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,MEDIC]NOS“ 1927 METU TUR I N Y S. o
, ' Kai kuriuy sutrumpinimu paalskmnmas.
A:,> a'ps‘ki-.. :: 'apskritis,-ies; R., ref. = referatas; P
gyd. = gydytojas; ‘ sk. = skyrius;
m, — metais; : thc., t. b. ¢. = tuberkuliozé.

P puslap:s,

Originaliniai straxpsman turinio IV dalyi i§spausdinti kursyvu; tai pat

kursyvu pazymeéta skliauteliuose autoriaus pavarde.

Sltu straipsniy plr-

mutmlu puslapiy skaitmens iSspausdinti riebiomis raidémis.

L.

Originaliniai medicinos mokslo straipsniai.

AvizZonis P., prof. — Apie ligy spéjima i$ akiy.. .. ..
— Trachoma Kauno m. aukS$tesnio-
siose mokyklose ATy,
— Kryptophtalmus ir jo patogeneze
Blazys J.,, doc. — Patolog|§ko melagingumo  atsi-
tikimas
Blazys J., doc. ir OZelis l( — PanlguJu smagenu gu-
mos atsitikimas su aStriu sifilitiniu me-
ningitu ir exitus’'u po specifiSko gydymo.
Brundza J. — Lipiodolo jleidimas { nugaros sma-
geny kanalg ir jo diagnoziné reikSmeé ..
Buinevicius K., prof. — Klinikos lekcijos. Apie diabeta
— Klinikos lekcijos. PatologiSkos kon-
stitucijos. Apykaitos ir vidujinés sekre-
cijos sutrikimai e C
— Klinikos lekcijos. Plauciy tuberku-
lioze
Ceponis J. — Urotropino vartoumo biidai ir jo te-
rapiSka reikSmeé 2E
Finkelsteinas Ch. — Ulcus ventriculi patogcnens ir
gydymo klausimu AN SR
aryngis .. .. .
Hagentomas Al., prof. — Skrandzio vum anl\styb:u
dlagnozel nustatyti klausimu AT
Joffé G. — Kai kurie proteinoterapijos patyrimai.. ..
Juskys V. — Xeroderma pigmentosum atsitikimas ..
Kenstawczus L. — Del kelio sanario tuberkuliozés
konservatiSko ir operatiSko gydymo..

”

”

o ”

\ FOTIE

Kocinas Iz — TulZies diegliy etiologija ir gydymas

l{oganas L. — Tuberkuliozinis dispanseras ir jo vaid-
muo kovoje su tuberkulioze

(Nr. 3—4) 97.

(Nr. 8) 440.
(Nr. 10) 543,

(NE12) 38

(Nr. 11) 634.

(Nr. 3—4) 107.
(Nr. 5—6) 223.

(Nr.Nr. 5—6 ir 7)
335, 399.
(Nr. Nr. 9 ir 10)
471, 574.

(Nr. 3—4) 116.

(Nr 11) 623.
(Nr. 11) 666.

(Nr. 5—6) 266.
(Nr. 8) 414.

(Nr. 5—6) 285.
(Nr. Nr. 8, 9, 10,
11 ir 12) 424, 509
583, 643, 720.
(Nr. 5—6) 237.

(Nr. 3—4) 125.
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Kuzma VI. — Pastabos del ankstybo
berkuliozés pazZinimo $ L
Laurinaviéius S. — Piktybinés anemijos del zarnu
striktiiros patogenezé ir kazuistika .. ..
g — Tuberkulioziniy bacily ir elastiniy
plaucCiy skaiduly susekimas kartu vie-

name preparate

inkstu tu-

Mackevicaitée - LaSiené J. — Sarcoma myelogenes fe-
moris .
Matulevicius A. ir Tercuonas V — Naun lanmenmax

skarlatinos patogenezéj bei terapijoj ir
miusy patyrimai ..

Nasvytis M. — KliniSkos pastabos del 1927 m grmo
epidemijos e el

Ozelis K. — Uminé mirtis ar nuslopmlmas T e

. — ziur. BlaZys J., doc. ir OZelis K.

Smalstys A. — Raupy skiepymo reikSmé paralysis
progressivae susirgimui.. -

Stancms P., doc. — Pravedamoji anestezija (Leltungs-
aniisthesie) burnoije :

Slapoberskzs J. — Myksedemos atsntlklmas sa,ry§y su
gl. thyreoidea funkcijos klausimu..

s — (Gland. hypophysis funkcuos sutnkl-
mo klausimu’ A
Tuméniené, doc. — Kiudikiy v1dur1av1mas — allmen-
tariné toksikozée .. .. -
Vaicianas V. — Polyneuritis arsemcosae atsmklmas
VirsSila V. — Teismo medicina. [vadas .. ..
— Teismo medicina. Bendroiji dalls
Votpertas S. — Buschke’s-Langer’io tallijaus aceta-

tas, kaip depilatorium mikroskopijai ir
trichofitijai gydyti

I1.

(Nr. 9) 493
(Nr. 5—6) 276.

(Nr. 11) 672
(Nr. 7) 355.

(Nr. 1—2) 7.
(N(rrtl lr'1—7?2) 33:
(Nr, 1—2) 42.
(Nr. 9) 485.
(Nr. 1—2) 30.
(Nr. 12) 711

(Nr. 5—6) 247.
(Nr. 11) 668

.. (Nr. 3—4) 144

(Nr. 10) 563.

(Nr. 3—4) 141

Informaciniai straipsniai ir apyskaitos.

Ambraziejiite-Steponaitiené A. — L. Univ-to Me-
dicinos Fak-to terapinés klinikos 1926
m. apyskaita

szonzs P., prof. — Universiteto Aklu ‘klinikos

- 1926 m. apyskaita .. ..

= — Apyskaita iS komandlruotes 1 vo-

kieCiy oftalmologu draugijos suvaZia-

g vima Heidelberge 1927 m. VI. 9-11 d.

Baa'donac J., prof. — I§ kelionés L. Univ-to dele-
gacijos Latvijon, Estijon ir Suomijon.

Janusauskas B. — Siauliy m. ligoninés 1926 m.
apyskaita R

Kazrtukstzs J. —V. Pslchmtrmcs lmomneq 1915 m
veikimo apyskaita S

Kerpauek(uté — V. Kauno lig-nés rentgeno sky-
riaus 1926 m. apyskaita .. ..

Madeikis J. — Valst. hygienos instituto veikimo
1926 m. apyskaita o3

03zelis K. — Del D-ro VziciuSkos ,,Caveant con-
sules* R e AR A

e
2

4

(Nr. 12) 733.
(Nr. 5—6) 290.

(Nr. 10) 599.
Nr. 5—b6) 316.
(Nr. 12) 739.
(Nr. 1—2) 64.
(Nr. 3-4) 169,
(Nr. 9) 521

(Nr. 5—6) 320.



Prialgauskas.

akiy gydytoju suvaZiavimas.. .. .. (Nr. 3—4) 195,
.Radzwckas P., prof. — Ausuy, nosies ir gerklés
khmkos 1925—1926 m. apyskaita.. .. (Nr. 3—4) 165.
'Stdlauskas A. — Sveik. Dep. sanitarijos sky-
riaus 1926 m. veikimo apyskaita.. .. (Nr. 1-2) 49.
% — Lietuvos sveikatos reikalu sutvar- (Nr. Nr. 11 ir 12) 673,
kymas N s 744.
Tercijonas V. — Kaip ldtVIal .kov01a su dznova (Nr. 12) 781.
% — ziur. Matulevicius A. ir Terc:]o-
nas V,
& Dr. K. Grinius — gydytojas visuo-
33 meninkas. ,,Medc.”” Nr. 1—2 pried,
Vaiciuska, pr. doc, — Draudimas ir gydytojo
vaidmuo .. .. KON e bl 5] (Nr. 3—4) 152.
A — Caveant c.onsules' U T N (Nr. 3—4) 204.
Virsila V. — Del d-ro Ozelio straipsnio ,,Ummc .
mirtis ar nuslopinimas®™ .. .. . (Nr. 3—4) 203.
Volbergas. — Siauliy apskr. savwaldybcs akiu
5 ligoninés nuo 1925 m. XI m. iki 1927
: m. I. 1 d. veikimo apyskaita.. .. .. (Nr. 3—4) 172
Zilinskas J., prof. — Prof. Aug. Rauber’is.. .. .. (Nr. 1—2) 2.
‘ 4147
Referatai.

Akiy ligos.

Prof. P. Avizonis: 1 ref. (Nr. 3—4, 187—188 p) 2—3 ref. (Nr.
5—6, 306 p.), 4—5 ref. (Nr. 7, 378 p.), 6—7 ref. (Nr. 9, 528 p.), 9—10
ref. (Nr. 12, 770 p.).

Dr. O Landsbergiené: 8 ref. (Nr. 11, 697 p.).

AkuSerija ir gynekologija.

Dr. T. Goldbergas: 1—5 ref. (Nr. 1—2, 75—76 p.), 6—9 ref. (Nr.

3—4, 185—186 p.), 10—11 rei. (Nr. 5—6, 303 p.), 14—17 ref. (Nr. 8,
458—459 p.), 18—20 ref. (Nr. 9, 527 p.), 21—22 ref. (Nr. 11, 694 p.).

G. Joffé: 12—13 ref. (Nr. 5—6, 304 p.), 23 ref. (Nr. 12, 768 p.),

Bakteriologija ir hygiena.

St.Ginalskis: 4 ref. (Nr. 5—6, 308—309 p.).

Dr. Gd. Joffé: 5—6 rei. (Nr. 5—6, 309—310 p.), 11—12 ref. (Nr.
12, 755 p.).

Prof. Jurgeliinas: 1 ref. (Nr. 1—2, 78 p.), 1—2 ref. (Nr. 3—4 188—
-189 p:), 3 ref. (Nr. 5—6, 308 p.), 5—6 ref. (Nr. 7, 460—461 p.), 7 ref.
(Nr. 10, 608 p.), 8—9 ref. (Nr. 11, 698 p.).

Dr. O. Padymaitis: 10 ref. (Nr. 12, 774 p.).

Blologua
Dr I,Sklmtauskas. 1—3 ref.-(Nr. 8, 461-—462 p) 4 ref. (Nr.9, 529 p.):

5



Chxrurgnia. Ky Lol

Dr. V. Kanauka: 17—18 ref. (Nr. 9, 526 p) 19 ref. (Nr. 11, 692 p.).
Z Dr. Kuzma: 1—4 ref. (Nr. 1—2, 73—74 p.), 5—7 ref. (Nr. 3—4, 184 p.),
10—11 ref. (Nr. 5—6, 301-—302 p.), 12—13 ref. (Nr. 7, 375—376 p.), 14—16
ref. (Nr. 8, 456—457 p.), 20—22 ref. (Nr. 12, 764 D).

Dr. 1. Skliutauskas: 9 ref. (Nr. 3—4, 185 p.).

gt |

Gyvdytoju etika.
Dr. M. Butkeviciené: 1 ref. (Nr. 3—4, 191—192 p.).
Nervu ir psych. ligos.

: Doc. J. Blazys: 1—2 ref. (Nr. 1—2, 77—78 p.), 3 ref. (Nr. 5—6, 307 p.),
4 ref. (Nr. 9, 528—529 p.), 5—6 ref. (Nr. 10, 607 p.), 7—8 ref. (Nr. 11,
695—696 p.), 9—10 ref. (Nr. 12, 772—773 p.).

Odontologija.

Danty gyd. S. Griliches: 1—2 ref. (Nr. 1—2, 79 p.), 4 ref. (Nr. 5—6
312—313 p.), 7—8 ref. (Nr. 10, 611—612 p.). :

Danty gyd. E. Petraskevicaité-PSigodskiené: 3 ref. (Nr. 3—4, 190—
191 p.), 6 ref. (Nr. 9, 530 p.).

Dr. 1. Skliutauskas: 9 ref. (Nr. 10, 612 p.).

Doc. P. Stancius: 10—11 ref. (Nr. 12, 774—775 p.).

Dantuy gyd. S. Strimaviciaté-Zemaitiené: 5 ref. (Nr. 9, 530 p.).

Odos ir veneros ligos.

Dr. V. Juskys: 1—5 ref. (Nr. 1—2, 77 p.), 6—9 ref. (Nr. 3—4, 186—
187 p.), 10—16 ref. (Nr. 5—6, 304—306 p.), 17—20 ref. (Nr. 7, 376—378 p.).
21—22 ref. (Nr. 8, 459—460 p.), 24—29 ref. (Nr. 10, 604—606 p.), 31—38
ref. (Nr. 11, 695 p) 34—37 ref. (Nr. 12, 768—769 p)

Dr. I. Skliutauskas: 23 ref. (Nr. 8, 460 p.).

Otologija.
Dr. G. Joffé: 1 ref. (Nr. 5—6, 307 p.).

Patologiija.

- Dr. Mackevicaité-Lasiené: 1 ref. (Nr. 5—6, 310—312 p.), 4—5 ref.
(Nr. 10, 609 pp.), 6 ref. (Nr. 12, 776 p.).
Dr. I. Skliutauskas: 3 ref. (Nr. 8, 462 p.).

Rentgenologiija.

Dr. G. Joffé: 4 rei. (Nr. 12, 773 p.).
Dr. Kalvaityté: 1—3 ref. (Nr. 3—4, 190 p.).

Teismo medicina,
V. Kauza: 1 ref. (Nr. 10, 610 p.).

Urologija.

Dr. T. Goldbergas: 1—2 ref. (Nr. 1—2, 74—75 p.), 1 ref. (Nr 8,
457458 p.), 2—3 ref. (Nr. 11, 693 p.), 4—6 tef. (Nr. 12, 767 p.).
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: Valku llgos ] & auil
“4upp A, Matulewcme 5 ref. (Nr. 3—4, 180—184 p.), 10 ref. (Nr. 8, 455
ﬁ), 12 ref. (Nr. 10, 604—605 p.), 15—16 rei. (Nr. 12, 764—765 p.). :
" Dr. V. Tercijonas: 1—4 ref. (Nr. 1—2, 71—73 p.), 6—8 ref. (Nr. 5—6,
299301 p.), 9 ref. (Nr. 7, 374—375 p.), 11 ref. (Nr. 9, 525 p.), 13—14 ref.
(Nr. 11, 691—692 p.). _

Vidaus ligos.

Prof. J. Bagdonas: 6 ref. (Nr. 3—4, 177 p.), 28 rei. (Nr. 11, 690 p.).

Vet. gyd. J. Butkevicius: 12 rei. (Nr 56, 296—297 p.).
; Dr. G. Joffé: 1 ref. (Nr. 1—2, 68—69 p.), 11 ref. (Nr. 5—6, 296 p.),
16—18 ref.(Nr. 7, 373—374 p.), 27 ref. (Nr. 11, 688—690 p.), 30—31 ref.
(Nr. 12, 763 p.).
A Dr. S. Laurinaviéius: 10 ref. (Nr. 3—4. 179 p.), 13 rei. (Nr. 5—6,
297—298 p.), 19—20 ref. (Nr. 8, 452—453 p.).

Dr. A. Matulevicius: 23—24 ref. (Nr. 9, 524—525 p.), 25—26 ref.
(Nr. 10, 603—604 p.).

Dr. 0. Pudymaitis: 29 rei. (Nr. 12, 762 p.).

Dr. I. Skliutauskas: 2—>5 rei. (Nr. 1—2, 69—71 p.), 7—9 ref. (Nr. 3—4,
177—179 p.), 14—15 ref. (Nr. 5—6, 298—299 p.), 21—22 ref. (Nr. 8,

453—455 D.).
V.

Abécélinis dalyky sarasSas.

Akiy ligos: Apyskaitos: Akiy klinikos 1926 m. (AviZonis) 290;.... i§
komandir. { vok. oftalmologu dr-jos suvaziavima Heidelberge 1927. VI.
911 (AviZonis) 599; Siauliu m. sav. lig-nés 1925. X. - 1927. 1 1 d.
(Volbergas) 172; Pirmasis visu SSSR akiu gyd. suvaz. (Prialgauskas)
195. — Argyrosis conjunct. palpebr. et bulbi oc. utr. 793. — Degeneraciia
trachomoje (R) 378. — Dezinfekcija: blakstieny (R) 306. —Glaucoma
(R) 528, (R) 697. — Haemorrhagia recidiva corp. vitrei 381. — Insti-
tutas aklyju 709 — Keratitis: gydymas Besredka's vakcina (R) 188. —
Kryptophtalmus ir jo patogenezé (AviZonis) 543. — Ligoniné akiu: 709.
— Liguy spéjimas is akiu (AviZonis) 97, 85—86. — Menstruacija...ir
akiy susirgimai (R) 378. — Oitalmotonometrija (R) 306. — Okulistiné
pagalba 195. — Phlyctena (R) 771. — Proteinoterapiia (R) 187, 613.
— Protrusio bulbi oculi nuo sinusity 794. —— Pterygium’o operacija (R) 528.
— Synchisis scintilans 616. — TatuaZas lenkomos corneae 793. — Tra-
choma: 195; bacila 315; degeneracija (R) 378; gravis su degener hya-
linea corneae 789; frachoma Kauno m. aukstesniosiose mokyklose (Avi-

:Zonis) 440, 382. — Tuberculosis: konjunktivos ir ragenos 381: pulmon.
ir akiy -susirgimai (R) 378. — Velnias su akiniais (R) 770.

Akuserija ir gynekologija: Abortas nuo rentgeno spind. (R) 458,
—- Adneksitai: gydymas rentgeno spind. (R) 76: gonoroiniy adn. gvd.
81. — Anaemia pernicosa néscios: gyd. antimontrisulfidu (R) 75. — Aver-
tinas: narkozé gimdant (R) 694. — Catarrhus cervicis gydymas 463. —
Climacterium 614. — Dvyniai jstrige dubenyie (R) 75. — Eclampsia:
moters ir kiidikio (R) 459; g¢vd. magnes. sulf. 464. — Extirpatio uteri:
chemidkoji (R) 303.—Extr. hypophysis injectio post partum (R) 304.—Fluor va-
ginalis gyd. ekropharm’y379. — Gangraena septica post abortum et gynergen
(R) 694. — Hyperemesis gravidar. gyd. insulinu 464. — Menstruacijos skausmy
gydymas pyramidonu 81. — Metrorrhagia: gyd. insulinu (R) 458. —

;



Motinos susirgimai ir zZindymas 380. — Naujagimiy atgaivinimas elek-
tros srove 780. — Parafino aliejaus teranija (R) 604. — Pléviy uZsilai--
kymas (R) 527. — Pleuritai piilingi Zinduoliy ir gyd. 380, — Procteu-
rysis skausmams sukelti (R) 304. — Pruritus vulvae et vaginae gyd.
463. — Rentgenografija diagnostikai (R) 527. — Secal. cornutum: alko-
loidai per os (R) 76; ivertinimas (R) 768; veikimas prie§ streptokokus
(R) 527. — Sepsis puerperalis gyd. argochrom’u 701. — Skausmy spi-
riamujuy pasalinimas (R) 303. — Stenosis mitralis ir néStumas (R) 458. —
Tamponacija parafinu (R) 76. — Tuberculosis: nés€iy ir gimdyviu...
gvd. (R) 186. — Ureterografija (R) 186. — Virkstelés iSkritusios apsau-
gojimas (R) 185.

Apyskaitos: Akiy klinikos 1926 m. (AvizZonis . 290
—  Ausy, nosies ir gerklés klinikos (1925-1926) m. (Radzvzckas) 165
— V. Hygienos instituto 1926 m. (Madeikis). 2 2 521
— I§ kelionés L. Univ_ delegacijos Latvijon, Estiion i

Suomijon (Bagdonas) 2 : : ; 3 . . k 5 316
— Psichiatrinés lig-nés 1925 m. (J. Kairiakstis) . ; ; 3 64
— Sveik Dep-to sanitarijos skyriaus 1926 m._... (Sidlauskas) , 49
—  Siauliy apskr. sav-bés akiy lig-nés 1925.° X.—1927 1. 1 d.

(Volbergas) . : b g i : 172
—  Siauliy m. lig-nés 1926 mn. (J(umsauskas) ] Vi 2988
- Terapinés klinikos 1926 m. (Ambraziejité- Steponattzene) g 733

Atvaizdai: 1, 99, 110—111, 112—113, 114—115, 288, 289, 292, 317,
; 363, 365, 366—367, 496—497, 498—499, 500—501, 544, 629,
630, 64( , 678, 681.

Ausu, nosies ir gerklés ligos: Abscessus extraduralis 793. — Apy-

skaita Fklinikos 1925—1926 m. (Radzvickas) 165. — Biignelio prakiuri-
mas — nuskendimo priezastis (R) 307. — Otitis: gydymas Besredka’s
vakcina (R) 188. — Ozaena's gydymas: 315, uostomaja Schneeberg’o
taboka 80. — Rhinitis et pharyngitis: gydymas glyzerinan'u 81, gyd. (R)
374. — Sinusitai 794—796. — Trachéjos neoplasma prepar. 797.
p Bakteriologija ir hygiena: Alkoholio itaka medZiagy apykaitai
(R). 698. — Bacilos typh. abdom. piene (R) 78. — Bakteriol. kraujo di-
agnostika ileidus adrenalino 82. — Besredka vaccinos jvairioms ligoms
gydyti (R) 188. -— Bulviu maisto gaminimas (R) 308. — Difuzija i ko-
Selétas substancijas (R) 461. — Gonorrhoea eksperim. triusiu (R) 308. —
Influenzoje bakteriolog. radiniai (R) 698. — PrieStuberkul. skiepymai Cal-
mette’o (R) 608. — Scarlatina: etiologija (R) 744; streptokoky gaivumas (R)
4060, neradimas lupenose Tuberculosis: kuidikio intrauterinis ap-
sikrétimas nuo motinos (R) 309; tbc. bacily tipai (R) 310, praeinanti pro
filtra riisis (R) 775. Vaisiuose arseno ir $vino radimas (R) 189. —
Vitaminai sterilizuotame maiste (R) 461.

Bibliografija: 89, 207, 208, 800.

Biologija: Bluznis ir medziagu apykaita (Splenoktomijos-itaka azo-
to ir kreatinino isskyrimui) (R) 529. — Difuzija | koSelétas substancijas
(i) 461. — PavirSutinio itempimo sumaZéiimas ekstraktuose i§ naujiko
audiniu (R) 462. — Senatvés studijavimas (R) 462.

Chirurgija: Abscesus: extraduralis 793; po appendicito (R) 184;
tonsillaris 532. — Aerokele laryngis (Gusevas) 666. — Alkoholiu paren-
teralinis gyd. 532. — Appendectomia: vaiky amziuje (R) 456. — Appen-
dicitis: acuta etiologija ir terapija (R) 766, traumica (R) 766. — Ar-
throlues - tardiva diagnostika 81. — Autohaemoterapija: skrandZio opoms
eydyti 80. — Carbunculus: gyd. kal. hvpermang. 463, alkoholiu 532.
Carcinoma: histologiski pakitimai (R) 302; pulmon. 84; SkrandZio vezlo
ankstyba diagnozé (Hagentornas) 266. — Cholecystograﬁja (R) 184. —
Cholelithiasis ‘gyd. novalginu 779. — Furunculosis: gyd. Besredka’s vak-
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cina (R) 188, kal. hypermang. 463, alkoholiu 532. — Gland. suprarenalis

‘apoplexia (R) 301. — Haemofilia 198. — Haemorrhagia: inksto srityje
R) 301; recti 314. — Hemorrojus: ' gilaus h. diagnozé 194; gydymas
613. — Hermaphrodltlsmus ir jo chirurg. gyd. (R) 456. — Hernia: in-

guin, d. incarc. 791; maiSo prepar. 198. — Hordeolum gyd. alkoholiu 532.
Infekciju uZsitesusiy gyd. salganaliu 699. — Inkstai: Pastabos del ank-
stybo inksty tbe. paZinimo (Kuzma) 493; tuberk. spontaniskas ar neope-

rat. iSgijimas (R) 764. — Intestini tritkusios ‘prepar. 198, 790. — Inva-
ginatio intestin. ilei prepar. 198. — Jodas - benzinas 463. — Kalii hyper-
manganici stipruis tirpiniai 463. — Kelio sanarys: Del kelio sqnario tbc.

konservat. ir operat, gydyvmo (Kenstavicius) 424, 509, 583, 643, 720. —
Klumpa péda: . os naviculare (R) 73: redressement ir sausgysliy trans-
plantacija (R) 73. — Kriitinkaulio iSsiki§imas 788. — Kriitis nusvirusi ir
jos gydymas (R) 375. — Lymphangitis gyd. alkoholiu 532. — Lymfiniu
liauky uZdegimas: -gyd. alkoholiu 532. — Lymphogranuloma malignum 790.
— Maitinamosios klizmos 463. — Mastitis: gyvdymas Besredka's vakcina
(R) 188, alkoholiu 532. — Mastizolis 463. — MaZojoj chirurgijoj ammo-
nium chloratum per os 82. — Nephrolithiasis bilateralis 791; gydymas
(R) 603, gydymas novalginu 780. — Oro insuflavimas | stor. Zarnas 791.
— s naviculare: carpi iractura intraarticularis 616; nepakankamas iS-
sivystymas klumpose pédose (R) 73. — Osteomyelitis ac. gvd. (R) 456.
— Pancreatitis ac. prepar. 617. — Paronychium: gydymas 314, ung. hy-
drarg. cin. (R) 184. —Periateriitis humero-scapularis luetica tardiva 84.
— Phlegmone: septicum deS. rankos 84; phlegmon. jdegimai 532. — Pleu-
ritis purul. Zinduoliy ir gydymas 380. — Pooperacinis gydymas 378. —
Proctitis catarrh. gyd. 613. — Propilen vietoje chloformo 464. — Pyo-
nephrosis 790. — Rentgenogramos: cancer pulmon, 84; sarcoma pul-
mon. 84, 385. — Retentio urinae gyd. pilocarpin'u 379. — Rhagades: ani
463, spenio 463. — Sarcoma pulmon. 84, 385. — Sepsis: kokkiniy uzZde-
gimy ir piliavimo procesy gydymas rentgeno spinduliais (R) 74. — Slau-
nies-dubens sanario liuksaciné fractura (R) 73. — Tetanus gyd. avertinu
(R) 526. — Typhi- abdominalis chirurgiju (R) 185. — Trachéjos neoplas-
ma prepar. 797. — Transpulminas po operaciju 780. — Ulcus cruris:
gyd. (R) 526, 315. —Ulcus ventriculi: kraujapliidZiu gyvd. 80. — Urete-
riy akmenys (R) 692. — Urotropino vartojimo bidai ir jo terapiska reiks-
mé (Ceponis) 116, 381. — Varices cruris: gvdyvmas cukraus iniekcijomis
ir veny ligatiromis (R) 376, natrio salicylico 80, kalio hypermanganico
463. — Vesicae urinariae fistula femoralis 789. — Vynuogiu cukrus 463.
Volvulus flex. sigmoideae chr. recidivus 789, 789. — Vulnera profilaktika
su serum antitetanicum 532.

Felceriy reikalai:- 708, 805.

—- Med. felCeriy receptais vaisty atleidimo taisyklés . : L POl
— Med. felCeriy Sajungos prane§imas fel¢eriams . . : . 466
— Liet. medicinos felCeriy sajungos jstatai . > : g : 467
:— Med. fel¢erio laipsnio igijimo taisyklés . ! ‘ 3 : 799

Gailestingujy seseruy saqjunga: 220.

Gydytoju reikalai: 92, 214, 330, 396, 468, 539, 619, 708, 803. —
Atlyginimas gydytoju uz teismo ekspertizes 85—86. —QGydytojy pasito-
bulinimo kursai: Nr. 11 virSelio prieSpask. pusl.

Gynekologija, Ziur. Akuaert}a ir gynekologija.

Infekcinémis ligomis susirgimai: 93, 217, 330, 398, 469, 540, 620,
709 805. — Infekcmes ligos, uur Vidaus ir infekcinés ligos.

RES lstatymai isakymai, vyrmusybes parédymai:

" Patentuoty ir dozuoty vaisty iveZimo | Lietuva taisyklés. . 206
— Medicinos fel&eriy receptais valstu at[eldlmo talsykles ., it _327
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= 'Vid. "Reik. Ministefio isakymas Nr. 1671 Sl e 615

~ Vid. Reik. Ministerio isakymas Nr. 1672. . . . . _ 618
— " Vid. Reik. Ministerio jsakymo pakeitimas Nr. 1683. ot A8
— Kauno m. ir apskrities virininko isakymas del gripo. . . 93
Sy Ody dirbtuviy laikymo taisyklés et . g . - 798
=~ 'Medicinos felCerio laipsnio igijimo. taisyklés . . Gl 799

Klaidy atitaisymas: 220, 332, 398. 542, 622, 806.

Klinikos: 90, 327, 536.

‘Konkursai: 802, 803. ‘ _ :
: Karortai ir sanatorijos: 'Birstono kur. 85, 219 — Dziovininky sa-
nator.jos 218, 219. — Palangos kur. 219. — Pasvalio kur. 219. — Tvar-
kymas 218. : "

Kursai gydytojams: Nr. 11 virSelio prieSpask. pusl. ]

Ligon'nés: — Akiu ligoniné 709. — Jurbarko plauciy lig-né 710. —
Kauno V. ligoniné 709. — PaneveéZio lig-né 804. — Vener. ligu ambu-
lat. 710. — Vilniaus m. ligoninés 218. : _

Medicinos draugijos: Kauno Medicinos Draugijos posédzZiai 82, 83,
85, 196, 380, 382, (metinis) 385—394, 615, 788, 790, 792. — PanevéZio ap.
gydytojy draugijos pos. 789. »

Medicinos fakulteto reikalai: 89, 208, 327, 396, 536, 619, 702, 801.

,Medicinos” laikrastis: 210, 390—392, 537, 538. :

Med.cinos mokslas uzsieniuose: 90, 210, 396, 538, 702, 801.

Mineralin'y vandeny gradacija ir SanCiy mineral. vanduo 618.

Nauji vaistai, ziur. Vaistai.

Nekrologai: 89, 208, 327, 536, 801.

Dr. J. Brundza 394, paminéjimas ; : x i aed . 617

— Techn. chem. St. Ginalskis - : x : : . 701
s Pl - Guséa s : : : : : ; : : . A 702
—-  Dr. J. Slapoberskis 2 s ; ; ) : : : 2 800

Nervy ir pSychinés ligos: Abscessus extraduralis 793. — Apyskai-
ta psichiatr. lig-és 1925 m. (J. Kairiakstis) 64. — Chorea gyd. kvarco
‘lempa 314. — Chorea  minor. gyd. pienu 615. — Encephalitis: acuta Zy-
dymas urotropinu 80: epidem. chr. gydymas malarija (R) 695. — Epi-
lepsia: gyvdymas 314; post enceph. epidem. chr. (R) 607. — Galvos
skausmy gydymas 531. — Heml!plegijos etiologija (R) 528. — Koju nak-
tiniy tampymu gydymas 614. — Lipiodolo {leidimas { nugaros smageny
kanalq ir jo diagnoz. reikSmé (Brundza) 107. — Melagingumo patolo-
gisko atsitikimas (BlaZys) 38. — Migrena: gyd. kvarco lempa 314, gy-
dymas 780. — Neuritis plexus brachialis 196. — Neurolues gydymas try-
parsamidu 194, — Neurosis gyd. cardiotonin'u 380. — Paralysis pro-
gressivae etiologiia 791; Raupu skiepymo reikSmé .., susirgimui (Smal-
stys) 42. — Paikinsonismus: postenceph. park. anat.-patol. pakitimai (R)
78: gyvdymas (R) 307, ultraviol. spinduliais (R) 772. — Polyneuritis ar-
senicosa atsit. (Vaiciinas) 668. — Prasikaltéliu psychiatr, tyrimas (R) 607.
_ Piilingy Zidiniy ry8ys su psichikos sutrikimais (R) 696. — Sclerosis dis-
seminata etiol. (R) 773. — Simmonds'o liga 788. — Somnolencija (R) 77.
— Tyrimo nervy ligoniy schema 593.

Odontologija: Anaesthesia: contraseusollis (R) 530; Saltis (R) 190,
R (190); pravedamoji (Leitungsandsthesie) (Stancius) 485. — Bendr. ki-
dikiy biiklés sutrikimas dantims besikalant (R) 611. — DrenaZas dantu
komplikuotoje gangrenoje (R) 530. — Halogeno vartojimas (R) 778. — In-
fekcinio burnos Zidinio jtaka org-mui (R) 612. — Leukaemia ac.: simptomat
burnoje (R) 79. — Moters lyties organy patologijos itaka dantims (R) 611.
—Pyorrhoea alveolaris gyd. (R) 79. — Skausmai danty: kova su jais
(R) 190. — Stomatitis ulcerosa et aphtosa gyd. (R) 778. ‘- Salti5 dan-
tims be skausmo gydyti (R) 190. 2 ol
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Odos ir vener. ligos: Acanthosis nigricans (R) 459. — Acne gyd,
alkoholiu 532. — Alopecia: diffusa syfilyie (R) 606; areata gyd. kvarco
lempa 314. — Anaemia secund. post thallium acet. (R) 605. — Adneksitu

gonoroiniy gydymas kalcio inj. 81. — Aortos syfilio gyd. 533. — Ar-
throlues. tardiva diagn. 84. — Atrichia congenita (R) 769. — Bismuthi sub-
nitrici rezorbciia (R) 187. — Bismuto preparaty toksiSkumas (R) 187.
__ Cignolinas (R) 768. — Desquamatio sukelti kvarco lempa 314 —

Erithema: exsudativum multiforme lokalizacija (R) 305; nodosum lokaliza-
ciia (R) 305. — Exanthema nuo kodeino (R) 304. — Gingivitis gydymas
ir profilaktika (R) 305. — Gonorrhoea: adneksity gyd. 81; eksperim. triu-
$iy (R) 308. — Hernia inguin. dextra incarcerata 791. — Herpes zoster po
intralumbal. injekciios (R) 306. — Ichtyolio injekcijos (R) 606. — Intesti-
fiorum susiauréiimas del lues'o (R) 71. — Kalcis ir kalis odoje (R) 77. —
Leukomelanodermia luetinés kilmés (R) 305. — Lues: apsikrétimas nuo
lavonu (R) 610: gydymas bismutu (R) 187, salvarsanu (R) 459, (R)
606, spirocidy (R); senilis (R' 77. — Myosalvarsanas: (R) 695,
(R) 695, 532. — Neurolues: gydymas bismutu (R) 186; tryparsamidu
194: (R) 761. — Osteoperiostitis luetica tibiae 615. — Periarthritis hu-
meroscapul. luetica tardiva 84.— Perniones gvd. 463. — Pili incarnati (R)
305. — Pityriasis versicolor (R) 77. — Plaukuy augimo pagreitinimas 613.
— Pruritus: (R) 460; gyd. 315, mitigal'iu 379, ani ir kt. 379. — Psoria-
sis gyd. psorigalloliu 532. — Raupuy isiskiepymas nuo karvés (R) 77.
-— Reumat. odos susirgimu gyd. cylotropin'u (R) 77. — Salvarsanthe-
rapia (R) 459, (R) 606. — Seborrhoea galvos gyvdvmas 314. — Soor
gyd. 464. — Spirocidas (R) 695. — Sterilizacija: bismuto preparatais
(R) 187, salvarsanu (R) 606. — Stomatitis gydymas ir profilaktika (R)
305. — Strontiuranas vietoje CaCl: 315. — Strophulus gyd. 315. — Tha-
llium aceticum: kaipo epilatorium (S. Volpertas) 141, (R) 376, (R) 376—
377, (R) 377, (R) 377, (R) 605, (R) 605, (R) 606; kombinacija su rent-
geno spind. (R) 606. — Trichophytia profunda gyd. alkoholiu 532. —
Ulcu:f. gangraenosum WaR (R) 306. — Ulcus vulvae ac. (R) 769. — Ur-
glscsal'la gyd. 315. — Vedybos 80. — Xeroderma pigmentosum (Juskys)
Oze’s d-ro Frumkino Zyduy sveikatos namai 703.

Patologija: Anafilaksija perkutaniné (R) 462. — Hernijos maiSo
prep. 198. — Intestini triikusios prep. 198. — Invaginatio intest. ilei prep.
198. — Kraujo monocitai ir iy kilmé (R) 609. — Lien. tbc. prepar. 796.
— Lymphogranuloma malignum 790. — Mumijos: Senovés Aigipto mu-
mijos patologijos Sviesoje (R) 609. — Naujiky etiologija 355. — Pan-
creatitis ac. prep. 617. — Rachitis (R) 310. — Sarcoma myelogenes fe-
moris (Mackevicaité-Lasiené) 355. — Trachéjos neoplasma prep. 797. —
Tuberk. bacily griuvimas (R) 776.

Pieno Laso Draugija: metinis posédis 200.
Premijos: 211, 329, 539, 703.
Psychinés ligos, ziur. Nervy ir psych. ligos.

Rentgenologija: Bronch. liauku tbc. (R) 773. — Cholecystogra-
fija (R) 190. — Graham'o metode (R) 190. — Insuflavimas oro i sto-
rasias Zarnas 791. — TulZies piislé: sekundariniai susirgimy paZymiai (R)
190.

: Savivaldybiy medicina:
— Apskri¢iy  tarybu nutarimai . . Pk Al st G2k
— Kauno m. Tarybos privalomas nutarimas dirbtinio me-

daus gamintojams ir pardavinétojams. 3 : 3 2 : 88
— Kauno m. Savivaldybés Medic. ir Sanit. Skyr. veikimas. 2 322
— Kauno apskr. Tarybos prival. isak. sanitarijos reikalu. . 465
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; Savivaldybés samatos sveikatos ir social. reikalams: 93, 470, 620,
621, 622, 710. A : .

- Social, ir visuomen, medicina: Draudimas ir gydytojo vaidmue
(Vaiciuska) 152, — Socialinis draudimas SSSR 620. — Kova su tbhc.: Kaip
latviai kovoja su tbc, (Tercijonas) 781. '

Sukaktuvés: D-ro K. Griniaus 82—83, 329. — Prof. Aug. Rau-
her’is (prof. J. Zilinskas) 2, atvaizdas 1.

Suvaziavimai: 90, 211, 329, 397, 468, 539, 619, 703, 802. —
Apskr. ir miesty gydytoju suvaziavimo 1927. 1I. 11 d. nutarimai 211—
214, 90. — Pabaltijos vaikuy globos konferencija: 703, 802. — Pirmasis
visyu SSSR akiy gyd. suvaz. (Prialgauskas) 195. — Veterinarijos gydy-
toju sajungos suvaziavimas 91.

: Sveikatps reikalai: 93, 217, 330, 398, 469, 540, 619, 709, 804. —
Lietuvos sveikatos reikaly sutvarkymas (Sidlauskas) 673, 744.

i Sveikatos departamentas: Apyskaita sanitar. skyriaus 1926 m.
(Sidlauskas) 49. — Injekciniu ligu meén. apysk.: 93, 217, 330, 398, 469, 540,
ggg 77;)49 804. -— Lietuvos sveikatos reikaly sutvarkymas (Sidlauskas)

Teismo medicina: Bendroji dalis (VirSila) 563. — [vadas (Virsila)
144. — Prasikaltéliy psychiatr. tyrimas (R) 607. — Syfiliu apsikrétimas
nuo lavonu (R) 610. — Uminé mirtis ar nuslopinimas (OZelis) 44. —
Del d-ro Ozelio str. ,,Uminé¢ mirtis ar nuslopinimas” (Virsila) 203. — Ca-
veant consulés! (Vaiciuska) 204. — Del d-ro Vaiciuskos ,,Caveant con-
sules” (OZzZelis) 320,

Tuberkuliozé: Apsikrétimas intrauterinis nuo motiny (R) 309. —
Tbe. bacily ir elast. skaiduly susekimas... (Laurinavicius) 672, 789. —
Tbe. bacilos: griuvimas (patologija) (R) 776, skleidimasis (R) 296, tipai
(R) 310, praeinanti pro f{iltra ruisis (R) 776. — Bronchiniuy liauky tbe.
773. — Dispanseras ir jo vaidmuo.. (Koganas) 125, 199. — Gydymas:
aukso preparatais pavojingas 464; kvarco lempa 314; metaly druskomis
Valbut'o metode (R) 297. — Kova su tbe.: Kaip latviai kovoja su tbe.
(Tercijonas) 781. — Lien tbc. prepar. 796. — Lipolizinio kraujo rodyklio
svyrav. (R) 298. — Plauciy tuberkuliozé (Buinevicius) 471, 574. — Skie-
pymas Friedmann’o biidu (R) 296. — Tukinimas helpin’'u 80. : 1

Urologija: - Combustio urethrae ZnCl (R) 457. — Gonoréjos kom-
plikaciju gyd. siera (R) 693. — Kateterizacija prostatiky (R) 693. — Neo-
salvarsanas Slapimo takams (R) 767. — Pneumoren (R) 74. — Slapimo
piislées haemorrhagia: gyd. 380. — Ureterocele vesicalis gydymas (R)
74. — Ureteriy motery- apéivopimas (R) 767. — Uretros suZalojimas sub’
coitu (R) 767.

Vaiky ligos: Abscesai retropharyngeal. (R) 455. — Anorexia: gy-
dymas 194, eatan’'u 531. — Auganciu blogai kiidikiy gyd. stovarsoliu (R)
691. — Bronchopneumonija gydymas sedativa (R) 72. — Cardiacum —
cardiasol 464. — Colica flatulenta gydymas pyramidonu 81. — Corpus
alienum nurytu pasalinimas 313. — Difterija: gydymas 701; krupo gy-
dymas serumu 193. — Gonoréjos gyd. (R) 691. — Inksty ligos (R) 180.
_~ Kauly sulinkusiu i$tiesimas (R) 764. — KokliuSo gydymas kumelés pienu
163. — Lues’o gyd. ir sielos gabumai (R) 300. — Maitinimas apkreciam.
lizose 765: be pieno Hamburgerio met. (R) 71. — Meningitis purulenta
gydymas 193. — Obstipatio gydymas pyramidonu 81. — Oxyuriasis gy-
dymas siera (R) 71. — Parafino alicjaus terapija (R) 604. — Paralysis
inf. gvd. 615. — Rheumat. artic. ac. gyd. artigonu (R) 525. — Rhi-
nitis gyvdymas (R) 374. — Skarlatina etiologiia (R) 774; Nauji laiméji-
mai ... patogenezéj bei terapijoj ir miisu patyrimai (Matulevicius ir Ter-
cijonas) 7; neradimas streptokoky lupenose (R) 775; prieSskarlat. seru-
mas (R) 300, (R) 301. — Tubercolusis: gydymas (R) 71, intrauter. ap-
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sikrétimas nuo motinos (R) 309. — Viduriavimas — alimentariné toksi-
kozé (Tuméniené) 247. — Vomitus gydymas pyramidonu 81, ; 7
: Vaistai: lvezimas iS uZsieniy 215 382—395, 619, 704—708, 789,
791, 792. — Nauji vaistai: Antimontrisulfid (R) 75; Argochrom 701; Ar-
tigon (R) 525; Avertin (R) 526; Cardiasol 464; Cardiotonin 380; Cigno-
lir 767: Clauden 699: Contraseusol (R) 530: Cylotropin (R) 77;
Eatan 531; Ekropharm 379; Euphylin 779; Glukhorment 613; Gy«
nergen (R) 694, 767; Halogen (R) 778; Helpin 80, 276; inkstu.
arbata (R) 763; Jodcalciumdiuretin (R) 525; jodin. pienas 779; kumelés
pienas 193; Mitigal 379; Myosalvarsan (R) 695, (R) 695, 532; Novalgin
779; Novasurol 700: Propilen 464; Psorigallol 533: Salganal 699; Salit
82;, Salyrgan 700; Sanocrysin 193; Secacornin 767; Spirocid (R) 695:
Stovarsol (R) 691: Strontiuran 315; Stryphnon 462; Synthalin (R) 179;
Thallium acet.: 141, (R) 376, (R) 376, (R) 377, (R) 377, (R) 605, (R)
605, (R) 606; Theominal 701; Transpulmin 780; Tryparsamid 194: s Was-
ser-pulwer* 780; Glycerinan 81; Mastizol 463. :

Vener. ligos ziuir. Odos ir vener. ligos.

Veterinarijos. reikalai: -94, 331, 398, 805.

Vidaus ir infekcinés ligos: Anaemia: gydymas benzolil{ 463, tu!d-.-,
nimas helpin'u 80. — Anaemia perniciosa: gyd. 613;... del Zarny strik-
tiiros patogenezé ir kazuistika (Laurinavicius) 276, (R) 374, (R) 763. —

Angina pectoris: gyd. diatermija 313. — Anthrax malign. (.R_) ?0. —
terapinés klinikos 1926 m. (Ambraziejuté-Steponaitiené) 733.

Apyskaita . . .

— Arteriosclerosis; gvd. theominal'iu 701. -— Asthma: gyd. Kvarco lem-
pa 314. — Asthma cardiale: gyd. 313. Autohaemoterapia: (R) 177,
318, 80. — Balneologijos pagrindai (R) 453. — Bronchitis gyd. 613. —
Catarrhus aestivus gvd. bromu 464. — Cheyne-Stokes'o simptomokom-
plekso gvdymas euphyllin'u 779. — Cholelithiasis gyd. novalgin'u 779. —
Colitis membranacea et mucosa (R) 524. — Diabetes: gydymas ambulat.

(R) 177, glukhormentu 613, kurortinis (R) 452, parenter. baltymuy injek-
cijoms 193, synthalin'u (R) 179: klinikos lekcijos (Buinevicius) 223. — Dii-
terija: gvdymas 701, krupo gyd. 193. — Digitalio ir jo preparaty ijver-
tin. 780. —- Diuretica: novasurol -+ ammon. chlorat. 700, salyrgan 700,
Dr. Fink's ,Wasser-pulwer* 780. — Enuresis: gyd. kvarco lempa 314.
— Erysipelas gvd. 463. — Filtrai elektriniai (R) 453, —QGalvos skausmai
ir ju gvdymas 531. — Gland. hypophysis funkcijos sutrikimo klaus...
(Slapoberskis) 811, — Gland. parathyreoidea: ekstraktas kraujapludZiams
gyd. (R) 373. — Gland. thyreoidea — prieZastis myksedemos 30. —
Haemorrhagia: gydymas clauden’'n 699; plauciy gyd. kamioros injekci-
jomis 465; stryphnon'u 462. — Haemofilija 198. — Haemostaticum: natr.
citr. 779. — Hydroterapija (R) 299. — Hypertonijos gyd. pyramidonu 81.
— Icterus gyd. insulinu 193. — Indy spazmés gydymas pyrami-
donu 81. — Injekcijos: uzZsitesusiu gyd. salganaliu 699. — Influenza:
autohemoterapijia 318; bakteriolog. radiniai (R) 698: gydymas 80; Fkli-
niskos pastabos del 1927 m. gripo epidemijos (M, Nasvytis 349. —
Inksty arbata (R) 763. — Intestinorum susiauréjimas: del lues’o (R) 71;
prieZastis anaemiae perniciosae (Laurinavicius) 276, (R) 374. — Intrave-
ninés injekcijos nepasisekusios 82. — Jodin. pienu gyd. 779. —Kokliuso
gyvd. kumelés pienu 193. — Konstitucijos patologiskos. Apykaitos ir vi-
dujinés sekrecijos sutrikimai (Buineviciau) 355, 399. — Kvarco lempa gy-
dymas 314. — Laxans; sennos suppozitorijos 193. — Lien. tbc. prepar. 796.
-— Maitinamosios klizmos 463. —Meteorizmas ir jo gydymas 699, gyd.
pyramidonu 81. — Mezenteriniy veny trombosis (R) 69, — Migrenos gyd.
kvarco lempa 314, 779. — Myksedemos atsitikimas sqrysy su gl, thy-
rcoidea funkcijos klaus. (Slapoberskis) 30. — Nephritis gydymas (R)
178. — Nephrolithiasis: gydymas (R) 603, novalginu 779, — Obstipatio
chron.: gyd. 81. — Oxyuriasis gyd. 313. — Pneumonia: fibrinosa gyd.

13



15

chininu 194; igsipletimas (R) 68; seniy gyd. 464, — Pneumothorax: teo-
rija ir praktika (R) 690. — Proteininé sensibilizacija — epilepsiios ir
véZzio priezastis (R) 70. — Proteinoterapija: ... kai kurie daviniai (Joffé)
414. — Pyramidono vartojimas 81. — Rachito gydymas: (R) 688, R
(310), 314. — Rektaliskoji palpacija 700. — Rheumatismus artic. ac.:
gydymas artigonu (R) 525, pyramidonu 379. — Rheumat. chron.: gydy-
mas salit'u 82; kilmé nuo danties 465. — Sanocrysin’as 193. — Scarla-
tina: etiologija (R) 774, (R) 775; Nauji laiméjimai....patogenezéj bei
terapijoj ir musuy patyrimai (Matulevicius ir Tercijonas) 7; prieSskarlat.
serumas (R) 300, (R) 301, — Sepsis: gyd. insulinu (R) 603 — Simmonds’o
liga 788, 791. — Spasmophilia: gyd. pienu druskos rukstimi 779, — Ste-
nokardijos gyd. jodcalciumdiuretin’u (R). 525. — Stetoskopas elektrinis
(R) 453. — Sirdies ligos: gyd. intraven. injekcijomis tr. strophanti 81;
kompensacijos sutrikimo gyd. cardiotonin’u 380, kvarco lempa 314. —
Taeniae iSvarymas 379. — Tonuso pagerinimas kvarco lempa 314, —
Tulzies diegliy etiologija ir gydymas (Kocinas) 237. — TulZzis—chola-
gogum (R) 454. — Ulcus ventriculi: patogenezés ir gydymo Fklausimu
(Ch. Finkelsteinas) 623; 80; (R) 762. — Vesica urinaria: gyd. pyrami-

donu 84. — Vitamino preparaty biologiné .verté (R) 373. — Zakséjimo
gvd. pyramidonu 379,
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Nuo ,Medicinos**’ Redakcijos.

Nuo Siy mety pradZios ,,Medicina® istoja i 8-tus savo gy-'
vavimo metus, kuo gali pasigirti ne kiekvienas profesinis laik-
rastis Lietuvoje.

~,Medicina* eis toliau ta pacia programa, ta pacia krypti-
mi, kuria iki Siol buvo éjusi, bet bus stengiamasi ji dar labiau
gerinti ir tobalinti. 'Redakcija turi tikslo, kad ,,Medicina* taptu
rimtu, turiningu, idomiu ir gyvu medicinos mokslo lankrasc:u,
panaSiu | geresnius uzsieniu medicinos laikrasCius ir kad vi-
siSkai atstotu Siuos pastaruosius Lietuvos gydytojams.

Redakcija lieka sutvarkyta tais paciais pamatais, kaip kad
iki $iol buvo, t. y. greta pacios Redakcijos yra dar Redakciné
Kolegija ir Redakcme Komisiia, kuriu uzdaviniai lieka tie patys,
Ka ir pirmiau.

Redakcija supranta, kaip svarbu skaitytojams, kad ,,Me
dicina“ iSeity tvarkingai kas meénuo ir nesivélindama. Iki
Siol negalima buvo tatai ivykdinti daugiausia del 1éSu stokos.
Ir todel ateityje Redakcija darys visu galimu* pastangu, kad
,Medicina* eity reguliariai kas ménuo .

Kaip praeitais, taip ir Siais metais prie ,,Medicinos* bus
duodami nemokami priedai, kuriuose bus spausdinami ilgesni
straipsniai, monografijos, klinikos lekcijos ir kt. Sity priedu
davimas ir bendrai ,,Medicinos® geréjimas ir tobuléjimas pa-
reis nuo paciu ,,Medicinos* skaitytoju, resp., nuo léSu: juo dau-
giau 1éSy iplauks i§ skaitytoju, juo labiau bus galima pagerinti
bei patobilinti ,,Medicinos* laikraStis ir juo daugiau nemoka-
muy priedy bus galima duoti ,,Medicinos* skaitytojams.

»Medicinos* Redakcija, norédama turéti glaudesniu rysiy
su ,,Medicinos* skaitytojais ir suZinoti, kuriais keliais reikéty
eiti begerinant ir betobiilinant ,,Medicina“. Siais metais paga-
mins tam tikra anketa ir iSsiuntinés ja visiems ,,Medlcmos

skantyto;ams kurie bus praSomi duoti atsakymu i visus klau-
simus (punktus).

Siuntinedama nemaZza ,,Medicinos* ekzempllorlu i uzsie-
nius, ypad uzsieniy medicinos mokslo istaigoms, ir norédama,

Ir
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kad miisy laikrastis aktyviau dalyvauty pasaulinej medicinos
spaudoj, Redakcija stengiasi kiekvieno originalaus straipsnio
gale déti trumpa jo santrauka kuria nors placiau Zinoma Euro-
pos kalba (pranciizu, vokieCiu, angly). Tad visi autoriai, kam
tos kalbos yra prieinamos, praSomi siuntinéti su straipsniais
dar minétus autoreferatus.

Tais paciais sumetimais jau nuo Siu mety pradZios Redak-
cija pasiryZo spausdinti laikra$Cio pradZioje dedama ,,Turini*
(rodykle) greta lietuviskos dar pranciizu kalba.

,Medicinos* dideliausia nelaimé tai jos kai kuriuy skaity-
toju indiferentiSkumas ,,Medicinos* medZiaginiais reikalais, bii-
tent nereguliarus prenumeratos mokéjimas, o gana daznai ir
visiSkas nemokéiimas. ,,Medicina® turi skaitytoju, kurie ne-
~atsilygina uz laikraSti jau kelerius metus i§ eilés. Svarbiau-
sia del Sito ,,Medicinos* praeity metuy balansas suvedamas su
deficity (anie 5.000 1t.). Gi tuo tarpu ,,Medicinos*“ skaitytojai
yra skolingi ,,Medicinai* priartintu apskaiciavimu daugiau kaip
10.000 1t. ' - '

Nesinoréty tikéti, kad Gerb. Kolegos neiSsigaléty sumo-
kéti prenumeratos uz siunCiama jiems ,,Medicing"”. Prenume-
ratos kaina 40 litu metams, rodos, néra tokia didelé, kad galétu
biiti nepakeliama gydytoju kiSeniams naSta. GreiCiau reikia
manyti, kad- Cia kaltas kai kuriy Kolegu apsileidimas, biitent,
nenoras suprasti ,,Medicinos* reikalingumo ir jeiti { jos finan-
sing padeti. Jau pradeda pamirsti, kad reikia atsilyginti uz
»Medicing“, net kai kurie ir tie Kolegos, kurie pirmiau prenu-
merata reguliariai sumokédavo.

.~ Apie ,,Medicinos" reikalinguma ir naudinguma dabar, ro-
dos, jau nebetenka abejoti. Tokis abejojimas Siuo laiku nie-
keno ir nekeliamas. Todéliai kiekvieno Lietuvos gydytoijo,
kiekvienos medic, organizacijos bei istaigos turi buti Sven-
Ciausia pareiga remti ,,Medicina* ir prenumerata ir medicinos
mokslo rastais.

Redakcija turi vilties, kad Gerb. Lietuvos Gydytojai nepri--
leis prie to, kad ,,Medicina* paliauty €jusi vien tik del 1éSu
stokos. O tokio pavojaus i$ tikryju esama. Tam pavojui pa-
Salinti reikia. kad visi ,,Medicinos" skaitytojai, kurie yra sko-
lingi uZ praeita laika, kuo greiCiausiai atsilyginty save skolas, .
kad visi be iSimties Lietuvos gydytojai, visos medic. organiza-
cijos bei istaigos uzsisakyty ,,Medicina"™ ir skubiai atsiusty
prenumeratg Siems metams.

Negiuirint | darytas pastangas praplatinti ,,Medicing*
Amerikos lietuviu gydytoju tarpe, tatai mums visi§kai nevvk-
sta. ,,Medicinos* prenumeratoriy skaiCius Amerikos lietuviu
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gydytoju tarpe ne tik nedidéja, bet, atvirk$c¢iai, kasmet vis
mazeéja, ka geriausiai atvaizduoja pridedamoiji lentelé:

: ,Med-a* buvo siundiama 15 jy sumokéjo
Metai Amer. liet. gydytojams. prenumerata.
1921 36 35
1922 40 20
1923 22 14
1924 24 8
1925 23 5
1926 7 4

_ Siuo primenama, kad jau metas siysti prenumerata uZ
,»Medicing* Siy 1927 metu.

,,Medicinos* prenumeratos kaina: metams — 40 lt., pus-
mediui — 20 It. Medicinos studentai ir felCeriai moka per
puse maziau. Studentuy bei moksleiviy organizacijos gauna po:
viena ,,Medicinos* ekzemplioriu nemokamai.

Praeity mety (1920—1926 mt.) komplekty kaina sumazinta.

Gerb. Kolegos, kurie nebus gave kurio ,,Medicinos” nu-
merio, prane$e apie tai ,Medicinos” Redakcijai - Administra-
cijai ne veéliau kaip per 3 mén. nuo iS€jimo to numerio, gaus
triikstama numerj nemokamai.

Skelbimy kaina: puslapiui — 75—100 litu, puslapio daliai
— atatinkamai maziau.

,Medicinos“ Redakcija - Administracija..
Kaunas, MiSku g. Nr. 2, telef. 14-13.

[V-sis Lietuvos Gydytoju SuvaZiavimas,

Saukiamas Kaune Siais 1927 metais, spaliu mén. pradZioje.

Visi Gerbiamieji Gydytojai kvieCiami kuo gausingiausiai
dalyvauti Sitame SuvazZiavime ir praSomi tu€ tuojau pradéti
ruoSti praneSimy pasirinktomis medicinos mokslo temomis, taip
pat organizaciniais ir visuomenés medicinos reikalais.

Apie SuvazZiavimo laika, vieta ir tvarka smulkiau ir tik-
sliau bus pranesta veéliau.

Tuo paciu laiku ruoSiamas Liet. Gydytoju Sajungos atsto-
vu Swuvaziavimas ir Liet. Gydytojy Savisalpos Kasos nariy
Suvaziavimas,

IV-ojo Liet. Gydytoju SuvazZiavimo reikalais praSoma
kreiptis { Vykdomojo Komiteto pirmininka d-rq J. Staugaiti
(Kaunas, MiSku g. Nr. 2, telef. 14-13).

Vykdomasis Komitetas.

v
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MEDICINA

|aikraStis, Skiriamas medicinos feorijos ir prakiikos rnilmlnms.

VI met. 1927 m. Sausio=Vasario mén. Nr. 1
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Prof. Augustas Rauber’is,
Gimé 1841 m. IIl. 9 d., miré 1917 mt. 1. 6 d.
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Prof. Jurgis Zilinskas.
Prof. Augustas Rauber’is®).

(10-ties mety sukaktuvéms po mirties paminéti).

S. m. vasario mén. 6 d. sukako 10 mety nuo garsaus anato-
mo, Dorpato Universiteto profesoriaus, Augusto Rauber’io
mirties. Jo vardas gerai Zinomas visam medicinos pasauliui.
Jam pagerbti ir paminéti Dorpato Universitetas sumané pasta-
tyti Dorpate paminkla, kuriam aukos renkamos i§ viso pasau-
lio gydytoju. Ta proga pasinaudodamas, patiekiu Lietuvos gy-
dytojams trumpa R aub e r’io biografija ir jo darbus.

L.

Augustas Rauber’is gimé 1841 m. kovo mén. 9 d. Ba-.
varijos Pfalce. Jo tévas buvo neturtingas teismo tardytojas.
o motina, Rozalija, buvo kilusi i§ garsios ir gerbiamos savo
apvlinkése Oberl¢ Seimynos. Dar vaikas biidamas Augustas
Rauber’s turéjo palinkimo prie gamtos tyrinéjimuy. Pasa-
kojama, kad jis, sesers globojamas, iSskrodé pele, kad susipa-
zinty su gyvulio viduriais.

Kai Augustui R aub e r'iui sukako 9 metai, jo tévas, per-
keltas i NeiStata, leido sinuy mokytis | vietine latyniSka moky-
kla. Kad ir vyravo mokykloje latynuy kalba, taciau Cia taip
pat buvo déstomi ir realiski mokslai. Sitoje mokykloje Augus-
tas Rauber’is pamégo moksla ir isigijo tvirtus matematikos
bei fizikos pagrindus, kurie atsiliepé jo moksliSkiems darbams,

Neistate jis iSbuvo nuo 1850 m. iki 1854 m. Po to jis, bii-
damas 13 mety amziaus, istojo i humanistine gimnazija Spei-
ere, kurig ir baige 1859 m. su pasuymenmu gaudamas bran-
dos atestata.

Be gamtos moksly ir matematikos, ypaciai paZzymeétini Au-
gusto Rauber’io pasisekimai pieSime.

Kad ir didelis buvo vargas su léSomis tévui, kuris turéjo
apripinti dar 5 vaikus, taciau Augusto Raub e r’io pasiseki-
mai moksle paskatino ij leisti sinu | auk$tuosius mokslus. Té-
vas léemé siunui juristo karjera, ir Augustas jstoja i Miuncheno
universiteto juridini fakulteta. Taciau Cia Augustas, be juri-

diniy dalyku, klauso dar filosofijos, ekonomijos, gamtos ir me-
" dicinos mokslus, prie kuriu jis turéjo didZiausio palinkimo.
(Gale antrojo semestro jis, be juridiniy egzaminy, iSlaikeé taip

*) Sitos trumpos biografijos $altiniai: ,,Anatomischer Anzeiger* 58 B.

1924, Nr. 6—7, ir mano bei mano kolegu, buvusiu Dorpato Universiteto
studentu, atsiminimai.

2y
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pat medicinos egzaminus. Toliau jis visiSkai nukrypo i me-
dicinos ir gamtos mokslus, maziau tesidomédamas jurisprudern-
cija. Menas, ypaciai muzika, irgi smarkiai viliojo Jauna, stu-
denta. Net buvo momentas, kada Augustas K aub er’is labai
svyravo, ar nepasiSvesti visiSkai menui. R aub e r’is puikiai
grieze smuika Véliau, jau budamas Dorpato universiteto
profesorium, jis mielu noru smuikuodavo 5umymsl\uosc stu-
denty vakaréliuose.

Miuncheno medicinos fakulteto anatomijos dalykus tais
laikais desté garsios mokslininkai: Bischoffas, Koll-
mann’as, Sieboldas ir Riidinger’s. Ypaciai pa-
starajam Rauber’is dékingas uZz savo pasisekimus ana-
tomijos srity. Rauber’is daug dirbo preparatoriume, kur
Jis isigijo didelj prityrima anatomijoje ir pasiekeé aukSta iSsila-
vinimo laipsnj technikos atzvilgiu.

Dar studentas Rauber’is iSrenkamas asistentu Miun-
cheno institute, kur jis iSbuna iki 1866 m. Po to jis patenka |
Viena, kur iStisus dvejus metus Rauber’is pasiSvencia
vien studijoms.

1869 ar 70 metais Rauber’is habilituoja. 1871 me-
tais, iStikus vokieCiy - prancuzuy karui, Rauberis dirba
armijoj, eidamas batalijono chirurgo pareigas, kas negaléjo
neatsiliepti jo akademiSkam darbui topografinés anatomijos
Srity. >
1872 metais prof. His'o iniciatyva Rauber’is iS-
renkamas privatdocentu Bazelio institutan, o po to greit,
drauge su His'u persikelia i Leipcigo instituta, kur jam pa-
‘vedamos prozektoriaus pareigos. 1873 metais Rauber’is
iSrenkamas ekstraordinariniu profesorium. Miuncheno uni-
versitete jis skaito: osteologija (iki 1877 m.), antropologija,
7mogaus istorija, tautos pazinima ir jvairius gamtos mokslu da-
lykus, atlieka anatomijos repeticiias, veda mikroskopijos kur-
sa, embriologijos ir anatomijos pratimy darbus.

Vokietijos mokslinguju anatomu tarpe Rauber’is tu-
‘rejo labai gera varda. Taciau né vienas i$ gausingu tais lai-
kais vakuojanciu ordinaritety jam neatitenka. Tik toli numa-
tas Dorpato medicinos fakultetas tinkamai jvertino R au-
ber’j ir iSrinko ji ordinariniu profesorium. 80-tais metais
Dorpato universitetas tebebuvo ,,vokiskas®”, kad ir jau tada
buvo jauCiama tendencija jj ,,surusinti*. Medicinos fakultete
tais laikais Cia dirbo garsus mokslininkai: A. Schmidtas
(fiziol.), R. Thoma (patol. anat.), Runge (ginekol.),
Ed. Raehlmannas (oftalmol.). Kraepelin’as (psichiatr.),
Hofmann as (terapeutas), K o b e r t'as (farmakologas).
Bergmann'as (chirurgas), Kennelis (zoologas). Didj
Jaung mokslininka viliojo garsiausioji Europoje medicinos mo-

3
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kykla ir todel jis ryzosi vykti Dorpatan. Iki 1889 m. anato-
mijos - histologijos - embriologijos mokslus deésté A. R o-
senberg’as, pojo — Brock’as ir véliau D. Barfurth’as
(1890), kuris darbavosi iki 1896 m. greta Rauber’io.
Prozektorium i§ karto buvo Wikczemski's, o véliau Adol-
i, kuris véliau tapo Raub e r’io ipédiniu ir tragiSkai miré (pa-
sikoré) KaraliauCiaus anatomijos institute. Taip pat paZymeé-
tini Rauber’io asistentai: Kolossov'as, Weinberg'as
(anatomas ir antropologas) ir E. Landau (anatomas, antro-
pologas ir neuropatologas, dabar Lietuvos Universiteto histo-
logijos - embriologijos profesorius).

Prityrusi Rauber’io ranka i§ karto tvirtai paémeé in-
stituto vadovybe ir varé darba jo pirmtakiinu pratrintais ke-
liais. Rauber’is ypatingo démesio kreipé | preparaty ir
modeliy demonstravima. AngliSku pavyzdZiv buvo jrengta
studiju salé. ki 1890 mety Rauber’is skaité greta anato-
mijos taip pat mikroskopine anatomija ir iki 1898 mety: topo-
grafing anatomijg. Nuo 90-tu mety rusiSkoji itaka eme dideé-
ti. Daugelis mokslo dalyku pradéta skaityti rusuy kalba. Stu-
denty rusy skaiCius tiek padidéjo, jog Rauber’is buvo pri-
verstas atsisakyti nuo = vadovavimo darbu preparatoriume.
Taciau paskaitas jis vis tebeskaité vokiSkai. Ir istabus da-
lykas: nevokiskoji auditorija puikiausiai suprasdavo Raub e-
r'j ir jo paskaity lankytoju skaiCius visada buvo didelis. = Vie-
nas studentas rusas Sitaip iSsireiSké savo kolegai: ,,Velnias
Zino, a§ nemoku né vieno ZodZio voki%kai o taCiau viska su-
prantu*. Ir pazymétina, kad Rauber’is buvo labal popu-
liarus ir mylimas nevokieCiu studenty tarpe.

45 mety amziaus Rauber’is atvyko i§ Leipcigo. Iki
70 metu amziaus jis pasiliko tarnyboje. 1910 metais, baigda-
mas rudens semestra, Rauber’is perskaité savo paskuting
paskaita. 1911 metais jis dar egzaminavo ir geguZzés meéne-
syje atsistatydino, tik ka atSventes savo tarnybos 25 mety
jubiléju, kuriame Ra ub e r’is atsisveikindamas su studentija ir
linkédamas jai, kad ji dabintuy save taip, kaip rozés dabina dar-
7eli, papasakojo savo biografija, o studentai kélé jam ovaciju su
tokiu entuziazmu, kokio nebuvo maciusios iki Siol Dorpato uni-
versiteto sienos. Nuo to laiko jis daugiau nebeiZengeé | anato-
mijos instituta.

Pasitraukes i§ tarnybos R auber’is ramiai sau gyveno
savam name. I§ karto jis dar lankydavo savo draugus. Ve-
liau jis visikai pasitraukeé i§ visuomenés. Tik retkarcCiais pa-
sitaikydavo jis matyti mieste. Ypaciai mégo Rauber’is
vaiksgioti prietemos valandomis; kaip koki SeSéli, matydavai
auksta vyra, zingsniuojantj tvirtais Zingsniais, su plevésuojan-
Ciu apsiaustu ir su placdia skrybéle. 1 studentija, be abejo, iis
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daré ypatingo ir gilaus ispudZio. Jie Zziiréjo | aukSta moksli-
ninka, kuris visi§kai pasitraukeé is pasauho kaipo | Sventaiji.

Vede Rauber’is jau 50 mety amzZiaus turédamas. Jo
7mona buvo paprasta tkininkaite - katalike. Turéjo suny Ste-
pong ir dukterj, kuri miré dar kuadikiu budama. -

Visa savo gyvenimg Augustas Rauber’is dirbo mul\-
slo ir mokinimo darba su pasiSventimu, kuriam néra lygiy
pavyzdziu. Materialiniai reikalai jam neegzistavo. Santy-
kinose su kolegomis profesoriais buvo nuoSirdZiausias; stu-
dentai jam Lbuvo tarytum vaikudiai, kurie grazy Zaisla Zai-
dzia; abipusé meilé riSo ii ir studentus.

KRauber’is, budamas paprastas santykiuose su Zmoné-
mis ir gilus demokratas, nemégo vokie€iy aristokratiSkosics
visuomeneés ir niekada nesimaiSé jos tarpe. QGali buti todel, o
gal dar ir del to, kad Rauber’is vedé paprasta kaimiete -
katalike, vokiecCiai ir ypaciai vokiSkoji aristokratija ignoruo-
davo ji.

Jo gyvenimo iSvakares sudrumsté pasaulinis karas. Pra-
dzioj karo buvo iStremti i Vologda jo Zmona ir sunus. Jis
pats buvo paliktas Dorpate tik rektoriaus Aleksiejevo
ir prof Zoege ginamas. Ir pasiliko Rauber’is Dorpate
vienui vienas, tik retkarciais atlankomas savo drauguy. Ta-
Ciau jo stoiSka dvasia nedaveé jam nusiminti, net ligos pagul-
dytam | mirties patala. 1916—17 metais Ziema jis susirgo;
1917 metais vasario mén. 6 d. Augustas Rauber’is miré.
Miré R auber’is neturte, vienui vienas, tik senutés tarnai-
tés globojamas, kietoj medinéj sofkoj (apsimetes Svarku, ku-
riuo eidavo institutan), prie kurios Cia pat stoveéjo jo smuikas
ir guléjo daugybée jo rankrascCiu. Jo draugai (prof Zoege-von
-Manteufelis, prof. Masingas, prof. Dehio) ir
mokiniai tik tris dienas prieS mirti suzinojo apie sun-
kxa Rauber’io sveikatos bukle ir émeé juo rapintis. Man
paciam, kaipo vienam iS gydytoju, kurie tureJo suteikti medi-
ciniSka pagalba, teko buti prie Rauber’io mirties patalo.
Taciau R auber’is atsisaké nuo medlumskos pagalbos, ir
tiksliai nezinoma, kokia liga jis mire. P

NevokiSkoii studentija diena ir naktj sergéjo io kafs'fa,
gausiai apkrauta gé¢lémis. Vasario 17 d. ivyko iSkilmingos-lai-
dotuves, kuriose dﬁlyvavo valdZios atstovai, visa Umversmto
profesura studentija ir minios miesto gyventoju. 3 = {

R \ G
IL. SN

W\

-“‘

Medikams Rauber'is Zinomas daugiausia iS jo SeSiy =+
tomy anatomijos vadovélio. Pastarasis yra klasiSkas karinys
ir neturi sau lygaus apraSymo aiSkumo bei pilnumo atZvilgiu.
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Anatomijos vadovélis tiekia (anot paties . Rauber’io) ne
vien ,,nuoga anatomija*, bet taip pat -, kompendium’us kitu
mokslu®, turinCiy rySio su anatomija.

Mokslo darbu R auber’io paraSyta daug. Apie 100 iy
atspausdinta, daug dar ju liko rankrasSCiuose. Trumpam
straipsny negalima duoti iSsemiamesnés jo mokslo darbuy ap-
zvalgos. Uztat pasitenkinsim, paminédami svarbiausius jo dar-
bus ir atradimus. Visi jo darbai galima biuituy suskirstyti i to-
kias grupes: a) makroskopiné anatomija ir antropologija,
b) mikroskopiné anatomija, ¢) embrioclogija, d) promorfologi-
niai tyrinéjimai, e) kausal - analitiniai tyrinéjimai, f) socialiné
antropologija ir g) anatomijos pedagogika bei metodika.

Jau vien tas darbu suskirstymas parodo, kokio plataus masta-
bo mokslininkas buvo Rauber’is.

I§ anatomijos tyrinejimu pazymeétini Sie: Vater’io kiuineliai
(disertacija ir kiti darbai), galvos sympathicus, nn. interossei,
2 ir 3 uodegos nervai, smulkis virSutiniy ir Zemutiniy galtiniy
kaulai, kauly architektonika etc.

Antropologijos srity Rauber’i ypaciai jdomavo Zmo-
gaus kaukolé. Jis atliko jvairius kaukolés matavimus. Ido-
mus darbas, kuriame R aub er’is sulygino Kanto kaukole su
Neanderthalio Zmogaus kaukole. Ypaciai jdomiis jo bandy-
mai eksperimento budu priduoti - kaukolei kitoniska forma.
Tais savo eksperimentais Rauber’is ‘sugriové nuomone,
kad kaukolé esanti vien paveldéiimo kenstanta. _

IS mikroskopinés anatomijos srities Rauber’is dau-
giausia tyriné€jo pieno liauka. ,

Embriologijos srity Rauber’io ypaCiai daug tyrine-
ta. IS jo atradimu paminétini; tikslus nustatymas procesu,
kurie vyksta besidarant ir beplintant viSty syncytium’ui
ir atradimas, kad laukelyje, area vasculosa, i§ apatinio meso-
dermos pavirSiaus iSauga desmoblastas. Tuo biudu Ra u-
b er’is, vienas i§ pirmutiniu, sugriové His'o parablastine
teorija. Taip pat jis vienas i§ pirmutiniu, kurie tiksliai apra-
$é embriono apvalkaly santykius. Ypaciai daug dirbo R au-
b e r'is su viStos embrionais. kuriu rutuliavimasi jis placiai ap-
rasé. Daugybe jo straipsniu patekdavo i vokiSkus Zurnalus,
kur jis polemizuodavo su kitais tyrinétojais.

PaZymeétina, kad Rauber’is meégo nagrinéeti ir rasSy-
ti i§ visuomenés bei filosofijos sriCiu. Pav., jis yra parases
Levo Tolstojaus filozofijos kritika. Savo .Urgeschi-
chte des Menschen” Rauber’is apraSo Zmogaus visuome-
nes isirutuliavima. Sitas darbas ypadiai nuSvie¢ia Rauber'j,
kaipo gilu mintvtoja filosofa.

Tas pat galima pasakyti ir apie jo kausal - analitinius ir
socialinés antropologijos tyrinéjimus. Jo darbai bei raStai Si-
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tose srityse rodo, kad Rauber’is nebuvo vien siauras pe-
dantas, kropsCiai renkas smulkmeniSkus faktus, o bitvo mok-
slininkas filosofas, turjs plaCia pasauléziura, sugebas savo ty-
rinéjimams duoti filosofiSku iSaiSkinimu bei apibendrinimuy.

Liet. Universiteto Medicinos fakulteto personalas ir kai
kurie lietuviai gydytojai, budami dékingi tam didZiam moksli-
ninkui ir savo mokytojui, prisidéjo prie kity $aliy gyvdytoju, kad
ir nedidele auka (apie 700 lit.) A. Raub e r'iui paminéti, pas-
tatydami ant jo kapo paminkla.

Dr. A. Matulevicius ir Dr. V. Tercijonas.
IS L. Univ. Vaiky Klinikos,
(Vedéjas Doc. Dr. Med. Tuménieneé).
Nauji laiméjimai skarlatinos patogenezéj bei
terapijoi ir miusy patyrimai.

Maza turime tokiu Zmogaus susirgimu, kame gydytojas
‘galety pasigirti esas daugiau negu kuklus gamtos sekéjas ir
tolimas ,,vis medicatricis” padeéjéjas. Neziarint | medicinos
tobuléjima, tikrai specifinio gydymo turime nedaug: lues, spi-
rochetozeés, polyarthritis, malaria, dyphteria — $tai ko ne vi-
sos dirbtinai nugalimos ligos, o iStisas legionas jvairiausiy in-
fekciju dar laukia savo nugalétoju.

Nenugalimu ligu tarpe iki Siol buvo ir skarlatina. Ji tek-
davo gydyti tik simptomiSkai ir nuleidus rankas stebéti jos
Ziaurus siautimas. Laimei, pastaruiu metuy amerikieCiuy darbai
zymiai Sita padéti pakeité: dabar bene tik esame epochinio
atradimo prieangyi, panaSiai kaip kad musy tévai, Behrin-
¢’ui iSradus difterini seruma. Nauji radiniai labai svarbus ir
jau dabar daug padeda praktiSkai; tad nepasigailékime tritso
i juos kiek smulkiau isigilinti.

Skarlatinos etiologija démeétasi jau seniai, ir ypac Sitas
klausimas pradeéjo daugiau ropéti, kai 1895 m. L offler’as
surado skarlatina sergancCiuyjyu gerkléje streptokokuy. B a-
ginsky, Sommerfieldias patvirtino Sita radini, be to.
jie surado streptokoka skarlatininiy ligoniu organuose ir pa-
imtame i§ Sirdies krauiuje. Toliau, 1902 ir 1903 metais visa
eile autoriy (Moser’s, V. Pirauetas, F. Meyeris,
Rossiwal, Schick’as) patikéio streptokokui ir mané
galj iSskirti tam tikra jo veisle (skarlatinine) agliutinaciios ke-
Tiu  Agliutinacijai ne visiSkai pasitvirtinus (Heubner'is,
Aronson’as, Neufeldas) streptokokas vél tapo de-
ereduotas. yonal kai garsus epidemiologiios autoritetas
Jochmannias apibudino ji tik antriniu (prisidedanciu) pa-
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razitu, bet ne skarlatinos sukéléju. Jochmann’o motivai
buvo Sitie: 1) daugelyje, ypaC sunkiu, skarlatinos susirgimu,
- nepavykdavo ligos pradZioje susekti kraujuje arba organuose
streptokoku; 2) skarlatina duoda patvaruy immuniteta, ko ne-
palieka kiti streptokokiniai susirgimai; 3) pagaliau, apkrétes
save skarlatininiy streptokoky kultiira,. patsai Jochmaa-
n’as susirgo ne skarlatina, bet phlegmone. Nusistatymas prie$
streptokoka dar sutvirtejo Cantacuzeneui ir Bern-
harndtui paskelbus savo bandymus su bezdZionémis, ku-
rios buk pavykdave apkrésti skarlatina skiepijant joms skar-
latininiuy ligoniu krauja ir nosies sekreta, perkoStus pro filtra,
nepraleidZiant] bet kuriy bakteriju®). Daugybé autoriy pra-
déjo tikéti kazkoki dar nezZinoma specifini skarlatinini, ne-
matoma ir praeinanti pro filtra, virusa, o streptokokus
laikyti tik prisidedanciais mikrobais, ypaC skarlatinos kom-
plikacijose. Prasidéjo klaidZiojimai. Pospischill itaré
skarlatinos kaltininke spirocheta del to, kad liga palinkusi reci-
divuoti ir kad eksper. gyvuliuose bukx buvusi surasta spiro-
cheta. Dohle mané jau turis skarlatinos sukéléja susekes
skarlatinos ligoje leukocituose Zinomus ingredientus (D 0 h-
lesche Korperchen). Atsirado dar paslaptingi Mal-
lory kineliai (Mollorysche Korperchen) ser-
ganCiu skarlatina odoje ir t. t. Visi Sitie spéliojimai taciau.
greitai budavo sugriaunami. Tada eilé autoriu — v. Sz on-
tagh, Fanconi, Volif - Eisner ir kit. — atsisake
laikyti skarlating specifiniu infekciniu susirgimu ir sukiiré Zi-
ncma anafilaktoidine skarlatinos teorija.

Paskutiniais metais dar prabilo italai — Caronia. Di
Cristinair Sindoni. Jie ypatingai komplikuotu budu
be deguonio iSaugino filtru nesulaikoma virusa, kuris kultiirose
ifrodo Svelniu precipitatu, o mikroskopiSkai — mazZutéliais
ovoidais. Sitais filtratais autoriai, sakosi. sékmingai eksperi-
mentave su zmoneémis sukeldami skarlatinini iSbeérima ir net
tikva skarlatina. Vokieciai natikrine italy atradimus, ju ne-
patvirtino; Bachmann, Biirgers, Mever. Henning
iokiu auganciy viruso kultury negavo. o pastarasai mano, kad
italu stelétoji ekzantema (skiepijant virusa) esanti tiesiog pro-
teiniré anofilaksiia. Tr patvs itala’ savuvin radiniu nepasitiki:
&tai XI italu pediatru kongrese Zironi ir Tron neigia Di
Cristina - Caronia virusa, nes tyrimu duomens jo ne-
patvirtina. 'talu buk sékmingi profilaktiniai viruso skiepymai
pasilicka neiSaiskinti. :

Visai kita krvptimi éjo amerikieCiai. Jie .vysté jau seniau
pradétus, bet paliktus eksperimentus su streptokokais. Dau-

*) Kaip kad veéliau matysime, Cia galéje veikti skarlatininiy skrep-
tokoku toksinai.
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giausia nuveiké Dochez ir ypaC vyras su Zzmona D ic k’ai.
1923 metais D ic k’ai pakartojo pradétus dar 1914 m., bet ne-
pavykusius tyrimus. Paéme piliy i§ panaritium vienos susir-
gusios skarlatina ligoninés tarnaités, jie iSaugino hemolizinj
streptokoka ir émeé eksperimentuoti su 10 atsiradusiy savano-
riy studenty. Penkiems asmenims buvo itrinta tonzilosna ir go-
murio gleivinén bakteriné emulsija; vienas ju susirgo angina
su t’, o kitas po 48 valandy susirgo tikriausia skarlatina su
bendru paliegimu, angina, tasymu vemti, aukSta t", leukocitoze,
iSbérimu ir tipingu odos lupimusi. Kitiems penkiems buvo
iskiepytas tos pacios kultiiros filtratas be jokiu pasékuy. Ta-
Ciau pakartojus skiepyma su nefiltruota kultara, du susirgo
angina, o 1 tipinga skarlatina. IS ¢ia buvo galima iSvesti, kad
skarlatinos sukéléjas esas patsai streptococcus hae-
molyticus, bet ne praeinas pro filtra bet kuris virus. 3i-
tiems bandymams vartota streptokokuy veislé, sukelianti man-
nit’o rugima. Paaiskéjus, kad 84,6% skarlatininiy streptokoku
neriugina mannit’o, toliau eksperimentuota su neruginanciais
streptokokais. Tokiuy streptokoky emulsija buvo suteptos
dvieju tarnaiCiy tonzilos, ir viena tarnaité susirgo tikriausia
skarlatina (39,3°C, tipingas odos lupimasis).

PaaiSkeéjo, kad abi str-kuy grupés tam tikrose mait. aplin-
kose duoda toksinus. lleidus minéto toksino odon tai tarnaitei,
kuri susirgo skarlatina, gauta vietiné {degimo reakcija; pada-
rius panasy skiepyma nesusirgusiai tarnaitei reakcijos negauta.
Buvo aiSku, kad reakcija riSasi su palinkimu susirgti skarlati-
na. Todel Dick’ai toliau émé eksperimentuoti su toksinais.
Pastaruosius jie paruoSdavo i§ bulicniniy arba avino Kraujo
agaro (William'o) kultary, nukoSty pro Berkefeldo
filtra. Praskiesdami toksina 1:1000 ir jleisdami 0,1 ccm. Sito
skiedinio odon jie gaudavo specifine Dick'u reakcija.
Teigiamuoju reakcijos atveju po 4—6 valandu iskiepytoj vie-
toj (dazniausiai vartotas prySakinis dilbio pavirsius) atsirasda-
vo raudonas ziedas, kuris iSaugdaves didZiausias per 36 val. ir
greit nubaldaves, palikdamas po 48 valanduy tik maza gelsva
démele, kartais besilupancia. Nurodytas praskiesto toksino
kiekis (0,1 ccm.), reikalingas reakcijai gauti, pavadintas odos
vienetu. Kontrolei Dick'ai vartojo gryna neuzséta mait.
aplinka, taip pat praskiesta 1:1000. SveikstanCiyjy nuo skar-
1atinos reakcija iS 65 atsitikimu 62 kartu iSéjo neigiama ir 3
Kkartus silpnai teigiama; i§ 16 persirgusiy skarlatina asmenuy
reakcija tik vienam gavosi teigiama; i§ 72 nesirgusiy skarlati-
na teigiamos reakcijos gauta 41,6%. Toliau pasirodé, kad
Dic k’y reakcija, budama pirmomis skarlatinos dienomis pas
susirgusius teigiama, veéliau tampa neigiama.

Zingher’is (Amerikoj) rades, kad pirmomis penkiomis
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dienomis sergant skarlatina Dick'y reakcija iSeina silpnai
teigiama (mat, dar tik pradeda gamintis antitoksinai), o 7—10
dieng (kartais jau 4—5-3 diena) reakcija pasidaro neigiama.
Pasak Zingh er’io, nieckuomet nepastebéta, kad turis negaty-
via Dick’y reakcija asmuo susirgty skarlatina. Aiskiai negatyvi
D. R*.) susirgimo pradzioj, kad ir buty jtartinas skarlat. iSbé-
rimas, taip pat stipriai pozityvi D. R. pasveikimo metu tikriau-
siai kalba prie§ skarlatina.

Dick’ai meégino skiepinti nepraskiesta toksing | raume-
nis (0,1 ccm.). Gaudavosi temperaturos pakilimas ir tipinga
skarlatininé ekzantema. Cia nebuvo tikros skarlatinos, ir ck-
zantema greitai praeidavo kitiems skarlatinos simptomams
neissivystant.

DicKk'y tyrimais tikriau iSaiSkintas Schultz - Charl-
ton’o fenomenas. Sitas simptomas, kitaip vadinamas ,,nuba-
limo fenomenas™ (Ausloschphinomen), gaunamas Svirks$&iant is-
berton skarlatininén odon normalaus Zmogaus serumo: injek-
cijos srityje iSbérimas iSnyksta — oda nubala. Tasai fenome-
nas, pasirodé, iSeina toli grazu ne su visais normaliais Zmoniy
serumais (60% ), bet tik su serumais Dick - negatyviy as-
menu, resp., ir su serumu skarlatinos rekonvalescenty (D. R.
—). Jisai pagrijstas toksino - antitoksino reakcija:
rekonvalescento ir Dick - negatyvaus asmens serumas turi
antitoksinu, kurie neutralizuoja toksiny sukelta ekzantema.
Kad cCion tikrai turi vaidmenj antitcksinai, aiSku iS§ to, kad nei
Dick - pozityviy Zmoniy serumas, nei arklio, nei triusio noi-
malils serumai, nei adrenalinas nesugeba iSbérimo neutrali-
zuoti.

PaaiSkejus, kad toksinas turi diagnozines vertés, Dic k’ai
emeé juo operuoti immunizacijai gauti. Dick - pozityviams
asmenims tam tikrais laikotarpiais (kas 5 dienos) pradéta Svir-
ksti po oda toksinas i§ eilés 300, 600 ir 1000 odos vienety (gau-
tos tik silpnos vietinés reakcijos be jokiu kitu apsireiSkimu).
Tuo budu Dick - pozityvis asmens virto Dick - negaty-
viais ir, neziurint | artima kontakta su serganciais skarlatina,
patys ja nesusirgo. Dic k’ai mano, kad skarlatinos vakcina-
cija Habricevskio metode (Zinoma jau seniau) buvo to-
del vykusi, kad skiepuose bita toksiny.

Kilo, pagaliau,mintis apie pasyvig immunizacija, ypac li-
gos metu, kitaip sakant, seroterapija, kurios meéginimai daryti
dar Moser’io ir Paltaufo. Nauju pionieriu Cia pasirode
Dochez I3augines spéjama skarlatininj streptokoka (at-
skirta agliutinacijos pagalba), kuris net daves panaSy | skar-

*) Sutrumpiname — ,,Dick’u Reakciia®.
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latina juros kiaulaités susirgima, D ochez jleido arkliui po
oda dideka depo skysto agaro ir pastarajam sustingus sulei-
do agaro vidun skarlatininius streptokokus. Jo buvo manyta,
kad streptokokai tuo budu bus apsaugoti nuo leukocity, o iy
gaminamieji toksinai rezorbuosis | krauja ir tuo budu sukels
antitoksinus. 1§ tikruju, arklio serumas po kurio laiko émé
neutralizuoti skarl. isbérima (Shultz - Charlton’o fe-
nomenas), o Blake, Trask ir Lynch’as, SvirkSdami po
35—200 ccm. Sito arklio serumo 26 skarlatininiams ligoniams.
pastebéjo staigu t’ kritima, greitq nubalima ekzantemos, ben-
dra savijautos pageréjima ir daZnai teigiama itaka komplika-
cijoms. Ligoniy kraujo serumas jau neilgai trukus (kelios va-
landos) po injekcijos duodaves nubalimo fenomena, resp.,

tik neturédaves toksino, bet rodydaves antitoksininiy savybiu
Dochez pastebéjo tik ta trikuma, kad dideliy serumo do-
zin $virkstimai daznai sukeldavo serumo ligg (anafilaksija). Be
te, pas arklj streptokokai véliau per augo agaraq ir padaré sun-
kig flegmona. /

Dick’ai pasirinko savotiSka metode. Jie diferencijaver
streptokokus ne i§ agliutinacijos, kuri pasiredé ne visai patiki-
ma, bet i§ tcksininiy savybiy. Paimtos iS gomurio strepio-
koky giminés auginamos 2—4 dienas bulione, pridéjus 10%
avino kraujo, ir kultiiros nukoSiamos pro Berkcfeldo fil-
tra. Toliau Dick - pozityviams asmenims padaromos
$tai kokios reakcijos: A) praskiestas 1:500 toksinas -+ NaCl;
B) tasai pat toksinas + rekonvalescenty serumas; C) stan-
dardt - toksinas. Streptokokai laikomi apytikriai hemoli-
ziniais, kai A+, B—. IS8¢éjus negatyviai A reakcijai, bandymas
rakartojamas silpniau praskiedZiant toksing — 1:50, 1:5. Kai
gaunamos tinkamos, 6 dienas augintos, kultiros (aplinka jau
minéjome). prasideda aktyvi arkliy immunizacija: jiems lei-
dZia po oda toksing pradédami nuo 20 ccm. ir pasiekdami 1
litra, o toliau arkliai gauna 5 kartus po 1.000.000 toksininiu
odos vienetu; po to gautas serumas koncentruojamas. Gydo-
masai serumas turi bati tokio stiprumo, kad jo 1 ccm. neutra-
lizuoty maziausiai 1.000 toksininiu odos vienety, tadiau Dic-
k’ai jau gamina dvigubai stipresni, kurio 10 ccm. neutralizuo-
ja 20.000 t. o. v. (tatai yra terapiné serumo vieneta). Gydo-
mosios serumo pasékos gautos nepaprastai geros: t° krinta
pirmomis 24 val., ligonis visai nuo ligos atsipeiki, toksininiams
reiSkiniams tumai iSnykstant daug lengviau pavvksta pastebéti
kartais pasitaikancCios sepsiSkos komplikacijos. Ligoniai, gavu-
sieji seruma pirma ligos diena, jokiy komplikaciju neturéjo.
Vienintelis Dick’u mirtingas atsitikimas paréjo nuo uzleisto
mastoidito. D i c k'u serumas neduodas anafilaksijos.
Ligoniams, kurie jau anksCiau gaudavo arklio serumo in-
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iekcijas, Dick’ai vartojo Zinomaji Besredka’os apsaugos
buda.

Vokieciuose amerikie¢iy radinius pradéjo - tikrinti  prof.
Friedemann’as ir Dr. Deicher’is. Hemoliziniams stre-
ptokokams auginti jie pasinaudojo olandu prof. Aldershof-
f'o pasiulyta maitinamaja aplinka, Kkuri pasirodé labai tin-
kama. '

Tatai yra skysta pankreatininé medZiaga Sitokios sudéties: 300 g. lie-
sos jautienos + 500 ccm. aquae destill + 500 ccm. 0,8% Na:COs tirpinio
+5 cem. chloroformo + 2 g. pankreatini absol. puri (Merck) +80 ccm. nor-
malinio druskos rukSties skiedinio. Gaminimas: mésa smulkinama, uZpila-
ma vandeniu ir Sildoma iki 80Y, toliau pripilamas sodo tirpinys, atSaldoma
iki 45", pridedamas chloroformas ir pankreatinas, palickama 6 val. stovéti

37° temperatiroj, pridedama druskos ruks$tis ir verdama *% val. gary

tynéj, koSiama, paSarminama iki 7,8 Ph, statoma 20 min. autoklavan cgrie .
110, koSiama, vél 20 min. autoklavan 110° t°, MedzZiaga veéliau galima ste-
rilizuoti ir ji patvari. :

Autoriams pavyko iSauginti 20 Stamu skarlatininiy strep-
tokokuy ir perkosSus pro Berkefeldo filtrqa gauti labai aktin-
gi toksinai. Gautais toksinais ir jie daré .intrakutanine Dick’u
reakcija, kuri pas juos pasireikSdavo per 8—12 valandu po
injekcijos ir teigiamais atvejais duodavo aiSku paraudima mi-
nimum 1'/. cm. diametru. Stipriai teigiamoj reakcijoj, be rau-
donumo, atsirasdavo dar odos infiltracija, kurioj veliau lup-
davusi oda. . )

Pameégines tik du kartu injekuoti tcksira | raumenis (mat,
Vokietijoj su tokiais eksperimentais sunkiau negu Amerikoj),
Deicher’is gaves tik t’ pakilima, bet, prieSingai D ic k’ams,
iSbérimo nepastebéjes. Del mazo eksperimenty skaiCiaus au-
torius nuo iSvadu susilaiko.

Dick’u reakcijos specifingumui iStirti vokieCiy autoriai
padaré Sitokius bandymus. Paéme skarlatinini (gauta immuni-
zuojant arklius skarl. streptokokais) Doch ez - serumg (ame-
rikitka), jie sumaiSydavo ii net su deSimteriopu toksino Kkie-
kiu ir, skiepydami miSini odon, jckios Dick'ureakcijos
negaudavo. MaiSymas su paprastu arklio serumu reakci-
jai nepakenke. :

Toliau rupéjo patikrinti, ar naturalus antitoksinai, atsi-
randa pas persirgusius skarlatina, tikrai neutralizuoja gautq iS
kultiry specifinj toksina. Paémus rekonvalescentuy serumo ir
suma’Sius ii su toksinu, miSinys vél buvo skiepytas odon ir
niekuomet Dicklureakcijosneduodavo.

Situo du bandymu aiskiai jrodé tamprius rysius tarp skar-
latinos ir streptekoku. Liko tik jsitikinti, kad Dick’y reak-
cijai budingas paraudimas yra giminingas su skarlatininiu is-
bérimu. Ir tatai pavyko, nes pasirodé, kad specifinis, gautas
immunizuojant gyvulius, antitoksinas (resp. Dochez - seru-
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mas), Svirk§Ciamas odon injekcijos vietoje, po 6—10 val. nai-
kina ekzantema, duodamas Schultz - Charlton’o nuba-
limo fenomena, jei ji praskiestume net iki 1:1000. I[Seina, kad
. vietiné Dick’y reakcijos exanthema ir skarlatininis iSbéri-
mas yra etiologijos atzvilgiu identiSki apsireiSkimai.

Sumuodami savo patyrimus su Zinomais amerikieCiuy ra-
diniais, vokieciai tvirtina, kad tam tikra hemolizinio strepto-
koko veislé esanti tikrai specifinis skarlatinos sukéléjas: 1) juo
eksperimentiSkai pavykdavo amerikieCiams (Dick’ai) apkre-
sti Zzmogus ir gauti tikra skailatina; 2) i§ grynos skarlatininio
streptokoko kulturos pavyko pagaminti toksinas, Kkuris su-
keldaves pas Zmogu aiSkiai jrodyta skarlatinini iSbérima; 3)
immunizuojant gyvulius streptokoko toksinu gautas serumas,
turis tikry gydomu (resp. antitoksiniu)savybiu; 4) pavyko ir
aktyvi Zmoniu immunizacija hemoliziniu streptokoku pries
skarlatinag. Visi Sitie nustatymai patenking ir Roberto
K och’o reikalavimus®), ypaC jei dar prisiminsime, kad
Dochez, Blisso, Tunicllifo, Stevenso ir Gor-
d on’o tvirtinimais ju gautas specifinis serumas neagliutinaves
jokios kitos streptokoku veisles, tik skarlatinine, ir, atvirks-
Ciai, kitoniSki streptokoku serumai visiSkai neveikdave
skarlatininiy streptokoku. :

Jei taip, tai ,,ar yra reikalo®, sako Friedemannas ir
Deicher’is, ,,vaizduoti, kaip tatai yra meégiama, be strepto-
koku, dar kazkcki kita nematomaq virusa, pracinantj pro filtra
ir bk padedantj streptokokams isiskverbti organizman skar-
latinos ligoje? Juk jokiy daviniy tam fantastiniam virusui jro-
dyti neturime. Anaiptol, turime aiSku irodyma, kad skarlat.
streptokcky filtratai nepajégia skarlatinos sukelti
(zidir. 10 pusl. 9—13 eil.). Kodel butinai tik skarlatinai prie strep-
tokoko norima pridéti dar kazkoks filtruojamasai virusas? Nuo-
sekliai svarstant, kodel negalima bty jisai pridéti kiekvienai
bakterijai? Vienok to nedaroma. Jau vien mokslinio masty-
mo ekonomijos déliai neturétume kurti nejirodyty sudétingu hi-
poteziu, juo labiau. kad skarlatininis streptokckas dabar turi
visas teises susilyginti su kitais specifiniais sukéléjais™.

Minéti vokieCiu autoriai pabrézia, kad dabar visi, kam pa-
vyko klinikoje patikrinti amerikieCiy radiniai. priéjo iSvados,
kad etiologiSkasis skarlatinos agentas esas tik streptokokas.

*) R. Koch'o reikalavimai: 1) kad ligos sukéléjas priklausytuy visai
atskiros, savarankios mikroorganizmy veislés: 2) kad, iskiepij¢ mikro-
organizmy turindia medziaga Kitiems gyviems organizmams gautume
kaip tik ta specifini susirgima: 3) kad visais atvejais liga biity sukeliama
tik to paties mikrobo; 4) kad immunizuodami gyvulius- mikrobais gautume
turinti gydomuju savybiu seruma.

‘ Kas del pirmo Situ Ko h'o reikalavimuy, tai, kaip veéliau pamatysime,
$iy dieny pazitiromis jisai reikétuy pakeisti.

13



33

Net buves didis streptokoko prieSininkas Zymus tyréjas K un-
dratitzas ir kiti dabar pritaria amerikieGiams.

Paminésime, kad Zymus vengru pediatras v. Bokay,
susidoméjes D ic Ky radiniais ir praktiSkai daug pasidarbaves
Jick'y reakcijai bei aktingai immunizacijai patikrinti, priéjo
Stai kuriy iSvadu: 1) jo patyrimai iS gana pladios medziagos
(7431 atsitikimas) visiSikai sutinka su D i ¢ k’u stebéjimais; tarp
teigiamos D ic k’uy reakcijos ir palinkimo sirgti skarlatina esa-
ma tampraus rysio, todel minétoji reakcija turi didelés reiks-
mes profilaktikai; 2) aktingoji immunizacija (skiepymas nuo-
lat keliamy toksino doziy) 90% visu atsitikimy padaro negaty-
via Dick'y reakcija, o skiepymuy sukeliamasai immunitetas
tverias ilgokai (gal apie 3 mt., kaip mano amerikieciai); 3) ak-
tingai immunizacijai autorius pranaSauja svarbuy vaidmenj ko-
voj su skarlatinos epidemijomis ateityje.

Kai kurios v. Bok a y'o patyrimuy ypatingos smulkmenos
labai idomios. Pas ji Dick'u pozityvics reakcijos biita 41,1%
(amerikieciy 40%). Daugiausia pozit. reakciju 2—5 mety am-
Ziuje, ypaC 3—4 metais (75%); pas amerikieCius — 1—2 mety
amz. (70,7%). Naujagimiai ir kudikiai 1-jo mén. amZ. reagavo
neigiamai net tais atsitikimais, kai motina reagavusi teigiamai;
tatai esa negalima i$aiskinti ju kraujo antitoksinais (pastaruju
susekti ¢ia kaip tik nepavyko). Sirge skarlatina asmens 94 %
atveju reaguoja neigiamai. Pasak v. Bokay'o, Dick’y re-
akcija diagnozinés vertés neturinti, nes negatyvi reakcija kar-
tais atsirandanti jau 1-a, 2-a susirgimo diena. Kad Kkartais
Dick’y reakcija ir po ligos esanti pozityvi, nenuostabu, nes
kartais ir po ligos nepasilicka immuniteto (recidivuojanti skar-
latina). Difterijos metu reakcija padaznéjanti (ypatingas dif-
teritiku jautrumas skarlatinai). Ivairiais laikotarpiais tu
paCiy asmeny palinkimas prie skarlatinos (immunitetas)
galis_svyruoti.

Stai dar palyginimui amerikieCiu, vengry ir vokiediy
Dick'y reakcijos daviniai (ziar. Lentele Nr. 1):

Patikrine amerikieCiu radinius ir tvirtai isitikine, kad tam
tikra streptococcus haemolyticus veislé yra vienatinis skarlati-
nos sukeéléjas, vokieCiy autoriai Friedemann’as ir Dei-
cher’is pasiemée bakteriologiSkai reviduoti visus skarlatinos
epidemiologijos nuostatus.

Iki Sio laiko tie nuostatai néra tvirti. Vieni aiSkina skar-
latinos apsikrétima iSkvepiamy lasy infekcija; kiti kaltina be-
silupancia oda; dar kiti mato apsikrétimo Saltinj Slapime; ko .
ne visi sutinka, kad skarlatina apsikreCiama dar per bendrus
daiktus. Neéra tvirtai Zinoma, kaip ilgai persirges skarlatina
turi biiti laikomas apkreCiamu sveikiems: vieni sako — iki pa-
sibaigia luptis oda, kiti nustato izoliacijos terming 6 savaites.
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Lentelé Nr. L

Amerikoj (\:e‘;’gﬂ% 2, |Ameri: Vengri- Vtc.).ki.e-
AmZius | Tyri- Dick| Tyri- |Dick- = ;ga koj | Joi 1J0J
nety |-pozit) nety [-pozit) 252 | Dick-pozit. %%
0—1 men. 2071 3.3
%07 5 11| 13,5

0—6-. 20| 44,8 :
61 41| 64,2| 113 42 || Iki !
1—2 met. | 123 707 167 68 } 5 |58,99/0] 56,990 65%
2—3 ., | 140] 67.8] 216/ 72 |!mety

3—4 . | 207 59,4 250 75

4—5 . | 231 46.4] 378 T1 |
5—10 , | 1475 354| 1932! 53,6}) p,
15207 | 283 ao3| 621 22 |[ 5 [2620%|32.100 250
20 irdaug. | 342| 17.9] 436/ 20 [/™etu

\

Mat, nuomoniy skirtumai tenka aiskinti tuo, kad, kol neZinojo-
me skarlatinos sukéléjo, turéjome tenkintis vien epidemiologi-
niiais empiriniais stebéjimais, o tie stebéjimai negali buti labai
tiksliis, nes ir jautrumas skarlatinai Zmoniu tarpe nera
didelis. ‘

Pradéje apsikrétimo tyrimus, Friedemann’as ir D ei-
cher’is susidirée su klintimis: skarlatininio streptokoko ne-
galima atskirti mikroskopiskai nuo kity streptokoku; teko
tad tyrinéti jo biologiskos ir patogeninés savybés. Deja, D o-
¢ h e z sinlomoiji agliutinacija autoriams nepavyko, todel pasili-
ko smulkiai tyrinéti toksinai. Padarius panaSius bandymus su
50 Stamu streptokoku, paimty i§ skarlatininiu ligoniu gomuriy,
paaiSkéjo, kad pas visus ligonius biita specifinio streptcc.
haemolyticus, todel pas kitus ligonius diferencijacijos jau neda-
ryta (pas sveikus nickuomet strept. haemol. rasti nepavykdavo).
Autoriai suseké, kad staigiame ligos laikotarpyie skarlatininis
streptokokas veisiasi tonzilose, taigi lasu infekcija pasitvirti-
no. Taip pat pavyko gauti gryniausiu sukéléjo kultary is§ pu-
liu jvairiy skarlatinos komplikaciju (otitis media). tad Sitie pu-
liai reikia laikyti apkreCiamais. Anaiptol, jokiu sukéléju nepa-
vyko surasti Slapime (net esant skarl. inkstu uZzdegimui), ir
autoriai laiko Slapima neapkreciamu. Toliau, daugiausia dé-
mesio kreipta | besilupancCia oda. ISplove ligoniy oda vande-
niu su muilu ir padare Zvyneliy pasélius i§ 50 ligoniy. au-
toriai 49 atvejais hemolizinio streptokoko negave ir tik vie--
na karta pastarasai iSaugo, bet Cia, autoriy nuomone, jis pri-
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puolamai pateko odos pavirSiun. Autoriai kategoriSkai iSve-
da, kad hemolizinio streptokoko skarlatininiy ligoniu odoje né-
sama, o apraSytieji literaturoj apsikrétimai per besilupancia
‘0da neislaiko kritikos.

Pagaliau, pasiliko patikrinti buto ir aplinkiniy daiktu reik-
Smeé infekcijai plintant. Drégnomis skaromis buvo iStrinamos
skarlatininiuy ligoniuy kambariu sienos, guoliai, langu uzdangos
ir palaty inventorius bei kiti daiktai, ir gautoje medziagoje pa-
vyko susekti daugybé specifiniu hemoliziniu streptokoku. Pa-
laikius minétuose kambariuose 10—20 minuciu ploksteles su
kruvinuoju agaru (uzdarius duris ir langus), jose pavykdavo
cauti specifiniy streptokoku kultoruy. Kituose, kad ir infekci-
niu-ligu, skyriuosc (net rozeés sk.) panaSiais budais jokiu stre-
ptokoku gauti iS oro nepavykdavo, jei neskaitysime ausu -
nosies - gerklés ir tymu skyriu, kur taciau gautieji hemolizi-
niai streptokokai pasirodé neskarlatininés veislés. Buvo tad
aiSku. kad skarlatinos mikrobai tvirtai uzsilieka ligonio kamba-
ryie, kurio dezinfekcija yra biitinas dalykas.

Kiek sunkiau buvo patikrinti reikalingos rekonvalescentu
izoliacijos terminas. IStyrus gerklés tepinelius pas 50 pasili-
kusiy ligoninéje skarlatinos rekonvalescentu po 6 savaiciu nuo
ligos pradzios, pasirode, kad hemolizinis streptokokas buvo su-
rastas 100% atsitikimu(!). Padaryti i to iSvada, kad ir po
6 savaicCiu rekonvalescentai palicka ne mazian uzkreciami,
autoriai vienok negaléjo. Jie mano, kad izoliustieji nuolatos
apsikreCia gyvendami streptokokuy  perpildytuose kamba-
riuose. Tatai pavyko jrodyti Stai kuriuo budu. Pas skarlatini-
nius ligonius, kuriy infekcijos Saltinis buves ne gomuryje, bet
turimose uzterStose zaizdose, autoriai gomuryje hemol. strep-
tokoku Siaip nerasdavo, bet uZtekdavo tie ligoniai palaikyti
1—2 dieni skarlatinos skyriuje, kaip ju gomuryje pasirodydavo
specifiniy streptokoku (paprastai kartu sw angina). Sitie ste-
béjimai ifaiSkina, kodel ligoniams jau iSsiraSius i§ ligoninés
namon ju butuose apsikrecia kiti sveiki vaikai. Jei tatai jvyksta
palyginti nelabai dar daZnai, tai gal todel, kad Zmogaus orga-
nizmas neéra labai jautrus skarlatinai: Gottstein’as ta
jautruma laiko lygu 10% gyventojy civilizuotose Salyse (tarpe
vaiku — 35%). Be to, gal esamieji pargrizusiu i§ ligoniniy
rekonvalescenty gomuryje streptokckai pamazu tampa maziau
virulentiski, panaSiai kaip tatai esti su difterito bacilomis. Kyla
opus klausimas, ar leistinarekonvalescentai tie-

siogi§skarlatininiypalaty siusti namon" Au-
torlal laiko tiksliu turéti prie infekciniu ligoniniy védinamuosius
ligoniu 'kambarius. kuriuose skarlatinos rekonvalescentai tu-
réty isbiti 3 savaites prie§ iSsiraSydami*).

*) Amenklemal laiko izoliacija nuo sveiku relkalmga tik 3 savaites.
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Tuo dar skarl. epidemiologijos klausimas nebaigtas.
Nagrinédami jvairiais atvejais skarlatinos sukéléju savybes,
Friedemann'asir Deicher’is susiduré su nauju ir labai
idomiu skarl. streptokoko metamorfozés klausimu. Rober-
t'o Koch'o tradicijomis, infekcinés ligos sukéléjas laikomas
grieztai specifiniu, turinCiu ytin pastovias savybes, mikroorga-
nizmu. Taciau pastaraisiais metais Cia atsirado Zymi spraga: vis
daugiau tenka patirti, kad patogeninés bakterijos iStisomis ei-
lémis pereinamuju formuy suriStos su analoginiais Zmogui ne-
kenksmingais bakterijy tipais. Stai, sakysim, difterijos bacila
turi analogine pscudodifterijos bacila, labai | save panaSia, ku-
ri taCiau dar neseniai buvo laikoma visiSkai atskira forma. Da-
bar dauguma bakteriologu yra tos nuomonés, kad minétos baci-
los gali kiekviena virsti kita (metamorfozuoti). Gal tatai g¢a-
lima ir streptokoku tarpe?

Nors Schottmiiller’is ir grieztai atskyré dvi strepto-
koku grupes (,,hemoliziniai**, kurie auga Kruvinam agare ir
tirpdo eritrocitus, ir ,,Zali*, kurie tame paciame agare duoda
zalias kolonijas ir neduoda hemolizés) ir mané, buk jos netu-
rinCios jokiu pereinamuju formu, vienok dauguma bakteriologu,
iSeidama iS§ Morgenroth’o ir jo mokiniy tyrimu, laiko he-
molize nepastovia streptokokuy savybe: hemolizés savybeé
dingsta Zuvus streptokoku virulencijai. Ar neturi tad skarlatini-
nis hemolizinis streptokokas Zalios avirulentisSkos formos, kuri
galima biity pavadinti ,,pseudoskarlatinine”? Pripuolamas at-
sitikimas davé progos Friedemann'ui ir Deicheriiui
rimtai tatai jtarti. :

Tulai persirgusiai skarlatina mergaitei E. E. iSsiraSius po
6 savaiciy i$ liconinés, po 14 dienu tapo atvezta jos sesuo M.,
taip pat susirgusi skarlatina. IStyrus pirmajai mergaitei gomuri
ten susekta vien tik zalieji streptokokai, kokius daznai randame
pas sveikuosius; Sitie streptokokai jokiu toksinu neparode ir tu-
réjo savybes banaliniy streptoc. viridans. Buvo taCiau vi-
siSkai aiSku, kad antroji sesuo galéjo apsikreésti tik nuo anksciau
susirgusios. Autoriai, prisimine Morgenrotho ir Ku-
czynski'o stebejimus, kame iSvirksti peles pilvo vidun Zalieji
streptokokai dalinai atgaudavo hemolizine savybe, taip pat su-
leido' pelei gauta iS mergaités 7aliaij Stama. Nuostabu, kad
tuo budu pavyko vel gauti hemoliziniy str ¢ p-
tokoku koloniju, kurios, kaip parodé iStyrimas, d a-
ve specifinjskarlatininij toksina. Kad nesukly-
stu, autoriai pasiryZo eksperimenta patikrinti in vitro atbuloje
tvarkoje. Gave gryna tipingo hemolizinio skarlatinos strepto-
koko kultiira, iSauginta naujausiu amerikietiSku budu, jie M o r-
genroth’o pasiilyta metode paverté toksinius hemoliz. skarl.
streptokokus atoksine, neduodancia hemolizés, forma, o iS pa-
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starosios vel padare tipingus toksinius skarlatinos streptokokus.
Sitie bandymai neabejojamai patvirtina metamarfozés buvima:
svarbi patogeniné savybé — toksingumas — galima dirbtiniu bu-
du streptokokams atimti ir vél priduoti. Toji nuostabi strep-
tokoky metamarfozé visai nesugriauna skarlatinos sukeéléjo
specifingumo: autoriams iki Siol dar né karto nepavyko paver-
sti paprasti streptokokai skarlatininiais, bet tik tie, kurie kile i$
skarlatininés kulturos. Autoriai mano, kad ju susektieji ,,pseu-
doskarlatininiai** streptokokai lygiai nesugriaus bakteriologines
diagnostikos, kaip jos nesugriove ,,pseudodifterinés bacilos,
nes streptokoku pazaliavimas, kaip jau Zinome, atima jiems
tiek virulencijos, jog pastarieji tenka vistiek pripazinti Zmo-
gui nekenksmingais.

Trumpai suglaude Fridmannas ir Deicher’is
formuluoja savo radinius Sitaip:

1. Skarlatina plinta per skarlatininius streptokokus, esa-
mus ligoniy gomuryje ir sepsiniy komplikaciju piliuose. Besi-
lupanCios odos Zvyniai ir ligoniu Slapimas yra visai
neapkreciami, nes specifiniu streptokoku neturi.

2. Skarlatininiy streptokoky labai daug esama
visoj skarlatininio ligonio aplinkumo,].

3. Visi iki vieno ligoniai, iSbuve ligoni-
nés skarlatinos skyriuje 6 savaites,. tu-
ri tonzilose skarlatinos streptokoku. Todel
yra biitino reikalo turéti jiems veédinamieji barakai prie ligo-
nines.

4. Hemoliziniai skarl. streptokokai, kurie duoda toksinus,
gali virsti atoksiniais Zaliaisiais streptokokais ir atbulai. Sitie
faktai kol kas ipraktiSkai dar sunku jvertinti.

Dabar eisime prie terapijos ir, pirmiausia, nuosa-
viy patyrimu.

Pirma karta nauja prieSskarlatininj seruma pavartojoine
1926 mety geguzés 30 diena, susirgus vieno iS§ misu (M atu-
leviciaus) dukterei, 2 mety 5 mén. amz.

Tuomet placios literatiiros dar neturéjome, tik pripuolamai buvome
surade medic. laikrasCiuose, bitkk esas labai gerai veikias skarlating bran-
gus amerikiSkas serumas ir bitk pastaruoju laiku toki seruma émé gaminti
Behring'o firma Marburge; biik vokiediy serumas esas Zymiai piges-
nis ir veikias né kiek ne blogiau uz amerikiska. Tuomet skarlatinos seru-
mas Kaune buves dar visiSka naujiena ir skubiai prireikus negaléjome ijo

gauti jokiame vaisty sandélyje. Laimei, pasiseké serumo gauti pas Be h-
ring'o firmos atstovg Kaune, kuriam serumas tik ka buvo atsiystas iS

Vokietijos iSmeéginti.

Pavartoje pirmuoju atsitikimu Behring'o gydomaji
seruma, gavome tiek puikaus efekto (t° krito iki N ir iSnyko
toksemija iSéjus 7 valandoms po injekcijos), jog nutaréme
kiekvienu pasitaikanCiu mums skarlatinos atveju seruma mé-
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ginti. Gyvenime susidiiréme su klintimis: 1) néra Kaune vai-
kuy apkreCiamos ligoninés, kame biity galima tinkamai terapi-
ja iSmeéginti; 2) neturtingi Kauno biednuomenés tévai ne karta
atsisako net nuo geriausiy vaikams vaisty, negalédami ju
nusipirkti (serumo dozés kaina — 17—18 litu, o tenka patirti,
kad tévai del biednumo daznai atsisako net nuo daug pigesnio
difterinio serumo!)*).

Iki Siai dienai surinkome vos 20 terapiniuy ir 4 profilaktikos
atsitikimus. Atsitikimu nedaug, bet jie gana reikSmingi. Pa-
siryZome juos paskelbti Stai kodel: 1) kad paskatintume kole-
cas greiiau imtis vartoti nauja seroterapija, 2) kad dabar jau
tokiy patyrimu priskaitomi tikstanciai (svetimoj literatiiroj),
ir musy nuotykiai yra tik mazas ju patvirtinimas.

Mes vartojome ,Scharlach Heilserum Bebh-
ringwerke",**), kuris, pasak pridedamo lapelio, yra
gaunamas ,,immunizuojant arklius hemoliziniais streptokokais
(orig. Dick-Dochez S§tamai) ir ju toksinais. Serumas
parduodamas origin. baltose kartono dezutése, kiekvienoje po
2 ampulas: viena 1 ccm. diagnostikai ir apsaugai nuo anafi-
laksijos, kita 25 ccm. — terapijai. Vartojimo budas Sitoks.
2—4 valandas prie§ terapinés dozeés injekcija iS mazutes ampu-
los suleidZiama 0,5 ccm. po oda, kad apsaugotume ligonj nuo
velesnés serumo ligos, kuri kartais atsiranda vartojant dideles
serumo dozes. Geriausia Sita skiepymo dozé sujungti su diag-
nozine to paties serumo injekcija. Taigi pradZioje, paéme vi-
sa mazutés ampulos turinj $virksSlén, aiSkaus iSbérimo vietoj
(sakysime, nugaroj po mente) suleidziame 0,1—0,2 ccm. intra
cutaneum (i oda, i epidermisa), kad gautuysi infiltraciné pusle;
po to, pastime adata giliau po oda, suleidZiame 0,5 ccm. (ar-
ba ir visa likusj Svirkslej seruma) apsaugai prieS serumo liga.
Palauke 2—4 valandas injekuojame { raumenis (glutaeus, fe-
mur) visa 25 ccm. ampulos seruma arba ir daugiau sulig rei-
kalu (iki 50 ccm.). Intrakutaniné serumo injekcija turi diag-
nozinés vertés: esant tikram skarlatininiam iSbérimui Sitos in-
jekcijos vietoje po 6—S8 valandu pasireiSkia pabalimo fenome-
nas (Schultz - Charlton’o, arba vietiné iSbérimo, resp.
tolksiny, neutralizacija). Jei del diagnozés abejojama, galima

*) Nusistatymo prie§ skiepyma pas tévus nesutikome, kas labai
malonu konstatuoti. PrieSingai, patys tévai daZnai pirmi uZsimindavo
apie skiepyma, kurs, ju Ziniomis, dabar biik iSgelbsti visose ligose. Ta-
tai yra seroterapijos nuopelnas Zmonése. Tur biit, daugiausia &ia nusi-
pelné difterinis serumas.

**) Yra dar pardavinéjamas Hoechst'o firmos ,Scharlach-
streptokokkenserum®, su kuriuo nevertéty naujo Behring'o
serumo painioti. Apie Hoechst'o seruma literatiroj atsiliepiama
neigiamai: Kettner'is ir kiti gave 5 atsitikimais tik 1 karta efekta
nezinia ar nuo Serumo.
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visai nedaryti (tik ileisti po oda apsaugai 0,5—1,0 ccm.). Po
paros, toksiniams simptomams nepagerejus, galima serumo in-
jekcija (be apsaugos) pakartoti. Labai sunkiais atsitikimais

menas*). AiSkioj diagnozéj galima intrakutaninio Svirk$timo

*) Teko patirti, kad nubalimas ne visuomet esti ryskus.
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patartina i§ karto vartoti didelés serumo dozés (50 ccm.) ir ju
dalj (iki pusés) suleisti i vena, kita dalj { raumenis.

Reikia prisipazinti, kad praktikoje daZnai tenka terapijai suleisti ne
25 cem.. o 22 ccm., nes toks yra vartojamos didelées Recordo
Svirk$lés talpumas, tad 3 ccm. lieka nesuvartoti: nuiminéti Svirkslé nuo.
adatos, ia paliekant raumenyse, kita adata itraukti likusieji 3 ccm.
privatiSkuose butuose, kur néra geros asistenturos, nepatogu, o
antra vertus, tatai vargu turi tikslo, nes pro palikta raumenyse adata
tuomet serumo dalis iSteka ir bendroj sumoj gal daugiau kaipr 22 ccm.
nejleidZiame. Lengvesniais ligos atvejais gal butu tiksliau terapijai su-
leisti lygiai 20 ccm., o likusieji 5 ccm. ileisti profilaktikai prie§ skarlating
(zitr. Zemiau) dar sveikam Seimos vaikui.

Stai masuy atsitikimu lentelé (Ziir. Lentele Nr. 2):

Mauasu 20 atsitikimy aiSkiai parodo, kad serumas turi nea-
bejojamai teigiamos itakos skarlatinai. Tik prisiminkime nor-
maly skarlatinos tipa, klasiSky vadoveéliy nurodoma: t° papras-
tai pasiekia N tik' 6-a—7-a ligos diena, iSbérimas iSnyksta pa-
mazu iki galo savaités (net véliau), antros savaités pabaigoje
prasideda tipingas odos lupimasis; o kg ir bekalbeéti, kad la-
bai daznai skarlatinos eiga ‘esti daug sunkesné, ypac jei, kaip
pas mus, jau pradzioje buta Zymios toksemijos su hiperpirek-
sija. Miusu atsitikimy daugumoj t° staiga nukrisdavo veliausiai
po 24 valanduy (nuo serumo injekcijos) ir tik 3 atsitikimais kri-
to liziskai sekamomis dienomis. Sekama diena po injekcijos,
(t® kritus ir kiek ankscCiau) ligoniuy tiesiog nebepazinsi: vaikai
sedi, zaidzZia, pradeda valgyti, o iSbérimas esti arba visai iSnykes.
ar bent Zymiai sumazéjes. Dviem atsitikimais teko pastebéti,
kad 3-ia diena po injekcijos isbérimas, jei dar buvo uZsilikes,
darosi tarytum aiSkesnis. Odos lupimasis, tasai charakterin-
gas skarlatinos pazymys, vartojant seruma, visai dingsta ar-
ba esti labai nezymus. Teko pastebéti, kad tatai daug pareina
nuo ekzantemos iSnykimo. Juo ilgiau tveria ekzantema, juo
daugiau lupasi oda ir atvirksciai: iSbérimui po serumo injek-
cijos staiga prazuvus, lupimosi nésama. Kas del komplikaciiu
tai, matyti, serumas nuo ju ne visai apsaugoja: nors ir anksti
seruma pavartotume, komplikacijos dar gali atsirasti (misy
atsitikimai 11,13, ypacC 15). Serumo liga i§ 20 atsitikimu ste-
béjome SeSiais atvejais (= 30%). Vienas nepaprastai sunkus
sepsinis skarlatinos susirgimas nepavyko iSgydyti né seru-
mu: nepageréjus ligoné po 10 dienu pasimiré sepsinéie biikléj
(+ nekroziné angina ir didZiausias lymphadenitis). Sita atsi-
tikima beSaliSkai apsvarstant tenka padaryti rezervas, kad
serumas buvo leidziamas tik 3-Cia ir 4-a dienas mazZokomis
dozémis — po 22 ccm. suaugusiam (30 metu) Zmogui.

Paziurésime, kq sako apie nauja skarlatinos seroterapija
kiti autoriai.

I$ viso prieinamoje mums literatiiroj surinkome apie 1000
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gydytu naujuoju serumu atsitikimu, uZfiksuoty skaitmenimis.
(Amerjkoj 212, Rusijoj 714, Vokietijoj 64, Lenkijoj 43)*).

: Plrmas Vokietijoj Friedemann’as dar 1925 m. pa-
megings gydyti amerikiSku Dochez - serumu 14 sunkiy
skarlatinos atsitikimy. Gydymo pasékos, jo paties ZodZiais,
Stai kokios: ,,Per 12—14 valandy iSnykdavo ekzantema, t°
krisdavo staiga iki N ir ligoniu savijauta tiek daug pageréda-
vo, jog tiesiog sunku tatai Zodziais nupasakoti. Paprastai tiek
skarlatinos sutrikdinta cirkuliacija pasidarydavo visai normali,
ligista savijauta iSnykdavo, daznai tekdavo matyti, kaip dar
vakar guléje prostracijoj vaikai Siandien sédeédavo lovoj ir
zaisdavo. Jei pilant seruma dar komplikacijy nebudavo, jos
né karto neatsirasdavo™... Anksciau autorius gydydaves sun-
kesnius atsitikimus rekonvalescenty serumu, taciau Doche z-
serumas daves nepalyginti geresniy paséku, be to, rekonva-
lescenty serumo veikimas néra visuomet tikras, nes jo turi-
mas antitoksiny kiekis labai svyruoja. Pagaliau, praktikoje
gauti kiek daugiau rekonvalescenty serumo yra labai sunku.

Meégindamas Dochez - seruma Friedemannas
turéjo didelj kieki lengvesniy skarlatinos atsitikimu, kuriuos
gydé be serumo; ir &itie atsitikimai, kaipo kontroliniai, rySkiai
parodé didZiausia serumo itaka skarlatinos eigai. Nors stai-
giis t° kritimai skarlatinoje retkarciais pasitaiko, taCiau yra
nustatyta (v. Pirquet, Friedemann), kad tatai esti tik
lengvais susirgimais. Autoriaus tam tyCia parinktais sunkios
skarlatinos atsitikimais kritiskas t° nusileidimas anksciau nie-
kuomet nepasitaikydaves. Straipsnyje autorius palyginimuii
apraso du sunkiu skarlatinos atsitikimu, gydytu rekonvales-
centy serumu, kurio itaka ligos eigai néra tiek ryski. kiek D o-
ch ez - serumo. Taip pat jdétas vienas sunkus atsitikimas, gy-
dytas paprastu (normaliniu) arklio serumu, kame jokio efekto
visai negalima pastebéti.

Dochez - serumas tiesiog kupiruojas ligos procesa net
sunkiausiais atsitikimais; Situo atveju autorius ji stato auks-
Ciau uz difterijos seruma. !

Vienas sepsinis skarlatinos atsitikimas (serumas leistas 4-ta
d. 40 ccm.) pasibaigé visgi mirtimi.

Autorius - baigia straipsnj ramiai pasitikédamas ateitimi,
nes turint tokj galinga irankj skarlatinos epidemijos nebiusian-
Cios baisios.

Kiek veliau, 1926 m., kitas vokieCiy autorius H. Len-
the (Bremen) patiekia gydymo rezultatus 44 sunkesniy skar-
latinos atsitikimy Behring'o Scharlachserum’u
(misy vartotu). Daugumoije sunkiausiy atsitikimy (22 iS 44)

%) Kituose misu sunaudotuose referatuose skaitmens nepaZymeéti.
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t? staiga krito po 24—36 val., o savijauta per keleta valandu
nepaprastai pagerédavo. ISbérimas iSnykdavo po “ dienos,
tonzilos nusivalydavo. Pulsas nuo 160—200 sulétédavo iki N,
cirkuliacija ir samoné grizdavo N. Autoriaus manymu, Cio-
nai esa galima kalbéti apie ,,abortyvuy” skarlatinos gydyma.
Kitais atsitikimais (13 iS 44) licos kreivoji primindavo sutram-
pinta normalia skarlatinos kreivaja: t° liziSkai nusileisdavo
per 3—5 dienas; nors ir Cia buta rySkaus pagerejimo, bet iS-
bérimas ir kiti ligos reiSkiniai iSnykdavo daug lecCiau. Liku-
siems 9 atsitikimams, kurie priimant ligoninén buvo ne kiek ne
sunkesni negu aukSCiau apraSytieji, serumas neparodé Zymios
itakos: nors netrukus po injekcijos t” nusileido 5 atsitikimais,
tadiau kita diena ji vél pasikélé, toksiniai reiSkiniai neiSnyko,
ir liga tik pamaZu praeidavo per 2—3 savaites. Komplikaci-
joms serumas jokios jtakos neturédaves, neatsizvelgiant j tai,
kada jos prisidédavo — prie§ ar po serumo injekcijos. Mir-
tingo atsitikimo vartodamas seruma laiku (kai jis buvo pilamas
1-a—4-3 susirgimo diena) autorius dar neturéjes. IS 9 neZymaus
serumo veikimo atsitikimuy trimis atvejais autorius padargs se-
rumo injekciia vélokai — 6—9-3 diena. Jo gautas ispudis, kad
Cia serumas tik pakenkes: po injekcijos lyg padidéjusi intoksi-
kacija ir pablogéjusi samoné; vienas Sity atsitikimu uZsibaigeé
po 5 dieny mirtimi (injekcija 9-q diena). Ta savo pastebéjima
autorius mégina aiSkinti Sitaip: reikia manyti, kad, be antitok-
siniy savybiu, serumas turis dar baktericidiniu savybiu; esant
toli nuzengusiai infekcijai jleistas serumas uzmusas vienu kar-
tu daugybe mikrobu, o pasiliuosave ju endotoksinai neigiamai
paveikia serganti organizma. Del visy Situ sumetimy toliau
autorius jau niekuomet nevartodaves serumo veéliau negu ke-
tvirta ligos diena.

Vienu laikotarpiu, pritriikus specifinio serumo, autorius
trimis atsitikimais pavartojo polivalentiska antistreptokokini
seruma, tadiau be jokios naudos: t° parodé priprasta skar-
latinos tipa, o vienas ligonis pakelé dar sunky ir ilgai tveérusi
inksty uzdegima. Autoriaus iSvados Sitos: 1) skarlatininis se-
rumas veikia, matyti, specifi§kai ir daugumoje atsiti-
kimu stebétinai puikiai nugali toksinius ligos komponentus;
2) serumas reikia vartoti ne veéliau Kkaip pirmo-
mis 4 d., nes vélesni §virks$timai ne tik negelbsti, bet gal ken-
kia; 3) jau turimoms komplikacijoms serumas nicko nepadeda
ir vargu gali tikrai apsaugoti nuo busimuy komplikaciju.

Kas del serumo ligos, tai ji autoriaus stebéta tik 3 atsiti-
kimais (= arti 7%). Penkiais sunkiausiais atsitikimais auto-
rius suleides visa terapine serumo doze i§ karto (be apsaugo-
jamu injekciju), vienok serumo ligos nepastebéjes.

Apie nauja skarlatinos seroterapija, be vokieCiu au-
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toriy, gerai atsiliepia rumunai (Mironesco ir Farcas),
Cekoslovakai (JovanovicC) ir lenkai (Szenaijch ir
Bogdanowicz). Ju iSvados beveik sutinka su auks&iau
‘minétomis, tik' Sitie autoriai kiek rimciau Zzitri | anafilaksija:
Cekoslovakai turéje serumo liga 33%, lenkai 28% atsitikimu.
Todel jie pataria gydyti serumu tik sunkesnius skarlatinos at-
sitikimus. Rumunai, be t° kritimo po 24 val. ir ekzantemos
iSnykimo, nurodo leukocity sumazeéjima i§ 32.000 iki 14.000 ir
kraujo cukraus kritima nuo 140—193 mg. % iki normos —
89—124 mg. % (tirta Weiss-Bang'o metode).

Kiek placCiau dar apsistosime rusy 19256 m. patyrimuose
(Lunin). Rusai gamina seruma patys Leningrado eksperi-
mentinés medicinos ir ,,Pasteur’o™ institutuose, imunizuodami
arklius toksinais streptococcus haemolyticus. Serumas lai-
komas nevartotas 4 meénesius ir koncentracijoj 1:1000 duoda
gera Schultz - Charlton’o pabalimo fenomena.

1926 metais Leningrade gydyti serumu 714 skarlatinos
atsitikimai. Gydymui buvo parenkami tik sunkiausieji atve-
jai.  Mirtingumas ju tarpe buves tik 0,2%. Serumas var-
totas tik 2-a ar 3-Cia ligos dieng, leidZiant | raumenis 30—100
cem. Serumo liga pasitaikydavo gana daznai — 31% atsit.,
bet jokios Zalos organizmui nepadarydavo; daZniausiai ja su-
siredavo eksudatyviis vaikai. ApraSydamas Leningrado pa-
tyrimus ir labai teigiamai apibudindamas naujaq seroterapiia.
L unin’as reiSkia pageidavimo, kad seroinstitutai artimiau-
sioj ateityj iSmoktu seruma koncentruoti, kaip tatai jau pavy-
ke amerikieCiams (dozé redukuota iki 10 ccm.), ir apvalyti
nuo bereikalingu proteinu, kad tikrai iSvengtume anafilaksijos.

Pasirodo, skarlatininio serumo terapijai jvertinti Lenin-
grade buvo sudaryta tam tikra komisija i$ ligoniniu gydytoiu,
ir autorius Sitai komisijai pirmininkaves. Komisijos galutinos
iSvados buvo Stai kokios:

1. Immunizuojant arklius skarlatininiu toksinu gaunamas
_serumas, turis labai geros terapinés jtakos skarlatinai.

2. Sitas antitoksinis serumas veikia panaSiai kaip M o-
s e rlio serumas, tik turi daug daugiau antitoksinuy.

3. Antitoksinis serumas daugiausia veikia intoksikacijos
simptomus.

4. Serumas neturi jokios itakos sepsinei skarlatinos for-
mai, komplikacijoms, ju atsiradimui ir plitimui.

5. Pakartotinés serumo injekcijos gali dar duoti gery pa-
séku, kad ir pirmoji injekcija pasilikty be efekto.

6. Reikéty serumas kiek galint koncentruoti ir apvalyti
nuo nereikalingy baltymu, kad iSvengtume serumo ligos. Pa-
staroji, apskritai imant, néra pavojinga.
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7. Serumo liga daZniausiai perserga vaikai, turj eksuda-
cine diateze.

8. Prie§ vartojamas serumas turi kelis ménesius iSsisto-
veti. :

9. Arkliai gamina antitoksinus nevienodai; Cia turi reik-
Smes .individinés gyvuliy savybes.

10. Tik tiksliai seruma Standarizucjant biity galima nu-
statyti gydomoji doze.

UZbaige naujos skarlatinos terapijos apZvalga, pastatysi-
me klausima, kiek jinai tinka Lietuvos provincijos gydyto-
jams? Geros serumo pusés, misy nuomone, uzdeda kiekvie-
nam gydytojui pareiga Siuo metu visur, kur tik nevélu,
biitinai pavartoti nauja seruma (panaSiai kaip
difterini seruma), iSémus nebent tik labai lengvus ir paliekan-
Sius gydytojo priezinroje skarlatinos atsitikimus. PraktiSkos
klifitys: serumo brangumas (net palyginti su difteriniu seru-
mu) ir serumo ligos profilaktika, reikalaujanti i§ gydytojo pa-
kartotinio ligonio aplankymo.

Pirmoiji kliutis greitu laiku tur but bus, bent i§ dalies, pa-
Salinta, kai seruma ims placiau vartoti ir iSmoks ji koncen-
truoti. Kas del antros kliaties, tai, musu nuomone, kaimu
praktikoje teks ji daznai ignoruoti: leisti tiesiog didele tera-
piné serumo dozé be apsaugojamo skiepymo ir nelabai bijotis
dazniausiai nekaltos anafilaksijos. I[Simt]i sudaryty gal tik tie
atsitikimai, kuriais ne ank3Ciau kaip 6 meén. ligoniui buvo leis-
stas arklio serumas (difterijos seroterapija, pneumokoky ir ki-
ti serumai): &ia profilaktine injekcija laikytume bitina, kad
nors kiek sumazéty tikriausios stiprios anafilaksijos pavojus.
Savaime suprantama, kad kiekviena karta gydytojas, varto-
damas skarlatinini seruma, turi neuzmirsti ramiai perspéti té-
vus apie galima, bet nepavoiinga, anafilaksija 8—12 diena po
serumo iniekcijos (jei serumas jau buvo prieS§ tai vartotas, tai
ir anksciau).

Pasilieka dar skarlatinos profilaktika. Ak-
tyvi vaiky imunizacija didinamomis toksino dozémis, kad ir
davusi geru paséku (Dick, Bokavyv. Jovanovid),
taCiau del reikalingy 5—6 injekciju, technikiniu sunkumu (tok-
sinu gavimas ir dozavimas) ir negreit gaunamo immuniteto (no
1—2 meénesiu) kol kas placios praktinés vertés (tuo labiau mi-
sy salygose) neturi (Jovanovicé, Meyer. Nasau).
Reikalui esant sitiloma (Meyver., Nassau) immunizuoti
esami pavojuje vaikai pasyviai, suleidZiant jiems i raumenis
5 ccm. Behring’'o Scharlachheilserum’o; tuo bi-
du esa galima jie apsaugoti bent trumpa laika. Savo patyri-
muose turime 3 atsitikimus tokios immunizaciios (vaikai nuo
susirgusiy nebuvo izoliuoti). Vienas i§ Sitaip miisu immunizuo-
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‘ty vaiku visgi susirgo kad ir, tiesa, labai lengva skarlatinos
forma 4-a diena po immunizacijos: naktj émé vemti, t° kita ry-
ta buvo 38,5° pasirodé labai rudimentinis skarl. iSbérimas, t°
po piety jau krito iki N ir iSbérimas iSnyko. Tad absoliutinio
tikrumo Sita metode, matyti, neduoda.

Past. Kai Sitas straipsnis jau buvo surinktas, mums teko
-suzinoti, kad Behring'o firma tik ka iSleido koncentruota
skarlatinos seruma (,,konzentriertes Scharlach - Heilserum
nach beronderem Verfahren gereinigt und angereicht®), kurio
gydomoji dozé lygi 10 ccm., ka yra pasieke ir amerikieciai.
Reikia tikétis, kad tatai dar pagerins nauja seroterapijos meto-
de, nes anafilaksijos pavoius dabar nebus didesnis negu nuo
difterinio serumo. Savo patyrimy su koncentruotu serumu dar
neturime. Be to, teko girdéti, kad ir kitos firmos pradéjusios
leisti skarlatinini seruma remdamosios amerikieCiu patyrimais
(Scharlachserum nach Dick - Dochez). Apie tu serumu veikima
kol kas nieko nésame girdéje.

Zusammenfassung.

Neue FErungenschaiten auf dem Gebiete der Pathogenese und Therapie
des Scharlachs und eigene Versuche.

Nach einem historischen Abriss beziiglich der Atiologie des Schar-
lachs, beschéftigten sich die Autoren eingehend mit den neusten ameri-
kanischen Forschungen, resp., mit den Entdeckungen des Ehepars Dick
iiber die Rolle, welche der haemolitische Streptokokkus 'bei Scharla-
cherkrankung spielt. Ferner schildern sie die Versuche der deutschen
Autoren Friedemann, Deicher, welche die amerikanischen Ent-
deckungen nachpriiften und, wie bekannt, zu der Folgerung gelangt sind,
dass der einzige, wissenschaftlich bewiesene Erreger des Scharlachs eine
Art der haemolitischen Streptokokken darstellt. Derselbe ldsst sich infol-
ge spezifischer Eigenschaften seiner Toxine aussondern. Es werden auch
die neusten Forschungen derselben deutschen Autoren, auf dem Gebiete
der Epidemiologie des Scharlachs behandelt. Sie entdeckten auf Grund
der neuen Ergebnisse, dass die abschuppende Haut, der Urin der Kran-
ken gar keiner Einfluss auf die Verbreitung der Krankheit hat, die Ans-
teckung aber durch Tropfcheninfektion (limphoid. Rachenring), Gegens-
tinde, Raume der Kranken, wo die Erreger nicht nur an Wanden und
Gegenstianden haften, sondern auch in der Luft schweben, erfolg. Aus-
serdem wiesen diese Autoren noch darauf hin, dass es keinen Sinn habe,
sondern sogar gefdrlich sei, einen Rekonvalescenten 6 Wochen lang in
einem Scharlachraume zu behalten. Denn infolge fortdaverndem Hinein-
dringen der Keime kehren sie (100%) mit spezifischen Streptokokken im
Rachen heim und infizieren leicht die andern. Deshalb sind besondere
Baracken notwendig, um dort die Rekonvalescenten fiir einige Zeit auf-
zuhalten. Kurz wurde eine diec von Friedemann und Deicher
entdeckte Metamorphose des Scharlachstreptokokken (Ubergang in eine
avirulente griine Form) erwihnt.

Die Versuche v. Bokay (Ungarn), die die amerikanischen Entde-
ckungen bestdtigen, zusammenfassend, beriihren die Autoren der Abhand-
lung noch die Frage der Therapie des Scharlachs mit spezifischem Serum
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nach der Methode von Dick - Doc hez resp., dem neuen deutschen
Serum von Behring (Scharlach — Heilserum). Die Autoren
behandelten mit diesem Serum 20 Scharlachkranken und haben die aus-
serordentlich giinstizen Resultate der artiger Behandlung hervor: die Tem-
peratur fiel in den meisten Fillen schon am ndchsten Tage spidtesten
nach 24 Stunden nach der Einspritzung kritisch. In 3 Fillen fiel sie litisch
in den darauf folgenden Tagen.

Die Kranken sind am ndchsten Tage nach der Einspritzung nicht
wieder zu erkennen. Die Kinder, die noch gestern ganz erschopft darnie-
derlagen, sind heute aufrecht, munter und spielen. Nach dem Fallen der
Temperatur verschwindet meistens auch der Ausschlag, und was noch
sehr bemerkenswert ist, tritt oft gar keine Schuppung auf, besonders
wenn der Ausschlag nicht lange wahrte und nach dem Serum gleich ver-

. schwand. Komplikationen koénnen scheinbar durch das Serum nicht ver-
hiitet werden. Ungeachtet der systematischen vorhergehenden Einsprit-
zungen kleiner Dosen, um der Serumkrankheit vorzubeugen, ist diese in
30% doch eingetreten. .

Eine Kranke, die an einem schweren septischen Scharlach erkrankte,
doch am 1i-ten Tage mit septischen Erscheinungen (nekrotischer Angina
und starker Lymphadenitis) starb. Die Autoren sind geneigt diesen Fall
dem Umstande zuzuschreiben, dass die Dose zu klein war: der 30-jdhri-
gen Kranken wurde am 3-ten und 4-ten Tage der Krankheit nur 22 ccm.
‘Scharlach — Heiselrum intramuskuldr eingespritzt.

Da es sich um keine leichten Fiélle, und manche von ihnen sogar be-
sonders schwer waren, handelte, meinen die Autoren feststellen zu kon-
nen, dass die Einspritzung des Serums stets eine sichtbare Wendung zum
Bessern zur Folge hat.  Diese Feststellung wird noch durch den Vergleich
mit dem klassischen Typus des Scharlachs der Lehrbiicher bekraftigt.

Weiter werden in der Abhandlung  therapeutische Experimente mit
dem neuen Serum der deutschen Autoren (Friedemann, Deicher,
Lenthe), der ruminischen (Mironesco, Farcas), der tschecho-
slovakischen (Jovanovid), der polnischen (Szenajch, Bogda-
nowicz) und russischen (L unin) angefiihrt. Die einen von ihnen
gebrauchten Behrings Scharlach — Heilserum, die andern — das origi-
nale amerikanische Serum, die dritten — die Russen — bereiteten das
Serum selbst nach dem amerikanischen Vorbilde zu. Alle ohne Ausnahme
bestiatigen die ausserordentliche Wirkung des Serums, vorausgesetzt,
dass es im Anfangsstadium der Krankheit angewandt wurde. Viele sind
mit der Serumkrankheit unzuirieden, die andern aber (Lenthe, Lunin)
sind geneigt keine besondere Bedeutung der Serumkrankheit beizumes-
sen. Lehnte beobachtete, dass auch ohne vorherige Einspritzungen
von kleinen Dosen manchmal keine Anaphylaxie eintritt.

Viele dussern den Wunsch, dass das Serum konzentriert und gerei-
nigt von schddlichen Eiweisssstoffen, die eine bedeutende Rolle -in der
Anaphylaxie spielen, zubereitet werden solle.

Die Autoren schliessen ihren Aufsatz mit der Empfehlung an prak-
tische Artzte in allen Scharlachfillen (mit Ausnahme der leichtesten, die
unter stindiger und unmittelbarer Beobachtung des Arztes verlaufen) das
neue Behrings Scharlach — Heilserum anzuwenden, analog. dem Diphthe-
rieserum in Diphtheriefillen.

In der Abhandlung werden auch die Einzelheiten der Technik genau
geschildert.

Landirzte, die durch grosse Entfernungen verhindert sind die Kran-
ken ofters zu besuchen, konnen die vorherigen antianaphilaktischen Eins-
pritzungen wegfallen lassen und mit den therapeutischen Dosen beginnen.

Was die Prophylaxe des Scharlachs anbetrift, ist die aktive (Toxinim-
munisierung) praktisch schwer zu erreichen. Die passive Immunisation
(5 ccm. einer therapeutischen Dose des Serums intramuskulir), die die
Autoren in 3 Fillen angewandt haben, garantiert absolut gegen Erkran-
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kung nicht. In einem Falle ist ein gesundes Kind doch aber erkrankt,.
wenn es sich auch um eine rudimentdre nur 24 Stunden fortdauernde
Form handelte.

In den letzten Tagen erschien ein konzentriertes Serum der Behrings-
werke, welche die Autoren noch nicht therapeutisch angewandt haben.
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Dr. J. Slapoberskis (Siauliai).

Myksoedem’os atsitikimas sarysy su gl. thyreoidea
funkcijos klausimu™).

[ mane kreipési tula moteris, serganti miksedema.

Turédamas galvoj, kad miksedema tampriai riSasi su sky-
diskosios liaukos funkcija, prie§ nagrinédamas savo atsitixima,
a$ nupasakosiu Siy dienu mokslo paziuras i minétosios liaukos
funkcija.

Visi stuburiniai gyvuliai turi skydiSkaja liauka. Pries
uzgemant kudikiui liauka neveikia ir yra neiSsivyscius: joje
dar nésama folikulu, o vietoj pastaruyjyu matyti daugybé kyliu
formos neturinc¢iu spindzio padary; tik kodikiui gimus Situose

.padaruose atsiranda spindziai, kuriuos iSklosto kiibinis epitelis,
* gaminas koloida. Situ kiib. lasteliu iSvidinéje puséje galime
pastebéti lauzancius spindulius riebalinius gradelius — lasteliy
gaivumo padara. Kodel gi kudikiai gimdami be funkcijonuo-
janCios skydiSkosios liaukos neserga miksedema? Tasai faktas
tenka aiskinti tuo biuidu, kad kudikis motinos viduje naudojasi
jos endokrinais. SkydiSkosios liaukos venose ir limfiniuose
induose galime rasti koloidiniu masiu, kiek panasSiu i folikulus.
Kraus'as sudaré dazus koloidui dazyti (fuksinas, metileno
melyné ir k.). Pasirodé, kad pirmais metais kudikio amzZiaus
koloidas nusidaZo raudonai, véliau melsvai - violetiniai (M.
F r ank, Medic. Klin. 1925, p. 1353), o degeneruotose liaukose
dar kitaip. Situ pakitimu prieZasties néra galima susekti (cit.
A. Froell, Med. Kl., 1923, p. 221).

Praeitame Simtmet. 90-ty metu viduryje Baumann’as
iSskyrée i§ skyd. liaukos koloido tam tikra medzZiaga, vad.,
jodothwyrina, o prie§ kelerius metus amerikietis K e n-
d allis dar daugiau ta medZiaga suskaldé, surasdamas joje
thyroxin'a, turinti 67% jodo. Tiroksinas laikomas
skydiSkosios liaukos hormonu, taliau ar tatai yra tikrai vie-

*) Prane$imas, skaitytas Siauliu m. ir apskr. gydytoju draugijos '
posédyije 1926. VI. 26 d.
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nintelis jos hormonas — reikia dar irodyti tolimesniais tyrimais.
Thyroxin'as iSskirtas i§ kiaules skyd. liaukos; tatai yra
tryptophan’o jodo-derivatas, o tryptophan’as yra amino ruks-
tis, normaliai skylanti i indolj ir skatoli. Baltymu maistas turi
daugiau, augaly — maziau triptofano. Todel yra manoma,
kad, Zmonéms mintant daugiau augalais ir maziau baltymais,
iu skyd. liaukos gaminancios maza thyroxin’o, ir tuomet
esama maziau ligu, pareinancCiy nuo th yroxin'o pertekliaus
(morbus Basedowii), bet daugiau turima susirgimu, pareinan-
Ciy nuo stokos thyroxin'o, sakysime, miksedemos.. I§
tiesy, tatai buvo pastebéta dar nesenai karo metu.

IS pacios liaukos substancijos iSskirti albuminai, nukleo-
proteidai, leicinas, ksantinas, hipoksantinas, para-pienine ir
gintariné riuksStys, toksiSkai veikia lipoidu kiinai, cholinas ir k.;
be to, liaukos medZiacoj esama jodo organiSkame junginyje;
1-am gr. jodo junginio tenka 0,3—0,9 mgr. gryno jodo; pas
vaikus jodo maza. Vietose, kame pasitaiko giizio ligos epi-
demiju, skyd. liaukoje surandama jodo maziau negu ligos
nepaliestuose krastuose.

Pasalinus gyvuliui skydiSkaja liauka, jo medZiag—~ apy-
kaita sumazéja, gyvulys atbunka, jgauna kacheksijos, pas
ji sutrinka plauku augimas, atrofuojasi ragai, luzes kaulas létai
gyija; jei tasai gyvulys dar jaunas, tuomet jis nustoja auges
sutrikus kremzliy ir sinchondroziy kauléjimui. Toks gyvulys
pakelia didelius cukraus kiekius neparodydamas glikozurijos.
Gl. thyreoid. paSalinimas atsiliepia taip pat kai kuriu Kity
inkretoriniy liauku biklei: ‘gl. hvpophysis padideja, ji dau-
giausia pakinta prySakinéje dalyje: padaugéja jung. audinio
ir eozinofiliniu lasteliy kiekis; prieSingai, lytiSkosios liaukos
. dalinai degeneruoja; pasak kai kuriu autoriu, taip pat padi-
déja gl. thymus. Inkretorinés liaukos suriStos tarp saves
funkcijos atzvilgiu; tasai sarysis veikia tuo budu, jog bet ku-
riai Sity liaukuy susirgus sutrinka ir kitos; todel hiper-, hipo-
ir dis-tireozés pagadina ir kitu endokrininiy liauku funkciia,
ypaciai kiauSindeciy. Daugybé faktuy patvirtina kiauSindéciu
ir skydiSkosios liaukos sarys$j; matome, kad pas moteris gl.
thyreoidea didesné negu pas vyrus, kad ji iSbrinksta lytinio
subrendimo, klimakso, menstruacijos ir ypaC néStumo metu.
Sitas sarysis jau pastebétas senovéje: kai kuriose tautose bii-
davo paprotys matuoti mergelems kaklo apskritima tuo paciu
sitilu prie$ ir po vedybu, kad susekus, ar jos nebudavusios
jau ankscCiau defloruotos; tokio paprocCio laikydavosi ir ro--
meénai. Pagal Engelhorn’a néStumo metu iSsivystanti
tikroji liaukos - hipertrofija ir hiperpliaziia su Zymiu koloidu
produkavimu. PasSalinus jaunoms Ziurkéms kiauSindécius,
pas jas atsiranda nedidelis koloidinis' giiZys (struma); pas se-
nesnes folikuly epitelvie atsiranda papiliniu iSaugu; rezekavus
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tuo pacCiu metu vagus’a skyd. liaukos pakitimai sumazéja
(Med. Kl. 1923, p. 808). Skyd. liaukos, antinksciy ir hypophy-
sis’o endokrinai yra insulino antagonistai; todel ju pa-
keltai funkcijai neutralizuoti galima vartoti insulinas, pa-
skiriant ji, sakysime, morb. Basedowii ligoje ir hipertireoziSkoj
bukléj; tuomet sumazéja ir medZiagos apykaita.

Siomis dienomis | mane kreipési tula pacienté, kuri, be
ko kito, skundési ranky drebéjimu. Matomuy morb. Basedowii
simptomuy ji neturéjo. Emiau $virkS$ti insulina (10 vien.
per diena), ir ranky drebéjimas iSnyko. Hiperglikemija, kuria
sukelia thyroxin’as, paeina nuo insulino. Kraus’as
beveik pas visas moteris po strumektomijos stebedaves stiprius
‘gimtuves kraujapludzius, kurie esa reikia riSti su poopera--
ciniu hipertireoidizmu. Bazedovo ligoje padidéjus gl. thy-
reoidea funkcijai daznai iSryksta regulos; matyti, ¢ia pavei-
kiami kiauSindéciai. Couland’as mano, esa KkiauSindéeciy
iStrauka sumazina skyd. liaukos sekrecija ir pataria vartoti
ovary ekstrakta Bazedovo ligoj. Paprasto guzZio atvejais
daznai pasitaiko padidéjusios regulos, o tuo tarpu morb. Base-
dowii ligoj dazniau stebima oligo - ir amenorrhea Kkartu
su steriliSkumu. Gausios regulos sumazéia vartojant skyd.
liaukos preparatus (Med. Kl., 1926, p. 402, 3).

PaSalinus skydiSkaja liauka, sumazeéja ir sulétéja me-.
dZiagos apykaita. Tuo tarpu liaukos produktai, kaip antai,
thyraden, thyreoidin ir k. suzadina medziagos kei-
timasi: sunaudojimas O. pakyla, krinta kano svoris, ypaciai
stipriai viekias th v roxin’as,-turis daug jodo; taCiau ban-
dymai su jodu parodo O: sunaudonmo kritima; pas Zziurkes,
maitintas skyd. liaukos ekstraktais, pavyko sumazinti me-
dziagos keitimasis duodant mazutéles jodo dozes (Hilde- .
brandt, Med. Kl., 1923, p. 404). Nuo skyd. liaukos ekstrakto
pakyla tiek N, tiek angiiavandziu ir riebaly apykaita, taip pat
padidéja vandens iSskyrimas. Del pastarosios ekstrakto sa-
vybés dabar pradeda sékmingai vartoti preparatus gl. thy-
reoideae gydant nefrozés edemas. SkydiSkosios liaukos pre-
paraty jtakoje kepenys nustoja glikogeno; be to, padidéja ir
respiratoriné apykaita.

lleide ekstrakto gl. thyroid. Ziemos miegu mieganCiam
eziui, pastebésime, kad gyvulélis prisikelia, jo t” pasiekia va-
sarine norma, o alsavimas labai padaznéja. Ilga laika maiti-
nant gyvulius skyd. liaukos iStrauka atsiranda tachikardija,
medZiagos keitimosi ir trofiskieji sutrikimai. SvirksCiant triu-
Siams ekstrakta j venas (Krausir Friedenth al) stebéta
akiy plysiy iSsiplétimas, exophtalmus, mydriasis. Zmogui ilgai
vartojant gl. thyreoid. preparatus atsiranda hipertireoidizmo
reiSkiniai: rankuy drebéjimas, suzadintoji buklé, nemigas,
skrandZio ir zarnu funkciniai sutrikimai, tachikardija ir k.
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Panasiy reiskiniy galima sulaukti neatsargiai gydant nutukima
skyd. liaukos preparatais. Todel gydant Sitokiu biidu nutu-
kima reikia pacijentui patiekti pakankamai baltymu, kad ne-
skiltu kuno baltymai, ir nereikia ypatingai apriboti maisto.
Kas del nutukimo, tai turiu S$tai ka pasakyti: Zinome, kad
jo priezastys yra ekto- ir endo-geninés; pirmosios — tai gau-
sus maisto suvartojimas, nepakankamas raumeny darbas ir
pan., ypaC sarySyie su paveldétu palinkimu: endogeninés prie-
Zastys — tai silpnas veikimas gl. thyreoid., hypophysis ir kiau-
‘Sindeéciy (hypo-, athyreosis, kastracija, genitalinis infantiliz-
mas); Cia pat priklauso ir dystrophia adiposo-genitalis. Kai
nutukimo priezastimi esti nepakankama skyd. liaukos funkcija,
tada gl. thyreoid. preparatai veikia labai gerai; kitais atsitiki="
mais reikia labai atsargiai skirti minétus preparatus, nes kiinas
pradeda eikvoti savo azotines sudéties dalis ir normalineje
apvkaitoje galima sulaukti hipertireozés simptomu.

Del skydiskosios liaukos fiziologijos ir patologinés anato-
mijos tenka pasakyti Stai kas: jos nenormalus veikimas gali pa-
sireik$ti, kaipo pastipréjusi arba nusilpusi funkcija arba kaipo
funkcijos stoka, o patologinés anatomijos atzZvilgiu gali buti hi-
pertrofija ir atrofija; atrofija pasitaiko greta hipofunkcijos, bet
‘hipertrofija ir hiperfunkcija esti nesuderintos ir jy tarpe negalima
prisilaikyti schemos, juo labiau, kad liaukos hipertrofija, arba Ki-
taip struma, esti ivairios konstrukcijos — parenchimine, intersti-
ciné, nodiné, koloidiné, vaskuliné ir t. t. Viena, kas yra bendra
visoms strumoms, tai sumazéjes jodo kiekis. Gausinguose dar-
buose, paskirtuose Sitam klausimui, yra kai kuriy iSvady kad ir
hipotetiSku: manoma, kad parenchiminé struma dazniau pasitai-
kanti jauname amziuje, o koloidiné — senesniame, kad parenchi-
miné struma turinti maziau, o koloidiné kiek daugiau jodo, kad
perenchiminé galinti kartais virsti intersticine - nodine, kartais
koloidine - cistine, kad, pagaliau, parenchiminés strumos daz-
niau pasitaikancios podagriskai, o koloidines asteniSkai konsti-
tucijai esant ir pan. (Gold u. Orator, ,,Wiener kl. Woch.",
1924, Nr. 14).

Kas del skydiSkosios liaukos hipertrofijos arba strumos, tai
skiria eutrofine koloidine struma, iSsivystancia organizmo augi-
mo ntetu, sporadine, duodancia tik mechaniSky sutrikimuy, stru-
ma morb. Basedowii ligoje ir endemine struma.

Apie morb. Basedowii teks pasakyti tik tiek, kiek tatai lie-
Cia struma. Siuo metu tik chirurgai mano esa m. Basedovii tu-
rinti sarySio su struma. IS tikruju, po operacijos strumos liga
pageréjanti 87 % atsitikimu, o visiSkai ligoniai pasveiksta 54 %
atsitikimy (Hildebrand, ,Med. Klinik*, 1923, 328); taciau
§iuo metn aplamai yra iSsiplatinusi nuomoné, btk morbus Base-
- dowii esanti pliuriglandiné liga. Mat, Sitoj ligoj suranda pakiti-
my visose inkretorinése liaukose, buitent, be skyd. liaukos, dar gl.
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hypophysis, thymus, pancreas, antinksciuose, kiauSindéCiuose.
Basedow’o ligoj struma randa pas jaunus Zmones minkSta, pas
senesnius — didele, mazguotos formos; del liaukos funkcijos Cia
turime nemaza hipoteziu: vieni spéja hiperfunkcija, kiti disfunk-
cija (distireoidiné bukle — A. Troell, cit. ,,Med. Klin.** 1923,
221), dar kiti spéja pasunkéjusi koloido atsiskyrima i$ folikuly
pakitéjus daugumos epiteliniy narveliy formai, didumui ir koky-
bei (ibidem); pasak Goldscheider’io, Cia turime liaukos in-
suficiencija, jai negalint uzturéti savyje tiroksina, kurio per daug
paplinta po organizma; tatai padaro hipertireoidizma, kuris galis’
atsirasti ir nuo dideliu jodo doziu. Pasak Braun’o, giZys ir
exophtalmus Basedow’o ligai néra budingi, bet visuomet pasto-
viis kiti simptomai, sakysim, tachikardija ir t. t. Latentine Ba-
sedow’o liga vadina tokia forma, kuri pasireiSkia vien padidéju-
sia medZiagos apykaita. Jei ligoniui, turinCiam hipertireoidiz-
ma, iSvirkStume pilokarpino, tai skydiSkosios liaukos srityje ga-
lime pastebéti paraudima arba prakaitavima arba abu Siuodu
reiSkiniu kartu. Sitas refleksas leidZia pazinti slaptas hipertire-
oidizmo formas (M. Serejski, ,,D. med. Woch*, 1926, Nr.
10). Cia pravartu prasitarti del tiroksino jtakos nervy sistemai.
Jisai sukelia tachikardija ir skrandzZio - Zarny peristaltika. O s-
w a |l d’as jrodé, kad skyd. liaukos sekretas padidina jautruma va-
gus’o ir accelerans’o, kurie regulinoja Sirdies veikima, ir splanch-
nicus’o bei depressor’o, kurie valdo kraujo spaudima. A s-
c her’is parode, kad skyd. liaukos sekretas stiprina adrenalino
veikima, kurs pagreitina Sirdies darba. Todel netinka skirti
skyd. liaukos sekretas arba jodas ligoniams su lengvai suerzina-
ma autonomine dirksniy sistema. Pasak Ascher’o, eing prie
skyd. liaukos nervai turi sekreciniu plusu, nes, Situos nervus su-
jaudine, gauname charakteringus reiSkinius (Glaser, ,,Med.
Klin.*, 1926, 397). Kituy sakoma, kad skyd. liauka veikianti ner-
vy sistema nelyginant koks multiplikatorius, reguliuojas jos
funkcijas; todel skydiSkajai liaukai susirgus ir nervy sistemai
palikus netvarkomai lengvai atsiranda morbus Basedowii simp-
tomy del menky priezasCiy — Soko, i$gascio ir pan.

Hypophysis’e surasta jvairiy hiper-ir atrofiSkuy pakitimu,
antinksc¢iuose — atrofija Zieviniame sluoksnyj, pankreas’e —
Langerhaus’o saleliy sumazéjimas, kiausindéCiuose — hipoplia-
zija. Pasak Kraus'o, prie morb. Basedowii obdukcijos metu
visnomet randama maiSyty hiper - ir hipopliazijos procesu. Si-
tie anatominiai pakitimai sukelia jvairius klininius sutrikimus.
Sakysime, gl. hypophysis pakitimai sukelia uZtinkama Basedo-
w’o ligoj poliuriia ; stebima Basedow'o ligoj pigmentacija ir krau-
jo spaudimo trukumus aiSkina antinksCiu sutrikimu; apskritai
antinksCiai turi rySio su morbus Basedowii, nes ju insuficiencija
atsiranda menstruacijos, lytinio subrendimo, néStumo metu, o
kaip tik Sitais fiziologiniais moters gyvenimo laikotarpiais atsi-
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randa Basedow’o liga. Todel kartais morb. Basedowii ligoje
reikia turéti galvoj antinksciai; nors thyreogeno - ovar’inis li-
" gos tipas pasitaiko dazniau (B 6 n h e i m, Sammelreferat, ,,Med.
KL, 1926, 500, 501). '

Del thymus’o vaidmens morb. Basedowii ligoj esama jvairiy
nuomoniy. Pagal Kraus’a, ¢ia thymus reiSkia tiek pat, kiek
skyd. liauka; obdukcijos metu operuotais morb. Basedowii atsi-
tikimais 90 %! randamas persistuojas thymus, kitais zZodziais, li-
guista konstitucija — stat. thymico - lymphaticus. Kartais pa-
vyksta iSgydyti Basedowo liga ekstirpuojant thymus’a. Ma-
noma, kad thymus’o involiucija pas suaugusius esanti prieZasti-
mi, kad jie dazniau negu vaikai serga hipertireoidizmu. T. B 0 n-
'heim’as Basedow'o ligai gydyti siiilo thymus’o preparata kartu
su jodu, o ginziui apskritai taip pat thymus’o preparatus (B 6 n-
heim,,D. m. W.%, 1923, Nr. 15). Pancreas pakitimai iSaiSkina
dazZnai Basedow’o ligoj stebima sumazéjusia angliavandZiams to-
lerancija, lengviau atsirandancia glikozurija ir hiperglikemiija;
todel, kai morb. Based. esti daugiau pankreatinés kilmes, gerai
veikias insulinas: kuno svoris imas kilti, sumaZéjanti ta-
chikardija, psichinis nerimas, tremor ir pan.; bet grynai tireoi-
dinés kilmés atsitikimai insulino nepataisomi (,,Med. KI.*, 1926,
248). Patieke serganciam Basedow’o liga 50 gr. dekstrozés, gau-
name zZymia alimentine glikozurija.

KiauSindécCiu pakitimai iSaiSkina dazZnus ménesiniy iSkriti-
mus Basedow’o ligoj arba meénesiniy kraujo sumazejima, chloro-
zés apsireiSkimus ir t. t. Apskritai, tarp skyd. liaukos ir kiau-
SindécCiy esama tampraus rySio; tad pigu suprasti, kodel Ba-
sedow’o liga dazniau serga moterys.

Kad ir neiSaiSkinta dar Basedow’o ligos priezastis, taCiau
nesunku suprasti, kad jos etiologijoj daug nusveria endokrininiy
liaukuy veikimo sutrikimas, taip pat aiSku, kad liga pareina ne
vien tik nuo sutrikusios gland. thyreoideae funkcijos.

Kas del endeminio giizio, tai ii sutinkame kalnuotose vietose,
biitent, Sveicarijoj, artimose jai Vokietijos srityse, Austrijoj, kai
kuriose srityse Anglijoi, Amerikoj ir t. t Endeminio giiZio teé-
vynéje maza kreipiama démesio ,,storakakliams®. Sitos ligos
kilmé néra dar tikrai iSaiSkinta; spejama, kad Cia esanti kalta
jodo ‘stoka geriamam vandenyje, dirvoje, maisto produktuose.
Sveicarijos W a a d t’o kantone, kame Saltiniy vanduo turi dau-
giau jodo, guiZzio nésama. Yra dar pasiiilyta hipotezé, sulig ku-
ria ligai turi reikSmeés zarnu bakterijos, godZiai suriSancios joda.
PatologiSkai - anatomiskai beveik visais atsitikimais Cia turime
parenchimine struma. Berne 60 %' vaiku gimsta turéedami stru-
ma congenita; Sitoj strumoj néra jodo, bet duodant motinoms
prieS gimdant joda, kartais jisai atsiranda kudikiuy skyd. liauko-
se. Dr. L omel’is, Berensdorfo (Zem. Austrija Alpu ikalnis)
mokykly gydytojas, patiekia idomiu-daviniu apie Sitos vietos gii-
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Zi: ten giiZys pasitaiko kas antrai mergaitei ir kas treCiam ber-
niukui; tuy vaiky 30% jau turi didoka giuzi, o 9 %' tenka skirti ope-.
racija. RiSdamas giuizio liga su kretinizmu, L 6 me I'is pastebi,
kad turi vidutini, o ypac didesni giiZi mokiniai bet ypatingai mo-
kinés (dazniau zZemesniosiose klasése) pasirodo atsilikusios pro-
tu ir net imbecilikés (,,Med. KL.*, 1924, 112). Manoma, kad kre-
tinizmas neissivystas pirmoje kartoje, bet paveldétinai. Endemi-
riio guzio srityse placCiai vartojamos profilaktikes priemoneés:
zindyveéms duoda jodo, prideda jodo karviy paSarui, kad jo bii-
ty piene, treSdami dirva deda jodo, o kas svarbiausia — gyvento-
jams placiai tiekiamas jodas. Wagner - Jauregg'o pasiu-
lymu ten vartojamas profilakti€kai Vollsalz - miSinys: 1 kg.
valgomos druskos ,ir- 5 mgr. KJ; Sito miSinio vienam asmeniui
duodama 10 gr. savaitéje, arba 3—S8 lasus 5% KJ tirpinio. Ta-
Ciau ir Sitas mazas jodo kiekis daznai sukelia hipertireoidizma.
Gydant jodu tenka apskritai buti atsargiam: reikia atsiZvelgti i
kardiovaskulinius simptomus, { kiino svori. Pastipréjus me-
dZiagy apykaitai jodas kontraindikuojamas. Esant strumai jo-
das praskiedzia koloida ir padeda jam atsiskirti.

Imsime dar paskutini misu temos atveji, kai skydiSkoji liau-
ka esti atrofuota ir jos funkcija nusilpsta (hipofunkcija), kitaip
tariant, spontanine arba esencialine miksedema. Sitos ligos prei-
7astis néra zZinoma; manoma, kad skydiSkosios liaukos susirgi-
mui reikalingas tam tikras palinkimas; buvo spéliojama, kad
esas kaltas nepakankamas maitinimas — stoka triptofano; todel
biik liga padaznéjusi karo metu. SkydiSkoji liauka gali dar at-
rofuotis nuo uzdegimo, infekcijos ir t. t. Miksedemos charakte-
ringas simptomas yra medziagos apykaitos nusilpimas: apykai-
ta nusilpsta iki 30 ir net 50—60 % (atvirk$¢iai negu Based o wo
ligoj, kame apykaita pastipréja). MedzZiagos apykaitai nusil-
pus, silpniau keiCiasi vanduo, riebalai, baltymai ir k.; vanduo
uzsilieka audiniuose — atsiranda odos pabrinkimas, kietoji oe-
dema, anhydrosis, odos sausumas, garso stygu paburkimas, jo
paseka — storas, anpkimes balsas; sumazéjus riebaly apykaitai
ricbalai susikrauna kiune vartojant net mazZesni maisto kieki
(vadinamasai ,,tireogeninis nutukimas*): taciau triikstant ape-
tito ilgesni laika ligoniai, pagaliau, virsta kacheksiniai ; balty-
my apykaitai sumazeéjus narveliuose ir kiino skysciuose jo kie-
kis priauga, kraujo stangrumas ir serumo tirStumas padidéja.
Kiti miksedemos simptomai: Sirdies ribos prasiplecia, plaukai is-
krinta, atsiranda adinamija, psichinis bukumas ir puolimas;
kraujo vaizdas — anemija, limfocitozé, obstipatio, skrandZio ir
Zzarny hypotonia; frigiditas ir pas vyrus impotencija; jvairiy
jausmuy nusilpimas, vegetacinés sistemos veikimo sumazéjimas,
todel susilpninta adrenalino, atropino ir pilokarpino itaka vege-
tacinei nervy sistemai.

Esencialiné miksedema daug daZniau pasitaiko moterims,
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ypa¢ daug karty gimdZiusioms. - Specifiskai liga gydoma skyd.
liaukos preparatais — 3 kart per diena po 0,1; Sitaip gydomi li-
goniai greit pasitaiso. Atsargumo délei patariama pridéti gyvu-
liy baltymo. - 3%

‘" Mano stebétas Sitoks miksedemos atsitikimas. 1925. VIIL. 10. Ch. R.,
zydé 35 m. i§ K., iStekéjus prie§ 4 metus. Ménesinés kas 4 savaités ir anks-
&iau trukdavusios 7—8 dienas; karta uZtruke 13 dieny; kraujo esa daug.
Labai daznai skauda melmeni, i$situStinusi jauCiasi lengviau, pavalgiusi
— blogiau: jaucia sunkuma. Serganti jau kelintas ménuo, pasidariusi sun-
ki. tarytum kas ant jos kaboty. Turinti galvosuki. Kartu su ligone atvy-
kes vyras pasakoja: prie§ metus ménesiniy mety iSéje labai daug kraujo;
ligonei sunku vaikscéioti — vos paeina kambaryje ar gatvéje. Ligoné turi
labai silpna atminti. Objektyviai: Veidas paburkes, kojos ir rankos
lyg pabrinkusios, balsas storas apkimes; Slapime cukraus néra, yra tik |
silpni baltymio pédsakai. Obesitas; vidaus organai N. Keliy refleksy néra;
skydiskoiji liauka neapciuopiama. Ginekologiskai N, yra baltosios. Paskir-
tas gvdymas: tabl. thyrcoideae, ménesiniy mety ergotin, oop-
horin, druskos vonios (8 svarai druskos).

: VIII. 31. Ligoné jauciasi geriau. Ji nustojo 3 kg., geriau vaiksCioja.
Regulos uZtrunka tik 6 dienas, kraujo esti maziau. Pulsas 93, mazas. Pra-
dzioje sveré 92 kg. Kraujo slégimas 90 RR. Kraujas: Hb. 80%, leukocity
7.300, eritrocity* 3.510.000; leukocituy vaizdas: neutrofily 73,1%, limfocity
26%, monocity 0,9%. Beveik visi neutrofilai mazi — vaizdas nesubrendes.
s X. 13. Ligoneés prisipazinimu ir vyro patvirtinimu pacientei Zymiai ge-
vaiksCioti, linkdavusios kojos, dabar labai gerai vaikSCiojanti; kartais tik
gaunanti nezymu dusuli. Nustojo svorio: svéré VIII. 13, 92 kg., VIIIL. 21. —
90 kg.. VIII.' 28. — 88 kg., IX. 4. — 87 kg., IX. 11. — 84 kg., IX. 18. — 82,5
ke 1% 25— 82 o ke, X. 2. =82 kg.
 x. 9. — 819 kg., i§ viso neteko arti 12 kg. Apetitas pageréjes, vidu-
riai taip pat pasitais¢: meénesinés pavélavo 3 savaites. AnksCiau kartais
riau (ligoné visuomet ateina kartu su vyrv). Ankscian beveik negaléjusi
svaigdavo galva, dabar tatai iSnyko. Paskutines 4 savaites vaisty ne-
vartojusi; vienas oophorin'as sukelias jai galvosuki. Vyras pazymi
nepaprasta Zmonos sveikatos pageréiima. Pulsas 82, kraujo slégimas 80
RR. Kairysis kelys turi refleksa, deSinysis neturi. Paliktas tas pat
gydymas.

XI. 9. Atkeliavo pati be vyro (seniau pati buvo bejége). Pastaruoju
laiku nustojo 1'/2 kg. Jauciasi geriau; baltosios prazuvo. Pulsas 69, krau-
jo' slégimas 69 RR. Slabimas vos vos drumstas. '

1926. I1I. 15. Atvaziavo be vyro. Sveria 81 kg. Vél jaucia kiine sun-
‘kuma.. Jaucia pilnas akis. Ligonei atrodo, lyg liga biity besugriZtanti;
galvoj uZia, apetitas maZesnis. Pastaruoju laiku vaisty nevartojusi. Da-
bar ji lengvai atliekanti krautuvés pardavéjos pareigas, net palikdama viena
su pirkéjais; anksciau to negaléjusi. Balsas néra tiek apkimes kaip anksciau.
Vyziukai vangiai reaguoja.

: AAutoretera.t.

~In Zusammenhang mit einem Myxédemfall wird im Allgemeinen die
Physiologie und Pathologie der Schilddriise, die histologische und che-
misch-biologische Zusammensetzung derselben, das Wesen und die Phy-
siologie des Thyroxins physiologischen Zusammenhang zwischen der
Schilddriise und den anderen endokrinen Driisen berichtet, dann werden
‘die Verinderungen im Korper, die bei zweckmissiger und unzweck-
‘missiger Darreichung von Schilddriisenpraeparaten entstehen, aufge-
’(fﬁhrt. . Es wird in Kiirze iiber den Morbus Basedowii und den ende-
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mischen Kropf gesprochen, sofern dieselben mit der Schilddriise in Zu-
sammenhang stehen.

Zuletzt wird iiber Myxodem gesprochen und ein speziell beobach-
teter Fall von dieser Krankheit aus der Privatpraxis angefiihrt.

Der Fall betraf eine 35 - jahrige Frau, die ein charakteristisches Bild
von Myxoédem darstellte. Nach Gebrauch von Thyreoidintabletten
schwanden sammtliche Zeichen der Krankheit, und binnen 3 Monate
verlor die Pat. 12 Kilo an Gewicht. Es wurde aber die Beobachtung
gemacht, dass der Zustand sich wieder verschlechterte, sobald sie das
Thyreoidin zu nehmen aufhorte.

Doc. J Blazys.
IS L. U-to Nervuy ir psichikos ligy klinikos.
Patologisko melagingumo atsitikimas.

Atsitikima, kuri imuos Cionai apraSyti, laikau paZymeé-
tinu ne del to, kad buciau pastebéjes jame kazkokiuy nauiu
bruozu prie jau zinomo psichiatrinéje literatiiroje patologisko
melagingumo (,,pseudologia phantastica* arba franciizy auto-
riy ,,mythomanie) vaizdo. Kazin, ar galima kas bepridéti
prie tos puikios ir visapusi§kos patologiSky melagiy ir Sarla-
tany charakteristikos, kuria duoda Kraepelin'as (Psychi-
atrie, 4-am tome). Stebétas musy klinikoje atsitikimas ido-
mus ne tiek apraSomosios psichopatologijos atzvilgiu, kiek
atzvilgiu to socialiSkai mediciniSko jo jvertinimo, kuris c¢ia
reikéjo atlikti: Cia buvo kile klausimai apie paciento tinka-
muma karo tarnybai, apie jo teismiSka atsakominguma ir apie
visuomenés apsaugojimo biuida nuo antisocialiniy i§ paciento
puses tendenciju. Paties psichopatijos fakto nustatymas dar
eo ipso nenustato kurio nors stereotipiSko atsakymo | pami-
netus klausimus. Stai ka sako toks prityres teismo psichiat-
ras, kaip Rogues de Fursac, apie ekspertizes mitoma-
niju atvejais; ,,Konkliuzijos eksperto turi remtis bendra tiria-
mojo asmens psichologija, jo moralybe, nusikaltimo apysto-
vomis ir, vir§ to, socialinémis nusikaltimo pasékomis* (Ma-
nuel de psychiatrie, 6 éd. p. 811). Man rodos, kad ,,indivi-
dualizuotos™ ekspertizes, lieCiancios psichopatiju atsitikimus,
yra vertos ne tik siauro specialisty ratelio démesio: juk tokio
dalyko eksperto roléje gali buti pastatytas kiekvienas gydy-
tojas ir ypaC daznai eings valstybing tarnyba. Kiekvienas
psichopatijos atsitikimo nagrinéjimas duoda §j - ta pamo-
kinancio; tikiuos, kad ir mano apraSomasis ne visiSkai veltui
uzims kelis ,,Medicinos" puslapius.

Stai miisy atsitikimo ligos istorija:

V., gimes 1904 m., N. pulko jaun. sanit. pusk., patalpintas klinikon

§. m. sausio 8 d. psichikos biuklei iStirti. V. tarnauja kariuomenéje nuo 1925
XI. 1, bet N. pulke tiktai nuo 1926. X. 21. Motivai, del kuriu V. buvo
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atsiystas istirti, matyti i§ N. pulko vyr. gydytojo rasto, kame apie V. vra
§ios Zinios:

»Anot V. ZodZiu, jo tévas buves karo gydytojas Petrograde ir 1919 m.
buves bolSeviku nuzZudytas. Tévas daug géres. Motina kilusi i§ Len-
kijos; mirusi 1924 m., turédama 50 mety, nuo Sirdies ligos savo ukyje
apie KupiSki.. Turis tik viena broli uz save vyresni, Kuris dabar esas
klebonu C-uose; viena sesuo (vyresné) iStekéjusi ir gyvenanti -Amerikoje;
kita, apie 18 m. amziaus, gyvenanti téviSkéje. IStekéjusi sesuo siuntiné-
janti jam i§ Amerikos pinigu; i§ Situ pinigu paskolines: vyr. leit. P. —
1000 lit., sanitarei M. — 600 lit.,, kunigui M. — 800 lit.,, kunigui V. —
1500 lit., virSilai M. — 400 lit.; sanit. puskar. mokyklos virSilos vaiSéms
iSleides apie 2000 lit. Nuo visu savo skolininky jokiu raSteliy arba kvity
nésas paemes. Sakosi, esas baiges 5 gimnazijos klases ir buves 3-am
Dvasinés Zemaiciu Seminarijos kurse, bet del ligos turéjes isstoti*.

»Pulke V-ui i§ pradZios buvo pavesta ambulatorijos rastin¢, bet po
poros dienu’ teko jis perkelti { kuopa, del visiSko nesugebéjimo vesti
rastinés reikalus ir nemokéjimo taisyklingai lietuvisSkai rasyti. Visa laika
buvo iSsiblaSkes, viska pamirSdavo, sugadino knygas, iSeikvojo bereika-
lingai visa popieri, viska spintoje, betvarkydamas, sumaiSé. Pastebéta,
kad, budamas rastinéje, raSes labai daug laiSkuy ir neSiojosi pilna kiSeniy
fotografiju, kur jisai buvo nusifotografaves jvairiose pozose: Cia kariSkais,
¢ia kunigiSkais ribais (viena fotografija, kur V. nuimtas kunigiSkais ri-
bais, perduota klinikai). Kai pranes§é¢ kiti puskarininkiai, V., biuidamas
rastinéje, naudodavesis Stampais ir pasiraSydaves, kaip N. pulko gydytojas.
Pastaruoju laiku V. prisipazino, kad esas sirges proto liga 1925 m., gyde-
sis pas d-rg M. Panevézyje, kur iSbuves 3 dienas; liga tvérusi apie 3
meén. Del Sitos ligos jam teke pasiSalinti i§ seminarijos. Neziurint | tai,
kad sakosi buves seminarijoje, V. negali sulinksniuoti net Zodi ,terra* ir
nezZino, ka tas Zodis reiskia.

wBinant V-ui san. pusk. mokykloje, iis buves teisiamas. Ir pirmoje
tarnybo vietoje (X pulke) ir N. pulke, nuolat buvo baudZiamas.
Tarnybos draugai i§ V. juokiasi®.

Fiziskas paciento status ligoninéje rastas toks. Taisyklingo, stip-
raus sudéjimo; gero mitimo, svoris 79 kilg. Vidaus organai — b. y. Be
rySkaus dermografizmo ir gyvu sausgysliy refleksu, daugiau nieka pa-
Zymeétina.

Klinikoje V. pasakojo, kad io tévas i§ tikro esas bolSeviky suSaudytas
1919 m. Petrograde uz tat, kad buves paslépes ligoninéje nuo bolSeviku
kazkokius aukStus ponus. Tévas buves liuteriu tikybos ir persikrikstijes
i katalikus, vesdamas Zmona katalike lenke. Tévas daug gerdaves, nesu-
tikdaves su motina, todel motina su vaikais gyvenusi jau prie§ karg sky-
rium nuo tévo jojo paveldétam ukyije Lietuvoje. Buves klieriku, bet tu-
réjes iSstoti iS seminarijos del proto ligos, kuria sirges 1924 m. rudeni
apie 2 mén. Ligoje buves bailus, bégiojes laukais. Nuo to laiko turis.
trumpa atminti, galva kartais ,,dilgsi”, uZeings noras kazkur eiti. V. sa-
vyje, vietoje ir laike gerai orientuojasi. Noriai ir plaCiai atsakinéja i
uzduodamus jam klausimus. IeSko bendravimo su Kkitais ligoniais, nuolat
jilems giriasi: gaunas i§ Amerikos daug pinigu, turis tikra broli klebona
C-uose, esas ,ne i§ prasty. Patikrinant paciento mokykliSskas Zinias,
pasirodo, kad lietuviSkai blogai raSo, ,Neapolis randasi Turkijoje*, ne-
Zino visos dauginimosi lentelés, neZino paprasciausiy lotiny kalbos ZodZiu.

Pasirodé, kad tame pat N. pulke tarnauja vienas eilinis, kaimynas
V-ko ir gerai paZistas V. i§ maZens. Sitas eilinis buvo pulko gydytojo
atsiystas klinikon duoti Ziniy apie V. Stai ka jisai papasakojo: ,V-ko
tévai turi 20 ha Zemés, yra paprasti sodiediai, niekur kitur, be sodZiaus,
negyvene. V. yra baiges tik pradZios mokykla. DazZnai iSeidaves i§ namuy
ir apsivogdaves. Tarnaves pas kazkoki kuniga. Kunigo iSvarytas, apsivil-
kes kunigo riibais ir rinkes ,baznyc¢iai** aukuy, uZ ka buves areStuotas,
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C-uose, pasirodé, i§ tikro yra klebonas tos pacios) pavardés, kaip ir
miisy pacientas. Bet, uZklaustas apie giminyste su V., atsake, kad nei
giminystés nei pazinties su V. neturi.

Akivaizdoje Situy faktu V. vienok atkakliai tvirtina, kad klebonas esas
io ,,pusbrolis* ir tiktai uZsigynes jo. Del Sito ,iSsiZadéjimo* émé net
verkti. Priverstas patyléti prie§ prikiSamus faktus, V., truputi paliikéjus,
atsigriebia ir vél ima kartoti maZdaug tuos pacius senus melus.

Daugiau Ziniu apie tiriamajj V. Klinika nesurinko, taCiau
ir i§ surinktuju Ziniu ir tyrimo daviniu susidaro pakankamai
aiSkus V-ko psichikos vaizdas.

Musy pacientas — zZmogus su gyva, lengvai suzadinama
vaizduote, nukreipta prie jo asmens iSaukStinimo. Jis esas
,neprastu” tévu, turis broli klebona ir turtinga seserj Ameri-
koje- V. supyné istisa dramatiS8ka pasakojima apie tévu per-
siskyrusj gyvvenima, apie tévo Zuvima nuo bolSeviku, apie
savo proto liga, kurios paseékoje palikes silpnos atminties ir
gaves mesti moksla. Kalba V. su dideliu jsitikinimu, lengvai
rasdamas atsakymus, kai ji klausinéji del pasakojimo smulk-
meny. Maiasy pacientas atrodo neturis pakankamo tikrenybés
supratimo: jis pats nepakankamai aiSkiai atskiria savo isi-
vaizdavimus nuo realybés. Persiémes savo isivaizdavimais,
jisai praktiSkam gyvenime pasirodo, kaipo Zmogus visai ne-
galis rimtai dirbti, iSsiblaskes, lengvabiidis. Jam triksta taip
pat patenkinamai iSlavinto moralinio jausmo. IS misu paci-
ento praeities gauname patirti, kad jis daZnai iSeidaves iS
namuy ir apsivogdaves; buves pristojes tarnauti pas viena ku-
niga, bet buves iS ten iSvarytas; apsivilkes kunigo ribais, rin-
kes ,.baZnyciai* auku. Laikas, iSbiitas sanit. puskar. mokyk-
loje, éjes jam nesklandziai: uZ jvairius prasiZengimus buves
atiduotas tieson. Tarnyboje V. netikes tarnautojas: nesuge-
bas atlikti pavedamo darbo ir su palinkimais prie Sarlataneri-
jos (pasiraSydaves, kaipo gydytojas). Del jo gyrimosi ir ne-
mokéjimo dirbti kiti bendratarnautojai pajuokia V-ka. Bet
prie pirmos arba pavirSutinés pazinties pacientas gali aZim-
ponoti savo pasakojimais, gali pasirodyti daugiau Zinas ir su-
gebas atlikti, negu i§ tikruju yra. Del to, tur but, V. buvo
savo laiku paskirtas i sanit. puskar. mokykla, o N. pulke bu-
vusi jam pradZioje pavesta ambulatorijos rastiné. Panagri-
neéjus atidziau, pasirodo, kad tiriamasis visai mazo iSsilavini-
mo, — vos tik moka skaityti ir rasyti.

Psichinis muasy paciento budas negalima laikyti normaliu.
Cia mes turime reikalo ne su paprastu iStvirkéliv — melagiu.
Miisy paciento melagingumas yra anormalus iSplitimas palin-
kimo girtis ir didZiuotis. Pasitaiko gyvos fantazijos jaunuoliu,
kurie, nepatenkinti pilka tikrenybe, isivaizduoja esa kaZkokiy .
turtuoliy arba augs$tos kilmeés tévy vaikai, pavogti iS namy ir
pateke augti varge pas ,.prastus’® Zmones, kurie tik prisimeta
esa ju tévai. Kai kada Cia iSsivysto iStisas kliedéjimas (,,pa-
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ranoia originaria®). Maisu paciento pasakojimai nesiekia to-
kio pastovumo ir subjektingo realumo laipsnio, kad tai pava-
dintume paranojiniu kliedéjimu, vienok ir Cionai yra gyvas
persiemimas vaizduotés pagamintomis situacijomis: V. net
verkia, kad jo ,,pusbrolis” klebonas iSsiZadéjes giminystés su
juo. Vaizduoté stumia V-ka ir prie avantiurizmo ir Sarlatane-
rijos: Cia yra panaSumo su vaiko zaidimu, yra gyvas vaidi-
nimas jo paties sugalvotos rolés. Tuo budu musuy paciento
psichika turi pazymiu savotiSko psichinio nesubrendimo, vai-
kiSkumo arba infantilizmo. Jo amoralumas ir jo nesugebéji-
mas prisitaikinti prie realaus gyvenimo reikalavimy yra irgi
apsireiSkimas Sito infantilizmo. Psichinis musuy paciento de-
fektingumas tenka kvalifikuoti, kaipo tam tikra anormali psi-
chiné konstitucija, kaipo psichopatija, kuria Delbriick’as
apra$e ,.pseudologia phantastica™ vardu, o Dupré ,,,mytho-
manie** vardu.

Asmuo su tokiomis psichikos savybeémis, kaip miisu paci-
entas, be abejojimo, karo tarnybai netinka. Sitokio netikusio
biido Zmogus nepasiduoda aukléjanciai drausmes jtakai; jokiu
reikalu pasitikéti juo negalima. Be to, toks amoralus asmuo,
kaip iStirtasis, su jo saves tikrumu, prestiZo tonu ir iSkalbin-
gumu gali turéti tvirkinancCios itakos kai kuriems bendratar-
nautojams. Liuosuojant i§ kariuomenés, Cia tinka pritaikinti
L, Ligy ir kiino trikumu® sara$o A arba § 12, kur kalbama apie
prigimta silpnaprotybe, arba § 13, kur kalbama apie psichikos
sutrikimus. Mauasy atsitikimu néra silpnaprotybés siaura Sito
pavadinimo prasme, vienok, ziurint | apraSyta psichopatija,
kaipo i savotiSska vystymosi sulaikyma vaikiSkos psichikos
stadijoje, galima ji (t. y. psichopatija) padengti ir ,silpnapro-
tybés" savoka. Taip pat galima apraSytoji psichopatija pri-
skirti prie ,,psichikos sutrikimu®, nors pastaruoju pavadinimu
paprastai apibudinami psichiniai susirgimai, o ne konstituci-
onaliSkai defektinga psichika; vienok Zinom, .kad konstituci-
onaliSkai defektinga psichika labai daZnai esti tikro psichinio
susirgimo pamatas. :

Neéra pagrindo pripazinti, kad miisy pacientas nesupranta
savo elgesio ‘reikSmeés ir negali numatyti jo paséku: jo proto
i§silavinimo laipsnis Sitam yra pakankamas; jis Zino, kad uz
vogima, apgaudinéjima ir tarnybinius prasiZzengimus baudZia-
ma. Bausmeés baimeé gali Cionai sulaikyti lig Zinomo laipsnio
nuo baudziamuju Zygiu. Antisocialiniy tendenciju pasireiSki-
mui ispéti musy pacientas buty tikslu laikyti policijos prieziu-
roje; buvimas policijos prieziiiroje’ buty jam paciam nuolatinis
.memento’. fnternuoti miisu pacienta psichiatrinéje ligoni-
neéje, kaipo ,,pavojinga visuomenei” psichini ligoni, buty per
smarki, biitinumo nepateisinta, priemoné. Bet, budamas lais-
‘véje, jis turi buti laikomas teismiSkai atsakomingu.
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Mano apraSytas Cionai atsitikimas, rodos, gerai parodo,
jog pripazinimas kurio nors asmens psichiSkai defektingu ir
paliuosavimas jo nuo karo tarnybos del Sito defektingumo dar
tuo paciu negali buti pagrindas pripazinti, kad toksai asmuo
yra teismiSkai neatsakomingas. Miisy atsitikimas iSkelia dar
vieng isidémétina dalyka. Kariuomenes gydytojai turi Zinoti
ne tik fizine pavedamu ju sanitarinei globai kareiviy sveikata,
bet ir psichine; Cia svarbu laiku atidengti ir eliminuoti ne tik
silpnaprotybé arba psichikos liga, bet taip pat ir tos arba ki-
tos formos psichopatija.

V. buvo iSraSytas iS Klinikos §. m. II — 1 | Sveikatos Tik-
rinimo Komisija su Sia nuomone:

.ISraSytasis yra psichopatas: patologiSkas melagis ir
avantiuristas. Sitas asmuo yra reikalingas ne tik i§ kariuo-
menés paleisti, einant saraso A § 13, bet ir, kaipo pavoiingas
visuomenei, turéty buti bent nuolatineéje policijos priezitiroje.
Vienok jisai neturi tokio proto sutrikimo, kad negaléty suprasti
savo elgesio reikSmes ir numatyti jo paseky, todel uz savo
darbus turi buti laikomas atsakomingu."

Komisija su $ita nuomone sutiko.

Baigdamas, galiu dar pridéti, kad bendramr psichopatiniy
asmenybiy skaiciuje patologiSki melagiai ir Sarlatanai, Krae -
pelino stebéjimais, sudara 6—7 % ; esamais literatiiroje da-
viniais, kai kada jie, pasieke pilno subrendimo amzZiaus, po
25 metu, persimaino geron pusén, surimtéja. Kas bus misy
atsitikimu, gali parodyti tiktai ateitis.

Kurze Zusammenfassung.
Ein Fall von pathologischer Liigenhaftigkeit.

Ein 22-er Soldat kommt wegen seiner bestindigen Liignerei und
Schwindlerei zur Begutachtung. Es wird eine Psychopathie der Typus der
Pseudologia phantastica festgestellt, und die Meinung gedussert, dass der
Patient zwar unbrauchbar fiir den Militdrdienst Sei, aber dass ausreichlich
Verstand habe um verantwortlich vor dem Gerichte zu sein.

Doc. BiazZys.

Dr. A. Smalstys.

Raupy skiepymo reikS§mé paralysis progressivae
susirgimui.

,.Be sifilio néra paralysis progressiva®“ yra aksioma; bet
kadangi i§ visy susirgusiy sifiliu tam tikram laikui praéjus pa-
galiau suserga paralysis progressiva vidutiniSkai tiktai apie
5 %, tai, neziurint | dideli padaryty Sitoje srityie tyrinéjimy
skaiCiu, iki $io laiko nepavyko iSaiSkinti paralysis progres-
sivae susirgimo priezasties, — ji tebéra dar paslaptis. _
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Vieni sako, kad yra kaltos sergancio sifiliu gyvenime gau-
tos traumos, ypal galvos; antri kaltina spirochety savybes
(virus nerveux — Marieet Levadati), treti — salvarsa-
ng Nonne, Giartner), kultira (Gdrtner) ir t. t.

Nelabai senai ,,Alg. Zeitschrift f. Psychiatrie und psy-
chisch gerichtliche Med.” 83 tome DaraSkevicius (Uk-
raina — Vinnica) savo straipsny apie paralysis progr. pareiské
jo ilgai aukléta visai nauja mintj. Jis sako, kad né vienas ser-
gas sifiliu nesuserga paralysis progr., jeigu jiam nebuvo jskie-
piti raupai (Kuhpocken), nes jis savo praktikoje né karta ne-
mates raupuoto paralitiko ir taip pat niekuomet nemates ne
vieno paralitiko, kuris nebiity turéies Zymiy nuo raupu skie-
pymo.

Daraskeviciaus pareikS§ta mintj vieni pavadino neis-
- laikanCiu jokios kritikos tvrtinimu, kiti atsiliepé kiek Svel-
niau, susilaikydami pareik$ti galutina nuomone Situo dalyku,
bet buvo ir tokiy, kurie Sita Daraske viciaus tvirtinima
laiké galimu. Sitas klausimas, pradZioje iSkeltas specialinéje
literaturoije, po kiek laiko jau buvo diskutuojamas b
dicinos ,,Deutsche Med. Woch.-e.*

AS ketinu Cionai apraSyti atsitikimg, kuri
svarbos kalbamam klausimui iSspresti.

Ligonis, 29 mt. amziaus, vyras, vedes, { psichiatrin
1926 mt. X. 26 d. : *

Anamnesis. Ligonis pasakoja, kad jis dienos moQ veZes—i§ val- ;
disko misko tévui kartis; Kely ji uzklupusi policija; jis iS pfadzioS nenprés
jes jai pasiduoti, bet policija iji nuginklavusi (atémusi revolverp=ir=
atgabeno ji ligoninén. Jis sergas nuo 1925 mt. lapkriCio mén. IS pra-
dziy jis buves lindnas, negaléjes nieko dirbti, bijoies Zmoniu, bijojes | baz-
nycia eiti. Du kartu jis bandes gala pasidaryti, bet Zmonés sutrukde. Nuo
1926 mt. rugpiii¢io jo.iupas pasikeites. Dabar, prieSingai, jam esa labai
linksma, malonu esa susitikti su Zmonémis, noris vakaruSkosna eiti ir t. t.
Tarnaudamas savanoriu Lietuvos kariuomenéje 1920 mt. jis apsikrétes
kietu Sankeriu; gaves 4 gydymo kursus. Wassermann'o reakcija visuo-
met buvusi neigiama. Jis vedes 1925 mt. rudeni, turis viena vaika; aborty
"nebuve. Jis ir jo brolis mazi sirge raupais. Biuidamas 14'mety jis karta
i3krites i§ aukS$to medzZio, labai susikrétes ir bik apie 3 dienas guléjes be
samonés . 1920 mt. musyje su lenkais' jis gaves! galvos sutrenkima, po ko
apie pora savaiCiy beveik nieko negirdéjes. Degtinés géres gerokai.

St. praes. Samoningas. Laike ir vietoje orientuojasi. Upas pa-
kiles, visa laika kalba. Pasakodamas apie savo gyvenimo {vykius, k. a.
apie apsikrétima kietu Sankeriu, galvos sutrenkima, verkia. Atmintis kiek
susilpnéjusi. Kalba uzkimusiu balsu. Ant sudétinguy ZodZiuy suklumpa.
Kliedéjimo idéju nera. Kelio refleksat padidéje. DeSinés akies vyziukas
platesnis, i $viesa reaguoja abudu. Mitimas vidutinis, svoris 67 kl. Ant
veido raupu Zymes, ypatingai rySkios ant skruostu, nosies ir smakro.

Serologiniai tyrimai. Spaudimas lig. cerebrospinalis padi-

L))

déjes. Nonne Phase I reakcija — negatyvi; Weichbrodt — negatyvi;
‘Takata-Ara — pozityvi; Kraujas Wassermann’o — pozityvi (++++).
Lipg. cerebrospinalis Wassermann (originali metodé 0,2) — pozityvi

{4+ +). ‘Mastix reakcija — pozityvi; benzoe — pozityVi.
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Ligos eigoie visa laikg labai neramus, greitai puola ligonius
musdti, kelis kartus buvo bandes pabégti, dazZnai reikalingas izoliacijos.
Valgo gerai. Miega visai mazai, hipnotikai ir vonios mazai tegelbsti. Iki
XII. 20 d. per 4 savaites buvo jleista 2,0 neosalvarsano, bet be jokios nau-

dos. Tik protarpiais biina kiek ramesnis. Pastaruoju laiku skundZiasi di-
deliais galvos skausmais.

Visi auk$Ciau pazymeéti reiSkiniai, k. a.: ligos pradZioje

- buves prislégtas tpas, kuris paskui pasikeites pakeltu upu, to-
liau emocinis silpnumas, atminties susilpnéjimas, kalbos sutri-
kimas, nelygus vyziukai, Wassermann’o, mastix ir benzoe po-
zityvios reakcijos ir anamnezeéje susirgimas kietu Sankeriu, —
rodo, kad Cia mes turime sifilini susirgima paralysis progres-
sivae formos. Bet ¢ia greta Sito ligonis yra sirges raupais.
Tokiubudu DaraSkeviciaus tvirtinimas, kad raupy skie-

pymas paralysis progressivae susirgimui turi absoliuCios reik-
Smes, atkrinta.

Zusammenfassung.

Die Bedeutung der Kuhpockenimpifung in der Aetiologie der Paralysns
progressiva.

Es ist ein Fall der Paralysis progressiva bei einem 29-jahrigen Kranken,
gewesenen gegen Pocken ungeimpften Luetiker, der Pockennarben auf
dem Gesichte hatte, resp., Pocken durchgemacht hatte, beschrieben worden.

So ist die Meinung von D aras zkiewic z (Allg. Zeitschr. f.
Psychiatrie u.ps. gerichtl. Mediz., B. 83) abgelehnt worden, dass die Poc-
kengeimpften (Luetiker) eine Neigung zur Erkrankung an Paralysis pro-
gressiva haben und dass es unmdoglich sei einen Paralytiker ohne Pocken-
impfung oder der die Krankheit durchgemacht -hatte zu finden.

D-ras OZelis.
Dr. J. Basanaviciaus vardo Karo Ligoniné.

Uminé mirtis ar nuslopinimas¥*)

Gerbiamieji, a$ noriu supazindinti Tamstas ‘su nuotykiu,
kuris jvyko 1924 m. lapkriCio mén. 3 d. PraneSimas atrodyty
kiek paveéluotas, bet anksCiau tai atlikti neleido man aplin-
kybés, nes tik Sia vasara buvo byla galutinai iSspresta. Todel
pasinaudodamas Sita proga, trumpai iSdéstysiu bylos turinj ir
jos eiga. AtsipraSau, kad kiek sutrukdysiu, bet turiu galvoje,
kad Sitoje byloje teismo medicinos ekspertizé gali buti teismo
medikui jdomi. .

1924 m. lapkriCio men. 3 d. apie 9 val. ryto Zaliajame
Kalne besiganancios bandos bulius sustojo ties gusaruy pulko
manieiu ir pradéjo baubti. Piemuo, priéjes artyn, duobéeje pa-

* Prane$imas, skaitytas Kauno Med Draugijos posedy]e 1926 m.
gruodZio meén. 3 d.
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maté moteriSkés lavona. Greit | atsitikimo vieta susirinko
daugiau Zmoniy; atbégo iS kareiviniy gusaruy, pasirodé polici-
ninkas. Nuovados virSininko padéjéjas, apziiiréjes duobe ir
lavong, suraS¢ protokola ir apie tai pranese.tardytojui.’” Pa-
starasis padare neZinomos moteriSkés lavono apzitréjima vie-
toje ir rado: apie 50 metry uz gusary pulko manieZo, duobéje,
apie 3 metrus plocCio ir %4 m. gylio, guli apie 25 mety amziaus
Sviesaplaukés moteriSkeés lavonas. Galva duobés vidury, kai-
rioji koja aukScCiau, duobés pakraSty, kiek sulenkta: deSinioji
koja daugiau sulenkta. DeSinioji ranka prie Sono ir -sulenkta
alkiinéje, kairioji ant Zemés — atloSta. Lavonas guli ant kai-
riojo Sono galva Zemyn; apvilktas tamsiai raudonu paltu, su
tokios pat spalvos apikakle, uzsegtas dideliu violetinés spal-
vos sagu ir uzverstas ant kratinés. Tamsiai mélynas snal-
votas plonas sijonas su bliuska. Pilkas su Zaliu megstinis Za-
kétas. Apatinis sijonas pilkomis ir raudonomis juostomis. Po
uzverstu ant kriitinés paltu rastos flanelinés medZiagos mels-
vos spalvos moteriSkos kelinés, apsiiitos apacioje baltu aftu
ir kiek prapléstos iS Sono ir Saktarpy. Keliniy rySeliai — ru-
das ir pilkas suriSti ir perplésti; jokiy ant keliniy démiu nepa-
stebéta. Po galva kreminés spalvos su raudonomis geélémis
skara. Batukai juodi, ilgi, prasti ir suplySe; juodos kojinés su
guminémis juostelémis Zemiau keliu. Keliai nuogi. Slaunys
apterStos iSmatomis. Veidas pamélvnaves, akys uZmerktos.
Nosy sustinges gelsvas putotas skystunas. Burna atidaryta.
Kairysis skruostas ir palto apikaklé smarkiai apterSti bal-
tomis putomis.

Lavonas tapo nugabentas | Kauno ligoninés lavonine. Se-
kancia diena, paaiSkéjo, kad tai lavonas pil. Ievos K.

Nuovados tardytojas su gydytoju, kuriam teko dalyvauti
ex oficio, Kauno ligoninés lavoninéje padaré moteriskeés la-
vono teismo medicinos apziuréjima ir rado: ant stalo guli apie
25 m. amZiaus moteriSkés lavonas aukS$Ciau apraSytais ri-
bais. Ant lavono uzdéta minéta skara ir kelinés. DeSinioji
ranka ir koja suriestos, kairioji ranka ir koja iStiestos. Kai-
riojo apatiniojo Zando srity ir Zemiau kai-
riosios akies odos jdréskimai. Dantys nesukasti;
lieZuvis tarp dantuy. IS burnos iStekéjes seilétas skystimas.
ApzZiirint lyties organus rasta vietoje nekaltybés plévés —
carunculae myrtiformes. Labia minora iSskeistos. Skro-
dZiant rasta: Sirdies srity daug S$viesaus skystimo. Sirdis
apaugusi taukais. Epikardium’as blizgas. Sirdis jaucio Sirdies
dydzio 13 X 17 cm. Sirdis pilna sukrekéjusio ir skysto kraujo.
Aortos voZtuvai ir bicuspidalis — skleroziSkai sustoréje, su
gumbais ir apauge karpomis. Sirdies kairiojo skilvelio rau-
muo pastoreéjes, o deSiniojo — normalus. Zarnos ir skilvys —
normaliis; jokiu patologiniy Zymiy juose nepastebéta. Gimda
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normalaus dydzio, kaklo iSoriné anga — plySio formos, oopho-
ritis sinistra. Nukirpus galvos plaukus kiauSo odoje jokiuy Zy-
miy suzalojimy nematyti. Nulupus kiauSo oda, apzZidréjus -
galea aponeurotica, nupiovus KkiauSa, kuris lengvai nusilupo
nuo dura mater, apzitréjus jj i§ virSaus ir i§ vidaus jokiy Zy-
miy suzalojimy nerasta. Smurto Zymiyantkinone-
matyti. Laike apZiiiréjimo buvo paimta marSkiniy ir apa-
tinio sijono priekinin - Zemutiniy daliy atkarpos iStirti, ar
jose nera Spermos.

Eksperto nuomoné.

,Remdamasis teismo medicinos lavono skrodimo proto-
kolo daviniais, a§ sprendZiu, jog mirties prieZastimi buvo Sir-
dies paralyZius, | ka nurodo labai padidejusi Sirdis ir vozZtuvy
yvdos su endocarditis verrucosa. Veido du pavirSu-
tiniu idréskimu ypatingos reikSmeés neturi,
kadangi galéjo paeiti ir pripuolamai parpuolant ant Zemeés ir
besidraskant agonijoje. IS to, kad hymen vietoje yra carun-
culae myrtiformes, matyti, jog velioné yra senai turéjusi ly-
tiniy susineSimu, gal ir gimdZiusi. Nesant jokiuyupédsakny
ant kisku, i§ to, kad labia minora iSskleistos, nieko nega-
lima pasakyti, ar galéjo Cionai buiti iSZaginimas, kas bus tiks-
liau iSsprendZiama, kai bus iStirtos padalku atkarpos déliai
vyro seklos konstatavimo.”

Kada tardymo metu paaiSkéjo, kad kaltininkais byloje fi-
guruoja kariai, nuovados tardytojas einant Kariuvomenés Teismo
Valstybés Gynéjo rastu (K. Ist. XXIV kn. 337 str.) perdavé
byla Kariuomenés Teismo ypatingai svarbioms byloms tardy-
tojui. Pastarasis apklausé eksperta, kuris parode, kad, rades
Sirdj nenormalioje bukléje, priejo iSvada, kad mirtis turéjo pa-
eiti nuo paralyZiaus, nes kitu daviniu nebuvo. | rastus ant
veido nedidelius idréskimus neatkreipes ypatingo démesio,
nes neturejes jokiy daviniu, kad tai galéjo buti suriSta su mir-
timi, nes patysijidréskimaitiekmazi, kad galéty
biuti mirties prieZastimi.

Kariuomenés Teismo ypatingai svarbioms byloms tardy-
tojas, nepasitenkines auk$Ciau iSdéstyta eksperto ‘nuomone,
pakvieté mane dalyvauti byloje ekspertu ir davé susipazinti
su tardymo medZiaga, bylos visomis apystovomis ir kai ku-
riais nusikaltima galinCiais ijrodyti klausimais, i kuriuos ne-
buvo pakankamai atkreipta démesio teismo medicinos sekci-
jos metu.

Susipazines su tardymo medziaga ir teismo medicinos ap-
ziuréjimu, a$ pareiSkiau tardytojui, kad galimas dalykas, kad
mirties prieZastimi galéjo biiti ir uzZslopinimas ranka, nes esant
silpnai SirdZiai pakako trumpo kvépuojamuju taku uZdarymo,
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kad jvykty Sirdies paralyZius. Pakartotinis lavono skrodimas
galéty mums parodyti ant veido rasty idréskimuy tikslesne lo-
kalizacija ir ju charakterj ir dar kartg patikrinti Sirdies biikle,
neziurint j tai, kad lavonas palaidotas 12 ménesio atgal.

Sitiems klausimams iSaiskinti tardytojas paskyré pakar-
totinj skrodima. Lavonas buvo atkastas, kuris buvo palaido-
tas sausame smeélyne ir, esant Saltam laikui, nesuspéjo iSsi-
vystyti lavono Zymis pakitimai. Karstas sukaltas i$ plonudiy
pudiniy nesandadiai susieinandy lenty. Jame rastas mote-
riSkés lavonas, kurio veidas pilkai Zalsvos spalvos; lipos ir -
panosé pajuodavusios. Kino oda pazaliavusi ir prasidéjes
epitelio sluoksnio smukimas. Delny ir pirSty oda rauksléta,
maceruota, kreidos #spalvos. Ant kairiojo zando, apie 3 cm.
zemiau kairiosios akies, atatinkamai jos iSoriniam kampui ver-
tikaliai Zemyn eina pavirSutinis odos sluoksnio jdréskimas apie
1% cm. ilgio, purvinai rudos spalvos. Daugiau suzalojimy
veido srity prie esamy lavono pakitimy nepavyko pastebeti.
Akiu idubimuose, ant lyties organy ir Slauny jau iSauge palSi
pelésiai. Nuo pasmakrés -iki gédikauliy susijungimui (sim-
fizés) eina iSilginis uzsintas piuvis. Paliuosavus siiles kriiti-
nés tuStyme rasta Sirdis, kurios jau buvo atliktas pilnas skro-
dimas. Antdvivarciu voztuvy Zymus speniuoti iSaugi-
mai; voztuvai kiek sustoréje. Aortos vozZtuvai susitrauke ir
sustoréje. Sirdies skilveliai iSplésti, daugiau kairysis (apy-
tikriai). Kairiojo skilvelio siena 12 mm., deSiniojo — 4 mm.
Po epikardiumu riebaly sluoksnis vidutiniskai iSsivystes. Sir-
dies dydziai: 11 X 13 cm., jos svoris 420,0. Plauciai ir bluZ-
nis rasti neskrosti. Pleura purvinai meslvos spalvos. Plau-
Ciai pabrinke; pitivio pavir§ius purvinai raudonos spal-
vos: i$ jo iSsispaudzia tamsus purvinas skystimas. BluZnis
15 X 8 X 3 cm.Kapsula lygi. Konsistencijos patiZusios. Pitivio
pavirS§ius purvinai rausvas. Pulpos nusigrando vidutiniSkai.
Gimda rasta iSpiauta, bet neskrosta. ISoriné gimdos kaklo anga
turi skersai einancio plySio forma, hymen turi carunculae myr-
tiformes vaizda. Kiti organai supiaustyti ir negalima juose
orientuotis.

I3 kitos pusés tardymas parodé, kad lapkricCio 2 diena ka-
reivis Sn. parsivezé autobusu piliete¢ K. { kareiving prie§ va-
karinj patikrinima ir sustojo vachmistro kambary. Apie
22 val. i§ to kambario pasigirdo moteriSkés riksmas ir bil-
desys i siena. Pamainas vachmistrg puskarininkis Z., iéjes
i kambarj, pastebéjo, kad ant Sn. lovos sédi basa vienaplauké
mergina, kurios riiby dalys métosi asloje. Sn. tuo metu buvo
kambary be baty ir be mundiro. Z. pareikalavo iSvesti mer-
ging i§ kareiviniu. Mergina pradéjo rédytis surinktais iS§
aslos savo riibais, ir véliau su puskarininkiu P-Ciu iSéjo pro
duris staciai oran. Kareiviai J-jis ir J. buvo iSéje¢ oran ir mate,
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kai P-Cius su panele éjo i§ kareiviniy manieZo link. Kada
P-Cius su mergina pranyke tamsumoje, pasigirdes jos riks-

mas . . . Pirmas atbéges riksmo vieton kareivis Jrjis ir
rades P-Ciu uzsigulusi ant merginos ir viena ranka belaikanti
jos burna . .. Surikus, ,ka tu Cia darai*, P-Cius atsikelé; jis

turejo iki keliy nuleistas kelines. Mergina pasirodé jau ne-
gyva; ji guléjo su uzverstu ant pilvo sijonu ir plikomis ko-
jomis . . . :

Turint galvoje teismo medicines lavono skrodimo proto-
kolo davinius ir visas bylos apystovas, reikéjo pripazinti, kad
piliete K., turédama aortos voztuvu ir dvivarCiy dangteliy
chroniSkus pakitimus su skilveliy i$plitimais, miré iSZaginimo
metu nuo Sirdies paralyZiaus po to, kaip ¥anka buvo uZspaus-
tos jos kvépuojamuju taku angos, apie ka liudija pasilike kai-
riojo Zando srity nagu pédsakai. Mirtis be ilgos kovos iStiko
fimai, nes i§ tardymo medzZiagos matyti, kad pil. K. jau anks-
Ciau buvo labai nuvarginta ir iSgasdinta.

Pirma lavono skrodima darant nebuvo atsineSta su tin-
kamu rimtumu: per mazZa démesio teatkreipta { lavono iS-
orinj apzitréjima — akiy ragena ir konjunktiva, kur, galimas .
daiktas, galéjo buti smulkiu kraujo ekchimoziu; { Slauny ap-
ter§ima ekskrementais, kas pazyméta tardytojo protokole. 13-
vidiniame apziuréjime nieko nepasakyta apie plaucius, kuriy
tikslus tyrimas galéjo atkreipti démesj i asfiksijos reiSkinius.
Sirdies dydZiai nesutinka su tikrenybe, nes parodyta 13 X 17
cm., o faktinai nevirsijo 11 X 13 cm. Skilveliu sienos storis.ne-
iématuotas: Sirdies svoris nenurodytas. Apie galvos smagenu
mink$tuju pléksneliu indy pripildyma nieko nepasakyta. :

Be to, ekspertas teismo medicinos akte vartoja visiSkai
prieStaraujancius taisykléms terminus, pav.: ,normalus* arba
wnenormalus®, ,,sustoréjes’, ,,padidejes” ir t. t. Tikslus organy
matavimas neatliktas. Esamos skaitlinés iSvestos, matyti,
.i§ akies'. Taip pat per drasiai pasakyta, kad ,,smurto Zymiu
ant kino nematyti.”

Rasti ant veido, kad ir pavirSutiniai, odos jdréskimai ne-
suidomino eksperto, nes jie buve ,labai mazi*; kaip mechanis-
ki pakenkimai, negaléj¢ buti mirties priezastimi: atvirksciai,
protokole akcentuota, kad ,,smurto Zymiu ant kiino nematyti®.

Teismo medicinos ekspertizéie turi kita syki didelés reiks-
mes ir menkiausi mechaniSki suzalojimai, kurie, suprantamas
dalykas, nesudaro tiesioginio pavojaus gyvybei, bet ekspertui
duoda galimumo orientuotis ir atkreipti démesj | tuos faktorius.
kurie ypaC galéjo suvaidinti svarbiausi vaidmeni.

ApraSytu atsitikimu ekspertas pasitenkino vien tik pato-
logo - anatominiais nepilnais daviniais, kad pareik$tu savo
nuomone, jog mirtis ivyko nuo Sirdies paralyZiaus, ir rierado
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reikalo smulkiau susipaZinti su bylos apystovomis, kurios jau
veliau davé bylai visai kita krypti. Pastargja einant teismas
pasmerké nusikaltelj kaleti sunkiuju darbu kaléjime iki gyvos
galvos.

Dr. A. Sidlauskas.
(Sv. Dep-to Sanitarijos Sk. virSininkas).

Sveik. Dep-to Sanitarijos Skyriaus 1926 m. veikimo
' apyskaita.

Lietuva, be okupuotos dalies ir be Klaipédos krasto,
uzima 53.242 kv. kilometrus Zemeés ploto, kuris beveik iStisai
yra lyguma. Didesnis kalnuotumas pastebimas Zarasy (EZeré-
ny), Utenos bei TelSiu apskrityse ir auk3Ciausios vietos, kaip
‘Satrijos bei Stabary kalnai, siekia nuo 226—286 meteriy auks-
¢iau negu juros pavirSius.

Lietuvos, kaipo pajurio Salies, klimatas, bendrai imant, drég-
nas, biina palyginti Salta vasara ir Silta Ziema. Giedriy, saule-
ty dieny skaitoma tik 2 per ménesi, iikanoty su krituliais iki 25
dienu per ménesj. Vidutiné mety oro temperatiira + 7 C°.

Natiiralits Zemeés turtai: miskas, durpés, Zvyras, smelis, mo-
iis, gipsas, kalkeés, gintaras.

Upés ir eZerai, uZimantieji 4,3% viso Zemés ploto, bendrai
imant, néra turtingi Zuvimi. Pagaunama: lydZiy, eSeriy, kar-
Siy, laSiSiy, meksSru, unguriu, Iyny bei menkiy ir plekSniy jiiroje.

Miskai uzima 28,8% viso Zemeés ploto ir juose esama vilku,
lapiy, barsuku, Sernu, kiauniu, SeSku, stirny, briedZiu, voveriy,
kiskiu.

Pramoné Lietuvoje dar silpnai iSsivysciusi ir eksploatuoja-
ma tik maZa natiiraliy turty dalis. Pramonéje uZimta tik 4,3%
gyventoju. Dirbama Zemé vidutinés ruSies, daugumoje molis
su smeliu; negiliis sluogsniai juodZemio pasitaiko BirZy, Pane-
veézio bei TelSiy apskrityse. Ariamos Zemeés skaitoma 42,7 %,
pievy 11,5%', ganykly 10% viso Lietuvos Zemés ploto. Zemdir-
bysté sudaro pagrindini gyventoju uzZsiémima ir joje uZimta
81,7%, o gyvulininkystéje 6,8% visy gyventojy. Primityviu
biidu vedama Zemdirbysté ir gyvulininkysté iki Siol maZai te-
apsimokédavo, bet pastaruoju laiku dedama pastanguy ir Zemes
iikis kulturinti. Kaipo susisiekimo priemoné Lietuvoje yra 1534
kilometrai geleZinkeliuy, 1197,34 kilometrai plentuy, Zymi gi da-
lis vieSkeliy ir kaimuy keliy laikoma nepatenkinamoje biikléje, nes
pasitaikius lietingesniam pavasariui ar rudeniui tampa sunkiai
bepervaziuojami.

Gyventojy skaiCius 1926 mety sausio mén. sieke 2.087.393.
Viena kvadratini kilometra apgyvena vidutiniSkai 39,3 Zmonés;
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daugiausia apgyventa Kauno apskritis, kur priskaitoma daugiau
kaip 60 Zmoniy vienam kvadr. kilometrui; VilkaviSkio apskrit.
daugiau kaip 50 gyventOJu 1 kv. kllometrul, maziausia gi ap-
gyventa TelSiu, Siauliy ir Raseiniu apskritys, kuriy gyventoju
skaiCius siekia nuo 31—34 vienam kvadr. kilometrui. Tautybe-
mis gyventojai skirstosi 51ta1p lietuviy — 83,9%, Zyduy — 7,6%,
lenky — 3,2%, rusy — 2,5%, vokiediy — 1,4%, latviy — 0 70%
gudy — 0,2%, kity tauty — O 1%, svetimSaliy — 0,4%.

BerasCiy Lietuvoje priskaitoma 32,64 % , neskaitant vaikuy iki
10 mety amziaus. Naturalus gyventoju prieauglis 1924 metais
buvo 13,0 — 1000 gyventoju, 1925 metais 12,1. Bendras mir-
tingumas 1925 metais buvo 16,5 — 1000-Ciai gyventoju. Kudi-
kiy iki 1 mety amziaus mirtingumas 1925 metais buvo 19,3%.

Bendrai apgyventy vienetuy skaiCius Lietuvoje siekia 24.379,
i§ kuriu miesty 28, miesteliu 240, dvary ir palivarkuy 358 ir kai-
my 12706. Miestuose ir miesteliuose, turinCiuose daugiau kaip.
2000 gyventoju, gyvena 14,6 % visu gyventojuy. Laikinojoj sos-
tinéj Kaune priskaitoma 94.405 gyventojai, Siauliuose — 21.878,
Panevézy — 19.700, Ukmergéje — 10.604, Mariampoléje 9.488,
Kédaininose — 7,415, kituose gi miestuose maziau.

Administracijos atzvilgiu Lietuva padalinta i 20 apskrlcm.
(Ziar. lentele Nr. 1.).

Lentelé Nr. 1.

vk e Zimamas Gyventoj
A ps kritis pl(l;JtaS kv. kim, s)ll(aiciug],q
Alvtaus: . gsnnue 2.849 113.519
B S coise - 3.268 118.084
Kauno (be mlesto) 2.652 102.882
Kedainiu. 20 ca0s 2.403 88.230
Kretingos . . . . 2.579 96.771
Mariampolés . . .| 2.199 102.147 1
Mazeikiy . . 2.070 12.971 |
Panevézio (be mlesto) 3.972 123 044
Raseiningl. G0 SRS 3.087 111.229
ROKISKIO-" .5v s 3 2.255 85.284
SO 7 s Eae = 1.263 39.510
Sakigin s 1.773 69.143
Slauhu (be mlesto) 5714 181.719
Eglirages sal NG s 3.351 114.159
RIS e o el is 2.601 82.773
Frakiy oot E R B 2.191 81.508
LHERBS = Sy 3.090 111.900
Ukmergeés: -, & = 2 3.199 118.833 |
Vilkaviskio . . . 1.412 82.713
Zarasy (EZerény) - I 1.374 44.020 §
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VidutiniSkai vienai apskriciai tenka 2662,1 kv. kilometru su
97.570 gyventoju. Apskritis valdo centro valdzZios administra--
torius — apskrltles virSininkas ir apskrities savivaldybés. Ap-
_ skritys padalintos i vals&ius, kuriy priskaitoma 302.

AukSCiausia sveikatos reikalams rupinti istaiga Lietuvoie
— Sveikatos Departamentas, kurs jeina | Vidaus Reikaly Minis-
terijos Zinyba. Sveikatos Departamentas turi 4 skyrius:. admi-
nistracijos, sanitarijos, farmacijos ir medicinos; juos aptarnau-
ja 11 tarnautoju. Penktasis Departamento skyrius — socialés
apsaugos — Siais metais atskirtas nuo Sveikatos Departam. ir
perejo i tiesiogine Vidaus Reikaluy Ministerio Zinia. Jl veda So-
cialées Apsaugos Inspektorius.

Sveikatos Departamento Zinioje yra Vidaus Relkalu Minis-
terijos ribose Sie reikalai:

1. Vadovavimas technikos-mokslo atzZvilgiu medicinos ir
sanitarijos Respublikos reikalams; priezitira tikslumo ir tinka-
mumo veikianCiy medicinos, sanitarijos bei farmacijos istaigu ir
organizacijy; pariuipinimas projektu jiems patobulinti.

2. Vadovavimas priemonémis apsaugoti Respublika nuo
limpamuju ligu plétojimosi.

3. PrieZiiira visy Lietuvos civiliu gydytoju, danty gydy-
toju, farmacininku, felCeriu, akuSeriy ir gailestinguju seseliy ad-
ministracijos atzvilgiu.

4. Priezitira ir pariipinimas mokykluy, skiriamy Zemesniam
‘medicinos personalui, k. a.: akuSerems, gailestingosioms sese-
iéms, dezinfektoriams, sanitarams ir kt.; prieZiura vaistiniu, vais-
ty sandeliy, chemijos bakteriologijos laboratoriju.

Sveikatos Departamenta administruoja Departamento Di-
rektorius, kuris yra ir nuolatinis Medicinos Tarybos narys
Sveikatos Departamento Direktoriy skiria ir atleidZia Res-
publikos Prezidentas, visus gi kitus tarnautojus — V. R. Minis-
teris.

Karo Zinyba turi atskira sanitarijos skyriu, kurs betarpiai’
priklauso KrasSto Apsaugos Ministerijos, ir skiriamas kariuome-
nes reikalams.

Svietimo, Susisiekimo ir Teisingumo Ministerijos savaran-
kiai apriipina medicinos ir sanitarijos atzZvilgiu ju priklausan-
Cias istaigas, kaip universiteta, mokyklas, geleZinkeliu tarnau-
tojus, darbininkus, susisiekimo priemones, kaléjimus ir t. t. Jei
kur minimosios ministerijos neturi savo personalo, kaip pra-
dZios mokyklose, kuriy priskaitoma 2124 su 116.562 mokiniais,
sanitariné prieziiira pavedama Sveikatos Departamentui.

Bendrus ir principinius klausimus sveikatos reikalais Svei-
katos Departament. patiekia spresti Medicinos Tarybai, kurioje
atstovauja, sulig reikalo, atatinkamuy ministeriju specialistai.
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Sveikatos Departamentas prie apskri¢iy virSininky turi sa-
vo skyrius, kuriems vadovauja apskrities gydytojas, padedant
felCeriui; be to, Alytaus, Kretingos, Rokiskio, Seiny, Traky ir Za-
rasy apskrityse yra dar po 1 akuSere. Siauliy apskrity, kaipo
didZiausiame, yra 2 apskriCiy gydytoju: vienas Siauliuose ir 1
Joniskyj. Didesnieji miestai, kaip Kaunas, Siauliai ir PanevéZys
turi dar po 1 miesto gydytoja ir po felCeri. ApskriCiy ir mies-
ty gydytojai betarpiai priklauso S-tos Departamento; juos
skiria ir atleidZia V. R. Ministeris; apskriCiy ir miesty felCerius
ir akuSeres skiria ir atleidZzia Sveikatos Departamentas.

Apskrities gydytojui apskrities sienose ir miesto gydytojui
miesto sienose uzdedama pareiga riipintis kova su limpamosio-
mis ligomis, priZiireti sanitariniy istatymuy ir taisykliy vykdy-
ma, priZiureti pilieCiy gydyma ir sanitariniy istaigy veikima, ko-
voti su neteiséta medicinos praktika, priZiiréti maisto produkty
gamyba ir prekyba, dirbtuviu, fabriky ir jvairiy vieSujy istaigu
sanitarijos atzvilgiu irengima; vandens, oro ir podirvio apsau-
gojima nuo uzterSimo; priZiureti ir organizuoti raupuy skiepyma;
registruoti limpamosiomis ligomis susirgimus, apie kuriuos pri-
valo jiems praneSinéti ligoninés ir kiekvienas apsigyvenes ir
praktikuojas atatinkamoj apskrity ar mieste gydytojas. Be to.
apskriiy ir miesty gydytojai eina policijos bei teismo gydyto-
iy pareigas, atlikdami teismo ir policijos apZiiiréjimus, skrodi-
mus ir dalyvaudami naujoku Saukimo komisijose.

Lente
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Apskriciy ir miesty savivaldybeés turi sanitarines komisijas,
i kuriy sastata jeina atatinkamos savivaldybes pirmininkas, ap-
skrities ar miesto gydytojas, savivaldybés gydytojas ir atatin-
kamos savivaldybés narys. Kiekviename valsCiuje yra sanita-
riné komisija, sutverta savanoriy pagrindais; ja instruktuoija ir
jos veikima priZiiri atatinkamos apskrities sanitarine komisija.
Sity komisiju tikslas skleisti visuomenéje Ziniu apie apsisaugo-
jima nuo jvairiy susirgimu, epidemijai gi pasirodZius — daryti
zygiu ligos plétimuisi sustabdyti.

Valstybinis sveikatos reikalams biudZetas V. R. Ministerijos
ribose 1926 metais buvo 3.115.649 lity, kas sudaro 1,287%, visuy
Valstybes islaidy. Vienam Zmogui tenka mokeéti sveikatos rei-
kalams 1 litas 49 centai per metus.

Krasto profilaktinés medicinos vadovybé sukoncentruota
Sveikatos Departamento Sanitarijos Skyriuje. Sita skyriu ap-
tarnauja — vienas atsakomingas asmuo - gydytojas ir du pa-
galbinio personalo, biitent: dezinfekcijos instruktorius (Siais me-
tais medicinos kandidatas) ir sekretorius, be to, dar vienas lais-
vai samdomas dezinfektorius. Sanitarijos skyriui pavesta: ko-
va su limpamosiomis ir socialémis ligomis, sanitarinis apSvieti-
mas, sanitariné statistika ir bendra kraSto sanitarija. :

Periferijos sanitarinis personalas — tai tie patys apskriCiu
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bei miesty gydytojai, kuriems, be aukSciau nurodyty pareigu,
pavedamas dar ir sanitarijos reikalu riipinimasis.

Sanitarijos Skyriaus Zinioje yra: Valstybés Higienos Insti-
tutas su Pasteuro Stotim, 7 Valstybinés odos ir Veneros ligy
ambulatorijos, ProstituCiu kontrolés stotis, kovai su epidemijo-
mis inventoriaus atsarga, kilnojamos tuberkuliozés ir Veneros
ligu parodos, Zibintuvas su diapozitivais, dezinfekcijos irankiy
sandelis, populiariu sveikatos reikalais broSiiiry ir plakaty at-
sarga.

Sanitarijos reikalams samatoje Siais metais buvo skirta
331.830 litu, kas sudaro 10,6 % bendru valstybiniu sveikatos rei-
kalams iSlaiduy. AukSc¢iau paminétoji suma suskirstoma Siaip:

1. Valstyb. Hygienos Institutui ...... 82.708 lit. 24,9 %
2. 7 Valstyb. odos ir Veneros ligy ambul. 823.802 lit. 248%
3. Kovai su limpamosiomis ligomis .... 70.000 lit. 21,1%
4. Sanitarinéms maisto analizéms ...... 8.000 lit. 2,4%
5. Centro personalui iSlaikyti .......... 17.807 lit.
6. ApskriCiy personalui iSlaikyti, skaitant s

0,
ketvirtadal{ apskriCiy ir miesty gydy- 26,7 %

tojuy istaigoms iSlaikyti .............. 70.935 lit.

Tarnautojuy atlyginimas: skyriaus virSininkas gauna 600 li-
ty meénesiui, sekretorius — 340 litu, dezinfekcijos instruktorius
— 300 lity, dezinfektorius — 180 lituy, apskrities gydytojas —
450 litu, apskrities felCeris — 240 It.; be to, visi tarnautojai gau-
na Svenciy priedus, trimeCiu 10% pagrindinés algos priedus,
atatinkamus auksStojo mokslo pnedus valku priedy PO 20 lity
kiekvienam tarnautojo vaikui per meénesi. .

Kova su limpamosiomis ligomis.

Epidemijos atzvilgiu Respublikos buklé: negalima laikyti
laiminga.

Siais metais astriomis limpamosiomis ligomis susirgimu bu-
vo jregistruota (Ziir. lentele Nr. 2):

Reikia pastebeéti, kad misy limpamuju ligu statistika labai
netobiila, kadangi daug gyventoju lengvesniais susirgimy atve-
jais visai nesikreipia { medicinos personala, be to, visas Ziniu
rinkimo darbas, nesant pas mus nei epidemijos nei sanitarijos
gydytoju, pavedamas be galo uzverstiems jvairiomis pareigomis
apskriCiy bei miesty gydytojams, kuriy kiekvienam vidutiniSkai
tenka aptarnauti 2.662,1 kvadr. kilom. plotas su 97.570 gyvento-
ju. Sunku pasakyti, kiek reikéty padidinti aukSCiau nurodyti
skaitmens, kad pasiektume tikrenybe, bet yra pagrindo manyti,
kad kai kuriu susirgimu, kaip pav. influenzos, kokliuso, tymu, —
jregistruota daugiausia tik apie 10% buvusiy Siais metais susir-
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gimy. Sitoji limpamujy ligu statistika visgi turi didelés, kad ir
reliatyvios, reikSmeés.

Taip, palygine Siy metuy davinius su 1925 mety, matome,
kad Siais metais Zymiai padidéjo skaiCius susirgimy démétaja
Siltine, viduriy Siltine, skarlatina, difterija, influenza; sumazéjo
gi raupai, kokliulas, tymai, kas matyt i§ $iy daviniy (Ziar. lea-
tele Nr. 3): ‘ :

Lentelé Nr. 3.

| ~ |1925 mt. | 1926 mt. 1925 mt. | 1926 mt.
Sirgo|Miré Sirgo|Miré SirgoIMiré Sirgo| Miré
Démeétoji
Siltiné | 221| 12 | 325] 30|| Raupai 11} — 3| —
Viduriy , Kokliusas [2853| — | 386/ 8
Siltiné | 615 25 | 839 43| Tymai 1650, 27 | 760| 23
Skarlatina [1505| 97 [1833] 143
Difteritas | 179| 11 | 328, 13

Influenza [2792| 7 (4694 8

Taigi matome, kad bendras miusy gyventojy atsparumas
1926 metais sumazeéjo, kas, reikia manyti, pareina nuo pablogé-
jiimo gyvenimo salygu. Stacionariai limpamosiomis ligomis
sergantieji gydomi Kaune Zydy ligoninéje i$ 30 lovy ir Basanavi-
Ciaus vardo Karo ligoninéje, i kuria civiliai ligoniai priimami
gavus kiekvienu atsitikimu atskirg ligoninés administracijos
sutikima. Apskrityse turime limpamosioms ligoms barakus
ar ligoninése skyrius bendru skaiCiumi 194 lovos. MazZeikiy ir
Sakiy apskrityse limpamosioms ligoms gydyti patalpos visai
neturima. Tokiu biidu limpamosioms ligoms gydyti 1 lova
“tenka 10.000 gyventoju.

Sanitarijos skyrius savo Zinioje turi epidemijos iSteklius
i§ 120 komplekty lovu; Sita atsarga reikalui esant gali biiti ne-
atideliojant nugabenta | epidemijos apimtas vietas. Nuolatinio
epidemijos personalo visai neturime \r !jis, reikalui iStikus,
samdomas ad hoc.

Siais metais skariatina susirgimu skaiCiui padidéjus ir pa-
sirodZius didesniame skaiCiuje viduriu Siltinés Raseiniy aps-
kritv, buvo laikinai samdomas dezinfektorius. Kruvinosios
epidemijai atsitikus Seduvos mieste ir valsCiuje, Paneveézio
apskrity, rugséjo meén., i§ centro buvo pasiustas i epidemijos
apimtas vietas dezinfekcijos instruktorius dalyko iStirti vie-
toje. Skarlatinos skaiCiui padidéjus Kaune buvo duota Zydu
ligoninei 10.000 litu paSalpos suirusiam limpamujy ligu bara-
kui remontuoti. Smarkiai padidéjus skarlatinos susirgi-
mams BirZuose, pasiusta laikinam barakui 25 lovos su jrengimut..
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Dezinfekcija atlickama neganétinai. Net Kaune nera nei
dezinfekcijos stoties nei izoliacijos namu; Cia dirba Kauno
Miesto Valdybos du dezinfektoriu ir vienas Sveikatos Depar-
tamento dezinfektorius; provincijoje visai néra specialaus per-
sonalo. Apskrityse dezinfekcijos darba atlieka apskriciu fel-
Ceriai, ir ju veikimas koncentruojasi beveik iSimtinai cent-
ruose, o kaimas dezinfekcijos darba tik retais atsitikimais te-
mato. Dezinfekcijos aparaty ir jrankiu Sveikatos Departa-
mento Zinioje yra Sis skaiCius:

Kilnojamuy 4 ratais garo kamery. . . . 8
Kilnojamu 2 ratais garo kameru . . . 16
Dezinfekcijos veZzimeéliu su jrankiais . . 29
Aparaty Piliige (formalino) . . . . . 62
Sieraideginti aparatiy & o Lane s w2y
Hidropulty . . . 62

Visi dezinfekcijos irankiai ir aparatai tinkami vartoti, tik
apie Ketvirtadalis ju reikalingi pataisyti. Siais metais i pa-
grindy atremontuota garo kameros Kaune ir Tauragéje; dezin-
fekcijos aparatams ir vaistams pariipinta patalpa apskriiy li-
gonineése, kur ateity numatomos jrengti dezinfekcijos stotys. IS
viso 1926 metais iSdezinfekuoti 1025 butai su naminiais daiktais
ir baltiniais. Sitam tikslui sunaudota dezinfekcijos medzZiagos:

Denaturuoto spirite . . . . 189,12 kilogr.
Formalino . <70 i ik 600 1S - kilogs
Karbolio: /0 o 2 s s A3l K otr
Sublimato s oo AR 1,48 kilogr.
SICL0S o 1) iy e A O S 20 KIlOEE:
Krezolio 158 2 it iiin e snr im0 65 KO P
Zaliojomuilo. . . . . . . 34,04 kilogr.
EAZOMO 5 5t i o 0 it A o O Kl O .
Amoniako:. .oy sy s et a2 IR Riloprs
Kalio mangano .. . . i.eia 25 8650 orm:

Druskos riikSties . . . . . 316,0 grm.

SOADS, 2N Es SRS LR AR 3,07 kilogr.
Sieros ritkSties .o e 2b100 erm:

Dezinfekcijos vaisty Siais metais nestigo, tik buvo jauCiama
stoka dezinfekcijos personalo.

Profilaktika.

Raupu skiepymas Siais metais, kaip ir praeitais, buvo
pravestas Sia tvarka: Sveikatos Departamentas teiké apskri-
Ciu ir miesty gydytojams bei savivaldybéms raupuy limfos i$
Valstybés Higienos Instituto nemokamai, savivaldybés samdé
skiepytojus ir padengé visas kitas skiepymo iSlaidas ir tokiu
biidu buvo skiepijama, valdZios gydytojui priziurint, nemo-
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Kurios savivaldybés atsisaké samdyti skiepytojus, ten

skiepijama mokamai, imant po 50 centy nuo kiekvieno iskie-

pyto asmens.

IS atsisakiusiy padengti skiepymo iSlaidas buvo

Zarasu, Mariampolés, Raseiniu ir Traky apskriCiy valdybos.
Siais metais nuo raupu iskiepyta (Ziiir. lentele Nr. 4):

Lentelé Nr. 4.

Apskritis Vakeinuota | FIEIEE | kiepyta
Alytaus . - 2.046 143 2.189
BirZu . 2.241 358 2.599
Kauno : 1.545 — 1.545
Kauno miestas -. 1.793 - 1.793
Kédainiu 2.104 454 2.558
Kretingos 251 298 2.809
Mariampoles . 160 159 311
Mazeikiy 1.393 i 1.393
Panevezio . ; 5.121 1.141 6.262
Panevézio miestas . 302 194 496
Raseiniy. 880 47 9217
Rokiskio 1.388 3.158 4.546
Sakiy 964 53 1.017
Seiny 1.008 242 1.250
Siauliy . 2.781 1.055 3.836
Taurages 2.627 962 3.589
Telsiy 1.475 283 1.758
Traku 171 16 187
Ukmerges . 2322 561 2 883
Vilkaviskio . 980 150 1.130
Utenos . 2.764 — 2.764
Zarasy 688 8 696

FSfviso . 37.856 0.282 47.138

IS Siy daviniy matosi, kaip aiSkiai atsiliepé émimas uz skie-

pirma mokescio. - Ten,

kur buvo skiepijama

mokamai. delial

apskriCiy valdyby neganétinai rimto atsineSimo | Sita darba,
iskiepyty skaicius rados Zymiai mazesnis, negu kitose apskri-
tyse, kur buvo skiepijama nemokamai (Ziur. lentele Nr. 4).

1926 metais nuo raupy iskiepytuy skaicius sudaro 78,6 %

visy iki I' mety amzZiaus vaikuy skaicCiaus,

kurs siekia apie

60.000, bet i$ jskiepytu Zymi dalis yra ir vyresnio amZiaus.
- Tokiu buidu dalis iki 1 mety amZiaus vaiky likosi nuo raupy
neapsaugota, kame ypaciai ir pasxrelskla stoka privalomojo rau-

pu skiepymo istatymo.
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Apskriiy gydytoju praneSimais, raupuy limfa, kuriag ga-
mino ir teiké Valstybés Higienos Institutas, veiké gerai. IS
viso Higienos Institutas 1926 metais pagamino 65.000 doziy
raupy limfos. ‘

Nuo pasiutimo Pasteuro Stoty prie Higienos Instituto
iskiepyta 1926 metais 234 Zmoneés. Atvykstantiems | Kaung
neturtingiems asmenims, jkastiems pasiutusiy ar itariamuy pa-
siutime gyvuliu, skiepytis prie Pasteuro stoties laikomas ben-
drabutis, imant po 1 lita dienai nuo kiekvieno ligonio. Cia
reikia pastebéti kad neganétinai priziurimi Sunys, kadangi
skaiCius apriety beveik nemazeja. Taip, Pasteuro stoty gy-

deési (zZiur. lentele Nr. 5):
' Lentelé Nr. 5.

1924 tnetais . o o o ol e
1925 ‘metals 7 L eaisesi v S0 asH.
1926 metais.. . .0 . i 234 asm.

Kova su socialémis ligomis.

Siais metais isteigus dvi nauji Valstybines odos ir Vene-
ros ligy ambulatorijas — Sakiuose ir Rokisky, kova su vene-
riniy ligy plitimu padldéjo Kauno odos ir Veneros ligy ambu-
latorija tapo perkelta iS ankSto buto | Karo ligoning, kame
turés tinkamesnes salygas veikti. Siuo laiku  veikia
7 odos ir veneros ligu ambulatorijos: Alytuje, RokiSky, Kaune,
Panevézy, Sakiuose, Siauliuose ir Tauragéj, kuriose gydoma
nemokamai, imant uZmokesnj tik uZz vaistus iS pasiturinCiu.
Ambulatoriju etatus sudaro: vienas gydytojas, gailestingoji
sesuo ir laisvai samdoma tarnaité. Deliai apréZtos samatos
ambulatorijy vedéjai gydytojai priversti yra Kkitur uZsidar-
biauti, kas labai atsiliepia ambulatoriju “veikimui. Pastaruoju
laiku, ypa¢ Kauno ambulatorijoj, kame 1926 metais buvo 13.320
apsilankymu, jauCiama stoka atleisty samatoje piniguy vaistams,
o biednuomenés pareikalavimas teikti vaistus nemokamai ne-.
mazeéja.

Venerinémis ligomis susirgusiy 1926 metals naujai jregis-
truota buvo (Ziar. lentele Nr. 6):

Stacionariai venerikai gydomi valstybmeJe veneriniy ligy
ligoninéj Alytuje i§ 30 lovy (tik moterims) ir BasanaviCiaus
vardu Karo ligoninéje Kaune. | pastaraja priimami tik vyrai
ir tai esant liuosoms vietoms, kas labai apsunkina gydyma.
ApskriCiu ir miesty ligoninése venerikams gydyti skyriuy neturi-
ma, tik Siauliuose savivaldybés ligoninéje isteigtos 5 lovos Sitam
tikslui.

Be to, visose apskrityse kovai su venerinémis ligomis, o
vpatingai prostituCiy klausimui sutvarkyti, veikia sveikatos ap-
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saugos komitetai, kuriy veikimas pastaruoju laiku susilpnejo.
Kauno prostituCiy klausima tvarko ProstituCiy Kontrolés sto-
tis, vieno etatinio gydytoio vedama. Joje iki 1926 metu sausio
men. 1 dienos iregistruota 155 prostitutés, 1926 metais jregis-
truota 39 naujos, tokiu biidu 1927 mety pradzioje Kaune oficia-
liai jregistruoty prostituCiu yra 194. 1926 metais visoms pro-
stitutéems buvo padaryta 2.317 sveikatos patikrinimuy. Veneros
ligomis susirgusiy Kaune prostituciy konstatuota 129, kas su-
daro 66,5% bendro prostituCiu skaiCiaus: sifiliu susirgusiy 67
prostitutés (34,5%) ir triperiu 62 (31,9%). IS ju ligoninése
buvo gydoma 99 prostitutés ir 30 pas privaciai praktikuojan-
Cius gydytojus bei ambulatorijoj (Susirgusiy prostituciy vene-
rinémis ligomis skaiCius jeina i skaiciy lenteléje Nr. 6).

Lentelé Nr. 6.

Minkst.
Sankeriu

Vyru | Mot. || viso|Vyru |Mot. |15 viso|Vyry | Mt HIS Viso
Ambulatorijose | 455 32d 7151 604| 156| 760 14 | 3 || 17
Pas privacius

gydytojus 96| T 103|182 38 220 | 21 | — | 12

I§ viso | 551| 327| 878 | 786 194| 980 35% 3| 38

I

Kame jregistr. Sifilin Triperiu

Kovai su trachoma Siais metais isteigta dvi akiy ambulatori-
jos: AnyksSCiuose, Utenos apskrities, ir TelSiuose. Ambulatori-
ju etatai: vedéjas-gydytojas ir gailestingoji sesuo. Be to, tra-
choma sergantiems irengta Kaune prie Higienos Instituto at-
vykstantiems i§ provincijos neturtingiems ligoniams bendrabu-
tis. Sitas sumanymas kilo prof. AviZoniui ruoSiant laikinus
gydytojams pasitobiilinti kursus. 1926 metais naujy susirgimy
trachoma jregistruota 2.899. Tuo pat laiku naujy susirgimy tu-
~ berkulioze jregistruota 2.577 atsitikimai, i§ kuriy mire 88. [re-
gistruotas susirgimu trachoma ir tuberkulioze skaiCius toli ne-
atatinka tikrenybeés déliai tu pat priezasCiu, kurios buvo auk3Ciau
nurodytos, kalbant apie limpamujy ligy registracijag. Nuo 1926
‘mety liepos ménesio 1 dienos ijvesta tuberkuliozés ligy registra-
cija atvirlaiSkiy forma, kuri Zymesniu paséky iki Siam laikui ne-
suteiké. Siuo laiku, pravedus privalomu jsakymu tuber-
kulozés registracija, reikia tikétis, kad Zinios avie Sitos li-
gos plétojimasi bus gautos daugiau atatinkancios tikrenybe.
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Sanitarija.

Sanitarijos klausimas miisy kraSte tebéra dar visai primi-
tyvioje bukléj, ir jai sureguliuoti reikés padéti daug pastangy ir
darbo. Nekalbédami placiau, paliesime kad ir vandens apriipini-
mo klausimg. Né viename mieste, net ir Kaune, néra vanden-
traukio; gyventojai vartoja vandeni i§ bendry miesto ar privaciu
Suliniuy, kuriy vanduo yra perdaug kietas (taip daugumoj virs
20 vokisku laipsniy) ir uZterstas, nes bakteriologiSkai tiriant daz-
nai randama bac. coli commun. Kaune arcCiau Nemuno gyve-
nantieji vartoja vandenj tiesiog i§ Nemuno, o daznai ir nevi-
rinta. Nemuno vanduo miesto sienose negalima laikyti tinka-
mu gerti, kadangi iSeinamosios miesto vietos daugumoje yra pa-
prastos, praleidZiancios i podirvi skyscius, duobés. Be to, jvai-
rios pramoneés bei imonés nepakankamai iSvalo nuleidZiamus
skysCius. ApskriCiy miesty gyventojai vartoja vandeni
taip pat iS nehigieniSkai irengtuy Suliniy be dangcCiy ir daZnai
praleidZianCiy pro medinius rentinius jvairius skyscius, bei tie-
siog iS upiu. Kaimy gyventojai vartoja dar antisanitariSkesni
vandenij.

Asenizacijos sutvarkymo klausimas taip pat primityvioje
buikleje. Vienas tik Kaunas turi 7 asenizacijos automobilius su
cisternomis talpumo 14.400 literiu. Bet Situ automobiliy toli
grazu neuztenka ir, kaip ir kiti musy miestai ir miesteliai, naudo-
jasi praleidZianCiomis ne tik kvapa, bet ir skysCius statinémis,
Kuriy 25 turi talpumo po 13.300 literiy. NeSvarumams suversti
Kaune yra trys vietos: viena Slabadoje, uZimanti 2 ha Zemes,
antra Sandiuose uz kareiviniy vieno kilometro atstu, uZimanti
1 ha Zemeés, tre¢ia netoli Muravos kaimo 2 ha Zemés ploto. Si-
tos vietos neaptvertos, neSvarumai neuzkasami; jos apsupa
Kaung i$ visu pusiy ir neatatinka higienos reikalavimy. Vie-
na i$ ju Sanciuose, esanti netoli Nemuno kranto, Sveikatos De-
partamentui Siais metais teismo keliu pavyko uZdaryti. Taip
pat nemaza buvo déta pastanguy panaikinti antisanitariné bikle
Kauno miesto skerdyklu, net gi jas uzdarant, bet visos pastangos
sutikdavo i§ miesto valdybos pasipriesinimo. Sitos skerdyklos,
taip savo padétimi, taip ir jrengimu, neatatinka sanitariniy rei-
kalavimu, ter$ia gyventojams ora, dirvoZemj ir vandenj. Kau-
no miesto kapiniy padétis nebeatatinka sanitarijos reikalavi-
muy ir jos turés biiti iSkeltos uz miesto sienuy. Pirciu sutvarkymas
tebeéra vystymosi stadijoj. Buty krizis ir gyvenamujuy namuy
jrengimas taip pat nemaza atsiliepia sveikatingumui. Kaimuose
dar nemaZa yra gyvenamuijuy namuy be kaminuy, (pavyzdzZiui, Tau-
ragés apskrity net 8481; tiksli statistika renkama), daznai gy-
venamojoje troboje laikomi ir naminiai gyvuliai, kaip antai; vis-
tos, narSai, avekés ir t. t.

Sita klausima patobilinti Sveikatos Departamentas, netu-
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rédamas tam tikry darbininku, paveda taip pat apskriCiu bei
miesty gydytojams, kuriu darba Sitoje srity atvaizduos Sie
daviniai: 1926 metais sanitariniy apziuiréjimy padaryta (Ziir.
lentele Nr. 7):

Lentelé Nr. 7.

Turgavieciu . . 704 apzidr. Gatviy . . . . . 2.566 apziir.
Kiemy ... .. 22530 .- Upiuirjykranty 270
Saslavynyir pa- NuleidZ. vand. . 232
mazgy duob. 2.340 Skerdykly . . . 3281
ISeinam. viety . 24.365 - Mésiniy kraut. . 3.808
Suliniy . . . . . 5710 Valgykly . . . . 1.063
Restor. ir aliniy 1.419 Kepykly . ... 4.046
Saldain. dirbt. . 210 Limonad. dirbt. 283
Pienming o0 puintn 2485 Vaisiy kraut. . 292
Alaus bravor. ir Teatry ir kino . 96
pilstytuviy. . 231 Kirpykly . . . . 1.410
Viesbudiy: . /. o 351, Mokykly ir are-
Fabr. ir dirbtuv. 533 §to namy . . $4 Tl
Birdin. . . o () B

IS viso sanitariniy patikrinimuy padaryta 64.330 ir sustatyta
protokoly 866. ApskriCiy, miesty bei valsCiy sanitariniu komisijy
veikimas beveik neZymus. Tik Kauno miesto savivaldybé turi
medicinos sanitarijos skyriu.

Maisto ir geéraly produktams nuo falsifikacijos apsaugoti,
tikrinama ju sudétis analizés pagalba. Taip 1926 mt. Techn. Che-
mijos laboratorijoje analiziy padaryta 96 maisto ir géraly pro-
dukty pavyzdZiams, kaip antai (Ziiir. lentele Nr. 8):

Lentelé Nr. 8.

Duona. . . 3 pav. { Vanduo. . 19 pav. | Saldumyn. 3 pav.
Millar .ot g Saldainiy . 7 Sacharinas 2
Piragaiciai 6 Sokoladas 4 Arbata: .. 25 fsos
Pienas. . . 10 Esencijos . 10 Kava:i o2l
Sviestas. . 4 Arakas. & 1, Augal.aliejus2
Gretiné .. 1 Limonadas 2 Vynas s vid L.
Pesra- .3 Vaisiuysunka4 Skystimas. 1
Sardinos . 2 Muss S e s Medus. .. 2

Limonado, gazuoty bei vaisvandeniuy dirbtuvés, saldainiu,
medaus ir kity maisto produkty smulki gamyba (ne fabrikos)
yra betarpéje Sanitarijos Skyriaus prieziuroje. Be Sveikatos
Departamento specialaus leidimo Sitos dirbtuvés negali veikti.
IS viso yra Sanitarijos Skyriuje jregistruota 128 limonado dirb-
tuves. i8 kuriy 6 atidarytos Siais metais; saldainiy dirbtuviy 18,
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i§ kuriy 1926 metais leista veikti 2: giros — 5 dirbtuvés; kefiro
— 4; alaus — 7 dirbtuveés. 1926 metais atidengta naujai 1 dirb-
tinio medaus dirbtuvé, 1 vaisiy sunkos ir 1 geriamo Sokolado
dirbtuve. Duota leidimas atidaryti 2 chemijos-bakteriologijos
kabinetu: D-rui E p §t e in ui Mau3ai, Seduvoje, ir D-rui Ra c h-
mieliui Chaimui, Ukmergéje. IS viso Lietuvoje yra 18 che-
mijos bakteriologijos kabinetu. Jie visi privatis.

Vienintelé chemijos bakteriologijos laboratorija, turinti val-
stybinés reik8mes, yra Valstybinis Higienos Institutas Kaune.
Jame atliekami iStyrimai apkrecCiamuju ligu diagnozei nustaty-
ti; beveik valstybiniu mastu atliekama Wassermano reakcija,
susirgimams sifiliu iSaiSkinti, gaminama Ziurkiy Siltinés kultiira,
raupy limfa, reikalui iStikus, ir kitos vakcinos bei serumai, skie-
pijama nuo pasiutimo.

1926 metais Higienos Institute analiziy i§ viso padaryta
8.987, iu tarpe (Ziur. lentele Nr. 9):

Lentelé Nr. 9.

Wassermano reakciju . 2.599 Pl =0 iatp ol 2 e iS e 980
Widalio reakciju . . . 195 Ekskrenventy i o0 124049
Kraujomorfologijosana- Skrandzio sulé¢iy . . . 419

NZHIE S A sy S B Slapimo s ;1 s e 248
Skreplinis. - - g Gl o310

Valst. Higienos Instituto etatai: Direktorius-gydytojas, 2
gydytojai - skyriy vedéjai, 2 laborantai, 1 laboranto mokinys,
1 ukio vedéjas, 2 tarnaités, 1 sargas. Siais metais buvo dar 2
laisvai samdomos tarnaites.

Sanitarinis apsvietimas,

Sanitarijos Skyriaus Zinioje yra taip pat ir kélimas plates-
niuose gyventoju sluogsniuose higienos bei sanitarijos atzvilgiu
susipratimo. Siam tikslui yra tuberkuliozés ir veneros ligu kil-
nojamosios parodos, Sviesos lempa su diapozitivais, populiarios
sanitarijos klausimais broSiarelés ir plakatai. 1926 metais tu-
berkuliozés ir veneros ligu parodos buvo irengtos Jonavoje,
Siaulivose, TelSiuose, Kretingoje, Naumiesty, Raseiniuose, Se-
duvoje, KupiSky, Kybartuose, Kalvarijoje ir Lazdijuose. Pirmo-
sios trys vietos aplankytos ‘1925 mety gruodzZio meénesi, bet ju
apyskaita neduota. Parodoms buvo samdomas palydovas; jo-
se aiSkino atsilankiusiems vietos gydytojai. léjimas civiliams
suaugusiems po 50 centy, moksleiviams, valdininkams ir ka-
riams po 25 centus, moksleiviai ir kariai grupémis buvo leidZiami
nemokamai. Tuberkulioz. parodose i$ viso apsilanké: civiliy —
1.027, mokiniy — 1.974, kariyu — 58. Veneros ligu parodose ap-
silanké: vyru — 954, moteru — 391, moksleiviu — 1.239, kariy
— 265. IS viso Sitose parodose atsilankyta 6.436 asmenu.
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Sviesos lempa buvo pasiusta i Sakius, Ukmerge, MaZeikius,
kame draugijos kovai su tuberkulioze paskaity metu apie tuber-
kulioze ja naudojosi. Populiarios sanitarinés literatiiros buvo
iSplatinta 2.064 ekzemplioriai. Sitoks mazas skaicius iSplatintos.
literatiiros aiSkinamas tuo, kad buvo uZ ja imamas kad ir mazas
mokestis. :

1926 metais sanitarijos skyriuje €jo pasiruoSimas sanitari-

nei konvencijai su Latvija sudaryti, kuria priemus reikéty steigti
Klaipédos uoste, Joniskyie, Mazeikiuose ir Obeliuose sanitari-
niai observacijos punktai. Situo reikalu Sanitarijos Skyr. Virsi-
ninkas aplanké Klaipédos uosta. [ Tauty Sajungos Higienos sek-
cijos ruoSiamas mokslines gydytoju konferencijas Siais metais.
buvo siunciami: Sanitarijos Skyriaus VirSininkas Dr. Sidlaus-
k a s, kurs aplanke Danija ir studijavo ten kova su limpamosio-
mis ligomis. Konferencija Sita uZtruko nuo V. 27 d. iki VII. 4. d.
: Klaipedos uosto gydytojas J. Kirvickis Tauty Sajungos
uosty gydytoju ruoSiamoj konferencijoj aplanké Zymesniuosius
Europos uostus studijuodamas sanitarini uosty sutvarkyma. Si-
ta konferencija ivyko nuo IX ménesio iki spalio pabaigos.
. Tarptautinei sanitarinei konvencijai revizuoti buvo siuns
C¢iamas Paryziun, kaipo Lietuvos atsovas, Kauno miestogydyto-
jas Dr. VaiciuSka, kurs uztruko konferencijoj nuo V. 11
d. iki VI. 27 dienos.

1926 metais buvo inesti Ministeriy Kabinetan svarstyti Sie
sanitariniy istatymu projektai: ,,Privalomas raupy skiepymas*,
wKovai su apkreCiamomis ligomis istatymas* ir ,,kovai su ve-
neros ligomis jstatymas*.

ParuoS§tos sanitarinés taisyklés ,,Javonams iSkasti ir per-
vezti* (,,Vyr. Zin.** Nr. 241). Medicinos Tarybai pritariant uZ-
drausta vartoti jvairiy géralu prekyboje automatiniai kamsciai;
uzdrausta ody dirbtuvéms vartoti odoms iSdirbti raudonasis ar-
Senikas, kol minimu dirbtuviy savininkai jrodys ganétina ju
dirbtuviy ijrengima apsaugoti aplinkinius gyventojus ir darbinin-
kus nuo kenksmingo sveikatai veikimo arSeniko.

Nuo liepos ménesio 1 dienos pakeista blankos limpamosioms
ligoms registruoti. Vidiniam sanitarijos atzvilgiu veikimui
sureguliuoti iSleista 24 aplinkrasciai.

Reziumuojant trumpai Sanitarijos Skyriaus metinio veikimo
apzvalga tenka padaryti Sios iSvados:

1. Sanitariné organizacija Lietuvoje, palyginus su Vakaruy
Europos, randasi dar visai primityvioj stadijoj.

2. Stoka kredituy kovai su limpamosiomis ligomis ir sani-
tarijos reikalams. ,

3. Izoliuoti ir gydyti apkreCiamaja liga susirgusiy Kaune
neturima kur; tas pat pasireiSkia ir provincijos miestuose, k. a.
Mazeikiuose ir Sakiuose.
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4. Stoka dezinfekcijos stociu.

5. Mazas skaiCius centre darbininkuy organizacijos reika-
lams ir absoliuti stoka sanitarijos gydytoju apskrityse ir mies-
tuose.

6. Venerikuy gydymas neganétinas deliai stokos kredity
ambulatorijoms iSlaikyti, déliai stokos skyriy venerikams sta-
cionariai gydyti. Ypac tai jauCiama Kaune, kaipo centriniam
mieste. ;

7. Nepatenkinamas sanitariniy Zinigy skleidimas gyvento-
ju sluoksniuose. Tam tikslui yra butina sustiprinti veikimas
apskriCiy ir valsCiy sanitariniy komisiju.

Artimiausioj ateity Sanitarijos Skyrius numato: -

1. NeiSeinant iS leistos samatos ribu, samdyti vieng epide-
mijos gydytoja, kuriam bus pavesta rupintis epidemijos reika-
lais vykstant i epidemijos apimtas vietas, ten darbuojantis prak-
tiskai, skleidZiant sanitarini apSvietima gyventojuose per paskai-
tasir t. t.

2. Daryti pastangy kiekvienoje apskrity prie apskriCiy li-
goniniy jrengti dezinfekcijos punktus.

3. AStriomis limpamosiomis ligomis susirgusiems paru-
pinti prieinamesnj gydyma. .

4. Daryti pastangy apskrityse jvesti rajoninius gydytojus.
taip, kad vienam gydytojui tekty ruapinti 20.000 gyventojy.

5. Ruosti sanitarini Lietuvos istatymo projekts.

Pastaba: Sita sanitariné apyskaita nepalieté Klai-
pedos Krasto, kurs einant konvencija (Ziar. ,,Vyr. Zin." Nr.

169 i$ 1924 met.) tvarkosi savarankiai.

Gyd. Jonas Kairiakstis,
Psich. ligoninés vedéjas.

V. Psichiatrinés ligoninés 1925 mety veikimo
apzvalga.

1925 metai ligoninés veikimui buvo labai sunkiis, nes Si-
tiems metams ypal yra pazymetinas nepaprastas ligoniy pri-
sikim$§imas ligoninéj. Ju skaiCius ankStoje Taurages ligoninéj
buvo toks didelis, jog ligoniné griebesi jvairiy priemoniy tam
skaiCini mazinti. Nauju ligoniy priémimas teko kiek suvar-
Zyti, gi iSraSymas i§ ligoninés intensyviau pravesti. Pati ligo-
ninés talpa reikéjo kiek galima daugiau praplésti. Buvo su-
naudotos net ligoninés pariiseés, itaisius juose laikiny pakencCiamy
kambariy ligoniams laikyti. Ligoniu priZiuréjimas tokiose sa-
lygose pasidaré sunkesnis: nelengva buvo del tarnautoju sto-
kos toks ligoniu skaiCius slaugyti. Kaipo kuriozas, galima pa-
mineéti, kad tais metais turéjome skyriuy, kuris tarnautojams
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tekdavo tik kartais lankyti ir kur samoningesni ligoniai patys
tvarkesi.

Nors ligoniné faktmal buvo skiriama apytxkrlal 100 ligoniu,
vidutinis dieninis ligoniu skaic¢ius buvo — 203. Cionai dedamoji
lentelé rodo ligoniy skaiCiaus didéjima ir svyravima.

Lentelé Nr. 1.

Mt. Mén. Mt Mén.

1925 sausio 1 d. buvo 180 lig. 1925 rugpia¢. 1 d. buvo 218 lig,
SNASATIOr s e 1830 a A TBESEIO: T ihs sy Wy
,» Kkovo A aRA 7 (0 FUS » Spaliu EXSpR i . 17
SohalandAo: L TT S lapKEIgIo ont s A3
Ggesnzes s o T T80 P STHOAZIO a5, 219y
G 1Y A 5] (e IR i) 10§ S 1926 sausio SRSy b G

» liepos T ity d § VAR

Savaime suprantama, kad tokiam ligoniy skaiciui iSlaikyti
turéjo padidéti ir iSlaidos. Jei 1924 metais Psichiatrinés ligo-
ninés samata sieké 208.788 litu, tai 1925 metais iji buvo dvigu-
bai didesné, butent 423.425 lity. Salies finansinei biklei pa-
gerejus, ir jvairiems ligoninés reikalams tenkinti buvo paskirta
didesné pinigy suma.

Viena svarbiausiy iSlaiduy sritis buvo, kaip tai visur buna,
maitinimas. Sitam reikalui buvo iSleista 41% visos samatos,
t. y. 171.328 lity. Per metus buvo kartu su personalu 85.506
dieniniy valgytoju, tat kiekvieno llgomo iSlaikymas kainavo
vidutiniS$kai per dieng apie 2 litu. Siaip jau, tais metais, galima
pasakyti, kitiems ligoniy reikalams léSuy uZteko. Buvo pada-
rytas nemazas baltiniy iSteklius, kuriu stoka visuomet atjaus-
davo ligoniné. Buvo atkreipta démesio ir i vidini ligonines
jtaisymo tobiilinima. Isigyta ambulatorijai reikalinguy sterili-
zacijos aparaty su barabanais, destilacijos prietaisu, operaci-
jos stalas ir t.t. Medicinos biblioteka, jkurta pirmiau dar d-ro
BlazZio, padidéjo nemazu, daugiausia vokieCiy kalba, psi-
chiatriniu veikalu ir laikrasCiuy skaiCium medicinos personalui
tobiilintis. Nemaza léSu reikalavo pacios ligoninés ukio ir ru-
my tvarkymas. Antai, 1925 metais svarbiausiame ligoninés
rime susidaré kardinalaus remonto reikalas. Po ilgu ligoni-
nes gyvenimo mety ligoniu rume peciai pasidaré blogi ir viduj
apgriuve, kas paveiké net suvartota kuro kieki. Taciau pla-
tesnio remonto Sitoj srityj buvo vengiama, nes jau tais metais
Sveikatos D-to buvo zadéta ligoniné iSkelti Kalvarijon.

AisSku, kad visos Sitos iSlaidos negaléjo buti padengtos mo-
kesCiy uz ligoniy iSlaikyma. Kad ir nustatytas mokestis — 2
litu dienai — yra nedidelis, tac¢iau, kaip ir pereitais metais, pa-
jamy buvo mazZiau negu trecdalis numatomos sumos, t. y.
46.979 litai, vietoje 150.088 lity. Kaip visuomet, blogiausiai
atsilygindavo savivaldybés, kurios moka uZ neturtingus ligo-
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nius. Cionai nei raginimai nei Savivaldybiu Departamento
bei milicijos tarpininkavimas negelbéjo. Nemaza buvo atsiti-
kimu, kada savivaldybés verté vienos kitas moketi ir visaip
mokesciy venge. Tat uz visus praeitus metus 25 mety gale
susidaré milziniska skola sumoje daugiau kaip 250 tukstancCiu
lity. Esant savivaldybéms blogoj finansinéj padétyj negalima
buvo griebtis kokiu nors ypatinguy priemoniy Sitai skolai iSrei-
kalauti. Mano nuomone, paprascCiausias biidas Sitam reikalui
sutvarkyti yra tai tarpininkaujant Savivaldybiu D-tui sulaikyti
skolingoms savivaldybéms tokia kredity dalis, kuri atatikty
skalos diduma.

1925 metais ligoniu keitimasis matyti i§ Siy daviniy:
1925 m. sausio meén. 1 diena buvo 180 lig.
lig 1926 m. sausio mén. 1 diena istojo 235 lig.

per metus iSraSyta 156 lig.
-per metus mire 38 lig.
per metus pabéego 4 lig.
1926 m. sausio m. 1 dieng buvo 217 lig.

I§ 235 priimtu ligoniu ligoninéj per tuos pacius metus bu-
vo 27 pakartotiniai ligoniai. Idomu pazZymeti, kad priimty ka-
riy ir naujoky skaicius palyginti su pereitais metais buvo Zy-
miai mazesnis. Tas atsitiko todel, kad Zymi ju dalis pateko i
jau tada veikiancCia Lietuvos Universiteto nervy ir psichikos
ligy klinika.

Teismo sprendimu psichiniam iStyrimui buvo patalpinta
11 asmenu: tu kaliniu dalis pasirodé esanti sveika ir simuliuo-
janti psichini susirgima. Kad ir pas minétus sveikus buvo
konstatuota psichopatinés konstitucijos pazymiu, taciau del
jvairiy psichiatriniu samprotavimu ju negalima buvo laikyti
tikrai serganciais ligoniais, reikalingais atleidimo nue
bausmeés uz savo prasikaltimus ir gydymo ligoninéj. Keletas
tokiu samoningesniu kaliniy sudaré tikra ligoninés nelaime,
ieSkodami progos pabégti ir savo Ziauriu pasielgimu labai ap-
sunkindami ligoninés personalo darba. Vienas i§ ju G-Cius,
negalédamas tiesiog iS ligoninés pabeégti ir veikiai iSraSytas at-
gal kaléjiman, kelionéje pasipraSé lydinCio ji policininko {
traukinio vagono klozeta ir, iSSokes per langa, pasislépé ar-
ti stoties, esancios netoli nuo savo giminiy gyvenamos vietos.

Zinoma, tarp iStirtu kaliniy buvo ir keletas tikru ligoniu.
Pazymeétinas vienas sunkios isterijos atsitikimas. AtveZta i$
kaléjimo ligoné Sm-té daré ispudzio sunkios katatonikés: kaip
sustingusi, guléjo iStisomis dienomis be judesio, neatsakydavo
i klausimus, beveik visai nereaguodavo i tai, kas aplink
ivvkdavo, . prigimties reikalus atlikdavo ,,po savim*. Tokia
stuporo biiklé tvéré keleta ménesiu. AtsiZvelgiant i Sito atsi-
tikimo etiologija (baisiis pergyvenimai kaléjime) ir kai kuriuos
paCios ligos pazZymius, buvo nustatyta diagnozé afektyvinio
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sutrikimo stuporo pavidalu isteriforminés kilmés. Toji diag-
nozé pasitvirtino: po kurio laiko ligoné pradéjo pamazu taisy-
tis, rodé daugiau gyvumo ir jos elgesyj negalima buvo paste-
béti kokiu nors schidzophreniniy keistumu. Teismo leidimu ji
veikiai buvo iSraSyta motinos globon. Veéliau teko suZzinoti iS
laikrascCiu, kad ligoné iSbégo i uzsienius.

Visu priimtuy 1925 metais ligoniu diagnoziu lentele Sitokia:
Alkoholinés psichozés . 3 ,,  Maniacaldepresiv.psich. 28 lig.

Y1115 i O ROl e 4 s Neurastenlia, o oo 255
Bazedo psichozé . ... 1 lig. Oligophrenia. ... .. g 120
Dementiaarteriosclerot. 3 ,  Paralysis progressiva . 8
:4 praecox ... 135 ,  Psychosis praesenilis . 2 ,
5 wsenilis .. .. - 67, - Psychopatia degenerat. 4
S traumatica . 1 Sveikiejii iz . .o T
EpilepSija ... v L 155, NeiSaiSkintu del neilgo :
ST L S TR e 2 ligoniy buvimo ... S ,

Kaip matyti i§ Sitos lentelés, didesne priimty ligoniu dalj
sudaré sergantieji jvairiomis formomis dementia praecox. Pro-
gresiviniy paralitiky skaiCius buvo nedaug -didesnis, kaip pe-
reitais metais.

Atsidejus ziurinCius | Sita lentele gali nustebinti mazas
alkoholiky skaiCius. I§ tikruju, teoriSkai sprendziant, i Psi-
chiatrine ligonine turétuy patekti daugiau alkoholiku. Vis tik
dauguma neramiyjy ir aStriai susirgusiu psichiniuy ligoniy i$
viso krasSto yra talpinami { Psichiatrine ligonine, ir alkoholi-
kai, rodos, neturéty sudaryti kazkokios iSimties. Taciau
tas keistas faktas pasilieka faktu ir daug kas tokiame mazZame
alkoholiky skaiCiuje Lietuvoj norétuy matyti ypatinga lietuviy
tautos atsparuma prie§ alkoholizma. Nurodoma | tai, kad
lietuviai geria, bet savo smagenu neprageria. Vis tik tokia
pazitiira biity neatsargi. Man rodos, kad tas faktas pareina
nuo prieSkariniy ir ypaciai kariniy laiku abstinencijos jtakos.
Nuodymosi laiko — 6—7 metu po karo — nepakanka sunkiems
alkoholiniams sutrikimams sukelti. Todel artimiausiais metais
galima laukti alkoholiniu susirgimu padidéjimo, kuris gali pa-
siekti prieSkarinius laikus.

1925 metais ligoninéj teko stebéti ir retesniy psichiniy su-
sirgimy: kalba eina apie Bazedo psichoze, kurios priezastis
yra, kaip Zinoma, Sydinés liaukos veikimo sutrikimas. Ligonis
J-aité buvo priimta i ligonine neramioje bukléje. Pakiles iipas,
pykcCio afektas, gyva kalba ir agitacija daré maniakalinio li-
gonio ispudi. Ir iS tikro, Sito atsitikimo klininis vaizdas buvo
tiek panaSus maniakal-depresivynei psichozei, jog, jeigu ne-
biity buve charakteringu fiziniy simptomu (exophtalmus, Sir-
dies veikimo sutrikimas ir t. t.), tai atskirti nuo manijos visai
netekty. Autoriy daugelis ir pabréZia Sita nepaprasta abieiu

67



85

ligy klininio vaizdo vienoduma. Atsiranda net tokiu, kurie
nenori pripazinti atskiros specifinés tyreoigeninés psichozés.
Tik medziagu apykaitos tyrinéjimas, kuriam ypaciai priklauso:
psichiatrijoj didelé ateitis, galés iSspresti klausima, koks yra.
etiologijos atzvilgiu sarySis tarp abiejy psichoziu. ;

Baigiant Sita apzvalga, tenka sugrizti prie to, kuo buvo-
pradéta, t. y. nurodyti ta nenormalia padéti medicininio dar-
bo ir slaugymo atzvilgiu, kuri vieSpatavo 1925 metais ligoni-
néj. Vienam gydytojui (kartu su ligoninés vedéju) tekdavo iki
100 psichiniu ligoniu, vienam slaugytojui iki 15 ligoniy. Jau an-
ksCiau buvo daryta Zygiu etatams pakeisti, bet veltui. Tarnau-
toju skaiCiaus padidinti nepasiseké. Tokia nenormali padétis.
labai kliudé prieziurai tobulinti. Naktimis budéjo tik po 2
slaugytoju visoj ligoninéj. Reikia stebétis, kaip tokioms saly-
goms esant beveik nebuvo nelaimingy atsitikimu. Bet ligoniu
gydymas turéjo nukentéti. Visur taip meégiama neramiuju li-
goniy gydymo priemoné — laikymas vonioje arba lovoje —
galima buvo, geriausiems norams esant, vartoti tik retesniais at--
sitikimais. Ir darbo terapijai nebuvo patogir salygu: kad ir dalis.
ligoniy darbavosi kieme, virtuvej ir siuvykloj, taCiau Sitas
darbas i$plésti del vietos ypatybiu buvo sunku ir triukstant
tarnautoju pati darbo prieziura negaléjo buti sisteminga. NeZiu-
rint | visus Situos trukumus, kurie padaré itakos ligoniy iSlai-
kymui, mirtingumas ligoninéj buvo 9,15% , t. v. ne didesnis,
kaip kad uZzsieniy ligoninése.

Tais metais ligoniné gyveno viltim, kad, persikélus Psi-
chiatrinei ligoninei i jau tada taisomus Kalvarijoj rumus, ateis.
geresni laikai ir ligoniy globojimui. Tik apgailétina buvo, kad
naujos ligoninés jrengime jsiterpé ne del Tauragés ligoninés
administracijos kaltés nemaza trukumu. Matyti, 1eSu stoka
verte siaurinti Kalvarijos ligoninés statybg. Bet ar Siaip ar
taip, vis tik naujos ligoninés rengimu buvo padarytas didelis.
zingsnis pirmyn ir tinkamiau sutvar‘kyta skaitlingu psichiniu
ligoniy globa Lietuvoj.. :

Referatai.
I. Vidaus ligos..

1. Priv.-Doc. Lauche (Bonn). — Die Enstehung der lobiren Aus--
breitung der fibrinosen Pneumonie*. (Fibrininés pneumonijos iSsiglétimos
biidas). (,,D. med. W.*" 1927, Nr. 2).

Autorius, primindamas, kad fibrininés pneumonijos patogenezé, ne--
Ziurint | {vairius teorinius, histologinius ir eksperimentinius darbus, né--
santi galutinai iSaiSkinta, stengiasi pridurti Siek tiek nauju daviniu rem-
damasis naujaja literatiira ir savo uz3alimo preparaty (Gefrierschnitten)
studijavimu.

Ligsiol infekcijos iSsiplétimas- plauciuose, pasak autoriu, galéjo biiti
trejopu biidu, biitent: 1) oru; 2) per krauja arba 3) limfos: takais.. Daugiau-
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sia prisilaikydave pirmojo biido, nes ir eksperimentais lengvai pasisek-
«dave Situo biidu sukelti fibr. pneum. Antrojo biido %alininkai remiasi ben-
- dros biiklés reisSkiniais ir pneumokoku konstatavimu kraujuje beveik vi-
suomet 2—3-Cig diena. TrecCiojo gi biido Salininkai nurodo i pneumokoku
atsiradima limfiniuose latakuose ir plauCiy septuose (,Lungensepten*) an-
kscCiau, negu konstatuojamas eksudatas alveolése. Be to, eksperimentas?!)
rodas, kad prie aeorogeninés infekcijos kokai vystasi visu pirma didZiujyu
bronchy gleivinéj, i§ kur patenka { hilus’o liaukas, kad
limfiniais takais okupuotuy plaucdiy audinius.

Autorius mano, kad visais trimi budais fibr. pneum. gali wyktl, rei-
kéty veikiau pasiklausti, kada Situo, kada kitokiu budu?

Susirgimas pareings, pasak jo, nuo jvairiy faktoriu, k. a.: konstituci-
jos, amziaus, nuSalimo, mikrobo kiekio ir kokybés, — kuriy suma suda-
ranti vad. organizmo ,,imuniteto bukle* (,Jmmunitatslage’).

Pareinamai nuo to, kokie nauji faktoriai kenkia ir kokia eile jie atsi-

“randa, sukelianéiv (,,auslosendes’) momentu gali biiti ¢ia trauma, Cia nu-
Salimas, ¢ia nauja mikroby mvazua bet svarbi esanti visa ,,Immuni-
titslage".
\ Kad uz.degimas ivykty visame lobulus—visvien kokiu i§ 3 minétuju budu
—, Jmmunitatslage® turinti biiti tokia, kad bakterijuy ir ju toksiny vei-
kimas veda prie momentinio eksudato viso lobulus okupuotoj srityj, taigi
turinti butl organizme biuklé, panaSi | anafilaksine, — kaip antai Fried-
berger’is ir kiti jau senai ziuréjo i fibrin. pn., kaip i anafilaksine reakcija
plauciuose.

Toliau autorius nurodo, kad Zmogui visgi limfinis infekcijos iSsiplé-
timo buidas esas daZniausias (bet ne vienintelis!).

Jis pamatuoja Sitaip:

1) Daug pneumoniju prasideda hilus’o srityi, kas konstatuojama ir
Rentgeno perSvietimu ir patologiniais preparatais, ypaciai virSutiniuju lo-
buli: biitent, aplink hilus’a jau matoma kitkart resolutio, toliau pilka
hepatizacija, aukS$¢iau aiSki raudona, o virSiné esanti dar hyperemijos sta-
dijoj. (Apatiniuose lobuli tai reciau mdtoma nes procesas greifiau — del
gravitatio momento — {vykstas).

2) Tik limfinis budas iSiaSkintu patenkinamai, kodel apatiniai lo-
buli dazniau suserga negu virSutiniai ir kodel kair. lobuliai suserga reciau
negu kiti: topografiniais E n g e |1 so daviniais, kaip tik apatiniujy lo-
buli limfinés liaukos hilus’e gulinCios arCiau prie pirmutinés®) mikrobu in-
~ wvazijos wietos trachejoj ir bronchuose, o kairiojo lobuli llallk()b beveik
neprieinamos.

Mikrobai, pateke i§ broncho | artimiausia liauka, lssm]atma beveik
momentiskai tame visame lobulus, kurio limfiniai takai veda prie infektuotos
Tiaukos. Jie Zengia limfiniais indeliais, kad ir prie§ srove, paskatinti kvépa-
vimo judesiais nesutikdami daug voZtuvu, ypaciai lengvai ir greitai apa-
tiniuose lobuli, kuriuose, kaip minéta, nematoma del to jvairiy idegimo zonu,
konstatuoty virSutiniuose lobuli.

Autorius aiSkina originale ir kity 2 buidy fibrin. pneum. patogenezg, bet
visgi laiko limfinj svarbiausiu. Dr. G. Joffe.

2, V. AL Chorocanskij (Kijevas). — K diagnostikie tromboza
Prizzejeénich ven. (,,Vrac. Dielo* 1924, Nr. 6).

Sitokia diagnozé nelengva, nes greitai ir smarkiai vykstas proce-
sas imai sukelia pilvo pléveés (peritoneum’o) uZdegima, kuris maskuoja
ligos klininius reiSkinius. Esama atramos punkty, kurie Zymiai palengvina
diagnoze.

Stai svarbiausia, kas reikia Zinoti:

1) Rockfellerio Institute.
?) Paprastai bifurkacijos srityi
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1) Mezenteriniy indu uZsikim8imo klininis vaizdas yra rezultatas tam
tikru patologiskuy anatomi$ku pakitimu.
: 2) Mezenteriniy arterijy uzsikimSimas yra prieZastis nepakankamo
Zarnos sieneliu mitimo, — paséka — Zarnos gangrena.

Sitais atvejais reikia laukti:

a) Anksti ivyvkstanCio Zarnu nepraeinamumo, del visu Zarnos siene-
lés sluoksniu paraliZiaus;

b) ankstybo peritonito, del visuy Zarnos sieneles sluoksmu nekrozes,

¢) uzdegimo eksudato peritoneumo viduje, del peritonito.

3) Venuy uZsikimSimas duoda veninés stazés vaizda, — iSeitis — Zar-
ny infarktas. :

Sitais atvejais galima laukti:

a) Veémimo ir viduriavimo su kraujais, del kraujavimo Zarnose;

b) susitelkimo- peritoneumo viduje seroziSkai kraujuoto skyscio, del
kraujavimo i ii:

¢) sustoréjimo Zarnos sienelés ligi galimumo ja uZCiuopti per pilvo
audinius, del kraujo iSsiliejimo i ia;

d)- veéliau ivykstancCio paraliZinio Zarny nepraemamumo, del suzaloji-
mo Zarny muskulatiiros iSsiliejusiu { Zarnu sienele krauju;

e) véliau ivykstancio bendro ar vietinio peritonito, del prisidedan-
¢ios zarnuy sienelés nekrozes.

Autorius apra$o sava mezenteriniy veny trombozés atsitikima. Diag-
nozé buvo nustatyta remiantis Siais dviem simptomais:

1) Melsvai pilksva pilvo odos audiniuy spalva esant nepakenktai duju
apykaitai plauciuose:

2) stazés reiskiniais hemoroidiniy veny srityje (teSlingumas tiriant
per rectum, panasiai kaip kad biina pas né3¢ia moteri maksciu angoje).

Siuodu reiskiniu turi savo pagrinde kraujotakos pasunkeéjima mezen-
teriniy veny sistemoje. Dr. . Skliutauskas.

3. B. Peaunkos (Elisavetgrad). — JIBA CJIYUYASI CMBVIPCKOVI $13Bbl,
VYCTAHOBJIEHHBIE BAKTEPIOJIOTMYECKHM (Du anthracis atsitikimu, nu-
statytu bakteriologiSkai). (.Bpau. [eno™ 1924, Nr. 6).

Pirmas atsitikimas (gydytojui chirurgui) idomus tuo, kad <&ionai an-
thrax iSsivystes be vietinio Zidinio, t. y. be pustula maligna, o tmai
ivvkusi bendra infekcija, pasibaigusi mirtimi. Be abejojimo, bendrai .
injekcijai nmai {vykti padéjes patinusios rankos trynimas Sepeciu susir-
gimo diena operacijos metu.

Antras atsitikimas (merginai 19 metu) idomus tuo, kad pradznoje an-
thracis susirgimo infekcija yra turyje seroziniy pisleliuy, sudaranéiy corona
mortis. Dr.I. Sklintauskas.

4. I. F. Ward. — Proteininé sensibilizacija, kaip galima epilepsijos ir
-yézio II\Jlriezz)lstls (,New-York Med. Journ.” 1922, Nr. 10) (Ref. ,,Vra¢. Dielo*
1924, Nr. 6

Nepilno baltymu Zarnose skilimo produktai sudara salygas pakeltam
smegeny centry jautrumui, dirva epilepsijos priepuoliamss. Wechsl er'is,
Belllas, Thomson'as ir kt. patikrino epilepsijoje sensibilizacijos re-
akcija jvairiems maisto produktams ir, iSéme i§ valgio baltymus, davusius
teigiama reakcija, iSgelbédave ligonius nuo priepuoliu, visados jvykstandiy
pridéjus prie valgio Sity baltymu.

Liesdamas véZio etiologija, autorius (kaip Murphy, Mayo ir kt)
mano vézi esant konstituciniu susirgimu, kultiirinio gyvenimo salygu (bal-
tyminio maisto pakitimas virinant ir kt.) rezultatu, nes pas Zemesniuosius
gyvulius vézys beveik neatsitinka.

Autorius pazymi puikius rezultatus gydant inokuliuota grauZiky vézi
vaisiy dieta. Dr.I. Sklivtauskas.
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5. B. E. Gaisinskii, (Charkovas). — Plonosios Zarnos sifilinio
susiauréjimo atsitikimas (,,Vrac. Dielo” 1924, Nr. 5).

Zarny sifilis pasitaiko palyginti retai. DaZniau esti sifilis recti. Di-
dZiausias procentas sifiliniy Zarny susirgimy tenka vaikams su jgimtu si-
filiu. Tuberkuliozés ir Siltiniu susirgimai daZniausiai lokalizuojasi Ze-
mutinéje plonujy Zarny dalyje — ileum’e, del tinkamu anatominiy salvgu.
Sifilis lokalizuojasi daugiausia jejunum’e. Reiskiniu eiga Sitokia: Zarnu
_gumma — opa — pastovus randas ir nepraeinamumas. Tarp striktiiry
— sifiliniy striktiry 14%. Procesas gali biiti dauginis ir pavienis. Qy-
dymas — tiktai chirurginis.

Diagnozei svarbu: chroninis, i§ palengvo augas procesas; bendra is-
vaizda gera (prieSingai negu tbc.) Dr.I.Sklintauskas.

Il. - Vaiky ligos.

1. Dr. Nottebaum. — ,Die Behandlung der Oxyuriasis mit Schwe-
iel“.) (Gydymas oxyuirasis siera) (,,D. Medizin. Wochensch*. Nr. 7,
1927).

Autorius siiilo nuo oxyur’y vartoti jo iSmeéginta gvdyma sulfur praecipi-
tatum ir pulv. liquirit. composit. aa per 8 dienas 3 kartus po valgio; vai-
kams davinéti milteliu po gera peilio gala marmelade, suaugusiems po
kavos SaukSteli marmalade arba plotkelése; po 8 dienuy pertraukos Sitg
gydvma pakartoti. Pacientams reikia patarti tiek imti milteliu, kad iSma-
tos biity apyskyscios, prie§ valgi mazgoti rankas ir nuo niezéjimo aplink
anus tepti 5% ung. praecipit. albi; tuo paciu metu gydyti kitus sergancius
taja liga. Klizmos i§ Salto vandenio su priedu lig. alumin. acetici arba
atvirinty Sesnaky retai tenka vartoti. Kokiy nemalonumuy (Nebenwirkung)
nuo sieros autorius nepastebéies, todel Sita buda laiko patogesniu paly-
ginti su gydymu giriamu oxylax'u, kur per 15—20 dieny fenolftaleinas ir
jalappa taip sujaudina Zarny trakta, jog ilgesni laika iSmatos pasilicka
skystos kaip vanduo; be to, fenolftaleinas erzina inkstus.

Dr. V. Tercijonas.

2. W.Roedel. — ,Versuche mit milchireier Erndhrung nach R.
Hamburger*. (Bandymai maityti kidikius be pieno pagal R. Hambur-
ger’i) (,,Monatschrift f. Khk. 35, H. 2).

Autorius uZ pagrindg paéemé Hamburger'io apraSyta maitinimo
biida (Zr. ,Jahrb. f. Kinderheilk."" Bd. 103, 1923), prie kurio vartojamas
pamainomis 5—8% ryziu, monu kruopu arba kvietiniu milty nuovaras, kai-
po baltymas 60—80—100 gr. smulkiai pratrintu kepenu, kaipo riebalinis
priedas 5 % alyvos ir milty maistas (soso - Brenne) kiek buvo reikalinga,
toliau cukrus, vitaminai pavidalu morku, pomidoru, apelsiny ir citrinos
sunkos ir Osborno Mendelio druskuy miSinys. ApraSyta 11 atsitikimu, kur
su gerais rezultatais taip buvo maityti kudikiai kartais gan ilga laikg
(pvz. vienas pradétas nuo 5% savailiu gavo Sita maista 293 dienas)). Au-
torius daro iSvada, kad atskiroms maisto dalims taisyklingai santykiaujant
sveikas kudikis galima iSmaityti be pieno nepadarant Zalos ir sutrikimo jo
iSsivystyme. Alyvos ir milty maisto kiekis (Ol-Mehlschwitze) reikia at-
sargiai dozuoti, nes nuo jo lengviau negu nuo lygaus kiekio sviesto - miltu
maisto (Butter-Mehlschwitze) gali atsirasti skysta truSa. Sergant eksuda-
tine diateze ypaciai riebiems vaikams maistas su kepenimis gali buti ypac
tikslus, taip pat vaikams be apetito su jautriais virSkinimo organais jis
gali biiti s¢kmingai pavartotas. Dr. V.Tercijonas.

3. Prof. Ad. Czerny (Berlin). —Zur Therapie der Tuberku-
lose bei Kindern. (Vaiku tuberkuliozés gydymo klausimu) (,,Jahrb. i. Kin-
derheilk.” B. 114, H. 5).

Minimalis reikalavimas kiekvienos ligos gydyme — mirtingumo sSu-
mazinimas. Kovoj su vaiky tbc. lemiamos reik§meés turi miliarinis ir me-

11



ningu fbc., kuriy negalima perspeéti ir iSgydyti. Vaikuy nuo tbc. pagijimas
savaime yra dazZnai galimas ir musy uZdavinys gydant padéti Sitam spon-
taniniam pasveikimui. Autoriaus nuomone, veiksmai kovoje su tbc.
turi biiti nukreipti { apsaugojima nuo infekcijos ir paSalinti visa, kas ma-
Zina atsparuma. PabréZia maitinimo svarba su reliatyviai aukS$tu riebaly
ir vidutiniu angliavandZiy kiekiu. Organizmas neturi buti perpildytas. van-
deniu ir svorio priaugimas reikia siekti vidutinis; pastaruoju laiku ir vi-
taminams maiste priduodama svarbos. Vienok pasilieka tiesa, kad maistu,
oru ir saulés terapija negalima perspéti blogybiniy tbc. formu. IeSkodamas
biidu nuo ju apsaugoti, prof. Czerny pasirinko proteinoterapija ir jos
pagelba pavykdavo pagerinti vaiky kacheksija; paciu tbc. lizdu Sita tera-
piia neveike, vienok jie neZengdavo pirmyn ir jam neteko matyti pas se-
rumu gydomus nauju tbc. lizdy atsiradimo arba miliarinio ir meningu tbc.
Sita seroterapija dave galimumo iStisomis savaitémis, meénesiais ir me-
tais sunkiai sergancius vaikus iSlaikyti geroj bukléj, ir autorius gavo is-
pudzZio, kad seroterapija perspéja miliarini ir meningu tbc. I§ pradZiy
autorius vartojo arklio normaly seruma, véliau asilo ir pastaraisiais metais
iSimtinai seruma raguociu, pries tai skiepytu nusilpnintomis tbe. bacilomis
auganciam kieky (Zr. dr. Tuménien és recenzija ,,Med.“ 1923, Nr. 12).
Autoriui nepavyko nustatyti skirtumo gydant normaliu serumu ir seru-
mu skiepytu tbc. bacilomis gyvuliy; tik pastebéjo, kad nuo pastarojo se-
rumo pas vaikus esti stiprios odos reakcijos ir tas priverté tenkintis ma-
7omis dozémis (po 0,5 — 1,0) ir iniekuoti su didesnémis kaip 24 wval.
pertraukomis. Autorius leisdavo normalseruma mazZomis dozémis kas-
dien arba kas antra diena kaipo jaudinimo terapija, ir Sito biido laikési pe-
réjes prie serumo gyvuliuy, skiepyty tbe. bacilomis, imdamas dar mazZesnes
dozes déliai vietinés reakcijos stiprumo, kuri parodé individualinius skirtu-
mus pas atskirus vaikus. Situo gydymu autorius pasiliko patenkintas ir
grizo prie jo, kai paaiSkéjo, kad sanokrizinas bejégis vaiku tbc. ir ta sa-
nokrizino méginimo perijoda laiko blogiausiu klinikos tbc. skyriuj.

Baigdamas prof. Czerny paZymi, kad seroterapiijos problema vai-
ku tbc. gydyme neiSspresta, reikia dar daugelio gydytoju bendradarbia-
vimo, kad ijgytume tvirty iSvadu. Dr. V. Tercijonas.

4. Dr. Hans Temming -— Behandlung der Bronchopneumonie
der Siuglinge durch Sedativa. (Kiidikiu bronchopneumonijos gydymas se-
dativa) (,,Jahrb. f. Kinderheilh*. B. 115, H. 5).

Autorius, susipazines ,,D. Medizin. Wochenschr.” Nr. 7, 52 leidimo me-
tu, su R. Hambur ger'io straipsniu ,,Bronchopneumonijos gydymas pas
mazus vaikus®, kuriame iSsitarta prie§ excitantia ir pasitulyta vartoti seda-
tiva, turéjo progos iSmeéginti Sita gydyma 12 atgabenty ligoninen kudikiu, i$
kuriy miré 4, ir 16 prieglaudos vaiku, susirgusiy pneumonija kaipo namine
infekcija, kurie visi pasveiko. Jiems buvo duodama kasdien paprastai .
20,3 bromuralio, re¢iau 3 arba 4X0,3 bromuralio arba 10,08 iki 2><0,16
allonalio, rec¢iau iki 3X0,16 allonalio, kurio veikimas pasirodé tikresnis,
arba kombinuodavo abudu vaistu (iki 2><0,16 allonalio ir 3X0,3 bromura-
lio). Nusiraminimas su miegu, oro stokos paSalinimas su alsavimo padazZné-
jimu jvykdavo tuoi davus sedativa. Sunkesniais atsitikimais, esant ciano-
zei, buvo duodamas deguonis su gerais rezultatais; kartais kraujo nulei-
dimas turéjo geros itakos ligos eigai.

Kudikiams autorius pataria krauja imti i§ sinuso, nes tai daug len-
oviau ir greiCiau ivykdoma operacija palyginti su arteriotomia.

UZéjus miegui nuo sedativa be Zalingos ju itakos, pneumonikai nusto-
davo cianozés, alsuodavo lygiai. Nuo excitantia (kamforos, coffeino ir
kitu) autorius atsisaké ju paprastoj injekciju vartojimo formoj, nes ijie
sujaudina samone ir nutolina miega. Autorius daro iSvada, kad apleisda-
mas cardiaca, jis nepastebéjes Zalos, tik iSvenges neramumo; kiekvienu at-
sitikimu nuo seditiva sulaukdavo miego, kurio metu objektyviai vaikai
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~ pagerédavo, deguonis visais sunkiais atsitikimais suteikdavo Zymaus pa-
Jengvinimo.

Nésant specifinio vaisto nuo bronchopneumonijos, mes galime tik su-
daryti plauCiams pasveikimo salygas ir Sia prasme bronchopneumoninio
plaucio palikimas kuo didZiausioj ramybéj yra terapijos sedativa svar-
biausias uZdavinys. Sitais sumetimais einant, kad vaiko ramybé yra vy-
riausias pasveikimo faktorius ir kad kiekvienas pneumonikas turi strikte
savo lovoj guléti, autorius atsisaké nuo hidroterapijos priemoniy ir garsty-
Ciy komgreso imtinai, sunkiais atsitikimais ir nuo kasdieninio maudymo,
gydytojo tyrinéjima susiaurino iki binitinai reikalingo, ir Hambur ge-
r'io su pameégimu siuloma vaiko neSiojima paneiges. Terapijoj yra Zino-
ma taisyklé, kad idegtoji kuno dalis reikalinga ramybés, pradedant nuo
panaritium, kai pariSama ranka, iki tuberkulioze apimtos plauciu puses,
kuriai pneumotoraksu suteikiama ramybé; S§ita taisyklé, autoriaus nuo-
mone, gerai pritaikoma bronchopneumoniniams plauCiams gydyti.

Klausimo, ar vartoti kada expectorantia, Sita terapija neliecia.

Dr. V. Tercijonas.

lll. Chirurgija.

. Wilhelm (Wiirzburg). — ,Mangelhaite Ausbildung des Os
naviculare beim angeborenen Klumpiuss.” (Os naviculare nepakankamas
iSsivystymas igimtose klumpose pédose). (,,Zbl. f. Chir.”, 1926, Nr. 41).

Rentgenogramomis studijuodamas daugelio vaiku, ligi 10 mety am-
Ziaus, ivairius kauly osifikacijos stadiumus, autorius pastebéjo, esant
klumpai pédai, Zyvmuy pavélavima os. navicul. sukauléjime, kurs truko nuo
1 ligi 5 mety amziaus. Tas kaulas pas vyresnius vaikus, turinCius klumpas
pédas, pasilicka Zymiai blogiau iSsivystes ir kai kuriais atsitikimais jo
visiSkai nésama. Dr. Kuzma.

2. Dr. Alired Jakl (Viena). — Einzeitiges Redressement
und Sehnentransplantation beim paralytischen Klumpfuss.* (Daromas i$§
karto redressement ir sausgysliy transplantacija esant paralitiSkai klum-
pai pédai). (,Zeitschr. f. orthoped. Chir. 1926, Bd. 47, H. 4).

Penkiais paralitiSkos klumpos pédos atsitikimais buvo vienu seansu
padaryti ir pédos redressement ir m. tibialis anterior transplantacija. Ta
-operacija darant reikia redressement padaryti ligi visiSkos pédos korek-
turos. Tik padarius i§ karto tikslinga korektiura, galima tikétis pasto-
viems geriems klumpos pédos gydymo rezultatams.

Dr. Kuzma.

P.S. Turime keleta savu paralitiSkuy klumpu pédu atsitikimu, kur i$
karto musy daryta.ir redressement ir net keliy sausgysliuy transplantaciia.
Kai kurie ty atsitikimu keliems metams po operacijos praslinkus miisy pa-
tikrinti ir rastos operuotos pédos visiSkai geroje padétyje. Cia pa-
stebime, kad dauguma atsitikimy paralitiSku klumpu pédu visiSkas re-
dressement yra daug lengviau pasiekti, negu pav. {gimtuv klvmpu pédu.

Dr. Kuzma.

3. Dr. PaulCaan (Ko1n). — ,Die Luxationsirakturen des Hiift-
-gelenkes unter besonderer Beriicksichtigung ihrer Therapie.* (Slaunies-
dubens sanario liuksacinés. fraktiros, Kkreipiant - ypatinga démesj i iu
terapija). (,,Miinch. med. Woch." 1927, Nr. 2).

Liuksaciniy S$launies - dubens sanario fraktiruy jvykimo priezastys
autoriaus nurodomos tos pacios, kokios esti paprastose liuksacijose ir
dubens kauly luZimuose, Kalbédamas apie Slaunies — dubens sanario liuk-
sacines fraktiiras autorius nurodo i kartu su tomis fraktiiru formomis pasi-
taikanCius virSutiniame Slaunies kaulo gale trochanter major. arba tro-
chanter minor. nuplyS§imus, arba net paties Slaunies kaulo arba jo kak-
lelio luZimus. Liuksacinéms S$launies-dubens sanario fraktiroms gydyti
autorius pataria pirmon galvon iSnarintos Slaunies kaulo galvytés nekru-
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ving repozicija. Tik tai repozicijai nepavykus po savaités tenka daryti
kruvinu biidu istatymas. I$ dubens kaulu daZniausiai esti fractura ace--
tabuli. Esant luxatio femoris centralis daznai pasitaiko kartu su aceta-
bulum luZimu ir kitu dubens kauluy luZimuy; uZtat repozicija tuomet tenka
daryti labai atsargiai, kad nedislokuoti ty luZusiy kauly. IStraukti i§ du-
bens i ii ilindusiai Slaunies kaulo galvytei geriausia yra pritaikyti eksten--
zija addukuotos galunés ir, be to, dar padaryti skersas S$launies trau--
kimas | lateraline puse. YpacC atsargiai tenka daryti liuksacinés Slaunies-
dubens sanario fraktiiros repozicija esant sunkiems dubens kauly ir kity
organuy suzalojimams. Jei pacientas dar gyvas patenka i klinika, tai tuo-
met tenka daryti ekstenzija Zymioje galunés abdukcijoje, bet wvidutiniu
svoriu traukiant. Dr. Kuzma.

4, Prof. Holzknecht (Viena). — ,Rontgenbehandlung der
spontanen, posttranmatischen und postoperativen Kokkenentziindungs--
und Eiterungsprozesse.* (Spontaniniy po traumos ir po operaciiu ivyk-
stanCiy kokiniy uzdegimo ir piliavimo procesu gvdymas Rentgeno spin-
duliais) ((,,Wiener Klin. Woch.”, 1927, Nr. 1).

Laiku pritaikytas gyvdymas Rentgeno spinduliais aStriu ir paaStriy
kokiniu uzdegimy jvairiose kiino srityse dioda gan geruy vaisiy, jei tas.
gydymas atlikti taisyklingai. -Dabartiné technika duoda galimumo sék-
mingai gydyti du trecdaliu visuy flegmonu ir abscesu atsitikimu. Galiniy,
liemens, kaklo ir net veido flegmonos bei obscesai, taip pat kaip para--
proktitiniai ir parametritiniai po operacijos uzsilike pialiniai ir poopera-
cinés pneumonijos, viename trecdalyie atsitikimy gydomi abortiSkai bei

kritiSkai ir kitame tre¢dalyje atsitikimuy — litiSkai. Kiti palingi pro-
cesai, ypa¢ Highmorr'o antro supiiliavimai, nezZinomuy priezasciy déliai
nepasiduoda Rentgeno spinduliu gydymo itakai. Dr. Kuzma.

IV. Urologija.

1. H Martius (Bonn). — , Behandlung d. Ureterocele vesicalis*..
(,,Zentr. i. Geb. u. Gyn." 1927, Nr. 6).

Sita liga, taip pavadinta Stoeckelio, du kartu daZniau pasitaiko
moterims negu vyrams. Ginekologinéje literatiiroje priskaitoma i§ viso:
11 atsitikimu, kai ureter’as iSlisdavo per uretra. (Privacioje akuSerinéje
praktikoje tatai nustebinty ne viena, net prityrusi akuseri. Ref.).

Autorius pamégino Sita anomalija operuoti ne per sectio alta vesicae
urin.,, o elektrokoaguliacijos pagelba ir sékmingai. Tekste ligos istorija Ir
pieSiniai. Skausmingi reiSkiniai pas 54 metu paciente buvo i§ pusés piuslés
ir priminé cistitinius, del ko gydytojai ja gvdé nuo cistito (deginimas besi-
Slapinant ir deSinéj Zemutinéj pilvo dalyj). Tiktai cistoskopuojant buvo-
pastatyta tikra diagnozé, lr ligoné iSgydyta per viena seansa elektroko-
-aguliacijos pagelba. Dr. T. Goldbergas (Kaunas).

2. J. Gotlieb (Maskva). — ,,Ueber Pneumoren®. (,,Zentr. f. Urol.*
1927, Bd. XXI, H. 1).

I§ daugelio metodziy tyrimo inkstu rentgeno pagelba autorius labai
pataria Sios ruSies tyrima, iSméginta I Maskvos un-to urologinéj klinikoi.
Jisai maziausiai pavojingas, bet reikia aiSkiai laikytis parodymu. Instru--
mentai paprasti: 10—12 cm. ilgio punkciné adata su mandrinu, 100—200
ccm. talpos SvirkSlé su gerai pritaikintu stumekliu, stiklinis su dviem la-
takais ~ kranas ir deguonio bomba. Principas: iputimas oro { sriti aplink
inksta. Technika, pagrista Bremingha us'o modifikacija (Velker'o
klinika. Ref.), Stai kokia.

Ties lateraliniu krastu m. sacrospinosi ir Zemutiniu kras$tu XII Son--
kaulio duria adat: perpendikuliarizci 7 giluma 5—€ cm. atsiZvelgian® i sto.
ruma minkStuju daliy. Adatos patekimas | narveliena aiSkiai jauciamas.
Mandrinas iStraukiamas, ligoniui pataria keleta karty giliai atsikvépti ir
tuo tarpu Ziiiri 2—1 minute, ar pasirodys i$ adatos kraujas arba piliai. Jei
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pastaryjy néra, tai adata rezininiu va?nzzdeliu sujungia su kranu ir pradeda
ipasti duju per SvirkSle. Kiek Zymesnin skausmu nésama, skausmai tokie
pat kaip ir prie paprastos punkcijos. Pasirodzius i§ adatos kraujui (rie-
balinés kapsulos vena) arba piliams (paranepiitis, pyonephrosis) -— duiy
nejpucia ir adata iStraukia. Paprastai ilcinzia 500—800 ccm, iabai § i¢to
(per Svirksle) ir esant labai silpnam spaudimui. Visa procediira trunka
8—10 minucCiy. lleidima pabaigus adata iStraukia, uZzlipina gliosteriu. 5
min. ligonis guli ant stalo, po to (jei pulsas ir visa tvarkoje) eina i rentgeno
kabineta nuotraukos padaryti. Pneumoren — vienintel¢ metodé paZinti
perinefritui prie§ operuojant. Spindulius nukreipia dorsoventraliSkai. [ta-
rus konkrementus pneumoren kombinuoja su pneumopyelon (pyelographia
oru). Pneumoren pavojus nedidelis. Komplikacijos retos.

Parodymai: Klausimas apie vieno inksto nebuvima; nustatymas
dydzZio, formos ir padéties inksto; jtarimas inksto cistos; esant neaiSkiai
hematirijai (labai maZa neoplasma); itarimas akmenio. jei rentgenogra-
fuojant néra SesSélio; perinefritiniai suaugimai; esant reikalui matyti an-
tinksti. Sitas biidas taikomas tiktai stacionariniams ligoniams.

Kontraindikacijos: uminiai idegimo procesai inkstuose, apie
inos, hydro - arba pyonephrosis. : ,

Patenkinamy rezultatu autorius ‘gaves beveik 100% atsitikimuy. Straip-
snyje iSrodoma, kad Sita metodé turi pirmenybés prie§ kitas, ir esama is-
trauky iS ligos istoriju.

: Dr. T. Goldbergas.

v

V. AkuSerija ir ginekologija.

1. F. Clauser (Padua). — Sunkios anaemiae perniciosae atsitiki-
mas pas néscia, iSgydytas antimontrisulfidu (Sb: Ss). (Zentr. f. Geb. u.
Gyn. 1925, Nr. 14).

AprasSomas sunkios anaemiae perniciosae, maliarijos, albuminurijos ir
graviditatis VI meén. atsitikimas. Eritrocity skaicius nukrites iki 950.000;
leukocity skaiCius — 2.540 Hb. 22%; Index 1,15. [SvirkStus chinino plas-
modijos prapuolusios; bet ligos vaizdas dar labiau pablogéjes (ferri injek-
cijos negelbéjo). Dirbtiniu buidu pertrauktas néStumas. Pogimdyminiame
periode dar pablogéjimas. Remdamasis Meneghe tti padarytais far-
makologiskais bandymais su gyvuliais, autorius stverési paskutinés prie-
moneés: iSvirksté | vena Sb2 Ss koloidiniame tirpinyje. Pastarasis veikia
vietoje (plasmodijas) ir skatina kraujo gamyba (Straipsnyje teoriniai Me-
neghetti daviniai referavimui neprieinami. Ref.). Deja, autorius dozés ne-
nurodo, palikdamas tatai empirininei gydytojo nuovokai, del ko ir reko-
menduoja pirma injekcija daryti atsargiai iSCiuopiant kiekybiSkai. Autorius
padares 3 injekcijas per 20 dieny buvimo klinikoje, vartodamas koloidini
antimonstrisulfido tirpini (2,53%,). Daugiau kaip 3 inickcijas autorius ne-
drises daryti, nes nezinas maksimalinés ir toksinés dozés. Pasékos buvu-
sios stebétinos. Kraujo vaizdas ir kreSéjimas pageréjes i§ karto jau po
pirmos injekciios. Del Zymiuy sékmiy (daZnus kraujo vaizdo tyrimai) ligo-
nei buvo tesiamos gelezies injekcijos.

Technika. Svirkslé turi buti sterlizuota destiliuotame vandenyie.
Ligonés Zastas turi buti patogioje veninei kraujotakai padétyje; Svirksti ne
daugiau kaip 2 ccm. per minutge. Cave injectionis paravenosae! [dirus i
Svirksle nejtraukti né vieno kraujo laSo.

Autorius praso iSbandyti Sita vaista ir essenciniais atvejais, o ne vien
-tiktai ginekologiniais ar maliariniais, nes juk transfiizijos arba rentgenas
daugeliu atveju neduodas naudos. Dr. T. Goldbergas.

2. Gehse U. — ,Die Behandlung verhakter Zwillinge*. (Gydymas
istrigusiy dubenyie dvyniu) (,,Zentr. 1 .Gerb. u. Gyn.” 1926, Nr. 25).

Istrigus dubenyje dvyniams pagelba gali buti suteikta Sitokia:

1) Savaimingas gimimas (jei kiidikis mazas).
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2) Atstimus antrojo galvele iStraukti pirmaji; abudu kiek galint gyvus.

3) Istraukti antrojo galvele; po to jau pirmaji. Sitais atvejais retai
pavyksta gauti kudikiai gyvi.

4) Perforatio pirmojo kiidikio, einan¢io pirmyn kojytémis, ir extractio
antrojo replémis. GreiCian galima decapitatio pirmojo ir extractio an-
trojo.

Autoriaus privesta ligos istorija. Dvyniai. Pirmas gimes ligi kakliuko:
antrojo galvele jstrigus dubenyje. Decapitatio pirmojo. Killand'o replés
ir lengvas iStraukimas antrojo. Sita biida autorius laiko visy lengviausiu
ir duodanciu daugiausia Sansy iStraukti nors vienas kiudikis gyvas.

; Dr. T. Goldbergas.

3. Schoenholz (Diisseldorf). — ,,Zur Frage d. Behandlung d. en-
tziindlichen Adnexerkrankungen mit Rontgenstrahlen*. (,,Zentr. f. Geb. u.
Gyn." 1926, Nr. 38).

Gonoréinius adneksitus gydydamas rentgeno spinduliy didelémis do-
‘zémis autorius gaves kuo geriausiu paséku. Pritaikius laikina kastracija,
jau praéjus 2—4 savaitéms po seanso griZzdaves darbingumas; tuo tarpu kai
ligi to ligonés gulédavo po 2—3 meénesius be paséku, neZiurint | rentge-
nizavima silgpnomis dozémis. Klininiai rezultatai gydymo adneksituy rent-
geno spinduliais jau dabar geri. 50% adneksity Situo biidu pagydomi, tuo
tarpu kai operaciskas gydymas, ypaciai esant peritonitis tbc.,, duodas
blogesniy rezultaty. Be to, gydymas rentgeno spinduliais, esant specifi-
niam procesui plauiuose ir Zarnose, laisvas nuo pirminio mirtingumo,
nes, sumazinus ar laikinai panaikinus menses, susidaro tam tikra kraujo
ekonomija, déliai ko ir iSvengiama ligonés iSsekimo.

4. 0. Fohr (Mainz). —,,Orale Verabreichung d. Mutterkornhauptal-
kaloide in d. Gynaek. u. Geburtshilie* (Davimas per burna skalsos akkalo-
idu akuserijoje ir ginekologiioie) (,,Zentr. . Geb. u. Gyn." 1927, Nr. 3).

Autorius moteriSkus kraujavimus (esant chroniniams adneksitams, kli-
makterijai, juvenilius), nezitirint i {vairias juos sukeliandias prieZastis, sék-
mingai gydo, duodamas per os gynergen'a profilaktiSkai tarp meénesiniu.
Jis duoda 1-—2, recdiau 3 tabletes (ir tai tik labai trumpa laika). Pradeda
.duoti pasibaigus labai smarkiam ir ilgam kraujavimui. Ménesiniu metu jo-
kio gydymo. Jei kraujavimas iSsilygina, tai autorius davima. sutrumpina,
pradédamas ij 8, 6, 4 dienomis ante menses ir tiktai 2 kartu per diena
po 1 tablete. Juvenilius kraujavimus, jei jie labai smarkus, gydo gyner-
‘gen'u tiktai po iSskutimo. - “AkuSerinéj praktikoi gynergen’a duoda per
os, jei lochijos per daug ilgai tveria, ne visiSkai atsiskyrus plévéms, taip
pat kar$Ciuojanciy abortu atvejais. Gynergen’as, kaip Zinoma, visu stip-
riausias skalsos (secale) preparatas.

Dr. T. Goldbergas (Kaunas).

5. A, Landeker (Berlin). — ,Gynaekolog. Paraifintamponade*.

&Par;t)ﬁniné tamponacija ginekologijoie) (,,Zentr. f. Geb. u. Gyn.* 1927,
r. 4). :

Vietoje tamponu, ne taip greitai ir tikrai veikianciu, autarius sinlo savo
tamponavima, kuris sukelia hiperemija ir veikia savo sunkumu (Belastung-
therapie). Autorius suSildo parafina iki 60° ir ji ipila per gutaperkini veidro-
di in vaginam taip, kad parafinas pridengtu visus 4 skliauty kvadrantus ir
portio vaginalis. Jis greitai sukietéja. Veidrodis iSimamas ir parafinas
uzdedamas tamponu i§ vatos ar marlés. Po keliy valandy parafininis blo-
kas lengvai paSalinamas. Po juo pastebimas didelis sekrecijos susitelki-
mas, vaginos sienos raudonos, hiperemijuotos. Po 1—2 dienu, atvirksciai,
visa pasidaro sausa. Prie§ jpilant parafing reikia suSildyti ir veidrodis, nes
kitaip parafinas jau jame galés sukietéti. Be to, reikia Ziuréti, kad ne-
apdegintume oriniy lyties daliy. Sitas gydymas taikomas esant fluor'ui,
chron. adneksitams, endometritams, dubens neuralgijoms.

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

1. Dr. O, Hitschmann, — Ueber die Behandlung rheumatischer
Hauterkrankungen mit Cylotropin.* (Gydymas reumatiSky odos susirgimy
cyvlotropin'u.) (,Derm. Woch.* 1926, Nr. 17).

Cylotropin’as turi daug natr. salicylicum. Situo preparatu autorius
gydes 25 pacientus, i§ kuriy 16 — erythema exsudat. multiforme, 6 —
erythema nodosum, 3 — purpura rheumatica. ISkyrus vieng purpuros
atsitikima, kurios kilmé buvo abejotina, gauta geru paséku.

Cylotropin’as neduodas jokiu nesmagiy arba pavojingu reiSkiniy;
trombozés nestebéjes. Pagiiimas jvykdaves palyginti greitai. Pagydave
tokie asmens, kurie, gydant kitais budais, pagiiimo tendencijos nerodydave.
Buvo duodamos intraveninés injekcijos i kubitaline vena nuo vienos iki
SeSiy injekciju sw 2 iki 3 dieny intervalais.

Del recidivy autorius iSsitarti dar negali, nes seniausis Situo prepa-
ratu gydytas atsitikimas turi vienerius metus. Dr. V. JuSkys.

2. Dr. W. Didhn — ,Ueber die Kalcium — und Kaliumverteilung
in der normalen Haut.* (,Derm. Woch." 1926, Nr. 13).

Konstatuoja antagonizma, kuris stebimas kalcio ir kalio iSsiplétojimo
atZzvilgiu odoje. Ypac tas aiSku odos liaukose, kur riebalinés liaukos turi
tik kalci, o prakaito liaukos — tik kali. Plaukuose ir ju apvalkaléliuose
tas antagonizmas ypal pastebimas plauko Saknies makStyse (Haarbalg).
Kituose odos sliioksninose kalbamas antagonizmas taip pat stebimas, tik
ne taip labai rySkiai. Kalcis daugiau meégsta' cutis, kalis gi — epidermi.
Tokia normalios odos buklé nesikeiCia nuo embriono iki Zilo amziaus.

Skyrium stovi delnu ir padu oda, kur tarp kalio ir kalcio antagoniz-
mas stebimas ne vien tiktai tarp cutis ir epidermio, bet taip pat tarp ivai-
riy to paties sluoksnio piiiviu. Dr. V. Juskys:

3.L. v. Zumbusch., — ,Ueber Melkerknoten®. (,,Arch. f. Derm. u.
Syph.** 150. B., 24.).

Aprasomas atsitikimas, kur pas 40 mety amziaus moteri, kuriai kai
kuri laika teko milZti karvés, ant vienos! rankos pasirodé keletas mazgu.

Véliau pasirodé, kad tai esa igyti nuo karvés raupai — jsiskiepijo.
Dr. V. Jugkys
4, H. Stark. — ,Ueber der Verlauf der nach dem vierten Lebens-

jahrzchnt erworbenen syphilitischen Infektion.** (,,Derm. Woch." 1926,Nr.17).

Pastebi, kad senam amziuje igytas sifilis, vadinamas ,lues senilis,”
pirmoj ligos staleOJ parodo palinkima prie gangrenos ir stiprios idegimo
infiltracijos pirminéje opoje. Antrinéj stadijoj buvusios dazZnos pustulio-
ziskos efflorescencijos; pastebétas palinkimas prie iSsivystymo susilieju-
siy ekzantemu.

Quo ad sanationem ,lues senilis niekuo ypatingu nesiskiria nuo lues
jaunesniojo amziaus. Dr. V. JusSkys.

5. Priv. doc. Dr. P, Keller. — ,Pityriasis versicolor des be-
haarten Kopfes.” (Pityr. versicolor ant plaukais padengtos galvos).
wDerm. Woch.”, 1926, Nr. 4).

ApraSo viena atsitikima, kur mikroskopiSkai buvo jrodyti Zidiniai
pityr. versicolor ant kriitinés, nugaros ir plaukais padengtos galvos. Si-
toksai radinys autoriui atrodes nauju. Literatiiroj tokios lokalizacijos ap-
raSymo nerades. Dr. V. JuSkys.

VIl. Nervy ir psich. ligos.

1. Mc. Kendreeund Feinier. — ,Somnolence: its occurrence
and Significance in cerebral neoplasms.” (Somnolencija: jos daZnumas ir
reikSmé smegeny naujikwose). (,Archives of Neur. and Psychitry.”
January, 1927). : Purris e vl
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Pasistatytam klausimui iSspresti autoriai paémé 100 intrakranialiniy
naujiky atsitikimu, patikrinty operacijomis arba skrodimais. Ligu isto-
rijose jie gavo konstatuoti somnolencija 32 atsitikimais: 20 ats. somne-
lencija biivusi labai iSreikSta, 6 ats. — buves pusétinas (moderate) mie-
guistumas, 6 ats. — buves tiktai lengvas, vélai ligoje pasirodes ir nepa-
stovus mieguistumas. ldomu, kad kai kada (12 ats.) somnolencija bii-
vusi akyvaizdoje ankséiau, negu pasirodydave kurie nors aiSkesni padi-
dinto intrakranialinio spaudimo reiSkiniai. Somnolencija teko stebéti ne-
prigulmingai nuo paliestos anatominés srities ir naujiko pobudZio. Daz-
niausiai sumnolenciia teko konstatuoti tais atvejais, kur buves iSreikStas
vidinis hydrocephalus, vienok ji budavusi ir nesanf kokiems nors paste-
bimiems pakitimams skilveliuose.

Autoriai mano, kad intrakranialinio spaudimo padidéjimas kartu su
skilveliu iSplitimu, o kai kada ir nésant pastarajam, esas priezastis kraujo
cirkulacijos smegenyse palétinimo; kas sumazina samonés veikima ir pro-
dukuoja mieguistuma: miego suzadinimas esas ankStai suriStas su zZieves
narveliy aktingumo sumazéjimu ir samonés atbukimu.

Doc. BlazZys.

2. Mc. Alpine. — ,,The anatomo-pathological basis of the parkin-
sonian syndrom efolowing epidemie encephalitis. (Anatomiskai patolo-
giSkai post-encefalitinio parkinsonizmo pagrindas). ,Brain* Vol XLIX,
part 4, (December, 1926). :

Autorius duoda gvildenamojo klausimo literatiros apzZvalga ir pa-
tiekia savo riipestingai atliktus tyrimus (8 ats.). Charakteringy pakitimy
(masinis narveliu pranykimas) yra rades tiktai juodojoje substancijoje
(substantia nigra); jos pakenkima ir laiko parkinsonizmo substratu. Zieve
visais atsitikimais atrodZiusi normali, iSskyrus uZeinamos kai kada pri-
puolamos nedidelés perivaskularinés limfochitozés. Bazaliniai ganglijai, ju
tarpe ir globus pallidus, nerode kokiu nors paZymétiny pakitimu,

Doc. BlaZys.

VIIl. Bakteriologija.

1. Dr. T. Wohlfeil. — ,,Zur Methodik des Typhusbazillennachwei-
ses in der Milch® (Viduriy Siltinés baciluy piene suradimo klausimu). (,,Zen-
tralbl. f. Bakter.”, 101 B., 6—7 H.).

~ Turimomis bakteriologinémis metodémis gana sunku surasti bac. typh.
abd. nevirintame piene. Autorius nutaré surasti tikresni biada. Savo ban-
dymams jis imdaves tiek nesenai atmelZtg, tiek turgavieCiu piena, pridé-
damas bac. typhi ir bac. coli miSinj ir jvairiy kity priemaiSu, kad iSaiS-
kintu, kiek tos priemaiSos suturi bac. coli augima ir skatina augima bac.
typhi. Pirmoie bandymu grupéi iis pridédaves SvieZiam pienui 25% bu-
liono; antroj grupéi — 25% kofeininio buliono (1,2% kofeino) ir tredioj —
25% kofeininio — kristal — violetinio buliono (1:25000). Toliau po ivai-
riu laikotarpiu (2—6 val.) i§ minéty pieniSku miSiniu autorius dares paseé-.
lius lékStelése su Endo ir Conradi - Drigalsky’io maitinamomis
aplinkomis ir suskaitydaves iSaugusias bac. typhi ir bac. coli kolonijas
PaaiSkéjo, kad daugiausia bac. typhi koloniju iSaugo i§ pieno, kuriam buvo
pridéta kofeininio buliono, ir maziausia i§ to, kuris turéjo paprasto bu-
liono. Padarytieji su pienu -+ balionas i§ limfiniu liauky bandymai davé ne-
didesnj iSaugusiy koloniju skaiciu.

Visai panaSiy pasékuy autorius gaves su turgavieCiy pienu visus ban-
dymus pakartojes.

Tolesni eksperimentai parodé, kad bac. typhi SvieZiame piene i$-
liecka gaivios 3 savaites, o turgavieliy piene — viena savaite. Pasirem-
damas savo bandymais autorius padaro iSvada, kad tiek esamos, tiek jo
paties vartotos metodés vidyriy Siltinés baciloms surasti piene néra visai
patenkinandios. Prof. Jurgeliiinas.
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Xl. Odontologija.

1. Dr. O. Heinroth (Halle). — ,Ueber die Symptome der akuten
Leukidmie unter besonderer Beriicksichtigung der leukimischen Erschei-
nungen in der Mundhéhle”. (Apie iiminés leukemijos simptomus kreipiant
ypatingo démesio ileukemijos reiskinius burnos viduje) (,D. Mon. f. Zahn-
heilkunde*, 1926, Nr. 2).

Naujausiomis paziuromis, leukemija esanti ne izoliuotas atskiry krauia
gaminanéiy organuy (bluznies, limfiniy liauku, kauly smegenu) susirgimas,
bet sukeliama visos eilés degeneracijuy ir pakitimu visos krauja gaminandios
sistemos audiniuose. Skiriami dviejuy rusiy susirgimai: mielinis, koncen-
truotas ypaéiai kauly smegenyse ir i§ dalies bluZnyje, ir limfinis, gliudis
bluznyje ir limfinése liaukose.

Uminé leukemija (pasitaiko kiekviename amZiuje, daZniau vyrams ne-
gu moterims) sukelia Zymius pakitimus beveik visuose organuose, ypaciai
bluznyje (Zymus padidéjimas, sukietéjimas), kepenyse (padidéjimas), inks-
tuose (tarpnarvelinio audinio iSbujojimas, baltymas Slapime), limfinése liau-
kose ir zarnose (diegliai, uzkietéjimai ar palaidi viduriai). Greta $ito bur-
nos viduje taip pat atsiranda Zymiy ir labai tipingu pakenkimu, apie kuriu
ivykima esama skirtingu nuomoniy. Vieni juose mato pirminius reiski-
nius, bet dauguma sutinka su dr. Virc ho w'o pareik§ta nuomone, kad
leukemija sukelianti burnos gleivinés rezistentiSkumo sumazéjima, déliai ko
bakterijos greitai ir lengvai isibrauna i audinius, sukeldamos tuo biidu
{vairius antrinius susirgimus.

Prie specifiniy tminei leukemijai iskaudimuy burnos viduje priskaitoma
Zymus visy limfiniy ir kity liauky padidéjimas, danty smegenu speneliy Ir
gleivinés hiperemija, Zymus danty smegeny iSpurpimas, déliai ko jos
smarkiai kraujuoja vos tik palytéjus,danty iSklibimas, migdolu, ryklés ir
lieZuvio idegimas. Antrinés infekcijos déka lengvai pasidaro ulceracijos
ir nekrozés.

- Del didelio palinkimo kraujavimams dantuy gydytojas turi labai atsar-
giai taikyti visas chirurgines priemones, k. a.: danty paSalinimas ir kt.
Jei tatai biuitinai reikalinga, tai reikia labai atidziai sekti ivyke kraujavimai,
taikant tamponavima ir gelatinas, stipticino ar kitu kraujo stabdomuju
wvaisty injekcija.

Umine leukemija turi gydyti gydytoias mtermstas. Dantuy gydytoio
pareiga visais jtariamais atvejais pasiusti pacienta pas internista tikros
diagnozés nustatyti, o taip pat stengtis iSvengti visuy priemoniuy, galinCiy
sukelti kraujavima. Danty gyd. S. Griliches.

2. Dr. med. G. Zickgraf (Bremeshaven). — ,Beitrag zur Be-
handlung der Alveolarpyorrhoe”. (PraneSimas apie gydyma aveolinés
pyorréjos). (,D. Mon. f. Zahneilkunde*, 1926, Nr. 2).

Autorius pastebi, kad, bidamas gydytoju internistu, jis randa reikalo
daryti praneSima i§ grynai danty gydytoiju specialybés, nes savo praktikoje
jis daug kartuy susitikdaves su Sita nedékinga liga, o del nuolatinio kon-
takto Sitais atvejais su danty gydytojais jisai gerai susipazines su visomis
terapinémis ir chirurginémis pyorrhoeae alveolaris gydymo metodémis.
Deja, tiek vietinis gydymas tepimais, prideginimais ir kt., tiek chirurginis
isikiSimas labai retai duoda sékminga prognoze. Del to autorius nu-
sprendes pritaikinti vidine terapija, duodamas i vidu vad. ,Kieselsdure®*,
seniai Zinoma liaudies vaista furunkuliozei gydyti. o taip pat vartojama tais
atvejais, kai reikalinga ,kraujas sustiprinti kovai su ligos sukéléjais. Far-
makologas Kobertas iSskyré ,Kieselsdure” i§ daugybés liaudies vais-
ty ir, atspéjes jo reik§me, moksliskai apdirbo. Dabar ,Kieselsiure* yra
pripaZintas vaistas tuberkuliozei, artritams, sanariy susirgimams gydyti.

Dr. G. Zickgrafas apraSo du atsitikimu iSgydymo jau Zymiai i$-
reikStos pyorrhoea alveolaris, kur priémus { vidu Sito vaisto greitai ir
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ilgam pranyke visi lydintieji Sitq liga reiSkiniai. Buvo duodamas ligoniams:
turis silici (silicium) preparatas ,,Mutosil” (Firmos Uhlhorn in Biebrich a.
Rhein) po 3 arbat. SaukStelius per diena. Be to, buvo pasalinamas tiktai
danty akmuo. Danty gyd. S. Griliches.

Klinikos ir praktikos patyrimai.

X Staigaus encephalitis gydymas urotropinu. Visoj eiléj sunkiuy en-
cefality gery paséku gauta nuo injekciju urotropino i vena po 8,0 g. pro in-
jectione et die.

Gydymo rezultatai buvo galima dar pagerinti darant tuo paCiu metu
salvarsano injekcijas ir vartojant atsargia proteinoterapija. (Med. KI.,,
Nr. 4, 1927). :

X  Kuomet sifilitikai gali vesti? Anksti gydyti seronegatyviis pirmi-
niai afektai reikalingi triju energingu salvarsaniniy kursu ir, maZzZiausia,
dvieju metu sekimo, kol bus leista vesti. Seropozityviams reikia vienu
gvdymo kursu ir vienais metais sekimo daugiau. Antrinio sifilio atsitiki-.
mai tenka laikyti regimai pagijusiais tik po labai nuoseklaus gydymo ir
5—6 mety pertraukos. Visais kitais atsitikimais vargu galima kalbéti apie
tikra pagijima. Vyrams sutikimas vesti dar biuity galima duoti greidiau ne-
gu moterims, kurios gali apkrésti vaisiu per placenta. Svarbu Zinoti, kad
sifilitiku mirSta 50% daugiau negu kitu Zmoniu. (Therapie d. Gegenw.,
1927, Nr. 1). A

Ozaena’os gydymas uostomaja Schneeberger’io taboka yra labai
sékmingas ir pacientams labai paprastas buidas. Stai receptas: Rp.: Lyco-
podii 1,0, Sapon. medic. pulv. subt. 1,0, Rhiz. Iridis plv. subt. 4,0 Rhiz. Ve-
ratri plv. sbt. 9,3—0,7, Amyli tritic.,, Talci venet. aa ad 20,0. Rhiz. Veratri
doze gali buti keiCiama individiniai sulig pacientuy skoniu. Chirurgines gy-
dym»y metodes autorius neigia, nes jos neduodancios geruy paséku. (L ei-
chsenring, Hamburgo gydytoju sajungos posédis 1926, XII. 14 — D.
med. Woch. 1927, Nr. 10).

X Gripo gydymas. Ligoniui parenkamas Sviesiausias, daugiausia sau-
létas ir erdvus kambarys. Diena ir nakti laikomas atidarytas vienas lan-
gas apsaugojus ligoni nuo skerspucio. Vietoj pataluy ligonis apklojamas ke-
liomis vilnonémis antklodémis. Ligoniui apsaugoti nuo tolesnés intoksikaci-
ios jam duodamas vaistu miSinys i§ kamfaros, acid. benzoicum ir pirami-
dono + 0,5 sacch. lact. Toksinams i§ kiino paSalinti jaudinama oda ir Zar-
ny veikimas (karstos vonios 40°C tik po viena minute ir atveésinto iki 25°C.
vandens klizmos). Pirmomis dienomis ligoniui duodama tik Zaliy vaisiu
ir jei iis noréty, duonos su sviestu. Vienintéliu stimulans reikia laikyti
valymas danty ir danty smegenu kas 2 valandi ir burnos plovimas paprastu
vandeniu. (Miinch. m. Woch. 1927, Nr. 5).

X  Skrandzio opos kraujapliudziui stabdyti R ausc he sékmingai var-
toja autohemoterapija, leisdamas paprastai 10 ccm., reciau 20 .cm. kraujo
i raumenis. (Deutsche med. Wochenschrift, 1926, Nr. 34).

X Helpin'a tuberkuliozininkams ir mazZakraujams tukinti sékmingai
vartoja Aksenov'as. Helpin'as yra naujas lipoidinis preparatas,
M a g a t'o pagamintas sintezés keliu. Tatai yra emulsija i§ lecitino su gli-
cerinu + elektroliziné sistema, susidedanti i§ mazutéliu, tiksliai ekvilibruotuy
CaClz, KCI, NaCl ir NaHCos kiekiy. Po 15 Helpin'o injekciju kiino svo-
. ris padidéja; ypac tatai Zymu po 40—50 injekciju. Tesiant SvirkStimus dar
toliau svoris kartais pakyla 10—14 kg. Svorio pakilimas esas patvarus.
(D. med. Woch., 1926, Nr. 36). ¢

X Varices gydymas. Alexander sékmingai gydo koju varices
SvirkS§damas i veninius mazgus natrii salicylici tirpini. Pirma kar-
ta leidZziamas 20% tirpinys, o antra karta po savaités — 30%. Kartais

s
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tenka dar daryti trecioji injekcija 40% tirpinio. SvirkStimai neduoda trom-
bozés, o sukelig tik proliferacini endovenita.  Gydymas nekliudo ligoniui
testi savo priprasta darba, tik, reikia Zinoti, kad kartais iSilgai veny pa-
tinsta ir parausta oda. Pagydes siiilomuoju biidu 100 ligoniy, autorius néra
gaves né karto recidivo. (The Lancet, 1926, Nr. 5369).

X Nosies ir gomurio slogos gydymas Glyzerinan’u pagal Kern’a.
Glyzerinan (parduodamas preparatas) — Suprarenin + Glycerin aa. Var-
tojimo biudas. Ligonis atsiséda kiek galint atloSdamas galva uZpa-
kalin. KiSeniniu pulverizatoriu arba ,,Elektro - Atmos* aparatu EAG tipo
(firma ,,Sauerstoffzentrale, Dr. E. Siaten, Berlin*) su tam tycia stadiu kam-
pu sulenktu metaliniu dulkintoju pulverizuoja ligoniui minéta misini keleta
sekundy pirma vienoj, paskui kitoj Snervej. Po to ligonis dar keleta mi-
nudiy pasilieka toj pacioj padétyj. Gydymas nutraukia staigia sloga ir pa-
Salina atkaklius nosies bei nosryklés katarus per 1—2—3 seansus. (D. med.
Woch., 1926).

- X Forsuotas gydymas gonoroiniy adneksity veninémis kalcio injekci-
jomis. Vonk e hnel'is siilo Svirk§ti du kartu dienoj po 10 ccm. afenil’io
(Knoll). Viso uZtenka 10—12 injekciju. Be injekciju, reikalingas guléjimas,
ledas, Slapi jvyturiojimai, termoforas ir t. t. Sitokiu biidu pasiseka per
2—3 dienas kupiruoti tik ka prasidedas adnexitis gonorrhoica. Siaip jau
esamo staigaus arba pusian staigaus adneksito bégis sutrumpéja iki 8—12
dieny (Miinch. med. Woch., 1926, Nr. 45).

X Naujos indikacijos Pyramidon'ui vartoti. H. Januschke pata-
ria skirti Pyramidon’a: Zinduoliams prie colica flatulenta, dauge-
lyvie obstipatio atsitikimuy pas Zinduolius, maZucCius ir didesnius vaikus,
prie§ Zinduoliu vémima, suaugusiu meteorizma, hipertoniija,

indy spazmus, Slapimo piuslés ligose, prie mens-
truacijos skausmu Dozavimas: A) Zinduoliam’s Rp.: Py-
ramidon 0,5 Aq. destill. 40,0, Sirup. simpl. ad 50,0 D. S. 3 kart. per diena
5—10 min. prie§ penint po arbatini SaukSteli. Nuo vémimo geriau skirti
Zvakutémis po 0,05 tris kartus dienoje. B) Suaugusiems: 0305
I;lyra)midoni 3 kartus per diena. (Sonderb. d. Wien. klin. Woch., Jhrg. XL,
s 3).

X Intraveninés injekcijos t-rae strophanti Sirdies trilkumams ey-
dyti. Sitermann’as (Minske) iSmégino Pletniovo ir Melkic h
pasiiilytas t-rae strophanti injekcijas | vena Sirdies ligoms gydyti. Buvo
leidZiama 2—5 laSai t-rae strophanti pro dosi, praskiesti 1—2 ccm. desti-
liuoto vandens { alkiinés vena. Jo iSvados $tai kokios: 1) Injekcijos nepa-
vojingos, techniSkai lengvos, tinka praktikai. 2) Injekciijos duoda labai geru
sékmiy kombinuotose voZtuvy ydose, kolapse prie plaudiy uzdegimo (kru-
pozinio), o ypa¢ gerai veikia staigiame $irdies nusilpime mitraliniy voZtuvy
ydoje, kurs pasireiSkia prieSirdZio mirkc&iojamais susitraukimais (Vorhof-
flattern u. Vorhofflimmern). 3) Injekcijos stimuliuoja kity cardiaca ir diu-
retica veikima. 4) Jos nejveikia Sirdies triikumo nuo aortos voZtuvy ydos
ir staigaus endokardito. 5) Injekcijos gana daZnai paveikia ten, kame atsi-
sako veikti kiti Sirdies vaistai, ir gali biiti laikomos rezerviniy Sirdies jégu
mastu. (D. med. Woch., 1927, Nr. 1).

X Chronisko obst:patio gydymas. Reikia veikti i§ karto keliais te-
rapikais momentais: 1) Dieta. Pakanka padidinti kiekis Zaliu vaisiuy,
darZoviy ir, jei pacientas pakelia, ne$velniu milty duonos. 2) Pacientas turi
labai akuratiS8kai kasdiena ta pacia valanda meéginti iSsituStinti be reikalo
daug nespirdamas. 3) Tiksliai gydytojui pamokius pacientas turi daryti
gimnastinius pratimus, ypa¢ sukdamas | rata liemeniu, lenkdamas kelius
ir masaZzuodamas pilva. 4) Visoms iSvardintoms priemonéms turi dar pa-
déti vartojamas vidun Mitilax’as (ol paraffini preparatas); pradZioje 3
kart per diena po 1 valg. Sauksta, o, viduriams jau susitvarkius 2 kartu
po valg. SauksSta ir toliau 2 kartu po arbat. §auk§teh dar minimum 8—10
dienmn.
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Sitaip gydydamas obstipatio autorius pagydydaves net tuos pacientus,
kurie turédavo kietus vidurius jau nuo mazens ir kuriems joki kiti vaistai
nebegelbédavo. Pries laxantia autoris grieZtai nusistates. (D. med. Woch.,
1927, Nr. 1) .

X Nepasisekusios intraveninés injekcijos. Dietel stebédaves in-
filtratus, atsiradusius nuo uZpakalinés venos sienos pradiirimo. Cia skaus-
mas galis atsirasti ne tuoj, bet 1—2 minutéms praéjus po injekcijos. In-
filtraty galima iSvengti patraukus adata atgal ir atsargiai ja pastiméjus
pirmyn venos viduje. Jei vis tik infiltratas atsirastu, galima dar kupiruo-
ti uzdegimo reisSkiniai nuo salvarsano ar kito deginancio vaisto tuo bii-
du, kad nieko nelaukdami visa duriama venos sritj infiltruojame fiziologiniu
druskos tirpiniu, drasiai iSvirk§dami jos aplinkumon 20—30 ccm. sol. natrii
chlorati 0,9%. (Miinch. med Woch. 1926, Nr. 48).

X Adrenalino patarnavimas bakteriologinei kraujo diagnostikai, [lei-
dziant adrenalino daugelyje chroninio sepsio atsitikimy pavyksta krau-
juje susekti bakteriju tais atvejais, kai ju anksiau nebuvo galima surasti.
Matyti, adrenalinas iSspaudZia bakterijas i§ bluZnies pulpos priversdamas
ja susitraukti ir i$pilti savo tiri kraujo apytakon (Klin. Woch, 1926, Nr. 48).

X Salit daves geru pasékuy chroniSkame reumatizme. Gies sék-
mingai vartoja s a |l i t'a gydydamas chroniSkg reumatizma skirdamas
arba originaly Heyden'o salit'o preparata arba Sitoki miSini: Sa-
lit. pur. 5,0, Ol chloroform., Ol. Hyoscyami aa. ad 30,0. Salit'o trini-
mai pasirodé dar naudingi rezorbuodami kraujaplidZius po sanariy distor-
ziju (Med. Klin., 1926, Nr. 44).

X  Ammonium chloratum plotkose po 1,0 tris kart per dieng duoda
gery pasékuy mazoje chirurgijoje (Jalcowitz ir Schlosser).
Vartojant vaistus minétoje dozéje i§ eilés 10 dienu, pastebimas geras Zaiz-
du gijimas (priprastos chirurginés priemonés, Zinoma, pasilicka galioje).
(Wien, kl. Woch., 1926, Nr. 35).

IS medicinos draugiiy gyvenimo.

I. Kauno Medicinos draugijos 1927 metu sausio 30 d. iSkilmingo posédzZio
d-ro K. Griniaus 60 mety sukaktuvéms paminéti protokolas (Nr. 7).

Posédis ivyko L. Universiteto saléje, prasidéjo 20 val.

Dalyvauja 38 nariai - gydytojai, apie 300 svediy (daug gydytoju, stu-
denty mediky ir Siaip kviesty svediu) ir 1 policijos atstovas,

UZ prezidiumo stalo sédi pirmininkas dr. Staugaitis, vicepir-
mininkas dr. M. Nasvytis ir sekretorius dr. Tercijonas.

Dienotvarke:

1. Sveikinimai jubiliatui Dr. K. Griniui.

2. Dr. M. Nasvytis. Gydytojas - visuomenés veikéjas (pra-
nesimas).

3. Dr. V. Tercijonas. Dr. Kazys Grinius — gydytojas visuo-
meninkas, (praneSimas).

Atidarydamas posédi dr. Staugaitis pazymi, kad d-ro K.
Griniaus nuopelnai tiek dideli, jog pro ji tylomis praeiti negalima.
Visy Kauno medicinis8ku organizaciju sujungtas posedis, ruoStas 1926 m.
gruodzio 17 d. d-ro K. Griniaus 60 mety sukaktuviu diena pagerbti,
del Zinomu priezas¢iu ivvkti negaléjo. Kad ir pavéluotai, K: Medicinos
Dr-ja sukvieté S§ita susirinkima.

Po to pranesa, kad Valdyba yra nfitarusi d-ra K. G r i n iy pakelti
i garbés narius ir praSo K. Med. Dr-jos narius $ita nutarima balsavimu pa-
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tvirtinti. D-ras K. Grinius vienu balsu iSrenkamas K.  Med. Dr-jos:
garbés nariu.

1. Sveikinimai. PosédZiui prasidéius, i sale iéjo jubiliatas dr. Gri-
nius, Kkuri susirinkimas sveikina ,valio™ ir ilgu plojimu.

Jubiliatui Salia pirmininko uZémus vieta, ji sveikina K. Medicinos
Dr-jos vardn dr. Staugaitis, kurs savo kalboj pabrézia, kad dr.
Grinius pasirinkes medicing tik todel, kad geriau galéty dirbti vi-
suomenés darba. Medicinos srity dr. G rini us esas didziausias popu-
liarintojas, kito tiek daug nudirbusio masu tarpe néra. Be to, dr. Gri-
nius, budamas Kauno miesto Medicinos sanitarijos skyriaus vedéju,
sveikatos reikalus pavyzdingai sutvarkes. Baigdamas linki jubiliatui ilgai
skleisti Sviesa ir higienos Zinias misy kraste.

,Fraternitas Lithuanica* dr-jos vardu sveikina dr. Matulionis.

Dr-jos kovai su tuberkuliozu vardu sveikina dr. Garmus.

Raudonojo kryziaus valdybos vardu sveikina dr. Rokas Sliu-
pas, nuo ,,0ze* sveikina dr. Koganas.

Prof. Lasas, sveikindamas dr. G r i n i u medicinos fakul-

teto vardu, pazymejo, kad rezervuoja sau teise, kad ir dar vienai savaitei
" praslinkus, daryti dr. Griniui paminéjima, praneSa, kad Medicinos
Fakulteto Taryvba yra nusprendusi suteikti d-rui K. G rin i ui medi-
cinos daktaro honoris causa titula.

Kauno Miesto Gydytoiu Sajungos vardu sveikina dr. EpSteinas,
kurs praneSa, kad dr. G ri n i u s iSrinktas tos draugijos garbés nariu.

Dr. Vencius sveikina Kauno M. Dantu gydytoiju sajungos vardu.

[ sveikintoju ir linkétoju kalbas dr. K. Grinius trumpai atsa-
ke Stai ka: 60 metu sukaktuves tai yra senatvés zZenklas, Zmogaus laido-
tuvés. Kad ir medicinos mokslas toli yra nuzenges pirmyn, taciau medi-
cinos mokslo progresu mes nepasinaudojome kaip reikiant. Per paskuti-
nius 50 mety Lietuvos gyventoju mirtingumas yra sumazeéjes nuo 24—22
pro mille iki 17—18 pro mille. MazZai yra pageréies dalykas su kiidikiu
mirtingumu, kurs Kaune siekia 19 i§ 100 gimusiu, kitose Lietuvos dalyse
17, o Vokietijoj nukrito iki 12, Anglijoj iki 11—9. Kova su veneros ligo-
mis ir su tuberkulioze nepazZengé pirmyn. Tik kova su epidemijomis prie$
50 mety buvo silpniau vedama negu dabar. Ir todel Siandien medicinos
draugiju ir medicinos personalo veikimui dirva plati. Reikia vytis kitas
Salis, kad pas mus medicinos vystymasis eity profilaktikos ir visuomenis-
kumo keliu. Reikia déti pastangy, kad gimty sveiki vaikai ir augty stipris
miisy pilieCiai. Darbo pradZia padaryta, paskui kapitalas pats aues, tik
reikia darbas testi toliau. Baigdamas, linki visiems kuo gausingiausiu
darbo vaisiu.

2. Dr. M. Nasvytis daro praneSima: ,Gydytojas - visuome-
nes veikéjas*, kurs iStisas tilps ,,Medicinos" 1926 m., Nr. 12.

3. Dr. V. Tercijonas daro praneSima: ,D-ras Kazys Grinius
— gydytojas - visuomenininkas*, kurs iStisas bus atspausdintas, kaipo at-
skiras ,,Medicinos* 1927 m. 1-2 num. priedas. -

Baigiant posédi dr. K. Grinius paZzymi, kad jo nuopelnai, kaip
matyt i§ praneSimu, néra dideli; primena, kad praeity jo obalsiu buvusi
kova, taip ir dabar ragina visus kovoti uz $viesesne ateitj.

K. Med. Dr-jos Valdyba.

II Kauno Medicinos Draugijos 1927 m, vasario meén. 11 d. visuotinio
susirinkimo protokolas (Nr. 8).

Posédis ivvko medicinos fakulteto auditorijoj (Gedimino g. Nr. 29),
prasidéjo 20% val.

Dalyvauja 15 nariy gydytojy ir 16 sveciu, daugiausia studentu mediku.

Pirmininkauja dr. Staugaitis, sekretoriauja dr. Tercijonas.

1. Paskutinio posédZio sausio mén. 30 d. protokolas perskaitytas ir
patvirtintas. :

2. QGydytojas Dumbrys vienu balsu priimtas | Dr-jos narius, re-
komenduojant dr. Kanaukai ir dr. Kuzmai.
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3. Ligoniu ir patologiniy preparaty demonstravimas.

a) Dr. Gudavicéius demonstruoja rentgenogramas hgomu, vieno
su sarcoma pulmonum ir triju su cancer pulmonum,

b) Dr. V. Kuzma daro trumpa praneSima apie arthrolues tardiva
diagnostika, nurodydamas | tai, kad ta diagnostika kita kartg esti paini,
nesant serganciame organizme kitiems sifiliniams reiSkiniams. Kaip tabes
ir progresivinis paraliZius, taip ir sanariy sifilis gali apsireiks$ti po infekci-
jos daug mety praslinkus. PrileidZiama, kad arthrolues tardiva daZniau-
siai pareina, kaip ir kiti metaliuetiniai susirgimai, i§ nepakankamo pirminio
sifilio gydymo. Diagnozuojant arthrolues tardiva tenka turéti galvoje gan
daznai pasitaikantieji kiti sanariy susirgimai, k. a.: tbc., rheumatizmas,
arthritis (gonorrhoica, deformans) etc. Del arthrolues diagnostikos gan
svarbios reikSmés turi padidéjimas skausmuy sanariuose naktimis. DazZnai
.apréztose sanariy vietose, pav. condylus, palpuojant skauda Zymiai dau-
giau. Arthrolues tardiva pasitaiko vienodai daznai taip galiiniu, taip ir
kitu kaulu sanariuose, k. a.: Zandikauliu, nugarkauliuy, raktakauliy etc
Jei Wassermann'o R. kraujo esti neigiama, tai sanariy punktato jinai esti
daZiausiai teigiama. RentgenologiSki sanariy tyrimai daZniausiai esti nei-
giami, arba rodo | atskirus prie sanario prieinancCiy kauluy periosto susto-
réjimus bei jdegimus. Praktikoje Zymios reikSmés turi Vienos profesoriaus
Hermanno Schlesinger’io pasiulytas sanariu lues’o diagnostikai
vad. farmakologinis bandymas, kuriame ant sergancCio sanario odos uz-
dedama emplastrum cinereum ir gaunamas viena arba dvi paras tverias
skausmu sanaryje padidéjimas. DazZnai arthrolues tardiva pasiZzymi stai-
giais reiSkiniais, ypaC po traumos, su kiino karSCio pakilimu, panaSiai kaip
rheumatizmas. Tuomet ex juvantibus duodamas natrium salicylicum
skausmy sanaryje nesumazina. Kai kada pasitaiko arthrolues tardiva
kombinacijoje su gonorrhoea.

Dr. V. Kuzma toliau trumpai atvaizdina keleta ligos istoriju kur ar-
throlues tardiva diagnozé buvo iSaiSkinta minétomis priemonémis.

Paskiau dr. V. Kuzma demonstruoja 17 metuy paciente, turincia
periarthritis humero - scapularis luetica tardiva
(susp. congenita). Tos pacientés rentgenogramoje ant kras$to scapulae
matyti keletas mazai iSreikS§to periostito viety. Situo atsitikimu padaryta
pacientés kraujo Wassermann'o R. dave +-+-+.

Be to, ta pacienté turi n. radialis paraliZiu, ivykusi sary3yije su rankos
iStempimu. Tas n. radialis paraliZius laikomas luetinio pobiidZio. Cia
dr. V. Kuzma primena, kad n. radialis paraliZius, i{vykstas ant stalo ope-
racijos metu arba S$iaip po kurios nors neZymios traumos, daZnai turi lue-
tini pagrinda. Dr. V. Kuzma pabrézia, kad, paprastomis priemonémis
neissiaiSkinus arthrolues’o, tenka pavartoti, kaip lues’a provokuojanéios
priemonés, vad. specifinis antiluetinis gydymas (hydrargyrum, bismuthum,
salvarsan).

¢. Dr. V. Kuzma demonstruoja 26 mety moteriSke, kuri prie$ puse
mety turéjo septine deSiniosios rankos flegmona, davusia visu deSiniosios
rankos fleksoriu nekroze. Prie§ ¢ metuy pacienté buvo atsiusta i§ pro-
vincijos i chirurgine klinika sepsiso gydyti, bet tuomet nebuvo galima
restauruoti nekrozuotuy sausgysliu. Dabar pacienté griZo i chirurgine kli-
nika, turédama sutraukta i kriva deSiniosios rankos plaStaka ir nepaslan-
kius tos rankos pirStus. Padaryta aStuoniu rankos fleksoriy sausgyslin
transplantaciia, paémus dalj ty paciy fleksoriu raumenu auk$Ciau ant dilbio
likusiu sausgysliniuy droziy ir dali plex. carpi - radialis et. carpi-ulnaris ir
sujungti naujai paimty sausgysliu galai su likusiais sausgysliy galais ant
pir§ty. Dabar pacienté gali lankstyti rankos plaStaka ir pirS§tus paprastu
biidu, kad ir dar neiSdirbtas rankos stiprumas, ir gali paduoti deSin¢ ranka
kitam "Zmogui be to, kad tas kitas Zmogus galéty pastebéti jos rankos
trilkuma.

Dr. Tercijonas. Sifiliniy sanariy susirgimy diagnostika nelengva,
ypaé jei neturésime galvoj didZiojo karo palikty paséky. Prisimena vaiky
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ligoninés pacienta, paguldyta su diagnoze artritis rheumatica, kur buvo
iSreiksta abieju keliu sanariu, ypa¢ deSiniojo, patinimas ir skausmai; be sa-
licilo preparatu, dar buvo pavartotos collargalio injekcijomis gydymas,
kurs geru rezultaty nedavé. Tik véliau diferencinei diagnozei tarp lues ir
arthritis rheumaticd iSaiSkinti buvo padaryta kraujo WaR, kuri pasirodé
pozityvi (++1); specifinis gydymas paSalino sanariy skausmus ir pa-
tinimas sumazéjo.

4. Dr. Venckiunas daro praneSima: ,,BirStono kurorto sutvarkymo
ir jo eksploatacijos reikalu®“.

Dr. Gudavicius siiilo vieton inicialu S. ir kitu pastatyti iStisas
pavardes, nes, i$ tikruju, BirStono kurorte trukumu yra.

Dr. EpSteinas. Bir§tono kurortas reikéty sutvarkyti, nurodyti tru-
kumai pataisyti, neskelbiant spaudoj Sito praneSimo, nes Kkitaip kurortas
gali nustoti savo lankytoju.

Dr. Tercijonas. Dr. Venckiino praneSimas su BirS§tono ku-
rorto kritika supuola su pasirodymu dienrasciuose Ziniu, kad dr. Venck n-
nas rengiasi eksploatuoti jo atidengtus mineralinius S$altinius San&iuose
prie Saldytuvy ir Kaune ,Ragucio* fabrike. Galima pamanyti, kad pra-
nedimo tikslas sugriauti BirStono, vienintelio Lietuvos kurorto, autoriteta
ir pritraukti pacientus i dr. Venckiaino ruosiamus eksploatuoti Sanciu
ir Kauno mineralinius vandenius; jeigu pastaruyju nepavykty iki vasaros
pritaisyti, tai ligoniai, nustoje pasitikéjimo BirStonu, iSvaZiuos | uZsieniu
kurortus, nuo ko miisy krastui bus gryno nuostolio.

Dr. Venckunas. Malonu buvo isgirsti prijautima nuo kolegy. Tu-
réjau pasiilyma incognito jteikti praneSima apie trukumus, bet a$§ to ne-
panoréjau. Mano tikslas padéti BirStonui atsistatyti, kad kurortas susi-
tvarkyty. Administracija man buvo prieSinga. Svarbu, kad kolegos pri-
imty rezoliucija, kad BirStonu reikia susidométi ir patikrinti, ar viskas te-
nai tvarkoje. [ d-ro Tercijono klausima reikia atsakyti, kad abi jstaigos
viena antrai nekenks, nes vasara pacientai visvien vazZiuos | BirStona.
Yra sumanymas panaSia kaip Sanéiuose balneoterapiska istaiga atidaryti
Kaune ,,Ragucio* fabrike. Ateity Kaunas turi pagrindo virsti kurortu, nors
BirStonas, palyginti su didmies¢iu Kaunu, kaipo kurortas savo reikSmeés
nenustos. Reikéty iSrinkti beSaliSka komisija, kuri iSneStu rezoliucija ir
perduoty Sv. Departamentui.

Priimtas pasiilymas d-ro Venckiino pranedima iteikti Sveik. De-
partamentui ir suinteresuotoms istaigoms.

K. Medicinos Dr-jos Valdyba.

3. Kauno Medicinos Draugijos visuotinio. susirinkimo 1927 m. kovo meén.
4 d. protokolas (Nr. 9).

Posédis ivyko medicinos fakulteto auditorijoi, prasidéjo 20% v.

Dalyvauja 22 nariai- gydytojai ir svediai 2 gydytojai, 4 med. kandi-
datai ir 4 studentai medikai.

Pirminink. dr. J. Staugaitis, sekretoriauia dr. V. Tercijonas.

1. Paskutinio posédZio §. m. vasario mén. 11 d. protokolas perskai-
tytas ir patvirtintas,

2. Ligoniy ir patologiniu preparaty nebuvo demonstruota.

3. Prof. AviZonis daro prane$ima: ,Apie ligy spéjima i§ akiu®,
kurs iStisas bus jdétas ,,Medicinoj*.

Dr. P. Kairiunks8tis. Teko pazZinti skiadiagnostas ir turéti su
juo bendru pacijenty. Viena pacijenta su angina Ludovici gydéva abudu;
davé jam hydrargyri cyanati po 1 laSa, kurs turéjo pagydyti, bet negel-
béjo. [ ta pati skiadiagnosta kreipdavosi ligoniai su furunkulais, panari-
cijais, vidaus ligomis, bet didelio pasisekimo jis neturéjo. Vienas lietuvis
gydytojas (Dielininkaitis) neturéjo pasisekimo budamas alopatu,
bet pagarséjo virtes homeopatu.

" Dr. Gudavicius. Mane interesuoja, kodel Vokietijoj igijo pasise-
kimo ,kurpfuSeriai‘‘; tas pats buvo Rusijoj ziemstvose, kur ligoniy neindi-
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vidualizavimas privertée kreiptis { Sundaktarius. Kai Lietuvoi bus jvestos
ligoniy kasos ir medicinos socializacija, tai ir pas mus padaugés Sundak-
tariu; kurpfuseriai ir gamtos jégomis gydytojai atsirado kaipo opozicija vien-
pusiSkam gydymui injekcijomis. Ir mokslinéj medicinoj yra misticizmo
(kaip elektrokolargolis). S

Dr. M arcinkus klausia, kaip iriskopai spéja ligas, kur néra rainelés.

Dr. V. Kuzma issireisSkia, jog dr. Gudavicius nurodo, kad Vao-
kieCiuose ligoniy kasuy gydytojai, lygiai kaip kad buvusiy rusu ,ziemstvuy'
¢ydytojai, neturédami pakankamai artimesniy rySiy su ligoniais ir nega-
lédami tikslingai ju aprupinti, skatina tuos ligonius kreiptis i Sarlatanus.
Taigi, mums aiSku, kad publika, ieSkodama pagalbos pas Sarlatanus, pati
juos palaiko. Sarlatanai, kad geriau uZimponuotu publikai, stengiasi pasi-
naudoti, kad ir pigiomis, bet ,,naujomis‘ priemonémis, panaSiomis, kaip kad
werb. prof. AviZonis praneSé apie iridoskopija. Bet blogumui esant
:atsiranda ir gero daugiau. IS gerb. prof. AviZonio praneSimo mes
‘matome, kad sarySyie su iSsivystancia iridoskopija Sarlatanuose, vokieciu
rimti akiu ir nervy ligu specialistai daro labai iSsamiy moksliSkuy akiu tyri-
mu, Kitokia plotme kaip kad pirmiau darydavo. Tie nauja plotme tyrimai,
be abejojimo, uZpildys daugybe spraguy, nuSviesdami daugeli dar neaiSkiy
klausimu, savaime smerkdami Sarlatany beprasmius samprotavimus. Ir
sapny aiSkinimas buvo savotiSka Sarlatanerija. — ,,Tous songes sont men-
songes* (,,Visi sapnai yra nesamoné'’). BiologiSkai gi nagrinédami sapnu
pagrindus, mes susekame kai kuria ju prasme. Pav.: Zmogus, igijes kuri
nors susirgima zZarnose ir iS vakaro prisivalges dujas gaminancio maisto,
nakti sapnuoja, kad jii slegia kazkoks sunkumas, kad, paskiau, jis kazkur
krinta ir, pagaliau, pasilivosuoja i§ visy sunkumuy ramiam miegui, Zinoma,
tuomet, kai i§ jo Zarnu iSeina ji kankinusios dujos. Tas plauzibilinis pa-
vyzdys vaizdziai parodo, kokia patologine biikle pagristas sapnas. Kiek-
vienas musy dabar klinikoje rinkdamas ligonio anamneze turi pasiteirauti
del sapnu, lygiai kaip atkreipti démesio i kitokius organizmo pastovesnius
pakitimus (pav. plaukuose). Medicinos mokslo Sakose ypaé negali biti
tokio griezto konservatizmo, koki pav. skelbé filosofijoje Wilhelmas W u n-
dt'as. Mes daug ka patikriname, daug ka geriau iSsiaiSkiname ir papil-
-dome miisu moksle.

Dr. Venckiinas. PraneSéias pasake, kad Vircho v'o per didelis
pasitikéjimas padéjo iSsiplésti kurpfuSeriam Vokietijoj. PaZitrékime, ar mes
Lietuvoj neiname tuo paciu keliu. Pas mus jvairis specialistai atlieka:
‘darba netinkamai ir kliudo organizaciju darba; nepasiruoSe¢s Zmogus, jei’
skelbiasi specialistu, gali daug pakenkti. Leidimas darbuotis neatsako-
mingai technikos srityi duoda nuostoliy, lygiai ir medicinos srityj negalima
leist gydyti Zmonéms nepasiruosSusiems.

Prof. AviZzonis. | dr. Marcinkaus paklausima, kaip iriskopat
spéja, jei rainelés neéra, tai reti atsitikimai ir ju raStuose neteko rasti nu-
rodymu. KurpfuSeriai kartais patenka | teisma kaipo kaltinamieji, bet rei-
kia, kad ijie jaustysi kaltais. Teismas pasmerkia ju sistema, bet nenu-
baudzia. Jei Lietuvoj Sundaktariai biity teisiami, tai tas sudaryty jiems
reklama publikos akyse kaipo nekaltai kaltinamuju ir tuomet ju pasiseki-
mas dar iSauga. Liectuyoje Sundaktariai veikia nelegaliai, nes jstatymai
draudzia jiems praktika uz atlyginima. Ir medicinoj yra daug empirijos,
kuria véliau remia teorijomis; Sundaktariai, kartais eidami empirijos keliu,
igvia pasisekimo. Iriskopija klinikos tyrinéjimuos dabar pasmerkta. Pa-
naSiai kaip i§ rainelés, seniau statydavo diagnoze i§ urinos, pulso ir t. t.
Lietuvoje ne tik liaudies tarpe, bet ir inteligentijos virSinése, tiki, kad i$
rainelés galima atspéti liga. Esti atsitikimu, kai pasitikéjimu galima iSgy-
dyti funkciniai susirgimai ir Cia svarbu kartais rasti kontaktas su ligoniu,
paveikti jo psichika. Kitose valstybése néra tiek laisvés Sarlatanams kaip
Vokietijoj, kur jie turi materialio pajégumo ir kova su jais pasidaro sunki.
Homeopatas Hannemann’as buvo Zymus specialistas ir jo teorijoj da-
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bar randama S$is tas sveika, ne viskas absurdiSska. Iriskopijoj absoliudiai
nerandama nieko pateisinamo.

4. Dr. Staugaitis. Dr. Slonimskis iskélé klausima apie atly-
ginima uZ teismo ekspertizes. Dr. Slonimskis nusiskundzZia, kad po-
licija ir teismas kvieCia gydytojus ekspertizei, atitraukia nuo praktikos ir
uz tai nieko nemoka. Prie§ D. Kara man tekdavo daryti skrodimai ir vei-
kiandiais istatymais mokédavo tik uZ kelione ir dienpinigius; o uZ darba
atlyginimo neduodavo, tik gyvvenamoj vietoj gydytojui mokédavo uz darba.
Kadangi istatymu du paragrafu vienas kita nepapildo, tai man teko tas
klausimas iSkelti Suvalky apygardos teisme, kur byla iSaiSkino ne mano
naudai, palata iSsprendé taip pat neigiamai, o terminas kasacijai | senata bu-
vo praleistas. Dabar gydyt. Slonimskis i§ naujo kelia tg pati klau-
sima. Reikety iS naujo iSspresti klausimas, medzZiaga nuo gydytoju reikéty
surinkti ir paskelbti ,,Medicinoi*, anketomis surinkti Zinios ir tas reikalas
iSkelti L. Gydyt. Sajungos atstovuy suvazZiavime, kurs gina profesinius
reikalus. ;

Dr. Slonimskis. Del d-ro Staugaicio pasitlymo surinkti an-
ketos Zinias galiu pasakyti, kad visur Lietuvoj vienoda procedira. Cia
principialis klausimas, kad valstybé negali eksploatuoti gydytojo normaliu
taikos metu. Policijos reikalavimai pildyti man nusibodo ir jeigu atlygi-
nimo neduoda, tai tas daug atsiliepia gydytoio privadiai praktikai. Cia
gydytojams reikia aiSkiai Zinoti savo teisés ir del {statymu neaiSkumo ne-
galima versti gydytojo gratis atlikti darba. Reikéty prasSyti Sv. Departa-
menta pakeisti istatymus gydytoju naudai.

Dr. Staugaitis. Prie§ kara tik tardytojas iSreikalaudavo priva-
tini gydytoja, jeigu apskrities gydytojo nebiidavo. Jei biidavo reikalingas
liudymas, tai patys ligoniai atvazZiuodavo pasirodyti, policija, tiesa, gydy-
tojo nereikalaudavo ir toki policijos reikalavimai neteiséti.

Dr. Gudavicius. Kauno miesto gydytoias nemeégsta iSvaZiuoti ir
ta darbg paveda prakt. gydytojams; su policijos reikalavimais atlikti ek-
spertize as§ nesutikdavau.

Dr. Goldbergas. Gyvendamas Jurbarke 5 metus biidavau Sauktas
ekspertizei ir negaudavau atlyginimo.

Dr. Slonimskis. ISmesti policiia per duris negalimas daiktas; ne-
visuomet galima i§ anksto suZinoti, koks reikalas. Kartais reikia vezti
vaisty pirmai pagelbai, uZz kuriuos niekas neatlygina. Nevaziuoti ir leisti
sustatyti protokola ir iSkelti byla — karo stoviui esant gydytojas gali su-
mokéti didele pabauda.

Gen. Bulo ta klausia, ar pakvietimai esti rastu.

Prof. AviZzonis. Sitas klausimas ir man buvo idomus; ar policija
turi teisés kreiptis i gvdyvtoja reikalaudama ekspertizés. Karta policija at-
siunté grabeli su kidikio lavonu suZinoti, gyvas ar negyvas gimgs, ir, man
atsisakius, buvau uZklaustas, kodel nuo ekspertizés atsisakiau. Kita karta
teko biiti ekspertu nustatyti Zmogaus lyti, kurs pasirodé hermafroditas.
Del atlyginimo uz ekspertize, po dvieju metu gautas raStas atsiimti 20 auk-
siny, kurie nustojo vertés.

Dr. P. Kairiunk§tis. Cia viskas pareina nuo istatymuy neaiSkumo.
Reikia nustatyti ribas, kada gydytojas gali nevazZiuoti.

Dr. Tercijonas. Cia kalbama, kad gydytojai verciami biiti eksper-
tais gratis ir kad tai yra daroma nusenusiais rusu istatymais. Bet jei pa-
skaitysime Kauno miesto ir apskrities virSininko privaloma isakyma svei-
katos apsaugos reikalu Nr. 29 (Zr. ,Lietuvos" Nr. 47—2430), tai pamatysi-
me, kad grynai gydytojo arba medicinos personalo priedermés uzdedamos
kiekvienam pilieciui, uZ kuriu nepildyma Baud. Statuto 206 ir 207 straip-
sniais gresia teismo atsakomybé. [sakymas paskatina pilieCius Sundakta-
riauti, t. y. neturint reikiamos kvalifikacijos atlikinéti specialisto darba,
nes § 1 reikalauja, kad visi vieSnamiy bei privaciy. buty savininkai tuojau
ne veliau kaip per 24 val. praneSty ZodZiu ar rasStu apie kiekviena jiems
Zinoma gripo susirgima.
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~ Dr. Gudavicius nurodo, kad registravimas tbc. pavardémis atvi-
rais laiSkais, kaip kad reikalauia Sv. Dep-tas, gali privesti prie SantaZo.
Diagnozés paskirstymas trimis grupémis su tiek pat poskynu privatiems
gyvdytojams yra per platus.

Dr. Slonimskis siilo pasitenkinti tik jo viena rezoliucija, neke-
liant kity klausimu ir praSyti Sv. Dep-ta, kad pakeistu Sita istatyma.

Dr. Zacharinas. Atlyginimas ekspertams turi biit Sv. Dep-to
perziiirétas, nes iki Sioliai per maza mokeédavo.

Prof. AviZonis. Ekspertizé pensiju klausimu taip pat yra per ma-
Zai atlyginama. Del limpamujuy ligy registracijos, tai rusy istatymais visi
pranes§imai turéjo buti be vardy iSskyrus raupsus.

Dr. P. Kairiaiks§tis. Del iStyrimo jstatymas nurodo, kad pa-
cijentas turi biiti paguldytas ligoninén iStirti.

Dr. Koganas. Tbe. ligy registracija turi tikslo surinkti ne tik ligo-
niy skaiCiu, bet nu$viesti socialine padéti. Kituose kraStuose (Vokiet.
Danijoj) Sitie praneSimai nedaromi anonimiSkai.

Dr. Gudavicius nurodo, kad uZ skelbima ligu su pavardemis gy-
dytojas gali buti patrauktas tieson.

Dr. Slonimskis skaito rezoliuciia: ,Jlaikydama esamus jstatymus
kas del gyvdytoju ekspertizés teisme neaiSkiais ir skriaudZiandiais gydy-
toju interesus, K. Med. Dr-ja praSo Sv. Dep-tg perzZiuréti minétus istaty-
mus ir pakeisti juos gydytoiu naudai, kad gydytoju teismo ekspertizé biity
apmokeéta tam tikrai iSdirbta taksa.

Dr. Gudavicius. Prie misy istatymo leidimo procediiros tokio is-
tatymo reiks laukti ne mazZiau kaip poros metu.

- Dr. StaugaicCio siulymu rezoliucija pavedama galutinai sureda-
guoti Valdybai, K. Medicinos Dr-jos Valdyba.

Savivaldybiy medicina.

Kauno Mlesto Tarybos privalomas nutarimas dirbtinio medaus gaminto-
jams ir pardavinétojams.

(Priimtas Kauno Miesto Tarybos posédyie 1927 mt. vasario mén. 9 diena).

1. Medaus vardu leidZiama pardavinéti tiktai grynas bi¢iu medus.

2. Saldas dirbtiniai maisto produktan, i§ paziuros ir konsistencijos pa-
nasus i biCiu meduy, taip pat ju miSniai su bic¢iy medun, t1rr1 turéti dirb ti-
nio medaus pavadinima.

3. - DraudZiama dirbtiniam meduni imaiSyti — dirbtiniy aromatiniy da-
lyku, dirbtiniy saldZiuju daliu, kaip antai: sacharino, jo druskuy, dulcino ir
kenksmingy sveikatai dazu. :

4. Dirbtinis medus negali turéti daugiau kaip 20% vandens Medzia-
ga, i§ kurios yra gaminamas dirbtinis medus, turi buti tyra, Svari ir geros
riisies.

5. Ne$varus, fermentuojas, apriiges, sugedes dirbtinis medus parda\rl-
néti draudZiama. !

- 6. Indai, kuriuose esti pardaVvinéjamas dirbtinis medus, turi Zy-
mioj vietoj nenuimama paras$a: Dirbtinis medus; paraSo raidés turi_ biti ne
mazesnés kaip 2 santimetrai.

7. Norintis pardavimui gaminti dirbtini medu, turi kasmet |S|reg|s-
truoti Miesto Valdyboje.

‘8. Dirbtinio medaus gaminimo patalpa turi biti erdva, §var|, ne-
gyvenama

9. Personalas, gammas dirbtini medy, turi biuti §var1a1 aps:talses ir
ncsxrgtl apkreciamomis ir odos ligomis. :
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PASTABA: K. M. V. sanitariniai gydytojai turi teisés reikalauti i$
ty tarnautoju sveikatos patikrinimo liudymuy ir jtartinais atsitikimais patys
tikrinti tarnautoju sveikata.

- 10. UzZ nepildyma Sito privalomo nutarimo baudZiama Kauno Miesto
Valdybos nutarimu pinigine bauda iki 500 litu.
Kauno Miesto Burmistras J. VileiS§is.
Sekretorius A. Ysakas.

Bibliografija.

Seelert. Anleitung zu psychiatrischen Untersuchungen. Leipzig
1926, Georg Thieme, 175 psl.

Autorius daug mety vedes Berlino Universitete kursa ,,Psichiniy li-
goniy tyrimo pratybos, ir recenzuojamoji knyga atsiradusi, kaipo Sity
kursy iSdavas. Jos uZdavinys biiti papildymas prie psichiatrijos rankve-
dZiu, kuriuose ligoniu tyrimo metodika paprastai mazai tepalieCiama.

Turédamas didelio prityrimo gvildenamojo dalyko déstyme, autorius
savo knygoje labai didaktiSkai, turiningai ir idomiai aptaria tyrimus: jauti-
muy, démesio, samonés, protavimo; ia jis sustoja ties patologiSku idéjy ir
asociaciju, pastabumo, supaisymo, atminties, orientacijos, inteligencijos ty-
rimais. Jisai taip pat primena somatisko ligoniu tyrimo biidus ir paveda
tam tikra skyriu afaziniams, apraktiniams ir agnostiniams reiSkiniams na-
grinéti, nors pastarasis dalykas priguli daugiau prie neurologijos srities.
Autorius duoda geru pamokinimu, kaip teisingai rasyti ligu istorijos ir kaip
rinkti anamnezinés Zinios.

Knyga graZiai iSleista ir paraSyta lengva aiSkia kalba, trumpais saki-
niais; todel ji prieinama ir tam, kas néra labai stiprus vokieciu kalboje.

Doc. Blazys.

Kronika.
NEKROLOGAL

X Lietuvoje miré: Dr. Jurgelis Vincas - Antanas, 76 mt., Semé-
liskése, Trakuy apskr.

X Uzsieniuose miré: 1)Berlyne. garsus - patologoanatomas prof.
Eberth’as, 92 m. amzZ., kurio vardu pavadinta viduriy Siltinés lazdelé;
2) ten pat zinomas veikéjas kovoj su tuberkulioze prof. Panwitz; 3)
Miunchene ikiiréjas ir redaktorius med. laikrasc¢io ,,Aerztliche Rundschau*
A. Kriiche, 72 m. amZ.; 4) BudapeSte vidaus medicinos prof. Ben e-
dict; 5) ten pat Zinomas terapininkas prof. Terray; 6) ParyZiuj
seniausias pranciizy chirurgas prof. Le Dentu, . 8 m. amZ.; 7) Am-
sterdame garsus teismo gydytojas ir patologoanatomas K u h n’as.

AUKSTASAI MEDICINOS MOKSLAS.

X Doktorandai. Prof. Zilinskas greitoj ateityi gins iteikta
Med. Fak. Tarybai spausdinta disertacija ,Lietuviu kaukuolés
dezeé" medicinos daktaro laipsniui jgyti..

Dr. JablonskytéLiandsbergiené iteiké M. F. Tar.
praSyma laikyti egzaminus med. dr. laipsniui.

X Prof. Vinteleris griZzes i§ Laenneco mirimo 100 mety su-
kaktuviu padaré Med. Fak. Taryboj apie dalyvavima praneSima. I3-
kilmeés tesési net 4 dienas. Dalyviu buvo apZiiirétas ParyZiaus garsesneés
mokslo jstaigos.
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X Medic. Fak. reorganizacijos reikalu. Svietimo Ministerija yra
patiekusi Fakultetui eile klausimu, kurie lieCia Med. Fak. reorganizacija
toj prasméj, kad buty sutaupyta kiek galint daugiau lesu. Fak. Taryba
pavedé panagrinéti patiektus klausimus komisijai i profesoriu AviZo-
nio Radzvicko, MazZylio ir Noneviciaus.

X  Kliniky reikalai. Sveikatos Departamentas pareiSk¢ noris keisti
sutarti su Med. Fakultetu del patalpinimo kliniky Valstybinéj Kauno Li-
gonineéj.

Svietimo Ministeriui praSant Med, Fak. Taryba nutaré atidéti nu-
traukimo sutarties su Karo Sanit. Inspekcija del patalpinimo odos ir ve-
neros ligy klinikos vykdyma (Ziar. ,,Medic.”* 1927 m. Nr. 12, p. 707).

X Asistenty reikalai. Pratesta tarnyba vieneriems metams suéjus
trimediui: vyr. asist. ivado i vidaus medicina katedros dr. S. Lauri-
naviciuiir jaun. chirurginés klinikos asistentui dr. J. Ceponiui.

Jaunesn. chirurg. klinikos asistentas Bielskus, jam paCiam pra-
Sant, nuo §. m. balandZio 1 d. paliuvosuojamas. Chirurginén klinikon is-
rinkti: e. p. jaun. asist. dr. Bucas ir e. p. jaun. asist. dr. Dumbrys;
pastarasai nuo tos dienos, kada pasilivosiuos i§ Sveik. Dep-to etato.

Farmakologijos kat. asistentas S a ul y s padaré Med. Fak. Tary-
bai praneSima apie savo atlikta moksline komandiruote Amerikon (kaipo
Rokfelerio Fundacijos stipendininko).

Danty gydytojas Bladas-Kazys Vencius paskirtas demonstratoriu
prie stomatologijos — dentiatrijos katedros.

X Akademinés ligoniy kasos valdybon vieton atsisakiusio prof. B ui-
neviCiaus Med. Fak. Taryba iSrinko prof. Bagdona.

X Pakartojamieji kursai veterinarijos gydytoiams i{vyvko Kaune ir
teseési nuo §. m. vasario 25 iki kovo 7 dienos. Kursus suruo$¢ Med. Fak.
Veterinarijos skyriaus profesoriai. LéSas davé Zemés Ukio Ministerija.

PripaZinta teisé¢ gauti diplomus: medicinos gydytoiu — 1) Bu-
Cui Juliui, 2) Elsbergui Anatoliui, 3) Michailo-
vui Mikalojui; veterinarijos gyvdytoio Bortkeviciui Jonui;
danty gydytoiy 1) BarzdzZzintei-KregzZzdienei Marijai, 2)
Puzinauskaitei-Svilienei Elzbietai. :

X Naujos mokslo jstaigos uzZsieniuose. Leningrade projektuojama
atidaryti pasitobulinimo institutas danty gydyto-
j'arm.s:

Ukrainos med. instituty rektoriu, dekanu ir profesoriy atstovu pasita-
rimas, ivvkes dar pernai, rado reikalinga iSkelti klausima apie {steigima
Ukrainoj dar vieno medinstituto.

" Nuo sausio meén. 1 d. Siy mety Odesoj atidaromas naujas klinik i-
nis institutas gydytojams -pasitobulinti.

X Profesoriu permainos uZsieninose. Berlyno universiteto vidaus
ligy katedron, atsistatydinus prof. Fr. K r a u s’'ui ir atsisakius pirmam
kandidatui prof. Volhardui, pakviestas Frankfurto terapininkas prof.
Gustav Bergmann'as. ‘

SUVAZIAVIMAIL, SUKAKTUVES.

X Treciojo miesty ir apskritiy gydytoju suvaziavimo nutarimai.

8. m. vasario mén. 10 d. ,Ramovés* saléje ivyko miesty ir apskridiy
gydytoju suvaziavimas. | suvaZiavima atvyko 19 miesto ir apskriCiy gy-
dytoju; be ju. dalyvavo dar Lietuvos Universiteto Medicinos Fakulteto,
Vidaus Reikaly Ministerijos Sveikatos Departamento, KraSto Apsaugos
Ministerijos, Teisingumo Ministerijos, Svietimo Ministerijos, Higienos In-
stituto ir Kauno Miesto Valdybos atstovai. :

Suvaziavima atidaré V. R. M. Sveikatos Departamento direktorius p.
Dr. E. Draugelis, suvaZiavimas pageidavo, kad sveikatos reikalams bii-
ty paruo$tas istatymas ir leidZiama atatinkami aplinkrasciai.
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‘Limpamu ligu registracijos klausimu, susipaZinus su prane$imais i$
wietu, suvaziavimas pareiSké pageidavima tikslesnés mirimy registracijos
ir kad be medicinos personalo pazymejimo, limpamomis ligomis mire as-
‘menys nehiity laidojami Nesant galimybiu tokia registracija jvesti viso-
ie Lietuvoje, kol iSaugs medicinos personalas, registracija {vesti nors
miestuose ir miesteliuose, kurie turi vir§ 200 gyventoiu. Del grlpo epidemijos
-ir kovai su ja suvaZiavimo konstatuota, kad Lietuvoje. gripo epidemija
pradéjo pléstis antroi puséj sausio meénesio pasireikSdama masiniais  ir
lengvesnés formos susirgimais. Komplikacijoms iSvengti, sustiprinti ap-
skri¢iy ligoniniu limpamuju ligy skyriai. Prie centro skubiai paruosti epi-
demijos personalo priemoniy atsarga, kad reikalui esant, biity galima ne-
mokamai teikti medicinos pagalba.

Kovai su limpamomis ligomis prie Sveik. Departamento reikéty jvesti
nors vieng gydyto,la, kurio pareiga buty vykti | tas vietas, I\ur limpamo-
mis ligomis susirgimai pasireik§tuy asStrioj formoj.

Be numatyto gydytojo, prie sveik. departamento stiprinti lovy atsar-
ga, kad kovai su pasireiSkusia epidemija kiekvienam apskri¢iui buty ga-
lima suteikti nors po 20 lovu.

Tarp kitko, suvaziavimas reiSké pageidavimo, kad ¢ - biity
jvesti rajoniniai gydytojai ir pamazu, keliu mety beégyje

-normos: 20.000 gyventojy vienas gydytojas. Rajonini A FAHIST el
kétu pavesti ir mokyklu prieZiira; be to savivaldybegs édanb_organi-
‘zuoti nemokamai medicinos pagalba biednuomenei. B PR ¢S

Démétosios Siltinés atsitikimuose {vesti privalor
‘Dezinfekcija ir deznisekcija atlikti valdZios 1éSomis,

Kovai su socialinémis ligomis, k. a. venerinémis,’
liozu ir t. t., prie apskriCiuy ligoniniu isteigti veneriniy ll%ﬁkvﬂu&df vesy’
privaloma veneriniy ligy gydyma. Kovai su trachoma HZtl speciali
akiu ambulatorijas valdzZios léSomis iSlaikomas. /)e

Kovai su tuberkuliozu, steigti specialines ligonines ir S'maton]ae Ne-
turtingus ir sunkiai sergancius ligonius, valdZios bei savivaldybiy gydyto-
‘jui reikalaujant, gydyti veltui.

Kovai su naujagimiy kudikiy ir gimdytoiu mirtingumu, reikalinga eiti
prie akuSeriy dauginimo skaiCiaus kaimuose. Déti pastangu, kad valsciuo-
se biitu nors viena kvalifikuota, valdZios léSomis iSlaikoma, akuSereé,

Savivaldybiy bendradarbiavimo su atatinkamais sveikatos organais
klausimu, suvaziavimas reiSké pageidavimo, kad savivaldybés savo sama-
‘tose numatyty léSy profilaktinés medicinos reikalams: skiepijiimui nuo rau-
pu, vidurinés Siltinés, skarlatinos ir t. t. Be to, sustiprinti apskri¢iu ir
valsCiu sanitariniy komisiju. veikima. Samatose numatyti tam tikros su-
mos pinigy sanitariniam Svietimui: paskaitoms, plakatams, broSiuréliy lei-
dimui ir t. t.

SuvazZiavimo konstatuota, kad nuo paskutinio suvaziavimo, (kurs
ivyko 1923 m.) iki Sio laiko, sveikatos atZvilgiu, einama priekin.

X Veterinarijos gydytoiu sajungos suvaziavimas.

Kovo 8, 9 ir 10 dienomis Lietuvos universiteto veterinarijos zooto-
mikume ijvyko mefinis vet. gydytoju s-gos suvaZiavimas, kuriame dalyva-
vo 27 sajungos nariai ir 9 sveciai. SuvaZiavimo prezidiuman buvo is-
rinkti: pirm. Z. i. akademijos doc. vet. gyd. Aleksa, vicepirm. Vilkaviskio
-apskr. vet. gyd. JaSinskas ir sekretoriais: BirZuy apskr. vet. gyd. Motie-
jinas ir karo vet. inspektorius vet. gyd. maj. Kvedaras.

I§ praneSimy paaiSkéjo, kad 1926 metais turéta 2799 It. iSlaidy. Ka-
dangi i§ 1925 mety likudiuy turéta 4389 It., tai 1927 m. kasoj pasiliko 1590 It.
Zymi dalis sajungos nariy néra uisimoke;e nei nario mokesnio, nei prenu-
‘meratos uz laikrasti.

I nauja valdyba iSrinkti: Bielkevicius, Mironas, MaSanauskas, Sniec-
kus, Butkevidius; i revizijos komisija: JaSinskas, BraZys, Rutkauskas.
LaikraStis ,,Veterinarija ir zootechnika' nutarta leisti toliau savo léSomis.
Valdyba turi pasiriipinti surasti tam reikalui 1éSy. Redakcijos komisijon

rachonr,. tubc,l‘ku-
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iSrinkta: MasSanauskas, SnieCkus ir BielkeviCius. ISlaidoms redakcijos ko-
misijai metams asignuota 300 lityu. Be to, iSrinkti atstovai i Zemeés ikio
rimus: nuo sajungos — Mironas ir nuo apskriCiy JaSinskas.

Buvo padaryti praneSimai i§ viety. Vet. gyd. JaSinskas praneSinéjo
apie kiauliy skiepijima nuo raudonligés ir raguoCiuy tuberkuliozo tyrima.
Vet. gyd. Sniuk$ta kalbéjo apie nenormaly raguodiuy susirgima destomato-
zu TelSiy apskrity ir kovos biidus su ta liga. SuvaZiavimas pageidavo,
kad biity dedamos pastangos nusausinti ganyklas ir pievas ir kad vet.
dep-tas imtusi sergantiems raguofiams gydyti naujausiu metodu ir prie-
moniu.

Svarstant visa eile klausimu padaryta dar Siu pageidavimu: 1) pra-
Soma veterinarijos dep-to iSdirbti taisykles veterinarijos sanitarinei prie-
Ziurai pramonés gyvuliams gabenti; 2) veterinarijos dep-tui perZiiiréti vet.
gydytojams atlyginimo taksa uZ kelione gydymo reikalais; 3) kad veter.
dep-tas stengtusi karta per metus §u§aukt1 apskr vet gydytoju suvaZIa-
nigai; 4) kad wveterinarijos taryboje biity du nuolatiniai veterinarijos at-
stovai iS apskriCiy ir?

Tarptautinis dantisty kongresas Prahoj. Cekoslovaku konsulatas pra-
uesa. kad birZelio 4—7 d. d. Prahoj ivyks V tarptautinis dantistu kongre-
sas. Vykstantiems | kongresa vizu mokestis sumaZinamas pusiau, jei ju
bus pristatyti atatinkami liudijimai.

X Laennec’o 100 m. mirimo sukaktuvés Paryziuje plaCiai apraSomos
uzsieniy medicinos spaudoj (ypad pranciizu). Sukaktuviy iskilmeés, suor-
ganizuotos Comité du centenaire du Laennec tesési nuo
gruodzio 13 iki 15 d. pereity metu. Daug kalbuy buvo pasakyta gydytojy
ir negydytoju, pranciizy ir svetim3aliu, ir visos jos pieSé kuklaus gydytoio
vaizda, kurs, pripuolamai susekes kiety kiiny savybe perduoti garsa, su-
naudojo Sita atradima padarydamas savo stetoskopa ir iSvysté galinga
ligoniy tyrimo metode, jo pavadinta ,auscultation médiate". Si-
tas labai paprastas tyrimo biidas padaré pagrinda visoms misy Zinioms.
Juo pasinaudodamas L a e n nec iSaiSkino klinikini bronchiektazijos, plau-
¢iy emfizemos ir plauliu gangrenos vaizda; anksCiau visi Sitie susirgimai
kartu su chroniSkais bronchitais buvo laikomi tiesiog plauCiu dZiova.
TLaennec grieztai atskyré pneumonija nuo pleurito, sukiiré oedema
pulmenum patologini vaizda, pirmas iSaiSkino pneumotorakso mechanizma
ir apibudino bronchine astma bronchiniu raumeny spazmu. Pagaliau
Laennec’o iSaiSkintas visuy tuberkulioziniy procesy vienumas patolo-
gine prasme. Liidnas buvo Laennec'o gyvenimas: nebent tik
Semmelweis’as pakéles lygiai tiek pavydo, trukdymo ir neapykan-
tos i§ savo kolegu. Taciau visos intrigos nenusilpnino Laenne c’o dva-
siSkai, tik pakirto jo fizines jégas. ParyzZiaus medicinos fakulteto deka-
nas prof. Ro g er taip liidnai baigé savo kalba apie Laennec’o gyve-
nimg ir darbus: , Mort il a conquis la gloire, vivant il n'a pas connu le
bonheur)“ (pragarséjo jisai tik numires, o biidamas gyvas laimés neZi-
nojo. . .

Gydytoju reikalai,

X Reikalingi gydytojai: 1) Barono Roppo dvare Pakruojuije. Su-
Zinoti pas barona Roppa. 2) Samili§kiu miestelyj, Traku apskr., duo-
dama butas ir subsidija 1500 lity metams. Kreiptis valstmen 3) Ramyga-
loje, Panevézio apskr.

X BaudZia gydytojus uz narkotiky rasyma. AukS3Ciausioji Priisijos
teismo istaiga panaikino iSteisinima vieno gydytojo, iSrasiusio kokaina Zi-
nomiems narkomanams ir pritaiké jo nusikaltimui 8-a str. 1statymo apie
pardavima opijaus ir jo derivatuy,

; X Baudziq Sundaktarius, Priisijos aukS¢iausioji teismo istaiga patwr-
tino bausme. vienam Sundaktariui, kurs pasiskelbé laikraStyje kaipo .gy-
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das gamtos pajégomis” ir ,paZistas ligas

taikintas 4-as str. vokieciy istatymu apie apgavima.

is akiy®.

SVEIKATOS REIKALAL

X Sveikales Departamento Sanitarijos Skyriaus sausio mén. 1927 m.
iregistruota susirgimu infekcinémis ligomis: dysenteria 1; raupais 1; démét.
gilt. 24; vwidurig filtine 64 (miré 3); skarlatina 171 (miré 11); difteritu 36
(miré 2); meningitis cerebrosp. epid. 2 (miré 1); febris puerper. 18; influen-
za 1664 (miré 12); kokliuSu 26; tymais 73; véjaraupiais 11; maliarija 1;
pazZandémis (parot. epidem.) 22; roZe 28 (miré 1); tuberkulioze 256; tra-
choma 335: veneros ligomis 182 (lues'u 88; gonorrhoe 86; minkst. Sank. 8);
scabies 52; tetanus 1; pasiutusiy gyvuliy aprietu 7.

Vasario mén.: démét. Siltine 22 (miré 2); viduriy Siltine 31; skarlatina
139 (miré 7); difteritu 31 (miré 1); mening. cerebrosp. epid. 1; raupsais
(lepra) 2; febris puerperalis 19 (miré 2); influenza 29.175 (miré 103); kok-
liusu 10; tymais 80: véjaraupiais 36; maliarija 1; paZzandémis (parot. epid.)
20; roZe 22; tuberkulioze 358; trachoma 244; veneros ligomis 203 (lues’u
106; gonorrhoea 96; minkst. Sankeriu 1); scabies 40; tetanus 1; encephali-
tis lethargica 3.

X Savivaldybiy iSlaidos sveikatos, darbo ir soc. apsaugos ir veteri-
narijos reikalams 1923—1927 m.

Nubaustajam pri-

X @Gripas. Daugiausia

serga

Tauragéeées

Sl
Savivald. {1254, risis | 1923 m. | 1924 m. | 1925 m. | 1926 m. | 1927 m.
pavad.
= 3
:’9% Sveik. r. 1 222.709/91]1 534.504/34{2 004.310 50'2 117.754!90 2 318 455(24]
L.z D.irsoc.ap.| 208.65453] 299.737(74] 310.:07|98] 501.791(12| 621.716/54
& 3 || Veterin. r. 10.50944] 17.954/45] 13.955{46] 31.075—| 39 675—
< )
=9 || Sveik. r. 43131130 31.313121} 2!1.812(35] 222.33uin1
2 2D irsoc. ap. 33442/23] 57.224/46] 28191399 281 980}21
E'E Veterin r. 116971 39250 S5.391|— 2.135—
3 |
;g.‘.”. ::-_'9:‘ i
= E% @ ||Sveik . 586.025/95] 844.75837]1.018.847/—] 915 261|35
2922 (| D.irsoc. ap. | 512:504/65f 761.054)1| 863.17375| 33799665
[ =95 -
<+ ml
Sveik. r. 43957122 33.29598] 127.939 55| 120.469(15
D irsoc.ap.| 36.564/93] 58.36033] 139 386 90| 134.84942
Veterin. r. 5.378|31 7.92007 — |— — |=
Pastaba. Zinios semtos i§ ,Savivaldybés* Nr. 12, 1926 m.

apskri‘ty.

Sveikatos dep-to Ziniomis, gripo epidemijos padéjimas Lietuvoje nuo vas.
14 iki 21 d. yra toks: Tauragés apskr. — 1141 susirgimas, Kédainiy — 690,
vienas' ju miré; Kauno apskr. — 587, 2 miré; Kauno mieste — 274, 5 miré;

BirZzu — 762, 3 mirée.

Rokiskio — 551, 1 miré; Vilkaviskio — 400; Ma-

riampolés — 325, 3 miré; Raseiniu — 395, 2 miré; Sakiy — 314, 6 miré;

Ukmergeés — 294;

Siauliy — 200; FZerény — 132; PanevézZio — 118; Tra-

ku — 115; MazZeikiu — 103; Kretingos — 87; Seinuy — 43 ir TelSiy 22.
Pradéjus didéti gripu susirgimuy skai-

Isakymas

del

gripo.

Ciui, grieZtoms priemonéms vykdyti jsakan Kauno Miesto ir Apskrities
gyventojams: ’

§

J
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i. Kad visi vieSnaniu bei privadiu buty savininkai tuojau (nevéliau-
24 valandy) prane$ty ZodZiu ar ra$tu apie kiekviena jiems Zinoma gripu
susirgima miestuose — burmistrui, sodZiuose — senitinui ar virsaidiui ar
policijai arba betarpiai apskrities ar miesto gydytojui.

Pastaba: Paprasti gripo reiSkiniai gali buti tokie: kar3¢iavimas,.
apetito stoka, jvairiose kuno dalyse skausmai, bloga savijauta, kosulys,
krauio tekeéjimas iS gerklés ir nosies.

2. Burmistras, seniiinas arba virSaitis gautas Zinias ta pat diena siun-
¢ia atatinkamam Apskrities ar Miesto gydytojui.

3. Visus susirgusius gripu, valdzZios bei savivaldybés gydytojui rei--
kalaujant, izoliuoti laikinose ligonineése.

4. lvesti priverstina, gydytojui reikalaujant, privaciuose butuose de--
ziniekcija.

UzZ Sio privalomojo isakymo nepildyma bus Baudz, Stat, 206 ir 207 str..
traukiama teismo atsakomybén.
Kauno Miesto ir Apskrities VirSininkas (Pas.) Caplikas,
Kauno Miesto Gydytojas (Pas.) Dr. med. Vai¢iuska.

X 1924 m. savivaldybiu iSlaidos sveikatai, darbo ir soc, apsaugos ir’
veterinarijos reikalams sulig kiekviena apskritimi:

Apskri€iy savivald. Sveikatos Darbo ir soc. | Velerinarijos
pavadinimas reik. aps. reik. rek.
AWTHIS S h e 82.363 | 34 SRS i e
BirtZije . : 208.793 |10 1657 |79 vty N
Zarasy (EZere.xq) : 51.496 |12 20.100 | 16 —
Kaune, . a2 ; 17.869 | - 1.847 {20] = R720 | —
Kedamiy i g » 4 44.772 | 66 900 | — 4336 |65
Ko finos o Lo wass 39203 |11 15.708 |01 A A s
MaZeiKity .. or s i 56.340 | T1 16.057 | 62 - —
Mariampolés . . . . 111.918 {89 3.754 |66 2,744 | —
PanevéZzio. . . . . 239727 |84 1400 | — - —
Rasein f) s S vl 78.650 |33 19615 {36 - -
ROKISKIOT . o iivn 43.332 | 22 19352 |11 — —
T e o T S 12.130 ' 34 ARk R
SRl it 2R s 30.806 |42 3.006 |93 = E g ol
ST e e S A 77.520 |77 72.160 |70 L B EEL
Tauragés . o < - . 60.981 |84 25471 |58 — -
FEIS A 5l il 41.305 | 06 S.000 [ — e
{3 | {TRESSURTaN L RO 8 40 82t | 07 10,789 | 60 e
UHENOs 350 0. e i 109.889 | 74 55 815 |09 - —
Ukmergés . . . . . 63.854 | 06 601 | — —
Vilkaviskio . . .-. 122727 |02 26.499 |93 1.793 |80

Pastaba. Zinios paimtos i§ ,Savivaldybés* Nr. 1, 1927 m.

X Veterinarijos fel¢eriu egzaminai, Veterinarijos departamentas, ei-
damas veterinarijos felderiu egzaminu taisyklémis (,,Vyr. Zin.* 224) pra-
neSa, kad veterinarijos felCeriu egzaminai ketvirta ir paskutini karta ivyks
veterinarijos departamente §. m. geguzZés meén. 30 d. 10 val. Egzaminuy
programa yra paskelbta ,Vyriausybés Ziniose*“ 224 Nr.

Nori egzaminuotis veterinarijos felCeriai iki paminéto laiko turi pa-
duoti veterinarijos departamentui prasSymus, pridéje taisykliu reikalauja--
mus dokumentus.

X Priverstinas veneriku gydymas Rusiioj. Narkomzdravui suteikta
teiseé gydyti priverstinai-sergancius veneros: ligomis. asmenis.

94



112

X Gydymas darbu. Rusijoj Moszdravotdiel’as visoje eiléje sanato-
riju nervy, viduriy ligoniams ir tuberkuliozininkams sistemingai vartoja
gydyma darbu per tam tycia turimus ranky darbo instruktorius — auk$tai
kvalifikuotus amatininkus, dailininkus ir vadinamas ,kultiiros seseris®.
Ligoniai ipratinami darban, sakysime, droZinéja, dirba staliy ir kit. dar-
bus. Be uZsiémimu dirbtuvése jvesti dar darbai atvirame ore: darZuose,
sodnuose2 malku pjaustymas, skaldymas ir k. Priziaris gydytojas tiksliai
nustato ligonio darbuotés kieki ir sekdamas ligoni sprendZia apie jo dar-
binguma ateityje.

X Narkotiku vogimas Prisijoi. Pastaruoju metu Prusijos sveikatos
ministerija pradéjo gauti praneSimus i§ vaistiniy ir vaistinés sankrovuy
apie vogimus narkotiku kartais net Zymesniais kiekiais. Kai kur buvo
itartas samoningas teisybés slépimas, kad pateisinty nelegali draudZiamu
vaisty pardavima. Ministerija davusi parédyma padaryti kuotiksliausi
patikrinima teisybei susekti visur, kame tik biity {tarimo, ir {saké visy vai-
stiniy vedeéjams sustiprinti narkotikuy saugojimo priemones.

X Veézio ligos tyrimai. ,British. med. Journal® patiekia Liverpulio
véZiui tirti instituto darbu rezultatus. Fizikos — chemijos sekcija suseke,
kad $vieZiai paimtas i§ organizmo véZio audinys rodo didesnj elektros lai-
duma negu normalinis audinys toms pacioms salygoms esant. Kadangi
tasai laidumas pareina nuo elektriSkai aktyviu jonu, tad iSeitu, kad veéZio
plévelés ir narveliy syvai daug lengviau_negu paprastas audinys pralei-
dzia tirpstamas vandenyje substancijas. Sitas faktas paaiSkina, kodel au-
gas veézio audinys turi labai mazZa kalcio ir nepaprastai daug kalio. Yra
zinoma, kad kalcis pavercCia riebaliniy lasu emulsija vandenyije kita emul-
sija — vandeniniy lasSy riebaluose; taciau vandeninis tirpinys rodo didesnij
clektros laiduma, o riebaliné emulsija vargu turi tokios savybeés. Toliau,
idomiis . véZio gydymo bandymai, daryti Liverpulio institute. Jau iStisa
eilé mety tenai terapinés sekcijos prySakyie stovi Blair Bell'is su
daugeliu sandarbininkuy. Daugiausia jo tyrinéjamas S$vino ir jo druskuy
veikimas | véZio ir sarkomos audinius. Jau seniai patirta, kad sparciai
auga chorioepiteliomy narveliai yra nepaprastai jautrus Svino itakai; i§ to
fakto ir iSéjo tyrimai, kuriu tikslas buvo susekti reikalingas Svino-kiel:i-,
kuri suleide naujiko vidun gautume vézZio audinio nekroze¢, nepakenkdami
kity audiniy bei organy. Pastaruoju laiku Blair Bell'is su bendradar-
biais apsistojo koloidinio Svino preparate Choriotrop'e, ir angly lai-
kra$Ciai jau praneSa apie nuostaby to preparato veiksma ne tik { persodinta
gyvuliams, bet ir § Zmogaus veéZ{. Taciau pacio Blair B ell'io prane-
simai (,,The Lancet”) néra tiek kategoringi ir optimistiSki. Vis tik ir
gautieji kukliis rezultatai parodo, kad gal jau esamé tikram kelyje prie vi-
dujinés veéZio terapijos.

%ml|||Il||||||||“|||[||“|||]|llll||[]|"|||||||||l|||||||IIII|||||||||||||||||||||||||"|||||||||||||l“|||||H||l|||||||||||||||||||l|||ﬂ]]|"||||||||||||l||||||||l|||||||||||_l§ ’
= Med. d-ro A. Lapino =
= RENTGENO KABINETAS <
= Kaunas, Ugniagesiy g-vé (Trubuaja) Nr 1, tel 395. =
zf' Rentgeno spinduliais perSvietimas, %
= nutraukimas ir gydymas vidujiniy =
% liguy ir specialiai odos — vener. ligu. =
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D-RO M. SVARCO
PRIVATINE LIGONINE ir GIMDYMD PRIEGLALDA

KAUNAS, LAISVES AL Nr. 42, TEL. 562.

-lllll-lllllllllllIIIllIlIllllllllll-llllllllll=
D-ro E. Rabinoviciaus

PRIVATINE LIGONINE

Kaunas, Keistucio g-vé Nr. 42, tel. 290.

o

(Gimdymo pagalba, motery ligos ir
chirurgija.
Ambulatoriniai ligoniai priimama nuo 11 iki 1 ir nuo

17 iki 19 val. Stacionariai ligoniai ir gimdancios pri-
imama kiekvienu laiku.

9000000000000

Veter. gyd. PR. SNIU K S T O S priziiirimos,
Plungéje auginamos

Jury kiaulelés,

kurios visai prieinamomis kainomis (galima ir su pristatymu)
sitilomos

visoms bakteriologijos laboraforijoms ir kifoms fyrimo jsfaigoms,
kaipo bandymams reikalingi gyvuléliai.

Kreiptis_Siuo adresu:
Veter. gyd. Pranas Sniuk3ta, Plungé, riimai,

939900990030 0D06999
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Tikrai ir gaivinanciai
velkia vaistai miegui

Orig. jpak.: vamzdeliai
po 10 tabl. 2 0, 1 gr.

Patikimas ir neduodas
nuosaliy reiSkiniy jodo preparatas

Dijodyi

Orig. jpak.: vamzdeliai
po 20 tabl. a 0,3 gr.

Atstovas: F. Siissmann, Viiniaus g-vé 22

5

' Akc. ,Varpo” b-vés spaustuvé, Kaunas, Laisvés Aléja Nr. 60. Tel 2-23.
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Arsenferratose

(Liquor ferratini arseniati su 0,3%, Fe ir 0,003%, As)

Idealus preparatas misriam

Gelezies-Arseno gydymui
net turintiems jautrius vidurius pacient.

Dozé: 3 —4 k. per dieng po 1 arb. §. Vaikams kiek maziau,
Orginalios bonkutés po 250 gr. Didelés bonkos po 500 gr.

Arsenferratin Arsenferratin ,,siiss**
Orig déz po 50 tabl. 20,25 g. Orig. déz.su 50 past. 2025 g.
Dozé: 3—4 k. perd. 1—2 tabl. Dozé:3—4k perd. po1-2pas.

Vaikams pusé tabl. Vaikams pusé past.

I C.F.Boehringer&Soehne

G. m. b. H,
Mannheim =Waldhof.

Atstovas F S“ssman" Vilniausg.22

Literatiira ir pavyzdZ siunciami pareikalavus.

l

Turjs didelj salicilo procenta, gerai
pakeliamas net turinCiy jautrius vi-
durius pacienty salicilo preparatas

DIPLOSAL

(Salicilot rﬂkéties,j;_alicilo esteras)

Veikia ilgai bet Svelniai ir
neturi silpninancCio diaforezisko veiksmo,
del kurio daznai* pasxtaxko naujy persalimuy.

Vlenam kartui dozé: 0,5—1 0 g. :~ Dienos dozé: 3,0— 6~Q g
’rametes o o,S'g ﬁng"maka(me pq,m—zg-?‘sn b

B s et A o R
R L e 4
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