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Tikrai veikia ir nekenksmingi vaistai

M E X ALY

puslés ligoms gydyti.

Parduodama vamzdeliuose po 20 tabl. a 0,5 gr.

+NEO-BORNYVAL"

neurastenijai gydyti.

Parduodama dézutése po 25 zirnelius a 0,25 gr,
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Literatura ir vaisty pavyzdziai
galima gauti pareikalavus.

Atstovas:
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D-ro E. Rabinovitiaus
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Gimdymo pagalbs; motery ligos ir
chirurgij=2.

Ambulatoriniai ligoniai priimama nuo 11 iki 1ir nuo 17 iki 19 val.
Stacionariai ligoniai ir gimdancios priimama kiekvienu laiku.
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&
54
4
Prov. A. (irigalauskio aptieka g
&
&

Kaunas, Gedimino g-vé Nr. 12.

CACACECRCLLORCRCRCY

LA A CACROR R RORCoORORCRORORCRORORORCROR08

—
—



Gali buti vartojamas chroniskam reumatizmui, neuralgijai,
ischias’ui, lumbago, podagrai ir sanariy gélimui gydyti.

Balzamo sudétis: Mentholi 1,0 Campho-
rae 1,0, Methyli salicylici 10,0 ir Lanolini 18,0.
i1

P.P. Gydytojams pareikalavus, balzamo
pavyzdziai siunciami gratis ar franco.

Kaunas, Aleksotas,
prov. P. MikuliCiaus aptieka, tel. 15-47.

Siuo -pranesame Gerbiamiesiems Gydy-
tojams ir Vaistininkams, kad esame iSleide

AngliarubSries maudyhles ploklelése

(pOS St.).

tyniy ir iSvysto didelj angliarukSties kiekj smulkiomis
puslelémis. I3vystymo procesas tveria apie 30 minu iu.

Chemijos - Farmacijos laboratorija §

B-ve ,;Sanitas®|

Kaunas Kanto g-vé Nr. 6, tel. 12-11.

g
| Musy maudyklés niekuo nesiskiria nuo Zinomy uzsieniy
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Nuo ,,Medicinos* Redakcijos.

»Medicina“ eina jau septintus gyvavimo metus, kuo gali
pasigirti ne kiekvienas profesinis laikrastis Lietuvoje.

Objektingu Kolegu atsiliepimu jos turinys mokslo ir 1do—
mumo Zvilgsniu vis tobuléja.

Sutvirtéjus musu medicinos gyvenimui, iSaugo gydytoju
draugijos, i8dygo mokslo jstaiga — Medicinos Fakultetas ir, pa-
galiau, susikuré musu profesinis gynéjas ir tvarkytojas — Liet.
Gyd. Prof. Sajunga. Tiek minétoms jstaigoms, tiek atskiriems
gydytojams ir ju organizacijoms tarp saves bendrauti reikalinga
turéti savas organas. ,Medicinos" laikrastis tuo budu virto or-
ganiSka butenybe. Ir i§ tiesy, jam prenumeratoriy nestinga: ne
tik visi  gydytojai, bet net jauni studentai domisi savo profesijos
organu.

Taciau laikras¢io gyvavimui pastaruoju laiku gresia didelis
pavojus.

Mat, viena palieka neatitaisoma, tai musu kai kuriy Kolegy
indiferentiSkumas medzZiaginiais laikras¢io klausimais...

Vargu surastum Lietuvoje Kkita laikraSti, kurs dar dabar
turéty prenumeratos skolininky net uz 1923 metus. O juk pas
mus tokiu esama! Uz 1924 ir 1925 metus skolinga gana daug
gydytojy!

~ Redakcija niekuomet nesigriebé priemoniu sulaikyti laikras-
¢io siuntima, laikydama Kolegy elgimagsi tik laikinu. Taciau pa-
staruoju laiku ateina kritiSka butenybé apie tai pagalvoti...

Nesinorety tikéti, kad gauna laikrastj gydytojai neiSsigaléty
ji apmokeéti. O juk be léSu laikras¢io leidimas neimanomas!..
Ir ,Medicinos® leidimo vélavimasis tenka daugiausia aiSkinti 1é3y
stoka. Redakcija jsiskolinusi. - Sekamam Nr. iSleisti reikia skolos
atlyginti (apie 5.000 litu).

Tad Redakcija Siuo kreipiasi | Gerb. Kolegas praSydama
visu rimtumu atsizvelgti | musy organo padéti ir kuozreiciausiai
uZ prenumerata atsiteisti.

Neatsilyginusiems uZ laikotarpj iki 1926 m. (1923, 1924,
1925 m.) laikras¢io siuntimas ateityje gal teks sustabdyti.

Jei neatsiteisiusiu skolininky iki nurodytu terminy pasiro-
dytu nemaza, yra rimto pavojaus, kad ,Medicina- sustos ejusi.

Redakcija tvirtai tiki, kad Draugai dés visas pastangas kri-
ziui iSvengti! »Medicinos* Redakcija

P. S. Su Siuo Nr. siun¢iamas Gerb. Kol. skolos primini-
mas. Pinigai praSoma siuysti Siuo adresu:

Kaunis, Misky g. Nr. 2, A Medicinos* Redakcijai.
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MEDICINA

VII met. | 1926 m. Geg.-BirZ -Liep. mén. | Nr. 5-7

Dr. Ambraziejité-Steponaitiene.
IS Lietuvos Universiteto I Terapinés Klinikos.
(Vedéjas Prof. K. Buineviius).

Lymphogranuloma malignum arba Hodgkin’o:
ligos atsitikimas.

Kadangi Sita liga néra daZna ir josios kilmé nenustatyta,
tad laikau reikalinga Sitg tipinga lymphogranuliomos atsitikima
kiek smulkiau aprasyti. Nepraleisdami be démesio panaSiy ti-
pingu KkliniSkai ir patologiSkai-anatomiSkai bei histologiskai nu-+
statyty atsitikimuy, gal bent kiek prisidésime prie Sitos ligos tipo
aprasymo, prie josios terapijos ir gal etiologijos. Lietuvoje su-
sirgimy limphogranuloma malignum visgi pasitaiko. Dr. Kal-
vaitytés patyrimu, bevedant jai rentgeno kabinetg Valst. Kauno
Ligonineéje, iregistruoti 7 aiSkus taja liga susirgimai.

Biita mergaités 13 metu amZiaus, kaimo gyventojos. [stojo
i | terapine klinika 1925 m. rugpiucio 1 d. su didziausiais lim-
fadenitais ir miré del sepsio rugsejo 30 d.

‘Ligoné Kkilusi i§ gana sveikos 3eimynos. Tévai gyvi ir
sveiki. Broliu ir sesery buve 9. IS ju 2 mir¢e nuo neZinomuy
priezasCiu. Jos giminéje jokiu augliu bei tuberkulozés susirgimuy
nebiita. Lues’u taip pat niekas nesirges. Turédama '/ mety
amZziaus sirgusi tymais. Daznai iSeidave askaridu. Budama 11
mety sirgusi kokliuSu. Lymphogranuloma malignum prasidéjusi
mazZ daug 1923 m. gruodZio mén. (taip nurode ligone) ir truko
apie 2 metu. Tuo laiku ligoné patémijusi ant kaklo i deSinés
pusés uZ muscul. sterno-cleido-mastoideus pupos didumo guzel;.
Ji neskaudéje. Toks tasai guzelis iSbuves apie metus laiko. Pe-
reita Ziema jisai eémes didéti. O praéjusia vasarg atsirade nauju
guzeliy abiejose kaklo pusése, paZastése, ant pakauSio ir peciy.
Vasarai baigiantis minéti guzeliai éme smarkiai augti. Praéjusia
vasara ligone jausdavusi tiek didelj silpnuma bei bloguma, jog
kartais net negalédavusi paeiti. Retkarciais, matyti, pakildavusi
t’, nes ligoné jausdavusi kar$ti kune ir turédavusi kai kada po
keleta dienuy paguléti. T-ros namuose nematuodavusi.
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8
' |stodama klinikon ligoné buvo Sitokioje bukléje: (Ziur.
atvaizda):
: Ligoné labai isblyskusi, stipriai anemiska, blogo mitimo ir
sulieséjusi; muskulai blogai issivyste; poodinis riebalinis sluoksnis
menkas. Deslmo;o;e kaklo puséje (pazandeéjé), taip pat ir kai-
riajame kaklo Sone didZiausi limfadenitai. Fossae supraclavicularis
et infraclavicularis srityse, ant peciu apie mentes, ant pakausio ir
paZzastése (ypac deSiniojoje paZastéje) taip pat labai didelés lim-
finés liaukos. Jos kietos, vienodos konsistencijos, paslankios,
su oda ir gretimais kino organais nesuaugusios, veik neskaus-
mingos, tik jaucia odos ver-
Zima nuo jtempimo; Kirks-
nyse liaukos smulkios; pilvo
viduriuose liaukos nesuciuo-
piamos. SkundZiasi silpnu-
mu ir kai kada paskauda
deSinjjj Sona. IS nosies daz-
nai teka kraujas. Kartais
uZeina odos nieZéjimas su
smulkuc¢iais iSbérimais (urti-
caria). Neprakaituoja ir vi-
siSkai nekosti. Apetitas blo-
gas. Miega nepergerai. Pul-
sas pagreitintas. Sirdis —
nieko ypatinga. DeSiniojoje
plauc¢iu virSunéje stipriai
SiurkStus alsavimas. Karkalu
jokiu. Tatai, matyti, pareina
nuo padidéjusiu peribron-
chiniy liauky. Plauciu per-
kusija negaléjo nieko tikra
duoti del padidéjusiu liauku
ant krutinés ir peciy. Lien
padidinta ir kieta. Kepens
taip pat padidintos ir kietokos. Slaplmas — nieko ypatinga.

Rentgenograma plau¢iams bei mediastinui tirti nedaryta, nes
iSaugusios ant- kriitinés lgstos liaukos turejusios uzZtemdyti visa
vaizda.

(IX. 3 d. atliktas visas kraujo tyrimas ir rasta: leukocitoze,
lymphopenia ir nedidelé monocitozé. Kraujo sudétis tokia: eri-
trocity apie 3.500.000, leukocntu apie 28.000; hemoglobino 55-60°/y;
index apie 0,75.

MorfologisSkas vaizdas tiriant daugelj preparaty toks:

‘bazofily.. . . . . 1O jaunuiy f)ormu (jugen- 2
’ i i 2/.0f . Icne TR : 0
eqznlnof;lu LY e ]{250/0_' stiebiniy formu (stab

MNICIOCIEY <o Vi St /o, kOrmge) L 01/20/0;
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segmentuotuju . . . 72%; Bk 1.0/

hmfocngg are 8'/2"0;  Griuvusiu (zerk-

monocity —-pereinamuju 1/.0/
FORRNE: v 560 g e e

Eritrocitai nusidaZe vidutiniSkai. Nedidelé anizocitozeé ir poi-
kilocitoze.

IX. 9 d. padaryta biopsija. Paimta kairiosios pazZasties liauka
ir transplantuota triuSiui kirkSnyje po oda. Histologiskas liaukos
vaizdas tuo kart gautas neaiSkus. Netrukus po biopsijos pakilo t°.
Zaizda émeé piuliuoti. Kiek véliau prisidéjo pneumonia dextra.
TO pakilo iki 40°. Skrepliu maZa. Skrepliuose rasta tik diplo-
kokuy ir stafilokoku. Pagalios, pneumonia émé nykti, ir Zaizda
pradéjo gyti.

Rugséjo 17—19 diena padaryti pirmi seansai rentgenotera-
pijos. Po Svitinimu t° pakilo auk$¢iau 40°. Bet paskiau émé
mazeti ir laikési subfebrile. Rugséjo 4 ir 20 d. tarpu padaryti
dar 6 seansai rentgenizacijos, ir 3vitintos jvairios liaukos. Po
Sity Svitinimu t° pakildavo tik keliais deSimtaisiais laipsnio, pas-
kiau biidavo normali. Svitintosios sritys visuomet i$ pradziy pa-
purpdavo, pasidarydavo KkarStos ir skausmingos. Oda ant ju
paraudonuodavo ir blizgédavo nuo iSsitempimo. Ligoné jausdavo
silpnuma bei bloguma, ja piktindavo vemti. Bet praéjus dienai
vienai Kkitai Sitie reiSkiniai pranykdavo, ir ligoné jausdavosi pu-
setinai. Greta rentgenoterapijos, dar gaudavo arseno po oda -ir
pill. Blaudii.

Nuo rugsejo 10 d. mergaités buklé aiSkiai pageréjo. Rent-
genizuotosios sritys sparciai mazéjo; jos pasidaré pastoziskos ir
dilte dilo. Oda ant juy dabar pasidaré palaida, émé dribsoti. At-
sirado apetitas. Gana gerai miegojo. Ligoné pasijuto Zymiai
stipresne ir éme vaikstinéti. Veidu pasidaré raudonesné ir pa-
kilo per ta laika svoris 2 Klg.

Rugséjo 12 d. tirtas antru kartu kraujas ir rasta:

Eritrocity apie 4.170.000, hb 65—70°,,
Leukocity apie 22.000. index 0,8.

Morfologiskai:
bizotily = 0% segmentuoty. . . . 561/
eozinofily . . .. . 4% limfocitu . . . . . 1419/
pelaei s 2% monocity--pereinam .  8!/5%/;
UM s 72%; SWrUSHt - v 4%;
SHEebIHG F o 0L 0 ey TR e s s T 1Y,

Nedidelé polichromazija ir anizocitozé. -
Tik -tokia ligonés gera sveikata truko neilgai. Rugséjo 24 d.
staiga pakilo t° auk3¢iau 40°. Kairiojoje pazZastéje ir ant kaklo
atsirado erysipelas pavidalo erythema, kuri peréjo ant desiniosios
ausies, deSiniojo galvos 3ono, ant visos kratinés ir pilvo. Ery-
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thema skausminga, apréita ir visai panaSi j roZe. Rozé turéjo
kilti i$ naujo rando po buvusios biopsijos pazasteje del jo su-
erzinimo rentgeno spinculiais.

Ant ranky pasirodé urtikarinig démiu, kurios neilgai pabu-
vusios pranyko. Ligonés buklé pasidaré labai bloga. Prisidéjo
poliserozitai: pericarditis, pleuritis bilateralis ir peritonitis. Rugséjo
30 d. ivyko exitus i§ sepsio. Sepsis turéjo iSsivystyti i$ erysi-
pelas, limfos sistemai esant nesveikaiir nepajégiant filtruoti krauja.

Padaryta sekcija, ir prof. Vinteleris patologiskai-anato-
miSkai bei histologiSkai patvirtino diagnoze — lymphogranuloma
malignum.

Neziurint | tai, kad prisidéjo komplikacijos — puliavimas
po biopsijos ir pneumonia —- joms praéjus nuo rentgenizacijos
ir gal but Siek tiek nuo As ir Fe, gautas Zymus ligonés pagereéji-
mas. Ligonei priaugo 2 klg. svorio ir kraujo sudétis pageré€jo.
Ji pati jautési daug stipresne ir geresne esant, negu namieje pries
rentgenoterapija. Jei ligoné butu gavusiilgiau pagyventi, gal tada
biitume gave dar geresniy pasekmiy. Tik dazniausiai pana$us
ligoniai Ziiva nuo kuriy nors pa3aliniy priekabiu. Taip ir Siuo
atsitikimu erysipelas nedaveé toliau vystytis teigiamiems reiSkiniams.

Lymphogranuloma malignum etiologijai iSaiSkinti Siuo kartu
nepasiseké nieko pagelbéti. TriuSiui transplantuotoji liauka éme
puliuoti, ir jis nudveseé.

Taigi, rentgenoterapija Situo atsitikimu davé gery rezultaty,
ir Rentgenas reikia laikyti rekomenduotinu Hodgkin’o ligai gydyti.

Patologiskai - anatomiskai, histologiskai bei rentgenologiSkai
lymphogranuloma malignum apraSyta. Dr. Kalvaitytes.

Dr. P. Kalvaityte.

Limfogranuliomos audinio reakcija Rentgeno spin=
duliams, remiantis patologmlals-hlstologlmals da-
viniais.

I Liet. Univ. Patolog. Laboratorijos (Vedéjas prof. E.
Vinteleris) ir Kauno lig. Rentgeno skyriaus (Vedéja dr.
Kalvaityté). °

Dr. Steponaitieneés KklinikiSkai apraSytasai lim-
fogranuliomos atsitikimas yra labai jdomus rentgenoterapijos
ir patologijos - histologijos (resp. anatomijos) atZvilgiais. Sitas
atsitikimas yra pas mus vienintelis, kur patologiniai - histolo-
giniai tyrinéjimai daryti prie§ ir po Svitinimy Rentgeno spindu-
liais. Tais tyrinéiimais mes turéjome progos patikrinti Rent-
geno spinduliy itaka limfogranuliomos audiniui; turéjome, -taip
tariant, progos studijuoti patologisSkai pasikeitusiy audiniy reak-
cija tiems spinduliams.
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Audiniu, ypaC patologiSkai pasikeitusiuy, reakcijos klausi-
mas minimam reagentui yra labai svarbus klausimas
terapijoje. Tiksliai iSnagrinéjus ir nustaCius jvairiais atvejais
audiniy reakcija kalbamiems spinduliams, reikia tiketis, taptu
mums aiSkesné Sita, dar nepakankamai Zinoma, terapijos sri-
tis: tada tiksliau galétume nustatyti tlek reikalingas dozes, tick
tikslesnius  $vitinimo biidus.

Tatai, be abejojimo, yra didelis darbas. Bet niekas i$ kar-
to nesidaro. reikia pradéti nuo mazy dalyku. Todel ir as dris-
tu pasidalinti su Gerbiamaisiais Kolegomis kad ir nedidelio ma-
no darbo vaisiais.

Apie limfogranuliomos audinio reakcija Rentgeno spindu-
liams lig Siol dar maza veikaly tepaskelbta ir man labiau pri-
einamoije veokieciy literaturoje. P r vy m'as®) savo santrau=
kiniame veikale ..Die therapeutiche Bestrahlungen von patho-
logisch - anatomischen Standpunkte®, iSleistame 1924 m., mi-
ni vos 5 veikalus Situo klausimu, kuriuose apraSyta tik po 1—3
limfogranuliomos atsitikimai. Paskelbus minétaji veikala, re-
 gis, nieko Situo klausimu vokiecCiu literatiiroje nebéra pasirode.

Rentgenoterapijos klausimu literatura yra platelesne, bet
ir ¢ia limfogranulioma lig Siol buvo, taip tariant, patéeviSkai na-
grinéjama. Nuodugniai paraSytuy, iSsamiu veikaly kaip ir ne-
biity. Atskiri autoriai skelbia po 1, po 2, lig keliolikos ju gydy-
ty Rentgeno spinduliais limfogranuliomos atsitikimu; daZniau-
siai Sita terapija kombinuojama su kitais gydymo budais, sa-
kysime, su arsenoterapija. Tiktai Amerikos autoriai, kaip
praneSa trumpuose referatuose vokieCiu medicininés rentgeno-
logijos Zurnalai, yra 2 kartu paskelbe didesnj ju gydyty limfo-
granuliomuy skaicCiy (viena karta®’) — 46 atsitik., antra™) —
42). Ir paskutiniu laiku vienas Amsterdamo gydytoju®) pa-
skelbé 19 sékmingai gvdytuy Rentgeno spinduliais tikrai nusta-
tyty histologiSkai limfogranuliomos atsitikimu. Apie gydymo
biidus pladiau suZinoti nepasiseké, nes tenai labai trumpai ir
sumarisSkai pranesta.

Kad ir limfogranuliomos rentgenoterapija taip silpnai na-
grinéjama, taciau lig Siol ji reikia laikyti vienu, jei ne vienin-
teliu, geriausiu vaistu Sitai ligai gydyti. Jei, taikant Sitai ligai
rentgenoterapija, ir labai retai, -— sakysim, kaipo iSimti—gausi-
me ilgai tverianti iSgijima. Jungling'), Herzog")
ir kiti ), taciau beveik visada pasiseks, kad ir laikinai, pagerin-
ti ligoniy savijauta, galime gauti greita sumazéjima dazZnai la-
bai dideliu granuliomos mazgu ir pratesti ligoniui gyvybe 2—3
met. (Herzog"), Jungling®), Parrisius,*?), Kle-
witz'), Kiding?), Heller’), Wetterer®), Freund®)
ir kiti), iSémus, -Zinoma, tuos atsitikimus, kada limfo-
granulioma yra komplikuota kitomis ligomis. Pet yra ir opti-
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mistiSkesniu paziaru i rentgenoterapija Sitoie ligoje: C h a o-
ulis ir L ng e*) raSo gave labai gery sékmiu; kai kurie ju
gydyty ligoniu — gydyta 12 -— 3 metus iSbuve visai sv1ek1‘
ir galéje gerai darbuotis.

Mes taip pat esame gyde ir dabar tebegydome keleta lim-
fogranuliomos atsitikimu ir turéjome progos isitikinti, kad, i$
tikryju, granuliominés limfomos tarytum tirpte tirpsta po rent-
genoterapijos, o kartu geréja ligonio savijauta. QGaila tik, kad
tie pageréjimai muasy atsitikimais buvo nepatvartis. Vienas i$
seniau gydytu miisy ligoniu po 2% mety nuo gydymo pradZios
vel buvo atsilankes pas mus su toli pazengusia kacheksija. Vi-
siSkas iSnykimas gana dideliy granuliomos mazgu kaklo srity-
ie buvo ivykes nuo vieno Svitinimo paleidus apie 0,8 o. €. d. i pa-
virSig per 0,5 cinko filtra. Pas kitus du ligoniu kacheksija su
recidivais pradeéjo reikstis ne ka veliau kaip metams praslinkus
nuo $vitinimu pradzios. Situo 2 ligoniu po pageréjimo pradZio-
jie patys buvo nutrauke nebaigta dar gydyma, todel Cia apie
gydymo pasekmes sunku kalbéti.’

Kas del rentgenoterapijos metodziy ir Rentgeno spinduliu
doziy, tai paskutiniais laikais beveik visi autoriai pataria leisti
apie 50—70% o. e. d. i pavirsiu, kas gilumoje duoda apie 25%
0. e. d. Svitinti giliai esamus granuliomos Zidinius pataria per
0,5 cinko pridéjus ir nepridéjus al. filtra (Jungling, Hel-
Fer Kadingd) i Parrisiust D dletizo0%
ir kiti); 1 pavirSiaus Zidinius randa galima leisti ir per 3—4
mm. al. filtra (Herzog"), Kle witz"*). Svitinimus
iSplatinty granuliomu atsitikimais pataria daryvti ne i§ karto,
bet su 1-—2—3 dienu protarpiais Jungling, Parri-
s i u s). Svitinimy serijos pakartoti kas 4—6—8 savaités.
(unig bl nng, Hlerzio@ P arriis ins FEéllter
L e n k*) ir kiti). Bet L e n k’as’) randa galima $vitinti ir vie-
na diena keleta viety. Junglingas’) taip pat raso pasviti-
nes viena diena 5 limfogranuliomos laukus ir iokio negaliavimo
po Svitinimo pas ligoni nemini. Bet yra apraSyta ir nelaimingy
atsitikimu nuo palyginti nedideliy Rentgeno spinduliu doziu.
Czepa') apraSo viena atsitikima, kur prie limfagranuliomos
mediastini, paleidus per 3 m.m. al. filtra po 75% o. e. d. { pa-
vir&iy i§ nugaros ir krutinés pusés — Sita dozé jo iSskaitliavi-
mais caléjusi duoti tiktai 25% o. e. d. ligos Zidiny — ligonis
uzduso del stipraus Svitintu granuliominiy liaukuy patinimo.

*) Sunkiuju metalu filtrai vartojami rentgenoterapijoje tikslu iSjungti
vadinamus mink§tus stipriai odos absorbuojamus Rentgeno spindulius, kad
tuo biidu nesuzalotume odos ir gautume didesne ir lygesne spinduliy doze -
organizmo gilumoje. Aliuminis absorbuoja Rentgeno spinduliy apie 20 karty
maziau negu cinkas. 2
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~Seniaz buvo sinlomos Zymiai didesnes dozés. Taip,
Schlechtas®) rekomenduoja leisti pradZioje iki 30X=15 H,
negavus gery vaisiy dar padidinti’ dozes iki 4OX t. y. iki 20 H,,

kas, masu patyrimais. tun duoti ir-po 0,a cml\o 3 al. jau ()dOS
suzalojima.

Maziausias dozes n.kmmnduon ChaoulisirLan g e®).
Jie pataria leisti pro loco 10% o. e. d. i pavirSiu. Svitinti sialo
dideliais laukais. Tarp vieno ir l{ito zidinio Svitinimy situlo da-
rvti keletos dienu pertrauka, kad viena Svitinimu serija iSply-
tusios granuliomos atveju istestume iki 6 savaiCiy. Svitinimy
serijas pataria pakartoti tiktai 3 meén. praejus.

Mes limfogranuliomos atsitikimais lig Siol leisdavome 40—
70% o. e. d. i pavirsiy per 0.5 cinko filtra prie 190 — 200 kv. i$
25—30 cm. tolumo. Svitiname, zitirédami i aplinkybes, kuriose
gyvena ligonis, ¢ia diena iSleisdami, Cia reCiau, ir tik negalint
ligoniui ilgai’ pasilikti Kaune ir nésant vietos ligoninej, ar li-
goniui nenorint atsigulti, Svitiname kasdien po viena ir net po
keleta lauku. Jei po Svitinimy kilsta t°, Svitinimus nutraukiame.
Svitinimy serijas pakartojame kas 6—S8 savaités, jei néra ypa-"
tingo reikalo daryti jas daZniau ar reciau.

Pereisime dabar prie musuy atsitikimo. Klinil\iil\oji Sito atsi-
tikimo eiga apraSyta Dr. Steponaitienés (Ziur. aukSCiau
Dr.Steponaitienés straipsni). todel klinikiSkai Sito atsiti-
kimo a$ nebenagrinésiu. Priminsiu tiktai, kad klinikiSkai diagno-
zei patikrinti per 8 dienas prieS rentgenoterapijos pradZia buvo
paimtas biopsijos keliu patinusios pa/astc\ liaukos patologiniam
histologiniam tyrinéjimui padaryti. Sitas tyrinejimas atliktas p.
prof. Vintelerio. Pradzioje patologiné - histologiné diag-
nozé grieztai nenustatyta; buvo manyta apie sarkoma, nes
pirmuose preparatuose (padarytuose uzSaldymo biidu) nebuvo
rasta charakteringy limfogranuliomai elementu. Bet tolimesni
tyrinéjimai parodé Cia tikrai esant limfogranulioma, nes buvo
rasta ir Sternberg’o narveliy ir eozinofily.

Svitinimai Rentgeno spinduliais pradéta ligonei daryti 1925
IX. 17 d. Ligoné, rentgenoterapijos knygu uZraSais, jautesi
blogai, -buvo silpna, iSblySkusi. Abiejose pazastése, deSiniojoje
pazandeéje ir deSiniojoje virSlankinéj duobeje buvo iki Zasies kiau-
Sinio didumo mazgy. Kairiojoje pazandéie ir kairiojoje virSlanki-
néj duobéje mazgy biita Zymiai mazZesniu. (Ziurék atvaizda Dr.
Steponaitieneés straipsnyje). Liaukos viena su kita bu-
vo nesuaugusios, bet del savo didelio iSbujojimo buvo mazai pa-
slankios. _

IX. 17 d. Rentgeno spinduliai leista i fossa supraclavicul.
dextr. Kitas rentgenoterapijos seansas atliktas [X. 19 d.
Svitinta deSinioji pazasté. 1X. 20 d. pakilus t° iki 40,3° ir pablo-
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géjus ligonés savijautai, Svitinimai sustabdyti. Sita t” pakilima
a& buvau linkusi laikyti organizmo reakcijos Rentgeno spindu-
liams reiSkiniu. Bet greitai paaiskéjo, kad tatai buvo pneumo-
nijos pradZia (Ziirék Dr. Steponaitienés straipsnj).

Pageréjus ligonés savijautai ir nukritus t’., X. 4 d. vél pra-
déta daryti Svitinimai. Tq dieng paSvitinta deSinioji paZande.
Toliau su $vitinimais laukta iki X8 d. Nepakilus iki tam lai-
kui t°, Svitinta ta diena kairioji vir§lankiné duobé. X. 9 d. Rent-
geno spinduliai leista i kairiaja pazande; t° visa laika normos
ribose; ligonés savijauta gera. Seniau Svitintose vietose maz-
gai pradeda mazéti. X. 14 Svitinta kairioji pazaste. X. 17 d.
— praejus men. laiko nuo $vitinimu pradzios, taip tariant, pa-
sibaigus Rentgeno spinduliy veikimo laikui pirmiau Svitinto-
siose vietose, (kad neuZtraukus perilgai pacijentés iSraSymo i$
ligoninés) pradéti pakartotini Svitinimai taja pacCia tvarka, bii-
tent, X. 17 d. vel paSvitinta deSin. virSlankiné duobé. Ligonés
savijauta ta diena buvo labai gera. Ji buvo mazZiau iSblySkusi

‘negu pries§ rentgenoterapijos pradzia. Svitintos liaukos buvo
Zymiai sumazeéjusios. DeSiniojoje pazastéje buvo galima uZciuop-
ti tik keli atskiri pupos didumo mazgeliai. X. 20 d. paSvitinta
desin. pazasté. Cia rentgenoterapija sustabdyta naturaliu biidu,
nes nuo Svitinimo kity liauku nebuvo iSéjes net meénuo laiko.
Temperatira visa laika buvo normos ribose.

X. 24 d.. t. v. 4 dienoms nuo paskutinio Svitinimo praslin-
kus, staiga vél pakilo t” del prasidedancCios rozZés infekcijos
(#iirék Dr. Steponaitienés straipsni), kuri, greiCiausia,
ir buvo artimiausia ligonés mirties prieZastis. Ligoné miré
X. 30 d., t. v. 7 savaitéms praslinkus nuo biopsijos ir 6 — nuo
rentgenoterapijos pradZios.

X. 31 d. daryta sekcija dalyvaujant prof. Vinteleriui.

Sekcijos protokolo iStraukos.

ISorinis apzitiréjimas: padidintos kaklo liaukos i§ de$inés pusés®).

Vidaus organai. Tarp plauciy ir Sirdies maiSelin i
deSin. pusés minkStos audiniy masés, persisunkusios gelsvai Zailsvu sky-
stimu. Pleury tuStumose gelsvai rausvas piiliuotas skystimas su fibrino
plévémis. Pleura neblizga, nepermatoma, vietomis padengta gan mink$ta
pleve. Plauciai normalios konsistencijos, deSiniojo konsistencija kiek
tvirtesné negu kairiojo. Plauciu pitivio pavirSius Sviesiai raudonos spalvos.
I desiniojo plaucio iSsispaudZia gana daug putuoto skystimo. Bronchu glei-
viné rausva. Bronchinés, kaklo, mezenterinés, pazasCiy ir kity viety
limfinés liaukos padidintos. Kaklo liaukos siekia karvelio kiauSinio diduma.
Liaukos kietos konsistencijos, tik mezenterinés ir periportinés minkstokos.
Perikarde 350 c. cm. gelsvo tirStoko skystimo su minksSty pléviy sku-
teliais. Epikardas padengtas balzganos nelygios lengvai nuimamos mases,

*) Didumas protokole nenustatytas; kiek atsimenu, jos buvo iki grai-
kisko rieSuto didumo.
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Sirdies svoris 262 gr. Raumens spalva $viesiai raudona, konsistencija mink-
Stoka. Voztuvai — norm. BluzZnis 17X14,5X3 cm. nelygiai minkstes
konsistencijos, meélsvai pilkos spalvos. Pitivio pavirSius Sviesiai raudonos
spalvos, stambiai griiduotas: grudeliai balzgani kieti. Pulpos nusiima gana
daug. Pilvo ruime 100 ccm. Zalsvai geltono tirStoko skystimo su mink-
§tu pléveliu gabaléliais. Zarnos sulipusios ir padengtos lengvai nuimamos
gelsvai baltos mases. Kepenys kiek padidintos. Kapsula padengta balzga-
nai pilkos lengvai nuimamos plévés. Pitvio pavirSius be matomu patologiniy
pakitéjimy. Smegenyse, inkstuose ir kituose Cia nepaZymeétugse organuose
patologiniy pakitéjimy taip pat nerasta.

Pasiremiant protokole nurodytais daviniais, nustatyta
~diagnosis anatomica: Lymphogranuloma malignum; metas-
tases lienis: peritonitis, pericarditis, pleuritis bilateralis fibri-
nosa purulenta; sepsis; phlegmone mediastini; anaemia; oede-
ma pulmonis dextri.

Palike Salyje antraja anatomisSkosios diagnozeés puse, bii-
tent, pulingus seroziniy pléviuy uZdegimus, del kur:y aiSkumo ne-
gali buti ginCuy, mes trumpai pamatuosime limfogranuliomos
diagnozeés tikruma. Padidintas limfos liaukas mes randame
jvairiais uminio ir chroniSko uzdegimuy atsitikimais, o taip pat
esant leukemijoms ir piktybiniams augliawms, tiek pirminiams,
tiek metastaziniams. Miusy atsitikimu prie$ staiguji limfadeni-
ta kalba ligos istorijoje nurodytoji (Ziar. Dr. Steponaitie-
n és straipsni) chroni$ka limfiniy liauku didéjimo eiga. — Kas
.del chroniSkojo uzdegimo, tai Cia, be abejojimo, reikia tureti gal-
voie tuberkuliozé. Bet nésant kituose organuose tbe. reiSkiniu,
tokio iSplatinto limfiniy liauky susirgimo dzZiova kaip ir neatsi-
tinka. Pagaliau, rentgenoterapijos daviniai rodo Cia buvus ne
tuberkulioze. Tuberkuliozinés limfomos labai pamaZu nyksta
nuo rentgenoterapijos. PanaSios Rentgeno spinduliy dozes,
kaip kad buvo leista musu atsitikimu, reikia leisti bent keleta
kartu, kol jvyksta matomas tuberkulioziniy liauku sumazeéjimas.
— Leukemijoms misy atsitikimu buvo necharakteringas kraujo
vaizdas (eritrocity 3.500.000, leukocity .28.000; bazofily 0,2%,
eozinofily 1,4%, mielocity 2%, jauny formu 3%, lazdeliy form.
6,5%, segmentuoty 72%, limfocity 8,5%, monocity -+ pereina-
mujy formu 6%, Tiirk’o 0,5, Griuv. f. 0,5% Dr. Steponai-
t e n &), necharakteringa taip pat kity organuy, k. a. bluZnies ir
kepenu, patologiné anatomija. Prie mieloidinés leukemijos daz-
nai esti stipriai padidéjusi bluznis ir kepenys; o prie leukeminés,
jei bluZnis kartais padidéja, tai ji néra balzganai grudéta, kas buvo
miisy atsitikimu (Morawitz®®), Schridde®™), Mac-
Callum®) ir kiti). — Kas del piktybiniy augliu, tai ¢ia ne-
buvo nei pirminiams {(limfosarkoma) nei metasiaziniams charak-
teringo pradinio punkto. Necharakteringi Cia buvo piktybiniu
augliy atZvilgiu ir rentgenoterapijos daviniai. Piktybinéms neo-
pliazmoms reikia leisti du kart tokios Rentgeno spinduliy dozés,
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kaip kad buvo leista misy atsitikimuv, o ir tada sunku paprastai
dar jos iveikti. : '

Limiogranuliomos diagnoze, kaip matéme auk3éiau, buvo
nustatyta jau kliniSkai. Rentgenoterapijos daviniai, - Si-
tuo atsikimu, taip pat daugiausia charakteringi limfogranulio-
mai, nes Cia, Kaip daugelis autoriu yra aprase (Wetterer®),
Herzog), Chauol ir Gan<ge’) irkiti), mes gavome’
greita Svitinty liauku sumazeéjima. Sergancios limfinés liaukos
miisy atsitikimu ir patologiSkai - anatomiskai labiau charakte-
ringos limfogranuliomai negu kuriam kitam limfinio aparato
susirgimui. Mes radome daugelio autoriy pazymeéta, ypac uzsi-

Atv. 1 (apie !/, natur. did)
Kaklo liaukos i$ uZpakalio.

senéiusiais atsitikimais (regis ir po rentgenoterapijos), daZnai
stebima padideéjusiy limiiniu  liauky kietoka konsistencija
(Mac-Callum®), Simonds®™), Weiss u. Fridn-
ke I"®) ir kiti). Liauku pituvio pavirSius miusy atsitikimu buvo
kiek skaiduluotas su smulkiomis gelsvomis demelémis, kas taip
pat charakteringa limfogranuliomai (tie patys autoriai). Paga-
liau, mes radome kiek padidéjusia ir charakteringa limfogra-
nuliomai savo blazganu stambiu griduotumu, vadinama porfiris-
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ka ‘bluzni, kuri paskutiniais laikais yra nurodoma kuo ne visu
patologinés anatomijos vadoveliy, kaipo ypatingas limfogranu-
liomos pazymys (Mac-Callum®), Herxheimer!),
Ludke-Schlager”), Schridde, Tendelo o) ir daug
kitu).

Turint tatai galvoje ir buvo misy atstikimu nustatyta pato-
fogiSkai - anatomiSka limfogranuliomos diagnozeé.

Hiustruoti sekcijos protokolui ir patologiSkai - anatomiSkai
diagnozei Cia talpiname paimtu sekcijos metu preparaty foto-
grafinius atvaizdus.

Atv. 2 (apie '/ natur. did.)
Kaklo liaukos i§ pry3akio.

Atv. 1. Kaklo liaukos i§ uzpakalio. Preparato virSuje uzpakaliné liezuvio
dalis (liezuvis nupjautas), Zemiau eina epiglotis ir iSilgai perskrosta gerkle.
Abiejose gerklés pusése, ypal virSutinéje dalyje, matyti balzganos audiniu
maseés, stpriau iSsivysciusios desiniojoj preparato puséje. Apatinéje prepa-
rato .dalyje mazgai Zymiai mazesni.

Atv. 2. Tas pats preparatas i§ pry3akio (veidrodiSkas atvaizdas, t. y.
kairioji preparato pusé Cia yra deSiniojoj fotografijos puséje ir, atvirksciai,
deSinioji pusé — kairiojoj). Preparato vidury prySakiné trachejos siena
apaugusi mink§tomis dalimis. Kairiojoj atvaizdo puséj (preparato desinio-

227



18

‘joj) matyti didokas balzganos spalvos mazgas. (Natiiraliniam preparate jis
yra mazdaug anties kiauSinio didumo; Cia jis Zymiai maZesnis, nes atvai-
zdas iSneSa mazdaug '/» natiiralio preparato didumo). Tasai mazgas susi-
daro i§ atskiry maZesniy mazgy, sujungty kits su kitu jungiamuoju audiniu.
Kai kurie atskiry mazgy (naturaliame preparate) siekia karvelio kiauinio
diduma. PavirSius ty mazguy gana lygus ir dailus. Pjiivio pavirsius skai-
duluotas. PanasSiis mazgai, tiktai maZesniame kiekyje, matomi ir Kkairioje
preparato puseéje.

Atv. 3. Bluznis. (sumaZz. apie 2 kartu). ISilginis pjiivis per iskiliaja
-preparato puse. Pijuvio pavirSiuje matyti pilka organo pulpa ir joje iSme-
tyvtos didesnés ir maZesnés ryskiai iSreikStos, charakteringos ,,porfiriSkos
bluznies™ balzganos démés. ‘

Atv. 3 (apie !/ natur. did.)
Vadinama porfiriskoji bluZnis.

MikroskopiSkam tyrinéjimui buvo paimta sekcijos metu lim-
finés liaukos i$ jvairiy vietu, tiek Svitinty Rentgeno spinduliais
(pazastés ir kaklo liaukos), tiek neSvitinty (mezenterinés ir pe-
riportinés), o taip pat kepenys ir bluznis.

Tyrinéjant mikroskopiSkai pagamintus Sity organy pjuavius
rasta limfiniu liauky struktiira visai sunaikinta. Svitintose
Rengteno spiduliais vietose jos rastos peraugusios jun-
giamaisiais audiniais, kuriuy tarpuose esti maZy (nevieno-
do didumo) zZidiniy, susidedancCiu iS polimorfiniy narve-
liu. NeSvitintose liaukose jungiamojo audinio palyginti
nedaug, bet limfoidinio taip pat néra, — cCia liau-
kos iStisai peraugusios polimorfiniais elementais, vietomis
jungiamojo audinio padalintais { atskirus stambesnius ir smul-
kesnius Zidinius. Zitrint stipriu padidinimu (980 karty) c&ia
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metasi | akis gana didelis stambiy narveliy kiekis dideliais jvai--
rios, daznai netaisyklingos, formos branduoliais. Branduoliuose
matyti stamboki, palyginti stipriai nusidaze, branduoliukai.
Chromatinas iSmétytas po branduoli daZniausiai netvarkiai iSsi-
vyniojusiais mazguotais siulais. Branduoliai nusidaze Svieso-
kai, bet ne visi vienodai — vieni ju Sviesesni, kiti tamsesni. Pro-
toplazma vietomis lig sunykusi ir jos nebematyti, bet daugelio
§ity narveliu protoplazma aiskiai iSsikelia ir atrodo Cia smulkiai.
putota, ¢ia smulkiai neaikiai griiduota (Zitir. 4 atv.).

2T R N T S R S ST T ) <

P T

Periportinés limfos liaukos vaizdas, pieStas 735 kartus padidinus: a) Stern-
bergo narveliai, b) eozinofiliniai leukocitai, c) limfocitai, d) fibroblasty pa-
vidalo narveliai, e) kariokinezés figira.

Be Sity stambiujy elementu, yra gana daug mazZesniy narve-
liy su tamsiai melynos spalvos apskritu branduoliu — limfocitai,.
ir tokiu, kurie atrodo turi po du ir po tris branduolius — polimor--
finiai leukocitai. Kai kurinose preparatuose, resp., preparato
vietose, ju gana daug; studijuojant preparata, 540 Karty padidi-
nus, kai kur ju galima suskaityti iki 20—30 viename regimame
lauke. Kitur randame ju vos po keleta; — bluZnies preparatuo-
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se jy daug maziau negu kitur. Vietomis galima uztikti taip pat
nemaza eozinofily (iki 40 viename regimame lauke ir daugiau
kaip 540 karty padid.). Kituose preparatuose eozinofily daugiau,
kituose maziau. Be to, randame dar pailgu panasiy i fibrobla-
stus narveliu ir karijokinezes figiru.

Bluznies struktiura Zymiai pakitéjusi, bet studijuojant prepa-
ratus mazu (95 kartus) padidinimu, dar gerai galima atskirti
Malpighi'o folikulai ir trabekulos. Vetomis matyti gana daug
iungiamojo audinio ir stambesniuy negu bluznies elementai poli-
morfiniy narveliu. Tos vietos atatinka makroskopiskai matomas
balzganas bluznies démeles, nes medziaga mikroskopiniams pre-
paratams kaip tik iS ty viety buvo paimta. Kraujo indy ir eritro-
city minimose vietose nedaug. Ziarint stipriu padidinimu (980
karty), bluZnies granuliominiuose fokusuose matyti panasiy ele-
menty, kaip kad buvo apraSyta limfos liaukose, tik Cia nedaug
eozinofiliniu leukocitu, bet gerai paieSkojus galima vienas kitas
uztikti.

ApraSytasai histologinis preparaty vaizdas yra kaip tik cha-
rakteringas limfogranuliomai. Cia mes turime didelius su dide-
liais branduoliais, vadinamus Sternbergo narvelius. Miisy atsi-
tikimu kai kurie ju atrodo vienbranduoliai, kituose gi negalima
tikrai atskirti, ar vieno polimorfinio branduolio esama, ar keliy
susijungusiu | kruiva, ar, pagaliau, esama tiesioginio branduoliy
dalinimosi, nes sukinéjant mikrometrini mikroskopo sraigta is-
kyla kai kuriuose narveliuose Cia atskiri aprézta riba branduo-
liai, Cia vél jie susilieja, kaip atrodo, tarpiniu branduoliu { kriiva
ir riba tarp ju dingsta. Tie narveliai, kaip raSo Sternber g’as
®) Mac-Callumas®), Fabian’as’),” Masson’as®),
ir kiti, paprastai tokie ir esti; jie turi arba po viena didelj bran-
duolj ar po keleta gulinCiy narvelio centre ir dengianciu kits kita.
Be S§iu narveliy, charakteringas limfogranuliomai yra taip pat
auksCiau apraSytasai narveliy polimorfizmas (Mac-Callum
20) Fabian’as’), Masson®), Alfejeva’) ir kiti).

Tiesa, didelis narveliy polimorizmas esti kartais sarkomy at-
sitikimais, bet vis tik sarkomose taip nesipina granuliominiai ele-
mentai (limfocitai, polimorfiniai leukocitai, fibroblasty tipo nar-
veliai ir eozinofiliniai leukocitai), kaip kad yra musy atsitikimu.
Eozinofiliniu leukocity sarkomose lig Siol, rodos, dar néra apra-
Syta. Fabian’as’) mini, jog ju néra rasta nei limfiniy aleu-
kemiju granuliomose, nei limfosarkomoje.

Tais polimorfiniais elementais limfinés li ukos, kaip jau
buvo auks$c¢iau minéta, yra peraugusios perdém difiiziSkai: o tai,
kaip mini Fabian’as’), remdamos Andre w s’o nurodymais,
taip pat yra cgharakteringa limfogranuliomai ir skiria ja nuo tu-
berkoliuziniy granuliaciju, prasidedanciu ir besiskleidZianciy vi-
sada atskirais Zidiniais.
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IS aukSCiau apraSyto histologinio preparatu vaizdo ir buvo
nustatyta diagnosis microscopica: Lymphogranulomatosis
glandularum axill., colli et cirrhosis post rentgenotherapiam;
lymphogranulomatosis lienis.

Bet ne visada histologiSskas granuliomuy vaizdas yra tiek
charakteringas, kiek musu atsitikimu: esti vadinamu atipingy
limfogranuliomu, kuriose narveliy polimorfizmas esti silpnai iS-
reikStas ir labai maza téra randama histologiSkuose preparatuo-
se charakteringu limfogranuliomai elementu. PavyzdZiui, O. L u-
barschias') yra apraSes atsitikima, kame histologiSkas paga-
mintu iS biopsinés medZiagos preparatu vaizdas buves itin neti-
pingas limfogranuliomai, ir autoriaus buvusi pastatyta diagnoze
,.Lymphangioendothelioma®. Sekcijos daviniai parodé Cia bu-
vusia limfogranulioma. Be to, jis mates daugeli atsitikimu,
kame atskiros limfinés liaukos davusios nevienodus histologis-
kus vaizdus, ir nemaza tokiu, kame liaukos buvusios infiltruotos
smulkiais narveliais ir greiCiau buvusios panaSios | smulkiy nar-
veliu limfoma arba tik paprasta hiperplazija') Pamper/l'is ir
Terplan’as®™) taip pat yvra apraSe atsitikima, kame i$ paim-
tos operacijos metu medzZiagos reikéje padaryti ir iSstudijuoti
daug pjuviu, kol paaiskéjusi granuliomos diagnoze — daugelio
piuiviy histologiSkas vaizdas atatikdaves limfosarkoma.

Gali bati placiy svyravimu ir eozinofiliniy elementy tarpe.
L ange raSo ju nésant prasidedancCiuose periadventiciniuose is-
augimuose ir senesniuose fibriozinivose Zidinuose'). Ta pat
tvirtina Urchs’as®™). Masy atsitikimu taip pat ju nebuvo
rasta peraugusiose jungiamuoju audiniu liaukose, bet labai maza
iu buta ir mezenterinése liaukose: ne kiekviename ty liauky pia-
vyje galima buvo ju uztikti — nors ¢ia jungiamojo audinio buvo
palyginti maza. MaZa buvo eozinofilu ir bluznyje. Ypal daug
iu rasta daugelyje piuviu, pagamintu i$§ paimtos biopsijos keliu
medZiagos, pakartotinai tyrinéjant ja mikroskopiskai.

Bendrai tariant, eozinofiliniu narveliu klausimu autoriy nuo-
moneés dar labai skiriasi. Reed‘as, Dietrich‘as®) ir kai ku-
- rie kiti laiko juos vienu svarbiuju patologiSkai - histologiSku lim-
fogranuliomos pazymiu. O. Lubarsch’as **) tadiau randa, kad
iu, o lygiai ir plazminiu narveliu, limfogranuliomose galj ir ne-
buti, ir mano, jog ju negalima esa laikyti butinu limfogranulio-
muy pazymiu.

Taigi limfogranuliomy histologiSkas vaizdas gali buti labai
jvairus ir tatai kartais labai gali apsunkinti diagnoze, ypa¢ kad
néra zinoma Sitos ligos etiologija (Simonds®*), Mac-
-Callum®), Fabian®) ir daugelis kitu).

1) Cituota pagal Fabia n’a®) ir Mac,Callum'a®).
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Eisime prie rcnt.s,rcnotelgzzlpijos daviniy. ApraSomuoju atsi-
tikimu mes turime — 1) liaukas, paimtas biopsijos keliu, tariant
visai neSvitintas, 2) tiesiog pa$vitintas liaukas, 3) liaukas tiesiog
nesvitintas, bet buvusias Rentgeno spinduliy srityje, Svitinant ki-
tas vietas ir, pagaliau, 4) liaukas ir organus, buvusius toli nuo
Svitinamos vietos ir todel maza arba visai Rentgeno spinduliy
negavusius.
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Atv S (natur. dd.)
Preparatas i$ limfos liaukos, paimtos biopsijos keliu. — Matyti pilnai pa-
séta narveliy elementais liauka. Diuozl¢s i$ pavirSiaus ir vidury preparato
— jungiamasai audinys, sudargs preparato kapsulg ir jauges j jo vidy.
Po kapsula tamsesnés narveliy Kkrivelés — limfoidiniy folikulu likudiai
(pieSta 12 k. padidinus).

Liaukos, biopsijos keliu paimtos, jau makroskopiskai Zymiai
skyresi nuo liauku, paimtuy sekcijos metu i$ Svitinty viety. Svi-
tinty viety liaukos, kaip buvo nurodyta sekcijos protokolo is-
traukoje, pasiZzymejo kieta konsistencija ir skaiduluotu pjiivio
pavirSium. Biopsijos keliu gautos liaukos buvo minkStos trapios:
konsistencijos, lygiu Swviesiai balzganu tarytum taukinu pjivio

”’
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pavirSium. Kiek panaSios savo konsistencija ir pjuvio pav. iS-
-vaizda buvo liaukos rastos sekcijos metu pilvo ruime, t. y. bu-
vusios toli nuo Svitinamos vietos. . .
MikroskopiSkas neSvitintu liauku vaizdas dar ryskiau ski-
riasi nuo Svitintu liauku vaizdo negu makroskopiskas. Pjiviai,

Atv. 6 (natur. did.)
Preparatas i§ paZasties liaukos po rentgenoterapijos. — Matyti stipriai pa-
daugéjes jungiamasai audinys; jo tarpuose nedidelés narveliy elementy
kravelés (pieSta 12 karty padidinus). .

pagaminti iS ivairiu biopsijos keliu paimtos liaukos vietu, kiek
skyresi kits nuo kito organo struktiiros atZvilgiu. Labiau pavir-
Sutiniuose pjuviuose galima dar buvo rasti aiSkiai iSreikSty di-
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desniuy ir mazesniu limfiniy folikuly, kiek panaSiu { folikulus
esant liaukos hiperplazijai. Gilesniu sluoksniuy pjuviuose, kur
nekur buvo matomi uzsilike limfiniy folikuly likuc¢iai mazZy netai-
syklingy kriiveliy pavidalu, susidedanciy iS§ tamsiai nusidaziusiu
limfoidiniy elementy. Pagaliau, biita ir tokiu pjuviu, kuriuose
limfoidinio audinio nebuvo rasta né Zymiu ir liauka buvo per-
dem peraugusi beveik vienodos struktiiros smulkiais elementais.
Bet ir ten, kur dar buvo uzsilike limfiniai folikulai,

Atv. 7 (natur. did.)
-8vitinimy schema. — Tamsesnéje vietoje susidéje 3—4 Svitinimai.

Salia jy dideli liaukos plotai buvo priséti ka tik minéty
elementy. Jungiamojo audinio ¢ia buvo maza (Ziiir. Atv. 5).
(Kadangi santykiavimas tarp jungiamojo audinio aiSkiai matyti
jau 8—12 karty padidinus ir kadangi tokiu padidinimu galima
matyti visas piuvis, o ne viena kuri jo dalis, tai jvvkusiems liau-
kose nuo biopsijos iki mirciai pakitéjimams iliustruoti Cia talpi-
nami pagaminti su liipa <12 pieSiniai).

Pasvitintu Rentgeno spinduliais liauky pjuiviai didZioje savo
dalyje susideda i§ storuy jungiamojo audinio fibrilu su praside-
dancia homogenizacija. Jungiamajame audinyje, ypacC storesnio-
se jo sijose, visai nebéra narveliy arba jie yra suspausti. Tarp
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jungiamojo audinio yra uzsilikusios tik nedidelés salelés, prisétos
polimorfiniy narveliy. Bet jungiamasai audinys leidZia atZalas i
i tas saleles, apsupdamas kuo ne kiekviena narvelj, kas ypac
aiSkiai matyti mikroskope padidinus jau 98 kartus (Ziiir. Atv. 6).

PanaSy histologiSka vaizda randame visose paSvitintose, o
taip pat ir mediastino liaukose, kurios tycCia nebuvo Svitinamos.
Bet mediastinas buvo Rentgeno spinduliuy srityje Svitinant tiek
kaklo tiek pazascCiy liaukas, kas aiSkiai matyti i$ talpinamos Cia
Svitinamosios schemos (Ziiir. Atv. 7).

Apytikriai iSskaiCiunojant sulig Veifa laboratorijos tabelé-
mis, mediastinas gavo kiekviena karta Svitinant virSlankine duo-
be ir pazastis apie 20% pavirSiaus dozés. Kadangi tokiy Sviti-
nimy padaryta 6, tai mediastinas (ir esamos jo srityje liaukos)
gavo X 6 = 120% pav. dozés. Tokiu budu mediastino liaukos
gavo didesne Rentgeno spinduliu doze negu kitos, kurios buvo
tiesiog Svitinamos, tik ta doze jos gavo ne i§ karto, bet dalimis
5 savaiCiy bégyie.

Liaukose, buvusiose toli nuo Svitinamos vietos, k. a. mezen-
terinése ir periportinése, o taip pat ir bluznyie, kuriy tiesiog Rent-
geno spinduliai nesiekeé, jungiamojo audinio daugéjimas tik ka
pradeda reikStis. Daugiausia jo yra periportinése liaukose.
Pirmiausia Cia i akis metasi sustoréjusi liaukos kapsula, quo ku-
rios jungiamojo audinio storos pertvaros eina i liaukos vidu.
Bet tarpai tarp jungiamojo audinio Cia dideli ir gausingai priséti
narveliy elementais. Vietomis pasitaiko dar ir limfoidiniu ele-
menty, bet ju nedaug. Nepalyginti didesnius preparato plotus
uzima panaSus | aukSCiau apraSytus polimorfiniai elementai.
Aiskios jungiamojo audinio hialinizacijos Cia nematyti (Ziar.
Atv. 8).

Palygine ka tik dabar apraSytus histologiSkus preparaty
‘vaizdus, padarytus iS biopsinés ir sekcijos metu paimtos medzia-
gos, t. v. prie§ Svitinant ir paSvitinus Rentgeno spinduliais, o
taip pat i§ Svitinty ir neSvitinty viety, mes matome medziagoje,
paimtoje prieS rentgenoterapija, vyraujant narveliy elementus
su nedideliu jungiamojo audinio kiekiu. Preparatuose i§ Svitinty
vietu, prieSingai, vyrauja jungiamasai audinys, susidedas daz-
niausiai i§ story hialinizuoty skaiduly. Narveliu elementy cia
maza. Pagaliau, preparatuose, raimtuose, kad ir sekcijos metu,
tariant po rentgenoterapijos, bet iS vietu buvusiu toli nuo Sviti-
nimo, jungiamojo audinio kiekis yra didesnis, negu jis buvo ras-
tas prieS pradedant rentgenoterapiia. Bet ir ¢ia jungiamojo au-
dinio nepalyginti maziau negu preparatuose iS Svitinty viety.
Cia dar vyrauja narveliy elementai.

Toki greita (nuo biopsijos iki mirimo praslinko vos 7 savaités)
ir stipry jungiamojo audinio padaugéjimaq Svitintose vietose mes
esame unke laikyti tiesiogine rentgeno terapijos pasekme, nes
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B

tas jungiamojo audinio tik Svitintose vietose stiprus padaugéji-
mas negalima iSaiSkinti nei arsenoterapija, kuri Situo atsitikimu
buvo taikoma tiek per os tiek po oda*), nei kitu kuriuo budu, sa-
kysim bendra organizmo reakcija antkric¢iui. Jeigu jungiamasai

Atv. 8 (natur. did.)

Periportiné limfos liauka. Matyti padaugéjes jungiamasai audinys su di-
deliais narveliy zidiniais jo tarpuose (piesta 12 karty padidinus).

audinys biity daugéjes nuo arsenoterapijos ar organizmo reakci-
jos antkriCiui, tad jo kiekis visose susirgusiose liaukose turéty

*) Duota IX. pil. Blaudi ir As po oda ir X. 14 Natri arsén, po oda (ziiir.
ligos istorija Dr. Steponaitienés straipsnyie).
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biuti vienodas. Mes tuo tarpu radome nepalyginama skirtuma,
ypacC tarp Svitintu ir neSvitinty liauku.

Jungiamojo audinio padaugéiima pilvo liaukose miusu atsi-
tikimu, Zinoma, galime visaip aiSkinti. Galime prileisti, kad Cia
jungiamojo audinio kiekis buvo padaugéies jau prieS rentgeno-
terapija, nes biopsijos keliu liauku vaizdas Cia negaléjo biiti ir
nebuvo patikrintas. Galéjo Cia reikStis ir arsenoterapijos veiki-
mas. Pagaliau, ¢ia galéjo biiti Rentgeno spinduliy veikimo pa-
sekmé bendrai visam organizmui. Grubber’is’) yra apra-
Ses tokj atsitikima—gaila, mums prieinamas tik trumpas refera-
tas — kame gydydamas limfogranuliomas jis mates aiSku Rent-
geno spinduliu veikima ir toli nuo Svitinamos vietos buvusiems
granuliomos zidiniams. Galéjo tat ir musy atsitikimu panasiai
buti. Pagaliau, tie nedideli jungiamojo audinio kiekiai pilvo liau-
kose, palvginti su Svitintomis vietomis, netemdo Rentgeno spin-
duliu veikimo granuliomai, kuris ypacC rySkiai yra pasireiSkes
stipriu jungiamojo audinio padaugeéjimu Svitintose (ir artimose
Svitinamai vietai mediastino liaukose) vietose.

Bet, iS kitos puses, negalima nutyleti ir to fakto, kad granu-
liomos zidiniai randuojasi ilgainiui ir neSvitinus ju Rentgeno
spinduliais (Mac-Callum®), Fabian®), Prym®™) ir kiti).
Tatai patikrinti, be abejojimo, geriausiai galima turint sekciju
medziagoje granuliomos atsitikimu, kuriems nebuvo taikyta
rentgenoterapija. Viena toki neSvitinta*) limfogranuliomos atsi-
tikima turime ir mes.

Ligosistoriia S. Antanas, 16 metu, priimtas Kauno Valst. Ligo-
ninén 1925 m. VI. 17 d., miré 1925. VII. 20 d. Klin. diagn.: tbc. articul. sacro-
-iliacae sin., tbc. pulm. (lymphogranuloma?); kacheksija.

Anamnesis VI 17 d. Sirges tymais. Nuo maZens esas bendrai
silpnos konstitucijos. Tévai, broliai ir seserys sveiki. Pernai sir-
ges iSpanka. Po to pradéjes jaustis blogiau. Atsirades didelis troSkimas,
turéjes daznai Slapintis. Po truputi kosti. Nuo geguzés meén. pradeéjes
nykti. Eme skaudéti strénose, ypa¢ kairiojoje puséje. Prie§ 4 savaites atsi-
rades kairiojo klubo patinimas.

St. praes. Atrodo labai sunykes. Oda sausa, iSbalusi, skruostai iS-
sikiSe, veidas idubes. Dantys su pusmeénulio iSkirpimais. Kriitiné su
rachitiniu  i$sikiSimu (pectus carinatum). Ligoniui sunku vaik3c¢io-
ti. VaiksCiojant lyg vilkty kairiaja koja. DeSinioji plauciy pusé
visa, palyginti su kairiaja, pribukusi. Alsavimas. paaStrintas, girdéti
drégny karkaly, yvpa¢ deSiniojoje vir§iinéje. Sirdies tonas ties arter. pul,
monalis akcentuotas. Ingvinalinés ir kaklo limfinés liaukos padidéjusios.
Nugaroje ties crista iliaca ir Zemiau apCiuopiamas infiltratas gan minkstos
konsistencijos. Infiltratas didelio kums$Cio didumo. Pulpuojant skausmai
ties kairiaja articul. sacro - iliaca. RentgenologiSkai: os ileum nelygiu ir
neaiskiu krastu, ties spina anterior superior kair. klubo sanario tarpas ne-
aiskus.

VI. 20 d. T® 37°

VI. 22 d. [skiepytas Pondorfas.

*) Ligoniui buvo padaryta tik viena klubo sanario rentgenograma.
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VI. 25 d. T° 37° — 39° Vietiné reakcija Pondorfui silpna. Padaryta
punkcija, nieko neiStraukta. Leista urotropino 6,0.

VI. 27 d. Wassermann'o reakcija negatyvi.

VII. 2 d. Ligonis jauciasi kiek geriau. Patinimas ties klubo sanariu ma-
Zesnis. Svitinamas kvarco lempa.

VIL 11 d. Patinimas vél ima didéti, t* 37 — 38°.

VII. 13 d. Padaryta punkcija: iStraukta kraujuoto skystymo 50 ccm.

VIIL. 16 d. Padaryta neosalvarsano injekcija 0,15. Ligonis valgo mazai,
eina silpnyn.

VII. 19 d. Vel padaryta 0,15 neosalvarsano injekcija.

VII. 20 d. T” normali, pulsas 120. Miré 23 val. 30 min.

VII. 22 d. daryta sekcija (daré dr. Kalvaityte).

Sekcijos protokolo iStraukos.

[Sorinis apzituréjimas. Patinimas Kkairiojoj puséj regionis
sdcro-iliacae srityije.

Vidaus orgamnai. Labai maza Sirdis su bikuspidaliniu voztuvy ul-
ceracijomis. Mediastino ir mezenterinés liaukos stipriai padidéjusios, vie-
tomis suaugusios viena su kita. Ju masémis apaugusi aorta. tiek kriitinés,
tiek pilvo srityje ir fiksuota prie stuburkaulio. Aortos siena, kaip matyti
padarius iSilgini jos pjuvi, niekur neperaugusi. BluzZnis kiek padidéjusi
(14<8X4 ¢cm.). Piuvio pavirSius raudonos spalvos su nedideliais balzganos
spalvos mazgais. Pulpa nusiima lengvai. Plauciy pleura plona ir perma- .
toma. Kairiojo plaucio virSutinéje skiltyje vra keletas iki zirnio didumo
balzganocs spalvos kietokuy mazgu. DeSiniajame plautyje tokiy mazgu dau-
giau ypa¢ ju daug uzpakalinéje srityje ir jie didesni negu kairiajame
plautyie. Pleuros ruimuose -apie 200 ccm. rausvos spalvos skystimo. [Pe-
ritoneum ir Zarny serosa blizga. Mazojo dubens srityje kairiojoj pusej ge-
ro kumséio didumo balzganos spalvos vidutinés konsistencijos guzulas. De-
ginéje puséje vra toks pats guzulas, tik mazesnis. Kepenys30X16X6. Vie-
tomis vra smulkiy iki kanapés grudo didumo balzganos spalvos grideliy.
Kair. inkstas 12X6X4 ccm. Pelvis renalis sritvie kastano didumo kietokos
konsistencijos balsvos spalvos mazgas. Kairiojo klubo sanario srityje rau-
menyse balzganos spalvos kumsSCio didumo guzulas, stipriai suauges su
kaulais.

Visuose kituose neiSvardytuose Cia organuose patologmin pakiténiny
nepastebeta.

Sekcijos daviniais nustatyta diagnosis anatomica: tumor
abdominis:; metastases hepatis, lienis, renis sin., pulmonum, gl.
lymphat. thoracis et abdominis, metastases musculorum reg.
coxae sin.; endocarditis ulcerosa valvul. mitralis.

Apaugusi padidéjusiomis limfos liaukomis ir auglio masémis aorta.
VirSutinéje pieSinio dalvie matyti iSilgai perskrosta aorta descendens tho-
racis. Salia jos pacCiame pieSinio virSuje susiliejusios | vieng kruva media-
stino liankos. Zemiau apsupta padidéjusiomis liaukomis pars abdominalis
aortae. Dar Zemiau matyti tik iSilginis pjuvis per buvusias mazojo dubens
srityie auglio mases, kraujo indy pjuvio nebematyti.

HistologiSkam tyrinéjimui Situo atveju paimti preparatai
iS jvairiy viety liauku, o taip pat iS plauciu, kepenu, bluZnies,
inksto ir raumens metastaziy ir kaulo gabalélis i§ abiejy pusiy
apaugusio auglio masémis ossis ilei sin. Paimtuose kauio gaba-
lelinose patologiniy pakitéjimuy kaulo audiny nerasta; perioste
apskrituyjuy narveliy infiltracija. Kituose organuose rasta ¢ia di-
desnis Cia mazesnis narveliuy elementy polimorfizmas, kuris vie-
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tomis labai stipriai iSreikstas, su daugeliu tipingy Sternbergo
narveliy. Be pastaruju, visuose preparatuose matyti daug lim-
focity ir fibroblasty pavidalo narveliy, o taip pat polimorfiniy leu-
kocity. Eozinofily Cia nerasta. Bet turint galvoj tipinga lim-
fogranuliomai narveliu elementu polimorfizma ir Cia nustatyta
diagnozé lvmphogranulomamalignum (Kas del
eozinofiliniu narveliu reiksmes, tai jau buvo aukScCiau mineta,
kad O. Lubarsch'as juos nelaiko limfogranuliomai bi-
dingais. Jis skiria limfogranuliomos, kaip ir Kituy spe-
cifiSky granuliomu, du tipu — eksudacini ir produkcini.
Produkcinis limfogranuliomos tipas eozinofiliniy elementy
gali ir neturéti).

Atv. 9 (34 natur. did.)
Apaugusi padidéjusiomis limfos liaukomis aorta. VirSuj lygios druoziés
pavidalo matyti aorta. Apalioje susiliejusios j vieng kruvg granuliominés
maseés.

Granuliomos zidiniuose, Situo atsitikimu, visur vyrauja nar-
veliy elementai, bet yra ir jungiamojo audinio, ypaC kepeny ir
mezenteriniy liauky metastazése. Mezenterinése liaukose vpac
rySkiai iSsikelia sustoréjes hialinizuotas reticulum, bet jo tar-
puose yra dar daug aukSCiau aprasytuy polimorfiniu elementuy ir
- limfocity. Liauky kapsula ir kraujo indu sienos taip pat susto-
réjusios (Ziur. Atv. 10).

Taigi ir ¢ia mes turime granuliomos Zidiniuy hialinizacija,
bet palygine Sita atsitikima su anksCiau apraSytuoju, pigiai ga-
Time jsitikinti, kad antruoju atsitikimu randavimosi procesas toli
graZzu nera tiek pazenges, kiek pirmojo atsitikimo Svitintose vie-
tose. Tenai, priminsiu dar karta, mes turime tvirta hialinozuota
jungiamajj audini su nedideliais jo tarpuose granuliomos narve-
liu zZidiniais, Cia dar vyrauja narveliy elementai, tiesa, jau pa-
daugejusiame jungiamaiame audiny.

Jungiamojo audinio iSsivystymas granuliomos Zidiniuose
netaikius rentgenoterapijos parodo mums, jog, kaip kad raSo
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prof. P ry m‘as, rentgenoterapija neveikia specifiSku budu lim-
fogranuliomu, t. v. nesukelia jose tokiu pakitimu, kurie be rent-
genoterapijos neivyktu, bet tiktai padeda organizmui greiCiau
mobilizuoti savo jégas ir stipriau kovoti su Sita liga. Stai kur
gliidi limfogranuliomos rentgenoterapijos prasmeé ir silpnoji pu-

B

Atv. 10 (natur. did.)
Mezenteriné limfos liauka su retikulo hialinizacija (pieSta 12 karty padid.)

se. Rentgenoterapijos prasme Sia liga gydant yra padéti orga-
nizmui kovoti su liga, iSskleidus jo naturales jégas, ir tuomi pa-
greitinti ir pagilinti giiimo eiga. Silpneji rentgenoterapijos puseé
iki Sioliai tebéra negaléjimas pagerinti tos fatalés gijimo eigos,
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kuri pavercia randais iStisas limfiniy liauku grupes, kas, be abe-
jojimo, organizmui néra vis viena. Cia, reikia manyti, dalinai
gludi ir rentgenoterapijos nepasisekimuy bei trumpalaikiu ligonio
sveikatos pagereéjimu priezastis, nes, iSjungus didele limfinio
aparato dalj, organizmas nustoja atsparumo prieS kenksmingus
ivykius. Serga limfogranulioma ligoniai mir§ta daZnai nuo bet
kurios sekundarinés infekcijos, kaip kad atsitiko pirmuoju miusu
atsitikimu, arba nuo kacheksijos (M ac-Callum?®), Fabian®)
ir kiti).

Taigi kad ir rentgenoterapija yra gana galinga limfogranu-
liomoms gydyti priemoné, bet ji néra specifiSkas vaistas, kuris
galety iSgelbéti gyvybe susirgusiam Sita liga Zmogui. Dar
reikia ieSkoti nauju keliu. Gal but ateityje, bendrai dirbant kli-
nikininkams , patologams - anatomams ir rentgenologams, bus
rasta nauju tikslesniy priemoniy su Sita liga kovoti, gal but bus
rastas budas nustatyti dar tik prasidedancios ar bent neiSsiplati-
nusios ligos diagnozei, ir tiksliau iSdirbti rentgenoterapijos bu-
dus ligai gydyti. Bet, kad tatai atsiektume, reikia, kaip jau mi-
néejau, dirbti bendromis jégomis. Ir kaip tiktai mums, Lietuvos
gydytojams, nereikétu laukti, kol kas kitas ka padarys, nes Lie-
tuvoje limfogranuliomos atsitikimu, kaip rodosi, esama gana,
daug. Kiek man Zinoma, 1925 m. vien Kauno V. Ligoninéje gu-
léjo 7 ligoniai, serga limfogranulioma (3 mirusiems nuo Sitos
ligos tais paciais 1925 m. buvo padarytos patologiskai - anatomi-
nés sekcijos). Apie granuliomos atsitikimus provincijos ligoni-
nése mes mazai suzinome, tik tarpe PanevéZio apskr. ligonines
medziagos atsiuystos patologijos laboratorijai histologiSkam is-
tyrimui 1925 m., buvo rasta 2 limfogranuliomos atsitikimu.

Sumuojant visa aukSCiau pasakyta, reikia padaryti Sios
iSvados:

1. Rentgenoterapija néra specifiSkas vaistas limfogranu-
- liomai gydyti, o tik padeda organizmui kovoti su Sita liga pa-
greitindama ir pagilindama gijimo eiga.

2. QGranuliomos gijimas, padedant rentgenoterapijai, reis-
kiasi stipriu ir greitu limfogranuliomos Zidiniy randéjimu.

3. Limfogranuliomos zidiniu randejimas jvyksta ir be
rentgenoterapijos, bet (kaip kad raso Pry m’as®), rodos, ne-
pasiekia tokio-laipsnio, kaip kad R-spinduliu itakoje.

Baigdama reiskiu gilios padékos p. prof. Vinteleriui,
maloniai_man padéjusiam savo patarimais ir nurodymais.
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Autoreferat.

Es ist iiber zwei zur Autopsie gelangene Lymphogranulomidllen-
berichtet worden zu einem Falle wurden ROntgenstrah'en apliziert in den
anderen nicht. Vor dem Veratfolgung der Rontgentherapie wurde Biopsie
gemacht und die geschwollenen Driisen pathologisch-histologisch unter-
sucht.

Aus der Zusammenstellung der pathologisch-hystologischen Prepa-
raten wurde ersichtlich, dass besonders starke Wucherungen von Binde-
gewebe nur in den bestrahlten Driisen eingelreten war. In den nicht
bestrahlten sind auch bindegewebige Wucherungen zu beobachten, aber
in unvergleichlich geringerem Grade, als in den bestrahiten. Siehe Abbil-
dungen (Ab. S — nicht bestrahlte Axillardriisen aus der Biopsie. Ab. 6—
Axillardriisen in 7 Wochen nach dem Bestrahlung. Ab. 8 nicht bes'rahite
Periportaldriise. Ab. 10-Mesenter aldriise aus dem nicht bestrahlten Falle).

: Dr. V. JuSkys.
- Del typhus exanthem. ir lues’o santykiavimuy.

1924 mt. ,,Annales de dermatologie et de syphilographie®
Nr. 2 (vasario mén.) Dr. Pr. Vaiciusk a straipsnyje
,,Contribution a ’étude de l'influence du typhus exanthematique
sur le cours de la syphilis* apraSo viena atsitikima, kur
moteris, susirgusi lues’u ir kiek apsigydziusi, neilgai trukus su-
sirgusi dem. Siltine. Po dém. Siltinés jokiy lues’o reiskiniy ne-
pasilike, WaR buvusi negatyvi, kalbamoji mergina iStekéjusi
ir normaliSkai pagimdziusi sveika kudiki. Dr. P. Vaicius-
k a raSo, kad esa pamato manyti, kad toji moteris, dem. Silti-
neés infekcijos déka, pasiliuosavo nuo lues’o, nors toliau ir nuro-
do, kad permaza laiko sekta, kad galima biity spresti apie ga--
lutinj Sitos moteriSkés pagijima.
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Praeitais metais likimas Sita moteriSke atvede gydytis i
Lietuvos Universiteto Veneros ligy klinikos ambulatorija. Ma-
nau, bus idomu ir paciam aukSCiau minéto straipsnio autoriui ir
kitiems kolegoms suZinoti tolimesnis tos ligonés likimas. Kad
Cia ta pati, ka Dr. V. straipsny apraSyta, pacijente, o ne Kkita,
liudija mano surinkta anamnezé, kuri sutinka su Dr. Pr. V a i-
ciuskos apraSytaja.

Pil. O. B., 24 mt., iStekéjusi 1923 mt. 1921—1922 mt. pacijentei ant virs.
ltipos atsirado ,.pupkutis®. Kreipusis i D-ra Vaiciu$ka (Lazdijuose),
kuris ta pupkuti nugydes — nudegines. Praéjus 1—2 savaitém uzgulusi
ausis. Kreipusis vel | D-ra V., kuris pripazines, kad pacijenté serganti si-
filiu. Aplinkybiu vercCiama atsigulusi { Lazdijy ligonine, kur gavusi ,,7 ada-
tas i Slauni*; kitokio gydymo negavusi (Dr. Vaiciuska savo straipsny
motivuoia, kad neosalvarsana venges duoti, nes pacijenté turéjusi Sirdies
neuroze ir buvusi chloroziSka). Ligoninéj begulédama susirgusi dém. Siltine.
Pagijusi i§ Siltinés nuvykusi { Kauna patikrinti krauja, kuris buves ,,Svarus®.
Po s§ito Dr. V. pareiSkes pacijentei, kad ji dabar jau esanti sveika,.kad Sil-
tiné uzmusSusi sifili. Budama tikra, kad esanti sveika, pacijenté iStekeéjusi
(1923 m.). Pracius po iStekéjimo 10 mén. pacijenté pagimdziusi kiidiki. Si-
tas i§ pradziy atrodes sveikas, bet po 3 savaiciu pasirodes iSbérimas, pra-
déjusios trukti liputés, i$ nosiukés pradéjusi eiti kraujuota ,,puklina“. Krei-
pusis i Valst. Vaiky ligonine Kaune, kur ligonis, praguléjes apie 2 mén. ir
mires. Vaiky ligoninéj pripaZine vaika sifiliu sergant. Ligoninés gydyto-
jui patarus, motina patikrinusi savo krauja, kuris pasirodes ,nesveikas®.
Tikrines savo krauja ir kudikio tévas, bet jo kraujuje nieko bloga nerasta.
Po to atvvkusi i Veneros ligy klinikos ambulatorija, kur gydosi ligi Sio lai-
ko. Priémus viena antiluetinio gydymo kursa \WWaR buvo negatyvi. Prie§
pradedant Il antiluetinio gydymo kursa, WaR vél buvo pozityvi. Sjaip
jokiy klininiy reiSkiniy nepastebeéta.

Motinos Zodziams patikrinti, kreipiausi i valst. vaiku ligo-
nine Kaune, kur maloniai man buvo leista padaryti iS ligos is-
torijos iStrauka.

Ligos istorija Nr. 165.

Ligonis Alg. B-tis, 11 meén., istojo 1924 mt. X. 13 d., miré 1924. XII 2 d.
Diagnozé — lues hereditaria. Anamnezéje pazymeéta, kad iSbérimai ant
kiino prasidéje 3 savaitéje amziaus. ISbérimai grizdave mazdaug kas 2
meénesiu.

St. praes. DistrofiSskas kudikis. Smulkus taSkuotas bronzo spalvos i$-
bérimas ant kiino. Liupy raggdos. Pédy raukslés. Vaikas neramus, Saukia
labai u.kimusiu balsu. Galva didelé, apskrit. 43 cmt., forma caput quadra-
tum. D. maumonélis mazas, dar neuzZsidares; kaulai kieti; labai aiSkios
venos ant cranies: balno nosis; rhinitis; phatrinx raudonumas; lieZuvis
rodo plaque muquese. Thorax: rachitis labai mazas, apskritumas — 40
.ctm.: plauciai N; cor. — N.

Abdomen: bluznis kieta, didelé, kepenos — 4 pirStai po Sonkauliais.

(Galuinés, labiausiai kojos, rodo raumeny hipotonija. Kubitalinés abieju
ranky liaukos labai didelés, kietos. Liaukos sterno-cleido-mast. padidéju-
sios. Vaikas laiko galva sunkiai, bet negali sédéti ir kojyvtémis nesiremia.
Slapimas be pakitimu; triuSsa — skysta, Zalia. Kraujas: raud. kan.
5.250.000, balt. 11.500. WaR — pozityvi.

Specif. gvdymas. Miré nuo antrinés injekcijos.

Manau, bus visai aiSku, kad ... ,,il s’est passé trop peu de
temps pour pouvoir affirmer une guérison définitive* — kaip
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kad raSo Dr. Pr. Vaiciusk a— ligoné nebuvo pagijusi.
Manyti apie nauja motinos apsikretima néra jokiy daviniu.

Progai pasitaikius noriu pastebéti, kad Sitas atsitikimas
gal privers kiek atsargiau elgtis tuos gydytojus, kurie perdaug
itiki abortiviniam lues’o gydymui, ir pazada pacijenta iSgydyti
per pora meénesiu — o su tokiais apsireiSkimais tenka susidur-
ti. WalR. néra absoliuté rodvklé — tai graziai parodo misu
atsitikimas. Klinikiniy reiSkiniu stoka taip pat nekalba prieS si-
fili. Tvirtinti, kad ligonis yra jau pagijes, galima tik praéjus
ilgam laikui.

Dr. med. L. Gutmanas (Kaunas).
Susirgimuy ir nusikaltimy perspéjimo reikalu.
(Eugenetiné problema).

Pradédamas savo praneSima a$ nerimastauju. Nerimas-

tauju del dvieju priezasCiy. Pirma, mano praneSimo tema lie-
¢ia ne vien medicina. Ji skiriama sriciai, kurioj susiduria ir ki-
tos mokslo Sakos, nes be medicinos liecia i§ dalies ir sociolo-
gija, ir psichologija, ir jurisprudencija. Antra, nerimastauju aS
del radikalumo ¢ia pareiSkiamu mano paziuru, kurios yra vi-
sai prieSingos kai kurioms idéjoms, mums tradicijos perduo-
toms, visy pripazintoms ir pasisavintoms. NeatsiZzvelgdams
i Sita mano nerimastavima, a$ vis tik esu pasiryzes iSdeéstyti
ir patiekti Tamstoms svarstyti savo mintis, kurios yra i$ dalies
mano, kaipo gydytojo, darbo vaisius ir pasekmé kai kuriu ma-
no praktikos pergyvenimu.
' Mano praneSimo tikslas yra nurodyti kai kuriuos kelius.
Kaip galima biity perspéti daugelis susirgimuy. Bet a$ Cia turiu
galvoj ne tas sanitariSkas - higieniSkas priemones, kurios susti-
prina organizma ir didina jo atsparuma visokioms ligoms. Apie
tai jau daug buvo kalbéta. Mano tikslas — nurodyti tas prie-
mones, kurios istatymu leidZiamuoju keliu galétu sulaikyti iSsi-
plétima ir paveldéjima kai kuriy ligu. Jei prisiziurésime i da-
bartini Zmonijos organizma, tai mes pamatysime, kad jis kanki-
nasi jvairiais chronisSkais negaliavimais, kurie ardo jo fizines ir
proto jégas ir veda ji prie iSsigimimo.

I§ fiziniy ligu, kurios kiek giliau yra ileidusios Saknis i
Zmogaus organizma, ir daugiau pagrobusios auku, pirma vieta
uzima tuberkuliozé. Kiek ji yra iSsiplatinusi, Tamstos patys vi-
si gerai Zinote. Paduosiu tik parodymus patologu - anatomu,
kuriy vieni randa tuberkuliozés apsireiSkimuy kiekviename tre-
giame lavone, kiti net kiekviename lavone. Miisy tévynej kas-
met mirsta, kaip rodo statistika, 300 Zmoniy i§ 100.000, t. y.
6000 Zmoniu kasmet vien nuo tuberkuliozés. :
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Tarpe kity ligu, kurios yra susisukusios gan stipruy lizda
Zmogaus organizme ir gerai pne io prisitaikiusios, reikia pa-
Zymeti sifilis ir chroni$ka gonoréja. Sitos ligos, kad ir nenu-
varo greit Zmogaus i kapus, bet jos yra prieZastimi nesuskai-
tomu, ilgai kankinanciy skausmu ir gamina, ypaciai sifilis, li-
guista, iSsigemancia gentkarte. Kiek yra iSsiplatinusios Sitos
venerinés ligos, negaliu pasakyti, neturédamas rankose statis-
tikos daviniy, tik noriu pareiks$ti nuomone prof. Fournierlo,
kurio ZodzZiais dideliuose miestuose ne maziau kaip 15% gy-
ventojuy serga sifiliu.

Jei dabar mes prisiziurésime. | psichine miusu laiky Zmoni-
jos fizionomija, — pamatysime, kad ir Cia toli grazu ne viskas
tvarkoje. Jei iSskirtume visus epileptikus, protu atsilikusius ir
psichiSkai nesveikus, tad galétume iS jy sudaryti visa armijq
mazos vertés, ne tik mazai produktinga, bet reikalinga miisy
globos ir kartais labai kenksminga visuomenei. Del protu at-
silikusiu ir psichiSkai serganciu skaiCiaus nurodysiu tik ta fak-
ta, kad kulturinése valstybése kiekvieniems 500-ams, o kai ku-
tiose net kiekvieniems 250-Ciai kraSto gyventoju yra 1 lova
psichiSkai serganciam. Kaip kad rodo gyventoju suraSymo
«daviniai Sveicarijoj, Ciuricho kantone i§ 10.000-Ciy Zmoniy yra
psichi§kai serganciy net 97, t. v. apie 1%. Sitas skaiCius bene
bus tikslesnis, nes yra daug psichiSkai sergancCiu, kurie dar
tiek socialiSkai pakencCiami, jog nereikalingi psichiatriniy ligo-
niniy ir pasilieka laisvéie. Miisy mazoj Salyj Sitas skaiCius pro-
tiskai serganciy, imant 1% visy kraSto gyventoju, sudaryty
ne maziau, kaip 20 tuokstancCiu; jeigu imtume minimalj kieki
(1 psichiskai sergas — 500-ams), tad turétume 4.000 serganciu.
Jei dar pridétume didZiule armija degeneratu, i§ kurios kyla
«daugiausia nusikaltéliu, tai turésime apytikri Siy dieny visuome-
nes patologinés fizionomijos vaizda.

— NeZinau, ar turi gyvuliai tarpusave pagalbg ir parama,
kaip tatai tikino Cia viename iS praneslmu, bet kad tarpe Zmo-
niy esama panaSaus instituto, néra abejojimo. Sitas institutas
nieku biidu nesugriauna ir nepakerta kovos uz biivi principo,
bet jis Siek tiek suSvelnina jos formas ir keiCia jos galitinus re-
zultatus. Déka miisy gausioms labdaringoms istaigoms, vaiku,
pavargéliy prieglaudoms, ligoninéms, mes prailginame gyveni-
ma tokiems elementams, kurie be misuy paramos turety buti-
nai zoti. Tokiu biidu, déka misy pagalbai, kurioj pasireiSkia
misy humaniskas ir moralis jausmas, mes sulauZome savitaus
(gamtos) pasirinkimo désnj atskiruy individu kovoje ir dirbtiniu
budu kultivuojame nesuskaitoma mazos vertés Zmoniy me-
dZiaga. AS, Zinoma, esu toli nuo minties propaganduoti rei-
kala nuslopinti savyje humaniSkus palinkimus ir atsisakyti pa-
remti Situos nelaimingus, bet a$ noriu nurodyti, kad dabarti-
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nés misy priemonés visai nepakankamos ir visiSkai neiSspren-
dzia klausimo, kas reikia daryti, kad pagerintume musu rase.
Kai kurias priemones, kurios pagerinty arba iSgelbéty misy
rase nuo tokiu patologiniu elementu, aS ir noriu dabar nurodyti.

Atsizvelgdami i tai, kad paveldéjimas yra vienas svarbiau-
siy faktoriu platinanciu ivairias ligas, o ypaciai patologinés kon-
stitucijos faktoriu, mes turime daugiausia susidometi Situo daly-
ku. Turime tad ropintis sumazinti, kiek galint, vaikuy skaiCiu pas
sergancius chroniSkomis nepagydomomis ligomis. Tol, kol
gims neribotame skaicCiuje liguista, linkusi susirgimams gent-
karté, jokie dispanserai arba sanatorijos nepagelbés mums ge-
rinti misy rase. Esame labai atsilike nuo kitu valstybiu tu-
berkuliozininku ir protiSkai atsilikusiuy tiksliu mediciniSku ap-
rupinimu, ir musu Sios riuSies priemonés yra, galime sakyti,
pradedamos. Bet ir tose valstybése, kur toji pagalba ligo-
niams yra pasiekusi aukStesnio laipsnio, ir kame kraStas turi
visa tinkla sanatoriju, ir ten krasSto gyventojai neturi sveikos
gentkartés. AS sakyciau prieSingai — juo labjau mes kulti-
vuojame ir palaikome gyvasti Zmoniu, serganciy chroniSkomis
ligomis, tuo labjau liguista ir iSsigemancia gentkarte turésime.
Doroves priedermé, Zinoma, vercCia mus ripintis Sitais nelai-
mingais ligoniais, bet iS kitos puses, valstybé, mano jsitikinimu,
turi teisés griebtis priemoniuy, kad uzkirsty kelia chroniSkoms
ligoms platintis per paveldéiima, nes jos veda Zmonija prie is-
sigimimo. Valstybé turi parodyti didesni aktinguma prie§ su-
situokiant bet kam ir reikalauti i§ susituokianciy tam tikry
garantiju del ju sveikatos. AS Zinau, kad daug kas pasipiktins
tokiu isiverZimu | asmens individuale laisve ir teise, bet a$
manau, kad valstybé, ant pecCiu kurios guli visos sunkenybeés
ir nepakeliama naSta aprupinti didZiuli chroniSku ligoniy skai-
¢iu, turi teisés susirupinti ir griebtis priemoniy apriboti gim-
dyma ligotos ir palinkusios iSsigimti gentkartés. Mano nuo-
mone, sutuoktuveés, kuriose nepatikrinta abiejy susituokianciu-
ju sveikata, neturi biiti valstybés sankcionuojamos. Kitais Zo-
dZiais, darant sutuoktuves, be metriky ir kity formaliy doku-
menty, privaloma, mano iSmanymu, reikalauti ir sveikatos
liudymas, lygiai kaip jo reikalaujama stojant | valstybine tar-
nyba arba persikeliant | kita krasta. Teko skaityti, kad Ta-
rybu Rusijoj, susituokiantieji turi pasiraSyti zina kitos puseés
sveikatos stovi. Tatai, Zinoma, yra ZzZingsnis pirmyn, paly-
ginus musy su vakary Europos paprodciais, bet, mano suprati-
mu, to nepakanka. Leisti ar neleisti susituokti turi btiti paves-
ta spresti kompetentingiems asmenims, resp., valstybei. AS
Zinau, kad galima gimdyti ir be vyriausybés arba atatinkamos
istaigos leidimo ir palaiminimo, bet vis tik priemone, apie ku-
ria aS§ manau, Zymiai sumazinty sutuoktuviy skaiCiy tarpe ligo-
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ty Zmoniu ir tuo biidu sumazinty ligotu vaiku gimdyma. Gy-
dytojy vaidmuo turi biiti aktingesnis, darant sutuoktuves, ir jie
turi grieztaj atkalbinéti susituokti bet kuriai vienai pusei, jei
prieSinga pusé serga chroni$ka liga ir jei toji liga gresia pavo-
jum vaikams apsikrésti ar paveldéti ja. Todél laikau reikalin-
ga pabrézti, kad gydytojas turi biiti paliuosuotas nuo saugoji-
mo vadinamos gydytoju paslapties, kada kalbama sutuoktuviu
reikalu. Zinoma, gydytojas turi buti tiek taktingas, kad ne-
garsintu publikoje ligonio patikétos jam paslapties. Bet kada
kreipiasi i gydytoia klausdami apie sveikata vienos i§ ketinan-
Ciu susituokti pusiu, gydytojo pareiga, mano nuomone, nepai-
syti jam istatymo ibrukto pazado tyléti, bet suteikti visas Zi-
nias apie asmens sveikata. AS prisimenu patarima mano mo-
kytojo, dabar jau mirusio profesoriaus Pospielovo
vienoj i$ jo paskaitu, kaip pasielgti gydytojui panasSiais atve-
jais. Kai jaunosios motina kreipési klausdama apie jaunikio
sveikata, jis sakési, atsikalbinéjes, nezZinas Sito atsitikimo, bet
patares motinai pareikalauti i jaunikio jo sveikatos litdyma ir
tarp kitko pridiires, kad toki lindyma iaunikis galis gauti pas ii,
prof. Pospielo va. Su tokiu vélionies profesoriaus pa-
tarimu a$ negaliu sutikti. Viena, ne kiekvienas gydytojas, Zi-
nodams dalyka, sutiks pasakyti netiesa, antra, ne kiekviena
motina tiek diplomatiSka, kad suprastu, jog toksai lindymas
reikia butinai reikalauti i§ paties prof. Pospielov'o. O jei-
gu jaunikis, aplenkes profesoriu, kurs ji yra gydes, kreipsis liu-
dymo i profesoriaus asistenta, ir pastarasis, nesurades ligos
Zyvmiu, duos jam sveikatos liudyma? Kas musu nezZino, kad
dazZnai esti sunku surasti ligos Zymiu, jei liga tik ka uzgydyta.
Liga disimuliuoti esti daznai lengviau, negu ji simuliuoti.

AS paduosiu tris atsitikimus iS savo praktikos, kame for-
mali pareiga saugoti gydytoju paslapti susidiré su humanisku
noru pasakyti visa tiesq ir atstumti nelaba likima, kurs gresia
jaunai gyvybei délei nezinojimo. Pirmas atsitikimas lieCia
gilios remisijos pas progresyvuy paralitika. Ligonis atrodé visai
sveikas ir rengés vesti jauna mergina. Formaliu atZvilgiu a§
neturéjau teisés pasakyti svetimam Zmogui jo baisia liga ir i$
anksto pranesSti batina, likimo lemta recidiva. UZsiminimai,
kad liga gali pasikartoti, némaz nepaveiké, ir jauna mergaité
suriSo savo likima su pasmerktu greiton praZzitin progresy-
viu paralitiku. Antras atsitikimas lieCia tuberkulioze sergantj
jauniki. Sitas jaunikis pristaté savo jaunajai bakteriologinés
laboratorijos analize, kuri lindijo, kad jo skrepliuose nesurasta
tuberkulioziniu lazdelyciu, ir prikalbéjo ja tekéti uz jo. Daug:
kartu besikreipiant jaunai Zmonai { mane del vyro ligos pobii-
dzio ir klausiant, ar ji galinti apsikrésti, buvau priverstas pat-
virtinti, kad tatai gali atsitikti, ir ji pametusi vyra. Pagaliau.
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treCias atsitikimas, buves prieS pat man iSvaZiuojant iS Tarybuy
Rusijos, lieCia viena auks$ta komunista, kurs, apsikrétes gono-
réja ir nebaiges gydytis, sumané vesti jauna mergina. Lig Siol
- mane saziné grauzia, kad, formaliai pasiremdamas istatymu,
nepasakiau motinai visos tiesos ir neatkalbéjau ja iSleisti savo
dukteri. Tolimesnis ju likimas man néra Zinomas.

AS visai atvira Sirdimi manau, kad iskilmingas pasizadéji-
mas, kurj duoda kikvienas gydytojas, — be jokiu salygu sau-
goti igarséjusia gvdytoju paslapti, reikalingas perziuréti. Rei-
kia kitaip ivertinti Sito pasizadéjiimo faktoriai. Tenka pripa-
zinti, kad Sita musu gydytoiu paslaptis daugeliu atvejy esti la-
bai abejotinos vertés, ir aukoti beSirdZiui formaliam principui
jauna Zmogaus gyvvbeé, mano supratimu, nevertéty. Sitos bu-
tinos, ibruktos mums istatymo, tradicines monetos verté turi
biiti pripazinta ne absoliuti, bet reliatyvi. AS klausiu terapinin-
ka, ar jis busias moraliai patenkintas, jei, prisidengdamas gy-
dytojo paslaptimi, tapsias netiesioginiu kaltininku tokio fakto,
kad jo pacijentas sergas tuberkulioze, ves sveika mergina, ap-
krés ja ir duos ligota karta? Ar ne grau§, lyg kokia nuodeme,
venerologo sazine tasai lindnas ivykis, kad dar nebaiges gydy-
tis gonoroikas susituoks su skaisCia mergina ir uzkrés ja Sita
taip iSsiplatinusia liga? NeZinau, kuriy laiméjimu turi Siu die-
ny ginekologiné terapiia, bet gerai atmenu savo garsaus mo-
kytojo, prof. Sniegiriov'o, Zodzius vienoj jo paskaity pa-
sakytus, butent: ,,moteru gonoréia neiSgydoma™. Todel klau-
siu, ar musy moralus jausmas leidZia stumti praZitin prazydusiq
jauna gyvybe, ibrukti jai nepagydoma liga, kad vien tik pavesta
mums gydytoiuy paslapti formaliai palaikytume? Lygiai neu-
ropatologas bus netiesioginiu kaltininku sugrioves Seimos lai-
me, jei jis, klausiamas, nusléps tokias sunkias nervuy ligas,
kaip epilepsija, sunki histerija, nugaros sausligé ir kt. Todel
aS manau, kad gydytojas turi buti jstatymu paliuosuotas nuo
gvdytoju paslapties saugojimo tais atvejais, kai Sitas saugoji-
mas bus kity sveikatai ir gyvybei aiSkiai Zalingas.

Dabar kyla klausimas, kokiems asmenims turi buti drau-
dZiama susituokti. Pirmoi vietoj tokiu parodymu prie§ turéty
buti laikoma aktyvi tuberkulioze, nes ji gresia pavojumi apsi-
krésti ne tik kitai susituokianCiuy pusei, bet ir busimajai kartai.
Visi Zinome, kad serganciy tuberkulioze tévu vaikai, jei ir ne-
gimsta dZiovininkais, tai turi palinkimo susirgti Sita prazutinga
liga, kuri pasireiSkia vaikuose kartais i§ pat mazens. Tiesa,
ne visi tévy — dzZiovininky vaikai suserga jiems lemta tuberku-
lioze, bet jie gali buti laikomi rimtais kandidatais Sita liga sirgti,
ir Sansy apsikresti tuberkulioze prie kiekvienos patogios pro-
gos esti gan daug. Be to, susituokimo klititimi turi but laiko-
mas neperseniai prasidéies sifilis, maziausiai pirmus 2-—3 me-
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tus i$ pagrindu ji gyvdant., Tam tikru visiSko sifilio pagijimo
kontroliu tuo tarpu, neturint geresnio Kriterijaus, gali pasilikti
Wassermann’o reakcija. Sutinku, kad neigiamoji Wasser-
mann’o reakcija ne kiekvienu kartu nesugriaunamai irodo,
- kad sifilio néra, bet vis tik daugumoj atsitikimy Sita reakcija
galima naudotis praktikoj sifili nustatant. Taip pat ir chronis-
ka gonoréja turi pareiksti ,,veto" susituokiantiems, kad viens
nuo antro neapsikrésty. AS gerai suprantu, kaip esti kartais
sunku tikrai nustatyti visiSkas pasveikimas nuo chroniSkos go-
noreéjos, bet vis tik, kartojant mikroskopiskus tyrinejimus, ga-
lima mazdaug iSaisSkinti, kiek tariamas asmuo gali kitus ap-
krésti. Be to, susituokimo klititimi gali bati, kiek aS suprantu,
visa eilé sunkiai pagvdomu nervu ligu, sakysime: epilepsija,
sunki histerija, nugaros sausligé ir kitos psichinés ligos, ne tos,
Zinoma, kurios iStiko pripuolamai ir staiga bet kurios infekcijos
arba smarkaus susijaudinimo itakoj. Tarpe ligu, kurios draus-
tu susituokti, reikia paminéti tie prazutingi patologiSki papro-
Ciai, kaip antai, chroniSkas alkoholizmas, morfinizmas ir t. t.,
nes praktika rodo, kad turj Sitas ydas asmens duoda daZniau-
siai iSsigemancia gentkarte. — AS nepadaviau iStisos ligy san-
traukos, kurios, mano iSmanymu, turéty buti klintimi susituo-
kti, bet jvardijau visu svarbiasias.

Dabar pradésiu antra savo praneSimo dali, buitent, kaip
perspéti arba sumazinti kita socialiné nelaimé — nusikaltimai.
Nenoriu gilintis i tai, kaip Zalingai atsiliepia nusikaltéliu darbai
moralioje ir materialioje visuomeneés bukléje; paduosiu tik ke-
leta skaitmenuy, kurie aiSkiau pasakys negu visi teoriniai sam-
protavimai ir pasakojimai apie nusikalstamus darbus. AS te-
turiu vokieciy prieSkarinés praktikos statistika, kuri rodo, kad
vieneriais metais vokieciu teismai perziuri 700 tukst. kriminaliy
bylu, ivyksta 500 ZmogZudybiy ir 1250 pavojingu suZeidimu,
iSZaginama 7875 vaikai jaunesni kaip 14 mety ir jvairiy peili-
ninku padaroma daugiau kaip 90 tiikstanciu kuno suZalojimu,
del kuriu aukos nustoja darbingumo mazdaug 1834 metams.
Sity skaitmeny Ziupsnelis gana aiSkiai parodo, kiek pavojingas
visuomenei nusikaltéliu elementas jos sveikatos, garbes ir ma-
terialés geroves atzvilgiu. Manoma, kad visi nusikaltimai esas
grynai socialus apsireiSkimas, nes i juos turinCios jtakos eko-
nominés salyvgos. Tik pakeitus pastarasias, nusikaltimai iS-
nvksia arba bent sumazésias ju skaicius. Mielai sutinku, kad
nelemti nusikaltimai esa iSSaukiami ekonominiy salygu, ir visai
galimas dalykas, kad, kaip tatai rodo statistika, duonos kainos
svyravimai iSSaukia toki pat nusikaltimy skaiCiaus svyravima.
Bet, pasakysiu, ne mazZesnj vaidmeni turi ir nusikaltélio indivi-
diniai palinkimai. Ne vien bado ir vargo Smékla yra stimulai
nusikaltimui padaryti, nes perdem nusikalsta asmenys, kuriy
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visai né badas né Saltis nekankina, bet jie negali arba nenori
atsisakyti nuo gyvenimo smagumu ir nuo savo iprociu dzZiau-
gtis Zzemeés gerybémis. Kitaip tariant, noriu pasakyti, kad kita
ne mazesne nusikaltimy prieZastis gluidi pacioj nusikaltélio or-
ganizacijoj ir konstitucijoj, kurs negali susilaikyti gundomas
nusikalsti. Cia mes susiduriame su savoka, kas tai yra nusi-
kaltelis, kokia jojo prigimtis? Ar tai yra i$ tikryju ypatingas
gamtos padaras — tipas, kuriam, déka jo fizinei ir psichinei
organizacijai, lemta kuomet nors pareiksti savo palinkimai nu-
sikalsti, ar jis veikia atsitiktino iSorinio momento jtakoje? Mo- -
kslininko Lom b r o s o ZodzZiais, % dalis nusikaltéliy turi ypa-
tingu anatominiu, antropologiniy ir psichiniy poZymiu, kurie i$-
skiria juos | tam tikra Zmoniu grupe ir pazymi juos kaipo ,.de-
liquento nato™ — ..igimtas nusikaltélis®*. Sitos morfologinés
zymes, kuriomis remiantis Lombroso ir jo mokykla iSski-
ria visa zZmoniy grupe, yra pagristos daugiausia smagenu ir
kaukuoles struktiiros, o taip pat ir kitu kiino organu pakitimais, ir
yra laikomos atavizmo apsireiSkimais, tariant, griZimu { tas
prieSistorines strukturos formas, kurios ilgame Zmogaus evoliu-
cijos perijode jau pas ji iSdilo ir liko tik pas Zemesniuosius Zmo-
niy rases atstovus ir pas bezdZiones. Antai, Lombroso ir jo
mokykla rado pas nusikaltélius 40—607% smagenyse kaktos
skilCiu mikrocefalijos apsireiSkimus, siaura kaktos kaula, veido
prognatizma ir, daugumoj atsitikimu, iSsikiSusius skruosto kau-
Jus, dideli virSutini Zandikauli, dideli lanka vir§ akiy ir t.t.
Klaidinga manyti, buk Sitie Lombroso ir jo mokyklos su-
rasti anatominiai ir antropologiniai daviniai sukuria nusikalte-
li; juose pasireiskia tik ypatinga smagenuy struktiira, nuo kurios
pareina musy proto ir moralios funkcijos. Tokiu budu, kaukuo-
les struktiuira, pareinanti nuo smagenuy iSsivystimo, ir musy
psichinés savybeés, pareinancios nuo smageny struktiros, yra
tarp saves tam tikruose santykiuose ir duoda mums galimumo
i§ fiziniu Zymiu spresti apie psichines savybes. L om b-
roso mokslas tapo Ziauriai ir perdaug smarkiai ne-
objektingai iSkritikuotas, ir, kiek aS$ Zinau, oficialiu mok-
slo atstovy daugumos atmestas. Nemanau cia ginfi
visa Lombroso moksla - ypaC toi vietoj, kame jis
sako, kad nusikaltélis esas atavistiSkas tipas, kad, taip
sakant, jame esa pasireiSkia griZimas | prieSistorin{ tipa,
ir jis dabar atvaizduojas Sita tipa su visomis jo fizinémis
ir psichinémis savybémis. Noriu tik nurodyti, kad surasti pas
nusikaltélius nukrypimai nuo normalios anatominés strukturos
daugumos ir net smarkesniuju jo prieSininky patvirtinti. Sitie
nukrypimai nuo normos, i$ kuriy pareina organuy funkciju pa-
blogéijimas, vadinami iSsigimimo Zymeémis. Ju galima daug su-
rasti tiek pas nusikaltélius, tiek pas psichiSkai sergancius, ir
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§ita apystova labai sugretina juos ir rodo ju giminyste. Abi 8i-
tos kategorijos Zmoniu raséje yra tikros sesers ir gimsta ben-
droj dirvoj, dirvoj fizinés ir psichinés degeneracijos. Kad jos
tarp saves giminiuojasi, rodo ir tasai faktas, kad tarpe nusikal-
teliy esama gana daug psichiSkai serganciu, biitent nuo 10 iki
35%, kaip tatai rodo kai kuriy autoriy tyrimai. Meéginimas nu-
statyti psichine nusikaltélio biikle nepasiseké. Bent charakte-
ringy jiems Zymiu ne pas visus esama; iS kitos pusés, greta
Situ zZyvmiu pasireiSkia kartais ir visai prieSingos. Pav., greta
Ziaurumo ir SiurkStaus egoizmo mes matome kartais pas nusi-
kaltelj ir gera Sirdi ir pasitikéjima kitu. Visuy daZniausiai pasi- .
reiSkia pas juos veiksmuy impulsyviSkumas ir sulaikomuju cen-
try funkciju nusilpimas. Kad daugelis juy yra silpno proto, rodo
lyg susitare, tiek grasos istaigu vedéjai, tiek ir mokytojai, ku-
rie juos mokina. Labai ginCijamas klausimas, ar defektas pas
nusikaltélius yra vien moralés srity, tebésant proto jégoms
sveikoms, ar reikia pripazinti pas juos visiSka intelekto nusil-
pima. Remdamasis savo praktika a$§ buciau linkes. pripaZinti
defekta vien moralés sferoj, biitent gana retai pasitaikancioj
,.moral insanity* formoj. Gaila, kad mes neturime objektingnu
metodZziy moralinéms Zmogaus savybéms nustatyti. Tuo tar-
pu kaip intelektinéms savybéms nustatyvti eksperimenting psi-
chologija suteikia mums visa eile metodzZiu, kuriomis galime
iSaiSkinti Sioki ar Kkitoki intelektiniu Zmogaus gabumu laipsni,
nustatydami moralines savybes, nebetenkame moksliSko pa-
grindo ir turime vadovautis daugiau subjektingais ispudziais.
Bendrai galime tarti, kad nusikaltélis turi atrofuota arba atbu-
kusi ta nemalony jausma, kurs lydi paprastai kiekviena mi-
sy antimorali veiksma, arba pas juos stoka to, ka psichologijoj
vadina moraliniu arba jausmo tonu. Nusikaltélis nusimano, kad,
sakysime, neleistina padaryti tam tikras, jam Zinomas, Zygis,
bet jam truksta emocinio atspalvio, kurs atsiranda nusikalti-
ma vykdant; tad reiSkia, pas ji matome deiekta ne vaizduotes
sferoj, o jausmu srityj. Kalbédamas apie nusikaltelius, a$ turiu
galvoi, zinoma, ne visus, bet tik tam tikra grupe vadinamy ne-
pataisomu, kuriy nusikalstamumas jvyksta ne iSoriniy atsitikti-
nu priezasCiu itakoje, bet glidi ju paciy individiniuose palin-
kimuose. Ne proga padaro juos nusikaltéliais, bet jie patys,
spiriami ypatingy jiems igimty savybiu, ieSko tos progos, kad
galéty pareikSti savo nusikaltélio prigimti. Ju individiniai pa-
linkimai yra, Ascheffenburgo ZodzZiais, tartum muzikos
instrumentas, iS kurio, gyvenimo audroms siauCiant, iSsiverzia
iSdarkyti garsai tiek stebina musy ausi.

Kita zZmoniy grupé atlieka savo nusikalstamus Zygius,
veikiant alkoholiui, kurs pasidareé neperskiriamu Zmogaus drau-
gu ir palvdovu. Retai kur pasitaiko gyvenime, kad Zmogus ne-
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sikreipty i1 savo menamajj drauga — nuramintoja. Geria jis i$
«dZiaugsmo, geria iS sielvarto. Geria laidotuvése, geria kriks-
tynose. Geria sutikdamas ka, geria persiskirdamas. Geria
vienui vienas, geria draugijoj. Geria nuilses, geria dykinéda-
mas. (eria pasisekimuose, geria ir nepasisekus. Geria susa-
les ir sudrékes, geria suSiles ir iSdziuves. Ypatingai gerbia-
mas alkoholis, kaipo duodas drasos ir narsumo. Alkoholio gar-
bé pagrista tuo, kad jis paraliZuoja, net ir mazomis dozémis
vartojamas miisy aukStesne samone ir tuo buduy pagreitina mi-
su psichines reakciias. Neveikiant aukStesniai samonei arba nu-
silpnéjus josios kontrolei, kuri paprastai sulaiko miisy reakcijas,
pastarosios vyksta nekliudomos ir tuomet, ka nors pajute arba
atvaizdave, veikiame tiesiog. Reikia pripazinti, kad alkoholis,
matyti, be veiksmo, paraliZzuojancCio aukStesnes psichines funk-
ciias, suzadina motoriniy funkciiu veikma, kas pasireiSkia tame,
jog Zmogus pasidaro Snekus, dainuoja, rékia, gadina daiktus
fr=t.°t.

Irodymui, kad alkoholis turi smarkios itakos i nusikaltimo
vyvkdyma, patieksiu kai kuriuos statistikos davinius. Belgy
autoriaus M a s s 0 i n'o tyrimais i§ 418-0s pasmerkty mi-
riop ar sunkiu darbu kaléjimui iki gyvos galvos per 23 metus
daugiau kaip 40% nusikalto girti biidami ir daugiau kaip 52%
nusikaltimy padaryta alkoholiku, vartojancCiu alkoholi kasdien.
Patikrinus Ko blinskiui kaléjime 390 Zmoniu, pasmerkty
kaléti, pasirodé., kad 43% nusikaltimy buvo padaryta sekma-
dieniais, 18% pirmadieniais, 16% — SeStadieniais, o kitomis
dienomis tik 4—7% . PanaSius skaitmenis surado A sc h e i-
fenburgas ir Fertigas. Anotiu daugiau kaip 35%

kiino suzalojimu padaryta sekmadieniais, 17.3% — pirmadie-
niais, 14,2% — SeStadieniais, o kitomis dienomis tik 6—9%.

Tuo budu, trims savaités dienomis, biitent, nuo SeStadienio
iki pirmadienio imtinai, t. y. diénomis, kada gaunama alga ir
daugiausia vartojamas alkoholis, daroma lygiai 2 kartu daugiau
nusikaltimu, negu kitomis 4 savaités dienomis.

Be tiesioginio alkoholio veikimo nusikalstamumui, alkoho-
lis yra ir netiesioginé alkholiky gentkartés iSsigimimo priezas-
tis. Sitoj srity esama jdomiu D e m m e’s tyrimu. Jis
iStyré 10 blaiviy Seimy ir 10 Seimu alkoholiky. Pasirodé, kad
pirmoji grupé pagimdé 50 normaliy vaiku, 7 miré pirm laiko
ir 4 pasizymejo fiziniais arba proto defektais. Antroji grupe
daveé tik 9 normalius vaikus, 24 miré pirm laiko, o kiti 22 buvo
silpnaprociai, epileptikai ir degeneratai. Tiriant L e g r a i-
n’ui 54-ius iSgyvenusius alkoholiky vaikus, pasirodé, kad 637%
iju ilgainiui patys tapo alkoholikai.

- Kokiu priemoniu griebiasi valstybé kovodama su nusikal-
timais jiems paSalinti? Ar pasiekia tikslo Siy dienu kriminali-
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niai istatymai ta prasme, kad sumazinty nusikaltimu skaiciu?
[statymu paskirta bausmé uz padaryta nusikaltima remiasi
pripaZistanCiu laisva valia principu ir privalo siekti tiksla,
kad nusikaltélis savo kalte atpirkty. Sitoji kalté didZiausiu tik-
kslumu sveriama Femidos svarstyklémis ir kitoj svarstykliy pu-
séj nustatoma tam tikro kiekio kaléjimo inetu pusSiausvira.
Atlikes bausme, nusikaltélis i§ savo kaléjimo vietos turi iSeiti
doriSkai atgaivintas ir atgimes, o pati bausmé turi- biiti pavyz-
dZiu ir baime kitiems. Tikrenybéje né baimeés, né pasitaisymo
néra. Kokias bausmeés priemones sumanydavo, kiek iSmiklin-
davo 7Zmonés fantazija Ziauresniems kankinimams nusikalté-
liams surasti, tikslo nebuvo pasiekiama. Nei kartuves, nei
eSafotas, nei deginimas ant lauZo, nei bausmeés sukant ratu,
lauzant kaulus nusikalstancCius neatbaidé. IS kitos pusés, pats
kaléjimas vargiai bau ka pataiso. Zmogus, padares nusikalti-
ma pripuolamai afekto arba skurdo itakoje, iSeina iS kaléjimo
moraliai sunykes, netekes garbingo vardo, vargiai bau
sugebés ateityije iSsilaikyti kovoje uZz bivi. Zmogui, palinku-
siam nusikalsti, kaléjimas yra ne kas kita, kaip neapmokami
kursai tobulintis valstybés léSomis nusikaltimy srityj. Bausmeé
uz nusikaltima, pagrista savo esme kerSto jausmu, ir visuome-
ne, kaltindama nusikaltéli, tartum sakytu teiséjo lupomis: ,,At-
kerSinusi busiu atlyginta®. Bausmés nustatymas paremtas me -
tafiziniais supratimais apie valios laisve ir siekias pirkti nusikal-
tima. atsizvelgiant i jo dydi, uz tam tikra kaléjimo mety kiekij
“yra analoginga viduramziy indulgencijoms, kada nuodémes bu-
vo atleidZziamos uZ tam tikra pinigu suma.

Visai kitu principu turi biuiti pagristas nusikaltéliy atver-
timas. Visuomené turi vadovautis ne kerSto jausmu, ne vien
siekti pataisyti nusikaltelj, bet turi laikytis apsigynimo principo
ir atsizvelgti | tai, kiek yra pavojingas nusikaltelis. Ir Cia, kaip
ir gydant ligonis, neturi biuiti Sablono, bet reikalinga indivi-
dualizacija. Vienam nusikalteliui, jvykdZiusiam nusikaltima
afekto arba nelaimingo ivykio itakoj, pakakty gal salyginés
bausmes, tuo tarpu kaip kita, lygiai sunkiai nusikaltusi i$ palin-
kimo, reikétu izoliuoti, gal ir visam jo amZiui, norint apsaugoti
visuomene. Viskas pareina nuo nusikaltélio individualumo ir
psichiniy santykiu. DaZnai esti, kad nusikaltélis, atlikes savo
bausme, pirmomis laisveés dienomis veél sunkiai nusikalsta ir
grazinamas pirmyk&Cion kaléjimo vieton vel keleriems me-
tams. (Gana gausis antraktai tarp kaléjimo perijody esti per-
dem uzpildyti visos cilés jvairiausiu nusikaltimu prie§ gyvybe,
garbe ir savasti aplinkiniu. Ar ne teisingiau butuy, jei sulygin-
tume tokius jgimtus nusikaltélius su psichiSkai serganciais ir,
lygiai kaip ir pastaruosius, juos tiillam laikui izoliuotume. Juk
mes psichiSkai serganti, kad ir nekalCiausia, izoliuojamec sa-
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Zinés negrauziami, pasiremdami vien tuo, kad jis galis padary-
ti Zalos visuomenei. Nieks ir nemano protestuoti prieS inter-
navima tokios rusies ligoniu. Dristu Tamstoms pasakyti, rem-
damasis savo didele praktika, kad tokiy ligoniu dauguma la-
bai slégia ju laisves praradimas, vienok mes neatsizvelgiame i
Sitas aplinkybes ir paliekame juos internuotus. Oigimta nusi-
kalteli, kurs vien tik nusikaltimais gyvena, mes perijodiSkai
leidZiame i Zmones, kad jis galétu vél pasirinkti sekama auka ir
dar karta parodytu esas nebepataisomas.

Pastaruoju laiku girdéti balsai, tiesa, bailus, esa reikalinga
sterelizuoti tam tikra psichiSkai serganciy ir degeneraty ka-
tegorija, jiems sutinkant. Pastaroji salyga, mano nuomone, ne-
iSlaiko kritikos. I8 tikro, kokia gali turéti reikSme psichiskai
sergancio sutikimas, kurs aiSkiai nenusimano né savo noruose,
né savo veiksmuose. O jeigu jis tikrai supranta duodamo suti-
kimo svarba, tad, mano nuomone, parodo Cia toki aukSta visuo-
meniska susipratima, kad net gaila butu tiek moraliam subijek-
tui uzkirsti kelias ipédiniams turéti. Jei psichiSkai sergantiems,
manyciau, tokia priemoné nebereikalinga, nes jie labai retai
susituokia arba sueina lytiSkai, tai nepataisomiems nusikalte-
liams, pas kuriuos pasireiSkia ir degeneracijos Zymiy, as lai-
kyc&iau tokia priemone galima. Tiesa, paveldéjimo jstatymai
mums dar nepakankamai Zinomi, ir, galimas daiktas, kad di-
delis nusikaltélis kartais pagimdo normalu Zmogu, turinti svei-
ka moralini jausma, taciau dazniausiai jis gimdo tokius pat de-
generatus ir moralinius idijotus. Jei visuomené nori apsisau-
goti nuo vis augancio nusikalstamojo elemento, tad ji turi grieb-
tis Sitos priemonés.

Pagaliau, dar viena priemoné, kuri Zymiai gali sumaZzinti
nusikalstamuma, tai sumazinti alkoholio vartojimas. Pastara-
sis sukelia ne vien, kaip esame mate, gentkartés iSsigimima
epilepsijos, silpnaprotybeés, moraliniy defektu formose, bet yra
tiesioginé nesuskaitomu nusikaltimu priezastis. Jei pasisektu
nors pusiau sumazinti alkoholio vartojimas, tad, Asche -
fenbur go iSskaitymu, Vokietijoj kasmet butu kaltinama
kriminaliniam teisme 50 tiikstancCiais maziau. Todel kova su
alkoholiu neturi buti laikoma bet kokiu nepraSytuy Zmonijos
labdariuy sportu, bet i§ tikruju turétuy mazinti nusikaltimy skai-
Ciu. ,,Apdéjimai mokesniais ir visokie netiesioginiai alkoholio
gamybos ir pardavimo apribojimai yra kovoje su nusikalstamu-
mu tikresnés priemones, negu monumentalus kaléjimuy ramai®,
sako Ferri —

Reziumuodamas trumpai savo praneSima, a$ prieinu
Stai kurias iSvadas:

Kad sumazintume issigimima ir pagerinfume zZmoniy rase,

reikalinga, zZinoma, be visos eilés socialiniu ir higieniniu reformu,
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taip pat ir kitu priemoniu, kuriu tikslas biitu apriboti, resp. panai-
kinti gentkarte regimai iSsigemanciu zmoniu, serganciu nepagy-
domomis fizinemis ir psichinemis ligomis, linkusiomis persiduoti
per paveldéjima, Tokiomis priemonéemis reikia laikyti draudi-
mas susituokti asmenims, kurie serga nepagydomomis fizinémis
ir psichinémis ligomis, o taip pat nuolatiné izoliacija nepataisomu
nusikalteéliy ir sterilizacija sunkiausiu isS ju, kurie tikrai turi daug
iSsigimimo Zymiy.

Mano nusistatymai Sitokie:

1. Susituokiant bet kam i$§ susituokianciuju reikalaujami
iu sveikatos lindymai,

2. Sergantiems fizinémis ir psichinémis ligomis, kurios
persiduoda per paveldéjima, reikia uzginti susituokti.

3. Gydytoju paslapties jstatymas reikalingas persvars-
tyti.

4. ‘Represinés priemoneés vykdytinos prisitaikant prie nu-
sikaltélio asmens, t. y. atsiZvelgiant | tai, kiek Sitas nusikalte-
lis pavojingas.

5. Nusikaltimo ruSis neturi reikSmeés nustatant bausme; -
kartais pakanka palinosavimo su tam tikra salyga, kitais at-
vejais reikalingas kaléjimas iki gyvos galvos, kai kada net ir
nusikaltéliy sterilizacija, jeigu jie yra aiSkus iSsigimeliai,

6. Alkoholio vartojimas-reikalinga apriboti.

Autoreferat.

Unsere Menschenrasse wird bedeutend beeintriachtigt durch das’
Vorhandensein einer Unmenge von physischen und geistigen Minderwer-
tigen. Tuberculose, Syphilis, chronische Gonorrhoe, sowie auch Epilepsie
schwere Hysterie und Geisteskrankheiten haben in unserer Gesellschaft
tiefe Wurzeln gefasst. Dank den zahllosen und vielseitigen Wohlfahrts-
einrichtungen, die durch die Bediirfnisse unseres moralischen Gefiihls
geschaffen worden sind, wird die Existenz dieser Minderwertigen erhalten,
und gesichert. Aber diese Institutionen sind nicht im Stande der fort-
schreitenden Entartung Halt zu tun. Dazu miissen andere Massregeln
getroffen werden, die im Stande wiren die Geburt solcher Individuen zu
beschrinken, die in Folge von Vererbung den Keim unheilbarer Krankhei-
ten in sich tragen. Dar Staat sollte von den in die Ehe Einzugehenden
ein Gesundheitszeugnis verlangen, so wie es eine Versicherungsgesellschaft
oder ein fremder Staat von Auswandern verlant. Die Schweigepflicht
der Aerzte miisste in solchen Fillen aufgehoben eerden, wenn be.m Arzte
Erkundigungen iiber den Gesundheitszustand ds Brédutigams oder der
Braut eingezogen werden. Der Arzt solite nicht sein Gewissen belasten
durch die Verheimlichung einer eben kaum geheilten Syphilis oder Go-
norrhoe, falls in Folge dieser Verheimlichung eine andere gesunde Person
zum Opfer fallen kann. Es miisste eine Revision unserer Schweigepflicht,
als absoluten Princips, stattfinden.

Personen, die an activer Tuberculose, Lues, Gonorrhoe, Epilepsie
schwerer Hysterie, Tabes dorsalis, Geisteskrankheiten, Trunksucht, Nar
komanie leiden, sollte die Erlaubnis eine Ehe einzugehen nicht erteil
werden.
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Ausserdem sollte der Staat Massregeln ergreifen, um die Geburt
eines anderen antisocialen Elementes, nadmlich der Verbrecher, einzu-
schrianken. Ausser zufdlligen Verbrechern gibt es eine Kategorie von
Gewohnheitsverbrechern, welche ihre konstitutionelle Veranlagung zum
Verbrechen deutlich zur Schau tragen und durch ihre anatomischen, an-
thropologischen und geistigen Merkmale zum Verbrecher von Geburt an-
gestempelt werden. Die Lehre Lombroso’s, wonach es eine Menge von
angeborenen Verbrechern gibt, ist noch lange nicht widerlegt worden.
Sogar von dessen heftigsten Gegnern ist die Tatsache anerkannt worden,
-dass die Gewohnheitsverbrecher in grosser Zahl viele sogenannte Dege-
nerationszeichen aufweisen. Der Verbrecher sollte nicht nur nach seinem
Verbrechen beurteilt werden, sondern nach dem Grad der Gefahr, die er
diir die Gesellschaft bietet. Das Strafmaass, wie es jetzt geiibt wird, sollte
abgeschafft werden, und nicht Rache, sondern Schutz der Gesellschaft
.gegen Verbrecher sollte maassgebend sein. Lebensldngliche Internierung,
ewent. auch Sterilisation sollte bei unverbesserlichen Gewohnheitsverbre-
chern eingefiihrt werden. Da auch der Alcohol, wie es durch unwieder-
legbare Statistik bewiesen ist, eine enorme Rolle beim Verbrecher:eriiben
spielt, ausserdem fiir die Nachkommenschaft der Trinker sicherlich einen
festen Boden fiir die Entartiing schafft, soll die Alcoholproduktion und
dessen Verbrauch bedeutend eingeschrinkt werden.

Dr. J. Jara$ius (Kédainiai).
Persileidimai (abortai) svetur ir Lietuvoje.

" Persileidimai, t. y. moteries gemalo naikinimas, maZina
tautos prieaugli, kenkia moteries sveikatai, kenkia ir visai tautai;
ir persileidimais (abortais) kai kurios Europos valstybés (sakys.,
Rusija prie§ D. Kara; Prancuzija; po D. Karo Vokietija, Anglija...)
itin susirupinusios. Ju ir spauda, ypa¢ medicinos, daZnai ta
klausima kelia ir nagrinéja.

Persileidimai ir Lietuvoje ,madon“ jeina. Kiek persileidimy
Lietuvoje per metus jvyksta, sunku atspéti: pas mus, Kkaip ir
kitose kulturingose Salyse, persileidimus daryti jstatymai draudzia,
persileidimai daromi slaptai, ir statistikon gali patekti tik nenusi-
‘seke persileidimai, kai susirgusioji moteris ieSko pagelbos ligo-
ninéje.

Ir i§ musu Raudonojo Kryziaus Ligoninés persileidimuy
statistikos, taip pat iS negausios kai kuriy muasu ligoniniy statis-
tikos sunku net apytikriai atspéti, kiek persileidimy Lietuvoje
ivyksta per metus. Bet kiekvienas gydytojas pasakys, kad persi-
leidimai Lietuvoje ne retenybé. Ta ir gydyt. Ambraziejité-Ste-
ponaitiené pastebéjo Sakiu apskr.: ...abortai, pavainikiu gimdy-
mai... visai madon jéjo...“ (,Lietuva® 1925 m. Nr. 36.).

Ir mes privalétume susidométi persileidimais Lietuvoje.

Kitose Salyse ZzZinios apie persileidimus dazniau spaudon
patenka. IS tu Ziniu, bent apytikriai, galima spélioti, kiek persilei-
-dimai yra paplite, kaip daznai moteris nuo persileidimo serga
.ar mirsta, kokiomis priemonémis su persileidimais kovojama.

257



48

1911 met. Obuchovo ligoninéj, Petrograde, gydési nuo persi-
leisimo 1331 ligone, t. y. 34%/, visu motery ligoniy. Petrogrado
Motery Medicinos Institute 1910 m. gydési 1182 ligonés; jy tarpe
30 su persileidimais. Tomske, Nekrasovo ligoninéj 1912 met.
gimde 364 moterys ir ju 100 gydési nuo persileidimo (, Vraceb.
naja Gazeta® 1911—1913 m.). Prof. ginekologo Berteloto
Ziniomis 1913 m., Prancuzuo] 25%, nesciu daromi perS|le1d|ma1
Prof. jakobso n'‘as 1911 m. ginekologu ir akuSeriuy suvaZia-.
vime Petrograde yra pareiSkes, kad viename Paryziuje kasmet
ivyksta 50.000 dirbtiniu persileidimuy (,,Vracebnaja Gazeta“ 1911—
1914 m.). Dabar po DidzZiojo Karo, ParyZiaus prof. Demlin'o
Ziniomis, Pranciizijoj per metus daroma 400.000 persileidimy
(,Lietuva“ 1924 m. Nr. 238.). Musu kaimyninéj Latvijoj 1922 m.
padaryta 934 persileidimai. Taciau, ,tatvis“ laikras¢io Ziniomis,.
yra rimto pagrindo manyti, kad persileidimu daryta 10 karty.
daugiau. Berlyno ginekologo D-ro Folmann'o Ziniomis, pa-
skelbtomis vokieCiu gydytoju suvazZiavime Leipcige, 1921 met.
Vokietijoj ivyke 400.000 persileidimu per metus.

Pries Didjji Kara persileidimai lygiai spar¢iai augo: Petro
ligoninéj Petrograde persileidimai nuo 12°, visu ligoninés mo-
tery-ligoniu 1907 m. pasoko iki 30°/p — 1910 met. Petrogrado
Motery Medicinos Instituto akuseruos ginekologijos skyriuj nuo
persileidimo gydési: 1907 m. 12°/, visu motery ligoniy, 1909 m.
— 194 1910 m. — 26°,, 1911 m.— 30°/,. Petrogrado Kii-
nikiSko Pribuvéju Instituto surinktomis Ziniomis, per pastaruosius:
15 mety (Zinios teikiamos 1913 m.) skai¢ius ligoniy nuo persi-
leidimo padidejes 10 kartu.

Ar persileidimas nekenkia moterei? :

Auksciau minétos Obuchovo ligoninés Ziniomis, i$ sirgusios-
nuo persileidimo 1331 moteries 27°%, yra ilgai kar3ciave, 9,6%,
yra sirge sepsiu, 1,57%, yra mire. Minétas prof. Jak obson’as,
pasiremdamas statistika, tam paciam ginekology ir akuSeriy
suvaziavime 1911 m. yra pareiskes, kad persileidimas esas 10
karty pavojingesnis moterei negu gimdymas (mirtingumo /o 1:0,1),
kad susirgimai nuo persileidimuy 3 kartus daZniau jvyksta negu
nuo gimdymy. Taip pat, minéto prof. Demlin'o Ziniomis,
iSeina, kad Prancuzijoj i§ 400.00) dariusiy persileidimus 15.000
mirsta (,Lietuva“ 1924 m. Nr. 238.). "

Sita, kad ir netiksli, statistika parodo: 1) kad Rusijos ir
Prancuzijos dideliuose miestuose persileidimai daznai daromi;
2) kad Rusijoj pries karg persileidimy skai¢ius kasmet augo;
3) kad persileidimas pavojingas moterei.

Rusijos mokslo vyral ir visuomeneés veikéjai, ypac i3 gydy
toju tarpo, yra susiripine persileidimais. Tas klausimas nuolat
buvo keliamas tiek bendruose gydytoju suvaZiavimuose (sak.,
Pirogov'o) tiek ginekologu bei akuSeriu susirinkimuose. Daug
sumanymy ir ilgy kalbu, daug karSty ginfy susirinkimuose yra
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sukéles Sitas klausimas: kokia yra prieZastis tos sparciai augan-
¢ios visuomeneés ligos? kokiomis priemonémis nuo jos gintis?

Senojo ir naujojo pasaulio visuomené ginasi nuo tos ligos,
regis, be iSimties tikybiniais ir valstybiniais jstatymais.

Kriks¢ioniskos tikybos smerkia persileidima, nes jos Ziuri i
gemala, kaip | Zmoguy (,Homoest et qui est futurus“ — sulig
kanony teisemis), kuris be krik§to sakramento negali buti isga-
nytas ir nustoja amzZinojo gyvenimo. Bet ir kanonu teisés skiria
gemalg | ,foetus non animatus“ pirmyjy dvieju ménesiy (ma-
Zesnis nusidéjimas) ir ,foetus animatus®.

Visy kultaringu Saliy valstybiniai jstatymai baudzia persileidi-
mus, nes persileidimai, mazZindami naujagimiy skaiiy, mazZina
tuo ir tautos prieaugli, silpnina tauta. Skirtumas tik bausmés di-
dume uZ persileidima. Kai kuriu S$aliy (sak.,, Amerikos J. Val-
stybiu) jstatymai mazina bausme, atsizvelgdami i giminiuy Ziauruma,
didelj moteries varga, persileidimg pirmais ménesiais (dar nepasi-
reiSkus gemalo judéjimui).

Rusuy jstatymai, kurie ir Lietuvoje veikia, taip pat baudZia
persileidima.

BaudZiamojo Kodekso § 465 sako:

»Motina, kuri nusikalto padariusi galg savo gemalui, yra
baudZiama kaléti grasos kaléjime neilgiau kaip 3 metus.

Kas nusikalto padares galg néscios moteriskés gemalui, bau-
dziamas grasos kaléjimu iki 6 mety. Jeigu tai gydytojas —
praktika atimama nuo 1 iki 5 metu®.

Bet, neziurint j jstatymu Ziauruma, Rusijoj persileidimai
augo, ir visuomeneés veikéjai éme ieSkoti kitu priemoniu kovoti
su persileidimais, émé tyrinéti apystovas, kuriose persileidimai
daromi ir auga, kad tas apystovas paSalintu.

Dabar pasireiské dideliausias nuomoniu skirtumas tarpe rusu
visuomenes veikeéju.

Vieni gyné persileidimu legalizacija, t. y., kad valstybé ne-
drausty persileidimu — moteris laisvai galinti arba gimdyti arba
pasidaryti persileidima. Ju nuomone, bausmés baimé nesuturinti
moteries nuo persileidimo — persileidimai sparciai auga. Tik
bausmés vejami persileidimai esa persikéle iS ligoniniy — vieSu-
mos — | palépius ir rusius, kur moteris nesaziningu ir nesvariu
»Specialistu® naguose medziagiSkai iSnaudojama ir daznai jgyjanti
liga, kartais, visam amziui. Taip pat privala buati laisvi nuo
bausmés gydytojai, kurie daro persileidima moterei praSant bei
reikalaujant (Omsko medicinos draugija.).

Zmogaus gemalas pirmas 4 savaites, embriologijos davi-
niais, nieku nesiskiria nuo gemalo triuSio, net ir viS¢iuko; jis
neturi jokiu Zmogaus savybiu, ir pirma ménesj persileidimas esa
negalima prilyginti Zmogaus uZmuSimui — ten Zmogaus ir ne-
sama; Zmogaus savybés gemale pasireiSkia tik 3eStoj savaitéj.
Taip pat nésa daviniy, kad dviem pirmais menesiais gemalas ka
jaustu (pav., skausma) nuo persileidimo, nes centriné nervy si-
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- stema pastebima gemale tik dviem ménesiam sukakus. Ir, ypac,
ermans dviem ménesiais daromi persileidimai nésa Zmogaus
uZmusimas, nésg nuodéemeé (Brodski, Maskvoje).

Neturtas, i§ to vargas ir baimé naujo Seimynos nario, kuris-
- atitrauktu skurdaus maisto nuo esanciu pusalkiy nariy, daznai
gamings persileidimus. Jei visuomené ar valstybé negali socia-
linémis priemonémis panaikinti neturta ir varga, tai ji privalanti
lineisti laisvai vartoti priemones, kurios apsaugoja varginga 3ei-
myna nuo didéjancio vargo. Persileidimai apsaugoja Seimynag
nuo naujo nario, o iSblySkusia, pirm laiko pasenusig vargse
moterj nuo naujo gimdymo ir naujo eikvojimo silpnudiu jégu.
Ir kam tatai drausti? Kam moteris valstybés veréiama gaminti
jai pilieCiy? Kam savo vidujiniam gyvenime ji negali savarankis-
kai elgtis? Jei moterei esa leidZiama iSpiauti naujikas i3 krities,
tai kam neleidZiama naikinti sui generis naujikas gimtuveéje, kuris
pirmais menesiais nepareiskigs savo gyvybes, prie kurio moteris
neturinti ir ypatingy jausmu — motinos jausmai paprastai gimsta
kartu su kudikio judesiais (Bro dski, Maskvoije.).

Sakysime, gyvenimo vyliy nepatyrusios, meilés jausmy ap-
svaigintos — kai jausmai yra paveldéje prota — jaunos motereles
- gimtuvéje uzsrmezge nauja gyvybe Jei ne i$ teiséto vyro toji
gyvybe pareina, jei tasai vyras ja yra apleides, jei ji taps motina,
— kas ja laukia? Ne vien paniekinti kar$¢iausi meilés jausmai,
bet ir amzZina géda ir amZiui suardytas gyvenimas. Kas laukia
ir toki naujagimj? Panieka, nes tai benkartas. Bet ir tuomet
valstybeé neatsiZvelgianti | moteries ir jos kudikio nelaime. ,Gim-
dyk*®, sako valstybé: ,man riipi pilieciy skaicius, valstybés galia,
o ne tavo vargai ir sielvartos... (Tomsko med. draugija.).

Moteris pervelai — neSc¢ia — pastebéjusi, kad jos vyras ne-
sveiko proto ar sifilitikas. Ji bijanti, kad ir jos kudikis busias
toks pat ligonis. Kas laukia motina su amzZinu ligoniu? Koks
ir to kudikio gyvenimas? Kokia i§ to visuomenei nauda? Per-
sileisdama moteris noréty tam uZbeégti uZ akiu, bet valstybé
istatymais liepianti jai gimdyti-kad ir netikusi kudikj. Kur tei-
sybé, demokratizmas, moters laisvé?... Saukia persileidimu lega-
lizacijos Salininkai, ypa¢ Salininkés. (Pirogovio suvaZia-
vimas 1913 m. Ginekol. sekcijos kai kuriy dalyviu nuomonég.).

PrieSingos srovés visuomenés veikéjai jiems atsako.

Jei valstybé deda ant vyru pareiga ginti tévyne nuo priesuy,
tai kodel neuZdéjus ant motery pareigos bent nenaikinti busimuijy
gynéju,— juk be prieauglio tauta silpnéja, nyksta. Bet, sak., tévy
nepilnaprociu vaikai neprivalétu gimti. Valstybé privalétu jstaty-
mais drausti vedybas nepilnapro¢iams ir nepagijusiems veneri-
kams; o vedusiems uZginti turéti vaiky. Moters gemalas su nau-
jiku nelygintinas: gemalas — jauniausios. dienos biisimojo pilieéio,
kuris priklauso visuomenei, valstybei, net ir visai Zmonijai. Nie-
kas juk neturi teisés | svetimg gyvybe (Prof. Krasovski).
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Jei persileidimai 10 Kkartuy pavolmgesm uzZ paprastajj gim-
dyma, tai ar gali gydytojas gryna saZine patarti juos placiai -
vartoti? (Prof Redlich).

Ar saziningo gydytojo Sirdis nekruptels, naikinant svei-
kos moteries sveika gemala? Ar tatai sutinka su gydytojo etika
ir dora? Jis paSauktas saugoti, bet ne naikinti gyvybe (Priv.-doc.
Okincic, Lozinski).

Netlesa kad neturtas ir vargas — daZniausia persileidimy
priezastis. Turtuoliai paprastai mazavaikiai. Zydai neturtéliai
daznai apsikrove vaikais, o Zydu turtuoliu ir mtehgentu Seimy-
nose labai maza vaikuy. Talp pat labai maza vaiky ir kitu tauty
inteligenty Seimynose, ypac gydytoju ir vaistininku. Net socia-
linés darbininku organizacijos nenusistaciusios persileidimais
gerinti darbininky biivi (Prof. Krasovski, Li¢kus).

Legalizavus persileidimus, dalis ju iS urvy ir palépiu gris j
lgomnes bet ne visi: kas jprates patamseje braidzioti po purva,
tam Sviesiam salone nejauku. Maskvoje ir Petrograde nemaza
puikiausiy jvairiu specialybiu kliniku, o kiek ten gydosi nuo si-
filio garais pas Sarlatanus, uzkalbenmu nuo rozes, Kuzmicov'o -
Zolele nuo kity susirgimu.

Negudri tamsuolé spélios, kad ,specialistas abortmeisteris“
esgs geresnis: nuo jo nieks nieko ir nesuzinos; o juk ir legali-
zavus persileidimus daugeliui ,nelaimén pakliuvusiu® vieSuma vis -
vien bus nemaloni: mergele ar naSlé bijos ilgalieZzuviu kaiminkuy,
moteris — teiséto vyro...

Juk ir Siandien, kada persileidimai draudziami, ar maza di-
deliuose miestuose diplomuoty specnahstu gydyto;u, kurie uz gera
plmga iSgelbés ,nelaimén pakliuvusia“, kurie tam laiko ir puikius,-
Svarius rumus; iSgelbés net teisétu budu — su dvieju gydytojy
liudymu, esa persileidimas jai butinas.

Tiesa, neteiséti persileidimai brangoki: legalizavus jie atpigty
ir butu platesnel miniai prieinami.

Talp pat tiesa, kad pirma ménesj ir pradZioje antro méne-
sio triuSio gemalas neatskiriamas nuo Zmogaus (skirtumas vis
tik turétu buti, tik gal Siu dienu mokslo priemonémis nepastebi-
mas). Bet tas ir nesvarbu. Svarbu, kad i$ triusio gemalo iSauga
tik triusis, o i§ Zmogaus gemalo iSauga ir Darvinai, Vir-
chovai. ...

Legalizavus persileidimus daugelis galéty nesivarZyti meilés
jausmais, nes gydytojas uZ rublj-kitg paliuvosuos nuo meilés pa-
sekmeés; daugelis drasiai, be atodairu, vieSai galétu naikinti uZsi-
mezgusia gyvybe. Bet, ar néra pavojaus tautai, kad toks naiki-
nimas urmu iSnaikins stipriausius, kilniausius ir gabiausius gemalus.
Kad persileidimuy legalizacija kirs mirtina smugj tautos paiangal
ir kulturai (Pirogov'o suvaziavime 1912 m.).

Pries patj Didiji Karg rusy visuomenés veikéju tarpe vyravo :
Situo klausimu viduriné srové, kurios nusistatymas, trumpai sy-
glaustas, mazdaug Sitoks:
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1) Persileidimas — ZmogZudybé, vis vien kokiam gemalo
aikotarpy tatai jvyktu.

2) Laikomi teisétais persileidimai, kai gydytoju nuomone
néStumas ar pats gimdymas gresia nésc¢ios moters gyvybei ar
sveikatai (dziova, inkstu, Sirdies ligos, nenormalumai moters duo-
beny, nesiliaunas veéemimas ir kt.). Reikia laikyti teisétais ir tie
persileidimai, kai néStumas yra jvykes nuo pamisélio (sergancio
proto hga) ar nepagijusio venenko jei moteris pastoumo metu
nezinojusi apie vyro liga.

3) Kova vien Ziauriais jstatymais nepasiekia tikslo — persi-
leidimai keroja. Bet negalima ir legalizuoti visy persileidimy.
Tenka praplésti teiséto persileidimo ribos, ineSant | jas ir kai
kurias socialias aplinkybes:

a) didelis vargas, vyro, globéjy Ziaurumas;

b) pastojimas prie§ nora, per jéga (iSZaginimas).

4) Persileidimo teisétumas nustatomas mazZiausiai dvieju
gydytoju.

5) Persileidimai privalo buti daromi valstybés ar visuome-
neés (ne privatiSkose) ligoninése akyvaizdoje bent dvieju gydytoju.
6) Vyras ir moteris privalo rastu pareiksti norj aborto.

7) Neteiséti persileidimai baudZiami, bet teismas jgaliotas
vartoti didZiausias ar maZiausias bausmes, pasiremdamas persi-
leidimo pobudziais.

Be to, vidurinés srovés veikéjai buvo nusistate naikinti ar
bent Svelninti apystovas, kuriose persileidimai vystosi. Tam tiks-
lui jie sitleé:

1) lkurti visoj Rusijoj Motery Globos draugija, kuri sunkioj
valandoj teiktu nes¢ioms, gimdyvéms ir naujagimiams medZiagis-
kos ir juridiSkos pagelbos.

2) Panaikinti juridiska skirtuma tarp teiséty ir neteiséty vaiky;
neteisétais privalo ropintis visuomené ar valstybé (vaiky prie-
glaudos).

3) Paskutinj néStumo ménesj ir 8 savaites po gimdymo
paliuosuoti moterj nuo darbo, laidojant jai uzdarbj.

4) Skleisti vnsuomeneje Zinias apie persileidimo pavoju.

Tokios sroveés ir nusnstatymal persileidimo klausnmu vyravo
tarp rusy visuomenés veikéju pries Didjji Kara.

Kiek Lietuvoje ivyksta persileidimu per metus? Kas juos
Zino: nesigirs nei persileidima pasidariusi moteris, nesigirs nei
persileidima padares specialistas. Persileidimy statistikos né biti
negali.

Galéty buti statistika tik nelaimingu persileidimy, kai susir-
gusi nuo persileidimo moteris kreipiasi j gydytoja. Tokia sta-
tistika teko pastebéti tik musy Raud. Kryz. Ligoninés akuserijos
skyriuje, kur 1920—1922 metais gimdé 1938 moterys ir gydési
nuo persileidimo 354, t. y. kas 5—6 moteris gydési nuo persi-
leidimo (,,Medicina® 1924 m. Nr. 12). Betta statistika atvaizduoja
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tik maza visu Lietuvos persileidimu dalele, tik persileidimus, nuo
kuriy gydési moterys Raudonojo Kryziaus Ligoninéj.

O kiek moteru gydési nuo persileidimo kitose misy ligo-
ninése! Kiek pas privacius gydytojus! Kiek suvis nesigydé ar
gydési veliau nuo kitu ligu — persileidimo pasekmiy! Kalbant
apie persileidimus negalima vien statistika remtis: tenka ir gydy-
toju stebéjimais dométis. Gydytojai, ypa¢ miesteliy, i kuriuos
kreipiasi ligonés visokiose ligose, pastebi, kad persileidimai pas
mus yra dazni ir linke augti, ypa¢ po Didziojo Karo.

PrieS D Kara tik miesto moterélé kiek ismané apie persi-
leidimus; po D. Karo ir kaimieté nugirdo, kad galima esa pasi-
liuosuoti nuo néstumo. Prie§ D. Karg ,nelaimén* pakliuvusi
moteris nedrasiai, akis nuleidusi, su aSaromis prasé ja gelbéti;
dabar moteris drasesné — daznai jbédusi akis, gundo gydytoja
geru ir lengvu pelnu: ,uzmokeésiu tiek ir tiek, tik duokite vaisty
nuo neéstumo...“ Pasitaiko net stebétinu drasuoliu — kita net
gydytojui pagrasina: ,neduosite vaistu — rasiu, kas mane isgelbés;
bet, jei susirgsiu, vis vien turésit gydyti..“ Ir karta tokia dra-
suolé teko gelbéti nuo kraujapludzZio... Dabar persileidimas jpras-
tas — juo niekas nesidrovi, déliai jo néra reikalo ir rausti.

Prie§ Did. Kara tik dideliuvose miusu miestuose (Vilniuj,
Kaune) laikési persileidimu specialistai; maza kas apie juos ir Zi-
nojo; po D. Karo jy priviso ir apskri¢iu miestuose, jie prisiartino
prie kaimo, apie juos visi kalba. Tatai teismo chronika liudija
(sakysime vieneriais tik 1925 metais dvi Kédainiy akuSerés Kauno
Apygardos Teismo buvo nubaustos uz darytus persileidimus, o tre-
€ia pabégo nuo teismo Vilniun). Augant persileidimuy pareika-
lavimui, auga ir skaicius persileidimo specialisty abortmeisteriy,
kurie skverbiasi ir | musy miestelius, arciau kaimo.

Ar persileidimai pavojingi moterei?

Miisy Raudon. Kryz. Lig-nés statistikos daviniais, i§ 354 mo-
tery, sirgusiu nuo persileidimo, 14,7° kar$¢iavo; 2,6%/, miré, t.y.
i$ 100 motery, sirgusiy nuo persileidimo, 17-kai moteru gresia
ar liga ar mirtis. Matome, kad persileidimas ne Zaislas. Ir kiek-
vienas gydytojas, kuriam tenka gydyti moteris nuo persileidimo,
pastebi, kiek pavojingas persileidimas: Cia gresia pavojus ir nuo
kraujapludZio, ir nuo kraujo apkrétimo (sepsis), ir nuo rubens ar
lyties organuy jdegimo...

Kalbant apie persileicim> pavojinguma, tenka skirti teiséti
persileidimai nuo neteisétu.

Turi teise, net ir privalo darytis persileidima moteris, Kku-
rios sveikatai néStumas ar gimdymas labai kenkia, gresia net
mirties pavojum (dZiova, Sirdies ar inkstu ligos, dubens nenor-
malumai...). Teiséti persileidimai, daromi prityrusio gydytojo
tinkamose apystovose, ne tiek pavojingi (visiSko pavojaus vis
delto nenustoja). :

Didelis pavojus gresia moterei nuo neteiséto persileidimo:
vis vien koks specialistas daryty tokj persileidimg — gydytojas
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ar paprasta pribuvéja, persileidimas labai pavojingas; tik prity-
rusio gydytojo daromas slaptas, neteisétas persileidimas Kkiek
maZiau pavojingas.

Moteris, paprastai, neturi né maziausio supratimo apie per-
sileidimo pavoju. Sopuliu ji nebijo: ji sutinka ir dideliausius
sopulius kentéti, by tik pasiliuvosuoty nuo negeistinos, uzsimez-
gusios- gimtuveje gyvybés. Pataré jai kas nors ,specialista“, su-
rado, pasideréjo, sulygo... Gody ,specialistg“ vilioja lengvas ir
geras pelnas; bet jam ir rastus jstatymas gresia — grasos Ka-
lejimas iki 6 mety; o gydytojui ir praktikos atémimas nuo 1 iki
S metuy.

Kai tenka dirbti atsiZiurint | jstatymu drausme ir saugotis,
kad neiStikimos akys nepastebétu darbo, darbas atliekamas bai-
liai, i§ greityju — by tik atlikus. Padaré ,specialistas“ moterei,.
kas jo iSmanymu reikalinga, ir keliauk grei¢iau. O kas toliau
— jam ne galvoj. O toliau  suima moterj sopuliai, prasimusa.
kraujas, purto Saltis, pakyla karstis... ir ji ieSko pagelbos ar li-
goninej ar Siaip pas gydytoja.

Gerai, jei moteris turi pakankamai sveiko proto ir prisipa-
Zjsta, kad jai padarytas persileidimas: gydytojas i§ karto, nei3si-
vysCius ligai, griebsis atatinkamu pagelbos priemoniy. Bet mo-
eris daznai slepia tikrg ligos prieZasti ir ta slépinj kartais savo-
gveikata apmoka.

Be persileidimo, nesurasi kitos apystovos, kur moteris taip-
sutartinai, samoningai, gudriai gydytojui meluoty: inteligenté ir
prascCiokele, keletos vaiku motina ir jaunuolé mergelé persileidimo
klausimu gudriausiai meluoja. Netekéjusi dedasi iStekéjusia, kad
persileidime gydytojas nepastebétu nieko ypatinga — nusiskundZia
vyru, vargu... IStekeéjusi dedasi netekéjusia, tarnaite, — kad per
_vaikg neteksianti vietos, nezinosianti kur vaikas déti...- Sako bu- .
vusi nugirdyta, uZpulta... kad suZinojes vyras ar giminés uZmu$
i3, kad jai jau nebe gyvenimas...

Toj virtinéj surizgusios tiesos ir melo kaip atskirsi vieng.
nuo kito? Kaip pazjsi, kuri moteris meluoja, o kuri tiesg sako?
Kai moteris, ieSkodama priemonés nuo néstumo, aSaromis ar
melu stengiasi suminkstinti kieta gydytojo ar ,specialisto“ Sirdj:
ir iSmaldauti vaisty nuo néStumo, tatai nieko ypatinga: melas,.
jei nepades, tai ir nepakenks moterei. Bet moteris kartais me-
luoja ir sunkios ligos nuo persileidimo suspausta; kartais ir tuo-
met slepia tikrg liga.

Stai ir nesenyvas mano praktikoje jvykis. Buvau pakvies-
tas pas ligone, kuri nusiskundé sopuliais pilve. T pakilusi,
viduriai iSpusti... Sopuliai visam pilve, bet didesni, ypa¢ spau-
dZiant, Zemiau bambos, kiek i deSine puse. Klausiu apie méne-
sine liga — sakosi tvarkoje. Apsistojau ant aklosios jdegimo ir
paskyriau tinkama gydyma. Pakviestas kelioms dienoms praéjus,.
radau ligone Zymiai pablogéjusia — i§ jos kilo ir stiprus dvo-

264



55

kimas. IS kur tas? Apziuréjes lyties organus, uZtikau dar ne-
ivykusj persileidima, puvanti gemala.

Slaptu, neteisétu persileidimuy aukos — tatai arba vargseés,
neturtingos moterélés, kurios ieSko pigaus budo prie§ néStuma,
ar neprityrusios jaunuolés. Pasiturinti, ypa¢ su ,praktika“, mo-
terelé randa kelia ir | teisétuma ir | tikra motery ligu specialista
gydytoja: ji ne tiek ir sveikata rizikuoja.

Tos tai varg3és neteisétais persileidimais ir sukrauna dide-
liausius turtus gobSiems, nesaZiningiems specialistams abortmeis-
teriams, daZnai ir sveikata primokédamos.

Kuriuose misy visuomenés sluoksniuose labiau iSsiplatine
persileidimai?

Kad ir kaimas persileidimus paZjsta, taciau jie vyrauja
mieste; kaime dazniau Zudomi naujagimiai. Tatai teismo chro-
nika liudija.

PrieS D. Kara tik mergelé, naslé ar gyvanaslé, ,nelaimén“
pakliuvusi, ieSkojo biido pasiliuosuoti nuo néstumo... tik suardy-
tas visas gyvenimas, tik rytojus be Sviesos, tik gresias didelis
vargas su vaiku varé moteri pas abortmeisterj. Dabar ir mote-
ris Seimininké — sveika, jauna, gerai su vyru sugyvenanti, nesi-
drovi persileidimo. Tatai ir Raud. Kryz. Lig-és statistika liudija:
i§ 354 motery, sirgusiu persileidimais, 323 buvo iStekéjusios ir
tik 31 netekéjusi. Prie§ karg Zydai atsiZymédavo dideliomis Sei-
momis; dabar ir Zydai pabugo vaiky. Dabar kaima ir miesta,
lietuvj ir Lietuvos kitatautj pagavo vaiky baimé — vienas, antras
vaikas dar pakenCiamas; o toliau — Seima stengiasi nuo jy ap-
sisaugoti.

Dabar stebima linkmé nevarzyti save meiléj, bet praktingai
perspeti meilés pasekmes. Tie perspéjimai, jvairios nuo néstumo
apsaugos (pav., coitus interruptus), taip pat ir persileidimai, nors
pavyke, bet daznai vartojami, moterei kenkia, ardo jos sveikata.
Gamta nepakencia, kas apeina jos amZinus istatymus, kas tais
istatymais Zaidzia, kas neina prie jos uzbrézto tikslo. Ta baudzia
gamta: isterija, neurastenija, maZakraujyste ar lyties organu liga
igyja moteris, kuri, bijodama vaiku, saugojasi néStumo ar buda-
ma nes¢ia daznai naikina gemala. Jos atmintis silpsta; ja ka-
muoja Sirdies plakimas ir sopuliai jvairiose vietose — Kkrutingj,
strénose...; ji greitai pravirksta ir nesuvaldomai supyksta... Ji
amzina ligoné — su Simtais nusiskundimu ir dejavimu eina per
gydytojus, jei pasiturinti; jei beturté — ieSko pigiu bobuciy pa-
tarimy. Jos visas gyvenimo skanésis — vaisty buteliukuose ar
__bobuciu Saknelése.

Tokia moterj dabar kiekvienas gydytojas pazjsta.

Apsisaugojimas nuo néStumo ir persileidimai kenkia atski-
riems asmenims, kartu ir visai tautai. Tai Siy dienuy plati visuo-
meneés liga visose Europos tautose. Ta liga susiriiping ir vokie-
Ciai (ziar. ,Medicina® 1925 m. Nr. 9—10, 775 p.), ir prancuzai
(ziur. ,Prancizy gimimu krizis* — ,Lietuva® 1924 m. Nr. 99),
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ir anglai (Londone pastebéta, kad nuo 1911 iki 1924 m. tiek
sumazejes lankancios mokyklas jaunuomeneés kiekis, jog jam ir
toliau taip progresyviai mazéjant, regis, 1933 mt. Londone biisia
2.000.000 gyventoju maziau, negu 1911 met.), ir latviai. :

Latviai linke net grieztomis priemonémis kovoti su taja liga.
Ju Sveikatos Departamentas 1924 m. be kity, siulé Sitokias prie-
mones tautos prieaugliui didinti: 1) DraudZiama prekiauti prie-
monémis, perspéjanc¢iomis néStuma: nusidéje tam smarkiai bau-
dZiami. Bausmé uZ neteiséta persileidima padidinama penkis
kartus. 2) Moteris, padariusi persileidima, liuosuojama nuo
bausmes, jei nurodys asmenj, padariusj persileidima; prieSingai
— jai gresia tokia pat bausmé, kaip ir padariusiam persileidima.

Jei Vokietija, Anglija, Pranciizija — galingos tautos — susi-
rupinusios mazeéjanciu prieaugliu, tai mums tautos prieauglis itin
turéty rupéti: mes, maza tauta, galinguyju suspausta, galime islikti
gyvi tik turédami sveika, didoka prieauglj, tik patys budami sveiki
kinu ir dvasia ir lygis galitnams kultura.

Dabar placiai siauciant vaiku baimei, kyla ir bendrai baimé,
kad tuberkuliozé, venera, persileidimai... nekirstu mirting smugj
musuy tautai.

Kaip kovoti Lietuvoje su neteisétais persileidimais?

Vien Ziauriomis priemonémis persileidimu nenugalésime; ir
bendrai negalima né svajoti persileidimai panaikinti. Ta ir isto-
rija patvirtina: abortus, dar Kristui negimus, Zinojo ‘senovés
graikai, romeénai, kg liudija Gipokratas, Ovidijus ir kt;
juos pazjsta ir dabartinés laukinés tautos, gyvenancios Piety
Amerikoje, Polinezijoje (,Operativnoje akuSerstvo*
Fenomenovo. Laida IV).

Su neteisétais persileidimais ir seniai kovojama. Romos
imperijoj dorovés pakrikimo metu persileidimai buvo Ziauriai
baudZiami, kartais net mirties bausme; vienok visuomené juos
placiai vartojo. Mausuy laikais kriks¢ioniSkose Salyse (regis, iSsky-
rus bolSeviky Rusija?!) persileidimai baudziami, o vis delto jie auga.

Bet negalima ir legalizuoti persileidimu.

Tiesa, esama $aliy, kur persileidimai nedraudZiami. Ant
Formoza salos moterys iki 36 metuy neturi net teisés gimdyti —
joms persileidimus daro dvasiSko luomo moterys; taip pat ne-
draudZiami persileidimai ir mahomety tikybos $Salyse; ir, sakysim,
Konstantinopoly yra vieSos jstaigos, kuriose daromi persileidimai;
Alzire ir Kamaruy salose tuo verciasi senés. Ant Formoza saly
persileidimais perspéjamas gyventoju perteklius, kad gyviems ne-
pritrukty maisto. Mahomety tikyba leidZia poligamija, uZtat
apsisaugoti nuo dideliy Seimu ir dideliy iSlaidu joms laikyti lei-
dZiami persileidimai. . :

Bet reikSminga, kad tautos, kuriose persileidimai placiai
vartojami, nepasiZymi nei bendrai auks$ta kultura, nei atskiry vyru

1) Dabar jau uZdrausta. Doc. Mazylis.
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gabumais, kuriy vardas pagarséty placiam pasauly mokslo, meno
ar kitoj srity. Gal placiai vartojami persileidimai naikina kilnius
gemalus, i$ kuriy iSaugtu minties galitinai, gal persileidimais
pairusi tévy sveikata, ypa¢ nervai, paveldint ir vaikams tenka -—
vaikai, kartu ir visa tauta menkeéja. Juk ir Romos imperijoj
doroves pakrikimo metu sunyko ir mokslas ir menas.

Jei kulturingose Salyse persileidimai draudZiami, tai ne be
svarbios, mokslu ir prityrimu pagristos priezZasties.

Persileidimy negalima legalizuoti. Bet ir bausme ju nepa-
naikinsime. Tenka kitomis priemonémis kovoti su persileidi-
mais — mazinti persileidimo pareikalavimas.

Jei moteris Zinos, kad persileidimas néra zaislas, bet pavo-

jinga operacija, kuri jai gali skaudziai pakenkti, jei taip pat Zinos,
kad busimas vaikas nestos jai skersai kelia, tai, kas Zino, ar
lengva Sirdimi ji rizikuos sveikata. Reikty skleisti visuomenéj
Ziniy apie persileidimy pavoju, reiktu turéti ir daugiau prieglaudy
vaikams Lietuvoj.
' Dabar, Zemés reformos metu, kartais ir dvaru riimai ardomi.
Ar nepravartu po viena toki rumelj apskrity, ar¢iau apskrities
miesto, palikti vaiku prieglaudai, pavedant ji apskrities valdybos
Ziniai. Bet, kad tokia prieglauda nevirstu aniuoléliu kapinynu,
reikty ir ji tinkamai sutvarkyti. Prie progos pasiiily¢iau: 1) prie-
glaudos vedéja skirti apysene, vaiku aukléjime prityrusia, akusere,
kuri patarnautu ir gimdané¢iai ir sugebétu naujagimi aukléti be
motinos, ir 2) priiminéti prieglaudon kudikj su salyga, kad mo-
tina bent 2!/,—3 meénesius Zindys savo (gal ir dar viena) kudiki.
Tuomet vis tik naujagimius daZniau nes$ prieglaudon, negu 3ers
kiauléms.

Reikty turéti daugiau amato mokykly, kurias i$éje tokie
vaikai buty ir visuomenei naudingi. Reiktu sulyginti jstatymais
teiséti vaikai su neteisétais.

Kalbant apie prieglaudas ir amatu mokyklas neteisétiems
vaikams, kyla klausimas, kur gautume léSy joms laikyti: gal tektu
tam reikalui apdéti mokesciu nevedusius vyrus ir bevaikes Seimas
{nuo 30 iki 50 mety); gal to mokes¢io pakakty ne tik prieglau-
doms, bet ir paSalpai dideléms, neturtingoms Seimoms.

Kai kurios socialés apystovos turéty pateisinti persileidima.
Jei Seimos tévas liguistas ar nebepataisomas girtuoklis, negaljs
iSmaitinti vaiku; jei to tévo Zmona, motina keletos pusalkaniy
vaiku ir pati pusalkané, pirm laiko pasenusi, suvytusi, vél tapo
nés¢ia. Ko sulauks Seima ar visuomené i$ tokios motinos vaiko?
Prie krities jis ¢iulps paskutines motinos sultis; paaugéjes atims
skurdaus maisto kasnj nuo Kitu Seimos nariu. Metus, kitus dZius,
nyks ir mirs nuo kurios nors pilvo ar zZarny ligos. Juk bied-
nuomeneéj, kur daznos krik3tynos, ten daznos ir laidotuves.
Kokia nauda S3eimai ar visuomenei i§ tokiu krikStynu? Ar ne
geriau tokiai moterei leidus apsisaugoti nuo naujo kudikio?
O jei tévai epileptikai, proto-ligoniai... juk jy vaikai degeneratai,
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psichiatriniy ligoniniy ir kaléjimuy kandidatai. Bene buty geriau,
kad jie bent nedaugintuy visuomenej degeneratuy, galédami apsi-
saugoti nuo vaikuy?

Rastusi ir daugiau socialiu apystovu, kurios galéty pateisinti
persileidima; ir kovodami su neteisétais persileidimais, turétume
praplésti teisétumo ribas, jterpdami kai knrias sociales apystovas.

Prapleciant teisetumo ribas, tektu pati persileidimo operacija
Sitaip suvarzyti.

1) Ir teiséti persileidimai leistini tik pirmomis 6—8 nésStumo
savaitéemis, kai gemalas dar nesiskiria nuo Zinduoliy gemalo, kai
jis — gabalélis nediferencijuotu audiniu. Veélybesnieji persileidi-
mai leistini tik labai svarbiais atvejais.

2) Persileidimai vykdomi visuomenés ar valstybés ligoni-
nése (ne privatiskose), dalyvaujant bent dviem gydytojam.

3) Gydytojas atsakomingas uZ nenusisekusj- del jo kaltés
persileidima.

Tais atvejais, kada leistini persileidimai, privaléty biti leis-
tinos ir apsaugos priemonés (praeservativa) nuo néstumo.

Bausmé motinoms uZ persileidima netiesioginiai palaiko
pacius persileidimus. Uz dirbtinj persileidima dabar baudZiama
ir motina grasos kaléjimu ne ilgiau kaip trijy metu. Abortmeis-
teris tatai Zino; Zino, kad ir susirgusi nuo padaryto persileidimo
moteris tylés — prasiZiojus ir ja jstatymai nuplieks; tas ji drasina
darbe. Panaikinkite ar bent Zymiai sumazinkite motinai bausme
uz persileidima, ir ji tardytojo kabinete bus atviresné, daugiau
persileidimo bylu pasieks teismo sale, riusti Nemezida greiCiau
sugaus abortmeisteri, paraliZuos jam nora lengvai pasipelnyti.
Sunkiau bus surandami abortmeisteriai, — maZés ir persileidimai.

Per motinu atviruma abortmeisterio pelnas gal ir nemazés:
padidéjus bausmei uZ persileidimg, abortmeisteris, Zinoma, pakels
ir darbo taksa; bus nors maziau darbo, bet jis brangesnis. Labai
auk$tg taksa pakels tik retos turtuolés kiSenius.

Ne vien atsiZvelgiant | persileidimu pavoju ir kova su jais,
geistina mazinti motinoms bausmé uZ persileidimus; turint galvoj
ir pacia moting dabartiné bausmeé uZ persileidima jai perdidele.

Tiesa, motina, Zudydama gemala, nusideda tikybiniams ir
valstybiniams jstatymams, ji daznai samoningai, Zinodama tuos
istatymus, daro bausting darbg, bet motina vis tik turi didZiausia
teise | gemala: jis dalelé jos kiino ir kraujo, i§ motinos jis ima
sau ir maistg. Ar nereikty todel, bent pirmais dviem néStumo
meénesiais, moting suvis paliuosuoti nuo valstybinés bausmés uz
persileidima, ir taikinti jai tik saZinés baznytiné bausmé?

Pavojus tautai nuo persileidimy didelis. Nemanydamas
painaus persileidimo klausimo iSspresti, S$iuo noréjau atkreipti
démesj musy jZymesniy visuomenés veikéjy, ypa¢ gydytojy ir
juristu | Sita klausima: gal, jiems susidoméjus, rastysi ir biidy
bent kiek tasai pavojus sumazinti.
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Valst. Kauno Ligoninés 1925 m. apyskaita.

I
Dr. B. Zacharinas.

L -0s Univ-to Medicinos Fakulteto Chirurginé klinika.
(Vedéjas prof, H. Boitas).

Vyresnysis klinikos personalas 1925 m. buvo susidares i3:
Proi. Boit'o (klinikos vedéjas), D-ro Zacharino (vyresn. klinikos
asistentas), D-ro Kanaukos, D-ro Ceponio (chir. klinikos asisten-
tai), D-ro Bielskaus (bendrosnos chirurgijos katedros asistentas),
med. kand. Dumbrio (V. Kauno Lig-és asistentas).

Gailestinguju seseru buvo: operaciniy — 3, ambulatoriniy
— 1, palatiniu — 6'), praktikan¢iu — 3.

Stacionariniu ligoniu 1925 m. buvo:

Vyru 885, ju tarpe berniuku iki 15 mety 93

Motern 494, -, ‘mergaidiy- . 5, 45

IS viso 1339 asmens.

1922 mt. | 1923 mt. | 1924 mt. | 1925 mt.

933 lig. | 1047 lig. | 1087 lig. | 1339 lig.

Ligoniy skaicius padldejo neziurint | remonta, kuris uzsitese
mazdaug du meénesiu ir kurio metu pusé klinikos buvo uZdaryta.
l.ovy skaiCius pasiliko toks pat, kaip kad praeitais metais,— 107.
Tekdavo guldyti ligoniai ir koridoriuose (ypa¢ pirmame semestre)
Del vietos stokos negalima buvo priimti kai kuriu neoperuotiny
chroniku.

Stacionariniy ligoniy paékirstymas diagnozémis:

= | Miré Z | Mire
o |- S —
pes ¢ :—:’ = =
. s {20 3 o | =| o
DIAGNOZES B ket e DIAGNOZES 21 &1LelLE
= £ 0 3] | &
gl SRS ororsal| WA T Fb
o | O =L 2| o
v |»% |O = DB RO 2
Abscessus: Abscessus: |
» paranephritis | 11 | 11 | —|— » retropharyng.| 1| —|—|—
, paraproctitis 21 1] 1|— » M. psoatis 31 2|—
. prostatae g1 251 = » Kiti (subpec-
, submandibul. | 8| 7 |—|— tor., axill., ga- X
1 (burnos dugno liniy irt. t). |23 | 17 |— | —
phlegmone). Aneurysmaart.fem.| 1| 1 |—|—

1) Siy mety darbas ir ligoniy frekvencija parodo, kad sesery skai-
Clus turi biiti padidintas. Reikalinga dar maziausia 2 sesers ir 1 masaZisté
(resp masazistas).
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1) Jy tarpe 1 lig. operuotas 3 kart. del recidivo.

2) Operuota 2 kart del recidivo.

3) Jq tarpe 2 malsanatae, 2 abiejy Slauniy.
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v |2 |0z wn |2 |0|Z
Angina phlegmon. 1 1 |— — || Ch lelith. chr. 242
Angioma (faciei, Cystitis. : 41 —|—|—
capitis,subment.)| 3 | 3 | — — || Cystoma ovarii. A B Sl v
Appendicitis zc. IS} S ! Caries costae S5 B et e
» Pperforativa , , dentis etulcus
c. peritonite 81 6] 4| 1 linguae . 8 1 B ! U
» gangraenosa 2| 2 |—|—||Combustio : 41 1|—| 1
». Subacuta 121 1 |—|—|lClavus dig. IV ped
» Chronica 49 | 46 | — | — d. et dig 'l et.
Arthritis deformans | 1 | —|— IV ped. sin. 5% 53 B Geart oo
, neuropatica 2| — |—| —||Corpora aliena:
;. ac.talo-crural.§ 29— J—}= vesicae. 22l =
. radio-carp.| 1| —|—|— » al. femoris,
Ankylo>|s genu fi- cruris] 5} - 24—t
bros:.s:: 2| —|—|— » » gl sub-
Ascites (splenome- ] maxillaris
galia). . . 1 1 |—|— (sialolithiasis) | 1 | o oot ngr
Bursitis praepatell. Coxitis . : 20251
purul. . . 2| 2|—|—||Cicatrix et exosto-
Burs. praepat. chr.| 4| 4|—|— sis os. metat. V.| 1| 1|—|—
. tuber. ischii 1 1|—|—
Calculus vesicae 1 1 |— - || Diastasis m recti"
A renis. . .| 2| 1] 1|—|| (I),m.obligabd.(IN} 2| 2 |—|—
Carbuncul. nuchae| 2| — | —| — || Defect. palat. duri| 2| 2 —|—
& dorsi . 1 | — | — | —|| Disuria infantum B B e
Cancer ventriculi | 30 | 20 | 6| 3|| Empyema pleurae 818 21—
, oesophagi. 1 1] 1|{—||Pleuritis t b. c.,
, labii inf.!) . 28128 |—|— pneum. chr. R K1 Wt et e
IR 111 o 1 1 1 — || Pleuritisexsudativa| 1| — |—|—
. mammae . 13113 | 1|— || Empyema sin fron-
< , recdiv.] 3| 3|—|—]|| talis . . 300 P W) 8 el B
, faciei. ¢ 3| 3|—|—||Epilepsia . V=1l
, auriculae . .| 2| 2 |—|—||Erysipelas. T el Ead P
. buccae(2), gl Fibroma mammae| 1 15 et e
parotis (1). 3| 2 |—|—||Fistula stercoralis sl 2| 1
» " TECti . 10| 4| 2|— Srats: 22kt
» peritonei 21 1 |—|— -3 submaxill . v P74 Gt s
, COeCi. : 313 — - labii sup. 1 | b = e
. Sscrotiet teStlb 2| 2|—|— 2 trachealis. 1 M et B
, Vvesicae nrin. 31 L] VL MHiEctop avesic.urin.} L'} —|—|—
, prostatae . .| 1| — | —|—||Fracturaantibrachii| 7| | |—|—
, Mmaxillaerecid.| 2| 2 |—| — . Claviculae . S¥:2 = 1E
mandib 1 1 |—|— , Cruris 22 | =Yl 7
& . inoper. 1|—|—|— 5 » compl. LR b e
, vaginaeetuteri| 1| — |—|— - patellae. 1 L=
, femoris et , costarum . 3k 1 2 B B S
cruris 3 2 =0 o crapi 71 1 =11
genu. . 1| —1—|— , femoris?) . 20| —|—| 2
Cholelithiasis ac. | 91 1 1—|—ll | colli femors | 31 —1—11
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2 | Miré = | Mire
. S = S 1=
i o | =9 < ooty e (e
DIAGNOZES S S ol DIAGNOZES B B |8
o o o 512158
=llsis L
o s (o s O
Fractura vertebrae| S| 1 Bl 2, e, heiminthiasi
» O0s. pubis . 2| 1 |—|— 1, e sarcomatos.
, mandibulae 4| 3 |—|— perit. 1). : 191 81 3|72
, Mmaxillae 1| — |-—|—||Labium Ieponnum
, humeri. 13 1 |—|— (su palatum fis-
< 3 compl. sum 3 St 5=l
su gaz. flegm.}| 1| 1 |—|—||Lymphoma colli 1| 1|—|—
Furunculus faciei {| Lymphaden. subm.| 2| 1 |—|—
et labii sup. . 3| —1|—|— , Inguin. S ] M e )
Gangraena scroti 1 1 |—|— 1!l Lipoma dorsi per-
» pedis utriusque| 1 1 |— magna . . 2| 2|—|—
, digit. pedis Lupus nasi et faciei| 3| — —
utriusque . .| 1 | —|—|— » hypertroph.
, digit. IV et V ciuriset pedis| 1 | —
ped. sin. 1| — | —|— || Luxatio: humeri 318=—|—
» » " " it — » cubiti 6 9'-,; gl ey
» pulmon. pleu- , femoris. i =
rit. ichor. . 1 1] 1|— . Coxaecongen | 3| 2|—|—
» cruris d., Mastitis. . 8|1 8|—|—
pneumon.sep.| | 1| 1| —|| Mastoiditis 3| 3|—|—
Gonitis t. b. c. . 19191 Ischias . 1| —.]1—|—
» traumatica. 9 1 | — | — || Neuralgia n. trlgem 1 1 | —|—
» purulenta. .| 4| — I || Obliteratio art. et
Hernia inguin. . .;72")] 68| 1| — v. femor. . . bl g El=—
+ » incarc.| 14 | 13| 3| 1|l Trombophlebitis
% , recid. 2| 2|—|— cruris sin. . | B R
» femoralis . 6 | 5|—|— || Osteomyelitis S8 | S44)| 1| —
5 , incarc.| 8| 8| 2| —||Paral. n. facialis 1 1 |—|—
» lin. albae . S| §|—|— . infantum 1| —|—|—
KBTS WO 1) [or | (o8] A 1 | —|— || Papilloma vesicae Kh=—:1=1:1
. P- Operation. 2| 2|—|—||Panaritium ; 3| 1]|—|—
Graviditas, extraut.| 1 1| 1|—||Parulis6,stomatit.3| 9| 6 |—|—
Hydrocele. 102)| 10 | — | — || Peritonitis .adhaes.| 6| 6 |—|—
Funiculocele . 1 1|—|— . purul. diffusa
Varicocele a1 1| —|[— (e perf. ulc. ven-
Haematoma scroti tric.,ex appendici-
traum. . . 1| —|—| —|| te.erupturaintest.
Hypertrophia pro> ilei traumat.) . 04 8131 9
tatae . . . 12 | 93)] 2|— || Peritonitis t. b. c. 6| 2{—]|—
Halux valgus 2| 21—|— , traumatica 2| —|—|—
Haemorrhoides . 15| 9|—|—||Pes varus. 41 3 |—|—
lleus (paralyt. 4, e Phymosis i 2 =
torsione tumor. Paraphymosis 3| 3|—I|—
ovarii 1, e stran- Pyemia, sepsis . 6:1--31.2]"1
gul. 3, e perit 3, Pseudoarthrosis
chron. e tumore femoris d. . 1 1|——
1) Jy tarpe 10 su hernia bilateralis, 3 kombin. su hydrocele, v'ena

su kriptorchizmu.

%) 3 operuoti i§ abiejy pusiy.
‘3) Juy tarpe 1 prostatectomia ir 8 vazektomijos.
4) Ju tarpe yra po keletg karty operuoti.
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) Phrenicus-exairese.
) Jy tarpe 1 gaziné flegmona.
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Stacionariniams ligoniams padaryta operacijy:

1) Priklauso pne osteonekrotomuq

i n E|E = £ E|E
Operacijy pavadinimas -« | n Operacijy pavadinimas <+ | n
o o o o

et 9SS Zabl (2

. Amputacijg: Lin. albae . o
Antibrachii . 1 1 || Umbilicalis . 3 (SR LR
Cruris — | 4 || Post. operationem . S| 2
Digitorum . 10| ¢ || Femoralis rad. 6113
Femoris - 4|11 ]| Roux . . . 1| —
Humeri . 1 | — || Herniot. explorat — | 2
Mamnsme lg 15 I3 viso. 8z [113

i - 8. Laparotomiiy:
: IS viso. 28 | 31 Amputatio recti . 41 1
2. Kaukuolés ir nugar- Anus praeternat. 2] 3
kaulio: Appende_ctomia_ ; o1 1'S7
Balkenstich. 2 | — || Amputatio uteri . —1 1
Laminectomia. . 3| 2 || Cholecystectomia 3.3
Operatio Albée . 2 | 1 || Enterostomia . 2.1
Op. Jonnescou . 1 | — |} Coecostomia . A 1
Trepanatio del ep||ep,|,os 4 | — || Entero- enteroanastomos. | 5| 3
, Pproc. mastoidei 3| 4 || lleo-transversostomia . — 1| 2
, 0Ss. cranii (etde- Sigmoid.-sigmoideoanast. | — | 1
brid.) . | 10| 12 || Extirpatio cystae ovarii . | 2| 3
. mandlbulae’) 1] - . tubae et ovarii | — | 1
., uteri. )y s
IS viso. 27 19 GastrotOmi§ 1 ™
3. Indy ligatiros, indy Gastrostomia . . 8] 1
operacijos, kraujo trans- Gastrojejunostomia. 33|35
fiizija, kranjo injekcija: Gravid. extrauterina b s
Aneurizmy oper. o | 1 || Resect intest.ileietjejun. | 4| 7
Fxtirpatiovenae saphenae 5 e " goelglomam o l
Kraujo circuminjectio " .
(Liwen) | 6| — % ventriculi. 2312
transfizija . . | 1| — || Kity laparotomijy (e\plo-
Lléatura Y P X ) [ rativa, del suzaloj.irt.t.) | 27 | 40
» » Carotis g 38 I3 viso. . 152 |174
- » lingualis . 1] — %
: = » thyreoid. 9. Urologiniy operaciiy:
; (visy) | — | 2 ;| Amputatio penis. B e
'3Sympatectomia ,Lériche* | 5| — || Castratio 9111
$Varices haemorrhoid 7| 10 || Circumcisio 3| 4
‘.Venesectio. — | 4 || Funiculocele . — [."1
: Hydrocele . 10| 13
s IS i 241,20 Kryptorchismus . 1 1
4. Strumectomia . . 11 | 9 || Nephrectomia. 312
5. Phrenicotomia(exaires.) | 5| 1 || Nephropexia . . K
6. lvairiypunkcijg(spinal., Operatio Makkas (ecto-
abdomin., pleur.,sanar.) | 51 | 58 pia vesicae). 5 I ] e
; - Plastica urethrae (ure-

1. Herniotomijy: throtomia ext.) - Jig (B
Bassini . 64 | 87 || Resectio scroti 12)2
Czerny 3 | — || Strict. urethrae (meatot) — 1] 1
Kocher . 1 | — || Suturae vesicae urin.

4 QGirard. — 13 (vulnera). —
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I$ viso stacionariniams ligoniams buvo padaryta:
1923 mt. 685
1924 mt. 826
1925 mt. 881

Reiskia, 1925 m. padaryta 55 operac. daugiau negu 1924 m
Clstoskopuu su uretery kateteravimu — 30.

Operacijy:

Gipso tvarciu uzdéta {

Klinikos ambulatorijoje buvo apsilankymy

E|E . E| E
Operacijy pavadinimas | % | «© Operacijy pavadinimas | & | Q
] el )
Calculus ve- Oseonekrotomijy -. 73 | 69
sicae 3| 1|l Osteotomijy . 2| —
Corp. alien. 2| 1 || Redressementirreinfrakc. | 3| 3
Sectio alta ¢ Prostatect. 6 | 1| Viniy jkalim. (Steinmann) ; 11 | 11
Tumores. 3| 2 || Ivariy sanariu ir kauly
Fract. os. pu- rezekcijy. . . . 40 | 34
e Sbis 2 — | 1 || Nekruviny ltalsqu — 110
asectomi teinac 11 8 .
misi(blanach) IS viso. . . |147 [142
I§ viso. 57 | Sl ;
Cistoskopijy su uretery 12. Kity operacijy:
kateterizacija . 30 Enucleat. bulbi oculi . 1| 5]
10. Plastiniy operaciig: Eiflrll':)ea';l(;”iglrt;:gls _; _2
Kauly. Eihes 2| 3 Ivairiy naujiky extlrpatlo 73 |T2
Lupy . 18 | 33 Incizijy, Zaizdy rewzuu,
Nosies . . 41 6 susiuvimy . |105 116
Odos (Thler-ch ir kltq) 11 | 14 §| Neurolysis . 8
Sausgysliy . 5| 1 || Pasaliniy kiiny isémimy | 15| 10 |
Voky . . — | 2 || Prolapsus recti mucosae | 2| 1}
Uranoplastika = |41 Tenotomias 1% sl 2 g
15 viso. 40 | 63 || Tonsilectomia. A Gl
Injekcijy: Thoracoplastica . —1 1}
i foramen.ischiad. major [124 |35') ;:ﬁgegtzg:}gmas ' S5y } -
b1 OGS, Sl Explorat. preparav. n. i
1 plex. brachialis . S| — facialis 35 g (R
11. Kauly operacijy: .
Artrotomijy : 510 I§ viso. . {202 1194
Denker'io operacuq 3| —
Exarticulatio . ; 2 | — || (Danty ekstrakcijos sta-
‘Kruviny jtaisymy ir l\aulu cion. lignniams neregi-
susiuvimy 81 9 struotos).

1923 mt. — 72 (gorsety 10, galunems 62).
1924 mt. — 75 (lovy 3, gors. 7, galiin. 65).
1925 mt. — 137 (lovu 2, gors. 8, galuin.127).

1923 mt. — 3710.

1924 mt. — 5550.

1925 mt. — 9113.

1) Injekcijos buvo taikomos Sjmet ir ambulat. hgomams (zlur amb-

oper. lentelé).
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Ambulatoriniy operacijy buvo padaryta:

Be to, cistoskopijai pavartota 30 sakral. anest.

b) Ambulator. ligoniams:

Bendr. eterio narkozé laSin. budu 22
Viet. ir region. novokaino anestezija 208
w » » tutokaino = 26
Lumbaliné anestezija A S Tt |
Plexus brachialis anestezija. . . . 2
Chloretilio uz3aldymas 217
. 286

IS" viso .

Operacijy 1924 | 1925 Operacijy 1924 | 1925
pavadinimas mt. | mt. pavadinimas mt. | mt.
Amputatio digitorum S 2 Osteonekrotomijy . 4 4
Circumcisio : -4 4 Tenotomijy 3 —
Danty iStraukimas . S 4 Labium lepormum 1 1
Excisio neoplasmatis | 44 43 Meatotomia 1 —
Incisiones: ' Redressement — 3
Abscessus . 32, |22 Zaizdy tualetas . =5 4
Phlegmone 17 10 Voky susiuvimas -- 1
Tendovaginitis 693] S5 Randy iSgjovimas . — 4
Panaritii . 34 38 Resectio phalangae — 1
Furunculorum. 4 4 84| Spinal. punkcija — 1
Parulis . . — 1 Atresia ani (operatio
Lymphadenit. purul — 2 radic.) . g — 1
‘Lymphangoitis — 1 Naujiky ISdegmlmas
< Mastitis . ; _6 1 termokauteriu. — 2
agy padalinimas . 11 e
Pasaliniykunyisémim. | 46 61 IS viso 239 | 281
Plastiniy cperacijy. 1 1 . || Be to:
Minkst. daliy susiuvim. | 15 33 Injekcijos j foram
Sausgysliy susiuvimas | — 9 ischiad. maj. — 23
Sgnariy jtaisymas . 8 10 Injekcijos j n. tngemm — 3
Anestezijy vartota:
a) Stacionariniams ligoniams:
Bendr. eterio narkozé Ombredann’o aparatu — 355
, chlor.-eterio Braunn'o ,, — 85¢ 285:
, eterio » paprastu laSin. budu =145
Vietin. ir region. novokaino anestez. 132 463
" - i tutokaino 3 331
Plexus brachial. anestez. . . . . 5
Liumbaliné = 64
Sakraliné 4
Chloret. uzsaldymas : S
IS viso . 823
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Anestezijos vartotos punkcijoms ir injekcijoms neregistruotos.

Anesteziju nepavyko: vietiniy ir region. 17, Spinal. 14 ir
Plex. brach. 4 Teko duoti narkozé.

Pooperaciniy bronchopneumonijy ir bronchity buvo nedaug.

I§ 57 apendektominiuy lig. buvo 2 bronchopneum. ir 1 bron-
chitas.

1. M-té Aldona — eter. nark. lasin. budu 180,0 eterio.

2. D-iené Joana — ch'or.-eter. nark B ra un’o apar. 70,0 eter. 5,0 chlor.
3. V-is Germanas v " » » » lOO)O » 5,0 »

IS 13 hydrocele oper. lig. buvo 1 bronchopneum. (viet.
anestez.).

IS 35 gastroenterost. lig. buvo 2 bronchopneum. (viet. anest.,

IS 113 visu herniotom. lig. buvo 4 bronchopneum. ir 3
bronchitai.

6 Sity ligoniy operuoti vietin. anestez.
1 mirus. (ziurék iStraukg lig. jst. Nr. 31) buvo operuota spinal. anest.

Greit po operacijos, be kitu priezas¢iy, dar su pneumonijos
reiSkiniais miré trys:

1. K is Jurgis (Ziur. iStraukg lig. jst. Nr. 63) Nephrolithia-
s s; operuotas vietin. anestezijoje.

2. S-as Stasys (ziur. iStrauka lig. jst. Nr. 71) Ruptura in-
testin. subcutanea; operuotas bendr. eterio narkozeje (Ombre-
dann’o aparat.) 40,0—50,0 eterio.

3. B né Ona (ziur. iStrauka lig. jst. Nr. 31) Hernia femo-
ralis dex. incarc.; operuota spinal. anestezijoje.

Pooperacinis aseptiSky Zzaizdy gijimas buvo gan geras. Pa-
vyzdZiui:

i§ 881) hemz’otomijq esant hern. inguin. per secundam su-
gijo viena hern. incarcer. su Zarny rezekcija ir viena paprasta;

is 111) herruotorm]q esant hern. femor. per secundam su-
gijo dvi hern. incarcer. su Zarny rezekcija ir viena hern. incar-
cer. su hernijos maiSo gangrena; .

iS 8 hernia lin albae, h. umbilicalis ir h. post operationem
viena sugijo su nedidele odos dehiscencija;

i 57 apendektomijy dvi (kur buvo bronchopneum., Ziur.
auk$¢iau) sugijo per secundam;

iS 8') strumektomijy viename atsitikime, stikliniu dreny
vietoje, buvo nedidelis supuliavimas.

Ypac¢ herniotomijy sugijimo rezultatai demonstruotini ir gali
buti aseptikos kriterijumu, nes hernijas operuoja visi klinikos
chirurgai tiek jaunesni, tiek vyresni.

Bendras mirties procentas visy buvusiy klinikoje ligoniy
= 8,439/, (1924 mt. — 8,18%/,).

1 erusiell 3 hern. incarc.. 1 hern. paprasta inguinalis, 2 hern. incarc.
femoralis, ir 1 struma parench. —-&ia nejskaityti.
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IS operuoty stacionariy ligoniy miré 80 (ju tarpe 23 ligo-
niai, neisbuve klinikeje 24 valandu).

‘IS5 neoperuoty ligoniy miré 33 (jy tarpe 13 ligoniy, neis-
buvusiy klinikoje 24 val.).

Stai trumpos ju ligu lapu istraukos.

A. Mirusieji operuotieji ligoniai.

1. S-iené Maré, 38 mt. Ligos lapas Nr. 2068/117. Spondyli-
tis(?), Tumor meduleae spin.(?). [stojo 1924 m. XII 6 d. Pries
metus del metroragiju extirpatio uteri Raud. Kr. ligoninéje. Dar pries
operacija pradéjo blogai vaiksCioti (tempia kojas). Nuo operacijos blo-
gai Slapinasi, laikas nuo laiko Slapimo sulaikymas, o kartais inconti-
nentio. Silta ir S$alta gali atskirti, bet gnaibant kojas nejaudia. [tar-
tas arba tumor medullae spin. arba kompresiia del neaiSkaus spondilitinio
proceso apatin. kruitinés ir 1 liemens slanksteliu (rentgenologiSkai ju
tarpai siauri ir neaiSkuis). XII. 29. d. bendroje eterio narkozéje laminec-
tomia XI, XII krutinés ir I liemens slanksteliy. Priéjus iki dura ma-
ter spinalis jokio pulsavimo nepastebéta., Tik kai dura buvo perpjauta
(pitivis apie 2 ctm.) ir iSleista apie 10 c. ctm. spinalinio skystimo, buvo
-pastebétas pulsavimas. Dura susiuta aklai, visa Zaizda ir oda su-
sinta. XII. 30 d. savijauta bloga. incontinentio urinae. Pulsas 1. min-
kStas. Kita dieng tas pat. 1925 m. I. 2 d. i§ ryto Sirdies veikimas vi-
siSkai blogas. Po piety miré del Sirdies silpnumo.

2. K-té Ona, 19 mt. Ligos lapas Nr. 212. Pelveo - perito-
nitis. e ‘uteri perforatione; graviditas extraute-
rina. Atgabenta labai sunkioje buikléje I. 4 d. Operacijos metu pasi-
rodo, be pelveo - pertonito, deS. gravid. extrauterina ir kad uterus pra-
durtas (matyti, aborto tikslu). Po operacijos lig. prisipazino, kad prie§
savaite jai buvo padarytas abortas, bet nieko i§ gimtuves neiSéje: tuo-
jau po aborto sunkiai susirgo. Miré taq pacia nakti po operacijos.

3. B-is Juozas, 39 mt. Ligos lapas Nr. 2130/145. Vuln sclope-
tarianm thoracis et abdominis. 1924 mt. XII. 18 d. greit
po perSovimo atgabentas klinikon ir operuotas. Rasta kepenuy ir pan-
creatis suzalojimas;: tamponada. Ligonis pradéjo greitai taisytis. XII. 31 d.
kair. kojos trombophlebitis. 1925 mt I. 7 d. staiga miré del plauciy ar-
terijos embolijos.

4. V-is Simonas, 57 mt. Ligos lapas Nr. 2133/148. Contusio
thoracis c¢. fractura costarum, haemothorax. Atga-
bentas gan sunk. biikléje klinikon 1924 m. XII. 18 d. [vyko komplikuoteé
— pieminio pobuidZio (abscesai). mediastinitis, ir 1925 m. I. 9 d. ligo-
nis mire. i

5. O-as Dimitras, 32 mt. Ligos lapas Nr. 223. Stenosis oeso-
phagi,Caventriculietoesophagi Toli nuZengus ilgai
kachektiSkas ligonis atgabentas 1. 7 d. klinikon. Praryti gali tik bent
kiek vandens. seniai jau nevalgo. Bendroj narkozéj padaryta laparotomija
(vietinés anestezijos ligonis nenoréjo). Gastrostomijos tech-
nikiskai padaryti negalima, nes visas skrandis uZimtas diseminuoto ve-
Zio. Padaryta jejunostomija (Witzel). [I. 14 d. lig. miré del kacheksijos
ir Sirdies silpnumo.

6. S-as Karpas, 23 mt. Ligos lapas Nr. 2169/175. Corpus alie-
num vesicae; Cystitischronica. 1921 mt. krites nuo antrojo
auks$to ir po to ivykio negaléjes Slapintis. Guléjes apskrities ligoninéj,
kur 2 kartu per diena buvo kateteriuojamas. ISéjes i§ ligoninés nesvei-
kas ir pirkes pats kateteri, kuri states sau 2 k. per diena. 13 mén. pries
istojant klinikon senas, blogas kateteris nultiZzes ir jo pusé pasilikusi piis-

277



68

1léje. 13 meén. iSbuves kateteris pusléje. Per ta laika lig. daugiau nesi-
kateteriaves, nes Slapimas béges nuolat laSais. 1924 m. XII. 30 d. pada-
ryta sectio alta ir i§ be galo degeneruotos piuislés su inkrustuota gleivine
iSimtas inkrustuotas kateteris. Puslés tuStymas labai maZzas, sutilpsta
vos 20,0—30,0 vandens. Pooperaciné biiklé komplikavosi urosepsiniais reis-
kiniais ir soor'u. 1925 m. I. 16 d. miré.

Sectio: Cystitis gangraenosa-pyelonephritis et ureteritis chronica.
Myodegeneratio adiposa cordis. Degeneratio hepatis adiposa. Emphy-
sema pulmonum. Soor.

7. J-as Mikalojus, 62 mt. Ligos lapas Nr. 2086/125. Obliter a-
tio art. et venae femoralis dextr. Perkeltas i§ nervy Kkli-
nikos 1924 m. XII. 10 d. simpatektomiijai. XII. 12 d. viet. anestez. sim-
patektomija pagal Lériche, Art. ir v. femor. d. obliteruotos (net trom-
buotos). Kita po operacijos diena skausmai sumazéjo. XII. 14 d. t° pa-
kilo iki 39". XII. 17 d. t" krito; operaciné Zaizda supiliavo, skausmai
uzeina laikas nuo laiko. Nuo 1925 m. I. 1 d. skausmai uZeina daZniau,
pulsas pasidaro su pertraukomis, ligonis eina blogyn. Nuo I. 5 d. pakilo
t* aukSciau 38". Nuo I[. 9 d. pusiau samonej, laukan eina ir Slapinasi po
savim. Nuo [, 15 d. be samonés, neramus, pulsas blogas, Sirdis atsisako
veikti. 1. 19 d. miré.

8. R-as Stasys, 22 mt. Ligos lapas Nr. 2036/107. Vulnus con-
tusum capitis c. fractura oss. cranii. 1924 XII. 1 d. atga-
bentas klinikon. XII. 2 d. débridement ir Zaizdos tualetas. Iki XII. 14 d:
jauCiasi gerai. Veéliau pradéjo skustis galvos skausmais, pradéjo vemti;
spaudimo pulsas. Cerebro-spinal. skystimas Svarus. Po punkcijy gal-
vos skausmai mazédavo. XII. 29 d. jtartas smegeny abscesas ir nutarta
intervéncija. Viet. anest. Luer'io replémis padidintas kauly defektas;
punkcija absceso nenurodo: smegenys pulsuoja gerai, XII. 31 d. nieko
nekalba, parez¢é kair. rankos ir kojos. Ptosis. Vel punkcija  spinal.
Nonne — negatyvus. Okulistas konstatuoja, kad abieju akiu pupillae
normalios, akiu dugne jokiy atmainuy néra. Visa laika miega. 1925 m.
1. 2 d. jaudiasi Zymiai geriau, pradéjo kalbéti, praSo valgyti. Ptosis
pranyko, gali judinti kair. koija, kair. ranka taip pat judina, bet blogiau
negu koja. Nedidelis smegenuy prolaps us, T° normali; pul-
sas 68, I. 4 d.—1. 8 d. turi samone, praSo valgyti. bet mieguistas, lau-
kan eina po savim. [I. 9. i§ iSsikélusiu per kaulu defekta smegeny (i
prolapso) pradéjo smarkiai tekéti puliai, matyti, did. spaudimu. [ pa-
vakare t" 38, 8, pulsas 100, jauciasi gerai, pilna samoné. Prolapsus pa-
didéjo. 1. 11 d. t* 39,2, Zaizda valosi. Iki I. 15 d. status pageréjo: t°
krito, pats praSo Slapintis, kair. rankos parezé sumazejo. I, 15 d. st. pa-
blogéjo, t* auksta. I. 16 d. vemia, neramus. . 17 d. maZas nystagmus,
samoné ne visai aiSki. I8 Zaizdos atsidalino suminkS$téjusios smegeny
dalelés.

Optistonus.: | pavakare liumbal. punkcija. Cerebro-spin
skystimas drumstas, spaudimas auk8tas. Toliau meningito reis-
kiniai didéjo, ir 1. 20 d. lig. miré.

9. V-as Aleksandras, 45 mt. Ligos lapas Nr. 2134/149. Ca. vesi-
cae urinariae. 1924 m. X. 22 d. padaryta sectio alta, iSpjautas
tumor vesicae, likuciai prideginti termokauteriu. 1925 m. I. 14 d. pradéjo
vél kraujuoti i§ puslés — recidivas. I 2 d. miré del Sirdies silpnu-
mo ir kacheksijos. ‘

10. R-is Vincas, 35 mt. Ligos lapas Nr. 369, Ileus chronicus
(tumor abdominis). Atgabentas I. 30 d. sunk. st.: 4-3 diena neina
oran, iSputé vidurius. Jau 3 meén. turis skausmus; per ta laika viduriai
uzsilaike 3 kart. Viena karta 9 dienas néjo oran. I. 31 d. laparoto-
mia vietin. anestezijoje. Padaryta coecostomia. II. 5 d. i pava-
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<

-kare peritonito reiSkiniai. Antra laparotomia i§ Kkairés drenavimui.
II. 9 nusilpes ligonis miré del difiiz. peritonito. .

11. R-té Paulina, 22 mt. Ligos lapas Nr. 1843—91—8. Fractura
«columnae vertebrarum. Mazgodama langus Psich. Taurages li-
goninéje iskrito iS 3-Ciojo auksto (epilepsijos priepuolis). ISguléjo kli-
nikoje nuo 1923 m. XI. 24 d. iki 1925 m. II. 15 d. su paraliZais apatiniy
galiiniy, piislés ir rectum. 1924 m. III, 27 d. laminectomia be rezultatc.
Miré 1925 m. 15 d. del pyelo-cystit'o, sepsinio gonito. !

12. S-té Monika, 11 mt. Ligos lapas Nr. 461. Struma paren-
chymatosa. Istojo su didele, iSaugusia per 6 metus struma II. 13 d.
Iki II. 20 d. Sirdies prirengimas (nustatytu dideléms strumoms tipingu
biidu: chinin. brom; digitalis; guléti lovoje). II. 20 d. vietinéj anestezi-
joje (tutokainas) operacija — strumectomia. Del alsavimo sun-
kumu (stridor buvo ir prie§ operacija) ir dazno pulso 130—140 min.
tuojau tracheotomija. II. 21 d. Soko reiSkiniai neZiurint | terapiSkas prie-
mones nepraeina, ir nakti ligoné miré,.

13. V-as Stasys, Ligos lapas Nr.552. Hernia ing.dex. per-
magna incarcerata. II. 25 d. atgabentas |. sunk. buklej. Hernia
istrigusi nuo vakar vakaro. Silpnam cianoziSkam ligoniui su pulsu 130
minutéje buvo greitai padaryta hernia-laparotomia (intervencija su nar-
koze truko tik 40 min.): Zarnos idétos atgal { pilvo vidu, maiSas uZsittas.
Operacijos metu prisiéjo del pulso silpnumo duoti daug kamforos ir cof-
fein'o padaryti normosalio infuzija. Kita diena II. 26 d. del
Sirdies silpnumo (toksiSki Zarnu reiSkiniai, Sokas — klasisko Holtz'o
bandymo pobudZio), miré,

14. V-té Antonina, 19 mt. Ligos lapas Nr.411. Gonitis tbec
dextr. II. 11 d. padaryta tipinga kelio sanario rezekcija pagal Textor'j.
Sugijo p. p. Eiga be ypatybiu iki II. 28 d., kada i§ karto suskaudéjo
galva, pradéjo traukyti méSlungis, atsirado trizmas ir opistotonus. IIl. 1 d.
tetanuso reiSkiniai padidéjo, ir lig. miré del alsavimo ir Sirdies parali-
Zo. BakteriologiSkas tyrimas iS gilumos atidaryto autopsiSkai kelio
sanario parodo tetanus’o bacilas, matyti, i§ ketguto (amerikietiSkas
katgut'as). :

15. A-ius Stasys, 24 mt. Ligos lapas Nr. 587. Vulnus contus.

capitis, meningitis. Atgabentas 8-ta po traumos diena III, 3 d.
pusiau be samoneés su deS. puses galiiniy ir sfinkteriu paraliZzais. Rent-
genograma ir Zaizdos reviziia parodo ilenkima lam. internae ir meningi-
tis purulenta. III. 6 d. miré.
' 16. Z-is Juozas, 60 mt. Ligos lapas Nr. 522, Hypertraphia
prostata e. PrieSs metus operuotas del ulcus ventriculi (gastroentero-
anastomosis retrocolica post.), pavasari operuotas del hidatidos epididy-
mis. Tuo tarpu padaryta ir vasectomia del padidintos prostatos. [stojo
del savo prostatos hipertrofijos, praSydamas prostata paSalinti. Priren-
gus nuo II. 20 d. iki Ill. 6 d.. padaryta transvezikaliné suprapubiné
prostatektomija liumbal, anestezijoje. Operacijos metu labai plido kraujas
i§ prostatos ,guolio” (Prostatabett): jvestas tamponas (kietai uZtampo-
nuota) . Kita po operacijos diena pradéjo vystytis uremia, nuo kurios
ir miré I, 8 d.

17. P-as Antanas, 35 mt. Ligos lapas Nr.517. Retentio uri-
nae, via falsa. Haemorrhaginé diatezé? Atgabentas IL
19 d. sunkioje biikléje su via falsa urethrae. Susirgo II. 17 d.. Slapimo
piislé siekia bambos. Kateteriu atsargiai del via falsa praeiti negalima.
Todel padaryta suprapubiné punkcija ir jstatytas per troakara | pusle
guminis kateteris. [IIl. 2 d. ligonis gali Slapintis per vias naturales, su-
prapubinis kateteris nebereikalingas. Slapimas labai neSvarus. III. 3 d.
pradéjo viduriuoti, t® 38,2. IIl. 7 d. Slapime kraujas, dienos Slapimas net juo-
.das nuo kraujo. Eina laukan taip pat kraujais. Ligonis Zymiai nusilpes. IIl.
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9 d. nakti €jo kraujai ne tik iS puslés ir per rectum, bet ir i§ burnos, ir
11 val. lig. miré,

Sectio: cistoziniai inkstai, hemoragine diatezé Zarninio trakto ne-
aiSk. prieZasties. ¢

18. M-as Aleksandras, 9 mt. Ligus lapas Nr. 624. Tetanus post
vuln contus. Il irIll dig. manus sin. Atgabentas |. sunk. buk-
leéje III. 9 d. su tetanusu. Tuojau amput, pirStu. III. 12 d. miré.

19. P-né UrsSulé, 55 mt. Ligos lapas Nr. 579, Ca. recti. III. 7 d.
liumbal. anest. padarytas anus iliacus ir amputatio recti kombinuotu biidu,
vienu momentu, I1I. 14 d. savijauta pablogéjo, paleistos perinei vietoje sitilés
del nedidelio decubitus, III. 15 d. Sirdies veikimas blogas, be samonés, ir
III. 16 d. miré del Sirdies silpnumo.

20. K-iené Katre, 55 mt. Ligos lapas Nr. 592, Ca. recti et uteri.
Jau guléjo klinikoje. (Lig. lap. Nr. 482 §. m.) ir dabar atvyko operacijai.
I1I. 9 d. liumbal anest. padarytas anus iliacus ir uZdétos ligatiiros art.
iliac. int. abieju pusiu (I. momentas). III. 14 d. prisiéjo paleisti siiiles del
pilvo sienos absceso ir del nekrozuotos fascijos. III. 15 d. peritonito reis-
kiniai, del kurio III. 17 d. miré.

22. L-ien¢ Ona, 36 mt. Ligos lapas Nr. 685. Ileus esarco-
matosis peritonei PrieS metus kitoj ligoninéj buvo pada-
ryta laparotomia, iSpjauta cystoma ovarii ir omenti gabalas. Dabar jau
savaité kaip ileus'o reiSkiniai. Atgabenta III. 18 d. ir tuojau laparotomia
explorativa. Rastas sarcomatosis peritonei pariet. et visceral.,, matyti,
iSeinas iS genitaliju: iSimta buku ir aStriu budu daug sarkomatoziniy masiy.
Ligoné pradéjo taisytis. 9-a po operacijos dieng staiga po piety miré —
del plaudiy arterijos embolijos.

23. P-né Petronélé, 67 mt. Ligos lapas Nr. 762. Peritonitis,
il e us. S-ta susirgimo diena atgabenta I. sunk. buikléje klinikon. Tuo-
jau operaciia: pilvo viduje daug geltono skystimo, fibrinas, tulZies piislés
sena perforacija, peritonitis diffusa. Padaryta enterostomija. Ta pacia
diena mirée.

24. S-as Juozas, 11 mt. Ligos lapas Nr. 678. Vulnus scl o-
pet. capltis, abscessus cerebri Atgabentas IIl. 16
d. su pialivojanéiomis kulkos iéiimo ir iSéjimo skylutéemis. III. 25 d. ten,
kur i$ prieSakio pagal ausi prisirinko puliai, padarytas pjuvis; iSleisti
piiliai, istatytas drenas. Galvos skausmai pradZioje nedideli vis didéja,
[1I. 31 d. lig. mieguistas, vemia, spaudimo pulsas (Druckpuls). Itartas
smegenu abscesas, ir vietinéj anestez. padaryta trepanatio. Rasta atski--
lusi lamina interna, o toliau didelis smegenu abscesas: iSleista daug tirS-
ty, dvokiangiy puliu, istatytas drenas. IV. 1 d. ivyko alsavimo paraliZas,
ir lig. mire.

25. L-as Teodoras, 26 mt. Ligos lapas Nr.782. A ppendici-
tis ac, peritonitis diffusa. Atgabentas lig. sunk. bukléje,
IV. 1 d. susirgo tik diena anksciau. Tuoj atgabenus bendroje eterio nar-
kozéje laparotomija. Rastas diftizinis peritonitis nuo idegusio apendikso.
Apendektomija, pilvo vidaus drenavimas. Naktji ligonis neramus, neguli
lovoi, vaik$Cioja, Sirdies veikimas krinta, ir IV. 2 d. lig. miré.

26. C-as Antanas, 56 mt. Ligos lapas Nr. 769. Vuln. sclop.
(lacerat) cruris dextr.; dujiné flegmona. Atgaben-
tas 3-Cia suzalojimo diena 1. blogas III. 30 d. Tuoj ZaiZzdos tualetas. III.
31 d. dujinés flegmonos reiSkinai, todel liumb. anest. amputacija Zemut.
Slaunies trecdaly. I 1 d. str. pageréjo, t krito. III. 3 d. medial. Slau-
nies pakrastyje dujiné flegmona, padaryta bendr. eterio narkozéje
reamputaciia tuoj Zemiau lig. Poupartii. Dujiné flegmona nu-
zengé pirmyn. Pavakare padaryti pilvo sienos ir reg. glutei pjaivi ai.
20 val. vak. ligonis miré.
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27. S-as Antanas, 53 mt. Ligos lapas Nr. 572. Ca. ventriculi.
Del visiSko pylori nelandumo padaryta silpnam ligoniui (48 kgm. svorio)
gastro - enteroanastomozé retrocolica posterior. Zaizda sugijo per
primam. Ligonis be leidimo pradéjo vaikSCioti, ir Zaizda dalinai prasi-
skété, buvo pakartotinai uzsiiita, bet blogai gijo. Po operacijos galéjo jau
viska valgyti, nustojo vémes:; veliau kacheksija nuZengé pirmyn, ir IV.
13 d. lig. mire.

28. V-as Antanas, 29 mt. Ligos lapas Nr. 637. Ul cus v ¢ n-
triculii TBC pulmonum. Del visiSko pylori nelandumo ir
kankinanciu vémimu operuotas viet, anestezijoje IIlI, 26 d. Padaryta gastro-
enteroanastomozé retrocolica post. . Sugijio per primam, nustojo veémes.
Nuo IV, 12 d. pradéjo silpnéti, plaucCiu procesas paaStréjo, didZ. anemija
(Hemoglobino 22%). 1V. 16 d. miré.

29. G-ys Kazys, 21 mt. Ligos lapas Nr. 862. Vuln. contus.
capitis cum fractura oss. cr anii. 3-Cia suZalojimo
diena 1V. 16 d. 1. sunk. biikléje, iSbales, su pulsu 120 silpnai prisipildan-
¢iv atgabentas klinikon. 1§ Zaizdos gausiai pliido kraujas. Vietin. aneste-
zijoje débridement ir Zaizdos tualetas, guminis tamponas su jodoformu.
IV. 17 d. nevisiSka samoneé, skauda galva, t" apie 39", pulsas 110—120.
IV. 18 d. dar blogiau. Spin. punkcija: iSleistas kraujuotas sp. skystimas.
Buinos ir deS. rankos tampymai, bazalinio meningito reiSkiniai, t" L.
aukSta. IV. 19. dar blogiau. Po pictu miré. :

30. N-as Slioma, 52 mt. Ligos lapas Nr. 943. Volvulus S-
R o m a n i. Antra susirgimo diena IV. 28 d. atgabentas klinikon. Tuo)
laparotomija spinal. anestezijoje. Rasta cianoziné, iSpusta, apsukta aplink
asSi Megasigma, kuri rezekuota. Proksimalinis galas iSnaudotas anus
praeter. padaryti, distalinis aklai uzsititas (invaginuotas). Ta pacia naktj
miré del Sirdies silpnumo.

31. B-né Ona, 50 mt., Ligos lapas Nr. 926. Hernia femor a-
lis dextr. incarcerata. Atgabenta IV. 26 d. 5-a po incar-
ceracijos diena. Spinal. anestezijoje tuoj herniotomija, mirusios Zarnuy
sienos invaginatio, virS jos entero - enteroanastomozeé. Kita po opera-
cijos diena peristaltika. (IV. 27 d.). Pavakare vémimas. — SkrandZio
pooperaciné atonija. 1V. 28 d. Pneumonia dextr., skrandZio ir Zarnu ato-
nija, peristaltikos néra. Vietin. anestezijoj enterostomija (jokiy peritonito
reiSkiniy, anastomozés vieta geroje tvarkoie, eksudato jokio). Pavaka-
re miré. Mirties prieZastis: pneumonija, pooperaciné skrandZio atonija,
Zarny paraliZas.

32. St-is Stasys, 21 mt. Ligos lapas Nr. 947. Vuln s cl o p.
abdominis (intest. jejuni, S-Romani, coeci, col. ascend, et hepatis).
Atgabentas V. 29 d. 1. sunk. biikléie su blogu pulsu ir Soko reiSkiniais
klinikon. Greitai atliktas pilvo vidaus tualetas su plonuyju Zarny rezek-
cija ir kitu Zarny skyluéiy uzZsiuvimu. [IV. 30 d. miré.

33. P-is Antanas, 46 mt. Ligos lapas Nr. 974. Peritonitis
purul. ppperfor. Ulcus ventric. Atgabentas l. sunkioje buiik-
léje V. 4 d. 6-a susirgimo diena su bendro peritonito reiSkiniais. Laparoto-
mija: rasta perforatio ulc. ventriculi maZojoj skrandzio kurvaturoje ir ben-
dras peritonitis. Perforacija uzZsiuta, padaryvtas pilvo vidaus tualetas ir dre-
navimas. V. 7 d. miré.

34. J-iené Alena, 29 mt. Ligos lapas Nr.950. TBC renis sin.
Nefrektomijos metu pasirodo: didelis degeneruotas inkstas sustoréjusia
kapsula, visur stipriai priauges, sunkiai atseparuojamas nuo v. cava ir
nuo peritoneum. Operacijos metu pulsas pradéjo kristi (Sokas), ir tuojau
po operacijos ligoné miré.

35. K-ené Maré, 24 mt. Ligos lapas. Nr. 1006. Vol v ul u s
et necrosis flex. Sigmoideae Peritonitis diff.
4-3 po gimdymo diena ir 7-a dieng nuo ileus’o pradZios atgabenta i§ Ki-
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tos ligoninés operacijai 1. sunkioje biikléje. Laparotomijos metu rastas
jau peritonitis diff. ir gangraena apsuktos S-Romani. Gangrenuotos Zar-
nos rezekuotos, oralinis galas, kaipo anus praeter., isititas i pilvo siena,
kitas galas aklai nzdarytas: pilv. vidaus drenavimas. Jau operacijos me-
tu prasidéjo pulso kritimas, ir kita dicna ryta lig. miré.

36. B-ené Vanda, 27 mt. Ligos lapas Nr. 507. Vulnus sclo-
pet. suprapubic Atgabenta Il. 19 d. Kulka i€jo mazdaug
3 skers. pirStais virS. os. pubis per kair. musc. recti; kulka iSéjo uZpa-
kalyie deS. trochanter major 3—4 skers. pirStais. Slapinasi daZnai, su
kraujais. Bendroje narkozéje laparotomija. Rastas tangencinis Slapimo
piislés suZalojimas, haematoma ties puslés cavum Retzii. Padaryta
puslés susiuvimas, cavum Retzii drenavimas. Komplikuotas zaizdu giji-
mas, cystitis, pyelitis. Coxitis d. purulenta su abscesais ir fistulomis ties
trochanteriu. V. 8 d. miré del sepsio.

37. S-is Kazys, 57 mt. Ligos lapas Nr. 871. Ca. oesophagi.
Istojo 1. subloges. IV. 18 d., negali jau ryti net ir skysta valgi. Padaryta
-gastrostomija (Witzel). Nuo IV. 27 d. prasidéjo kosulys, objektyviai ita-
riama plauCiy metastazé. Kacheksiia eina pirmyn. V. 8 d. miré.

38. G-té Magdalena, 45 mt. Ligos lapas Nr. 958. Hernia i n-
guin (labialis) permagna; varices et 'ulcera
cruris. Tipinga operacija (herniotomija) pagal Bassini. 4-a po opera-
cijos dienag pradéijo koséti, skrepliuose kraujas. 6-3 po op. diena miré
«del plauciuy arterijos Sakuciy embolijos su plauciy infarktu.

39. V-ius Karolis, 8 mt. Ligos lapas Nr. 1087. Appendicitis
ac. perforativa peritonitis purul diftfusa. L.
sunk. biikléje atgabentas V. 16 d. 4-a susirgimo diena su difiizinio perito-
nito reiSkiniais. Bendr. eterio narkozéie laparotomia: iSleista daug piliy,
jstatyti drenai. V. 17 d. mire.

40. S$-as Vladas, 42 mt. Ligos lapas Nr. 1081. V uln. incis.
abdominis, gangrena intest. il ei Atgabentas l. sunk.
biikléje V. 16 d. IS neatsargumo idéjes kiSenin atlenkta kiSeninj peilj,
kuris, ligoniui pritupus, pradiiré priekine pilvo siena aukS$ciau lig. Poupartii.
IS skvlutés iS¢io 5 plonzarniuy kilpos, kurios guléjo iSoréje. ir mezenteri-
jumui spaudzZiant ivyko gangrena. Padaryta plonZarniy rezekcija ir
pilvo tualetas. V. 16 d. staiga pablogéio pulsas, ir ligonis mire, S e k-
¢ i i a: Pilvo vidus tvarkoje (resectio int. ilei); myodegeneratio cordis
adiposa, dilatatio: degeneratio adiposa renum.

4]1. K-as Stasys, 30 mt. Ligos lapas Nr. 1073. Hernia in g
sin. permagna incarcerata Atgabentas 3-Cia inkarce-
raciios diena V. 16 d. 1. blogas. Liumbalinéje anestezijoje tuojau opera-
cija. Rasta plonZarniu apsisukimas ir gangrena hernijos maiSe ir peri-
tonitis. Padaryta rezekciia. V. 16 d. nésant peristaltikos pilvas labai
iSpiistas; nutarta ‘daryti enterostomija ir pilvo vidaus drenavimas. Sta-
tus nepageréjo, ir V. 19 d. miré del peritonito po plonZarniu apsisukimo ir
gangrenos.

42, D-is Mgiiejus, 53 mt. Ligos lapas Nr. 1152, C angraena
Pulmonum pleuritis ichor osa. L. sunk. biikléje
perkeltas iS viduriy ligu sk. V. 26 d. Namieje iSguléjes 6 savaites. Tuoj
vietin. anest. rezekcija 10 Sonkaulio. ISleista daug ichorinio eksudato.
Operacijos pabaigoje pradéjo smarkiai koséti ir spiauti per burna icho-
ring mase, panaSia | iSleista i§ pléveés. Staiga Sirdies veikimas pablogé-
o, ir ligonis miré.

43. B-ius Antanas, 14mt. Ligos lapas Nr. 1192. Vuln. s cl o-
petarium abdominis. Atgabentas l. sunk, biikléje. VI. 1d.
‘Tuoj laparotomia. Rasta 8 ivairaus didumo skylutés, plonZarnése. Zar-

nu skyluCiy susiuvimas. Operacijos metu Sokas. Miré 4 val. po opera-
-cijos.
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44. L-as Aleksas, 29 mt. Ligos lapas Nr. 12000 Vol v ul u s
flexurae Sigmoideae peritonitis. L. sunkus ligonis
atgabentas 7-a susirgimo diena VI. 3 d. su peritonito reiSkiniais. Spinal.
anestezijoje laparotomija: gangrenuota (apsukta aplink savo a$j) Sigma
iSimta i§ pilvo tuStymo ir patalpinta ekstraperitonealiai. Drenas
pes rectum jvestas | Zarnas auks$céiau S-Romanum, pilvo vidaus drenavimas.
Ta pacia diena ligoné miré.

45. R-is Jonas, 27- mt. Ligos lapas Nr. 1212. G angr aen a
Cron i s adie xator S e pisils, Fpinse u'm.onia sepitica. ‘At-
gabentas VI. 4 d. l. sunk. bukléje. Blauzdos gangrena jvyko po nedidelio
V pir§to suzZalojimo prie§ savaite. Tuoj atgabenus amputacija spinal.
anestezijoi. VI. 5 d. miré.

46. A-ius Stasys, 15 mt. Ligos lapas Nr. 1245, Ruptura i n-
testini; peritonitis. Arklys ispyré i pilva VI. 6 d. 24 val.
po suZalojimo atgabentas 1. sunk. biikléje klinikon su bendro peritonito
reiSkiniais. Vietinéj anestezijoj tuoj laparotomia. Rasta suZeista plon-
Zarniu kilpa, kuri tapo isiiita-i pilvo siena (enterostomia); tualetas ir
tamponavimas peritonei. UZbaigus operacija ligonis pradéjo vemti, silp-
néti ir greitai mire.

47. D-ka Kazys, 63 mt. Ligos lapas Nr. 1058. Fistula post
empyemam pleurae sin 3 metai nesveikas. [stojo V. 13 d.
blogas; fistula jau daugiau kaip metus. V. 18 d. vietinéje anestezijoje Son-
kaulio rezekcija. Po operacijos eina vis silpnyn. VI, 8 d. miré del Sirdies
silpnumo.

48. P-is Motiejus, 60 mt. Ligos lapas Nr. 1357. S epsis, m e-
diastinitis ac. ichorosa. VI 16 d. prarijo kauliuka, pa-
juto skausmus stempléje. VI. 17 d. atvyko ambulatorijon, padaryta R-ma;
kaulas nerastas. VI. 21 d. istojo klinikon blogu statusu su sepsio ir medias-
tinito reiSkiniais. Lygiagreciai su kair. lankeliu padaryta incizija; iSéjo
daug dvokiancCiy nekroziSku masiu: vidun istatyti tampnomai su Dakin’o
skiediniu ir drenas. VI. 24 d. mireé.

49, J-ius Jonas, 53 mt. Ligos laras INr. 1244. Ul cus car <i-
nomatosum ventriculi: stenosis pyiori. Operuotas
V. 13 d. vieiin€éj anesteziici, Rastas Ca. pylori ir metastazés kepenyse.
Padaryta gastro - enteroanastomozé retro - colica posterior. Zaizda su-
¢gijo per primam, nustojo vemes. pradejo valgyti. Kacheksiia vis tik éjo
pirmyn, ir VI. 290 d. miré.

50. K-as Jonas, 40 mt. Ligos lapas Nr. 1377. Panophtal mi-
tis dextr, sepsis. Istoio VI. 24 d. PrieS 16 d. pneumonia, po
kurios pradéjo aki skaudéti, VI. 26 d. padaryta evisceratio bulbi. Nuo
VII. 1 d. ligonio status pablogéjo. pakilo t’, kosulys, neramumas, VII. 3 d.
pradéjo klejoti, VII. 5 d. visi§kai nustojo samonés ir VII. 6 d. 19 val. 45 m.
miré su meninginiais ir sepsiniais reiSkiniais.

Sekcijos daviniai: Meningitis purulenta; bronchopneu-
monia dextr.; trombo - endocarditis valvulae aortae.

51. T-is Mikas. Ligos lapas Nr. 1522. Vulnus contusum
c. fract. oss. cranii Atgabentas l. sunk. buikléje, be samones,
su vémimu VII. 12 d. Didelé galvos Zaizda (12—14 cent.) su kauly ir
smegeny sufriuSkinimu. Padarytas débridement ir tualetas. St. éjo vis
blogyn, ir VIL. 15 d. pasimire,

52. K-ius Andrius, 70 mt. Ligos lapas Nr. 1564. Hernia f e-
moralis incarcerata sin. Atgabentas VII. 18 d. septinta
inkarceracijos diena su ileus’o reiSkiniais. Vietinéj anestezijoj tuoj pa-
daryta herniotomia. Zarnu maiSe jau nebiita, todel operacija baigta be
sunkumuy ir be rezekcijos. Antra po operacijos diena haematuria. Iki
VII. 21 d. viduriams neveikiant ir pJdvui pasiliekant iSpustam, padaryta
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enterostomija. Peritonitas. Per enterostomiijos drena iSéjo dujos. VII 25 d.
ligonis mire.

S e k cija: peritonitis haemorrhagica - fibrinosa, Slapimo piuslés
nekroze.

53. K-is Juozas, 31 mt. Ligos lapas Nr, 1639. Appendicitis
ac. perforativa, peritonitis diff. purulenta. 3-Cia
susirgimo diena atgabentas su perf. peritonito reiSkiniais 1. sunk. biuikléje
VIII. 1 d. klinikon. Tuoj padaryta laparotomia: iSleista daug dvokiandiy
piiliy i pilvo vidaus, paSalintas appendix, padarytas pilvo vidaus drena-
vimas, Kita diena lig. miré.

54. S-is Stasys, 23 mt. Ligos lapas Nr. 1668. Ulcus ventri-

culi perforans, peritonitis d:iffusa. - VI 6:d,:at-
gabentas I. sunk. bukléje su diftiz. peritonito reiSkiniais 3-Cia susirgimo
diena. Tuoj vietin, anest. laparotomija. Rastas: difuz. puliuotas, perito-
nitis ir ulcus perf. curvaturae minoris. Padarytas pilvo vidaus tualetas,
drenavimas, perforacijos vieton ivestas tamponas. Kita diena 6 wval.
rvto lig. mire.
55. S-as Antanas, 55 mt. Ligos lapas Nr. 1551. Osteomyeli-
s femoris sin c¢chr. Kojaskauda nuo 15 m. amZiaus.
Silpnas ligonis su fistulomis ir senu osteomielitiniu procesu. VII, 18 d.
operuotas (osteonecrotomia). Nuo VIIL. 21 d. pradeéjo viduriuoti ir iki VI
31 d. nepavvko viduriavimas sustabdyti. Nieko negali valgyti, vemia.
SkrandZio sunkoje néra laisvosios druskos riikSties visiSkai, bendrosios
— 26, yra pieno ruksStis. Ligonis eina silpnyvn ir VII. 10 d. jis miré.

S ectio: Trombus albus cordis, degeneratio amyloidea lienis,.
infarctus anaem. renis utriusque. ¢

56. Z-as Jonas, 38 mt. Ligos lapas Nr. 1662. Vulnus cap i-
teis, tnfr-acitio 088 0CTCEDILL, L a s cesSSas . ceres
bri, meningitis. 2 savaiti guléjo namieje, savaite kitoj ligoni-
néj. Atgabentas VIII. 5 d. Liumbal. punkcija. Punktate streptokokai..
Kaukuolés débridement, skeveldruy paSalinimas, smegenuy absceso punkcija
ir atidarymas: drenavimas. Operacija vietinéje anestezijoje. Kompli-
kacijos (su kuriomis jis buvo jau atgabentas) — sepsis ir pneumonia.
septica bilateralis. VIII. 14 d. miré.

57. B-3a Antanas, 43 mt. Ligos lapas, Nr. 1574. C a. v e n t r i-
culi. Istojo VII. 7 d. ir priruoStas (maitinamos klizmos, digitalis) ope-
racijai iki VIII. 13 d. Vietinéj anestezijoj resectio “ventriculi Reichel-Polya
biidu be ypatingy sunkumuy. Ligonis tiek gerai jauciasi, jog pareiSké no-
ris eiti palaton péscias. Palatoje i§ karto pulsas pablogéjo, nukrito ir
8—9 val. po operacijos ligonis miré del Sirdies silpnumo (30ko).

58. V-iené Ercilija, 58 mt. Ligos lapas Nr. 1626. C a. ventr i-
c ul i Istoio VII. 29 d. ir ruoSiama (mait. klizmos, digitalis) operacijai.
VIII. 6 dienai. Viet. anest, laparotomija; piliorinéj skrandZio dalyje ras-
tas didelis neoperuotinas naujikas. Padaryta gastro - enteroanastomosis
retrocolica posterior. Eiga be ypatybiuy. Zaizda sugijo per primam. Tik
pulsas po operacijos dienos nevisiSkai reguliarus. VII. 16 d. (II-a po
operacijos diena) buidama iSeinam. vietoje apalpo; tatai pastebéjus tuoj
buvo paguldyta lovon, gavo kamforos injekcija, bet pulsui neatsiradus
lig. miré. Mirties prieZastis, matyti, Sirdies paraliZas.

S ectio: Dilatatio atriorum cordis, ca. ventriculi. .

59. L-ka Leonas, 62 mt. Ligos lapas Nr. 1643. C a. ventr i-
cul i VI 9 d. perkeltas i§ vid. ligy klinikos bandomajai laparotomi-
jai. VIII. 13 d. viet, anest. band. laparotomija. Rasta uZpakal. skrandZio
sienoje ir in bursa omentalis neoperuotinas auglis. Esant pylorus’ui lan-
dZiam gastro - enteroanast. nedaryta, pilvas susiiitas aklai. VIII. 18 d..
miré del kacheksijos ir Sirdies silpnumo.
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60. P-as Kazys, 41 mt. Ligos lapas Nr. 1768. Peritonitis
diffusa purul, ileus. Atgabentas VIII. 20 d. 1. blogas.
Vietinéj anestezijoj seno operacinio rando vietoje (operuotas 10 m. at-
gal Amsterdame extra) padarytas pijiivis piiliams iSleisti ir drenuoti pilvo
vidui, VIII. 21 d. mire,

61. B-iené Albina, 68 mt. Ligos lapas 1492. T umor f e m o-
ris dex. (carcinoma). VIL 9 d. su ulceruota neoperuotina
Ca. femoris ir su metastazémis kirkSnies liaukose ir pilve atvyko klini-
kon. Diatermijos peiliu iSpjautas (resp. iSdegintas) naujikas, Zymiai su-
auges su v. saphena magna. VIII. 10 d. naujiko recidivas toj pacioj vie-
toi. Nuo Rentgenoterapijos atsisaké grieZtai. Metastazés lymphogl.
inguin., iliacarum et sacralium padidéjo. VIII. 15 d. audiniy griuvimas
eina tolyn. Pilvo metastazés taip pat padidéjo. VIII. 31 d. miré del ka-
cheksijos.

62. S-té Leonora, 22 mt. Ligos lapas Nr. 1173. Co xitis ¢t b.c
d e xtr. Del chroninio uzgijusio proceso ir del subliuksacijos bendroje
eterio narkozéje padaryta femoris galvutés modeliavimas ir acetabuli i$-
valymas. UZpakal. kapsulos dalyje buvo rastas abscesas, kuris ir pa-
kenké visai pooperacinei eigai. Pasiledo siulés, Zaizda pradéjo piliuoti.
Sepsinéje biukléje lig. IX. 1 d. miré.

63. K-is Jurgis, 65 mt. Ligos lapas Nr. 1622, Nephrolithi a-
sis, emphysema pulmonum, bronchitis chr. Per-
keltas iS vid. licu klinikos, kame guléjo nuo VII, 28 d. iki VII. 11 d., ope-
racijai. VIII. 26 d. vietin, anestezijoi padaryta nephrectomia. Baigiant
operuoti — Sokas, pulsas vos suliuopiamas (140 minutéj). [leista daug
normosal’io (3 kart. per para po 1000,0). Pulsas pageréjo. Liga kom-
plikavosi; pneumonia su plauciyu oedema ir trombophlebitis kair. peties
indu su antrine sausa kair. dilbio gangrena. Mire 1X. 3 d.

64. K-té Anelé, 33 mt. Ligos lapas Nr. 1884. Volvulus f1e-
xurae Sigmoideae, necrosis, perforatio. Atga-
benta antra susirgimo dieng 1. sunk, b. IX. 8 d. Klizma nevyksta, van-
duo iSeina tuoj atgal. Tyrimo metu po pituitrino injekcijos ijvyvko smar-
kiausia peristaltika, po kurios émeé daugiau dejuoti ir Saukti. Matyti,
ivvko perforacija. Tuoi bendroje eterio narkozéje laparotomia. Ras-
ta dang skystuy ir kietu méslu pilve: nekrozuotas ir perforuotas nekro-
zés vietoje S-Romanum iSimtas i$§ pilvo vidaus ir padétas iSoréje (ne pilvo
viduje ,Vorlagerung®). Tamponavimas. Naktj ligonis mire,

65. L-ius Antanas, 40 mt. Ligos lapas Nr. 1897. Phle gmon e
extremitatissup.sin Sepsis. Atgabentas 7-a susirgimo diena
blogas IX. 12 d. Tuoj padaryta daug pjuviy puliams iSleisti. Ta pacia
diena miré. Mirties priezastis — sepsis del uZleistos flegmonos.

66. G-is Antanas, 6 mt. Ligos lapas Nr. 1969. Vulnus ¢ o n-
gunassatum capitis reg. frontalis, meningitis.
Atgabentas 5-ta po suZalojimo diena be samonés IX. 29 d. Padarytas
Zaizdos tualetas. IX. 30 d. miré. Mirties prieZastis — meningitis po kau-
kuolés ir smegeny sutriuskinimo. .

67. M-ius Simas. 61 mt. Ligos lapas Nr. 1734. Gonitis purul.
sin. Atvyko klinikon jau su sepsiniais reiSkiniais 8-ta susirgimo savaite.
Miré del sepsio.

68. S-is Vincas, 60 mt. Ligos lapas Nr. 1821/56, Fistula intes-
tinalispostoperat. herniaeincarer.ing. cumresec-
tione intest. ilei. ISsira8é i§ ligoninés po operacijos VIII. 4. 1924 mt.
X. 25 d. vél atvyvko. Nuo radikalaus gydymo atsisakeé, buvo konservatis-
kai gvdomas R-spinduliais. 1925 m. X. 12 d. miré. Mirties prieZastis —
bronchopneumonia dextr.. myodegeneratio cordis (sekcija).

69. St-ius Ignas, 52 mt. Ligos lapas Nr. 2016. Volvulus S-Ro-
mani. Atgabentas X. 7 d. treia susirgimo diena sunk. sergas. Tuoj
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spin. anest. laparotomija, I3piista, apsukta S-Romanum (Megasigma)
atitaisyta ir rezekuota. Susiuvimas galo su galu (,end to end*), per
rectum jvestas storas drenas. X. 8 d. iSéjo laukan. X. 9, X. 10, X. 11
ir X. 12 gera savijauta, kasdien eina laukan, X. 13 d. pradéjo skustis
skauda pilva i§ desinés. Zarnos kiek iSpiistos. X. 14 d. pilvas iSpiistas,
zakséjimas, taso vemti, i§ ryto buvo iSéjes laukan. Pavakare status pa-
blogéjo. Pulsas 120, vemia, nutarta atidaryti pilvas. I§ pilvo i$éjo daug
dvokianciy piuliu: Zarny sulipimai, paraudimai. Per rectum vél jstatytas
drenas. Anastomozés siiilai tvarkoje. Tamponai, drenai. X. 15 d. miré
del peritonito.

70. S-is Simas, 33 mt. Ligos lapas Nr. 2094. Vuln. sclop. abdo-
minis. Labai sunkioje buikléje atgabentas X. 22 d. Laparotomijos metu

pasirodo skrandZio ir kepenu suZalojimas, haematoma duodeni ir meso-
colonis transversi. X. 23 d. miré.

71. S-as Stasys, 16 mt. Ligos lapas Nr. 1996. Ruptura intest.
subcutanea. Maline sprogo girny akmuo ir suZeidé lig. kair. Song
daugiau i§ prySakio. 6 val. suéjus po atsitikimo atgabentas klinikon X.
3 d. Speéjama Zarnuy ruptiira, ir tuoj padaryta bendr. eterio nark. la-
parotomia. Atrasta ruptiiruota Zarna, susitita; aukSciau susiuvimo vie-
tos padarytas entero-enteroanastomosis. X. 5 d. iSéjo laukan. X. 8 d.
prad¢jo koséti: pakilo t°. Nakti X. 10—11 d. sukoséjo, pilvo Zaizda triitko
ir iSéjo Zarnos i§ pilvo vidaus. Tuoj bendr. narkozéje Zarnos jvarytos
atgal pilvan, pilvas susiiitas aklai. Toliau i§ pilvo pusés jokiu kompli-
kaciju nebuvo. Taciau plauCiuose procesas nuZenges pirmyn. Atkosti
dvokianciu skrepliu, iSsivysté gangraena pulmonum, ir X. 24 d. nusilpes
ligonis miré.

72. D-is Matas, 57 mt. Ligos lapas Nr. 2033. Hypertrophia
prostatae, ischuria paradoxa, pyelitis, cystitis.  Atvy-
ko su cistitu, pielitu ir ischuria paradoxa del prostatos hipertrofijos.
X. 11 d. vietinéj anestezijoi padaryta vasectomia bilateralis. X. 21 nu-
imti siulai, sugijo per primam. X. 22 d. pradéjo kilti t° Slapimas neSva-
rus, jo kiekis Zymiai sumazéjo, X. 23—25 d. t* 40°, Slapimo dar maZiau,
urosepsio reiSkiniai. X. 25 mire.

Sekciija: Hypertrophia prostatae; cystitis purulenta, pyelo-ne-
phritis ascendens.: infarctus anaem. renis.

73. S-ius Juozas, 26 mt. Ligos lapas Nr. 197¢. Lymphosar-
coma colli recidiv, lymphosarcoma intestinorum,
kachexia IstoioIX. 29 d. X. 1 d. viet. anestez. paSalintas tumor.
colli, snauges su v. jugularis int. X. 7 d. bendr. narkozéje laparotomia
explorativa. Del kepenuy metastaziu ir del Zarnu proceso iSsiplétimo nu-
tarta nieko nedaryti. Miré i§ kacheksijos X. 25 d.

Sectio: Lymphosarcoma intest, hepatis et gl. thyreoideae.

74. K-as Stasys, 25 mt. Ligos lapas Nr. 2059. Paraproctitis,
pneumo'nia septica, sepsis. SeptiSkoje bukléje atgabentas tre-
¢ia susirgimo savaite X. 16 d. IS paraproktitinio absceso iSleista daug
puliu. Ligonio buklé éjo vis blogyn, ir X. 28 d. jis miré.

75. L-as Marcijonas, 20 mt. Ligos lapas Nr. 2126. Sarcoma(?)
mediastini, kachexia. Atgabentas su stidor'u 1. sunkioje biikléje
X. 28 d. Negali nei ryti nei alsuoti. Serga du meénesiu. jtartas media-
stinitis, ir nutarta, padarius pjovi, iSleisti pulius ir tuo budu paliuosuoti
tracheja nuo spaudimo. Vieton piliu rasta daug sarkomos pavidalo masiy,
kurios apaugo stemple ir tracheija. Operacijos metu lig. miré Sirdies
paralizu(?).

Sekcija: Sarcoma mediastini.

76. S-as Domininkas, 41 mt. Ligos lapas Nr. 2198. Hernia in g.
dextra incarcerata. Atgabentas XI. 9 d. 3-Ciag inkarceracijos die-
na. Viduriai iSpusti, scrotum jdeges. Hernia Zasies kiauSinio dydZio.
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Tuoj vietinéi anestezijoj herniotomia su plonZarniy kilpos rezekcija. Her-
nijos maiSas nekrozuotas, funiculus ir fasciniai sienos audiniai negraziai
atrodo. Drenavimas. XI. 11 d. esant labai iSpustiems viduriams peristal--
tikos néra; nutarta vietinéj anestezijoj padaryti enterostomija, Ligonio
status eina blogyn. XI. 13 d. ligonis miré.

S ectio: Peritonitis sero-fibrinosa; degeneratio cordis: dilatatio atrii.
dextr. cordis.

77. L-as Genadijus, 16 mt. Ligos lapas Nr. 2238. Tetanus post
fracturam antibrach. dextr. Prie§ savaite gimnastikos metu
sulauze des. dilbi. Oda laZimo vietoje buvo suZeista. X. 14 d. lab, sunk.
bukléje su trizmu, meSlungiais kas 3—5 min. atgabentas klinikon. Nuo:
operacijos (ekzartikuliacijos) tévas atsisaké. Padarytas minkStuju daliy
tualetas, uzdétas gipsas. XI. 16 d. st. dar blogesnis, negali ryti. aslavi-
mas 3 kartus buvo visiSkai pertrauktas. Cianozé. PrieS piet staiga mire..

78. L-yté Petronélé, 30 mt. Ligos lapas Nr. 1396. Carcinoma
m amm ae. (Morbus Paget). Jau su uZleista atdara ca. mammae istojo
klinikon VI. 26 d. Po amputacijos mammae sunkus sepsis, véliau me-
tastazé odoje, plauCiuose. Didelé metastazé i§ mediastinum praaugusi
kriitinés lesta., XI. 28 d. i§ kacheksiios miré.

Sekncija: Ca. metastas. sterni, pulmonum et hepatis: atrophia fusca
cordis, kachexia.

79. Ch-as Abromas, 55 mt. Ligos lapas Nr.2337. Peritonitis
diffusa, ileus, hernia permagna irreponibilis
bilateralis. Atgabentas l. sunk. st. XI. 30 d. 9-a susirgimo diena.
Pulsas 124—130 minutéje, su pertraukomis, Sirdies tonai dusliis; pilvas is-
piistas, défense, vémimai. Tuoi po spinal. anestezijos (Tropoc. 5%) sta-
tus pablogéjo, ir pinvio metu ligonis mire. :

S e ¢ ti o: Appendicitis perforavita (bernijos maiSe), peritonitis dif-
fusa purulenta.

80. G-as Jonas, 14 mt. Ligos lapas Nr.2440. Appendicitis
a. ¢. Perkeltas i§ viduriu liguy klinikos 5-a susirgimo diena XII. 20 d. su
peritonitu, turindiu tendencija apsiriboti. Leukocitozeé 25.000. Testas
konservatiSskas gydymas. XII. 22 d. p. p. staiga prasidéjo didZiul. pilvo
skausmai, pulsas krito, lig. iSprakaitavo. Tuoj vietinéje anestezijoje pilvas
atidarytas dviejose vietose (i§ deSinés pararektiniu pjliviu, i§ kairés sker-
su), isleista daug dvokianciuy piliu, istatyti drenai. Status nepageréjo, ir
ta pacia nakti ligonis pasimiré.

B. Mirusieji neoperuotieji ligoniai.

1. C-as Tamas, 28 mt. Ligos lapas Nr. 1704/47. TB C pul m o-
Bumi - spondyvbitis tbec coxitis diextr. tbec,absce:s.
congestivus. [stojo 1924 m. X. 8 d., miré 1925 m. 1. 10 d. del
progresinés dZiovos.

2. R-iené Paulina, 63 mt. Ligos lapas Nr. 1914/75. Fract. colli
fermoris intracaps. dextr., lueslIll 1924 m. XI. 7 d.
atgabenta klinikon. LuzZimas sugijo |. gerai. 1925 m. I. 27 d. miré del ma-
razmo.

3. N-as Juozas, 60 mt. Ligos lapas Nr.285. Contusio cor-
DoOr s fract caostarum,  fract cruris dextr. Li
sunk. Soke su vos vos ap&iuopiamu .pulsu atgabentas klinikon, kame is$-
buves 4 val. miré.

4. R-as Arturas, 23 mt. Ligos lapas Nr. 382. Appendicitis
ac, peritonitis plastica Atgabentas jau neoperuot.
bukléje 1. 1 d. ir II. 3 d. miré.
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5. S-as Sarafinas, 26 mt. Ligos lapas Nr. 502. Vuln sclop.
thoracis L.sunk, b. Il 18 d. su pcrﬁautu perikardu, dEb plaucm ir
diafragma atgabentas klinikon. II. 19 d. miré.

6. K-as Vincas, 22 mt. Ligos lapas Nr. 413. S pondylitis
tbc: abscessus frigidus. Serga 1> metu. Istojo II. 5 d.
Del antrinés absceso infekcijos iSsivysté sepsis, ir ligonis miré III. 17 d.

7. 2Z-is Kostas, 54 mt. Ligos. lapas Nr. 523. C a. v e s ica’'e
urinariae. 2 kartu operuotas del Slapimo puslés papilomos. Pa-
skutiné operaciia pries '/» mety. Dabar atvyko Il. 20 d. neoperuotinoje
biikléje. Pavartota Rentgeno terapija. I1V. 2 d. mire del kacheksijos.

S. P-is Stasys, 27 mt. Ligos lapas Nr. 788. Vulnus sclopet.
cranii et cer ebri Atgabentas l. sunkioje buikléje, be samonés
1V. 1 d. Ta pacia nakti miré.

9. S-as Stasys, 19 mt. Ligos lapas Nr.836. Vulnus sclopet.
¢ ol li Atgabentas be samonés su vos apCiuopiamu pulsu. Miré beveik
tuoj atgabenus. SuZeista, matyti, buvo centraliné nervu sistema.

10. H-ius Antanas. 39 mt. Ligos lapas Nr.869. L ymphadeni-
tis inguin bilater. purulenta, sepsis. Atgabentasl.
sunk. septiSkoije bukléje IV. 17 d., miré IV, 21 d.

11. K-as Avstigneius, 58 mt. Ligos lapas Nr. 904. Ca. ventri-
culi Ca prostatae metast, kachexig gravis:
L. sunkioje neoperuotinoje buikléje atgabentas 1V. 23 d. Miré del kachek-
sijos IV. 27 d.

12. P-té Kazé, 53 mt. Ligos lapas Nr.916. Peritonitis pu-
rul enta Atgabenta jau neoperuotin, biikléje VI. 24 d. IV. 26 miré,

13. A-as lIzidorius, 70 mt. Ligos lapas Nr.949. Papilloma v e-
sicae Ca (?), kachexia. Atgabentas sunk. b. IV. 30 d. Su
kruvinu $lapimu, 1. silpnas. V. 3 d. pulsas i§ karto pasidaré silpnas, vos vos
uzéinopiamas. Ligonis émé nerimauti, iSbalo ir pavakare mirée.

14. A-aité Zuzana, 18 mt. Ligos lapas Nr. 1039. Fractura fe-

moris utriusaque. Atgabenta l. sunkioje b. V. 12 d. V. 15 d. -
miré del embolia adiposa art. pulmonalis.

15. J-ius Leonas, 26 mt. Ligos lapas Nr. 1136. Vulnus c o n-
quassatum capitisc.fractura cranii. Atgabentasbe
samonés ir pulso po automobilio katastrofos ir tvarstymo metu mire,

16. A-iené Katré, 32 mt. Ligos lapas Nr. 1290. Ca. ventriculi
et ¢gl. thyrcoideae kachexia Mety pradZioje del kraujo
pliidesio i§ skrandZio operuota (Ziur. lig. lapa Nr. 630). Padaryta gastro-
enterostomia retrocolica posterior. Dabar VI. 12 d. su kacheksija visai
bloga atgabenta klinikon. V1. 23 miré.

17. V-iené Petronélé, 56 mt. Ligos lapas Nr. 1343. Ulcera cr u-
ris, conitis metastatica paErmils Faterts Siwtrinses
que, sepsis. L. sunkioje biikléie atgabentas VI. 19 d.;: V1. 22 d. miré.

18. S-is Antanas, 16 mt. Ligos lapas Nr. 1334. T BC. (?) artic.
sacro-iliacae sin, lymphogranulomathosis (?),
k ache xia. KliniSkai sunkus diagnozuoti atsitikimas su t° tarp 37°—39°,
su svorio kritimu. Guléjo klinikoje nuo VI. 17 d. Miré VIIL. 20 d.

S ek ciija: Tumor gl inguin. ir fossae iliacae; tumor mesenterii
et renis: endocarditis ulcerosa. Tumor panaSus { sarkoma.

19. M-ius Romas, 29 mt. Ligos lapas Nr. 1446. Il cus et p e-
ritonitis (ex invaginatione?). Serga apie 4 savaites.
Jau savaité neiSeina laukan, oras neina, vemia. Atgabentas VII. 3 d. Pil-
vo skausmai, pilvas itemptas, pulsas 145. IS skrandZio iSplauta dauz dvo-
kian€iu skystimu. Lengvas sifoniSkas Zarnu plovimas duoda i§ Zarnu
rausva, gleivéta skystima. Nutarta daryti laparotomia. Tuoj po injekci-
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jos i spinalini kanala Tropocaino 10% 1,0 tarp II ir IIl liemens slankste-
liu ivvko Sokas. Po intrav. pituitrino ir adrenalino injekcijos, po Normo-
sal’io infiizijos ligonis atsigavo, taCiau nutarta Sokui esant neoperuoti, VIL
4 d. IR val. ligonis mire,

Sekcijos daviniai: Enteritis haemorrhagica et bullosa,
peritonitis fibrinosa-haemorrhagica incipiens: emphysema mesenterii et
thrombosis vas. mesenterii.

20. B-iené Paulina, 39 mt. Ligos lapas Nr. 1563. C ontusio
ccer-e biritvet--haemorrhagia-in medull spinalis.
Atgabenta su visy galuniy paraliZv po kritimo i§ vezZimo ant galvos VIIL
18 d. Be paraliZzy dar prasidéjo trofiSki reiSkiniai (odos nekrozés, piis-
l1és), ir VII. 26 d. miré.

21. R-as Antanas, 54 mt. Ligos lapas Nr. 2098. Vulnera con-
guassata cruris et pedis d, s epsis. Atgabentas
X. 23 d. l. blog. st. Nutarta neoperuoti del sepsiSko st., Sirdies silpnumo
ir Soko nuo kelionés. X. 24 d. neiSbuves klinikoje 24 val. miré.

22. B-is Juozas,"53 mt. Ligos lapas Nr. 1709. Fract. basis
ealcas il varlnde . a lacerata manaus - dextr. et fa-
ciei. VIII. 12 d. be samoneés, |. sunk. b. atgabentas klinikon. VIII. 14
d. miré,

23. R-is Aizikas, 54 mt. Ligos lapas Nr. 1727. Peritonitis
deiclEnirs arche r sk a sec«rortallii s - ‘permagna sin, hern.
ing. directa dextr. Atgabentas |. sunkioje neoperuotin. bukléje
3 savaités nuo susirgimo pradZios su difuz. peritonito reiSkiniais. Miré 12
valandy iSbuves klinikoje,

S ek ciia: Appendicitis perforativa, peritonitis purul. diffusa,

24. M-as Grigorius, 39 mt. Ligos lapas Nr. 1736. Peritonitis
diffusa purulenta Atgabentas neoperuotin. biikléje 2 savai-
tés po susirgimo su diftiz. peritonito reiSkiniais ir beveik tuoj atgabenus
mire.

Sekciia: Abscessus intest. in reg. valv. Bauhinii, peritonitis pu-
rul. diffusa.

25. P-té Maré, 23 mt. Ligos lapas Nr. 1657. Vulnus sclopet.
t h oracis. Atgabenta be samonés l. sunkioje bukléje ir po keleriy
valandy pasimireé. -

26. K-is Alionsas, 35 mt. Ligos lapas Nr. 2084. Conitusio ab-
dominis, ruptura intestini, peritonitis diffusa.
Atgabentas tokioje sunkioje buikléje, jog nutarta neoperuoti. Ta pacia die-
ng mire.

S ek ciia: Peritonitis fibrinosa - purulenta e ruptiira intestini.

27. T-as Jokiubas, 40 mt. Ligos lapas Nr. 2088. Contusio tho-
raciscet‘abdominis, fractura costarum, '‘Sokas.
Be samonés ir be pulso atgabentas klinikon, kurioj neiSbuves 24 val. miré.

28. M-as Jonas, 42 mt. Ligos lapas Nr, 2006. Vulnus s clo-
petarium dorsi et medullae spin: contusio me-
dullae s p i n. Atgabentas sunkioje buikléje X. 5 d. su paraliZais it
odos trofiSkais reiSkiniais. Komplikacijos — ulcera trophica femoris, cys-
titis, pyelitis, urosepsis. Miré. XI. 21 d.

29. P-iené Elzbieta, 40 mt. Ligos lapas Nr. 1594, Tumor cer e-
bri (?). Atgabenta su papilitu ir atrophia n. n. opticorum klinikon VIIL.
23 d. Topiné diagnozeé neaiski. VIII. 18 d. miré.

S ectio: Tumor lob. frontalis (fossae anterioris basis cranii) cere-
bri: compressio cerebri; tumor vidut. obuolio didumo.

: Pastaba. TechnikiSkai buity buve negalima naujikas iSpiauti opera-
cijos metu. Be to, jo spaudimas buvo tiek didelis, jog jau jvvko neati-
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taisomas smegeny jdubimas su atatinkamuy smegenuy elementy dege-

neracija.

30. S-iené Ona, 52 mt. Ligos lapas Nr. 2208. Comb ustio
capitis et dorsi IlIlL Sunkioje buikléje atgabenta XI. 11 d.
XI. 16 d. miré. Nudeginta buvo beveik '/» kiino pavir$iaus.

31. J-as Pranas, 27 mt. Ligos lapas Nr. 2224. Vulnus scl o-

pet capitis (reg. tcmporalls de\tr) Atgabentas
Xl 13 d. be samoneés 1. sunk. buikléje. Ta pacCia diena mire,

32. N-$a Juozas, 64 mt. Ligos lapas Nr. 2271. C a. (?) ventr i-
culi. Istoio XI. 19 d. su pilvo skausmais ir vémimais. Nesveikas jau 4
metai Pastar. 4 savaitéms sveikata dar pablogéjusi: vemia kas 3—4 diena,
valgyti negali. XI. 21 d. Rentgeno tyrimas su kontrasto koSe. XI. 22 d.
jauciasi blogai, negali valgyti. Nakti XI. 23 d. staiga pradéjo vemti juo-
dais vémalais: émé labai skaudéti epigastra — défense musculaire; pulsas
vos vos suliuopiamas ir suskaitomas. Manoma, kad {vyko skrandZio per-
foraciia naujiko vietoje, bet del ligonio silpnumo operacija nedaryta. Mi-
ré XI. 24 d.

Sekciia: Ulcus callosum (?) ventriculi, perforatio; peritonitis se-

ro - haemorrhagica.

33. L-is Abromas, 54 mt. Ligos lapas Nr. 2266. Vuln. contus.
capitis (reg. frontalis sin); psychosis; vitium
cordis. Atgabentas be samonés XI. 18 d. su nedideliu galvos suZa-
lojiimu. Po keliu dieny samoné griZo, bet lig. nieko nekalbéjo, nieko ne-
valgé: pradZioje buvo neramus, véliau nusiramino. Nevalgo iki paskutiniy
savo dieny ir XII. 4 d. miré i§ inanicijos ir Sirdies silpnumo. Perkelti {
psichiatr. klinika nepavyko.

Prof. Dr. med, P. AviZonis.
Oftalmologijos katedra su klinika.
(1925—26 mokslo metuy apyskaita).

Nuosavios akiu klinikos Universitetas dar neturi ir klinikos
reikalams naudojasi Raudonojo KryZiaus Ligoninés akiy sky-
riumi.

Einant fakulteto tarybos nustatytu planu, oftalmologija Siais
mokslo metais buvo déstoma dvieju kursy studentams: IV kur-
sui (VII — VIII sem.) jvadas i oftalmologija (3 val. savaitéje) ir
V kursui (I sem.) akiy ligy klinika (4 val. savaitéje).

Ivada i oftalmologija sudaro: a) trumpas (1 val. sav.) teo-
rinis akiy ligu kursas, iliustruojamas atatinkamu susirgimuy gy-
vais pavyzdziais, fotografijomis, pieSiniais ir paveikslais, ir b)
akiy tyrimo metodika (2 val. sav.) su pratimais, ypadiai oftal-
moskopavimo. Kurso iskaitai studentai turi objektyviai rasti
duotojo ligonio arba fantomo refrakcija ir nupiesti duotojo nor-
malinio arba patologinio atsitikimo akies dugna.

Sio kurso studentams paskaity i§ oftalmologijos buvo per
metus 90. Paskaitose lankydavosi rudens semestre 69,7% ir
pavasario semestre 62,5% viso studenty skaiCiaus.
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‘Akiy ligu Elinikos kurso paskaitose naudojamasi kollokviu-
mo metode. Tuo budu studentai pratinami analizuoti ligonio
skundus, ieSkoti jiems pagrindo objektyviuose reiSkiniuose, spre-
sti apie ty reiSkiniuy anatominj substrata, apie patologini procesa,
io lokalizacija, jo etiologija, jo reikSme akiu funkcijoms ir, ap-
skritai, organizmui ir skirti individualia terapija. Sitokiu biidu
120 paskaitose iSnagrinéta 360 ligoniy. Daugiausiai kreipta
démesio | akies prySakio susirgimus, ypaciai { trachoma ir jos
komplikacijas ir gydymo metodes. Be to, studentai kasdien
mazomis grupémis (po 2) dalyvauja akiu poliklinikos darbe ir
operacijose. Paskaitose lankydavosi rudens semestre 71,2%
ir pavasario semestre 73% viso studenty skaiCiaus.

Ligoniu studentams mokyti klinika turi pakankamai. Nuo
25. V. 1925 m. iki 25. V. 1926 klinikoje guléjo 358 ligoniai 7.676
dienas. VidutiniSkai kasdien guléjo 21,1 ligoniuy. Poliklinikoje
per ta pati laika priimta pirmakarciy ligoniu 4871. Visi jie, be-
sigydydami, apsilanké poliklinikoje 21951 karta. VidutiniSkai
kasdien buidavo polikl. 73 ligoniai.

Operaciju per tq pati laika padaryta didesniy — 496, mazy
— 547, iS viso — 1043, tame skaiciuje kataraktos operaciju 85.

Universitetui priklausancio akiy klinikos turto Siais mokslo
metais padaugéjo uz Lt. 15.642, 33, biitent, ukio inventoriaus uz
L. 1.837,70 instrumentu ir aparaty uz 5.424,83 ir knygu, Zurnalu,
atlasy ir paveiksly paskaitoms uz 8.379,80. Klinikos kny-
gynas Siuo metu turi knygu apie 2620 tomu, tame skaiCiuje .
apie 1300 disertaciju, 150 separaciy atspaudy ir 490 tomuy
zurnaluy.

Zurnaly klinika gauna 16, i$ ju lietuviu kalba — 1, vokiediy
— 6, franciizy — 3, rusy — 2, angluy — 1, italy — 1, skandinavy
— 1, lenky — 1.

Klinikos muziejus Siais metais papildytas 30 makroskopisku
ir 10 mikroskopiSku patologiSku-anatomiSku preparatu. Akiu
dugno pieSinéliy padaryta 3, fotografiSku atvaizdu — 90.

Klinika pradeda traukti { save vieng kita nuoSaliy gydytoiu,
norinciy pastudijuoti akiy ligu. Siuo tikslu klinika lanké, vieni il-
giau, kiti trumpiau, Sitie gydytojai: Marcinkus, Melcas, Las-
kauskas, Silianskis ir medicinos kandidatai Velbutas, Jakubé-
naite ir Zubryte.

Klinikos ir jos darbo paziuréti buvo apsilanke Universiteto
rektorius prof. BucCys, Sveikatos Departamento direktorius d-ras
Sidlauskas, Latvijos universiteto studenty mediky ekskursijos
dalyviai ir k.

IS klinikos darby mokslo srityije galima paminéti aktyvus
personalo dalyvavimas Kauno Medicinos Draugijoje, kurios po-
sedziuose klinikos asistentai yra dare praneSimy ir demonstrave
ligoniy ir patologiniy preparaty. Be to, laikas nuo laiko buvo
rengiamos akiy klinikoje konferencijos, i kurias buvo kvieCiami,
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‘be klinikos gydytoju, dar Siaip jau Kaune gyvenantieji akiu ligy
gydytojai ir gretimu sriiu specialistai. Siose konferencijose
buvo taip pat daromi praneSimai su ligoniu ir naujovisku apa-
raty demonstravimais. Tokiu konferencijy Siais metais buvo
keturios.

Kauno Medicinos Draugijos posédziuose demonstravo li-
gonius:

1. Gyd. Kutorgiené — 1925 m. X. 2 d.

Ligoné O. P. su t. b. c¢. konjuktivos (,,Medicina®, 1925, Nr.
11, p. 869 — 870).

2. Gyd. Landsbergiené — 1925 m. XI. 6 d.

Ligonis J. S. su hemianopia sinistra (,,Medic.** 1925, Nr. 12,
p. 941 — 942).

3. Guyd. Prialgauskas — 1925 m. XII. 4 d.

Ligonis S. P, su hemihypertrophia faciei et elephantiasis pal-
pebr super. o.d. (neurofibroma plexiforme). (,,Med.* 1925, Nr. 12,
p. 945 — 947).

4 Gyd. Prialgauskas — 1996 m. 1. 8 d.

Patologinis preparatas iS ligonio S. P. su elephantiasis pal-
pebr. (,,Medicina®, 1926, Nr. 1—2, p. 107—108).

Akiy Klinikos Gydyvtoju konferencijoje:

1. Gyd. Kutorgiene — 1925. X. 6 d.:

a) ligoné S. su exophtalmus oc. sin. (sinusitis ethmoidalis).

b) ligoné K. P. su keratitis parenchymatosa.

¢) ligoneé O. P. su t. b, ¢. konjunktivos.

2. Gyd. Prialgauskas — 1925. XII. 18 d.:

Ligonis S. P. su hemihypertrophia faciei et elephantiasis nal-

.elephantiasis, su pataloginiu preparatu. :
3. Gyd. Landsbergienée — 1926. 1V. 30 d.

a) ligonis N. su retinitis haemorrhagica et degeneratio macu-
lae luteae disciformis.

b) ligoné L. su buvusio keratitis parenchymatosa liekano-
mis, matomomis su plySine lempa.

4, (‘ vd. Prialgauskas:

¢) patologinis preparatas (smegenys ir galvos kiausas) mi-
rusiojo ligonio S. P. su elephantiasis palpebr.

Per Sinos metus buvo atspausdinta klinikos personalo Sitie
mokslo darbai:

Prof. Avizonis.

1) Voku kolobomos atsitikimas. — ,,Medicina*. 1925, Nr.
6—17, p. 3719—385.

2) Ein Fall von Coloboma palpebrae congenitum — ,,Zeit-
schrift fiir Augenheilkunde*. 1925, Bd. 56, H. 5—6, p. 339—345.

3) PrySakinés kameros amagnetiniu krislu operacijos klau-
-simu. — ,,Medicina®, 1925, Nr. 9—10, p. 651—665.
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4) Raudonojo KryZz. Ligoninés Akiu skyriaus 1924 m. apy-
skaita. — ,,Medic.** 1925, Nr. 9—10, p. 755—T758.

5) Myxoedema ir akiu susirgimai. — ,,Medicina*. 1925, Nr.
11, p. 813—819. £%3

6) K sposobu izvleCenija amagnitnych inorodnych tel iz
perednei kamery glaza. — ,,Archiv oftalmologii**. — 1926 T. I,
d. 3, p. 354 — 368. .

7) Ein Fall von Optikusatrophie bei Myxoedem. — ,,Zeit-
schrift fiir Augenheilkunde®. 1926, Bd. 58, H. 5, p. 343—347.

8) Akiniy istorija. Inauguracijos praneSimas, laikytas pe--
rimant Lietuvos Universiteto rektorata 1925. IX. 15. Kaunas 1926.

Jaun. asist. gvd. J. Prialgauskas.

1) Trachoma Kauno miesto pradzios mokyklose 1924 me-
tais. — ,,Medicina‘* 1925, Nr. 6—7, p. 454—470

Dr. V. JuSkys.

Odos ir veneros ligy klinikos 1926 m. apyskaita.
(Vedéjas prof. Dr. med. J. Karuza).

Klinikai tenka dirbti tomis pacCiomis salygomis, ka ir praéju-
siais metais. Skirtumas tik tas, kad Simet skyrius normaliai vei--
ké iki rugséjo 30 d. Ta diena visos prostitutes iS musy skyriaus-
buvo iSgabentos | Alytaus ligoning. Kadangi kiekviena diena
laukém pradedant musy klinikoj remonta, tai nuo IX. 30. ligonés
i klinika buvo priimami tik sunkensniais ligos atsitikimais. Lap-
kriCio 24 d. jau buvo pradétas remontas, del kurio i§ skyriaus iS-
raSomos ir likusios dar ligonés. Tokiu budu Simet klinikos darbo
metai Zymiai trumpesni, negu pernykS¢iai. NeZiurint | tai, be-
sigydZiysiy ligoniy skaiCius padidéjo. Taip, 1925 mt. klinikoje
guléjo 110 ligoniy (asmenu). Viso 26 asmenimis daugiau, negu
1924 mt. ;

Kai kurie iS paminétu ligoniy grizdavo klinikon po kelis kar-
tus, taip: po 2 kartu grizo ligoninén 15 asmeny (ju tarpe 3 ne-
prostitutés); po 3 kartus — 4 asmens: po 4 kart — 3 asm. Tokiu
biidu susidaro viso 142 ligy istorijos. I$ bendro ligoniy (asmenu)
skaiCiaus prostituciy buvo 39, neprostituciu 49 ir 2 mazi vaikai
(pas viena pyodermia, pas antra lues hereditaria).

Ligoniy tarpe iStekéjusiy prostituCiy buvo 5, iStekéjusiy ne-
prostituciy — 14; netekéjusiu prostituCiy — 54: netekéjusiy ne-
prostitué¢iy — 35. IS 49 neprostituCiy tarpo: tarnaiCiy — 23,
darbininkiy — 17, Seimininkés — 7 ir siuvejos 2. Vartant ligy
istorijas, tarp prostituCiu randame 2, kurios turi vienodas pa-
vardes ir skiriasi vardais ir keliy mety amzZiumi. Turiu pamato
manyti, kad tai seserys.
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Diagnozemis liqonés skirstomos Sitaip: Lues I — 0; Lues
i{l— neprostituCiu — 22, prostituCiu — 5; Lues Ill — neprostitu-
Ciy 3, prostit. — 1; Lues + Gonorrhoea — neprost. — 9, prostit.
— 25. Sity pastaruju tarpe vienu ir Kitu kelios turéjo lues 1. Go-
norrhoea — neprost. — 7, prost. — 28; odos ligomis — 8 (visos
neprostitutés).

Amziaus atzvilgiu ligonés prostitutés skirstomos Sitaip: iki
20 mt. — 18 (jauniausios 16 ir 17 mt.); nuo 21 iki 25 mt. — 31;
nuo 26 iki 30 mt. —8; nuo 31 iki 35 mt. — 2; nuo 36 iki 40 mt.—1.

Neprostitutés: iki 20 mety — 13 (jauniausioji 13 met. su
odos liga: 3 po 16 mt. ir 1 — 17 mt. — venerikés); nuo 21 iki
25 mt. — 13; nuo 26 iki 30 mt. — 9; nuo 31 iki 35 mt. — 3;
nuo 36 iki 40 mt. 3: nuo 41 iki 50 m t.— 7 ir 1 senuté turi
75 mt. (odos liga).

Prostitutés klinikoj gydomos tomis pacCiomis salygomis,
ka ir 1924 metais. f

Gyvenamomis vietomis ligones skirstomos Sitaip:

IS Kauno miesto 54 prostitutés ir 18 neprostituciuy.

” Kauno apskrit. — 4 5 =
” Mariampolés ap. 1
" Ukmerges ap. —
" Vilkaviskio apskr. -
»Sjauliy apskr. 2
" Kedainiuy apskr. 1
' Sakiy apskr. 2
" Seinu, Alytaus, Panevezio, TelSiu ir MaZeikiy po 1 neprost.
"Birzy - Pasvalio ap. 1 prostitute.

Pavarte ligu istorijas, jose randame 6 atsitikimus kompli-
kuoty susirgimuy. Pora ju noriu Cia paminéti. AprasSytojir prof.
KaruzZos ,,Medicinoje’ 1925 mt. Nr. 1—2 ligoné su lepia Giilosa
anaesthetic. guléio ir Simct. Qydymui gaudavo dideles natr.

salicylici dozes (4,0—5,0—6,0—7,0—8,0 pro die). Dideles dozes
,hgone stebétinai gerai pakéle. Buvusios ant kiino opos iSnyko,
o ,;mal perforant* po didZiuoju koju pirStu uzgijo, veik visai uzsi-
daré. Ligoné iSsiysta | Klaipédos leprozorijuma 1925. II1. 30.
Toliau seka ligonés J. M-nienés stipriai iSreikSta Her x he i-
m e r'io reakciia nuo nedidelés neosalv. dozés. Ligone 40 mt.
amziaus Seimininké, gelzk. kondukt. Zmona. Kada apsikrétusi
Iues’'u — nezino; apkreétes vyras, kurs prisipazino turis ,,bloga
liga*, bet ia gaves ,,pries véja pasiSlapines®. (Prie progos paste-
bésiu, kad vyras atvyko gydytis tik 22. 1. 26 su aiSkiai iSreikSto-
mis papulomis, paliestos balso stygos — iki Siol nesigydes, tik
géres naminius vaistus nuo felCerio).

Ligoneé vidutinio tigio, rieb. sluoksnis iSreikStas silpnai, glei-
vinés anemiSkos. Ant kriitinés, pilvo, nugaros ir galiiniy daug
didelio zZirnio diametro iSkeltu odos démiu rausvos spal-
vos. Tarp ju nemaZa maZesniy deémeliy, kurias prispaudus

" ? ”
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2 " ”
” 2 ”
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pir$tu, palieka pigmentuota vieta. Vidaus organuose nieko
ypatinga nepastebéta.

Turint galvoj silpna ligonés mitima ir démiu su papulomis
kombinacija, nutarta, kad organizmas kovoj su spiroch. pallida
bus mazai atsparus, todel su neosalv. dozémis buvo nutarta elg-
tis atsargiai. Taigi, pirma gydymo diena gauna ligoneé
neosalvarsani 0,15 —+ hdrg. salic. 0,1 intramuskul. AS
ta diena ligoninéj budéjau. Praéjus 5 — 6 val. nuo in-
jekcijos man buvo praneSta, kad ligonei M-nei ,darosi
blogai*. Ligoné skundési stipriai skauda galva, lauza
kaulus, ,,lyg sudauzyta™ esanti, kreCias Saltis. Pulsas pasirodo
= 120, minkstas; t° = 39, 8°. Ant kiuno pasirodé dideliuy démiy
pavidalo iSbérimas. 6 val. vak. gavo 2 kb. Ol. Camphorae 20 %,
ant galvos Saltas termoforas; Siltai apklota; prie koju Siltas ter-
moforas: 8 val. vél 2 kb. kamfaro. Pulsas pilnesnis, bet kiek
daznesnis. ISbérimas padenge visa kiuina, neiSskiriant veido.
Nuo iSbérimo linosas galuniu dorz. pavirSius, delnai ir padai.
Ligoné sunkiai serga, visas jos demesys nukreiptas 1 galva; apie
pora kartu ,,trauke koja“, toliau ,,trauka” rieSo gyslas. Norinti
vemti, bet nesivemia. Saltis pasikeites kars¢iu, kiinas kaistas. 9
val. ligoné gauna 1 c. c. coffein’o po oda. Ligoné prakaituoja;
esa geriau, net ir galvai lengviau. Apie 12 val. nakties ligoné
aiSkiai ima klajoti. Nakties metu ligoné gauna dar kelias injek-
cijas ol. camphor. Nurimsta ir uZmiega tiktai apie 4—5 val.
nakties. 7 val. ryto pabunda, samoninga, skundZiasi skauda vi-
sus kaulus ir raumenis, taip pat pilva. Vakarykstis iSbérimas
veik iSnykes; kiek daugiau uZsilikes ant veido:; pulsas =80
su keliais; t* = 36,5".

Iki vakaro kiinas nuo iSbérimo pasilivosavo; ant kratincs ir
pilvo likosi papulos. Upas prisléegtas.

Ant rytojaus ligonés savyjauta gera, tik neturinti apetito.
Sunku esa pakelti deSine ranka. Dar silpna; upas geras, bet
Siek tiek jau ir vaikSCioja; t° — N: gerai miegoiusi. Sekaiilia
diena ligone visai tvarkoj. Xlinikos remonto délei i€rassina tq
padig diena. Veéliau lanko V. O. ir Vener. i. Ambulat. (Daukanto
gatv. Nr. 4), kiir ligoné gydoma dar atsargesnémis neosalv. do-
zemis, kombinuojant su hdrg. salic, injekc. sekancia po neos.
diena. Nuo kiekvienos neosalv. injekcijos nelabai stipri, ir vis
tik esanti reakcija (tikima ligonés ZodZiams), kuri pasireiskianti
dideliu galvos skaudejimu ir SalCio krétimu. Pasiseka pakelti
neos. doze iki 0,3, bet kadangi ir toksai gydymas ligone stipriai
silpninas, neos. + Hdrg. s. sustabdytas, o toliau gydoma bismo-
genol’iu ir stengiamasi pakelti organizmo jégos maistu ir atatin-
kamais vaistais. Apie I. 15. pastebéta nesveika akis, patarta
kreiptis | U-to akiu klinika. Ten rastas iritas.

Sita ligos istorija gali biti idomi tuom, kad tenka pripaZinti
didelis atsargumo reikalas dozuojant vaista, kad iSvengtume dar
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nemalonesniu atsitikimu. Gal pravartu butuy lygiai susilaikyti
nuo Svirkstimo ta pacia diena neosalv. ir hdrg. preparaty kartu,
kas mano nebuvo padaryta duodant I gydymo doze J. M-nienei.

Mirties atsitikimu klinikoj nebuvo né vieno. Klinikoj gulj
liconiai buvo naudojami mokymo tikslams, bet tinkamomis tam
reikalui pasirodé veik iSimtinai neprostitutes.

Per Siuos metus klinika isigijo Siek tiek reikalingo turto: 2
Zeiss’o firmos mikroskopu su tamsiuoju lauku, achromatu ir
apochromatu, viena dermatoskopa, 36 muliazus, spintas mulia-
Zams ir knygoms, ginekologiSka kéde, laboratorini stala, spinta
instrumentams ir eile butiny instrumentu.

Ligonéms — liuetikéms buvo ileista neosalvarsanas 920
kartu, viso 424,5 gramu.

Ambulatoriioij iregistruota 570 atsilankymu (1924 mt.
— 374 atsilankymai). IS ju lues’ui tenka 161 atsilankymas, go-
noréjai — 89, ulcus molle — 4, odos ligoms 265, lyties ligoms
30, neaiskioms diagnozéms — 14 ir {vairiems kitiems susirgi-
mams — 7. Odos ligu buvo Situ: impetigo, impet. contagiosa,
ivairiuy rasiu ekzemos, psoriasis, lupus vulg, ir erithemat., pruri-
tus, prurigo, scabies, eritemos, acne, trichophitia, hyperhydro-
sis, favus, sycosis parasitaria, fibromata molluscnm, urticaria,
pitvriasis versicolor, intertrigo, herpes progenitalis, pyodermia,
seborrhea, chloasmata, papillomata, combustio, ivairiu alopae-
cia, phthiriasis, erisypelas, verrucae, vitiligo, ichtyosis. Dau-
giausia ligoniu serganciy psoriasis, ivairiomis ekzemos formomis
ir scabies. Be Sity, prof. KaruzZos buvo konsultuojamas ne-
mazas skaicCius pacijenty i§ Valst. Odos ir Veneros ligu Ambula-
torijos: jie buvo naudojami ir mokymo tikslams. Sitie | miisu
apyskaitos skaitmenis neitraukti grynai formaliy samprotavimu
deélei, nors ju taip pat biita nemaza. Be klinikos vedéjo pro f.
J. Karuzos, klinikoj dirbo asistentas gyd. V. Juskys, viena
¢ail. seselé ir viena slaugytoja.

Einant medicinos fakulteto nutarimu sekantiems 1926 me-
tams odos ir veneros liguy klinika i§ Kauno ligoninés keliama {
Karo ligonine, sudarius su ja atatinkama sutarti. Ar tenais kli-
nikai vystytis bus suteiktos patogesnes salygos — parodys atei-
tis. Kauno Ligoninés odos ir veneros ligu skyrius uzsidaro.

Prof. D-ras Med. A. Jurgeliiinas
(V-binio Higienos Instituto Direktorius).

Valstybinio Higienos Instituto veikimo
1925 metais apyskaita.

Pasteur’o stotis.

Pasteur’o stotyje buvo jskiepyta 305 Zmonés, jkasti pasiu-
tusiy arba jtariamy pasiutime gyvuliy.
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Skiepijamujy skai¢ius meén¥siais buvo §is:

Sausio mén. . . 23 asm. Liepos meén. . . 21 asm.
Vasario e a9 O RASIINCIO h eh S0
Kovo T | SSRGS 21T e D SR R .
sBalandZio: - 5 . . 26 -7, “Spaliy N STl S
Geguzés e el < ADICHICIO R IECCY IR, o
" Birzelio ey ) BB (1 (1013 b ALs) RIS 29

IS viso . 305 asm.
Skiepijamuyjy skaiius amzZiumi buvo Sis.
Nuo O iki 10 met. 49 asm. Nuo 40 iki 50 met. 34 asm.
SRESS o e ) I RS - S v 00: 5 (o
Savrise 30050 64 SO0 e O  § R
R | IR | R 40 oEHEgr (3 Bpach o) (R 45
' - I8 viso. . 305 asm.’
Gyvenamosios vietos atZvilgiu skiepijamieji skirstosi Sitaip:

IS .Kauno apskr. 155 asm. IS Kretingos apskr. 6 asm.
» Siauliy = D , Utenos s 4
, PanevéZio 3 6 A , Traku = 4
» Mariampolés Fae , Rokiskio = Pl 5
,» Alytaus a 139 soaurages,y ot 2 g
» Raseiniy ¥ §3- o oSakiy NN 2.3,
, Keédainiu 3 ) 1) ,  Seinu i P
» Ukmergés S 1] (g » Vilkaviskio 2 JRe
, TelSiy R Brive , Birzy-Pasvalio ,, o
» Mazeikiy " T . I3 viso . . . 305 asm.

Buvo skiepijami po jkandimo:
pirmaja savaite . . 221 asm. penktaja savaite . . 2 asm.

antraja 2 EaNsES R SeStaja s PASLIN:
treéi_aja. e SSTERSERE B TR astuntaja ,, e 4.5
Rewirtgig, o o o8y IS viso. . 305 asm.

: Gyvuliai, kurie buvo gkande arba turéjo susisiekimo rySiu
su gydytais Zmonémis, buvo Sie:

BRES s e s ats e kaS e 1 ats.
e e e i R s T RS E L T | (R e e P e
VeSS 8 ., Be to,;; Zmogus’s . . Fo
arkliai . - oo . g IS viso . . 305 ats.

I visu 305 zmomu 73 gydési del to, kad pasiutusiy -gyvu-
liy seilés buvo patekusios | atviras zalzdeles arba jdreskimus;
ikastuju buvo tiktai 232. Padaryty zaizdy ir ju skaiciaus atzvil-
giu Sitie 232 jkastieji skirstosi Sitokiu- budu:

Ikastuju j galvg ir veida . . . . . 14 asm:
= sevirsutines galfines. oo -0 2122505
= » Zzemutines R SEETEE el T e
e , virdutines ir zemutmes galunes 10 5.
. Sostuomenii» = 7, : e
“» - » Stuomenj, veida ir ranka : ;33

IS NS0 5 232 asmi
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Vienkartiniy jkandimy . . . . . . . 118

Dauginiv jkandimy . . ‘o5 s e s o 114
SISO L RN

Ikandimy j fiuoga kiing . . . . . . . 174
- per-drabuZiuSs L i s it o8
ISTSO. -2 L s 202

IS besigydZiusiu 305 Zmoniy 23 paliové gydesi del neZinomy
prieZasCiu; paskui 2 Zmonés nebaigé skiepymu, paaiskéjus, kad
ikandusieji juos gyvuliai nebuvo pasiute.

Nebaige skiepintis miré du asmeniu: Baranauskiené Ona,
66 m., Alytaus apskr., Meteliy baznytk. Buvo jkasta i deSinj
delng. Trys gilios Zaizdos. Strazdauskas Jonas, 13 m., MaZei-
kiy apskr., Zidikiu v., Renavos dv. Buvo jkastas i kojg. Trys
gilios Zaizdos. :

I$ baigusiu skiepintis miré 1 asmuo, nesuéjus dviem savai-
tém po skiepymo pabaigos, butent, Velepolskiené Mareé, 61 m.,
Alytaus apsk., Simno v., “Skavagaliy k. Buvo jkasta ‘i du deSinio-
sios rankos pirStu, | krutine ir veida.

Tokiu biudu*redukuotas mirtingumas = 0.

Skiepai prie§ lyssa buvo gaminami, skiepijant visa laika
triuSius virus’'u Pasteur'o budu.

Buvo atliekami biologiniai tyrinéjimai smegenu gyvuliy,
tariamy pasiutime.

Prie Pasteur’o stoties jrengtas bendrabiitis (prieglauda), ku-
riame gali apsigyventi atvykstantieji i§ provincijos skiepintis.

Be Pasteur’o stoties, Institute funkcionavo dar Sitie skyriai:

1. Bakteriologijos-serologijos skyriuje buvo daromi jvairiis
bakteriologiniai, serologiniai, klinikos-cheminiai tyrinéjimai.
Teismo tikslams buvo. daroma Uhlenhuth’o reakcija.

2. Wassermann’ 6reakcuos skyriuje buvo padarytos 2419W.
reakcijos jvairioms_ligoninéms ir pnvatlems asmenims i$ jvairig
Lietuvos viety. = -- “

3. Raupy limfos gaminimo skyriuje 1sk|ep|nt| 6 teliukai.
Pagaminta limfa buvo tiriama bakteriologiniu ir biologiniu biidu.
ISduota limfos 61.080 doziu, daugiausia apskrities gydytojams,

paskui kai kurioms valstybés jstaigoms ir privatiems asme-
nims.

Buvo atlieckami skiepijimai ateinantiems ir norintiems jsi-
skiepinti prie§ raupus.

Institute darbavosi chem.-vaistin. G. Efrosiené klinikos-
cheminiams tyrinéjimams pazZinti.

298



89

Padaryty tyrimu lentelé.

Tyrimy objekty
pavadinimas

Tyrimy rasis

Itariamoji liga

- Tyrimuy
skaicius

Kraujas

”»
»
»

”

Sk,l’-epliai
Slapimas

»

Eksﬁrementai

”
»”

Tepin'élis

»
Tamponas su
gerklés pléve

Eksudatas
Paliai

Liquor cerebro-
" spinalis
SkrandZio sunka

Galvos 3asai
Nagai.
Sperma
Vanduo
Limonadas
Pienas

Mésa

Desra
Tulzis
Liauka
»Ratin“
Raupy limfa

Wassermann'o R.
Widal'io R.
Weil-Felix’'o R.
Mikroskopinis tyr.
Morfologinis
Bakteriologinis ,,
Mikroskopinis ,,

Cheminis =
Bakterioskopin. ,,
Biologinis 5

Mikroskopinis ;
Bakteriologinis

” »

Weber'B R.
Bakterioskopin. ,,

» »

”

Bakterioskopinis ir
bakteriolog. tyr.

» ”

» ”»

Cheminis ir mikro-
skopinis tyrimas
Mikroskopinis |,

Bakteri’ologinis
Mikroskopinis

Bakterinologinis

» ”»

» »n

Bakteriologinis ir

biologinis tyr.

Lues

Typhus ‘abdom.
Typhus exanth.
Malaria
Anaemia
Septicaemia
Tubercul. pulm.
Nephritis, Cystitis
Gonorrhoea
Tuberculosis
Helminthiasis
Dysenteria
Typhus
Cholera as.

Gonorrhoea
Lues (ulc. dur.)

Diphtheria

_| Tuberculosis

Tuberculosis. Acti-
nomycosis

Meningitis
Gastritis

Favus
Trichophytia

Tuberculosis

N

—
\]—A

N S WO

108

N
=)

330
1871
359

402
30

1987
67

33
30
41
42
151
66
28

15

—
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Tyrimu objekty

pavadinimas Tyrimy rasis Itariamoji liga

Tyrimy
skaicius

Kraujo démés |Serologinis

(Uhlenh. R.) 12
Suns smegenys |Biologinis tyr. Lyssa 3
Medzio gabalélis | Mikroskopinis tyr. 1
Vakcina antity-
phos. Bakteriologinis ,, 1
I3 viso. . .| 8266]
Referatai.

I. Vidaus ligos.

7.Dr.Daichows k i—Zur Behandlung der Pneumonie. (Pneumo-
nijos gydymo klausimu). (,Klinische Wochenschrift*, 5. Jahrgang, Nr. 10).

Jau apie 70 mety literatiiroje minimas chininas vartolamas krupozns-
kai pneumonijai gydyti. Visa eilé autoriu — Fr an c e’as, Go r d o n'as,
Corrigan’as, Kohler'is ir kiti vartojo ta vaista Cia kaip tomzuolanti,
¢ia kaip antipyreticum.

- Pasiremdamas eksperimenti§kais Binz'o bandymais Aufrecht’as
meégino aukSciausioje ligos stadijoje uZzmusti pneumokokus chininu gan ge-
romis pasekmeémis.

Petzoldas mégino gvdyti pneumonija chininu vélybesnéje stadijoje,
tadiau abejotinomis pasekmémis. Gydymas chinino derivatais, sakysim,
optochinu del blogy to gydymo rezultaty (komplikacijy i§ akiy pusés)
turéjo biiti paliktas.

Autorius gydes 50 ligoniy serganciy pneumoniia, kurios prieZastimi
buve pneumokokai. 20 ligoniy buvo gydyta chininu ir 31 ligonis be chi-
nino. Chininas buvo vartojamas parenteraliai (chinini bimuriatici 50% tir-
pinys). Buvo skaitomi leukocitai bei paZymima ju formulé, taip pat buvo
atZzymima leukocity formulé pagal Schillinga. Kraujo tyrimai buvo da-
romi iki visai ligoniams pasveikstant,

Pavartojus chinina temperatiira pasidarydavusi remituojanti; remisijos
siekdavusios nuo 1%/2° iki 2° C. Kartu su t° krisdaves pulso daZnumas, ir
alsavimy kiekis minutéje sumazédaves. Temperatiiros remisijos trukda-
vusios iki 12 valandu, ir bendra ligonio savijauta gerédavusi.

Pulsas pasidarydavo lygus ir pilnas, Sirdies tonai aiSkiuis, galima buvo
daZnai apsieiti visai be cardiaca. 40% atsitikimu autorius nevartojes jokiy
cardiaca — gydes vien chininu ir taurémis, o véliau expectorantia.
40% atsitikimy autorius vartojes coffein’o injekcijas, 20% atsmklmu
buvo vartojamas digitalis ir retkarciais kamfaro injekcijos.

Autorius pastebédaves ir fizikiSku simptomuy nykima gydytuose chi-
ninu ligoniuose. Visi gydytieji chininu pneumonikai sirgdavo daug trum-
piau negu negydytieji chininu. Vietoje iprasty 10,3 kar$¢iavimo dieny,
temperatiiros pakilimai tesési tik 7,2 dienas, mirtingumas buvo 4 kartus
maZesnis; vietoje priprasty 20% jisai sieké tik 5,3% visuy susirgusiy.

Juo greiCiau pavartoti chininas, tuo greiciau jisai ims veikti. Geriau-
sia chininas Svirk$ti { raumenis pagal Cahn — Bronner’io su 48 val.
pertrauka po antros njekcijos.

Sitas gydymo biidas vertas isidéméti. Dr. M. Nasvytis.
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8. Dr. Ul r i c i — Sanocrysinbehandlung der Tuberkulose. (Tuber-
kuliozés gydymas sanocrysin'u), (,Klinische Wochenschrift, Nr. 10,
1926).

Sekdamas klinikos tyrimus autorius priéjo Sitas iSvadas. In vivo ne-
galima pastebéti baktericidiSko ir bakterijotropisko s anocr y s ino
veiksmo, kaip tatai mano M 6llgaard’as. Bacilos, gydant sanocry-
sinu lupus vulgaris, liekti gyvos.

Gydant plauciuy tuberkulioze bacilos skrepliuose nieku biidu nedingsta.

Organizmo reakcijos, stebimos sanocrysin'a pavartojus, pareina
nuo reakcijos i auksa nesveiky audiniu.

Autorius turéjes sifilini sanariy susirgima, kuriam sanocrysin’as
panasSiai paveike, kaip tuberkuliozei: ty paciy .rezultaty turéjes Levaditi
Pasteur'o institute.

Gydymas sanocrysinu néra kauzaliné, bet lokaliné terapija. Ji
pareina nuo aukso veikimo { serganéius audinius, bet ne | tuberkuliozés
bacilas.

Triphalis turivisai panaSuy veikima kaip sanocry s in'as.

Svajoné atrasti terapia sterilisans magna  tuberkuliozei
gydyti teliko kol kas svajone, nors sanocrysin’as yra vienas i$

daugelio Zingsniy prie to idealo. Dr. M. Nasvylis.

9. G. H auffe (Berlin). — ChroniSki sanariu susirgimai. (,,Therapie
der Gegenwart*, Oktober 1925, S. 473).

ChroniSkiems sanariuy susirgimams gydyti autorius karStai pataria
vartoti atskiroms kiino dalims vonias, pamaZu keliant ju t°. Vonias da-
ro rankoms, arba sunkesniais susirgimais kojoms (pédoms); pastarosios
mazZiau vargina ligoni. Vis viena kuris sanarys serga, nes vonios page-
rina cirkuliacija visoje odoje, raumenyse ir kauluose. Ranku vonioms da-
ryti tinka visuose namuose esamoji paprasta gelda, tik vanduo joje turi
apsemti net peti. Pradiné vandens t”" = 37°. Toliau labai pamaZu pripi-
lama karS§to vandens pakelti t° iki 40 — 42° ir véliau iki 45° C. Pastaroii
t® turi veikti kiek ilgiau. Visa vonia tveria 25—30 min. Suéjus 10 mi-
nudiu po vonios, ligonis ima prakaituoti. Jisai turi ramiai guléti kol
pasibaigs vonios veikimas. PradZioje vonios reikia daryti kasdiena, o
veéliau reCiau. Veéliau gydytojas pradeda daryti energinga pasyve gimnas-
tika nelabai bodamas ligonio jautrumo. Daromas taip pat sergandio sa-
nario kalenimas (viena maSaZo priemoniu), o atsirades skausmas nurami-
namas Siltomis pagalvélémis arba tepant Siltais riebalais ir aptvarstant
vata. Svarbu, kad visa atlikty patsai gydytojas.

Autorius labai patenkintas nurodyto gydymo seékmémis. Jis nepripa-
Zista gydymo garais, sausu karStu oru, fango ir dumblais, lygiai pasisako
prie§ vartojamas i§ karto karStas vonias. ApraSomojo gvdymo principai
tinka ir podagriniams sanariuy susirgimams gydyti.

Dr, A. Matulevicius.

10. B.Jakob. H Wendt (Bremen). — Sunkaus sepsio ir piilingo
meningito gydymas dirbtiniu abscesu. (, Zeitschr. . klin. Mediz.", 1926, B.
103, S. 92).

Dirbtinis abscesas padaromas iSvirkStus 2—3 ccm. ol. terebinthi-
nae iSorinéje Slaunies puséje po oda. Skausmams numalSinti buvo varto-
iami kompresai ir narkotikai. Abscesa atidarydavo, kai tik pastebédavo
flinktuacija. Sitaip gydant net labai sunkiais sepsio ir pilingo meningito
atvejais gauta teigiamu rezultaty. Injekcija sukeldavo tipinga reakcija,
kurioj pasikeisdavo ir kraujo vaizdas: atsirasdavo vadinamoji leukocity
~kovos fazeé*, o veéliau ,,pasveikimo fazé*. Injekcijos skatindavusios ko-
kiy tai gaivinanéiy organizma ir sukelianCiy atsparumia substancijy ga-
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myba. Tinkamiausias momentas abscesui padaryti nustatomas i§ kliniki-
nio ligos vaizdo ir leukocity kreivosios. Sitokiu momentu reikia lai-
kyti ligos laikotarpis tuoj po pirmos umios stadijos, kai pastaroji jau pa-
sibaigé, bet visiS8kai ligai pagyti spontaniS§kos organizmo reakcijos nepa-
kanka. PirmykS$tis leukocitu padaugéjimas daZnai sustoja ir ju skaiCius
ima mazéti. Be to siilomam gydymui tinka taip pat dalis ty atsitikimy,
kame jau pradZioje tenka stebéti nepakankama reakcija ir stoka leukocito-
zés. Gydymas ,abscesu niekumet néra pakenkes. Autoriai apraSo 6
sepsio ir 5 meningity atvejus iSgydytus ju siflomuoju budu.

Dr. A. Matulevicius.

Il. Vaiky ligos.

11. Kovics. — Erfahrungen mit der Rietschelschen Masernprophy-
laxe. (Bandymai tymu profilaktikos pagal Riets ch e I'P). (,Deutsche
med. Wochenschr®. 1925, Nr. 41).

3

Tymu profilaktikai pagal Rietschelj paima 20—30 kub. cm. krau-

jo i sveiko suaugusio (Wassermann'o reakcija) alkiininés venos ir visa
krauja suleidZia { raumenis vaikui, kuris reikia apsaugoti nuo tymu. Au-
torius iSmeégino Ri et s ¢ h ¢ I'io metode vienoje vaiky prieglaudoje ant
daugelio vaiky. Jo buvo padaryta 40 skiepymu (i$virk$timy) vaikams
tikriausiai niekuomet nesirgusiems tymais. IS§ jskiepinty lengvais bet ai$-
kiais tymais susirgo tik vienas vaikas, ir trys persirgo abortyviais ty-
mais; visi likusieji tymais nesusirgo. Vienas vaikas — idijotas, buves
nejskiepintas, turéjo susirgti tvmais. SvirkStimus vaikai gerai pakeldavo.
Reakcijos biuita visai neZymios: tik kita diena po Svirkstimo pakildavusi
t* ir po dvieju dieny krisdavusi. Dr. ‘A. Matulevicius.

12. Rudder. — Yatrenmasernserum (Modifikation zur Vereinia-
chung der Herstellung und Konservierung). Yatreno — tymu serumas; su-
prastintas biidas jam gaminti ir laikyti). (,,Miinch. med., Wochenschrift*,
1925, Nr. 2).

Pripildami i sveikstan¢iy nuo tymuy seruma yv a t r e n'o (1%) ir kar-
bolio riikSties (5%) galime minéta seruma konservuoti net tais atvejais,
kai néra kur jis tinkamai laikyti, ir kai ji gaminame tik paprastose S$va-
rumo salygose (be tam tikros jo sterilizacijos). Tatai leidZia kiekvienam
praktikos gydytojui padiam tymuy serumas pasigaminti,

Sveikstanciam nuo tymu ligoniui paima 50—150 kub. cm. kraujo, kurj pa-
stato 24 valand. Salton vieton, ir tam laikui i$éjus nupila seruma (galima su-
maisyti kartu serumas nuo keliy ligoniu). Kiekvieniems 100 kub. cm. seru-
mo reikia pripilti mazdaug 1 gr. y a t r e n’o ir 56 kub. cm. 5% kar-
bolio riikSties. Serumo pripiltus indus uZkems$a guminiais kams$¢iais, To-
kiu budu pagamintas serumas yra sterilis ir po keliy dienuy tinkamas var-
toti. Laikant i{ priprastoj temperatiiroj ir tamsioj vietoj jisai esti visiSkai
geras keleta meénesiu. .

Apsaugomoiji dozé paimto i§ vieno ligonio serumo = 4,5—5,0 kub.
cm., paimto i§ keliu ligoniy serumo = 3,5—4,0 k. cm. Seruma visumet
Svirk&¢ia | raumenis.

Vaikas, pas kurj tik ka pasirodé iSbérimas, buves jau prie§ 4 dienas
kitiems apkreciamas.

1—4 inkubacijos dienomis uZtenka ileisti viena apsaugomoji doze pro-
filaktikai, 5—6 d. reikalinga jau dviguba dozé (6 kub. cm). 7-3 inkubaci-
jos diena */s visu atsitikimu vis dar pavyksta apsaugoti nuo susirgimo ty-
mais ileidus pilna dviguba serumo doze. Pradedant nuo 8 inkub. dienos
profilaktiSki SvirkStimai negelbsti.
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=« - Profildktikos skiepymai nuo ty¥inu réikia daryti’ daZniausiai rachitis-
kiems, tuberkulioze sergantiems ir apskritai silpniems - vaikams. Zinduo-
liams iki 4 ménesiy skiepymai nedaromi, nes jie dar turi imuniteta.

~ . Dr. A. Matulevicius.

13. Bratusch — Marrain — Die Behandlung der cholera infantum
nach Monrad. (Cholera infantum gydymas pagal Monrad‘a). (,Miinch.
med. Wochenschr.", 1925, Nr. 47).

Monrad'o biidu gydant vartojamas ilgas badavimas. Paprastai
vaiky cholera (intoxicatio) gyvdydami gydytojai skiria kudikiui badauti
daugiausia 12-424 val. M o n r a d’as liepia testi,bada tol, kol pasirodo
,badaujanio triusa“, kas paprastai jvyksta po 2—3 dieny, o kartais net
veliau. Jei Sitoks gydymas buves teisingai indikuotas (biita tikrai sun-
kios toksinés formos), jisai nepadarys kudikiui nieko bloga. PradZioje kii-
dikiai gauna tik vandeni, neapribotai. Tuo padiu metu pagrindiniai iSva-
lomos Zarnos ricina, klizmomis, iSplaunamas skrandis. Be to pilamas (po
oda) Ringer'io tirpinys ir, jei reikia, duodami cardiaca.

ToksiSki reiSkiniai greitai iSnyksta. Tada be vandens pradeda duoti
kudikiui maZutélémis dozémis paprasta (nepraskiesta) nevirinta karvés
piena. Veéliau duoda klijy sriubas ir, galiausiai, cukru. Suprantama, kad
jau ankscCiau sirgusiems maitinimo :sutrikimu vaikams nurodomas reZimas
nelabai tinka. Sitokiais atvejais patartina testi badavimas ne ilgiau kaip
2 dieni, o veéliau dunoti baltymo pienas.

M onr a do gydymui netinka visi netoksiSki maitin. sutrikimai.

Dr. A. Matulevicius.

14. O p it z. (Berlin). — Die Bluttransfusion in der Pidiatrie. (Kraujo
perpilimas pediatrijoj). (,Monatshcr, f. Kinderheilk*. 1926, B. 31, H. 3—4).

Aukotojo kraujg autorius patikrina agliutinacijos metode (Niirnber-
g e rlio triju laSy bandymas, arba kiek modifikuotas Mendelstamm’o
biidas). Hemolizés visai netikrina. [§ atsargumo autorius ileidZia pra-
dZioje venon 10—20 ccm. pasirinkto kraujo. Leisti maZiau nésa tikslo, nes
tuo tarpu kaip jleides viena karta kudikiui 4 ccm. kraujo autorius jokios
hemolizés nepastebéjes, kitu vél kartu jleides tam paciam kudikiui 10 ccm.
gaves stipria hemoglobinurija. Giminiy kraujas nésas geresnis uz sveti-
muy krauja. Tiesioginis perpilimas (kaip kad daroma suaugusiems) vai-
kams technikiSkai néra galimas. Geriausia Svirk$ti kraujas | galvos vena.
Vartoti vena jugularis ext. arba sinusa gali biiti pavojinga. | krauja pri-
pilama deSimtoji dalis sol. natrii citrici 2,5% tirpinio. Kraujo cit-
ratas galis iSstoveti iki transfiizijos 48 val.., o gal net dvigubai tiek Saldyk-
loje. Eritrocitai ir hemoglobinas pasilieka citrate sveiki i§tisomis savai-
témis. Taciau patariama vartoti citratas iSstovéjes ne daugiau kaip 2
dieni. Galima vienu kartu ileisti */s ir net '/s dalis viso kudikio kraujo
turio. Tokius perpilimus galima kartoti kas pusé savaités.

Po perpilimo beveik visumet pakylanti t° bet kuriu nors rimtesniy
liguisty simptomu neesti. Reikia turéti galvoj, kad perpildami krauja
galime perneSti kai kurias apkreCiamas ligas. Autorius padares vaikams
daugiau kaip 200 kraujo perpilimu ir turéjes tik viena mirtinga atsitiki-
ma del stiprios hemolizés.

Kas del kraujo perpilimo veikimo, autorius uolus Salininkas substitu-
cinés (pakaitos) teorijos. Taciau jo nurodoma esa galima manyti kiek
ir apie krauja gaminanciy organu jaudinima,

Kraujo tranfiizija sulaiko kraujapludZius tam tikros diatezés ligose:
ji suZadina atsparuma infekuotame arba linkusiame apsikrésti organizme.
Jei norima gauti tik jaudinamas efektas, pakanka {Svirks$ti { raumenis ms .
zZas kraujo kiekis.

Kraujui perpilti indikacijos Sitos:
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1. Kai eritrocity esama maziau 1,5 milijono viename kiib. cm.

2. Kai eritrocity kiekis Zymiai sumaZéjes, ir organizmas infekuotas.

3. Kai anemija nepasiduoda iprastam gydymui ir daZnus infektai
gresia organizmo gyvasciai,

Kraujo perpilima maitinimo toksikozéms gydyti, sékmingai Sitose
ligose vartota amerikony, autorius laiko pavojingu. Néra tikslo pilti
kraujas leukemijos ir limfosarkomatozés anemijoms gydyti.

Kai nesiseka ipilti kraujas intravazaliai, galima jisai ipilti { peritoneum
(pilvo vidu). Toks pilimas indikuojamas ypadiai tuomet, kai turime nu-
silpusi cirkuliacijos aparata. Taciau ir pastarasis biuidas reikalingas tam
ty¢ia parinkto aukotojo (agliutin. bandymas). Dr. A. Matulevicius.

lll. ~ Chirurgija.

5. PierreP.Ravaut- et J.Creyssel — Leslésions
foliiculaires specifiques dans l'ulcére gastrique vrai. (SpecifiSki folikuli-
niai pakitimai esant tikrai skrandZio opai). (,,Archives des maladies de
Pappareil digestif et des maladies de la nutrition*, t. XVI. Mars 1926).

Autoriai histologiSkai tirdami skrandZio opu uZdegimo sritis, trimis
atsitikimais susekeé tuberkuloidinius mazgelius, turinCius folikulus ir mil-
ZziniSkus narvelius. PanaSius pakitimus autoriams pavyko -susekti ir
kaimyniniuose ganglijuose. Bet tuos pakitimus susekus autoriams né
karto nepavyko surasti tiesioginiai tuberkuliozés bacily. Ir jiiros kiau-
laitétms nepavyko priskiepyti tuberkuliozés medzZiaga, paimta i§ tuy tu-
berkuloidu. Visais tais atsitikimais, kame buvo susekti skrandZio opy
srityje tuberkuloidai, iSsivystancios plaucdiu tuberkuliozés nebuvo paste-
beta, bet buvo rasti seni tuberkulioziniai plauciy pakitimai, ir viename
ty atsitikimuy buvo plauciy abscesas. Viename ty atsitikimy Bordet —
Wassermann'o reakcija buvo teigiama. Vis tik susektus skrandZio opu
pakitimus autoriai laiko tikrais tuberkuloidais, grynai. tuberkuliozinés
padermeés. Tokie tuberkulioziniai skrandZio pakitimai, autoriy nuomone,
esti gan daznai, nes i§ ju histologisSkai tirty vienuolikos atsitikimu rasti
trys tuberkulioziniai atsitikimai. Dviem atsitikimais buvo padaryta
skrandZio operacija, ir pacientai per meénesi pasveiko. Dr. Kuzma.

6. Prof. Enderlen (Heidelberg). — Ulcus ventriculi und
duodeni. (SkrandZio ir dvylikos pirS§ty Zarnos opa) (,Fortschr. d.
Therapie*, 1926, H. 5).

Stempléje, skrandyje ir duodenume peptiSkos opos atsiranda, veikiant
skrandZio sunkos virSkinamajai jégai, kai gleivinés gaivumas esti nuken-
téjes nuo vazomotoriSku, arba hemodinamiSkuy, arba fiziSku, arba che-
misSky, arba infekciniy momenty. Moteris daZniau suserga ulc. ventriculi;
uztat pas vyrus daZniau pasitaiko ulc. duodeni. Tinkamiausias amZius
opoms atsirasti yra nuo 30 ligi 50 metu, nors opos pasitaiko visokiam
Zmogaus amziuje. Autorius prisimena viena 4 mety mergaite, turéjusia
perioruota ulc. duodeni. Beveik 20% visu skrandzio ir duodenumo opu
atsitikimy esti daugybinés opos, ir | tai tenka visumet kreipti démeésis
operacijos metu. SkrandZio opa beveik iSimtinai pasitaiko skrandzZio trak-
te (,,Magenstrasse™), t. y. ant mazosios kreivumos, daugiau ant uZpakali-
nés jos sicnos. Beveik pusé ty skrandZio opu pasitaiko netoli nuo pylo-
rus’o; kitos esti toliau nuo pylorus’o. Ant didZiosios skrandZio kreivumos
opos pasitaiko visiSkai retai. MechaniSkus pakenkimus atatikdamos opos
turi daZniausiai kardijos linkui pakelta kraSta ir pylorus’o linkui terasos
pavidalu kraSta. Naujais opy atsitikimais skrandZio audiniai aplink opa es-
ti neZymiai pasikeite, bet senesniais atsitikimais tie audiniai esti infiltruoti
(ulcus callosum) ir netoli iu esamos liaukos esti patinusios; tuomet ulcus
esti panasSus i naujika ir daZnai makroskopiSkai sunkiai atskiriamas nuo
karcinomos.
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Opa gali pergrauzti skrandZio siena ir pereiti { kaimyninius organus-
(penetruojanti opa), k. a.: i pancreas, { kepenis, i bluZni ir i prySakine-
pilvo siena. Pavoijingiausia yra tokia opos perforacija, kuri patenka i
visa pilvo vidy arba i uZdara (kapsuliuota) jo ruima. Jeigu tuojaus prie
prakiurusios opos prilimpa pilvo vidaus kaimyninis organas, tuomet kal-
bama apie padengta opos perforacija. Beveik 50% opu atsitikimy pliista
kraujas. Mazi kraujapluidZiai pareina iS skrandzio sienos indy ir Zymius
kraujaplidZiai — i§ maZos kreivumos didesniy arteriju, i§ pancreas indu,
i§ art, lienalis ir hepatica. SkrandZio opos gali savaime sugyti; daznai ant
mazosios skrandZio kreivumos, ties skrandZio traktu obdukcijos metu ran-
dami Zvaigzdeti randai. Jeigu opa giliai istrigusi skrandzZio sienoje, tai iai
sugijus pasilieka labai jtrauktas kietas randas, kurs, biidamas ties skran-
dzio viduriu, ilgainiui padaro skrandi panasu { smélio laikrodi. O randas.
prie pylorus'o laidoja pylorus’o stenoze. Esti peréjimai opu { véZi, bet
autoriaus patyrimu tas atsitinka retai.

Diagnozuoti opa tenka pasiremiant savaime kylanciais ir spaudziant
pilvo sienas gaunamais skausmais vidurinose. DaZniausiai savaime kyla
skausmai stebimi praslinkus vienai arba dviem valandom po valgio, o
esant ulcus duodeni dazZnai atsiranda skausmu norint valgyti, ir ypaciai
nakti. Ligoniai vemia daZnai kraujais, ir ju vidurius paleidZia taip pat kru--
vinai, arba kraujas randamas skrandzZio tiiryje, iStiriant ii po bandomuiy
pusryciy. UZcCiuopti per pilvo sienas paprasta ulcus retai pavyksta, bet
dazZnai apcCiuopiamas ulcus callosum, kurs alsuojant iSrodo paslankus, jei
néra suauges. RentgenologiSkai paprastas ulcus nevisumet tikrai suseka-
mas, bet gilesnis bei kaliozinis ulcus daZnai esti niSos prieZastimi. Dife-
rencijuoti u I ¢ u s’o diagnozeje tenka karcinoma, kuri neduoda jZymes-
nivu kraujapludZiy, bet daZnai duoda neZzvmius slaptus kraujapludZius.
Apskritai, slapti kraujapludZiai néra tikru skrandzio opos rodykliu, bet il-
gesni laika nesusekamas slaptas kraujapludis rodo nésa atdaros opos.
Esant karcinomai skausmai skrandyje esti maZiau intensyvus ir nesiriSa
tick taisyklingai su valgymu, kaip tatai stebime esant opai. Hyperaciditas
parodo dazniausiai esant opa, nors pasitaiko ir skrandzio Ca. esant. Drus-
kos ruikSties nebuvimas, nieno rukSties atsiradimas ir kacheksija nurodo
<azniausiai blogybini nauijika.

Esant tulZies puslés akmenims dazZnai uzZCiuopiamas skaudus tumor
deSiniosios pilvo pusés Sonkauliu apacioje, ir skausmai iradijuoja | deSinj
peti. DazZnai esant tulZies puslés akmenims, stebimas t” pakilimas ir icte-
rus, kurie taip pat pasitaiko ir ulcus duodeni ligoje. Kad atskirtume
ulcus ventriculi nuo ulcus duodeni, turime isidéméti, kad skausmai po val-
gio atsiranda tuo veéliau, juo toliau opa esti nuo kardijos. Esant ulcus duo-
deni skausmai tesiasi trumpiau ir jie daZnian jvyksta nakcia, nevalgius.
Esant ulcus duodeni ligonis reiau vemia krauiu, uztat ¢ia krajas dazniau
randamas meéSle. Palpuojant ulcus duodeni randama skaudamoji vieta i
d¢Sine nuo medialinés linijos. RentgenologiS§kai tiriant ulcus duodeni pa-
stebimas greitesnis skrandzio iSsituStinimas, bulbus duodeni iSsikraipymas,
pareinas iS mazu niSu ir kiSeniu kombinuotés, kurios randasi tarp pylorus'o
ir duodenum’o rando jtraukimu. DBet Zymios niSos duodenum’e pasitaiko
retai. — Tyrimai gastroskopu vra netikri ir gan pavojingi.

Primindamas vidaus terapija autorius nurodo i sena L ¢ u b e's gy-
dyma, kaip | geriausj: iS pradZios paskiriama ligoniui ramiai guléti lovoie
ir tik pieno maistas; paskiau duodamas pienas ir lengvi karbohidratai, k. a.:
lengvi pyragaiciai, cukrus, keksas ir sriubos: iei néra kraujapludzZio, tai
vartojami karSti pilvo Sutinimai. Rentgenoterapija pasirodé netinkanti ul-
cus'ui gydyti. IS naujo sitilomoii proteinoterapiia (hovoprotino
injekcijos). kai kuriy autoriu, sakysim, K r e h I'io (Heidelberge), sutikta
gan kritiSkai. ChirurgiSkos terapijos autorius netaiko tiems ligoniams, ku-
rie rengenologiSkai nerodo niSos, neduoda ulcus callosum daviniy ir ku-

305



96

" ‘rie dar vidaus terapija néra gydesi: tokius ligonius autorius paveda gydyti
internistams. Bet jei rentgenologiSkas tyrimas rodo niSa, jei opa uzéiuo-
piama ir jei konservatiSkas opos gydymas nedaves tinkamu rezultaty, tad
turime operacijai indikaciju. ChroniSkieji opos kraujapliidZiai<esanti indika-
cija radikaliSkai operuoti. ~Staigiais opos kraujapliidZiais autorius nesisku-
bina tuojaus operuoti, kaip kad kiti chirurgai. Staigus opos kraujapliidis
stebétinai greit susituri, padarius kraujo transfiizija, ir tuomet po keleriy
(3) savai¢iy galima maZesniu pavojumi operuoti, nes patsai opos krauja-
pludis labai retai esti mirtinas. Operuodami pliistancia kraujais opa ope-
Facijos metu nevisumet surandame plistanti indq ir, surade pastarajj, daz-
nai negalime sulaikyti kraujo ta inda apsiiidami. Tad, norédami ope-
ruoti staigiai papliidusia kraujais opa, turésime daZniausiai daryti skran-
dZio rezekcija, kuri krauja praradusio pacijento daug sunkiau pakeliama.
Operuojant skrandZio bei duodenum’o opa gan ilgai daugumos chirurgu
buvo prisilaikoma gastroenterostomijos, kuri yra, palyginti, maZa in-
tervencija. Bet po gastroenterostomijos pasilieka didelis ulcus pepticum
Jejuni atsiradimo pavojus, ir be to, i§ nepraSalintos opos tiesiog nuo opera-
cinés traumos gali iStikti sunkus kraujapliidis ir opos perforacija. UZtat
dabar dauguma chirurgy yra linkusi ten, kur prieinama, daryti rezekcija.
Autoriaus nuomone, indikacija gastroenterostomijai pasiliekanti tuomet, kai
ligonis didesniai operacijai esas persilpnas, kai esama randuotos pylorus'o
stenozes, kuri beveik niekumet neduodanti ulcus pepticum jejuni, ir
kai opa esti tokioje negeistinojie padétyje,” jog  ja praSalinti esa labai rizi-
k'nga.. Bet tuomet, darant operacija, tenka numatyti ulcus pepticum jejuni
galimyb¢ ir uZtat daryti gastroenterostomia anterior, kad galétume ana-
stomozés vietoje atsiradusia opa geriau ir lengviau rezekuoti (tatai bus
sunkiau padaryti po gastroenterostomia posterior).

SkrandZio opos perforacija esanti indikacija ‘tuojaus operuoti, nes
ino grcic¢iau ligoni operuosime, tuo geresniy turésime operacijos rezultatu.
‘Suc¢jus dvylikai valandu po perforacijos, operacijos esti jau mazai sékmin-
¢os. Tikslingai surinkus anamneze diagnozuoti opos perforacija nesunku.
Be 2nemnezés perforacija rodo dar kolapsas, stipriis skausmai viduriuose
ir pilvo sieny Zymus iSsitempimas. Jeigu perforacija yra ivykusi pries§ ke-
leta. arba keliolika wvalandu, atsiranda peritonito reiSkiniai, pasiZymi
Douglas’o jautrumu. Sitoj stadijoj, ypa& esant perforuotam ulcus
duodeni, galima daZnai liga neatskirti nuo apendicito, nes tuomet skrandzio
ir duodenumo tiris, nuslinkes iki appendix’o, erzina jo srities peritoneum’a
ir duoda lokalini pilvo sieny iSsitempima ir skausmus apie appendix’a. Jei
Jitomis salvgomis operuoja apendicita, tad greit apsiziiiri turi reikalo su
vadinamu ,,appendicitis exterra® 1ir tuomet siekia skrandZio linkui.

. Paprasciausias biidas perforuotai opai padengti yra jos uzZsiuvimas. Jei
perforacija jvykusi arti pylorus’o, ir uZsiuve opa gautume pylorus’o su-
siauréjima, tad tenka daryti dar gastroenterostomia. (O jei opos uZsiuvi-
mas pasirodo esas persilpnas, galime opa padengti dar taukinés kampu.
Esent didokai opos skylei, jai uZdengti galime taip pat paimti taukinés
kampa. kurs nelyginant kams§tis isiuvamas i skyle, arba jvedamas guminis
vamzdis i§ skrandZio | duodenum’a ir i§ virSaus jis apsupamas taukine.
Tos guminio vamzdZio ivedimas i§ skrandZio pusés i duodenum’a yra tuo
ecras, kad greit po operaciios ligonis galima maitinti, turint gera peréjima
i§ skrandZio i duodenum’a. Daryti perforuotos opos rezekcijia galima tik
tuomet, kai ligonis atvyksta operuotis greit po perforacijos ir kai turime
nalankiu rezekcijai salyguy. TacCiau opos rezekcijos operacija negali buti
pavadinta tikra priemone perforaciiai gydyti.

Pooperacinis gydymas esas labai svarbus. PradZioje draudZiama li-
goniams vartoti meésa ir patariama maitintis tik pienu. kose ir sriubomis.

Deja, ligoniai, pasijutc po operacijos geriau, nenori ilgai daboti jiems ski-
riama dieta.
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P. S. Referentas kiek smulkiau iSdésté prof. End e rle n'o nuo-

- anone, nes savo kiikliais patyrimais del ulcus ventriculi et duodeni chirur-

ginio gydymo prieina tas pacias iSvadas. Dr. Kuzma.

7. Prof. M. B. Fabrikan 1, — MHoxecrBeHHbie abcnecchl ser-
xaro (D-uginiai plauCiy ahsce ai) -( Bpaue6noe [dbao*. 1922, Ne 18).

Prie§ 20 mety kriitinés lastos chirurgija beveik visai nebuvo i§sivyséiusi,
ir neveltui M i k ul i ¢ z'as vadindaves kriitinés lasta septyniom spy-
nom uZrakintaja knyga. Siuo metu Sitas chirurgijos skyrius jau pakanka-
mai iSsiplétojes, taiau vis dar surandame abejotinu chirurgui klausimu.

. Vienas ju yra dauginiu plauciy abscesy klausimas.

Néra aiSku, ar Sitoje ligoje turime laukti, kol visi aplinkiniai smulkiis
abscesai susilies { viena, ar turime nelaukdami atidarvti svarbiausj abscesa
ir tiketis, kad likusieji, sekdami maziausiojo pasiprieS'nimo krypti, atsivers
jau padaryton daubon?  Sity neaiSkumy turéjes autorius dviem dauginio
plauciy absceso atvejais. kuriy vienas, pervelai operuotas, pasibaigé mirtimi.

Autorius prieina Sitas iSvadas.

[tardami plaudiu abscesa, neprivalome laukti ji atsirandant per bron-
chus ir, jei tik bandomoji punkciia duos nors kelis laSus puliy, — tuojaus
pulinys atidaryti. Jei, abscesa atidarius, klinikiSki simptomai duoda pro-
gos jtarti kitus piulinius esant, turime, ikiSe absceso daubon pirsta, suardy-
ti plauCio parenchimos pertvaras, kad atvertume vienon vieton likusius dar
uzdarytus piilinius. Dr. Skliutauskas.

IV. Urologija.

5. E. Jos eph (Berlin). — Tuberculose der Harnorgane (Slapinimos
organu tuberkuliozé). (,.Zeitschr. f. Urol.”. Bd. 19, H3. 1925).

Inksty tuberkuliozé visada esanti antrinés kilmés (metastasis). Pirmi-
niu Zidiniu galinti buiti tiek seniai sukalkéjusi liauka, tiek uZsirandaves
plautis ir k. IS &ia iSeidami t. b. ¢, bacilai susituri inksty kraujotakos siste-
moi. Inksty parenchimai esant sveikai bacilai ir budami Slapime gali kar-
tais paCiam organui nepakenkti. Reciau inkstai apsikrecia per kontakta:
iniekcija ateinanti limfos takais i§ vyriSkuy lyties organu, kuriy ekskretai
patenka | urethra posterior, iS Cion per prostata ir per piisle (pastarojoje
atsirandancios opos). Labai retai t. b. c. ateina i§ moterifky vamzdZiy
puslén arba i§ absceso m. psoatis.

DaZniausia inksto t. b. c¢. procesas prasideda Zievinio ir smegeninio
sluoksniu riboje, taciau Sitoji stadija labai retai tenka imatyti. Priprasta
var3kiné - kaverniné inksty t. b. ¢. forma apima inksto piltuva ir Slapimo
lataka. Pastarasai pasidaro apie 10 cm. trumpesnis (normalus jo ilgumas
— 28 cm.). UlceroziS8kas procesas i$ latako persimeta | piisle ir gali ja visa
apimti, o i§ Cia limfos takais ne tiek jau retai persimeta kitan inkstan i vir-
3u. Kaip pazZinti praktikos gvdytojui t. b. c. infekcija? Kiekvienas uZ-
sitesespiisléskataras,nepraeinagasnuogydymoir
piskiaitSsin mazZzines~pusles - tal:pnma, e’s:as t:bic.
pobiidzZio. Liga slenka povaliai ir nuolat sunkéja, tuo tarpu gonore-
jos panaSus procesas prasideda staigiais piislés susirgimo simptomais. Su-
mazéjes puislés talpumas galima nustatvti prap'aunant ir atsargiai ja pripi-
lant skystimu (sumaZéjimas siekia 50—100 ccm.). Diagnozei dar padeda
mikroskopisSkas Slapimo nuoséduy iStyrimas. Jei $'apimas turi daug bakte-
riju, jisai galima sumaiSyti su antifor minu (na-hypochlorosum+
+alkalihydrat); tuomet bac. smegmae Ziiva,o t.b.c. ba ci-
1 a i pasilieka. Esant hematurijai, jos intervalais padeda orijentuotis cis-
toskopija-bei funkciné inksty diagnostika. Taciau; jei ir tik ka suminétos
metodés nieko nepasako (§lapimas Svarus, piislé nepakitéjusi), tad pasilie-
ka bandymas ant juros kiaulaiCiu.
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Paima du gyvuliuku ir abiem {Svirk$¢ia kairiojon uZpakalinén kojon
po '/z ccm. steriliSkai i§ kiekvieno latako (uretero) paimto centrifuguoto
Slapimo nuoséduy. Po kurio laiko ekstirpuoja reikiama kirk3nies liauka,
kuri teigiamuoju ligos atveju pasirodo esanti varSkiné. Toliau limfos ke-
liais infekcija plinta juros kiauliukés kiine. Teigiamais atvejais reikia turéti
galvoj, kad gali buiti susirges tik vienas inkstas, o kitame biiti tik bacilluria.
Abejojimg iSriSa cistoskopas.

Inksto paSalinimo klausimas iSsprendZiamas konsultacijos. Kas del
gyvenimo ilgumo, tai laiku padarytoji operacija duoda 80% teigiamu iSva-
dy. Gydymas kitomis fizikiSkomis metodémis ir tuberkulinu neduoda tu
sékmiu, kokios gaunamos kitose t. b. ¢, formose. Siuo atveju inkstu t. b. c.
galima sulyginti su durae matris ar smegeny tuberkulioze.

Kai kartu su inkstais ir kiti svarbiis organai serga tuberkulioze, tuomet
inksty t. b, c. turi antraeilés reikSmeés.

Po operacijos reikalingas klimatiSkas gydymas. Puslés t. b, c., pra-
Salinus sergama inksta, pagija savaime arba ilga laika neapkrecia kito
inksto. Geriausias vaistas piuislés t. b. c. gydyti- po inksto operacijos esas
rivanolis. Jisai raminas skausmus, labai gerai ligoniy pakeliamas.
Piisle praplauna boro arba NaCl tirpiniu, tik atsargiai, jos neiSpleCiant.
I$leide skystima, piuislén ipila 40 ccm. paSildyto iki kiino t° 1: 5000,0 r i-
v a n o l'io tirpinio. Dr. T. Goldbergas.

6. F.L 6 n n e (Gelsenkirchen). — Eine zyklische Blutung aus der .
Blase u. linkem Ureter bei fehlender Uterusblutung. (Ciklinis puslés ir kai-
riojo latako kraujapliidis nebésant menstruacijai). (,,Zentr. f. Geb. u. Gyn.“,
1925, Nr. 21).

ApraSomas nepaprastai retas atsitikimas. Pacienté 26 mety ir nieku-
met dar nemenstruavusi. Libido sexualis N. Cohabitatio +. Anamnezéj
operacija (ovarectomia dextra, salpingectomia duplex) del cystis ovarii
kairiosios pusés ir haematosalpinx duplex. Pradéjo sirgti uz '/ mety po
operacijos. KraujapludzZiui sulaikyti pradZioje autorius paskyres karstas
vonias, menol ysin'a As, geleZi, GinekologiSkai: uterus hipoplas-
tiSkas, anteflexio; kairysis ovarium padidéjes; visa kita N. CistoskopiSkai
— visa N: jokiu plySiu pusléje. be 2-ju latakiniy anguy, nesurasta.

Slapimas N. PPo kurio laiko vél cistoskopuota: gléiviné kiek drumzZna
ir paburkus, injectio vasorum vesicae. UZ paros po cistoskopijos iS pius-
lés vél émes pliusti kraujas. Cystoscopia. Gleiviné Sviesiai raudona, ant
i0s, yvpaC uzpakalvie matyti kruvini lizdai 1 fenigio didumo; stipriai in-
iekuoti indai, valvulae ureterum pastoréjusios. Ilgas sekimas portionis va-
ginalis in speculo neparodo iokio kraujo. Gimtuvés ilgis (zonduota)
5—5'2 cm. Slapimas: normalios kraujo sudétinés dalys, puslés epitelis,
Esbach’as 2'/>—3%o. Deciduiniu narveliy néra. Po 8 dienuy puslés vaizdas N;
tuo laiku krauiapliidZio jau nebiita. Po ménesio vél émé plusti iS pislés
krauvias. Pacienté paliegusi. Hb—60%. CistoskopiSkas vaizdas toks pat
kaip ank$&iau kraujui plustant. Calcium, thelygan Po meé-
nesio veél tas pat. Dilatatio et abrasio mucosae uteri. Histologinis iStyri-
mas nieko ypatinga neparodes. Kairysis ovarium padidéjes (arti vistos’
kiaudinio). Padaryta laparotomia, nes ligoné jautusi skausmus Kkairiojoje
puseie pilvo apacioje. Kairysis kiauSindétis rastas cistiSkai degeneruotas
ir suauges. Jisai ekstirpuotas. Prima intentio. Po ménesio vél skausmai
kryziuje ir vél puislés kraujapludis. Daryta kelis kartus cistoskopija kartu
su kitais profesoriais: kickviena karta tas pats vaizdas. AiSkiai matyti iS-
einas i§ kairiojo uretero kruvinas Slapimas. Ligonés status po operacijos
tieck pat blogas, kiek prie§ operaciia. Nepagelbéjus tiek psicho, tiek orga-

audinio daleles ir nutares duoti ligonei po viena karta iS abiejy pusiu ka-
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stracine Rentg. spinduliy doze (kiekviena po 35% H. E. D.). Nuo to laiko
ligoné pasitaisé ir yra visiSkai sveika.

PanaSiis cikliniai menstruacijos tipo kraujapliidZiai i§ kairiojo uretero,
pasikartodavusieji kas meénuo ir trukdavusieji 3—4 dienas, apraSyti
R o t h'o (surinkti i§ literatiiros).

Viso jo apraSyta 225 atsitikimai, kuriy 66 kraujas pliides i§ nosies, 40 i$
fistuly, 23 i§ odos, 29 i§ plaudiu, 9 i$ burnos, 9 i§ skrandZio, 9 i§ piislés, 5 i$
ausies, 3 iS akiu, 3 i§ Zarnu, 2 iS trachejos, 2 i§ inkstu, 1 i§ vaginos. Ju tarpe
grynai vikariSky biita 20%. Kaip matome, inkstu ar ureteruy Sios riiSies
kraujapliidZiai yvra retas dalykas. (Autoriaus apraSytu atsitikimu pasilie-
ka neaiSkus kraujapliidZio S$altinis: neZinia i§ kur pludes kraujas — i$
mksto ar i§ uretero? R e f.). Dr. T. Goldbergas.

V. AkuSerija-ginekologija.

8. NNMansbach (Berlin. — Die Kopizange bei Steissgeburt
{Galviniy repliu vartojimas sédynés padétyije). (,Monatschr. f. Geb, u.
Gyn.", 1925, Bd. 68, H. 213).

30 metu praktikos turinCio gydytojo apraSytas sédynés padéties atsiti-
kimas su sédyne dubens iSeinamoje angoje. Gimdymas traukiasi treia pa-
ra. Du kartu vartotas hy pophysin’as nepaveikes. Vaisiaus scro-
tum ir penis atsikiSe ir jau matomi skausmuy tarpais: oedema tik praside-
danti. Keleta kartu meéginta jvesti buka kabli { vaiko kirkSni, bet nepa-
vyke, nes ankStuma neleidZia nei pasukti kablio nei uZmauti. Gimdymas
reikia baigti; vaisius pavojuj. Ir Stai, nepaisydamas kategoriSky akuSeri-
ios vadoveéliy persergimu, autorius griebési paskutinés priemonés: uzZdéjo
galvines reples ant vaisiaus dubens skersiniame diametre ir | 5 minutes
pasiekeé tai, ko veltui lauké kelias valandas.

Skirtumas esas tas, kad galvinéje padétyje replés gulinCios vienodoje
pozicijoj iki pasirodant galvutei, o sédynés padétyje reikia biiti pasiruo-
Susiam kiekviena imomenta keisti ju pozicija. Sédyné buvusi tiek nutraukta
Zemyn, jog pavvko uZmauti kablys. Labai sunku buve iSliuosuoti rankytes.
Nenorédamas didinti pavojaus autorius iSvenges vidujinés metodés galvutei
‘iSvesti, o pavartojes iSorini buda — stumima per pilvo siena. AsfiksiSkas
kiidikis buves atgaivintas paprastu biidu be Schultze's supimu.
Idomu, kad autorius kudikiui gaivinti vartojes SvieZia uostomaja taboka.

- Naujagimis svéres 4,7 keg.; jo ilgis buves lygus 55 cm.; galvos apskritimas
— 38 cm. Tiek motina, tiek kudikis pasiliko sveiki.

(Literatiiroj patariama jvesti kablys i§ v i d u j i n € s kirkSnies
pusés, nes del ankStumos tatai yra lengviau padaryti. Traumai iSvengti
1L iepmann’as pasiilé savo knatus. R e f.). Dr. T. Goldbergas.

9. Kelen (Baja— Ungaria). — Kielland’o replés aukStoje sédynés
padétyie. (,Zentralbl. i. Geb. u. Gyn., 1925, N. 16).

Autorius siitlo visur aukStoje sédynés padétyj, kur tik reikia veikti,
vartoti Kiell an do reples. Sitas reples uZdeda skersinéje (sulig
«dubeniu) vaisiaus padétyie, apkabindami uZ Sony ir nebodami vaisiaus sé-
dynés pozicijos sulig .motinos dubens diametru. Autorius iSmeégino reples
«viem sunkiais atsitikimais pas pirmu kartu gimdancCias, kame biita in-
dikaciju gimdymas baigti (nepavykdave uzkabinti pir§tu uZ dubens - Slau-
nies duobelés ir vaisius iStraukti). Pasekmés geros. Dr. T. Goldbergas.

10. Chr. Jeller (Breslau). — Die Behandlung der Cervicalka-
tarrhe mit Tierkohle. (Catarrhus cervicis gydymas anglim). (,,Zentr. f.
Geb. u. Gyn., 1926, N 3).

Autorius savo sumanymui pagamino aparata principu panaSy { N a s-
s a uerio ir ,Gynaiki“. Aparata sudaro pulverizatorius su plonu vidu-
rvie-tudéiu vamzdeliu, per kuri gimtuvén supucia apie '/» arbat. Saukstelio
anglies. Metalinés ir stiklinés aparato dalys sterilizuojamos sausai, o
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guminé dalis — formalino garais. Carbo animalis (Merk) sterilizuojamas
sausai uzkims$toje marle kolboje. Cervix iSplatinama iki H e g a r'o
N 5—6 (visa daroma aseptiSkai), ir anglis supuiama. Pakanka 1—2 to-
kiu seansuy.

Colpit'o atsitikimais vagina praplauna W i | | e's tirpiniu. (Rp.
Boracis 20,0 Ac. carb. liquid, 15,0 Formalin. 10,0 Agq. destill.. ad. 1000.0),
paskui iSsausina ir jpuia lenicetboluso ar bol us’o. Da-
bar autorius daro bandymus su presuotos anglies Stiftais.

(Tam paciam laikras¢io Nr. P up p e I'is (Jena) pataria gydyti fluor
albus — negonor. — granugenoliu Knollio.

Technika: mechaniSkai nutrina fluor’a, ileidZzia vaginon 10,0 g r a n u-
genoli ir energingai vaista itrina sti el tupfe riu. Daromi 2
seansai savaitéje geromis sekmémis). Dr. T. Goldbergas.

1. Mandelstamm (Petrograd). — ISorinés vaisiaus piislés
pIys:mo su kraujapludzZiu pilvo viduje simptomatologijos klausimu. (,,Zentr
f. Geb. u. Gyn.* 1924, N. 23).

Patxel\mmd ligos mtorua Pas gyvenusia jau 6 metus su vyru bevaike
moteri jau 7 savaités nésa menstruacijos. Tyrinejes ligone ginekologas
patares jai veél pasirodyti po 10 dieny. Taciau ligoné priémusi kokj tai
homeopatiSka vaista abortui padaryti, ir atsirade skausmai; trys dienos
jau pludes kraujas. Po keliy dienu skausmai padidéje, atsirades vémimas,
viduriavimas. Samonés nebuvo nustojusi; visa diena nes i-
§1lapinusi; skausmai sumaZéje, vémimas nesilioves. Pakviestas
ginekologas, ijtardamas ektopiSka néStuma, atsargiai padares ginek. iSty-
rima. Objektyviai jis nieko lyties organuose nerades ir todel émes gal-
voti apie sepsini aborta arba apie nusinuodyma. Paskirdamas tam tikra
gydyma (narcotica, ledus), jisai pasiiiles duon iStirti Slapima. Pacienté ga-
léjusiduoti tik '» valg. Sauk3dto §1lapimo, kuris tuoj
buves nusiuystas laboratorijon.

Nakti ligoné pablogéjusi, ir ja nuveZe klinikon. Cia, iStyrus ginekolo-
giSkai, objektyviai nebuve rasta ektopiSko néStumo simptomuy ir manyta
apie sepsi po aborto (anamnezéj buves abortas). Cull en buves neigia-
mas (Cullen—Hellendal — bambos pamélynavimas, stebimas
prie graviditas extrauterina. R e f.). Slapimo iStyrimas: epitelio narve-
liai, epiteliniai cilindrai, nedaug leukocity ir daug oksalaty. Lyginam. svo-
ris surasti nepavyvko (Slapimo biita tik 10 cem.). Vis tik buve prisiruosta
punktuoti Douglas’a. 1§ puslés kateteriu gauti tik
keli laS§ai Slapimo. Ligoné nesiSlapinusi 18 val.
Punkcijos jau neteke daryti, nes prasideéjusi.agonija ir {vykes exitus letalis.

Sectio in mortua. Pilvo viduj 2!'/2 litro skysto kraujo.
DeSinioji tuba plySusi. Kairieji adneksai tvarkoj. Mirtis jvyko nuo krau-
japliidZio pilvo vidun plySus neésciai tubai.

Anuri jau buvo stebima kai dar ligoné gerai save jautusi. To-
del, sutikdamas su Hor vatu:*ir Pis k ac e k'u, autorius laiko
anurija simptomu prie gravid. extrauterina su vidaus krau-
japliidZiu bet ne komplikacija. (Gal tatai jvyksta ir reflektoriskai). Sito
simptomo ne visada esama. Jo nerandame SvieZiais atsitikimais, kai li-
goné tuoj atsiduria ant operacinio stalo arba jei kraujapliidis buves nedi-
delis. Anuria — svarbus graviditatis extrauterinae ir plySusios iSorinés
vaisiaus puslés pléveés simptomas greta kity simptomu — phrenicus'o reis-
kiniy (skausmai petyje) ir Cullen—Hellend alio Zymés.

Dr. T. Goldbergas.
VI. Odos ir veneros ligos.

11. S. V. Szentkiralyi. — ,,Ein Enanthem als symptom der Salvarsan-
intoxikation”, Arch. f. Derm. u. Syph.* 1926, 150, 1).
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ApraSoma pora jvykusiunuosal v ars ano enanthem'y. Po ne-
dideliuneosalvars an o doziu kiino sopuliai, skausmas ir metaliSkas.
skonis burnoj; tasymai vemti; diarrhoea; liipos patinusios; burnos gleiviné,
gingiva, arcus paraude; epitelis vietomis padrumzZléjes, vietomis atSokes,
lengvai kraujuoja. Nedidelés salelés sveikos gleivinés. T° pakelta. IS
odos pusés ligos bégyije jokiu apsireiSkimy nepastebéta, nors témyta
atydziai. Dr. V. Juskys.

12. Dr. E. H el a s c. ,,Die Behandlung der akuten Gonorrhoe mit Ne-
caron —— Ingelheim®., (Dermat. Woch. 1926, Nr. 10). N e car o n—I n-
gelheim esas miSinys Silberzyannatriumsu N a t r i u m-
¢ h ol al. Autorius Sita preparata iSbandes 50 staigaus urethritis gonorrh.
anterior. atsit. Pacijentai kasdien SvirkSdave vaista 5 kart, sulaikydave ijj
uretroj 3—10 minuciy (0,1—0,3:200,0 Necaron—Ingelheim tirpinio).
Gaves patenkinamuy pasekmiu. Gonokokai praziidave po 8 gvdymo dienu,,
pacijentai visiSkai pagydave { 28 dienas. Budave atsitikimu, kur po 3—5 d.
iSnykdave gonokokai, ir po 14—17 dieny ligoniai pagydave. Prie posteri-
ity Slapimas praskaidrédaves nuo 1—2 paslés praplovimu. Preparatas
esgs stipriai baktericidiSkas, neerzinas, netepas baltiniy, lengvai tirpsta pa-
prastame vandenyje. Giliems praplovimams vartojama koncentracija
1:10.000 iki 1:2.000. ‘

Sis preparatas teko méginti ir referentui, bet gavosi ispiidis, kad toks
greitas pagijimas, labai abejotinas. Dr. V. Juskys.

13. Dr. Fr.D u f k e.—,,Ein Fall von toxischer Thrombopenie*, (,,Derm.
Woch.", 1926, Nr. 4).

Pacientas 48 mt. amZiaus; prieS 28 mt. veneriSka opa; pries
3 metus vedes; WaR-++-+. Laikotarpy nuo 16. V iki 20. VIl ga-
vo 6,0 neosalv. ir 12 Bi. injekciju ((Guinby). 25. VII. WaR — negatyvi.
Paskutinioj antiliuetinio gydymo savaitéj ivairiose kuno dalyse atsirado
meélynos démeés. Dviem savaitém veéliau kraujapliidZiai i§ danty smege-
nu, galvos sopéjimai ir skausmai melmeny. Palinkimu kraujaplidZiams
anamnezéje néra. TrombopeniSkos purpuros (haemorrhagica) simptomo-
kompleksas. Autorius mano, kad tatai atsitike nuo neosalvarsano.
Kai kurie autoriai pataria biuiti atsargiais su neosalvarsanu, kai esa-
ma hemor, diatezés Zymiy, ir, atsiradus maZiausiems kraujapluidZiams,
neosalvarsano toliau nebeduoti.

ApraSytame atsitikime nedidelius apsireiSkimus nuo palyginti didelés
neosalvarsano dozeés, reikia aiSkinti tuomi, kad pacijentas nebuves
palinkes sirgti hemor. diateze.

Paskutiniuoju laiku pacijentas gerai save jaucia, tiktai turi ilgesniy
kraujapliidZiy iS nosies: like reiSkiniy danty smegenyse ir ant kiino.

Dr. V. Juskys.

14. Dr. L u ¢ k e.—,,Die Behandlung der Lues mit der Bismuto — Yat-
ren—Mischspritze”. (,,Dermat Woch.", 1926, Nr. 2). Bismuto — Y a t-
ren A. yra Blsmoxyl—Jod—oxychlnolln sulforukStus na-
t ris, kuris 1 ¢. cm. turi 10 mg. metaliSko Bi. Preparatas turi tera-
piSkus komponentus — Biir Y atr e n'a.

Praéjus 23 dienoms po jleidimo Bismuto — Yatren A venon,
Engelhardt'as rasdaves Bi. Kine susidaro daugybé mazy Bi
depo. kas turi didelés gydomosios reikSmés. Bi tokiu biidu jgauna ne
vien spirochetocidi, bet aktivuojantj lastele kovon veiksma. Jatrenas su-
daras aktivuojantj lasteliy erzinima. Augas leukocity skaicius.

Vienam kursui autorius duodas 5,0 neosalvarsano padalintus
i 15 injekcijuy; pradeda nuo 0,15, pasiekia 0,45. Viena injekcija per 5 die-
nas. Tame paciame SvirkSte Bismuto—Yatren A 30, viso tokiu bii-
du susidarys 45,0 (iki 450 mg. metal. Bi). Pas moteris ir susilpnéjusius
asmenis 40 neosalvarsano ir iki 300 mg. metal. Bi.

a1



102

Bismuto—Yatren A. prekyboje gaunamas bonkomis po 30,0 ir
100,0. Salvarsanui sutirpinti vartoja aquabidestillata 100
ampulomis. Salv ars an g iStirpina 7 ¢, cm. vandens, o paskui jtrau-

kia i SvirkSta 3 c. cm. Bi tirpinio. MiSinys skaidrus. Venon injekuoja-
mas pamazu.

Autorius daro Sitas iSvadas:

1) Gydymas neosalvarsan—Bismuto — Yatren miSinio
SvirkStimais. esanti ,.biologiSkai aktivuota* lues’o terapija.

2. As! Biir Y'ltl'(.llO komponentams veikiant bendrai, pasiekia-
mas maksimaliSkas terapinis efektas.

3. Yatren’'as veikias nelyginant bismuto katalizatorius.

4, Technika paprasta.

5. Taisyklingai vartojant paSaliniy reiSkiniyu beveik nésa.

6. Visi lues’o apsireiSkimai trumpu laiku pranyksta. Daugumoj atsiti-
kimu SR pasidaranti negatyvi.

7 Ypatingai intensyviai gydymas veikias sunkius ulceruotus odos pa-
kitéjimus,

Savo iSvadas autorius daro i$§ jo gydytu 68 atsitikimu. Dr. V. JuSkys.

15. Dr. Hugo Sternberg. — ,,Ein neuer Tierparasit in der minnlichen
Urethra*. (,,Dermat. Woch.** 1926, Nr. 8).

Pastebi, kad gyvuliu parazitai Zmoniy genitaliju takuose randa-
mi retai Literatiiroje esa apraSyta echinocuccus, filaria sanguinis,
strengylus  gigas ir dystoma haematobium. Be to vaginoj rasta oxyu-
ris vermicularis, trichomonas vaginalis ir calliphora vomitoria.

Autorius pas viena savo pacijenta — vyra rades niptus holole-
neus i$,Bonkiferamilie®. Dr. V. Juskys.

16. Dr. P. Hansen. — ,,Ueber die Sanokrysmbehandlung-der Hauttu-
berkulose*. (,Dermatolog. Woch.", 1926, Nr. 2).

Alpasakmaml 3 atsitikimai (1 Lupus vulg, ir 2 Sarcmd Boeck), kurie
buvo gydomi jvairiais biidais, bet negijo. Istabiai gerai pasveikusios intra-
veniSkos sanokrizino iniekcijos. Gydymas galima esa atlikti ambu-
latoriSkai. Visais 3 atsitikimais autorius stebéjes maziau ar daugiau iSreik-
$ta Zidinio reakcija. Temperatiiros pakilimu nestebéjes, baltymo Slapime ne-
atsirasdave. Injekaves i vena 0,5 g. sanokrizino labai pamaZu 5% van-
dens tirpinio pavidale, viena karta savaitéj. Prie§ pradésiant gydyti reikia
patikrinti plauciu stovis t. b. c. atZvilgiu, o Slapimas baltymo atZvilgiu.

Dr. V. Juskys.
17.Dr. Engelhardt und Dr. W.Brackertz —,Ueber
die Soormykose der Nigel*. (,,Derm. Woch."”, 1926, Nr. 5).

PPas 65 mt. kurpiu, serganti lengvu ichtvosis, pasirodé pustuliné odos
socrmikozé; susirgo ir nagai. SpecifiSka autovakcinacija davusi pageréjima,
bet recidivo iSvengti nepasiseké — jis pasirodé po 8 savaiCiy. Ligos suZa-
dintojas esas grybells priklausas soor grupei. Sita grupé, sulig Buschke
ir Rosenbaum'y, priklausanti prie debaryomycos'iniy grybellu (deba-
ryomycesihnlichen Pilzen).

Gyvuliams grybelis p‘mrodc% mazai patogeniSkas (daryta bandymuy).

Dr. V. JuSkys.

18 Dr. Franc Rosenthal und Josef Zelther. — ,,Ueber ,,Transargin“—ein
neues wirksames Antigonorrhoicum®. (D. Woch." 1926, Nr. 14).

I ransargin®“—baltas. kristalinis anorgani$kas junginys, turis apie 32%
sidabro. Neskausmingas, lengvai tirpsta vandeny, netepa baltiniu. Greit ir
gerai iSgydas gonoréja. Jis skirias nuo kity antigonorrhoica tuomi, kad
veikia ,,gilyn® — subepitelinius gonoréjos procesus. Dr. V. Juskys.

19. Dr. E. Miiller. — ,,Drei Fille von bullosem fixen Salvarsanexan-
them*. (,Derm. Zeitschr. 1926, Heit. 2).
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ApraSomi trys atsitikimai, kur po neosalvarsano iSvirks§timo, praéjus
trumpam laikui  (nuo keliu minuciu iki  keliy valanduy), atatinkamose
vietose (virSutinés galiiniy dalys, delnai, padai) pasirodydaves odos
apreztas paraudimas, ant kurio tuoj atsirasdavusios piuislés. Paraudimu
vietose ligonis jausdaves degima ir niezéjima. Sekancia diena visa tatai
praziidave; kiek stipresniu pigmentaciju nepalikdave. Pusliu tiris — sterilis.

Manoma, kad tatai idiosinkrazijos pasekmé. AnalogiSki reiSkiniai ste-

béti vartojant gyvaii sidabra, antipirina, peru — balzama ir kt. p. vais-
tus. Du autoriaus ligoniai gerai pakéle neosilbersalvarsanna-
triuma. Trecdias atsitikimas pasiseke desensibilzuoti. Dr. V. Juskys.

VIl. Akiy ligos.

6. A. Lowenstein. — Zur Entstehung und Behandlung der Netzhautab-
losung. (,Arch. f. Ophthalm.* 1926, Bd. 117, H. I. p. 130—145).

Tinklainés atsiklojimas (ablatio retinae) néra susirgimas sui g e-
neris, o tik simptomas, pareinas nuo kitu akies audiniu susirgimy arba ano-
maliju. Spontaninis tinklainés atsiklojimas atsitinka ypaciai daZnai miopijoje.
Miopiniy akiu palinkimas abliacijai pareina nuo sutrikimo pusiausvyros
tarp perdidelés skleros kapsulos ir nepakankamai ja pripildancio turinio
(vpaciai stiklaktinio). Sis sutrikimas pasireiSkia tonometriskai pamazéju-
siu akies vidaus spaudimu. Sitaip disponuotoje akyie gali padaryti tink-
lainés atsiklojima palyginti nekalta trauma, kuri normaliniai akiai nieko
nepakenkty. Akyse labai daznai atsitinka periferiniai chorioiditai. Eme-
tropinése ir hipermetropinése akyse ji paprastai sugiia, o miopinése gali
padaryti tinklainés atsiklojima. Tokiu chorioiditinés kilmés abliaciju mio-
pinése akyse esti daznai. Tuberkuliozé uzZima svarbia vieta tokiu chori-
oidity etiologijoje. Bet ir kitokios kilmés eksudaciniai chorioiditai gali biiti
abliacijos priezastimi, lygiai kaip ir degeneraciniai lizdai retinos periferijoje,
pro kuriuos skystimas galéty i§ stiklakunio prasisunkti | retinos uzpakali.

Abliacijos terapijoje reikia atsizvelgti { jos priezasti ir | disponuojan-
¢ius momentus. Labai maZa vilties pagelbéti, jei stiklakunyje yra pasida-
riusiyu randiniy siju po perforuojamo akies suzeidimo. Visu pirma ligo-
nis reikia smulkiai iStirti. Reikia ziuréti lues’o, urinos ir kraujo spaudimo.
Reikia atsiminti, kad abliacija gali buti nefritinio retinito pasekmé. Toliau,
reikia ieSkoti tuberkuliozés reiSkiniu: plauciy tyrimas, tuberkulininé reak-

cija. Pozityviu atveju — atsargi tuberkulinoterapija, vengiant bendros
reakcijos. Galima pabandyti trumpa laika nespecifine jaudinamaja protei-
noterapiia. Toliau, reikia ziuréeti akies tenzijos. Hipotonijoje — stengtis

padidinti akies vidaus spaudima. Priemonés tam: 1) M ar x'o pasiulytoji
bedruské dieta; 2) Lagrange'o calfeutrage: ileidus po conjunktyva ko-
kaino su adrenalinu, atseparuoti 6 mm. platumo akies obuolio konjunkti-
vos skiaute iki paties limbo ir silpnai ikaitintu plokSciu galvanokauteriu
prideginti pavirSutiniai sklera pagal pati limba atskirais taSkais aplinkui
visa ragena. Sia operacija daryti per du sykiu, pirmutiniame sykyije
kauterizuojant tik aukStutine periferija. Prideginus uZversti konjunktiva
atgal ir prisititi. Sita operacija norima pasiekti. kad uZaktu dalis kameros
kertés plySiy ir pasunkéty kameros vandens filtracija. 3) Abliacijai nusi-
leidus { Zemutine akies dugno periferiia, iSleisti subretinini skystima, pa-
darius skleros punkcija: plaéiu Graefe's peiliu pradurti meridiani-
néje linkméje sklera ir nekiSant labai giliai (saugotis nepradurti retinos)
pasukti ji skersai, kad pro prasiZiojusia Zaizda galéty iStekéti subretini-
nis skystimas. Jis yra gelsvas ir nesitesia sinilais. Tuoj po punkcijos
jleisti 1—2 cem. 6% NaCl anapus ekvatoriaus kiek galint toliau nuo skle-
ros pradiirimo vietos. Injekciia laike 10 dienu pakartoti dar 3 sykius.
Jei abliacija lydi akies hipotoniia, autorius grieZtai draudZia daryti
spaudZiama raiSti, pilokarpina ir varginanti 6—8 savailiuy guléjima lovoje.
Prof. AvizZonis.
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7.51. Bapwasckun il —- 05T aeu2uns tpaxoust B BikKAHCKUX HIKO-
aax * (Pyccsnit opraavonornueckuit xypaam, 1926, 1. V, Ne 2),

Vietose, kur yra endeminé trachoma, vaikas uzZsikrecia ne mokykloje,
bet dar Seimynoje prieSmoksliniame amzZiuje. Pakartotinai tirdamas
vaikus tiurky mokyklose autorius pastebéjo, kad jaunesniosiose klasése
biita daug naujy trachomos susirgimuy, vyresniosiose—naujy susirgimiy nepa-
stebéta, bet padidéjes nuoSimtis randuotos trachomos. Kadangi vaikai
suserga trachoma dar prieSmoksliniame amziuje lengvai iSgydomomis for--
momis, tai autorius sitilo kovai su trachoma kreipti daugiau démesio | vai-
ku gydyma pacioje mokykloje. 1923—1924 m. Baky mokyklose buvo
pradéta vaikai gvdyvti. Keli sanitariniai mokyklu gydytojai kartu su gail.
seselemis, iSklause specialinius trachomos gydymo kursus akiu ligoninéje,
eme gydyti vaikus pacCiose mokyklose paprastais biidais kasdiena ar kas
antra diena. Konsultantai buvo akiy ligu specialistai. Operaciniam gy-
dymui (expressio), kuris buvo pladiai vartojamas, vaikus siysdavo { akiy
gyvdymo istaiga (ligonine, ambulatorija). Rezultatai gydymo buvo geri,
tik ne visose mokyklose vienodi, geresni ten, kur vaikai buvo gydomi
kasdien. Toksai gydymas siillomas visose mokyklose, kur trachomuoty
vaiky procentas didelis, nes jis yra geras, patogus ir nebrangus. Kur
trachomos nedaugiau kaip 5—10%, ten reikalinga kovai su trachoma or-
ganizuoti specialinés mokyklos trachoma sergantiems vaikams arba bent
trachominiai skyriai kai kuriose mokyklose. Dr. O. Landsbergiene.

8. Cedercreutz Axel (Helsingfors). — Sin innersekre-
torische Storungen auf kongenital - luetischer Grundlage als Ursache der
Hutchinsonschen Trias aufzufassen? (Ar galima laikyti igimtieji liuetinés
kilmés vidujinés sekreciios sutrikimai Hutchinson'o triados prieZastimi?)
(,.Miinch. med. Wochenschr.* 1925, Nr. 26, pp. 1960—1962).

Autorius yvra jau anksciau (1913) pareiSkes nuomoneg, kad danty ano-

malija, keratitis parenchymatosa ir ausies labirinto susirgimas, wvad.
Hutchins ono simptomokompleksas, galj kilti del tam tikru en-
dokrininiy liauku sutrikimu, pareinan¢iy nuo kongenitalinio lues’o. Yra
Zinomas ypatingas sifilio spirochetuy pameégimas gausiai visti endokrini-
niuose organuose.

Viename individe ijvyksta triju visai skirtingy organy sutrikimai pa-
tvirtintu vienos bendros endokrininés etiologijos spéliojima. Vad. Hu-
t chinsono dantys, pasireiSkia tiktai prySakiniu danty pakitimais,
sako uz tai, kad dia galéje ijvykti Zandikaulio iSsivystimo sutrukdymas
kaipo pirminis ir danty deformacija kaipo antrinis procesas. Bet galimas
ir kitas aiSkinimas: H utc hings o n'o dantys atsiranda daZniausiai
besivystant tikriesiems dantims, apie 7 amzZiaus metus, t.  yv. tada, kada
prasideda gl. thymus involiucija ir kada smarkiau pradeda augti SydiSko-
ji lianka. Galima spélioti apie ypatinga Sity organy jautruma spirochetai.
Parenchiminio keratito kilmei iSaiSkinti autorius remiasi jdomiais
Enr ot ho serologiskais tyrimais, kuriuos pastarasai yra atlikes, pri-
taikydams A bder halde no diazo metode kai kuriems vidujinés
sekrecijos organams. Jis yra gaves 10 pozityviy Abderhalden’o
reakciju 15 ligoniams su keratitis parenchymatosa. DidZiuma Sity reak-
ciiu tenka gl. thymus ir thyreoidea, maZiau — testes, hypophysis ir kt.
SerologiSkai pozityviai SydiSkosios liaukos reakcijai esant, Sitoji liauka
pasirodé padidinta, o esant pozityviai reakcijai su lytiniy liauky
ekstraktu buvo rasta genitaliu hipoplazija. Enothlas
spéja, kad sutrikimo priezastys ¢ludinCios konstitucijos ydose, kurias ek-
zogeninés priezastys, kaip antai, lues, tik stimuliuojancios. Autorius
randa tokia nuomone¢ peratsargiai pareikSta. Jis eina toliau ir kartu su
kitais sifilidologais (Andry, Buschke) tvirtinta esa lues’'o infekcija, bent
igimtoji, pati per save galinti iSSaukti endokrininius sutrikimus, ku-
rie i§ savo puseés veikia kiino iSsiyystima, duoda sklaidos ydas, ku-
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rias priimta laikyti konstitucijos anomalijomis. Ypaciai reikalinga esa
turéti galvoje tokio specifiSkai linetinio pobudZio susirgimas SydiSkosios
liatkos vaikuy amZiuje ir genitaliniy liauky lytiSko brendimo metu. Au-
torius remiasi S t e h 1 i stebéjimais, kad kerat. parenchym. visy daz-
niausiai pasireiSkia tarp 6—8 mety amziaus ir lytiSkojo brendimo metu.
Pirmasai perijodas sutampa su gl. thymas involiucija ir gl. thyreoid. pa-
didéjimu. Sis perijodas atatinka taip pat antraja denticija, t. v. kada vys-
- tosi ir Hutchinson'o dantys. Antrasai perijodas esas ypatingoje
lytiSkujuy liauku itakoje. Pagaliau eilé autoriu yra stebéje kerat, paren-
chym. esant myxoedema’i, morbus Adissoni, moteryse néstumo gale. Si-
tie daviniai esa patvirtina autoriaus minti del kerat. parenchym. endokri-
ninés kilmeés. Treciajam simptomui — labirinthitis, jo kilmei iSaiSkinti
autoriaus kalbamaja prasme kol kas dar mazZai teturime priparodymuy.
Autorius pripazista, kad tuo tarpu Siose mintyse dar daug spragu, daug ne-
aiSkumu, tadiau jam rodos, kad esame ant tikro kelio sakyty susirgimy pato-
genezei iSaiskinti. Klausimas esas vertas tolesniy tyrimu. Jau ir dabar auto-
rivi kartu su Enroth'u teke patirti geresniu sekmiu gydant parench.
keratita kombinaciiomis specifiniu priemoniy su organoterapija. Tuo
tarpu vienas specifinis gvdymas tokiais atvejais, kaip yra Zinoma, mazai
tegelbsti. Dr. L. Prielgauskas.

Vill. Rentgenologija.

5. L. Freund (Wien). — Ueber eine beachienswerte Indikation
der Rontgentherapie (Behandlung der offenen Wunden nach Excision gros-
serer Keloide, iehlerhaiter Narben, maligner Neoplasmen, Lupusherde u.
Naevi pigmentosi). (Apie ypatinga indikaciia R-no terapijai taikinti. (Svi-
tinimas atdary Zaizdy po keloidy ekcizijos, netikusiy uZsirandavimu po
piktybiniu augliu operacijos, lupus’o lizdy ir naevi pigmentosi). (,Fort-
schritte**, Band. XXXIV, 5).

Autorius apraSo ypatinga R-no spinduliyu veikima atdaroms Zaizdoms
uzsirandavimo proceso metu. Jautriausiai reaguoja { R-no spindulius jau-
nieji audiniy narveliai (Kienb dck, Scholz). Tuo bidu R-no
spinduliai stipriau naikina naujai besidauginancius narvelius pooperaci-
ninose keloidy ir piktybiniu augliu randuose. Autorius pataria iSpjovus
keloida nedengti odos defekto implantatais ir nesititi, bet palikti atdara
Zaizda ir Svitinti ja keletq dieny pagrecCiui R-no spinduliais. Odos defekto
vieta po Svitinimo R-no spinduliais uzsitraukia plonais, lygiais, minkStais
randais visai tinkamais kosmetikos Zvilgsniu. Taip pat pataria ir poope-
racinius piktybiniu augliy arba lupus v. odos defektus, nedarant siuvimo
arba implantacijos, tiesiog Svitinti R-no spinduliais. Net dideli odos de-
fektai (pav., 10 cm. didumo) kaip lupus’o lizdai, epitheliom’os, ulcera
rodentia gana trumpu laiku gerai uZsiranduoja. Autorius panaSiu kombi-
nuotu biidu iSgyvdes viena karta 5X3 cm. didumo naevus pigmentosus.

Pooperacini R-no spinduliais Svitinima autorius laiko radikaliu pikty-
biniy neopliazmu, keloidu etc. gyvdymo biuidu, kurs labiau apsaugoja Zmo-
gy nuo recidivuy, negu kitos gyvdyvmo metodes. Dr. Kerpauskaité.

6. Giuseppe dAmato (Hamburg). — Der Wert der Kom-
bination der Cholezystographie mit der gleichzeitigen Untersuchung des
Magen — und Darmtraktus. (Cholecistografijos ir kartu daromo virski-
namojo trakto tyrinéjimo reik$meé). (.Fortschritte, Band XXXIV. 5).
Autorius, aprasydamas cholecistografijos Graham — Cole meto-
de, pataria kombinuoti ia su virSkinamojo trakto tyrimu. PerSvieCiant
tuo biidu bus matyti be skrandZio ir duodenumo peristaltikos taip pat ir
tulZies piislés 3eSélio atstumas nuo aplinkiniy organu, jos deformacija, suau-
gimai sn kitais organais etc. Toliau autorius trumpai apraSo normaling ir
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patologine tulZies puslés ir skrandZio padéti ir nurodo R-no nuotraukose
keleta patologiniu tulZies piuislés pavyzdziy, buitent suaugima su piliorine
skrandzio dalimi, taip pat suaugima su bulbus duodeni. Svarbu dar per-
Svietimas daryti tuo laiku, kai kontrastpreparatas jau pereina j colon, ypac
tulZies puslés atstumui nuo caecum (aklosios Zarnos) iSaiSkinti tais atvé-
jais, kada kepenys vra nusileidusios ir tulZies puslé palieCia tos srities
Zarnas. :
Santraukoie autorius pazymi visas teigiamas Sio tyrimo biido puses.
Kombinuotoii cholecistografijos ir virSkinamojo trakto tyrimo metodé duo-
da galimybés surasti tulZies piislés akmenis, patologinius pakitimus, nusta-
tyti diferencine diagnoze tarp cholecistito, ulcus duodeni ir apendicito ir
tokiu biidu taikvti racionalia terapija. Dr. Kerpauskaité.

IX. Bakteriologija ir higiena.

4. Dr. Har ms zum Spreckel. — ,Eine Paratyphusepidemie
der Pferdehackileisch®. (Paratifo epidemija, iS8aukta kapota arklio.mésa).
(.M. m. W.“, 1926, Nr. 19).

Anabergo (Vokietija) apylinkéj kelinose kaimuose beveik vienu laiku
susirgo 163 Zmonés, turédami vienodus klinikiSkus simptomus: tasymas
vemti, vémimas, galvos, strénu, pilvo skausmai ir padaZnéjes alsavimas;
be to buvo pastebétas pulso padaZnéjimas, temperatiiros pakilimas ir ke-
liais atsitikimais padidéjusi bluZnis. Pasirodé, kad visi susirgusieji valge
daugiau ar maziau Zalios kapotos arklio mésos. Buvo spéliojama, kad li-
gos prieZastimi esanti mésa; toliau tatai patvirtino tyrinéjimai. Tyriné-
jant ekskrementus ir Slapimus buvo susektas bac. paratyphi B: pas kai-
kuriuos ligonius agliutinacijos reakcija buvo teigiama. Taip pat tos pa-
Cios lazdelytés buvo rastos ir bandomoje medZiagoje, paimtoje i§ pasili-
kusios kapntos arklienos. Tarp susirgimuy vienas atsitikimas pasibaiges
mirtimi. Autoriaus stebéjimu, paskutiniais metais masiniai susirgimai var-
tojant kapota meésa minétoj apylinkéi pasitaika gana daznai: Stai 1921 m.
susirgo 17 Zmoniu, 1924—105. Autorius mano, kad reikétuy uZdrausti ka-
potos meésos importas bei eksportas. Prof. Jurgeliiinas.

5. Dr. J.H o h n. — ,Die Kultur der Tuberkelbacillus zur Diagnose
der Tuberkulose®“. (Tuberkuliozinés lazdelytés kultira tuberkuliozei
diagnozuoti). (.Zentrabl. f. Bakter.”, 98, H. 7—8).

Tuberkuliozés diagnozei nustatyti tuberkuliozinés lazdelytés kulturos
gavimas neturéjo iki paskutiniuiu laiku ijokios reikSmés. Mat, minétai
kultiirai gauti buidas yra suristas su didelémis sunkenybémis, ir be to Sitos
lazdelytés auga palyginti su kitais mikrobais labai létai.

Norédamas lengviau iSskirti tuberkuliozés lazdelyte, autorius pasinau-
dojio Lowensteino ir Sumiy os hio nurodymais. Sity
autoriy stebéjimais, tuberkulioziniuose skrepliuose, apdirbtuose kai kurio-
mis riikStimis tam tikros koncentracijos, tuberkuliozinés lazdelytés iSlieka
gyvos, ir tokiu biidu Sitie skrepliai tinka grynai tuberkulioziniuy lazdelyciu
Kultirai iSauginti. Autorius pakeitée Lowenstein'o ir Sumiyoshi'o
buda ir gavo geruy rezultatuy, darydamas Sitaip: tuberkulioziniu skrepliy jo
imama 2 ccm., apdirbama per 20—30 min. sieros riiksties 2% —15% tirpi-
niu imant jo 10 cem. (geriausiy rezultaty gaunama vartojant 2% tirpini),
paskui visas miSinys centrifuguojamas, ir nuosédos platinos viela dedamos
i kiavSinine maitinamaja medZiaga, padaryta Lubenau'o budu.

Tuberkuliozés kultiirai gauti buvo imama ivairios kilmés medZiaga,
biitent: skrepliai, puliai, Slapimas, nugaros smegeny skystimas ir ekskre-
mentai. Gauti Stai koki rezultatai: 62 iStirtieji tuberkulioziniai skrepliai
davé visais atsitikmiais tuberkulozinés lazdelytés kultiiras; i§ 68 piiliu pa-
vyzdZiy buvo gautos kultiiros 39 atsitikimais, t. y. 57%, tuo tarpu mikro-
skopifkai tyrinéjant tuberkuliozinés lazdelytés buvo atrastos tiktai 26 atsi-
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tikimas t. v. 38,1% ir trimis atsitikimais mikroskopiSkas tyrinéjimas da-
vé abeiotiny rezultatu arba kultiros nebuvo gauta, kas sudaré 4,90% vi-
su atsitikimu: i§ 51 Slapimo pavyzdZio pasisekée iSskirti kultira 20 atsitiki-
mais, iS kuriu mikroskopiSkas tyrinéjimas davé teigiamu rezultaty tiktai 7
atsitikimais; i§ 22 nugarkaulio skystimo pavyzdZiy tiktai trijuose nebuvo
gauta kulturu, mikroskopiSkai tyrineéjant tik dviejuose nebuvo rasta tu-
berkulioziniu lazdelydiu; i§ 5 ekskrementy pavyzdZiuy, paimty i§ sergandiu
plau¢iy tuberkulioze Zmoniu, visais atsitikimais buvo iSskirtos kultiiros.
Maitinimo medZiagoj pirmasias tuberkulioziniy lazdelyCiu kolonijas galima
buvo pastebéti vidutiniSkai po 10,5 dienu nuo paimtos medZiagos pasejimo.

Toliau autoriaus buvo padaryti bandymai gauti tuberkulioziniy lazde-
ly&iy kultiirai i§ jvairiu organu arba jy daliu, apimtu tuberkuliozinio pro-
ceso.

Viso tokiu bandymu buvo padaryta 23. Sitam reikalui buvo paimtos
3 kartus granuliacijos, 13 plauciuy gabaléliy, 2 liaukos, 2 gabaliukai inkstu,
2 Slapimo takai, 1 minkStoii smegeny pléks$nelé sergant tuberkulioziniu
meningitu. 2

Visais atsitikimais buvo gauti teigiami rezultatai. AnalogiSki tyriné-
jimai buvo padaryti taip pat su tuberkuliozine medZiaga, paimta skerdyk-
loj i§ jvairiu gyvuliu.

Taip, viena karta buvo paimti inkstai galvijo ir kiaulés, 13 karty liau-
kos galvijo ir 4 kartus liaukos kiaulés ir viena karta medzZiaga i§ kiaulés
stuburkaulio, apimto tuberkuliozés. Autorius pazZymi, kad tuberkuliozés
kultira typus bovinus auga léCiau negu typus humanus. Pasiremdamas
savo tyrinéjimais autorius prieina iSvada, kad gavimas tuberkuliozinés
lazdelytés kultiiros i§ tuberkuliozinés medZiagos, turin¢ios ir paSaliniy
bakteriju, tam tikroj maitinimo medZiagoj esas gana paprastas ir patikimas
buidas, galis turéti didelés vertés, nustatant tuberkuliozés diagnoze, tiek me-
dicinai tiek veterinarijai. Prof. Jurgeliinas.

X. Patologija.

7. H. P u h 1. — Ueber die Bedeutung entziindlicher Prozesse fiir
die Entstehung des ulcus ventriculi und duodeni. (UZdegimo procesu reik-
Smé skrandZio ir dvylikpirStés Zarnos opu atsiradimui). (,.Virchow’s
Archiv*, 260 Bd., 1 H., 1926 m.).

Savo tyrimu obiektu autorius turéjo 140 operaciju metu rezekuoty
skrandzZio ir dvylikpirStés Zarnos preparaty su opomis ir atsidéjes jas iS-
mikroskopavo. Nors teoriSkai autorius galis prileisti, kad opos atsiran-
dancios sutrikus gleiviniu plékSneliy maitinimui, taCiau pabrézZia, kad iis
Situkio juy atsiradimo buido negaléjes susekti. Jo histologiniai pirmuiu opos
reiSkiniu tyrinéiimai nesutinka su iki Sioliai vyravusiomis opy atsiradimo
teorijomis. PrieSingai, jo tyrimo rezultatai parodo, kad skrandZio ir dvy-
likpirStés Zarnos susiopavimas atsirandas del staigaus inflamacinio - reci-
divuojancio skrandzZio ir dvylikpir§tés Zarnos susirgimo, kuris sukelias
charakteringus ,,chroni§ko uzZdegimo' pakitimus, rsp.. gleiviy plekSnelés
atrofijos prasme, nors ne butinai vedas | chroniSkaja opa. Opos atsiran-
dancios labai greit ir labai gausingai, taCiau paprastais atvejais jos visiS-
kai ifgyjanlios, palikdamos tik mikroskopiSka randa. Tuo budu opy atsi-
radimo problema reikia grieztai skirti nuo tu opuy chroniSkumo. Chronis-
koii opa klinikiSkai ir anatomiSkai pradedanti reikStis gleiviy plékSneliy uz-
degime bégyie. Kalbamasai gi uzdegimas, autoriaus nucmone, esas tampriai
suriStas su fiziologiniais organo uzdaviniais ir atsirandas nuo iSoriniu jaudi-

nimu. Kadangi vadinamasai chroniSkas gastritas, rsp., gleiviu plékSneliy at-
- rofija pasirodé esa reparacinés staigaus gleiviu plék3neliy uZzdegimo stadijos
ir, iS antros puses, senesniems Zmonéms jos galima rasti labai daZnai, taj
skrandZio ir Zarny opos atrodo esancios labai iSsiplétojusios: ¢ia galima esa
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kalbéti apie savotiSka nusidévéjimo liga. Konstituciniai momentai turf

tick reikSmes, kiek nevienoda yra organu reakcija i iSorinius jaudinimus.

,Silpnas* skrandis reaguojas ir i fiziologinius jaudinimus, o stipras tik i

didesnius suzalojimus. Tuo biidu gleiviu plékSneliu susirgimo laipsnis ir

daZnumas esa jvairiis: déliai to individi€kai kintas ir erozijy atsiradimas.
Dr. Mackevicaité - LaSiené.

Xl. Odontologija.

6. Dr. H. Fliege, Dr. J. Reckow. — Ueber die Behandlung
der Stomatitis ulcerosa insbesondere mit Yatrenum purissimum. (Stomati-
tis ulcerosa gydymas, ypaciai Yatrenum purissimum). (,Deutsch. Monat-
schrift f. Zahnheilkunde®*, 1926. H. 7).

Pradzioje autoriaus kalbama bendrai apie stomatitis ulcerosa gydyma,
o tcliau patiekiami daviniai gauti gydant Sita liga Yatrenum purissimum.
Ulcerozinio stomatito gydymas gali biiti lokalis ir bendras. Lokaliai var-
tojami plovimai, tepimai ir barstymai. Bendras gydymas atliekamas per
os ir injekcijomis (enteraliai ir perenteraliai). IS plovimu paZymimi tra
myrrhae, tra ratanhiae, chinosol, H:02, kalium chloricum, 3% Yatrenum.
Tepimams vartojami: tra jodi, trvpaflavin (1:100), tannin, chlorzink 8%, ac.
chromicum. Barstymai — ijodoformu, salvarsanu, chinosoliu ir Yatrenum.
Be to vartojami kauterizacija ir tamponavimas. Bendram gydymui apsi-
stojama ties kalium chloricum, terpichinu ir jaudinimo terapija. Kalium
chloricum duodamas per os (6,0: 200,0) 3 kartus i diena po valgoma Sauks-
ta suaugusiems ir 2.0:200,0 po arbatini SaukStelj vaikams. Delei rezultaty
gydant kalium chloricum nuomonés nevienodos, bet daugelio Si terapija
vartojama. Patariamas tam tikras atsargumas galimos intoksikacijos at-
Zvilgiu. Vartojamas taip pat kalium jodatum ir intraveniSkai salvarsanas.
Terpichinas vartojamas (Wittmer) intraglutealiai arba subkutanidkai
po 1 cc. pro dosi. Atlieckamos 4— 5 iniekcijos su 5—6 dieny tarpais. Pageré-
iimas konstatuojamas tik po keliu injekciju. IS jaudinimo terapijos prie-
moniy minimos subkutaninés veninio kraujo injekcijos. Pasekmés esancios
geros, bet gyvdymo technika kiek komplikuota. Vartojant Yatrenum ilges-
ni laika (6 metai) autoriu gauti patenkinamieji rezultatai. Nusausinus
kizk galima ulceracijas ir paveikus jas 15% perhydrol‘iu pastarosios uZ-
barstomos tam tikro puistuvo pagelba Yatrenum purissimum: stengiamasi
kuri laika neuzleisti seiliu. Procediira kartojama kasdien. Po 1—2 barsty-
mu pastebimas aiSkus efektas. Autoriy nuomone, Yatrenum su 15% Per-
hydrol'iu ulcerozinio stomatito terapijai turi pirmenybiu prie§ bet kurj ki-
ta gydvmo biida. Be barstymo Yatrenum 4% gali biiti vartojamas
plovimui. =

Prie§ pradedant bet kokia ulcerozinio stomatito medikamentine tera-
piia vra reikalas paSalinti palaikancius burnoje procesa momentus, biitent,
danty akmenis. apdéiimus. konkrementus, aStrius danty kraStus ir t. t.

Doc. P. Stancius.

7. Dr. Rohrer. — Heilung einer Trigeminusneuralgie durch Zahn-
wurzelspitzenresection. (N. trigemini neuralgijos pagydymas rezekavus
danties $akni). (,Vierteliahrsschrift f. Zahnheilkunde*, 1926, H. 1.).

N. trigemini neuralgijos ectiologija vra neaiSki. Nurodoma | jvairias
intoksikacijas ir infekcijas. Ftiologiios Zvilgsniu susirgimas gali biuti cent-
rinio arba periferinio pobiidZio. Pastarajam atvejy Salia akiu, nosies, au-
sies sri¢iu pakitimy nemazos reikSmeés turi dantu sistemos pakitimai. Pa-
einq nuo dantu neuralginiai priepuoliai skiriasi nuo idiopatiSku neuralgiiy
palyginamai maZesniv staigumu. Autorius apraSo viena periferinés nervi
trigemini Il Sakos neuralgijos atsitikima. Ligonis kamuojamas neuralgi-
jos 22 metu. Be kitu terapiniu priemoniu, alkoholio 80% pakartotinos in-
iekcijos prie for. rotundum paliuvosuodavusios ligoni nuo priepuoliu 4—5
ménesiams, po kuriu ivvkdaves vél recidivas. Po pakartotos autoriaus
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sulig Payr'u alkoholio injekcijos skausmai II Sakos srityje buvo iSnyke,
bet po kurio laiko atsirade skausmai III 3akos (n. mandibularis) srityije.
"Po nuodugnios apatinio Zandikaulio revizijos buves rastas devitalizuotas
atatinkamos pusés antras premoliaras, prie§ 22 metu skaudéjes. Rentge-
rologiSkai konstatuota Sito danties periapikalé granulioma. Atlikta dan-
ties Saknies virSuinés rezekcija su periapikalés srities curettage: uZgijo per
granulaticonem. Po operacijos nranvko neuralgiSki skausmai. 8 ménesiai
po operacijos skausmai abieju Sakuy n. trigem. (II, 1Il.) srityse nepasikar-
tojo. Autorius daro iSvada, kad ll-os n. trigem. Sakos neuralgija kilusi
reflektoriSskai nuo nesveiko apatinio premoliaro, nuo kurio véliau iSsivys-
Giusi ir 1l Sakos neuralgiia. PanaSiais atvejais gelbsti operaciSkas gy-
dymas. Doc. P. Stancius.

. 8 Dr. O. Heinroth. — Zur Frage der Wurzelperiorationen (Del
Sakuies perforaciju). (,.Zahndrztliche Rundschau®, Berlin, 1925, Nr. 48).

Dr. Heinroth kreipia démesj tam, kad perforuotu Saknu gvdymas ir
restauravimas dabartinéje dentiatrijoie palyvginti maZai gvildenamas. Li-
teratiiroi Siuo klausimu pasitenkinama tiktai atskiru atsitikimy apraSymu.
To prieZzastimi autorius laiko palvginama perforaciju retuma ir stoka eks-
perimentiSky tyrimuy galimybés ant Zmogaus. Toliau autorius désto isto-
rini Sio klausimo vystymasi, pradedant nuo 1796 mety. 1§ dabartiniy au-
toriy jis mini darbus Morgenstern'o, Hofi mann'o, Poeto's, Mis-
ch’o,Zachse’s, Greve's, Sterne’'s.

Dauguma senuy autoriu stengeési uzdengti Saknies perforaciia i§ kanalo
puses, tik Hoifmann'as s¢kmingai émeési uzdengimo i§ iSorés. Tuo tikslu
iis prieidave prie perioracijos iS alveolos pusés, nulygindavo perforacijos
krastus, kauterizuodavo ir defekta uZpildydavo aukso amalgama, paskui
plombuodavo Saknies kanala.

D-ras Heinroth daro iSvada, kad iSvardinty autoriu klasifikacija ir gy-
dvmo metodés yra schematiSkos ir tode! sitlo savo klasifikacija, prisilai-
kyvdamas perforacijos etiologijos ir topografijos. EtiologiSkai jis skiria:
1) dirbtines perforaciias, 2) kariozines, 3) nuo uzZdegimo procesy. T o-
pografiSkai: 1) Sonines perioraciias, 2) bifurkacines.

Teliau autorius neranda reikalo klasifikuoti perforacijas i senas ir ne-
senas.

Gydant Saknuy perforaciias reikia deéti pastangu: 1) atidaryti perforaci-
jos vieta akies kontrolei, Zymiai prapleCiant kanalus. 2) Pasalinti infe-
kuota medZiaga ir 3) uZpildyti Saknies defekta indiferentiSka medZiaga.
Kaipo tokia autorius siiilo Paraffin — thymol'j ir dramblio kaula. Ypatin-
gai. §i pastaraji laiko idealia medZiaga. Vienok pabréZiami kai kurie
sunkumai kanalo ir perforuotos vietos sausumui atsiekti. Straipsnio gale
smulkiai apraSomas pasekmingai jo siiilomaja metode gyvdytas perioracijos
atsitikimas. Danty gydytoja Pefraskevicaité-Psigodskiené.

Klinikos ir praktikos patyrimai.

X Geras, tik pamirstas Slaunies ir Zasto iSnérimui jtaisyti Collin’o
(1830 m.) biidas. I. Slaunis. Ligoni padeda ant stalo tuo buidu, kad
iSsinérusioii koja laisvai kybotuy nuo stalo Soninio krasto. Dubuo fiksuoja-
-mas, o gydytoias sulenkia iSnarintos kojos blauzda kelio sanaryie iki ho-
rizontalés, nutveria kairiaja ranka ligonio koja kauliuky (malleoli) srity-
ie ir, padejes savo deSini keli ligonio kelio linkymo duobén, ima pamazu,
bet stipriai tempti koja Zemyn. Slaunies galvuté laisvai nuslysta | ace-
tabulum.

. Zastas (DZanelidze) Ligoni paguldo ant stalo tuo
biidu. kad jo galva, Zastas su sanariu ir visa ranka biitu nusvire nuo stalo
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kraSto. Tarnas laiko galva. Svarbu, kad paZastés duobé glaudZiai atsi-
remty | stalo krasta, kuris tuo budu gerai fiksuoty mente. Kelias minutes
tyCicmis ranka palickama nusvirusi, kad sanario raumenys pavargtu ir -
atsileisty. Dabar gvdytoias sulenkia dilbi iki horizontalés, nutveria viena
ranka uZ rieSo ir kita ranka (vienvarde su ligonio i$narintaia) ima tempti
zemyn, apkabines lenkiamuosius dilbio raumenis alkunés linkyme. Tem-
piant tenka dar kiek parotuoti. Zastas isitaiso lengvai ir greitai, daZnai
nejuéiomis (,,Vracebn. Dielo*, 1925, Nr. 7).

> Kalkiu SvirkStimai stipriai idegusios odos nieZéjimui malSinti.
Proi. Joseph'o klinikoje Siuo metu visi stipriai nieziantieji odos susirgimai
gydemi, be lokalinés terapijos, SvirkStimais venon sol. calcii chlorati 10 %
(Merck) tirpinio. Sunki universaliné labai nieZéjusi ekzema pasidavé gy-
dymui tik tada, kai imta SvirkSti venon kas 4 diena 10 kb, cm. minétojo
kalkiy tirpinio ir kartu vartoti 10% deguto tepalas bei 10% tumenol’io su-
spenzija.  (.,D. med. Woch.**, 1925, Nr. 46).

7. Autohemoterapija furunkuliozei gydyti. Metodika: paimtas Lue-
riio Svirkstu i§ venos kraunjas tu¢tuojau (be jokiuy paruoSimuy) suleidZiamas
ligeniui | raumenis arba po oda. Pirmoms 3 injekcijoms reikia 5, 8 ir 10
k. cm. kraujo, tad¢iau galima Svirksti iki 30 k. cm. Svirk§¢iama su 5—7
dieny protarpiais: viso nemaZiau 4—5 injekciju, nors ligoniai paprastai
pagyia daug ankSCiau. TechnikiSkai metodé prieinama kiekvienam gy-
dytojui. Recidiviy nebuvo stebéta (sekta 6—8 meén.). Tiek vietiné, tiek
bendroji reakciios silpnos ir ligonio nevargina. Gydymas tinka ambulato-
rijos praktikai (,,Vracebnoje Dielo®, 1925, 10—11).
7~ Autohemoterapinis kiidikiu ekzemu gydymas (eksudac. diatezés).
M azze o gydé kidikiu ekzemas leisdamas jiems kas antra diena po
2 ccm. ju pacdiu kraujo. IS 15 gydytuy 9 visiSkai pasveiko, 2 pageréjo.
Pagijimas patvarus: keletas ménesiy nebuita recidivy. Ypaciai rySkiai bu-
vo matyti, kaip greit kiinas nustodaves niezéti (,M. f. Kinderh." ref. i§
~La Pediatria‘®, 33 Nr.).

> PaprasCiausias biidas oxyuriasis gydyti. ISeidamas iS patyrimo,
kad oxyuris vermic. galis vystytis tik anuso aplinkumoj, L o r e n t z
sitilo po kiekvienos defekacijos, popierin nuvalius anusa, gerai iSplauti
vandenyje tiek visa anuso sryti, tiek jo Zieda viduje. Sitoks plovimas
per 8—14 dieny visiSkai palivosuoja ligoni nuo kirmélaiciu. (Ref. ,,Mon.
f. Kinderh.* B. 33, p. 162, 1926).

A Vaiku tetanijos gydymas magnes. sulfur. injekcijomis. E m m a-
nuele gvdo vaiky tetanija SvirkS§damas kas antra diena po 1—3 k.
cm. sol. magnes. sulfur. 25%. Pasekmeés labai geros: eklampsijos tampy-
mai, carpopedal’iniai spazmai iSnyksta, elektriSkas jautrumas pasidaro nor-
malus ir mechaniSkas jautrumas sumaZéja. Sunkiausia yra nugaléti la-
ryngospasmus. Recidivai pasitaiko retai. Suprantama, kad reikia kartu
gvdyti ir pagrindiné liga (rachitis. maitin. sutrikimas). (,,Mon. f. Kin-
derh.” ref. i§ .La Pediatria,“ 33 Nr.).

> Mazu mergailiu gonoréjos gydymas Neoreargon'u. 3 kartus per
diecna Bl aschk os daromi vaginos plovimai 5% Neoreargon’'o tirpi-
niu destil. vandenyje, o iSplovus jvedamos dar vagin. supozit., turinCios
po * gr. Neoreargon'o. Fluor iSnvkstas labai greitai: gonokokams iSnai-
kinti reikia gvdymas testi 2—3 savaites, nes ankS$Ciau gydyma nutraukus
gonokokai vél pasirodo. Kontroliniais patikrinimais po keliy ménesiuy ne-
pasisekdave né karto surasti gonokoku. U#Ztat autorius laiko apraSyta
gvdymo metode geriausia. Uretros ir recti gonoréja gydoma tuo paciu
biidu (,,Mediz. Klin.*“, 1926, N 4).

X Hipertireoidizmo gydvmas natr. biboric. L oeperiioir O 11 i-
v i e r'io stebéjimais bura ypatingai veikianti gland. thyreoid. Jie gvde
hipertireoidizma duodami ligoniams po 2—5 gr. 5% buros tirpinio pro die.
Gerian tinka kombinuoti minétasai natr, biborici tirpinys su tokio pat
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stiprumo natr. citrici tirpiniu. Gydomiems ligoniams sumazZédave Sirdies
ir nerviSki priepuoliai, exophtalmus ir maZédavusi pati skyvdiné liauka.
(,.Med. Klinik”, 1926, N 4).

. Pieno proteinoterapija. W il 1l e r d i n g'as geromis sekmé-
mis vartoja pieno parenterine terapiia sunkiems ir ilgai uZsitesusiems se-
psiniams susirgimams gydyti, Jisai SvirkS¢ia piena { glutaeus’o raumenj pra-
dzZioje po 10, 5 ir 3 kb. cni. kas 2-a, 3-Cia diena, viso nemaziau 3 karty. Juo
stipresné esti reakcija po Svirks§timu, tuo geresné esti prognozé. Pieno
SvirkStimais galima gydyti dar parametritai, furunkuliozé, piodermijos,
chroriskieji pneumoniski infiltratai ir k. (Deutsch. med. Wochenschr., 1925,

N 41)
A Karstos klizmos skrandzio — zarnu kraujapluidziams stabdyti jau
10 metu seékmingai vartommos S ic klo. Jos pasiulytos dar prieS 30

mety gyvdvtoio T r i pi e rlo. .lu vellumas pagristas, greiCiausia, va-
zomotoriniu refleksu. Vanduo turi buti karStas, ne Zemiau 50°C., nors ir
60"C. klizmos niekumet nepakenks ir yra tik bent kiek nemalonios ligo-
nini. Reikia zZiureti, kad karStas vanduo nepatekty ant odos, kuri yra
nepalyginti daugiau jautresné negu zZarnu gliviné. Vandens reikalinga tu-
réti 1 litr., taCiau daznai uZtenka ir 500 k. cm. Klizmos daromos 2—3
kart. per diena, ir ligonis turi kiek galint ilgiau jas sulaikyti. Kraujaplu-
dzZiui pracjius gyvdymas tesiamas dar 3—4 dienas. Zymiems kraujapli-
dZiams esant patartina be klizmuy daryti fiziol. NaCl tirpinio infuzijos po
oda. Taciau minimos infiiziios yra kontraindikuotos daryti seniams —
arterijosklerotikams ypac¢ su aiSkiais smegeny sklerozes reiSkiniais, o
taip pat esant plaudiu kraujaplﬁdiiams (Fortschr. d. Therap., 1925, N 18).

. Pusiau chroniSku ir chroniSku vidurinés ausies uzdegimu gydy-
mas. Kasdiena ileidZiama apie 10 lasSy Sitokio C a |l o t'o tirpinio: Rp.
Guajacol 1,0 Kreosot. 5,0 Aether sulfur. 30,0 Jodoform. 10,0 Ol. olivar.
70,0. PrieS leidziant laSus reikia paSalinti iSorinés ir vidurinés ausies se-
kretas. lleidus lasSus tol daromas kniauklés prySakyie tragus'o masazas,
kol ligonis pajus tirpinio skoni rykléje. Galima taip pat pusti ausin mi-
néti vaistai be alyvos (milteliais). (Monatschr. f. Ohrenkr. u. Lar. —
Rhinol. 1926, B. 60, p. 171).

X Indikaciios ultravioletiniams spinduliams (putnago Zzibintuvui —
kvarco lempai) vartoti praktikoje: . Bendri susirgimai:
a) plauciu, pleuros, pilvo plévés, limfos liauky, kaulu ir sanariy tuberku-
liozé: b) pirminés ir antrinés anemijos, pasveikimo laikotarpis po sunkiu
ligy ir operaciju: c) rachitas, spazmofilija. Il. Vietiniai susir-
g im ai: a)létas Zaizdu gijiimas: b) alopecia areata, plauky kritimas po
‘infekciniu ligu: ¢) piodermijos (furunkuliozé, acne): d) kai kurios chro-
niskos ekzemos formos. (Vienos medic. seminaras, 1926, II. 22).

>< Tukinimas insulinu. I ndikaciios: sulieséjimas prie status
asthenicus arba del nualinanciu ligu, arba po operaciju ir t. t. Gy d y-
m a s tveria tris savaites. Insulinas SvirkS¢iamas du kartu dienoje —
prie§ pietus ir prieS vakariene. Pirmoj savaitéj dozeé atsargiai keliama
nuo 5 iki 40 vienety: antra ir trec¢ia savaite kasdiena duedama no 40 vie-
nety, o reikalui esant dozé galima pakelti iki 50—60 vienéty dienai. Di-
delés dozés pravartu paskirti trims injekcijoms, Ypatingos dietos nereikia,
bet angliavandZin kiekis gerian vra padidinti: kiekvienas maitinimas pri-
valo turéti maziausia 30,0 angliavandZiu. Gydymas reikia pertraukti re-
guloms atéjus ir visai nutraukti, jei po 3—4 dieny nedideja apetitas.

Sitaip gydant liconis kas savaité pakyl: 3 kg. svorio. Nepasise-
kimai esti retai. (Miinch. med. Woch., 1926, Nr. 1—V o g t).

A Scabies gydyti paprastas buidas. Tik viena karta jtrina i visa ku-
-na Sitoki tepala: Rp. Ol fagi. Sulfur. citrini aa 20,0 Saponis kalini, Adipis
suilli aa 40,0. Vonios trinant nedaroma. Veidan fr kaklan tepalas netri-
namas, juos tik iSprausia. Tepala itrynus kiina uZpudruoja talku, o ligonj
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ivyturiuoja vilnonén antklodén ir Siaip susupta palieka visai nak¢iai. Jei
atsirasty ekzema, kita diena ja gydo cinko pasta. Vonia padaro tik po 5
dieny. Recidivu beveik niekumet neestii (Zumbusch. Miinch. meéd.
Woch., 1926, Nr. 14).

» Iprasto aborto gydymas. Duodama moterei sol. kali jodati 0,05:
100,0 pirma savaite po 20, véliau po 10 laSu pro die. Be to, tuo paciu me-
tu paskiriamos pill. Blaudii po 2—3 Zirn. pro die.

Sitoki gvdyma tesia visa neStuma. Jisai galima pastiprinti paskiriant
du kartu feSiu savaiCiy arsenhaematos’'és kursa (1—3 valg. SaukS$tai pro
die). (Novack, Zentralbl. . Gynekol., 1926, Nr. 15).

><  Novasurol‘is — geras diureticum. Edinburgo terapinéj klinikoj po
ilgu bandvmmu novasurol’is pripaZintas vienu geriausiy diuretica. Gil-
christ’as parodé, kad Sitas preparatas sukelia daug didesne¢ diureze prie
Sirdies dekompensaciju negu visi kiti diuretica. Galima diurezé potenci-
juoti paskiriant kartu su novasurol'iu digitalis’a. Jei Situo du vaistu ne-
veikia, jokios kitos priemonés negelbés. Gilchrist'as paprastai leidZia
novasuroli i raumenis po 1—2 k. em. Poodiniu injekciju geriau vengti, nes
jos stipriai suerzina audinius, (The Lancet, 1925, Nr. 5333).

> Novasurol’is nutukimui gydyti. Kas 7-a diena SvirkS$Ciama { rau-
menis po 1 k. cm. novasurol'io (tik retkariais dozé tenka kiek pakelti),
akvlai dabojant inkstus (8lapima), dantuy smegenis ir Zarny funkcija. Gy-
dymo metu pacientai gauna kick galint menkesne kaloriSkai ir kuomaZiau-
sia turin¢ia druskos dieta. Gydymas galima sustiprinti pluriglandol’io ta-
bletémis arba io injekcijomis {ampulos). (B a y e r'is: Wiener kl. Woch.,
1926, Nr. 12).” .

7. Injekciios miegui sukelti. Rp. Medinal (=Veronalnatrium) 5,0 No-
vocain 0.25 Aq. destill. ad. 50.0. S. 10 kb. cm. tirpinio pro injectione (=1,0
Medinal). Svarbiausios indikacijos: simptominés psichozés jvairiy vi-
daus ligu bégyie, pneumonijos su kliedéjimu, meningitai ir k. (Steinitz’as.
Therap. d. Gegenw, 1926, Nr. 2).

X  Ozaen'os gydymas. 1) jaudinas vietinis gydymas ilgesni laika
vartcjamas, arba 2) uostomoii taboka, arba 3) Rp. Lycopodii 1,0 Sapo me-
dicat. pulv. subtil. 1.0 Rhiz. irid. pulv. subtil. 4,0 Rhiz. veratri pulv. subtil.
0,6 (ir daugiau) Amyl. tritic. Talci veneti aa ad 20,0 Ol. caryophyll. OL
bergamottae aa git. 4 S. Uostomieji milteliai. Gydymas gerai veikia se-
kreciia, kvapsni ir atrofija (Leichsenring'as. Zeitschr. f. H. — N. u.
Ohr., 1926, B. 14, p. 422).

X WNaujagimiu asfiksijai gydyti, iSeidamos i§ savo patyrimu, Koch’as
(Ryeoi) pataria vartoti intrakardinius (Sirdin) adrenalino Svirkstimus. Jisai
leisdaves 0,5 suprarenini (Hoechst) ir stebédaves, kaip jau ilgai neveikusi
Sirdis pradédavusi plakti (Zentralbl. f. Gyndkol., 1925, Nr. 49).

IS medicinos draugiiy gyvenimo.

I. Kauno Medicinos Draugijos 1926 mety geguZés mén. 28 d. metinio vi-
suotinio susirinkimo protokolas (Nr. 1).

Susirinkimas ivyko L. Universiteto Medicinos fakulteto auditorijoj (Ge-
dimino g. Nr. 29), prasidéjo 20'/2 val.
: Dalyvauia 36 nariai gydytojai, 7 sveciai gydytojai ir 5 studentai me-
ikai.

1. Posédi atidaro Draugiios pirmininkas dr. J. Staugaitis, kurs, .
remdamasis Draugijos istatais, siilo Siam metiniam susirinkimui iSrinkti
prezidijuma. -
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Susirinkimo pirmininku iSrinktas dr. Gudavicius, sekretorium —
dr. Tercijonas.. :

2. Paskutinio posédZio balandZio mén. 23 d. protokolas perskaitytas
ir patvirtintas.

3. Ligoniy demonsiravimai. Dr. A, Matulevicius demonstruoja
12 mety ligonj, serganti Hodgkino liga (lymphogranuloma).
Liga tesiasi antri metai, ligonis Zyvmiai sublogéjes, jau kachektiS8kas. Tem-
peratiira lengvai remituojanti, kartais continua, nuolatos apie 38". Pas-
kutines 1'/: savaités t” laikosi tarp 39" ir 40°. KlinikiSkai: Zymiai padidéju-
si, kieta ir nelygi bluZnis, padidéjusios kepenys. DeSiniojoj kaklo puseéje -—
laisvai paslankiu liauku konglomeratas, neskausmingas. vyriSkos kumscios
didumo. Progresuojanti anemija ir leukopenija: prieS 3 savaites Hb. —
50%, leukocity 4.200; dabar Hb. 20%, leukocity tik 1.600. Leukocity vaiz-
das rodo tik neutrofilija (70%). Slapime pozityvi diazo-reakcija. Pir-
auet ir Mantoux tuberkulininiai skiepymai — negatyvus. WaR—negatyvi.
Pulsas — 130, kraujo spaudimas — 74. Pastaromis dienomis atsirado jau
kachektiskos koju, scroti ir veido edemos. Ekstirpuota liauka buvo iStirta
Patol. Anatomijos Institute. IStyrimas patvirtino teisinga klinikiSka limfo-
granuliomos diagnoze. Kalbamoiji liga apskritai labai retai pasitaiko; pas
vaikus randamas */» visy ligos atsitikimu (serga daZniau berniukai); vaiky
amziuje limfogranulioma pasitaiko daug reciau negu leukemija. Demon-
struojamas ligonis tik tris savaites guli vaiku klinikoje. Gydymas arseno
injekcijomis, kvarco lempa nepadaré teigiamos ligai jtakos. Pastaruoju
laiku noréta pradéti rentgenoterapija, bet aukSta temperatiura (39°—40")
iatai neleidZia (kontrindikacija). Patolog. anatomini preparata pademonst--
ruos prozektoré Dr. Kalvaitytée.

Dr.Kalvaityté¢ IStyrinéjus patologijos institute preparatus.
pagamintus iS iSpiautuy liauku, pasiseké rasti tipingi limfogranuliomai ele-
mentai: narveliu polimorfizmas ir ypac charakteringi gigantiSki Sternbergo-
narveliai, turi du branduoliu viena ant antro ir S$alia treCia. Narveliy
prctoplazma beveik iSnykusi, eina lyg protoplazmos griuvimo procesas.
- Be to, matyti eozinofilai. Antras preparatas ijdomus tuo, kad jame yra
daug jungiamojo audinio, nors Cia rentgenizacija nebuvo daroma. Paly-
ginimui su rentgeno spinduliy veikimu iSstatytas kito atsitikimo rentgenu
gyvdyto preparatas, kur matyt dar daugiau jungiamojo audinio.

[ d-ro Matulevicdiaus pastaba, kad aukSta t-ra daugiau
kaip 39° klindanti limfogranuliomos rentgenizavimui, dr. K al v a i t y-
t € mnurcdo, kad literatiros daviniais aukSta t-ra néra kontrindikacija
renigenizacijai, ir bitk teke pastebéti net t-ros nukritima, nors ji neturin-
ti toj srity prityrimo. :

Dr. P.Kairink&tis. Sito atsitikimo klinikiSka eiga ne tokia
kaip pereito, reikétu diskusijios suvienyti ir atidéti kitam kartui.

Balsuojant pasinlymas priimtas.

4. Kauno Medicinos Dr-jos 1925—1926 metu apyskaita,

Dr.Staugaitis, kalba del kvorumo: Kaune dabar tebegyve-
nanciy nariu yra 71, o yra atvyke susirinkiman 36 nariai, todel kvorumas
yra ir susirinkimas teisétas.

Nuo Sio mén. pradzios K. M. D-ja eina aStuntus gyvavimo metus. IS
profesiniy byly pereitais metais buvo vedama prof. B o i t'o ir mano
byla. Kovo mén. buvo L. Gyd. Profesinés Sajungos atstovy suvaZiavi-
mas. Smulkesnes apyskaitas patieks sekretorius, iZdininkas ir knygi-
ninkas.

Draugijos sekretorius Dr. Tercijonas skaito
Kauno Medicinos Draugijos 1925—1926, t. y. septintaisiais metais, dar-
buotés apyskaita, iStisai ¢ia paduodama.

Kauno Medicinos Draugija septintu savo gyvavimo metu pradZioje
turéio 97 narius, mety bégyje istojo 4 nariai, butent: dr. Birut a v i-

\
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Cieneé dr..Gutmanas, dr.Kizlauskas, dr.Slonims-
'k is. Tuo udu, dabar 1926 m. geguzés 2 d. Dr-ja turi 101 nari, ju tar-
pe 3 garbés narius: dr. J. Basanaviciu, dr. J. S 1iupa ir vet.
gydytoia gen. B ul ot a, pakelta { garbés narius metiniam Dr-jos susi-
rinkime 1925 m. 1 Draugijos narys prof. B o i t'as, apleides Lietuva,
faktinai nustojo buves Dr-jos nariu.

79 nariai gyvena Kaune, 21 narys provincijoj ir 1 garbés narys Vil-
niuje. :

Septintaisiais metais Valdyba sudaré: dr. Staugaitis — pir-
mininkas, dr. M. Nasv ytis — vicepirmininkas, dr., Ciplijaus-
kasirdr. Tercijonas — sekretoriai, dr. S1iupaité—Kka-
sininké, dr. K a n &« u k a — knygininkas.

Revizijos komisija: drr Mick us,drrZacharinas irdr
Jius Sk v s

JMedicinos" redaktorius yradr. Staugaitis.

Per 1925—26 metus buvo padaryta 11 Dr-jos visuotiny susirinkimuy,
Kuriu 8-se¢ pirmininkavo dr. Staugaitis, 2-sedr. M. Nasvytis
jr 1-me (metiniame) prof. Vintel er is. 9 visuotiniai susirinkimai
tvyko Medicinos fakulteto auditorijoi, 2 — L. Raudon. KryZiaus klinikoj.

Susirinkimuose daugiausia dalyvavo 44 nariai, maZiausia 22 nariu,
vidutiniS8kai po 32 nariu kiekvienam susirinkime.

Svediu, skaitant su studentais medikais, daugiausia dalyvavo 52, ma-
Ziausia 2. vidutiniS8kai po 16 kiekvienam Susirinkime.

PaZzvmeétinas didesniu  skaiCiumi lankymas studenty mediku, kas ki-
tais metais budavo retenybé.

IS 79 Dr-ios nariy., gyvenanciu Kaune, visuotiniuose susirinkimuose
lankési:

Nariu skaicius, Bendras
lankiusiu posé- skaicius
dzius . . . .| 0| 5] 6] 4| 8| 6{11] 5| 8| 8] 8] 10*)| nariu 79

PosedZiu skai- Posédziu
Gus . . . .ufic} o] 8 7| 6| 5| 4] 3| 2| 1| 0 | skaic. 11

I§ 22 Dr-jos nariu, gyvenanciu provincijoi, 1 narys apsilanké poseé-
dzZinose 3 kartus ir 1 narys 1 karta, kiti 20 posédZiuose visai nesilankeé.
Todel K. M. Dr-jos istaty 7 §-u turétu biiti iSbraukti i§ Dr-jos nariu skai-
Ciaus, kaipo nesilanke né viename posédyie per metus: 1) Kaune gyve-
nanciu 10 nariy ir 2) Kaune nuolat negyvenanciu 20 nariu.

Medicinos mokslo praneSimai padaryti Sie:

1. Prof. B o i tas. Endo ir perineurinés injekciios hiperemijai
sukelti. .

2. Di. Br und z a. lipiodolo ileidimas i stuburo kanala ir jo
diagnoziSka verte.

3. Dr.Ceponis. Furunkuly ir karbunkuly gyvdymas.

4. Dr.Ch. Fink el §teinas. Dabartiniy skrandZio sunkos
tvrimo metodZiu kritikos klausimu.

*) Neé karta neatsilanké posédZiuos i§ Kaune gyvenandiy nariy gy-
dytoju: Atkoéi.ﬁnas, Bendorius, Draugelis, Janulionis, Ingelevic¢ius, Matukas.
Nagevicius. Réklaitis, Slizys, Simkevicius.
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5. Dr. L.Gutman as. Apie psichoterapiia.
O i <5 Del perspéjimo susirgimu ir nusikaltimy
(eugenikos problema).

7. Dr.Kalvaityteée Ar galima toliau eiti vokiediu pédomis
taikant rentgenologija medicinos praktikoje. 3

8§ Dr. Kanauk a OperaciSkas plauc¢iy tbe. gydymas.

9. Prof. L a n d a u. Gyrus Andreae Retzii.

10. Dr. Miron Ly siak Socialna diagnoza tuberkulozy.
PraneSimas darytas ukrainy kalba.

11. Dr.M atulevic¢ius. Ziurkés jkandimo liga ir du jos
matytu atsitikimu. i

12. Proi. Radzvickas. Mastoiditis et abscessus extraduralis.

13 Dr.Steponaitiené-Ambraziejuté irdr. Kal-
vaitytée. Del lymphogranuloma malignum.

14. Dr. Venckiunas. Delerzinimo terapijos dozavimo.

Informaciniai pranesSimai:

1. Prof. A viZonis. Apie Zyduy universiteta Jeruzaléj ir apie
sveikatos reikaly Palestinoj tvarkyma.

2. Dr.Kalwvaityt e Apie vokieCiu rentgenologuy kongresa
Bad — Nauheime. y

3. Proi. L a n d a u. Il-asis Latvijos gvdytoju ir danty gydytoju
kongresas.

Ligoniu demonstravimai su paaiSkinimais buvo padaryti Sie:

1. Prof. B o i t'as. Ligonis su abieju pusiy klubuy sanariy ankilosis-
0ssea po operacijos.

2. Prof. B o i t'as. Ligonis su spondylitis tbc., kuriam buvo daryta
Albée operacija.

3. Dr.C e p o n i s. Ligoné su kojos veny iSsiplétimu, operuotu
‘Schade - Phelps - Kocher’o biidu.

4. Dr. FinkelS&8teinas. Ligonis su pneumokoniosis.

5. Dr.P. Kairiuk 8tis. Ligonis su situs viscerum inversus.

6. Dr. P. Kairiuk 8tis. Ligonis, kur plaudiy patologinés at-
mainos nesutinka su rentgenogramos daviniais.

7. Dr. K a n a u k a. Ligonis su suZeista sigma po operacijos.

8. Dr. K anauk a Ligoné, turéjusi smegenu abscesa.

9. Dr.Kutorgien é Ligoné su tbc. konjunktyvos.

10, Dr. Landsber gien é Ligonis su hemianopsia homo-
nyma sinistra.

11. Dr.Matulevi¢ius. Ligonis su ,Sokodu* liga.

12. Dr. Pe trik as. Ligoné su miokarditu nuo intoxicatio extr.
fil. maris.

13. Dr.Prialgauskas. Ligonis su elephantiasis virSutinio-
voko ir veido haemihypertrophia.

14. Dr.Steponaitiené-Ambraziejuté. Ligoné su
mioloidine leukemija.

15. Dr.Z acharinas. Ligonis su Slaunies luiZimu, jtaisytu ir
susintu saguciu Dujarier.

Patologiniu ir bakterijologiniu preparaty, rentgenogramuy demon-
stravimas.

1. Dr. C e p onis. Preparatai prie bursitis praepatellaris et bur-
sitis ischii.

2 Dr.Goldbergas. Acramia cum hydramnione preparatas.
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3. Prof. Jurgeliunnas demonstravo gyvas tripanozomas ir
Obermeier’io spirochetas.

4. Dr.Laurinavic¢ius. Kraujas, dazytas EpStein’o biidu.

5. Dr. L as§ien é PirSto tbc, atsitikimas.

6. Dr.Prialgauskas irprof. Vintel eris. Makro-ir
mikroskopiniai preparatai i§ elephantiasis neuromatodes congenita.

7. Dr.Steponaitiené-Ambraziejuté demonstravo
rentgenofotografiia ligonés su arthritis ossificans.

8. Prof. Vinteleris. Rinoskleromos mikroskopiniai preparatai.

9. Dr.Z a ¢ h arinas demonstravo akmenj, ilgai iSguléjusi
puslé;.

10. Dr.Zacharinas. Cystoma ovarii (10 kil. svorio).

Visuomeniniai, organizaciniai ir kiti klausimai buvo svarstomi Sie:

1. l-o)Latvijos gvdytoju suvaziavimo reikalu (pranes, dr. S t a u-
S0 e 18 o (1)) 8

2. Lietuvos Gydytoju Sajungos atstovu suvazZiavimo reikalu (pra-
neséjas dr. Staugaitis).

3. Del Vid. R. M-rio kiSimosi i gyvdytoju reikalus bendrai ir prof.
Boit'o ir d-ro Staugaiio bylose atskirai (dviejuose posédZiuose pranesé-
jaidr. Gudavic¢cius irdr. Al ek n a).

Valdvbos posedzZiy buvo 4.

Kauno Medicinos Draugijos darbuotés palyginamoji lentele:

Visuoti- Pranesimuy Demonstravimu
Metai Nariy |niysusi- : s

R ks ks- |informa-| . . :
rinkimu| Tiony | ciniy | ligoniy | Kity

1924—1925 97 13 14 1 20 12
1925—1926| 101 11 14 3 15 10

Kasos apyskaita duoda kasininké Dr. Sliupaité.
Kauno Medicinos Draugijos Kasos apyskaita uz 1925 mt.

MOS. ISLAIDOS.

i B Lt. ' Lt.
I.Nar.mok.u21921 m surink. 20,— 1. Subsidija ,Medicinai“. . 1000,—
7 WEND 174 S 40,— 2. Uz knygele kvitams . . 0,40

23 S L 7.5 ) 200,— 3. , Cekiy knygele . . . 1,—
W st {17/ 5 SIS 320 — 4. ,, Zyminius Zenklus Liet.

Db Lok o lgZam: » = 440,— Koperacijos Bankui . 0,60
6. Pasilike i3 1924 m. 819,94 i &Y
7. 0’0 : : 3 ! § s y 2'59 Ib ViSO . . . o 1002,
Viso labo . . . 1842,53
Atémus iSlaidas 1002,—
Pasil’eka aStuntiems met. 840,54

Knygyno apyskaita duoda knygininkas dr. K a n a u k a.
Praeitais metais buvo knygyne 989 tomai. Siais metais gauta per
~Medicinos* redakcija 8 t. knygu.
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Dabar knygyne yra viso labo 997 tomai.

Naudotasi knygynu mazai. Siais metais paimta 13 knygu, sugraZinta
20 knygu: nito seniau paimty ir negrazinty knygu 78 tomai,

Perijodiniy leidiniy reguliariSskai gaunami: 1) ,Medicina™ ir 2)
Hbesti Arst.”

5. Revizijos Komisijos pranesSimas.

Dr.J u $ k v s. Reviziios komisiios vardu praneSa, kad knygas
vra rades tvarkoi, tik viena yra pastebéjes, kad yra daug nesumokéta
nario mokesnio, kuri reiktu imtis priemoniu iSieSkoti.

6 ir 7. ,,Medicinos* apyskaita duoda dr. St a u g aitis, sykiu
iSdalina .,Medicinos* Zurnalo pajamu ir iSlaidu 1925 m. apyskaita ir paja-
muy ir iSlaidy 1926 m. samata.

Fakulteto pasiulymu einant sutartimi buvo pradéta siuntinéti apie 160
»Medicines” ekzemplioriu ivairiems uZsienio universitetams ir draugi-
joms. Prenumeratoriy skatCius tas pats, bet pinigy Siais metais surinkta
piaZz:qau nesu 1924 metais.

Pajamu skyriuj daugelis gyvdyvtoju, net ir Kaune gyvenanciy, néra at-
silvgine uz ,,Medicina*. ISlaidose didziausia pozicija .Medicinai’* spaus-
dinti. Revizijos Komisija vra padéjusi prierasa, kad viskas rasta tvarkoj.
Brsimoj samatoj iSlaidos mazai skiriasi nuo praeity metu: numatyta SeSiy
priedu spausdinimas apie 9000 lity. Kalbos taisymui ir korektuirai numa-
toma apie 4000 It.; pereitais metais ta pozicija nebuvo iSnaudota. Subsi-
diju numatyta 2.000 It. maziau, nes nebebus Vykdomojo Komiteto subsi-
dijos. Pajamose yra vilties iSgauti skolos uz skelbimus. Deficitas susi-
darytuy apie 9000 It., jei bus spausdinami priedai. Klausimas, kaip ta de-
ficita padengti? Gal Medicinos Fakultetas ateis pagelbon. Numatoma
prasSyti i§ Medicinos Fakulteto didesnés subsidijos — iki 2.000 lity kas
menuo, vieton dabartinio 1000 lt. Praso suteikti busimai Valdybai jgalioji-
mus padidinti sutartyi Sita pozicija. Motivuoti galima tuo, kad, jei teks
leisti priedai, kurie paraSyti fakulteto nariu, tai normaliy pajamuy tam. ne-
pakaks. Dar viena ,Medicinos” yda, kad ji negali bendradarbiams mo-
kéti honororo (apie 250 lity uZ spausdinto teksto lanka). IStesint mokéti
tokis honoraras, ,,Medicina® turéty bendradarbiu, kurie tuo buity paskatin-
ti dirbti. Mums reikétu tuo keliu eiti, nors ir nemokant tokiy aukSty ho-
norary, kaip kad valdZios laikrasc¢iuose (iki 40 c. uz eilute). Tuomet ga-
lima biuity pasitlyti vienam kitam net tema, kad paraSytu. ,Medicinos*
turinys visiems Zinomas: jeigu jis kam atrodo ne visai geras, ta jau Cia
visy gydvtojy kalté, o ne redaktoriaus. Reikty susirtipinti redaktorium
(kandidatu), jei dabartinis negaléty dirbti. Konkrediai praSo: 1) biuisima
- Valdyba pakeisti sutarti, kad subsidija buity 2 kart (minimum 1'/> karto)
didesné ir 2) jgalioti buis. Valdyba sutvarkyti klausima su redaktorium,
jei kilty kuriu keblumy. Kitos smulkmenos matomos i§ pridéty Zemiau
lenteliu (Zr. priedus Nr. 1 ir Nr. 2).

Paklausimuy nebuvo.

S. Diskusijos ir kritika del padarytu pranesimu,

Dr. Matulevicius. Jau keleta mety i§ eilés redaktorius dr.
Staugaitis sustato samata ir iSlaidy apyskaita, kur likuciai per-
keliami | sekancius metus. Kalbos taisyma ir korektuira atlieka pats dr.
Staugaitis, negaudamas uZ tai atlvginimo. Draugijai ir istaigai,
kuri laikrasSti palaiko, tas naudinga, bet ,,Medicinai** tas Zzalinga, nes su-
vélina jos pasirodyma. Kalbos taisymas kituose kraStuose nefiguruoja;
bet pas mus biitinai sekanciais metais tas deficitas reikty stengtis padeng-
ti ir suieSkoti 1ésu. K. M. Dr-ja turéty iSreikS$ti pageidavima, kad dr.
Staugaitis nuo redagavimo neatsisakytuy; nors ,,Medicina” eina
paveélintai, bet ivedus pozicijas kalbos ir korektiiros taisymui, darbas pa-
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Priedas prie apyskaitos Nr. 1.

,,Medicinos* Zurnalo pajamy ir islaidy 1925 mety apyskaita.

A. PAJAMOS. :
: Lt.
1. Likudiai, perkelti i§ 1924 mt, . . . . . . . . 416155
Lietuvoje . By _M.Em.wo
iet. afst. 760,00
2. Prenumerata j;qieniyose Amerikoje 250,00
Kitur . . 35,61
13.063,61
3. M_AO_Omnv—.ﬂo uE 1024 mt S _xON.NM
numeratos 4 ,, LR 11 TR i b 135,00
sumokefimas | = 1920-1924 mt. . . 108,00
1.635,25
4. Atskirais nr wMed. “me mt. uz . . . waw
parduota o vaegs e e e
32,00
5. Uz ,L.Medicinos, veterinarijos ir farmacijos per-
sonalo bei jstaigy sgraSus“ . . . . . . . . 285,22
IS L. Univ. Medic. fak-to 12.000,00
. .| » Kauno m. Savy-bés . 2.000,00
6. Subsidijos ir) , L. Raud. Kr. V-bos 1.200,00
aukos » Il Liet. Gyd. Suv-mo
Vykd. Kom. . . . . 2.000,00
» Kauno Medic. Dr-jos 1.000,00
18.200,00
T AR SKEIDIMUR S 08 i st g N G R i 090 .00
IS viso pajamy . . 38.4734I

: (Zodziais: trisdesimt aStuoni tiikstanCiai keturi Simtai
septyniasdeSimt trys lit. 41 cent.).

B S LA TDO S,

; |
1. ,Medicinos* zurnalo spausdinimas . . . . 27178130
Prof. Buinevi¢iaus brosiiiros ,Klimato ir bal-
neoterapijos lekcijos* spausdin. . . . . . 600,00
3. ,Medicinos" Redakci- A Redaktor. alga 2.400,00
jos islaikymas Sekretor. ,,  2.100,00
4.500,00
4. ,Medicinos“ Redakci- A vertimai . . . 498,75
jos jvair. islaidos | klisés. . . .1.031,80
1.530,55
5. Administracijos i3lai- | kanceliar. isl. 368,75
dos ekspedic. ,  1.980,50
2.349,25
O ASOANAOS o s e B Sy, it e T e 850,00
7. Laikras¢iy prenumeravimas . . . . . . . 140,00
8. Likuciai, perkelti 1926 mt. kason . . . . . 722,11
IS viso pajamy . . 384734l

(Zodziais: TrisdeSimt aStuoni tiikstanciai keturi 3im-
tai septyniasdeSimt trys litai 41 cent.).

Dr. J. Staugaitis
»Medicinos" Redaktorius.
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iengvety, ir reikty prasSyti dékojant dr, St a u g a i ¢ i u i pasilikti re-
daktorium toliau.

Proi. A v iZonis siilo iSbraukti 3 ir 4 samatos iSlaidu punkta,
nuo ko sumazéty deficitas. Jei Medicinos Fakultetas sutikty pakeisti su-
tartj, tai ir Siais metais ,Medicina‘* galéty gauti paSalpa, jei sutartis bii-
tu patvirtinta. Del honoraro. Politikos dienrasciai apmoka kartais uZ
mazos vertés straipsnius, todel honoraras ,,Med."” bendradarbiams biity
pageidavjamas. Sutarti darant reikty numatyti atlyginimas uZz 2 lanku
(12 N-riy) originaliu straipsniy, uz kitu du lanku (12 Nr.) mokestis per
puse mazesnis. ,,Medicinos" priedams reikia skaityti po 3 lankus kiek-
vienam, i§ viso susidarytuy apie 12.000—15.000 1t.; Sita pozicija moka pa-
dalijus pusiau Medicinos Fakultetas ir Medicinos Dr-ja. Konkreciai siilo
3 ir 4 punktus iSbraukti, nes numatytos tuose punktuose iSlaidos gali biiti
mokamos i§ 2 punkto: uZ honorara tartis mokéti pusian su Medicinos Fa-
kultetu.

Dr. Nas v ytis. ,Medicinos*“ kasoj pinigy maZa, yra daug skolu,
kurios reikty iSiesSkoti. ,Medicinai** buituy sveikiau, jei buity pradéta at-
lyvginti uz darba.

Dr. Staugaitis. Buvo nurodyta, kad ,,Medicina" vélinasi.
Nors man padeda dr. M atule vic¢ius, bet vis tik nespéju, nes
pacCiam reikia taisyti kalba, korektiira, ko léSos neleidZia pavesti kitiems,
ir tas suvélina ,,Medicing*. Jei buity ivestas honoraras, tai kalbos taisy-
mo pozicija atpulty, nes i§ autoriaus honoraro buty taisoma kalba. ,,Me-
dicinos'* korektiira turi Ziureti gvdytojas nors vieng karta ir mokesnis
turi pasilikti. Del proi. A v iZ o nio pasiilymo iSbraukti 3 ir 4 punk-
ta reikia pazymeéti, kad 4 p. duoda ,Medicinai** pelno ir todel reikéty pa-
likti. Del Medicinos Dr-jos apyskaitos reikty paZyméti, kad yra gydy-
toju dalis, kuri nesilanko posédZiuose, nario mokesnio nemoka, kyla klau-
simas ar sulig Dr-jos istatais reiktu juos iSbraukti, ypa¢ tuos, kurie nemo-
ka ir yra iSvaziave | provincija.

Proi. A v i Z o nis. PanaSiu klausimu man teko kalbéti pirmam
Med. Dr-jos metiniam posédy: reikalavimas nors 1 Kkarta atsilankyti i
posédi buvo taikomas nariams gyvenantiems Kaune. Dabar metas biity
iSbraukti piring dali, kad nebiitu prievartos istatymo, o palikti tik morale
prievarta tiek Kauno ir provincijos gydytojams. Neuzsimokéje nario
mokesc¢io neiSbraukiami. bet nustoja balso susirinkimuose. Konkreciai
sitilo panaikinti grasinima uZ nelankyma ir neteikti balso.

Dr. Staugaitis. Valdvba netaiké grasinimu, Dr-jos istatus
reiktu ateity pataisyti, o kol kas susirinkimas turéty igalioti nebraukti
narius.

Balsavimu priimtas proi. A v i Z o n i o suformuluotas pasiilymas,
samatoi 3 ir 4 iSlaidu punktus iSbraukti, 8 punktas pakeisti, jei bus jvestas
honoraras: Valdyba igaliota padaryti su med. fakultetu nauja sutarti de-
ficitui padengti.

Dr. Staugaitis, gaves Zodi nepaprastam praneSimui, sveikina
veter. gvdytoia generola B ul o t a su 70 m. gimimo sukaktuvémis, ir jo
siillymu susirinkimas iSrenka gen. B u | o t a garbés nariu.

9. Dr. Staugaitis trumpai praneSa apie buvusi kovo 20—21
d. L. Gyd. Prof. Sajungos atstovuy suvaziavima, kuriame dalyvavo nuo K.
Med. Dr-jos 7 gvdytojai, o i$ viso apie 20 Zmoniy. SuvaZiavimo padary-
ti nutarimai buvo Sie: del mokesCio nuo pelno priimtos normos; Garbeés
Teismo klausimu priimta rezoliucija steigti Garbés Teisma, i§ kurio kom-
petencijos iSimami politiniai, tautiniai ir tikybiniai nusistatymai; del pri-
valomo draudimo ligoje nutarta, kad laikinojon valdybon turi ineiti L.
Gyd. Prof. Saj. atstovas; del honoraro klausimas neiSsprestas, pavesta
vietinéms draugijoms iSspresti. Priimami nutarimai del gvdytoju skelbimy:
aptickose sudaromi bendri gydytojy saraSai, o atskiry skelbimy neleisti

\
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ir t. t. Nemokamu ambulatoriju klausimu iSreik$tas pageidavimas nu-
statyti mokestis minimum 5 lit. ir nepriiminéti daugiau kaip 2 val. per diena.

10. Dr. J u § k i o pasiilymu iSreik§ta padéka senai Valdybai ir
»Medicinos* redaktoriui dr. Staugaicé¢iuli

11. Priimtas prof. A v i Z o n i o pasitilymas kitiems metams i§-
rinkti sena valdyba ir revizijos komisijia tam pacdiam sastate.

122 D-ro.Laurinavic¢iaus praneSimas atidétas.

Prie§ baigantis posédZini Dr. St a u g aitis pranesa, kad ki-
tam susirinkime numatomas praneSimas apie abortus, kuri skaitys dr.
Jar aS8ius: bus idomios diskusijos, ir praso daugiau nariy atsilankyti.

K. Med. Dr-jos Valdyba.

II. KAUNO MEDICINOS DRAUGIJOS 1926 METU BALANDZIO MEN. 23 d.
POSEDZIO PROTOKOLAS (Nr. 11).

Susirinkimas ivyko L Universiteto medicinos fakulteto audntoruo; Ge-
dimino g. Nr. 29, prasidéjo 2074 val.

Dalyvauja 39 nariai - gvdytojai, 9 sveciai - gydytojai ir 1 stud. - me-
dikas. PradZioj pirmininkauja dr. Stau g aitis, svarstant treCia
dienotvarkeés punkta pirmininkauja dr. M. Na sv y tis; sekretoriauja
&r. lerTicit o nas:

I. Perskaitytas paskutinio posédZio balandZio mén. 9 d. protokolas ir
patvirtintas.

Dr.Staugaitis einamuose reikaluose pranesa, 1) kad jis per-
skaité adresa jteikta pr of. Bo it u i jam iSvaZiuojant i§ Kauno. 2)
kad atéjes raStas pr of. L and a u adresuotas nuo keliy profesoriy
su pakvietimu prisidéti prie paminklo statymo prof. Rauberiui
Dorpate.

II. Ligoniu ir patologiniy preparaty demonstrav imo nebuvo.

III. PrieS svarstant treCia dienotvarkés punkta dr. Staugaiti S
uzleidZia pirmininkavima dr. Nasv y ¢iui

Dr.Nas v ytis. Kauno Medicinos Dr-ja buvo iSrinkusi Komisija
d-roStaugaic¢io ir prof. Boito byloms svarstyti, kurios
darby rezultatus pavesta pranesti dr. Al e k n a i

Dr. Ale kna. Del proi. Bo it o Komisija i{siZiuréjo, kad ginti
prof. Boita Draugijai nepridera, nes tai yra universiteto reikalas.
Kitas klausimas del d-ro St a ugai ¢ i o, kurio b\h gana didelé.
SupaZindina su bylos esme: skaito ijsakyma, kuriuvo dr. Staugaitis
palicosuojamas nuo K. Valst. Ligoninés direktoriaus parelgu. Komisija
perskaiCiusi revizijos akta nerado jame rimty prasiZengimu, perZiiiréjus
akta ir uZmetimus pastebéjo, kad revizija nesurado ir neprirodé jokios
kaltés dr. Staugaic¢io ligoninés vedime. Reviziios komisijos sa-
statas nurodo tos revizijos policiSka pobuidi. Skaito iStisai komisijos pa-
tiekta rezoliucija ir sitilo susirinkimui ja apsvarstyti.

Kauno Medicinos Draugijos prof. Boito ir dr. Staugai-
€ i o byloms tirti komisijos rezoliucija.

E

LProf. Boito klausimu komisija atrado, kad tai yra grynai Me-
dicinos Fakulteto reikalas, nes policijos inspektorius p. Misiurevicius daré
tardvimma Universiteto klinikoje; universitetas del to reikalo pats gali tin-
kamai reaguoti. :

D-ro Staugaic¢io klausimu: komisija susipaZinusi su Kauno Li-
gonines revizijos aktu rado:
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1. Reviziia, stebétinai, neparodé né vieno rimtesnio triikumo ligoni-
nés vedime.

2. Komisiia mano, kad trikumai galéjo buti ir esminiai, bet revizijos
komisija nepajégé paziiiréti { dalykuy esme, tas gali biiti paaiSkinta revizijos
komisijos nariy tuo klausimu nekompetentingumu.

3. Reviziios komisijos sastatas, kurios pirmininku buvo Policijos De-
partamento valdininkas, o Sveikatos D-to, kurio Zinioje yra Kauno Ligoni-
né, atstovas dr. Sidlauskas tiktai tylindiu nariu, yra nevyku-
sio musy valstybés susitvarkymo reiSkinys.

4. PasSalinimo nuo vietos ligoninés direktoriaus dr. J. Stau g a i-
& ido motivavimas, remiantis revizijos komisijos daviniais, yra be pa-
grindo.

5. Komisija susipazinusi su visa byla randa, kad ji yra daugiau po-
litinio, valstybei nesveiko, o ne esminio pobudZio, ir mano, kad i§ dalies
pagrinda tokiai bylai sudaré tas, kad Seimo nariai uZima valstybines vie-
tas, ko neturéty biuiti‘.

Dr. Sidlauskas duoda paaiSkinimuy del komisijos sastato ir
nurodo, kad nebuvo gerai susipaZines su Kauno ligoninémis. Savo darba
atliko nesistengdamas prikibti prie dr. Stauga i c¢io, o tik darydamas
kai kuriuos nurodymus, kad ligoniné butu praplatinta ir t. t. Tose pasta-
bose nebuvo priekabiu. Pavadinti ji tylinCiu ne visai pritikty, nes tose ap-
linkybése kas buvo galima atlikti buvo padaryta.

Dr. Gudavic¢ius komisijos sastata skaito nenormaliu, nes jos
pirmininku skiriamas policijos inspektorius, Sveikatos D-tas neprotestavo, jo
atstovas nejsizeide, o turéjo atsisakyti dalyvauti. Vasario ménesy buvo pa-
keltas mokesnis u7 maista, ir surinkti pinigai laukiant atsakymo nebuvo
inedti iZzdinén, ir tas sudaré viena iS§ kaltinimu. Antras kaltinimas, kad
ligoninés direktorius laiké Sveicoriy, kurs buvo iSbrauktas iS etatu. Tre-
Cias kaltinimas: prof-riai Boitas ir Bagdonas pasamdé
zmogu, kuris priziuréty auditorija, ir komisija d-ra Stau gait i ap-
kaltino, kad jam davé maista. Toliau, kad skarmalai nesusverti, kad de-
zinfekciios kamera, kuri priguli Sv. D-tui, apleista, ir uZ tai kaltinta d-ra
Staugaiti Komisijai atrodo, kad revizija buvo formalé tikslu pa-
linosuoti d -ra Stauwgaiti

Dr. Staugaitis. Idomu Zinoti Sv. D-to nuomoné ir paaiskini-
mai del l‘L\'IZl_I()b daviniu, nes ji buvo lemianti.

Dr. Gudavic¢ius. Revizijos komisija buvo paskirta geguzés mé-
nesy, veiké visa vasara ir rudeni, o dr..S t a u g a i t | paliuosavo balan-
dzio men.

Dr.Sidlauskas. Deldro Staugaic¢io paklausimo.
M-ris uZdéio rezoliucija, kad Sv. D-tas pareikSty nuomone: tuomet dr.
Sipavic¢ius atsistatydino, reviz. aktas pasiliko be nuomoneés. As--
meniSkai dr. Sidlauskas nenoréies reikSti nuomonés, rastiSko pa-
aiSkinim»o neduota, o ZodZiu nereikalauta: tad d-ro Stau gai ci o pa-
linosavimas ijvvko be Sv. D-to Zinios.

Dr. Nasvytis. Komisijos darbas iSreikStas tam tikroj rezoliu-
cijoi: ar susirinkimas pritars ir balsavimu ja priims?

Dr. SleZeviciené, Prof. Boitas buvo K. Med. Dr-jos-
narys, ir D-ja turéjo del jo reaguoti.

Dr. A1l e k n a. Prof. Boitas yra medicinos fakulteto narys, kurio
priedermé buvo pirmoj eiléj reaguoti { ta ivyki.

Dr.Ciplijauskas. Klausimasdel proi Boito pasiliks
neaiskus, Cia susirinkime yra fakulteto nariai, kuriems tas rupi, gal komisi-
jia reikty papildyti nariais univ-to atstovais ir iSreik§ti nuomone.

Dr. A1 e k n a. Revizija gali nepatenkinti univ -ta ir todel Dr-jai
neprideréty svarstyti prof. Boito byla. ;
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Dr.Ciplijauskas. Dr.Staugaitis yra Seimo narys—
dar aukStesnes istaigos ir ¢ia prof. B oitui daryti iSimti nepride-
retu.

Dr. Gudavic¢ius. ValdZia turi teise kiStis i gydytoju reika-
lus; Cia isikiSo policija ir Seimininkavo univ-to jstaigoj, kurs | tai nerea-
gavo. Med. Dr-jai universitetas gali padaryti uZmetima, kam kiSasi ne i
savo reikalus.

Dr.Z acharinas. Po revizijos susidaré tipas, kad gyvdytojai
nenoci€jo operuoti. Tardymo medZiaga atiduota juriskonsultui, kurs kelia
klausima ar reikia kaltinti d-rq Staugaiti Siulo, kad greta su med.
fakultetu ir Med. Dr-ja tarty savo Zodi.

Dr. Gudavic¢ius. IS spaudos ir i§ bylos aiSku, kad Misiure-
vic¢ius buvo pamokintas duoti klausimus, kad Ministerj kas pamokino iSkel-
ti byla del pacijentés mirties. ValdZia turi teisés kelti byla.

Dr. Staugaitis. Skundas buvo paduotas Seimo nario, kurs
uzima aukSta vieta, bet greiiausia informuoto gvdytojo.

Dr. Zacharinas. Komisija turéty kreipti démeési i tai, kad li-
niné buvo diskredituota, jos vardas neatitaisytas iki Sioliai.

Doc. Ma Zylio siulymu rezoliucijos dalis lieianti p r o f.
B o ita nukelta { antra vieta, pirmoj eiléi papunkdciai svarstoma rezoliu-
cijadel d-ro Staugaicio.

Proi L a$§as pataria iSbraukti Zodj ,,stebétinai*, kurs gali pri-
duoti ypatingos reikSmes, vienok balsavimu tas Zodis paliktas ir pirmas
punktas priimtas vienbalsiai prie vieno susilaikiusio.

Pasitilymas iSmesti antra punkta nepriimtas.

3-me punkte d-ro M atuleviciaus pasiulyta Zodj ,valsty-
binio* pakeisti ,,V. R. M. ir Sv. D-to" susitvarkymo reiSkinys, kas priimta.
Zodi ,tylindiu* prof. Las§as siilo pakeisti pasyviu.

Gr. Sidlauskas. NeiSklausius revizijos akto sunku spresti apie
Sv. D-to atstovo role, gyvdytojo iSvada néra padaryta.

Dr Gudavic¢ius skaito pora iSvaduy, kurios lygios dr. St a u-
g ai¢io apkaltinimui ir inkriminuojamos jam kaipo prasiZengimas,

Dr. Cipliijauskas. Jeigu po revizijos paliuosuojamas dr.
Staugaitis ir Sv. D-tas nereaguoja, reiskia, jis tyli.

Dr. Gudavicius. Zodis ,tylintis* néra izeidimu; d-ro S i d-
l aus ko vietoj reikéjo arba atsisakyti arba reikalauti pirmininkauti ko-
misijoi. ZodZiu ,.tylin¢iu” komisija pabrézé tik formale revizijos puse.

Dr. Staugaitis. Dalyvavusio gydytojo rolé turéjo buti akty-
viska, Sv. Dep-tas turéjo ginti savo vienintéle ligoning. Misiurevicius siu-
1é ligy lapus laikyti suSniiiruotus, ir dr. Sidlauskas jtai nerea-
gavo. -D-ro Sidlaus k o uZmetimai pasirodé nerimti ir man dave
progos juos atremti. Dr. S i pa v i c¢ius tyléjo ar bijojo pareiksti
nuomone, taip pat pasielgé. dr. Sid 1l auskas, ir Ministeris klausé
tik Misiureviciaus: odr. Sidl aus k as nepareiSké atskirai savo
nuomonés ir sutiko su komisijos sprendimu.

Dr. Al e k n a. Sv. Dep-to atstovo padétis buvo netinkama, nes
jis Cia priklausé nuo policiios inspektoriaus; Zodis ,,tylintis" arba ,pasy-
vus' pilnai apibudina Sveik. D-to vaidmenj toj komisijoj.

Dr. R.S1iupas. Zodis ,tylintis* nepilnai iSreiSkia vaidmeni.

" Doc. Mazylis siinlo Zodi ,tylintis* pakeisti ,bejégiu®, kas ata-
tinka susidariusiai padédiai.

Dr. Ale kn a. Sv. D-to atstovas buvo anormaléj padeéty, nes jis
revizavo ir buvo revizuojamas. Komisija ZodzZiu ,tylintis® noréjo nu-
Sviesti jo role. '

Balsavimu Zodis ,.tyvlintis* pakeistas ZodZiu ,,pasyviu*, 4-as punktas
priimtas prie 2 susilaikiusiu.
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Prie 5p. Dr. Staugaitis. Nemanau i§ esmés Cia kalbeti del
palinosavimo Seimo nanu Jeigu bii¢iau ne Seimo nariu, tai lygiai buiiau
paliuosuotas, tik veliau; nemanau, kad tai ivyko delto, kad buvau Seimo
nariu.

Dr. Gudavic¢ius. Incidentas su Kauno Ligonine prasidéjo se-
niai, kada dr. Staugaitis buvo Seimo atstovu. Nenormalé pa-
détis ligoninéj, ieigu iikvedys Seimo narys (kaip tatai yra buve su tikv.
Kinderiu). Komisiia ¢ia pareiSké savo paziura, kad Seimo atstovas netu-
réty uzimti kity vietu.

Proif L asas. RaSant rezoliucija nereikia ja iSpléSti ir plakti gy-
dytojus. Klausimas apie dvieju tarnybu suderinima komisijoj nebuvo stu-
dijuotas ir tode! rezoliuciioj nereikéjo to minéti.

Dr. Steponaitiené¢ siulota punkta atmesti.

Dr. Ju s k y s, pataria vykinti pereito posédZio pasiiillyma, t. y. pa-
skelbti boikota Kauno Ligoninés direktoriaus vietai.

Dr. Cipliiauskas siulo pranesti ta rezoliucija Sv. Dep-tui.

Dr. R.8S1iupas. Kadangi ¢ia yra politikos elementas, tai K. M.
Dr-ja neturéty j tai Kkistis.

Dr. J.S1iupas siilo paskelbti tai vietai boikota.

Doc. B 1 a z y s siulo paskelbti protesta, ta vieta boikotuojama,
evdytoja. kurs ta vieta uzémé, jeigu nepasiduoty Dr-jos sprendimui, iS-
braukti i§ Dr-jos nariu. Politika néra kalté ir tik uz tai palidosuoti dr.
Staugaiti néra pateisinimo.

Proi L as§as. Turezoliucijuy tikslas mazas: komisijai reikéty pa-
skelbti arba boikota arba kg Kkita.

Dr. Gudavic¢ius. Del boikoto komisija galvojo, bet praktiSkos
pasekmes bus mazos.

Doc. B 1 a 2z vy s. Cia vienas kolegy buvo kritikuotas uZ pasinga
elgesi, ir Med. Dr-ja neturétuy pastatyti save tokion padétin, todel reikia
paskelbti protestas ir boikotas, o dr. P, Kairiunk §tis (uZémes
vieta) turés akstina jai apleisti.

Dr. Al e k n a. Komisija penkta punkta idéjo apsvarscius. Seimo
narys, kurs privalo daboti valstybini aparata, neturéty dalyvauti tame apa-
rate: gvdytojamms pereikty atsisakyti nuo to rezol. punkto.

Dr. Steponaitien e Tas punktas deda kalte ant d-ro
Staugaidcio ir todel punktas reik iSbraukti.

Prof L a§as. Advokatams Seimo atstovams leidZiama dalyvau-
ti Seime ir prie§ tai neprotestuojama: jie savo profesines teisés nori pra-
plésti. Jeigu gydytojams ruipi praplésti savo reikalai, tai mums tas punk-
tas dabar reiktu iSbraukti.

Dr. Gudavicius. IS protokolo dviejose vietose aiSku, kad dr.
Staugaitis, kaipo Seimo narys, apleido revizijos komisiia del daly-
vavimo Seime: turint tai omeny komisija idéjo $ita punkta, rasdama anor-
maliv dviejy tarnybu suderinima.

Prof. LaSo ir drr Steponaitienés pasitlymai i§-
braukti dalj 5-to punkto rezoliucijos: ,,ir mano, kad i§ dalies pagrinda tokiai
bylai sudaré tas, kad Seimo nariai uZima valst\ bines vietas, ko neturétuy
biiti**, balsy dauguma priimtas.

Pn balsavimo dr. Al e k n a pareiskia, kad jis Komisijos vardu at-
siima ir pirma dali 5 purkto rezoliucijos, kuri skamba taip: ., Komisija susi-
pazinusi su visa byla randa, kad ji yra daugiau partinio nesveiko, o ne esmi-
nin pobudZzZio*.

Prof. KaruzZa. Kadangi dr. Staugaitis praSalintas be
kaltés, tad reik daryti iSvada, kad Med. Dr-ja prasys graZinti d-ra St a u-
gaiti jo vieton.

Dr. Staugaitis. Man uZtenka moralinio pasitenkinimo, kad &ia
pripaZino nekaltu. Mano plianas buvo i3eiti i§ Seimo ir sykiu su direkto- -

334



125 -

riavimu redaguoti ,,Medicina*. ISrinktas Seimo Pirmininku prasSiau is$ ligo-
ninés atostoguy. bet negavau, nors 6’4 metus tarnavau be atostogu. Jeigu
paskelbti boikota — -tai dabartiniu momentu jis neatsieks tikslo; griZti prie
tarnvbos Siuo metu negaliu.

D-ras R. S1iupas. Jeigu i§ rezoliucijos iSmesta politika, tai
reikty pridéti, kad gydytojai nebuity paliuosuoiami uzZ politika, nuoziura, be
teismo, be rimty motyvu.

Dr. Staugaitis asmeniSkai atsisako nuo skelbimo boikoto.

Priimtas pasiiillymas iSreiksti protesta del palivosavimo d-ro St a u-
g aicio nuo direktoriaus vietos ir visa rezoliucija tokioj redakcijoj:

5

I:

D-ro Staugaicio klausimu: Kauno Medicinos Draugija susi-
pazinusi su Kauno Ligoninés revizijos aktu rado:

1. Revizija, stebétinai, neparodé né vieno rimtesnio trukumo ligoninés
vedime.

2. Draugija mano, kad triakumai jeigu galéjo buti ir esminiai, tai revizi-
jos komisija nepajége paziuréti i dalyku esme; tas gali bati paaiSkinta revi-
zijos komisijos nariu tuo klausimu nekompetentingumu,

3. Revizijos komisijos sastatas, kurios pirmininkas buvo Policijos De-
partamento valdininkas, o Sveikatos D-to, kurio Zinioje yra Kauno Ligoniné,
atstovas D-ras Sidlauskas, tiktai pasyviu nariu, yra rievykusio miasy V. R.
Ministerijos ir Sv. D-to susitvarkymo reiSkinys.

4. PasSalinimo nuo viptos Ligoninés Direktoriaus D-ro J. Staugaicéio
motivavimas, remiantis Revizijos komisijos daviniais, yra be pagrindo.

Kauno Medicinos Draugijos visuotinas susirinkimas reiSkia protestq
pries paliuosavima be rimtu motyvuy D-ro J. Staugaicio iS K. Ligoninés Di-
rektoriaus vietos.

Proi. Boito klausimu Draugija atrado, kad tai yra grynai Me-
dicinos Fakulteto reikalas, nes policijos inspektorius p. Misiurevicius daré
tardyma Universiteto klinikoje; Universitetas del to reikalo pats gali tinka-
mai reaguoti.

Del vélaus laiko kiti dienotvarkeés punktai atideéti, ir posédis baigtas.

K. Medicinos Dr-jos Valdyba.

[1l. PIENO LASO DRAUGIJOS METINIO SUSIRINKIMO 1926 m. LIEPOS
6 d. PROTOKOLAS.

Susirinkimas ivvko Paget Sveikatos Centro bute Laisv. Al 12. Daly-
vauja 14 nariu: B. Novickiené, Dr. K. Grinius, M. Spiridavicieng, E. KeZely-
té, Dr. V. Tercijonas, V. R. M. Sv. D-to Soc. Aps. inspektorius Br. Vasi-
liauskas. K. Kudirkaité, g. s. Orloviené - Rumianceviené, Skleriené, Bertu-
liené, F. Skomskiené, Dr. J. Staugaitis, A. RimSiené. Pirmininku iSrinkta
p. Novickieneée Kkurisekretoriauti pakviet¢é dr. Tercijon a.

Priimta dienotvarke:

1. 1925 m. veikimo apyskaita.

2. Revizijos Komisijos praneSimas.

3. 1926 m. samata ir darbu planas.

4. Valdybos ir Reviziios Komisijos rinkimai.

5. Nariy sumanymai,

I8keltu pirmininkés p. Novickienés klausimu apie susirinkimo teisétumag
dr. Grinius nurodo, kad formalés pusés iSpildytos (asmeniniai pakvietimai
nariams iSsiuntinéti, dviem savaitém anksciau padaryta skelbimai laikras&.).

Susirinkimas pripazZintas teisetu,

1. Valdybos apyskaitaduoda sekretoré p-lé Kudirkaité
(zitir. apyskaita).
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Pieno Laso Draugijos

VIS0 s 58.290,25‘ 29.631.51] 13.559.98| 1.040.30, 214.40
|

P. L. Dr-ja ekzistuoja nuo 1923 m. vasario meén. 1 d. Nariu turi 50.
Valdybos posedZiy per 1925 metus padaryta 40. Dr-ja laiké 4 pieno stotis,
2 lopSeliu ir prieglanda moterims ir kiidikiams. 1 centraliné virtuvé (Laisv.
Al. 12) aptarnavo 3 stotis ir gamindavo gvdomu pieno produkty. Pieno is-
dalinta:

1 stoty (Laisv. Al. 12) kudikiams ir Zind. motinoms 11.763,5 ltr.,
26.613 porciju, serg. tbe. 1.627,5 litrai, mokykloms 3.513 ltr., biednuomenei
4.103,75 Itr., ‘privat, asm. 4.697,7 Itr., viso 2565745 1tr.

2 stot (Sanciuose) kiudikiams ir Zindan¢ioms motin. — 10.589 Itr.,
18.872 porc., serg. t. b. ¢. 719 Itr., mokykl. 1.456, biednuomen. 3.024, privatin.
2.231:5° viso (180195 14r.

3stot (Aleksote) kudik. ir Zind. motinoms 8.136 Itr., 11.080 porc.,
serg. t. b, ¢. 460 Itr., privat. asm. 15 Itr., vi s o 8.611 Itr.

4 s t ot. (Slabada) kudik. ir Zind. motinoms 4.000 Itr., 7.685 porc.,
serg. t. b. c. 86 Itr., privat. asmen. 235, vis o 4321 1tr.

l.LopSelis 1 Nr. kudikiams 987,75 ltr., 1.806 porc.,

L opsSelis 2 Nr.kudikiams 670 ltr., 968 porc.

UZ piena mokeéta vidutiniS8kai 0,51 1t., Dr-ja pridéjo. prie kiekvieno
litro pieno 0,24 1t,. kita pieno kainos dali uZmokéjo éméijai.

Viso pieno 1925 mt. iSdalinta 58.266 ltr.

LLopSelis 1 Nr del remonto nefunkcijonavo 1 mén. Vaiku buvo
1.671.

Vieno vaiko uZlaikymas dienai kainavo ............ 313 It

Dr-ja pridéjo e N A S DR S e L e E

336

] . B R S
Pienas 8
o) =
V’ E (o)
L Lit So £ S £
L S S R z ! &
Valdybais o il i e 4.040.— e e 145.55
LopSelis Nr. 1 . . 087,75 451.89] 3.391 99 469.15 — 158.60
Lopselis Nr. 2 . . 670 23553| 1526.66 102.— 50 — 30.—
Pieno stotis Nr. 1 | 25.675,5 | 13.19786] 2.543.33 469.15 — 31.50
Pieno stotis Nr. 2 | 18025 9.085.71 450.— - — —
Pieno stotis Nr. 3| 8611 4.376.49 869.— - — —
Pieno stotis Nr. 4 | 4.32] 228403 739.— — - —
Motinoms priegl. —- - - —- 164,40 —
| | 365.65
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O S PAJAMOS
T : il
E by Pienas " 'S PASTABA
-~ } =< =
5 = - e =8
E ‘ = >— Ltr. % Lity ) g
BEY 411.84| 459733 — i 4.597.39
- 758 30| 5229.93 987,75 527.65] 4.702.28] Vaiky 1671 a 2 814.
— 434 —| 2.378.19 670 177.—] 2201.19] Vaiky 740 a 2.974.
— 807.—| 17.048.84] 25.657.45| 11.18582| 3 863.02
— l.—| 9.536.71] 180195 | 6.293.18] 3.243 53 Ltr. 56 632,5
a 0,243
— 8302, 532851| 8.611 2.308.77 3.01974 Lity 13 805.69.
— 17.—| 3.040.03] 4.321 1.360.63] 1.679.40
123.50 20.— 307.90 — — 307 90
123.50; 2.532.16| 47 4675 | 58.266,70| 21.853 05| 256'4 45
[_LopSelis 2 Nr. uzdarytas nuo I/IX 25 m. del 1ésy stokos.
Vaikuy buvo 740,
Vieno vaiko uZlaikymas dienai kainavo .. .. ... .. .. .. 321 1t.
Dr-ja pridéjo .. e R UG B SR 297 <5,
Prieglauda motinoms egzistavo apie 7 mén. UZdaryta I/XII
25. Joje rado prieglauda 6 moterys ir 9 vaikai.

D-ro Griniaus. 2) Kalendorius 1926 metams.
Vytauto Kalne, biidele A Zuol y ne;
paskaita

pienine
rengta

ISleistaspausdiniu:1),Kova su vaikuy mirtingumu Kaune*

rinkliava,

five

oclo-ck:

Kasos apyskaita duoda kasininké p. Skomskiené:
Eiko kasaje 1851924 'm. . Lria i sonn Dl Bt 02.546:60
[plauky 1925 m. .. 00.985.82
[Siaidy 1925 m. SO LR A e e 0114343

Sqalzxdior i 11 26 6.788.99 c.

P:as:taba

Pelno tikslais buvo laikoma

Su-

(prof. Erassi).

Cia priskaityta reikaly vedéjo Vizgirdo skola (de-
ficitas kasoje) sumoj Lt. 5.138.47.

[vairiis asmenys ir istaigos mums skolingi .. .. Lt, 2411,72

Skyriai skolingi uz pieng 61.36
Avanso:ISdnota .. o Lok 50.00
Turto 8.340,35

Viso Lt. 19.933,53
P. Vasiliauskas klausia, i kokiu léSu susidaro Dr-jos pajamos — pra-
So iSvardinti smulkiau.
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P. Skemskiené perskaité pajamas, iS ko matyti, kad daugiausia dave:
Kauno M. Valdyba, labdaringos iplaukos; i§ valdZios subsidijos negauta, ne-
buvo né prasyta.

P. Vasiliauskas klausia, kas sudaro Dr-jos turta, { ka gauna atsakyma,
kad nejudomo turto Dr-ja neturi, tik yra baldai ir t. t.

II. P-lé Kudirkaité skaito Reviziios Komisijos ak-
t a tokio turinio: ,Pieno LaSo Draugijos Revizijos Komisija, asmenyse
Dr. R. Sliupo, J. Kairiiinai€io, ir Al. Paulauskaités keliais atvejais perZiiiré-
io visokias ménesines apyskaitas, visy skyriu lapus ir atrado juos tvarkoje.
Taip pat tvarkingai buvo vedama santrauka apyskaitu iS visy skyriy. Bet
kasos knyga ir didZioji nebuvo vedamos nuo liepos mén. 1925 m.: jos tapo
suvestos tiktai pradZioje Siu metu. (1926 m.). Ant 1 sausio 1926 m, pasiro-
dé pinigy tritkumas sumoje 6.138 lity 47 c. Laikui bégant Sita suma tapo
iStaisyta, sumazinta iki 3.518 litu 47 centu.

Kadangi tas trukumas kasoje pasidaré per apsileidima ir pasisavinima
buvusio iikio vedeéjo, kurs atsisako umu laiku ta suma graZinti, tai. komisi-
jos nuomone, jis turi biuiti traukiamas teismo atsakomybén, kad apsaugotu-
me Draugiia nuo nuostoliy ir iSlaikytume nepaliesta pacios Draugijos auto-
riteta. Seka paraSai. 1926. VII. 9 d.*

Del Sio trukumo paaiSkinimus duoda p-l1¢ Kudirkaité, i§ kuriu matyti,
kad b. ukio vedéias padaré iSaikvojima, kurs po keliy imokéjimy ivairiy
asmenu, tarpe kuriu yra Dr. Grinaus paskola sumoje 500 It., galutinai lvgus
2700 lity (neatsiskaitytu 1.000 litu ir pasiZadéjimas 900 litu).

P. Vasiliauskas. Reviziios Komisija daré tik pinigine reviziia, o neda-
vé nurodymu apie inventoriaus stovi.

Pitmininkés Novickienés pasinlymu del Valdybos priimta rezoliucija,
uZgirianti jos veikima, o i§ b. iikio vedéio nutarta iSieSkoti jo iSleistas lé-
Sas Revizijos Komisijos nurodymais.

HI. Del 1926 m, s amatos irt-diarbuysplka=no . re-
feruoja Dr.Grinius, kurs nurodo, kad 1925 metais darbas su-
siau €jo: uzsidaré motiny prieglauda, antrasis LopSelis. PrieZastys: 1) ne-
punktualus pajamu gavimas, ypaé i§ K. M. Valdybos, 2) 1925 m. baliai ir
rinkliavos pelno maZiau davé negu 1924 mt., 3) tolvdiniy iplauku Saltiniy
néra: todel darbas siauréja. .

1. Pieno dalinimas 1926 m. prisieina sumaZinti delto, kad
beveik visi pajamu Saltiniai yra sumazéje, pavyzdziui, Kauno M. Valdyba
negali Draugijai iSmokéti pasizadétos paSalpos (19.000 1t.). Iki liepos mén.
1 d. 1926 m. dar néra gauta visa paSalpa i§ 1925 mety (taip pat 19.000 1t.):
dar lieka 1 d. VII 1926 m. nesumokéta apie 500 It.

1925 m. pieno buvo iSdalinta 58.266 litr. UZ piena tais metais iSmo-
kéta 29.081.51 It. Bet 1926 metais pieno dalinimas tenka Zymiai sumaZinti,
nuo 1 balandZio reikéjo uzdaryti 3 pieno stotys (Sané&iuy, Aleksoto, Slaba-
dos) ir palikti tiktai viena (L. Al., 12). Antroje 1926 metuy puséje numa-
toma pieno iddalinti maZiau negu pirmoje, nes pirmojoj veike 4 pieno stotys
per 3 meén, ir dar budavo duodama (iki 15. IIl. 26 m.) pienas tuberkuliozi-
ninkams Dispansero vedéjo nurodymais. Iki liepos 1 d. 1926 m. pieno iS-
dalinta 25.773.150 Ltr., t. y. apie 4000 litry maZiau negu tuo paciu laikotar-
piu 1925 metais. Pirmaia puse 1926 m. pienui pirkti iSleista apie 12.000 It.
Laukiama antruoju pusmeciu pieno iSdalinti mazZzdaug apie 18.000 litru, kas
turés atsieiti D-jai apie 9.000 1t. Jei i§ Kauno M. Valdybos bus gauta dau-
giau pazZadétos paSalpos, tada, Zinoma, pieno dalinimas galés biuti padi-
dintas. <

2. Dieniniu lopSeliu veikimas 1926 m. lygiai tenka susiaurinti.
Sanciuose Lopselis Nr. 2 vra visai uZdarytas ir nenumatoma $iais metais
iisai atidaryti.
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LopSelis Nr. 1 (L. Al 12) veiké su pertraukomis; prieZastis tokio su-
siauréjimo ta pati — pinigy stoka: jo iSlaikymas kas ménuo kainuoja apie
500 It.

3. Pieniniy veikimas 1926 m. gal iSeis kiek platesnis negu 1925 mt.,-
nes vietoj pernai veikusiy 2 pieniniy (Vytauto Kalne ir prie stadijono AZuo-
lyne) Zadama dar pastatyti pieniné Panemunés Sile ir Sanciuose. Pelnas
i§ iy numatomas mazas — apie 1.000 lity per metus.

4, Motinoms prieglauda 1925 m. nepavyko dorai sutvarkyti ir
prisiéjo po keliy ménesiy gyvavimo uZdaryti, Jos ideja nors 3 meénesiams
duoti motinoms su tik ka gimusiais vaikais prisiglausti. Bandymas nepavy-- -
ko, nes del geros prieZiuiros stokos ir kaimynu pasipiktinimo teko prieglauda
uzdaryti. Turint daugiau 1é3y, $i {staiga vertéty atnaujinti, tik motinos rei-
kéty laikyvti drausmeéi. :

5. Brangiuju daikty lioterija Zada buiti uzbaigta liepos mén. 11 d.
Ji gali duoti kiek pelno.

6. Pieno LaSo Dr-jos Kalendorius. kuris 1925 m. yra daves
apie 1.500 It. gryno pelno, Zadama leisti ir 1926 metais, t. y. 1927 metams.

7. Motinoms knyga Zadama pagaminti ir ileisti, nes jaucia-
‘'mas yra tokios knygos tritkumas.

8. Piramidiné lioterija. Koncesija Zadama iSsirupinti Pieno
LaSo Draugijai i§ pusés Draugiia Kovai su Tuberkulioze.

D aVak-air-a i r.inkliava vaikams eglajteés.
Valdybos bus ruoSiami ir 1926 metais, pelno i$ ju tikimasi gauti apie 20%
maziau.

10 Populeriuyu paskaituy apie vaiku aukléjima 1925 m.
nebuvo, bet Pieno LaSc Draugija pavadavo Vaiku Ligoninés personalas,
suruoSes iu keleta: 1926 m. numatoma padaryti bent dvejeta.

11. Iki Siol nebuvo praSyta iS valdZios paSalpos. Valdybos nariai
uzimti kitais reikalais nesikreipé { valdZia. 1926 metais paSalpa vargu bus
gauta, kitais vertéty praSyti.

I?. Vasiliauskas. 1926 m. paSalpa iS depozitu gal butuy galima gauti, o
27 mety samaton inesSta trigubai padauginta suma.

P. Novickiené. Jeigu visos labdaringos draugijos gauna paSalpas i$
valdZios, tai 1927 m. samaton reikéty jtraukti valdZios subsidija.
Dr. Grinius perskaito P. L. Dr-jos 1926 m. samatos projekta:

A. Paprasta samata,

1. Nariu mokesniy 400 1. Vedéjai atlyginimas 3.840
2. K. M. V. pasalp. 1925 2. LopSelis Nr. 1 500X12  6.000

metais 12.700 3. Pieno pirkimas apie
3. Auku 1.000 43.000X0,50 21.500
4. R. KryZ. paSalp. 1926 m.1.000 4. Skolu mokéjimas 8.000
5. Rinkliava - 2.700 5. Kitiems tarnaut. alga 3.900
6. Vakarai 2.500 6. Kuras virtuvei ir Lop- .
7. Eglaite 200 Seliui Nr. 1 1.600
8. Loterija 1.000 7. Nenumatomoms  iSlaid. 1.000
9. Paskaitos 500 46.600
10. Kalendorius 1.500 .
11. Skoluy graZinimas

(Vizgirda) 2.100
12. I§ pieno pardavimo 20.000
13. I§ 3 pieniniy 1.000

46.100
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B. Nepaprasta samata.

1. Piramidiné lioterija Lt. 10.000 1. Spaudiniams 3.000 Lt.
2. IS V. R. M. Soc. Aps. 2. LopSeliui Nr. 2
Skyr. 5000 —500X4 2.000 ,,
15.000 3. Pienui
: 0,50 X20000 _10.000 ,,
15.000 ,,

Dr. Grinius. Dr-jos tikslas ne tik filantropinis bet ir socialinis — ap-
saugoti vaikus jaunose dienose nuo susirgimy: nuo tuberkuliozeés, virSkini-
‘mo organy ligu, trachomos ir kitu ligu.

Visuomené tuo reikalu dar nepakankamai suinteresuota. Lietuvoj
tik pirmais gyvenimo metais mirSta apie 10.000 kuidikiu; reiktu sustiprinti
jauna karta, kad i§ jos iSeity sveiki pilieCiai, nes pas suaugusius tuos nuo-
stolius kompensuoti sunku. Dr-ja nesiplatina provincijoj, tik Kaune yra
4 stotys, iS kuriy dabar 3 iSjungtos, ir Sveikatos Centry reikdmé maZéja.
Valdybai sunku dirbti, kad néra Zymaus prijautimo tam darbui. Zydai mus
pralenkia, ju rinkliavos didesnés. PrieZastys pakol sunku nurodyti. Pa-
sekmeés kovos su vaiku mirtingumu: gyvybiu sutaupymas apie 40 ant 1000
tarp globojamu kudikiu.

Pastabu nebuvo ir samata priimta.

IV. Dr. Grinius praneSa, kad 1925 m. Valdyba sudaré: Dr. Grinius
pirmininkas, p. Skleriené vice - pirmininké. p. Skomskiené iZdininké, p-lé
Kudirkaité sekretorius, Valdybos nariai: Spiridaviciené ir Dr. V. Tuménie-
né, kuri mety bégyi atsisake.

Pareiskia, kad Valdyba pilnam sastate atsistatydina.

Slaptn balsavimu renkama nauja Valdyba i§ 6 nariy ir 3 kandidatu.
Valdybon i$rinkti: Dr. Grinius, p. Skleriené, p. Semaskiené, p-l1¢ Kudirkai-
te, Dr. Koganas, 'p. Bertuliené; kandidatai: p. p. Skomskiené, Spiridavi¢iené
ir Keldusyte.

Reviziios Komisija palikta tam paciam sastate: Dr. R. Sliupas, Kairiii-
naitis, A. Paulauskaité ir kandidatas Dr. Tercijonas.

V. Nariy sumanymy nebuvo.

Pirmininkas Novickiené.
Sekretorius Dr. Tercijonas.

IV. 1926 mt. vasario mén. 26 d. Draugijos Kovai su Tuberkulioze Kauno
Skyriaus visuotino metinio susirinkimo protokolas.

Dalyvauia: Dr. P. Kairiukstis, p. Stakelé, p. Koganiené, p. Bertulieng,
p. Racevicius, p. Kasakaityté, p. Maciukaité, Prof. Gogelis, p. ButkevicCieng,
p. StraSevicaité, p. Kundrotiené, Dr. K. Grinius, p. Orloviené — Rumen-
cevieneé, Dr. Staugaitis, Prof. Jurgeliinas, Dr. Marcinkus, Dr. Kelzonas,
p. Skompskiené, p. Satas, Dr. EpSteinas, Dr. L. Koganas, Dr. Laurinavicius,
Dr. Venckiinas, Proviz. Valentinaviciené, p. Daugéla, Dr. SleZeviciene.

DIENOTVARKE.

[. Susirinkimo prezidiumo rinkimai.

II. 1925 m. Draugijos veikimo apyskaita.

[II. Kasos apyskaita.

IV. Revizijos Komisijos praneSimas.

V. Samata ir veikimo planas 1926 metams.
VI. Valdybos ir Revizijos Komisijos rinkimai.
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I Pirmininkauja Dr.J.Staugaitis.
Sekretoriauja p. Bertuliené.
II. Sekretoriaus Dr. Marcinkaus pranesimas.

1925 m. Draugijos Kovai su Tuberkulioze nariu skaicius — 259. [ na-
rius istojo viena organizacija — VilkaviSkio Miesto Taryba. Draugija is-
- todama i 1925 m. turéjo du skyriu provincijoje — Alytuje ir Kédainiuose.
Per metus isikiiré dar du nauju skyriu: Ukmergéj ir Panevézyije.

1925 m. Draugijos Kovai su Tuberkulioze Valdybos sudétis: Pirmi-
“ninkas — Dr. K. Grinius, [ vice-pirmininkas Dr. P. Kairiik§tis,
II vice-pirmininkas Prof. J ur g el i n as, sekretorius Dr. J. Mar-
cinkus, kasininkas Dr. L. Koganas, valdybos nariai: Dr. L. Finkel-
S§teinas ir Dr. L. EpSteinas. Kooptuota Valdybon Ona Bertu-
liené. Jiems pavaduotojai: proviz. S. Valéeéntinaviciené, Dr.
Smukleris ir Dr. J. Staugaitis

Revizijos ' Komisija sudaré: Prof. Nonevicius, p. Gerdvilis, p.
Stakelé, Dr. LeS¢inkaitis ir Dr. Bermanas.

1925 m. Valdybos posédZiy buvo 19 ir Vlsuotmu Dr-jos Skyriaus na-'
riy susirinkimy — 2.

Siekdama vykdyti Draugijos visuotiny susirinkimy nutanmus, o taip:
pat tikslus, paZzymeétus Drau}gijos istatuose, Valdyba —

1) Daré Zygiy gauti i§ Zemés Ukio Ministerijos Zemés sklypa apie 60

. A st s S S e o

lai ir vaiku kolonijai jtaisyti. Ta procediira dar neuZbaigta.

2) Veda pertraktaciias su taja pat Ministerija, kad gauty dvary centry
Dr-jos tikslams, ir su p. Tilmansu, kad atgauty Kaune, MiSky g. Zemés plota.
kuris p. l"llmanso dar prie§ kara buvo pddovanotas Kauno Draugijai Ko-
vai su Tuberkulioze.

3) Draugijos skyriaus naudai surengta Kauno gatvése rinkliava spa-
lio 18 d. ir Lietuviy Klibo surengtas vakaras — balius balandZio meén.
1925 m. i

4) Zemés Ukio parodos metu surengta ., Audros’ gimnazijoj prieStu-
berkulioziné 6 dienu paroda. Parodos metu daryta kasdien po 4 valandas
paaiSkinimai apie iSstatytus eksponatus ir apie kova su Tuberkulioze.

5) Padarytos Kaune 8 vieSos paskaitos apie kova su tuberkulioze. Dr.

Grinius padaré 3 paskaitas, Dr. P. Kanrlukst:s——- 3ir Dr. L. Ko-
ganas — 2.

6) PraneSimu apie tuberkulioze Draugijos dvne;uose visuotinuose st-
sirinkimuose padaryta 3: Dr. Kogano 2: 1) apie kovos su tuberkulio-
ze buidus Vakaru Europoje ir 2) apie kovos su tuberkulioze organizacija.
Lietuvos Respublikoje. Dr. E. Sle Zevicienées — I:Pirquet reakci-
ios daviniai pas Slabados pradzZios mokyklu mokinius.

7) Atspausdinta Dr. Kogano broSiura: ,DzZiova ir kaip kovoti su
ja*. Dr. EpSteino paraSyta broSitra apie tuberkulioze.

Dr. K. Griniaus sustatytas plakatas (iliustruotas) , Nepasiduokime’
dZiovai*.

8) Svarstomi buvo jvairtis sumanymai, tarpe kuriy paZymeétini:

1) populiaraus prieStuberkuliozinio laikrastuko leidimas,

2) skrajoiancios prieStuberkuliozinés parodos organizacija,

3) prieStuberkulioziniy filmu isigiiimas,

4) prof. d-ro Jurgeliino sustatyta programa 6 dieny kursams apie tu--
berkulioze gydytojams.

D-ro P. Kairiuk$¢io praneSimas:

a) Apie isigiiima i§ Zemés Ukio Ministerijos 60 ha. Zemés sklypo Pa-
zaisliy miSke. Paskutiniai formalumai dar neatlikti, bet daug yra
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daviniu, kad bus gauta tas miSko sklypas 99 metams Draugijos
Kovai su Tuberkulioze naudai.

b) Apie sunaudojima dvaru centry kovai su tuberkulioze. IS nepar-
duoty dvaruy centru i§ Zemés Ukio Ministerijos yra numatomi 3
tokie centrai, kurie tikty kovai su tuberkulioze (samtaruan vasa-
riréms kolonijoms, aziliams), bet sunaudoti jie Draugijos tikslams
tuo tarpu negalima del 1éSy stokos.

¢) Apie MiSku gatvés pleciu. IS buvusios Kauno Draugijos Kovai su
Tuberkulioze MiSku gatveéi pasiliko apie 1000 kv. mtr. Zemés skly-
pas, kurs gal galés pereiti Draugijai Kowvai su Tuberkulioze.

III. Kasininko D-ro L. Kogano pranesSimas.

Kasos apyskaita.

IDEBET. KREDIT.
Kasoje liko i§ 1924 m. . . 3.370,07 Rastinés iSlaidy . . . . . 31034
'Nariy mokesniai . . . . 214500 Sekret. padéjéjui algos . . 337,25
3 baliaus 191V . . . . . 2773,15 Inkasijentams. . . st 28101
I3 rinkliavos gatvése . . . 4.480,24 Baliaus ir rinkliav. ISI . . 890,00 -
IS banky % %% . . . . . 409,51 Parodos organizacja . . . 300,00
Jplauky i§ parodos. . . . 30000 Paskaitos organizacija . . 295.00
"Auky . B 45,00 Paskola Pieno LasSo Dr-jai 2.000 00
plauky is paskaltos g 23,00 Brosiaros spausdinimas . . 200,00
K. M. V-bos orderiais . . 3.000,00 Paskola Dr-jai ,Oze“. . . 2.000,00
Smulkiy iSlaidy . . . . . 23,00
Kasoje:yra- - .7 i a0 990217
Viso . . . .1654597 Viso . . . .16.54597
‘Tuo budu Draugijos turtas susideda:
Gyvais pinigais . . . . . 690277 I[Slaidy viso buvo . . 2.643,20
K. M. V-ba skolinga. . . 3.000,00

Pieno Laso Dr-ja skol. . 2.000,00
Dr-ja ,,Oze“ skolinga . . 2.000,00

Viso labo . . 13.902,77

IV. Revizijos Komisijos nario Dr. LeSCiukaifio pranesimas.
1926 m. vasario mén. 26 d. Revizijos Komisija sastate: pirmininko Dr.

Les¢iukaicic ir nariu: Dr. Bermano, p. Prano Stakelés, p. Gerdvilio pada-
ré Draugijos Kovai su Tuberkulioze kasos revizija ir atrado, kad:

(tik
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a) visi uzraSai kasos knygoje atatinka pateisinamus dokumentus;
b) 1925 metais iSlaidy padaryta sumoje 2,643 1t. 20 ct.

¢) 1925 metais pajamu gauta sumoje 16.945 It. 97 ct.

d) Dabartine kasos biiklé Sitokia:

Girynais pinigais yra 50 It. 41 ct.,

Kemerciios Banke 2.810 1t. 00 ct.

Kredito Banke 4.042 It. 36 ct.

Paskclinta Draugijai ..Oze* 2.000 It.

Paskolinta Pieno LaSo Draugijai 2.000 It.

Kauno Miesto Valdyba sulig iSduotais orderiais kalta 3.000 It.
1% viso Draugiios kasoje susidaro 13.902 lt. 77 ct.

V. Diskusijos.

Pcnas S a t a s atranda, kad Draugijos nariu skaiCius yra perinazas
259), kame esanti Valdybos kalté.
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Sencsios Kauno Draugijos Kovai su Tuberkulioze turta MiSkuy gatvéje
pataria Valdvbai skubiai iSgauti.

Dr. K. Grinius|itai atsako, kad dabartiné D-jos Kovai su Tuber-
kulioze Valdyba tuo klausimu uZsiima, bet tvirty pamatuy tam turtui gauti
triikksia, .nes ta Draugija yra pranykusi ir néra su kuo daryti derybas. lJei
pavyks surasti tos Dr-jos nariuy, tad bus galima tvir¢iau apie tai kalbéti.

VI. D-ro K. Griniaus praneSimas: Samata ir darbuy planas 1926 m.

Sagmata.

PAJAMOS. ISLAIDOS.
Nariy mokesniy . . . . 23500 It. Kanceliarijos iSlaidy . . . 625 It.
K. M. V-bos paSalpa . +.3000 , lokasijentams .- . . . . 300 ,
Rinkliava . . . 3 ...2 2000, Paskaitoms . . . v . 21001 &
Vakarai . . . . . . . 2000, Spaudiniams ir propagandan 2.000
Paskaitos . . w1002, ejudin. turtui jgyti . . . 1.000

1925 m. hku(‘flq (san. fond) 13 902 Premijai uZ radytg apie t.b.c.
Aukos._ - S00 , kaimuose darbg. . . 1.000 ,
: Centralinei V-bai organiz. 1.000 ,
Sanatorijos fondui . . . 17977
Viso: .-, . =24.002 Jt. Viso -« . 5 . 24002 1t

Be numatytuy samatoje darbuy vertéty 1926 metais uZsimiti dar kovos
su tuberkulioze planu nustatymu netik miestuose, bet ir kaimuose, kad tuo
paCin kova prasiplatinty visoje Lietuvos Respublikoije.

Dr. EpSteinas sinlo 1) pakviesti uZz atatinkama atlyginima nuo-
latini sekretoriy nepaisant kiek tas kainuotu; 2) primena nenormaly reis-
kini, kad Kauno miesto ir Apskrit. VirSininkas neleido daryti rinkliavos, ir
siilo daryti rinkliava visoje Lietuvoje: 3) siulo dar vis tik siusti Amerikon
delegacija iS dviejy nariu rinkliavai: 4) siuntinéti pakvietimus visoms or-
ganizacijoms, savivaldybéms, koperatyvams, kad prisidétu prie Dr-jos;
5) pasistengti gauti i§ valdZios paskola propagandai.

Pcnas Satas stebisi, kodel neleista rmkhava ir pataria Valdybai dar
pasiiiipinti tuo.

Dr. Koganas praneSa nésamo susirinkime Dr. Bermano pasiilyma
uzsiiminéti daugiau soc. pagelba sergantiems t. b, ¢

K. Orloviene¢ aiSkina, kad Draugiia negavo leidimo rinkliavai to-
del, kad Apskrities VirSininko nusistatymu tokie leidimai duodami 1926
met. pirmoj eiléj vaiky prieglaudoms ir tai tik viena karta per ménesi.
Visoms Draugijoms rinkliavos dienuy neiStenka. Tokiy leidimy negavo ir
keliolika kituy draugiju.

Dr. Koganas siulo paskirti 1.000 It. premiiai uz geriausia darba apie
dzZiovos prasiplatinima kaime ir apie kova su ja.

Dr. Grinius daro iSvada, kad pasiiilvmas sekretoriui samdyti rei-
kalauja 500. 13=6.500 It. metams.

Inkasiienty Amerikon kelionés islaidos — 10.000 Ilt.

Premija uZ darba —— 1.000 It.

Apie tiksluma pirmuju dviejy iSlaidy Dr. Grinius abejoja. X

Dr. Marcinkus praneSa, kad sulig istaty § 19 kiekvienas Dr-jos
skyrius turi perduoti Centro Valdybai */s savo likudiu.

Dr. Grinius pabréZia, kad skyriai turi atiduoti tik likuCius, bet ne-
visada tie likuc¢iai gali biiti. Pirmudiausia, patenkinami esti biitini Drau-
gijos Skyriaus reikalai ir tik nuo liku¢iu pajamy gali buti atskirta */s ben-
drosios Draugiios organizaciios naudai. Tas paragrafas Kauno Skyriui ne-
svmazina Zymiai pajamu.

PirmininkasDr.J.Staugaitis pasiilymus stato bal-
savimui:
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1) Padaryti rinkliava visoje Lietuvoje  ................ priimta..
2) Pasamdyti sekretoriy uz atlyginima 6.500 1t. .......... atmesta..
3).PraSyti. paskolos ‘18 valdZi0s s i i it v b i e o priimta.
4) Kviesti organizacijas prisidéti Draugijon SRR AN priimta.
8) -Delegatija ~AmeriKon = & & iam bt s e s e i atmesta.
6) UZsiimti soc. pagelba neturtingiems ligoniams ........ atmesta.
7) Premija raSyt. ‘darbul 1000l i e o o hiseis Vo v sctinte 't priimta.
8) 1.000 It. Centro valdybai paskirti = ......... .o 00800 priimta.
9) PrieS 1926 m. samatos sumanyma balsy nebuvo. Ji priimta

su pataisomis islaidy ir pajamu sumoije: 24.002 It.
Darbu planas uZgirtas.

VII. Valdybos rinkimai. Situloma Draugijos Skyriaus Kaune Valdy-

bon - rinkti" Ttk =5 HAIUS - e G T e e e kAT priimta.
Valdyben iSrinkti: : =
0I5 o SR S e 8 ) I TN SRR R e s et e L 1L
DT il K0 ains gt Ve AR R v v S R P T
p-r o f: D r Jurgeliinas A e T R s MR g
DrSlieZevitlenme - o iusd s i m it ni U RrIgRtis
Dir=E n - Ssteie i -marsSs s St PRy - 5o AR
Gail SesuolkK: Orlovu:ne-
- Rumenceviene B Mt T PP NS I et S WA [ i
Dr'PiKairianks§tis . T e

Kadangi po 12 balsy gavo 3 asmenys, tai nutarta traukti burta. Dr.
Epsteinas nuo burto atsisako. Burtas puola p. Orlovienei. Reikalui esant
Valdybai leidZiama ir daugiau nariu kooptoti. Revizijos Komisijos rinki-
mai. ISrinkta ,in corpore™ senoji Revizijos Komisija i kuria jeina:
p.Gerdvilis, -p.-Stakele:Drlfes  inkartis, D
Bermanas, Prof. Nonevicius. ,

Pirmininkas Dr. J. Staugaitis.
Sekretorius Bertuliené.

Savivaldybiy medicina.

K. M. S. Medicinos ir Sanitarijos Skyrius 1926 mt.
geguzes, birzelio ir liepos mén. yra nuveikes.

. Miesto sanitarija. Geg m. BirZ. m. biep.m.

1) Padaryta sanitariniy apZiuréjimy: a) kiemy ; . 2243 1797 2586
b) vieSbuciy, valgykly, maisto prod. kraut. ir kit. 1587 1331 1712

2) Atrasta netvarka atsitikimuose \ : : . 444 378 482
3) Maisto prod. analizy padaryta : 2 S 4

4) Padaryta sanitar.-veter-ijos apzlureumq mesos ir deSrq

krautuviy, konservy fabriky, Zuvy rinkos, gyvuliy, rin-

ky pauksCiu pjovykly, odos dlrbtuvm ir <andellq s 380 241 524
5) Pagauta Suny . . i gy 10l 63

. Gydymas.
A. Penkioserajoninése ambulatorijose,

1) Apsilanké naujy ligoniy . A : : . . 1449 1365 1266
2) Pasikariojamyjy apsnlankqu buvo : : ; . 2213 1742 1467
3) Visy apsilankymy . : : : . 3662 3107 2733
4) Padaryta perriSimy . : : : ; ; : . 1242 1010 796
5) Padaryta elektrizacijy . : J : : X 2 14 2 —

6) Cheminiy iStyrimy . . : 17 12 7
7) Aplanké medic. personalas hgomus butuose y . 124 116 124
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'B. Centralinéje ambulatorijoje. G m Biri. m. biep. m.

1) Akiy skyriuje viso apsilankymy . . 1570 1146 1119
23 Ausy, nosies ir gerklés skyriuje viso apsxlankqu . 443 437 430
3) Danty kabinete viso apsilankymy . ; x . 272 214 133
a) jdéta plomby . ; : - ; . : 40 49 12
b) itraukta danty s - e AR OB 2T
c)esmagdeniiogvdyta’ i o mniiaany e Oyl 6
C. KovasuaStriomislimpamomisligomis
ir ligoniy transportas.

1) Naujai jregistruota susirgimy . S AR v 4] 35
i$ kuriy viduriy §ltine . ) : . : . : 12 20 21
no» Skarlatina . 4 3 : . 3 3 : 18 16 13

»  visy kity ligy . 3 S 1
2) Nuansta 1 istaigas gydymui Miesto Savivald. sqskalton 138 125 124
i3 juy: a) pasiutusiy Suny aprietyjy 1 1 :
b) serganCiy Skarlatina 1 — —
¢) viduriy Siltine . : 6 - 10 -1F
d) serganciy dZiova (plauélq, kaulq. odos) . 7 9 S
v del nelaimingy atsmklmq : 7 9 9
f) 5 kitomis ligomis : ) S Hh0 =997 s "O3,
3) Sanitariniu automobiliu:
a) iSvezta ligoniy sergandnq apkr. ligomis. ST 1 —
b) s ,»  neapkr. Ri e g 5 40 21 49
c) » lavonu 3 6 S 3
d) padaryta reisy deszekc aparatams ir vai-
stams perveZti . 2 - - - i e = =
4) Deszekcqu padaryta butuose . e s aneh || MR RS
D. Mirimy 1reglstruota ¢ g 81 102 114
E. KKMS. Vaistinéje re:kalavnmq . 1453 1469 1475
F. Rauplémis paskiepyta . : 2080 749 1D
HI. Kiudikiy ir motiny sveikatos globojimas.
A. Ryano Ligoninés gimdymo skyrius,
aniuose.

1) Nes¢iy motery buvo Ilke 12, 1st010 43, viso 2 K 47 42 S5

2) Dieny isbiita . : A s+ 31 306: 398

3) Gimdymy buvo : \ : : : S S : 32 .39 40

B. Ryano vardu kudikiy ir motiny svei-

~katos Globojimo Centras Sanciuose.

1) Naujai jregistruota motery . ; 3 . X - 58 13 64

)= 0 kudikiy iki 6 mety . : p 7 . A S0=2 0] 42

3) Apsilankymy centre : . : . . : . -9 §15 565

4) namuose . ; ” s <210 141 249
5) Pienn duota i3 »Pieno Laso* ' Dr-j ]OS Iltru A —_ —
6) Nuo jstaigos pradzios (1922.111.1) jregistruota:
a) nedCiy ir Zindanciy motery . . s . 1674 1747 1811
b) vaiky iki 6 mety amZiaus . 2 ; . 2939 3046 3088
C. Paget Sveikatos Globojimo Centras.
Laisvés Aléja 12 Nr.-
1) Naujai jregistruota motery W22 SRR SR T SRR
= kudikiy iki 6 metq ; : . 49 81, 41
3) Apsnlankqu centre : . < . 453 430 311
namuose . LA - 2805 2107 137
5) Pieno duota is ,Pieno Laso* Dr-]os htrq « o« .. 3514 661,1 450,7
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6) Nuo jstaigos pradzios (1922. Il. 1) jregistruota: Geg. m. Biri. m. biep. m.
g nes¢iy ir zindanCiy motery . . . . 2110 2167 2223
b) vaiky iki 6_mety amZiaus . . . . 2099 2180 2122

D. Aleksoto Sveikatos Globojimo Cen-
tras. Gardino gatve, 59.

1) Naujai jregistruota motery . 3 AR e
2 kidikiy iki 6 metq B e a1
3) Apsnlankqu Centre : : A . 441
4) namuose . R A St 1

S5) Pieno "duota i3 LPieno Laso* Dr—; S htrq q PR
6) Nuo jstaigos pradzios (1923. XL 15) lreglstruota
a) nesCiy ir zindanCiy motery . . . . 0642
bj vaiky iki 6 mety amziaus . : : . 1566

E. Slabados Sveikatos Globojimo Cen-
tras. Airiogalos gatvé, 26.

1) Naujai jregistruota motery . X : 23
2 kudikiy iki 6 metq amz. . 0 99
3) Apsnlankqu Centre . o g . 665

namuose . . : .. 139
5) Pieno duota i$ »,Pieno Laso“ Dr-]os lltrq : -
6) Nuo jstaigos pradzios (1923. XI. 15) 1reg|struota

a) nesCiy ir zindanCiy motery . G o 014
b) vaiky iki 6 mety amZiaus . A % . 1680

F. Mokykly Medicinos Centras.
1) Mokiniy i$ eilés apziuréta . : - ; : . 1008
2 A konsultuota centre . . : A : ' 97
3 2 nusiysta | ambulatorijas . . : - . 383
-4 - iSmaudyta . * ; : 3 : 5 . =

J) o aplankyta butuose . ¥ % 3 . —

1IV. Plauciy ligoniy Glebojimo Ceatras.
Laisvés Aléja 12 Nr.

1) Naujai jregistruota ligoniy . : : : . 2t S
2; Apsilankymy . : 2 : - P 7
3) Skrepliy hemoglobmo anahzq : . : <2120
4) Senuoju tuberkulinu bandqu ir gydqu : - ; 63
S) Rentgeno perSvietimy . ' G : 217
6) Kvarco lempos Svietimy z : ; : . . 2118
7) Sesery vizity namuose. . : . - : ! . 105
8) Tuberkuliozo rasta : : ; 54
9) Nuo jstaigos pradZios VIL. 1.'1924 mt.:

a) naujai jregistruota . : > 3 : . 1615

b) aps:lankymy . , . : : . . 8448

V. Miesto Valdybos Selpiamyjy jstaigy darbas.
A. Zydy ,Oze* ambulatorija, Maironio g 6.

Ligoniy apsilankymy 9 skyriuose . . 4 : o 74 |
B. Zyduy Vaiky Namai, Pilies g. 13.

1) Pirtyje vaiky maudymy . ; : : spadiea AR i 1|
2) Dezinfekcijy . 2 : ’ : : . —

3) Ambulatorijoj aps'lankqu : : ; 3 R S T | 5
4) Fizinio laivinimo Kursy valandy . 5 96
S) Sveikatos Centre (kudnqu konsultacuos) apsnlank . 138
6) Pieno duota litry . . 136
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C. Kidikiy Gelb. Dr-ja, OzeSkienés g. 17. Geg. m. Biri. m. biep. m.

1) Vaiky buvo like. 147, istojo 8, miré 7, iSstojo 4, yra
pirmg .dieng sekan¢io ménesio . % . 163 147 144

D. ,Pieno Laso* Dr-ja,Laisvés Aléja, 12;
Pieno i3dalinta litry . s ; : - - : . 3585 829,1 671,2

E. Zydy Vaiky Ligoniné.

1) Ligoniy buvo like 11, 15t0]o 22, viso . ; : : 33 33 33

2) Dieny iSbuta . 4 k 3 : : . 583 495 483
F. Vaikeljo Jézaus Draugija.

1) Pirtyje vaiky maudymu o5t : ; ; ; . 492 555 420

2) Dezinfekcijy . . Vi b T s W 2 iy s A 1

J. Vileisis
Kauno Miesto Burmistras

X _Dr. A. Garmus
Medicinos ir Sanitar. Skyriaus Vedéjas.

RaStvedys Pr. Mocevicius.

Kritika.

Nekrologai.

Uzsieniuose miré: 1) Kelne socialinés higienos prof. Kr aut w i-
g'as, 56 wmi. 2) Parviluje garsus oftalmologas Edmond Landol-
t'as, 79 m. amzZ., klasiSko oftalmologijos traktato autorius (paraSes vei-
kala kartu su W e ¢ k e r'iu) ir ,,Archives d'Ophtalmologie’* redakto-
rius. Dar keliom savaitém prie§ mirdamas vélionis diktaves straipsni
sav) laikrasCiui ir demonstraves naujus refrakcijos bandymus. 3) Berne
teismo ir apdraudimu medicinos prof. H o w a | d'as, 60 m. amz. 4)
Buves Ciuricho universiteto prof., garsus ginekologas, daugelio akuSeri-
jos ir ginekologijos vadovéliu ir ginekologijos atlaso autorius. Wy de r'is,
73 m. amz. 5) Miunchene agronominés chemijos prof. S o x h | e tas,
pieno sterilizacijos buido ir tam tikro itaiso sumanytojas. Daug jo spé-
jimu ir minCiu Siuo metu nustojo vertés, taCiau jo principai lieka nesu-
griauti, ir Sito mokslinCiaus ne gydytojo vardas uzZims tinkama vieta pe-
diatrijos istorijoj. 6) Edinburge garsus farmakologas proi. R o b e r t
Cushny, 60m amZ 7) Prahoj Zinomas terapininkas ir laringologas,
Weiger tomokinys prof. Friedel P ic k'as, 59 m. amZ.
8) Buchareste eksperimentinés chirurgijos instituto chirurg. klinikos
prof. Thomas Jonnesco, 65 m. amZ Vélionis pradZioje bu-
ves preozektoriu ir paskelbes keleta darbuy iS pilvo vidaus topografinés
anatomijos, bet véliau tapes chirurgu ir greitai pagarséjes savo darbais
apie rachianestezija ir n. sympathici eksperimentiniais - klinikiniais ty-
rimais. Placiai Zinomi J o n n e s ¢ o kaklo - kritinés srities simpa-
tektomijos tyrinc¢iimai. 9) Tartuose (Dorpate) Zinomas chirurgas Zoege
v. Mannteufellis 68 m. amZ. Vélionio svarbiausieji mokslo darbai pri-
klauso karo lauko chirurgijai, 10) Maskvoi odontologinés klinikos di-
rektorius proi. L. A. G o v s i e ie vas. 11) Kijeve (skrandZio véZio
liga) priv. doc. laringologijos L. A. B 1 o c¢ has. 12) Putivle prof.
P.V.BurZinskis. 13) Leningrade garsus gydytojas ir visuomeneés
veikéjas karo medicinos akademiios profes. N. J. Cist o v i ¢'ius.
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AUKSTASAI MEDICINOS MOKSLAS.

X Teismo medicinos katedros vedéjo rinkimai uZémé net 2 Med.
Fak. Tarvbos posédzZiu. Kandidaty biita Situ: priv. - doc. dr. med. P.
Vaicmuska, dr. Ozelis, dr. Sipavicius, dr. VirSila. Balsavimams nedavus
teigiamy rezultaty, galiausiai, priimtas specialinés komisijos siiilymas pa-
vesti laikinai teismo medicinos katedra dr. V i r § il a i, sudarius su
iuo sutartj 3 metams. Per ta laika iSrinkti tinkama kandidata ir pasiusti
ii uZsienin pasiruosti katedrai uZimti. : '

Dr. VirSila turés lektoriaus teises ir dalyvaus sprendZiamuoju balsu
Med. Fak. Tarvbos posédZinose teismo medicinos katedros reikalus
svarstant.

X Medicinos Fakulteto Dekanu ir Sekretoriu ateinantiems
1926k—27 mokslo metams iSrinkti prof. L a § a s ir prof. R a u d o-
n i its.

X Jaunesnysis mokslo personalas. Akiu ligu klinikos vyr. asisten-
t¢ dr. Landsbergiené€ suéjus jos tarnybos trimeciui, palikta
savo vietoje dar 2 metams.

AkuSerijos ir ginekologijos klinikos rentgeno kabineto vedéjas dr.
Ciplijaus kas paliktas tarnyboje dar 2 metams.

Asistenté dr. S 1iupaité palikta tarnyboje aku$. ir ginekol.
klinikoi dar vieneriems metams.

Danty gyd. Mikuckaite iSrinkta e. p. vyresn. asist. odonto-
logiios katedrai.

Danty gvd. Z e maitien € iSrinkta e. p. jaun. asistentés odon-
“tolog. katedros,

Danty gyd. PSigzods kien ¢ iSrinkta e. p. vyr. odontolog.
technikes. pat

Med. kand. Statk e v ic¢ius iSrinktas e. p. jaun. asist. prie ana-
tomijos Kkatedros. i

A Rokielerio stipendijomis naudojimosi tvarka. Medic. Fak. Tary-
ba iSaiSkino. kad minétomis stipendijomis bus naudojamasi tik tuomet,
kai pati Med. Fak. Taryba kels klausima apie stipendijos suteikima ku-
riam nors kandidatui, turédama aiSkaus nusistatymo del tikro reikalo sti-
pendijai skirti.

X Lavonu gavimo taisyklés jau yra Med. Fak. Tarybos paruostos.
Jos turés buti Seimo ratifikuotos. Taisyklés lie¢ia anatomijos ir patolo-
ginés anatomijos instituty reikalus. -

X  Bendrosios ir operac. chirurgijos katedros lektorius vyr. asist.
dr. Kuzma jam praSant komandiruotas savo léSomis vienam menesiui
Prancizijon pasitobulinti chirurgijoje.

X A.a.dr. M. Bacevitiaus dukté- paaukavo Medicinos Fakultetui
47 medicinos knygas.

X Baigiamuiu ekzaminu vidaus ligy klinikos kvotimas Med. Fak.
Tarybos iSaiSkinimu gali biiti laikomas pas viena kuri profesori (p r o f.
Bagdona arba prof. Buinevic¢iu) suligkvoCiamojo pa-
sirinkimu.

X Del vokietiu kalbos kvotimo. Paskutiniojo semestro studenty
praSyma paskirti kvosti i§ vokieCiy kalbos atskira komisija, kuri statys
mazesnius reikalavimus. negu esamoji humanit. moksly fakultete bendro-
ii komisija, Med. Fak. Taryba atmeté.

X Blaivybés temos. L. K. Blaiv. Dr-jbs C. Valdyba yra paskelbu-
si 12 temu studentams alkohologiios klausimais ir paskyré po 300 It. pre-
mijos uZz kiekviena tema, norédama kad tuo budu paraSytieji darbai per-
eity Dr-jos nuosavybeérn.

Med. Fak. Taryba nusistaté, kad 300 1t. turi baiti laikomi tik dovana,
paskatinancia darbus raSyti, bet ne atlygin‘'mu uZ paémima tu darbuy nuo-
savybeén.
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X ISbraukti i§ Med. Fak. klausytoin skaitiaus 23 asmens, neisire-
gistrave pavasario semestre (ju tarpe 9 studentai ir 14 laisv. klausytoju).

X ISduoti diplomai: Medicinos gydytojio: Al Dumbriui ir M.
Paturskiui.

Dantuy gydytoijo: F.— S Sudarskaitei, M. Goldengeimai-
tei, Jackiinaitei - Zukauskienei, R. Gaskelytei, B. BiSkaitei, M. Kybartai-
tei, A. Radzevicintei - Balciiinienei, .. Bakaitei, K. Brazytei - Kasparavi-
Cienei, K. Frankaitei - Zilinskienei. Ch. Jofaitei, V. Rusteikaitei, St. Ma-
tuzaitei - Markiinienei, Z. Baniukaitei - Kiaunienei, A. BaltruSaitytei, F.
IzraelStamaitei, Ch. — M. Markovicaitei.

Veterinariios gydytoio: P. Gelaziui, M. Segaliui, G.
NarunsKiui.

Provizoriaus padéjéjo paZymeéjimai: V. Ol-
Sevskiui, Ch. Cvi, M. Blochui, M. Barceviciui.

X Prileisti prie baigiamuju ekzaminu ir gavo m e d i cin o s
kandidatu liudvmus: L. Berkmanaité, A. — J. BirutaviCiené -
Carneckaité, S. Daugéla, M. Jachelsonaité, A. Kaupelyté, O. Kerpauskai-
-te, J. Kilys, J. Mariampolskaité, P. Melcas, E. MikSeviciené - Cechirovai-
té, B. Stacinskaité. I. Statkevicius, J. Zubkus, I. Zakovicaite. :

Prileisti prie baigiamujy ekzaminy su s aly ¢ o mis: M. Stepu-
raité - Butkeviciené su salyga pristatyti paZvmeéiima apie iSlaikyma ekza-
mino i$ lotyny kalbos: L. Svarcas su salyga pristatyti gimnazijos baigi-
mo liudyma.

Odontologu-kandidatu liudymus gavo: R. KirSaite,
C. Baraité (pastaroiji su salyga pristatyti pazym. apie lotynuy kalbos iS$-
laikyvtus kvotimus).

Veterinarijos kandidaty liudymus gavo: K. AviZie-
nis, J. Toliusis, J. Bartkevicius,

X Naujos medic. mokslo jstaigos Rusijoi. Maskvoj atsidaré funk-
cinés diagnostikos ir eksperimentiSkos terapijos klinikinis institutas.

Narkomzdravas sumané isteigti Leningrade medicinos moksluy aka-
d2miia, kurios tikslas biuisias duoti progos respublikos gydytoiams pasi-
tobulinti.

Nuo vasario 1 d. §. m. pradéjo veikti centralinis antropometrinis biu-
ras, isteigtas prie valstyb. socialinés higienos instituto. Biuras teikia
ivairiu informacijiy antropologijos tyrimu organizavimo reikalais. apie
reikalingus instrumentus, medZiagos studijavima ir k.

Artimiausiu laiku  Moskvoj atsirado moksliSko tyrimo institutas
kraujo perpilimams studijuoti. Instituto uZduotis - kraujo transfiizijas tir-
ti ir prepaganduoti.

Leningrade atsirado kursai ruoSti gydytojus kovai su kurtumu ir
nebylysrte.

X  Paminklai medicinos mokslo vyrams. 1. Tarty (Dorpato) medic.
fakvltetas nutares 1927 mety kovo 1 dienai, sueinant 10 metuy nuo mir-
ties garsaus anatomo prof. R a u b e r'io, atidengti jam paminkla (bius-
ta) anatomijos institute . Visu buvusiy mirusiojo proi. R a u b e r’io
mokiniy ir gerbéju praSoma siusti tam reikalui aukas | Tartus (Dorpata)
Estijon prof. T a i w i k'o vardu. 2. Siais 1926 m. balandZio 26 d.
Madride iSkilmingai tapo atidengtas paminkias garsiamiam smegenu hi-
stologui Ramonui C aialiui

X  Senyvi mokslo vyrai. Sukako 90 mety amZ. Zinomam terapinin-
kui proi. B a u m | e r'ini, tebedirbanCiam Freiburge. 80 mety — gar-
siamjam chirurgui prof. M a d el u n g'ui, kurs neseniai neteko kated-
ros Strasburge, pranciizams perémus Elzasa. 70 mety sukako Zinomam
pediatrui P e i p 2 rliui. 70 mety baigé garsusis psichoanalizés atradé-
jas Siegmundas Freun das, kuris tebedirba savo mégiamoje
srityie savo mokyma tobulindamas.
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X Prof. Kracpelin’as komandiruotas Indijon progresyvaus parali-
Zo kilmei tyvrinéti.

SUVAZIAVIMAL, PARODOS IR KITA.

X Suvaziavimai. Tartuose (Dorpate), Estijoj, §. m. liepos 21—29 d.
wyko tarptautinis bllaivybés kongresas, kurio
programoj jtraukta mediciniSkoji dalis (darbai sekcijomis). Gavusi pa-
kvietima Kauno Medicinos Draugija delegavo kongresan savo atstovu
dr. A. MatulevicCiu.

R9-asis vokieciyu gamtos tyreéejuy ir gydyto-
iu suvaziavimas ivyks Siais metais Diuseldorie laikotarpyie
nuo 19 iki 26 d. rugséjo ménesio. Informaciiu galima gauti pas prof.
Rassow'a (Leipzig, Felixstr., 3).

VokieCiy centralinis komitetas kovai su veézZiu sarySyie su gamtininky
ir gvdyvtoju kongresu Diuseldorfe atidaro rugséjo 24 d. §. m. ten pat
konierenciia kovai su veézZiu  Pasizadéjo biiti pranese-
jais proi. Wernerisir Teutschlaenderis (Heidelbergo),,
Uhlenhuthas ir Opitzas (Freiburgo), F.Blumenth a-
Iis, H. Hirschieldas, O. Strauss’as (Berlyno) ir. k.

8. m. rugpiiicio 3-—-6 d. Stokholme turéjes ivykti 12-asai t a r p-
tautinis fiziialogu suvaziavimas, kurio oficialinés
kalbos paskirtos vokiSkoii, francuziSkoji ir italiSkoiji.-

Siais metais vokietiu gydytojai pirmu kartu buvo pakviesti | Karls-
bado kongres a sulaukta tarptautines medicinineés hi-
drologiijes‘'draungdiijos _

Ivykusiame §. m. balandZio 10 d. Romoje tarptautiniame
chirurgy kongrese nutarta sekantis kongresas
suSaukti 1929 m. VarSuvoi. Biisimo kongreso pirmininku iSrinktas prof.
Har tman nas. Dalyvauti kongrese bus kvieCiami ir vokieCiu gy-
dytojai. ;

S. m. rugpincio 26 ir 27 d. Prahoje turi ivykti tarptautinis moteruy-
gyvdytoju kongresas, kuris svarstys tuberkuliozes, gimdyviy ir motery
kaip medicinos teisés Zinoviu klausimus.

S. m. kovo 21 d. Leningrade ivvko I-as Rusijos visuoti-
N0 S U VvazZiawimo koNv ati s v einesrois: s oniis
centralinio organizacinio biuro posédis, iSrinkes organizacini komiteta,
Pasitarta ir nustatyta Sitos biisimo suvaZiavimo temos. 1) Veneros li-
2os miestuose ir kova su jomis. 2) Kaimo sifilis ir kova su juo. 3) [gim-
tas sifilis ir jo profilaktika. 4) Sifilis ir prostitucija. 5) Arseno-benzolio
preparaty nucsaliis veiksmai. 6) Dermatomikozés ir kaip su jomis kovoti.
Be to, numatyti Sitie vir§programiniai praneSimai. 1) Odos reaktyvumas
ir jo reik8mé dermatoziu patologijai. 2) Profesinés dermatozés. Jau
gauta pasizadéjimai 38 praneSimams. SuvaZiavimas numatyta suSaukti
1927 mety geguzés pabaigoije arba birZelio pradZioje. Manoma leisti su-
vazZiavimo biuleteniai ir darbai. SuvaZiavimo metu bus organizuota pa-
roda, kurios planas iSdirbti pavesta atskirai komisijai. Jei tik pavyks, bus
pakviestos dalyvauti parodoie uZsieniu firmos. Laukiama atvaZiuosiant
suvaZiaviman Zymiy uZsieniy mokslininkuy, jau maloniai sutikusiy daly-
vauti. Sekamas organizacinio komiteto posédis paskirtas §. m. gruodZio
men.

I ruoSiama rugpiii¢io mén. 23—28 d. tarptautini odont o-
logijos kongr es a Philadelphi'ioj, Pennsylvani'jos valstybéj
(Amerikos Jungtinése Valstybése) oficialiai pakviesta ir Lietuva. Kon-
gresas svarstys odontologija palieCian¢ius klausimus ir nors jis turés ofi-
cialini pobuidi, bet jame galés dalyvauti ir privatinés odontologijos istai-
gos ir atskiri dentistai. | ta kongresa laukiama daug dentistuy i§ viso pa-
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saulio valstybiu. Kongresas ruoSiamas Amerikos Jungtiniy Valstybiy vy-
riausybés iniciatyva. ;

X Paroda. Berlyno higienos mugéeé ir parod a,
atidarytos geguZzés meén. §. m. ,sveikatos savaités metu, turéjo didelio
pasisekimo. ‘

X Protestas. . Vienos gydytoju kamera pakeélé protesta prie§ gy-
vuliu globos ‘draugijos atsiSaukimus, kuriais bendroje spaudoj diskredi-
tuojama medicina ir gydytojai kaltinami neZmoniSkai Ziauriy gyvdomujy
priemoniu vartojime (tomis priemonémis pavadintas priesdifterinio seru-
mo leidimas ir pan.). Proteste sitiloma gydytojams iSstoti i§ minétos drau-
gijos nariy skaiciaus, nes, matyti, ja valdo obskurantai neigia medicinos
moksla.

X  Auka. London Hospital gavo i§ neZinomo asmens 50.000 sv. str.
auka su paskyrimu paversti ja ligoninése bei patologijos institutuose dir-
bancin gvdytoju stipendijomis.

X Karo gydytojas Itn. Jurgelionis vyksta { Prancuzija, Belgija ir
Vokietiia susipazinti su kiino lavinimo sutvarkymu tose valstybése.

X AKli galés skaityti. Anglu meno ir technikos akademijos optikos
skyrius demonstravo nauja instrumenta, kuriuvo spausdinti ZodZiai gali
“virsti garsais. Tojo instrumento iSradéjas yra vieno Anglu universiteto
docentas.

Instrumentas pavadintas apitofonu ir padeda akliems skaityti knygas
ir laikraScius.

Apitofonas atrodo kaipo radio aparatas ir, kas juo naudojasi, uZdeda
ant ausy tam tikrus vamzdelius. Aklieji girdi visa raSyta ir spausdinta
aiSkia suprantama kalba. Aparato technikinés smulkmenos tuo tarpu lai-
komos paslapty. Kadangi aparatui moka 7000 doleriu, tai jisai bus priei-
namas tik turtingesniems neregiams ir jstaigoms.

X Aparatas zZmogaus mircCiai patikrinti. . Matin® praneSa, kad vie-
nas jaunas angly farmacininkas iSrado maZa aparata, kuriuo galima patik-
rinti Zmogaus mirtis. Tas aparatas susideda iS tam tikro masto su meé-
lynu siilu.  Mirciai patikrinti reikalingi tik tas sitilas ir adata. Zmogaus
kraujas yra lengvai Sarmuotas, bet tuoi mirus jis oksiduojasi. Situlas
reikia palaikyti 30 minuciu po oda ir jeigu jis pasidarys gelsvas, tai iro-
dymas, kad Zmogus mires. Jeigu spalva nepasikeiia, tai tik katalepsijos
ivyvkis. Naujas aparatas dar néra patvirtintas.

Kue ir kueizmas. Emil Kue — naujos metodés kiiréjas gydyti saw
ikalbéjimn pagalba. Sau ikalbéjimas yra viena paprasciausiy ir radika-
liausiu formu veikimui i psichika, o tuo paciu ir i fizini Zmogaus pasauli.
Jo nuomone, daug nerviniuy liguy pasiduoda iSgyvdyti sau jkalbéjimo pagal-
ba. Kue jau kelis kartus daré paskaitas Berlyne su demonstracijomis.
Tam pavykdavo ikalbinéti, kad tu ar kitu ligu (kaip galvos skaudéjimo
ir t. t.) paciientas neturi ir pastarasis gaudavo palengvinimo arba visiSkai
iSgvdavo.

X  QGaisras sunaikino Harfleuro ligonine. Sudegé du ligoniai. kuriu
nespejo iSnesti.  Kiti iSgelbéti.

GYDYTOJU REIKALAL

X Reikalingi gydytojai: S ¢ m e 1 i § k v i e, Traku apskr.;
J e z n e Alytaus apskr.

X Misy svediai. Dr.Juozas Jonikaitis i§ Detroit,
Mich. atvvko Lietuvon ir vieSés Cia pora meénesiu. Dr. Jonikaitis vienas
zZymesniy gydvtcjy Detroite, jau antru kartu po karo aplanko Lietuva.
Savo kolonijoje iis vra tautinio lietuviy veikimo paZiba ir savo léSomis
daug prisidéjes prie Lietuvos reikalu. Jis yra ir ,Varpo* B-vés narys.

Daktaras Devenis atvaZiavo i§ Amerikos pavie$éti Lie-
tuvon; apsigyveno pas savo uoSvi Kauno Burmistra p. J. Vileisi.
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Daktara Jona Staugaitj atsisveikinant. Poetingame Sekminiy subat-
vaokaryje valstybinés, Kaunc ligoninés ruamuose, auditorijos saléje,
ivvko isSkilimingos d-ro StaugaiCio iSleistuvés. Jose dalyvavo visas ligo-
ninés personalas, kartu su gvdyt. asistentais ir dirbanciais Sioje ligoniné-
je profesoriais. Lindnos, kartu ir linksmos Sios iSleistuvés. Tai laiméji-
mas pirmyneigos. Uzpakalyje po visuy tu persekiojimu, slégimy liko bai-
sus, jucdas sapnas. Slopinantis prie§ 2—3 savaites ', grieZtosios politi-
kos* slibinas nutrenktas pirmojo pavasario perkiino. D-ras Staugaitis ga-
li vel likti prie savo pareigy ligoninéje. Bet jis dabar pats nebenori. —
PrySakyvije stovi platesnés ir daug svarbesnés valstybinés uZduotys, kur
d-ras Staugaitis yra biitinai reikalingas. To déliai ir apleidZia Sino kart
direkteriavima. :

Prakalbose dalyvavo profesoriai, gyvdytojai, asistentai ir gail. seserys.
Visi pazymejo. kad d-ras Staugaitis, tvarkydamas ligoninés reikalus ir
personalo santikius, nesivadovavo asmeninémis paziuromis, o viska émeé
vien valstybingumo mastu. Kiek leido léSos, — tobulino ligonine. I3dir-
bo plana treCiam aukStui, kad praplésty taip begalo sukim$ta ligonine. Tik
pastarieji sumanymai kol kas nebuvo galimybés ivykdyt. Gi visus nuo-
pelnus d-ro Staugaicio, kaipo ligoninés direktoriaus, sunku buvo iSrokuoti.
Uztat visi dalyvavusieii iSleistuvése Sirdingiausiai dékojo d-rui Staugai-
Ciui uz visa pasidarbavima ir atmindiai jteiké grazu dail. Simonies paveik-
sla ,,Rumus®, nucSirdZiai prasydami paskiaus griZti ligoninén prie neuz-
baigtuju darbu, o dabar tverti naujus ir Svarius valstybés rumus. Visi
bendradarbiai lig vieno pareifké ne sudiev, o iki pasimatymui.

X QGydytojams pasitobulinti kursai mikrobiologijoi ir svarbiausiais
higienos klausimais prasidés Berlyne §. m. spaliu 1d. ,Roberto
K o ¢ h'o" infekciniy ligy institute ir tesis iki gruodzio meén. pabaigos.
UzZsirasinéti galima iki 15 rugséjo §. m. (Berlin, N 39, Fohrerstr. 2).

X Nauja gydytoju laida Rusijoi. Karo medicinos akademija iSlei-
dzia Simet 300 gyvdyvtoiy, ju tarpe 100 moteruy. Apytikriais sumetimais
1926 m. Rusijoj iSleidZiama vir§S 5.000 jaunuy gydytoju. StaZui suteikti ir
stipendijoms iSduoti Sovnarkomas jiems paskyre 900.000 rubliy.

> Ukrainoj terorizuojami gydytojai. .lzviestiia“ Ziniomis, visos
Ukrainps gvdytoin sekciiu posedy buvo nagrinéjamas klausimas del ap-
saugojimo gydvtoju personalo nuo pastaruoju laiku padaZnéjusiy chuli-
ganiSkuy ckscesuy i§ pacijenty pusés. Posédis konstatavo, kad gydytojai
labiausiai terorizuojami pramonés rajonuos ir dauguma ju del to atsisako
lankyti tokias nesaugias chuliganiSkumo atZvilgiu vietas.

Milicija ne visumet gvdytojus gina ir nusikaltélius daZnai nenubau-
dusi paleidZia.

»{  Svetim$aliu gydytoju praktikos teisés Sveicarijoi. Sveicarijoj
medic. prakt. teisés turi tik tie gydytojai svetim3aliai, kurie igijo Sveica-
rijos medic. fakultetu diplomus ir prieS tai yra iSlaike brandos atestatui
kvotimus. [Simti sudaro tik Tesino ir Apencelio kantonai. Taciau Te-
sine praktikuoja daugiausia italai, o Apencelio kantone gydytojai svetim-
Saliai « turédami laisvos praktikos teises, negali iSdavinéti jvairiy medi-
cinos lindymu ir pan.

SVEIKATOS REIKALAL

X Sveikatos Departamento Sanitarijos Skyriaus geguZés m.
1926 m. jregistruota susirgimy infekcinémis ligomis: kruvinaja 2: démet.
Silt. 66 (miré 8): vid. Silt. 49 (miré 4): skarlatina 96 (miré 5): difteritu 24
(miré 2): meningitis cerebrosp. epid. 2 (miré 2): febris puerper. 14 (miré
3): influenza 419: kckliusu 59: tymais 42 (miré 2):; véjaraupiais 6; ma-
liarija 2; epid. parotitu (paZandémis) 48; roZe 36; tuberkulioze 318 (miré
10): trachoma 228: veneros ligomis 100 (lues'u 49, gonorrhoea 50, minkst.
Sankcriu 1): scabies 79.
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Birzelio meén.: kruvinaia 4; démét. Siltine 27 (miré 1); vid.
S[ilt. 61 (miré 2); skarlatina 160 (miré 10): difteritu 33; mening. cerebrosp.
epid. 2; febris puerper. 26 (miré 3): innfluenza 250 (miré 1); kokliusu 43;
tymais 22; veéjaraupiais 2; maliarija 4; epid. parotitu (paZandémis) 15;
roze 21 umiré 1): tuberkulioze 272 (miré 13): trachoma 227: veneros ligo-
mis 98 lues’u 55, gonorrh. 39, mink$t. Sank. 4); scabies 62; paratyphus 4.

Liepos men: encephal. letharg. 1; kruvinaia 24 (miré 1);
vid. Silt. 70 (miré 4); démét. Silt. 17; skarlatina 88 (miré 8); difteritu 36
(miré 1); mening. cerebrosp. epid. 2: anthrax 3;: febris puerp. 13 (miré 3):
influénza 301; kokliu$su 31 (miré 1);: tymais 2: véjaraupiais 4: maliarija
14; parotit epid. (pazandémis) 3: roze 31: tuberkulioze 171 (miré 3):
trachoma 265: veneros ligomis 230 (lues'u 123, gonorrh. 103; minkst. San-
keriu 4); scabies 28: paratyphus 8.

X  Svarbiausieji Medicinos Tarybos prie Sv. Dep-to nutarimai Siais
1926 m. Poséedis S.msausio 9d. 1. Duotas ligoniniy staty-
bai kreditas sunaudoti pirmon eilén akiy ligoninei Kaune pastatyti. 2. Jei-
gu buty kreditu likuCiu pastacius akiuy ligoning, juos sunaudoti infekciniy
ligy ligoninei Kaune. Priimtas pageidavimas pritaikinti dar neuzZbaigtus
statyti ,,.Svyturio B-vés" ar kitus pastatytus riimus kokios nors ligoninés
reikalams. Pastaba. Protokole pazymétos Sios atskiros nuomoneés. 1) Dr.
Tum¢eénieneées: pasilieku prie atskiros nuomonés, kad reikalingiau-
sia yra apripinti vaiky ligonine”. 2) Dr. Al e k n 0o s: .mano nuomone,
pirmoje ciléje turéty buti aprupinti ligoniai su uzkreciamomis ligomis®.

Posedis Sim - Sausio-29d. Del-metilalkoho-
lio. 1. Metilalkoholis géraluose, k. a., spirite, svaigiuose ir nesvaigiuose,
bet- pagamintuose spirito esencijomis geéraluose sveikatai labai kenksmin-
gas ir todei principiniai neleistinas vartoti. 2. Jeigu specialiné atatinka-
mos valdzios ir mokslo istaiguy sudarytoji i§ chemiku ir technikuy komisija
ras, kad gaminant iS javu ir bulviy etilo spirita kai kuriais atsitikimais na-
turaliniame gamybos procese neiSvengiamai atsiranda metilalkoholio
pédsakai, tai toki Lietuvoje pagaminta tik iS javu ir bulviu spirita galima
leisti vartoti, kaip kad vra daroma Vokietijoj. 3. Analizuojant Valst. La-
boratorijoj pristatomaii Valst. Degt. Monopoliui spirita ir surandant tame
spirite metilalkoholi, pavesti daryti visais atsitikimais ir kiekybine ana-
lize, kad i§ tu analiziniu daviniy sudarius medZiaga neleistinoms metilal-
koholio priemaiSu riboms nustatyti. Il. Del odontologupr ak-
tikos s ta Z o Kadangi Siuo metu néra Lietuvoje nei valstybiniu nei
savivaldybiniu dantims gydyti istaicu praktikos stazui atlikti, o privacius
gydytojus Sv. Dep-tas negali priversti priiminéti kandidatus staZui at-
likti, be to toks praktikos atlikimas dazZniausia neduos teigiamu rezultaty
tiek kontrolés, tiek mokymo atzvilgiu, nutarta pirmaja L. Univ., odonto-
logu laida nuo atlikimo vieny metuy praktikos paliuosuoti.

Posédis § m. vasario 12 d. 1) L. Raudonojo KryzZiaus
patiekta projekta statyti purvo vonioms namus BirStono Kkurorte pri-
paZinta naudingu. tiksliu ir vykdytinu. 2) Odu dirbtuvéms uzdrausti var-
toti raudonaji arsena ir neleisti jis gabenti Siam reikalui iS uZsieniy tol,
kol dirbtuvés patieks tam tikrus irengimui sumanymus, iS kuriy biitu
matyti, kad vartojant arsena nebus sudaroma pavojaus aplinkiniy gyven-
toju ir darbininku sveikatai.

Posédis §&mkov ol2d 1) Paskelbti patentuoty vaisty
saradSa leistu jvezti Lietuvon i§ uZsieniy ir pardavinéti. SaraSas nustatyti
pavedama Farmacijos Kolegijai. Kolegija paruoSus saraSa turi ji prista-
tyti Medic. Tarybai uzZtvirtinti. 2) Konstatuodama nepakankamai gera
susirgimy registraciios sutvarkyma Lietuvoj ir turédama galvoje statis-
tikos Ziniy svarba medicinos pagelba kraStui tiekiant, Medic. Taryba
nutaré patiekta Sv. Dep-to nozologinés lentelés sulig formomis A, B, C,
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D, E, F ir atvirlaiSkiy tuberkuliozei registruoti proiekta priimti ir Sv. Dep--
tui pavesti tatai jgyvendinti.

Poséedis S. m.balandZ m 30d -Del nauijio-ba=
do miltams apdirbti 1) PrimaiSymas ,Novoledox'
milteliu -konsumentuy sveikatai laikyti nekenksminga. 2) Milty apdirbimas
wNovodelox* buidu Lietuvos Respublikai negeistinas, nes a) miltai - pir-
maeilis maisto produktas ir déti { juos nors ir nekenksmingus priemaiSus
neleistina; b) milty kaina turés pasikelti, nes apdirbimo biidas reikalingas
nauju komplikuoty prietaisy: ¢) sifilomas milty apdirbimo biidas - juos
konservuoti negalés, nes imaiSomieji ,,Novodelox* milteliai yra benzoil-
superoksidas (CeHsCo0)202, turis antiseptiSkos bei antifermentacinés sa--
vybés biidamas tik skysCiuose, o kad iis turéty tokios pat savybeés mil-
tuose — abejotina. ‘

Del kams$c¢iu Medicinos Taryba konstatavo, kad 1) farforo-
su guminiais rutuléliais kams$c¢iai yra karo apystovu padaras, juos pla-
¢iai imta vartoti, kai karas kliudé atgabenti i§ piety Europos kams$Ciy
zZieveés; 2) farfor. kams$ciai perverti lengvai rudyjancéia viela, ju guminiai
rutuléliai pakartotinai vartojant gauna nelengvai pastebimus plySius, ku-
rinose susirenka beveik nenuvalomi jvairiis neSvarumai; 3) i bonku farf.
kams¢. liaudis daZnai geria tiesiog be jokio indo, ir kams$cCiai su gumuté-
mis paliedia lupas, veida ir t. t., be to dazZnai geriama butuose, kur pasi-
taiko uzkreciami ligoniai, ir prie tu kamsSc¢iu neiSvengiamai prilimpa vi-
sokie uzkreciamieji mikroorganizmai; 4) bonkos farforiniais kamsS¢iais,-
biidamos lengvai hermetiSkai uzdaromos, yra daznai vartojamos ivairioms
tiriamoms medziagoms laikyti (Slapimui ir k.); 5) kalbamuosius kams&ius
nepavoijingus padaryti reikéty jues gerai iSvirinti, taCiau daugumoj atve-
iu didesnése géraly daryklose ir tuo labiau maZesnése géraly pilstytuvése
farf. kamsciai nevalomi, todel jie lieka visokiu infekciniu apkréty neSioto-
jais. 6) Zievés kams$Ciai turi sanitariniv atZvilgiu tos pirmenybés, jog
jie vartojami tik viena karta ir perdurti metami Salin, be to, kad Zievés
kamsScius buty galima vartoti, jie biitinai reikia gerai iSvirinti, tuo tarpu
kai farfor. kams8c¢ius galima vartoti po kelis kartus be jokio virinimo ir
sterilizaciios, o géraluy pilstytuvés komercijos ir technikos sumetimais
apie tai visai nesiriipina. 7) Kadangi Lietuvoj néra nei farforo nei gumos-
vietos gamybos, tad c¢ia kalbamieji kams$cCiai neiSvengiamai turi buti im-
portuojami i§ uZsieniu, be to, kad pritaikinty tuos kamscCius prie buteliu,
svarbiausioji buteliu rii§is taip pat importuojama i§ uZsieniy, kas yra
7alinga miisy vietiniai stiklo pramonei. Turédami visa tatai galvoje Me-
dicinos Taryba nutaré. 1) Farforiniai kams§ciai su gumutémis sanitarijos -
higienos atZvilgiu visuomenés sveikatai kenksmingi. 2) Prasyti P. Vi--
daus Reikalu Ministeri isakymo keliu uZdrausti vartoti Lietuvoje farfo-
rinins kams&&ius su gumutémis ir 6. mén. laikotarpyie juos iSimti i§ apy-
vartos.

> Valstybiné odos ir veneros ligu ambulatorija Kaune atnaujino savo
veikima Klaipédos gatv. Nr. 9. Ligoniai priimami nuo 15 iki 17 val. (3 iki-
5 val. p. p.).

Kadangi ambulatorija lanko jvairiy paZiuruy asmens, tai kitu laikrasc¢in-
praau §i mano praneSima _pakartoti. Ambulat. vedéjas Dr. JuSkys.

X Pasvalio kurortas. Siame Lietuvos kurorte gydymo sezonas pra-
tesiamas iki spaliu mén. 15 dienos ir nuo dabar kainos papigintos, biitent, .
tynés, butas ir maistas dienai kainuoia 10 litu asmeniui. Todel Siuo metu
gera proga pasigydyti sieros vandens tynémis. Susisiekimas su Pasvaliu
patogus — nuc Siauliy eina siaurasis gelZkelis, o nuo PanevéZio kursuoja
at:tomobilic linija.

X Mazeikiu apskr. ligoninés personalui apskrities tarybos nustatytas -
Sitoks atlvginimas. Ligoninés vedéjui 600 1t. ir 25% uZ padarytas operaci--
ias. UkvedZiui 280 It., akuSerei 300 It., gailestingoms sesutéms po 250 It.,.
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slaugytojoms, viréjai. skalbéjai nustatyta meénesiui po 75 lt., sargui — 85
It., slaugyviojos, viréja ir sargas be algos gauna buta, kura, Sviesa ir mai-
sta. Vaiky prieglaudos vedéjai nustatyta alga 100 It. ménesiui,
viréjei 60 It., tarnaitéms po 60 lt., visos gauna pilna uZlaikyma. Apskr.
vaistinés vedéjui provizoriui paskirta alga 400 It. ménesiui ir 5% nuo
padarytos apyvartos. Numatomi 2 vedéjo padéjéjai mokant po 300 It. mé-
nesiui ir po 2% nuo apyvartos. Valdyvbai duodama teisé atlyginti vaisti-
nés tarnautojus susitarimo keliu nevirdijant pazymétuy normu (,Savivald.”
Nr. 5 & m.).

X Siauliu miesto savivald. ligoninés butas. Miesto savivaldybé tal-
pina savo ligonine Zydu visuomenei priklausanCiuose namuose. Likvi~
duojant Zydu tautines bendruomenes, visa tu bendruomeniy turta perémeé
zvdu socialinés pagalbos ir kultiiros ,Ezro* draugija. Todel, reik§dama
pretenziju i minétus namus. ta draugija kreinési | miesto taryba, kad ii no-
redama pasilikti namus padarytu su draugija sutarti.

Tarvba po geroky diskusijuy Siuvo klausimu priémé vienbalsiai atstovo
Bielskio tokia rezoliuciia: ,,Miesto taryba pripaZista, kad ligoninés uZima-
mieii namai ir Zemeés sklypas, buvusieji Zydy ligoninés, priklauso Zyduy
visuomenei, ir miesto valdvba privalo sudaryti sutarti su teisétu visos
Siauliy Zyduy visuomenés atstovu‘.

X Savivaldybiu tarnautoju ir policijos gydymas. MaZeikiu apskr.
tarvba nutaré visus valdybos narius ir visu savivaldybeés istaigu tarnautojus
gydyti ligoninéj nemokamai. s
: Kédaininy apskr. taryba nutaré policija gydyt® savivaldybiu ieSo-
mis, padalir;ant gyvdymo i§laidas proporcingai visiems vals€iams (,Saviv".
Nr. 5 §. m.).

X Kauno Miesto Valdyba ziiiri sveikatos. 1926 m. geguZ. 19 d. Kau-
no IIl1 nuovados taikos teiséjas nagrinéjo Kauno Miesto Valdybos iSkelta
. byla Icikzonui G., Laisv. al. 82 Nr. esancios kirpyklos savininkui. Pil.
Icikzcnas uZ falsifikuoto chino vandens vartojima teismo nusprendimu nu-
baustas 50 lity pabauda arba 5 paroms areSto; be to, turi sumokéti 30 litu
uZ padaryta chino vandens analize.

Ta pacia diena taikos teiséjas nagrinéjo K. M. V. iSkelta byla Gotlibui
R., Laisv. al. 76 Nr. esanlios gastronomijos ir vaisiy krautuvés savinin-
kui. Pil. Gotlibas uZz akmens anglies daZais nudaZytuy makarony parda-
vinéjima teismo nusprendimu nubaustas 25 It. pabauda arba 3 paroms
turi sumokeéti 72 litus uz padaryta makarony ir vermiSelio analize.

Pagaliau iSnagrinéta byla K. M. V. iSkelta ViSomirskiui Petrui, Tols-
tojaus g. 1 Nr. esan¢ios makarony dirbtuvés ,,Viktorija* savininkui. Pil.
Visomirskis uZ makaronuy ir vermiSelio akmens anglies daZais daZyma
teismo nusprendimu nubaustas 100 lity pabauda arba 10 pary areSto; be to.
turi sumokeéti 72 litus uz padaryta makaronu ir vermiSelio analize.

X Neturtingu ligoniy gydymas. VendZiogala (Kauno apskr.).
Ligi $io laiko &ia buvo praktikuojama davinéti beturéiams ligoniams del
nemokamo (vals¢. sav-bés saskaiton) ligoninése gydymo tik tarybai su-
tikus: tadiau, eidama savo ruoZtu, gvvenimo praktika parodé, kad daZniau-
sia ligonis iki tarybos posédZio negaves pagelbos gali numirti: todel tary-
ba leido vals¢iaus virSaidini neatidéliotinais ir iSimtinais atsitikimais da-
vineti tokius liudymus 1 mén. terminui. ChroniSkomis ligomis sergantiems
ir visais neskubotais atvejais liudymai gali biiti iSduodami tik tarybai
sutikus.

X Mazeikiy apskr. Valdyba 1925 m. rugp. 13 d. nutarimu 50 Nr. nu-
staté, kad uz gvdyma tulo pilieCio 741 1t. turi apmokéti Ylakiy valsCiaus
savivaldybé, kurios ribose valdybos surinktomis Ziniomis prie§ susergant
tas pilietis gyveno. Si savo nutarima apskrities valdyba remia savivaldybiu
departamento aplinkras&iu i§ 1923 m. 2043 Nr., kuris nustato, kad netur-
tingy ligoniy gydyma turi apmokéti vietos savivaldybé ligoniy gyvenamos
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victos. Likusi nepatenkinta tokiu nutarimu, Ylakiuy valsé. valdyba ji ap-
skunde savivaldybiy departamento poseédZiui, kuris i$Ziiiréjes byla rado:
1) Einant priedo prie medicinos statuto 281 str. 2 § (taisyklés apie priémi-
ma ligoninén | socialinés apsaugos ligonines ir t. t. — tom. 13) neturtingi
ligoniai priimami gydyti nemokamai, t. yv. juos privalo iSlaikyti pacios li-
goninés savo léSomis. 2) Nustatytoji savivaldvbiu departamento 1923 m.
kovo 28 d. aplinkrasCio 2043 Nr. tvarka, jog uZ gydyma privalo apmokeéti
ta valsCiaus savivaldybeé, kurios plote ligonis gyvena, negali biiti kalbamam
atsitikimui taikoma, nes kaip i§ policijos kvotos matyti, minétas pilietis ne-
eyvena Ylakiy vaisCiuie. Posédis nutaré: MaZeikiu apskrities valdybos
1925 m. rugpiuiio 13 d. nutarima (prot. 50 Nr., 7 §), kuriuo nustatoma Yla-
kiu vals¢. savivaldybei privalumas apmokéti pil. N. N. gydyma, — at-
mainyti.

X Apsuncnu valdybu, savivaldybiu departamento patvirtintu, papras-

tu iSlaidu darbo ir soc. apsaugos, sveikatos ir veterinarijos reikalams sa-
maty santrauka 1926 metams:

Z : P Daf%o§ ir 68 78
= Savivaldybiy pavadinimas SOC. apsau- Sveikatos | Veterinari-
g g0s reikalai relkalai jos reikalai
1| Alytaus apskrit. . Raaelie 6730 | —| 126,130 |69 3,000 | —
2| Birzy - : : : 35.935 | —| 187,657 | S0 - |=
3| Zarasy > . 2 : 27,150 | —] 53.200 | — 2,000 | —
41 Xauno 5 ; : ¥ 11,73 | 14] 26539 [71] 11900 | —
51 Kédaniy : ; : 3500 | —| 58947 |30 6575 | —
6| Kretingos 3 : K 3'485 | 98] 55,294 | — — |—=
7| Mazeikiy 5 i 2 35.150 | 60} 126,070 | 70 1,000 | —
8| Mariampolés : : : 20,000 | —] 174,879 | 50 4,000

9| Panevézio , . : : 3,600 | —| 264,034 | — — | =
10| Raseiniy i : € 49 846 | 40| 127,557 | 40 — |

11| Rokiskio : A : 37539 | —| 89.39 | — —

12| Seiny * 2 ; : 1.000 | — 5,000 | — S

13| Sakiy J § sty 350071 == 27700 | =} = - e
14| Siauliy g : : . 56,781 | —| 163,296 | — 600 | —
15| Tauragés . p - S ~35,000 | —| 65,000 | — 1,000 | —
16| Tel3'y 5 . . . 10,000 | —| 66153 |40 1,000 | —
17| Trakuy Z : s 3 22700 | —| 63,080 |70 — |
18] Utenos < : { . 37,500 | —] 137,523 | — — | =
19| Ukmergés ; h X 15308 | —| 92,000  — — | =
420 | Vilkaviskio ,, ; : 53,000 | —] 158244  — - |
IS viso . S 501,791 | 12)2,117,754 ‘90| 31,075 | —

(,Savivaldybé* 6—7 Nr. §. m.).

X Nevykusiy abortu darytoia. Siauliy apslmkes dvarininkas My-
kolas Zukauskas kurj laika gyveno persiskyres su Zmona Stefanua

Viena karta jis gavo nuo savo sesers laiSka, kuriame sesuo rase, kad
io Zmona Stefanija, biidama nés¢ia, noréjo to malonumo nusikratyti nelega-
liu biidu ir jai Siauliuose akuSer¢ Anelé Sliauteriené padariusi aborta. Abor-
tas buvo padarytas nevykusiai ir dabar Stefanija Zukauskiené mirties pa-
vojuje gulinti ligoninéje.

Zukauskas apie tai prane$é policijai, kuri padaré tardyma. Pasirade,
kad Sliauteriené yra dar daugiau aborty padariusi.

UZ poros dieny Stefanija Zukauskiené nuo nelaimingo aborto miré.
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Akusere Sliauteriené uZ daryma aborty buvo patraukta teisman.

Siaulin apvgardos teismas akuSere Sliauteriene nuteisé pusantry mety
sunkiniy darbu kaléjimo. Vyriausis Tribunolas uZvakar iSnagrinéjes byla
apeliacijos instancijoj patvirtino apygardos teismo sprendima.

X Aklieji organizuojasi. Neseniai ,Lietuvoje* tilpo Sitokia Zinuté:
SJAKklujv reikalu. Sis klausimas jau gana pribrendes ir jau kcleta
kartuy buvo pakeltas spaudoje. bet kiek pakalbéjus, vienam kita pabarus,
nutilta. ;

IS pakelto spaudoije klausimo, ypac iSvazZiavus miusy 5 akliems karo-
invalidams | Latviics akluju instituta mokytis amato, kalbama buvo apie
tokio .instituto isteigima Lietuvoje. Kai kas net patieke apskaiCiavima,
kiek mazdaug kainuotu tokio instituto isteigimas Lietuvoje.

Bet ar verta kalbéti apie institutus ar ka kita, neZinant, kiek pas mus
_Lietuvoje rasis akluy ir kiek norés toki instituta lankyti.

Todel dabar yra organizuojama akluju sajunga, kurios nariais galés bii-
ti visi aklieji nuo 17 metu amzZiaus, gi jaunesni, t. v. nuo 17 iki 8 mety re-
gistruojami instituto steigimo reikalu.

Pitmas sieigiamasis akluiy saiungos suvaZiavimas ivvko §. m. liepos
meén. 24 ir 25 dienomis, Kaune. Liaudies namuose.

Visais informacijos reikalais prasoma Kreiptis laiSkais pas p. Daunj
Kaune, Ukmerges plentas 110 Nr. ir asmeniSkai ten pat nuo 4 ir 6 val.
po piety kas dien. Jn. Br¢

X FEidama ,.Veterinarijos felCeriu egzaminu ir praktikos teisiu igiii-
mo** taisyklémis (Vyriausybés Zinios 224 Nr. eilinis 1467 Nr.), Zemés iikio
ministerijos veterinarijos direkcija praneSa, kad veterinarijos felCeriams,
kurie yra gave Rusijoj prie karinomenés daliy veterinarijos felCerio liu-
dymus, praktikos teisiy igyti Lietuvoj egzaminai paskelbta programa (Vy-
riausybés Zinios 224 Nr. eil. 1468 Nr.) jvyvks dviem terminais, §. m. spaliy
meén. 15 d. 10 val. ir gruodzZio mén. 15 d. 10 val. Zemés ikio min. veteri-
narijos direkcijoj, Kaune. Nori egzaminuotis veterinarijos felCeriai-iki pa-
minéto laiko, turi paduoti veterinarijos direkcijai praSymus, pridedami rei-
kalaujamus taisvkliu 6 § dokumentus.

X Cholera. Cholera Vilniaus krasSte. Spaudos Ziniomis.
Vilniaus kraSte, Lentvaravo apylinkése pasireiSkusi choleros epidemija.
Traku apskrities istaigos daro pastangu sutrukdyti epidemijos praplitima.

Choleros aukos. Pasak ,Telegraph Union*, per pastaruo-
sius septynerius ménesius prancuzuy koloniios e miré del
choleros 2.000.000 Zmoniy

Sanchajujsiauciacholera Del siaudiandios ¢ia
choleros epidemijos ir baisiu karSc¢iy kasdien mirSta apie tikstantis Zmo-
niy SvetimSaliy tuo tarpu nedaug temirSta.

Sio rugpiii¢io mén. 6 d. ¢ia buvo 44°C karscio.

Ziniomis i§ Kalkutos, Indijioi, Filipinu salose, Indo-
kinuose ir Siame siaucia choleros epidemija. Indijoj miré dau-
gian kaip 43.000 Zmoniu.

Maras. Radio Ziniomis, Dzanbando srity, Urale
(R usiioi miré maru 100 Zmoniu. SSSR vyriausybé nutaré ten jvesti
karanrtina.

M e k siko i paliestose srityse miré maru 1.800 Zmoniu.

X Raupai. Siautusi S v eicarijoj pastaraisiais metais rau-
py epidemija pradeda lyg mazéti. 1925 m. raupais susirgo tik 329 Zm.,
o tuo tarpu 1924 m. buvo iregistruota 1.274 naturaliais raupais susirgimu.
Kovai su raupais Situo trumpu laiku iSleista apie 2’2 mil. franku. kuriuos,
pasak paciy Sveicarieciu, buity galima sutaupyti, ijvedus daugiau sistema-
tinga apsaugomajj raupy skiepyma.

Zymiai padaugéjo susirgimy raupais skaiCius A n gl ijo j. Svei-
katos apsaugos ministerio ZodZiais, svarbiausioji to prieZastis esas blo-
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gai pastatytas raupy skiepymas. 1925 m. raupy susirgimu suraSyta 5.300,
tuo tarpu 1919 m. ju buta tik 311.

Gana daug dar%ergama raupais Amerikos Jungtlnese
Valstybeése 1923 m. biita 21.233, 1924 m. — 43.029 ir 1925 m.
31.037 naturaliais raupais susirgimu.

Lepra. Raupsoty registravimas J a p o n i j o j parodes, kad
ju esama 16.201 (ju tarpe 11.699 vyrai). Steigiama daugiau leprozoriju-
mu, kuriy iki Siol buta tik 5 su 2.000 lovu.

Vokietiio]jiki 1925 m. pabaigos konstatuota 10 raupsotu, o
1924 m. buvo jregistruota juy 14.

X Zinios apie gripa Rusijoj. Narkomzdravo organizuotame pasita-
rime apie gripo epidemija, kuriame dalyvavo Moszdravo skyr., sanitari-
nio - epidem. Narkomzdr. skyr. ir Mecnikov'o instituto atstovai, i§ dr.
Dobreicerio praneSimo paaiSkéjo, kad dabartiné gripo epidemija
Rusiioj nésanti vienintélé Europoj: tiek pat siaucCias gripas Anglijoi, Vokieti-
joj ir iS dalies Prancuzijoj. R. S. F. R. 1924 m. gripu susirge 1.500 tuk-
stanCiy asm., o 1925 m. 2.500 t.ll'\bt'lIlClu. Baltgudijoj 1924 m. jregistruota
52 tukst. susirgimu, o 1925 m. — 82 tukst.; UzZkaukazy — 44 ir 55 tukst.
Epidemija prasiplatinusi toli { rytus ir | pietus. Labai daug serga gripu
Leningrade, Charkove, Irkutske, Krasnojarske, Tomske, Rostove prie D.
ir kitur. Transporto srityi epidemiia smarkiausia buvusi vasario meéne-
syi, o veliau pradéjusi mazeti.

Moszdravo atstovas dr. 1 v a n o v'as patieké davinius apie gripa
Maskvoij. Cia 1923 m. viso biita gripo susirgimy 15.700, 1924 m. — 16.700
ir 1925 m. 23.100. Susirgimy maksimumas 1926 m. Maskvoj tenka vienai
savaitei nuo vasario 20 d. pradedant — 7,897 ir 12.710. Taciau po rekor-
dinio skaitmens susirgimai émeé mazéti (iki 10.230 savaitéj). Maskvos
gub. beveik visi valstieCiai persirgo gripu. Pasitarimas rado reikalinga
tiksliai vesti statistika ne tik pacCiu gripo susirgimu, bet ir jo komplikacijuy
ir mirtingumo tiek nuo paties gripo, tiek nuo prisidéjusiy ligu.

X Sifilis ir dvasios ligos Paryziuje. Tuo tarpu kai daugumoje Euro-
pos centraliniy miesty apsikrétimai sifiliu eina mazyn, ParyZiuje ty apsi-
krétimy skaiGius padidéjo net 20%. ,AiSkinama tatai nepaprastai dideliu
svetim$aliy ir franciizy koloniju gyventoijy -susitelkimu ParyZiuje. Lygiai
nepaprastai padidéjo psichiniu susirgimu skaicCius, kuris karo metu buvo
tick nukrites, jog psichiatriniu ligoniniy kambariais naudotasi suZeistuju
gydvmui.

X Rusijos sanitarinio susitvarkymo projektai. [vykes sanitarijos
atstovy pasitarimas (Narkomzdrave) rado biitinai reikalinga perZiiireti
sanitarinés R. S. F. S. R. organizacijos normas. Esa miestuose kiekvie-
niems 25 tikst. gydytoju turi biiti ne maziaukaip vienas sanitarinis gydytojas,
po viena maistui tikrinti sanit. gydytoja 50 tukst. gyv. ir po viena
san. gydytoia butams Ziuréti kiekvieniems 25.000 gyv. ValsCinose vienas
sanitarinis gydyvtojas turis biiti skiriamas kiekvieniems 50 tukst. gy-
ventoiu.

X Epideminio medic. personalo apriipinimas Rusijoj. R. S. F. S, R
Sovnarkomas, norédamas tinkamai aprupinti epid. medicinos personalg
ir sunormuoti jo darbo salygas, yra nusprendes, kad tam tyCia komandi-
ruotas medic. personalas laikinai kovoti su cholera, démét. Siltine, skarla-
tina, raupsais, Sibiro maru, sapu ir maliarija, turédamas visa atlyginima sulig
pagrindine tarnyba, gauna dar tam tikrus dienpinigius pakeltomis normomis.
Minétaji epid. med. personala lie¢ia visos darbo invalidy apdraudimo nor-
- mos, taikomos asmenims nustojusiems darbingumo del sveikatos suzalo-
iimo darbo metu.

X Nervinis sifilis Zyduy tarpe. Maskvoc. neuropatologas S. S.
Vermelis ,Presse médicale® 29 Nr. §. m. patiekia keleta jdomiu min-
Ciy sarySyie su iSspausdintuoiu tame pacmme laikrastyje prof. Sézary
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straipsniu ,,La syphilis exotique et la pathogénie de la syphilis nerveuse*.
Sitame straipsny prof. S é z a r y perZiiréjes kai kuriuos faktorius, tu-
rinGius tam tikros reikSmeés ekzotiniu tauty apsikrétimui nerviniu sifiliu
(civilizacijos, rases, alkoholizmo reikSmé ir t.t .), iSveda, kad ekzotiniy
tauty reliatyvus imunitetas prieS neurosifilj reikia aiSkinti ju palyginti ne-
sena sifilio trepanemos infekcija; tuo tarpu vis auga parasifiliniai europie-
.¢iy susirgimai tenka aiSkinti ligos senumu (subrendimu) juy tarpe. S. S.
Vermelis Sitokiam svarbiam klausimui iSnagrinéti paima Zydy sifilj
ir progresyvu paraliza. Zydy sifilis, pasak jo, nésas senas; tik praeita-
me Simtmefyije isigiie politing laisve ir asimiliuodamiesi su krikSCionimis
Zydai, anot N e e ul e s'o, pazine sifil{ ir Sampana. I§ tikruju, S i-
¢ h e l'io duomenimis, Frankfurto ligoninése per 70 metuy (1784—1850 m.)
tarp Zydu ligoniu nebiita né vieno progresyvaus paraliZzo atsitikimo. Ly-
giai beveik nezZinojo sifilio rusu Zydai, ilgus metus buve izoliuoti ir saugo-
je savo tradicijas. Tik XIX amz. gale sifilis imas plysti tarp rusu Zydu,
taCiau ir Sino metu jis nésas tiek iSsiplatines, kiek pas kitas Europos tau-
tas. Bet Stai kas nepaprasta: progresyvus paralizas kaip tik palyginti
.daZniau stebimas Zydu tarpe. Prusijos psichiatriniy ligoniniu Ziniomis uZz
18 mety laikotarpi (1882—1900 m.) progresiniy paralitikuy krik§cioniy skai-
“Cius buves lygus 17,8% vyry ir 1,2% wmotery, o paralitiky Zydu —
26,2% vyry ir 2,6% motery. Ta pat parodo Frankfurto statistika: iS
-4.436 proto lig. krik$¢ioniy turime 9,4% paralitiku, o i§ 325 proto lig. Zydu—
12,9% paralitiky. Tad nors Zydai neseniai serga sifiliu, nors $i liga néra pas
juos labai prasiplatinusi, jie vis tik daug daZniau serga progresyviu paraliZu
‘negu kitos tautos. ‘Tatai mus tuo labiau nustebins, jei prisiminsime, kad
tarp Zvduy maziau isSsiplatines alkoholizmas ir ju tarpe alkoholing psicho-
ze retai tesutiksi. ISeina, kad sifilis Zydu nervy sistemai daug kenksmin-
gesnis ir rimCiau jiems gresia ateityje progresyvaus paraliZo liga. S. S.
V er me l'is iSaiSkina Situos faktus Zydu nervuy sistemos didesniu opu-
mu, nes esas zinomas Zydu palinkimas sirgti dirksniu ligomis. Gyveni-
mas, ilgais amziais didZiuose miestuose, protinis darbas per excellence,
‘istoriSkos salygos — nuolatiniai persekiojimai, — visa Sita sensibilizave
Zyduy smegenis, sumazine juy atsparuma ir padare jas nepaprastai jautrias
sifilio nuodams. Vadinamasai urbanizmas (mat, Zydai — klasiSki mieste-
lénai) esas tikriausioji prieZastis progres. paraliZo daznumo pas Zydus.

X Sundaktariai Priisuose. Oficialinémis Ziniomis Priisuose 1923 m.
vertési gydymu 5.063 asmenu ne gydytoju, o 1924 m. — 5.648 (pakilo
11%%). Sitiems Sundaktariams (,Kurpfuscher®) iskelta 300 krim. bylu,
pasibaigusiu /3 atveiu baudZiamais teismo sprendimais. Nusikaltimai su-
lig daznumu skirstosi Sitaip: neteisétas vaistuy paskyrimas, vaisiaus vary-
mas, valkaty gydytoiavimas, neisiregistravimas pas apskrities gydytoja
neteisétas gyvdytoio vardo pasisavinimas, kiino suZalojimas per apsileidi-
ma, begédiSki pasiskelbimai laikraSCinose, nusikaltimai prie§ dora ir pan.

Priisuose uzdraustas propilio alkoholis tiek farmacijos prepara-
tams gaminti, tiek kosmetikos dirbiniams. Prusuy sanitariné valdZia dar
karta patvirtino aplinkrasciais, kad minétiems tikslams leidZiama vartoti
tik etilinis alkoholis.

X Nusinuodymas anilino dazais Amerikoi apraSytas ,Journ. of the
amer. med. Association* Patek’o. Dvi valandas padévejus nudazZytus
anilino daZais baciukus pacijentas staiga smarkiai susirges: baisiai émé
skaudéti galva, atsirado cianozé, mieguistumas ir albuminurija; Sitie
simptecmai per 24 val. iSnyko. Néra dar tikrai nustatyta, ar simptomus
sukéles anilinas ar buves valomuose batams daZuose nitrobenzenas.

X Rentgeno kabinetu vedéju kvalifikaciia Amerikoj. Naujorko sani-
tariné valdZia nutaré ateityie leisti vesti rentgeno laboratorijas tik tam ty-
Cia iﬁsilavinusiems ir pritvrusiems vartoti aparatus asmenims.
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D RO M. SVARCO
PRIVATINE LIGONINE ir GIMDYMO PRIEGLAUDA

KAUNAS, LAISVES AL. Nr. 42, TEL. 562,

Svarbu gydytogams ir nesinau-
dojantiems kurortais ligoniams!!!

CE-0-DU

tinkamiausia angliariiksties dujy vonioms
namieje gaminti medziaga.

Galima gauti gamybos vietoje:

»SALVE** aptieka,
KAUNAS, Luksio g-vé Nr. 32,

ir kitose aptiekose.
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& Kaunas, 16 Vasario g-vé Nr. 4, tel. 477

= (Salia L. Koperatyvy Sajungos namo).

= Laborat.tiriama: 3lapimas,skrepliai,skrandZio sunka,kraujasirt.t.
] Gheminiai - fechnikinés ir sanifariniai- higieninés (vandens, riebaly, dirves, frady ir K.) analizés.
= Analizés priimamos kiekvienu laiku ir atvyku-

= siems i3 provincijos atliekama neatidéliojant.

u
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‘ | Siolomas tikriausias vaistas nuo kirméliy

Aspidinolfilicin

FILMARON

veikiama, sudétiné paparéio Saknies dalis.

10°, FILMARON’O ALYVA

original. bonkutése po 10 gr.

FILMARON’O KAPSULES

suaugusiems ir vaikams
* 'su arba be liuosuojamyjy vaistuy.

C.F.Boehringer u. Soehne

b. H. Mannhelim — Waldhof.
Atstovas:

Fr SOSmani'as, Kaunas, Vilniaus g-vé Nr. 22.

e P P P P P P P P P Pl Pl P P Pl P P
P P P P P P P Pl e P Pl P P P P P

finetura Ferri Athenstaedt

Zinomas daugiau kaip 40 mety, patikimas ir skanus

roborans, tonicum, stomachicum.
Original. bonkutése po 500 ir 250 gr.

EEEEREEEEEEEEHEEEB

Literatiira ir pavyzdziai tiekiami gydytojams nemokamai,
taip pat ir apie

quuor Alsoli, Milanol’j, Tracumin’a.

Athessiaedf ef Redeker, Chem. fabrikas
Hemelingen - Bremen.
[ieneral. afstovas: Akeine Bendrove ,Rabivid™ Raune.
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LECITHIN - PERDYNAMIN .

ARSEN - PERDYNAMIN.
MALZ - PERDYNAMIN.
KALK - PERDYNAMIN.

AR o R

visy kultiringujy Saliy gydytojy, kaip malo-
MAZAKRAUJYSTES (anemijos), CHLOROZES

DELIO SULIESE]JIMO, NEURASTENL]JOS,
ISTERIJOS ir t.t.

Parduodama visose lnlﬂllWllS apliekose

Berlin 0. 27.

(Gener. atstovas Lietuvai :

Akc. B-vé

KAUNAS, Luksio g Nr. 2811,
tel. 215 :

PERDYNAMIN (= ;:,"f;ty*jﬁu;""g,'"vs

- GUAJACOL-PERDYNAMIN.

Dazniausiai rekomenduojamieji ir vartojamieji
naus skonio ir lengvai vir§kinamieji vaistai nuo:-

RACHITO, BENDRO NUSILPNEJIMO, DI-

‘Chem. fabrikas Arthur Jaffe, s

,,Rablwd“
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