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MEDICINA

|aikraStis, skiriamas medicinos teorijos ir prakiikos reikalams.
X1l met. 1931 m. Birzelio mén. Nr. 6

Prof. P. AviZonis.
A. QGullstrand’o tyrimy reik$mé oftalmologijai®).

»Eine wissenschaftliche Darstel-
lung der Theorie der optischen Bilder
erfordert in erster Linie, dass dieselben
so beschrieben werden, wie sie sind,
und nicht, wie sie sein sollten,

\Gullstrand.

Pereitais 1930 metais oftalmologija yra netekusi visos eilés
Zymiy darbuotojy. Paminéti tenka pirma eile naujus takus of-
talmologijoje skynusieji Vienos profesorius emeritas F uchs'as,
Freiburgo (i. Br.) prof. Axenfeld'as ir Petrogrado karo me-
dicinos akademijos prof. Belliarminov'as. Paskiau paminé-
tini dar profesorlal Bietti (Bologna), Gifford'as (Omaha),
Lobanov'as (Tomskas) Noiszewski's (VarSava), Patton'as
(Omaha) ir kt. Juy visy tarpe vienas paciuy didZiyju buvo Svedas
Upsalos universiteto profesorius Allvar Gullstrand’as, didelis
fyzikalinés ir fyziologinés optikos reformatorius. Atmetes hypo-
tezes, kurias buvo pasiiile jo visu Zymiausieji pirmatakai, steng-
damasi suprastinti optikos reiskiniy aiskinima, jis pataise ir iSplete
Gauss'o, Sturm'o, Hamilton'o, Helmholtz'o ir Abbe's
teorijas. Oftalmologuo;e jis yra palikes neiddildoma pédsaka savo
tyrimais ir sukonstruotais aparatais.

A. Gullstrand'as buvo Zymaus gydytojo siinus. Jis gime
1862. VI. 5. IS maZuy dienuy jis pasiZzyméjo savo matematiniais
gabumais. Gimnazija eidamas laisvomis valandomis jis spresdavo
matematikos uZdavinius. Ir universitete, studijuodamas medicina,
iis nesiliové tobulinesis matematikoje. Jo jgytosios matematinés
paZinios nulémé jo paskesnj moksliskajj darba.

Baiges universiteta Gullstrand'as émé gilintis j fyziolo-
giniy ir mediciniskai - fyzikaliniy problemq studijas, kurios buvo
jam dar universitete mokantis pariipusios.

Pirmoji problema, kurios jis émési, buvo astigmatiniuy
spinduliy susijungimo klausimas. Kadangi bet-kurioje to-

*) Pagal prane8imga, laikyta Universiteto Akiuy Klinikos gydytoju kon-
ferencijoje 1931 m. kovo 20 d.
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kiu spinduliy vietoje gali buti pastatytas pavirSius, kuriam tie spin-
duliai bus normalus, tai astigmatiniy spinduliy susijungimo tyri-
mas gali eiti normalinio spinduliu pluosto matematisko tyrimo
budu. Tuo budu gaunamasis pavirsius turi bangu pavidala.

Pirmasis astigmatizmo tyréjas franciizy matematikas Sturm’-
as (1840), remdamasis bangu pavidalo spinduliy pavirsiaus lygtimi,
buvo priéjes iSvada, kad astigmatiniame spinduliy pluoste visi spin-
duliai susikerta dviejose vadinamose fokusinése linijose, kurios
yra viena antrai ir vedamam spinduliui statmenos. Geometriskai
atvaizduojant tokia spinduliy eiga gaunamas vadinamasis Sturm’o
konoidas. Daugelis gydytoju gali ji atsiminti i§ akiu ligy vado-
veliy, kur aiSkinama ir iliustruojama spinduliy eiga astigmatinéje
akyije. (Z. pav. 1).

QOO—ooo [0

Pav. 1. Sturm’o konoidas.

Gullstrand'as, tirdamas astigmatiniy spinduliu susijungi-
mo klausimg, émé démesin matematines iSvestines (deducierte
Ableitungen) i§ bangoto spinduliu pavirSiaus lygties (Wellenfli-
chengleichung) ir rado, kad astigmatinis spinduliu pluostas visiskai
neturi fokusiniu liniju, bet kad ties abieju fokusuy vieta jis turi
mazutj, taliau vis tik tam tikro dydZio skersinj pitivi su kreivu
liniju ribomis.

Nors Sturm’'o konoidas yra fikcija, nors jis yra tik ma-
tematiné approksimacija, taciau jis savo paprastumu, kaip pats
Gullstrand'as pripaZjsta, daug yra prisidéjes astigmatizmo es-
mei suprasti ir iSpopulerinti.

Astigmatiniu spinduliy tyrimai buvo iSdéstyti disertacijoje,
kuri suteiké Gullstrand'ui medicinos daktaro laipsnj ir sykiu
akiu ligu docentiirg Stokholmo medicinos institute.

Neilgai trukus, 1894 m. buvo jsteigta Upsalos universitete
oftalmologijos katedra. Jai uZimti buvo pakviestas Gullsrand’-
as. Cia jam susidaré palankios salygos mokslo darbui. Nedide-
liame mieste ir universitetas buvo nedidelis. Akiu klinikoje me-
diciniSkojo ir pedagogiSskojo darbo buvo palyginti nedaug. Pri-
vati praktika i§ pradZiy taip pat buvo kukli. Tad moksliskiems
tyrimams Gullstrand’'as turéjo pakankamai laiko, ir veikiai vie-
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nas'paskui kita émeé rodytis jo darbai is differencialinés geome-
trines optlkos kurie placiai iSgarsino jo varda.
Visy pirma Gullstrand’as, tesdamas toliau spinduliu su-

sijungimo tynma, iSaiskino jo netobulumus ir rado optiniy sys-

temy asymetrijos ir monochromatinés aberracijos

désnius.

Konstruojant Spmdullus patenkancnus 1 paprasta centruota
optine systema, sakysim, i teleskopa, ir einancius pro objektivo
centra, paaiskejo, kad paprastai turima reikalo su astigmatizmu,
ir kad anastigmatizmas yra tik toks retas atsitikimas, kada abudu
astigmatiniai fokusai sutampa. Zmogaus akyje symetrinio ana-
stigmatinio spinduliy pluosto taip pat yra du fokusai. Pirmojo
fokuso pavirSius yra suglausta lygi li-

nija, o antrojo fokuso pavirius turi

dvi arba keturias briaunas. Skersi- -
niame pluosto piuvyje, padarytame ly- :

giagreciai -antrojo fokuso pavirSiui,

pasidaro keturi arba aStuoni smailus
iSkiSuliai. Tokio piuvio iSvaizda pa-
rodo pav. 2.

Seniau spinduliy susuungnmo netobulumai buvo nedaug
tezZinomi. Optotechnikoje jie buvo vadinami sferinés aberracijos
ir komos ydomis. 1§ Gullstrand'o tyrimy visiskai paaiSkéjo
ju dydis ir reikSmé (Z. pav. 3).

2 pav.

Pav. 3. Sferiné (monochromatine) aberracija.

~sjMatematiskai rasta luZusio splnduhq pluosto konstitucija
Gullstrand'as patikrino objektivinés ir subjektivinés stigmato-
skopijos eksperimentais.

Objektivineés st:gmatoskopuos eksperimentams
pakanka plankonveksinio leSio - 10,0 D i§ akiniu dézeés ir 3vie-
saus tasko, kuris galima pasigaminti uZzdengus lempa kartonu su
adatos darimo skylute. LeSis reikia laikyti 1 metro atstumu nuo
Sviesos  tasko. Uzpakaly]e leSio reikia laikyti matinis stiklas.

-----

roje vietoje objektivo jdésime le3j ir spmduhu susijungimo Ziu-
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réesime matinéje ploksteléje. Keiciant plokstelés atstumg nuo leSio
galima matyti jvairios liZusiy spinduliy susijungimo vietos. Spin-
duliy susikirtimo vietose matyti Sviesios linijos.

Subjektivinés stigmatoskopijos bidu Gull-
strand’as patikrino matematiskai rastaja spinduliu pluo3to eiga
Zmogaus akyje, stebédamas Sviesos taskutj pro iSgaubtinius (convex)
ir igaubtinius (concav) sferinius stiklus. Tais stiklais akis daroma
ametropiné (myopiné arba hypermetropiné). Sviesos taskuciui
gauti galima naudotis plySine lempa su apskrita diafragma, arba
galima imti paprasta lempa su matiniu stiklu, uZdengus ja kartonu,
kuriame reikia adata pradurti skyluté 1—2 mm. diametro. Svie-
sos taSkas 1 mm. diametro reikia Ziuréti 1 metro atstumu, o 2
mm. diametro —4-5 metry atstumu. Tam tikromis salygomis.
pavyksta pamatyti ties vyzdZio viduriu Sviesus taskas, aplinkui kurj
matyti ZvaigZzdés figura. Jei emmetropiné akis Ziures j tokiag Zvaig-
Zdés figura pro kobalto stikla — butinai korrigavus turimajj akies
astigmatizmg — tai bus matyti centre raudonas diskas, o spin-
duliai melyni. Vadinasi, tie spinduliai bus pasidare iS Sviesos.
spinduliy, perkirtusiy akyje centralinj spinduli prie§ pasiekiant
akies dugna.

Sitais savo tyrimais Gullstrand’as jrodé, kad tie spin-
duliai, kuriuos mes, Ziirédami j tolimg Sviesos taska arba Zvai-
gZzde, matom aplinkui juos, yra ne kas kita, kaip padarinys sa-
votiSky aberraciju, jvykstan¢iu optinéje akies systemoje. Helm-
holtz'o ir kity nuomoné, kad ZvaigZdZiy spinduliai pareina
nuo anatominés leSio struktiiros savumuy, pasirode esanti klaidinga.

Paskiau Gullstrand'as émeé tirti susijungima spinduliy,
iSeinanciy i$ jvairiu objekto taSkuy, kitaip tariant, éme tirti optinio
atvaizdo pasidarymo klausima.

Gullstrand'as grieztai skiria optinj atvaizda sensu
stricto ir optine projekcija. Optinis atvaizdas pasidaro,
kai Sviesos spinduliai, persilauZze pro optine systema, susijungia
i kruva; optiné projekcija pasidaro be optinés systemos pagalbos,
spinduliams iSlindus pro stenopéjine skylute.

Optiniuose aparatuose kaip tik Sitie du atvaizdo pasidarymo
budai kombinuojasi vienas su antru. Iki Gullstrand'o dar nie-
kas nebuvo tyres klausimo, kiek ¢ia kuris biuidas dalyvauja. O
tas klausimas turi labai didelés svarbos ne tik optiniy atvaizdy
pasidarymui, bet ir optiniy instrumentu konstrukcijai.

Optiniams atvaizdams tirti Gullstra nd’'as naudojosi diffe-
rencialinés geometrijos metode. Paémes pagrindan spinduliuy la-
Zimo deésnj (Brechungsgesetz) ir tirdamas jvairaus laipsnio iSves-
tines (Ableitungen), jis rado ne tik atskiry pavirSiy, bet ir istisu
systemuy atvaizdy désnius, kuriy pirmiau nebuvo Zinota. Iki tol
buvo manoma, kad kiekviena objekto linija duoda atvaizde taip
pat linija, nes atrodé, kad Sviesos spinduliai i§ bet-kurio tasko,
persilauZe, vél susirenka | viena taska. Tai buvo vadinamoji
kollineariniy atvaizdy teorija, kuria buvo pateikes Abbe ir
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kuri padéjo optinei technikai taip kolosaliai iSbujoti, ypaciai
Abbe's vedamose Zeiss'o dirbtuvése Jenoje.

Taciau tikrumoje objekto taSkas neduoda punktinio atvaizdo,
ne bent tik tam tikromis idealiomis salygomis, kai sferiskai cen-
truotoje optinéje systemoje atvaizdo sudaryme dalyvauja plonu-
tytis pluoStelis paraksialiniu  spinduliy, iSlindusiu pro be galo
maza skylute ir einanciu pagal paciaaSi (Gauss). Gipaprastai
atvaizda sudarydami dalyvauja ir kiek toleliau nuo optinés aSies
einantieji spinduliai. kurie deél aberracijos nebesusirenka | kriiva,
ir todel vietoje tasko atvaizde visada pasidaro diffuzinis ratiliukas
(Zerstreuungskreis).

Tuo budu kollineariniy atvaizdu teorija nebeteko moksliskos
vertés. Taciau optotechnikoje ji vis dar tebepasilieka galioje,
nes praktiSkam reikalui jos pakanka, o derinti technika su Gull-
strand’'o atrastais désniais atsieity be galo brangiai, nes tekty
i§ naujo apskaiciuoti visos datos optiniy instrumenty gamybai.

.Qullstrand’as nesitenkino atrades désnius, kuriais $viesos
spinduliy pluoStas eina pro paprasta optine systema, neatsitolin-
damas nuo optinés aSies ir skleisdamasis homogeninése aplinku-
mose. Jis taip pat nesitenkino rades optiniy atvaizdy savumus
ir atvaizdy pasidarymo désnius homogeninése optinése systemose.

G ullstrandasbuvo gydytojas ir, kas svarbiausia, akiy gy-
dytojas. Tad nenuostabu, kad Zmogaus akis buvo pagrindi-
nis jo tyrimy objektas, nors ji teiké jam sudétingiausiy optiniu
problemy. Reikia tik prisiminti: lauZiamieji tarpai (milieux re--
fringents) iS dalies heterogeniniai, kuriuose, kaip $tai leSyje, kiek-
vienoje vietoje vis kitoks lauZimo indeksas (koefficientas, rodiklis), ir
todél Sviesos spinduliai skleidZiasi ne tiesiomis linijomis, bet trajek-
torijomis. PanaSus heterogeninis tarpas yra Zemés atmosfera.
Todél ZvaigZdé, kai mes ja matom horizonte ka tik uZtekant, i3
tikro dar néra jo pasiekusi. Jos Sviesos spinduliai Zemés atmosfe-
roje eina trajektorijomis. Astronomai ir fyzikai Sita reiskinj va-
dina astronomine refrakcija arba terrestriniu spinduliu laZimu.

Toliau, akies lauZiamieji pavirSiai yra nesferiniai ir necen-
truoti; didelé yra monochromatiné ir chromatiné aberracija; diafrag-
ma — pupilla — labai didelé palyginus su systemos fokuso atstu-
mu; optinés systemos dalis, butent leSis, yra kintamos formos ir
todél kintamos lauZiamos galios; atvaizdu pasidaryme dalyvauja
spinduliai, €jusieji toli nuo pagrindinés aSies. Pagaliau, akis yra
judrus organas, nuolat sukinéjasis aplinkui rotacijos centrg. Dél
visy Sity aplinkybiu Zmogaus akis yra be galo komplikuotas op-
tinis instrumentas, kuriam paprastieji optikos désniai negali buti
tiesiog pritaikomi.

Tac¢iau Gullstrand’as nugaléjo visus sunkumus ir atra-
do persilauZzusio akyje spinduliu pluosto struktira. Spresdamas
optine akies problema, jis, i$ dalies naujomis metodémis, nustaté
dioptrinés systemos savumus ir optines akies konstantas.
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Oftalmometrijai Gullstrand’'as pirmasis pavartojo
fotografiSkaja metode. Pirmiau budavo vartojami Hel m-
holtz’o arba Javal-Schidtz'c oftalmometrai, pirmasis
daugiau moksliskiems tyrimams, antrasis daZniau praktiSkiems ra-
genos astigmatizmo tyrimams. Ju principas bazuojasi pasida-
raniy ragenoje atvaizdu dvigubinimu, ir todél jie duoda neiSven-
giamy klaidy. Gullstrand'as prasimané fotografuoti tam tikro
dydZio objekty atvaizdus ragenoje ir gautasias nuotraukas matuoti
pro mikroskopa. I3 Sitokio matavimo duomeny jis iSvedeé tiksly
ragenos iSgaubtumo radijusa ties jvairiomis ragenos vietomis

Helmholtz'as savo oftalmometru buvo rades, kad rage-
nos prySakinis pavirSius yra panaSus j sukimosi elipsoida. O
Gullstrand'as, remdamasis savo fotografi§kosios oftalmome-
trijos duomenimis, rado prySakinio ragenos pavirSiaus dvi zonas:
centrine optine zona mazidaug 4 mm. diametro su beveik
sferiniu iSgaubtumu, ir didesne periferine zong, kurios iSgaubtu-
mo radijusas | ragenos pakraSte vis ilgéja, ir todél pati ragena
darosi vis plokStesne.

Tirdamas akies leSio dioptrika, Gullstrand’as patvirti-
no Helmholtz'o rastaji akies akkomodacijos me-
chanizma, einant kuriuo Sviesos spinduliy liZimo padidéjimas
akkomoduojancioje akyje jvyksta del leSio formos pakitimo: akko-
moduojant atsileidZia leSio pasaitai (zonula Zinni), ju nebetem-
piamas lesis iSsipucia, l¢Sio pavirSiai (ypaciai pry3akinis) labiau
iSsigaubia, ir Sviesos spinduliy lauZiamoji galia padidéja. Gull-
strand'as savo iSskaiciavimais rado, kad S$ito vadinamojo ek s-
trakapsularinio akkomodacijos mechanizmo
dar nepakanka. Jaunos akies akkomodacijos pajégumas yra Zy-
-miai didesnis uZ lauZiamosios galios prieauglj, kurj gali duoti
padidéjes leSio pavirSiy iSsigaubimas. Situo ekstrakapsulariniu
mechanizmu galima iSaiSkinti maZdaug du trecdaliu viso akko-
modacijos pajégumo, kurj turi jauno Zmogaus akis. Tad stinga
dar kokio trecdalio. Gullstrand’as rado, kad $ita stoka uz-
pildo jvykstas akkomoduojant leSio struktiiros pakitéjimas.

Jau seniai buvo Zinoma, kad leSis yra sluogsniuotas hete-
rogeninis tarpas. LeSio sluogsniai turi nevienoda lauZimo indek-
sa. Subkapsulariniuose sluogsniuose, prySakiniame ir uZpakali-
niame, lauZzimo indeksas yra maZesnis, branduolyje — didesnis.
Pagrindinis leSio dioptrikos klausimas yra radimas désniy, ku-
riais eina lauZimo indekso kitimas viduje leSio. Seniau, ty dés-
niy neZinant, akies dioptrikos skai¢iavimams schematinés akies le-
§is buvo imamas homogeninis su vienodu lauZzimo indeksu, kuris
taCiau buvo didesnis, negu normalaus leSio branduolio indeksas.
Sukonstruoti akkomoduojanti akis su Sitokiu homogeniniu leSiu
visai nebuvo galima, neiskraipant tikrybés. O sukonstruoti sche-
matinei akiai leSis su Kintamu lauZimo indeksu taip pat buvo
nejmanomas uzdavinys, Kuris ta¢iau Gullstrandui pavyko
ispresti su jstabiu aiSkumu.
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I8 matematiniy i8skai¢iavimy su indicialinémis lygtimis Gull-
strand’as sukonstruavo leSyje pavirSius, kuriy kiekvienas taSkas
turi vienoda lauZzimo indeksg. Sitie izoindicialiniai pa-
virSiai akkomoduojancioje akyje darosi apskritesni, ypaciai tie,
kurie yra ar¢iau prie leSio branduolio. (Z. pav. 4). Tuo paciu padi-
déja leSio lauZzimo indeksas (Totalindex), kuris sustiprina S3viesos
spinduliy liZima akkomoduojancioje akyje. Tuo budu totalinis leSio
indeksas akkomoduojant didéja. Tatai yra vadinamasisintrak a p-
sularinisakkomodacijos mechanizmas, kuris pa-
pildo auk3¢iau minétajj ekstrakapsularinio mechanizmo nedatekliy,

Anatomiskai Gulistrand’as aiSkina savo rastajj mecha-
nizmga tuo, kad akkomoduojancioje akyje, leSiui darantis apskri-
tesniam, jo viduje jvyksta fibrily dislokacija: vienos leSio fibrilos
isiterpia tarp Kity su nevienodu lauZimo indeksu, ir tuo budu pa-
sidaro minétasis izoindicialiniy paviriy pakitimas ir leSio lauzia-
mosios galios padidéjimas, kuris sumuojasi su tokiu pat padi-
~déjimu dél leSio didesnio iSsigaubimo, ku-
ris pasidaro zonulai pasileidus.

Gullstrand'as sako, kad i3 anato- -
minés leSio strukturos buty buve galima
rasti intrakapsularinis akkomodacijos me-
chanizmas. Bet niekam nebuvo atéjus j
galva mintis, kad lauZiamasis leSio indeksas
(Totalindex) akkomoduojant turi padidéti.
Gullstrand'o nuomone, intrakapsulari-
nis akkomodacijos mechanizmas buty pali-
kes neZinomas, jei nebiity prireike iStirti Pav.4. Schematinis izo-
heterogeniniy tarpu dioptrika, kad gautum indicialiniy(indekso 1,386
tikry Ziniy apie atvaizdy pasidaryma akyje. ;r) 11*45?3% gg;;{ﬁ’o‘*mgij“ln'ﬁ
Tiksliau nustates akies dioptrinés sy- jame,-r b) maksimalinéje
stemoOs savumus ir jos optines konstantas, = akkomodacijoje.
Gullstrand'as pasiilé nauja schema-
tine akj. Ji skiriasi nuo seniau pasidlyty visy pirma tuo,
kad j jos le§j yra jterptas branduolys. Sitai duoda galimumo
tirti spinduliy eiga akkomoduojancioje akyje. Antra, Gull-
strand’as turéjo galvoje ir monochromatine akies aberracija, kuri
esti tuo didesné, kuo platesnis akies vyzdys. Todél jo sukon-
struotosios schematinés akies pagrindinis fokusinis taSkas yra
anoje puseje tinklainés tokiu atokumu (0,387 mm.), kuris atitin-
ka aberracijos dydj akyje su normaliniu vyzdZiu (4 mm.). To-
kioje akyje ties tinklaine bus spinduliy pluosto pati sasiaura,
pats plonasis jo skersinis pitvis. Jei tokioje akyje vyzdys bus
kiek tik gali susiauréjes, ir spinduliai eis tik pagal pacig akies
optineg a$j, tai tokie paraksialiniai spinduliai susikirsty anoje pu-
séje tinklainés, ir akis ties asSimi turétu viena dioptrija hyper-
metropijos. :

Gullstrando pasiiilytoji schematiné akis ar¢iau prilygsta
tikrybei negu senesniy autoriy pasitlytosios schematinés akys.
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Ji geriau uZ kitas atitinka ir musy $iy dienu paZinias i$ fyziolo-
ginés optikos.

Pagrindinius optinius skai¢iavimus Gullstrand’as ista-
biai suprastino, pateikes savo skaiCiavimag dioptrijo-
mis (,Dioptrienrechnung“). Tuo jis labai palengvino optines
studijas akiy gydytojams, paprastai menkiems matematikams
Ir fyzikalinés optikos teoretikai tuo dZiaugiasi, nes skai¢iavimas
dioptrijomis labai suprastina visokius dioptrikos, katoptrikos ir
kombinuoty optiniy systemu skaifiavimus.

Kaip Zinoma, leSiy lauZiamajai galiai matuoti vienetu ima-
ma lauziamoji galia leSio su 1 metro fokusu ore. Sitoks vie-
netas, Monoyero pasiiilymu, yra vadinamas dioptrija.

Imkime klasiskaja konveksiniu leSiy formule:
1 1 1

'

f a b

kurioje f yra leSio fokuso atstumas, a daikto atstumas, b at-
vaizdo atstumas nuo leSio. Pagal Sita formule atvaizdo atstumas
b randamas i$ lygties:

y 7 1
Sitoje lygtyje dydZiai — ir — yra nelygiareikSmiai, nes dy-
a
1
dis —, jei f matuojama metrais, turi dioptrijos reik3me, kitaip

1

tariant, reiSkia leSio lauZiamaja galia, o dydis — turi linearine
a

reikSme: yra reciprokiné atstumo a reikSme.

Tegul Sviesos taSkas bus begalybéje. I3 jo ateina paraleli-
niai spinduliai. PersilauZze pro plonutj konveksinj lesj jie kon-
verguoja | leSio fokalini taska, kurio atstuma nuo leSio paZy-
mékime raide f. Savaime aisku, kad persilauZusiy pro lesj spin-
duliu konvergencija bus tuo didesné, kuo ariau prie lesio
bus ju susikirtimo taskas, kuo mazZesnis bus fokuso atstumas f.

1
Sita konvergencija galima Zyméti —; tai bus Gullstrando

vadinamoji pagrindiné konvergencija. Tuo paciu
ol

biidu (—) paprastai Zymima ir leSio lauZiamoji galia. Matuo-
f:

jant fokuso atstuma metrais, lauZiamoji galia arba pagrindiné
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1 / :
konvergencija — turés dioptrijos reikSme (—}: = D>.(Z. p.:9);
¥

Dékime dabar 3viesos taSka ne begalybéje, bet tam tikrame
atstume a nuo leSio. IS jo spinduliai eis divergentiSkai | le§j.
Toji divergencija bus tuo didesné, kuo mazesnis bus atstumas
nuo Sviesos taSko iki leSio, kitaip tariant, kuo maZesnis bus

e |
dydis a. Todel spinduliy divergencija galima Zyméti —. Vietoje
, a
- 1
divergencijos galima sakyti negativiné konvergencija —. Pazy-
a

meékime ja A. Jai a bus matuojama metrais, tai A bus tam
tikras skaicius dioptriju.

Pav. 5.

: Savaimc_e aiSku, kad divergentiskieji spinduliai, i8linde pro
leSj, bus p.aluie konvergencijos linkmén, bet susikirs nebe lesio
fokuse, kaip paraleliniai spinduliai, o toliau, atstume & nuo lesio.
Kuo didesnis bus Sitas atstumas, tuo mazesné bus laZusiu spin-

/
duliy - konvergencija. Todeél ji galima paZyméti — arba staciai
b
B. Jei b bus matuojama metrais, tai B bus tam tikras skaicius
dioptriju. (Z. pav.5).
Atvaizdo atstumo lygtis galima dabar radyti:

1 1 ( I)
b Vi a/
arba 7 / 1
— = —+ -
b a o
arba pagal Gullstranda B = A -+ D.
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Tatai yra pirmoji pagrindiné Gullstrand'o formulé. Ji
sako, kad redukuotine loZusiy spinduliy kon-
vergencija (B) yra lygi redukuotinés krentan-
¢iy spinduliy konvergencijos (A) ir optinés
'systemos lauZziamosios galios (arba pagrindi-
nés konvergencijos D) sumai — Zinoma, algebrai-
nei sumai.

Sita formulé yra pritaikoma ne tik be galo plonu¢iam le-
Siui, bet taip pat by kuriai centruotai optinei systemai, ar diop-
trinei, ar katoptrinei, ar kombinuotai.

~ Ji gali bati vadinama atvaizdy atstumy formule,
nes ji padeda iSskaiCiuoti atvaizdo atstuma dioptrinéje syste-
moje. Visi dydzZiai joje reiSkia dioptrijas, visi-optiniy uzdavi-
niy atstumai skai¢iuojami dioptrijomis.

Antroji pagrindiné Gullstrand'o formulé yra

Jiyraatvaizdy didinimo formulé, jei didinimu va-
dinsime santykj tarp daikto didumo ir jo atvaizdo, kurj duoda
optiné systema. Ji taip pat, kaip ir atstumy formulé, yra pri-
taikoma visokioms dioptrinéms ir katoptrinéms centruotoms
systemoms.

Sita antroji formulé iSvedama i$ panaSiy trikampiu lygties

B b

o a
kurioje B reiSkia atvaizda, « daikta, b atvaizdo atstuma, a daikto
atstuma nuo leSio. (Z. pav. 6).

Paémus vietoje a ir b atatinkamas konvergencijas:

1 1 1
— = A, — = B, ~ arba a = —, b = —,
a b A : B
B A
gausime —_ = —
o B
arba B B = a A

Gullstrand'as Zymi atvaizdo ir daikto santyki —, ki-
&%
taip tariant, didinimo koefficienta visada raide K.

A

Jis raso: K= —.

B
Palyginus su senoviS§komis formulémis, Gullstrando
formulés yra paprastos ir aiSkios. Jos labai suprastina ir pa-
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lengvina sudétingy optiniy systemuy, sakysime, Zmogaus akies
dioptrikos skai¢iavimus, ypaciai kai reikia naudotis differencia-
linés geometrijos metode. SenoviSkomis formulémis gaunama
sudétingy grandininiy keliais auk3tais trupmenu, kuriomis ope-
ruoti labai nepatogu.

Jau seniau kaikurie mokslininkai, sakysim, danas Tscher-
ning’as, buvo nagrinéje klausima, kaip paSalinti astigma-
tiSkg akiniu veikima, kai spinduliai krenta j juos nuo-
Zulniai. Tas astigmatizmas yra tuo didesnis, kuo stipresni aki-
niai. Jis esti ypaciai didelis bikonveksiniy stikly, duodamu afa-
kinems akims po kataraktos operacijos. Kai akis Ziiiri pro tokio
stiklo centra, jos regéjimo aStrumas gali bati lygus 1,0, bet kaip
tik Zmogus pasuka akj kiek j 3alj, dél nuoZulny spinduliy astig-
matizmo viskas darosi nebeaiSku. Dél to suprantamas yra dau-
gelio afakiky nepasitenkinimas i§ padarytos operacijos.

L
(o §
: i > yd
B
L
Pav. 6. o

1930 metais Gu llstrand'as kreipési j moksliskaji Zeiss'o
firmos Jenoje bendradarbj v. Rohr'a, skatindamas jj apskai-
Ciuoti tokiyu savumu lupa, kuri neutralizuoty nuoZulniy spindu-
liu astigmatizmg. Be to, Gullstrand’as pirmasis atkreipé
.démesj | akiu judruma uZpakalyje akiniu. Jis pataré v. Ro hr'ui,
konstruojant lupa, turéti galvoje akies rotaciniu judesiy orbitoje
centrg arba akies sukamajj ta3ka (,Drehpunkt®), kad Zvalgantis
ir akis vartant visada patekty | aki anastigmatinis spinduliy
pluostas. Tuo paskatinimu buvo sukonstruota Zeiss'o firmos
verantineé lupa.

Paskiau ta pati firma, laikydamasi Gullstrand’o istirty
désniy ir sekdama jo patarimais, émé gaminti Siaip akiniams
savo punktalinius stiklus ir, pagaliau, Gullstrand'o nu-
rodytu budu pagamino stiprius pozitivinius kataraktinius stiklus
su asferiniais pavirSiais. Jie yra vadinami katraliniais
stiklais arba ,Gullstrando akiniais“. Pro tokius stik-
lus Ziarint, afakiné akis gali biiti pasukta 20—30° j 3alj, ir vis
delto rySkumas esti beveik toks pat, kaip ir pro stiklo centrg
Ziorint. (Z. pav. 7 ir 8).
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Katraliniy stikly i$gaubtumo radijusas néra pastovus, bet
visy trumpiausias ties centru, o j periferija truputj ilgeja. Tokiu
stiklu gamyba yra itin komplikuota ir brangi, ir todél jie dar

néra pakankamai iSsiplatine.

tEHELD
'

Pav. 7 Punktinio kryziuko atvaizdai jvairiose akiy Zvilgsnio linkmése:
a) pro paprasta akiniy stikla, b) pro Zeiss’o punktalinj stikla.

YR | o et | o

nr nr
nr nr
mE nr

E— nr

Pav. 8. Raidziy atvaizdai staciai

ziurint ir jvairaus laipsnio  aKkiy

pasukimais: a) kairéje puséje pro

paprasta akiniy stiklag. b) deSinéje

pro to paties stiprumo Kkatralinj
stiklg.

Kai buvo sumanyta i3leisti
treia laida v. Helmholtzo
fyziologines optikos veikalas, ne-
buvo tinkamesnio mokslininko uz
Gullstranda dioptrikos da-
liai redaguoti. Gullstrand'as
savais prierasais daugiau negu
trecdaliu padidino Helmholtz'o
veikalo pirmaji toma, jturtinda-
mas jj savo tyrimu duomenimis
ir naujomis idejomis.

Helmholtzui nebuvo pa-
vyke oftalmometriskai iStirti uz-
pakalinis ragenos pavirSius, jis
negaléjo gauti tame pavirSiuje at-
vaizdy, nes ju nebudavo matyti
pro prysakinio pavirSiaus atvaiz-
dus. Gullstrand’as rado, kad
tiems atvaizdams pamatyti reikia
stiprios Sviesos ir mikroskopo.
Jis sukonstruavo ypatinga lempa
su stipriai Sviecianciu Nernst'o de-
gikliu. Diffuzinei Sviesai pasSalinti
jis uzdenge lempg juodu gaubtuvu

su siauru plySiu. Sltokla plySine lempa jis panaudojo of-
talmometrijai. Paskiau jis émé vartoti ta lempa tirdamas akj
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fokalinéje 3viesoje ir Ziirédamas pro padidinamuosius stiklus.
Véliau tam paciam reikalui imta naudotis kornealiniu mikro-
skopu, didinanciu net iki 100 karty. (Z. pav. 9).

Gullstrand'o plysinés lempos kombinacija su asferiniu
leSiu ir su mikroskopu davé pradzia visai naujos tyrimo tech-
nikos — akies biomikroskopijos, kuri yra sudariusi
oftalmologijoje nauja epocha. Gyvos akies, ypaciai jos pry3a-
kio, mikroskopiS8kas tyrimas yra daves visai nauju normalinés
ir patologinés anatomijos duomenuy.

Kai redaguodamas Helmholtz'oveikalaGullstrand'-
as buvo priéjes oftalmoskopija, jis susidoméjo, ar nebuity galima
pasalinti tie jkyrus refleksai, kurie pasidaro akies tarpuose ir
labai kliudo oftalmoskopuoti. Jis rado, kad refleksy nematyti,
kai SvieCiamieji spinduliai eina pro akj siauru pluodtu ir tame

Pav. 9. Gullstrand’o plySiné lempa su kornealiniu mikroskopu.

padiame lauZiamajame pavirSiuje nesusitinka su griZtanciais i$
akies spinduliais, kurie turi patekti i gydytojo akj. Sitokiems
siauriems Sviesos pluoStams Kaip tik gera yra pirmiau minétoji
plySiné lempa. Tik reikia, kad oftalmoskopuojamasis leSis ne-
duoty j akj diffuzinés Sviesos. Todél Gullstrand’as paska-
tino v. Rohr'a apskaidiuoti ir pagaminti aplanatini le3j. Jis
buvo pagamintas Zeiss'o dirbtuveése.

I§ kombinacijos ply3inés lempos su aplanatiniu leSiu Gull-
strand’as padaré keleta instrumentu berefleksei oftalmosko-
pijai. Visy svarbiausias ju yra stereoskopinis oftal-
moskopas arba didysis Gullstrando oftalmo-
sk o pas. Kei¢iant jo okularus, akies dugnas galima matyti jvai-
raus padidinimo. Pro dviguba okularg galima Ziaréti abiem
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akim, ir tada akies dugnas matyti stereoskopidkai. Siandien
nei viena akiu klinika negali apsieiti be Gullstrand'o oftal-
moskopo ir be jo plySinés lempos.

Berefleksé oftalmoskopija praskyné kelia akies dugno
fotografijai. Aparata tam reikalui sukonstruavo, sekdamas
Gullstrand'o nurodymais, jo jpédinis Upsalos akiy klinikos
profesorius J. W. Nordenson'as.

AS cia tik bendrais bruozais pazymeéjau Gullstrand'o
svarbiausius nuopelnus oftalmologijai, palikdamas nelietes jo spal-
vy jutimo ir Kitus tyrimus. Gullstrand’'ui pavyko iSspresti
neviena tokiu problemu, kurios iki tol buvo dar nei$sprestos
arba kurios nebuvo neékieno démesio atkreipusios. Jo pasise-
kimas daugeliu atzvilgiuy prilygsta Helmholtz'o pasisekimui.
Savo 70 mety amziaus sukaktuviu bankete Helmholtzas.
laikydamas praneSima apie mokslisko darbo salygas, pasisake
apie savo pasisekimo prieZasti. Jo nuomone, moksliski tyrimai
jam sekeési todel, kad jis buvo dvejopos kultuiros — mediko ir
matematiko. IS vienos pusés, gamtos mokslai (fyzika, chemija,
biologija) pasako aktualias problemas, turinfias tam tikru laiku
dideles praktiSkos reikSmeés; iS kitos pusés, matematikos meto-
dés padeda tgsias problemas iSspresti. Sitoks Helmholtz'o
pasisekimo aiSkinimas visiskai pritaikomas ir Gullstrand'ui.
Gal bat, ir Gullstrand'o nuopelnai pasirodys esg fyzikos
mokslui didesni negu medicinai, nes vélesniais metais, pasitrau-
kes nuo kliniskojo darbo, jis buvo visidkai pasinéres j fyzikali-
neés optikos ir matematinés fyzikos problemy tyrima, paliesda-
mas ir kaikuriuos Einstein’o relativybés teorijos klausimus.

Gullstrand’o nuopelnai mokslui buvo, jam dar gyvam,
daugeriopai pripaZinti. Stokholmo mediko-chirurgijos institutas
suteiké jam 1911 m. Nobel'io premija uz nuopelnus medici-
nai. Dar ligi pat Siol jis yra tik vienintelis 3vedas, gaves me-
dicinos premija.

Kad jo moksliskojo darbo netrukdyty pa3alinés pareigos,
susijusios su uZimama oftalmologijos katedra ir su akiy klini-
kos administravimu, 1914 m. Svedu vyriausybé jsteigé jam Up-
salos universitete personaling fyziologinés ir fyzikalinés optikos
katedra be privalomo paskaitu laikymo, kitaip tariant, suteiké
garbés profesiira.

Jis buvo daugelio Sveduy ir uZsieniy mokslo akademijy ir
medicinos draugiju nariu arba garbés nariu. Heidelbergo oftal-
mologijos draugija pagerbeé ji, suteikdama jam 1927 m. Graefe's
medali, kuris tik kas deSimti metai yra duodamas uZ nuopel-

nus oftalmologijai. Jdomu paminéti, kad pirmasis, kuriam buvo
suteiktas Graefe's medalis, buvo Helmholtz'as (1886 m.).

Gullstrand'as savo veikaly dalj yra spausdines savo
gimtgja Svedu kalba, dalj vokieCiu; ir SvediSkai rasytieji yra i3-
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versti | vokieCiu kalba. Visi jie nelengva skaityti, ir dauguma
ju reikalauja i§ skaitytojo nemazZa Ziniy i$ auk$tosios matema-
tikos. Jis pats, tatai suprasdamas, nekarta yra stengesis savo
tyrimy iSvadas, kurios bty svarbu Zinoti gydytojams, iSdéstyti
be painiy matematikos formuliy. Be ko Kkita, jis yra parases
jvada | savasias akies dioptrikos tyrimo metodes, bet tai jvadai
suprasti reikia dar, anot Landolt'o, ,ivados jvada“ parasyti.
Kitaip tariant, be popularizacijos Gullstrand'o mokslo dar-
bai paprastam gydytojui sunku suprasti. Situo atzvilgiu D u-
four'as, minédamas Gullstrand’a, visai teisingai prilygina
ii tyréjui, pirmuoju uZkopusiam ant auk$to kalno virsuneés, j kuria
takai lyginti teks jo palikuonims.
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Zusammenfassung.

Prof. P. Avizonis. Uber die Bedeutung der Untersuchungen von
A. Gullstrand fiir die Augenheilkunde. '

‘Ein Nachruf auf A. Gullstrand mit Hinweis auf die Bedeutung
seiner Forschungen fiir die Augenheilkunde. Es werden referiert die Un-
tersuchungen von Gullstrand iiber die Vereinigung des astigmatischen
Strahlenbiindels, iiber die Konstitution des im Auge gebrochenen Strahlen-
biindels, iiber den intrakapsuidren Akkommodationsmechanismus, iiber
die Dioptrienrechnung. Kurze Erwahnung findet die Bedeutung der von
Gullstrand konstruirten Instrumente (die Spaltlampe, das grosse Ophthal-
moskop) und der nach seinem Vorschlag von den Zeiss - Werken herge-
stellten Katral - und Punktalglédser. :
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Dr. VI. Kuzma.
Plastikos urologijoje”).

(15 Liet. Universiteto chirurginés klinikos. Vedéjas prof. Al. Hlag'entornas)*

Plastikos operacijos urologijoje vartojamos ne tiek Slapimo
organuy formoms, kiek ty organy funkcijoms atstatyti.

Kaip apskritai chirurgijos plastikoms, taip ir urologijos
plastiskoms operacijoms tenka vienodai panaudoti auto-,homo-,
hetero - ir alloplastinés medZiagos.

Atliekant plastiSkas operacijas urologijoje tenka vadovautis

bendromis medicinos mokslo Ziniomis, tos srities menu ir

amatu.

Dabar, kalbédami bendrai apie plastikas urologijoje, mes
esame nusistate ¢ia pamineéti, be apskritai Zinomy ir daugumoje
visur jau priimty plastikos operacijos buduy, kaikuriuos
savus budus, patikrintus eksperimentais su
gyvuliaisir praktika.

inksto medziagai esant pakenktai ir jo funkcijai sutrikus, ligi
Siol vis daugiausia dedama pastangu atstatyti tas pats organas,
nes, kaip mes esame pasiryZe kitur, pasiremdami musuy eksperi-
mentiniais duomenimis, placiau jrodyti, inkstui atstatyti netinka
vartoti nei hetero-nei homoplastinés medziagos. O autoplastiné
medZiaga inkstui atstatyti galima buty pritaikyti tik tuomet, kai
randamas akcesorinis inkstas.

Jeigu kurio-nors mechanisko pakenkimo déliai ‘inkstas
yra pasidalings | gabaliukus bei sutriikes, bet nors i$ dalies vi-
siSkai nenutrauktas nuo inksto maitinamuju Kkraujo induy, tai tuo-
met tenka tie atitrukusieji inksto gabaliukai tinkamai sudéti prie
inksto indy maitinamos dalies ir taip jie fiksuoti ligi tol, kol jie sugis.

Tinkamoje padétyje fiksuoti sudéti sutriikusieji inksto gaba-
leliai kita karta galima susiuvus juos catgut’o siilais, bet tie siii-
lai, paprastu budu jsiati, arba padéjus po kiekviena jsiverZiancia
vieta jvairiy medZiagy kamstelius, dazZniausiai jsipjauna j inksto
medZiaga ir tada sudéti inksto gabaliukai atsipalaiduoja nuo
viens kito, net nuslinkdami tolyn. Nuslinke nuo viens kito
tolyn inksto gabaliukai, kaip eksperimentais su gyvuliais mums
teko patikrinti, ilgainiui tampa neveiklis (nefunkcijuoja), rezor-
buojasi ar organizuojasi; pasilikusi prie kraujo induy inksto
dalis labiau surandéja ir jos funkcija apskritai nuo to la-
biau nukencia. Gi glaudziai sudéti ir sugije visi inksto gabaléliai
gali pasilikti visiSkai veiklas. Todél tenka rupintis sutrukusieji
inksto gabaliukai tikslingai fiksuoti prie viens Kito.

Miasy patyrimu, geriausiai laikosi tinkamai sudéti labai sutrii-
kusieji inksto gabaliukai tada, kai jie apimti catgut'o siiily sieteliu

*) PraneSimas, skaitytas IV L. gyd. kongresui 1928 XI. 1-3 d.
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arba tam tikromis ‘catgut'o rezginémis. Tik, deja, tie i$ heteropla-
stinés medZiagos supinti sieteliai kaikada buna infekcijos Zidiniu ir
kita karta sieteliy catgut’as atsipalaiduoja grei¢iau, negu tinkamai
sudéti inksto gabaliukai suspéja sulipti. Sieteliai, padaryti i33ilko
arba i§ kitokiy siulu, infekcijos atZzvilgiu yra dar daugiau pavo-
jingi negu catgut'as, nors tos alloplastines medZiagos siilai ne
taip greit rezorbuojasi, kaip kad catgut'as. Daugiau tikty sutra-
kusio inksto gabaliukams sujungti sieteliai, supinti iS plonu, ga-
na lanksciy, sidabriniy viely. Tie sieteliai gana lengvai dezinfe-
kuojami vien tik virinimu ir patys turi antiseptinés reikSmes
audiniams, bet jie, inkstui sugijus, gali nepasilikti indiferentiSkais
ir, be to, nukentéjusios inksto funkcijos atzvilgiu, pulsi§kai vei-
klant inkstui jsipjaudami j jj ir t.t. Del to kita karta geriau yra
tinkamai sudéti sutriikusieji inksto gabahukal apsupti, jei ne cap-
sula adiposa, tai bent iSpjautu peritoneum'u arba omentum'u, ir
tas minkStyju daliu maiSelis fiksuoti sutraukus hilus’o ir pelvis
renalis srityje. Paémus peritoneum, jame pasilikusi skylé nesunku
yra susiuti nejtempus, nepakenkus intraperitoniniu organuy
ir apskritai nesibijant peritonito.

Jeigu yra sutriikes inkstas ir pelvis renalis, tai gana gera
yra tinkamai sudeéti inksto gabaléliai apsupti ir palopyti pelvis
renalis Guttmann'o ir Herzberg'o pasitulytu plastonu, kurj gami-
na catgut'o firma Fiirle, Berlyne, v. d. Linde's budu i§ raguociu
peritoneum’o, preparuojamo vario druskuy tirpaluose.

Esant reikalui restauruoti pelvis renalis, jei pacijentas, turjs
pakenkta inksta ir pelvis renalis, naudojasi nephrostomia arba
pelviostomia, tai tuomet pelvis renalis ir virSutinés ureterio da-
lies plastikai galima panaudoti kaikurie intraperitoniniai orga-
nai. Tuo biidu mums eksperimentuose su gyvuliais teko pasinau-
doti pelvis renalis ir virSutinés ureterio dalies plastikai plonuju
Zarny ekstraperitoniniu eksplantatu ir vadinama keliaujancia tul-
Zies puasle, kuri i§ pradZios buvo atidalinta nuo kepenu, toji ati-
dalintoji vieta buvo prigydyta (priauginta) prie omentum’o ir pas-
kui, 10-Ciai dieny praslinkus, visiSkai buvo atidalinta nuo tulZies
taky ir pagaliau eksplantuota su prigijusiu prie jos paslankiu
omentum’u ekstraperitoniSkai prie plastikos reikiamo inksto pel-
vis. Nors keliaujancios tulZies puslés operatiSka technika atrodo
kiek sunkesné negu plonosios Zarnos ekstraperitoniné eksplan-
tacija, bet jinai esti kita karta tuo patogesné, kad transplantuo-
jamos tulZies puslées serosa geriau prilimpa prie inksto kapsulés
arba prie pelvis renalis pavirSiaus, nekliudoma mukozeés, tuo tar-
pu, kai eksplantuotu plonuyju Zarnu, kad ir po ilgalaikio paruo-
Simo, prisiuvimas prie inksto bei prie pelvis renalis yra kebles-
nis tuos, kad Zarnu mucosa dazZnai, net kelioms dienoms po
susiuvimo praslinkus, ektropuoja tarp siiliy, sudarydama fistules
siuvimo vietoje. Be to, ekstraperitoniSkai eksplantuota plonoji
Zarna, kad ir po ilgalaikio paruo$imo prie sujungimo su inkstu
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bei su pelvis renalis, infekcijos atZvilgiu yra pavojingesné negu
eksplantuota tulZies pusle.

Esant didesniems pelvis renalis ir ureterio defektams, jiems
atstatyti naudotis autoplastine, laisva arba antkojytés, peritoneum’o
transplantacija ne visada tinka, nes transplantuotas j inksto sritj
peritoneum’as, musy ir Kityu patyrimu, turi palinkimo smarkiai
randuotis ir obliteruoti i§ jo padaryta spindj.

Esant didesniam ureterio defektui ir daugiau apatinéje jo
dalyje, jam atstatyti gana séekmingai galima pasinaudoti $lapimo
pusle. Demel’io nurodymu paémus i§ Slapimo pislés iSilginj
lopa, kurs vienu kraStu pasilieka placiai neatidalintas nuo puslés,
susiuvamas tas lopas | vamzdeli ir, kaip jo tesinys, susiuvama
ir Slapimo puslé toje vietoje, i§ kur paimtas lopas. To Slapimo
puslés palaido virSutinio vamzdelio galas sujungiamas su likusiu
ureterio virSutiniu galu. .

Autoplastiné Jaisva venos transplantacija, kaip kad toliau
pamatysime, pasiilyta uretrai atstatyti, lygiai kaip homoplastiné
ureterio transplantacija, blogai tinka ureteriui atstatyti dél ju
smarkaus palinkimo randuotis ir obliteruotis.

Formalinizuota ver$io arterija arba musuy pasialymu
formalinizuota pauk38c¢iuy trachea, kaip kad mes ja
esame megine taikyti Kitur, musy eksperimentuose tulZies takams.
atstatyti, gal ne tiek, yra palinkusi obliteruotis, bet ta heteropla-
stine medZiaga jau daugiau prilygsta alloplastinei medZiagai,
negu sidabriniui vamzdeliui plastonui, pergamentiniam popieriui,
Lange's pasiilytam sausgysliu makstims atstatyti, ir t.p. Jei i
allo-, bei hetero-, bei homoplastinés medZiagos atstatytas ureteris
kita karta nesuranduoja ir neobliteruoja, tai jis, netirédamas
bent kurj laika epiteliu iSkloto vidaus, neturédamas peristaltiniu
judesiy ir veikdamas, kaip paSalinis kiinas, grei¢iau laiduoja $la-
pimo takuose konkrementuy susidaryma, ascendentine tu takuy
infekcija, kaikada net dalina Slapimo taky prie transplantato vietos
nekroze ir Slapimo rezorbcija i kiing su sunkiais i§ to padariniais.
Nors, vartojant ureterini atstatyti ir autoplasting medziaga, visis-
kai neiSvengiama ty paciu blogu padariniy. Tik tokia autoplastinée
medZiaga, kuri jau yra pripratusi prie $lapimo veikimo, kaip kad
Eiselsberg'o klinikoje Demel’is (Ziur. auks$ciau) yra pasiiles, ge-
riausiai gali tikti ureteriui atstatyti.

Esant Zymiems $lapimo piislés jgimtiems bei jgytiems tri-
kumams, tenka atstatyti Zymi $lapimo puslés sienu dalis pasinau-
dojant arba pilvo odos danga (Mikulicz, Schlange,
Trendelemburg, Rehn, Lexer)arbazarnomis(Maydl,
Makkas, Subbotin, Garms).

Jeigu yra nepermaziausia Slapimo piusles medZiagos, tai ge-
riau yra atstatyti Slapimo piusle pasinaudojant tik ta Slapimo pus-
les medZiaga ir i§ dalies odos danga, tik, kaip Lexer'is nu-
rodo, paneriant visa atstatyta Slapimo puslé | dubenj ir uzdedant
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ant jos iS prySakio peritoniné rauk$lé taip, kaip tat esti natura-
liuose santykiuose.

Naudojant Zarng ureteriu Slapimui suleisti tenka skirti: 1)
ar toji Zarnos dalis, | kuria implantuoti ureteriai, nei$jungta i§ vi-
-so zarnuy trakto (MaydD, ir 2) ar jinai iSjungta i bendro Zarnu
trakto (Makkas, Subbotin, Garms ir kit.).

Jeigu Zarna, naudojama Slapimo puslei atstatyti, yra iSjungta
iS bendro Zarny trakto, tai ne vis tiek yra tatai, kuri jos dalis
paimta tam tikslui.

Lotsch’as yra pastebéjes, kad Slapimas, suleistas | storg-
sias Zarnas, kaikada gali rezorbuotis ir duoti sunkiy apsinuodi-
jimo reiskiniy. Dél to pastaruoju laiku vis daugiau kreipiama de-
mesio | sudaryma Slapimui atskiros bustinés i§ plonyju Zarny.

Be to, svarbu yra, kad neZiurint, i§ bet - kurios Zarnos bii-
tu padaryta Slapimui bustiné, turéty jinai jei ne naturalu, tai bent
dirbtinj sfinkteri.

Dirbtinio sfinkterio sudarymas daug pareina nuo to, pro
kur yra iSleidZiamas Slapimas i§ jam naujai padarytos bistinés.
Todél dirbtiniam sfinkteriui sudaryti gali buti panaudoti ¢ia pilvo
sieny raumenys, ¢ia perinejiniai, ¢ia net glutejiniai raumenys ir pas
moteris net gimtuvé panaudojama, kaip uZtvara Slapimo bisti-
nei. Be abejojimo, tie visi dirbtiniai sfinkteriai negali atstoti na-
turalaus vesicae, ani sfinkterio.

Dél to paskutiniuoju laiku, tuo ar kitu budu sudarius $lapi-

mui busting, visi stengiasi sudaryti tai bustinei uZtvarg panau-
dodami arba naturaly sphincter vesicae urinariae arba sphinc-
ter ani.
. Panaudojus Slapimo bustinei sudaryti Makkas biudu coe-
cum’a ir jsiuvus Slapimui iSleisti appendix’a j pilvo sienas,
FinKk'as siulo toliau ta appendix'a jsiiiti j Slapimo pislés lieka-
ng, kad tuo budu sunaudotume jos sfinkterj.

Subbotinas, darydamas i§ dalies rectum’o S$lapimui.
biistine, naudoja sphincter ani, kaip uZtvarg tai biistinei. G ar m s’as,
darydamas Slapimui bustine i$ izoliuotos ir ratu susiitos plono-
sios Zarnos dalies, viena tos Zarnos sienele iStraukia j perineum’o
iSore tarp prysakiniu sphincter ani skaidulu. Tg patj daro pas mus
ir prof. Hagentornas, iStraukdamas izoliuotos vamzdZio pa-
vidalo plonosios Zarnos analinj gala | perineum’o iSore, tarp pry-
Sakiniy sphincter ani skaiduly.

~ Neziarint, kad vienu ar kitu bidu sudarytoji i§ Zarny Slapi-
mui bistiné prie§ ureteriams persodinant | ja ilgai bus valoma
nuo priprastos Zarny bakterijy floros, tai Slapimo bustinei pra-
déjus veikti, gali vel jsivyrauti infekcija ir duoti ascendentiSkai
sunkiy mkstu susirgimuy. a

Tokios ascendentiS8kos inksty infekcijos galimumas neis-
nyksta, kaip kad De me l'is jrodé, net daugeliui mety praslinkus
po $lapimo puslés plastikos operacijos.
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Todél, darant Slapimui bustine i§ Zarny, muasu nuomone,
labai svarbu yra tatai, kad nebiity toje bustinéje nevienodo didu-
mo kiSeniy, kuriuose galéty ilgiau uZsilikti Slapimas, laiduojas
infekcijos susitvenkima, konkrementu susidaryma ir net Slapimo
rezorbcija | pakenktas pacios bustinés sienas. :

Todél, darant Slapimui bustine i§ Zarny, musy manymu, Vvi-
sada geriau yra daryti ji iS plonZarniy, kur jau savaime néra to-
kiy kiSeniy, kaip kad storosiose Zarnose. Padaryta iS plonujy
zarny Slapimui buastiné, ar Cia rato, ar ¢ia cilinderio pavidalo
visa turety biiti eksplantuota ekstraperltomskal i mazaji dubenj,
nesudarydama ty perlinkimuy, kurie yra galimi jos daliai palikus
intra peritoneum. Tuo budu, taSlapimui bustiné turéty uZimti
naturalios Slapimo puslés vieta.

Kaip rodo musy bandymai su lavonais, toks plonuyjy Zar-
ny bastinés Slapimui ekstraperitonizavimas mazZame dubenyje
daug neapsunkina operacijos technikos. Tik plovimais gerai pa-
ruosus i§ plonujy Zarny padaryta Slapimui busting, maZzame du-
benyje galima be peritonito rizikos jsodinti i jos dugna visas
trigonum Lieutaudii, pirmu operacijos momentu mobilizuota ir
pakelta aukStyn.

Tolimesniais etapais tokia Slapimui bustiné, kuri iSeina tarp
prySakiniy sphincter ani skaiduly | perineum, reikalui esant, ne-
sunku buty jjungti j naturalia ar j dirbtine uretra, | jos pars mem-
branacea ar j p. bulbosa.

Uretros plastikai vartojami taip pat jvairts budai atsiZvel-
giant | tai, kurie yra uretros defektai, k. a.: epispadia, hypospa-
dia arba uretros susirgimy arba trauminiu pakenkimu padariniai.

Trumpai moteriskai uretrai atstatyti paprastai yra nesunku
gauti medZiagos cia pat: iS Slapimo puslés, i vaginos, i odos
bei lab. majores, nedeformuojant ju.

, Daug sunkiau yra gauti medZiagos gana ilgiems vyriSkos
uretros defektams atstatyti, apie ka mes ¢ia truputj daugiau pa-
kalbésime.

Vyriausias uZdavinys atstatantvyriSkag uretra
yra tas, kad gautume tg uretrg tiek laisva, kad
jfinaic neklindyty varpos.erekcijos,.resp.-Jos
genitalinés funkcijos. Jeigu yra tik gana daznai pasi-
taikanti hypospadia glandis penis, tai tokiu pacijenty daZniausiai
net nera reikalo operuoti, nes kita kartg operacija tokiais atvpjals
gali net pabloginti dalyka.

Esant susiauréjimams orificii erxterni urethrae, daznai pakan-
ka padaryti tik meatotomia externa ir mes pastebime tada, kaip
epitelio danga, iS virSaus jaugdama j iskelta kanala, palyginti
greitai iSkloja jj. Tas greito epitelio jaugino ypatumas mums vi-
sada tenka turéti galvoje darant didesnes bei tolimesnes uretros
plastikas.
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Esant uretros defektams corpus penis srityje, arba varpos
paSaknyje, arbain reg. perinei, tenka imtis kita karta gana sude-
tingy plastikos operaciju pagelbos.

Jeigu tenka atstatyti uretra corpus penis srityje, tai Cia
netinka taikyti tokie, kad ir paprasti budai, kaip kad Hac-
ker'is siilo hypospadijai, atpreparuodamas pars cavernosa
urethrae ir pravesdamas jos orificium pro iSilgai per vidurj
perdurtag glans penis arba Be ck'o budu apipjaunant uretrosanga
iriSvedant jg iS apacios glans penis. IS tos operacijos jau be erekcijos
penis’o gaunamas Zymus jo sutraukimas apatinéje dalyje, o erekcijai
esant penis visada skaudziai sulinksta lanku. Autoriaus laukia-
mos uretros distenzijos ta operacija niekada neduoda ir net
Lauenstein'o siuiloma odos implantacija | skersai jpjauta
apatine penis'o dalj ¢ia negali padéti penis’oiSsitiesimo atzvilgiu.

Tiek hypospadijai, tiek epispadijai esant Duplay ir Tir-
s ch’as pasinle iS likusios uretros vagelés padaryti vamzdelj, atpre-
paruojant vageles pakrascius ir susiuvant juos, tik nelieciant glandis
penis srities. Bet iS tokios uretros plastikos dazZniausiai gauna-
ma arba visiS8kas jos iSirimas arba daugybiniuy fistuliy, nezitrint
i tai, kad ir buty iSlaikyta biitina salyga kiekvienai
uretros plastikai: preleminarinis perinejineés
arbasuprapubinés fistulés padarymas.

Esart epispadijai Rosenberg'as siilo $tai ka: jpjovus
uretros vagele iS abieju pusiy uZversti penis ant pilvo, kur,
kaip uretros vagelés tesinys, uZpjauta pilvo odos juostelé, prie
kurios kraSty prisiuvami uretros vageles ipjauti krastai. Po to,
kai penis priauga prie pilvo odos, jis vél atidalinamas nuo pilvo
kartu su uZpjauta ir priaugusia prie uretros vagelés krasty odos
juostele. Tas Zaizdotas penis’o pavirSius padarytos uretros sri-
tyje padengiamos kita odos, paimtos su kojele nuo pilvo,
juostele.

PanaSiai, kaip Rosenbergas epispadijai, Landerer'is
sinlo hypospadijai imti odos juosteles i§ scrotum.

Bet tos epispadijai ir hypospadijai siilomos operacijos néra
tobulos jau dél to, kad plastikai naudojama stora oda, ant kurios
daznai auga plaukai. Be to, imant plastikai stora scrotum’o oda,
kur yra stiprus autonominiai odos raumenys, sudarantieji nepri-
klausomus tos odos judesius, Zymiai pasunkina tos iStemptos odos
prigijima prie uretros vagelés ipjautuy krastu.

Apie panaudojima tu uretros plastikos budy, kur i§ apacios
varpos iSpjaunamas gilus kanalas naujai uretrai padaryti, netenka
¢ia daugiau kalbeti, kaip apie Zygius, kur visada Zymiai suZalo-
jami corpora cavernosa.

Geresnj tiksla siekia tos uretros plastikos operacijos, kur
tunelivojama tik penis’o ir galvutés apacios oda ir pravedama
tik po jos epiteli turjs vamzdelis, Nové-Josserand budu
i§ epidermio sudarytas arba Lexer’io budu sudarytas i§ apati-
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nes lupos gleivineés ir apsuptos aplink kateterj, kurs jstatomas
j tunelj.

Be to, Lexer'is yra siules uretros plastikai autoplasting
appendix’o gleivines laisva transplantacija, lygiai kaip kad K 06-
nigas, Leriche, Contes sitlé venos transplantacija | tune-
liuota apatine penis’o dalj. Tik pats Lexer'is abejoja, kad
transplantuoto appendix’o gleivine galéty pasilikti uretros vietoje
nenekrotizavus, nors ilgam laikui po transplantacijos praslinkus -
uretros funkcija buvo gera.

Dél to, Reschke 1925 metais pasiulé vartojant vena uretros
plastikai iSanksto ja epitelizuoti, i§ pradZios joje palaikius in situ
sidabrinj kyli 7 dienas. Po to, Reschke jstato kita sidabrinj
kylj, jau padengta epiteliu, dar dviem dienom, kol tas epitelis
gerai prilips prie granuliuotos venos sienos. Dviemn dienom
praslinkus, sidabrinj kylj iSima ir epitelizuota vena in situ pasi-
lieka dar 3 savaites. Pagaliau, taip paruos$ta vena transplantuoja
j numatyta naujai uretrai vieta penis’e.

Tiek autotransplantuotas appendix’as, tiek vena, kad i§ vi-
daus skyrium epitelizuota, turj daug jungiamojo audinio, po
transplantacijos yra palinke nekrozuoti ir duoti stiprius randus,
smarkiai susiaurinanéius naujos uretros spindi. Deél to, norint
iSvengti naujos uretros susiauréjimu, tais uretros plastikos atve-
jais tenka ilga laika buZuoti uretra.

Dar didesniu randavimuy duoda homoplastiSkai trans-
plantuotas ureteris | apatinéje penis’o dalyje padaryta tunelj,
Schmieden'o pasiulymu.

Mes, darydami uretros plastika misu vienu atsitikimu, kur
buvo fistula perinealis ir nuo jos visa pars pendula
urethrae buvo obliteruota, vadovavomés tais sam-
protavimais, kad uretra atstatant svarbu yra turéti penis'o apa-
¢ioje gana platus granuliacinis kanalas, kuris, epiteling danga i
ji transplantavus, i§ apacios netrumpinty ir nedeformuotuy to
lyties organo. '

Darydami toki kanala, mes tuneliavomepo oda
penis’oapacioje nuo glans penis ligi perinejines fistules,
j stateme pro tg kanalg metalinj moteriSka kateterj ir, kad ne-
terStume musy operuojamos srities, uzkiSome pro perinejing
fistule uretros spindj jodoforminiu tamponu ir palikome pacijentui
naudotis suprapubiSkai jstatyta j Slapimo pusle Nelaton'o kateterj.
Keturioms dienoms praslinkus, mes paéméme i§ praepu-
tiumo vienos pusés tiekilga, kiek platu, plona
odos lopa, apsiuvome jj ant storo kateterio plonos vielos
nepertraukiama U-siule, epiteliu | kateterio puse ir, metalinj kate-
terj iS padaryto penis’e kanalo iSéme, jstatéme | ta kanalg viela,
susiuvusia praeputium lopa, irjsmeigéme ja i$ kanalo pusés j penis’o
apacia,; nustume ja i kanalo giluma kiek toliau, negu galéty ja siekti
praeputium’o sudarytas vamzdelio galas. Paskiau jstatéme | kanala
praeputium’u apsitutg Kkateterj ir, iSvede ji pro perinejine fistulg,
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traukéme jj ir iS dalies praeputium’o lopa susiuvusia vielg ligi
tol, kol tas praeputium’o lopas pasiliko jtemptas kanale. Tada
kateterj iStraukéme pro perinejine fistule ir jo vietoje pravedéme
pro praeputium’o vamzdeli, jvesta | kanala, ir pro visa kanala
kita viela. Vielos, panaudotos praeputium’ui susiuti, ir vielos,
pravestos pro kanalg, abudu galu uZlenkéme ir suriSome viena
su antru. Vienai savaitei praslinkus, viela, naudota praeputium’o
vamzdeliui susiuti, buvo nukirpta kanale prie glans penis, taip,
kad neturety draskancnu nelygiu kampeliu ir atsargiai iStraukta
pro ta vieta, kur jinai buvo jsmeigta | penis'o apacia. Keturioms
-dienoms po vielos situlés iSémimo praslinkus, visas kanalas at-
sargiai pabuZuotas minkS$tu parafinuotu kateteriu neiSimant vielos,
pravestos pro kanalag. Penkta dieng po vielos siales isémimo,
iSilgai prapjautas kanalas vieno cm. ilgumo ties ta vieta, kur
buvo iSvesta siulés viela, pro ta pjuvi jkiSta marlés turund,
i kanalg ir iSvesta pro perinejinés fistulés vieta, kartu su einana
¢ia pro kanala viela. Taja turunda iSbruZinta likusi be trans-
plantacijos kanalo dalis, kuri buvo beveik tokio ilgumo, kaip ir
turinti transplantuoto praeputium'o vamzdelj uretros dalis. I$-
briuZinus kanala, turunda kartu su viela, einancia pro kanala,
palikta jame visa para. Kita diena, nésant jokios organizmo,
reakcijos po briuizinimo, paimtas lopas, panaSus | pirma implan-
tuoto praeputium’o lopa, tik i§ Kitos praeputium’o pusés ir, kiek
Zemiau nuleidus jo kojyte, tasai lopas, panaSiai, kaip ir pirmas
lopas, apsiutas aplink kateterj viela ir pravestas su tos vielos
sitile ir kateteriu nuo padarytos ties kanalo viduriu incizijos ligi
perinejinés fistulés. Sialés viela jvesta | sveika uretra 1!/, cm.
nuo jos orificium gilyn ir ten iS uretros jsmeigta | perineum; kate-
teris gi iStrauktas pro perinejine fistule, kartu su juo pritrauktas
lizi perinejinés fistulés ir praeputium’'o vamzdelis, kurio krastas
¢ia fiksuotas prie kraSto uretros ostium’o viena Silko siule. Nuo
glans penis pro visa kanala ligi perinejinés fistulés pravesta nauja
viela, kuri iSvesta pro perinejing fistule. Sena gi buvusi kanale
viela ¢ia pat atsargiai iStraukta pro perinejing fistule. Vienai
savaitei po tos antros praeputium’o transplantacijos praslinkus,
paSalintam praeputium’'o vamzdeliui susiuti panaudota viela, nu-
kirpus jos gala ties kanalo viduriu ir iStraukus ja i§ perineum’o
pusés. Keturioms dienoms po to praslinkus, jau pro visa kanala
pravestas parafinuotas plonas kateteris neiSimant kanale esancios
vielos.

Kita diena vieno ir Kkito praeputium’o lopy kojytés per-
pjautos taip, kad pirmosios uZtektu pravesti pro glans penis ir
iS jos padaryti orificium urethrae externum, o antrosios — taip,
kad tos kojytés liekana lengvai pasinertu | Kkanalg, pastumta
glans penis linkui, kur jinai vienu sitlu fiksuojama prie penis'o
odos. Vél pro visa jau epitelizuota kanala pravedus viela nuo
orificium urethrae externum ligi perinejinés fistulés, iStraukiama
pro ta fistule seniau buvusi viela. Keturioms dienoms po to
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praslinkus, kanalas buZuojamas parafinuotu kateteriu, viela i$-
imama ir tas jstatytas kateteris paliekamas a demeure. Ant to
kateterio susiuvama buvusi perinejiné fistulée Guyon’o budu,
émus iS raphe perinei keturkampj lopa, uZvertus ji ant fistulés
i§ apacios ir laisvu kraStu jkiSus i padaryta kanalg, o virdum to
penis’o Zaizdos kraStai susiuvami iSilgai.

Praéjus 5 savaitétms nuo tos plastiSkos operacijos pradzios,
pac']entas turéjes gana stiprig erekcija, kurios metu i§ fistules
vietos pasirode kiek kraujo. Naujai padaryta uretra, atsargiai
buZuojama, susiauréjimo reiSkiniu neturéjo.

6-ta savaite uZgydyta suprapubiné fistulé ir uretra funkci-
javo gerai. Tik trumpa- laika buvo dar atsidariusi labai maza
fistula perinealis, kuri, istaCius kateterj a demeure, per Kkelias
dienas uZgijo.

Kitu atsitikimu, esant pla¢iam trauminiam uretros defektui in
pars menbrancea ir in pars pendula penis, mes panaudojome ur e t-
ros plastikai penis paSaknies oda,tojevietoje,
kur dar néra plaukuy. I$vienos pusés penis'o iSpjove
apvalu lopa su pladia koja, viela apsiuvome jj spiraliSkai
aplink kateterj ir ta viela su tuo kateteriu iSvedéme vienu
galu pro visa uretra glans penis link, o Kkita vielos gala, jvede
i perinejine uretros dalj, apie 2 cm. nuo rupturos krasto, jsmei-
géme i$ uretros pusés | perineum’a. Pasidariusj Zaizdos pavirSiy
padengéme i$ kitos penis’o pusés, daugiau nuo praeputium’o pa-
imta oda su pladia koja. Po operacijos pasaliname i$
uretros kateterj, ¢ia nepravesdami jo vieton vielos, tik jtempda-
mi siulés viela ir uZlenkdami jos galus prie orificium urethrae
externum ir in regio perinei ir suriSdami tuos galus. Kad ope-
racijos Zaizdos nesuterSty, pacijentas naudojasi fistula suprapu-
bica. 10-¢iai dienu po operacijos praslinkus, uretra pradeta
atsargiai buZuoti parafinuotu buZu neiSimant i§ jos vielos.
11-ta diena, palikus vretroje kateterj a demeure, iStraukta viela
pro orificium urethrae externum, nukirpus jos gala in regio peri-
nei. Taip pat nukirptas nuo kojytés, matyti, priauges prie
uretros penis’o lopas, naudotas uretrai atstatyti, ir ta lopo dalis,
kuri kySo kaip uretros dalis, buvo panerta gilyn | uretrg ir
virSum jos adaptuota praeputium’'o oda, kuri taip pat buvo nu-
pjauta nuo kojytés. 15-ta diena po operacijos pacijentas turejo
jau funkcijuojancia uretra, kuri kasdien tekdavo atsargiai bu-
Zuoti, ir dar vienai savaitei praslinkus galima buvo uZgydyti
fistula suprapubica. Ir Situo atsitikimu erekcijos metu penis
deformacijos Zymiu nedave.

Bet jeigu buty buves paimtas uretros plastikai didelis pe-
nis’o paSaknies odos lopas, kurs butuy galéjes deformuoti pe-
ni'sa, tai Cia buity buve galima | ta defekta transplantuoti odos
lopas i§ kitur Lauenstein’o budu.
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Autoreferat.

Die Arbeit handelt von urologischen plastischen Operationen.
Neben der Behandlung schon bekannter Operationsmethoden, wer-
den neue meistens am Tierexperiment kontrolierte Operationsverfahren

angegeben.
Zur Nierennaht hat sich das Catgut und Plastonumhiillung am ge-

eignesten erwiesen. ' . .
Die Wiederherstellung des oberen Teils des Harnleiters, sowie des

Nierenbeckens wurde im Tierexperiment durch die Wanderplastik cer
Gallenblase erreicht. Fiir die Plastik des unteren Teiles des Harnleiters
erscheint die von Demel empfohlene Methode am geeignesten, die diesen
Teil des Harnleiters aus der Wand der Blase bildet.

Zur alloplastischen Wiederherstellung der Harnleiter halten vier
neben anderen Methoden die Anwendung von formalinisierten Vogelluft-
rohren fiir Emphelenswert. Zur Wiederherstellung der Harnblase erschei-

nen heusgeschaltete Diinndarmteile am geeignesten.
Zum Ersatz des fehlenden Sphinkter vesicae wird am besten der

Sphinkter am benutzt.
- Es wird eine eigene Methode der Harnhohrenplastik aus dem Prae-

putium und des Haut des Penis empfehlen, die 2 Féllen gelungen ist.

Dr. med. G. Oksmanas,
(Gargzdai, Kret. ap.)

Nepaprastai idomiis myoma uteri atsitikimai.

Viena dieng mane labai anksti prikele iS miego — buvo
atejusios labai susijaudinusios moterys, kurios nekantraudamos
lauké jas priimant. PaSokau i§ lovos, Siaip taip apsirengiau ir
paskubéjau j laukiamaji. Ten manes lauké p. V.ir josios 38 me-
tu amziaus dukté p-lé M. i§ G. Man tuojau krito i akj, kad p-lé
M. V. buvo isblyskusi ir atrodé kazko nusiminusi, bet kartu pa-
siryZusi. Dabar p. V. papasakojo man S$it ka: josios dukters jau
nuo seniai kraujuojanti gimtuve, ir tai be paliovos; ja gyde Klai-
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pédoje kurj laika specijalistai (dr. G. ir dr. T.), bet nesékmingai;
galiausiai tie gydytojai pareiSke, kad kraujavimo nésa galima sus-
tabdyti del naujiko, o esa reikalinga paSalinti visa gimtuveé. Duk-
té M. pareiske, kad ji nusimananti apie gimtuvés paSalinimo pa-
sékas ir yra pasiryZusi verdiau numirti, negu kad netekti mote-
riSkumo dél tos operacijos. Praéjusia naktj buta smarkaus krau-
jopludZio ir dabar ji atéjusi praSyti manes kiek iSgalint sumazinti
kraujavima. Tikslios dijagnozes ligoné nezZinojo, receptus irgi
buvo palikusi namie, nes pastarieji iSvien jai niecko nebuvo pa-
gelbéje.

IStyrimas vyko labai sunkiai, nes p-les M. V. dar tebebita
virginis (hymen visi§kai nepaliestas, vos tepraejo vienas pirstas)
Pilvo danga labai riebalinga, aptempta; vis délto gavau jspudzio,
tartum buciau uZliupes gimtuveje ar Salia jos sulig kumS$timi di-
dumo kina. Betiriant gausingai tekéjo Sviesiai raudonas skystas
kraujas, buvo daug ir kraujo krekenuy, bet ne foetor ar pan. Ca-
vum uteri padidéjes (apie 10 cm.), gruobletas; tuo tarpu pavir-
Sius pasirodo esas labai lygus. Cervix Zymiai padidéjes; pirsto
galas, jsibroves kiek vidun, junta Zymu gleivinés pastorejima ir
indu iSsiplétima. Néstumas itarti ¢ia neteko — turint galvoj mam-
mam, ligos ilgum3, o ypatingai daugelj zondavimuy; nebuta jokiu
nestumo Zymiu. llgai ir atidZiai tyrinéjes, visa apsvarstes, dijag-
nozavau: kumsties didumo submukozinis fibroidas (myoma uteri)
su stipriu endometritu. Buklés buta tikrai rimtos, as negaléjau nu-
rimti, nes kraujopludZio pavojus nesidave paSalinamas. AS pasiii-
liau ligonei, kad ji bent leistusi Svitinama. Taciau pacijenté atré-
me, kad Sita manipuliacija jau buvo svarstoma Klaipédoje, bet ji
nesutikusi. Kad laiméjus Siek tiek laiko apsvarstyti tolimesniam
veikimui, a$ jai tuo tarpu jSvirkS$¢iau po 1 ccm. pituglandol’io ir
secacornin’o ir, be to, paskyriau 3-4 Kkartus dienai po 36 la-
Sus extr. fluid. hydrast. canad. (6-8 fol. gelatinae albae p. d.), isa-
kes guléti. Ta pacia diena po piety vél atéjo motina ir prase
mane , einant pas ligone, pasiimti tu paciu vaistu, kuriy buvau
iSvirkStes rytmetyje, nes Kraujavimas sumazéjes. IS tiesy, gavau
konstatuoti, kad kraujopludZio sumazéta, ir iSvirkS¢iau ty paciy
vaisty dar po 1 ccm. Ta pacia diena vakare dar karta buvau
aplankes pacijente ir vél gavau konstatuoti, kad kraujavimas dar
sumazéjo; pakartojau Svirkstima, taip pat jsakiau tebevartoti extr.
fluid. hydrast. canad. Antra diena kraujavimas vél laipsniSkai ma-
Zéjo, o treCia diena jo buta jau tokio menko, kad 3virkStimag
dariau tik du kartu dienai. Nuo 6-tos iki 11-tos gydymo dienos
dariau tik po viena SvirkStima dienai, 0 12-tg diena visiSkai palio-
viau, nes jau nebekraujuodavo. Extr. fluid. hydrast. canadensis
iSviso buvo suvartota 20 gr.

Kad kiek nuraminc¢iau visiSkai sutrikusius pacijentes nervus,
o drauge uzkirs¢iau kelia galimam naujam Kkraujopludziui, a$ jai
paskyriau: Rp. Infus. rad. valerian. 20,0 :240,0, Calcii chlorati 20,0
Sir. Menth. pip. 40,0. D. S. Kas 2 val. po !/»-1 Sauksta. Krau-
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javimo metu a$§ buvau jsakes pacijentei kasdien iSgerti 4-8 la-
pus fol. gelat alb., iStirpintus arbatoje.

Po kokiy 2 savaiciy ir vél émé kraujuoti; bet nebe taip smar-
kiai kaip anksciau; dabar kraujavimas sudarydavo jspudzio lyg
ir kokiy nepaprastai smarkiyu ménesiniu. A$ ir veél jSvirk$¢iau
1-3 kartus dienai minéto miSinio (po 1 ccm. pituglandolio ir se-
cacornin’o), 0 kraujavimui visai sumazejus, palioviau Svirkstes ir
i to vieta paskyriau: Rp. Pulv. secal. cornuti 0,4, Chinini mur.
0,2, Pulv. cort. cinamomi 0,4. M.f. pulv. D. t. d. X. S. 4 Kkartus
dienai po !/o-1 miltelio (ziurint kraujopludZio smarkumo) po
valgio; be to, Rp. Extr. fluid. hydrastr. canad. 20,0. D.S. Pries valgi
dar po 18-36 laSu (Ziurint kraujopludZio smarkumo) ir kasdien
4-8 lapai fol. gelatin. alb. Sjkart kraujavo tik 8 dienas, ir tai ne-
smarkiai. Visiskai pasiliovus ir Sitam kraujavimui, gavau pats
isitikinti, kad myoma tapo daug maZesne, bet kietesné. Atsargu-
mo déliai a$ dar liepiau priiminéti kasdien po 4 SaukS$tus auk$-
¢iau minéto calcium chloratum skiedinio, iki Kitu ménesiniu, ku-
rios pasirodé po 20 dieny. Sjkart ménesinés buvo smarkesnés
negu paprastai, bet vis delto pakenciamos, ir uztruko 6 dienas.
Kasdien ligoné priiminédavo po 4 sakytus miltelius ir apie 100
laSy hydrast. Nuo to laiko menses atsitikdavo kas 3 — 4 sa-
vairtés ir laikydavosi 5 — 6 dienas. Visuomet vartota milteliai,
hydrastis ir gelatina. Smarkesnio kraujoplidZio nebuvo atsi-
tike iki Siai dienai.

[Séjus '/ mety nuo gydymo pradZios, mano pacijenté iSte-
kéjo ir mazdaug po 1'/; metu pagimdé sveika ir stipry kuadiki.
Gimdymo buta tikrai sunkaus ir dr. T. (Klaipédos gynekologas)
gavo uzbaigti gimdyma repliu pagelba (matyti, myoma buvo su-
dariusi smarkia kliatj).

Véliau turéjau panaSia antra sékme — begydydamas p. S. B.
iS G. Ponia S. B., 49 mety amziaus klimakteriné moteriske, is
pradZiy ilgai, bet nesekmmgal gydesi Klaipédoje. Jai buvo pasii-
lyta operuotis; kartu josios glmmems buvo pareiksta, kad uZ ope-
racijos pasisekima negarantuojama, nes 3alia bendros adipositas
dar esama degeneruotos Sirdies. Giminés nesutiko leisti ja ope-
ruoti, ir ligoné teko man gydyti. Tatai bata labai stambios, dri-
tos moterisSkes; ypatingu kraujopludZiu nebuvo, bendra adiposi-
tas, drauge (kaip kad buvo konstatave Klaipédoje d-rai T. ir G.)
myodegeneratio cordis, adipositas ir dilatatio cordis, kudikio gal-
vos didumo submukoziné myoma ir lengvas endometritas, Siaip
jau n. c. Ir Cia cavum uteri buvo smarkiai padidéjes (maz?daug
apie 15 cm.), zonduojant—gugétas, cervix smarkiai padidéjes, pirsto
virSune Siek tiek praleidZia; gleiviné kiek patinusi — pastoréjusi,
pavirSius uteri apCiuopiant atrodo gan lygus ir maZne vienodas.
Ir Situo atsitikimu néStumas nebuvo galima jtarti; nebuvo jokiy
i8virSiniy symptomu.

Gydymas buvo toks pat kaip ir pirmuoju atveju, tik mazo-
mis varijacijomis. Pacijente nemeégo S3virkstimuy ir délto i$ pra-
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dZiy a$ paskyriau: prie§ valgi po 36 laSus extr. fluid. hydr. ca-
nadensis 20,0, o po kiekvieno valgio 2-3 tabletes pituglandol'io
ir 15 Ia8y secacornin’o, o0 drauge 4-8 lapus fol. gelat alb. dienai.
Po 14 dieny kraujopludis pasiliové. Tuomet pacijenté gaudavo
minéta calcium ‘chloratum skiedinj ir, be to, minétus miltelius.
Po '/ mety betkoks kraujavimas ir menses pranyko. Myoma
laipsniSkai mazejo. Pacijenté daznai ateidavo pas mane istiriama;
kartu su lyties organy atrofija mazéjo ir myoma, ir dabar jau
labai maZa jos beliko. Pacijenté visiS8kai darbinga, sveika ir nie-
kuo nenusiskundzia.

Tolygiai sékmingas gydymas buvo ir 30 mety p-lés E. K.
i$ V. Ji irgi buvo gydzZiusis Klaipédoje nuo myomae uteri ir
kraujopludziu, taciau nesekmingai. Operacija buvo nejmanoma,
nes pacijentés turéta sunky vitium cordis (insufficientia mitr. po
chron. reumato). Pacijentés buta plonutés, anémiskos ir visiSkai
nukamuotos, 30 mety amZiaus, merginos, nepaprastai Kraujuo-
jan¢ios ménesiniy metu, kurios uZtrukdavo 8-15 dienu. Fibroi-
das buvo mazdaug didumo sulig vistos kiauSiniu. Ir ¢ia cavum
uteri buvo padidéjes (mazdaug 8 cm.), i§ vidaus apdiuopiant —
labai nelygus, gruobléetas; cervix kiek padidéjes, kraujingesnis ne-
gu paprastai. Jtarti néStumas nieku budu nebuvo galima: mam-
mae padétis ir didumas, abdominis, iSoriniy lytiniu daliu (jokios
lividitacijos, jokios linea nuo bambos link Ilyties daliy), visa
anamnezé — viskas nesiderino su néStumo prileidimu. Ta paci-
jente a$ stebéjau daugel] mety ir dargi §. mt. kovo mén. 12 d.
turéjau progos vel ja istirti. Uteri pavirSius buvo labai glodus ir
negruoblétas.

AS gydziauSita pacijente, kaip ir p. S. B., tik atitinkamai ma-
Zesnémis dozémis. Po keliu menesiu mergina tiek atsigavo, kad
jau emé dirbti lengvesnius darbus. Menses dabar trunka 4-6 die-
nas ir néra tokios nusilpninancios, kaip kad budavo seniau. Men-
ses pasikartoja kas 3-4 savaités. Pacijente gydymu be galo pa-
tenkinta, nes ir uterus dabar yra visai normalus.

Autoreferat.

Ich behandelte 3 ziemlich stark blutende Myome, welche nicht ope-
riert werden konnten (wegen Herzstérungen u. sonstigen Ursachen) mit
Mischinjektionen von Pituglandol u. Secacornin (intraglutaeal), ausserdem
mit Extr. fluid. hydrastis canadensis und Gelatina (Fol. Gelatin. alb. 4-8
Stiick taglich). Bei leichterer Blutung — mit Pituglandol - Dragées u. Se-
cacornin - Tropfen (auch Tabletten) und Pulvern, welche bestanden aus:
(Rp. Pulver secal. cornuti, Pulv. cort. cinam. &i 0, 4; Chinini mur. 0, 2,
In der blutungsfreien Zeit — mit Calc. chlorat (Rp.— Infus. rad. valerian.
20,0:240 0, Calcii chlorati 20,0, Sir. Menth. pip 40,0). Die Behandiung
dauerte ldngere Zeit, wegen den durchaus notwendigen Unterbrechungen;
dafiir' hatte ich in allen 3 Féllen einen beinahe vollen Erfolg; die Blutun-
gen horten auf und die Myome verkleinerte s'ch recht bedeutend. Alle
3 Kranke wurden durch die Behandlung arbeitsfdhig, obwohl sie es friiher
nicht waren. Einen Schaden hat niemand davon getragen. Ganz besonders
blutstillend wirkten die Mischinjektionen von je 1-2 ccm Pituglandol u. Se-
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cacornin (intragl itaeal). Schon nach kurzer Zeit (etwa !/,-3 Stunden) merk-
te man ein bedeutendes Zuriickgehen der Blutung. Nach der Injektion
muss die Stelle unbedingt etwa S Minuten lang massiert werden, sonst
bleibt die Stelle ldngere Zeit empfindlich, manchmal auch schmerzhaft.
Wihrend der Blutung ist Bettruhe durchaus erforderlich. Um den Geschmack
der Gelatina zu verdecken, wird 2 Blatt in einem Glase heissen Tees auf-
gelosst, nach Wunsch versiisst, und nachdem der Tee etwas abgekiihlt ist,
geniigend Zitrone zugesetzt (nach Belieben); zu empfehlen ist auch etwas
Fruchtsaft. Wahrend der Behandlung miissen die Frauen recht kraftig er-
ndhrt werden. Salzige u. siisse Speisen vertragen diese am besten. Im Allge-
meinen waren die Frauen mit der Behandlung recht zufrieden und sprachen
mir nachdem ihren Dank aus.

(yd. Br. Sidaravicius.
Vaiky amziaus ekzemuy gydymas?).

I. Prieiiiira.

1. Svarus vaiko laikymas, visada Svarus skalbiniukai; su-
Slapes kiudikiy pataliukas reikia tuojau pamainyti sausu. Tvars-
tomoji medZiaga reikia visuomet iSvirinti, gerai iSdZiovinti; dar
geriau — vartoti visai sterili medZiaga. =

2. Neleisti kasytis, ar Cia pririSant prie lovutés krasty ar ¢ia
uZmaunant kietos popieros rankogalélius, siekiancius auk3¢iau
alkiiniy. Vengti Siurk8Ciy skalbiniu, neleistini guminiai vystyklai;
neperstorai uZkloti, kaip tik galima, laikyti visai neuzklota.

3. Muilo spiritu galima prausti tik seboréjinés galvos ekze-
mos; aiSkiai raudonos ekzemos prausti muilu neleistina. Uminiy
ir apyumiy ekzemuy atsitikimais negalima prausti ir vande-
niu; galima nuvalyti vata, pavilginta j 1-3°, boro vandenj arba,
dar geriau, | piena.

Il. Bendras gydymas.

1. Uminis jdegimas ir nieZéjimas raminti ventiliatorium ar-
ba ,FOhn'o“ aparatu.

2. Pa3alinti maitinimo klaidos ir viduriy sutrikimai. Suma-
Zinti maisto davinys perriebiems vaikams; pameéginti duoti Malz'o,
pasuky; esant viduriy uzkietéjimui, skirti liuosuojamieji vaistai.
Oligurijos atsitikimais duoti diuretin’o 0,25-0,5 pro die.

3. Maisto davinio iSanksto nustatyti negalima. Méginti ve-
getariSka dijeta, k. a.: migdoly pienas, vegetariski riebalai, juoda
duona, kakao su vandeniu, kompotas, marmeladas, darZoves,

*) Cia iSdéstytos pastabos yra surinktos iS mano uZrasy belankant
vaiky skyrius prie odos ligu kliniky Vienoje, Miunchene ir ParyZiuje. Ka-
dangi su vaiky odos susirgimais man susidurti netenka, gal kaikuo i§ pa-
tie(l;tq pastaby galés pasinaudoti kolegos, turj reikalu su vaiky odos ligy
gyaymu.
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ryZiai, bulvés. Visi vegetariski valgiai turi buiti paruosti su auga-
liniais riebalais.

4. Vidujiniai medikamentai (antipruriginosa): ekzebrol'io
(brom-strontium) 0,5 | vena, antipyrin'o 0,2-0,5, pyramidon’o
0,1-0,3, adalin’o 0,1-0,5, urethan’o 1,0-2,0, bromo 0,5-1,0; visos.
dozeés pro die. Mégintini mieliy preparatai, Yoghurt’as, Zarny dezin-
fekuojamieji vaistai, kaip antai: salol'io 0,5, urotropin’o 0,5 pro die.

[lI. Bendri vietinio gydymo pagrindai.

1. Ekzemos gydymas daZniausiai yra tik symptomiskas.
UZdaviniu visuomet yra pasalinti rySkiausieji ligos symptomai.
DazZnai tenka griebtis jvairiuy priemoniy symptomams pasalinti,
kai jvairiose vietose esama jvairiu susirgimo stadijy.

2. Kiekvienas 3vieZias ekzemos atsitikimas pradéti gydyti
lengviausiomis priemonémis: borovazelinu, aliejum, remunéliy
kompresais ir t.t.

3. Pradéjus lengvemis antiflogistinémis priemonémis is-
lengvo pakeisti jos erzinamaisiais ir rezorbuojamaisiais medika-
mentais. Jei laukiama stipraus suerzinimo (pvz. nuo ol. rusci,
anthrarobin’o), paméginti iSpradZiu atskirai nedidelei odos vietelei.

4. Neperdaznai keisti medikamentai ir vartoti tol, kol nuo
ju matoma geréjimo. Kiekvienas atsitikimas gydyti individualiai,
visuomet turint prie§ akis odos susirgimo vaizdas, gerai pagalvo-
ti skiriant nauja medikamenta arba jneSant pataisy j anks¢iau
duotajj.

IV. Vietinis medikamentiSkas ekzemos gydymas.

Pradedama gydyti sﬂpnals, idegima sulaikanciais, vaistais
ir baigiama erzinamaisiais ir rezorbuojamaisiais vaistais.

A. Milteliai, tepalai.

1. Amylum, milteliai, Daznai apibarstomi dZiovina,

Am. oryzae = ryZiy veédina, sugeria skyscius, priden-

miltai. gia ir apsaugoja nesveika oda.

Am. triticae = Kkvie- Visai SvieZios imines ekzemos

tiniai miltai. dazZnai jaisiais vienais pavyksta
pagydyti.

2. Talcum venetum, talkas. Veikimas toks pat. Intertrigi-

nés vietos talku barstyti geriau
negu amylum, nes pastarasis
suSunta ir suskyla.
3. Zincum oxydatum, ZnO. Odos sekretuose tirpsta sun-

Rp. Zinci oxydati, Amyliaa 10,0. kiai, délto veikia labai pama-

MDS. Ext. Arba Rp. Zinci oxy- Zu; silpnas adstringens.

dati, Talci venetiaa 10,0. MDS.

Ext.
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4. Nivea milteliai, riebaluo-
ti milteliai: Rp. Amyli, Talci ve-
neti aa 10,0, Lanolini 1,0. Mi-
sce exactissime. DS. Ext.

5.  Milteliai  skystime
(,Schiittelmixtur®): Rp. Zinci
oxydati, Talci veneti, Glycerini aa
15,0, Aq. destill. ad 100,0. MDS.
Prie§ vartojant sukratyti.

6. Vaselinum flavum ame-
ricanum purum.

7. Borovazelinas,
turi 3°/, ac. borici.

8. Boro tepalas: Rp. Ac.
borici, Glycerini aa 2,0, Vaselini,
Lanolini aa 25,0. MDS. Ext.

9. Eucerin’as (Beiersdorf’o),
i§ oxycholesterino ir parafino:
Rp. Eucerini anhydrici, Aq.destill.
aa 15,0. DS. Védinamasis tepa-
las (,Kiihlsalbe®).

10. Lanolin’as, cholesterino
estery misinys.

11. Védinamasis tepalas
(,Kiihlsalbe“): Rp. Lig. Burowi
29/0-10,0, Lanolini, Vaselini aa
15,0. MDS. Ext.

12. Nivea creme.

13. Mitin’as, riebalu emul-
sija skystyje, panaSiame | se-
ruma.

14. Mitincréme — yra ve-
dinamasis tepalas (,,Kiihlsalbe“).

15. Ung. emolliens = ung.
leniens, susideda i§ cetaceum,
vasko, aliejaus ir vandens.

16. OL. olivarum.

officin.

17. Ol jecoris aselli, Zuvu
taukai.
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Tinka vartoti: sausai odai:
ekzemai prasidedant ir baigiant
gyti; paveikus stipriais medika-
mentais, jais reikia nuraminti.

Adstringens, sausina. Gerai
uZtepti ant odos greit sudzZiusta ir
kartu veédina oda. Kai reikia ma-
Zinti nieZéjimas, pridedama prie
mikstiros 1/2°/, menthol’io, ar-
ba 2%, tumenol’io, arba 10%/,
bromocoll'io solubilis. Pleiska-
noms pasalinti reikia pridéeti 3%,
flores sulfuris.

Tinka jtaukuoti; geras tepa-
ly pagrindas.

Suminkstina, jtaukuoja, gali
pasalinti nedideles piuliy plute-
les. :

Tepaly pagrindas.

Lengvai sugeria vandenj, jtau-
kuoja; geras tepalu pagrindas.

Tinka Gmai prasidedanciai ir
smarkiai paraudusiai papulis-
kai ekzemai raminti.

Sugeria vandenj. Geras tepa-
ly pagrindas.

Suminkstina, jtaukuoja; tinka
lupu ekzemai gydyti.

Itaukuoja, jsisiurbia j krus-
tas ir jas suminkstina. Tinka
galvai nuo krustu nuvalyti, uz-
déjus aliejuje imirkusi tvartj ar
kepuréle. Greitai genda, dél to
reikia vartoti tik SvieZias'

Idem.
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18. Cinko aliejus: Rp.Zinci
oxydati 40,0, Ol. olivarum 60,0.
MDS. Ext.

19. Desitin=minkstas cin-
ko tepalas su Zuvuy taukais.

20. Cinko pasta (Lassar’o
pasta): Rp. Zinci oxydati, Amyli

aa 10,0, Vaselini flavi 20,0. MDS.

Ext.

21 Hydrarg. praecip. album
20/,.

22. Hydrarg. oxydat. fla-
vam 1°%o.

23. Bismut. subnitricum. Rp.

Bism. subnitr. 0, 2, Hydr. pp.
albi 0,4, Mitini 20,0. DS. Ext.

24. Wismut Andriol, scat.
orig. Dr. Truttwin (Jodo-bismu-
to junginys).

25. Ung. diachylon Hebrae,
taip pat su pasta zinci officin.
aa.

26. Rezorcino vazelinas /2-
|

Itaukuoja, kartu yra adstrin-
gens ir dZiovinamasis. Tinka
intertrigo ir veido ekzemoms
gydyti.

Adstringens, dZiovina, suZa-
dina granuliaciju augima.

Adstringens, dZiovina, neuz-
laiko odos perspiracija, nes yra
poroziSka. Netinka taikyti plau-
kuotai galvos daliai.

Dezinfekuoja impetigines ek-
zemas. QGali suvkelti Hg.. der-
matita.

Antiseborrhoicum; tinka vo-
ku krasty ekzemoms gydyti.

Adstringens; maZina sekreci-
ja, dZiovina, dezinfekuoja.

Tinka apyumioms ekzemoms
gydyti, ypaciai retroaurikulinei
ir impetiginei ekzemoms.

Antiphlogisticum.

Antiphlogisticum. Nuvalo krus-
tas, veikia keratoplastiSkai.

B. Vonios.

(Vengti muilo!)

27 Pieno vonia. Zinduo-
liams kudikiams 2 litru pieno |
20 litry vandens.

28. Klyniy vonta: 1—4 sau-
jos kvietiniy klyniu virinti dve-
juose litruose vandens ir pro
koStuvg supilti | vonia.

29. Folia malvae vonia:
50,0-100,0, idem paruosti.

30. Remunéliy vonia: 50,0-
100,0, idem paruosti.

31. AZuolo toSiy vonia (cor-
tex ‘quarci): sutrintu toSiy sauja
virti per puse val. trijuose lit-
ruose vandens; !/»-2 Itr. pro kos-

tuva supiltl j vonia ir maudyti !/,v.
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Neerzina, nuvalo ir truputi
itaukuoja. Uminés ekzemos atsi-
tikimais tinka prausti veidas pie-
nu.

Ramina, maZina jdegima.

Tinka sausai, Serpetojan-
Ciai odai.

2|
s

Idem.

‘Adstringens. tinka impetigis-
koms ekzemu formoms gydyti.



32. Alino vonia, alumen=
KAl - (SO4). Aluminis pulverati
1-2 Sauktu j 20 litry vandens,
voniai.

33. Permanganato (KiMOy)
vonia. Rp. Sol. aquosa kal. hy-
permang. 5°/,-20,0. S. Arbatinis
SaukStukas | vonia.
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Adstringens, ramina nieZé-

jima.

Desodorans ir antisepticum;
tinka impetiginems ekzemoms

gydyti.

C. Kompresai,
visuomet vesis, laisvai uZdéti, mainomi kas 10-20 min.

34. Remunéliy (flor. cha-
momillae) arbata.

35. Boro vanduo, 1-3%/, ac.
boricum (H3zBOs3).

36. Boro vanduo su remu-
néliy arbata, sumaiSius lygio-
mis dalimis.

37. Lig. Burowi=8°/, alum.
aceticum. S. 1-2 valgomu Sauks-
tu j stikla vandens kompresams.

38. Ol olivarum, 3altas.

39. Resorcino vanduo!/s-1°/.

40. Hydrog. hyperoxyd., 1-
2%, (officin. 3/y). 1 Saukstas i
stikla vandens.

41. Hydrog. hyper oxyd. 3°/
su remunéliy arbata aa.

42. Tannin'as, gelsvi mil-
teliai. Rp. Ac. tannici 10,0, Agq.
fontis ad 100,0. S. 2 3aukStu
i stikla vandens kompresams.

43. Adrenalin’as 1: 1000.
Pavilgius vatg laikyti 5 min. uz-
déjus ant jdegusios odos vietos.

44. Arg. nitricum 2-5%,.
Sutepti $lapiuojanc¢ioms ekce-
moms. ]

45. T-ra ratanhiae. Suteptl
impetiginés vietos.

46. Karstas
»FOhn*,

oras, pvz.

Silpnas antiphlegisticum.
Silpnas antisepticum.

Abu tinka Slapiuojanciai, pa-

dengtai krustomis ir impetigi-
nei ekzemoms gydyti.
Antiphlogisticum ir silpnas

antisepticum. Tinka 0minéms
Slapiuojan¢ioms ir iminéms pa-
puliSkoms ekzemoms gydyti.

Nuvalo krustas, veikia anti-
flogistiskai.

Antisepticum ir antiphlogisti-
cum; veikia Slapiuojancias ek-
zemas.

Dezinfekuoja, minkstina. Tin-
ka impetiginei ir krustozinei
ekzemoms gydyti.

Labai geras veikimas idem

Adstringens, mal3ina niezZéji-
ma.

Anémizuoja ir todel veikia
antiflogistiSkai. Tinka taip pat
kaip priedas dedant kompresus
iS Burowo ar boro vandens.

Stiprus adstringens. Juo pa-
veikus, galima uZtepti ant vir-
Saus boro vazelino.

Adstringens ir desinficiens.

Greitina gijima sukeldamas
hyperémija impetiginiy ekzemu
atsitikimais.
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D. Niezéjimo malSinamieji medikamentai.

47. Bromocoll'is, — bromo,
tannino ir kliju junginys; 20°,
orig. tubose.

48. Bromocoll solubile.

49. Tumenol'is — silpnas
dervos (,,Teer“) preparatas.

50. Menthol'is — terpeno
alkoholis.

51. Anaestesin’as, balti mil-
teliai: Rp. Anaestesini 1,0, Lano-
lini, Vaseliniaa 10,0. MDS. Ext.

Tinka prideti 5-109/, i kitus
tepalus.

Tinka pridéti prie milteliy,
mikstury (Schiittelmixturen).

Tinka pridéti 19/, | milteliy
miksturas, 1-5%, i tepalus apy-
umioms ir chron. ekzemoms
gydyti.

Idetas 1/5%/4 | miltelius, mikstu-
ra, yra odos lokalanaestheticum.

E. Seboréjinés ekzemos gydymas.

52. Sulfur praecipitatum,
flores sulfuris; 1,5°/, su vaze-
linu.

53. Kalium sulfuratum,
50,0 i 20 litry vandens voniai.
Reikallnga mediné vonia, dary-
ti rytais, nes lengviau iSvedinti
sieros kvapas.

54. Solutio Viemynx, 30,0 |
20 litru vandens voniai.

:

Tinka plaukuotai galvos da-
liai.

Antipruriginosum.  Tinka
sausoms, universalinéems ek-
zemoms gydyti.

F. Lengvai erzinamieji medikamentai.

55. Ac. benzoicum, 1°/,, kai-
po t-ra benzoes.

56. Ac. salicylicum, 1-3°,
salicylo spiritas.

317. Anthrarobin—antrachi-
nono derivatas. Rp. anthrarobini
5,0, Tct. benzoes 15,0. MDS.
Ext.

58. T-ra Arning: Rp. Anthra-
robini 2,0, Tumen. ammon. 8,0,
Aether. sulfur. 20,0, T-rae
benzoes 30,0. MDS. Ext.

59. Ichtyol'is—tirStatasime-
dZiaga i bituminoziniy sluogs-
niy, su sieros priemaisa. 1/4-5%,
tepalai.
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Antisepticum; ramina nieZé-
jima.

Dezinfekuoja;
angos ekzemai
plauti.

Tinka intertriginéms, retro-
aurikulinéms, anogenitalinéms
ekzemoms (palieka rausvas de-
mes baltiniuose).

Idem.

tinka ausies
gydyti, galvai

Desinficiens, adstringens, bet
neretai suerzina oda.



60. Cehasol'is—analoginga
medZiaga.

61. Thigenol'is — analogin-
ga, bet silpnesné. 1-29/, tepalai.

62 Petroleum, ol. petrae pu-
rum: Rp. Ol. petrae, Ol. olivar.
aa. 50,0. MDS. Nak¢iai sito mi-
Sinio kepurele uZdéti ant galvos
plauku, ryte iSprausti kalio mui-
lo spiritu.

63. Cuprex, Merck. 2 val.
laikyti ant galvos, paskui nu-
prausti.

64. Naftalin’as — parafini-
nés medZiagos i$§ Zalios naftos.
Vartojamas 20-50°, su cinko
pasta ar borovazelinu.
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Idem.
Idem.
Tuojau uZmusa pediculi ca-

pitis, bet palieka glindas. Tinka
ekzemai e pediculi gydyti.

Idem.

Tinka ranky ekzemai gydyti.

G. Dervy preparatai.

65. Pix lithanthracis,

66. Pix liguida,

67. OL rusci, ol. fagi, ol.
cadini.

68. Lig. carbonis detergens
— valytas anglies dervos prepa-
ratas; angly fabrikatas. '

69. Anthrasol — toks pat,
tik kiek blogesnis; vokieciu pre-
paratas.

Ramina jdegima, niezéjima,
rezorbuoja, tinka chron. jdegi-
mui gydyti. Netinka umines ir
palingos ekzemy atsitikimais,
taip pat esant nefritui. Slapiuo-
janti galvos ekzema pradéti gy-
dyti jais taip pat labai atsargiai.

Pix lithantracis iSradyti 10-20,0; sutepti iSpradziu tik ma-
Za vieta; laukti, kol spontaniSkai nusilups ir tada i§naujo sutepti;
gryna derva tepti visai plonai ir pridengti cinko pasta.

Rp. Picis lithanthracis 0,6-3,0
Vaselini 30,0
MDS. Ext.

Rp. Picis liquidae 5,0
Ol. jecor. aselli 45,0
MDS. Ext.

Dervos ir kartu sieros veiksma duoda:

Rp. Ac. salicylici 5,0, Chry-
sarobini, Ol. rusci aa 10,0, Sa-
pon. viridi 10,0, Vaselini 50,0.
MDS. Dreuw tepalas.

Rp. Sulfur. pp., Ol rusci aa
20,0, Cretae albae 10,0, Sapon.
viridi, Vaselini aa 40,0. MDS. Wil-
kinson'o tepalas.

70. Sulfanthrer — ung. lithanthracis sulfurat. camphor., veikia
panasiai, tik lengviau. Pa3alina chron. ekzemos infiltratus, oda.

lieka lygi ir minksta.

71. Ac. pyrogallicum. Rp.
Ac.pyrogall. 5,0, Ac. salicyl., Ol
rusci, Ichtyoli aa 10,0, Vaselini
flavi ad 100,0. MDS. Brocq'o
pasta.

ISgrauzia ir redukuoja.
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72. Lenigallol, 2-10°/,. Veikia lengviau. Skildama ant
nesveikos odos iSskiria pamazu
: pyrogallol’j.

13. Kvarco lempa tinka apyumioms (subakutinéms), dar jde-
gusioms papuliSkos formos ekzemoms gydyti; taip pat chron.
anogenital. ir ranky ekzemoms Svitinti 2 kartu savaitéje iki ais-
kiai hyperémijai pasirodant.

714. Rentgenas patartina vartoti visiems senesniems ekzemuy
atsitikimams, nejveikiamai apyumiai ir chroniSkai ekzemai gydyti,
bet geriausiai tinka neurodermitams gydyti. Dozavima nustato
rentgenologas.

V. Vietinio vaiky amziaus ekzemos gydymo schema.

A. Uminé ekzema,ekz. rubrum et vesiculosum.

1. Milteliai talko, nivea, riebaluoti, cinko.

2. Fohn, 3altas ventiliatorius, ramumas susirgusiai odai.

3. Milteliai skystime, event. su 1/,°/, menthol'io, 1%/o tume-
nol'io, 5%/, bromocoll'io solubilis.

4. Kompresai i§ Burow'o skys¢io 1:10, boro vandens 3%/,.

Veidas pudruoti visai plonai, nupisti ir vél pudruoti.
Prausti pienu. Sutepti niveacréme.

Lupos tepti ung. leniens.

Veidui cinko aliejus, desitin’as, diachylon.

B. Ekcema papulatum, amus papuliS8kas iSbérimas;
apyumios (subakutinés) ir chroniSkos ekzemos.

1. Cinkas, cinko milteliai, cinko aliejus, cinko pasta, desi-
tin'as. NieZéjimui malSinti pridedama j juos 19/ tumenol’io.

2. [taukuoti lanolinvazelinu, riebaluotais milteliais, atvédina-
maisiais tepalais.

3. Pudra — milteliai skystime.

4. Vonios su aliinu, tanninu, gZuolo tynémis, klynémis, pienu.

S. Diachylon, '[2°/y salicylio alkoholis.

6. Bismutas - Andriol.

7. Kalny saulé.

C. Ekz. madidans, Slapiuojanti ekzema.

1. Kompresai 1%/, tannino, aZzuoly tosiy nuovaro, Burow'o
skyséio 1 : 10, boro vandens 1—3°,, rezorcino ![s—1%,, re-
muneliy arbatos, pieno.

2. Sutepti 2°/, arg. nitr., t-ra ratanhiae.

3. Adrenualin’'u 1%, pavilginti.

4. Cinko aliejum.

D. Ekz. impetiginosum et crustosum.

1. Kompresai i§ hydrog. hyperox. 19/o; remunéliy arbatos
arba abu, sumaisius juos lygiomis dalimis: 1—3° boro vandens;
1/,—19/, rezorcino, 19/, salicylio aliejaus.

2. Vonios su kalium hypermangan.
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3. MechaniSkai. Nuvalyti krustos su vata ir H.O,; atidengti
pusles, veliau borovazelinas ar hydr. pp. alb. tepalas.

4, Bi smuthum: Bi. Andriol, Bi. praecipitat. tepalas.

5. 19/y rezorcino tepalas; t-ra ratanhiae.

Galvos ekzema e pediculi.

Cuprex kepuré 2 val.; ol. petrae, ol. olivar. aa, kepuré vi-
sai nakdiai.
Aliejumi sumink$tinti krustos ir nuplauti muilo spiritu, uz-
déti hydr. pp. albi tepalo.
Atkakli galvos ekzema patartina epiliuoti rentg. Spmdullals
ar thallium’u. g
Blepharitis crustosa tepti 29/, ung. hydr. pp. flaw N ¥ Y

E. Ekz. squamosum.
i -

1. Pudra (tinka veidui). Sodl }

2. * Prausti muilo spiritu, tuoj sutepti borovaqumu e /SN

3. Naftalan’as 5—30°, su cinko pasta. Ny - ~3 ’

4. Pix lithanthracis su cinko pasta 1—59/, arb}mu bo;;,ow ,,/
vazelinu. N

5. Ung. sulfuratum 1—5°/,,.

Esama nuomoniy (Urbach), kad vaiky odoje lokalizuoti
susirgimai, k. a., ekzema, prurigo, strophulus,—yra dazniausiai igyti
sensibilizacijos keliu; tokiais sensibilizatoriais gali bati visi sve-
timi kidikio organizmui baltymai, patenka | jo organizma su
maistu; kudikiy Zarny sienelés lengviau praleidzia ne visiskai
asimiliuotus baltymus negu suaugusiujy, dél to kudikiai dazniau
suserga jvairiais odos iSbérimais nuo maisto allergenu, t. y.
medZiagy, sugebanciy organizma jjautrinti. Tatai daZniausiai yra
kiau$iniai, karvés pienas, sviestas, kiauliena, jautiena etc.

Tokie allergiSkai veikia produktai ne visuomet galima susekti.

Urba ch’as vartoja tam reikalui maisto davinj visai be
baltymu:

I-as valgis: Arbata su cukrum, su jtrupinta bulkute, arba
duonas gabalelis su sviestu.

Il -as valgis: Kompotas i$ tarkuoty Zaliy obuoliy, duona
su sviestu.

IlI-as valgisr Sriuba (,falsche Suppe“, t.y. tirSta be baltymo
medZiagy sriuba, be prieskoniy), darzovés, bulvés su sviestu,
kampotas.

IV-s valgis: Tas pat kaip I.

V-as valgis: DarzZoveés su riebalais.

Jeigu po 2—3 dieny odos susirgimas pageréja vien nuo
minétos dijetos, tai reikia meéginti | maisto davinj pridéti: 1/,
litro pieno, véliau !/» litro—1 litrg (suris daZniausiai nepaken-
¢iamas), toliau 1 kiausinj (Zalig ar virta), duona, Sokolada,
obuolius, ridikélius, Zemuoges, Spinata ir t. t.
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- Tuo bidu Urbach'ui daZnai pavykdave susekti, kuris
maisto produktas odos susirgima pablogina ir jj palaiko. Pa-
vykus susekti ta3 maisto produkta, kuris yra sukéles odos liga,
strophulus’a, prurigo, ar ekzema, pakanka jisai paS3alinti i$
maisto davinio ir kudikis pagyja be jokio kitokio gydymo..

lIgesnj laika pamaitinus minétaja dijeta (apie 2 savaites),
daznai pradingsta odos reiskiniai ir pacijentas, véliau gaves nor-
maly maistg, nebesuserga; tatai galima, jeiligonio svoris nekrinta
perdaug staiga.

Toliau galima meéginti ligonis desensibilizuoti, systemingai
iduodant mazZus nepakenc¢iamo produkto kiekius, ir ilgainiui daz-
nai pavyksta pripratinti prie jo.

Urbachas daug vilties deda specifiskai desensibilizacijai
peptonais, veikianciais prieS nepaken¢iama maisto produkta. (Zidr.
mano straipsnj ,Medicina“ 1930. Nr. 9). Praktiskai patariama
3/4 val. prie$ suvalgant kenkiantj maista priimti 1 tabl. atitinka-
mo peptono; jeigu jis sulaiko susirgimo pasirodyma, tai reikia
taip daryti 10—15 dienu ir paskui méginti valgyti be peptonu.
Sitaip pravedus gydyma, Urbach'ui daznai pavykdavo ligoniai
desensibilizuoti.

Nors praktiskai gydant ekzemas ir kitokias vaiku amZiaus
dermatozes apsieiti be symptominiy, auk$¢iau iSvardinty, prie-
moniy negalima, tai vis delto, prie§ jas pavartojus, reikéty visuo-
met atsizvelgti ir | susirgimo etijologini momenta, ieSkant jo ir
gydant kad ir iSdéstytuoju Urbach'o budu.

Zusammenfassung.

Der Autor bespricht die Ekzembehandlung bei Kindern allgemeine
Reinlichkeit, sorgidltige Pflege der Kinderhaut und Vermeidung aller mog-
lichen Schadlichkeiten sind besonders wichtig. Die Diatfehler sind sorg-
faltigst zu meiden; die aligemeine medikamen.55 Behandlunge ist angebracht.
Essind allgemeine Regeln der Lokaltherapie der Ekzembehandlung, die Ek-
zemmittel geordnet nach der ,,Ekzemskala‘“ und ein Schema der Lokaltherapie
in verschiedenen Stadien der Ekzeme bei Kindern angegeben.

Der itiologische Moment der Kinderdermatosen und hartnackigen
Ekzeme darf nicht auszer Acht gelassen werden; hier sind die Erfolge der
»Nahrungsexperimentes* und Luittlen-Urbach’schen spezifischen Propeptone
bei der Diagnose und Therapie einiger Hauterkrankungen des Kindesal-
ters erwohnt worden.

Stud. VI. TiSkus.
Misy liaudies medicina.

Miisy liaudies medicina yra labai savotiSska, gana placiai dar ir Siais
laikais i3siplétojusi. Nors Siandien sodziuje labai retai tegalima aptikti
proiesionaly ,daktary“, ,daktarky“, .kerétojy“, ,burtininky“, bet jvaitiose
ligose neatsisako duoti patarimy kiekviena senesné bobele. )

Liaudies medicina, kaip ir kitos ‘vairios masy tautos kulto ir pa-
proCiy Sakos, turi sivo moksling verte tyrinéjant musy kraStg, musy
liaudies filozofija.
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: Zemiau isvardinti gydymo receptai yra surinkti Raseiniy apskr., Bety-
galos parapijoje. Pavadinimus ligy ir gydomuyjy Zoliy uZraSiau taip, Kaip
Juos vietoje Zmonés vadina, pridedamas prie vietiniy augaly pavadinimy
lotyniSkus vardus.

. Galvos skausmy gydymas.

1. Deéti ant sprando sutrintu garstyCiy (Sinapis).

2. Gerti ¢itombry (Thymus, L.) arbatg.

3. Jei daznai skauda galva, tai moterys turi neSioti raudona skarele,
'vyrai — raudong Kkepure.

4. Paimti raudony cvikliniy buroky ir, supjausCius grieziniais, apdét
aplink galva ratu.

Gerti ir déti ant galvos buroky rasalo.

6. Déti ant smilkiniy SvieZiai nuskinty Salpusniy (Tussilago farfara)

arba kopiisty lapy.

II. Akiy ligu gydymas.

e 7. Jei sergi trachoma, tai reikia kasdien rauti plaukai i§ blakstieny
ir akiy.

8. Jei daznai akis skauda, tai neSiok auskarus. Jei tik kurig vieng
skauda, toje ausyje ir auskara jsiverk.

9. 18 akiy karstj iStraukia miSinys i§ raty, molio ir pieno.
: 10. Sumirkius drobinj skudura Zmogaus Slapime, reikia déti ant
akiy, tai iStrauks karstj.

11. Zalios sutarkuotos bulvés, uzdétos per drobinj skudura, traukia
karstj i$ akiy.

12. Jei skauda akis, tai dék ant ju varske.

13. I$ akiy kar$tj iStraukia sumirkintas arbatoje drobinis skudurélis.
: 14. I$ akiy karst] iStraukia molis, iSimtas i po peiaus, sugrustas
ir sumaiSytas su rugusiy pienu. Taip sutaisytas vaistas reikia déti ant
smilkiniy.

15. Jei akis gelia, tai reikia, sumirkius 3nabéje drobinj skudurg
déti ant akiy.

16. Nuo akiy skaudéjimo geri vaistai molis, suminkytas su rugstim.

17. Jei akyse yra karscio, tai reikia déti riigusio pieno per drobinj
skudurg arba Saltinio vandens.

18. IS akiy iStraukia karstj Slapia Zemé, uzdéta ant akiy per drobi-
nj skudurg. :

Illl. Dantuligygydymas.

19. Jei dantis skauda, tai reikia déti ant ju viedryno (Ranunculus acer)
Sakneliy arba zZiedy. :
. 20. Jei dantys neiStrupéje, tai nuo ju skaudéjimo gelbsti malti pi-
jpirai, druska, degintas cukrus.
21. Sugrusti Cesnakai ir uzdéti ant skaudamo danties greitai nura-
mina skausmg.
22. Jei visus dantis gelia, tai reikia, prisipylus pypke kmyny (Ca-
rum carvi L.) griidy, rikyti ir dumai ilgai burnoje laikyti.
; 23. Nuo danty skaudéjimo gelbsti krieny skysCiai. Nusunkus skys-
Cius, reikia j e iSvirinti ir kar$tais plauti dantis.
24. Jei dantis skauda, tai reikia juos plauti karStu pienu.
25. Ant skandamu danty greit gelbsti uZzdétas parakas.
26. Jei skauda dantys, tai dék Zaliy laSiniu.
_271. Kad dantys neskaudéty, reikia paimti druskos su karCiais pipi-
rais ir_trinti smegenis tol, kol pradés i3 jy bégti kraujas. :
28. Skauda dantys reikia iSsiZiojus palaikyti ant verdanCio van-
dens gary. .
~29. Jei skauda dantys, tai apvyniok Zandus zuikio kailiukais, plau-
kais apaCion, — paliaus skaudéjg.
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< 30. Nuo danty skaudéjimo gelbsti uzdétos ant danty vieneriy mety
riitos.
31. Jei dantys atSipo, tai reikia, prisipylus pilng buing druskos,
truput] palaikyti, veliau dalj sa kramcius iSspjauti. :
. 32. Jei dantys skauda, tai reikia jie plauti ajery Saknuy arbata ir,
supjauscCius Saknis, déti jos ant danty.
33. Jei skauda kiauras dantis, tai j skyle reikia priki3ti al@ino.

IV. Ausy ir nosies ligy gydymas.

34. Apkurtus reikia rikytis gintaru.

35. Jei per ausj diegia, tai paimk gintaro, pripilk | naujg piltuvélj,
uzdek ir pro piltuvélio vamzdelj prileisk j ausj dumuy.

36. Jei gelia per ausj, tai jleisk | ausj blusa. :

37. Jei 15 nosies teka kraujas, tai dék 3alto vandens arba Salto molio.

38. Pradéjus kraujui i§ nosies tekéti, uostyk ka nors stipriai. :

V. Gerklés ir kaklo ligytgydymas.

39. Salavijy (Mentha L.) arbata, i3virta su stipria rugstimi, vaistai
nuo gerkles ir kaklo skausmuy.

40. Jei skauda kakla. tai dék apie ij durnaropiy (drigniy) (Datura
stramonium L.) lapy ir sékiu.

41. Nuo kaklo uzémimo gelbsti arbata, iSvirta i§ ramuniy su saldziu
pienu ir trupudiu rupiizés. Arbata reikia plauti kaklas.

42. Nuo kaklo uZzémimo pirmi ir stiprus vaistai — tai 3Suns baltas
méslas. Reikia jis surinkti, padZiovinti ir, sugriidus j mvltelius, pabarstyti
tarp dvieju drobiniy skudury. Taip paruo3us déti prie kaklo.

43. Jei kakla skauda, tai tepk medumi.

44. Nuo kaklo skaudéjimo gelbsti primuilintas storai autelis ir ap-
vyniotas apie kaklg. :

: 45. Jei skauda kakla, tai pripilk kar3ty peleny pancekag (kojing) ir
1a apvyniok apie kakla.

46. Nuo kaklo uzémimo reikia gerti arbatos, iSvirintos i§ 3uns
bzlto méslo. Geriau, jei méslas rastas ant kupsto. Méslas reikia suristi j
skudurg ir jmesti | verdantj vandenj, tai jis nepasileis, o tik jo ,macia*
iSvirs.

47. Jei kakla skauda, tai reikia déti sutrinto ¢esnako ant drobinio
seno skuduro.

48. Jei su3oko gri¢olai, tai paimk sena kojine, suSlapink Zmogaus
Slapime, pripilk kar3ty peleny ir apvyniok kakla.

49. Jei skauda gerkle, tai gerk imbira.

50. Jei skauda gerkle, tai plauk ja arbata, iSvirta i$ 3alaviju, Cesnaky ir
stiprios rigsties. :

51. Nuo gerklés uzémimo reikia gerti Zmogaus Slapimo arba plauti
gerklé arbata, iSvirta iS pavasarj nudurtos rupiiZeés. -

VI. Plauc¢iy ligy gydymas.

52. Jei suserga vaikai dZiova, tai surink nuo aplink auganciy me-
dZiy metugiy ir i§ jy padarytoje vonioje maudyk. :
_ 63. Suaugusiam Zmogui nuo dziovos gelbsti arbata, virta i§ pusies.
saku.

54. Nuo dziovos gelbsti kadugio (Juniperus c. L.) uogos. Reikia
jos valgyti. ;

55. Jei sergi dziova, tai valgyk kodaugiau raudonujy morkuy.

56. Nuo dziovos gelbsti vazoninis alijoSius. Reikia jis valgyti su

medum
'~ 57. Kaulini¢iy (Crataegus oxyacantha) vonia iSgydo vaikus nuo

dziovos. : : 3
58. Nuo plauciy uzdegimo reikia gerti karviy meéSlo, iSplakto sal-
dZiame piene.
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v 59. Zemdiiigy (Tropaeolum majus L) arbata vaistas nuo plauciy uz-
egimo.
7 60. Nuo plauciy uZdegimo reikia gerti kanapiu pienas.
61. QGarstyCiy grudy koSele reikia trintis sergant plaudiy uzdegimu.
62. Zemciugu lapus klok ant kriitinés, kai sergi plauciy uzdegimu.
63. Zemdiugy arbata, virta Zmogaus S$lapime, pirmas vaisitas nuo
plauciy uzdegimo.
64. Nuo plauCiy uzdegimo reikia gerti arbata, vrta i§ kraujaZoliy
(Achillea millefolium) ir Zmogaus 3lapimo.

65. Jei kosti dusliu, bet ne sausu, kosuliu, tai gerk arbata, virta i$
aviZziniy Siaudy arba gridy.

66. Nuo dusulio reikia rukyti dilgelés (Urtica dioica L.) vietoj
tabokos.

67. Nuo dusulio reikia gerti arbata, virta i§ eglés saky (smalos).
L) 68. Nuo dazno dusimo reikia gerti puplaiskiy (Menyanthes trifoliata

.) arbata.

69. Jei sunku atsikoséti, tai reikia gerti gyvatinés (gyvate uzpilta
degtine).

70. Nuo sauso kosulio gera gerti arba'a, virta i§ avie€iy stembruy.

71. Turint kosulj reikia gerti jauny puSeliy metiigiy arbata.
: 72. AlijoSius (Cactaceae Seim.), virtas su medum, gerai gelbsti nuo

osulio.

73. Arbata, iSvirta i§ Zivakasty (Symphytum officinale L.), gera
gerti nuo kosulio.

74. Kad lengviau butu koséti, reikia iSsirukyti dilgéliy Saknimis ir,
i§sivirus i jy arbatos, gerti.

75. Nuo slogu gelbsti iSgérus pora stikly arbatos esencijos.

76. Sermuk3niy (Sorbus aucuparia L.) Zziedy arbata reikia gerti
sergant slogomis.

77. Gailiy (Ledum palustre L.) Ziedy arbata gelbsti sergant kokliusu.

78. Kai pradeda sirgti aplink kokliusu, reikia iSsivirti arbatos i$
viso gailiy augalo ir gerti, tuomet liga neprilips,

79. Zirniy (Pisum sativ.) virk3¢iy arbata reikia gerti, tuomet, kai
aplink pradeda sirgti kokliusu, liga neprilips.

80. Sergant kokliusu reikia gerti kumelés 3vieZias pienas ir déti
aplink kakla. ~

81. Dilgeliy Sakny arbata vaistas nuo kokliu3o.

VII. Sirdies ir kriitinés ligy gydymas.

82. I8 ruty Ziedy arbata vaistas nuo Sirdies skaudéjimo.

83. Zivakasty 3aknu arbata reikia gerti nuo 3irdies plakimo.

84. Sergant pravor¢iu (t. y. jei tartum kas stovi po SirdZia), reikia
gerti kmyny arbata.

85. Jei skauda po S$irdZia, tai reikia gerti metéliy (Artemisia absin-
thium L.) arbata. :

86. Jei Sirdis smarkiai plaka, tai reikia gerti cintorijy (Dianthus L)
arbata.

87. Sergant diegliais, reikia gerti naminiy gvaizdiky arbata.

88. Nuo diegliy reikia gerti Zemciugy lapy arbata. =

89. Bobramuliy (Chrysanthemum leucanthemun L.) arbata reikia
gerti sergant diegliais.

90. Jeronimo arbata reikia gerti sergant diegliais. 3

91. Sergant diegliais reikia valgyti sutrinti su sviestu svirpliai.

92. Svirplius gyvus ryk, kai kur nors krutinéje jauti diegima.

93. Jei jauti diegimg Sone, tai dék garstyCiy per marSkonj skudurg.
: 94. Nuo diegliy reikia valgyti kmyniné sruba, t. y. reikia kmynai
iSvirti viename piene. 3

95. Sergant diegliais reikia gerti arbata, virta i§ viso kmyno augalo.

96. Nuo diegliy reikia gerti Sarkakoju (Delphinium consolidum) arbata.
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97. Skaudant Sonui reikia déti prie jo kar3tai jkaitintos plytos,
suvyniotos | seng mazgote.

98. Jei fona skauda, tai dék apie jj butelius, pripiltus verdanéio
vandens. Buteliai turi bati Zalio stiklo.

99. Kad Sono neskaudétuy, reikia neSioti mar3koniai marskiniai.

100. Suskaudéjus Sonui susijuosk lining virve devynis kartus aplink
save, — nustos skaudéje.

VIII. Viduriy ligy gydymas.

101. Jei viduriuose jauCiamas sunkumas, tai reikia valgyti juoda
arba pitlevota duona su eglés sakais.

102. Jei viduriuose jauCiamas sunkumas, tai reikia valgyti puSies
sakai su virta bulve.

103. Imbiras su cukrumi geras vaistas nuo viduriy skaudéjimo.

104. Rutos, sviestas, medus ir Snabé (krupnikas) reikia sumaiSyti,
iSvirti ir gerti nuo viduriy skaudéjimo.

105. Gyvos utelés su kvie€iy pyragu reikia valgyti nuo viduriy
skaudéjimo.

106. Nuo viduriy uZkietéjimn reikia gerti pienas su taukais.

107. Nuo viduriy uzkietéjimo reikia valgyti ramunés su sviestu.

108. Nuo ,valnasties* reikia gerti Cystas 3Sarmas, padarytas iS la-
puodiy medziy pelenu. :

109. Nuo viduriavimo reikia gerti méty arbata.

£ 110. Nuo viduriavimo reikia gerti metéliy (Artemisia absinthium L.)

arbata.

111. Viduriavimui uZpuolus reikia valgyti daug mélyniu (Vaccinium
myrtillus L.) uogu.

112. Nuo pilvo skaudéjimo reikia valgyti kietas suris.

113. Gailus Sarmas reikia gerti nuo pilvo skaudéjimo.

114. Arbata, virta i§ raty, vaistas nuo pilvo skaudéjimo.

115. KiauSinis, keptas su karciais pipirais ir Cesnaku, vaistas nuo
pilvo skaudéjimo.

116. Kai mazZi vaikai smarkiai suserga kirminais, tai reikia patepti
Svariu degutu panose, kaklo duobelé ir krutinés galas.

117. Nuo kirminy (Ascaris lumbricoides) reikia gerti toSinio deguto.

118. Nuo kirminy geri vaistai — tai Zasies plunksny pelenai, iSgerti
su arbata arba pienu.

119. Vaikams nuo kirminy reikia iSvirti i§ gumbu svoguny arbatos
ir nusunkus _duoti gerti.

120. Sviezias ozkos pienas vaistas nuo kirminy.

121. Norint i8varyti i§ viduriu kaspinuotj (Taenia solium), reikia
kasdien valgyti plauky, suvelty | kamoliuka sulyg laukinio obuolio didumo.

] 122. Norint iSvaryti i$ viduriy kaspinuotj, reikia valgyti daug silkiy

galvy.

-

IX. Odos ligy gydymas.

123. Nuo rozés reikia iSgerti trupiiti juodo katino kraujo ir Zaizda
apdéti kanapémis pleiskanémis. - i

124. N 1o roZés reikia gerti arbatos, iSvirtos iS katés meéslo, paimto
iS aruodo.

125. Nu» roZés reikia déti rugieniy milty 'pabarsCius ant mélyno
popierin. 913y

126. Rozzi pradedant gyti ir bijan*, kad liga vél gali atsinaujinti, rei-
kia paimti arklio dévéta pasaga, jkaitinti ji ugnyje iki randonumui ir jme-
sti puodelin su pienu, kad pienas uzvirtu. Ligoniui to pieno iSgérus liga
neatsinaujins. : 2

127. Nuo rozés reikia gerti arbatos, iSvirtes i$ sauléznles Saknuy.

128. Nuo roZés gera gerti malioty (Melilotus albus, Des.) arbatos.

129. Nuo rozés reikia gerti arbatos, virtos iS balto katés méslo su
0Zkos pienu.
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130. Jei kur Soksta rozé, tai reikia déti Zzmogaus §lapime mirkytas
drobinis skudurélis ir pamuilintas Zaliuoju muilu.

131. Arbata i§ pinaviju Sakny, malioty ir valerijonu (Valeriana offi-
cin.) — pirmas vaistas nuo rozés. ]

132. Jei reikia greiCiau uzauginti votis, tai reikia déti Sutinty séme-
ny su taukais.

'33. Kad votis greiCiau iSaugty, reikia gerti nasluc¢iy (Viola trico-
lor.) arbatos

13+. Siauciska smala ten reikia déti, kur reikalinga, kad pratrauktu
skaudulj. ,

135. Pratraukia greit sutarkuotos morkos, dedamos ant skaudamos
vietos.

136. Pradéjus skauduliui Kkilti, reikia iSkeptas svoginas su muilu
déti ant tos vietos, — pranyks.

137. Jei atsiveéré kurs nors Zaizda i3 geros valios, tai reikia gerti
arbatos, virtos i$ alijoSiaus ir medaus. Be to, negalima vartoti pieno.

138. Jei kas iSkyla i§ geros valios, tai reikia ta vieta tepti eglés
sakais.

139. Kepti svogunai gerai traukia ,materija“ i§ peraugu.

140. Ant peraugos reikia déti buroklapiy, sutrintu su Zasies méslu.

141. Naminiy gvaizdiky arbata gelbsti nuo pikuciy.

142. Ant sutinusios vietos reikia déti kiaulés tauku, atleis tinima ir
jei reikes, tai pratrauks.

143. Ant peraugos reikia déti zmogaus méslo — pranyks.

144. Nuo pikuciy reikia gerti arbatos, virtos i§ Siau¢iSkos smalos.

145. Kad pikuciy geluonj iStraukty, reikia déti $iauciskos smalos.

146. Ant pikuciy reikia déti smalos, Kuria brikus tepa, tai karStj
traukia ir gydo.

147. Kad pagijus sergant pikutémis ir toliau apsisaugojus nuo ju,
déti senos skustos drobés. Nors skaudu, bet gydo.

148. Kad lengviau pikutés augty, reikia jos tepti nestudytu lajum.

149. ISSutus tarppirS¢iams, reikia jie apibarstyti nak¢iai Zirniniais
miltais arba krakmolu. :

150. Jei suskilo ltupos, reikia jos tepti viStos taukais.

151. Jei suskilo uzkulniai, tai reikia jie plauti gazu (Zibalu).
o 152. Jei suskilo uZkulniai, tai j plySius reikia prileisti karSto Zvakeés
ajaus.

153. Suskilusios liipos reikia tepti saldzia smetonéle arba nesuidytu
sviestu.

154. Suskirdusios kojos reikia apSlapinti — pagis.

155. Jei suskilo lupos, tai reikia, paémus varliuke, jos kakliuku
patrinti jas — pagis. x

156. Jei suskilo koju tarppirsCiai, tai reikia iSraizgyti jie ruginiais
Siaudais arba vilnoniu sialu.

157. Jei suskilo koju tarppir3Ciai, tai reikia apsibarstyti jie skuz-
bezdaliu arba prideti sutrinty obels lapuy.

158. Galvos 3a3ai reikia tepti kosele, virta i§ smetonélésir viedryny
(Ranunculus acer ir k.). _

159. Nuo nieZy reikia maudytis vonioje i§ Sarmo, virto su platme-
témis (Mentha crispa).

160. Nuo niezy reikia gerti arbata, virta i godu (arkliarugsciy) Sak-
ny su druska

161. Sergant nieZais reikia maudytis degtinéje.

162. Karpos reikia trinti svogunu delCioje — pranyks. !

163. Karpuotos vietos reikia trinti tagja Zeme, kuri iSkrinta iS po
arklio pasagy, — pranyks. ; .

164. Karpos prapuls, jei jas patepsime arklio prakaitu.

165. Jei karpos auga, tai reikia jos nuplauti parSelio Slapimu, —
pranyks.
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166. Karpos prapuls, jei jos nuplausme tuo vandeniu, kuris yra po
lietaus akmens duobeléje.

167. Jei veidg nubéré dedervinés, tai reikia jos tepti rasa nuo lango
su smilium pirStu. Rasa turi buti ne nuo lietaus, o is giedros.

168. Dedervinés prapuls, jei jas tepsime duonos mieSiniu.

169. Jei veidas dedervinetas, tai reikia S$luostytis mazgote, —
pranyks.

170. Jei aptraukia Zmoguy gelta, tai reikia valgyti gyvos utélés su
sviestu, — pagis.

171. Sergant gelta, reikia daZnai zZiuréti | varinio blindo dugna.

172. Nuo geltos reikia ne3ioti tikri karoliai. (Tikrieji karoliai vad.
tokie: gintariniai, sudeéti i apvallq(lBr pailgy poteréliy, suverty pakaitomis).

oid)

Dr. B. Golachas,
Kauno Zydy ligoninés vyr. gydytojas.

Kauno Zydy ,Bikur-Cholim“ Ligoninés 5 mety
(1926 —1930) veikimo apZvalga.

Kauno Zydy ,Bikur-Cholim“ ligoniné, kuri dabar turi 220 lovy, uZima
Zymia vietg Lietuvos ligoniniy tinkle.

Ligoninés visuomeniné reikSmé kasmet didéja, ir todeél yra pravartu
supazindinti medicinos sferas su ligoninés istorija ir darbu.

»Bikur-Cholim“ ligoniné Kaune jsteigta prieS Simtg mety dabartingj
Dauk3os g-véj. Ligoniné pradzioj teturéjo 10— 15 lovy; veliau 11 persi-
kelé | nedideli namelj, kuris buvo ant dabartinio ,,Bll\ur—Chohm zemes
sklypo. llgainiui ligoniné Zymiai iSaugo. 1904 — 1912 metais jau buvo pa-
statyta didziyjy rumy dalis ir apkreCiamyjy ligy skyrius. Prie§ didjjj karg
ligoningj buvo jrengta S0 lovy, ir per metus tada pereidavo 600 ligoniy.
Ligonines biudzetas susidarydavo i$ miesto valdybos léSy, i§ nariy mo-
kescio ir t. t.

Ligoniné buvo skirta Kauno miesto ir apylinkés neturtingiems Zydams.

Karo ir okupacijos mety ,Bikur-Cholim" ligoniné buvo visiSkai panai-
kinta. Zydy visuomenés ir American Joint Distribution Commite pastan-

: Lentele 1.
Bendras ligoniy jjudéjimas.

E E = E =

slslglig|s

o o o] RS
Vidaus ligy . : : . : 664 667 683] 1.115| 1.357
Chirurgijos ,, . : : : ; 462| 468 903| 819] 895
Gymdymo P : : ; : 4291 438] 454 479 562
Motery ) ; . : - 263] 260| 188| 244 327
Apkrec‘flamujq o O : . 3 ! 216 137 332 377 487
Odosirvener. ,, . : 2 P — — = S 54
S .viso . g .| 2.034] 1.976] 2.560] 3.039] 3.682
Ligoninés dieny . ... |28.779] 28.850] 39.408] 49.995] 57.250]
Ligoniy per dieng buvo. . : : 79 791 108] 137} 157

418
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gomis ,,Bikur-Cholim*“ ligoniné buvo vél atstatyta. Po didZiojo karo ligo-
niné turejo persitvarkyti, prapleésti savo veikimg ir prisitaikyti modernis-
kiems medicinos reikalavimams.

Ligoniné turi Siuos skyrius:

1) Vidaus ligu. S : : : 3 : : : : . 40 lovy
2) Chirurginiy ligy . = . : : ; ; . . A0
3) Gimdymo ir motery llgq : ‘ g : : : " Wil
4) Apkreélamqm ligy . 7 , J i 3 ; - - i | S
5) Vaiky ligy . 5 - . : : ; : . : . sl
6) Misrus skvrius . . 40

Paskutinis skynus pasklrtas llgonlams kurie serga odos, ausq, no-
sies ir urologinémis ligomis. Sitas skyrius yra taip pat Kity skyriy rezervas.
Ligoninéje veikia rentgeno kabinetas, laboratorija ir vaistiné.

Pagelbmlal skyriai aptarnauja ne tlk ligoninés ligonius, bet ir ligo-
nius i§ ,Oze", LZydu Vaiky Namy®, »Zydy Seneliuy Prieglaudos , ,Misme-
ret-Cholim*“ ir Kity medicinos jstaiguy.

IS pridétyjy lenteliy matyti ligoninés augimas ir darbas per pasku-
tinius 5 metus:

Lenteleée 2.
Apkreciamuyjy ligoniy apyskaita.

s E z E = =

O N o0 [« (=]

o o o o ™

= = = - i
Viduriy _Siltiné . . : . .| 155 | 105 293 | 247 | 180
Démétoji : . . g : 2| °— | 3 3
Difterija 2 . : ; : im0 3 3 10 52
Roze . - : ‘ . . : 1] — 1 27 36
T S e S O S e 7 2| — 2 92
Skarlatina- .., =, .73 . , : 45 27 34 88 | 118
Kokliu3as : 2 ; I — — — 3
Raupai . e =2 53 Sk 1
Véjarauples . - - — — 1
Kruvinoji . — — e — 1
Is viso . : .| 216 | 137| 332 | 377 | 487

Lentelé 3.

E E = = E

N N _ % =

= X — = 2

Ambulatoriniy { Bendras skaiius . | 4.447| 5.530{ 7.022| 5.273] 5.565

ligoniy Dienos skaiius . 12 15 19 14 15
Operacijy . { Aeath : ; 670 937| 1.085| 1.191f 1.241
Analiziy ‘ i 6 - .1 3.945| 5.350| 6.591} 7.206] 8.8l
Rentgeno nuotraukq A ey S 288| 380] 382 473| 819

pravietimig. © i oo A 546] 558 S516] 458 66
Gydyta kvarco { Zmoniuy . 3 B - — — 4

lempa SANSH 2 v o] = — — - 351

Recepty atleista . . . . . |11.794].2.853|17.112] 17.831| 23.454
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Ligoninés biudzetas.
. Pajamos.

1926 m. | 1927 m. | 1928 m. | 1929 m. | 1930 m.
Uz ligoniy gydyma. . |238.059,90]238.737,50/303.924,05/397.260,95|476.739 5
» Tentgena . . .| 12.214,02| 10 001,—| 10.789,—| 9.661,40| 17.524,9
» tvarst. medZ:agq . | 10.380,—| 10.680,30f 12.737,30| 22.768,45| 33.366,86
IS ambulatorijos 9.685,15| 10.751,50] 14.037,80| 10.095,45] 11.483,80
» laboratorijos . 741,50 1.726,—| 1.843,60| 2.181,40{ 2.970,34
Kity pajamu . . 3.617,41 252,50] 1.185,— 574,57} 1.307,47
15 draug »Bikur- Cho-
lim“ npariy mokesc.,
geliy rinkl., vakarq J
IRttt e 0098229 89.539,501110.803,407105.325,87 90.241,69
IS viso. . |344.680,27|361.688,30{455.320,15|54 1.868,091633.634,56

Pastaba. Didesniosios aukos bei subsidijos | Sitg biudZetg nejeina
nes jos naudojamos tik ligoninés statybai.

420

IIl. ISlaidos.
1926 m. | 1927 m. | 1928 m. | 1929 m. | 1930 m.

Maitinimui . 86.473,381102.048,—|131.442,34!171.637,98| 80.878,5
Vaistams 12.640,92| 12.904,85| 17.766,65| 22.952,91| 23.535,11
Rentgeno kabmetun 14.043,28] 3.259,09] 3.769,65| 4.117,86] 884289
Tvarst. medzZiagai . 9.155,88| 13.929,67| 12.220,97| 22.483,18| 18.695,91
Ligonin. reikmenims .| 2.460,16] 4.291,94] 4.928,50] 6.472,09] 7.385,80
Chirurg. instrument. ir

inventoriui . 13.579,20f 10.470,18] 28.211,01| 23.121,13| 33.421,09
Indams . ) ; 579,— 438,65 804,30 2.494,43| 2.930,01
Alga ir pensija . [146.548 63]149.759,98]178,658,27(198.924,75{237.875 85
Laroratorijai . 1.535,50] 1.811,72 935,51 1.779,25| 2.630,32
Draud. ligoje kasai — — — 5.463,96| 4 374,17
Kurui. . i 20.655,25| 24.105,80] 25.157,44] 27.695,80] 30.932,5
Apsvietimui ; 6.856,11| 7.494,58| 6.881,73| 7.754,69| 10.127,72
Baltiniams sl\albtu 7.611,50| 7.964,87| 5.721,65| 7.455,47| 17.754,0
Ukio reikalams . 2.909,85| 4.358,20] 2.604,—| 3.549,58| 5.428,90
Spausdinimui . 1.859,60] 2.347,55| 4.599,30] 3.193,—| 2.264,2¢
Telefonas . 254,— 570,05 503,10 1.887,70] 2.344,7S
Paitas ir telegr. 210,90 908,80 923,35 968,15 432,15
Rastinés islaidos 1.260,05] 1.065,80 082,--| 1.312,20] 1.464,05
Skelbimams 224,— 436,— 365,— 641,80 746.2C
Instrum. galasti . 425,— 662,101 1.101,46 776,88 1.254,20
Ledauné 381,— 482,50 423,50 303,— 639,75
Draud. nuo ugmes : 1.006,25| 1.168,75 — 2.990,— —_
Visokios kitos iSlaidos | 14.001,81| 11.209,22| 27.320,42| 29.892,28| 49.676,22

I§ viso. . |344.680,27]361.688,301455.320,15|547 868,09(633.634,5

Ligonis kaStavo per

dieng . : ] 11,62 1t. | 12,63 1t. | 11,55 1t. | 10,93 It. | 11,06 It.
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»Bikur-Cholim“ ligonines tikslas yra suteikti nemokama ir prieinamg
kvalifikuotg pagelbg pirmiausia neturtingiems bei mazai turtingiems ligo-
niams.

Ligoninén priimami ir pasiturj ligoniai pagal minimaly tarifg (savi-
kaina), jeigu yra laisvy vietuy.

Kauno Zydy ligoniné, be savo uzdavinio gydyti ligonius, atlieka dar
ir mokslo, pedagoginj darbg.

s Ligoninéj jaunieji gydytojai atlieka Sveikatos Departamento reikalau-
jamg praktikos staZzg. Joje specijalizuojasi gydytojai jvairiose medicinos
moksly Sakose.

Ligoninés biudZetas per paskutinius metus Sitaip atrodo:

Dr. L. Bielskis,
Kédainiy Apskrities ligoninés Vedéjas.

Kédainiy apskr. ligoninés 1930 m. veikimo
apyskaita.

Ligonineg aptarnavo, be praeity mety personalo, dar naujai priimti —
vienas gydytojas ordinatorius ir vienas sargas.

Etatiniy viety Sitais metais buvo 53 (ligoninéje 36, barake 17). Sitais
metais stacijonariy ligoniy jstojo j ligoning 835, kurie kartu su likusiais i3
1929 mt. iSbuvo 10.996 dienas, tuo budu vidutinis paros ligoniy skaiius
buvo 30.

Kartu atitaisydamas klaidas 1927 m., 1928 m ir 1929 mt. apyskaitose
(zitrék ,Medicinos* 1928 m. Nr. 9, 1929 Nr. 4 ir 1930 m. Nr. 7), patiekiu
lentele ligoniy judéjimo ligoninéje per paskutinius 4 metus.

Stacijon. ligoniy jstojo: kurie iSbuvo dieny: vidutin. per paréqligoniq buvo:
1

1927 mt. S05 6.573

1928 568 7442 20
1929 -4 673 9637 26
1930 835 10.996 30

Istoje stacijonariai ligoniai ligy ruSimis skirstomi Sitaip: b
Vyry Motery Vaiky IS viso ISguléjo d.

Sirgusiy chi-urgin. ligomis 189 114 36 339 5.346
“ vidaus - 99 104 28 231 2.485
it apkreiamomis b 47 35 18 100 1.582
ki motery < - 71 - 71 671
= gimdvmy 5 — 13 — 73Y) 708
£ nervy ir psychin. s 3 9 — 12 82
»  akiy . — - 1 1 24
H veneros b 3 S —— 8 98

I3 viso 341 411 83 835 10.996
Apkreciamieiji ligoniai infekcijomis skirstomi $itaip:
" Sirgusiy typhus abdomin. 48
~ »  exanthem. i A
£ paratyphus 1
- influenza 12
5 scarlatina 9
& dyphteria 6

1) I3 kuriy 7 buvo patologidki: sédynés padétis — 2, i§ kuriy 1 su
placenta praevia, skersa padétis — 1, su eclampsia — |, siauru dubeniu —
1 ir su stoka skausmy — 2. 6 atsitikimais buvo daryta operacijos: 3 per-
foracijos, 1 ekstrakcija su replémis, 1 ekstrakcija su rankomis ir 1 deka-

pitacija.
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Sirgusiy erisypelas 4
,, morbilli 2
2 pertussis 1
I§ viso 100

Buvo like ligoniy nuo 1929 mt.: 11 vyry ir 13 motery; iS viso 24 lig.
1931 metams liko: 13 vyru, 12 motery, 2 vaiku, i§ viso 27 lig.
; Bendras skaiCius pasimirusiy 39 lig.; atémus 12 lig, Kurie pasimiré
iSbuve ligoninéje maziau kaip parg, mirtingumas bus lygus 3,2%,.
Mirtingumas nuo atskiry ligy buvo Sitoks:

Sirgusiy chirurg. ligomis 15, i$ ju buvo operuoti 6 (Nr.Nr. 5, 8, 9
= vidaus % 12 14, 217, ir 37)
- apkreCiamomis = 8
> po gimdymuy ir aborty 4
IS viso 39

Pasimiré:

1. K. B., 28 m. amz. Lig. ist. Nr. 42. T. b. c. pulmon. et spondyl.
tbc. Atvyko 1930. L. 11 d., miré 1930. II. 19 d.

2. K. B., 57 m. amz. Lig. ist. Nr. 57. Nephritis chr. Myocarditis.
Atvyko 1930. I. 19 d. ir po keliy valandu tg pacia dieng miré.

3. V. A, 18 m. amz Lig. ist. Nr. 75. Typhus abdomin. Atvyko
1930. 1. 27 d., miré 1930. Il. 12 d.

4. N. K, 22 m. amz. Lig. ist. Nr. 85. Typhus abdominal. Atvyko
1930. II. 1 d., nuo vidujinio kraujavimo miré 1930. II. 3 d.

5. S. B., 28 m, amz. Lig. ist. Nr. 90. Appendicitis sub. Atvyko
1930. 1. 3 d. ir miré po operacijos nuo pneumon. croup. utriusque ir trom-
bozés mezent. indy 1930. II. 21 d.

6. A. S., 63 m. amz. LiJ. ist. Nr. 107. lleus. Atvyko 1930. II. 8d.ir
po 6 val. ta pacig dieng mire.

7. K. Z., 74 m. amz. Lig. ist. Nr. 115. Pneumonia crouposa. At-
vyko 1930. Il. 12 d., mire 1930. 1. 14 d.

8. A.P., 7 m. amz. Lig. ist. Nr. 130. Pyaemia. Atvyko 1930. IL
19 d., miré 1930. V. 28 d.

9. A. M., 42 m. amzZ. Lig. ist. Nr. 160. Pleuritis pur. Atvyko 1930.
Ill. 4 d., miré 1930. IV. S d.

10. E. M., 28 m. amz. Lig. ist Nr.180. Retentio placentae. Febris
puerperalis. Atvyko 1930. 1Il. 11 d., mire 1930. lll. 13 d.

11. 0. V., 26 m. amz. Lig. ist. Nr. 192. Partus patol. Atvyko 1930.
lI. 15 d., miré 1930. Ill. 17 d.

12. A. G., 31 m. amz Lig. ist. Nr. 241. Febris puerperal. Atvyko
1930. 1V. 13 d., miré praéjus maZiau Kaip parai po atgabenimui ligoninén
1930. V. 14 d. _ ]

13. 0. C., 29 m. amz. Lig. ist. Nr. 295.. Abortus septicus. Atvyko
1930. V. 2., miré 1930. V. 23 d.

14. J. S, 53 m. amz. Lig. ist. Nr. 314. Hernia femoral. incarcer.
Atvyko 1930. V. 14 d., miré po keliy valandy tg pacig dieng.

15. J. G., 50 m. amz. Lig. ist. Nr. 351. Typhus 2xanth. Atvyko
1930. V. 24 d., miré 1930. VI. 1 d.

16. K. Z., 5 m amz. Lig. ist. Nr. 376. Meningitis. Atvyko 1930.
VI. 1 d, miré 1930. VI. 6 d.

17. M. S., 50 m. amz. Lig. ist. Nr. 419. Pleuropneumonia. Atvyko
1930. VI. 16 d, miré 1930. VI. 19 d. :

18. J. J., 70 m. amz. Lig. ist. Nr. 420. Fracturae costarum VI, VIl
et VIII. Atvyko 1930. VI. 16 d, miré 1930. VL. 19 d.

19. J. K., 30 m. amz. Lig. ist. Nr. 435. Typhus abdom. Atvyko
1930. VI. 20 d., miré 1930. VI. 30 d.
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20. B. G., 33 m. amz. Lig. ist. Nr. 446. Tetanus. Atvyko 1930. VL.
24 d., mire 1930. VI. 25 d.

zl. P. N, 12 m. amz. Lig. ist. Nr. 479.  Meningitis. Atvyko 1930.
VII. 12 d., miré ’1930. VIL. 23 d.

27-10; Z., 18 m. amz. Lig ist. Nr. 529. Meningitis tbc. Atyyko
1930. VIII. 4 d, miré 1930. VIIL. 8 d.

23. A. O, 58 m. amz. Lig. ist. Nr. 539. Nephritis ac. Atvyko 1930
VIIL. 8 d., miré 1930 VIII. 19 d.

24. A. A., 70 m. amz. Lig ist. Nr. 549. Pneumonia cr. Atvyko
1930. VIII. 14 4., miré 1930. VIII. 15 d.

25. V. P 23 m. amz. Lig. ist. Nr. 574. Peritonitis puerper. Atvy-
ko 1930. VIII. 26 d., miré 1930. VIII. 29 d.

26. O.R., 16 m. amz. Lig. ist. Nr. 589. Meningitis pur. ex otit. med. p
Atvyko 1930. VIil. 31 d., miré 1930.1X. 4 d.

2l 3 U, 18:m. amz. Lig. ist Nr. 610. Vulnus sclopetar. abdom.
Atvyko 1930. IX. 8 d., miré praéjus maZiau kaip parai po atgabenimo ligo-
ninén 1930. IX 9. d.

28. J. M, 45 m. amz Lig. ist Nr. 622. Vitium cordis decomp. At-
vyko 1930. IX. 11 d, miré 1930 IX. 23 d.

29 S. R., 30 m. amz. Lig ist. Nr. 655. Typhus abd. Atvyko 1930.
IX 24 d., miré 193", X. 24 d.

30. A. Z, 22 m. amz. Lig. ist. Nr. 669. Fractura basis cranii. At-
vyko 1930. 1X. 29 d, miré kelioms valandoms praéjus.

3l. S. A, 238 'm. amz. Lig. ist Nr. 685. Vulnus conquass. humeri.
Atvyko 1930. X. "4 d. be pulso ir po 7 val. 1930 X. 5 d. mire.

32. M. N, 4 m. amz Lig. ist. Nr. 687. Dyphteria. Atvyko 1930. X.
5d, miré praéjus maziau kaip parai po atgabenimo ligoninén 1930. X.6 d.

33. V.V, 19 m. amz Lig. ist. Nr. 713. Intoxicatio ac.acet. Atvyko
1930. X. 15 d., mirée 1930. X. 20 d.

34. M. G.,, 3 m. amz Liz. ist. Nr. 714. Dyphteria. Atvyko 1930.
X. 15 d., miré praéjus kelioms valandoms 1930. X. 16 d.

35. K. M,, 30 m. amz. Lig. ist. Nr. 722. Fractura basis cranii. At-
vyko 1930. X. 17 'd. miré po keliy valandy ta pacia diena.

36. J. M., 44 m. amz. Lig.ist. Nr. 748. Sepsis. Atvyko 1930. X.27 d.,
miré 1930. X. 28 d.

37. S. D., 80 m. amz. Lig ist. Nr. 809. Hernia incarc. inguin. At-
vyko 1930. XII 3 d. ir miré po keliy val.

38. J. U, 50 m. amz. Lig. ist.Nr. 829. Vulner: contu a crur. Atvyko
1930. XII. 17 d., miré po keliy val. 1930 XII. 18 d.

39. M. E, 55 m. amz. ng ist. Nr. 594. Typhus abdom. Atvyko
1930. 1X. 2 d,, miré 1930. IX. :
Ambulatorlmq ligoniy buvo 2416, kurie apsilanké ligoninéje 3.576

kartus.
Ligoniai yra Kkile i§ Siy apskriCiy:

IS Kédainiy apskr. . . . . 783 IS Ukmergés  apskr. I
» Kauno -+ ey T 3R » Mazeikiy " 1
, Raseiniy ? g L S . Traky - 1
» PanevéZio T e S , Klaipedos X 1
Pagal valsCius Kédainiy apskr. ligoniai skirstomi Sitaip:
I§ Kédainiy miesto ir vals¢. . 257 IS Raiscgalos vals¢. . . . . 33
, Dotnuvos vals€. . . . . 103 - Zeimiy e AT ey |
» Josvainio o e T e » Ariogalos i Da il
» Krakiy e I S e 3 D) S POInaAravos . . 5. e v sl
SoSHPVVIIEKID . s 48 » QGinkiskio A L e e [
» Sétos AT R S . Pasusvio R R L

» Qudziuny e A ol 80
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1. Abrazijy — 39 | .
. extractio man.
2. Gimdymy patol. \ perforacijy 3
3. Gipso tvarCiu — 44
4. Inciziju — 80
iSnirimy operaciju 11
osteonekrotom. 6
rezekcijq] 1%
ekzartikuliac.
S. Kauly oper. amputacijy 5
Sayre tvarciy 2
sitliy 3
Kity 1
6. Kyly 19, i8 juy jstrigusiy 11
appendektomijy 4
Y vt vulnus sclopet. abdom. 1.
1. Laparotomijy 7, is jy gastro-enteroanastom. retroc. post. 1
probator 1.
8. Ligatiry ant kraujo indy uzdéjimas — 3
amputatio penis 1
circumcisio 1
9. Lyties organy oper. { strictura orific. uretr. ext. 1
hydrocelle testis 2
torsio cystom. ovarii—ovariotomia 1.
10. Naujiky — 8
11. Pasaliniy kuny paSalinimas — 19
12. Plastiniy operac. — 2.
13. Punkcijy ir injekciju — 30
14. Siuliy — 42
15. Trepanatio oss. cranii — 8
16 Kity — 19. 3
Mikroskopisky ir chemisky iStyrimy padaryta 196, i$ kuriy kraujo—13.
Pajamos:
1. IS stacijonariy lig. . : : : : . 71356 1t. 21 ct.
2. IS ambulator. lig. . : : : : . 14304 , —
3. Uz operacijas : : : : . o K
4. Uz jvair. patarnav. ambul. lig. . ; ! i 813 , S0 .
5. I8 ukio : ; : : : ; ; 879 iy O8S
6. s apskr. savivald. kasos . 3 . ; . T440 , 98,
IS viso : . : : . 108.525 It. 27 ct
ISlaidos:
1. Personalo algos . ) : ; - . 42633 1t. 50 ct
2. Vaistai ir tvarst medz. . . : : . 22094 , 27,
3. Ligoniy ir person. maitin. . : : . 18531 , 54 ,
4. Ukio iSlaidos ; - ; ; : &A1 84T -, 49
S. Remontas . : - < : > s l0:3390 5Ty
6. Inventorius . : 5 ; ; : s 1. 5 S [
7. Rastinés iSlaidos . . S . . B 774 B Ty
IS viso : : - : . 108.525 It. 27 ct
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ChirurgiSky operaciju buvo padaryta 372, i§ kuriu 46 ambulator.
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Referatai.

VIDAUS LIGOS.
20. Ipus. nou. F'ep6et (Leningradas): Tepanestnueckoe Jeuenne Kpyr-
JI0H 138l KeAyAKA M ABeHaauarunepcTHoi kuwku. (,Kaun. Men.“ 1931 m. Nr.'6),
Autorius skrandZio ir dvylikapirStés Zarnos opas sékmingai gydo
Sia dijeta:

-~ e R DN B ) e S ) el ey
& T e e RS VR S
o g e S e B TETe. 5 5 Tl g
e L] w b w o {fy o
) ® L4 T n = = 4 SR 7 S 7 S -
o= = R PO S el e
o e T iyt SR RS R T~ ST
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' = 5" %". $ a ' 1 ' 9,. o N :7';-
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w
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80 FF ) - =
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1.090 S G T
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w v =
2.794 Fieal e S w ™ = = 1
s = o
2.794 | | | | an-' (%. o = ¥ S =
2.794 e =
: I I l ‘ 7] 8 - = H o s
m e
2.794 | | | | g e -
3.053 B S TR A -
3082 |2 g | | - &

Be dijetos, ligoniai 2—3 savaites gulédave. Dienos metu laikydave
ant viduriy kaitininka 6 valandas per diena, naktimis — Sildomg kompresa.

Gydymo metu gaudave kasdien rytais ant tusCios stikling Silto skys-
timo dirbtinés Karlsbado druskos su priemaiSa arbatinio SaukStuko talko
(vietoje bismuto). Gyd. V. TiSkus.
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21. Tlpod. A. B. CmupHroBb (Voronezas): O6 3THONOTHH Tnoyed-
HokameHHOH Goaesnn. (,Kaunn. Men“ 1931 m. Nr. 6).

Nephrolithiasis etijologijai i3aiSkinti patiekta daug teorijy, kuriy
svarbiausias autorius sumini.

I. Mekelli mano, kad Slapimo konkrementai susidarg specifiSkam
Slapimo taky jdegimui esant.

II. Forrua mano, kad organinés substancijos cementuojancios.
druskas.

Ill. Jacque vélybesnes teorijas suskirsto j 3 grupes, k. a:

1) fyziko-chemine, 2) fizijologiné, 3) parazitine.

1. Fyziko-cheminés teoruos pamatan ded imas Slapimo perpildymas.
druskomis arba Slapimo rugstim, i$ Kuriy ir susidarg konkrementai.

2. Fyzijologiné teorija paskirstoma | tris rusis:

a) konkrementinio kataro teorija, b) kolloidy teorija, c) narveliy
nekrozés teorija.

a) Konkrementinio kataro teorija panaSi | Mekelli’o paZiuras,

b) Kolloidy teorija tvirtina, kad vienas tik drusky perteklius Slapime
dar nesudaras konkrementy, kad tuo esg kaltininkai kolloidai. Kolloidai
normaliame Slapime yra tam tikroje pusiausvyroje, kurios déka nejvyksta
adsorbcijos. Toji pusiausvyra gali sutrikti atsiradus kuriam-nors hetero-
genin am padarui, k. a. kraujo kreSulys, nekrotinis narve'is, arba gleives,
tuomet ir atsirandas adsorbcijos centras, apie kurj ir telkiasi adsorbciné
medZiaga
% Narveliy nekrozés teorija palaikoma eksperimentatoriy su gyvu-
liais, maitinamais oksamidu. Inkstai paSalina oksamidg Kkuris toksiSkai
veikia inksty epitelj, sukeldamas narveliy degeneracija ir nekrozg; narve-
liai, atskildami sudarg busimy konkrementy branduolj

2. Parazitiné teorija remiama atsitikimais, kad inksty konkremen-
tuose randama mikrobuy. Gyd. V. Tiskus.

VAIKU LIGOS.

20. E. Rominger u. J. Jochims (Kielis): Erfahrungen mit der
Grentzstrahltherapie in der Kinderheilkunde, (Prityrimai gydant tarpiniais
spinduliais pedijatriioi). (,D. m. W." 1931, Nr. 24).

Bucky'o apraSyti tarpiniai spinduliai (Grenzstrahlen), be derma-
tologijos ir vidaus ligu, taip pat ir pediiatrijoj verti démesio. Jau apie 10
mety, Jodassohn'o patarimu, séekmingai gyvdomos rentgeno spinduliais
vaiku ekzemos labai maZomis, beveik homeopatiSkomis dozémis; vieton rent-
geno spinduliy, Zalingy augandiam organizmui, geriau tinka ,minkS$tieji™
rentgeno spinduliai; Sitomis ypatybémis pasiZymi spinduliai, apraSyti
tarpiniy spinduliy vardu. Tatai yra ilgy bangy labai mimnkSti rentgeno
spinduliai 1—2 A vienety, kurie stovi ant riby tarp rentgeno ir trumpa-
bangiu ultravijoletiniu spinduliy. Dél silpnos penetracijios jégos 90% ju
pasilieka pavirSutinivose sluoksniuose ir net stipriai perdozavus nebiina
epiliacijos. Todél erytema nuo tarpiniy spinduliy néra lygi erytemai nuo
rentgeno spinduliy; tatai yra nemalonus, bet nekaltas reiSkinys, panaSus
i ultravijoletine erytema.

Autoriai taiké Sitais spinduliais gydyma apie 140 atsitikimuy, T ar-
piniais spinduliais buvo gydytojo disseminuotos, sausos,
nieztincios ekzemos, kurios sudaro ju tikra sriti. NieZéjimas
liaunasi po keliy dienu, infiltracijos ir papulos pranyksta, oda po savai-
tés lieka lygi; daugeliu atsitikimy jvyksta po keliy savaiCiy recidivai.
Slapiuojancios, $asuotos galvos ir veido ekzemos vi-
sais atsitikimais po dvieju triiu gydymo dienuy pageréia, ligos paliestos
vietos pasidaro sausesnés, nieZéjimas sumazeéja. Pagijimai nuo tarpiniy
spinduliy esti ne daZniau kaip nuo kity vietiniu ekzemos gydymo biudu,
Zinoma, sykiu pritaikant ir dijeta. Daugumoj atsitikimy recidivai esti ir
po gvdymo tarpiniais spinduliais. NuSalimo (perniones) dviejais at-
sitikimais po keliy dieny gydymo kankinas nieZéjimas peréjo. Geri re-
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zultatai gauta gydant karpas (verruca). Dékinga dirva tarpiniams spin-
duliams gydant haemangioma cavernosum. Vienam 6 meén. kiidikiui haeman-
gioma po keliy $vitinimy pasidaré plok$Cia, pablySko ir veéliau nebuvo
galima rasti haemangiominio audinio: toj vietoj oda buvo kiek sausa, bet
visai normalios iSvaizdos.

Kitos indikacijos: piilinoiancios, chroniSkos blogai gyianlios opos
Vienam kiidikiui, serganéiam sunkia streptodermija, piulinojanios opos
per 3 ménesius negijo; po keliy vietiniu Svitinimy buvo gautas pa-
giiimas.

Bendras Svitinimas tarpiniais spinduliais vaiku
amZiuje rodo gera veikima: apetitas padidéja, vaikai miega ramiau. Ku-
dikiams tarpiniu spinduliy itaka pasirodo tais atvejais, kur dystrofiku pa-
sveikimas neina pirmyn; Sitie vaikai pradeda geriau imti maista, ir pra-
déjus Svitinti, nekeifiant maisto, greit priauga svoris.

3 atsitikimais, Svitinant tarpiniais spinduliais, pastebéta bloga ita-
ka bendrai biiklei: po Svitinimo vaikai nebuvo linksmi, bet paniure.

SpecifiSko veikimo kok liu§ui, kaip kad rasé B u cky, autoriai ne-
stebéjo. Floridiniame rachite nuo tarpiniy spinduliy gautas tik
bendras pageréjimas, vienok rachitas nepagijo. Sitie rezultatai sutinka
su autoriy nuomone, kad tarpiniai spinduliai artimesni rentgeno spindu-
liams negu ultravijoletiniams.

Autoriy iSvada: gydymas tarpiniais spinduliais vra vertinga prie-
moné jvairiose vaiky amziaus dermatozeése ir diiatezése. Jis beveik vi-
sai pakeiCia gydyma pavirSutiniais rentgeno spinduliais ir gali buti geru
papildymu ikiSiol vartoiamiems Svitinimams ultravijoletiniais spinduliais.
Gydant vaikuy ekzemas tarpiniais spinduliais, sykiu prisilaikant diietinio
gydymo, daugumoj atvejy greiCiau pasiekiama rezultaty negu Kkitomis
priemonémis; nors recidivai esti, bet dél savo greito veikimo tarpiniai
spinduliai labai vertinga pagelbiné priemoné.

Dr. V. Tercijonas.

- 21. Dr. Otto Schwarzenberg: Invaginacijos dijagnozei nu-
statyti praktiSka priemoné. (,Kinderérztliche Praxis® 1931, Nr. 6).

Invaginacija kudikiams ir maZiems vaikams biina reliatyvviai daZnai.
I§ pradZiy symptomai neaiSkiis, ir nustatyti tikra dijagnozé galima tik
tuomet, kai naujikas jau aiSkiai apcCiuopiamas ir kai iSmatose pasirodo
kraujas. Tokiais atsitikimais operuoti paprastai jau esti pervélu, ir kidi-
kis mir§ta 1—3 diena po susirgimo. Esant bet-kuriam aStriam priepuo-
lini pas kiidiki, gydytojui turi kilti mintis apie invaginacija. Anksti nu-
statyti dijagnozei autorius rekomenduoja statyvti klyvzma su zondu ir irri-
gatorium kas 3 val. Tuo biidu galima anksti pasiebéti kraujas ir neprileisti
laiko tikrai dijagnozei nustatyti, kad galima biitu operuoti. Autorius ir
kiti Santijagos gyvdytojai taiko Sita dijagnostikos priemone daugiau kaip
treius metus ir yra patenkinti rezultatais.

Dr. E. Gildé - Ostachoviené.

22. Dr. Wildgrube: Pertussis kudikystéje. (,Kinderirztliche
Praxis‘* 1931, Nr. 7).

Autorius maté gery rezultaty pas kiidikius, sergancius kokliusu, tuo-
met, kai vaikai anksti paguldomi ligoninén. Svarbiausia KkokliuSui gydyti
vaidmeni vaidina individuali prieZiiira, grynas oras, raciionalus maistas ir
atitinkamas symptomiskas gydymas. Nuo gydymo kvarco lempa ir nuo vak-
cinacijos Bordet - Gengou bacillais autorius ligos pageréjiimo nepastebéjo.
Vémimui sustabdyti autorius siiilo chloreton’o Zvakutes (3 kartus po 1
Zvakute per diena), o kaipo sedativa — bromoforma, bromurali, kodeina.
Esant pneumonijai geriausiy rezultaty duoda gydymas chininu-ir ol. cam-
phorae. Terapiska ir profilaktiSska vakcinaciia B.-G. bacillais dar nepakan-
kamai iSstudijuota.

Dr. E. Gildé - Ostachoviené.
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CHIRURGIJA.

12. Dr. Stefan Backer. Eine plastische Leistenbruchoperation.
(Plastika herniju operaciia). (,,Ztbl. f. Ch.* 1931, Nr. 22).

Suprantama, chirurgija tokiems susirgimams, kuriy gydymas yra
sunkus, patiekia gan didelj skaiCiy gydymo biidy ir operacijos metodZiu.
Pav., ry$akaulio liZimams gydyti patiekta apie 100 jvairiy biidy, taCiau
gitas klausimas dar neiSsprestas ir vis dar atsiranda naujy metodZiu.

OperatiSkas herniju gydymas priklauso prie seniausiu operaciju.
Hernijologijos skyrius chirurgijoj yra labai platus, taiau vis dar pasirodo
nauijy hernijoms gydyti biiduy apraSymu. Negalime pasakyti, kad tie budai
yra niekam tike, nes recidivy po operacijos yra gana maZza.

ModerniSkoj chirurgijoj herniiy operaciios gali biiti suskirstytos i tris
svarbiausias grupes. UZdarymas hernijos varty raumenim, aponeuroze
arba panaudojant tam tikra plastika. KlasiSkos operacijos ir ju ivairios
modifikacijos iSsprendZia klausima visai patenkinamai, jeigu tik sugebame
jvairius buidus pritaikyti tam tikram atsitikimui. Tokiy biidy néra blogos
metodés, bet tik jos blogai ir nevietoi panaudotos. Pav., Bassini’o opera-
cija duoda recidivy, jegu m. internus stovi aukS$tai ir apskritai silpnai is-
sirutuliavusi muskulatiira. Klaida biity pavartoti Girard’o operaciia ten,
kur stipriis raumenys, bet silpnos fascijos. PlastiSki biidai panaudojami
ten, kur negalima pavartoti auk$¢iau minéty biidy. Cia autorius nurodo vie-
na plastikos operacijos buida, kuris jam buves labai sékmingas.

Kaipo pavyzdi, autorius nurodo, ligonj 50 mety amzZiaus, kuris jau 15
mety turéjo herniia. Operuojant gautas Sis vaizdas: Aponeurozé m. ob-
lig. ext. plona neelastinga, vietomis net yra anguliy; maiSo vartai pralei-
dZia 4 pirStus ir iSsipledia ant viso trigonum inguinale; m. obliq. int.
stovi gana aukStai, atrofiSkas, sudribes; hernijos maiSas kumsSties dydZio,
1—2 mm. storio. Tokiose apystovose autorius negaléjes pavartoti var-
tams uzdaryti nei raumens nei aponeurozes ir todél jis pavartoio Sia plastika:
funiculi spermatici nuvalymas, aukS$tas perriSimas ir hernijos maiSo re-
zekcija; toliau prapjiovus maiSa padaromas i§ jo trapecijos iSvaizdos lopas,
kurio auk$tis apie 7 cm., apatinis pagrindas 6 cm.; Sita lopa taip prisiuva,
kad serozinis pavirSius biity { virSu; aukStutini Sito sulenkto lopo pagrinda
autorius ipjauna zirklémis iki pusés; funiculus spermaticus iStraukia pro
Sita ipjauta plySi lyg drena ir prisiuva lopa prie m. obliq. int., Poupart’o
raiSCio ir makSties m. rect. Autorius dvejus metus seké ligonj ir negaves
recidivo. Gyd. JarZemskas.

13. Dr. Schmid t:Leitungsanidsthesie zu Klirung von Schmerz-
zustinden an Amputationsstiimpien und deren Beseitigung. (,.Zentr. f.
Chir.** 1931, Nr. 25).

Chirurgams ir ortopedams teko stebéti, kad amputuotuose galu-
niy galuose, nésant anatominiy pakitimu, k. a.: neuromu, osteomu, randuy,—
atsiranda skausmu. Kadangi tie skausmai neturi anatominio pagrindo ir iu
nei kliniSkai nei rentgenologiSkai nustatyti negalima, tai jie ir paSalinti ne-
lengva. Skausmai gali virsti nuolatiniais, pereiti { sunkios neuralgijos for-
ma ir kliudyti paciientui naudotis proteze. Kadangi I-a karta amputuojant
operacijos buvo atliktos lege artis, perijostiSka, aperijostiSka ir plastiSka
metcde, tai reamputaciios nepatariama daryti, nes ir po II-0s operacijos
skausmai gali likti. Autoriui teko visai pripuolamai stebétt 2 atsitikimu su
panaS$iais skausmais. Palpuodamas amputuoty gaiiniy galus, jis pastebéjo,
kad skausmingumas apréZtas, kad skausmai lokalizuojasi sensibiliniy bei
miSriy nervy eigos sritvje. Pravedamosios anéstezijos pagelba jam pavyko
visiSkai paSalinti skausmingumas ir tuo biidu sudaryti galimumas naudotis
amputuotos galiinés galu. Jis siiilo suleisti 20% novokain - suprarenin’o.
Zemutinés galiinés blauzdos srity visy pirma rekomenduoja iSjungti n.
saphenus, paskui n. surae medialis ir lateralis, ir jei skausmingumas vis dar
lieka, tai dar ir n. peroneus ir tibialis; jei $launies srity, tai anéstezija n.
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ischiadici, kuri daroma vidury tarp trochanter major ir tuber. Anéstezijai
pratesti, jis rezekuoja nervus, neturinCius didelés reikSmés amputuotos ga-

-

ltinés galui. Dr. Bernatavicité.
UROLOGIJA.

11. A. Abramian (Maskva): Ein Fall von grossem Stein der
Urethra. (Didelis akmuo uretroie). (,,Z. f. Urol."” 1929, H. 12).

Pirminiy Slapimo kanalo akmeny labai reta; gi antriniai paprastai
istringa aukSCiau, fyzijologiSko siauréjimo vietose. Autorius apraSo atsi-
tikima, kur biita pirminio akmens 8'/» cm. ilgio, 1% cm. storio ir 18,7 gr.
svorio, laisvai guléjusio Slapimo kanale (ne diverticul'yje), paSalinto uz-
déjus ,fistulam suprapubicam® ir padarius urethrotomiam externam. Pa-
Zymétini Sie reiSkiniai: coitusT; errectio — skausmingas; ejaculatio —
abest. Pacijentas darbingas, taciau vengdavo pasilenkti pirmyn. [domu,
kad kanale nebuvo jokiu patologiSku apkitimu, neziiirint to, kad jame 9

Dr. T. Goldbergas.

12. A. Fryszman (VarSuva): Ueber einen ungewohnlich grossen
Nieren - Harnleiterstein. (Nepaprastai didelio inksto latako akmens atsi-
tikimas), (,,Z. Urol.”*, 1931, H. 5).

ApraSomas akmuo, skyresis i§ kity tarpo tiek anammnezés, tiek ir
rentgenologinio vaizdo atzvilgiais. :

46 mety amzZiaus moteris kartais pajusdavo diegliSkus skausmus de-
Sinéje strénuy puséje ir deSinéje apatinéje pilvo dalyje. Tie skausmai jai
buvo atéje prieS metus; pacijenté du kartu gimdzZiusi be jokiy komplika-
ciju; niekuomet nebuvo sirgusi, tik biidama 14 mety amZiaus iStisq sa-
vaite kamavosi dél smarkiy skausmuy pilve su veémuliu.

ISoriné apZiiira nieko neparodé. Cystoskopia nurodé procesa da-
Sinéje. Rentgenas: V-o lumb, slankstelio aukStume ovalus Se$élis, kiau-
§inio dydZio; i§ jo eina kitas SeSélis Zemyn Slapimtakio kryptimi, maz-
daug iki os coccyg., nutriiksta 1% cm. ir vél matomas 5 cm. ilgumo, pies-
tuko pavidalo. Patikrinus zondu pasirodé esas akmuo 25 cm. ilgio (!)
Uret. kat. neiéjo, atsirémes i kieta kiina. Labai idomi aplinkybé, kad nepai-
sant deSiniojo inksto sugriuvimo, ligoné 2 kartu buvo néSCia ir 2 kartu
pagimdé be jokiy piktybiniy uripoetinés systémos reiSkiniy. Tenka ma-
nyti, kad susirgimas truko jau nuo 14 metu, tariant, akmuo darési i§ pat
jaunystés. Kodél akmuo augo Zemyn, o ne aukStyn (pilutvan) — Kkaip
paprastai kad biina — palieka mislé. PanaSy atsitikima yra apraS¢s prieS
23 metus Feodorovas. Straipsnyie idéta rentgenograma.

Dr. T. Goldbergas.

AKUSERIJA IR GYNEKOLOGIJA.
16. E. Konrad (Solnokas): Percainlumbalanaesthesie. (Apie
liumbale anéstezija percain’o pagelba) (,Zbl. G. u. G.*“ 1931, Nr. 26).
Autorius labai rekomenduoja percain’a lumbalés anéstezijos reika-
liui, nes, Salia tobulios anéstezijos, percain’as gerai veikia Zarnyna ir po
operacijos dar lieka subanésteziios perijodas.

Davinys — 0,008 gr. dviejuose ccm. aq. dest.; stuburo - smageny
skysCio autorius SvirkStan itraukia 5 ccm. Autoriaus patyrimas yra pa-
rodes, kad Sitokis davinys — optimalis ir netoksingas. Pasiekti 0,01 per-
cain'o jisai nepataria, kadangi 0,008 visiSkai pakanka; vis délto percain’as
2 kartu nuodingesnis uz cocain’a. Autoriaus stebéjimai parodé, kad 5
lasai (='s ccm.) SvirkS¢iant Zusta, palikdami adatoje; bet vis délto per-
cain’o davinio 0,008 gr. lumbalei anéstezijai visiSkai pakanka, ir to davi-
nio praSokti nepatartina. Siaip jau visais kitais atZvilgiais percain’as pra-
neSa visus kitus anaestheticum’us. Dr. T. Goldbergas.

17. H. Dvorzak (Praha): Tbc. der portio vagin. uteri. (Apie
tbe. port. vag. uteri). (,,Zbl. G. u. G.** 1931, Nr. 26).

2—34% visy tbc. infekuoty motery serga ir genit. tbe.” 10% visy
adnex’y patinimu yra tbe. kilmés. Taigi, lyties tbc. moterims néra re-
ta. Kartais apkinta ir menstruatio. Bendrai paémus, lytiné tbc. yra
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antriné; liga hématogeniniais keliais patenka i§ bet-kurio S$altinio. Tbc.
port. vag. susekama tik histologiS8kai. Klin. forma esti: 1) opos ar 2)
Zzyd. kopiisto pavidalo. Pirmuoju atveju lengva sumaiSyti su lues’u,
antruoiu gi — su piktybiniu augliu. Autorius savo straipsnyie patiekia du
atsitikimu tatai vaizduojanCiu. Terapija — operatiSka arba taikomi silpni
rentgeno spinduliai. Konservatinga terapija teikia puikiy rezultaty, kaip
kad irodé vienieCio Weib el'io atsitikimas, visiSkai pagydytas rentge-
no spinduliais. Dr. T. Goldbergas.

18. E. Busch (Erkelencas): Zur Behandlung der Dysmenorrhoe.
(Dysmenorréjos terapiios klausimu). (,Zbl. G. u. G.* 1931, Nr. 26).

Nepavykes dysmenorréios skirstymas kategorijomis pagal jos gy-
dymo biidg privedé prie to, kad ir_vél skiria dvi dysmenorréjos formas:
1) kongestyve ir 2) mechaniSka. Zinoma, pastarajai gydyti reikia paSa-
linti operacijos pagalba (dilatatio cervicis, repositio uteri etc.) ja sukelias
momentas. ( tais atvejais, kur néra aiSkiai nurodyty prieZasCiy, moterys
tiek apsipranta su savo vargu, iog skausmus menstruacijos metu laiko
visi§kai naturaliu dalyku. Sitokiais kongestyvés dysmenorréjos atvejais
remedia, veikiantieii kaip uterina, antidysmenorrhoica ir antidolorosa, yra
labai paplite. Autorius Sitokiais atveiais (35 ligonéms) vartodaves prepa-
rata ,grumens’a’* (Troponwerke Dinklage et Co, Koln-Miilheim), vei-
kianti ne vien kaipo antidysmenorrhoicum, bet ir palankiai veikiantj ne-
taisyklinga menstruacija. Jo sudaromosios dalys yra: extr. viburn. pru-
nii. — mazZinas gimtuvés muskulatiiros palinkima spazmams; hydrasti-
nin’as, veikias kaipo vasoconstrictor; pagaliau, dimethylaminophena-
zon'as. Situ vaistuy duoda 4 syk pro die po 1 arbat. Sauk$teli. Jau po 3—5
valandy pranykdavo skausmai, o kartais sekantieii ménesiai praeidavo
ramiai, jau nebevartoiant Sity vaistu. AiSku, jei dysmenorréja esti paséka
vidaus sekrecijos sutrikimo, reikia dar pridéti ir atitinkamuy hormonuy.

Dr. T. Goldbergas.

ODOS IR VENER. LIGOS.

19. Priv.doc. Dr. Alois M. (Mammesheimer): Histologische und
elastometrische Untersuchungen iiber die Wirkungen lokaler Hautmas-
sagen. (,,Dermt. Zeitschr.”* B. 55, H. 2).

Masazo veiktose vietose stebima gana rySki epidermio oedema,
déliai ko jisai pasidaro storesnis ir turgescentiSkesnis. Todél tokiose vieto-
se oda atrodo lygesné ir Sviesesné. MasaZuoty viety epidermio narveliai
ir ju branduoliai nusidaZo intensyviau negu nemasazuoty. Pastebimas nar-
veliy padidéjes veikimas, | ka rodo narveliy ,kernfaltungen* ir ,kernauf-
lagerung®’,

Pastebétas odoje padaugéjimas histocitiniu bei retikuloendotelinés
systemos elementy. Gana Zymiai padaugéia jungiamojo audinio narveliy.

Jungiamojo audinio takai atrodo pastoréje ir kiek paZliuge. Elastiski ele--

mentai su resorcin-fuchsin'u daZosi intensyviau, negu tie, kurie masaZo
nepaveikti. Krauiagyslés stipriai iSpléstos ir pilnos kraujo. Indy sienelés
nepakitéjusios. VirSutiniame ir apatiniame cutis sluogsnyje randame (smar-
kiai padidinus) pavieniy, gulinCiy maZomis kriivelémis, geltonai rudu, gra-
nulinoty padaruy. Ar tatai tik néra imasaZuotas tepalas? Dr. V. JuSkys.

20. Dr. Alfred Gerwig: Zur Kalziumtherapie in der Dermato-
Venerologie. (,,Derm. Woch.* 1930, Nr. 30).

Esant paSaliniams apsireiSkimams (Nebenerscheinungen), kai var-
tojama neo-ir myeosalvarsanas, tikslu esa profilaktiSkai pavartoti iniek-
cijos i§ calcium-Sandoz. Sitokios injekcijos turinCios taip pat ir terapiskos
reikSmeés.

Profilaktikai tinka salvarsanas iStirpinti 10 ccm. calcium - Sandoz
skystyije.

Gerai veikias calciumglukonat’as gonoréiinius adneksitus,

Kalcio preparatai gerai veikia jvairaus pobiidZio kraujavimus.

Dr. V. JuSkys.
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21. Hermann Schmidt: Naevus anaemicus und Morbus Reck-
linhausen. (,Dermat. Zeitschr.”* B. 55, H. 3).

1906 mt. Vorner'is iSskyres i§ leukopathia congenita ir igimtu
depigmentacijuy atskira susirgima, vadinama ,naevus anaemicus".

Sitos ligos kardinaliniai simptomai yra Sviesios démeés, kurios, pri-

spaustos stiklu, iSnyksta, o paerzinus rySkiau pasireiSkia. Dauguma auto-

riy tokio susirgimo prieZastim mato apréZty vietu kraujagysliy innerva-
cijos sustrikima, ir tik labai maZa autoriu nurodo i Kkraujagysliy
sistemos triikumus (Fehl - oder Minusbildung). HistologiSkai nepa-
stebéta jokiy nukrypimu nuo normos. Autorius apraSo atsitikima,
kur buvo kombinacija i§ naevus anaemicus ir morbus Recklinhausen, kur-
sai, kaip Zinoma, taip pat yra nervy sistemos sutrikimo padarinys.

Dr. V. JuSkys.

22. Prof. M. Oppenheim u. assist. A. Fissler: Die bullose

Freibad-und Wiesendermatitis. (,,Dermat. Zeitsch." B. 55, H. 3).
_ Aprasomas straipsny atsitikimas néra vienintelis. Tokio dermatito
atsitikimuy autorius stebéjes pas besimaudancius Freibade Ottakring, ties
Viena. Veik visiems kliniSkas vaizdas vienodas: Sviesiai raudonos, Kkiek
pakilusios démés ir siauros, daznai gana ilgos juostos, kurios kartais kry-
Ziuoiasi. Ant Sity démiu ir juostu matomos puslytés, kuriy turis skaidrus,
o ju virSus (Decke) gana stiprus. Puslelytés susigrupavusios ant apraSy-
tu odos pakilimy maZytémis kriivelémis (panaSiai herpes’ui), juostiSkai,
bei reteZiSkai.

Padare atitinkamus tyrimus, autoriai priéi¢ iSvada, kad apraSomasis
dermatitas esas perdidelis odos jautrumas link titnago (silicium) ir io jun-
giniy. Sitokiu esa pievuy augaluose, kuriy buve ir ant apraSomujy mau-
dykliy kranto. Bet Cia turinCios itakos ir kitos aplinkybés, i§ kuriy svar-
biausios esancios klimatiSko pobuidZio.

Apradyty ypatybiu dermatity teko matyti ir Sio straipsnio referen-
tui Lietuvoje, AnamneziSkai pasisekdavo konstatuoti, kad Sitokiais at-
vejais ligoniai prieS§ kurj laika gulédavo kur-nors ant kranto upés Zolynuo-
se. PaSalinus prieZasti ir gyvdant simptomiSkai, ligoniai greit pasveikdavo.

Dr. V. JusSkys.

BAKTERIOLOGIJA.

7. Fred Himmelweit: Diphtheriebazillen bei Bronchiektasie.

(Diiterijos bacillai bronchiektazijose) (,Zentralblatt f. Bakter.”

120 B., 5, 6 H.).

Daugelis tyrinétoju daznai rasdavo skrepliuose, be Kkity bakteriiu,
ir difterijos bacilly pas asmenis, sergancius ivairiais plauciu susirgimais,
k. a.: bronchitu, bronchiektazija, tbc. ir kt.; taip pat ir pas sveikus, sirgu-
sius anksCiau difterija. Reikia manyti, tik dalis rasty bacilly buvo tikri
difteriios bacillai ir ne i§ nosiaryklés vidaus kile. Remiantis esanciais iki
Siol patyrimais tenka abejoti dél kaikuriu autoriu iSvedZiojimuy, buk ijvai-
rinose plaudiuy susirgimuose rasti difterijos bacillai esa tu afekty sukéléjai.

Autorius apraSo atsitikima, kur pas moteri, 25 mety amZiaus, nieku-
met nesirgusia difterija, tuberkulioziko slaugytoija, rasta difterijos bacillu
skreplivose. Paciienté sirgusi véjo rauplémis ir keleta kartuy plaucCiy ide-
gimu. 13-kos mety biidama sirgusi plauciu liga su karSéiavimu, nuo kurio
laiko uZsilikes kosulys, ¢ia su didesniu ¢ia su mazesniu skrepliy kiekiu. Tar-
pais karSCiavimai. Niekumet nerasta tbc. bacillu, bet ligoné laikyta tuber-
kuliozike. Tiriant skreplius Berlyno universiteto hygijenos institute, tbc.
bacilly nerasta, bet rasta plonas su poliariniais kuineliais bacillas, kuris, vi-
sapusiSkai bakterijologiSkai iStirtas, buvo pripaZintas tikruoiu difterijos ba-
cillu, tik avirulentiSku. Nuodugniai kliniSkai iStyrus ligong, tuberkuliozés
nerasta. Rasta chroniSkas bronchitas ir bronchiektaziios, kurios, manoma,

431



60

bus uzsilikusios nuo anksciau persirgto gripo. Toliau sekant ligone difte—
rijos bacilly rasta per 3 ménesius. Nosiarykléje bacilly nerasta, kas rodo,
kad rasti difteriios bacillai buvo kile i§ bronchiektaziiy.

EpidemijologiSkai svarbu tai, kad jos vyro gerkléj ir motinos no-
svie buvo galima rasti difterijos bacilly. Turint galvoje, kad néra nuneigta,
jog esa skreplinose avirulentiSki difterijos bacillai negali tapti virulentiS--
kais, negalima todél jie laikyti nepavojingais. Tvirtinti, kad difterijos ba-
cillas Siuo atsitikimy biity buves plaucCiy susirgimo sukéléju, negalima ir
todel, galimas daiktas, jis maZiau turi reikSmés pacijentei, negu aplinkai.

Med. kand. V. Girdzijauskas.

VISUOMENINE MEDICINA,

8. Dr. med. Carl Schiotz: Die Gesundheitsiiirsorge fiir junge
Industriearbeiter. (Jauny darbininkuy sveikatos prieZiiira fabrikuose). (,Re-
vue Internationale de L’Enfant.-Vol. XI, Nr. 61. Janvier 1931. - pusl. 22—30).

Priesmokyklinio amZiaus (4—7 mt.) ir jaunatvés metuy (po 15 mt.)
vaiky apsauga vis dar néra pakankama.

Zinduoliy apsauga daugelyie kultiiringy 3aliy yra jau gerai suorga-
nizuota. Stai Norvegijoi Zinduoliy mirtingumas yra nukrites no 90,3%0o
1900 mt. iki 49,3%0 1928 mt., o Oslo mieste — nuo 182,6 iki 43,7. (Liet.
R-0j dabar 146—171%0. Dr. K. Gr.). Mokyklinio amZiaus vaiky apsaugos
iSdavos Norvegijoj yra geros, kas matyt i§ nuolatinio mokiniy svorio Kki-
limo ir Zarny kirminy maZéiimo: 1920 mt. i§ 100 pradZios mokykly mo-
kiniu buvo rasta su kirminais 7,7, o 1929 mt. — tik 1,8.

Bet jaunuoliu sveikatos apsauga yra persilpna. Reikéty paimti
medicinos apsaugon visi fabriky ir mokyklu jaunuoliai ir systemingai iu svei-
kata tyrinéti duodant reikalingu patarimy ir teikiant tinkama pagalba.

Autorius visame Oslo miesto Sokolado fabrike yra padares tokias
jaunuoliu sveikatos prieZitiros bandyma.

Fabrikas turéjo 170 tarnautojuy ir 502 darbininku, i§ kuriy 77 jau-
nuoliai. Siu sveikata ir yra dr. Schiétz'as kontroliaves. Istoiant i
fabrika kiekvieno jaunuolio organizmas buvo smulkiai iStirtas ir paskiau
tyrinéiimai biidavo kasmet kartoiami. Silpnesniems, be to, kontrolé bii-
vo atlieckama dazZniau. Tyrimai parodé, kad asmens Svarumas galéty
biiti geresnis, bet toliau darbininkai Svaresni pasidaré. Autorius mano,
kad, be kitko, tam pagelbéjec mazas fabrike prikabintas ir Siaip iSplatintas
skelbimas: jog maisto fabrike darbininkas turi buiti ypa¢ $varus, nors viena
karta per savaite turi iSsimaudyti ir skalbinius permainyti, rankas turi
plauti prie§ darba pradédamas ir iSvietéi apsilankes, o taip pat prie§ kiek-
viena valgyma,

Kaikurie darbininkai pasirodé perliesi deél to, kad permaZa miega
ir valgo. Tokiems biidavo duodama literis pieno ir nemiga paSalinama.

Rasta pas kaikuriuos darbininkus ekzema, kas Sokolado fabrike ne-
leistina. Serga arba itartini asmens tuberkulioze beturj biidavo siunciami
i dispanseri prie specijalistu.

' Autorius iSreiSkia pageidavima, kad darbininkéms biitu duodamas ir
manikitiras.

Dr. Schidtzas randa, kad fabrikuose visi jaunuoliai ir jaunuolés
15—20 mety turi biiti imanomai gydytoju priZitirimi ir ju sveikata saugo-
jama, vieno gydymo permaza. Tiek dr. Schiotz’as.

Ir Lietuvos Respublikos fabriky darbininkai turéty biiti panaSiai
traktuojami. Atsiminti reikia, kad fabrikuy sanitarija ir darbininky sveika-
tos apsauga dabar niekas nesiriipina. Ligoniy kasos gydo, fabriky in-
spektoriai sveikatos reikalu nesupranta, fabriky gydytoiai panaikinti. Net
maisto dideliuose fabrikuose atsiranda Siltinés epidemiju.

Darbininky vien fabrikuose priskaito kelias deSimtis tiikstanciu.
Tautos balanse tai ne menkas kiekis.

Reikéty susiriipinti fabrikuy darbininkuy sveikatos apsauga valstybi-
niu mastabu, pagal dr. Schidétz'o parodyta pavyzdi. Dr. K. Grinius.
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Klinikos ir i)raktikos patyrimai.

X Sirdies ligy dijetetika. 1) Sirdies ligonis neturi perdaug valgyti,.
ypaci§ karto, nes skrandZio-zarny perpildymas sukelia vad. plethora abdo-
mmalls,t y. pilvo organai prisipildo kraujo, padidéja virSkinamasis darbas; be
to, i$ perdldello maisto kiekio susikrauna rlebalal O riebalai yra nasta,
kuna, Sirdies ligonis visur su savim turi neSiotis ir tuo apsunkinama Sirdis.
Sirdies ligonis neturi gauti daugiau maisto, negu jam pridera kalorijy.
Antra vertus, reikia jis apsaugoti nuo badav1mo, nes badas arba ir maisto
nepriteklius nus:lpmna irdj. Geriausia valgyti kas 2—3 val maZomis por-
cijomis.
2) Baltymo duoti ne daugiau kaip 80—90 gr pro die, dalis galima
mésos forma, bet patartina geriau pieniSkas valgis, siris. Nes daug bal-
tymy, ypa mésa, duoda daug atmaty (urea ir t. t), Kurias turi iSskirti
inkstai; inkstai gi labai ankStai susije su Sirdim". Inksty apsunkinimas yra
ir §irdies apsunkinimas. Sirdies ligonis todél turi prisilaikyti daugiau pie-
niSko valgio.

3) Vengti valgiu ir gérimy, kurie iSpuia vidurius.

4) Ypac¢ svarbu, kad nebiity obstipacijos!

5) Vengti stipriy dalyky (prieskoniy), kurie veikia jaudindami ir pa-
didindami kraujoslégj ir po kuriy norisi daug gerti. Taip pat vartoti ma-
Ziau valgomos druskos. Bet kas reikalinga apetitui, pvzd. buljonas —
leistina.

6) Maziau gerti kavos ir arbatos. Kava galima juk visuomet rasti
neZalinga, naminé arba kava Hag. Arbatoje jaudinamoji medziaga panaiki-
nama tuo, kad geriama arba $alta arba su citrinos sunka.

7) Maza vartoti alkoholio, dienai daugiausia pusé butelio stalo vyno
(balto arba raudono), arba 1—2 butel'u alaus. Jokiu budu nedaugiau! Tas.
pat lieCia rakyma: visai vengti arba kuomaziausia.

- 8) Skystimo apskritai daug nevartoti, ne daugiau kaip 1!'/,—2 literiu
per dieng (neskaitant to, kuris esti piiame maiste).

9) Jei viduriai virs$kina silpnai, déti ant pilvo kelis kartus bevalgant
Siltus kompresus

10) Dijeta skiriama lengvesné, jei liga esti dar kompensacijos stadi-

joje, ir grieZtesné, jei vitium jau dekompensuotas. (Brugsch: Lehrbuch
d. Diatetik). Dr. Pidymaitis. :

% Sirdies Iigoms medikamentai. T-ra strophanti, duodama
per os, visai mazai veikia, nes erzina skrandZio gleiving ir todel trukdo
rezorbcuq Netinka taip pat vartoti infusum digitalis, nes jau po
24 val. stovéjimo nustoja pusés savo veiklumo. Be to, kad infusum savo
veiklumu atitiktu miltelius, reikia suvartoti dvigubas kiekis digitalio lapy.
Digitalis greiCiausiai veikia preparato verodigen forma. Visi kiti pre-
paratai arba pulv. fol. digitalis titrata veikia lé¢iau. Tuctuojau, momenta-
liai veikia intraveninés strophantin’o injekcijos. Digitalis duodama
paprastai per os, bet esant édemoms, kepeny patinimui, skrandZio - Zarny
sutrikimams — geriau duoti digitalis intra venam. Rektalinis budas daz-
nai veikia gerai, bet nevisuomet patikimas. Kuris preparatas vartoti —
visvien, tik reikia gerai Zinoti preparaty dozavima-: >

1 tableté verodigen’o : A . atitinka 0,1 pulv. fol. digitalis titrata
1 tableté, 1 ccm arba 20 lasy dlglpurato SuEE S e sh i -
1 tableté digitalio — Exclud- Zapfchen 3 HER P NS » »
1 ccm. digalen’o . . et AR L T . »
1 ccm. digipan’o . : - Wil ey » »
1 ccm. digitalysat’o (Burger) . : o 02 5 » "
| tablaté digitalio-dispert . . . w 001 . w5 "
Uaablete digipan’e.-. < o oL el R RO - Ny & »
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Normali dozé suaugusia myra 0,3 pu'v. fol. digitalis titrata pro die.
Vaikams, seniems Zmonéms ir hypertonikams duodamos maZesnés dozés
(hypertonikams ne todél, kad digitslis didinty kraujoslégj, bet todél, kad
hypertonikai | kiekvieng medikamenta greiiau reaguoja). Didesnés dozés
-duodamos e:ant karS$Ciui, arhythmia perpetua, Basedow’o ligoje ir tyreo-
toksiSkuose sutrikimuose. Daznai reikia duoti digitalis nepertraukiant
mazomis dozémis ten, kur vél greit pasireiSkia Sirdies insufficientia. Esant
arhythmia perpetua duodama ir chinidino, bet 1ik esant sufficijentiSkai
SirdZziai. — Esant angina pectoris gerai veikia euphyllin’as, taip pat
theominallis (theobromini 03 - luminali 0,03), perichol’is (cade-
cho'i 0,1 4 papaverini 0,03), nitroglycerinas, erythroltetra-
nitratas, natrium nitrosum ir amylnitritias. Gerai veikia
intraveninés vynuogiy cukraus injekcijos. Hydropsa girdies ligose ger au-
siai veikia salyrgan’o injekcijos. (Romberg, ,D. m. W.“ 1931, Nr. 17).

Dr. Padymaitis.

Kauno miesto ir apskrities danty gydytojuy sa-
jungos metinio visuotinio susirinkimo, ivykusio
1931 m. vasario mén. 3 d, dalyvaujant
42 nariams,

PROTIO KO E AN,

__ Susirinkimas Saukiamas antrg kartg ir todél laikomas jvykusiu bei
teisétu, neatsiZvelgiant | dalyvaujanciy nariy skaiciy.

I. Susirinkimo pirmininko rinkimai.

Susirinkimg atidaro 21!/, val. senosios valdybos pirmininkas danty
gydytojas R. Glikmanas, siulydamas iSrinkti Sitam susirinkimui vesti
pirmininka i§ nepriklausanciy valdybai kollegy

Vienu balsu susirinkimo pirmininku iSrenkama dantu gydytoja
I. MaSalaitiené.

. Valdybos praneSimas.

a) Pirmininko d. gyd. R. Glikmano praneSimas.

Didziai gerbiamieji kollegos.

Turiu didelés garbés atidaryti treCig kartg Kauno miesto ir apskri-
ties danty gydytoju sajungos nariy metinj visuotinj susirinkimg. Tuk-
stantis devyni Simtai trisdeSimti Vytauto Didziojo — metai ‘Skilmingai
praéjo visoj Lietuvoj. Taip pat ir musy sgjungos gyvenime Sili: metai
yra minétini. Tais metais sukako deSimt mety nuo musy sajungos jsi-
karimo Sitoji sukaktis miisy buvo tinkamai Sven¢iama iSkilmingajame
susirinkime ir bankete.

Musy sgjungos veik mas 1930 metais bus pladiai nuSviestas misy
kol. S. Grilicheso praneSime, todél man tenka tik trumpais bruozais
pazyméti Sgjungos veikimo kaikurie svarbesni momentai.

Praéjusiais metais Sgjunga suruoSé Kaune paskaity ciklg su demon-
stracijomis danty gydytojams. Sitas paskaitas teikeési lankyti daugelis
provincijos kollegy, net i§ tolimiausiy Lietuvos uZkampiy. Deja, tatai ne-
galima pisakyti apie miusy sajungos narius, kurie visai negausingai daly-
vavo paskaitose. Toks indiferentiSkumas, mano nuomone, gerbiamieji
kollegos, yra peiktinas.

Pasinaudojusi gausingo danty gydytoju i$ provincijos atvykimo pro-
ga, Sajunga paskaity metu suruoSe 3 bendrus susirinkimus, provincijos
danty gydytojams dalyvaujant. Sitie susirinkimai turéjo suvaziavimo po-
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b#idzio. Posédziuose buvo svarstomi opus danty gydytojy klausimai, pri-
imtos atitinkomos rezoliucijos, kuriy svarba gydytojams yra neabejotina..
Be kitko, buvo priimta rezoliucija, kad su ligoniy kasomis buty sudaro-
mos vien kolektyvios sutartys, imant atlyginimo pagrindan 6°, nuo paja-
muy, Kkurias kasa gaura ir gaus i3 kasos nariy ir da:bdaviy atitinkamais.
metais.

Sajunga, suzZinojusi, kad Kauno miesto ligoniy kasa numato steigti
ambulatorijas danty gydymo pagelbai teikti savo nariams griebési atitin-
kamy priemoniu iSrodyti ambulatorijy sistemos nepatogumus ir neigiamas
puses tiek kasai, tiek ir jos nariams med cinos ir finansiniu atzvilgiu. Si-
tam reikalui buvo paruostas atitinkamas memorandumas, kuriame, be Kkit-
ko, nurodoma, kad kolektyvas garantuoja geresnj dantuy pagelbos teikima.
Ir, i§ tikryju, né viena ligoniy kasa pasaulyje nesuteikia savo nariams
tiek danty gydymo pagelbos, kaip kad Kauno. Sitasai klausimas buvo
taip pat visapusiSkai nuSviestas spaudoje Patenkint! turime pripaZinti,
kad ir spauda gyne misy uzimtijg. pozicijg, nuneigdama ambulatorijy

sistem%.

et, neziurint visy musy p s‘angy, turime konstatuoti, kad, ir ko-
lektyviai sutarciai veikiant, musy be galo sunkus darbas menkai teatly-
ginamas. Darbo nuvertinimui i$ engti, Valdyba buvo susirupinusi nusta-
tyti gydymo lapeliui tam tikrg punkty skaiiy. Tuo budu suteikiama ga-
rantija atlyginimo pastovumui. Sitoji priemoné pasirodé ec<anti racijona-
lio. Nuo jos taip pat néra nukentéje Kasos nariai. Lig Siol jokiu nusi-
skundimy Situo reikalu i§ Kasos nariy negauta.

Deja, dar lig Siol néra sutvarky!i danty gydytoju kaikurie teisiy
klausimai Dabartiniu metu 3itie klausimai vél pasidaré aktualus. Valdyba
sudaré Kkomisija, kuri riipinasi Situo reikalu. Komisija gan uoliai dirba
ir, reikia tikétis, jos darbas pasiseks ir bus priimti domeén Sajungos te'séti
reikalavimai Situo klausimu.

1930 metais jsteigta Sgjungos inicijatsva Lietuvos Odontology Savi-
Salpos Kasa. Neéra reikalo daug kalbéti apie Sito instituto reikalinguma.
Kasos tikslas yra draudimas mirties atsitikimu ir paskoly teikimas tos
kasos nariams. Deja, kollegos dar néra pakankamai jsigiling i Sito reikalo
svarbg. Lig Siol Kason yra jsiraSe tik apie keturiasdesimt kollegy. Toksai
skaiCius yra be galo mazas. hvieCiu visus kollegas, atsizitirint j kascs
reikalinguma, stoti | jos nariy eiles ir tuo padéti jkurti galinga savisalpos
crganizacijg. Tenka pabrézti, kad Sitokios saviSalpos kasos pas Kitas
la svasias profesijas sékmingai veikia jau iStisus desi ntmecius. Tikiuos,
kad Siais metais mums pavyks atsiekti uzbréztasis tikslas.

Sajungos Valdybos darbuy aktyvui galima priskaityti dar jstojimas |
Tarp'autinés danty gydytojy federacijos nariy skaiCiy. Nario mokestis
yra 100 lity metams. Sitoj federacijoj dalyvauja beveik visu $aliy danty
gydytojuy organizacijos. Federacijos tikslas yra palaikyti ry$j tarp atskiry
Saliy danty gydytoju organizaciju, leidZiant perijodinius spausdinius ir in-
formuojant narius apie danty gydytoju veikima ir t t. jvairiuose krastuose.
Visus spausdinius npariai gauna nemokamai. Be to, reikalui esant, Fede-
racija, kaipo pasaulinio masto organizacija, teikia moralinés paspirties
savo nariams. Misy Sajunga, |stojusi ton federacijon, galés aktyviai daly-
vauti Federacijos darbe, atstovaudama Lietuvos danty gydytojams Fede-
racijos kongresuose ir komisijose. Niekas i§ musy, gerbiamieji kollegai,
neabejoja del Sitokios Federacijos reik§més ir svarbos ir, tikiuos, tinkamai
jvertins 3ita Valdybos "Zygj stojant tos Federacijos nariuy eilén. Federaci-
jos léSos, susidedancios iS gan apréZto nario mokescio, suprantama, yra
neperdidelés ir todél dantuy gydytojams, siun¢iamiems j Federacijos Sauk-
tus kongresus, teks vaZiuoti savo arba vietinés dantu gydytoju organizaci-
10s léSomis. 1 i :

Federacijos perijodinéj spaudoj ir Siaip leidiniuose svarstomi jvairds
danty gydytojy profesiniai, 0 taip pat ir danty gydymo mokslo klausimai,
kas mums turi didelés reikSmes, nes i$ tos spaudos galésime susipaZinti
su musy uZsieniu kollegy gyvenimu bei veikimu, o taip pat ir naujais
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danty gydymo metodais, kas jgalins mus sekti paskiausius iSradimus-ir
pasisekimus danty gydymo ir danty gydymo technikos srityse.

Laikau savo malonia priederme padékoti Valdybos nariams uZ jy
triisg bei nuveiktus darbus, uZ ju atsidéjimag Sajungos reikalams. Ypa-
tingos padékos uz pasiSventimg ir atsidavima Sgjungai ir jos veikimui yra
nusipelne musy didZiai gerbiamieji kollegos S. Griliches ir K. Gu-
meniukieneée. Aliu Jums. (Plojimai).

Baigdamas savo trumpa apzvalga, linkiu Siam susirinkimui sékmin-
go darbo.

b) Sekretoriaus S. Grilicheso prane3imas.

Kaip Zinote, Sios valdybos rinkimai mums nepavyko padaryti i$ vie-
no karto, bet teko rinkti per du susirinkimu, butent 1930. I. 28, kada buvo
iSrinktas pirmininkas, ir 1930. Il. 19 d., kada buvo iSrinkti visi kiti valdy-
bos nariai. Tuo budu valdyba pasiliko prie vairo savo normaly kadenci-
jos laika, t. y. vienerius metus.

1930. 1. 28 d., praeito metinio susirinkimo metu, sgjungoj buvo 93 na-
riai. Nuo to laiko | sajunga priimti 10, o iSstojo 2 kollegos (Zemaitie-
né ir Balsiené), iSvaziavusios | provincijg. Tuo biidu miisy sajungoj
dabar yra 101 narys.

Visuotiniy susirinkimy buvo 10, tarp ju trys kursy metu ir vienas
iSkilmingas Sgjungos 10 mety sukaktuvéms paminéti; valdybos posédziy
— 14; revizijos komisijos — 1. | V-bos posedzius buvo kvieiami kandi-
datai ir revizijos komisijos nariai. Valdybos ir revizijos komisijo nariai
uolai lankydavo poseédzius, iSimtj sudaro tik 2—3 asmenys.

Bendruyju susirinkimy dalyviy didZiausias skaiCius buvo 55, maZiau-
sias — 28, vidutini§kai — 42.

Musy moksliSkas aktyvas uZ praeitus metus pasireiSké pirma eile
zinomo prof Stanciaus paskaity ciklo organizavimu.

Klausytis paskaitu buvo susirinke 64 dantu gydytojai, 38 i§ provin-
cijos ir 26 kauniskiai. Kursy pajamos ir iSlaidos sudaro 1515 It. Kursai
buvo labai jdomus ir turéjo didelj pasisekima.

Be to, buvo perskaityti Sie mokslo praneSimai:

1) Prof. P. Stanc¢ius: ,Gomurio defektu gydymas®“.

2) % »Zandikauliy radikuliarinés cystos*“.

3) Danty gyd G. Rabinavicius: ,Jaket Kronen, Logan-Kronen ir
farforinés inlay“ gaminimas pagal naujausiaja sistema®.

4) Danty gydyt. S. Griliches: ,Danty devitalizacija, darant protezus
tilteliy pavidalu®.
Be to, du susirinkimu buvo skirtu pasikalbéjimams apie ,Pulpity

.diagnozg ir pulpos devitalizacija“.
I$ informaciniy pranesSimu buvo:

1) Danty gyd. V. Jureviéius: ,Ligoniu kasy klausimas Lietuvoje“.

2) Danty gyd G. Rabinavicius: ,Lietuvos odontology saviSalpos
kasos klausimas“.

3) Dantu gydytojas S. Griliches: ,Sgjungos 10 mety veikimo apZvalga“.

Ir Siais metais ligoniy kasos reikalams buvo paaukota daug laiko,
buvo palyginti maZiau negu pernai, nes visa jau buvo sutvarkyta, ir visa
-darba atlikdavo iSrinkti bendradarbiavimo komisijos nariai.

Vis délto keletg susirinkimu ir valdybos posédziy uzémé klausimas
apie sutartj 1931 metams. Daug energijos pareikalavo specialus Sitam
klausimui_paruoStas memorandumas. Dar vieng nuopelng savo aktyvan
v-ba gali jskaityti — saviSalpos kasos jsteigimg, uz kg atskirg padéka yra
nusipelngs kollega G. Rabinavicius, kuris padarys apie $itg kasg at-
skirg praneSima.

V-ba rupinosi danty gydytojais, prakt-kuojanciais Lietuvoje pagal
-laikinuosius leidimus. Bet, deja, iki Siol klaus'mas stovi vietoje. Be to,
valdybos posédzZiuose buvo keliama visa eilé svarbiy klausimy, reikalau-

-
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janCiy dar tam t'kro sprendimo. Tikésim, kad artimiausiu laiku naujai i$-
rinktoji valdyba pasistengs apsvarstyti visus Situos klausimus ir perduoti
juos bendriems susirinkimams. ]

Sitie klausimai: 1) dantu gydytoju ir ju apmokamuy asistentu tarpu-
saviai santykiai; 2) apie korporacine etika, t. y. apkalbinéjimai, iSkabos,
reklama, skelbimai laikras¢iuose ir t. t.; 3) apie santykius su smulkiomis
ligoniy kasomis.

Baigdamas turiu pabrézti, kad kanceliarijos aparatas musu sajungoje,
musy reikaly vedéjo p. Michleso pastan_omis, veiké labai gerai ir
gana punktualiai, ir tikiu, kad visi prisidés prie mano nuomonés, kad
p- Michlesas uz atlikta darbag visiSkai yra nusipelngs sgjungos nariy
padékos.

Ziurint musu sgjungos techni$ko aparato pilng sutvarkyma, a$ su
lengva Sirdim apleidZiu v-bos sekretoriaus pareigas, kurias a3 éjau lygiai
11 mety, ir tikiu, kad mano papédininkas galés dabar labailengvai dar pa-
tobulinti musy raStvedyba.

c) Vicepirmininko G. Rabinavidiaus pranesSimas.

Staiga iSvaZiavusio dél ligos vicepirmininko praneSima perskaito
-sekretorius S. Griliches.

Bendra musy sajungos veikima, kaip visumet, pakankamai yra api-
buding savo praneSimuose pirmininkas ir sekretorius. Taigi su dideliu
pasitenkinimu tenka Kkonstatuoti, kad vienybé valdybos ir sajungos nariy
tarpe jgalino padaryti daug gero bendram reikalui. Dél Sgjungos valdybos
nuveikty per 1930 m. darbu dar reikia kiek pla¢iau nurodyti j Lietuvos
Od ntology Kasos jsteigima. Visiems kollegoms tur but Zinoma, jog sa-
visalpos kasa yra danty gydytojams butinai reikalinga organizacija. Dar
prieS 10 mety Sitos kasos jsteigimo klausimas buvo iSkeltas Lietuvos dan-
ty gydytoju suvaziavime, bet, deja, ligi 1930 m. jis konkreciai nebuvo is-
sprestas. Tasai klausimas nuolat buvo svarstomas Kauno miesto dant.
gyd. S-gos nariy visuot. susirinkimuose ir valdybos posédziuose. Pagaliau
Sajungos V-ba pasiémé inicijatyvos saviSalpos kasai steigti, sudariusi stei-
gejy grupg. SaviSalpos kasos tikslas yra Selpti savo narius paskolomis ir,
nariui mirus, davinéti nustatytas premijas jo Seimai arba giminéms arba
jo nurodytiemns asmenims. Taigi ¢ia numatomas dvigubas t kslas — savi-
Salpos kasa ir mirties kasa. |[statais, atitinkamos valdZios organo regi-
struotais, paskolos bus duodamos neprocentinés. Jy dydj kasmet nustato
- Kasos V-ba Kas dél pomirties premijy, tai ju dydis jstatuose numatytas
nuo S5CO0 iki 3000 lity, atsizvelgiant | nario kasoje iSbiita laika. Svarbu
dar nurodyti, kad SaviSalpos Kasa yra savaranki organizacija, veikianti
savo jstatais ir turinti atskirus vykdomuosius organus. Visas priruoSia-
masis darbas Kasai jsteigti atliktas K. M ir Apskr. Danty Gyd. S-gos
nariy susirinkimo iSrinktos steigéju grupés, kurios sudétin buvo jéje
kollegos: G. RabinaviCius, S. Griliches, V. Jurevilius, A.
Makauskaitéeir S. Urbachiené.

Savaime ai3ku, kad nuo paciu danty gydytoju pareina tos kasos gy-
vavimas ir jos tolimesnis plétojimasis. Jei atsiZvelgsime | dantu gydytojy
ekonominio padéjimo nepastovumg ir | to padéjimo pablogéjima, ypac
dabartiniu laiku sarySy su daugeliu naujai iSkelty gyvenimo ekonominiy
faktoriy, tai prieisime iSvada, Kkad ne tik SaviSalpos Kasos idéja yra pri-
brendusi, bet pati organizacija yra buitina danty gydytojams. Todél Kkvie-
¢iu visus danty gydytojus jstoti | saviSalpos kasos nariy eiles ir rupintis,
kad prie to darbo prisidéty visi Lietuvos danty gydytojai, galingajai savi-
3alpos organizacijai sudaryti visos dantuy gydytoju korporacijos labui.

d) [Zdininkés K. Gumeniukienés praneSimas.

Apie miisy Sajungos izdo buklg praneSu $tai ka: e b
Per laikg nuo 1930. IIL. 11 d., t. y. mano izdininkavimo pradZios, iki
1931. I. 28 d. turéta Siy pajamy ir iSlaidy:
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A. Pajamos. 5
Like kasoje 1930 II. 11 d. AR S e e LR SR B ) -

1. Knygyno fondui : i : 2 40.— ,
2. Nariy ir jstojamieji mokesélal \ 2064.—
3. 18 ligoniy kasos 5%, danty gydytojy honoraro 1Sla1doms
susijusioms su . l\asa padengti . g . S5146,19
4. ©j%ykapi‘alo, padéto Lietuvos Komercuos Banke : ; 16.—
S. Gauta i§ banketo dalyviy . : 2 : b AU
IS viso pajamy .. 8969,75 lity
B. ISlaidos. ‘
1. Uz sale susirinkimams . > : : : : ; . 100.— lity
2. ISrasyta Zurnaly ir knyguy uz : . ; ; ; e s
3. UZuojautos skelbimai - 3 3 A ! { ; S0.—
4. Vytauto Didziojo fondui - : : - : . 200— ,
5. Banketui . . : : - : : . 825— ,
6. Inventoriui jsigyti . : 5 g . : . 149—
7. Bendradarbiavimo k-jos atlvgnmmas . ; : : IS 5. oo | R
8. Buhalteriui ir reikaly vedéjui atlyginimas . : : . 3000.—
9. Savisalpos kasos steigiamajai komisijai . 200,.—
10. Kanceliarijos iSlaidos (spausdinimas maSinéle, spaustuve
asto isl., iSlaidos, susijusios su ligoniy kasos reikalais) 854,55 ,
11 rvamos smulkios islaidos : : ! - T2.00 =%
IS viso iSlaidu : . 1201,45 lity
Liko kasoje 1931. 1. 28 d. . > : . : ’ . 1768,30
8969,75 lity

Skirtumo 1768,30 lity Lietuvos Komercijos Banke padéti 1598 litai
ir gyvais pinigais kaso;e yra 170 It. 30 centy.

Kaip matote, per apyskaitos metus nario mokes¢io buvo surinkta
gan didelé suma. Todél ateinantiems metams galima palikti tas pats na-
rio ir jstojamojo mokescio dydis. kurio visiSkai pakanka einamoms musy
Sgjungos iSlaidoms padengti. Tik reikia pakelsn nario mokescio inkasa-
vimo budas taip, kad nereikéty priiminéti iS nariy jokiy mokéjimy ben-
druose susirinkimuose, nes tatai trukdo i3 vienos pusés susirinkimo eiga,
0 i$ kitos apsunkina izdininke. Taigi, nario mokKestis rinkti reikia per
inkasentg, kuris kas trys ménesiai turi aplankyti Sgjungos narius ir gau-
damas pinigus davinéti nariams tam tikrus Sgjungos Kvitus.

e) Knygininko V. Jurevidiaus praneSimas.

Knygynu nedidelis Sgjungos nariy skailius naudojasi. Tatai galima
paaiSkinti tuo, kad visai mazZa teturim knygy i§ specialios srities ir iS ben-
dros medlcmos srities, susijusios su danty gydymu. Per 1930 metus isi-
gyta knygu ir Zurnaly hetu\lq, rusy ir vokieCiy kalbomis, i§ viso 200 lity
vertés, nes daugiau leSy valdyba nebuvo asignavusi. Butq pageidaujama,
kad reikalaujamoms knygoms jsigyti nariai jneSty vienkartinj mokestj po-
3 lit,, o valdyba asignuoty i savo léSy nuo 200 iki 300 lity.

f) Revizijos Komisijos praneSimas, skaitytas kol.
A. Akabaso.

P O-T OO L A S,
1931 m. sausio mén. 28 d Kauno Miesto ir Apskrities Danty Gydy-
tojy Sajungos Reviz jos komisija savo pilnoje sudétyje: kol. M. Kregz-

dieneé, kol. R. Jokubsoniené, kol. A. Akabas, pidedant Sgjungos
Valdybos sekretoriui §. Grilichesui, padariusi pajamy ir iSlaidy revi-
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zijg ir patikrinusi pateisinamuosius dokumentus uz 1930 m. mén. 18. —
1931 sausio mén. 28 d. laika, rado, kad visos islaidos padarytos teisingai,
kad visi pajamy bei '$laidy uZradai ir jiems pateisinamieji dokumentai yra
visiSkoje tvarkoje ir pilnai atitinka tikrenybe.

Einant 1931 m. kovo mén. 11 d. kasos perdavimo aktu Sajungos
izdininké kol. K. Gumeniukiené buvo perémusi nuo buvusios izZdi-
ninkés kol. J. Zemaitienés 1.263,56 It. (vienas tiikstantis du Simtai
S=SiasdeSimt trys litai 56 centai). Per auk$ciau nurodyta laika i§ viso buvo
pajamy 7.706,19 It. (septyni tukstancia' septyni Simtai SeSi litai 19 centy),
o bendrai su saldo 1931 m. kovo mén. 11 d. 8969, 75 It. (aStuoni tukstan-
Ciai devyni Simtai SeSiasdeSimt devyni litai 75 centai), o iSlaidy 7.201,45 It
(septyni tukstan¢iai du Simtai vienas litas 45 centai); tuo budu Sajungos
Kasoje 1931 m. sausic mén. 28 d. lieka 1.768,30 It. (vienas tukstantis sep-
tyni Simtai SeS‘asdeSimt aStuoni litai 30 centy).

Patikrinus Sajungos kasa pasirodé, kad gyvais pinigais yra 170,30 It.
(vienas Simtas septyniasdesimt litu 30 centy), o kaip matome iS parodyto
Revizijos K-jai Lietuvos Komercijos Banko rasto is Sios dienos, jame yra
Sgjungos pinigu 1.605 It. (vienas tiikstantis SeSi Simtai penKi litai); vadinasi,
i$ vico s gyvais piniga’s 1.775,30 It. (vienas tukstantis septyni Simtai sep-
tyniasdedimt penki litai 30 c).

Skirtumas 7 litai paa‘Skinamas tuo, kad i§ Lietuvos Komercijos
Banko dar negautas praneSimas apie palukanasis Sajungos pinigy uZ antra
pusmetj 1930 m.

Taip pat Revizijos Komisijos patvirtinamas 1930 m. kovo mén. 11 d.
perdavimo akto ir jame nurodytos sumos tikrumas.

Revizijos Komisijos konstatuota, kad Sajungos knygos ir apyskaitos
izdininkés kol. K. Gumeniukienés vedamos pavyzdingai.

(pasirase): M. Kregzdiené, R. Jakubsoniené, A. Akabas.

lll. Gincai.

D. gyd. O. Savickien é siulo padékoti Valdybai uz jos nuopelnus
ir nuveiktus darbus Sajungos labui. (Ploj'mai).

D. gyd. J]. MaSalaitiené siilo patvirtinti Valdybos piniging apy-
skaitg ir eiti Valdybos nariy rinkti.

l Vienu balsu nutariama piniginé apyskaita patvirtinti ir ginCai testi
toliau.

D. gyd. R. Glikmanas siolo iSradyti kiek galima daugiau naujy
zurnaly rusy kalba. Lietuviy kalba, deja, specialiy dantu gydymo Zurraly
dar néra, o kitos kalbos ne visiems prieinamos. Knygoms ir Zurnalams
jsigyti siulo asignuoti 500 lity.

D. gyd. S. Griliches mano, kad néra reikalo apdéti narius spe-
c'aliu knygyno fondui mokesciu. Reikia asignuoti Sgjungos knygininko
depozitan 500 lity specialioms odontologijos ir bendros medicinos srities,
susijusios su odontotogija, knygoms israsyti.

Dél izdininkés kol K. Gumeniukienés pasiulymo ap’e pinigy
inkasavimo buida, nutarta Sitas klausimas pavesti naujai valdybai iSspresti.

Be to, sisirinkimas pareiSkia pageidavima, kad buty susilatkoma
visuotiniuose susirinkimuose nuo nario ir kitu mokes¢iuy inkasavimo, nes
tai trukdo susirinkimo eiga, o taip pat apsunkina iZdininkés darba.

K. Gumeniukiené siulo, kad busimasis Sajungos izdininkas
nustatyty tam tikras valandas priiminéti narius Sajungos reikalais.

IV. Nario mokescio 1931 metams nustatymas.

_Patvirtinamas, izdininkés K. Gumeniukienés pasiulymu, per-
nykstis nario mokestis, butent:

Istojamasis mokestis S It
Ménesinis nario mokestis Zr
Asistentams jstojam. mokestis ;S
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Asistent. ménesinis mokestis 11t
Vienkartinis jnaSas knygyno reikalams Do
Asistentams 7 o 3

-~
-

V. Rinkimai.

Etatais pirmininkas renkamas skyrium.
.gyd. S. Griliches sitlo neskelbti kandidaty j pirmininkus.

D. gyd. J. Rufas, mano, kad renkant Valdybos pirmininkg buty i$
ﬁnks_to paske!bti kandidatai, kad jie galéty pasisakyti, ar sutinka biiti ren-

ami.

D. gyd. ]. MaSalaitiené stato balsuoti klausimg dél pirmininko
rinkimy budo: slaptai ar atvirai; paaiSkindama, kad renkant slaptai atitin-
kamuose ras€iukuose jraSoma kandidato pavardé.

Nutarta: rinkti slaptu balsavimu. jteikiant lapelius; kandidaty | pir-
mininkus neskelbt’, o kandidatus j valdybos narius — skelbti. Pirmininkas
renkamas atskirai.

Valdybos pirmininku iSrenkamas danty gydytojas R. Glikmanas,
gaves 24 balsus.

D. gyd- R. Glikmanas dékoja vz pasitikéjimg. D. gyd. J. Ma-
Salaitieneé uzleidZzia jam pirmininkauti Siam susirinkimui. R. Glik-
mano pasiulymu einama Valdybos nariy rinkti

~ D. gyd. S. Griliches atsisako statyti savo kandidattirg j Valdybos
marius.

D. gyd. R. Glikmanas sitlo susirinkimui praSyti kol. S. Gri-
lichesg neatsisakyti buti renkamu j valdybos narius Be to, labai praso
kol. S. Grilichesa savo vardu neatsitraukti nuo valdybos ir nenuimti
savo kandidaturos. (Susirinkimas karStais plojimais pritaria pirmininkui ir
dauge)lis krlegy praSo kol. S. Grilichesa neatsisakyti nuo Kkandida-
turos).

D. gyd. S.Griliches dékoja susirinkimui, taiau nuo kandidaturos
iSstatymo atsisake.

Renkant lapelia’s, rinkimai davé Siuos rezultatus:

Nariai: Kand.:
1. V. Jurevilius 32 b. | 5. B.Baroniené 12 b.
2. K.Gumeniukiené 27b. | 6. A.BalCituniené 7 b.
3. J. Rufas 22 b. l 7. O.Savickiené 5 b.
4, G.Rabinavicius 20 b.

1931. 1. 10 d. valdybos posédy valdybos nariai pareigomis pasiskir-

sté Sitaip: d. gyd. G. Rabinavic¢ius — vice-pirmininkas, d.gyd. J. Ru-
fas — sekretorius, d. gyd. Gumeniukieneé — iZdininkas, d. gyd. V.
Jurevicius — knygininkas. .
Kandidatais j v-bos narius iSrinkti d. gydytojai: B. Baroniené
A. Baliiiniene ir O. Savickieneée.
Revizijos Komisija visuotinio susirinkimo iSrinkta Sio
sudeéties :

nariai: l. E.Roginskaite 29 balsai
2. M. Kregzdiené al %
3. R.Jakubsonieneé¢ 22 .
kandidaté: 4. B. Biskaite 19 =
Susirinkimas skelbiamas pasibaiggs.
(pasiraseé) R. Glikmanas,

Kauno miesto ir apskrities Dantu
Gydytojy Sajungos pirmininkas.

J. Rufas,

sekretorius.
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Kronika.

LIGONIU KASU GYDYTOJU REIKALAIS.

X Ligoniu kasos mnetrukus veiks visoi Lietuvoj. S. m. birZelio
meén, 30 d. ivyko vyriausio socialinio draudimo valdybos posédis, kuriame
svarstyta naujuy ligoniu kasu steigimo klausimas.

Nutarta, be dabar veikianCiu ligoniu kasu, steigti dar trys ligoniu
kasos — Alytuje, Tauragéje ir TelSiuose. Visa Lietuvos teritorija tarp li-
goniy kasu bus suskirstyta Sitaip:

1. Kauno miesto ligoniu kasa — Kauno miestas.

2. Kauno apyvgardos ligoniu kasa — Kauno apskr.,
Traky apskr., be AukStadvario ir OnuSkio valsCiu, Kédainiy apskr., be Bai-
sogalos. Grinkiskiu ir GudZituny valsc¢iu, ir Sakiu apskr. Lek¢cCiy, PlokScCiy ir
Paezeréliu valsciai.

3. Alytaus apyg. ligoniy kasa — Alytaus ir Seiny apskr.
ir Traku apskr. AukStadvario ir OnuSkio valsciai.

4. Marijamopolés apyg. ligoniu kasa — Marijampol’'s
miestas ir apskr.

5. VilkavisSkio apyvg ligoniu kasa — Vilkaviskio apskr.
ir Sakiu apskr., be Kiduliy, GelgaudiSkio, Lekéciu, Ploks¢iuy ir PaeZeréliy
valsciu.

6. Ukmergeés apyeg. ligoniu kasa — Ukmergées, Utenos
ir Zarasy apskr.

7. Paneveézio apyg. ligoniy kasa — Panevézio, Rokis-
kio ir Birzy apskr, .

8. Siauliu apyveg ligoniu kasa — Siauliu miestas ir apskr.
ir Raseiniu apskr. Kelmés m. ir valsc.

9. TelSiu apvg. ligoniu kasa — TelSiu, Mazeikiy ir Kre-
tingos apskr.

10. Taurageées apyg. ligoniu kasa — Tauragés apskr., Ra-
seiniy apskr., be Kelmés m. ir valsCiaus ir Sakiuy apskr. Kiduliy ir Gelgau-
diSkio valsciai.

X  Latgalijos kasu gydytoiu streikas. Dvinske medicinos draugijos
nariai gydytojai, nepatenkinti iki Siol gaunamu atlyginimu po 1 lata uz am-
~ bulatorini vizita pas kasos ligonius, nutaré reikalauti honorara padidinti iki

1% lato. Po ilgu deryby tarp Latgalijos ligoniu kasos ir Dvinsko medicinos
dr-jos iSsideréta po 1 lata 10 c¢. uz ambulat. vizita. Ligoniuy kasos valdyba,
pasinaudojusi proga, nutaré sumazinti honorara kitu miesty gydytojams,
kurie iki $iol gaudavo po 1% lato uz ambul. vizita. Kasos jgaliotiniy susirin-
kimas aukS¢iau minéto susitarimo nepatvirtino. Tuomet gydytojai griZzo
prie savo pirmykscCio reikalavimo, biitent pakelti honorara uz ambul. vizitus
iki 1% lato. Paskutinis igaliotiniu susirinkimas nutaré visiems Latgalijos
kasos gydytojams mokéti po 1 lata uz ambulat. vizita. S. mt. liepos mén.
5 d. baigési gydytoju ultimatumo terminas ir jie paliové priiminéje kasos
ligonius pagal talonus.

GYDYTOJU REIKALAIS.

X Gyd. J. Statkevicius dar praeity metuy pabaigoje iSrinktas ausu,
nosies ir gerklés ligu klinikos jaun. asistentu, apie ka tuomet pamirSta
paminéti. :

X Sunkiai suzeidé keliais revolverio Siiviais gydytoia Duame.
AZane, Franciizijoje, pacijentas tuberkuliozikas, nepatenkintas tuo, kad Si-
tas gydytojas pripaZzines jam 40% nedarbingumo, o ne 100%, kaip kad ligo-
nis buvo noréjes.
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SVEIKATOS REIKALAIS.

X Valst, kudikiuy ir mazu vaiky slaugymo kursai piie Valstybines
vaiky ligoninés isleido l-os gr. klausytojy laida geguzés mén. 15 d. Valsty-
binius kvotimus kursantés iSlaiké dalyvaujant p. Sveikatos d-to direktoriui.
Kursus baigé¢ 13 klausytoju, ju tarpe 3 gail. seserys. Visos baigusios jau tar-
nauja vaiku gydymo ir globojimo istaigose. Tuo buidu, kursai padaré pirma
zingsnj siekdami savo tikslo paruoSti tinkama personala musu besiplétojan-
c¢ioms kiudikiuy ir vaiku globojiimo istaigoms. Nuo rudens kursai tes toliau
savo darba iSplésdami ji dar kitoj srityj, biitent nuo rudens pradés ruosti
perscnala Seimoms, aukles-specialistes, kad tuo budu uzpildyty didele spra-
£4 musy visuomeniniam gyvenime.

X Tauragés apskr. sav-bés ligoninés riimu statyba biusianti pra-
déta dar Siais metais. Varzytyneés statybos darbams ijvyks §. mt. liepos
men. 23 d.

X Jurbarko valst. plauciu ligu ligoniné sumanyta Zymiai praplésti,
pastatant antra aukSta. Statyba buisianti pradéta dar Siais metais. Varzy-
tynés statybos darbams jvyks §. m. liecpos meén. 18 d,

X Kalvarijos Valst. psychijatriné ligoniné sumanyta praplésti,
irengiant ligoninei 2-ii trobesi. Varzytyn¢s Sitiems darbams jvyks §. m.
liepos meén. 17 d.

X Vals¢iaus teisémis miestu savivaldybin 1929 m. jvykdyty islaidng
santrauka:

= S 10 §
z BANEE AL DD T Sveikatos | . Beturciy
= PAVADINIMAS reikalai | ir bedarbiy
(m ‘ globa
1 Alytaus miesto- - - - - - - 1.325,04 2.486,10
2 Birzy A Reonl i e 1 460,—: 9.002,19
3 Jonavos R S5 = 6 270,85 —
4 Kédainiy e e ey et 5.411,75 991,50
S Kretingos e ol S SR S e A = 591,10
6 Kalvarijos T A e e 5.053,58 9.119,56
7 Prieny R S SRR 3.293,90 1.249, —
8 Mazeikiy BN e P i a8 orii 170,70 6 845,31
9 Seduvos A, e s e — 55,—
10 Jurbarko SRSl e R S 3.412,15 4 071,37
11 Raseiniy R S N R S 45 156,41 10.072,20
12 | Rokiskio e R R S = 3.394.13
13 NaumiesC o A IS S AL 1.259,37 —~
14 | Sakiy AT R 247,33 630,—
15 Radviliskio AR Dot o e T S RS 1.99988 | 4.25791
16 Zagareés (SRR T S RO E She 142,— 1.208,10
17 Tauragés e S AR T SR 2.656,43 6.966,15
18 Plunges R E e e 500,80 467,—
19 | Telsiy R L T
20 Utenos O R e ki 330,0 789,90
21 Kvbarty Wt ST e Bt e 6.317,18 1.736,—
22 Vilkaviskio R At P U] e 11.747,40 2.21740
23 Virbalio G (e = e W S e e — 1.878,—
24 Zarasy N R S e A e 1.920,75 | 10.124,38
IS viso | 104301,47 | 8330285

(»Savivaldybe“ 1931, Nr. 6)
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Pony Gydytoju démesiui

Turime garbés pranesti Tamstoms, kad misy Laboratorija
»Vaistija“, norédama nors i§ dalies sulaikyti jveZimq brangiy
uZsieniniy patentiky, isleido daug savu, Laboratorijos ,Vaistija*
preparaty, kurie visiSkai atitinka ypatybes ir sudéti tokiy pat uz-
Sieninly preparaty, bet yra daug pigesni.

Prie Laboratorijos jrengtas Kabinetas uZsieniniams chemi-
kalams tikrinti. Gaminami jvairiausi titruoti skiediniai bei rea-
gentai. MaSiny pagalba gaminamos visokiy risiy tabletés, Zir-
neliai ir drage. Laboratorijos ,Vaistija“ dirbiniaé, Ponams
Gydytojams pareikalavus, siunciami nemokamai.

Laboratorija ,Vaistija“ tuo tarpu gamina Siuos preparatus:

Lecitin-Haemoglobin

: - (organizmo stiprinamieji vaistai)

Sudétis: Haemoglobin, Lecithin ex ovo, Sir. simplex, Aq. destill.,
: Spir. vini gall., Ol. Cinamomi. ;
Pektolin
(nuo kokliuso)
Sudétis: Extr. Thymi fl., Sir. Sacchar., Natr. brom., Ammon.
brom., Ol. Thymi.
Gvajakolin
(nuo kosulio) \
Sudétis: Kal. sulfo-guaj. Roche, Sir. Aurant. cort., Spir. vini
gall., Olea aetherea.
Reumatizanas
(Trynimas nuo reumatizmo, podagros ir k.)

Sudétis: Menthol, Ac. salic., Methyl. salic., Lanolin anhydric.

el Reuman tabletés

(nuo reumatizmo, podagros, ischias ir k.)
Sudétis: Acidum phenylchinolincarbonicum.
Haematogen ,GerMaPo“

S (nuo maZakraujingumo ir organizmo nusilpnéjimo)

Sudétis: Haematogen e sang., Aq. destill., Vini Cognaci, Sir.
Sacchari, Tr. Aurant. cort., Tr. Vanillae, Tinct. Cina-
momi, Tinct. Aromatica.

Exederm
(kremas nuo ekzemos)

Sudétis: Pasta Zinci, Pasta Mitini, Ac. boricum pulver., Extr.
Hamamell. spiss., [chtioli.
Rektol

(Zvakutés nuo hemoroidy) ~
Sudétis: Bismut. oxyjodat. Bismut. subgallic., Zinc. oxydat., Re-
sorcin, Balsam peruvianum, Butyr. Cacao.
Castobrom
(nervy stiprinamieji vaistai)
- Sudétis: Tinct. Castor. sibir., Extr. Valerian., Sales Bromi Er-
lenmejeri, Pulvis Aerophorum.

Be to, gaminamos tabletés Ac. acetylo salicyl., . Hexame-
thylentetramin, Kal. sulfo-guajacol., Salol, jvairiy doziy Santo-
ninas ir k. ‘

- Tikedamiesi i§ Pony Gydytojy prielankaus palaikymo vietinés
gamybos, dristame sialyt Tamstoms savo kuklius patarnavimus.
Akc. B-vé ,GerMaPo*
Kaunas, Rotu$és aiksté 3.
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Arsenferratose

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

Idealus preparatas misriam

GeleZies-Arseno gydymui

net turintiems jautrius vidurius pacient.

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

Arsenferratin Arsenferratin ,,siiss**
Orig. déz. po 50 tabl. a 0,25 g. Orig déZ. su 50 past.a0,25¢gr.
Dozé: 3—4 k. per d. 1—2 tabl. Dozé: 3-4k. per d. po 1-2 past.

Vaikams puseé tabl. Vaikams pusé past.

C.F.Boehringer & Soehne I-'
G. m. b. H.
* Mannheim-Waldhof.
Atstovas:F Sii Kaunas,
g 2t>0v2F. SUSSMANN, -, =,

ezidento g, 2
I Literatura ir pavyzdZ. siunciami pareikalavus.

Visiskai atstoja digitalj
greitai veikia
vartoiamas per os ir per rectum

Verodigen

(gitalin — digitalio lapy sudétiné dalis)

Verodigenas veikia tormozuodamas Sirdies jaudinimo pra-
vedamgjg systema ir suZadindamas labai smarkig diureze

Vartojamos formos:

Tabletés a 0,8 mgr. Granulés (10 §t. = 1 tabl.)
(vamzdeliuose po 6, 12ir 255t.) (original. stiklin. kartone)

Suppozitorijos a 1,2 mgr. Verodigen-Milchzucker 1:125
(dezutése po 10 5t.) (kaip miSinys receptuose)

Akciné ,Varpo“ B-vés Spaustuveé, Kaunas, Gedimino gatvé Nr. 38.
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