MEDICINA

aikrastis, skiriamas medicinos teorijos ir prakiikos reikalams.
X met. 1929 m. Birzelio mén. ) Nr. 6

- Prof. M. Kaveckis.
Apie Lietuvos mineralinius vandenis, jy biitj ir
perspektyvas¥),

Mineralinius vandenis tirdamas minerologas turi daug
bendru uZdaviniu su gydytoiu, nes surastas gamtos turtas
turi buiti tinkamai sunaudotas. Balneologas taiko gydymo rei-
kalams ta bei kita mineralinj vandeni, o minerologas tiria vi-
sas ju tiek fiziSkas, tiek ir chemiSkas savybes.

[sikiirus V. technikos - chemijos laboratorijai, o véliau
dirbant L. Universitete, man teko susidurti su daugeliu van-
dens pavyzdziu. Dalis ju tyrimu turéjo sanitarinj tiksla, dalis
technikini, o retkarciais buvo reikalinga padaryti pilnas mi-
neralinio vandens chemiSko sastato tyrimas. Daug analyziu
padarius ir suradus gana placia literatiirg apie Lietuvos mine-
ralinius $altinius, paaiSkéjo, kad Lietuva nuo seny laiky gali
girtis savo mineraliniais Saltiniais. Tik tenka pastebeti, kad
ju sastatu, taip pat kurorty steigimu tuy Saltiniy vietoje Zmones
interesavosj labai sporadiSkai. Sitam reiSkiniui reikia ieSkoti
pagrindo ekonomineje ir politineje musy krasto butyje.

Taip tat, istoriniuose uZraSuose randame, kad Nemuno
krantuose Zmonés labai seniai pradéjo naudotis Saltiniais gy-
dymo- reikalams. PavyzdZiui, BirStonas viduramZiy laikais
buvo Zinomas, kaipo kaimas, kuriame tarp dideliu miSky bu-
vo Lietuvos kunigaik$¢iy medZioklés stovykla. Cionai daZnai
lankydavosi didysis kunigaikStis Vytautas, o 1475 metais
Kazimieras Jogaila praleido su Seima visa Ziema (,,Te-
. ka Wileriska** Nr. 5).

XIX Simtmecio pradZioje buvo pradeéti tyrimai — ieSkota
akmeninés druskos. 1841 m. dvarininké Kamila Gaciskie-
né pirmoji pameégino pavartoti Sity mineraliniy Saltiniy van-
deni gydymo reikalams. Mineralinés vonios buvo pavartotos
vaikams gydyti ir gauta teigiamy rezultaty. 1854 metais,

*) PraneSimas, darytas IV-ame L. gydytoju kongrese 1928 m. lap-
kriCio men. 1 d.
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Dr. Bilinskio ir dvarininko BartoSeviCiaus pa-
stangomis, buvo isteigtas primityvus kurortas BirStone. Cia
pradéjo vaziuoti gana daug sveliu, bet ju kiekis ypaciai Zy-
miai padidéjo, kai nuo Zaibo sudegé antras kurortas, buves
Stakliskése. BirStono kurorto pirmutiné analyzé buvo pada-
ryta dr. Radeckio pastangomis, ir tuo pat laiku buvo pa-
darytos pirmos balneologinés iSvados. Vonioms imdavo van-
denj i§ keturiu senujy Saltiniu lizdo, o penktasis, naujasis $al-
tinis, Radeckio pavadintas ,,Viktorija*, buvo vartojamas tik
gerti. Buvo nustatyta, kad i§ keturiy senujy Saltiniy trys rei-
kia priskirti prie kalkiniy (kalcitiniu), o vienas — prie silpny
stirin Saltiniy. Mazdaug tuo pat laiku, kai BirStonas sutrauk-
davo daug eiliniu ir aukSty sveciy { savo graZias ir gaivinan-
Cias vietas, StakliSkése (Traky apylinkése) Zmonés pradéjo
taikinti esamuosius tenai vietoje ,,Siirimos* arba ,,Ziupos™ mi-
neralinius Saltinius gydymui.

1786 metais Vilniaus akademijos rektorius, gaudamas
daug Ziniy apie Situos Saltinius, specialiai iStirti jiems paskyre
komisija iS chemijos prof. Juozo Sartoris’o ir fizikos prof.
kunigo Juozo MickevicCiaus, kurie kartu atliko darba
1787 metais. Sita komisija apZiliréjo StakliSskiy rajono mine-
ralinius Saltinius ir, padariusi platesnj tyrima, rado, kad pana-
Siy suriy Saltiniy esama ir NemunaiCio rajono Nemuno
krantuose®).

Tais laikais ir kiek veéliau StakliSkiy kurortas turejo dide-
lio pasisekimo ir sutraukdavo daug sveciy net i§ tolimy apy-
linkiu. Bet Sitos kurortinés vietos tolimesnis vystymasis stai-
ga sustojio dél materialinio smugio 1857 m., jvykus gaisrui nuo
Zaibo. Tuomet ugnis sunaikino wvisus kurorto irengimus ir
dabar galima rasti tik pédsaku primityvaus vieno $altinio
kaptazo medZio vamzdZiy pavidalu.

Rusu valdymo laikais Lietuvos kurortai visai buvo ap-
mire, tik déka privaciai iniciatyvai daugiau sveCiy sutraukda-
vo Druskininky kurortas, o tolimas nuo geleZinkelio BirSto-
nas turéjo reikSmeés tik artimesneéms apylinkéms.

Karui prasidéjus Lietuvos kurortai smarkiai nukentejo—
daug trobesiy ir jrengimy buvo smarkiai apardyta.

VokiecCiy okupacijos metu, vokieCiy valdZia, matyt, labai
interesavosi Lietuvos gamtos turtais. Ypaciai buvo kreipiama
démesio | didelj kiekj mineraliniy Saltiniu, ir karo Stabo geo-
logui prof. dr. von Linsto w'ui buvo pavesta surinkti me-
dziaga apie Pabaltijo Saltiniy mineralizacija. 1918 m. pasirode
atspausdintas Bezirkverwaltung’o Kaune darbas ,Die Mine-
ralquellen von West-Russland und Galizien**®) ir ¢ionai mes
randame labai daug sistemingai surinktos medZiagos.

Lietuvos valdzZiai jsikiirus, kurorto klausimas buvo i§ pra-
dziy mazai aktualus, ir tik po to, kai BirStono kurortas buvo

388



/.' e

perduotas L. Raudonajam KryZiui eksploatuoti, $ita svarbi val-
stybei gydomoji vieta pamaZu pradéjo atgyti. 1924 m. gerb.
p. dr. R. Sliupo, L. Raud. KryZ. Valdybos pirmininko, pa-
kviestas susipazinti su BirStono mineraliniais Saltiniais, a§ ga-
vau ispudzio, kad Cionai mes turime jvairiy zony ir nevienodo
gilumo Saltinius. Nuo to ir pareina temperaturos ir chemiSko
sastato nevienodumas. Be to, a$ esu pastebejes, kad, be eks-
ploatuojamuju Saltiniy, mineraliniy Saltiniy zona yra daug
platesné ir kad daug Saltiniu turi visa eile mineraliniy daliu,
kuriuy koncentracija nevienoda.

L. Univ-to matematikos-gamtos fakultetas, pradéjes siste-
mingus geologiSkus tyrimus, leido man, minerologijos ir geo-
- logijos katedry iir geologiniy tyrimu vedéjui, padaryti platesni
tyrima Lietuvos Saltiniy mineralizacijos prieZasCiaj is-
iSaiskinti.

1926 metais vasaros metu a$§ atlikau ilga vaZiavima Ne-
munu nuo Merkinés iki Kauno ir ypaciai smulkiai iStyriau
Birstono ir Stakliskiy rajona. Pasirodo, kad, be tu Saltiniy,
kuriuos mini esamoiji literatiira, Nemuno rajone yra dar daug
nejregistruoty Saltiniy, o cheminj sastata palyginus paaiSkejo,
kad mes turime daugiausia valgomosios druskos (Kochsalz-
quellen) ir Zemés-Sarminiu elementy (erdige Quellen) Saltiniy-

Turint, kaipo tyrimuy rezultata, daug analyziy daviniu, galima
buvo pastebéti, kad pagrindiné¢ mineralizacijos medZiaga turi
biiti vienodos kilmés, o elementy santykis keiCiasi tik nuo
vietiniy reiskiniy. Bet jei mineralizacijos pagrindas yra
vienodas, tai jisai turéty biiti susijes su tam tikro geologinio
perijodo tam tikros mineralinés medzZiagos sluogsniais. Be to,
jei tasai sluogsnis yra galingas, tai ir Saltiniy sastatas turéty
biiti gana pastovus, o koncentracija gali turéeti tam tikry svy-
ravimu. Jei mineralizacija susijusi su akmeninés druskos klo- -
dais, kurie bitinai turi ir kity chloridu bei sulfaty palydowvu,
tai Zymesnis elementy svyravimas gal bitj tarp Na, Ca ir Mg
kiekio.

Esamos literatiros davinius patikring, Sity samprotavimy
patvirtinima randame ir Druskininky ir BirStono Saltiniu sa-
stato svyravime’). Bet kokios geologinés kilmeés turi bati tie
mineraliniaj drusku klodai?

Ir BirStono ir Druskininky Saltiniy mineralizicijos pagrin-
das iki Siol yra neiSaiSkntas. Ir Zymiausiy geologu, kurie bu-
vo doméjesi Situo klausimu, nuomones Situo atZvilgin yra la-
bai skirtingos. Taip tat, H. Scupin’as priskiria tuos klodus
silurni, MuSkietov'as ir Giedraitis—terciarui, o Ino-
strancev’as — triasui. Kyla klausimas, kodél yra taip
daug skirtingy iSvadu? Galima atsakyti i tai, kad tos iSva-
dos buvo darytos tik remiantis teoriniais daviniais, o ne fak-
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tinaja giliu greZiniy medZiaga. Dabar geologijos katedrai pa-
vyko surinkti gana daug daviniy Lietuvoje i§ padaryty gi-
lesniy greziniy (daugiau kaip 120) ir ta medZiaga igalina orijen-
tuotis, i$ kur eina Saltiniai. Ypaciai daug naudos duoda pasku-
iiniy laiky greZiniai, kuriv medZiaga pakliiiva | mokslo istaigu
rankas. Taip tat, VarSuvos univ-to geologu Lewinski'o ir
Samsonoviciaus Kauno grezimo darbu daviniai rodo,
kad visuose greziniuose, kreida ir jura pra€jus, prasideda mar-
guju padermiu ir cechSteino zona — permeés perijono padarai.
Sity greZiniy medZiaga, pavyzdZiui, dabartiniais laikais i$
Kauno ,,Ragucio* firmos greZinio gauta, taip pat patvirtinta,
kad po kreidos perijodo glaukonitinio smelio ir baltos krei-
dos- sluogsnio yra jurainis smelys, kuris guli ant margy pader-
miu, kurios reikia priskirti cechSteino zonai. Be to, labai ti-
pingas ir tas faktas, kad Sitas greZinys praéjo Cionai akmeni-
nes druskos sluogsni, turintj apie 70 cm. storio, o tipingiausias
palydovas, kalcio sulfatas (CaS0:), gipso (CaS0..2H.Q) ir
anhydrido (CaSO0,) pavidalu, sutiktas protarpiais ir iStisais
klodais.

Sity gipsy i$éjimas | pavir$iy yra stebimas Siaurés Lie-
tuvos kraste — Birzu-Pasvalio rajone, kur pirmiau turéjo biiti
ir valgomosios druskos protarpiy. Ilgainiui Sitos lengvai tirp-
stanc¢ios medziagos (NaCl) jau nebeliko, o anhydridas
virto vien tik gipsu. Patvirtinima, kad Latvijos pasienyje
tarp gipsu surasdavo akmeninés druskos, surandame istori-
nivose uzrasuose, apie kuriuos véliau mini Gre win g k’as?).

Be mineralizacijos zonos geologinés kilmés nustatymo,
labai svarbu yra nustatyti $altiniy kategorija. Vandens kilimo
biidas i§ gilumos i Zemés pavirsiy vaidina taip pat labaj svar-
by vaidmeni. Nuo to pareina — 1) miner. vandens tempera-
tiira, 2) jo koncentracija ir 3) sastato pastovumas. Gerai izo-
linotas pakilusios i§ gilumos srovés takas garantuoja nuo kon-
centracijos prasiskiedimo ir kity Soniniy sroviuy su kitokiu
chemiSku sastatu isiverZimo. Taikant prof. Keilhack'o,
vieno Zymiausio dabartiniy laiky hydrologo, terminologija,
miisu Saltiniai reikia priskirti prie Saltiniy grupes, kuriy kili-
mas eina pro virSutiniy Zemés sluogsniy plySius (Spaltungs-
quellen). Sitie plySiai galéjo pasidaryti arba sluogsniy nume-
timo biidu (Verwerfungsquellen) arba iSlenkty sluogsniy giib-
riy (antiklinaliy) persilauzimo budu (Spaltenquellen). Tatai
patvirtina tasai faktas, kad visur, kur tiktai arti Zemeés pavir-
Siaus matome Kkreidos deformuotas nuogulas, mes sutinka-
me ir mineralinius $altinius (Bir§tonas, Drobinga, Nemunaitis).
Cionai ar pro nustimimo ar pro perlauZimo plySius prasiver-
Zia pro kreidos zona mineralizuotas vanduo i§ cech$teino zo-
nos i pavirsiuy.
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O jei tatai del tektoniniy reiSkiniuy nepasidare, tai, greZi-
niy pagalba juos pramusus, visur i§ po kreidos zonos mes su-
tinkame veél mineralinio vandens kilima. Taip tat, Kaune gilus
Sandiu bei ,,Ragucio b-vés grezZiniai — duoda mineralini van-
deni. Kauno rajono VieSkiino ir Varénos greZiniai taip pat da-
ve siiry vandeni. Nemuno rajono mineraliniy Saltiniy tikroms
riboms nustatyti, man teko nuvaziuoti dar Lipnitiny ir GirdaSu
kaimo link (ties Druskininkais - Mizerais) ir tenai, pasirodo,
yra gana daug mineraliniy Saltiniu. Daugelio Saltiniy analyzés
rezultatus palyginus, galima sudaryti Si svarbesniujy Saltiniy
lyginamoji lentelé. (Zinr. lentele Nr. 1).

[-on grupén reikia priskirti mineraliniai Saltiniai su Zy-
mesniu sausy liekany kiekiu (5—7 gr. viename litre), kur chlo-
ridu (NaCl) daugiau kaip sulfaty (CaSO,), k. a. miner. $alti-
niai: BirStono ,,Vytauto”, Rumboniy dv. Nr. I, StakliSkiy Nr.
I1I, Nemunaiio Nr. V.

Il grupén reikia priskirti miner. Saltiniai, turi taip pat auk-
$§ta koncentracija (5—7 gr.), bet kuriuose kalcio chlorido ir
sulfato (CaCl.+CaS0,) esama daugiau, negu akmeninés drus-
kos, kaip pav., BirStono ,,Centraliniai** senieji Saltiniai.

[1I-on grupén priskiriami miner. $altiniai, turji maza kon-
centracija (0,7—1,3 gr. litre) ir maza kiekj sulfatu, k. a.: Bir-
$tono miner. Saltinis ,,Biruté*, Virgeliting kaimo miner. Salti-
nis, Nemunaicio miner. $alt. Nr. 1X, Viciuny kaimo miner. Sal-
tiniai, Nemunaic¢io miner. Salt. Nr. Il ir Drobingos miner.
Salt. Nr. 1.

Turint chemiskos analyzés rezultatus, kilo klausimas, ku-
rivo biidu mineraliniy $altiniy sastatas gali buti lyginamas?

Darant Situos lyginimus, reikia turéti galvoje, kad gauty
elementy kiekiy balansas yra gaunamas i$ tirpiniu, kuriy butis
yra labai komplikuota, nes kiekvienas vandens tirpinys gali
turéti Sitokias variacijas: 1) paprastas tirpinys, kada moleku-
lés j tirpini patenka nepakitéjusios: 2) dissocijuotas tirpinys,
kada susidaro didesnis molekuliy skaiCius taisyklingo skilimo
biidu; 3) associjuotas tirpinys, kada pora arba keletas mole-
kuliy jungiasi ir duoda kompleskinius junginius, ir 4) kada is-
tirpintoji medZiaga jeina | junginius su tirpintoio medZiagos
molekulémis (Solvatbildung).

Gamtoje tat gali jvykti Sitokiais atsitikimais: 1) vieno
sluogsnio nuosédinés medZiagos iSplovimas esant aukStesnei
tirpinio koncentracijai; 2) tas pat, tik su labai dideliu praskie-
dimu; 3 ir 4 atsitikimas — kada susiduria sroveés tirpiniy iS$
skirtingo chemisko sastato mineralizuojanciu sluogsniu.

Turint galvoj Sita taip komplikuota Saltiniy mineralizaci-
jos susidaryma ir dar tatai, kad vanduo pasiekes Zemés pavir-
siu, patenka | visai kitokias fizines salygas (normalus atmos-

391



Mineraliniy 3altiniy lyginamoji lentelé Nr. 1.

Viename litre ﬂ

392

Tempe- g
Vieta Catiira miligrammuy
CL,Br,J| SO;
1| Viciuny kaime (deSin. Nemuno
krante:  Saltinis Nr. I . .t 1 695,1 | 122,3
- Nr. II . 1098,4 | 131,2
2 | Nemunaicio rajone miner.3altiniai:
a) Vingelitiny k. (de§. Nemuno _
krante) ,Lankos“ vieta . . 8,59 191.9 2,2
b) Kair. Nemuno kr., 0,5 kil
auk3¢iau Nemunaicio (liz-
das i§ 5 $alt.) (Nr. V) . 3569,7| 179,9
c) Desin. Nemuno kr, 2 Kil.
auksciau (Nr. 1) 8,50 111,81 21477
d) Des. Nemuno kr., 0,5 Kil.
Zemiau paliai tufus (Nr. 1X) 281-a223
3| Rumboniy baznytkiemio rajone,
Alytaus apskr., mineral. 3altiniai:
a) P. VySniauskienés dvare,
deS. Nemuno kr., auk$¢iau
dvaro (Nr. 1)=& z 3646,4 | 119,5
b) Kair. Nemuno kr., priesais
dvarg (Nr. II) . 143,5| 202,5
4 | Misiskiu k. {Zemiau Punios, des.
Nemuno kr.) miner. Saltinis . 04 VNS
5| Balbieriskio rajone (kair. Nemu-
no krante) miner. 3altinis . . 6,1 11,0
6| Drobingoj (auk3¢iau Prienuy, kair.
Nemuno krante) Saltinis 700,6 | 146,9
7| BirStono rajone miner. S3altiniai: |
a) ,Centralinis“ senyjuy S$alti-
niy lizdas (Nr. 1) o | 3471,1| 7890
b) ,Vytauto® (,,Viktorijos*“)
Saltinis: (N A1) 05 5255, 9,20 |3182,96| 769,9
¢) Nuo kurorto Zemiau Ne-
munu:
0,2 kilometry 3altinis Nr. 111 13¢ 0,7| 1877
1,1 e v DBV 100 126,7| 1819
3 = PR | L 16° 116,7| 183,3
2,0 2 s 2-NEVI 12" 425,6 45,7
2,1 & » Nr.VII 140 14,0 | 133,2




Viename litre

\agectia Tenlpe- miligrammu
ratura
CL,Br.J| SO
8| Stakliskiy rajone miner. 3altiniai:
a)iaZinpa” Salt Nr. I . . . 8,50 1723,7| 636,0
b) GGt s s 8,50 25824 5358
c) S 1§ S 8,5° 2859,7| 806,0

91 Kauno mineraliniai 3altiniai:
a) ,Ragucio® b-vés'mineralin.
Saltinis . . . . T 655,8 | 1530,2

b) ,Sanciu Saldytuvo miner.
Saltinis (pasak v. Linstow'o) | 12,5° 728,0

pasak mano analyzés . . 744,0 ]560,07
10; Jonigkio miner. 3altiniai:
NP T e et et 159,5 | 263,0
TN ) | e R TR A 106,5| 175,6
11| Morkianuy k. (6.5 kil. nuo Kro-
niy i Siaure) miner. Saltinis . . 5,60 1990 328,0
12| Darsuniskiu (Traku apskr) mi- | .
Rer. saltinis. .t 5,6° 220,0 | 363,0
|13 Varénos grezmys 213 metrq g| 2293,0- ;
e o -3380,0| nhera

14| Siauliy (paliai kelia i Kedamlu
greta su Zydy kapals) miner.

BRI s SPEE S yra yra
15| Labiinavos (Neve2|o krante) mi-
BErESAlImIS S it yra

feros spaudimas, oro deguonio ir Sviesos veikimas, radioak-
tingumo nustojimas), su analyzés rezultatais reikia labai at-
sargiai elgtis derinant juos.

Iki XX Simtmecio pradZios, gave oksidy ir haloidy analy-
zés davinius, jungdavo juos pagal tam tikra eile | druskas. Bet
tas SabloniSkas jungimas gali buti labai tolimas nuo tikro
chemiSko vandens sastato, nes, padarius maZa klaida arba
dirbant tam tikra kryptimi, (kombinaciju junginiy) galima
gauti norimas sastatas, bet labai tolimas nuo tikro.

Dabar manoma, kad geriausia yra lyginti jony (anijony ir
katijonu) kiekiai, kurie dar geriau subalansuoti millimoliy ir
nillivaliy pavidalu.

Teigiamuy ir neigiamy jony koncentracija galima kontro-
linoti krioskopiniu biidu su Beckman’o aparatu.
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Birstono mineraliniy Saltiniy i$

8

,senuju Saltiniy lizdo®,

,,centralinio® ir ,,Vytauto* (,,Viktorijos*) Saltinio, pilng analy-
ze padares, a§ gavau Sitokius rezultatus: (Ziiir. lentele Nr. 2).

Centralinis Saltinis

(.Senuyju Saltiniy lizdas®).

Lentele Nr. 2.

K ot
Na -
Ca P
Mg P
R
&

Br' =t
n
L8 P

Si0,
AlgO;;

HCOL: 5

Grammuy
1 litre

Millimoliy  Millivaliy

0,3255
1,5483
0,6325
0,2685
0,0087

3,4609
0,0102
0,0467
0,7414

71,9427
0,0470
0,0250

8,324 8,324
67,318 67,318
15,2712 30,544
11,040 22,080

0,155 0,310

128,576
97,600 97,6C0

0,128 0,128

9,856 19,712
12,152 12,152

129,592

Oksidacija permanganatu, apskai¢iuota i 05, =4,28 milligramu.
»Vytauto® (,Viktorijos“) Saltinis.

K -
Na -
Ll
Cag -
Mg --
Fe .

ClZ

Br’
14
50411 :
HCOZ

Si02
AIQOB

Grammu |
1 litre

|
0,2037 t
1,5132 1
0,0002 |
0,5645 |
0,22622
0,00215

3,17564
0,0069
0,000218
.| 0,9238

.| 0,55062

7,167148

0,0870
0,0062

Millimoliu‘; Millivaliuy I

|

i
5,2097 |  5,2097
65,7913 | 65,7913
0,0288 |  0,0288
14,0883 . 28,1766
90,3018 | 18,6036
0,0385 0,0770
117,8870
89,5555 | 89,5555
0,0863 0,0863
0,0017 0,0017
9,6159 | 19,2318
90,0265 9,0265
: 117,9018

Oksidacija permanganatu, apskaiciuota j 0y,=4,02 mgr.
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Teigiama mano analyziy pusé yra ta, kad man pavyko
nustatyti retesniu elementy halogénu eilés bromo ir jodo (Br, J J)
kiekis, kurie figuruoja karnality pavidalu (MgBr., KBr ir KJ,
MglJ:), o taip pat litio (Li) kiekis. Neigiamos pusés yra Sios:
nenustatytas Zemés-Sarminiy elementy bario ir stroncio (Ba,
Sr), kiekis: mat tatai atlikti trukdé didesniy platinos in-
du stoka.

Kadangi Siais laikais mineralinius Saltinius palyginant
kreipiama démesio ne tiktai { chemiskos analyzeés davinius, bet
dar ir i mineralinizacijos sluogsniy geologine kilme, tai ir mi-
su BirStono Saltinis reikéty sugretinti su analogingos kilmeés
Europos Saltiniais.

Pagal chemiSka sastata, artimiausi atrodo Kissingeno
,,Rakoczy", Pyrmon}o ,oalztrinkquelle® ir Visbadeno ,,Koch-
brunnen* Saltiniai. (Ziur. lentele Nr. 3).

Lentele Nr. 3.

Kissingeno ,Ra-| Pyrmonto | Visbadeno
koczy, Salt.  ,Trinksalzquel-|,Kochbrunnen*
(Frezenius’o le* 3alt. (Hint-| Salt. (Hintz'o
irGriinhut’o| z’o ir Griin- | ir Griinhut'o
1913 m. analy- hut’o 1904 m. 1904 m. analy-
z6é) | analyzé) | )

Mo kligrrammy-Vlitre

|

Na & mar 2183,0 2135,0 2691,0
Caevis - 491,3 | 5324 346,2
Mitdec e L o804 | 1574 49,84
Beanio e 10:2 4 0,19 3,32
Gpbeso s it 35820 | 39210 | 4656,0
Sl i 7320 |~ 13340 62,42
HCOR % s 1291,0 12660 | 5620
Meta HoSi0s . . . 172 19,58 | 85,7

(I§ Kaminero: Handbuch der Balneologie, 1924).

Kalbant bendrai apie kitus mineralinius S$altinius Lietu-
voje, reikia paminéti sieros vandenilio Saltiniali,
kuriy Lietuva turi BirZuy apskrityje. Visur, Kkur gipsas turi
kontakta su durpynais ir balu pakrasciais, organine medZiaga
bakteriju pagelba pradeda atgaivinti sulfata iki sulfido. Tas
procesas eina su tam tikrais skilimo maksimumais ir mini-
mumais, bet i§ dalies H.S kiekio iSsiskyrimas vra susiies ir su
oro temperatuiros pasikeitimu.

Pasvalio sieros vandenilio Saltinis yra visai primityvioj
batyj. 1§ kitu kurorty geriau sutvarkyta vieta mes turime tik
Bir§tone. Bet ir Cionai, matyti, 1éSy stoka trukdo su-
tvarkyti viska tinkamai.
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Vienas biitiniausiy dalyku, kuriuo turéty riipintis BirSto-
ne administracija, tai apsaugoti didZiausj kurorto turta—Sal-
tinius. Yra biitinas reikalas: 1) jvesti kuo greiCiausiai cen-
tralizuota kanalizacija su biologiniu valymu visame rajone,
norint apsaugoti nuo uzterSimo dirva, nes Saltiniai permaZza
paimti kaptaZan; 2) padaryti taisyklinga Saltiniy kaptaZa,
nes blogai kaptuoti 3altiniai duoda parazitinius atSakus, kas
sudaro pavojaus Saltiniui visai iSnykti; 3) kol néra kaptaZo,
reikia iSkelti toliau nuo Saltiniy bufetas-restoranas su virtu-
vémis, nes yra per mazas radiusas nuo Saltiniy centro iki Si-
ty patalpu; 4) nustatyti tam tikras kurorto apsaugos rajonas,
kuriame be Zinios hydrologo specialisto nebiity daroma jo-
kiy gilesniy Zemés darby (Suliniy, grioviu, fundamenty, duo-
biu kasimo ir kt.).

Be technikiniy pageidavimy kurorto Dbiuklei pagerinti,
rcikia pabreézti, kad yra galima plaCiau sunaudoti kurorto
natiiralus turtai. Pav., visai nepraktikuojamas vandens iS-
vezimas buteliais. Yra biitinas reikalas platinti, nors i§ pra-
dZiy su nuostoliu, savo naturalius vandenis ir tuo budu iS-
stumti po maZu i§ apyvartos jvairius nesveikus limonadus ir
itartinus kitus vandenis. Jei paimsime kad ir misy Kauna,
tai Cia daugumas geria tokj vandenj, kuriuo Europoj neleisty
net butelius mazgoti. PavyzdZiui, senajame mieste yra taip
uztersStas gruntas, jog Suliniy vanduo yra net siirus! Bet Si-
ta ,,mineralizacija* eina piivant dirvoj atmatoms, kuriy Ze-
meé negali suvirskinti naturaliu biologiniu buidu.

Minédami naturalia BirStono kurorto turty eksploataci-
ja, turime paminéti vartojama medZiaga dumblui. Dau-
giausia vartojama dumblui i§ artimo durpyno durpinga Ze-
meé, bet, kadangi ji kasama netoii Saltiniy ir jos yra nedaug,
tuo daroma dviguba skriauda kurortui, nes — 1) pajudintas
virSutinis sluogsnis nebefiltruoja virSutinio vandens, kuris
grioviais gali patektj ir | Saltiniy rajonus, ir 2) iSpilamas i$
voniy dumblas pilamas per arti nuo Saltiniu. Reikéty pame-
ginti imti kitokia medZiaga dumblui, biitent, esama Nemuno
dugne plastinga kreida, kuri aiSkiai matoma kitame Nemuno
krante ties d-ro Brundzos villa.

Visaj tokia medZiaga labai placiai vartojama dumblo vo-
nioms, o dar geriau, kompresams Vokietijos ir Cekoslovaki-
jos kurortuose ir biik odos jaudinamasis efektas, mineraliniu
vandeniu tokj dumbla praskiedZiant, esas daug didesnis, negu
durpingo dumblo. Be to, biik-autodezinfekcinés savybes tuo
atveju esancios didesnes..

Baigdamas savo praneSima randu reikalinga pabréZti,
kad nors dabar negalima sunaudoti didelio mineralinio 3al-
tiniy kiekio, nes reikia pirmiau patobulinti esami kurortai,
bet reikia buitinai apsaugoti kiti Saltiniai nuo praZiities.
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Biitinai reikia pasiriipinti sutvarkyti geresni Saltiniai
nors primityviu kaptazu ir aptverti jie. Aptveérimai reikia
daryti ne maZiau kaip 25 kv. mtr., o kaptaZai — nors vienu
keraminiu. vamzdzZiu.

Be to, déti visy pastangu, kad biity kam nors pavesta
daryti nuolatiniai sistemingi pilni vandens tyrimai, kad
gautume pilna vaizda epie esamy Saltiniy balneologiSka reik-
Sme. Sitam reikalui reikia praSyti valdZios skirti specialiy
kredity kasmet Sitiems tyrimams, o rezultatus skelbiant ra-
ginti ponus gydytojus plaCiau taikintj gydymo reikalams sa-
vo natiralias gydvmo priemones, kurios i§ tikruju dabar yra
minimaliai tenaudojamos.
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AUTOREFERATAS.
Ueber die Mineralwasser Litauens, ihren Stand und Perspektyven.

Die Geschichte der Kurorte Litauens ist dlteren Datums, denn schon
zur Zeit der Grosziiirsten wird die Benutzung der Quellen Panemuns zur
Mineralbidern erwiahnt. Die Zahl der Quellen ist grosz und am héufigsten
trifit man Kochsalz-, FErdige- und Schwefelquellen. Die Kochsalzquellen
sind den Spaltenquellen zuzurechnen, denn sie sind nur da zu treffen,
wo sich eine Deformation der an die Oberfliche herausgetretenen Kreide-
ablagerungen gebildet hat. Die Mineralisationszone hat wohl Beziehungen
zu dem Meerwassersediment der Perm-Periode, denn in den Bohrungen,
die die Zonc des bunten Mergels+Cechstein erreichen, steigt das Mineral-
wasser: in Kaunas der ,,Ragutis”“ und der ,Schanzer Kiihler*, der Boh-
rer in VieSkunas bei Kaunas und der Bohrer in Varéna. Am besten ist das
Quellwasser ausgenutzt im Kurorte BirStonas, auf dem Nemunassufer, 36
km. von Kaunas u. 5 km. von Prienai. Die vollstindige chemische Analyse
der Birstoner .,Centralquelle Nr. 1 und der Quelle ,,Vytautas* (,,Viktori-
ja*) Nr. 2 — s. Seite 394—ergibt eine Zusammensetzung dhnlich dem des
Kissineer ,,Rakcczy*, der , Trinksalzquellen** Pyrmonts und des ,,Kochbrun-
nen Wiesbadens, Auszer den Quellen besitzt BirStonas noch plastische
Mergel ilterer Zone der Kreide-Periode, die zu Kompressen verwendet
werden. Insgesamt hat BirStonas 7 gebrauchsfertige und 12 noch unbe-
nutzte Mineralquellen. Quellen dhnlicher Herkunft finden wir an den Ufern
des Nemunas und den naheliegenden Orten; die wichtigsten Orte sind er-
wiihnt in Tabelle 1 (Seite 392—393).

Nach dem Kriege muszte Litauen ganz von Neuem die Kurorte ord-
nen, denn die Gebiude waren schwer beschiadigt und verlangten einer
moderner Einrichtung, Im Norden Litauens trifit man H:S-Quellen, die aus
den Gipsschichten der Perm- Periode stammen. Im Organisationsstadium
ist der Kurort Pasvalis (Kreis BirZai), der durch seine guten Heileigen-
schaften bekannt ist.

Dr. D. Steponaitis.
Syfilio aktivacija.
Jau seniz}i yra pastebéta, kad Wassermann'o, Vernes ir
kitos serologinés syfilio reakcijos, anksc¢iau buvusios negati-

vemis, begydant _gali virsti pozitivéemis. Visa Sitokio reiSki-
nio kalté buvo priskiriama vien nepaprastam spirochety viru-
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lentingumui. Pastaruoju laiku klinicistai pastebéjo, kad Cia
vaidmeni vaidina ne tik virulentingumas, bet daZnai neuzZtek-
tinas gydymas, kuris, uZuot sterilizaves, spirocheta aktivuo-
ja, t. y. daro ja dar atsparesne. Jei Sitas faktas ir Siandien ne-
ra retas, tai jis buvo gana daZnas pradZioje arsenobenzolinés
eros, kada tiketasi vienu 606 SvirkStimu sunaikinti visos or-
ganizme esancios spirochetos (therapia magna  sterilisans).
Ir dabar pastebima, kad recidivai, ypaC neurorecidivai, esti
daZniazusiaj pas tuos gydytojus, kurie deél savo egoistiSko bai-
lumo vartoja maZas, neuZtektinas dozes. ModerniSky syfilo-
logu manymu, geriau visai negydyti lues'o, negcu gydyti neuz-
tektinai. Sita savo laiku yra pastebéjes dar garsusis
Alfred Fournierlas. Stai jo Zodziai: ,Kada jums teks
gydyti plati, fagedeniSka lues’o opa ir, nepaisant visy pavar-
totu priemoniy, negausite gery rezultaty, tada liaukités gyde—
opa uZgis savaime, nicko nedarant.* Cia jis aktivacijos nemi-
ni, teCiau jo milZiniSkas kliniSkas instinktas tatai atspéja.

Milian’as tvirtina, kad terapiné geltonligé néra toksines
kilmés. Ji esanti lues’o aktivacijos padarinys, vartojant neuz-
tektinas dozes ar gydant per trumpai bei dideliais intervalais,
kas, pagaliau, yra tas pat. Stai jo vienas i§ daugelio pavyz-
dziu. Vienas jo kolega kreipiasi i ii, klausdamas, kas daryti su
pacijentu, kuriam jvykusi, girdi, toksin¢ geltligé arsenobenzo-
liu begydant. Mil i a n'as pataria padidinti doze iki 0,90 —
1,05. Tatai padarius geltlig¢ tuojau iSnykusi. Taip esa daz-
niausiai: uztenka pakelti iki maximum dozé ir icterus pranyks-
tas.

Kiti incidentai, ivyksta antiluetinés terapijos metu, taip
pat turi savo prieZasti latentinio syfilio aktivacijoje. Vaisty
netolerancijos, kaip dauguma galvoja, Cia néra. Milian'as ir
Gougerot tvirtina, kad nunuodymai bismutu, gyvsidabriu
bei arsenobenzoliais, kad ir aukSCiausiomis terapinémis dozeé-
mis, esas labai retas atsitikimas. - Tai, ka daZniausiai laikome
intoksikacija, esas padarinys kaip tik per mazu antisyfiliniy
doziu, kurios suZadina snaudZiancCias spirochety kolonijas. Zi-
noma, tos retos intoksikacijos, netolerancijos, reikia turéti gal-
voje, taCiau kur kas mazZiau negu aktivacijos faktas.

Jeigu anksCiau tas gydytojas buvo laikomas iSmintingu,
kuris atsargumo déliai vartojo mazZas terapines dozes, tai
Siandien ,,Simta karty*, anot Milian’o, yra iSmintingesnis tas
gydytojas, kuris i$§ karto griebiasi energingy doziu.

Kuris i§ antiluetiniy agentuy yra daugiau linkes aktivuoti
spirocheta? Kaip tik tasai, kurs laikomas galingiausiu, biitent
arsenobenzolis. Jo biotropinés savybés Zymiai pranesa
bismuto bei gyvsidabrio pastarasias. Budamas ParyZiuje susi-
pazinau su dr. van der Loeufu (holandy atstovo Kaune
broliu). Jisai papasakojo holandy patyrimus su Javos gyven-
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tojais, kuriy tarpe lues esas smarkiai paplites. Ilga laikg Sitos
salos gyventojai neZinoje jokios terapijos ir su syfiliu ,,sugy-
vene* neblogai ta prasme, kad neurosyfilis ten nebuves Zino-
mas. Sio $imtmecio pradZioje Holandu vyriausybé ikiiré anti-
syfiliniu dispanseru. Dabar neurosyfilis ten esas dar daZnes-
nis negu Europoje, be to, kaip tik tuose sluogsniuose, kuriems
buvo prieinamas gydymas.

Vernes nuomone, SiCia biisias kaltas arsenobenzolis,
kurs reaktyvaves liga. Ve rnes sako, kad geriau visai syfilio
negydyti, negu permazai gydyti, ypal vartojant arsenoben-
zoli. Jo nuomone, kiti antiluetiniai agentai syfilio neakti-
vuoja. Vernes syfilimetriné metodé yra labai patogi sekti
aktivacijai: jam daZnai tenka stebéti, kad syfilizacijos *) laips-
nis augas dargi nemaZas arsenobenzolio dozes vartojant. Situo
pasakymu Ve rnes nelaiko arsenobenzolio menku. veiksniu,
anaiptol, tatai yra dazZnai vienas galingiausiu, jei vartojamas
esti aukSc¢iausiomis dozémis ir uztekting laika. Kitaip jis galis
padaryti zalos.

Ve rnes nepataria vartoti iSkarto keliy antiluetiniy agen-
ty, neisbandZius, kaip veikia kiekvienas atskirai. Sujungti ar-
senohenzolis, bismutas etc. galima tik tada, kai nuo kiekvieno
agento skyrium syfilimetrinis laipsnis krinta. Sujungus efek-
tas gaunamas tokiais atvejais galingesnis. Jei nuo kurio nors
agento syfilimetrinis laipsnis nekristu, nésa jokios naudos
itraukti jisai { kombinuota gydyma, anaiptol.

Retas toksiniy apsireiSkimu 3Sale biotropiniy buvimo fak-
tas gydytoja vis tik verCia susimastyti ir, uzZuot aklai kélus
terapeutinio agento doze, pirm visko iSmintinga yra stengtis
eliminuoti nusinuodymo galimumas.

Toksiski reiSkiniai (ypaciai po arseno) paprastai pasi-
rodo kurso gale (erytemos, purpura, geltligé). Bioterapiniai
gi-—stebimi dazniausiai gydymo pradZioje ir tai su maZomis ar-
senobenzolio dozémis. U7 vis daZniau jie duoda beriamuyjy
karStligiu vaizda, kaip antai: tymu, rubeolae bei skarlatinos
(temperatiira ir bendri simptomai). Tu reiSkiniy infekciné kil-
me iSeina dar ir i§ beveik nuolatos esamos anginos, kuri at-
siranda prie§ arba drauge su odos isbérimu. Sitie biotropiniai
simptomai atkritinéja po kiekvienos naujos vaisty injekcijos,
bet juo toliau, juo menkiau reikSdamiesi.

[Labai daug atsargumo reikia turéti iStikus para-arseninei
geltligei. Ji dazniau nesilaiko aukSCiau paZymetu taisykliy
ir jos kilmés iSaiSkinimas gali praktiSkai buiti gana keblus ir net
negalimas. Spirocheta juk ,,mégsta* kepenis, tat jos gali biiti
tick morbidiSkai paliestos, jog jas ne maZiau ,,megstas* arse-
nas veikty Zymiai lengviau jau grynai toksiSkai. Taciau nu-

*) Ziir. ,,Medicinos* 1928, Nr. 10 ,Vernes syfilimetrija ir jos reiks-
me terapijai®.
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traukti antiluetinis gydymas ir SiCia nepatariama, jei serologi-
nés reakcijos yra pozitivios. Tokiais atsitikimais arsenas rei-
kia keisti kitais mazZiau hepatotropiniais agentais, kaip antai,
gyvsidabriu. Drauge su Situo pastaruoju duodama per os
natrio hyposulfita (natr. hyposulfurosum), kursai greitina gyv-
sidabrio eliminacija i§ organizmo. Pasiskubinsiu pridurti, kad
sieros priedas fale gyvsidabrio, leidZia pastarajj vartoti Zy-
miaj didesnémis dozemis. Siera nezinomu kol kas mechaniz-
mu ne tik greitina organizmo valyma nuo gyvsidabrio ,,uzsi-
guléjimo®, bet tai pat iSganingai veikia syfilitiky metabolizma
bei maitinima (nutrition). ~ Natr. hyfusulfur. duodama nuo 1
iki 6 gr. per diena, geriausia, su potio gummosa. Vietoje natr.
hyposulfurosum, vartojama taip pat sulfur colloidale ir sulfur
praecipitatum (per 0s).

Staj trumpa Milian’o gydymo sistema, taikoma SvieZiam
susirgimui lues'u, ,,sveikam®, turinCiam 60 kg. svorio, subjektui.

Pitmas, t. y. atakos, gydymas, daromas vienu novarseno-
benzoliu (914). PradzZios dozé ne Zemesné kaip 0,30, daZniau
i§ karto 0,45, paskui tuojau 0,60, 0,75 ir 4—5 kartus po 0,90.
Injekciju protarpiai — 4—6 dienos. Bendra dozé 5,0 — 7,0 neo-
-salvarsano.

Tuojau seka antra serija gyvsidabrio injekciju: Rp. Hy-
drarg. depurat. 2,0; Lanolini anhyd. puri et steril., Vaselini
albi amer. steril. aa 4,0; Ol. vaselini steril. q. s. ad. 20 ccm.

Tuo biidu, viename kb. cm. yra 0,10 gyvsidabrio. Suau-
gusiam duodama 0,05 iki 0,15 metal. Hg. kas injekcija (giliai,
intra musculos). Prakti§kai suaugusiam vyrui duodama daz-
niausiai 0,08 iki 0,09 Hg. metal. ir suaugusiai moteriai 0,06 —
0,07. Injekciju padaroma 8—12, kas 6—8 diena, paprastai kartq
savaitéje. I§ ¢ia matome, kad, nors bismutoterapija yra gimusi
Pranciizijoje, taCiau pranciizai nepasidaveé snobizmui ir gyvsi-
dabrio i§ terapijos neiSmeté, kaip tatai {vyko kitur. Gyvsidab-
ris, pranciizy manymu, yra svarbiausias apsaugotojas nuo ter-
ciarizmo, resp. neurosyfilio.

Po gyvsidabrio seka vél viena serija novarsenobenzolio.
Po jos — serija gyvsidabrio ir, pagaliau, 18—24 injekcijos bis-
muto ‘iki bendros dozés 2,50 iki 3,0 metalinio bismuto. Bismu-
to injekcijos daromos kas 4—5 diena. Konstatavus negative
serologine reakcija, dar padaromas vienas neosalvarsano kur-
sas.

Toliau nebegydoma ir iStisus metus tiriama serologiskai.
12—18 meénesiy uzbaigus gydyma daroma seroreaktivacija,
injektuojant nedidele doze arsenobenzolio. Jei po to kraujas
ir liquor cerebro-spinalis yra normalus, ligonis laikomas galu-
tinai iSgydytu (Queyrat).

Taip intensyviai gydant ligonis sekamas nuolatos. Tok-
siniai reiSkiniai pasitaiko gana retai. Syfilology manymu, tai
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seka iS§ to, kad nemaiSoma i§ karto keliu medikamenty, kas tik
padidina organizmo intolerancija.

Jei Sitaip Milian’as ir kiti gyvdo SvieZia syfili, tai nieko
panaSu netaikoma - senam, su atkakliai pozitivia serolog. re-
akcija, lues'ui. SiCia gydytojas yra priverstas apgraibom
keisti medikamentus ir apsistoti ant to, nuo kurio pastebi kad
ir lengva palinkima serolog. reakcijos intensyvumui mazeéti.

Résums, :

L'auteur insiste sur le danger des traitements antisyphilitiques insuf-
fisans soit par les petites doses, soit par la durée courte des cures enfin soit
par les longs intervalles que séparent les administrations des médications.
Ce sout les circonstances susceptibles d’amener l'activation de la maladie
par le médicament. II faut, alors, intensifier la médication on changer le
médicament. L'auteur s’éléve contre 'administration des agents thérapeu-
tique au hasard et a doses insuffisantes.

(Straipsnis raSytas i§ Miliano, Levaditi, Gouge-
rot ir Vernes paskaitu).
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D-ras S. Laurinavicius,
Ivados i vid. med. katedros (vedéjas prof. J. Bagdonas)
vyr. asistentas.

Apie Zmogaus susirgima kiauliy raudonlige.

Jeigu paimsime vidaus ligy vadovélius ir panorésime prirei-
kus, suzinoti ka nors apie Zmogaus susirgima kiauliy raudonli-
ge, tai nusistebéje turésime konstatuoti, kad nei pagrindiniuose
vadovéliuose, kaip pav. Kraus’o ir Brugsch’o, Striim-
pellio, J. Mering’o ir kt., nei perijodiS8koj bendroj medici~
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nos literatiiroj nieko nerasime apie Sita susirgima, nors yra ap-
raSymuy kity ligu, persiduodanciy nuo gyvuliy Zmonéms, k. a.:
aphthae episooticae, lyssa, malleus, anthrax, Saddoku liga. Gali-
ma manyti, kad panaSiy susirgimu biina labai maza ir dél to
ju niekas nerado reikalo paminéti, bet, kaip pamatysime veé-
liau, Sitos rusSies susirgimy yra Simtai. Susidaro keista pade-
tis, kad panaSus ligonis, kuris, susirges kiauliy raudonlige,
kreipsis i gydytoja, turés biiti nusiystas veterinarijos specia-
listams. Sita aplinkybé vercia sustoti ties Zmogaus susirgimo
kiauliy raudonlige kliniSku vaizdu ir aprasSyti savo stebéta
atsitikima.

Kiauliy raudonligé vokiSkai vadinama Rotlauf der
Schweinen, francuziSkai — erysipéle epizootique
du porc; lotyniSkai — erysipelas suis. Sita liga nie-
ko bendra neturi su Zmogaus roZze, iSskyrus iSorinj pirmutini
ligos vaizda. Erysipelas suzadina streptococcus erysipelatis
(Fehleisen, 1882 met.), kiauliu gi raudonlige suzadina bac-
terium erysipelatis suum, kuria izoliavo pirmas Pasteur’as ir
Thuillieras 1882 met. Véliau, 1885 m. Lo ffle r'as nu-
state jos dazymo biida ir apraSé jos vaizda, Siek-tiek prime-
nanti iSoriSkai tbc. bacillas.

Kiauliy raudonligé turi pagrinde aStria septicémija ende-
minio arba epideminio pobudZio ir, savaime suprantama, tam
tikru procentu Sita liga gali persiduoti Zmogui. I§ tikruju, taip
ir yra. Frohner’as u. Zwicks’as raSo, kad Zmogaus ap-
sikrétimas kiauliy raudonlige atsitinka daug daZniau, negu iki
Siol buvo manoma. Apsikrecia dazniausiai skrodZiant sergan-
Cio gyvulio lavona, lupant oda; daznai pasitaiko susirgti vete-
rinarijos personalui darant serumo injekcijas arba turint rei-
kalo su kiauliy raudonligés bacilly kultiira. Apsikrétusio kiau-
liu raudonlige gyvulio virta mésa Zmogui nenuodinga. Ant-
kriCiai prasiskverbia pro suzeista oda, daZniausiai pirSto arba
delno, ir keliauja toliau lymfiniais keliais.

Inkubacijos perijodas. Nuo pirmo kontakto su
apkreCiamaja medZiaga iki atsiradimo vietiniy simptomy pra-
eina 1—2 dienos. Cotoni’s aprasSo, kad po 18 valandy jau
atsiranda vietiniy reiskiniy; pasak Concheme z'o, vietiniai
simptomai galima buvo konstatuoti praéjus 40 valandy pas
zmogu, turéjusi reikalo su apkrésto gyvulio organais; Schar-
pfoir Fouqueto atsitikimu po apsikrétimo virulentiSka vak-
cina (vaccin & virus) pirmieji reiSkiniai buvo pastebéti praéjus
48 valandoms. Mausuy atsitikimu inkubacijos perijodas siekia 23
valandas. PasireiSkus pirmiems vietiniams ligos reiSkiniams,
liga toliau pleciasi ir lokalizuojasi pavirSutiniuose odos sluog-
sniuose ir virSutiniy galuniy lymfiniame tinkle apie 8—14 dienu.

Prasidéjes paraudonavimas ir infekcija lymfiniais takais
pleCiasi aukStyn ir sukelia reakcija i§ pusés alkiinés, paZastés.
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ir kaklo lymfiniy liauku: pabrinkimas, patinimas, skausmai sa-
nariuose, cephalalgia.

Vietinis odos pakitimas primena pradZzioj tikra roze: pa-
raudonavimas, pabrinkimas, skausmingumas, veéliau atsiranda
iSblySkusiy viety ir iSbérimas primena rubeola, t’ pakyla, pri-
sideda liaukuy ir sanariy patinimas.

Idiirimo vieta kartais pajuoduoja, suZeistas organas (pir$-
tas, delnas) pabrinksta; atsiranda paraudonavimas ties iduri-
mu, kuris greitai jgauna rubeolos vaizda;. daznai pabrinkusi
vieta labai nieZti.

Lymfiniai takaj ir liaukos reaguoja dél invazijos paciy ba-
cillu, o ne tik infekcinés, cheminés medziagos, ka liudija ba-
cillu radimas liaukose ir seroziniame flyktenu skystime
(Langrand).

Liga lydi temperaturos pakilimas; jos kreivosios
tipas dar tvirtai nenustatytas; bet remiantis apraSytais atsi-
tikimais ir musy atsitikimu, reikia pastebéti, kad t’ neturi pa-
stovaus pobiuidZio, bet neretai siekia 39'—40"; jos pobiidis pri-
mena temperatira sergant lymfadenitu ir astrivoju lymfangitu.
Ligos pradZioj dauguma autoriy konstatuoja S$alCio Kkrétima,
viso kiino Siurpulius, bendra negalavima, nuovargi, galvos
skaudéjima. Ligos pabaigoj lengvi prakaitavimai. DaZniausiai
liga praeina lengvai ir pasilieka virSutinése galtiinése apsireé-
Zusi ir vyksta pagijimas. Lengviau paZinti sunkesni atsitiki-
mai; lengvesni ir atipiSki atsitikimaj gali likti nepaZinti
(Prausnitz).

Diagnozei tikrai nustatyti svarbu iStirti bakteriolo-
giSkai Zaizdy sekrecija ir, kur galima, padaryti serologiSki ir
eksperimentiSki tyrimai. Bet praktiSkai daugiausia reiSkia
aiSki anamnezé ir nurodymas paciy pacijenty i etiologini mo-
menta.

IS kity pakitimuy galéjome konstatuoti bluZnies padideji-
ma, Slapime pédsakuy baltymo atsiradima, kas nesudaro kurios
nors charakteringos savybes.

Prognozé dazniausiai gera, bet btina blogy iSeiCiuy, kai
liga pereina i sepsi; tada liga darosi chroniSka ir exitus jvyk-
sta dél Sirdies nusilpnéjimo. Prognozeé tuo geresne, juo grei-
Ciau biuina pradeétas gydymas specifiSku serumu.

Kazuistika. Kaip buvo minéta, ligos apraSymo neran-
dame bendroj mediciniSkoj literaturoj. Apie Zmogaus susirgima
kiauliy raudonlige galima suzinoti i§ veterinarijos ir bakterio-
logijos literaturos. PeriodiSkoj literatiuroje Sita liga yra apra-
Syta Welzelio ,,M. m. Woch.” 1907 met. ir Schrapfo
et Fouque t'o francizy ,,Presse méd.” 1926 met. Savo straip-
snyie Prausnitz’as 1921 metais raSo, kad per paskutinius
metus ne taip retai suserga kiauliy raudonlige Zmogus, o per
paskutinius 20 mety (iki 1921 m.) yra jregistruota daugiau
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kaip 20 atsitikimu; 1921 metais Vokietijoj buvo iregistruota 4
atsitikimai; i$ ju 3 atsitikimais liga buvo lokalizuota virSuti-
nése galiinése. Ketvirtas atsitikimas, labai jdomus, smulkiau
apraSytas M endel'io. Dalykas lieCia viena 10 mety mer-
gaite, turéjusia vitium cordis congenita, kuri apsirgo karstlige
su skausmais sanariuose ir iSbérimais. Visas ligos vaizdas ro-
dé i chroniS8ka sepsj. Pakartotinai i§ kraujo buvo iSauginta
gryna kultiira kiauliu. raudonligés bacilly; pakartotinai buvo
pozityviis rezultatai serologiSku tyrimu (agliutinacijos reakci-
ja) ir su gyvuliais. Buvo pavartotas specifiSskas serumas (2
injekcijos po 15cem.)be jokios jtakos bakteriémijai ir kliniSkajam
vaizdui; be vaisiy pasiliko gydymas sidabro preparatais, op-
tochinu, trypaflavinu. Ligoné 6-ta ménesi nuo pradZios ligos
miré klinikoj; sekcija nebuvo daryta. 1905 metais miré vie-
nas veterinarijos gydytojas®). 1911 met. Langrand’as pra-
ne$é apie 2 stebétus atsitikimus. J. Dumontas ir Coto-
ni’s'®) aprasé 1921 metais atsitikima, kur liga buvo suZadinu-
si visos rankos lymfadenita ir pasibaigé pasveikimu. Toliau,
vokieciy literatiiroj ir i§ straipsnio SchrapfoetFouqueto
i$ viso pavyko susekti per 1925—28 metus 15 atsitikimy. Dau-
guma ty atsitikimy apraSyta veterinarijos Zurnaluose.

Mayeris A, Cauchemerias®), Lippma.nnas’)
paskelbé autcobservacija ir kiauliy raudonliges pagijima gy-
dant specifiSko serumo injekcijomis; ligos eiga buvo ge-
rybineé.

Struwero') atsitikimy apsikrété skerdikas ir NOr-
ner'o atsitikimu tikininkas nuo apkrésty gyvuliy; abu atsitiki-
mu pagydyti atatinkamu serumu.

ZcdZiu, ir i§ patiektos medziagos aiSku, kad Zmogaus ap-
sikrétimas Kiauliy raudonlige — ne retenybé. Tokiy atsitikimy
yra Simtai, bet kazuistika uzsiimdavo veterinarijos gydytojai
arba baktericlogai.

Musy atsitikimas nesiskiria nuo daugumos apras$ytu.

L. X., veterinarijos gydytojas, dirbes su bacilly erysipelatis suum
kultiira, pastebéjo deSiniosios rankos 3-jo pir$to odoje mazZa plySi: su-
tepé pirSta t-ra jodi; tat buvo SeStadieni, 1928 met. liepos mén. 8 d., apie
13 val. Kita diena, sekmadieni, apie 12 val, pir§tas kiek patines ir skau-
damas, paraudonaves; apie 17 valanda patinimas ir paraudonavimas ek-
zantemos pavidalo prasiplété aukSc¢iau, iki rieSo sanario ir toliau, iki vaka-
ro, raudonais druozais pagal lymfinius takus iki fossae axillaris. Bendras
negalavimas, SalCio krétimas, t° — 38°; vélai vakare aplink alkiine atsi-
randa iShérimas ekzantemos morbilinio tipo. Ta pacia diena, 21*% val.
buvo i{SvirkSta i deSiniojo Zasto poodi 15 ccm. ,kiauliy raudonligés” se-
rumo®); po 2 valandy t° pakilo iki 39,5 4 val. ryto t° nukrito. Pirma-
dieni. liepos meén. 9 d., rankos delnas atsliigo, ligonis jautési kiek geriau,
tik skaudéjo galva. ISbérimas uzima tik alkiinés aplinkuma, atskiry rau-

*) Serumas gaminamas Valstybés veterinarijos bakteriologijos la-
horatorijoje, immunizuojant arklius bacillomis risiopatici suis.
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dony démiy pavidalo, vikio ir aguonos griido didumo, be rys$kiu riby pe-
reidavo i ncrmalia odos spalva; pir§to ir delno paraudonavimas pranyko..
Kadangi t* buvo 38°% tai ligoniui antradienj, liepos meén, 10 d., suleista (2
kartu) dar 10 ccm. minéto serumo, bet | kairiji Zasta. Treciadieni, liepos
meén. 11 d., ligonis jautési geriau ir vaZinéjo tarnybos reikalais, bet va-
kare pastebéjo lymfiniy liauky in fossa axillaris dextra patinima (Zirnio
didumo); parvaziavus liepos mén. 11 d. vélai vakare, jo bendradarbis su-
leido 3 kartus dar 15 ccm. minéto serumo. Ketvirtadienj, liepos meén.
12 d., i§ ryto, t" vél padidéjo iki 37.8°, savijauta pablogejo, skausmai vi--
same kiine, Saltis krété, liauky patinimas padidéjo, paraudonavimas ekzan-
temos pavidalo pradéjo pléstis visame deSiniajame Zaste ir peréjo in fossa
axillaris, ir atsirado krutinés lastos sienoje iki 7 Sonkaulio iSbérimas, bet
buvo labiau smulkesnis, daugiau panaSus i skarlatinini (atskirais raudonais
taSkais) iShérima. Kairiajame Zaste, aplink diiri. kur buvo leidZiamas se-
rumas, taip pat atsirado iSbérimas, panaSus i deSiniojo Zasto iSbérima ir
buvo uzémes kairiojo Zasto iSorine ir prieSakine puse iki fossa axillaris si-
nistra. Sitas iSbérimas ir bendri rei$kiniai priminé serum’o liga (Serum-
krankheit).

Liepos mén. 13 d. dél aukStos .t°% ligonis nutaré kreiptis i medicinos
avdytoja. VII. 12 d. Puls.—100; t° 38°; Cor—12 sant; RR—145/85. BluZ-
nis padidéjusi, apCiuopiama, iSsikiSa per vieng skersinj pirSta i§ po Son--
kauliu, krastas lygus, neskaudamas, normalios Kkonsistencijos. Apetitas
blogas, liezuvis apdétas, pilvas neskaudamas. Kraujo vaizdas: eozinofily
— 1% bazofily — 4%: jaun. — 4%; nepribrend. — 18%:; segment, —
54% : lymiocyty — 14% ; monocyty — 2% ; sutriuskintu polynukl. — 3%;
patologiniy erytrocytuy nepastebéta; bendras leukocytu skaiCius apie 8.000.
Slapime baltymo pédsakai ir 1—2 hialin. cilinderiai preparate.

Ligoniui padaryta injekcija yatren-casein’'o 1 ccm. Duota vidun chi--
nini 0,2X3. Ligonis buvo pasiustas i ligoning, i§ kurios, iSguléjes 3—4 die-
nas. issirasé: t liconinéje buvo subfebrilé (senas pocesas plauciuose), i$--
bérimas liepos meén. 14 - . 15 d. pranyko visai ir ligonis stojo vél prie
darbo.

Situo atsitikimu liga nuo apsikrétimo dienos iki pasveiki--
mo tvére 7 dienas: inkubacijos perijodas lygus 23 valandoms.
Atsitikimo savybés: pazastés liauky patinimas, peréjimas iS--
bérimo i krutinés lastos oda, atsiradimas iSbérimo antroj ran-
keci aplink buvusia injekciia — serumo liga.

Gy dymas. Visi sutinka, kad kiauliy raudonligei gydyti
tinkamiausia vartoti specialus serumas. Jj gamina Vokietijoj:
immunizuojant avis — serum ad usum humanum; Franciizijoj.
vartojamas Leclanche (Le serum specifique contre le rouget).
Pas mus Lietuvoje gamina ji veterinarijos tikslams Valstybiné
veterinarijos - bakteriologijos laboratorija. Kaip miisy atsitiki-
mas parodo, tai serumas, pritaikintas Zmogui gydyti, pasiZy--
mi pozityviu terapiniu efektu.

Veterinarijoj vartojamas serumas apskaiCiuotas taip, kad
10 cem. jo tekty 50 kilogramams gyvo svorio. Zmogui, sverian-
Ciam apie 50—65 klg., patariama apie 15—20 ccm. Pakartotinés
injekcijos sukelia kartais anafilaksijos reiSkinius. Anafilaksi-
jos rei€kinius stebéjo Struweras, Meyeras, NoOrne-
r‘as Lipmann’as; ju galima laukti pavartojus serumo po
2—5 dieny ir po 1—2 mety. M e y er’as apraSo, kad, apsikré--
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tes gryna kultiira 1927 metais ir atsiradus vietiniams reisSki-
niams, jsiSvirksté 10 ccm. kiauliy raudonligés serumo j raume-
nis; po 2 valandy gavo smarkiy anafilaksijos reiSkiniu, kurie
laikési 4 dienas. Autorius aiSkina tuo, kad prie§ 1 metus tu-
réjes analogiSka apsikrétima ir tuomet taip pat buvo pavarto-
tas kiauliy raudonligés serumas. Tokiais atvejais patariama
pakartotinai vartoti kity gyvuliy serumas; pavyzdZiui, jei 1
karta buvo darytos injekcijos arkliu serumu, tai reikia pakar-
toti aviy serumas. Lippman’as, apsikrétes diSiniaja ran-
ka ir pavartojes 4 ccm. kiauliy raudonligés serumo ad us. hu-
man., visiSko pasveikimo negavo; praéjus 2—3 dienoms isi-
Svirkste dar 10 ccm. serumo i vena ir per keleta minuciy ga-
vo anafilaksijos reiSkiniu: dyspnoea, cyanosis, oedema glot-
tidis, skausmus kryZiuje, vemima, Siurpulius.

Vietinis gydymas. SuZeista oda pataria Jaug-
m a n n’as apristi kompresu su spirit. vini 92—96°; kiti pataria
.déti sublimato kompresa. Schrapfas ir Fouquetas sa-
vo straipsnyie rekomenduoja tampona, suSlapinta keliais la-
Sais specifinio serumo, padeti ant suZeistos vietos ir laikyti
keleta minuCiy ir véliau 1—2 dienas déti kompresus, suslapin-
tus minétu serumu. Be to, ju nuomone, nereikalinga laukti
tolimesniy pirmujy ligos reiSkiniuy, bet profilaktiSkai suleisti
serumas proksimaliSkai nuo suzZeistos vietos, kad tuo biudu
buity sukeltas vietinis immunitetas ir nebuity leista infekcijai
prasiskverbti toliau (toposeroterapija).

Kaikuriu autoriy pasiiilytas gydymas neosalvarsanu prak-
tikoj neprigijo. Patariamos yatren-casei’'no injekcijos.

ISVADOS.

1) Zmogaus susirgimas kiauliy raudonlige — ne retenybé;

2) gaminamas Valstybés veterinarijos - bakteriologi-
jos laboratorijoje kiauliu raudonligés serumas parodo savo te-
rapiSka reikSme gydant ir Zmones;

3) pakartotinai vartojant kiauliy raudonligés seruma, leng-
vai gaunama serumo ligos reiSkiniu.

AUTOREFERAT.
Schweinerotlauf beim Menschen,

Schweinerotlauf beim Menschen ist keine Seltenheit, aber die Fille
werden fast ausschlieszlich von Tierdrzten beschrieben; in der allgem. me-
diz. Literatur und in den therapeut. Handbiichern wird diese Krankheit
beinahe garnicht erwihnt. Auszer der Fille, die Prausnitz im Jahre 1921
gesammelt hat, ist es noch gelungen 13 Fille aus der deutschen und 2 Fille
aus der franzosischen Literatur zusammenzustellen. In dem oben beschrie-
benen Fall kam die Erkrankung zustande nach Arbeiten mit Rotlaufbazil-
len - Kulturen (Patient ein Tierarzt). Die Inkubationsperiode dauerte 23
Stunden. Die Krankheitserscheinungen duszerten sich an der oberen Extre-
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mitdat und an der seitlichen Brustpartie. 3 Einspritzungen von Schweinerot-
laufserum (hergestellt von Staatl. Litauischen Veterindr-Bakteriol. Labora-
torium in Kaunas) mit gutem therap. Erfolg. Nach der letzten Injektion
traten Erscheinungen der Serum-krankheit auf.
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Dr. V. Vaiciiinas.
Meningitis cerebrospinalis epidemica.

IS nervy ir psychikos ligy klinikos. Vedéjas doc. J. BlaZys.
(Pabaiga*).

10 atsitikimas.

D., kareivis, kaimietis. Atsiustas 1928. 1. 25 d. i klinika.

Anamnezeé. Prie§ 17 dieny staiga susirges — po deZuravimo kareivi-
nése éme galva labai skaudéti, pasidare visam silpna ir daug karty vémes.
I§ pat ligos pradZios pradéje riesti spranda ir nugara, pirmomis dienomis.
mates i§ vieno daikto du daiktu. Lupos nebuvusios iSbertos. Visa laika esa
wlabai kieti viduriai* (6 d. oran negaljs iSeiti).

Mazas biidamas sirges tymais. Siaipjau visada buves sveikas.

Kiles i§ sveiku tévu.

Anksciau truputj iSgerdaves degtinés; ruikas. Venerines ligas neigia.

Status praesens. Taisyklingo sudéjimo, menko mitimo. Didelis opis-
thotonus — ant nugaros deél jojo visai negali guléti. Liipos sausos, lieZuvis.
apklotas. Akys — b. v.

Vidaus organai — b. y. Pulsas 84. T° 39,0°. Stuburas ir ranki
koju raumenys labai skaudami.

*)  Ziiir. ,,Medicina® 1929 m. 4 ir 5 num.
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Labai rySkus Kernig'o symptomas.

Refleksai — b, y.

Liquor’e Karo ligoninés laboratorijoj surasta meningokokky

Slapimas — b. y. ;

I. 26 d. Tarpais kliedi. Opisthotonus dar didesnis,

I. 29 d. Jaugiasi geriau.

ﬁbj;;" dOr)isthotonus kiek maZzesnis.

= - Jautiasi blogiau — daugiau, kaip vakar, gal :

e Hauda, galva, spranda ir nu-
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10 atsit. temper Kkreivoji.

II. 5 d. Praéjusia nakti ir Signakt po keleta karty vémes.

II. 14 d. Vel naktj keleta karty vémes. Galva, spranda ir nugara skau-
da ,,nepakencCiamai‘.

II. 16 d. Tarpais kliedi. Zinirint { kaire gaunamas nystagmas. Nuo vakar
diplopija.

II. 17 d. Status idem.

II. 20 d. Nebekliedi. Diplopijos nebéra.

II. 23 d. JaucCiasi geriau — sprandas laisvesnis ir nugara maziau skau-
da. Galva vis dar labai tebeskauda.

I. 29 d. Stipresnis; émes daugiau valgyti.

III. 20 d. Prie§ savaite pradéjes vaiks$Cioti po palata. Silpnas. Galva
vis dar tebeskauda ir nugara dar ,nelaisva“.

Svoris 55 kg.

IV. 17 d. Zymiai sustipréjes. Galvoj vis dar tebejaucias kazkoki sun-
kuma.

Obj.: Be istiesty ranku pirSty lengvo tremoro, nieko paZymeétina. Svo-
ris 58 kg.

IV. 19 d. ISraSytas. IS kariuomenés paleistas, kaipo persirges sunkia
meningitidis cerebrospinalis epidemicae forma.

Sitas ligonis po liumbaliniy punkciju visada labai gerai jausdavosi, pat-
sai prasydavosi nesti ji i kabineta ir ,durti’* jam nugara.

Pries§ israSyma i§ klinikos yra gaves astonino kursa.

(Ziiir. 10 ats. lentele ir temper. kreiv.).

11 atsitikimas.

Is., naujokas, Zydas, prie§ istodamas i kariuomene,. buvo _veijéju.
Atsiystas 1928. I. 26 d. | vidaus skyriy, paskum dél meningito perkel-

tas i misy klinika.
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10 ats. Liumbaliniy punkcijy, daryty

| .=
e o

%1 I. 25 d. pakiles drumstas, lyg ir gelsvas
2 [. 26 d. = drumstas, gelsvai Zalsvas
3 11284 5 drumstokas, gelsvas
4 I. 30 d. 4 "
S I 1 d. - » -
o | nza : S
[ nse : ranny

i 8 I1. § d. - drumstas
9 II. 8 d. % skaidresnis negu II. 5 d—
0 | misa : Zypiial drimstestis
n | s : Sl ol
2 | e : it
5 | s : e o
u | naa : S
s | nae i e
16 1. 25 d. maziau pakiles skaidrus
17 1. 2 d. arti N »

Anamnezé. Siais metais sausio mén. 23 diena be jokios ypatingos prie-
Zasties staiga susirges — éme skaudéti galva, visus kaulus ir visus raumenis

ir aplamai visa kiina.

IS pat pradZios iSriete spranda ir nugara; ant liipy

atsirades iSbérimas; oran pasidare sunku iSeiti — ,kieti viduriai®.

Siuo momentu pradéjes matyti i§ vieno daikto du daiktu — pirma ligos
diena taip pat buvusi kaikuri laika diplopija.
Anksciau buves visada sveikas.

Status praesens.

410

Taisyklingo sudéjimo, patenkinamo mitimo. Vaitoja.

e B

i

1928 m. ligoniui D., i3davy lentelé.

Labai didelis opisthotonus.
b. y. Léliukés — b. .
Vidaus organai — b. y.

Lupos nuSasusios.

E
Nonne- U oo
Pandy Cytozé e Pastaba
Apelt 239
N e
14144 : 3, Liquor’as tarpais nustoja
daugiausia laséjes, bet jvedus man-
+ + S polynukleary 20 drena, vél lasa.
+++ | +++ 15232 : 3 35 Liquor'as lasa gerai
9957499 5 492 TR LR T} 4832 . 3 25
» ” ” » " » 1120 . 3 "
» o o» »oonoo» 7488 : 3 30
39 1i99uiNey Ve ) N ) 14720 . 3 20
» ” ” ” ” ” 1 ‘392 : 3 ”
LI T 1) 9w 1y 3 20224 X 3 30
”» v N ;LI | TR 7]04 . 3 25
+ + + + 1 N ¢ T L 26]76 : 3 30
nesuskaitoma 27
” " ” ”» " ” " daugybe il
” ” ” ” ”" ”» ”"n ” 32
” ”» " ”" ” ” ” " 26
44 + + + 1072 : 3 25
D JNEY | Rt ) " N 475 . 3 2]
N » n o o» 568 . 3 20
) N " o» 305 : 3 10

Pulsas 74. T° 39,0

Akiy obuoliy judéjimai —

Koju, ranky raumenys labai skaudami ir aplamai visas kiino pavirSius,
bent kiek ji palietus, labai skaudamas — ima Saukti.

Labai ry3kus Kernig'o symptomas. Reileksai — b. y.

Liquor'o punktate Karo ligoninés laboratorijoj surasta meningokokku.
Kraujuj bakteriju nesurasta. Slapimas — b. y.
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11 ats. Liumbaliniu punkcijy daryty

j‘z;ug‘i(lgis- dé?)?taa %?l?]ak- > Liquor'o spaudi Liquor’o skaidrumas
Nr. Nr. cija ; RS ir spalva

1 .21 d: pakiles drumstas

2 I. 28 d. ” "

3 I. 29 d. & labai drumstas

4 I. 30 d. i drumstas

5 L. 31 d. 5 7 £

6 1. 2 d. - labai drumstas

) B II. 3 d. 28 labai drumstas, gelsvas

8 1. 4 d. ? %

9 1. 6 d. . .

170 I8d. ziurek pastabg lgaeti:ia?r;;?:‘fgg’

11 II. 11 d. labai pakilgs drumstokas

HEED s, | et

13 1. 25 d. 5 skaidresnis negull.22 d.

14 nL 1 d. L skaidresnis neguIl.25d.

15 II. 6 d. & drumstokas

16 .12 d. 5 beveik skaidrus

17 I11.16 d. g —“wvél drumstas

18 111,19 d. : Skaldeesnie nody
—19‘ 3 111.27 d. 3 drumstas

20 111.29 d. . "

2| woia : W

22 IV.11d. 44 - vel drumstas
412

1928 m. ligoniui Is., idavy lentelé.

TR
- ) =
Pandy NAO'?:]? Cytozé b Pastaba
23g
7 5
43520:3, daugiau- ‘ it g
73 )
++ 4+ +|+ + + sia polynukleary 30 Liquor’as tjsta
: Liquor’as laSa stam-
” ” " » ” ” ” _v.)—- 24896-3 25 biais laSaiS
' nesuskaitoma 38 Adata daznai uZsikem-
SO BRI daugybe Sa puliy gabaléliais
e iy as e vy > 40 Adata nebeuZsikemSa
15 Nuleidus 15 ccm. liquor’as
1 Rl R & 5 daugiau nebebégo
COLT e A S ST ATy 9y » 10 Daugiau nebebég()
” ” - » it ) Tl L) » » 20
: Adata tarpais uZsikem-
” ” ” ” ” » ” " 299523 } 30 Sa pﬁliaiS
” ”» ” » ” ”» ”» " ” 20 ”
RS R R e s 3 Daugiau nebebégo
”» ”» ”» ” " ” " " 5632.3 35
3Rk e ) ST Y | + + + 45603 32
”»” » " " " ” 13} ]776:3 30
R VAR T AP 1472:3 o Yra erytrocity
S M e 896:3 25
39 799 sy AR AR 653:3 20
e e DS 0984:3 30
Bhedityy s + + 4230:3 i
”» ”» " + + + 7872:3 35
” ”» ” ” ” ” 1664:3 20
» ” ” ” ” ” 968:3 30
5568:3
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»
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I. 28 d. Vakar vakarop émé kliedéti, i i i miegojes —
ki v, Per visa nakti blogai miegojes

I. 29 d. Oran neiSeina. LieZuvis labai apdétas. Kliedi irés aki
obuolys, Zitirint i }(;}i_re, kiek atsilieka. 3 Loe Kalrgs T

I: :30 d. Oran i8¢jo. Tebekliedi. Kair. akies obuolys, Zinurint | kaire, ue-
beatsilieka.

I. 31 d. Plauciy apatinése uzpakalinése dalyse yra sausy $vilpianciy
karkalu.

I. 1 d. Vis dar tebekliedi. Rankomis nuolat draskosi kriitine. Pra- '

Sant parodyti lieZuvi, ji parodo, bet ne visada. ISkiStas lieZuvis krypsta i

Qeéi_rle. .Kaig'. akies obuolio | kaire visai nepasuka. Labai iSpiistas pilvas.
Susislapina i lova.
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11 atsit. temperat. kreivoji.

II. 3 d. Status idem.

[I. 4 d. IS ryto émé rankas trukcioti. Plaudiy uZpakalinése apatinése
dalyse pribukimas.
5 II. 6 d. IS nakties liovési vaitojes ir Snekéies. Rankas ir kojas truk-
Cioja.

II. 8 d. Pilvas nebeiSpiistas.

II. 10 d. Pasako tiktai viena kita Zodj. Springsta. Visada uzZsimerkes,
"bet praSomas atsimerkia. TrukCiojimy nebéra.

II. 11 d. Gyvesnis. Nebespringsta. Pasako ,labas*.

II. 13 d. IS kairiosios ausies ‘pradéjo tekeéti puliai. Otitis media puru-
lenta acuta sinistra (Zitiréjo d-ras Gasitinas).

II. 22 d. Nuo vakar veél émé daugiau kliedéti. Ant nugaros juosmens
srity atsirado du furunkulu. LiezZuvis visa laika sausas ir ,,murzinas®.

II. 25 d. Mieguistas. Labai prakaituoja, ypacC galva.

1. 9 d. Plaudiai: kur-ne-kur yra sausy karkaly. Pribukimo néra.

IV. 19 d. Akiy dugnai. Abiejose akyse temporaliniy pusiy pabalimas,
kair. ryskesnis (Zituréjo d-ras Marcinkus). :

IV. 20 d. Po vonios émeé visas drebéti, rankas, kojas, ypaC visus pirs-
tus, visaip trukCioti. SusiSnekéti nebegalima, nes pasako tiktai viena kita
zodi ,,skauda*. .. ne* ir t. t.

Sitas drebéjimas truko apie valanda. Prie§ savaite, taip pat po vonios,
panaSus drebéjimas yra jau syki buves.

IV. 21 d. Visiskai be samonés. Leéliukés { Sviesa visiSkai nereaguoja.
Pulsas nebesuskaitomas. .

IV. 22 d. pasimirée.
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Sitas ligonis turéjo ypatingai didelj ir <
kiek ji sumazintume, buvo jam duodamals carig(z:lﬂr,ﬁ??g 1Zma; kad bent
tu i3 viso iSvirk§ta po oda sol. atropini 1:1000 po 1 cq, X 3 ir du kar-
meningito atsitikimu gana daug buvo iSvirkSiama po dcm. Be to, Situo
coffeini natr, benzoici. 0da ol. camphor. ir

Sekcija nedaryta. 3

(Zinr. 11 ats. lentele ir temper. kreiv.).

12 atsitikimas.

M., Kareivis, kaimietis. Atsiystas i klinik
2 A i ) é a 1928.
Anamnezés surinkti negalima — ligonis komatoszin\é3 l?ﬁ(tjx.r Pasak jo d
Y asak jo da-

lies gydytojo, prie§ 2 dienas staiga susir S
déti. E¢S — IS pat pradzjos émes klie-
‘Mén. dien. j /0_ V/av/a 27| 79| 7 /‘Z m/% 7 /‘9 ?_
. nd o
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12 atsit. temperat. kreivoji.

Status praesens. Taisyklingo sudéjimo, patenkinamo mitimo. Blasko-
si ir nuolat vaitoja. Labai didelis opisthotonus. Léliukés vidutini$kai pla-
Cios, apvalios, lygios; i Sviesa reaguoja nestaiga ir nepladiai. Herpes labia-
lis. Galva labai atloSta.
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Vidaus organai — b. y. Pulsas 68. T° 39,2°. Labai ryskus Kernig'o
symptomas—kojas visa laika turi pariestas ad maximum, ju iStiesti né kiek
negalima. Refleksai — b. v.

Liquor’e jokiu patogeniniu mikroorganizmuy nesurasta.

Slapime — baltymo 2,3%/vo.

V. 10 d. Labai neramus — blaskosi, vaitoja ir pliista.

V. 11 d. Maziau blaskosi. Tarpais tiksliai atsakinéja i klausimus. Sa-
kosi, sergas jau antra savaite. Ligos pradzioj vémes. Diplopija neigia.

Dabar skauda galva, spranda, nugara ir kojas, be to, kriitinéj ,,sunku‘.

V. 12 d. Daugiau kliedi. Kosti. Rankomis graibaliojasi.

V. 13 d. Slapimas kraujuotas. :

V. 14 d. Verziasi lipti i$ lovos. Slapimas maZiau kraujuotas. Slapina-
si lovoj.

A V. 15 d. Lyg ir labiau samoningas. Be galvos skaudéjimo, nusiskun-
dZia dar pilvo skausmais. Patsai nenusiSlapina.

Obj.: Slapimas iSleidziant gale kraujuotas.

V. 16 d. Zaksi. Kvépavimas stertoroziskas, 28 per min.

V. 18 d. TebezZaksi ir labai kliedi. Rankas trukdcioja.

V. 19 d. Pulsas taisyvklingas, bet silpnas ir nesuskajtomas.

V. 20 d. pasimire.

Be ledy, magnesii sulfurici ir gvdymo, nurodyto t° ir pulso kreivosiose,
gaudaves dar inf. rad. ipecacuanhae.

Patologo-anatomiska diagnozé. Meningitis purulenta. Hydrocephalus
internus. Pneumonia catarrhalis sinistra. Hyperaemia hepatis passiva et
degeneratio hepatis adiposa. Cystitis acuta (sekcija daré Karo ligoninés
prozektorius).

(Zitir. 12 ats. lentele ir temper. kreiv.).

13 atsitikimas.

St., naujokas, lietuvis, kaimietis. Atsiystas | klinika 1929. 1. 19 d.
Anamnezé. Ligonis kliedi, bet susiSnekéti galima. Sakosi, vakar stai-

12 ats. Liumbaliniy punkciju, daryty

Punkcijy

Kada padary- Liquor'o skaidrumas

ga susirges — i§ nakties be jokios prieZasties éme galva labai skaudéti, vé-
mes ir i§ vieno daikto du daiktu mates.
Anksdiau buves visada sveikas.

Status praesens. Taisyklingo sudéjimo, patenkinamo mitimo. Vaitoja
ir nuolat rankomis griebiasi uz galvos. Labai didelis opisthotonus. Visas
kiinas labai opus. Akys — b. y.

Vidaus organai — b. y. Pulsas 60. T° 37,6

Ryskus Kernig'o symptomas. Refleksai — b. y.

Karo ligoninés laboratorijoj bakteriologiSkai liquor’as tirtas du kartu
— ligos pradZioj ir ligai isipusé¢jus — abudu kartu surasta meningokokkuy.

Slapimas — b. y.

I. 21 d. Keleta karty atsikranks$té kraujuotais skrepliais. Lupas labai
iSbéré. Patsai nenusi$lapina. Daugiau kliedi.

I. 24 d. Dar daugiau kliedi. Lupos SasSuotos, sutinusios. LieZuvis sau-
sas, suskiles.

I. 26 d. Akiy dugnai. Vienos bent kiek prapléstos, papillos rausvos, su
neryskiomis ribomis ir bent kiek pabrinkusios (Ziiréjo d-ras Marcinkus).

I. 27 d. Nebekliedi. Vaitoja. Blogai girdi. VirSutinéj lipoj susifor-
mavo abscessas.

I. 28 d. Otitis media purulenta acuta bilateralis (Ziiiréjo d-ras S. Zi-
linskas).

3 c;l. 1 d. Liipoj abscessas triiko, bet kair. blauzdoj kitas abscessas at-
sirado.

II. 6 d. Plauciai — kair. pusés uzpakaly, apatinéj daly yra drégny
karkaly; pribukimo nekonstatuota.

II. 7 d. JaucCiasi geriau.

Obj.: Lupy patinimas ir isbérimas visai pranykes. _

II. 8 d. Sprandas laisvesnis. Daug miega. Tiriant akiy dugnus rasta
tas pat, tiktai paraudonavimas nyksta.

Il. 11 d. Jauciasi gerai, tiktai galva sunki ir aplink kakta skauda.

1928 m. ligoniui M., iSdavy lentelé.

N(:fleNsr. ta punkcija Liquor'o spaudimas ir spalva
1 V. 9d pakilgs labai drumstas
2 V.10 d. . »
e b : g d tas, gelsvai
3 | V.id | ziarék pastaby ’“mga‘l*gvgg; i 3
4 V.12 d. pakiles 5
S V.13 d. N "
6 V.14 d. o
7 V.16 d. TBligey: %
' T . ~ maziau drumstas
8 V. 17d. » negu V. 16 d.
416

N 558
- 3 ) =
Pandy X;er}f Cytozeé Mo Pastaba
LIS T
N =
nesuskaitoma dau-
gybé, daugiausia Adata tarpais uZsikem-
e e e e g polynukleary 15 Sa piliais
” ” ” » ” ” ” ”» ” 36
S 16 Liquor’as lasa retais
14 RN ral & lasais
” » » » ” » ” ”» ” 30
” ”» » ” " » » " ” 40
” ” ”» ” ” ”» ” ” ” 38
” ”» ” ”» ” ”» » ” »” 4l
» o n on wln o on » 22400:3 » o
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o ;13 k2g1 d. Pradéjo vaik$Cioti. Nusiskundzia galvos svaigimu. Svyo- '
: Sita ligoni Siltos vonios taip pat labai gerai veike, todél iis juju dang
ir gavo.

(Zitir. 13 ats. lentele ir temper. kreiv.).

III. 2 d. TebenusiskundZia ben i

III. 20 d. Sustipréjo. Svoris ;l;uszlpnumu.

Kol kas dar laikomas klinikoj, Paskum, k
ro.sp.malmio meningito forma, f
misijai paleisti i§ kariuomenés.

b : ajpo persirges sunkia cereb-
us pristatytas sveikatos tikrinimo ko- : 14 atsitikimas.

Br., kareivis, kaimietis. Atsiystas 1929. II. 12 d. | vidaus skyriu, pas-

X e AL ST kum dél paaiSkéjusio meningito perkeltas i musu klinika.
2 lrfolele :;‘i_;g_\ 21w ;,",‘ p; ’;J"ﬁ’—’;'/::",;’é‘< é{,’;_,’; Ty T s e 2 P IR peter] _ Anamnezé. Susirges prie§ 3 dienas — staiga i§ nakties éme galva la-
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1929 m. ligoniui K., iSdavuy lentelé.
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Cia yra patiekti sporadiSki epidemiSko meningito atsitiki-
mai.. Visi misu meningitikai, iSskyrus viena, kas jau buvo mi-
néta, yra kariai, atsiusti i klinika iS jvairiy viety. PaZymétina
vis délto, kad dviejose dalyse Sita liga pasikartojo, nors ir ne
vienais metais. Pasikartojimai buvo Siais musuy atsitikimais: 6
ir 10 ir 12—15. Sitie pasikartojimai jau galima laikyti maZo-
mis, kalbamojo meningito epidemijomis, ypaC paskutiniais at-
sitikimais, kuriy 3 ivvko vienais metais ir gana trumpu laiku,
biitent, sausio - vasario menesiais.

Maiusy klinikoj visi Sitie meningitikai buvo ir yra -slaugomi
bendroj palatoj drauge su kitais ivairiais nervu ligoniais, taCiau
apsikrétimy nebuvo pastebéta.

Kas dél laikomecio, tai musy atsitikimai skirstosi Siaip:
sausio m. —3, vasario m. — 3, kovo m. — 2, balandZio m. — 1,
geguzés m. — 2, birzelio m. — 1, rugpincio m. — 1, rugsejo m.
— 1 ir gruodzio m. — 1. Vadinasi, ir miuisy atvejais sausio-ba-
landZio ménesiais daugiausia (9) buvo Sita liga susirgimu.

Suglaudus visy kalbamuju atsitikimy anamnezes ir objek-
tivias tyrimo iSdavas, gaunamas vaizdas, kad visi Sitie menin-
gitikai, ankscCiau buve visada sveiki Zmones, susirgo staiga be
jokiy ypatingy priezasCiy. Tik vienas kitas juju nurode i per-
siSaldyma arba pervargima. Pirmomis dienomis visais musy
atsitikimais liga pasireiSké SalCio krétimu, temperatiiros pakili-
mu, bradykardija, labai dideliu galvos ir aplamai viso kuno
skaudéjimu, sprando rigidiSkumu, opisthotonus’u ir Kernig’o
symptomiu.

Visi Sitie ligoniai, iSskiriant 2 atsitikimu, véme, visi jie, iS-
skiriant 3, turéjo herpes labialis, visi jie, iSskiriant 5, kliedéjo
ir beveik visi jie turéjo obstipatio. Be to, visi jie turéjo liquor’o
sastato stambiy pakitimu, biitent, spaudimo pakilima, drumstu-
ma, rySkias Pandy ir Nonne-Apelt globulinu reakcijas ir labai
didele polynukleoze. Meningokokky rasta 9 atvejais. Miisy
ligy atsitikimy buvo stebéta vienu atsitikimu veikiai praeinas
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polyarthritis su kiino i§bérimu ir temperatiiros pakilimu, dvie-
jais atsitikimais—iSbérimai démeliu ir urtikarijos pavidalu, o kai-
kuriais kitais atsitikimais ligos pradZioj — sausgysliy refleksy
stoka, akiy obuoliy judéjimu sutrikimai, léliukiy silpni reagavi-
mai | Sviesa, Zakséjimai, neuritis opticae reiSkiniai, otitai ir t. t.
Po pasveikimo kiek didesniy intelekto susilpnéjimo Zymiy ne-
buvo pastebéta.

Visokiariopos komplikacijos Sito meningito prognoze vi-
sada labai aptemdo. Visi miisy exitus’o atsitikimai, kaip rodo
minétos patologo-anatomiSkos diagnozeés, turéjo, be epidemisko
meningito, dar ivairiy pneumoniju, iSskiriant viena atsitikima,
kuris uz tat turéjo hemoragini encefalita. Nephritis ir cystitis
acuta pavieniais atsitikimais taip pat buvo konstatuoti. Be to,
reikia pazymeéti, kad visi pasimire ligoniai sirgo labai sunkio-
mis epidemiSko meningito formomis. Jie turéjo dideliy kliedé-
jimy arba mieguistumu, susiSlapindavo po savim ir t. t. Visi jie
turéjo labai smarkiai iSreikStus herpes labialis, vémimus, akiu
judejimy sutrikimus ir t. t. Ju pulso kreivoji prasokdavo
temperatiiros kreivaja ir pasiektos aukStumos pastoviai laiky-
davos, tuo tarpu kai laimingais atvejais pulsas, jei ir paSokda-
vo, tai paskum veikiai veél iSsilygindavo.

Terapija, musy atsitikimais, kaip matyti iS§ paZymeéjimuy
temperatiiros ir pulso kreivosiose, buvo vartojama jvairi. Ge-
riausiy iSdavy gauta pavartojus pacioj Sitos ligos pradzZioj me-
ningokokkinio serumo endoliumbalinius jleidimus, kombinuo-
iant su gausiais liquor'o nuleidimais, Siltomis voniomis ir uro-
tropinu | vidu. Uzsitesusiais kalbamosios ligos atvejais seru-
mo endoliumbaliniai {leidimai taip pat neblogai veikia ir jie ga-
lima kombinuoti tada su urotropino intraveniniais arba intramus-
kuliniais i$virkStimais (Ziar. d-ro J. Ceponio ,Urotropino
vartojimo budai ir jo terapiSka reikSmeé*. ,,Medicina‘ 1927,
3—4 num.). Siltos vonios ir gausiis liquor’o nuleidimai, Zinoma,
ir Siais atvejais reikia placCiai vartoti.

Po kiekvieno liquor’o nuleidimo esti Zymuée ligonio page-
réjimas — nustoja smarkiai jam galva skaudéje ir jis jauciasi
geriau. Beveik visi samoningi meningitikai, syki pastebéje po
nuleidimo pagerejima, paskum jau patys praSyte praSosi neSti
juos 1 kabineta ir ,,idurti* jiems 1 nugara.

Miisy 9-tu atsitikimu padaryta i$ viso tiktai viena liumba-
liné punkcija, po kurios ligonis, gaudamas urotropino i vidu,
veikiai pasitaisé. Bet tat esti tiktai gana retais lengvais epide-
misko meningito atsitikimais. DaZniausiai vengiant liquor’o
nuleidimu, kad ir laimingomis iSeitimis, liga uZsitesia labai il-
gai ir, be to, pasveikimas neretai esti nepilnas, su kaikuriais
defektais. Tad geriausia yra vartoti ankstyviis meningokokKki-
nio serumo endoliumbaliniai jleidimai , kombinuojant juos su
gausiais liquor’o nuleidimais.
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Kaip matyt i§ patiekty lenteliy, darant liumbalines punkci-
jas, paraleliai ligonio €jimui sveikyn, labai pakitéjes liquor’o
sastatas griZzta pamazu vél prie normos — spaudimas mazéja,
liquor’as skaidréja, globuliny reakcijos ir cytozé taip pat ma-
7éja ir pagaliau visai iSnyksta. Liquor’o skaidréjimas yra li-
gonio pageréjimo rodyklis, bet tiktai nekomplikuotais menin-
gito atsitikimais.

IS v15u miisy pasvelkusm meningitiky 3 kareiviai buvo visai
paleisti i§ kariuomenes ir 3-m duotos 2—6 savaités atostogu.
Nors po atostogy nei vienas i$ ju nesugrizo i klinikaq kaipo at-
krites arba Siaipjau susirges, matyt, visi jie Siaip taip atitar-
navo skirtg jiems kariuvomenéj laikq. Vis délto ateity geriausia
yra visi kariai, persirge epidemiSku meningitu, visiSkai paleisti
i kariuomenés arba paskirti jie | naujoky rezerva. Zmoneés,
Sita liga persirge, nuolatos nusiskundzia kriitinés skaudéjimu,
smilkimu kojose, rankose, bendru silpnumu ir t. t. Ir supran-
tama, kodeél tuo visu nusiskundziama, juk pasidare meningu
suaugimai arba kitoki ju pakitimai, erzina nervu Sakneles, len-
gvai gali pagimdyti visus Situos skaudéjimus ir negalavimus.
Tad panaSiy Zmoniy nepaleidus i§ kariuomenés, galimas daik-
tas, kad jie, dél savo menkos sveikatos, negalédami nesti, kaip
reikia, kariSkos tarnybos, biity nuolatiniai pulko ambulatori-
jos, o gal ir ligonines, lankytojai. Tuo atveju jie likty tik nerei-
kalingas dalims apsunkinimas. '

KURZE ZUSAMMENFASSUNG.
Zur Meningitis cerebrospinalis epidemica.

Der Autor beschreibt 15 Falle von Meningitis epidemica, die von
ihm in der Nervenklini‘k beobachtet worden sind. 14 Kranke waren Sol-
daten. 33,3% starben. Alle Patienten kamen in die Klinik nicht in den
ersten Tagen der Erkrankung.

Diese Erkrankungsfille waren sporadische, aber einige (zu 2, su 4)
waren aus demselben Ort.

Beinahe alle Kranke wurden mit endolumbalen Einspritzungen von
Menngokokken - Serum Behandelt, kombiniert mit zahlreichen Liquorab-
lassungen und Urotropineingaben.

In einem Falle, der mit dem Tode des Patienten endete, waren 22
Lumbalpunktionen gemacht und im ganzen 578 ccm. Liquor entfernt wor-
den: in 2 anderen lange dauernden Fillen, die aber gliicklich endeten, wa-
ren 18 und 17 Lumbalpunktionen gemacht und im ganzen 380 und 421 ccm.
Liquor abgelassen worden.

Eine sehr seltene Komplikation in einem Falle der Genesung war
eine nur kurz dauernde Polyarthritis mit Ausschlag und Temperatur, im
ande:en Falle, der einen Todesausgang hatte — Encephalitis haemorrha-
gica.

Die Meinung des Autors ist, dass Soldaten nach Meningitis epidemi-
ca vem Militiardienst befreit werden sollten.
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Stud. med. J. Runkevicius.
Aortos plysimo atsitikimas.

I$ bendrosios patclogijos ir patologinés anatomijos katedros
(Vedéjas prof. E. Vinteleris).

LeonhardasJores knygoje ,,Handbuch der speziellen
pathologischicn Anatomie und Histologie, F. Henke’s ir O.
Lubarsch’o iSleistoj, ,,Aorty rupturos™ skyriuje, pazymi, kad
aortos plySimai gali buti traumiSki ir spontaniSki. Taciau
spontarnisky atsitikimy atvejais veikia ir traumiSkos jtakos.
DazZniaun atsitinka indams plysSti veikiant tik iSvirSinei jegai,
arba ji-btina vyraujcnti. Kartais aortos plySimo vien mecha-
niSkomis priezastimis negalima iSaiSkinti.

TraumiSkos ruptiiros pasitaiko po stipriu thorax’o kom-
presiju (pervaziavus ir pan.) ir tais atvejais kauliné thorax’o
dalis gali likti nepaliesta.

Arteriju ruptiiros ijvyksta veikiant netiesioginéms je-
goms: esant perdideliam vidujiniam kraujo spaudimuj ar sie-
neliu iStempimui, perzengiant elastiSkumo ribas = iSilga
kryptimi.

[ aortos sienele gali pereiti piilingi procesai ir $iaip au-
diniy sutrikimai. Jie gali paliesti aortos siena, suardyti ja ir
padaryti perioracija.

Marchandas kaip raSo Jores, dalo svarbiausius.
procesus, kelierCius erozija, Sitaip:

1) Nekrozé (gangrena);

2) specifiSkos infekcinés nekrozes;

3) sienele gali suardytj virS8kinimo procesas;

4) naujiky augimas.

Perforacija gali jvykti tiesioginai arba po aneurizmos.

Abscesai ir Siaip {vairios formos pilingi idegimai grei¢iau
pereina | maZzesniasias arterijas, kapiliarus, tuo tarpu kai di-
dZiosios arterijos Sitam procesui turi didesnio atsparumo.
Kaklo indu (a. carotis commun. a. thyreoidea super.) erozi-
jos gali atsitikti kaklo lymfiniu mazgu piliavimy atvejais ir
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esant kaklo abscesams, kuriuos sukelia peritonsilliniai
abscesai. _

Art. carotis in canali carotico erozijos gali jvykti po tu-
berkuliozinio cories ossis temporalis. Pasak Jores, art.
iliaca ats'veérima deél retrocekalinio absceso stebéjo Vein-
kauffas. Toj paCioj knygoi Jores aprasSo atsitikima,
kuri stebéjo Schnyderas, kada jvyko aortos ir stemples
perforacija deél stuburkaulio tuberkuliozinio absceso. Tuber-
kulioziniai procesai gali paliesti didesniuosius indus. Negana
to, Jores paduoda dar viena atsitikima, biuitent, art. pul-
monalis atsiverima dei sugriuvusios gummos, kuri yra ap-
raSes Fittje.

M. H. Nikiforovias ir A. J. Abrikosov’as savo
knygoje ,,Ostiovy PatologiCeskoi Anatomii*, antrojoj dalyi,
apraSo panaSias indy perforaciju priezastis, pav., arterioskle-
roze¢, jdegima ir t. t.

Nikiforovias ir Abrikosov'as raSo, kad indy
idegimas galj biiti eksudatyviSkas ir produktyviSkas. Ek-
sudatyviSkas idegimas didesniuosiuose induose daznai perei-
na i indo sienele i§ Salimu audiniy. Intimos jdegima gali su-
kelti septinis embolas.

Atsizvelgiant i tai, kuris indo sluogsnis paliestas, jdegi-
mai skirstomi Sitaip: periarteritis, mesoarteritis, endarteritis
ir arleritis, jei paliesti visi indo sluogsniai. [degimo pobiudis
ir jo vyksmas gali buti jvairus. Svarbiausi yra pulingi jde-
gimai (iSvidiniai ar iSvirSiniai).

Arteritis purulenta gali baigtis indo sienos plySimu ir
kraujo iSsiliejimu.

Musy atsitikimas.

Atsitikimu, kuri pasistengsiu aprasSyti, plySo aorta ab-
dominalis. Sito plySimo prieZastis buvo retroperitoninis sep-
tinis abscesas, kuris buvo palietes aortos siena.

Klinikos daviniai.

1929 m. sausio mén. 18 d. ligonis buvo atveztas i§ VilkaviSkio ligo-
ninés. Jis buvo labai silpnas, bemaZ be samonés, labai iSblySkes, pulso-
nebuvo galima apcCiuopti. Tiksli anamnezé surinkti buvo sunki¢ nes
ligonis tik retkarcCiais galédavo iStarti keleta ZodZiy vos girdimu balsu.

Anamnesis. Ligonis pareiSke¢ sergas apie ménesi laiko. IS
pradZios savaite laiko ant kaklo buvusi votis (furunkulas?), kuri paskum
uzgijusi. Keleta dieny buves beveik sveikas. Véliau pradéje skaudéti
galva ir nugara. Tecdél buvo priverstas atsigulti VilkaviSkio ligoninéj.
Prie§ atvaziuodamas i Kauna jau keleta dienu pilve jutes skausmu.

Stat. praesens. VidutiniSko ugio, gana silpno mitimo, oda
ir gleivinés nublankusios, pasyviS§ka padétis, beveik be samonés. Ties
Sirdies virSuine pulsas apie 120. Ligonis neturi apetito, nevemia. Di-
delis skaudéjimas viduriuose. Nedidelis raumenuy jtempimas. Palpacija
veik nebegalima — ligonis stipriai reaguoja ir | lengva spaudima. Kai-
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‘riojoj pilvo puséj, ties Sonkauliy pakrasciais apdiuopiamas tumor (hydro-
nephrosis?). Perkutuojant Slapimo puslé rasta tuScia. Padaryta kateteri-
zacija — gauta keletas ccm. rusvo $lapimo (anurija).

Buvo padaryta kraujo analyzé ir rasta: hemoglobino 62%,
baltyju kraujo rutuléliy (leukocity) 60.000; bazofiluy, vietoj vieno —
né vieno; eozinofiluy, vietoj 3-ju — né vieno; myelocity rasta 1% ir jau-
nuju 9 (myelocity ir jaunuju norm. visai nebiina); nepribrendusiu, vietoj
4 — rasta 25; pribrendusiu, vietoj 63 — rasta 50, lymfocitu, vietoj 23—
rasta 9; monocity, vietoj 6—5%; plazminiy narveliy rasta 2: pastebéta
20 suirusiu raudonuju kraujo rutuléliu.

Sausic m. 19 d. padaryta consilium su chirurgu dél tumor’o ir anuri-
jos: buvo spéjama, kad esas hydronephrosis ir, gal but, peritonizmo ar
peritonito reiSkiniai. Sausio m. 20 d. ligonis staiga pasidaré neramus,
skundési, kad kairiajame Sone lyg kas tritke. Greit miré.

Be to, dar tuo reikalu buvo uzklausti VilkaviSkio ligoninés vedéjas ir
ligonio giminés. Paai$kéjo, kad pirmoji ligos prieZastis buvo votis (fu-
runkulas?) ant sprando. Po poros savaidiy votis uzgijo. Jai uzZgijus, émeé
labai skaudéti galva, véliau strénas ir vidurius, Dél to ligonis §. m. sau-
sio m. 2 d. atsigulé VilkaviSkio ligoninéj.

7 .IS Vilkaviskio ligoninés atsiysta temperatiiros lapelis ir suteikta Siy
Ziniu.

Ligonis daugiausia skundési spaudZiant sanari sacroiliaca. Pilvas
palpuotas narkozéi — nieko nerasta. Kai dél diagnozés, tai i§ pradZios
buvo manyta lumbago esant, nes skausmai buvo jauCiami daugiausia ties
articulatio sacroiliaca. Véliau, kylant temperatiirai ir skausmams, ligonis
visa laika Sauké, buvo nemigos varginamas. IS temperatiros kreivosios
matoma. kad pirmas 3-as dienas temperatiira kilo netaisyklingai ligi 38,4°
Pavartojus atophanyl’i, pastebéta temperatiros kritimas ir 3-Cia diena ji
pasiekia 36°. Praslinkus 5-oms dienoms temperatiira ima Kkilti, pasiekia
39,1° ir laikosi su gana dideliais svyravimais. Buvo spéjama osteomyelitis
vertcbhbrae esant.

Lavone skrodimas.

-

Skrodimas atliktas §, m. sausio m. 21 d.
ISwirSinis apZitiréjimas:

AukStis 179 cm. Krutinés apimtis 63 cm. Apatiniu galiiniu raumenys.
stipriai sustingusios, virSutiniy — silpnai, Pilksvai gelsva spalva. Mitimas
gana silpnas. Lavono démeés tesiasi per visa nugara. Deémés rusvai
mélyvnos.  UzZpakalyi kakle $asas 3X0,5 cm., kuri paspaudus pasirodé
rusvu piliu.

Nervy sistema. Galvos smegenys sveria 1590 grammuy. Sme-
geny pitivinose sluogsniai gerai iSreiksti, kraujo indai vidutiniSkai p-ipil-
dyti, dura mater nuo kaulo lengvai atskiriama.

Krauijo tekamieiji ir gaminamieiji organai

Pericardium’e apie 30 ccm. gelsvo skaidraus skystimo. Pericardium
lyvgus, blizga. Sirdies angy peréjimai laisvi, nepadidéje. VoZtuvéliai
balzgani, elastingi, Sirdies raumuo S$viesiai rusvai pilksvas. Aortos inti-
moj nedaug pailgy balzganuy pakilimy., Aorta abdominalis 8 ccm. auks-.
Ciau bifurkaciios i§ kair. pusés 1 cm. netaisyklingais kra8tais, dantuotas
plySys (Ziur. paiSini Nr. 1). Nuvo Sito plySio tesiasi pilksvai rausvas,
purus, granuliaciju iSvaizdos, audinys (tumor) | aplink esancia hematoma.
Mezenterinés lymiinés l'uukos nepadidéjusios, pupelés (3ebelbono) didu-
mo.

BluZnis sveria 375 gr. Jos matai 16,5X10X4 cm. Pav'rius
Sviesiai raudonas, pulpa lengvai nuimama. Viename gale, po peritoneu-
m'u, nedidelis balzganas zidinys, apsuptas tamsia juostele.
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Kvépuojamieii organai. Pleura pulmonalis vietomis suau-
gusi su pleura costalis. Kairiuju plauciy diafragminis pavirSius stipriai su-

PaiSinys Nr. 1.
Paisinys beveik naturalaus didumo. Aorta abdominalis skrosta i§ uzpakalio.

Kairiajame aortos kraSte—jos sienos plySys ir abscesas (Piesta stud. med.
Pakanaviciaus).

auges su diafragma. DeSinieji plauciai sveria 505 gr, Vir$utinéje dalyje Zirnio
didumo nodus caseosus. Pleura pers$vieCiama. Pro ja matomas plaudiu
audinys. Plauciu virSunéj pjiavio pavirSius raudonas, apatioj — pilkai
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rusvas. SpaudZiant pasirodo nedaug putoto skystimo. Kairieji plauciai
sveria 455 g¢r. — Kiti daviniai atitinka deSiniojo plaucio davinius. Bron-
chuy gleiviné pilksvai rausva. Tracheos gleiviné padengta gleivémis, ku-
rias nuSluosCius matoma Sviesiai gelsvos spalvos, lygi gleiviné. Bifur-
kacinés liaukos nuo Zirmio iki purelés (Sebelbono) didumo — pjavyi juo-
da spalva.

Maisto virgkinamieji organai, ju liaukos, pilvo
pléveé. Peritoneum |ygus, bhlizga, skrandis ir Zarnos iSpasti. Kair.
puséie mesogastrium’e, hypogastrium’e aplink ir po Zarny hematomos is-

Paisinys Nr. 2.

Paisinys truputj sumazintas. Jame matoma eings i3 virSaus j apacig colon
descendens ir subperitoniné haematoma (Piesta stud. Paunksnio).

vaizdos retroperitoniniai audiniai pripildyti kraujo. Kairioji storoji Zarma
(colon descendens) laikosi pakilusi to kraujo pludinio virSuje (Zitir. paii-
ni Nr. 2), iSblyskusi, Kraujopliidis { peritonini tuStyma neiéjes: nusileidZia
subperitonialiai i dubeni ir suspaudZia dvbens organus. Skrandyj ir Zar-
nose nieko ypatinga nerasta.

Kepenyvs sveria 1750 gr.  Matai 30X13X6,5 cm. Pjuvis raudo-
nai rudos spalvos.
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Pancreas pinvyi struktora aiski.

Urogenitalis aparat as. DeSiniojo inksto kapsulé lengvai
atskitiama. Pitivio spalva raudonai melsva. Inksto parenchymos sluogs-
niai nery3kiis. _

Kairioio inksto indai prisikimSe sukre$éjusio kraujo. Geldelés taip pat
prisipildZiusios kraujo.

Slapimo piisléj ir tiesioioi Zarnoj nicko ypatinga. Kiekvienas testis sve-
ria po 21 dr. Pijuvyj kanaléliu struktiira gerai iSreik§ta. Parenchyma
pensetu vidutiniSkai nuimama. .

Endokrininés liaukos. Antinkstiniu liauky struktira aiSki.
SkyvdisSkoji liauka nepadidéjusi, pitivyi koloidiniy griideliy nematoma.

Pagrindiné anatomiSka diagnozé.

Ruptura aortae. Haematoma rermagnum subperitoneale. Hyperpla-
sia acuta et infarctus lienis. Nodus caseosus apicis pulmonis dextri. Hae-
inatoma perirenale sin. Tumor retroperitonealis.

MikroskopiSkas tyrimas.
[-as preparatas.

ISpjautas mikroskopiSkam tyrimui, 1 cm. ilgio, i§ aortos sienos ga-
baliukas ties plv§imo vieta. DaZvta Van. Gieson'o budu. Viename prepa-
rato gale matomas paprastas sienos skersinis pitivis, antrame — plySimo
krastas. Pirmame gale visai ryskiis aortos sienelés sluogsniai.

Intima. Joje matoma keletas erytrocitu.

Media. ISvirSininose ios sluogsniuose yra labai daug branduoliu.
Ju vieni mediios audiniu, kiti polymorfiski, pailgi, klajojanciu leukocitu
branduoliai. Toliau eina purus jungiamasis adventicijos audinys, raudo-
nai nusidaZes. Jo skaidulu pluostelius skiria geltonai nusidaZiusi mase,
kuricie matoma daug apskrity ir polymorfiSku branduoliy. Ju vieni gerai
nusidaze kiti — silpniau.

Adventiciios audinyi., mazZdaug ties preparato viduriu, matomas pail-
gas bruoZas, apie 1 mm. ilgio, uzZpildytas smulkiu ruduy grudeliu. Toliau
ply§imo link matoma dar keletas tamsiuy gruduoty laukeliu.

Preparatuose, nudaZytuose Gram-Weigert'o biidu, rySkiai matomos
tamsiai meélynai nusidaZiusios kokku kruvelés. Be to, galima stebéti 3—4
kokku grandinélés.

Salia vieno tokiu laukeliu galima stebéti kriivelé apskrity ir polymor-
fiSky branduoliu. Ju tarpe vieni nepakeite¢ savo formos, kiti suskile (ca-
riorrhexis).

Antrame preparato gale matomas plySimo kraStas. Jis Zymiai ski-
niasi nuo pijiivio kraSto net makroskopiSkai. Pirmame gale matomas aiS-
kus tiesus skersinis pitivis. Antrasis galas netaisyklingas, nusmailéjes ir
baigiasi, tarytum. kableliu. To preparato galo mikroskopiSkas vaizdas
Sitoks (Ziiir. paiSini Nr. 3). Visos aortos sienos liko, tik i§ dalies, media.
Joje aiSkiai iSreikStos, rusvai gelsvame fone, Sviesios elastiSkos skaidulos.
ISvidiniucse jos sluogsninose matomi branduoliai; iSvirSiniuose — ju nema-
toma. Intimos visai nematoma. Adventicijos like negausingi skaiduly
pluodteliai, paskende geltoname eksudate, kuriame galime rasti erytrocitu
ir daug jvairios formos silpnai nusidaziusiy branduoliu.

ISvirsini adventicijos sluogsni dengia jungiamojo audinio skaidulu pluos-
tai, labai infiltruoti erytrocitu bei leukocity. Tarp ju matomos bakteriju
kriivelés.

[I-as preparatas.

Paimtas taip pat i§ plvimo vietos. Truputi toliau nuo kra$to mato-
ma pakilusi nekroziné intima, Toj pat vietoj giliau, iSvirSiniai medijos
sluogsniai. déliai cariorrhexis’o, nusidaZe hematoksilinu rausvai violetine
svalpa.
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[[I-as preparatas.

Preparatas paimtas i§ retroperitoniniu audiniu su kairlosios antinksti-
nés liaukos dalimi. Preparate matoma jungiamuju ir riebaliniy audiniy
stipriai infiltruoty polymoerfisku leukocitu ir lymfocitu. Vietomis galime
sutikti apskritu mélynu lizdu — kokku. Audinyje, be celiuliariniy eksuda-
to elementu, matomas pilksvai violetinés spalvos tinklelis — fibrinas.

PaiSinys Nr. 3.

Mikr_os.kopiSkas. aortos ply§imo Kkrasto vazdas (1:100) VirSuj — media,
apacioj—adventitia. 15 deSinés—nusmailéjes plySimo krastas. (PieSta stud.
Paunksnio).

Preparate rastas venos sienos pjtivis 1 cm. ilgio ir apie 1 mm. storu-
mo. Adventiciia gausiai infiltruota polymorfiSku leukocitu. Toliau eina
raumeninis sluogsnis. Ji sudaro raumenu skaidulu atskiri pluostai, kurie
kompaktiskos masés nesudaro. Sitame sluogsnyije, taip pat intimoje, i$-
barstvta daug polymorfisku leukocitu. Intimos endotelis vietomis visiSkai
suardytas. Prie intimos sienos prikibes i§ fibrino ir leukocity S$vieZias.
trombas.
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Antinkstinés liaukos dalyvie galima matyti visi 3-ys sluogsniai. Bran-
duoliai silpniau, kaip normaliSkai. nusidaZze. Kortikinés substancijos proto-
plazma papurtusi, silpnai pastebima iSkorijusi struktiira. Kapiliarai su-
spausti, daugumoj viety nematoma endoteliniy elementy. Keletas ju gali-
ma matyti nukrite | kapiliary spindzius. Juy protoplazma apirusi — bran-
duoliai iSlike.

IV-tas preparatas.

Paimtas mikroskopiSkam tyrimui gabaliukas i§ bluznies. Toj vietoi
bluZznyji, po kapsule, buvo rastas balzganas Zidinys. Preparatas daZytas
Van Gieson’o buidu. Preparate matoma nesustoréjusi kapsulé, palyginti
normalios bluZnies audinys su aiSkiai nusidaziusiais branduoliais ir Zidinio
vietoje patologisSki pakitimai. Pakitimai tokie: audinys puresnis, vieni jo
elementai rysSkiai nusidazZiusiais branduoliais, kiti silpnai ir galima ste-

béti daugelis visai be branduoliu.
Be to, rasta dvi nedidelés kruvelés kokku. Jie panaSus | rastus aor-

tos sienos preparatuose.
ISvados.

ApraSytas aortae abdominalis plySimas galima paaiSkin-
ti Sitaip.

I$ kraujo analyzeés ir temperatiiros kreivosios galima bu-
vo speti sepsj esant.

Ligonio anamnezés ir giminiy parodymai mums rodo, kad
i$ minétos voties (furunkulo?) galéjo Kilti septikopyémija. Ta-
tai patvirtino skrodimas ir mikroskopiSki tyrinéjimai.

Septikopyémija galéjo jvykt Sitokiu buidu:

Nors votis i§ pavirSiaus atrode ir uzgijusi, vis delto pii-
liavimo Zidinys buvo likes, nes darant skrodima 1§ tartum uz-
gijusios voties paspaudus iSéjo puliy. Taigi bakterijos i§ Si-
tos voties galejo patekti betarpiSkai ir lymfos indais | kraujo
indus. Kraujas nune$é jas | v. cava superior ir toliau pro
mazaji kraujo apytakos rata | arterine kraujo apytaka. Nors
plauCiuose metastaziniy Zidiniy ir nepastebéta, bet musy iS-
tirtas bluZnies preparatas taip pat tvirtina, kad turéjo biiti
septykopyeémiia, kad, be retroperitoniniy audiniy infekcijos
buvo paliestj ir kiti organai. 1§ mikroskopiSko bluZnies pre-
parato apraSymo aiSku, kad bluZnyje buvo susidares SvieZias
septinis Zidinys. Tatai patvirtina misuy samprotavima, kad
retroperitoniniy audiniy induose taip pat galéjo jvykti septi-
pis embolas ar trombas. Sitoj vietoj bakterijos dauginosi
ardvdamos audinius—sukélé jdegima. Cia, be audiniy griu-
vimo, éjo ir proliferacijos procesas. Susidaré tumor.

Toliau bakterijos, ardydamos audinius, pasieké aortos
siena ir sukeélé joje aortitis purulenta, o tatai privedé prie aor-
tos rupturos.

Aprasytasis atsitikimas yra gana idomus ir retas tuo, kad
pirminé aortos ruptiros ir septikopyémijos prieZastis buvo
votis in regione nuchae. Todél kliniSkai nustatyti tikra diag-
nozé buvo gana sunku. Daug lengviau galéjo bakterijos, pa-
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tekusios | lymfoglandulae occipitales ar cervicales profundae
super., sukelti lymfadenitis purulenta, bet tatai nebuvo skro-
dimo metu pastebéta.

Sunku buvo jsivaizduoti, kad infekcija gali praeiti pro
plaucius neduodama metastaziniy Zidiniu, o retroperitoniniuo-
se audiniuose sudaryti septini embola ar tromba, kurio padari-’
niai aukScCiau aprasyti.

AUTOREFERAT.
Ein Fall von Aortenruptur.

Es wird ein Fall von Aortenruptur beschrieben. Die Ursache war
ein septikopvaemischer Abscess, welcher sich aus einem Furunkel der
Nackengegend entwickelt hatte. In den Lungen waren keine metastatischen
Herde. Von den Organen des grossen Kreisslaufs — ein septischer Infarkt
in der akut. hyperplastischen Milz. Grosses subperitoneales Haematom.

Prof. P. AvizZonis.

Universiteto akiy klinikos 1928 m. apyskaita.

Stacionariniame akiu klinikos skyriuje 1928 metais buvo ligoniy:

A ) e S ERE TG | e guléjusiy  klinikoje 4772 dienas
moteril: o in . 21T culéjusiu  klinikoje 4685 dienas,
IS NSO Sehn 428 ligoniai, guléje klinikoje 9457 dienas.

VidutiniSkai Kkiekvienas ligonis guléjo 22,1 dienas ir vidutiniSkai
kasdien guléjo klinikoje 25,9 ligoniai. Vietos klinika turi tik 25 lovoms.
Taigi per iStisus metus liconiy gulédavo klinikoje kasdien vidutiniSkai po
0,9 daugiau negu leidZia minimaliné oro kubatiiros norma. Be to, beveik
kasdien tekdavo vieng kita ligonj palikti nepaguldZius del vietos stokos.
Kitur imanomose ligoninése paprastai esti kasdien 25%—30% neuZimty
lovy. Sitie skaic¢iai rodo, kad mitsu akiy klinika yra per daug perpildyta
ligoniu. .

Guléjusiy klinikoje ligonin suskirstymas ligomis matyti iS prideda-
mos lentelés.

2% Y
=2 E = =
Susirgimai W e T e g
i i = nE
o g (o VR
Trachoma su jos kompllkaCl]OmlS. 3 72 74 1
Blennorrhoea ; : 2 3 —-- 11 9 2
Kitok'e konjunktlvntal — 2 2 -
Ragenos susirgimai . S 61 65 1
Odenos # : — 1 1 —
Gyslaineés 1 30 30 1
Glaucoma . 2 20 22 -
LeSiuko ligos : 2 101 98 S
Tinklainés ir optinio nervo hgos 2 221 23 2
Muskuly ligos Ry 1 9 10 —
Voky % : — 12 12 —
ASary organuy hgos ‘ — -4 4 -

Orbites susirgimai : 3 3

AKies obuolio susirgimai: a) traumatnman } 4 48 47 5
b) kitokie.. 1 10 10 1
ISiviso -, ..t 210 400k 4107 =18

434



SN

43

I§ lentelés matyti, kad. kaip ir kitais metais, didelis ligoniy skai-
Cius (17,5%) guléjo klinikoje dél trachomos su jos komplikacijomis. Be to,
trachoma pasiteikydavo ir kitiems ligoniams, paguldytiems { klinikg dél
kitokiu ligy.

Lgiais metais klinikoie guléjo nepaprastai didelis skaiCius ligoniu su
akiu blennorrhoea: 6 naujagimiai ir 5 suauge (3 vyrai ir 2 moterys). Nau-
jagimiai buvo visi i§ kaimo, gime namie. I§ suaugusiuju trys uZsikrété
klodami ant akiu savo Slapima: mat jie Slapimu gydési savo akiy tracho-
ma, o buvo tik ka gave gonoroinj uretrita.

Poliklinikoje gydési 5407 ligoniai (2616 vyry ir 2791 moteris). Visi
jie, besigydydami, per metus apsilanké poliklinikoje 18.724 kartus. Atme-
tus Sventes, kasdien lankydavosi poliklinikoje vidutiniSkai 61,8 ligoniu.

Trachoma turéjo 552 vyrai ir 701 moteris, i§ viso 1253 ligoniai, arba
23,17% visy ligoniuy (vyruy 20.92%, motery 25,12%).

NeiSgydomai akly buvo 60 atsitikimu (34 vyrai ir 26 moterys). I3
apakimo piieZasCiu pirmagja viela uZima glaukoma (14 atsitikimu), antra-
ia — trachoma (6 atsitikimai).

Ivairiy, didesniy ir maZesniy operaciju padaryta per metus 1419.
Stai jy sarasas: Exstirpatio tumoris orbitae 4; Enucleatio bulbi 42; Evis-
ceratio oculi 9; Extractio cataractae 115; Extractio cataractae secundariae
1; Discisio cataractae 4; Discisio cataractae secundariae 29; Iridectomia
glaucomatosa 20; Cyclodialysis 1; Trepanatio (Elliot) 2; Sclero-iri-
dectomia (Lagrange) 1: Sclerotomia posterior 1; Neurectomia opticociliaris
1; Iridectomia optica 32; Ablatio prolapsus iridis 17: Plastica conjunctiva-
lis corneae 20; Extractio corporis alieni bulbi 2 (viena ju padaryta elek-
tromagnitu); Operatio staphylomatis corneae 2; Operatio pterygii 11: Abra-
sio corneae 2; Paracenthesis ceorneae 18: Operatio Saemisch 11; Punctio
corporis vitrei 2; Tatouage 32; Operatio strabismi 14; Transplantatio adipis
in capsulam Tenoni 18; Blepharoplastica 15; Canthotomia et canthoplasti-
ca 25; Canthorrhaphia 1; Operatio trichiasis et entropii 190; Operatio ec-
tropiil; Tarsectomia 5; Tarsorrhaphia 3: Operatio ptosis (Hess) 7; Opera-
tio chalazion 35; Exstirpatio tumoris palp. maligni 6, idem benigni 5;
Exstirpatio tumoris conjutctivae 6; Operatio symblepharon 1; Exstirpatio
¢glandulae lacrimalis 4; Exstirpatio sacci lacrimalis 90; Dacryocysto — rhi-
nostomia (Toti) 9; Operatio Golowini 1; Excochleatio canalis lacrimalis 5;
Incisio abscessi 2; Sutura vulneris palpebrae 9 et conjunctivae 1:; Electro-
lysis trichiasis 6; Electrolysis angiomatis teleangiectaticae 3; Galvanocau-
sis 32; Eliminatio corporis alieni corneae 118 et conjunctivae 17; Expressio
folliculorum trachomatis 402; Negatyvinis bandymas elektromagnitu 9.

Kovai su trachoma buvo organizuotas Siais metais trachomos kursas
gydyvtojams. Jis tesési nuo sausio 3 iki 14 dienos. Dalyvavo TelSiy vals-
tybinés akiu ambulatorijos vedéjas gyd. J. Mikulskis ir Vabalninky
ligoninés vedéjas gyd. A. Jackiinas.

Klinikos vyresniojo medicinos personalo buvo: direktorius P. Avi-
Zonis, vyresnioji asistenté gyd. O. Landsbergiené, jaunesnieji
asistentai gyvdytojai J. NemeikSa ir B. Goldengeimas, neeta-
tiné asistenté gyd. M. Dailidiené (nuo lapkritio 5 d.).

Paskaitu klausesi akiu klinikoje 1928 m. pavasario semestre 65 stu-
dentai (VIII sem, 35, X sem. 30) ir rudens semestre 61 studentag (VII sem.
25, IX sem. 36).

Klinikos personalo 1928 m. mokslo darbuy paminétini yra Sie:

a) Prof. P. AviZonis yra laikes praneSimus:

1) Vasario 2 d. Kauno Medicinos Draugijoje: ,,N o guc hi'o rastasis
trachomos bacillas*. (I$spausdinta ,,Medicinoje* 1928 m. Nr. 2, p. 81—86).

2) Kovo 3 d. Kauno Med. Dr-je diskusinis referatas dél prof. L an-
daw'o, ,biologiSkosios relativybés teorijos”. (I§spausd. ,Medic.” 1928,
Nr_ 5, p. 327—343 ir , Kosmos* 1928, Nr. 5—6, p. 259—272).

3) Kovo 31 d. Latvijos Universitete Rygoje latviy kalba: ,Par akli
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dzimuo un operéto maciSanu redzét* (I$sp. ,Latvijas Arstu Zurnals™,
1928, Nr. 5—6).

4) BirZelio 1 d. Kauno Med. Dr-joje: ,,Apie operuoty aklagimiy mo-

kymasi zinréti“. (ISsp. ,,Medic."” 1928, Nr. 9, p. 599—607 ir rusy kalba
. Apxus Odranmonornnt . T. V. u. 3, p. 208 — 3u7).

5) Vokietiu oftalmology draugijos 47-me suvaziavime Heidelberge
1928 m. rugpiii¢io 6—8 d. vokieciy kalba: ,Ueber schiddliche Folden der
Tranendriisenentfernung. (I$sp. ,Bericht iiber die 47-te Zusammenkunft -
der Deutschen Ophthalmologischen Gesellschaft in Heidelberg 1928, Miin-
chen. 1929, p. 340—344).

6) Il-me Latvijos gydytoju kongrese Rygoje 7—9 IX, 1928: ,Zur
Frage iiber die vermeintliche Unschéddlichkeit der Tranendrusenenﬁernung

7) IV-me Lietuvos gydytoju. suvaziavime 1—3. XI. 1928, .,Senatv1§-
kieji akiu pakitimai‘. (I§sp. .,Medic.* 1928, Nr. 12, p. 788—800 ir , Kosmos™
1929, Nr. 1, p. 11—20).

8) Mokslo popularizacijos praneSimas ,Gyvybé ir jos atsiradimas
ant Zemés" buvo laikytas Lietuvos Universitete vasario 12 ir 26 d. ir Dot-
navos Zemés Ukio Akademijoje kovo 18 d. (ISspausdinta atskira knyguté
52+3 pusl., kaip . Kultiiros** Zurnalo priedas).

b) Asistentas gydytojas Goldengeimas demonstravo Kauno
Gydaytoju Sajungoje lapkric¢io 23 d. ligoni su blennorrhoea adul-
torum, gauta gvdantis akis urinos kompresais.

c) Asistentas gydytojas Nemeik Sa demonstravo K. Gydyt.
Sajungoje lapkr. 23 d. ligoni su vienaSale oedema papillae n. optici, iSgijusia
po sinusito operacijos.

Referatai.

VID. LIGOS.

19. Mpog. A Maetues (Mocka): CUMIITOMATUKA SHOKAQEC-

'II:IBEl;)HAI'O MAJ]OKPOBMSI MO AAHHBIM KJIMHWKW. (,Kaun. Men®. 1929,
r

Anaemia perniciosa yra tokis rimtas susirgimas, kad ji yra reikalinga
visapusiSko viso organizmo funkcijy iStyrimo. Palikdamas nuo%aly etiolo-
gijos klausima, autorius patiekia kliniSkos simptomatikos rezultatus, ku-
rie jo buvo iSdirbti ir su bendradarbiais iStirti. Be visiems Zinomo kraujo
morfologinio vaizdo pakitimo, atskirais atsitikimais galima susekti patoge-
neziniai simptomai, — hemolyzé, kitais atsitikimais — krauijo gamybos nu-
slopinimas. Ligai blogéjant, drauge su bendros ligonio biiklés pablogéjimu
mazeéja erytrocity skaiCius, mazéja ir leukocity skaiCius, bet ne taip ryskiai
kaip erytrocitu; retikulocitai periferiniame kraujuje visai iSnyksta. Krau-
iuje didéja bilirubino kiekis, Slapime — urobilino kiekis. Remisijai prasideé-
jus, kraujo vaizdas pakitéja prieSingon pusén. Vandens apykaita remisi-
jos metu keiCiasi: ivesto vandens dalis susilaiko audiniuose, kraujuje ir, ga-
limas daiktas, erytrocituose. Ligoniui pradéjus taisytis, iSgertas vanduo
ne tik visiskai iSskiriamas, bet taip pat paSalinamas vanduo i§ audiniy drau-
ge su uzsilikusiais chloridais. Kraujo nusédimo reakcijos pagreitéjimas
pakartotiniy tyrimu metu ¢jo lygiagreciai kitiems daviniams, rodantiems
myelopatijos ir hemopatijos laipsni. Ypaciai greitai mazejo erytrocity kie-
kis ligos paastréiimo stadijoi: kitos riiSies anémijose niekuomet nestebima
tokio greito erytrocity kiekio sumazéjimo. Visais anaemia perniciosa at-
sitikimais galima buvo konstatuoti §lapimo pavir$utinio itempimo sumazeé-
jimas. Glykemuos kreivoiji sunkiais anaem. pernic. atsitikimais primena
kacheksijos vézio ligoje kreivaja. Autorius nurodo kitu tyrimus, kuriais yra
surasta pakltlmu centrinéj nervu sistemoi. Visi Sitie faktai rodo, kad fi-
ziné-cheminé paciuy narveliy biiklé yra Zymiai pakitéjusi, |r todel galima
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manyti esant sunky viso organizmo susirgima, bet ne vien tik kraujo gami-
namujuy ir paties kraujo. Kraujo pakitimas uZima tik centring vieta; tatai
yra tik punctum saliens visy kitu simptomy. Siu dieny miisy Zinios vercia
kol kas laikytis paziiiros apie kryptogenine anaem. pernic. patogeneze.
Dr. S. Laurinavicius.

20. Prof. H. Eppinger (Freiburg): Strichninas dekompensuo-
toms Sirdies ydoms gydyti. (,,Wiener med. Woch.”, 1928, Nr. 43).

Turime skirti Sirdies ir periferijos kraujotakos sutrikima. Pastarosios
risies sutrikimy tarpe didZios reikSmés turi kolapsas, Normaliomis salygo-
mis kraujotakoi aktingai dalyvauia tik 3—4 litrai kraujo. o likes Kiekis,
1—17 litro, esti pasiskirstes jvairiose vietose ir apytakoj nedalyvaiia.
Kolapso metu tasai santvkiavimas keiCiasi tokia prasme, kad kraujas
susirenka jvairiose kiino dalyse, cirkulinojamo kraujo kiekis sumaZzZéja
ir jo nepakanka SirdZiai ir arterijoms pripildyti; taip pat jo nepakanka
svarbiems organams — inkstams, smegenims, SirdZiai. Kraujo uzsi-
turéjimas periferijoj stebimas taip pat nudegimuose, diabeto komoje,
prakiurusiam peritonite, po uZtestos narkozés ir pan. Mazas, dazZnas
pulsas, blySki ir atSalusi oda, pooperacinis vémimas ir pan. — visa tat
pareina tikrai ne nuo pirminio Sirdies silpnumo, bet nuo kolapsiSko pe-
riferinés kraujotakos sutrikimo arba, pagaliau, nuo kombinuoto Sirdies
ir periferinés kraujotakos sutrikimo. Tokiais atvejais tinkas . digitalis
kartu su strofantu ir, i$ kitos pusés, veikia periferija vaistai -— kofei-
nas, kamfaras, cardiazol’is. Tacliau Vokietijoj dar nenorom  vartoja
strichnina, kuris Anglijoj laikomas vienu svarbiausiy., Strichninas daz-
nai duodas puikiy rezultaty pooperaciniame Soke, pneumonijoj ir kitose
infekc. ligose, kur pasireiSkia kolapsas. Strichnino dozés 0,001—0,002
po oda visiSkai nepavojingos. Svirksti jisai reikia tol, kol i$nyks peri-
ferinés kraujotakos sutrikimai. Strichninas puikiai veikias dar dekom-
pensuotu Sirdies yduy atvejais, tik prie§ tai kiek paruoSus dirva digita-
lis'u. Tatai prof. Eppinger’is paaiSkina pamokinané&iais atsitikimais,
kur jau po keliy dieny gydymo maZomis digitalis’'o dozémis su strich-
nino svirkS§timais po oda (5 kartus dienoj po 0,001) padidédavusi diure-
zé ir ligoniams iSnykdave pabrinkimai. Dr. A. Matulevicius.

VAIKU LIGOS.

13. Prof. K. Scheer: Vitamine und Siglingsernihrung. (Vitami-
nai ir Zinduoliy maitinimas), (,Klin. Woch.”, 1929, Nr. 3).

Apie vitaminy reik§me Zinome jau arti 20 mety. Tinkamiausias ju
suskirstymas, pagal Mc. Collum’a, yra Sitoks:

Vitaminas A —- antixerophthalminis.
Vitaminas B — antineuritinis ir skatinas augima.
Vitaminas C — antiskorbutinis.

Vitaminas D — antirachitinis.
“Vitaminas E — veikias prie§ sterilinguma.
Zinduolio mitybai vitam. E nereikailngas, bet reikalingi D ir C, A, B,
Vitaminas A, neturi nieko bendra su rachitu ir jisai lengva atskirti nuo
vitamino D. Vit. A stoka sukelia gyvulinose ,,xerophthalmija*, sunky bendra
susirgima su epitelinio audinio keratinizacija, abscesaig virSutininose virski-
namuosiuose ir kvépuojamuosiuose takuose, seiliniy liauky ir pancreas at-
rofija, $iapinimos organu susirgima (akmenis ir pyurija). Cia tenka pri-
siminti Zinduoliy pyurija. Susirgimas, atatinkas kseroftalmija, Japonijoj
vadinamas ,hikan* arba ,mori*.

Liga nepagyija nuo saulés Sviesos, bet ja gerai veikia duodamas per
os arba po oda vitaminas A. Pastaraji turi Zali augalai ir ypaC pieno rie-
balai, taigi ir sviestas; nugriebtas pienas jo beveik neturi. Dar daugiau
(20 kartu tiek, kiek pienas) vitamino A turi Zuvies taukai, ypa¢ Islandijos.
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Naujausiu tyrinéjimu susekta, kad dar kur kas daugiau vitamino A turi kar-
ves (jaudio) ir avies kepens. Santykiai tarp vitamino A ir anaemia perni-
ciosa taCiau dar néra iSaiskinti. Miisu kraStuose vitamino A stoka sukelia
zinduoliams liga, kurios vaizdas atatinka C z e rny mitybos sutrikima nuo
milty maisto; liga iStinka maitinant liesu arba labai atskiestu pienu. Gydy-
mui ypad tinkas Czerny - Kleinschmidt'o sviesto - milty maistas.

Vitamina B, kurio turi, sakysim, mielés, sudaro du komponentu —
antineuritinis ir padedas augimui; Siuodu komponentu galima gauti sky-
rium. Stoka B-vitamino maiste sukelia liga beri-beri, kuria serga beveik
vien tik ryZiais mintan¢ios tautos (Japonijoj, Indijoj, Filipinuose), vartoda-
mos nuluptus ryzius. Beri-beri suserga Zinduoliai ty motinu, kurios valgo
poliruotas ryZiq kruopas, nors motinos gali ilikti sveikos. Kiidikiai nustoja
valge, gauna viduriu uzkietéjima, dieglius, vemia, atsiranda meningéjiniai
symptomai, choreiSki judesai ir sprando rigiditas, beveik opisthotonus; jie
mir§ta nuo Sirdies silpnumo. Pas mus kad ir néra tokiy sunkiy susirgimu,
taciau stoka B - vitamino ir musuy kudikiams sukelia anoreksija, svorio kri-
tima, nerima. iSblySkima ir hemoglobino sumazZéjima. B - vitamina turi
augalai, didZiuma darZoviu ir wvaisiy, viStos kiauSinis ir, ypaé¢, mielés.
Daug B - wvitamino turi salykla ir salyklos ekstraktas (Malzextrakt), tatai
iSaiSkina jvairiy salyklos sriubuy naudinguma dystrofiskiems kiuidikiams.
Patsai pienas turi labai maZa vitamino B, todél jisai svarbu patiekti kiidi-
kiams net prmais ménesais ju amzaus.

C - vitamino chemiskoji sudétis dar beveik neZinoma. Jo stoka su-
kelia skorbuta, kuris pasitaiko miisu Zinduoliams M 6ller - Barlow’o
ligos pavidalu. Moters pienas turi daug C- vitamino, karvés pienas ne-
lygiai, bet dar pakankamai, kad apsaugotu kiidiki nuo Barlo w’o ligos.
Kaipo C - vitamino priedas, geriausiai tinka apelsiny sunka; kiek maZiau turi
vitamino citrinos, pomidorai (net ir virinti) ir vaisiai. Bananai turi maZa
ir C - ir kity vitaminu; neturi vitamino C - viStos kiauSinis. Skorbutum ne-
serga kiudikiai ankséiau pirmu triju ménesiy amz., todel iki 3 meénesiy Zin-
duolis dar nereikalingas priedu, turinciy C - vitamina.

D - vitamino chemiSkoji sudétis Zinoma. Tatai yra ergosterinas, ku-
riam ultravioletiniai spinduliai suteikia prieSrachitines savybes. Dabar jau:
Zinome, kad tiesioginis §vitinimas kiidikio ultravioletiniais spinduliais, davi-
mas Svitinto pieno arba $vitinto ergosterino (vigantol) greit pagydo kudiki
nuo rachito. Kadangi rachitas pasitaiko met pirmais ménesiais kiidikio am-
Ziaus, biisimos motinos arba ZindanCios motinos turi gauti prieSrachitini
vitamina: taip pa: dar jaunam kiidikiui reikia duoti Svitinto ergosterino arba
Svitinto pieno: profilaktikai pakanka mazZuciu doziu, terapijai — didesniu.

I§ viso, kas pasakyta, aiSki manifestiniy kuidikiy avitaminoziu tera-
pija. Profilaktikos tikslais ZindanCios motinos turi vartoti apsCiai pajvai-
rinta maista, turinti visy vitaminu, ypa¢ prieSrachitinio. Dirbtiniu biidu
penimiems kiidikiams jau pirmais meénesiais negalima duoti liesaus arba
labai atskiesto pieno, Atsiradus B-vitamino stokos symptomams, reikia
kudikiui patiekti tinkamu priedu. C-vitamino reikia duoti nuo 4-jo ménesio
amzZiaus, o D-vitaminas duodamas labai anksti, ypacC rudens ir Ziemos metu.

D-ras A. Matulevicius.

14. Prof. S. Wateff: Die Behandlung der Siuglingsdystrophie
mit Pituglandol. (,,Zinduoliy dystrofijos gydymas pituglandoliu). (,,Deutsche
mediz. Woch.*, 1929, Nr. 16),

Autorius gydé 3 sunkius dystrofikus kiidikius, turéjusius sunkia dys-
pepsijia. Nepadéjus dijetai ir vigantoliui, jisai émeési pituglandolio injekciju,
$virk§damas kasdien po’—1 ampulg iki 12 dieny. Gydymas daves nepapra-
stai greita pageréjimg ir tolimesni normalu augima. Jau ir kity autoriy bu-
vo nurodoma, kad kidikiy dystrofiju prieZastimi galis biiti sutrikimas en-
dokrininéj systemoj ir kad &ia ypatingos reik§meés turindios hypophysis
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ir gland. thyrecidea. Bie dl'is vadina pars intermedia hypophysis ,me=
dZiagos apykaitos liauka®. Kiekvienu atveju tenka iSméginti arba hypophy-

sis arba gl. thyreoideae ekstraktas, tikslui pasiekti.
D-ras A. Matulevicius.

UROLOGIJA,

7. L. Strominger (Bucuresti). — Sur ’hématurie dans les rétré-
cissements de l'urétre. (Haematuria uretros susiauréjimuose). (,,Journ.
d'Urologie*, 1929, Nr. 1).

Hematurija Slapinimos latako susiauréjimuos pasitaiko labai retai ir
vadovéliuose ji minima labai trumpai. Straipsnis palieCia viena tokj atsiti-
kima, kur anamnezéj figuravo blogai gyvdyta gonorréja. Visa amZiy tik su
pertraukomis ligonis turéjes gydytis buZavimu (ligonis 58 m. amZ.), toliau
buvo padaryta urethrotomia interna (maissonerie). BuZuoti biidavo vis
sunkiau, atsirado ,fausses routes”, uzsituréjo Slapimas. Po kurio laiko, vi-
sai nebuZavus ir be traumos, staiga iStiko Zymus uretros kraujapliidis. Jokie
vaistai negaléjo kraujo suturéti; tatai pavyko tik istacius kateteri a demeure
ir pastarajam iSbuvus 2—3 dienas, Pacijentas jautes stiprius skausmus tar-
pukirk3$ny ir latake. Jokiu nenormalumu nei prostatoj nei likusioj uropoet.
systemoj nerasta, Slapime bact. coli. Kraujui plistant rodydavosi oro
piisliukés (pneumaturija). Autorius laiko hematurijos prieZastim staze S§la-
pimo piisléj, atsiradusia nuo Slapimo uZzsistovéjimo ir infekcijos. Bact. coli
pateko piislén i§ Zarnu, nes tam padéio tik ka suminétos apystovos. Pneu-
maturija &ia buvusi diabeto padaras, ka jau yra apraSes Guiard'as, ai$-

kindamas tatai cukraus skilimu j alkoholi ir angliariigsti.
/ D-ras T. Goldbergas.

8. Minder (Ziirich): Blasenruptur und Cystoskopie. (Piislés trii-
kimas ir cystoskopiia). (,,Z. i. Urologie*, 1929, Nr. 5).

Ziirich’o univ. chirurginés klinikos iSvados Sitokios:

1. Kai klinikiniai syvmptomai aiSkiai rodo ruptura vesicae, tuomet nei
kateteruoti, nei plauti puslés, nei cystoskopuoti nereikia.

2. To klinikinio aiSkumo neturint visy pirma reikia keteteruoti piislé.
Kateteruoti pavojinga infekcijos prasme tik ruptiiros atvejais, jei operuoti
galima ne anksCiau kaip po 24—48 val.

3. Kateteravimui tiksliai nei$aiSkinus dalyko, piisle iSplauna mazu
kiekiu skysdio. Trikimo atveiu diagnozé paaiSkéja tik dingus plaunamam
skysd&iui, nes jam nedingus ruptiiros dar negalima neigti.

4. Diagnozei nepaais$kéjus ir po plovimo, dar cystoskopuoja, tik
labai atsargiai, neforsuojant ir jgudusia ranka.

5. Galima dar vartoti rentg. spinduliai ten, kur negalima cysto-
skopuoti. Dr. T. Goldbergas.

AKUSERIJA IR GYNEKOLOGIJA.

16. Dr. Wolfgang (Uter in Liibeck): Beitrige zur Gynergen-
medikation. (,,Zentralbl. f. Gynik.”, 1929, Nr. 22).

Autorius nurodo Stoeckelioob Menge's, Dederleino ir
kity atsiliepimus apie gynergena, kaipo geriausia secale cornuti preparata,
ir nu§viedia savo patyrima su Situo preparatu daugeliui ligoniu Siaip:

1) 1,0 ccm. gynergen'o intra musculos smarkiai kraujuojanciam abor-
tui gydyti duoda geruy rezultaty: kraujavimas tuojau apsistoja, o gim-
tuvés iSvalymas galima atlikti nesiskubinant ir atsigavus ligonei. ’

2) Gynmergen'o ileidimas prieS abrazija apsaugoja nuo galimo gim-
tuvés pradiirimo.

3) Uzsitesus néStumui galima suZadinti  gimdymo skausmai gy-
nergen’o tabletémis. Taip pat gerai veikia maZos gynergen’o dozés (0,2
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cem.) intramuskuliariai, pa$alindamos pirminius ar antrinius silpnus gim-
dymo skausmus,

4) Patartina vartoti tuoj vZgimus kidikiui gynergen’o profilaktikai,
jei laukiamas atoni¥kas kraujavimas (dvyniai, hydramnion, replés, krau-
javimas praéjusivose néstumuose). Jokiu komplikaciju placentai iSeiti ne-
biina. Taip pat gerai veikia ir gimtuvés atonijas placentai iS€jus.

5) Gana geru rezultaty gaunama vartojant gynergen’as (tabletémis)
metropatiniams ir juveniliniams kraujavimams gydyti.

Dr. J. Ciplijauskas.

17. K. Kollner (Miskolc-Vengrija): Tetania gravidarum mit todli-
chem Ausgang. (Tetania gravidarum, pasibaigusi mirtimi). (,,Zentr. f. Geb.
u. Gyn.*, 1929, Nr. 24).

Tetaniae gravidarum prieZastis yra sumenkéjusi funkcija gl. para-
thyreoideae, arba vad. parathyreosis. Autorius turéjes Stai koki atsiti-
kima. Gravida VIII-me mén. Vaisius gyvas. R.R. 110 Hg. Pulsas 84, be
ypatumu. Jokiy epilepsijos Zymiy. Slapimas be pakitimy. PradZioje ne-
pastebéta nieko anormalu. Leista keltis. Atsiranda kair. rankos ir peties
truk&iojimai: tipinga rankos iSvaizda (akuSeriSkas stvérimas). Sitie pe-
riodiski trukCiojimai apémeé visa kair. kilno puse. Chwostek, Trous-
seau teigiami ir sukelia priepuolius. Samoné tvarkoi, iS§ burnos neputoja,
lieZuvio nesukanda. Vvziai reaguoja. Gydoma Stro gan o v'o metode. Prie-
puoliai nedingsta. Ligoné netenka samonés. Duodamas | vena kalcis, extr.
gl. parathyreoideae, bet veltui. Sectio. Diagnozé: tetania; jokiuy tipinguy
eklampsijai pakitimu nesurasta.

Atsitikimas rodo, kad nors tetanijoj retai indikuojamas abortas, ta-
Giau jisai reikalingas sunkiais atvejais. Cia per 14 valandy biita 104 prie-
puoliai, kol, pagaliau, spazmas palieté alsuojamuosius raumenis. Siiilomoji
Sitokiais- atveiais implantacija gl. parathyreoideae ¢ia nepadétuy, nes po ke-
liu valandu dar neturétume efekto. Dr. T. Goldbergas.

18. K. Schroeder (Hamm): Volvulus d. Omentum unter d. Symp-
tomen d. Appendicitis. (Volvulus omenti, sukéles appendicito simptomus).
(,.Zentr. i Geb. u. Gyn.*, 1929, Nr. 20).

Volvulus omenti ne hernijoj aprasSytas kartu su kalbamuoju atveju
22 atsitikimais ir turi praktiSkos vertés. Ligoné, 55 m. amzZ., dar neturinti
climax’o, staiga susirgusi. Skausmai appendix’o srityj, vis stipresni. Vi-
durius tur€jusi viena para prie§ atsirandant skausmams. Dujos iSeina.
Vémimo, drugio néra. Paskutinés regulos prie§ 4 savaites. Anamnezéj
nieko ypatinga. ApZitirint daugiausia skauda tarp Mc. Burney ir tulZies
piisle. Pilvas kiek iSpiistas ir iSsitempes, Pulsas 80. T° — 36,8°. Slapime
nieko vpat. Leukocity 9.000. Diagnozé: appendicitis acuta. Operacija.
Pasirodé, kad omentum 1 pirS§to storumo kelis kartus apsisukes laikrodZio
rodyklés kryptim. Apsisukusi omenti dalis amputuota. Appendix norma-
lus, bet taip pat iSpiautas. Intentio per primam. Visi pana8us atsitikimai
diagnozuojami kaipo appendicitis arba cholecystitis ac. Liga prasideda
staiga ir smarkiai, visai kaip appendicitis ir cholecyst. ac. Gydymas —
visuomet operaciia, kai tik nésama bendro pobiuidZio kontraindikaciju.

Dr. T. Goldbergas.

ODOS IR VENEROS LIGOS.

26. Prof. ir. Erich Leschke: Kombinierte Salvarsan -
Septojod Behandlung. (Kombinuotas gydymas salvarsanu - septojodu).
(,,Med. Klin." 1929, Nr. 10).

Kadangi septojodo tirpinys gerai veikia idegiminius procesus, tai
straipsnio autorius pataria, vartojant salvarsana lues’ui gydyti, tirpinti ii
ne vandenyje, bet septojodo tirpinyje. ToksiSkuy salvarsano pakitimy jo-
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das neduoda_ Patsai tirpinys turi biiti tu¢ tuojau po paruo$imo suleistas.
Vienai injekcijai suaugusiam geriausiai tikty 20 ccm. septoiodo tirpinio,
kuris tuo biidu sudaro 0,6 gr. jodo. Intra venam duotas jodas veikia daug
stipriau, negu duotas per os.

Salvarsanas, atskiestas 20 ccm. septojodo, turi S$iuos privalumus:

1. AtskiedZius salvarsana 20-ies ccm. septojodo tirpinyje, o ne
mazZesniame kiekyije, jo veikimas sustipréja.

2. Dvieju riiSiu vaisty atatinkama kombinacija stiprina veikima.

3. Teigiamas vazodilatatoriSkas jodo veikimas kraujo indams.

4. Pagaliau, iStirpine salvarsana septojode, gauname hypertoniSka
tirpini, kuris palengvina salvarsano patekima | centrinés nervy sistemos
audinius.

Esant lues'ui patariama taip pat vartoti neosalvarsano tirpinys sep-
tojode. Per pirmasias dvi savaites galima daryti injekcijos du kartu sa-
vaitéj, didinant dozes nuo 1 iki IV. Véliau galima daryti tik viena injek-
cija savaitéj, bet patariama, praéjus 4 dienoms po jos, kiekviena karta
ileisti dar vieno septojodo 20 ccm. Toks gydymo kursas turis testis bent
dvejeta - trejeta mety ir kasmet po 10 savaiciu.

) Ta pat savo straipsni papildydamas, autorius pranesSa apie Kle m-
perer’io patarima esant aortos lues'ui intra venam vartoti 10% natrii
Jjodati tirpini.

Pasak Engwero ir Boruttau, vartojant intra venam joda
ir didesnémis dozémis (100 ccm. 10% tirpinio), neivyksta sunkaus odos ir
gleiviniy jodizmo. Atskirais atvejais galima gauti net negatyvi Wasser-
mann’o reakciia.

D ub’as praneSa savo patyrimus i§ Pragos odos klinikos apie var-
tojima vienu laiku jodo ir salvarsano susirgimams lues'ui gydyti. Jis i§-
tirpina salvarsana 20 ccm. natrii jodati tirpinyi. To tirpinio sudétis Sito-
kia: 20 gr. natrii jodati viename litre destilinotojo vandens, steriliai filtruo-
ti: reikia pridéti dar 0.3 jodo ir tamsioj vietoj laikyti. Sitas miSinys, tuo-
jau paruostas, yra ne daugiau nuodingas, negu vienas salvarsanas.

Dub’as kartais stebédaves galvos skausmus ir temperatiiros pa-
kilimus, ko autorius, vartodamas izotonini ir Kkraujui neutraly septojoda,
nestebédaves.

Praktikoje septojodo vartojimas yra patogus, nes jis paruoSiamas
20 ccm. ampulose. Pacio salvarsano veikimas taip pat didéja vartojant
intravenine -jodo terapija. Baigdamas straipsni autorius vis délto labai pa-
taria praktikoje vartoti kombinuota salvarsano - septojodo terapija su
pakeitimais vienu septojodu. Med. Dr. Dailidaité - Zaskeviciené.

27. Dr. med. Blut: Ist das Salvarsanexanthem ein unspecifischer
Heilfaktor? (,,Derm. Woch.** 1928, Nr. 1).

Autorius aprado atsitikima, kur 13 mety amzZiaus mokinys, sergas pem-
phigus localis, pagijo nuo salvarsaninio dermatito. Nepavykus ligoni pa-
gydyti tepalais ir voniomis, autorius 1927 m, VIII. 17 d. ligoniui jleido neo-
salvarsan’o 0,15 in venam. Pemphigus’o vaizdas tas pat. VIII. 21 d. dar
jleidZiama | vena neosalvarsan’o 0,15. Po keliy valandy pacijentas pastg-
bi veido, kriitinés ir nugaros nieZéjima: ten pat lengvas, diffuzi§kas ide-
gimo paraudonavimas. VAII. 22 d. T° = 37,5°. Veidas stipriai randonas:
tas pat ant nugaros ir krutinés. VIII 23 d. stebima staigi pemphigus’o
reiskiniy involiucija, kuri beveik baigesi pagijimu iki VIII. 26 d.

Naudojantis proga kreipiama démesio | kaikuriu autoriy stebéjimus,
biik salvarsaniniai dermatitai labai gerai veikia lues’a. Esa ir tokiu auto-
riy, kurie | tai ziuri skeptiSkai.

Sito straipsnio referentui i§ savo atsitikimy tenka palaikyti skeptikai.
Ypaé& kreipiu démesio i viena salvarsaninio dermatito atsitikima (ligonei
M. Lues II—rosecla). kuriai jokiu biidu nepasiseka i§krypti i§ WaR + +-+ -+
ir jvairiu negalavimu. D-ro Blut'o apraSytu atsitikimu néra daviniy, ku-
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rie galéty iSrodyti, kad jo pacijento piisliy iSbérimas buvo ne luetinio po-
buidzZio. Dr. V. Juskys.

28. H . Th. Schreus u. V,Napp: ,Kurmass und Liquor,
(,,Derm. Zeitschr.” B. 54, H. 5).

I§ savo 332 tirty ligoniy autoriai gave $tai kuriy iSdavu:

Negydyty ligoniu, serganéiy ankstyvomis lues’o stadijomis, liquor’o
pakitéjimai rasti 30% atsitikimu, tuo tarpu kai gydytu ligoniy liquor’as pa-
siliko beveik be jokiu patologiSky pakitimu. Vélybesnése stadijose nesvei-
ko liquor’o procentas pakyla iki 50%. Cia taip pat pasirodé didelé gydy-
mo itaka, nes tuy asmenu, kuriy kraujo reakcija pasiekta negatyvi, nesvei-
kas liquor’as pasirodé tik 30% ligoniu. Bet jeigu kraujo reakcijos { nega-
tyvia pakeisti nepasiseka, tai ligoniu procentas, kurie turi pakitéjusi li-
quor’a, beveik tas pat, kg ir visai negydytu. Ganétinai stipriai gydytu ligoniy
liquor’e dideléj ju puséj pakitimuy nejvyko; tuo tarpu kai blogai (negané-
tinai) gydyty ligoniy liquor'e negauta geresniy daviniy negu visai negydytu
pacijentuy, Dr. V. JuSkys.

AKIU LIGOS.

7. Birch - Hirschield (Konigsberg): Hochgradige Kurzsich-
tigkeit und kiinstliche Unterbrechung der Schwangerschait, (,,Zeitsch. {.
Augenh.* 1929, Bd. 68, H. 3, p. 127—133).

Turbiit neretai atsitinka, kad labai ZemaZitirés moterys pasidaro
néscios. Bet, matyti, retai teatsitinka, kad akiy gydytojas buty tokiu atveju
klausiamas nuomones de¢l dirbtinio aborto. Be abejojimo, daug stipriai Ze-
maZiiiriy motery pagimdo gal ir ne viena kudiki be Zalos savo akims. Ta-
Ciau yra zZinoma, kad to paties laipsnio Zemaziirés akys yra nevienodai
atsparios, kad ju tarpe pasitaiko akiuy su labai opia retina ir chorioidea, su
palinkimais hemorragijoms ties macula lutea. Jei tokiy akiy Zmogui
draudziamas bet kuris sunkus darbas arba tampymasis (lankstytis, sun-
kius daiktus kilnoti, stenéti), tai netenka abejoti, kad ir néStumas su gim-
dyvmo aktu taip pat galéty biiti Zalingas. Pasiremdamas keliais savo ste-
bétais atsitikimais, autorius mano, kad ligonei su degeneratyviniais pakiti-
mais akiy dugne dél didelés myopijos, ypaciai jei viena akis dél ty pa-
kitimu yra pasidariusi pusZlibé, gali biiti rimto pavojaus prarasti regéjimas
deél hemorragiju ir kraujagysliy obliteracijos ties macula lutea ir todél to-
kiai ligonei galima patarti dirbtinis abortas event. preventyvinés prie-
mones, Prof. P. AviZonis.

NERVU IR PSYCH, LIGOS,

3. Hill: Juvenile behaviour disorders in epidemic encephalitis.
Their trcatment by bulbocapnine. (Jaunuoliuy elgesio sutrikimai epid. ence-
falite. Ju gydymas bulbokapninu). (,Lancet May 11, 1929).

Elgesio sutrikimai, kurie daZnai atsiranda jaunuoliams, persirgusiems.
aStria epid. encefalito stadija, iki Siol pasirodé beveik visiSkai nepasiduoda
betkuriai gydymo priemonei. Tas sudaro rimta klausima ir tévams ir vi-
suomene¢s sveikatos organams.,  Sutrikes encefalitiku elgesys turi neretai
Ziauru ir pavojinga pobidi. Tuo tarpu ligoniy protas pasilieka normalus,
ir todel jie sunku nuolat laikyti psychiatrinése jstaigose.

Elgesio sutrikimas, Hill'o nuomone, pareina nuo erzinanciai veikian-
&io proceso thalamus’e. Ta sutrikima turi kaip tik tie ligoniai — iSimtinai
jaunuoliai —, kurie arba néra turéje¢ parkinsonizmo arba pastarasis téra
buves visiSkai lengvas. Ligoniy protas nesugeba valdyti ir kontroliuoti
primityvias, instinktyvinio pobuidzZio, reakcijas i labai lengvai sukeliamas emo-
cijas. Sutrikimas yra chroniskas, pasiliecka metais vienodas, iSskyrus, kur
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ima atsirasti parkinsonizmas. Cia elgesio sutrikimas, proporcingai par-
kinsonizmo reiskiniy augimui, mazéja ir nyksta.

Psychoterapijai, turint galvoje organi§ka sutrikimo kilme, negalima
deéti vilties: ii, i tikro, bejégé. Vaistais — narkotikais ir hypnotikais — tik
tiek pavykdavo gauti rezultaty, kiek jie padarydavo ligonius mieguistus.
Autorius iSbandé bulbokapnina: alkaloidas i§ corydalis cava, chemiskai
artimas apomorfinui, bet visiSkai kitoniSko veikimo. Bulbokapninas veikia
bendrai prie hyperkineziSku epid. encefalito formu (ekstrapyramidalinis
tremoras, choreo - atezotidki judésiai); jis, buitent, veikia slégianciai thala-
mo-striatine sistema; i smageny pluta bulbokapninas, kaip yra pagrindo
manyti, neturis veikimo. Autoriaus pavartotos bulbokapnino dozés buvo
nuo 0,1 iki 0,2, 3 kart | diena pro burna arba po oda. Rezultatai geri, bet
tvéré tik tol, kol buvo vartojamas gydymas. Absorpcija greita: pirmas
efektas mazdaug po 30 min. Pirmuoju momentu — lengvas mieguistumas ir
daZnai lengvas, trumpas miegas — nuo 10 iki 20 min. Sitam mieguistumui
praéjus, ligoniai pasidarydavo normaliai budrus, taCiau pasikeite savo el-
gesiu, kuris gaudavo normalu, susilaikanti pobtidi. Eiektas tvéres per ke-
lias valandas. Kol kas autoriaus stebéjimai apima 2 mén. tarpa. Bulbo-
kapninas iSbandytas 7 ats. Tik vienu atsitikimu, kur buvo lengvas parkin-
sonizmas, ivvko parkinsonizmo pablogéjimas: rigidiSkumo padidéjimas,

(1928 m. ,,Medicinos** 10-ryije mano buvo referuotas to paties auto-
riaus darbas apie jaunuoliu - encefalitiky elgesio sutrikimo problema; ten
skaitytojas rastu kiek platesniuy daviniy Situo reikalu),

Doc. Blazys.

4. Marsh: The excitability of the respiratory centre of psychotic
patiens. (Psychiniy ligoniny alsuojamojo centro jaudrumas). (,,Lancet", May
18, 1929),

Autoriaus darbas drauge su kity tyrinétoju tos pacios krypties darbais,
atliktais Centrinéje Laboratorijoje Londono psychiatriniy ligoniniy, duoda
naujy ir idomiy idéjy. Bendra Sity darbuy iSdava, kad psychinés ligos pasi-
Zymi sutrikimu normalios humoralinés organizmo aplinkos: S$ita aplinka
esant psychinei ligai esti tokia, kokia pasidaro pas normaly individa jam mie-
gant. Marsh’as su pagelba tam tikro pletizmografo parodo, kad miné-
tas sutrikimas yra susijes su sumazéjusiu psychiniy ligoniy alsuojamo jo cent-
ro jaudrumu veikiant anglies dioksidui (angliarngsciai, COz). Psychinio sutri-
kimo forma ir ligenio buiklé ¢ia nevaidinanti rolés: buvo tiriami jvairis li-
goniai (apie 100, dauguma — Sizofrenikai): sujaudinti, depresiniai, katato-
niski ir pavirsutiniSkai atroda sveiki. Kontrolei paimty normaliy asmeny rea-
gavimas | veikima padidinto kiekio CO= (2%) rastas Zymiai skirtingas nuo
psychiniy ligoniu reagavimo biido. Dauguma sveikujuy duoda Cia padidéjima
daugiau kaip 10% totalinés ventilacijos, tuo tarpu-psychiniai ligoniai, kaipo
taisyklé, duoda tiktai nuo 0 iki 5% ventilacijos padidéjima. Autorius mano,
kad alsuojamojo centro sumaZéjes jaudrumas negalis buti aiSkinamas, kaipo
paprastas psychinés biiklés padarinys, bet turis buiti Ziirimas, kaipo svarbus
reiSkinys, uzimas ypatinga vieta tame syndrome, kuriame psychinis nenor-
malumas yra labiausiai rySkus bruoZas.

Baigdamas autorius pazymi, kad visai neseniai Amerikoje pasirodgs
darbas, kurio autoriai pranesa, kad jie, veikdami stuporozinius ligonius (su
dem. praecox) su 10—15% COz, sumaiSytu su89—90% deguonio, gaves savo
ligoniy psychinés biiklés laikiny pageréjiimuy. Vadinasi, stimulas, buves pa-
kankamas tam, kad padidinty ligoniy alsuojamojo centro jaudruma, tuo pa-

Ciu veikes ir kaipo terapiSkas agentas.
Doc. Blazys.
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Klinikos ir praktikos patyrimai.

X Apetito suzadinimas ir tukinimas cukrum. Pagal F, Depisch’a,
i§ ryto nevalgius duodama dvi stiklinés arbatos, kiekviena su 6—7 plytelé-
mis cukraus. Jokio uZkandZio neduodama, galima tik pridéti romo, konjako
arba citrinos. Kitas maitinimas seka tik véliau, tuomet, kai atsiranda stip-
rus alkis arba tik praéjus 3—4 valandoms. Gerai reaguojanéiais atvejais jau
3-Cia, 4-ta tokio gydymo diena po 2—3 val. atsirandas nepaprastas alkis.
Jei to nebiity, po savaités tenka nuo siiilomo gydymo atsisakyti. Cukraus
pusrycdiai nereikia vartoti ilgiau kaip 14 dieny i§ eilés. Sékmingais atsiti-
kimais svoris sparciai kyla i§tisomis savaitémis (,,Wiener Arch. f. i. Med.",
1927, 13. Rcferuota i$ ,,Ars Medici‘* 1929, Nr. 6).

X QGydymas cukrum ulcus ventriculi ir duodeni. Teigiama cukraus
itaka ulcus’ui dabar aiSkinama tuo biidu, kad angliavandeniliai skatina pan-
creas produkuoti insulina, kurs slopina skrandzZio sekrecija ir pakeifia skran-
chemizma SarmiSkon pusén. Turédamas tatai galvojSimnitzk y’s net mé-
gino gydyti skrandZio opas insulinu. G. R'e ¢ h tas (Vienos poliklinikoj)
émeé vartoti .cukraus terapija ambulatoriSkai gydydamas ligonius, sergan-
Cius ulcus ventriculi. duodeni ir jtartinomis ulcus’o prasme. gastropatijomis.
Pacijentai turédavo gerti tris kartus po 50—80 g. cukraus, iStirpinto 200—25C
cem. vandens, silpnos arbatos arba pieno. Toksai tirStas tirpinys biidavo
gerai pakeliamas, tik liesi pacijentai, iprate | mésa, geriau pakeldavo skys-
tesnius cukraus tirpinius. [tardami ulcus ventriculi, turime duoti ligoniams
cukraus tirpini uz o ligoniams, turin-
tiems ulcus ducdeni, reikia duoti cukrus po »—1 val, po valgio. Ligoniui
turint skausmus nakties metu, cukrus duodamas vakare prie§ pat gulant po-
ilsiui arba net naktyje. Tokia gydymo schema taikoma tol, kol visai i§-
nyks skausmai arba kol ju bus po valgio. Remisijoj ligonis gali gerti cu-
kraus tirpini du arba tris kart dienoj, kai tik pajaucia didesni nora valgyti.

Sinlomas gydymas duodaves labai gery rezultaty, nezZiurint { tai, kad
ligoniams buvo leista valgyti priprastas miSrus maistas ir kad jie negaudavg
jokiy vaisty. DaZnai skausmai dingdave jau po 2—3 dieny. Ligoniams,
nepakesdavusiems cukraus, jo bidavo duodama pradzZioj tik po 20 gr. vie-
nam kartui ir kasdier vis biidavo pridedama po 5—10 gr. iki 50—80 gr.;
ir Sitais atsitikimais pamaZu budavo gaunamos remisijos. (,Klir. Woch.*,
1929, Nr. 12).

X Gydymas neuralgisky ir myalgisky skausmu injekcijomis. Gydyti
skausmams, pareinantiems nuo jauiamojo nervo susirgimo (neuralgija n.
trigemini), vartojamas alkoholis, o motorisku - jaudiamujy nervuy skaus-
mams gydyti (ischias) vartojami anaestetica arba fizijolog. tirpinys. Tacdiau
Schlesinger'is (Berlyne) prie anaestetica visada prideda kiek atskiesto
alkoholio, sakysim, 5-iems kub, cm. 2 % sol. novocaini prideda nuo 1 iki 10
laSy spiriti vini diluti ir gauna geresniy efekty negu nuo vieno novokaino.
Palpacijos nepakanka tiksliai skaudamai vietai surasti, todel daroma S$tai
kas, Odos hyperestezijos srityj, kuri sutampa su skaudamu tasku, duriama
ilga adata ir gilumoj ir adatos galu ieSkoma skaudama vieta, kuria nurodo
patsai pacijentas; jon Svirk§¢iami vaistai; injek¢ija nésanti skaudi. Kai skau-
damoji sritis esti plati, galima ji prie§ surandant gily punkta i§ tos pat
adatos anestezuoti.

Injekcijos gerai veikia neuralgia intercostalis, ypaC po herpes zoster.
Injekcijos ¢ia daromos pagal virSutini ir apatini Sonkaulio kraStus | nervus.
Esant neuralgijai po chroniS8ko bursitis subacromialis, Schlesinger’is
geru pasisekimu leisdaves 2—3 kartus savaitéje po 5—10 ccm. novokaino
tirpinio su 1--2 laSais alkoholio. Geru vaisiu autorius gaves taip pat gydy-
damas iniekcijomis lumbago; ¢ia tekdavo Svirksti 2-jo n. sacralis iSeinamon
angon, arba kiton skaudamon vieton stuburo Sone, arba, pagaliau, reglo
sacralis Sone. (,,Ztsch. f. orthop, Chir.", 1929, Bd. 51 H. 1-—=2).
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X Dijeta inksty ligose. (Prof. K. Gldssner'is, Vienoj). Pyeli-
tis: Skysta, kosés povidalo, neerzinanti ir be $lakuy dijeta. Daug arbatos,
limonado, miltiniuy valgiu, medus, uogienés, pienas, sviestas, lecitinas. To-
liau, vaisiai, darZevés, iSémus Sparagus, salocius, obuolius ir riik§tynes, nes’
jie visi turi oksalaty, LeidZiama tik virinta mésa, jokiu ekstraktu, kaip,
sakysim, bulijonas, sosai. Umioj stadijoj skiriama pieniska dijeta,

Nephrolithiasis. Priepuolio metu duodama daug skysdciu,
ypal pieno. Cave purininiy medZiagy (kava, arbata, bulijonas), priesko-
niy ir alkoholio. Uratinéj diatezéj reikia vengti turindiu daug purinu
mesiSku dalyku: smagenu, bluZnies, kepenu, plaucdiuy, kaulo smageny ir jau-
ny gyvuliy mésos. Oksalatinéj diatezéj (nuosédai) reikia vengti sa-
lo€iu, obuoliy ir rik$tyniy, taip pat konservu, pagaminty ac. oxalicum pa-
gelba. Abiejosz diatezése Slapimas esti riigStus, todél patartina duoti gerti
alkaliSko angliariigSties vandens. Fosfatinéj diatezéj Slapimas esti
visuomet alkaliSkas, todél ¢ia tinka ruigsStys (citrinos, vyno, acto ir druskos
riig§tys), mésa, purininiai kiinai, stiprinamosios sriubos, sosai ir pan., tuo
tarpu angliavandeniliai tenka apréZti. Fosfatiné diatezé pasitaikanti daz-
nai pacijentams, kurie apsCiai vartoja Sarmus prie§ hyperaciditas. Tadciau
alkaliska fermentavima ir fosfatus gali sukelti ir ascenduojantieji §lapimo
taky infekciniai susirgimai.

Nephrosis. Turi daug baltymy ir mésiski, tik neerzina ir maZa’
turi druskos ir skyséiu, valgiai. Zalias maistas tinkas, nes jame maza
druskos. Sviestas reikia iSplauti nuo druskos vandeniu. Prieskoniai: agur-
kuy syvai, riig§tus pienas, korniSonai.

Nephritis acuta. Esant edemoms tinka maistas, turis mazZa
skystimo ir NaCl ir visiskai neturis baltymo. Tinka cukrus, miltiniai val-
giai, vaisiy syvai, vaisiai, plautas sviestas, bulveés, . Véliau aviZiniai miltai,
Zirniai, leSiukai, virtos darZovés, kiauSinio trynys, sausainiai, toastas, Dar
véliau duodamas pienas, kiauSinio baltymas, virta mésa. Dar ilga laika,
net dingus Slapime baltymui, tenka vengti alkoholio, juodos kavos, kaikuriu
stipraus skonio darZoviuy, suriy valgiu.

Nephritis chronica. Cia netinka grieZzta dijeta. Duodama
su saiku mésa, kiauSiniai, druska. Atsargiai su alkoholiu, kava, priesko-
niais, nikotinu. SkyscCiai apréZiami tik protarpiais, pagal Sirdies
raumens iSgale ir kraujo slégimo augStuma. Gana tikslu
tris kartus savaitéj neduoti meésos, kiauSiniy ir stirio ir skirti karta savaitéje
,ksysCiy diena”. Prasidedant inksty trikumui skiriamos pasninko dienos
(neduodama nei mésos nei NaCl). Baltymo neduodama tol, kol N likuciu
kraujuje bus daugiau negu 60—70 mg.

Gydant infekcini - embolinj gui§tini nefrita nedaroma jokiy
aprézimu, maistas turi biiti stiprus, misrus. Tas pat ortotinéj al-
buminurijoj. Inksty sklerozéj maistas apréZiamas kiekybeés,
bet ne kokybés atzvilgiu. Cia svarbu neperZengti saiko mésoj ir alkoholy.
DaZnai tinka vegetariSkas arba Zalias maistas, kol pacijentui nusibosta.
Gresiant urémijai skiriamas vienpusiS$kas angliavandeniliu ir riebaly maistas
(bulvés, ryziai, miltiniai valgiai, vaisiai, darZovés, cukrus, alkoholis,
kava, arbata, kiauSinio trynys, grietinélé, sviestas ir pan.), maitinamosios
klizmos, lasy klizmos (1 litras skystimo + 50 gr. cukraus sulaSinama per
nakti). Prasidéjus urémijai nieko neduodama per os, tik daromos cu-
kraus klizmos. (,,Wien. kl. Woch.”, 1928, Nr. 47).

X Slapimo reakcijia Zarnuy kirméléms susekti. Dr. J. J. Jefimo-
v'as (,,Vratebnaja gazeta*, 1906, Nr. 43) apraSo jo iSrasta Slapimo reak-
cija su liquor Bellostii, kuri daroma S§tai kaip. Ka tik iSleista Sla-
pima filtruoja, uZvirina ir, pastrajam verdant, jlasina kelis laSus liqu.
Bellostii. Jei skystimas patamséja, paciientas turis kirminuy. Jei S§la-
pimas pasilieka baltas (nelyginant praskiestos vandeniu kalkés), kirminu
nésama. Prof W, N, Nikitin'as savo ,specialinéj vidaus ligu terapi-
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joi* (Ocerki Castnoj terapii, Peterburg, 1907) pavadines 3ita reakcija pui-
kiausia metode Zarnuy parazitams susekti. Liquor Bellostii arba liqu.
hydrarg, nitrici oxydulati sudétis tokia: Rp.: Hydrargyri nitr. oxydulati
,crystallisati 100,0, Acidi nitr, puri 15,0, Aq. destill. 885,0 (,,Pharmacopea
Rossica*, 1880). (IS ,,Ars medici®, 1929, Nr. 6, p. 325).

Patentuoty vaisty,
LEISTU GAMINTI LIETUVOJE, SARASAS.

Arsenalbuferrose -,,Grikol*“: Sol, Ferri albuminati 3%, Glycerini 10%,
Spir. vini 90° 19%, Tinct. aromaticae q. s. (A. Grigalausko vaistiné,
Kaune).
' Almeol: Fol. Melissae 14,0, Nuc. Moschatae 6,0, Caryophyll. 2,0, Spir.
'vini 150,0, Cort. citri 12,0, Cort. Cinnamomi 4,0, Aq. destill. 200,0, Ol
Menthae 2,0, Mentholi 2,0. (Chem.-farm. laboratorija prov. D. Kagano,
Vilkaviskyj), .

Amolius: Fol. Melissae 1 kilo, Cort. citri 1 kilo, Nuc. Moschatae 500,0,
““Cort. Cinnamomi 250,0, Caryophyll. 250,0, Fol. Menthae 250,0, Spir. vini
95" 12.500,0, Aquae 20.000,0, Mentholi 175,0. Digere per 24 horas et destilla
ad 17.500,0. ( J. Makauskis, Kaune).

Analeptikon: Lac. sulfuris 1,4%, Plumbi aut. cryst. 1,8%, Glycerini
24,8%, Aquae 72%, Ol. Rosae gutt. I. Grazina plaukams pirmykste spalva
ir paSalina plauky neSvarumus. (M. Frenkelis, Kaune).

AngliariikSties tynés: 1) Natrii bicarbonici pulv. 600,0; 2) Ac. ace-
tici. 30% 600,0, Calcii chlorati 2% ir Acid. formicici 10%. (Chem.-farm. {a-
boratorija ,Sanitas”, Kaune). :

Arago: Collodii 50,0, Ac. salicylici 6,0, Ac. lactici 5,0, Terebinth.
venet. 4,0, Tr. jodi ad color. Skystimas nuo reteliy (nuospaudu). (Chem.-
-farm. laboratorija ,,Sanitas”, Kaune).

Arsenalbuierrose ,,Grikol*: Sol. Ferri albuminati 3%, Glycerini 10%,
Spir. vini 90° 19%. Kali arsenicosi 0,003%, Tinct. aromatic. q. s. (A. Griga-
lausko vaistiné, Kaune).

Baltadont: Cretae ppt. 800,0, Sapon. medic. 100,0, Glycerini 200,0,
Ol Anisi 10,0, Ol. Caryophyll. 10,0, Ol. Menthae 20,0, Alcoholi 25,0, M. f.
pastam. D. in tub. metal. Danty pasta. (Chem. - farm. laboratorija ,Sa-
nitas”, Kaune),

Chlorodont: Calcar. carbonicae 27%, Kalii chlorici 7%, Aquae
:;:(3%, Sapon. 3%, Ol. Menth. pip. 0,625. Dantu valomoji pasta. (B. Racas,

aune), :

Citrovanil ,Vaistija*: Sacch. albi 80,0, Aristochini 10,0, Phenace-
tini 15,0, Aspyrini 40,0, Nuc. Kolae 3,0, Ac. citrici 2,0, Vanillini 1,0. Divide
in p. aeq. Nr. 150. Milteliai nuo galvos skaudéjimo. (Chem. - farm. labora-
torija ,,Vaistija”“, Kaune).

Citrovanil ,,Grikol*: Phenacetini 20,0, Amidopyrini 30,0, Sacchari
cryst. 47,5, Ac. citrici 0,5, Vanillini 0,5, Coff. citr. 1,5; Nuc. Kolae 0,6; Cort.
aurant. 0,6. Divide in p. aeq. Nr. 100. Antineuralgicum. (A. Grigalausko
vastiné, Kaune),

Dentin: Calc. carbonicae 30,0, Magnes. ustae 10,0, Rad. Iridis 5,0,
Sapon. 3,0, Ol. aether. 3,0. Danty valomieji milteliai. (Chem. - farm. labo-
ratorija ,,Sanitas”, Kaune).

Elixir dentific: Ol caryophyllor. 25,0, Tinct. Benzoes 50,0, Ol. Men-
thae 100,0, Ol. Anisi 150,0, Mentholi 100,0, Glycerini 1 kilo, Alcoholi 60%
11 kilo, Coccionellae 20,0. Danty plaunamasis eliksiras. (Chem.-farm. la-
boratorija ,,Sanitas”, Kaune).
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Essentia cordialis: Tint. Valerian. spl. 20,0, Tinct, Zingiberis, Tinct.
cort. aurant. aa 10,0, Tinct. Rhei spirit. 5,0, Tinct. catech. 4,0, Tinct.
amarae 4,0, Sirup. simpl. 5,0, Aether. sulfurici 2,0. (V. Bertingas, Pa-
langoj).

Exemol: Zinci oxydati, Amyli tritici, Balsami Peruviani aa. 4,0, Ac.
borici 2,0, Naphtalani 25,0. (Prov. J. Kocinas, Kaune).

Galmanin: Alumen. ust. 4,5, Ac. salicylici 0,5, Amyli tritici 1,5, Zinci
oxydati 1,0, Talci veneti 42,5. Milteliai nuo prakaitavimo. (Chem. - farm.
laboratorija ,Vaistija”, Kaune).

Galmaninas: Ac. salicyiici 1,0, Alumen. 3,0, Amyli tritici, 36,0, Talci
36,0. Milteliai nuo prakaitavimo visoms kiino dalims. (Chem. - farm. la-
boratorija ,,Sanitas”, Kaune).

Grazintojas: Plumbi acetici depur. 1,0, Lact. Sulfuris 1,7, Glycerini
17,0, Aq. Rosarum 80,3. GraZinti plaukams spalva. (Prov. J. JuSkeviéiaus,
Kaune).

Guajasol: Camphorae, Mentholi, Ac. salicylici, Ol. Terebinthinae,
Tinct. Capsici aa 2,5%, Corpus Ungt. 40%. M. f. ungt. D. in tub. met.
(Prov. M. Zalcbergas, Klaipéda).

Kosulin: Kalii sulfoguajacol. 7%: Extr. aurant. fluid. 3%. Spir.
vini 95° 5%, Syr. simpl. 85%. Nuo kosulio, kokliuSo ir alsuojamuiju ligu.
(M. Bregauskio ipéd. vaistiné, Jurbarke).

Krinal: Kalii carbonici 2,0, Ac. salicylici, 0,5, Spir. vini 90%, 50,0,
Sapon. viridis 50,0. Nuo pleiskanu. (J. Matulaicio ir Z. Kuzavo vaistiné,
Kaune). -

Kronikas: Tinct. amarae 100,0, Tinct. aloes 50,0, Tinct. Galangae
10,0, Tinct. Absynthii 10,0, Extr. Valerianae spiss. 0,5. Extr. strychni
spirit. 0,2, Ol. Menthae 1,0. LaSai nuo viduriu skausmu. (A. PuodZiiino
vaistiné, BirzZuose).

Kohlensauresbad .Zeo*: 1) Ac. formicici 85% techn. 380,0, Ag.
destillatae 320,0, Natrii chlorati 150,0; 2) Natrii bicarbonici venal. 600,0.
(Chem.-farm. laboratorija ,Pharmakon”, Kaune).

Lecithin Perdynamin: Extr. Haemoglobini 30% e sanguine bovum
parat, 22, Spir, vini 50° 25, Lecithini puriss. ex ovo parati 1, Sirup. simplicis
50, Tinct. aurant. 2. (Chem.-farm. laboratorija , Pharmakon”, Kaune).

Mara: Natr. silicico-fluorici 20,0, Farinae 80,0, Adip. suilli et
aquae destill. q. s. ut f. pil. pond. 0,5-1,0. Zirneliai Ziurkéms ir peléms
nuodyti. (J. Matulaicio ir Z. Kuzavo vaistiné, Kaune).

Metamorioza: Ungt. Averini 93,0, Bismuthi subnitr. 9,0, Ac. salicy-
lici 3,0. (Prov. P. Radeckio-Mikuliciaus vaistiné, Kaune-Aleksote).

Mortus: Calcii sulfurici usti 200,0, Farinae tritic 150,0, Saccha-
rini 0,5. Milteliai Ziurkéms ir peléms naikinti. (A. Mogilevskis ir sinus,
Kaune).

Migreno - Nervosin: Ac. acetylo - salicylici 0,3, Kalii bromati
0,3, Guaranae pulv. 0,3, Phenacetini 0,2, M. f. p. Nr. 1. Milteliail nuo galvos
skaudéjimo. (Prov. K. Butkevicius, Kaune).

Perkiinas: Pulv. Insector. Dalmatici 15, Borac. pulv. subtil. 10.
Farinae Pisi 12. VabzdZiu naikinamieji milteliai. (A. Mogilevskis ir sianus,
Kaune).

Pertussin E. Taeschner: Thymoli 0,025. Ol. Thymi albi. 0,25, Extr.
Thymi Taeschner domo parat. 37,5, Spirit. vini 95° 16,25, Sacchar. ind. 125,0,
Glycerin puriss. 5,0, Aq. destill. 66,0. (Chem.-farm. laboratorija ,,Pharma-
kon, Kaune).

Romal: Spir. vini 70° 93,5, Spir. camphorae 1,0, Mentholi 1,0,
OL Macigis 1,0, Ol. Menthae 1,5, Ol. Melissae 1,0, Ol. angelicae 0,5, Ol. cin-
namomi 0,5. (B. Racas, Kaune).

Sapol: Ac. carbolici 20,0. Spir. denatur. 40,0, Ol. Terebinth.
~crudi 40,0, Sapon. viridis 40,0. Ivairiems vabzdZiams naikinti. (J. Matu-
laic¢io ir Z. Kuzavo vaistiné, Kaune).

447



56

_ Sirocol: Thiocoli 9,0, Aq. destill. 230. Sir. Aurant. 650,
Spir. vini 5,0. Nuo kosulio, kokliuso ir tuberkuliozés (Chem.-farm. laboratori-
ja ,,Sanitas*, Kaune).

Sveikata: Zinci oxydati 9,59%, Amyli 8,30%, Talci 82,11%, Vaiky
pudra. (Chem.-farm. laboratorija prov. D. Kagano, Vilkavisky).

Sato: Ac. salicylici. 1,0, Ac. boric. pulv. 2,0, Zinci. oxydati 12,0,
Talci veneti 15,0, Formalini 1,0, Ol. Rosar. gutt. V. Milteliai nuo kojy pra-
kaitavimo. (J. Goldbergas ir J. Satas, Kaune).

Trejos devynerios: Sem. Anisi wvulgar., Fruct. Anisi stell., Fruct.
Capsici, Agarici albi, Piper. nigri, Piper. aromat., Fruct. coriandri, Baccae
Lauri, Fruct. Aurant. immat., Cort. Aurant., Rad. calami aromat., Rad. gen-
tian., Rad. Galangae, Cassiae fistul. aa. (A. Svambaris, Vilkija).

Trejos devymerios: Rad. Gentianae 10, Rad. Zedoariae 11, Rad.
Zingiberis 12, Rhiz. Valerianae 13, Rad. Angelicae 14, Rad. Curcumae 15,
Rad, Galangae 16, Cort. fruct. aurant. 17, Canellae albae 18, Cort. chinae
flavae, Cort Condurango, Cort. Cassiae ligni, Cassiae fistul., Fruct. Lauri,
Fruct. Aurantiar., Sem. Cumini. Sem. Coriandri, Sem. Nigellae, Sem. Foe-
niculi, Sem. Anisi aa 4,0, Sem. amomi, Sem. Paradisi, Fruct. Cubebae, Ca-
ryvophylli, Piper. hispanici, Piper. nigri, Piper. Cajensis aa 2,0. (V. Bertin-
gas, Palangoj). '

Kauno m. ligoniy kasos reikalais.

L

KAUNO M. LIGONIU KASOS NARIU LIGONIU ATLEIDIMO NUO DARBO
TAISYKLES*).

1. Susirgusiems Kauno m. ligoniy kasos nariams, jeigu jie nuo to
susirgimo tampa nedarbingi, gydytojas duoda ligos liudijima, su kuriuo
ligoniai gauna iS§ ligoniu kasos paSalpa pinigais. y

2. Ligos liudijima, kaipo pinigini dokumenta, gydytojas gali duoti
tiktai tikrai isitikines, kad ligonis yra nedarbingas. Duodamas ligos liu-
dijimus gydytoias vadovauiasi ir atsako uZ juos susitarimo 29, 30, 31, 32, 33
ir 34 paragrafais.

3. Ligos liudijimo blanka gvdytojas turi uZpildyti tiksliai, iShrauk-
damas visas nereikalingas vietas, pasiraSyti ir savo antspauda prispausti.

4. QGydytoias, uZpildes ligos liudijima, pasiraSes ji ir paZzymeéjes da-
ta, turi tu¢ tuojau siusti ligoniy kasai: jei ligonis vaikS§ioja — per ji pati,
einant jam i ligoniy kasa nedarbingumo patikrinti, o jei ligonis negali vaik-
§Cioti, tai, atiduodant jam paraS$yta liudijima, reikia atplésti jo atkarpéle
ir ji atsiysti ligoniuy kasai.

5. Spejamasis nedarbingumo laikas reikia Zyméti sulig Cia pridedamo
ligy sara$o. Sitam laikui praéjus, jei ligonis dar tebéra nedarbingas, jis
turi vel kreiptis i savo gydytoja arba i gydymo kontrolés komisija (G. K.
K.) nedarbingumo patikrinti ir naujo ligos liudijimo gauti. Nedarbingi,
chronikai, nori gauli ilgesniam laikui atleidima nuo darbo, siun¢iami gydymo
kontrolés komisijai,

6. Gydytojas, rades, kad susirges Kauno m. lig. kasos narys yra
nedarbingas, paraSes ligos liudijima, pranesa ligoniui, kad jis bus patikrin-
tas Kauno m. lig. kasos medicinos skyriaus 3$ia tvarka:

a) nedarbingi ambulatoriniai ligoniai, kurie gali vaik3Cioti ir at-
vykti i ligoniu kasa patys, tuojau, ne véliau kaip rytojaus diena, atvyksta

*) Sios taisyk!és_ yra tesinys taisykliu, iSleisty su medikamenty sa-
rasu ir papildymas idétas ,Medicinos* 1-me nr. §. m.
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darbo dienomis nuo 10 iki 12 val. patikrinti; jeigu jie neatvyktu i ligoniy
kasa savo susirgimo patikrinti, tai jy ligos liudijimai anulinojami; .

b) nedarbingi gulintieji ligoniai, nepadéti i ligonine (su auksta tem-
peratiira), serga tokiomis ligomis, dél kuriy negali vaiksCioti, tikrinami
namie, nenurodant jiems dienos ir valandos, ir jie i§ namy negali niekur iei-
ti. Kontrolei neradus ligonio namie, jo ligos liudijimas anuliuojamas.

7. Ligos liudijimas duodamas tik tuojau susirgus, mes post factum
duoto liudijimo negalima patikrinti, ar jisai teisingas, ir sulig tokiais liudiji-
mais paSalpos nemokamos.

8. Medicinos skyriaus kontrolé, tikrindama reikalingo specia-
laus gydymo ligonio sveikata pagal duotus liudijimus, kad tasai gydymas
jam yra reikalingas, gali pasikviesti ir ne i§ kasos gydytoju eksperta - spe-
cialista, kasos valdybos pirmininkui ar direktortui leidus.

9. Medicinos skyrius, negalédamas pats iSspresti gindytinyg specia-
laus gydymo ar kontrolés klansimu, atiduoda tuos klausimus gydymo
kontrolés komisijai spresti.

10. Medicinos skyrius, susitares ir gaves gydymo istaigos (ligoni-
ncs, klinikos) vedéjo leidima, gali patikrinti gulindius ligonius ir ligoninéje.

11. Ligoniai, iSéje iS ligoninés, jeigu jie turi teise pagal savo liga
gauti atleidima nuo darbo, turi paimti i§ ligoninés rastinés pazymeéjima apie
ju liga ir kuriam laikui jie atleisti nuo darbo, ir ta paZymeéjima tuojau pa-
teikti medicinos skyriui.

12. Ligoniai, nusiusti i ligonine iStirti, turi paimti i§ jos rastines
iStyrimo rezultatus ir pateikti juos medicinos skyriui.

13. Medicinos skyriaus kontrolé, tikrindama ligoniy susirgima, jokiu
nurodymu apie ju ligos gydyma pacijentams neduoda ir recepty neraSo;
visa tatai atlieka kuruojantis gydytojas.

14. Ligos liudijimus raSo tik kasos gydytojai ir ligoniniy vedéjai,
kurie gali duoti gulintiemsir guléjusiems ligoniams reikalingus paZymé-
jimus.

15. Apie ligonius, susirgusius aStriomis limpamomis ligomis, gydy-
tojai pranesa ligoniu kasos medicinos skyriui atskirai, ta pacia forma, ka
ir Kauno miesto valdybos medicinos ir sanitarijos skyriui.

Apie sergandius atviraja tuberkulioze praneSama atskirais la-
peliais, (Zinir. prieda Nr. 2).

16. Visus nesusipratimus, kilusius dél Sity taisykliy vykdymo, spren-
dzia Kauno m. lig. kasos valdyba.

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras A. Garmus, (Pas.) K. Bielinis,
L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéjas. Uz Direktoriu.
Pavaduotoejas

II.
PRIEDAS Nr. 2

prie Kauno m. ligoniu kasos nariy ligoniy atleidimo nuo darbo
taisykliu 15 punkto.

ZINIOS APIE SERGANTI TUBERKULIOZE LIGONI-E.

1. Pavardé ir vardas

2. Nario nr,

3. Diagnozé S e L

4. Ar rasta tbc. Koch'o bacilly skreplinvose? .. .. ..taip .. ..ne.
5. 'Ar yra skardZiy karkaly? .. .. .. taip .. .. ..ne.

LT R 11 T L e S o O IARE|  ncee 2n i) ) ATE TGN ¢ (1 08

K. M. L. Kasos gydytojas,
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IIL.
Priedas prie Kauno m. ligoniy kasos nariy ligoniy atleidimo nuo
darbo taisykliy 5 punkto.
Ligy saraSas, pagal kuri K. M. L. kasos nariai ligoniai gali biiti atleidZiami
nuo darbo, individualizuojant kiekviena atsitikima skyrium.

2' ) e o Gali buti
% Ligy grupés ir ju pavadinimas atleistas
o dieny
I. Alsuojamyjy organy ligos:
1| Laryngitis ac. suaukstat® . . . . . . . . . 4 S
2 | Bronchitis acuta su auksta t© . . BB b i 3=1
3 | Bronchitis chronica (tik paaStrellmal) o iy
4 | Pneumonia crouposa . . . O e e 1021
5 | Bronchopneumonia: “, Jdihof « sal o ol ohis “ 0 L 10—21
6 | Pleuritis sicca . 0=
7 | Pleuritis exsudativa (serosa haemorrhagnca,purulenta) 7—30
8 | Asthma bronchiale . ., . . ; 14—21
9 | Gangraena pulmonum . . . . . . . . . . . . | Ligoninés gyd.
10 | Emphysema pulmonum . ' =
II. Kraujo cirkuliacijos aparato ligos:
1 |, Pericarditis . . ¢ @S liieia o0 N g N nS i einaine e
2 | Endocarditis . . . A S g ’ 7_% '
3 | Myocarditis su dekompensacuos reiskiniais FR T 193
4 1 Angina ‘PectorisS o RN cite et b Bl et 12
5| Aneurysma . . : DB Y
6 | Arteriosclerosis (tlk su labai aukitu spaudlmu) : G. K. K.
7 | Varrices (tik su komplikac.: thrombosis, ulcera,
haemorrhagia) . . . 1—14
8 | Haemorrhoides su 1deg|ma|s arba mcarceratlo arba
su did. kraujoplid2in) . 5 . ¢ 0w e {eeny
lll. Krauvjo ligos:
1 | Chlorosis . . AT TS M3
2 | Anaemia (tik acuta post haemorrhaglam) e A 1—14
3 | Anaemia perniciosa . . . g S
4 | Leucaemia myeloides 3.1 08 e e tar 51 o b v dls, il G. K. K.
S | Leucaemia lymphatica . .
IV. Medziagos apykaitos ir vidujinés
sekrecijos ligos:
11/ 9COrhItUS o, o' S AR SO TR S b T e et G. K. K.
2 | Osteomalacia o Nkt e 5 Rl il F Sl
3.1 Arthritis Orica, . o v Gl ot e e Sl Tyt s 1— 7
4:1 Morbus Basedovil!, .. 7 i sl g 5 i 1— 17
O | :Morbus-Adissoni .. i o it SR N S G.K. K.
6 | Myxoedema LR . :
7| Struma . .
8:f:Diabetes mellitis . & & 5 oo, o S AT G.K.K.
9 1 Diabetes insipidus . e B, e X
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=z ; e A : Gali biiti
A Ligy grupés ir jy pavadinimas atleistas
o dieny
V. VirSkinamyjy organy ligos:
1 | Caries dentium su periodontitu 1— 3
2 | Stomatitis, soor p 3 1— 7
3 | Pharyngitis ac. su auksta 10 . 1I— 5
4 | QGastritis acuta . . 1— 3
5 | Ulcus ventriculi, duodeni . 3— 1
6 | Appendicitis, pentyphlms x 3—14
7| Hernia . . .
8| lleus . . : llgnn palym
9 | Enteritis, enterocolitis . ; 1— 7
Helminthiasis (taenia 15varant) 3
Cirrhosis hepatis . .
Cholecystitis . 1— 7
Chlolelithiasis 1— 7
Icterus catarrhalis . 37
VI. Slapimo ir lyties organy ligos:
1 | Nephritis ac.ta . . 7—21
2 | Nephritis chronica (tlk paaStrenmal ‘arba nephrOSIs) 3-21
3 | Nephrolithiasis . 3—14
4 | Cystitis . S—14
S | Pyelitis . : 7—21
6 | Prostatitis acuta 3—14
7| Metritis . 3—14
8 | Endometritis . 3—14
9 | Perimetritis, parametrms : 3—14
10 | Vulvovaginitis — —
11 | Salpingitis, 1—14
12 | Oophoritis 1—14
VII. NéStumai, gimdymai ir jy ligos
(beinfekc. ligy):
1 | Partus maturus . \remiant,
2 | Partus praematurus . Jistatymu
3| Abortus . . . % 3—14
4 | Graviditas extrauterina . . \ Ligonin.
S | Eklampsia gravidarum partunentlum f pazym.
VII. Nervy sistemos ligos:
1 | Hemicrania 1— 3
2 | Haemorrhagia cerebri 1—28
3 | Paralysis agitans }G K. K
4 | Tabes dorsalis . I
5 | Epilepsia 1— 17
6 | Hemiplegia
7 | Chorea minor 14-28
8 | Hysteria gravis . 1— 17
9 | Neurasthenia — —
10 | Neuritis 1-14
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= ; gt 1413 Gali biti
1 e Ligy grupés ir jy pavadinimas atleistas
(% dieny
IX. Akiyligos. (be infekc ligy):
1 | Conjunctivitis acuta, ekzematosa . 1— 3§
2 | Keratitis R :
3 | Cataracta . }G' K.K.
4 | Glaukoma . 1— §
5.1 Iritis . 3— 1
6 | Retinitis 3
7 { Chrorioiditis . 3
8 | Atrophia nervi optici. G.K.K.
9 | Strabismus Al
10 | Trauma oculi 1—14
11 | Anomalia refractionis. accomodationis
12 | Coecitas H ) S L G.K.K
13 | Corpus alienum 1— 2
X. Infekcinés ligos:
1 | Scarlatina . 6 sav.
2 | Morbilli 4330
3 | Erysipelas. . ! 5—14 d.
4 | Typhus abdominalis . 3—6 sav.
S , exanthematicus 3—6sav.
] XI. Ausy ligos:
1 | Otitis externa ; 1— 17
2 | Otitis media acuta su auksta to 1— 7
3 | Otitis interna N
4 | Surditas G. K. K
S| Alii
XIl. Tuberkuliozé:
1 | Tuberculosis ossium . . ; Ziur. rei-
a) flbl‘OS& : kalo arba
2 | Tuberculosis { b) nodosa kol ligo:
P c; ;:xsudativa nis iSvyks
. a) fibrosa . i gydymo
3 Tuﬂ‘;g‘:‘lﬁﬁl b) nodosa . jstaiga
P c) )exsudatlva ;
: a) fibrosa tolimesnj
4 Tulﬁen:gtrxlltcl)::sm { b) nodosa atleidima
P c) exsudativa G. K. K.
5 | Tuberculosis peritonei . .
6 | Tuberculosis aliorum membrorum
(qualium?) S
XIlI. Naujikai (augliai):
a; labii
: b) ventriculi
1 | Carcinoma: { c) hepatis G. K. K.
d) uteri . :
e) aliorum membrorum ;




61.

s : SR & Gali biti.
2 Ligy grupés ir jy pavadinimas atleistas
,E dieny
a) lymphosarcoma . :
2 | Sarcoma: b) melanosarcoma .
c) alia T TN ooy Sl ST B
_ I a)) MVOMA /* B SR = p i o ?G. K.K.
sty cystoma . 1 e s
3 | Neoplasmata benigna: ¢y lipoma
d) alia
XIV. Pripuolami susirgimai:
B COMBUSHOR SON TR Sr ot o o R e e 1—14
2 | Congelatio T G R o L e, IR TR
S5 N U N R e SRS o SN 3—21
C A b T et v e SO R P (5oL SR T e 3—14
it huxate. . et S e o T RN i i 21 3—14
6 | Panaritium, abscessus eyt a2l LR e e 3—10
XV. Nusinuodymai:
L
et : ] B il s e 1— 2
1 | Intoxicatio acuta: \ b) aliae . ) SR
: ; alcoholismus. . . l
2 | Intoxicatio chronica: { b) morphinismus, cocainismus
c) aliae intoxicationes . .

XVIL. Psychinés ligos:
lepadiotsmus-ambecithifas: oo cws L 8 S RS G. K. K.
P 4 T R el SO R i Sl B e T :
3 | Melancholia . et L PR PR PR S0 R S -
4 | Paranoia
S | Paralysis progressua RS e ot 2L Y
SR s A R el © e

Past. I. Ligoninén guldomi ligoniai, kurie del ligos ruSies
negali buti gydomi ambulatoriSkai arba lankant namuose arba
gyvenantieji blogose sglygose ir neturintieji prieZitiros.

Past. II. Ligoniai, reikalingi ilgesnio atleidimo nuo darbo»
atleidziami Gyd. Kontr. Komisijos.

Past. lll. Sergantieji neapkreCiamomis formomis siunciami,
esant laisvoms vietoms, | poilsio vietas; apkreCamieji — | atatin-
kamas ligonines ar sanatorijas, G. K. K nuoziura.

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) K. Bielinis
L. e. Pirmininko p. Pavaduotojas, Uz Direktoriy

(Pas) D-ras A. Garmus, Med. Skyr. Vedéjas.

; IV.
KAUNO MIESTO LIGONIU KASOS MEDICINOS SKYRIAUS
TAISYKLES.
1 §. Medicinos skyrius priZiuri ir veda visus ligoniy kasos gyvdymo

reikalus.
2 §. Visus medicinos skyriaus reikalus tvarko skyriaus vedéjas, jis

yra ir ligoniy kasos gydytojas - pataréjas,
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3 §. Medicinos skyriaus vedéjo Zinioj yra gydytojai kontroliuo-
tojai ir vaistiniuy kontroliuotojas.

4 §. Medicinos skyrius per savo aparata tikrina visas gydymo ir
recepty saskaitas. Ant mokétiny saskaity dedama rezoliucija ,,tikrinau*.
Jei saskaita nemoketina, tai raSoma ,,apmokéti negalima® ir nurodoma dél
ko. Saskaitas tikrines deda savo para$a.

5 §. Visos patikrintos saskaitos atiduodamos tiesiai buhalterijai.

6 8. Medicinos skyrius perziiiri ligos liudijimus. Kilus abejoji-
mams deél ligos liudijimo tikrumo, ligonio sveikata patikrinama. Ligoniai
tikrinami: ambulatoriniai — darbo dienomis nuo 10 iki 12 val, o gu-
lintieji (su auks$ta t-ra, negalintieji vaik$Cioti) — namieje, nenurodant jiems
tikrinimo laiko.

7 §. Jei ligos liudijimu paSalpa mokétina, tai medicinos skyriaus
vedéjas ar gydytojas kontroliuotojas pastaboj raSo ,paSalpa mokéti®, ir
pazymi uz kuri laika (nuo kurios iki kurios dienos imtinai).

R § Jei ligos liudiiimas biuitu duotas neteisétai, tai medicinos sky-
riaus vedeéjas tuonjau apie tai praneSa raStu direktoriui, nurodydamas prie-
Zastis, deél ko ligos liudijimu paSalpa nemokétina.

90 § Medicinos skyriaus vedéjas duoda savo parasu leidimus at-
skiriems medicinos veiksmams ir reikmenims.

10 8. Atskiru veiksmu reikalingam gydymui leidimai duodami, tik
biitinam reikalui esant ir jei be ju kiti gydymo buidai néra galimi.

11 §. Jei specialus gydymas yra reikalingas ilgesni laika ir reikalau-
jas daug léSu, tai, prie§ duodant leidima, tariamasi su ligoniy kasos pirmi-
ninku.

12 §. Tais atsitikimais, kai medicinos skyriaus vedéjas pats nega-
li iSspresti specialaus gydyvmo reikalo, klausima spresti atiduoda G. K. K.

13 §. Siunc¢iant | ligonine gyvdytis ligonius ir gimdyves, leidimus
pasiraso med. skyr. vedéjas ir direktorius, iSimant skubiuosius atsitikimus,
kuriuos, nésant direktoriaus, pasiraSo medicinos skyriaus vedéjas ar jo
padéjéjas, bet apie tai paskui praneSama direktoriui,

14. Visi med. skyriaus duotieji leidimai jregistruojami | tam ‘ik-
ra knyga.

15 §. Visus gydymo reikalu klausimus valdybai referuoja med.
skyriaus vedéjas.

16 §. Ligoniy kasos rastus, kurie lie¢ia gydymo reikala, pasiraso,
be valdybos pirmininko ir direktoriaus, dar ir med. skyriaus vedeéjas.

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras '‘A. Garmus, (Pas.) K. Bielinis,
L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéjas. Uz Direktoriu.
Pavaduotojas.
N

GYDYMO KONTROLES KOMISIJOS TAISYKLES.

1 8§ Medicinos pagalbos teikima kontroliuoia gydymo kontrolés
komisija (G. K. K.).

2§ G. K. K. sudétis 8i: Sveikatos departamento atstovas, Kauno
m. ligoniy kasos gydytoju atstovas ir ligoniy kasos valdybos atstovas.

Patariamuoju balsu komisijoie dalyvauja medicinos skyriaus vedé-
ias, kuris yra ir gydymo kontrolés komisijos sekretorium; jisai referuoja
komisijai bylas, ~

38§ G. K. K, lig. kasos valdybos pirmininkui ir direktoriui sutin-
kant, turi teise kviestis { komisijos posédZius ekspertuy specialistu, jeigu ju
néra G. K. K. nariy tarpe.

4§ G. K. K. nustato ligoniy nedarbinguma ir ligos chroniSkuma
tiems ligoniains, kurie gauna ilga laika paSalpas.

5§ G, K. K. nustato sanatorinio ir kurortinio gydymo recikalin-
gumaq ir termina.
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6 §. G. K. K. nustato rentgenoterapijos, ortopedinio ir balnenlogi
nio gyc}ymo reikalinguma, jei medicinos skyriaus vedéjas vienas to spres-
ti negali,

78 G. K. K, dalyvaujant danty gydymo Kontroliuotojui, nusta-
to danty protezavimo ir didesnio gydymo biiting reikalinguma, jeigu ijis
biity didesnis, negu taisyklése yra numatyta.

8 §. G. K. K. sprendZia paduotus skundus ant medicinos skyriaus
«dél jo sustabdyto paSalpu davimo.

9 § G. K. K, sprendZia gydymo reikalu kilusius nesusipratimus
tarp medicinos skyriaus ir ligoniu kasos gydytoju.

10 §. G. K. K. posédzius kvietia med. skyr. vedéjas, su ligoniy ka-
s0s valdybos pirmininku ir direktorium susiZinojes.

11 §. G. K. K. posédZiy nutarimai jraSomi { tam tikra protokolu
knyga, kuria veda vienas medicinos skyriaus tarnautoju.

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras A. Garmus, (Pas.) K. Bielinis,

L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéijas. UZ Direktoriu.
Pavaduotojas

VI ;

KAUNC MIESTO LIGONIU KASOS
VAIKU VASAROS KOLONIJU TAISYKLES,

E-Bendrieji:desnial

1. Vasaros kolonijos steigiamos neturtingiausiy tévy ligotiems vai-
kams, neturintiems namieje tinkamo buto, maisto ir hygienos salvgu ar-
‘ba negalintiems tévu léSomis iSvykti vasara poilsiui { uZmiestj,

2. Kolonija gali pasinaudoti vaikai abieju ly¢iuy, nuo 3 iki 10 mety
amziaus,

3. Kolonijose vaikai gali biiti laikomi iki 3 vasaros menesiu.

4. Kolonija gali pasinaudoti pirma eile vaikai, turi neabejoti-
nus, rySkiai iSreikStus, Zemiau iSvardintus susirgimus:

a) Scrophulosis, su aiSkiais objektyviais simptomais, k. a.: Zymus ade-
nitis, ekzema scrophulosorum, conjunctivitis scrophulosa, tuberculides,
lichen scrophulosorum, scrophuloderma, spina ventosa, habitus scrophu-
losus,

b) Kauly ir sanariy dZiova (be komplikuoty ortopediSky prietaisu),
jei ligonis dar neturi toli nuZengusios kacheksijos arba sunkios antrinés
piilingos vietinés infekcijos (miSrios infekcijos).

c¢) AiSkiai iSrodytas aktingas bronchadenitis (temperatiira, Pir-
quet, krites svoris, aiSkiis objektingo iStyrimo daviniai arba ryskiis R-gra-
mos daviniai). ~

Pastaba. Vaikai, turi tbc. reiSkinius pacdiuose plauciuose, nejsi-
leidZiami.

d) Vaika: i§ atviru tuberkulioziku Seimu (dokumentais tatai iSro-
dZius), jeigu juy sveikata yra nukentéjusi ir jeigu jie turi teigiama Pirquet’o
reakcija.
e) Pasikartojantieii kvépuojamuju takuy katarai netbc. Kkilmes, ly-
dimi sulysimo ir sunykimo.

5. Antra eile, atsiradus vietoms, i kolonija priimami vaikai, serga
-chron. reumatizmu, anémija (Hb. ne daugiau kaip 60%), chron. mitybos
sutrikimy, persirge neseniai eksud. pleurita, empyéma, turi chron. ausy
pilliavimus, sunkesnes eksudac. diatezés formas.

I[. Paskyrimo ir siuntimo tvarka,

6. Visus tinkancius §§ 4 ir 5 vaikus gydytojai siunéia i ligoniu ka-
sos gydymo kontrolés komisija, uZpilde tam tyc¢ia skiriamo lapelio visus
punktus: (Ziar. Prieda).
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7. Paskyrus vaika i kolonija, tévai gauna prane§ima apie iSvy-
kimo diena. Nurodytu laiku vaikas turi buiti atgabentas, kur bus nurody-
ta, turédamas $i ruibu ir baltiniu komplekta: paltuka, kepuralte, virSutinius:
riitbus. baciukus, 2 baltiniu pamainas, 2 paklodes, 1 antklode ir 3 poras ko-
jiniy ir viena maiSeli daiktams. .

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras A. Garmus, (Pas.) K. Bielinisy

L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéjas. Uz Direktoriu.
Pavaduotojas

Priedas prie Siu taisykliu 6 punkto,
Nario liud. Nr. )

Lapelis kandidatui | vaiku kolonijja.

Vaiko vardas, pavardé ir amzZius . »

Tévo (motinos) profesija ir uzdarbis .. AR [Le
GUVENAMOIE VICta " s s e s T i e Feie it P T
Buto gyventoju (su vaikais) ir kambariuy skaiCius ..

B 1

..............................................................

DIACHOZE Lty s iatin A U aRe, e s el e
(prldedama — R-gramos, t" lapelis; pazymima Pirquet’o eeakcija,
jei buvo daroma, smulkesnés Zinios apie liga). .

=]l

Ar vaikas serga kuria nors apkrefiamaia ' Hea? i i s
Kokias infekcines ligas vaikas yra persnges" e RNl 1 R

..............................................................

-1

Ar Seimoj prie§ keturias savaites buta kuriy apkreuammu ligy?
Vaiko tikras svoris (jei buvo gydytoio pasvertas). .. .. ..

Kiek laiko pageidaujamas DOISIS *2 s v lev. dots diie st et Voverieore
(Data).

So ®

(Kasos gydytoio parasas).
Gydymo Kontrolés Komisijos iSvada: -

..............................

(Pas.) D-ras A. Garmus. Med bkyr VedeJas

VIIL
SANATORINIO IR KURORTINIO GYDYMO TAISYKLES.

1. Sanatorinis ir kurortinis gydymas duodamas tik Lietuvoj.

2. Sanatorinis ir kurortinis gydymas, pirma eile kasos nariams ir
antra eilé ju Seimuy nariams, duodamas tik G. K, K. pripaZinus, kad toksai
gydymas yra reikalingas ir racionaliausias.

3. Sanatorinis gydymas duodamas sergantiems tuberku-
lioze tik G. K. K, nutarimu:

a)i Varénos sanatorija siundiami ligoniai, serga tbc. I ir
Il stad. neapkreciamaja forma (be bacillu skrepliuose);

b) i Jurbarko plauciy ligu ligonine siundiami ir sergan--
tieji atvira tbc. forma.

Kadangi savo sanatorijos K. m. ligoniy kasa neturi, tai ligoniai siun-
Ciami { ligoning ar sanatorija tik tuomet, kai jose yra laisvy viety. Ligoniai
surasomi | eile ir siunCiami paeiliui.
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4 Kurortinis gydymas duodamas Siose vietose:
1) Bir§tono kurorte — (susitarus su L. Raud. KryZz. val-

dyba) gydyti Sioms ligoms:
a) arthritis ir polyarthritis subacuta ir chronica, rheumatica, go-

norrhoica, urica;

b) gynekologiniai susirgimai, chroniSkieji ir subchroniskieji uZde-
gimo procesai;

¢) skilvio, Zarnuy katarai;

d) medZiagos apykaitos sutrikimai,

2) Pasvalio kurorte (sieros vandenys), i kurj ligoniai siuncia-
mi susitarus su kurorto administracija. i

3) Sanéiu kurorte — D-ro Venckiino mineralinés tynés, Li-
goniai siuniami gydytis susitarus su d-ru Venckiinu.

G. K. K. paskirsto grupémis: a) kam kurortinis gydymas biitinai rei-
kalingas pirma eile, b) kam jis. yra pageidaujamas,

5. Uz gyvdyma kurorte Kauno m. lig. kasa moka po 5 lit. dienai.

6. Uz tynes K, m. lig, kasa moka susitarusi su kurorto adminis-
tracija.
7. Uz kitus gydymus, jei skiriant { kurorta bus G. K. K. pripaZin-
ta, mokama pagal nustatyta taksa, paskelbta §. m. ,Medicinos* 1-me nr.

& | kurorta ir sanatorija paskirti kasos nariai ir ju Seimos nariai
vyksia ir atgal griZta savo léeSomis.

& 9. Normalus gydymas kurorte duodamas ne daugiau kaip 30 dienu.

Po balneologisko gydymo kurorte, reikalui esant, duodama viena sa-
vaité poilsio.

10 I$vaZiavimas i§ kurorto gydymo metu ir i§ poilsio vietos be
kasos Zinios draudzZiamas.

11. Nesilaikantiems ity taisykliy atimama teisé gydytis toliau.

12. Kurorte esantieji kasos ligoniai priZiiirimi gydytojo, kuris nu-
stato gydymo plana. kontrolinoja gydymo metu ligonio sveikata ir gali
pakeisti gydymo biida.

13. Baiges gvdvma ligonis gauna i§ gydytojo raStelj, kad zydymas
baigtas; rastely nurodoma, kuriu rezultaty pasiekta, ir ar visus gydyto-
jo parédymus ligonis yra pildes.

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras A. Garmus, (Pas.) K. Bielinis,
L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéjas. Uz Direktoriu.

Pavaduotojas
VIII.

Nuoras$as.
Kaunas, 1929 m_ birZelio mén. 15 d.

APLINKRASTIS.

KAUNO MIESTO LIGONIYU KASOS GYDYTOJAMS.

Nuo 1929 mety birZelio mén. 15 d. su gydymo kortelémis, ligonio la-
peliais ir specialaus gydymo rasteliais praSome Tamstas laikytis Sios nau-
jos tvarkos:

1. Gydymo kortelé ligoniui galioja tik iki tos dienos, iki kurios pa-
Zymeétas joje terminas. Korteléms su pasibaigusiu terminu reikia gauti i$
Ligoniy Kasos pratesimas,

2. Pirmosios laidos ligoniy lapeliai (knygudiu pavidalo) nuo §. m.
birZelio m. 15 d. anulivojami, todél praSome Tamstas daugiau jy i$ ligoniu
nebepriiminéti. Lieka apyvartoje tik dvi rii§is naujesniyjy: geltonos (su pa-
Zymeéjimu: , Kauno Miesto Ligoniu Kasos narys nr...**) ir raudonos (su ini-
cialais ,,K.M.L.K.* ir paveiksléliu).

3. Jei ligonis reikalingas specialaus gydymo ar analyzés, tai gydyto-
jas uZpildo tam tikra blanka (Ziiir. Cia pridéta pavyzdi) — nariui melsva,
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o Seimai balta — ir, pasiraSes i, siuncia per ligonj i Lig. Kasos Medicinos
Skyriu. Dél kontrolés, vieton pirmiau reikalaujamojo paraso, dabar gydy-
tojas paima i$ ligonio viena markute (ligonio lapeli) ir prilipdo ja antroj
puséj uZpildyto blanko. Medic, Skyrius, gaves i§ gydytojo blanka, paZymi
jame, kas leista atlikti, ir siuncia ligonj su tuo blanku pas gydytoja ar i la-
boratorija. Gydytoias, atlikes leistaii veiksma, uZpildo kita blanko dali (sa-
skaita) ir, pasiraSes, ja siundia ne veéliau kaip ateinandio ménesio 2 d.
Medicinos Skyriui, kurs ta saskaita tikrina. Blanko abidvi dalys nuo viena
antros nepléSiamos,

(Pas.) J. Makauskis, (Pas.) D-ras A. Garmus, (Pas.) K. Bielinis,
L. e. Pirmininko p. Med. Skyr. Vedéjas. Uz Direktoriu.

Pavaduotojas

Bibliografija.

[ ,,Medicinos* redakcija atsiystos Sios knygos:

1.Dr. A. L. Graiciinas: Sveikata arba tiesus ir trumpas ke-
lias i sveikata, Pamatinés Zinios i§ anatomijos, fiziologijos ir hygiienos.
Rankvedns pradinéms mokykloms ir placiajai liaudZiai Zinynas. Chicago,
I11., U.S.A., 1911, 339 pusl. in 8°.

2. Dr. A. L. Graic¢ininas: Uzkrefiamujy - limpamujy ligu i3si-
plétojimo biidai ir kova su jomis. Wilkes - Barre, Pa,, US.A., 1912. Kai-
na 15 c¢. 27 pusl. in 16°

3. Dr A. L. Graictinas: Blogi Kiidikiy Paprogiai. Pagal B. W
Knight'a ir W. Robinson’a. Chicago, 1II., US.A. 1914, Kaina 20\ centu.
45 pusl. in 16°

4. Dr. A. L. Grai¢unas: Naminé misé ligy platintoja ir uodas
drugio skiepintoias. Sulig ,United States Public Health Service®, New-
York, N. Y., U.S.A. 1924. 83 pusl. in 8"

5. J. Laukis: Gera sveikata ir Kaip Ji ISlaikyti. Atitaisomoji
mankstyba. Chicago, I1I. 1924. 16 pusl. in 8°

6. D-ras Jonas J. KaSkiauCius: Darbininko sveikata, Bruo-
Zai apie Zmogaus kiino sudéti, jo gvvybes apsireiSkimus, ligas ir sveika-
tos uzlaikyma, Dentisterijos skyriy paras$é d- -ras A. Petrika. Su pa-
veikslais, Broklyn. N. Y., US.A. 1925. 628 pusl. in 8°

T: Pt KA S klauuus Alkoholis ir Spiritiniai Géralai. Chi
cago LIll., U.S.A. 1928, 160 pusl.

8. ApsipazZinant su PrieSu - Dziova. ,National Tuberkulosis Asso-
ciation** leidinys. 4 pusl. in 8"

9. Prov. Kazys Grybauskas: Ybiské Svelnioji (Althea offi-
cinalis Lin.), Kaunas 1928, 50 c¢., 16 pusl. in 8°

*10. Palangos ijiuros maudyklés — Lietuvos gydymo ir poilsio va-
saros kKurcrtas, Kurorto inspekcijos leidinys. 1929. 24 pusl. in 6°.

11. Havdbook of Social Resources the United States. The American
Red. Cross. Washington, D. C. 300 p. in 8% Kaina 1 dol.

12. Katalog F. Aerzte-und Krankenhaus Maobel. Berlin, NWG, Medi-
cinisches Waarenhaus A.-G., Karlstrasse 3I.

Kronika.
NEKROLOGAL

K Uzsieninose miré: 1) Leningrade prof. O tt'as, garsusis gyne-
kologas; 2) Drezdene Zinomas chirurgas prof. Credé, 80 m. amZ,
pradéjes vartoti kolargoli sepsiniais susirgimais: 3) Naujorke fyziolog.
chemijos prof, John A. Mandel's.
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AUKSTASIS MEDICINOS MOKSLAS.

. X L. Medicinos fak-ta baigé ir gavo diplomus 1928/29 mokslo me-
tais Sie asmenys:

. Medicinos skyriu: A) A, Bartkaite, 2) J. Btom-
bergas, 3) E. Cechirovaité - MikSevidieneé, 4 St. Dau-
geéla, 5) D. EpSteinas, 6) M. Freidas, 7)) A. Garbarskis,
8) S.Giedraityteée-Sakeniené, 9)J.Glikmanas,10) E.Jekelis,
11) P.Kaganaité, 12)Br.Kantoraite, 13)O.Kerpauskaite, 14)
M.LLegeckaité, 15) J. Macys, 16) Iz. MeSkis, 17) A.Pegirskis,
18) Br. Stacinskaité, 19) L. Svarcas, 20) J. Trapidas, 21)
Ch. Zlotaite.

I. Odontologijos skyriu: 1) Ab. Akabasas, 2) D. Blo-
chaite, 3) D. Blochaité, 4 S. Blochaité, 5 M. Butevi-
gjiité, 6) L. Finkel3teinaité, 7) D. Goldbergaiteé, 8) K
Gumeninkiené, 9) A JakSevicinté, 10) Ch. Kopilovi-
Saité, 11) Z Lipovskaité, 12) A. Stonkaite, 13) R Trum-
pakojyteé.

IIIl. Veterinarijos skyriu: 1) K. AviZienis, 2) Pr. Lopa-
tinskas, 3) J. Markevicius.

IV. Farmacijos skyriu: 1) G. Burakas, 2) E. Grinevicius.

X Medicinos fak-ta nuo 1925 m. iki Siy mokslo mety yra baige
ir gave diplomus 68 medicinos gydytojai, 42 danty gydytojai, 18 vaisti-
ninkg ir 12 veterinarijos gydytoju.

iais mokslo metais paskutiniame kurse buvo 61 stud.

X L. Universiteto rektorium 1929/30 mokslo metams isrinktas prof. C e-
pinskis, prorektorium — prof. kun. B. Cesnys, sekretorium —
prof. Raudonikis.

Medicinos fak-to dekanu 1929/30 mokslo metams ve€él iSrinktas
proi. V. La§as, sekretorium — doc. J.BlaZys. _

X Nauji gydytojai. Valst. gydytoju egzaminy komisijoje yra is-
laike egzaminus ir gave gydytojo diplomus Sie asmenvs: 1) M, Ber-
geris, 2) Gir§. Bomagas, 3) Andr. BridZius, 4) Jok. Gasifinas,
5) Ilija Matis ir 6) Is.-Chaim. Pagirskis, Dar vienas laikes egzam.
Ben. Levinas yra gaves viena pataisa, :

X Anatomiios institutc vedéijas proi. Zilinskis iSvaZiavo { pie-
tu Amerika — Brazilija, Urugvaiju ir Argentina. Prci. J. Zil. mano vi-
megsti rySiu su vietos universitetais ir atgabenti savo institutui atatin-
kamy eksponatu.

X Rygos proi. Zilé's, Latvijos med. fakulteto terapinés klinikos
direktoriaus ir universiteto rektoriaus, buvo apvaiksCiotos 40 mety gy-
dytojavimo ir mokslo darbuotés sukaktuvés,
£ X Anglijoj nenorima mokyti moteru medicinos. Visa eilé Angli-
jos medicinos koledZiy nutaré daugiau nebepriiminéti mokytis medici-
nos motery. Londono universiteto senatas sudaré tam tikra komisija
tqkio nusistatymo priezastims istirti. Dauguma komisijos mnariy iSsita-
ré prieS panaSuy motery teisiy apréZima, tadiau vargu tatai paveiks ko-
ledZius, nes pastarieji Anglijoi savaranki$ki ir igyvendins savo nusi-
statyma.

Anglijoi nuo 1923—24 mokslo metu skai¢ius moteru. lankandiu
medicinos fakultetus, vis maZéja; nuo minéty mety per penkerius kitus
metus ju buvo: 2020, 1660, 1402, 1236, 1146,

S t>( Paminklas prof, Bechterev'ui atidengtas Leningrado smegeny
institute.

X. Seyastppoly manoma statyti didZiuliai 5 auk$ty namai fiziote-
rapijos institutui.
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SUVAZIAVIMAIL, PREMIJOS, VARIA.

X . Tarptautinis kongresas kovai su  vézZiu jvyks 1930 metais
Madride. Kongrese dalyvaus 54 tauty atstovai. Vykdomojo komiteto
pirmininku iSrinktas Madrido véZio instituto vedéjas, prof. Gonjares.

X Tarptautinis prieSalkoholinis kongresas Siais metais jvyko
Antverpene. Kitas kongresas nutarta Sauk$ti VarSuvoi. :

. X Premija prof, Borreliui, ParyZiaus medicinos akademija pri-
paZino vienu balsu Monako princo Alberto premija (100.000 franku)
prof. Borrel'iui uZ ijo darbus véZio tyrimo srityj, Profi. Borrels
yra  Strasburgo medic. fakulteto dekanas, to paties miesto hygienos
instituto direktorius ir buves ParyZiaus Pasteur’o instituto bendradar-
bis. Mokslui Borrelis Zinomas. kaipo vienas i§ tetanus’o gydymo i$-
radejy ir kaipo Zymus vézZio tyrinétoias, prisilaikas parazitinés veézZio
kilmes teorijos. ;

X Svecias amcrikietis prof. dr. Bainbridge neseniai buvo apsi-
lankes Lietuvoi. D-ru Sidlausko ir Petriko lydimas, jisai aplanké
Kauno miesto ir Raudonojo KryZiaus ligonines, taip pat ir kaikurias Kki-
tas jstaigas.

X Sprogimas Kantone ligoninéje. Honkongo spaudos Ziniomts,
Kantono ligoninéj ivyko smarkus sprogimas, kuris sukéle) gaisra. Apie
100 Zmonin, ju tarpe 30 ligoniy, Zuvo.

AMERIKOS LIET. GYDYTOJU REIKALAIS.

X Prenumerata uz ,Medicing* 1929 metais yra sumokéje §ie'
amerikieciai:

uz lity.
1) Dr. M. Davidonis (i§ Chicago, Ill.) 1928 ir 1929.... 100
2) Dr. A. L. Graic¢inas (i§ Chicago, IlL.) 1929.... 50
3) P. J. Jatul (i§ Stougtpn, Mass.) 1929..... 50
4) Dr. J. Jonikaitis (i§ Detroit, Mich.) 1929.... 50
o) De. Juozaitis (i§ Chicago, 111.) 1929 ... 80
6) Dr. A. J. Karalius (i§ Chicago, Il.) 1925, ... 15D
) Dr. ). J.Kaskiaucius (iSNewark, N. J) 1929. 50

8) Dr. C. J. Mikolaitis (i§ Lawrence, Mass,) 1929 ir 1930 100

9) Dr. Al. Ra¢kus (i§ Chicago, Ill.) 1924, 1925 ir 1929.... 150

10) InZ. Laur. Radzukynas (i§ Chicago, Il1l.) 1929 ir 1930.. 100

11) Dr. V. A. Simkus (i§ Chicago, I11.) 1928 ir 1929.... 100

12) Dr. J 1. Vitkus (Cleveland, O.) 1928. .. 50

I'Be to, dr. C. J. Mikolaitis malonéjo paaukoti ,,Medicinai*
100 It.

Visiems.  sumokéjusiems prenumerata uZz . Medicina®, o ypacdiai
d-rui C. J. Mikolailiui, paaukojusiam ,Medicinai* Zymia suma,
»Medicinos** redakcija taria Sirdinga adin!

X Gerb. d,rui A. L. Grgi¢uinvi padéka. Kauno Medicinos drau-
gija, minédama §, m. birZelio mén. 8 d. savo deSimties mety gyvavimo
sukaktuves, mutaré pareiksti Sirdinga padéka gerb. d-rui A. L. Grai-
Sunui uZ jo didelius nuopelnus ,Medicinos laikra$¢iui, biitent uZ jo
nenuilstama pasidarbavima iSieSkant ,,Medicinos* prenumerata i§ ame-
rikieCiy gvdytojuy ir surandant vis nau)y prenumeratoriy S. J. V-jose. Pa-
dckos raStas gerb, d-rui A. L. Graicunui Siomis dienomis bus i$siustas.

MEDICINOS FELCERIU IR AKUSERIU REIKALAIS,
X AkuSeriy sekcija. Med. fel¢. sajunga 1929 m, sausio mén. 17

d. papildé_.savo istatus_Sitaip: ,Sajungos nariais gali biiti akuSerés at-
skira sekcija su tam tikrais istatais, patvirtintais apskrities virininko®.
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Visos - akuSerés, patvirtinus tam tikrus istatus apskntxes virininko ras-
tinéje, kvieGiamos isiraSyti { sajunga. :
X Med, feleriu sajungos naujoji valdyba, jSrinkta 1929, V. 14
d. metiniame susirinkime, pasiskirsté pareigomis Sitaip: Barkaus-
kas — vnirmininkas. GiZinskas — vice-pirmininkas ir iZdininkas
Felleris — sekretorius, Simecas ir Eigirdas — nariai,

SVEIKATOS REIKALAL

X Sveikatos depart‘amento‘ saznitariios skyriaus iregistruota su-
snrgnmu infekc. ligomis §. m. geguzZés mén.: démét. Siltine 95 (mi-
ré 4); vid. Siltine 49 (miré 4); paratyphus 10; kruvinaja 1; dlfterltu 46
(mir¢ 1); febris puerperalis 29: influenza 454 (m:rd 2): kokliusu 69; tv-
mais 14; véjaraupiais 21; maliarija 4; paZandémis (parotitis epld) 121;
roZze 31: tuberkulioze 102 (miré 7); trachoma 477; veneros ligomis 204
(lues'u 95; gonorréja 104; minks$t. Sankeriu 5); scabies 42: jkasty pasiut.
gyv,ulilé 5; rubeola 68; septicopyaemia 12 (miré 2); skarlatina 50:  teta-
nus'u 7.

: X Savivaldybiu 1929 m. sausio 1 d. uzsilikusiu nejraSyty | pa-
grinding 1929 m. samata skoly saraSas ligoninéms uZ beturiy gydyma.

. . Apskr.| Vals¢iuy . ha Apskr.| Valséiy
Savivaldybes szfv i Rl R Savivaldybés sapv-bé Cav ba
1 Alytaus apskr| — 35.705 || 14 Tauragés apskr.] — | 10.257
2 Birzuy > - 35.660 || 15 TelSiy . - 27.589
3 Kauno " - 129.517 || 16 Traku » == 40.950
4 Kédainiy — 56.490 || 17 Ukmergés — 101.865
5 Kretingos — 67.972 || 18 Utenos o — 72.124
6 Mariampol. ,, — 44.540 || 19 Vilkaviskio — 234.436
7 Mazeikiy 5 - 108.305 || 20 Zarasu " e 6.961
8 Panevézio — — 21 Kauno m. | 312.334 —
9 Paseiniy . 12958 93.663 || 22 Panevézio , |75.632 —
10 Rokiskio — 18.850 || 23 Siauliy » 117815 F
0 A e
axi » = . ! IS vi ; 51 1.220.869
13 Slaullllq " 2998‘ 72.831 | sl l

X Akluju skaiCius Europoje, vokieCiy statistikos davmlals esas
artimas 300.000. Daugaiusia akluju Balkany valstybése ir SSSR. Vo-
kietijoi yra aklu apie 37.000. Tarpe aklumo priezasCiy vyriausioji —
trachoma.

X Naujas odos vézio gvdvmo budas. Visos sovietu = sajungos
chirurgu suvaziavime Leningrade, Leningrado chirurgas Morozo-
v'as padaré praneSima apie jo iSdirbta nauja odos véZio gydymo me-
tod¢ pritaikant uzSaldyta anglies ruigsti. D-rui Morozovui pavyke
savo metode iSgydyti véZio treju mety senumo Zaizdos. D-ro Mor o-
zov'o biudas mereikalauja sudétingy priemoniy ir gali biiti vartojamas
ir neligoninés salygomis.

X ,Moka'* veézio ligas gydyti. Medicinos fakulteto dekanas
gavo nuo kazkokio, po laiSku vos rusiSkai pasiraSiusio, UZoo, gyvenan-
Cio Siauliuose, laiska, kuriame jis sakosi mokas gydyti véZio ir roZés
ligas. ‘Tame l.nskg iis oraSo atsiusti i Siaulius komisija. kuriai Z#ada
gydyma pademonstruotl AtvaZiuoti | Kauna neturis 1éSy; esas netur-
tingas. Sita praSyma raSyti ji paskatinusi ,,Miisy RytoJuj* idéta Zinuté,
kad tam, kas suras biida véZio ligoms gvdyti. kazkoks Amerikos milio-
nierius ar jstaiga skiria 10 mil. doleriy premiija.
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Kauno miesto Ligoniy Kasos nariy ir jy gelmq susnrgnmau 1929 mety kovo meén.
E' . . Cian E- 5 n
g os SE Sl e [ B s ke
~ = = 2| = = 2 Lol |2 e
v m| v.|m v.imlv|im|v|m|vim]v|m]|v] v. | m. |bendr.| o
I. Alsuojamujy organy ligos ; . : 3 : ¢ 133| 148 33| 18 97| 163| 83| S5 30! 33| 39| 30| 29| 28| 223| 191) 637 666/ 1303|18,90)
i$ ju: bronchitu TPB DR ORI |02 18] 9| 20| 63| 28/ 35| 137 19 20| 22| 11| 14] 96 72| 324 336/ 660 — |-
Il Kraujo cirkuliacijos aparato hgos ] : A . 18| 5\ 6 16| 20| 20{ 19| 5/ 15 9 15| 21| 17) 55| 83 149 199| 348 5,00}
i$ jy: angina . 2 . : : A . : R 13 4 4 S5 8 8 9 | —|— | — |\ — | 13| 14 46| 54| 100 —
. Kraujo Ugds 0o el B T STl A0S el gliod , 34 106] 11| 64| 3| 15| — | 3 2| 1| 56| 151 162| 432| 594/ 8,50
i$ ju: anaemia . | 41 671 9 24 31| 104] 9| 62| 2| 14 — 2| 1| — | 49 143]| 148| 416] 564 —
IV. Medziagos apykaltos ir vnduunes sel\recuos llgos ) e | (ot 5 R ‘ 3| 6] — 2 — 3 1 1! — 2| 4] 11] 36/ 46 82| 1,20
V. VirS8kinamyjy organuy ligos . : : : v - | 110/ 103] 15| 13 62| 101] Sof 50| 221 36| 13| 25| 3| 7| 156| 158; 431| 493 924/13,40
VI. Slapimo ir lyties organy ligos . . . . . Y| Y O R R ; 22| 121] 10| 64l 3| 26| 4| 12} 2| 3| 27| 208 78| 455 533| 7,70
VII. Néstumai ir ju ligos . : : : : : R Rl (e [PURG T — 1 56| — | 18] — D=t i e 49 1491520
i$ jy: a) néStumy . : é i . : ! R UNOSE P 2 ' — | S| — | 14 — A—|—|—|—|—] 62| — | 131 131 —
b) aborty . ; . : : : ; : o = ek s — 4] — el | = jhmagu—} ~ 6] —.| 1 11| —
VIII. Nervuy systemos ligos : . : ; U R ) S e 200 54f 30/ 37) 6| 35 S5 11) 4] 7 72| 141| 15% 300| 459 6.70
i5 i neurasthenia  » .0 Lo o ol e s ahe Shes g o134l 11l 12 3| 121 -1 a1 1| 28 a1 59 91| 150 —
_ IX AKkiy ligos : : 3 ; : . A : 19 26| 9/ 3 551381 = 1l =1k -7 .8 22 M 5| S| 991 91| 223{ 193] 416| 6,00
T N S P e e 18 2a] 10 9o al 4 3| 3| 1| 3| 23 25| 79| 82| 16123
X . Naujikai (aughiai) . . 707 3% o . s e Pt — | — I —|—]—= 1} — ) o R T 11| 0,1
~ X, Pripuolami susirgimai . PEE 6/ 73f =9t '8 22l n| n| a4 1| 4 7| | 2 5| 20| 13| 70[ 49| 125/ 1,80
IS I ST L | PR et e ok S e ol - M Aakrd 1 7 BT T P et TR ey S (R V) T R b e | T e T R T e
XII. Nusinuodymai . : . § ; : ; SR Do Bt (S A e o e I B I el et 1| — 1| — 1| 0,01
XIV. Psychinés ligos . . A T e T Wi o (ro oy Py [ — | W —| = —|— == 1 = 74 4/ 0,0
XV. Kauly ir sgnariy-ligos. . . . <5 , . 7 4/ 8 10 27 38| 20| 19| 17| 11] 1§ 4 12| 8 S8 59 164 163| 327 5,00}
i§ ju: reumatizmu . : : 3 3 X : = 217331559 : 100 171 8 71 6] 6 5| 10} 3| 4] 29| 32| 64| 87| 151 —
XVI. Limpamosios ligos . : . . : : .| 79| 85| 15 10 491 75| 320 42| 6| 21 9f 13| 4{ S5 90/ 106 284/ 357 641| 930§
i$ ju: a) influenza . ; . : y . : .1 51 54] 13 IOH 44 65| 29 371 6! 171 71 10| 4] S| 80f 95| 234, 293 527 —
b) trachoma . : . 2 , b : ! | Y | B, | 2l 8 3] 3| — 3 2| — | — 71 8 16| 26 42| —
c) skarlatina . : . . : . : : Y 5= )= c— == ==l —=—=l—=|—1-|— 4 S 9 —
XVII. Tuberkulioze . : : : : 5 ‘ S S i) e | e 1 o 8 8 8 21— |— 34 1248 - 751 861 5 161] 2:
XVIII. Venerinés ligos . 2 ) 5 . : )= == 1| — ' 26f 12| 11 3 =1~ — | — | 43| 14] 82 30 112 1,62
i$ juy: syfilis | stadijos — | —|—=1]— 2l 5| — | — — | — — | — =74 9 10 19| —
syfilis 1l — | —]—=|—= 3l 6f—|—|—|—|—|—|—|— 7)) s | R 23| —
syfilis 11, — | == — —|—=1=]=|=|—|=|—-|—|— s 1 1 2| —
triperis =R = 1| — 200 1= 3 . = — — | —1] 27 2] 60 6 66| —
Sankeris . il Bt el ' R o P ey B Bl RS Wt St o 1| — 1| —
XIX. Odos ir poodmlq audmlq hgos R TR R B S 61| 83| 29| 22| 10 6 7| 9 2| 3| 113] 95| 282 260, S542| 7,86
i$ ju: ekzema . . AR R 9 S 4 4 14 14 6| 4 2[—| 2| 1| — 11 22| 24] 59 53| 112] —
B R s R f ; i : : PP E ST oy 8 AR R ... .|2924 3969 6893|100,0
1929 m. kovo mén. 1 diena biita nariu ir Seimos : MEEHE: o et P e L O 2 1 s04f 14503] 26097
Susirgimy 9/, 25,2 21,3| 26,4
Kauno Miesto Ligoniy Kasos Statistikos skyrius.
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X Apskri¢iy tcisémis miestu savivaldybiy 1927 m.
katos reikalams samatuy apyskaitu santrauka,

1 Kauno m. . 535.625,09 1t. 4 Siauliu m..
2 Marijamp. ., 20.373,90 1t. S Ukmerges
3 Panevezio ,, . 129.194,95 1t

iSlaidy svei-

. 208.335,22 It.
21.851,18 It.

915.380,34 It.

IS viso .

X Vals¢iy teisémis miestuy savivaldybju 1927 m. iSlaidy sveik.

reikalams samatuy apyskaitu santrauka,

g 11 § 11
Savivaldybés Sveik. Savivaldybeés Sveik.
reikalai reikalai
1 Alytaus m. 258,85|| 14 NaumiesCio m. - o
2 Birzu o 75,—|| 15 Sakiu . - 380 —
3 Ezereny 1.428,35|| 16 Radviliskio S 427.77
4 Jonavos B 1 506,—|| 17 Zagarés e 3.394,17
S Kedainiy 5.552,12|| 18 Tauragés s 992,30
6 Kretingos 250,50f} 19 Plunges ROk, 81,—
7 Mazeikiy 2.563,40|| 20 Telsin o L
8 Kalvarijos 1.383,75|| 21 Utenos N 2.201,95
9 Prieny g L — 22 Kybartu . AL e 100,—
10 Seduvos , - - - 323,—|| 23 Vilkaviskio , , -| 4.384,07
11 Jurbarko , - - -| 2.323,17|| 24 Virbaliaus o - -] 3.246,44
12 Raseiniy , - - -| 1403723
13 Rokiskio , - - - = 15 viso - - -| 44.918,07

. X Defektyvisku vaiku eimimai Anglijoi pastaruoju laiku padaZz-
neéjo. 1928 m. jau gimeé 105.000 kretinu. Zemojon palaton jau jneStas
istatymo sumanymas apic defektyviSky asmeny privaloma sterilizavima.

X  Veneros ligu gydymas Anglijoi. Anglijoj Siuo metu yra 186
istaigos veneros licoms gydyti; dalis ju jsteigtos prie ligoniniu, dalis savaran-
kiSkos. Be to, esama 14 specialiSku stacionaru gydyti mergaitéms —
venerikéms ir vienas stacionaras vaikams, turintiems fgimta syfili ir
gonorr, vulvovaginita. Kovodama su veneros ligomis, anglija tuo tar-
pu vengia reikalauti privalomo praneSimo apie liga ir privalomo gydy-
mo, manydama, kad S$itos priemonés tik daugiau stumsianéios lignnius
kreintis 1 Sundakiarius,

Kai dél naujausiy patyrimy gydant abortiSku biidu syiili, tai di-
dZiausios St. Thomas Hospital Londone ligoninés prityrimas
parodé. kad pirminiam, dar seronegativiSskam, svfilyje dvieju kombi-
nuote gvdymo kursu nepakanka ligoniui nuo recidivy apsaugoti. WaR
esant teigiamai daznai nepakanka ir triju kursu.

X Nauja liga Amerikoje. Radio praneSimu, Trentone, New Jer-
sey valstybéj, pradéjusi reikStis naujos rusies liga. Sergancipju ta li-
ga. kiinai pasidara Zali. Nuo jos jau miré 3 vaikai ir susirge 20 suaugm-
siuju. Miesto administracija daro pieno analiz¢, manydama, kad ta
keista liga yra kilusi nuo pieno wvartojimo.
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Lig. 3. Rgm.: Tbc. pulm. E. P. sin. cav., P. E. dex, daugiau hylus’o srity.
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Lig. 4. Rgm.: Tbc. pulm. P. E. dex. cav., P. ac. nod. apicis sin.
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