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»MEDICINOS* 1934 METU TURINYS.

Kaikuriy sutrumpinimy paaiskinimas.
A., ap., apskr. = apskritis,-ties; ptr. = klin. ir praktikos patyrimai;

dem. = demonstravimas; rec, recenz. = recenzija;

gyd. = gydytojas; (ref ), ref. = referentas;

m. = metais; sk = skyrius;

nekr nekrol. = nekrologas; tbc. = tuberkuliozé.
puslapis; -

Orl inaliniai straipsniai, autoriaus pavardé ir puslapiy skaitmenys -
V-o0j abecehne] turinio dalyj iSspausdinti Kursyvu.

L.
Originaliniai medicinos mokslo straipsniai.

Baronas V.: Gydymas purvu . (Nr. 2) 73— 82,
Birutaviciené A.: Herter'io liga, arba infantilismus in-
testinalis . (Nr. 3) 152—154.
3 Vaiky klinikos (reSp Iigoninés) kaikurie
gydymo patyrimai . g . (Nr. §) 270—276.
Cerskus A.: Haematoma bursae omentalis atsitikimas (Nr. 6) 338 —340.
FinkelSteinas L.: Apie reumato infekcijg . . . (Nr. 9) 493—499.
FinkelSteinas Ch.: Appendix'o susirgimy dijagnoza-
vimas rentgenu . ‘ . . (Nr. 10) 555—560.
Gasiinas J.: Enuresis nocturna gydvmas : : . (Nr. 8) 457—460.
Gutmanas L.: Sterilizacijos jstatymo kritika s . (Nr. 2) €3— 73.

Psychlkos reikSmeé susirgimams irjy gydymui (Nr. S5) 250—263.
Kalvaztyte P.: Apie plauCiy tuberkuliozés R-dijagnos-

tikos reikSme - (Nr. 12) 679—691.
Kerzstawcms L.: Stannum oxydatum kalp prlemone
furunkuliozei gydyti A . (Nr. 7) 401—405.

KoganasL Dispanseriy gydymo tikslams panaudo;:mas (Nr. 11) 631—635.-
3 Oleotoraksas plauciy tuberkuliozei gydyti (Nr. 12) 696—703.
Kovarskis I.: Nepaprastas naevus pigmentosus atsiti-

kimas . (Nr. 6) 331—336.

Kronzonas A.: Kokliuso etuologua, profylaktlka ir gy-
dymas : . ANr.7—8—9—10) 389—3582.

Kudirka St.: Fibroma intestini 15tr1gusnos hernijos
maise . (Nr. '1) 15— 23,

Kupcinskas J.: Ulcus ventriculi su dldelejn§a pagulmo
atsitikimas . + (Nr. 1) 23— 26.
% Dél skrandzio funkcuos tynmo : : . (Nr. 4) 196—203.
2 Moxksliné neohippokratiné medicina . . (Nr. 17) 3719—389.

Loewenstein E., prof.: Tuberkuliozés problema naujq
fakty Sviesoje (Nr. 8) 447—451.

Mackevicaité-Lasiené ].: Eklampsuos etuologuos ir
patogenezeés klausymu, susuusnu su endo-
krininiy liauky funkcija ' ; 4) 203—212.
Lyties nulémimas ir intersex’o problema : (Nr 11) 617—624.
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Maciulis St.: lzoliuoti liumbaliniy slanksteliy processus
transversus luZzimai / .
Trylika pory Sonkauliy :
Marcinkus J.: Lietuvos aklyjy statistikos ir reglstra-
cijos klausymu : :
Matulionis B.: Birstono kurortas .
MesSkauskas J.: Balantidiasis coli atsmkxmas, ,,snmu-
liaves" ca recti ir invaginatio intestini

Cerebrospinalinio epideminio meningito
gydymas steriliu cerebrospinaliniu liquor’u
Oleiskiené N.: Friedreich’o ligos (ataxia heredltarls)
atsitikimas . ;
Pytel Ant.: Gédikauliy iavarZos tuberkuliozé
Pletnev D. D., prof.: Apie angina pectoris

o Gautinio Sirdies — indy syfilio klinika
Apie synteziska medicinos supratima

Pudymazt/s 0.: Synteziné medicina )
Sidaravicius Br.: Keturi kazujistiniai afsitikimai i3 V.

Nasvytis K.:

D. Univ-to odos ir veneros ligy klinikos .
= Arsenobenzolio preparatai syfiliui gydvti .
s Burnos gleivinés pakenkimai syfilj begydant

Stepanovas V.: Reumato étijologijos klausymu .

Scharf J.. Moksliniai balneoterapijos pagrindai ir spe-
cijali Karlsbado vandeny terapija

Varnauskas J.: Keli solaninu intoksikacijos atsitikimai

Veineris M., dipl. chem.: ,Sunkusis vanduo* :

Vygmauskas K.: Dnrbtlme pneumotoraksas L. Raud
Kryz sanatorijos duomenimis

Informacijiniai
polemika.

A. a. d-ras Vytautas Sileika (nekrologas) ¢
AviZonis P., prof: V.D. Univ-to Akiu klinikos 1933 m.

apyskaita. !
v IV Pabaltijo oftalmologq suvaziavimas
9 Tarptautiniy organizacijy kovai su aklumu

ir kovai su trachoma susirinkimas

» Okulistiné pagelba Lietuvoje :

Cerskus A:: Chirurgy draugijos steigimo reikalu . .

Domasevicius A.: 1932 metai Panevezio gydytom drau-
gijos gyvenime

Gamtos paslaptis ir ios atldenglmas :

Jacevicaité: Valistyb Kauno ligoninés rentgeno sky-
riaus 1932 m. apyskaita ‘

JaraSius J.,dr.: A. a. Julius Ganuse\rclus(nekrologas)

Kauza V.. V. D. Univ-to teismo ir socijalinés medici-

nos instituto 1933 — 1934 mokslo mety vei-

kimo apyskaita

IX-sis Tarptautinés Sauungos Kovai su

tuberkulioze suvaZiavimas .

VIII- tasis tarptautinis dantu gydytolq
kongresas ir gilaus caries’o gyd) mo Kklau-
symas pulpei esant gyvai .
Landsbergiené O. ir Kazlauskas P.: Pirmasis Lietuvos

akiy gydytojy draugijos suvaziavimas.
Legeckis P.: Du rebusu . - ‘

Koganas L.

Kovarskis I.:
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(Nr.
(Nr.
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4) 212--213.
9) 513—516.

3) 141—152.

- (Nr.3—4) 121—196.

(Nr. 10) 560— 564.
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(Nr.
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(Nr.
(Nr.
(Nr.
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(Nr.
(Nr.

4) 185 —189.

6) 336—338.
12) 692—696.
6) 308—317.
8) 431—447.
7) 369—378.
S e

1) 26— 34.
3) 131—140.
6) 318 330.
9) 499— 506.

5) 263—269.
7) 405—407.
11) 625—636.

11) 624— 631

straipsniai, apyskaitos, nekrologai,

6) 307—308.

5) 276 —280.
7) 422—422.

8) 482—483.
10) 582—584.
6) 355—2356.

2) 103—105.
2) 62 — 63.

2) 89 — 92.
5) 245- 250.
10) 584—590.
11) 636— 644.

2) 82 — 89.

1) 35 — 38
9) 537—547.



Maciulis S.. Zinios apie Panevézio apskr. sav-bés li-

goninés veikimg 1932—1933 m. . . .

Madeikis J.: Valst. Hygijenos Instituto veikimo 1931

ir 1932 m. apyskaita . ) : . :

»Medicinos“ Redakcija: Penkioliktuosius ,Medicinos“

. gyvavimo metus pradedant . (Nr. 1) 1 —4.
Nasvyus K.: Vilkaviskio apskr. sav-bés li

ir 1933 m. veikimo apzvalga. . : . (Nr. 12) 718—720.

OZelis K.: Karo ligoninés veikimo bendra apzvalga . (Nr. 12) 712—-718.

Pilka D.: Siaur. Amerikos Jungt. Valstybiy ligoninés (Nr. 9) 516—523.

(Nr. 8) 461—46T.
(Nr. 3) 154—156.

goninés 1932

» Vézio tkarcinomos) klausymo apZvalga . (Nr. 2) 105—107.
Tercijonas V.. Vaiky ligoninés (resp. klinikos) pirma-
sis deSimtmetis (1924 — 1934 m.) d . (Nr, 12) 703—=711.

Vaiciinas V.: Daugiau pasitikéjimo savimi (Nr. 9) 534-5317.

Vinteleris E., prof.: Recenzija. Prof. F. Kliﬁge:' Der

Rheumatismus ey S s . . (Nr. 2) 107—108.
Zubkus J., doc.: V. D. Univ-to ausy, nosies ir gerklés
ligu klinikos 1933 m. apyskaita . : . (Nr. 11) 644—652.
111,
Referatai.

Akiy ligos.

Prof. P. AviZonis: 4 ref. (Nr. 7, 415 p.) R. L. Raymond: In-
creased intraocular tension in young persons as a cause of severe frontal
headache. — 7 ref., (Nr. 9, 529 p.) V. Morax: Sur le réle du gonocoque
dans les ophtalmies purulentes des pays chauds. — 8 ref. (Nr. 9, 529 p.),
J. Rollet: Accidents d’automobile et héméralopie. — 9 ref. (Nr. 10,
597 p.) A. W. M. Houwer: Apie myopijos étijologija.

St. med. J. G.: 14 ref. (Nr. 12, 727 p.) R. Sondermann: Meine
Glaukomtheorie und die Klinik des Glaukoms.

Dr. P. Kazlauskas: 2 ref. (Nr. 1, 45 p.) J. Hamburg (Rumunija):
Uber giinstige Beeinflussung der tabischen Sehnervenatrophie durch Stei-
gerung der Zelloxydation.

Gyd. E. Krisé¢iukaityté: 1 ref. (Nr. 1, 44 p.) A. Cantoune't: Po-
lyopie monoculaire et début de cataracte.

Gyd. E. Mekys: 3 ref. (Nr. 7, 414 p.) L. S. Merlin: Bijologiné
Svitinimo kvarco lempa reik§meé tuberkulioziniams akiy susirgimams. —
10 ref. (Nr. 11, 658 p.) T. K. Krylov ir B. I. Rostovcev: Blepharitis
gydymas brilliantgriin’u.

Gyd. M. Steiblys: 5 ref. (Nr. 8, 474 p.) J. Undelt (Tartu): Zur
Pothogenese des Trachoms. — 6 ref. (Nr. 8, 475 p.) Tschirkowsky
und Dymschitz (Leningradas): Biomikroskonische Untersuchungen

iiber Trachoma verum corneae. — 11 ref. (Nr. 11, 459 p.) Endelman,
L. (VarSuva): Kilka uwag w sprawie leczenia zachowawczego drog no-
sowolzowych. — 12 ref. (Nr. 12, 727 p.) Glees, M.: Syntropan, ein neu-

es Mydriatikum. — 13 ref. (Nr. 12, 727 p.) V. P. Filatoff: La cornée
de cadavre comme matériel de transplantation.

AkuSerijair gyvynekologiija.

J. G.: 18 ref. (Nr. 7, 413 p.) P. Caifer (Karaliaucius): Ueber den
Eklampsietod.

Dr. T. Goldbergas: 1 ref. (Nr. 1, 43 p.) Scarpitti (Milanas): 10
casi di rottura prematura spontanea delle membrane trattate con la spal-
malgina nella clinica ostetrica di Strasburgo. — 2 ref. (Nr. 1, 43 p.) Bo-
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denstein (Viena): Erfahrungen mit Ovobrol bei klimakter. Beschwer-
den. — 3 ref. (Nr. 1, 43 p.) Tsukasa (Sugimori): Therapie d. Meteoris-
mus nach gynik. Laparotomien. — 4 ref. (Nr. 2, 95 p.) A. Maaraes
(Rio de Zaneiro): O brometo de sodio em obstetrica. — 5 ref. (Nr. 2, 95 p.)
F. Athenstaedt (KaraliauCius): Colisepsis des Neugeborenen bei pye-
litis gravidarum d. Mutter. — 6 ref. (Nr. 3, 161 p.) W. Rech (Heidelber-
gas): Malaena vera mit intrauter. Beginn. — 7 ref. (Nr. 3, 161 p.) E. Phi-
lipp ir W. Richter (Berlynas): Die Bedeutung d. Lues fiir die Gynae-
kologie. — 8 ref. (Nr. 3, 162 p.) V. Jonatan: Die Verwendung von Pi-
tuglandol bei Uterusblutungen ohne besondere Ursache. — 10 ref. (Nr. 4,
218 p.) Frey E. (Ciurichas): Medikamentése Beeinflussung der Wehen-
tiatigkeit. — 11 ref. (Nr. 4, 218 p.) Fumagali R. (Milanas): Trattamento
dell’ atonia intestinale postoperatoria con un nuovo enterocinetico. — 13
ref. (Nr. 5, 287 p.) R. Hofstaetter (Viena): Zur Behandlung d. Go-
norrhoee in d. weibl. Urethra u. der Umgebung. — 14 ref. (Nr. 5, 288 p.)
Tietze (Breslavas): Ueber intravendose Anwendung von Prostigmin. —
15 ref. (Nr. 6, 348 p.) Kleinknecht et Tassovatz (Strasburgas): Du
traitement de l'appendicite aigué au cours de la grossesse. — 16 ref. (Nr.
6, 348 p.) Tetsu (Okazaki): Die Wirksamkeit eines Corpus luteum Prae-
parates. — 18 rei. (Nr. 7, 413 p.) Kretzschmar (Marburgas): Hyper-
emesis u. Hypochloraemie. — 19 rei. (Nr. 7, 413 p.) K. Heim (Leipcigas):
Agranulocytoseartige Erkrankung im Wochenbett. — 19 ref. (Nr. 8, 473 p.)
W. Nissen (Arnswalde): Primarafiekt d. Portio unter d. Bilde eines
Karcinoms. — 20 ref. (Nr. 8, 473 p.) P. Goetz (Hofas): Antigon in d.
Gyn. Geburtsh. Praxis. — 21 rei. (Nr. 9, 528 p.) S. Liebhart (Lvovas):
Der Einfluss des Ovarialhormons auf. d. Blutdruck. — 22 ref. (Nr. 9,
528 p.) H. Hoimann (Praha): Die Strahlenbehandlung d. Collum Ca
wirend d. Schwangerschait. — 23 ref. (Nr. 10, 595 p.) G. Dellepiane
(Palermo): Azione farmacal. degli alkoloidi dell’oppio sulla fibra muscolare
uterina. — 24 ‘ref, (Nr. 10, 595 p.) O. Brakemann (Miunchenas):
Ascites oder Ovarialkystom? — 25 ref. (Nr. 11, 657 p.) K. Fecht (Sve-
ningenas): Zur Frage d. medikam. Behandlung asphyktischer Neugeborener.
— 26 ref. (Nr. 11, 657 p.) Tsunchisa T. (Fukuoka): Die Anwendung d.
~ Bostigmin ,,Roche* bei d. postoper. Darmlihmung u. Ergebnisse von Tier-
versuchen. — 27 ref. (Nr. 12, 726 p.) M. Lebede v a: Ueber den Ueber-
gang g¢hemother. Verbind. aus d. Organismus d. Mutter in d. foetus. —
28 ref. (Nr. 12, 726 p.) K. Holzapfel: Ein Uteruskatheter. — 29 ref.
(Nr. 12, 726 p.) E. Kattermann: Schwangerschaft u. normale Geburt
nach Eileitereinpflanzung.

Gyd. S. Markoviéius: 12 ref. (Nr. 5, 286 p.) L. Devraigne ir J.
Seguy: La fécondation artificielle.

Dr. Zarcinas: 9 ref. (Nr. 4, 218 p.) Prof. Bujniewicz, K.: Dys-
trophia suprareno — genitalis.

Bakterijologija, serologija, hygijena.

Gyd. S. Markovicius: 1 rei. (Nr. 10, 598 p.) L. Meunier: Kiau-
Sinis. Jo intolerancija. Gydymo bandymai. — 2 ref. (Nr. 12, 729 p.) A.
Ravina: Mety laikotarpiy 3alCio ir Sviesos stokos itaka organizmui.

Gyd. A. Starkus: 1 ref. (Nr. 8, 477 p.) W. v. Brehmer: ,,Sipho-
nospora polimorpha* n. sp., ein neuer Mikroorganismus des Blutes und
seine Beziehung zur Tumorgenese. — 2 ref. (Nr. 8, 478 p.) Prof. Victor
Schilling: Untersuchungen ueber Siphonospora polymorpha v. Brehmer
— 3 ref. (Nr. 8, 478 p.) C. Boerner ir O. Jancke: Untersuchungen
ueber ,,Siphonospora polymorpha v. Brehmer“. — 4 ref. (Nr. 8, 478 p.)
M. Rappin: Sur l'étiologie microbienne des cancers.
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Chirurgija.

Gyd., A. Cerskus: 1 ref. (Nr. 1, 41 p.) Dr. Feridun Schewket:
Die Resektionserfolge bei Magenulcus. — 2 ref. (Nr. 1, 41 p.) Dr. Bern-
hard Trautmann: Prostigmin bei Peritonealtuberkulose Jugendlicher.
— 7 ref. (Nr. 5, 284 p.) Dr. Al. Rosarius: Zur Frage der sogenanten
perforationslosen galligen Peritonitis. — 8 ref. (Nr. 5, 284 p.) G. A, Su-
ch anov: Onepanmuoe JeyeHde l’phDK JNEeTCKOI'o Bospacm. — ]O I'Cf..
(Nr. 5, 285 p) Dr. P.Schmidt: Die Gangrin des Skrotums.
— 13 ref. (Nr. (Nr. 6, 346 p.) Arthur Schidfer: Zerreissung des gan-
zen Plexus brachialis durch stumpfe Gewalt. — 22 ref. (Nr. 11, 655 p.) Dr.
Karl Giitig: Zur Bewertung der Urticaria bei scheinbar akuten chi-
rurgischen Erkrankungen. — 23 ref. (Nr. 11, 655 p.) Prof. Dr. E. Briining:
Die erste iirztliche Behandlung von Unfallwunden.

Gyvd. K. Gudaitis: 3 ref. (Nr. 1, 41 p.) Dr. Karl Pollaczek:
Uber Wundbehandlung mit kiinstlichem Licht. — 4 ref. (Nr. 2, 94 p.) Dr.
Martin Friedemann: Abwartende oder operative Behandlung bei
stiirmischer Blutung aus Magen-oder Zwdolffinger-darmgeschwiir? —
5 ref. (Nr. 3, 160 p.) H. R. Paas: Neuere Gesichtspunkte in der Behandlung
der Arthritis deformans. Erfahrungen mit der Immetoltherapie. — 6 rei.
(Nr. 3, 160 p.) Dr. Paul Engel: Uber die Beeinflussung der Callusbil-
dung durch Hormone. — 11 ref. (Nr. 6, 345 p.) Dr. Hans Hauke: Ueber
Tetanus nach rechtzeitig ausgefithrter Tetanusschutzimpfung. — 12 rei.
(Nr. 6, 345 p.) Prof. Dean Lewis u. dr. T. Ridgeway Trimble:
Epithelkorperchen Tumor u. Ostitis fibrosa.

St. med. J. G.: 19 ref. (Nr. 10, 594, p.) R. Boller ir K. Macry-
costas (Viena): Die chronische Pericholezystitis bei gonorrhoischen Ad-
nexerkrankungen und ihre Behandlung. — 20 ref. (Nr. 10,594 p.) J. Schari
1((Karlsbadas): Appendektomie als dtiologischer Faktor von Gallenerkran-

ungen, —

Dr. L. Koganas: 9 ref. (Nr. 5, 284 p.) F. Dumarest et P. Le-
fevre: La mode d’action de la phrénicectomie et ses indications.

J. St.: 14 ref. (Nr. 7, 411 p.) Barber: Varikoziniy veny gydymas
injekcijomis. — 15 ref. (Nr. 7, 412 p.) Holz ap fel: Nauiji keliai veniniy su-
trikimy (varikoziniy venu, blauzdos opu, hémorojaus ir pan.) prieZastinei
intraveninei terapijai. — 16 ref. (Nr. 8, 471 p.) Adair: VéZio perspéjimas.
— 17 ref. (Nr. 8, 472 p.) Cen: Uminio dppendicito dijagnostika. — 18 ref.
(Nr. 8, 472 p.) Pristlei: Seroterapija, kaip pridétinis perforaciniu ap-
pendicity gydymas. .

Dr. A. Zarcinas: 21 ref. (Nr. 10, 594 p.) Saegesser, Max: Da-
bartiné tetanus’o terapija, ypac kreipiamas démesys | magnesium sulfur.

Nervy ir psychinés ligos.

P. Baublys: 7 ref. (Nr. 8, 476 p.) P. P, Lazarev: Bijofyziné epi-
lepsijos teorija. — 8 ref. (Nr. 8, 477 p.) Gornickaija, Gribner, Sa-
kovid¢: Choréja ir reumatizmas.

Doc. J. Blazys: 9 ref. (Nr. 11, 660 p.) S. Mielnikov: Vestibuliné
epid. encefalito forma.
: J. St.: 5 ref. (Nr. 7, 416 p.) Dewis ir Pollock: Sympatiniy ner-
vy reik§mé skausmams atsirasti. — 6 ref. (Nr. 7, 416 p.) Schlayver:
Vienas daZnai stebimas neurastenijos symptomokompleksas ir jo gydymas.

Dr. A. Zarcinas: 1 ref. (Nr. 4, 219 p.) Brun, M. ir K. Mikulski:
Sizofrenijos gydymas maliarija ir salicyliu. — 2 ref. (Nr. 4, 219 p.)
Brzezicki Eugenijusz: Konstitucija ir apopleksija, — 3 ref. (Nr. 4,
219 p.) Mueller, Béla: Un caso di raptus omicida in un antico ebef-
reno-catatonico. — 4 ref. (Nr. 4, 220 p.) Bir Maksymilijan: Heine-
Medin’o ligos klausymu, '



Odontologiija.

Danty gyd. R. Grilichiené: 10 ref. (Nr. 11, 662 p.) Georg E. Mor-
2 an (Milwaukee): Einige altigliche Probleme der Behandlung des kind-
lichen Gebisses.

J. G-kas: 4 ref. (Nr. 7, 417 p.) J. Veyrassat: Dentinés kilmés
plexus brachialis neuralgijos ir subtrapecinés lymfinés liaukos.

Dant. gyd. A. Malelaité: 8 ref. (Nr. 11, 661 p.) Dr. Hans Tiegel:
Tiranal’io indikaciju iSgalés.

Danty gyd, E. Petraskeviciuté-PSigodskiené: 1 ref. (Nr. 1, 45 p.) Dr.
Péter Feles: Zur Beseitigung des Foetor ex ore. — 5 ref. (Nr. 8, 478 p.)
Dr. Wolfi: Kamillosept. — 6 ref. (Nr. 9, 530 p.) Dr. Rudolf Schmitt:
Ein Fall von Adamantinom des Oberkiefers.

Dantuy gyd. E. Sidiskyté: 2 ref. (Nr. 2, 97 p.) Dr. Bernhard
Lutsch: Ueber intraorale Jodex — Salbenmassage. — 3 ref. (Nr. 3,
163 p.) Fritz Lieck: Ein Beitrag zur Frage der hidmatogenen Pulpitis.
-— 7 ref. (Nr. 10, 600 p.) Siegfried Seidner: Ein Fall eines Lichen ru-
ber planus der Mundschleimhaut. — 10 ref. (Nr. 12, 732 p.) Dr. L. M, Lin-
denbaum: Uber Pulpitisbehandlung in einer Sitzung.

Odos ir veneros ligos.

St. med. J. G.: 17 ref. (Nr. 10, 597 p.) S. Serefis (Hamburgas):
Die Resorptionsbedingungen des Wismuths vom Magen- Darmkanal aus.

Gyd. S. Markovicius: 16 ref. (Nr. 10, 596 p.) E. Cantilo: L'alo-
pécie habituelle de 'homme adulte. Defaut de d’equilibre hypophyso-gé-
nital. — 19 ref. (Nr. 11, 657 p.) Desjardins: Le traitement de la ble-
norragie par les moyens physiques thermogenes.

J. St.: 14 ref. (Nr. & 473 p.) Janet, Priegge ir Rotmund:
Ar esama kity syfilio sukeéléju, be blySkiosios spirochetos. — 15 ref.
(Nr. 8, 474 p.) Kaiz: Venerinny ligu profylaktika Siaur. Am. Jungt.
Valstybése.

Dr. med. Sidaravicius: 4 ref. (Nr. 2, 96 p.) Ch. Richet fils et
Joly: Pyréto -et chimiotherapie associées dans le traitement de la sy-
philis primaire et secondaire. — 5 ref. (Nr. 2, 96 p.) Franck: La gono-
réaction et les porteurs de germes. — 6 ref. (Nr. 2, 96 p.) Epstein: Du
mécanisme d'action des grands lavages d'aprés Janet; essais de leurs
application dans les cas aigus d’épidydimite blennorrhagique. — 7 ref.
(Nr. 2, 97 p.) Kalz: Uebergang von Pemphigus septicus in Pemphigus
vulgaris. — 8 ref. (Nr. 2, 97 p.) Haxthausen: Die Kreislaufverhaelt-
nisse bei Varicen und ihr Zusammenhang mit Ulcus und Ekzema cruris.
— 11 ref. (Nr. 5, 288 p.) Touraine et Solente: Erythéme annulaire
contrifuge. Essais biologique et thérapeutique. — 12 ref. (Nr. 5, 289 p.)
Carle: Conceptions actuelles sur la prophylatic et le traitement de la
syphilis congétinal. — 13 ref. (Nr. 5, 289 p.) Fasol: Zur Aetiologie, The-
rapie und Prophylaxe der Hautschddigungen durch Salvarsan.

Dr. A. Zarcinas: 1 ref. (Nr. 1, 43 p.) Levaditi C.: Bismutho-
prévention de la syphilis. — 2 ref. (Nr. 1,44 p.) Tournay, Augiiste:
Le signe de Babinski chez I'enfant qui dort. — 3 ref. (Nr. 1, 44 p.)
Kaplun, V. ir Moreinis, J.: Neurolues'o patogenezés klausymu pa-
siremiant syfilitiku ir neurosyfilitiku Seimose syfilio eigos stebejimais. —
9 ref. (Nr. 4, 219 p.) Disertori, Beppino: Sulla seconda sifilo-rea-
zione di Miiller. —10 ref. (Nr. 4, 219 p.) Galenko, V.: Lipojidoterapi-
ja begydant neurolues’a ir progr. paralyZiy. — 18 ref. (Nr. 10, 597 p.)
Tung, Ngujeuvau: Contribution a I'étude de la syphilis nerveuse
latente chez les Annamites.

Otorhinolaryngologiijia.

Gyd. L. Misevic¢ius: 3 ref. (Nr. 11, 659 p.) A. Moulonguet: UZe-
siai ausyse ir ju chirurgiSkas gydymas. v
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P. Pakanavicius: 4 ref. (Nr. 11, 660 p.) A. T. Hukunzon: O J1eyenuu
BOCHaNeHH} HAapyXHAro cAyXoBOro mpoxoia no cnoco6y Zografides.

Gyd. Purtokaité: 7 ref. (Nr. 12, 728 p.) Dovid T.: Gerklés tuber-
kuliozé.

J. St.: 1 ref. (Nr. 7, 415 p.) Lampé: Svaigulio priepuoliai su-
smarkiu vémuliu. — 2 ref. (Nr. 7, 416 p.) Gillenbrand: Menier'o
symptomokomplekso gydymas padutin’u.

Dr. Zubkus: 3 ref. (Nr. 8, 475 p.) G. Maurel: Indikation und Tech-
nik der Mandelausschilung. — 4 ref. (Nr. 8, 475 p.) Heiberg: Die Er-
gebnisse nach Tonsilloektomie. — 5 rei. (Nr, 8, 476 p.) F. R. Nager:
Die Beziehungen des Gelenkrheumatismus zu den Tonsillenerkrankungen.
— 5 ref. (Nr. 12, 728 p.) CI. Montmollin: Gaumenmandel und Adenoide
als Eintrittspforte bei der Tuberkulose des Kindes. — 6 ref. (Nr. 12, 728 p.)
Schlittler: Uber die Bedeutung der Tonsillen als Eintrittspforten der
Tuberkulose.

Patologija.

Gyd. K. Gudaitis: 2 rei. (Nr. 6,349 p.) J. Jusatzuu E. Eckardt:
Die héaufigste Todestunde.

Stud. med. J. Gudauskas: 3 ref. (Nr. 12, 730 p.) W. Biingeler:
Die entwicklung eines Narbenkarzinoms nach Behandlung mit technischen
Isolierband.

J. St.: 1 ref. (Nr. 5, 290 p.) Tonelli: Léliukiy (vyziuky) deforma-
cija kaip mirties poZymis.

Teismo medicina.

Gyd, V. Kauza: 1 ref. (Nr. 1, 45 p.) Erik Wolif u. Bengt
Jonsson: Studien iiber die Untergruppen A: und A2 mit besonderer
Beriicksichtigung der Paternititsuntersuchung, — 2 ref. (Nr. 3, 162 p.)
Dr. M. Magid: Warum verheimlichen die Frauen den Eingriff bei ille-
galer Fruchtabtreibung? — 3 ref. (Nr. 3, 163 p.) Dr. Stanistaw La-
g un a; Blutgruppenuntersuchung in einem Fall von Zwillingschschwanger-
schaft. — 5 ref. (Nr. 10, 599 p.) Schackwitz Herbert: Untersuchun-
gen iiber die Brachbarkeit fabrikmissig hergestellter Anti-M- und Anti-N-
sera fiir die forensische Praxis. — 6 ref. (Nr. 12, 731 p.) Dr. A. Ponsold:
Der Nachweis von Agglutininen schwichster Wirksamkeit.

Urologiija.

Dr. T. Goldebergas: 1 ref. (Nr. 1, 42 p.) I. Bregadse: Eingeklem-
mter Hoden im Leistenkanal als Komplikation des Kryptorchismus. —
2 ref. (Nr. 1, 42 p.) F. Sartorius ir H. Viethen: Klin. u. exper.
Untersuchungen zur Frage d. Kontrastmittelwahl bei d. retrograd. Pyelo-
graphie ect. — 3 ref. (Nr. 2, 95 p.) I. Spoerl: Die Zulissigkeit der Gas-
fiillung des Nierenbeckens u. d. Blase. — 4 ref. (Nr. 3, 160 p.) W.Israel:
Die Infektion der unteren Harnwege nach urethr. ant. bacterica. — 5 ref.
(Nr. 3, 161 p.) E. Fuss: Familidare Cystennierenerkrankungen. — 6 ref.
(Nr. 5, 285 p.) S. Szenteh: Ueber einen auf wag. Wege enfernten Stein
in der Harnrohre. — 7 ref. (Nr. 5, 285 p.) A. Bauereisen: Zur Be-
handlung lebensgefahrlicher venoser Blutungen der Harnblase. — 8 ref.
(Nr. 6, 346 p.) R. Uebelh 6 r: Prostatahypertrophie bei versch. Bevolke-
rung. — 9 ref. (Nr. 6, 346 p.) F. Hamburger: Pollakiuria bei Kindern.
— 15 ref, (Nr. 7, 414 p.) N. Werhatzk y: Volstindige inversio vesicae.
— 16 ref. (Nr. 7, 414 p.) A. Herzog: Vortauschung eines weichen
Uretersteines. — 17 ref. (Nr. 8, 472 p.) A. Adler-Racz: Divertikel der
vorderen (minnl.) Harnrohre. — 18 ref. (Nr. 8, 473 p.) P. Gausa: En-
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sefianzas a propodsito de un calculo ureteral derecho. — 19 ref. (Nr. 9.
527 p.) Th. Pisarski: Ueber der selbstindig. Zerfall der Harnsteine.
— 20 ref. (Nr. 9, 528 p.) F. Catullo: Un rimedio specifico della pa-
resi intestinale e vesicale. — 21 ref. (Nr. 10, 594 p.) A. Baidin: Mul-
tiple Urethrokelen bei d. Frau. — 22 ref. (Nr. 10, 594 p.) A. Noszkay:
Symptomatologie u. Therapie d. Prostatismus ohne Vergrosserung d.
Prostata. — 23 ref. (Nr. 11, 656 p.) C. Gutig u. A. Herzog: Zur Ver-
meidung von Fehldiagnosen bei dem Verdacht auf Nieren-oder Ure-
tersteine. — 24 ref. (Nr. 11, 656 p.) E. Hesse: Fall von perin. Hypos-
padi beim Manne u. s. w. — 25 ref. (Nr. 12, 725 p.y A. He ymann: Lichen
ruber planus der Blase. — 26 ref. (Nr. 12, 725 p.) H. Kiimmel jr. u
F. Nestmann: Storungen d. Ureters durch Erkrankungen d. Abdomens,
insbes. d. anlieg. Lymphdriisen.

J. St.: 10 ref. (Nr. 6, 347 p.) Kromer: Neiritas, eksperimentiSkai
sukeltas dijetos déka. — 11 ref. (Nr. 6, 347 p.) Grant: Prostatity gy-
dymas injekcijomis. — 12 ref. (Nr. 6, 348 p.) Wollheim ir Lange:
Apie viena S§lapimo depressorine substancija ir jos biuiti kraujoslégio
ligose.

Vaiku ligos.

Dr. Kasperavicius: 26 ref. (Nr. 7, 411 p.) Yearley: Rachitas ir
kurtumas.

Dr. L. Koganas: 16 rei. (Nr. 5, 283 p.) G. Ramon: Les progres
recents dans la vaccination par I'anatoxine diphterique.

Dr. A. Kronzonas: 1 ref. (Nr. 1, 39 p.) J. Geldrich: Ueber die
chronische Nephritis im Kindesalter. — 7 ref. (Nr. 3, 159 p.) Leitner
P h.: Beitrige zur Therapie der croupodsen Pneumonie der Sduglinge und
Kleinkinder mit Optochin. — 8 ref. (Nr. 3, 159 p.) Chandhuri Kshi-
rode: Was wird aus den Kindern mit Hirschprungschen Krankheit? —
9 ref. (Nr. 3, 159 p.) Laurinisch-Alessandro: Ueber die eitrige
Pleuritis im Kindesalter.

Gyd. J. Meskauskas: 32 ref. (Nr. 10, 593 p.) Dr. Fritz Laes-
sing: Kinder als Typhus und Parathyphusbacillenausscheider.

Dr. Oleiskiené: 34 ref. (Nr. 11, 654 p.) Priv.-Doz. Langowoy: Ue-
ber Meningokokkimie bei Siduglingen nach Befunden der Sduglingsab-
teilung der Kinderheilklinik des II Medizinischen Instituts, Moskau. —
35 ref. (Nr. 11, 655 p.) Dr. Carl Looft: Les enfants printaniéres et les
enfants d’ automne. Leur. evolution d’inteligens. — 38 ref. (Nr. 12, 725 p.)
Priv. doc. Lohndorf: Die klinische Bedeutung der Eosinophilie im
Kindesalter. :

J. St.: 24 rei. (Nr. 7,-410 p.) Eps§tein. Chronisky vaikuy Sirdies
susirgimy gydymas. — 25 ref. (Nr. 7, 411 p.) Petermann: Vaiky
meésSlungiai. — 26 ref. (Nr. 8, 470 p.) Marphan: Rachitizmas naujy at-
radimy Sviesoje. — 28 rei. (Nr. 8, 471 p.) Helmholtz: Ketogeniné di-
jeta Slapiminei infekcijai gydyti.

Dr. V. Tercijonas: 2 ref. (Nr. 1, 40 p.) Dr. Fr. Eckardt: Spiro-
zid bei Lues congenita. Zur Frage der Dosierung und Indikation sowie Er-
gebnisse. — 3 ref. (Nr. 2, 93 p.) V. N. Valanov: Jleuense xuciropoaom
reMopparHyeckux  KoauToB #H  ad3eniepud. — 4 ref. (Nr. 2, 94 p.) B.
Schirwindt: Ueber toxische Diphterie. — 5 ref. (Nr. 3, 158 p.) Ko r-
nianskij: O nyHkuuu 3anHedi uwucrepHni Mosra. — 6 ref. (Nr. 3, 158 p:
Kaplan: [lepBuuHbIli CEpO3HbIH MEHHHIHT B JeTCKOM BO3DACTE —tfl"rel:
(Nr. 4, 216 p.) Ueber Infektion und Vakzination bei Tuberkulose. — 12
ref. (Nr. 4, 217 p.) Lyon G. M.: Serumtherapie der Meningokok-
kenmeningitis. — 14 ref. (Nr. 5, 282 p.) Gurvic: Apie kokliuso gydyma

intramuskulinémis eterio injekcijomis. — 15 ref. (Nr. 5, 283 p.) Dr. F.
Thoenes: Ueber Hypervitaminosen. — 17 ref. (Nr. 6, 342 p.) Ol. che-
nopodii farmakologijos, klinikos ir toksikologijos apZvalga. — 18 ref.

(Nr. 6, 343 p.) Dr. Fridmann: Kurie vaikai suserga tuberkulioziniu
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meningitu? — 19 ref. (Nr. 6, 343 p.) Levina ir Markuzon: nuue-
MHUeckfi 1epe6pOCIHHANBHDII MEHHHIWT Y AeTE€H [0 A4HHBIM KIHHHKH HHCTHTY-
ta O3 wu [l -u nerckoii OGoabHHubl uM. PunsatoBa. — 20 ref. (Nr.

6, 344 p.) K. Kato: Svininis meningitas pas Zinduolius kiidikius. — 21 ref.
(Nr. 6, 345 p.) Panov: Plaudiy rentgeno vaizdai vaiky amziuje dél
chroniSkos tuberkuliozinés intoksikacijos. — 22 ref. (Nr. 7, 409 p.) G a-
marnik: Postenecefalitinio parkinsonizmo gydymas kalio per-
manganatu. — 23 ref. (Nr. 7, 410 p.) L. Kandyba ir A. Geiler: Prak-
tiSka kokliuSo bakterijologinés dijagnostiKos reikSmeé. — 29 ref. (Nr. 9,
526 p.) Proi. N. Nikolajev: Apie ,tikroio" reumato patogeneze. —
30 ref. (Nr. 9, 527 p.) Bertil Séderling: Apie praktiska miisu tu-
berkulino reakcijuy verte. — 31 ref. (Nr. 10, 592 p.) S. Rozenberg:
Vaiky reumato reiSkiniai. — 33 rei. (Nr. 11, 654 p.) Cimbler, V a-
Sic¢ ir Soskina: Tuberkuliozés prognozé jauny vaiku amzZiuje. — 36 ref.
(Nr. 12, 723 p.) Prof. Dulickij ir Karaseva: Gripas jauname vaiku
amziuje ir jo komplikacijos. — 37 ref. (Nr. 12, 724 p.) Prof. Kurzon ir
Staerman: Konservatiskas pleuroempyemy gydymas jauname vaiky
amziuje.

Gyd. V. Tiskus: 27 ref. (Nr. 8, 470 p.) E. Sl. CTypsuu: O neyeHun
KOKJIOINA BHYTPUMBIILICUHbIMKH BIPHUCKbIBAHHAMHU edHpa.

Dr. A. Zarcinas: 13 ref. (Nr. 4, 217 p.) Januschke H.: Ueber
Arzneidosierung im Kindesalter und medikamentose Verbesserung moto-
rischer Ldahmungen nach Diphtherie und Poliomyelitis.

Vidaus ligos

P. Baublys: 39 ref. (Nr. 8, 469 p.) Berlin, Levin, Isajev,
Smit: Apie kombinuota chronisky kolitu gydyma autovakcina ir gydo-
muoju. maitinimu,

J. G.: 37 rei. (Nr. 8, 468 p.) Sz. Szasz - Pest: Jekny dydZio pa-
kitimai kuidikiy toksikozés metu. — 38 ref. (Nr. 8, 468 p.) J. Lanca s-
sagne ir J. Rousset: Meteoriniai reiSkiniai ir dermatozés. Pruritus
ir piety véjas.

J. G-kas: 36 ref. (Nr. 8, 468 p.) Dr. J. Lechir: Patyrimai varto-
jant nauja sidabro manganito tepala.

Std. med. J. G.: 55 ref. (Nr. 11, 652 p.) R. Boller ir W. Falta:
Ueber Bluttransfusion in der Inneren Medizin. — 58 ref. (Nr. 11, 653 p.)
H. H. Kalbfleisch ir E. Kalbfleisch: Unsere Erfahrungen mit
dem Tuberkelbazillen — Ziichtungsverfahren nach E. Lowenstein.

St. med, J. G-kas: 56 ref. (Nr. 11, 653 p.) S. S. Judin ir G. Sk u-
dina: Kraujo transfiizijos problema. — 57 ref. (Nr. 11, 653 p.) F. Fi-
scher: Ueber Friihdiagnose der Lebererkrankungen.

N. Indr.: 54 ref. (Nr. 11, 652 p.) Dr. F. bc,hnerenberg Expecto-
rantien und Auswurfmenge.

Dr. Kasperavicius: 35 ref. (Nr. 8, 467 p.) S. Pidssler: Apie pa-
naduy kokliuSui épidemiSka spazmiSka kosuli.

Dr. L. Koganas: 60 ref. (Nr. 12, 722 p.) R. Debré ir E. Gilbrin:
Apie plauCiy oro kystas ir bronchoektamas

Gyd. S. Markovicius: 11 ref. (Nr. 3, 156 p.) B. Zondek et K.
Grunsfeld: Le traitement de la pyémie puerpérale par les injections
continnes intraveinenses de glycosealcool. — 12 ref. (Nr. 3, 156 p.) H.
Fruchaud: Amygdalés et tuberculose. — 59 ref. (Nr. 12, 721 p.) Prof.
S. Balachovski: Sur la possibilité d’'insuffisances locales vitamines.

' Gyd. J. MeSkauskas: 14 ref. (Nr. 3, 157 p.) Dr. Hans - Erhard
Bock: Uber das Vorkommen makrozytiter Animien bei Magenkarzino-
men. — 15 ref. (Nr. 4, 214 p.) Hermann Dekker: Gibt es ein ,,Asthma
nervosum®. — 53 ref. (Nr. 11, 652 p.) Dr. med. Robert Schwab: Eine
neue Applikationsmethode des Bienengiftes bei rheumatischen Erkrankungen.
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Gyd. VI. Rumbauskas: 19 ref. (Nr. 5, 280 p.) Proi. Dr. Lewen-
stein: Das Tuberkuloseproblem im Lichte neuer Tatsachen.

J. St.: 1 rei. (Nr. 1, 38 p.) Pepen: Apie febris undulans.—2 ref. (Nr. 1,
38 p.) Gmelin: Siaurés jiriy klimato jtaka bronchinei astmai, ypaciai
vaiky. — 3 ref. (Nr. 1, 38 p.) Gutmann: Kraujoslégis bronchinéje astmo-
je. — 4 ref. (Nr. 1, 39 p.) Ravina ir kt.: Angijopneumografija. — 5 ref.
(Nr. 1,39 p.) Gardi Kemp: Ziurkiu blusa, kaip gailma thypus exanthem.
endemicus antkry¢io nesiotoja. — 6 ref. (Nr. 2, 91 p.) Welden: Infekci-
nis pharyngitis ir erzinas kosulys. — 7 ref (Nr. 2, 92 p.) Gavanezi ir
Baltrametti: Neutrofyliniai leukocytai su toksinémis granulémis vidu-
riy Siltinéje. — 8 ref. (Nr. 2, 92 p.) Brodi ir Kroker: Immuninio krau-
jo transfuzija sepsio ligoje. — 9 ref. (Nr. 2, 92 p.) Burtonir Balmein:
Pagijimas nuo streptokokkinés septicémijos. — 10 ref. (Nr. 2, 93 p.) M a-
tis: Epoophoron — vidinés sekrecijos organas. — 20 ref. (Nr. 5, 281 p.)
Sieberg: PraktiSkai svarbios plaudiy tuberkuliozés formulés. — 21 ref.
(Nr. 5, 281 p.) Biitner: Apie dijabetiko likima. — 22 ref. (Nr. 5, 282 p.)
Egnell: Skorbuto problema. — 23 ref. (Nr. 5, 282 p.) Smithir Ander-
sen: Ar galima augimas tikslingai padidinti ir pagreitinti. 24 ref. (Nr. 6,
340 p.) Kollaro, Pinal ir Torres: Sirdies hormonai, §lapimo riigs-
tis ir gliukozé kraujuje. — 25 ref. (Nr. 6, 340 p.) Doches, Katerina
Mills ir Knilend: VirSutiniu kvépuojamuju taku susirgimai. — 26 ref.
(Nr. 6, 341 p.)) Manuel Tapia, Urbano Gonsales Gili ir Ra-
fael Chorda: Intraveniniyu alkoholio injekciju veikimas fiminiams kvé-
puojamuju organy procesams. — 27 ref. (Nr. 6, 341 p.) Menkin: Lymfi-
né blokada. — 28 ref. (Nr. 6, 342 p.) Guans: Plaudéiy kraujavimu, jvyku-
siy kriitinés lasta suZeidus Saunamaisiais ginklais, gydymas ol. camphorae
injekcijomis. — 29 ref. (Nr. 6, 342 p.) Vu ir C an: Pneumokokkiné lobariné
pneumonija. — 30 ref. (Nr. 7, 407 p.) Edens: Apie vazomotorine angina
pectoris. — 31 ref. (Nr. 7, 407 p.) Heimann-Chatri: Kraujo apytakos
sutrikimai nutukime. — 32 ref. (Nr. 7, 408 p.) Westfal: Apie apopleksijos
étijologiia ir gydyma. — 33 ref. (Nr. 7, 408 p.) Hre del: Pasveikimo peri-
jodas kraujo apytakos organy susirgimuose. — 34 ref. (Nr. 7, 409 p.) Li-
benski: Medikamentinés terapijos kombinuojant su anglirtig§tinémis vo-
niomis indikacijos ir veikimas gydant kraujo apytakos organuy susirgimus.
— 40 ref. (Nr. 8, 469 p.) Groskurt: Morbus Besedovii gydymas kepe-
ny ekstraktu. — 41 ref. (Nr. 8, 469 p.) Dionisius Schiile: Addisono
ligos gvdymas hortigenu ir gydymo kursas citrinos sunka. MedZiagos apy-
kaitos pakitimai Addioson’o ligoje. —42 ref. (Nr. 8, 469 p.) Lange: In-
traperitoninio kraujavimo dijagnostikos klausymu. — 46 ref. (Nr. 10, 590 p.)
Mosler: Sirdies riby nustatymas ir perkusija. — 47 ref. (Nr. 10, 590 p.)
B art: PraktiSki nurodymai tiriant ir gydant Sirdies ligonius. — 48 ref.
(Nr. 10, 590 p.) Pézopulos: Quinque’s édemos su auk$ta t° ir odu pa-
sruvimais atsitikimais. — 49 ref. (Nr. 10, 591 p.) Sakson: Endokrinis8ka
paziiira { chroni$kaiji artrita. — 50 ref. (Nr. 10, 591 p.) Kolepke: Durpiy
ir purvo vonios chroniskam reumatui — artritui gydyti. — 51 ref. (Nr. 10,
592 p.) Lerische ir Fontaine: Apie Reynaud ligos prigimti. —
52 ref. (Nr. 10, 592 p.) Hoif: Smarkus krauio autoagliutininas kaikuriuose
periferiniuose susirgimuose. — 61 ref. (Nr. 12, 722 p.) Kaufimann: Pa-
sitilymas sutrumpinti skrandZio — Zarny latako typingo tyrimo ilguma. —
62 ref. (Nr. 12, 722 p.) Jurgens ir Hebgardt: Klausymas apie ambu-
latorini ulcus ventriculi et duodeni gydyma ilgalaikiu zondavimu. — 63 ref.
(Nr. 12, 723 p.) Lassen ir Izager: Plauciy tuberkuliozés dijagnozeé.

Gyd. V. Tiskus: 13 ref. (Nr. 3, 157 p.) lpod. B. A. Eropos: Penr-

reHoTepanus 3HAOKapaMTa H Muokapauta. — 16 ref. (Nr. 4, 214 p.) Prof.
M. P. Tu$nov: Histolyzaty teorija ir ju veikimo mechanizmas. — 43 ref.
(Nr. 9, 523 p.) Priv. doc. N. P. Tader ir E. Zarhi: _ O Jeuennn
A3Bbl XEeNyAKa 1BeHAAUATHNEpCTHOH kuumikH weaouamu. — 44 ref. (Nr. 9,524 p)
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M. T. Turel: PeurtreHorepanus a3Bbl xeayaka. — 435 ref (Nr. 9, 5§25 p.)
M. B Jle#t6omuu: K Bompocy 0 nmporomkHTeabHOCTH NOAAEPXKAHHS Ta30BOrO
ny3bipsi PH HCKYCTBEHHOM MHEBMOTOpPAKCE.

Dr. Zarcinas: 17 rei. (Nr. 4, 215 p.) Hass, Julius: Strény skau-
smai. — 18 ref. (Nr. 4, 216 p.) Erben, Siegmund: Rheumatische
Schmerzen und ihre diagnostische Deutung.

Visuomeniné medicina.

Dr. K. Grinius: 1 rei. (Nr. 1, 46 p.) Cas des typhus exanthématique
de 1919 a 1932. — 2 ref. (Nr. 2, 98 p.) Dr. C. F. Bume: Probléeme de la
Tuberculose en Chine. — 3 rei. (Nr. 2, 98 p.) La tuberculose chez les races
de couleur. — 5 ref. (Nr. 4, 220 p.) Letre prime campagne nazionali anti-
tubercolari 1931. IX. 1932. X. 1933. XI. — 6 ref. (Nr. 4, 221 p.) S. Nezlin:
Nasi ocerednyje zadaci. — 7 ref. (Nr. 5, 290 p.) M. A. Klebanov: Eko-
nomiceskij krizis, fasizm i borba s tuberkuliozom. — 8 ref. (Nr. 8, 479 p.)
H. A. Kleinschmidt: The Tuberculin — X — ray Method of discovering
Tuberculosis. — 9 ref. (Nr. 8, 479 p.) Dr. G. G. Kayne: The eradication
of bovine tuberculosis — suppression de la tuberculose bovine. — 10 ref.
(Nr. 8, 480 p.) Dr. Karl Heinz Bliimel: Gesundheitsschutz und Heil-
fiirsorge durch die Tuberculosefiirsorgestellen im  deutschen Reich. —
11 ref. (Nr. 9, 531 p.) Chine, Premiére Conférence contre la Tuberculose.
— 12 ref, (Nr. 9, 531 p.) Dr. Tadashi Satow: La prophylaxie de la
Tuberkulose. — 13 ref. (Nr. 10, 600 p.) Nouvelle — Zélande. Progrés de
la campagne antituberculose. — 14 ref. (Nr. 10, 601 p.) Niekotoryje dannyje
o sostojanii i diejatelnosti nonych sanatorii. — 15 ref. (Nr. 11, 662 p.)
M. Veitas: DzZiovos arba tuberkuliozés klausymas Lietuvoje.

Gyd. V. Kauza: 4 ref. (Nr. 3, 164 p.) Dr. med. Giinther Weyrich:
Erfahrungen iiber den plotzlichen Tod aus innerer Ursache bei Kindern und
Jugendlichen.

Dr. V. Tercijonas: 16 ref. (Nr. 12, 733 p.) Wold. Backmann ir
Severi Savonen: Plaudiu tuberkuliozés plitimo apZvalga Suomijoje
nuo 1771—1929 m. b

KLINIKOS IR PRAKTIKOS PATYRIMAL

JMedicinos* Nr. 1 (47—50 p.).
1) Kada ir kaip taikytinas insulinas? — 2) Digitalis profylaktikos

tikslais. — 3) Digitalio veikimo ribos. — 4) Avertino narkozé te-
tanus’'ui gydyti. — 5) Profylaktiski skiepijimai prie$ tetanus’a. — 6 ) Kar-
bunkuly ir furunkuly gydymas bakterijofagais. — 7) Furunkuly gydymas
muilu. — 8) Herpes zoster gydymas. — 9) Rozé (erysipelas). — 10) Pa-
ralysis infantum gydymas rentgenu. — 11) Trichocephalus dispar gy-
dymas. (Retl. J: St.).
+JMedicinos* Nr. 2 (99—102 p.).
1) Kraujavimy ir roZés gydymas kalciu. — 2) Euphylinas - Ca. —

3) Hyperhydrosis gydymas. — 4) Jodo isisiurbimas pro oda. — 5) Inkstu
ligomis sergantiems dabartiniy terapiniy priemoniy veikimo biuidas. —
6) Neirity gydymo klausymu. — 7) Nefrity gydymas dijatermija. — 8) Ok-
tozonu gydymas. — 9) Kaip apsisaugoti nuo jas¢uro? — 10) Immunio
kraujo transfuzija sergantiems skarlatina. (Ref, J. St.).

,Medicinos* Nr. 3 (166—168 p.).

1) Vézys ir dijeta. — 2) VéZys ir vitaminai. — 3) Vitaminas A
augliuose. — 4) Karstu oru gydymas ir dijabetiné arterijosklerozeé., —

13



15

5) Postencefalitiniu sutrikimy gydymas didelémis atropino dozémis. —
6) Ischias'o dijagnozés ir gydymo klausymu. — 7) Gastrosil perdideliam
skrandzio sunkos rugstingumui gydyti. — 8) Vaginity, sukeltuy trichomo-
ny, gydymas chinino jpiuitimais. — 9) Plaudiy gangrenos gyvdymas subli-
mato inhaliacijomis. — 10) Pneumonia crouposa gydymas piridium'u. —
11) Plaudiy isidegimo klausymu. — 12) Ulcus ventriculi gydymas paraty-
reoidiniu ekstraktu. (Rel. ). St:).

+sMedicinos* Nr. 4 (221—223 p.).

1) Chroniski spastiSki viduriu uzkietéjimai. — 2) Didelés insulino do-

zés gali biiti pavojingos kepenims. — 3) Digitalio preparatu terapinis pri-
taikymas. — 4) Pandigal. — 5) Chinidin. — 6) Scilinas klimakterijoje. —
7) Evipan — naujas migdomasis vaistas. — 8) Praminal. — 9) Ol jecoris
per rectum. (Rel. J. St.);

10) Druskos skiedinys kaip sedativum.
; (Ref. dr. Zarcinas).
11) ChroniSkas appendicitas — vyziuku (léliukiy, pupiliu) skirtin-
gumas. — 12) Vézys ir kraujoslégis. (Ref. gvd. A. Cerskus).
13) Prophylaktinés ir terapinés priemonés prie§ sloga.
(Ref. dr. A. Kronzonas).

+LMedicinos“ Nr. 5 (291—294 p.).

1) Nevartoti pyramidono tymais sergant! (Ref. dr. V. Tercijonas).
2) Digitalis difterija sergant. — 3) Gyvybei pavojingas kraujavimas
dél venuy ruptiiros i§ $lapimo piislés. — 4) Gydant fluor ir erozijas deve-
can'u. 5) Kaip constituens suppozitorijoms... — 6) Silko siiilai. — 7)
Ekstrauterinio nés$tumo dijagnozés nustatymas Ascheim — Zondek’o reak-
ciia. —8) Svinu apsinuodijus sukelti spazmai. — 9) Perkainas. — 10) Plau-
¢iy virSuniy perkusiia. (Rer 1 Gk
11) Paprastas gripo ir slogos perspéjimo biidas. — 12) Gripo ir pa-
nasiu ligu gvdymas cardiazol'iu ir chininu. — 13) Uminés anginos rentge-
noterapiia. — 14) Pooperacinio bronchito ir bronchopneumonijos perspe-
iimas. — 15) Glebny (torpidisky) Zaizdy gydymas pankreatiniu tepalu. —
16) Pragaro raupliu (anthrax) gyvdymas kreolinu. (Rel: ). "St)
17) Dideliu blogai gyjanliu Zaizdu gydymas ozonu.
(Ref. gyd. A. Cerskus).

~Medicinos" Nr. 6 (350—352 p.).

1) Soko terapija. — 2) Askaridozés gydymas. — 3) Enuresis nocturna
gvdymas. — 4) Enuresis nocturna patogenezés klausymu. — 5) Varikozi-
niy veny gvdymas injekcijomis. — 6) Apie tonzilly ir skydiSkosios liauky
santykiavima. — 7) Méginimai gydyti prostatos hypertrofija lyties, paskirai
imant, vyri§kuoju hormonu (hombreol'iu). — 8) Slapimo retencijos gydy-
mas pilokarpino iniekcijomis. — 9) Astmos gydymas fiksaciniu abscessu.

JMedicinos“ Nr. 7 (418—420 p.).

: 1) Dvieju ampuliu turinio nemaisyti. — 2) ,Kraujo grupiy fermentai*
ir kraujo grupiu medZiagos seiléese. — 3) Bordet - Gengou bacillai.
(Rel. 3. -G.).

4) Kova su morfinizmu. — 5) Sclerosis multiplex. — 6) Kalcis —
skausmu malSinamasis vaistas. — 7) Astmos gydymas amital’iu ir ephed-
rin'u. — 8) Apsinuodijus strichninu geriausi prieSnuodZiai. — 9) Anaemia
perniciosa gydymas $vieZiu kiaulés skrandZiu. — 10) Anaemia perniciosa

gvdymas vienkartine koncentruotos skrandZio sunkos injekcija. — 11) Pur-
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pura haemorrhagica. — 12) Morbus Verlhoffii. — 13)" Endokrininé kokliu-
30 terapija. — 14) Gastrosil — naujas preparatas skrandZio padidéjusiam
rigstingumui gydyti. (Ret. J.-St.).

15) ,Sodoku* ligos gydymas spirocidu.
(Ref. Dr. V. Tercijonas).

JMedicinos® Nr. 8 (480—482 p.).

1) Anémijy gyvdymas organiniu sieros preparatu tioalbin'u. — 2) Tik-
rosios policytémijos gydymas. — 3) Kraujo ligu gydymas naujomis meto-
démis. — 4) Hémofilijos gydymas ovariniu hormonu. — 5) Hémofilijos gy-
dymas ovary preparatais. — 6) Uteriniy kraujavimuy gydymas parathyre-
oidiniu hormonu ir kalciu. — 7) Kaikuriy timiniuy pilvo susirgimy gydymas
magnesium sulfuricum ir émetinu. — 8) Prolapsus recti gydymas alko-
holin’émis injekcijomis. — 9) Amoeb’inés dyzenterijos gydymas.— 10) Neés-
tumo toksikoziy gydymo klausimu. — 11) Eklampsijos gvdymas pernoc-
ton’u.

JMedicinos“ Nr. 9 (532—534 p.).

1) Medus kaip vaistas. — 2) Kaikuriy amenorréjy gydymas kraujo
nuleidimu. — 3) Uteriniy kraujavimy gydymas giltinés nuodais. — 4) Po-
gimdyminiy tromboziu perspéjimas. — 5) Tuberkuliozés gydymas insulinu.

. — 6) Anémijos gydymo apzvalga. — 7) Odos tuberkuliozés gydymas di-
jeta. — 8) Pogimdyminés infekcijos gydymas uterus’o in situ vakcinaci-

jomis. (Ref. 7).« St.).
: Medicinos® Nr. 10 (601—604 p.).

1) Arteriju sklerozés gydymas. — 2) Gangrénos dél thromboangiitis
obliterans gydymas. — 3) Diabetes insipidus intranazalinis gydymas hy-
pophysis’o hormonu. — 4) Tetanijos gydymas apS§vitintu ergosteroliu. —
5) ReumatiSky susirgimu gydymas aktinogenu. — 6) Tikslingas ir ekono-
miSkas vaisty prira§ymas. (Ref. J. St.).

wMedicinos“ Nr. 11 (663—665 p.).

1) Kaikuriuy prakti§kai svarbiy nusinuodijimuy symptomai ir gyvdymas.
(Ret. - J.:St.).

2) Skarlatinos nutraukimas ir ankstybas paZinimas.
(Ref. dr., Oleiskiené).
3) Nauiji vaistai rachitui gydyti. (Ref. dr. Tercijonas).

+JMedicinos*“ Nr. 12 (734—736 p.).

1) Liesinamoji d-ro Aschner’io dijeta. (Ref. dr. V. Tercijonas).
2) Skrandzio ir dvylikapir$tés Zarnos opos'ggdymas insulinu ir
Sarmais. (Ref. gyvd. S. Markovicius).

3) Intraveninis fizijologinio skiedinio ipylimas laSais.

(Ref. gyd. M. Legeckaité).

4) Uminiy parotity gydymas intraveninémis carbo animalis in-
jekcijomis. (Ref. gyd. S. Markovicius).

5) Peptinés opos gyvdymo pagrindiniai sunkumai. — 6) Peptinés opos
konservatisko gvdymo rezultatai. — 7) Appendicitiniy peritonitu gydy-
mas serumu. — 8) Peritonity seroterapija. — 9) Maliarijai gydyti nauiji
vaistai. (Rel. -I. St.).

10) Prof. Pletnev'o angina pectoris gyvdymas.
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V.
Abécélinis dalyky sarasas.

Aigipte: 552. :

Akiy ligos: (Rei.) 44; 414; 474; 529; 597; 658; 727. — Ablatio retinae
gyd. dijatermija (R) 35. — Adaptacijos tyrimo reik§mé ir biidai kasdien.
praktikoje (R) 37. — Akislégiui padidéjus galvos skausmai (R) 415. —
Akiy: elektros srové 240; skaiCius ateities Zmoguje 54. — Aklyju: instituto
SeSmetis 112, naujo statymas 424; statistikos ir registracijos klaus. (Mar-
cinkus) 141—152, (R) 16 — Apak'mas dél blakstieny dazymo 551. — Apy-
skaita: V. D. Univ-to akiy ki. 1933 m. (AviZonis) 276—280. — Asary
taky konservatiSkas gyd. (R) 659 — Blepharitis gyd. brilliantgriin'u (R)
658. — Glaukomos teorija (R) 727. - Hemeralopia ir autobusy nelai-
mingi atsitikimai (R) 529—530 — Katarakt«s pradzia ir polyopia mono-
cularis (R) 44. — Myopijos étijologija (R) 597. — Nervus opticus atrofijos
gyd. keliant celiy oksidacijg (k) 45, retrobulbarinémis atropino injekc. (R)
3S. — Okulistiné pagelba Lietuvoje (AviZonis) 582—584. — Ophtalmia
purulenta: gonokokky vaidmuo (R) 529. — Organizacijos: [ Liet. akiy
gydytoyy dr-jos suvazZiavimas (Landsbergiené ir Kazlauskas) 35—37;
Il Liet. akiy gydytoju dr-jos susirinkimas 676, 752—71753; |V Pabaltijo oftal-
mologuy kongresas 303, 422; kovai su aklumu ir trachoma tarptaut. orga-
nizacijy susirinkimas 482. — Polyopia monocularis ir kataraktos pradzia
(R) 44. — Ragenai$ lavono: 367, (R) 727. — Suzalojimai sprogdinant akme-
nis (R) 37. — Syntropan (R) 727. — Trachoma: gyd bi¢iy nuodais (ime- -
nin'u) 366; patogeneze (R)474; tyrimaibijomikroskopiski (R) 475. — Tuberk.
akiy susirgimy Svitinimas kvarco lempa (R) 414. — Vaccinola (R) 36—37.

AkuSerija .r gynekologija: (Ref.) 43; 95; 161; 218; 286; 348; 413; 4173;
528; 595; 657; 726. — Aborto ir gimdymolaikas 112. — Agranulocytosis in puer-
perio (R) 413. — Amenorrhoea gyd kraujo nuleidimu (ptr.) 532. — Antigonas
akuSerinéje ir gynekologinéje praktikoje (R) 473. -— Apvaisinimas dirbtinis
(R) 286—287. — Ascites ar ovaro kysta? (R) 595. — Asfyksija: naujagimiy

medikam. atgaivinimas (R) 657. — Chemoterapiniy sasyju i§ motinos j
vaisiy pereinamumas (R) 726. — Coli-sepsis naujagimiy (R) 95. — Corpus
luteum preparato veikimas (R) 348. — Cystoma (Cystosarcoma) utriusque

ir néStumas (dem.) 737. — Dystrophia suprareno-genitalis (R) 218. — Ek-
lampsija: étijologija ir patogenezé sqsyjvje su endokrininiy liauky funk-
cija (Mackevicaité-Lasiené) 203 —212; gyd. pernocton’u (ptr.) 482, mirtis
(R) 413 — Endometriosis ext. (dem.) 743. — Erozijy ir fluor gyd. deve-
gan'u (ptr) 292. — Gimdymo sopuliams medikamenty veikimas (R) 218.
— Gydymas purvu (Baronas) 73—82. — Hyperemesis ir hypochoraemia
(R) 413. — Klimakterium gyd.: ovobrol’iu (R) 43, scilin’u (ptr.) 222. —
Kranijoktomijos kudikiy ir ruptura uteri (dem) 738. — Kraujavimas: ute-
riniy krauj. gyd. giltinés nuodais (ptr.) 532, parathyreod. hormonu ir Kkal-
ciu (ptr.) 481; metrorrhagia essentialis gyd. pituglandol’iu (R) 162. — Kraujo

transftzija, — ziur. Vaistai..... — Lues’o reik3mé gynekologijoje (R)
161. — Melaena vera intra uterum (R) 161. — Meteorismus po laparoto-
mijos gyd. (R) 43. — Metrorrhagia, — zitr. Kraujavimas. — Natrium bro-

matum akuSerijoje (R) 95. — NeStumas: extrauterina dijagnozé Ascheim -
-Zondeck’o r. (ptr.) 292; jo metu appendicitis gyd. (R) 348; normalus gim-
dymas po tubos implantacijos (R) 726; 3lapimas 430; toksikoziy gyd. (ptr.)
482. — Opium’o alkolojidy jtaka uterus’o raumenims (R) 595. — Ovary
hormony jtaka kraujoslegivi (R) 528. — Pogimdyminiy infekcijy gyd. (ptr.)
S534; pyaemia puerperalis gyd. intraven. glykozoalkoholio inj. (R) 156. —
Pooperaciniy Zarny paralyziy gyd prostigmin’u (R) 657, (R) 218. — Pros-
tigmino intraveninis vartojimas (R) 288. — Slapimo piislés plysimy gyd.
spalmalgin’u (R) 43. — Uretros ir jos aplinkumos gonorréjos gyd. (R)
287. — Uteruskatheter (R) 726. — Tromboziy pogimdyminiy perspéjimas
(ptr.) 533. — Vagina: syfilio sklerozé, palaikyta véziu (R) 473; vaginitis
del trichomony gyd. chinino jptitimais (ptr.) 167. ,
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Alcoholismus: Gyd. salyginiais refleksais 551. — Gydymas 759.
. Ambulatorijos, — ziur. Ligoninés...

Amerikoje: 57; 112, 117, 117, 117, 117, 117, 118; 180, 180, 180, 182;
301; 367; 427, 428, 429, 43u; 470, 479; 517, 526, 548, 548, 549, 550, 551, 551,
552; 615, 615; 757, 758.

Anglijoje: 113, 116, 116. 117, 117, 117, 118; 132, 133; 304; 366, 367,
367; 425, 429, 429, 430, 430, 430; 491, 491, 492; 548, 548, 551, 552; 615, 615,
616; 155, .157, 751.

Apyskaitos:

V. D. Univ-to akiy kl. 1933 m. (AviZonis) 276—280.

V. D. Univ-to ausy, nosies ir gerklés kl. 1933 m. (Zubkus) 644—651.

V. Hygijenos Instituto 1931 ir 1932 mety (Madeikis) 154— 155,

V. Kauno lig-nés rentveno sk. 1932 m. (Jaceviciiié) 89—91.

PanevézZio apskr. sav-bés lig-nés 1932—1933 m. (Maciulis) 461—461.

V. D. Univ-to teismo ir soc. med. instituto 1933—1934 moksio meiy

[(Kauza) 584—589.

V. vaiky ligoninés (resp. klinikos) pirmasis deSimtmetis (1924—-1934) *
[( 7ercijonas) 703—714.

Karo ligoninés 15 m. veikimo bendra apzZvalga (OZelis) 712—7T18.

Vilkaviskio ap. sav-bés ligoninés 1932—1933 m. (K. Nasvyptis) T18—1720.

Argentinoje: 367.

- Atvaizdai: Aortos aneurizma 442. — Appendix’y 558—559. — Balciii-
nas J., danty gyd. 673. — Behiing Em., prof. 61. — Danty caries: 83, 84,
85, 86, 87 ir 88. — Enuresis nocturna kreivé 459—469. — Fibroma inies-
tini 20. — GanuseviCius Jul, gyd. 245. — Infantilismus intestinalis (s. Her-
ter’io ligs) 153 — Ligoniné 3v. KryZiaus Cikagoje 180. — Naevus pigmen-
tosus 533—534. — Neurofibromatosis (morbus Recklinghauseni) 27. — Nisa
curvaturae minoris ventriculi 23. — QOleothorsx 700—701. — Pemphigus
vegetans: 3}, 31. — Pneumonia crouposa: cukraus kreivé 378. — Psoro-
spermosis follicularis vegetans (m. Darrier) 28. — Sileika V., gyd. 307. —
Sirdies vainikiné arterija: lues 437, periarteriitis nodosa 436 — Sonkauliai
pridétiniai: 514, 515, 516. — Tuberculosis symphysis pubis: 692,693. — Ven-
triculus riigStingumo kreivé 200.

Australijoje: 117; 365: 678.

Austrijoje: 180; 302; 447, 488, 490, 491; 678; 756.

Ausy, nosies ir gerklés ligos: (Rer.) 415; 475; 659; 728. — Angina ac.
rentgenoterapija (ptr.) 292. — Apyskaita: V. D. Univ-to ausy, nosies ir
gerklés kl. 1933 m. ap. (Zubkus) 644—651. — Ausims tyrinéti naujas prie-
taisas (dem.) 749. — Ausy uzesiy chirurg. gyd (R) 659. -- Gerklé: nauja
liga 429; tbc. (R) 728. — Meatus acusticus ext. uzdegimy gyd. Zoografides’o
budu (R) 660. —- Mennier’o symptomu komplekso gyd. padutin’u (R) 416. —
Pharyngitis infectiosa (R) 92 — Rhinitis ac.: perspéjimas (ptr.) 223, (ptr.) 292,
293; gyd. (ptr.) 223; 6 jsakymai 615. — Svaigulio priepuoliai su smarkiu
vémuliu (R) 415. — Tonzillos: ektomijos indikacijos ir technika (R) 475,
rezultatai (R)475; ir sanariy reumatas (R) 476; ir tbc jeinamieji vartai (R)
728; tonz. ir skydiSkosios liaukos santykiavimas (ptr.) 351.

Autoreferatai, résumés, Zuammenfassungen: 14,22, 26; 72, 82; 140,
152; 189, 202, 212, 213; 262; 317, 330; 336, 338, 340; 388, 405, 407; 516, 546;
560, 564, S81; 624, 630, 635, 636; 691, 696, 703. ; .

Bakterijologija, bijologija, fyzijologija, hygijena ir serologija: (Ref.)
598; 729. — Arseno, vario ir Svino kiekis maisto produktuose 551. — Bor-
det-Gengou bacillai (vtr.) 418. — Epoophoron (R)93. — Kiausinis: intole-
rancija ir gyd. (R) 598—599. — Kraujo grupés: fermentai ir ju medziagos
seilése 418. — Kraujo spinduliai 553. — Lyties nulémimas ir intersex’o
problema (/. Mackevicaité-LaSiené) 617—624. — ,Mokykly higiena® —
d-ro L. EpSteino veikalas 757 — Pieno sterilizacija ultravijoletiniais spindu-
liais 553. — ,Siphonospora polymorfa“: iSauginimas (R) 477, (R) 478; zmo-
gaus bei gyv. kraujyje ir kit. audiniuose (R) 477; 488. — SalCiy ir 3viesos
stokos jtaka organizmui (R) 729—730. — Vanduo sunkusis (Veineris)
635—636.

Belgijoje: 240; 618; 749, 749.
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Biblijografija, recenzijos: 108; 238; 486-437; 750-751. — ,Diatetika“,
Alired Galewski'o (Zarcinas) 750. — ,Der Rheumatismus“, prof. F.
Klinge's (Vinteleris) 107—108.

Bijologija, — Zitur. Bakterijologija.....

Brazilijoje: 115; 491, 492,

Bulgarijoje: 58.

Cancerologia: Adenocarcinoma ventriculi prepar. (dem.) 742. —
Anaemia macrocytosa vézio ligoje (R) 158. — Cekoslovakijoje 242. — Dija-
gnozé: aakstyba 550, dijagnoz. reakcija 757, nauji budai 244. — Dijetos
relkSmé 1606 — Etijologija: ,,s'phonospora polymorfa“ (R) 477-478, 488;
stafilokokkai (R) 478. — Gydymas: deguoniu 491; naujomis priemonémis
488; rentgeno spinduliais uterus’o kaklelyje néStumo metu (R) 528; seru-
mu 118; visigs iSgydomas 552; — Karcinomos klausymu apZvalga (Pilka)
105—107. — Konferencijos: véziui tyrinéti Paryziuje 548, Australijoje 365.
— Kraujoslégis 223. — Ossis ilei srityje 669. — Palikimas véziui tyrinéti
949. — Pankreas‘o karcinominis ulcus (dem.) 666. — Perspéjimas (R) 471.
—— Randinés karcinomos issirtituliavimas perriSus izoliaciniais raidCiais (R)
730—731. — Ventriculi (dem.) 666. — VeZiui tyrinéti palikimas 549. —
Vitaminy reik§mé 166. — Voronov‘o studijos 488.

Chirurgija, ortopedija: (Ref.) 41; 94; 160; 284; 345, 411; 471; 594; 656.
— Anthrax gyd.: bakterijotagais (ptr.) 49; kreolinu (ptr.) 293. — Appen-
dektomija kaip étijolog. faktorius tulZies taky susirgimams (R) 594. —
Appendicitis ac.: dijagnozé (R) 472; Viskonsine 58. — Appendicitis chr.:
vyziuky skirtingumas 223 — Appendicitis perforat. gyd. seroterapija (R) 472.
— Appendix‘o susirgimy dijagnozavimas rentgenu (Ch. Finkel$teinas) 555—
560. — Arthritis deformans gyd. immetollu (R) 16V. — Atonijos Zarny
-gyd. prostigmin‘u (R) 41. — Callus‘ui susidaryti hormony jtaka (R) 160. —
‘Corpus alienum i§ kvépuojam. taku su exitus‘u deél plauciy gangrenos
{(dem.) 668. — Ektazija oesophagus‘o (dem.) 741. — Empyema (dem.) 739;
‘bronchopneum. ir sepsis (dem.) 744; dextra post pneumoniam (dem.) 744.
konservat. gyd. (R) 724. — Epitelinio kunelio auglys iS ostitis fibrosa
(R) 315. — Fibroma intestini istrigusios hernijos maiSe (Kudirka) 15— 23;
— Fraktiiros: cranii (dem.) 740; femoris spont. (dem ) 740; kauly luzi-
my gyd. 743; metacarpi (dem.)742; processus transversi vertebrarum
liumbalinéje srityje (Maciulis) 212—213, (dem.) 740. — Frenikek-
tomijos veikimas ir indikacijos (R) 284. — Furunculosis: gyd. muilu (ptr.)
49, bakterijofagais (ptr.) 49. — Gangraena: deél thrombangiitis oblit. gyd.
(ptr.) 602; pulmonum dem.) 668. - FHaematoma bursae omentalis atsiti-
kimas (CerSkus) 338—340. — Hernija: funic. umbilicali (dem.) 742: ingui-
nalis (dem.) 749; vaiky operat. gyd. (R) 284. — Melanosarcoma (dem ) 743.
— Operacija ilgai trukusi 113. — Organizacijos: chirurgisky draugijy stei-
gimo reikalu (CerSkus) 355—356.. — Ostitis fibrosa cystica (dem.) 740. —
Pericholecystitis chr. esant gonorr. adnex‘y susirgimams ir juy gyd. (R) §94.
— Peritonitis: fellea ‘R) 284; post appendicitem perforativam gyd. seru-
mais (R) 736, (R) 736. — Plauciai: abscessus (dem.) 739; pooperaciniy
bronchity ir bronchopneumonijy perspéjimas (ptr.) 293. — Plexus brachia-
1is: neuralgija dantinés kilmés 417; plySimas (R) 346. — Sarcoma: (dem.)
737: fusocellulare kelio (dem.) 740. — Scrotum‘o gangrena (R) 285. — Sym-
physis ossiun pubis vaiky caries (dem.) 744 — Silko siiily sterilizavi-
mas 292. — Soko terapija (ptr.) 350. — Sonkauliai: 13 vory (Maciulis)
S513—516. — Tetanijos gyd. apsvitin. ergosteroliu (ptr.) 602; tetanus (R) 345,
dabartiné terapija (R) 594; gyd. avertino narkoze (ptr.) 48; profylaktiniai
skiep. (ptr.) 49. — Ulcus ventriculi: su didele niSa pagijimo atsit.
(Kupcinskas) 23 - 26; gyd. parathyreoid. ekstraktu (ptr.) 168; kraujavimo
gyd. (R) 94; perforativa (dem.) 665: rentgenograma (dem.) 669; rezek-
<iju padariniai (R) 41. — Urtikarijy reik§mé uminiams chirurg. susir-
gimams (R) 655. -— Veny varices: (dem.) 749; gyd. (ptr.) 351, injekcijomis
(R) 411—412, (R) 412. —— Vertebra pas vaikus griuvimas (dem.) 744,
{dem.) 744 — Vulnera: gyd. dirbtine Sviesa (R) 41; glebny Zaizdy pan-
kreatininé terapija (ptr.) 293, ozonu (ptr.) 294; nelaimingais atsitikimais
traktavimas (R) 655; vuln. sclopetarium | nugarg (dem.) 740.
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Cekoslovakijoje: 116; 180; 242; 263; 303; 424; 615; 676; 755.

Cili: 361.

Danijoje: 240; 530; 551. : :

Danty gydytojy reikalais: 182; 305; 428; 641; 756. — Kauno m. ir
apskr. danty gyd. sgjungos: visuotinio susirinkimo protokolas 294—296;
mmetinio visuotinio susirinkimo protok. 296—300. — Kongresas VIII tarpt.
danty gyd. gilaus caries’o gydvmo klaus. (Kovarskis) 82—89. — Lietuviy
-danty gydytojy 1 pos. 756. — Ligoniy kambariy apdéjimo mokesciais klaus.

05. — Nauji danty gydytojai: 53, 109, 179, 301, 547, 751. — Odontologijos

'kandidatai: 53, 360 -361, 547. — Praktikos teisés: 182, 428, 614, 756.

Danty gydvtojuy personalia: Akabas A.: 297, 299, 300. — Alperavi-
-Caité Ch.-B. 182. — BaipSiené - Vaitkaité N.: 614; 756. — BalCitinas ] : 673;
674. — Balzaraité V. 179. — Bandalinas M.: 547; 756. — Baroniené B.: 295;
300, 300, 300. — Bazevicitité V.-G.: 53; 182. — Brasiskyte J.: 547; 756. — Ce-
tanaité R. 547. — Cerkeliiiniené 756. — Damijonaitiené 756. — Dubins-
kiené- Finkelsteinaité R. 428. — Frankiené- Sapiraité L.-R.: 301;428. — Fro-
maité 294. — Glikmanas R.: 296, 297, 300, 300, 300. — Golubaité F.: 53; 182.
— Qriliches S.: 294, 294, 296, 296, 296, 296, 297, 299, 299, 300, 300, 300,
.305; 674. — Grilichiené R. 662. — Grinbergaite P.: 53; 182. — Gumeniu-
kiené K.: 296, 297, 297, 298, 300, 300. -— Gurevi¢iuté M -F. 547. — lI¢iu-
kiené-Lingyté A. 428. — Jarzemskaité L 182. — Jasiulaitiené 756. — Ju
reviCius: 299, 300. — Jurk3aité K.: 53; 182. — Juskiené-Griciuté O.: 547:
614. — Kacas Z. 300. — Kaganaité Z.: 301; 614. — Kaganiené-Bendetso-
naité F. 182 — Kalnichiené-Lostyté Br.: 179; 614. — Kaplanaité P. 182.
— Keriené-Jackevicaité Ad.: 179; 428. — Kisiniskyté Ch.-P. 751. — Kosie-
mé-Prapuolenyte V.-Ag. 182. — Levinaité L. 179. — Levitaité R. 182. —
Liudvinovskis lzr.: 53; 182. — Lukauskiené-Salkauskaité El. 428. — Malé-
laité A.: 547; 661. — Marcinkevicaité J.: 179; 428. — Markuniené 756. —
Martusevicaité J. 751. — MatjoSaitiene 756. — Mlinarskaité L.: 53; 182. —
Pauryté R. 182. — Peciukaitiené 756. — Pereksliené 756. — Petkeliené-
-Rachonskaité S.: 109; 182. — PSigodskiené-Petraskevicaite E.: 46; 479; 531.
— Poctyvaité B.: 53; 182. — Purvaité A.-M.: 53; 182. — Rabinavi¢ius G.:
294, 296, 297, 298, 298, 299, 300, 300, 300. — Ratneris E. 756. — ReS3ans-
Kyté S.: 53; 182. — Rimanaité L.: 109; 182. — Roginskaité E.: 299, 299; 300.
— Rozentalyté T.-Sl. 182. — Rubin3teiniené-Cerneckaité Al.-S. 182. — Ru-
fes J.: 295, 300, 300. — Savickiené O. 300. — Sidiskyté D.: 296, 300. —
.Skaryskaité L. 751. — Steinaité A. 300. — Stromaité D.: 296, 300. — Svei-
kauskaite J.: 179; 428. — Tokeraité Ch.-L. 182. — Ukenickaité 1. M.: 53,
182. — Vaitiekuiniené F.: 294, 296. Vaitkevi¢iené-Mickeviciute O. 179;
614. — Vaitkuté N. 301. — Valdsteinaité L.: 53; 182. — Zalcbergaité 294.
— Zalcbergas Abr.-H. 547. — Zilinskiené: 240; 756, 756. — Zmuidzinaviiené
156. — Zukauskiené Z. 296.

Dovanos, premijos, pensijos: Premija uZ darbus: strumos ligos sri-
tyje 548; kovai pries vézio liga 548; i3 serologijos 549; uz vaistg nuo cho-
leros 548. — Nobelio premija: 613, 754.

Estijoje: 362; 676, 678.

Farmacininky reikalais: Cekoslovakijos vaistininky 2 val. streikas,
-nesutinkant su ligoniy kasy reikalavimais 676. — Liet. farmacininky sajun-
gos valdyba 4&8.

(Med.) felceriy ir gail. sesery reikalais: 305; 428; 490; 614; 756. —
Abortai: byla 614; nubaudimas 614, 490; 2 abortininkiy suémimas 428; ne-
legalés aku3erés O. Sakalauskaités byla 428. — AkuS3eré reikalinga 490. —
‘Gail. sesery: .Oze’s“ kursai 54. — Reikalingi med. felCeriai: 305, 756.

Fyzijologija, — Ziur. Bakterijologija. ..

Filipinuose: 116.

Francizijoje: 118; 132, 133, 156, 156; 367, 368; 424, 425; 482; 548,
548, 548 . 549, 550, 550; 616; 677.

(S. Am. Jungt. V-biy) gydytojy reikalais: 57; 427—428; 756. —
Amerikos lietuviuy daktary dr-jos nauja valdyba 57. — Gydytoju krizé 427.
— Lietuviy daktary kataliky dr-ja 756. — ,Medicinos“ prenumeratoriai 428
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(S Am. Jung. V-biy) gydytojuy personalia: Atkocitinas P.: 756, 756,
— Dundulis T. 58. — Graitunas A.-L.: 428, 428. — Javois A.-].: 756, 756.
— Jonikaitis J.: 428, 428, — JuSka A.-L. 428 — Kasputis K. 179. — Kliau-
ga 58. — Nares S58. — PaukS$tys K. 756. — Poska J.-P.: 756, 756. — Ra-
kauskas A.-G.: 756, 756. — Simonaitis J.-J. 756. — Strikolis M.-T.: 112,
428. — Simkus V.-A.: 58, 428. — Winskunas F.-C. 756. — Zalatorius P.-Z. 428.

(Med.) gydytojy reikalais: 57; 114—115; 182;242; 304; 365—366;
426—427; 489—490; 549—550; 614; 676—677; 155 —756 — Atleidimas 304.
— Australijoje 677. — Austrijoje 490. — Berlyne 115, — Prof. Armand

Delille apie Lietuva 425. — Cekoslovakijoje 677. — Darbo pajamuy mokes-
¢io reikalais: jstatymo pakeitimas Sl1, 56; taisykliu pakeit. 51— 52, 56, 113;
m'nimal. normos 55; vidutiné profesiniy iSlaidy lentelé 56. — Dienrastis

Japonijoje 490. — Ekskursija po Estijos kurortus 362. — Eksperty atly-
gimimas 57. — QGydytojams bekonuy nustatymas 365. — Gydytojo egzami-
nai: 489, 547. — Gydytoju honoraras: 490, 614. — Gydytojo paslapties
teisé 304. — Gydytojas robotas 1i18. — Gydytojy 1umai: 242; Es ijoje 678.
— QGydytoju skaiCius Lietuvoje 549. — Gydyt. teiséms reguliuoti jstat. 614.
— Gydytojai naciai Vokietijoje: 182,242. — Japonijoje: 242; 490, — Kairiuk-
§Cio VI. straipsnio recenzija 613. — Komandiravimai: d-ro Meciulio 540,
d-ro Matulionio 549. — Kompensacija d-rui Norvilai 304. — Konfliktas
tarp d-ro Sumacherio ir prov. A. Zukausko 755. — Kosmetikai chirurgai
490. — Kursai, — ziur. Medicinos mokslas. — Nauji gydytojai: 52—353;
109; 179; 239; 301; 547; 612; 751. — Nauji medic. kandidatai 360. — Nu-
~ baustas gydytojas 304. — Parduodama: kvarco lempa 57, mediciniSki ins-
trumentai 756, Zeiss’o mikroskopas 204. -— Pasitikéjimo daugiau savimi
(Vaicianas) 534—537. Paskaitos: Aschner’o 102, prof. D. D. Pletnev'o
489. — Praktikos staZas ligoninése 427. — Praktikos teisés: 182; 426; 614;
755. — Rajoninis gvd. 114. — Du rebusu. (P. Legeckas) 537—547. — Rei-
kalingi gydytojai: 57; 182; 304; 365; 426; 549; 614; 616; 755. — Sarasas 182.
— SaviSalpos kasos nariy susirinkimas 422—423. — Senas gyd. Giuenio
(103 mt.) 677. — Sveikatos dep-to epidem. gyd. 550. — Taksuy projektas.
304. — Tieson patraukimas uZ Ziniy neteikimg 57. — Vienoje 756. — Vo-
kietijoje 756, 756. — Voronov Persijoje 182. — Zondek’ai 3 profes. Angli-
joje 115. — Zydai gyd.: Anglijos stud. mediky protestas prie3 jsileidima i3
}(/okie%igos 57; emigravimas i Vokietijos 57; Salinimas i§ Vokietijos ligoniy
asy 750.

(Med.) gydytoju personalia: Abraitis Bl.: 301, 614. — Aizenbudas:
169; 232, 235. — Aksas lzr. 179. — Alekna J.: 422, 423. — AlperoviCius
Abr. 301. — Alseika D.: 57; 112, 113. — Ambraziejuté-Steponaitiené Agn.:
218; 486, 486, 487, 487, 560, 563; 607, 607. — Aptekinas J. 612. — Aroninas
D. 426. — AugeviCius |.: 364; 422, 423, 473; 624; 745. — AviZonis P. (prof.):
35, 35, 35, 35, 36, 36, 37, 37, 37; 148, 149, 150; 239, 239, 239; 276, 280, 280,
2¢0, 280, 280, 280, 280, 301, 301; 415, 422; 482; 529, 548; 582, 582, 598, 606,
606, 670, 670, 674, 675; 752, 753, 753. — AviZonis V.: 279, 280, 280; 530,
547; 754. — Babianskis Al.: 169; 230; 301; 486, 486. — Baciulis Alf.: 179;
614. — Bagdonas J. (prof.): ¢; 109; 674; 739. — BalCitinas J.: 426; 754. —
Bartkaité: 169; 230. — Baronas V.. 33; 73; 675; 737, 742. — Basanavicius
J. 712. — Belkinas O.: 179; 720. — BendoraviCius V. 675. — Bergeris B.:
180; 674. — Birutavic¢iene-Carneckaité Ald.-J.: 152, 169; 270, 301; 607, 607,
607; 674, 675, 676; 706, 708, 710, T10, 710, 744, 744, 744, 145. — Blazys ).
(doc.): 108; 304; 548; 606; 661, 661, 660, 666, 674, 675, 676; 7138, 738, 152,
153. — Bliudziuté Em.: 607; 675. — Bliumentalaité B. 426. — Blumbergas
J.-J. 182. — BortkeviCius J. 366.-— Brasiskyté V. 612. Bridzius A.: 279,
280; 466; 582; 753, 753. — Brundza Alg.: 310; 550; 614; 754. — Brundza ].
425. — Bruzdeilinas V. 74% — Bruzaité T. 612. — Buineviiené 57. —
BuineviCius K.: 4, 23; 196; 301; 379; 560; 754. — Buivydaité-Kutorgiené El.:
S84; 669; 753, 753. — Bulota J.: 606; 743. — Bursteinas L. 182. — Butke-
vi¢iené M. 607. — BZozovskis J.-M. 755. — Choqdas B.-Is. 754. — Cipli-
jauskas J.: 607, 607. — Cukermanas Ch. 751. — Ceponis J. 182. — Cers-
kus Ant. 41, 41; 223, 223; 284, 284, 285, 294; 338, 346, 355; 466, 467; 655,
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656. — Cesékiené-Gaidamaviciiité Ap.. 744, 754. — Citaviius Br. 301. —
Dakinevi¢ius: 114; 755. — Dancakova V. (prof.): 179; 239; 301; 548, 752. —
Didziulis Ant.: 169, 169, 170; 230, 234, 236. — Direktoravicius S: 170; 670.
— Disleris G. 614. — Domasevic¢ius A.: 103; 168, 169, 170; 232, 234; 355;
486, 486, 487; 75%. — Domaseviciuté O. S547. — Dubrovic¢ius 1. 180. —
Dugauskas Ab. 754. — Dunstas G. 182. — Dzimitrovskaite¢ M. 52. —
Elisoniené Kunskaité O. 751. — Elkes G. 753. — EpSteinas L.: 422, 423;
757. — Epsteinas M 466. — Feinbergas S. 755. — Finkelis L. 425 —
FinkelSteinas Ch. 555. — FinkelSteinas L.: 173, 173, 180; 241; 270; 4%6, 486,
487, 487, 493, 548; 612; 674, 674, 075. — Fischeris M. 182. — Frumkinas
Is. 360. — Frumkiniené-Rozinaité E. 754. — GanuseviCius J: 239. 245. —
Garfunkelis F. 180. — Garmus A.: 168; 234; 426; 607; 754. — (tiasiunas ]J.
457. — Gernetas R. 35 — Gildé Ostachoviené El.: 275; 547; 6017, 607, 607;
669, 669; 706, 7107, 708, 710, 710, 714, 744. — Ginsbergas L. 179. — Gins-
burgas N. 751 — Gintyla J.: 757, 757. — Girdzijauskas V.: 53; 301; 426;
752. — Glembauskas Z 612. — Glikmanas Is. 754. — Gogelis K. 182 —
‘Golachas B.: 297, 298. — Goizevskaité O.-E. 301. — Goldbergas T.: 42,
42, 43, 43, 43, 43; 95, 95, 96; 161, 161, 1561, 162, 162; 218, 218; 285, 285, 288,
288, 301; 346, 347, 348, 349; 4!3, 414, 414, 414, 422, 423; 473, 473, 473, 473;
528, 528, 528, 529: 594, 595, 596; 656, 651, 657, 657; 725, 726, 726, 7126, 726. —
Grinius K.: 47;98, 99; 168, 169, 170, 177; 220, 221, 227, 233, 234; 291, 33, 303;
.362; 479, 480, 480; 531, 532; 601, 601, 604, 600,611, 663; 754. — Gruodyte St.
751. — Gudaitis K.: 42; 95; 160, 160, 178; 234; 301; 345, 346, 349; 489; 607,
740. — ‘Gudavicius Pr.: 180; 360; 548; 605, 610; 665, 666, 668, 668, 668; 739,
741, 741, 742. — Gudelis K. 466. — Gudynas P. 612. — Gulbinas: 547; 614. —
Gurauskas K 754. — Gutauskas VI. 301. — Gutmanas S.: 63: 179; 242;
250; 547, 666; 733, 739. — Hagentornas Al.: 15; 239; 606 — Halferstei-
nas B. 182. — Hoeliené G.: 102; 614. — Hoelis H.: 182; 614. — lIbenskis
V1. 226. — IngeleviCius VI.: 301; 364; 675; 745, 749, 750, 750, — Jaceviciute
89. — Jackiinas Alb. 365. — Janavifius S. 425. — JaraSius J. 245. —
Jarzemskas J.: 361; 489; 740. — Jasaitis D.: 169, 169; 230, 232, 234; 298,
303, 303; 754. — JaseviCinté Em.: 179; 426. — Jasionis P. 754. - Jochel-
sonas M.: 752, 756. — Judelevitius Eir.-B. 182. — Jurgelionis Ant: 304;607.
— Jurgeliinas Ant. (prof.): 154; 239. — JuskeviCiutée N.-O.: 179; 614, —
Juskys V: 353, 353, 354, 354; 423; 606, 611; 753. — Kabakeris S. 423. —
Kacas S.637. — Kairauskas M. 132. — KairiukStis ].: 487; 606; 666. — Kai-
rinkstis P.: 605, 605, 606."— Kairiikstis VI.: 109, 109; 609, 613, 613, 613; 737.
— Kalibatauskaité El. 301. — Kalvaityté P.: 670, 675. — Kamarauskas J.:
301; 614. — Kanauka V. (priv.-doc): 169; 606, 607, 607, 607, 607,
608, 611; 674; 738. 740, 740, 740, 740, 741, 741, 741, 741, 742, 743 — Kan-
toraviCius A.. 241; 487. — Karuza J. (prof.: 26; 109; 239; 353, 354, 355;
675. — KaspzraviCius V.: 411, 426; 468 — Katilius K. 353; 550. — Kauza
V.. 45, 53; 162, 163, 165—166; 584, 600; 731. — Kazlauskas Br. 301. —
‘Kazlauskas P.: 35, 35, 35, 45; 279, 289; 487; 753, 753, 753. — Keblaityté A.
751. — Kenstaviius L.: 182; 401. — Ker3Suliené-Jakubénaité Eug. 169. —
Kesiunaité D. 743. — Kirvickis J.: 182; 365. — Klibanskis A.: 33; 614. —
Kocenas C. 301. — Koganas L.: 111; 168, 171, 172, 118, 178; 224, 226, 2217,
229, 234; 284, 285, 303; 425, 426, 426, 426; 606, 606, 606, 606, 608; 631, 636,
696, 722, 743, 743, 713, 743, 743, 754. — Korganovaité M. 753. — Kovars-
kis J.: 82; 331. — Kris€iukaityté E.: 44; 279, 301. — rronzonas A: 40; 159;
159, 159; 223; 389; 452; 506; 564, 608. — Krumberzas R. 547 — Kaubiliene-
-Cepyté B. 677. — Kubilius V.: 53; 182. — Kucinskyté L. 547. — Kudirka
St.: 15; 740. — KupcCinskas J.: 23; 196; 379; 487; 517; 669; 738, 743. — Kuz-
ma Vl.: 20, 33, 53; 239, 301; 486, 486; 696, 606, 606, 608, 608, 608, 608, 608,
608, 612; 655, 666, 666, 666, 674; 740, 741, 741, 741, 74!, 742, 742, 742, 742,
742, 743, 743, 743, 743. — Landsbergiené O : 35, 35, 36; 239, 242, 584; 753,
753. - Lapinas Ab. 29. — LaSas VI. (prof ): 53; 425; 605; 675; 675; 754.
— Lasiené-Mackevicaité J.: 33; 203; 218; 617; 669. — Laucevi¢ius L. 182.
— Laurinavius S.: 168; 224; 226, 232; 234; 605; 606, 606, 606, 608, 608, 6.0;
741, 741, 741, 741, 754. — Lazersonas V.: 180; 422, 422, 423; 675. — Legec-
kaité M. 735. — Legeckis P.: 169; 226; 537. — Leikuckaité L. 301. — Le-
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vinas G.: 547; 614, — LiachoviCius Step. 753. — LipCius 547. — Luéno J.r
584; 753. — Luiniené-Kolyté J.: 273; 708. — Macitinas. J.: 353; 609; 737. —
Mackevi¢ius 710. — Maciulis St.: 212; 338; 461, 461, 466, 467, 467; 513, 549..
— Madys J.: 53; 675; 737, 740, 742, 743. — Madeikis J. 154. — Malkieneé-
- Kaplanaité R.: 52; 182. — Marcinkeviius M.: 461, 467, 486, 486, 487.
— Marcinkus J.: 36, 36, 36: 141, 150; 364; 424; 691; 746, 152. —
Markauskas G.-V. 426. — Markovi¢ius S.: 156, 157; 287; 597, 599;
658; 720. 721, 734, 736. — Matukas Ant. 752. — MatuleviCius Andr.:
271, 273; 606; 706, 708, 754. — Matulionis B.: §3, 121, 181; 189;
425, 425, 54y; 611. — Matusevicius S. 754. — Mazylis Pr. (prof.): 53;
79; 239; 548; 605, 605, 606, 608, 611; 674, 675, 675; 7317, 7138, 738, 739, 754.
— Mey P.: 182; 707. — Mekys E.: 279, 301; 415; 659; 755. — Melcas P. 753.
Meskauskas J.: 158, 182; 214; 487; 560, 593; 652; 739. — Micelmacheras V.
182. — Mickus M.: 609; 737. — Mikalauskas K.-M. 301. — Mikelénas J.: 169,
169, 170; 226, 232. — Mikuziené-Sirutvté Ald. 669. — Mikuzis J.: 53; 669;
754. — Milevic¢ius O.: 182; 426. — Miliauskas Ant. S3. — Milvidas Alb.: 16Y;.
2217, 235; 743, 744, 744. — Minginas: 353, 353. — MiseviCius L.: 547 . 660. —
Mitkaité M. 179. — Mockevi¢ius: 53:; 755. — Molis St.: 109; 182 — Mol-
kiené-Kaplanaité R. 754. - Mongirdas VI. 116. — Monstaviciené-Velic-
kaité I.: 608, 608; 754. — Muizis Alf. 53. — Nagevicius VI.: 362; 745, 745, 745,
746, 747, 749, 749, 752. — Narkevicius Ks 179. — Nasvytis K.: 185; 718,
718. — Nasvytis M.: 423; 605, 606, 606, 609, 611; 737. — NemeikSa J.: 35,
36; 424; 582, 606, 609, 611; 738, 753, 753. — Neviazskis M. 612. — Norvai-
Siené-Klemkaité Em. 754. — Norvila C.: 242; 304. — Oleiskiené S : 336;
655, 655; 725, 744. — Ozelis K. (doc.): 301; 364, 364; 584, 610, 611; 675;
691, 712, 745, 745, 749, 750. — Pakalniskis Alf.: 301; 614. — Pakanavi-
Cius P~ 651, 660, — PataSius J.: S3; 182. — Pautienius K.: 547; 616. —
Peisa _"haviCivs L. 614. — Petrovas B. 757. — Petukauskas J. 182. — Pe-
trika © Al: 426; 605, 609, 610, 610, 610; 624,666; 737. — Pietkiinaité J.: 301;
614, $754. — Pilka D.: 105, 517; 607 — Ple¢kauskas V. 718. — PodriadCi- -
kas M. 612. — Pogodinas Al. 423. - Prialgauskas J.: 36, 37, 37; 169; 582;.

753. — Pudymaitis O.: 4, 51; 560, 606, 611;666; 739, 740. — Purtokaité O.:
65!; 729. — Puskunigis 607. — RabinaviCius S. (jun.): §3; 182; 754. —
RabinaviCius S. (sen.) 425. — Raciinas J. 547. — Radzvickas P. (prof)
613. - Ragaisiené-Kaupelyté El.: 137; 301; 353, 353; 354, 354; 608: 753. — Rau-
danskis B.-M. 109. — Rikas J. 301. — Rymas A ,113. — Rytmetyté Z. 239.
— Rumbauskas VI.: 182; 281. — Runkevicius J. 720. — Sabataitis Z. 547.
Salagubaité S. 612. — Sarnauskaité F. 179. — Sidaravicius Br : 26; 96, 96,
96,97, 97, 103; 131, 137; 239; 289, 289, 290, 294, 294, 297, 298; 318, 340, 341, 341,
342, 342, 342, 353, 353, 353, 354, 354, 354, 354, 354, 355; 608, 667, 669, 669, 699;
753 — Simonaniené->tacinskaité Br. 754. — Sipavicius Br. 169. — Sipavicius
L.: 182, 229. — Sivickis P.-J. 35 — Slezeviciené ElL: 169; 227; 423; 709,
754. — Smilgevicius Ig. 466. — Stanceviciuté J.: 466, 466; 515, 515. — Stan-
Cius P. (doc.): 240; 361; 675. — Starkus Ant.: 33, 53; 226; 301, 301; 477,
478, 478, 478, 481. — Stasiiinas J. 748. — Statkevicius J.: 466; 651. —
Staugaitis J.: 38, 38, 39, 39, 39, 47— 50; 92, 92, 92, 93, 93, 99 —102; 166—168,
169, 169, 170, 178; 221 —223, 226, 234, 236; 231, 282, 282. 283, 290, 292—293,
298; 347, 348, 348, 350—352; 407, 408, 408, 409, 409, 411, 411, 412, 413, 461,
416, 417, 418, 420, 430; 469, 469, 470, 470, 471, 472, 472, 472, 474, 474, 480 —482;
532 534; 5§90, 590, 591, 591, 591, §92, 592, £01— 604, 604, 606, 606, 606, 607,
607, 607, 607, 609, 610, 611; 663-- 665, 666, 666, 666, 667, 669; 722, 722, 723,
135, 735, 736, 736, 736,.738, 738, 738, 738, 739, 743, 745, 154. — Steiblys.
M.: 36; 279, 280, 301; 36!; 424; 475; 475; 607; 659, 675, 6715; 727, 721. —
Stepanovas V.: 241; 425, 425; 499. — Steponaitis D.: 353; 401; 748. —
SteponavicCiuté Pr. 226. — Stolovaité R. 179. — Stonkus St.: 301; 547; 614.
— Sudar~kis M. 750. — Sukareviius P.: 53; 182; 426. — Svirskis Abr.-B.
547. — Sakeniené-Giedraityte St.: 424; 740, 740. — Salkauskas Ign.; 231;
487; 754 _ — Sapiraité R.-C. 751.. — Sapyra Jos. 301. — Seidyté A : 301,
614. — Sidlauskas Alf. 423. — Sileika V.: 109; 307, 307; 743. — Simoliu-
niené-GrigiSkaiteé S.: 610, 611. — SimuleviGius K.: 179; 426; 752, 754. — Sliu-
paité Ald. 203. — Sliupas J. 606. — Sopauskas J.: 53; 301, 301; 675. —
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Sumacheris H.: 755, 755, 755. — Svarcas L. 180. — Svedas Ad. 755.
Svegzda Alfr. 751. — Taftas Eir. 751. — Talis M. 226. — Tallat-Kelpsa M
169, 169; 232, 232; 303. — Tankelyté L. 614. — Tercijonas V.: 41; 93, 94;
158, ]‘*9 168; 217, 217, 234; 213, 275 283. 283, 291; 343, 343, 344, 344, 345 3.,
354; 409, 410, 420; 527, 527 571, 581, 593, 00.5 606 608, 608, 607, 610 611
611; 654, 667, 667 667 668 669 703 '107 710, 710, 710, 723, 724, 734, 734, 138,
738 743 743, 744 745 745, 753, — Tiskus V.: 33 155 218; 301 361. 471;
487; 524, 525 525 754. — Tokeris Ch.: 169; 230. — TrapldasJ 365. —
Treélokdsj 242; 353, 353, 354, 355; 753. — Tumasonis 547. — Tumé-
niene V. (prof) 152 179 225 270, 271 271, 273, 301; 336, 364; 389; 452;
506; 564, 607, 608, 608; 675; 706, 707, 710 TA4; 752 = Tuminas St. 53 o
Tupuauskas V: 747, 7148. — Urbanoviciaté H. 239. — Usas J.: 242; 749
Vagl-Valiulyté V. 547. — Vaiciiinas V.: 53; 301; 534; 604; 611, 611; 669 675;
753. — Vaidakavicius St 53. — Vardakauskas 426, — VarnauskasJ 4035.
— Velbutas V.: 353, 353, 354; 669; 709, 753. — Venckunas J. 754. — Vieno-
Zinskiené N.: 362; 709. — VllemSl\nsJ 301. — Vinteleris E. (prof.): 21;
108; 203, 239; 425; 486, 486, 487, 487, 4&7; 605, 609, 610, 611, 611; 617, 675;
131, 131, 943 = Vnrkutls 5. 168:939) VySnlausl\cs 475 614, 624. —
Volbergas Iz 35. - Volpertas S: 169; 303. — \ olpovicius Abr.-M. 301, —
Zachariras B.: 53; 168; 229, 234; 606, 611; 674. — Zaksas B. 301. — Zalc
bergas Abr.-Sl. 547. — Zarcinas A.: 44, 44, 44, 44; 216, 216, 217, 218, 219
219, 219, 219, 220, 220, 223; 306; 368; S553; 597, 597; 618; 750. — Zavelevi-
Cius S. 612. — Zubinas P.: 301; 740. — Zubkus J. (doc.): 53; 108; 239; 301;
361; 475, 476, 476; 548; 608, 608, 644, 651; 728, 728, 151. — Zubrickas J.-M.
436; 720. — Zubriené-Zubryté M. 608. — Zakovicaité J.: 608, 608. — Ze-
maitis J.: 53; 301, 301. — Zemgulys J.: 364; 669; 745, 749, 750 754, — Zi-
linskas J. (prof.): _§3; 239; 361; 425; h05 605, 608, 608, 608 609 610, 610,.
610, 610; 737. — Zosinas St. 226. — Zukaite M.-C. 179.:

Gratkijoje: 361.

Indijoje: 116; 180; 426; 491, 491; 531, 548, 551, 552; 757.

Infekcinés ligos, — Ziur. l/zdaus r znfekcmes lzgos

Ispanijoje. 548.

Istatymai, taisyklés, jsakymai, parédymai: Darbo pajamy mokescio-
istatymo pakeitimas. 51; laikiny darbo pajamy mokescCio jstatymui vykdyti
taisyklés. S51—52. — Drauguos kovai su reumatu jstatai. 483—456. — Qy-
dytoju praktikos jstatymas (proj.) 236 -238. — Kurorto jstatymui vykdyti
taisykles. 423. — Pavyzdiniy privatiniy gydykly jstatai. 356—358. — Priva-
tinéms gydykloms steigti taisyklés. 358—360.

Italijoje: 132, 133, 179; 241; 302; 367; 615; 754.

Japonijoje: 132; 240, 242; 490, 490; 531, 548.

‘ugoslavijoje: 3617.

Kanadoje: 615; 754.

Kinijoje: 430; 531.

Klaidy atitaisvmas: 184; 306; 368.

Klaipédos kraSte: 182; 365; 549, 530; 614; 678; 755. — Gydytojy at--
leidimas 365. — Gydytojuy ir dantq gydytom atlygmlmo sumazinimas 75S.
— Klaipédos apyg valsiybiné sveikatos tikrinamoji komisija 182. — Ligo-
ninés 550. — Ligoniy kasy nariai 549.

Klinikos ir praktikos patyrimai: 47—50, 99—102, 166—168, 221—223,
291—294, 350—352, 418—420, 480—482, 532— 534, 601— 604, 663— 665 734 - 736.

lConferencz_/os \
Kongresai — ziur. SwuvaZiavimasi...

Kronika: 53—58, 109—118, 179—184, 239—244, 300--306, 360—368,
424—430, 487—492, 547—3553, 612—-616, 670—678, 751—758.

Kurortai, — ziur Ligoninés...

Latvijoje: 58; 113, 115, 118; 179, 179; 362; 422; 613, 615; 670, 671; 757.

Lenkijoje: 116, 116; 132, 133; 241; 491; 549, 551; 7150.

Ligoninés, kurortai, sanatorijos, dispanseriai, ambulatorijos, punktai,
muziejai: AKkluju instituto Sesmetls 112, naujo statymas 424. —(S) Amer. Jungt.
V-biy ligonines (Pilka) 517—523. — Bakterijologijos institutas Ukrainoje
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367. — BirStono kurortas (B. Matulionis) 121—130, 189—195; sezonas
366; Sauliy sanatorija 115; taksos ir taisyklés 181. — Jeruzolimas — ku-
rortas 615. — Karo ligoninés: 15 mety veikimo bendra apZvalga (OZelis)
712—718; 15-kos mety sukaktis ¢65, 745—746; 15 mety medicinos darbo
apzvalga 746—7471 —(V.)Kauno ligoniné: lovy suskirstymas 361. — Kauno m.
ligoniy kasos ligoniné .Dainuva“: praplétimas 491. — Knyga apie Lie-
tuvos kurortus 184 — Liet. Sv. Kryziaus ligoniné Cikagoje 5 mt. sukaktis
110, 180. — Ligoniné —traukinys 488. — Ligoniniy statymas: MaZeikiuose
677, Siauliuose 677; TelSiuose 115; Zarasuose 677. — Okulistiné pagelba
Lietuvoje (AviZonis) 582 - 584. — PanevéZio apskr. sav. ligonines 1932,
—1933m apyskaita (Maciulis) 461—467. — D-ro Petrovo privat chirurg. ir
motery ligu ligoniné 757. — Simtmetiné Londono univ-to lig-nés sukak-
tis 113. — V. vaiky ligoniné: pirmojo de$§imtmecio apyskaita (V. Terci-
jonas) 703 —711 deSitmecio sukakties minéjimas 364. — VilkaviSkio apskr.
sav-bés ligoninés 1932—1933 m apyskaita (K. Nasvytis) 718—720. —
Zydy vaiky sanatorija BirStone 366.

Ligoniy kasy reikalais: S5; 242; 549; 754. — Kauno apygardos lig:
kasa: nauja sutartis 755. — Kauno m. lig. kasa: 3 ambulatorijos 242; nauji
gydytojai 754; nauji rumai 306; naujas medic. sk. ved. 754 — Ligoniy ka-
sy statutas 55. — Tauragés ligoniy kasos tarybos ir valdybos paleidimas
S55. — Vokietijoje Zydy gydytoju atleidimas 304.

Literatara: 14, 21, 25; 89; 140; 202, 211; 269; 317, 330, 336; 378, 388,
405, 406; 460; 506; 560, 564, STT—S81; 624, 636, 643; 691, 695,703.

MandZzirijoje: 430.

Medicinos mokslas: Medicinos fakultetas Jeruzolime 548. — Med.
gydytojy tobulinamieji kursai: Berlyno 488—4%9; Karlsbade praktiSka bijo-
loginé terapija 755; Kauno 548, 674 670, 755. - Moksliné ir neohipokra-
tiné medicina (Kupcinskas) 379 —389; Svnteziné medicina (Padymaitis)
4—15; Apie svntezisSkq medicinos supratimq (Pletne?) 369—378. — Me-
dicinos studijy reformos kl. 109—110. — Medicinis$ky zodziy kiekis 549. — Mir-
tis: vidiniy priezas¢iy nustatymas Vienoje (R) 165. — Paskaitos: Aschner’'io
182; prof. D. D. Pletnev’o 53, 240, 362, 425, 155; prof. SereSevski’o 755. —
Personalia: zitr. Nekrologai: prof. I. Ruberts, doc. P. Stradin$ | profes. 613;
prof. Zile 115. — Suomijoje stud. mediku skaiCiaus mazinimas 677.

(V. D Univ-to) Medicinos fakulteto reikalais: 52—353; 109—110; 179;
239; 301; 360 —362; 547 - 548; 612—613; 751—752. — Asistenty reikalais: 53,
301, 301; 547; 612; 752. — Bendradarbiavimas su Latvijos medicinos fak-tu
239. — Doc. ]J. Blazio ,|vada | psichiatrijg“ 752. — Prof. V. Dancakova:
239, 301; jZengiam. paskaita 548. — Diplonai: 52 -583; 109; 179; 239; 301,
547; 612; 751. — Doktorandai: egzaminai 53, 301. — Gydytoju, danty gyd.
egzaminai 489 - Priv. doc. L. Gutmanas: 179, 242, 547 — Prof. Jurgelio-
nio atsistatydinimas 239. — Kandidatai: medicinos 360; odontologijos
360, 547. — Kliniky statymas 752. — Komandiruotés: 301, 547, 752. — Ki-
no kulturos reikalais 301. — Lavony teikimas anatomikumui 83; 110; 239. —
Padéka d-rui Davidson’ui 301. — Paskaitos: i§ bakterijologijos ir hygije-
nos 301; apie cheminj karg ir apsauga nuo duju 301; jZengiamosios 548. —
Profesoriai: tarnybos pratesimas 109, 301; nauji profesoriai 179. — Prof. Rau-
donikiui profesuros pratgsimas 301. — Stipendijos: ,Germapo“ 752; Prof.
P. Radzvicko 613. — Studentu mediku memorandumas 239. — Stud. medi-
ku sveikatos tikrinimas: 110, 361; ligy ir kiino trakumy sarasas 361 - 362.—
Stud. mediky Zydy draugijos laiSkas ,Medicinai* 676, — Subsidija ,,Medi-
cinai“ 53. — Sutartis su L. Raud. KryZ: 239; 301.

~Medicinos“ Zurnalo reika'ais: Penkioliktuosius , Medicinos“ gyva-
vimo metus pradedant. (Staugaitis) 1—3. — Subsidija i V. D. Un-to Me-
dicinos fak-to 53. — Studenty mediky Zydu laiSkas 676.

Mediciniskosios bei joms giminingos organizacijos ir jy susirin-
kimai, suvaZiavimai, kongresai, konferencijos etc. Lietuvoje: 53; 110—113;
179—181; 240 —241; 302—304, 3t62—365; 424—126; 487—489; 548—549; 604 —
612; 613; 665 —669; 735750, 752 —754. — Akiy gydytojy draugija, — Zitr.
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Akiy ligos. — Apskriiu ir miesty gydytojy suvaziavimas 422. — Chirurgy
draugijos steigimo reikalu (Cerskusy 355-356. — Draugija kovai su
reumatu: |statai 483 - 486; isteigimas 487; centro valdyba 487; Kauno sk.
valdyba 487; su§irinkimai 487; 611—612 — Draugija kovai su tuberkulioze:
10 mety sukaktis 302 - 303; met. visuot. 1933 mt susirinkimo protokolas
168 —178 ir 224—236. — Draugija kovar su véziu. 54. — Fraternitas Li-
thuanica 152. — (Liet) gvdvtojy kongresas 55. — Gydytojy suvaZiavimas
Birstone 424. - Karo sanitarijos draugija: 364; posédziai 145—749, 749—
150, 752. — Kauno medicinos draugija: posédziai — 1932 —1933 mt. visuo-
tinis 64 -610; priedas prie jo 737; 1933.X.3 d. 665—667; 1933.X1.10 d. 667 —
69; 1934.1.19 d. 737—738; 1934.11.2 d. 738—739; 1934.]111.2 d. 739—742; 1934.
HL16 d. 742 -743; 1934.1V.20 d. 743; 1934.V.26 d. 744 —745; naujy nariy
priem. 669, 742; valdyba 738. — Kauno m. gydytojy sgjunga: valdyba 180.
— Kauno m. ir apskr. danty gvd. sqj., — ziur. Danty gydytojy reikalais.
— Lietuvos gydytojy savisalpos kasa: visuot. susirinkimas 422 -423 —
Motinoms r vaikams globoti organizacijy sqjungos atstovy metiné kon-
Jerencija 362—363. — PanevéZio gydytojy dr-jos gyvenimo 1932 metai

(Doma§el{g'c'ius) 103 -105. — L. Sveikatos draugija: metinis susirinkimas
304; sekcijos kovai su veneros ligomis 353 -355. - Ukmergés psychiniy
ligoniy globos dr-ja 366. — Vilniaus lietuviy sanitarinés pagelbos dr-ja:

susirink. 112.

: Medicini$kosios bei joms giminingos organizacijos ir ju sus'rin-
kimai, suvaZiavima’, kongresai, konferencijos etc' uzZsieniuose: Amerikos
gydytoju associjacijos dovana uz darbg strumos srityje 544. — Anglijos
gydytojy profesiné sajunga 755 - Bijofyziky dr-ia Vienoje 180, — Chi-
rurgy Rusijos suvaz. 613. — Elektros — radio. bijolog spind. tyrinéti tarpt..
kongr. 301. — Endokrinology konfer. Maskvoje 754. — Gastroenterology
| tarpt. kongr. 240. — Genetikos klaus. | konf. 424. — Geograf. patolog.
tarpt. draugija 179. — Gydytojuy tarpt. suvaz. 302. — Hormony tyrimo |
tarpt. suvaz. 302. — Karo medicinos: dokumentacijos jstaigos tarpt. suvaz.
749; tarpt. kongr. 749. — Kovai su lepra tauty saj. Brazilijoje 115. — Ko-
vai su reumatu tarpt. kongr.: 180; 241; 424. — Kovai su véziu Latvijos
drja 179. — Kovai su trachoma ir aklumu organizacijy tarpt. suvaz. Pary-
Ziuje 482—483. — Lymfiniais klaus. tarpt. kongr. 368. — Medicinos klau-
symams aptarti kongr. Bristolyje 425. — Medicinos syntezés ir gydvtojy
pasauléziuros kongr. 424. — Oftalmologu Pabaltijo 1V suvaz.: 363, 422. —
Pedijatry IV tarpt. kongr. Romoje 179. — Psychijatru, psychoneuro'ogu ir
darbo terap. gydymo konf. 424, — Raud. KryZiaus tarpt. konf. 240. — Sto-
matology Il tarpt. kongr. Romoje 424, 754.

Medicinisk. saqmojus: 118; 184; 244; 306; 368; 430; 492; 553; 616;
678; 758.

Medicinos pagelbos tiekimas, — Zitr. Sveikatos reikalai,

Naujoje Zelandijoje: 367; 600; 757.

Nekrologai: 52; 109; 179; 239: 300; 360: 424; 487; 547: 612; 670—
674: 751. — D. gyd. ir prov. J. Baléiunas 672—673. — Prof. J. Boit 360.
— Dr. Is. Frumkinas 360. — Dr. Jul. Ganusevicius (Jarasius) 245—250. —
Dr. M. Jochelsonas (Direktoravicius) 672. — Prof. Janis Ruberts (Avizonis)
676—671. — Dr. V. Sileika 307—308. ”

Nervuy ir psychikos ligos: (Ref.) 219; 416; 476; 660. — Apopleksija
ir konstitucija (R) 219. — Atminties atgavimas galva sutrenkus 117. —
Galvos skausmai dél padidéjusio akislégio (R) 415. — Cerebrospin. epidem.
meningito gyd, steriliu cerebrospin. liquor'u. (K. Nasvytis) 185—I189. —
Chorea ir reumatas (R) 476. — Epidem. encefalito vestibul. forma (R) 660.
— Epilepsijos bijofyziné teorija (R) 476. — Heine-Medin’o liga (poliomye-
litis) (R) 220. — Hypnotomas — aparatas miegui suzadinti 616. — Ischias:
dijagnozé ir gyd. 167, 184; d-ro Gintylos biidas 757. — Katatonikas, nu-
7udes slaugytoja (R) 219. — Meningitis cerebrospinalis: epidemica vaikui
gyd. 274, (R) 343; serosa vaikui (dem.) 744, (R) 158; septica vaikui (dem.)
744; seroterapija 116, 492. — Meningitis meningococcica: vaikams (dem.)
744, 744; seroterapija (R) 218; iSaiskin. (R) 654. — Meningitis Svininis
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(R) 344. — Mieguistumas mergaités 180. — Neurastenijos vienas symp-
tomy kompleksas ir jo gyd. (R) 416. — Postencephalitiniai sutrikimai:
gyd. atropinu 166; parkinsonizmo gyd. kali hypermang. (R) 409. — Psy-
chi§l_(ai nenormaliis biisia visi po 300 mt. 616. — Psychikos reikSmé su-
sirgimams ir ju gydymui (Gutmanas) 250—263. — Samonés neturis val--
g0 ir geria 757. — Sclerosis multiplex gyd. nuosavu krauju 419. — Sym-
patiniy nervy reik§mé skausmams atsirasti (R) 416. — Subokcipitaliné
grlngegenu punkcija (R) 158. — Sizofrenijos gyd. maliarija ir salicyliu (R)

Norvegijoje: 113: 367; 426.

Odontologija: (Ref.) 45; 97; 163; 478; 530; 600; 661; 732. — Ade-
mantinoma vir$ut. Zandikaulyje (R) 530. — Burnos pakenkimai, — Ziur..
Odos ir vener, ligos. — Burnos kvapo pa8alin. (R) 46. — Dantimis gir-
déjimas 180. — Danty blogumu prieZastys 117. — Danty iSkritimas nuo
kazkurios Zolés Venecueloje 491. — Jodex-pasta intraoraliai (R) 97. —
Kapillosept (R) 478. — Kramtomojo aparato vaiku kaikurios kasdien. gy-
dymo problemos (R) 662. — Kongresas: VIII tarpt. dantu gyd. kongr. ir
gilaus caries’o gyvdymo klaus. pulpei esant gyvai (Kovarskis) 82—89. —
Lichen ruber planus burnos gleivinéje (R) 600. — Neuralgija plexus bra-
chialis dantinés kilmés (R) 417. — Plieniniai dantys 756. — Pulpitis:
gvd. per 1 seansa (R) 732; haematogenica (R) 163. — Tiranal’io indika-
cijos (R) 661. :

Odos ir vener. ligos: (Ref.) 43: 96; 219; 288; 473; 596; 657. —
Actinomycosis: (Sidaravi¢ius) 32—34, (dem.) 669; veido (dem.) 740. —
Alopecia habitualis (R) 596. — Arsenobenzolio preparatai syfiliui gydyti
(Sidaravicius) 131—140. — Bismutui rezorbuotis salygos (R) 597. —
Burnos gleivinés pakenkimai syfili begydant (Sidaravicius) 318—330. —
Dermatitis exfoliat. neonatorum (dem.) 667. — Dermatozé ir meteorizmo
reiSkiniai (R) 468. — Ekzema cruris (R) 97. — Epilepsijos mikrobai 551..
— FErysipelas: gyd. kalciu (ptr.) 99, ultraviol. spind. (ptr.) 50. — Ery-
thema annulare centrifuga (Darrier f.) (R) 288. — Gonorrhoea: adnex’u
susirgimai (R) 594: gyd. Janet'o biidu (R) 96, termofyziniais biidais (R)
657—658; gonoreakciia (R) 96; uretros ir jos aplinkumos gyd. (R) 287. —
Herpes zoster (ptr.) 49. — Hyperhydrosis gyd.: (ptr.) 100, 352. — Jodo isi-
siurbimas | oda (ptr.) 100. — Keturi kazuistiniai atsitikimai... (Sidaravi-
dius) 26—34. — Lepra: bacilly kultiiros 116, 367; gyd. naujas (methylen-
blau) 491: leprozorijumas Brazilijoje 115, 492; plitimas Indijoje 55, Ru-
munijoje 551. — Lichen ruber planus burnos gleivinéje (R) 600. — Naevus
pigmentosus atsit. (Kovarskis) 331—336. — Neurofibromatosis (morb.
Recklinghauseni) (Sidaravicius) 26—27, (dem.) 669. — Odos Svara — de-
sinficiens 758. — Pemphigus: septicus (R) 97; vegetans (Sidaravicius)
26—32, (dem.) 667. — Plauky daZymas Danijoje draudZiamas 240. —
Profylaktika vener. ligu S. Am. J. V. (R) 474. — Pruritus ir piety véjai
(R) 468. — Psorospermosis follicularis vegetans (morbus Darrier) (Si-
daravicius) 27—29, (dem.) 669. — Salvarsano pakenkimai (R) 289. — Semi-
naras ivairiais syfilio gyd. klausymais (Sidaravic¢ius) 102—103. — Syiilis:
Gautinio Sirdies-indu syfilio klaus. (Pletnev) 431—447; congenita gyd.
274, spirocidu (R) 40, 289; konstitucija neuro- ir metalues’o priez. (R)
44: lues hepatis (dem.) 740: neurolues’'o ir paralysis progressiva gyd.
lipojodoliu (R) 219, neurolues latentiSkas annamitu (R) 597; Miiller’io
reakc. neurolues’e (R) 219: profylaktika bismut'u (R) 43—44, syfilis con-
gen. (R) 289; sklerozé vaginos kaklelio (R) 473; sukéléju, be spirocheta
pall, ar yra kitu (R) 473. — T'ra varikozinése kojose (R) 97; t’-rai pa-
kelti — dmelcos (R) 96.

Olandijoje: 367.

Palestinoje: 548: 615.

Patologija ir patologiné anatomija: (Ref.) 290; 349; 730. — Celin
normaliuy ir patolog. augimas in vitro (filmu dem.) 743. — Mirtis: daZ-
niausia valanda (R) 349; léliukiy deformacija — paZymys (R) 290.
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Persijoje: 182.

Portugalijoje: 367.

Premijos, — ziur. Dovanos, premijos...

Psychinés ligos, — zitir. Nervy ir psychikos ligos.

Radijologija: (Ref.) 417. — Aparatas mintims tirti 240. — Apie
plauciy tuberk. R-dijagnostikos reikSme (Kalvaityté) 689—691. — Komite-
tas radio ir rentgeno spinduliy Zalingam veikimui ir susirgimams iSvengti
492. — Kelio sanario menisko nuotrauka (dem.) 749. — Ponia ,.elektra* 240.
— Pranciizijos visu naujoky tyrimas 180. — Rentgeniné liga: gyd. kepenu
ekstr. 116. — Rentgenograma: bronchiektazijos (dem.) 743, (R) 722; kelio
menisko (dem.) 749. — Rentgenoterapija: endocarditis (R) 157.

. Raudonasai Kryzius: Italijos R. Kr. 12 léktuvy ligoniams veZioti
625. — XI tarpt. R. Kr. konfer. 240. — Latv. R. Kr. penkmetis 179.

Recenzijos, — 7Ziur. Biblijografija...

Referatai: 38—47; 92—99; 156—166; 214—221; 280—291; 340—350;
407—A418; 467—480; 523—532; 590—601; 652—663; 721—734.

Romoje: 490. .

Rumunijoje: 430; 551.

Rusijoje (SSSR): 113, 116, 116, 117; 133, 157, 158. 182; 240; 290;
308, 365, 367, 367, 367, 367; 369; 424, 424, 424, 426; 431. 492; 493, 499,
551, 552; 601, 613, 615, 615, 615; 736, 754, 754, 757.

Sanatorijos, — 7Ziur. Ligoninés...

Savivaldybiu medicina, — Zitur. Sveikatos reikalai...

Seminaras gydytojo: 48—49; 102—103; 352—353; 420—421. — Aaq.
destillata vartojimas esant hydrops Sirdies ydose 420. — Hydrops inter-
mittens genu post partem 420. — Hyperhydrosis 352. — Nuoséduy debesé-
liai ferrocyankalio tirpinvie 421. — Polyposis colon ascendens (?) 421. —
Reumatojidas infekcinis 352. — [ syfilio gydymo ivairius klausymus atsa-

kymai (Sidaravicius) 102—103. — Ar tekéti gali ligoné, serganti tbc, pul-
monum productiva? (Pudymaitis) 48—49,

Serologija, — 7itur. Bakterijologija.. .

Sukaktys: Gamtos paslaptis ir jos atidengimas (prof. Em. Beh-
ring’ui paminéti) 61—63. — Gyd. M. Jochelson’o gedulo minéj. 752. —
Londono univ-to ligoninés Simtmetis 113. — Ukrainos endokrinologijos
inst-to 15 mt. 548.

Suomijoje: 491; 613; 678; 733, 757.

Sveikatos reikalai, savivaldybiy medicina, visuomeniné  medicina,
ivairenybés: 58; 115 — 118; 243 — 244; 305 — 306; 366 — 368;
429—430: 490—492;: 614—616; 677—678; 757—758. — Amerikos svei-
katos organizacijos 549. — Apvaisinimas dirbtinis Amerikoje 367. — At-
jauninimas Rygoje 118. — Avijacinés medicinos studiju reikalais koman-
dir. { uZsienius 747. — Gimimai: mazé¢jimas Anglijoje 757, skaiCius Ang-
lijoje ir Valijoje 117. — Gyvybés spinduliai 54. — Gyvybés veiksmus
greitina dinitroortokrezol 118. — Homeopatijos klaus. 365. — JaScCuras:
apsisaugojimas 101. — Kauno m. sav-bés medic. ir sanitar. skyr.: infekc.
ligomis susirgimai 58; 115; 183; 243; 306; 366; ligoninéms léSos 757; per-
kélimas 757. — Kirpikams hygijenos taisyklés 550. — Kosmetika Zalinga
118. — Léktuvais ligoniy ir suzZeistujy veZiojimas 548, 615. — Ligoniams
kerstas 549. — Medicinos pagelbos tiekimas nelaim. atv. 115. — Muselés
nuodingos Jugoslavijojie 367. — Mirimai: atgaivinimas 615, 757; deél kars-
¢iy Amerik. ir Rumun. 430; numarinti leidimas Anglijoje 491; pasmerk-
tiems mirti leidZiama nusinuodyti Estijoje 676. — Mokyklu uZdarymas:
dél difterijos 615; dél skarlatinos Magdenburge 615, Rokiskio aps. 615. —
Motinystés rekordas Amer. 117. — Motinoms ir vaikams globoti 2 sveik.
centrai 366. — Naktiniu sanatoriju biitis ir. darbas (R) 601. — Paskaitos:
bakterijologijos ir hygijenos 301; apie chemini kara ir apsauga nuo duju
301; Sveikatos dep-to 676. — Paveldéjimo instit. Birmingham’e 615. —
Profylaktika (R) 531. — Rasés gerinimas Vokiet. 242. — Sanitarijos ir pir-
mosios pagelbos kursai 53. — Savizudybés V. Kauno ligoninés duomeni-
mis 743. — Sterilizacija: klausymas (BlaZio) 666; istatymo kritika (L. Gut-
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manas) 63—73, (Piidymaicio) 666, disk. 738; kataliku paziiira 54; laisvu
noru 491; kitose Salyse: S. Amer. J. V-ése 112, 180; Anglijoje 54; Norvegi-
joje 113: Suomijoie 491, 613; Svedijoie 54, 113; Sveicarijoie 365; Vokie-
tijoie — juod. saraSai 54, 112, 113, 304, 425, 676. — Sveikatos dep-to in-
fekciniy ligu registr.: 58; 115; 183; 243; 305; 366; 429; 490; 550; 614; 677;
757. — Simtameciai Priisuose 240. — Uodeguotieji Zmonés 491. — Vedybu
klaus. patarimai: ,Sveikatos* draugijos kons. punktas 753, Vokietijoje 113.
— Vorai blakéms naikinti 613. — Voronov'o operacijos 54.

Sundaktariavimas: 183; 242: 429; 677; 754. — Aborty sindikato by-
la 754. — Indietis burtininkas — Kolumbijos univ-to daktaras honoris cau-
sa 677. — LekéCiu ,daktarka” 677. — Nubausta daktarka 754. — Siauliu
ap. 754. — Sundaktariai: Cidobravos 242; Gaubas 754; GirdZitinas 183;
kn. JuodvirSius 183: latvys senis 754; Litvinova O. 183; Melnikiené 754;
Mett homeopatas 242; Navickas Step. 183; Radvilikio 429; Stuczies Eid-
kiinuose 243: Tichavi¢iené-Salkauskiené 754; Vacbergas Ad. 183.

Sotlandijoje: 567.

Svedijoje: 113; 367; 615.

Sveicarijoje: 113; 365; 367; 548; 757.

Teismo medicina: (Ref.) 45; 162; 599; 731. — Anti- M ir anti- N
serumy mediciniSkiems tyrimams tinkamumas (R) 599. — Daktiloskopi-
jos reik§meé 755. — Kraujo grupés: nauja metodé nustatyti (R) 731; ne-
vienoda dvyniuose (R) 163; pogrupiu A: ir A= studija ir reik§mé paterni-
tetui (R) 45. — Maro bacillais nuzudymas 426. — Né¢Stumo nutraukimo
legalizavimas (R) 162. — Dél ko Rasputinas buve sunku nuZudyti? 241.
— Syinu apsinuodijimas 292.

Tuberkuliozé: Akiuy tbe. $vitin. kvarco lempa (R) 414. — Chirurgi-
nis tbe. spondylitis the. (dem.) 669. — Dispanseriai: gydymo tikslams panau-
dojimas (Koganas) 631—635, 639—640; svarbiausi uzdaviniai (R) 480. —
Gerklés tbe. (R) 728; gomurio tonzillos ir adenojidai — tbc. ieinamieji vartai
(R) 728: tonzillos ir tbc. (R) 156. — Gydymas: 275; insulinu_ (ptr.) 533;
Oleothorax (Koganas) 696—703, (dem.) 743: dirbt. pneumothorax L. Raud.

Kryz. sanatorijos duomenimis (VyS$niauskas) 624 — 631; pneum. artif. —
dujy piislés ilgas palaikymas (R) 525. — Infekcija ir vakcinacija sergant

tbe. (R) 216. — Kaulu: symphysis’o tbc. (Pytel) 692—695; symphysis
ossium pubis (dem.) 744; vertebrae (dem.) 744. — Kova su tbc. (R) 290;
Draugijos kovai su tbc. de§imtmetis 302—303, 1934 m. XII. 8—9 d. suvaz.
733—754, sanatorija 676; Italijoje (R) 220, 241; karviy, serganciy
tbe., nusikratymas (R) 479; Kinuose 1 konf. (R) 53, (R) 98; IX
tarpt. konfer. VarSuvoje 110—I111, 241; [X tarpt. saqjungos Su tbe.
konfer. (Koganas) 636—643; kongresas prieStuberk. 676: Lenkijoje 640—
643: Lietuvoje (R) 662; Nauj. Zelandijoje (R) 600—601; Rusijoje (SSSR)
(R) 221. (R) 290; Suomijoje (R) 733. — Meningitis tbc. vaiky (R) 343. —
Odos the. gvd. dijeta 533. — Palikimas tbc. tyrinéti 549. — Plauciu tbce.:
dijagnozeé (R) 723; kaverna (dem.) 669. — Problema: nauju fakty Svie-
soje (prof. Loewenstein) 447—451, (R) 280, (R) 653: klassifikacija (R)
281: virus'o bijologinés varijacijos 636—639; spalvotose tautose (R) 98. —
Prognozé vaiky amz. (R) 654. — Rentgenodijagnostikos reiksmeé (Kalvai-
tyté) 689—691; plauciy rentgeno vaizdai vaiky amz. deél chr. tbe. intoksi-
kacijos (R) 342. — Rentg. spinduliais ir odos reakcija vaikuy tyrimai
Masachusets'e (R) 479. — Tuberkulino reakciju prakt. verté (R) 527.

Tunise: 678.

Ukrainoje: 548.

Urologija: (Ref.) 42: 95; 160; 285; 346; 414; 472; 527; 594; 656;
725. — Hypospadia perinei vyro, palaikyto moterim (R) 656. — Inkstai:
degener. cystica hereditaria (R) 161; inksty ir ureteriu akmenligés klai-
dingy dijagnoziu iSvengimas (R) 656; inksty geldeliu ir Slapimo piislés,
dujomis pripildymas (R) 95; nefritas, dijetos sukeltas (R) 347. — Polla-
kiuria vaiky (R) 346. — Prostata: hypertrofija (R) 346: prostatity gyd.
vyrisku hormonu (hombreol'iu) 351, injekcijomis (R) 347; prostatizmo
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dél prostatos padidéjimo symptomatol. ir gyd. (R) 594. — Pyelographia
transvesicalis: kontrast. prepar. (R) 42. — Retentio urinae gyd. pilokar-
pino inj. (ptr.) 351. — Slapimo akmenys (dem.) 740, (dem.) 740; sava-
ranki¥kas suskilimas (R) 527; Se$élis, klaidingai palaikytas mink$tu ure-
terio akmeniu (R) 414; ureterio akmenys (R) 473; uretros akmens paSali-
nimas per vaginam (R) 285. — Slapimo depressiné substancija (R) 348.
— Slapimo piislé: inversio (R) 414; intestininés parezés gyd. (R) 528;
lichen ruber planus (R) 725: plySimy gyd. spalmalgin’u (R) 43; veninio
‘kraujavimo gvd. (R) 285, (ptr.) 292. — Testiculus istriges kaip kriptor-
chizmo komplikacija (R) 42. — Ureterio susirgimai, susirgus pilvui,
ypaé gretimoms lymifinéms liaukoms (R) 725. — Urethra: gonorréjos
gvd. (R) 287; prysakinés dalies divertikulai (R) 472; uretrokeliy daugybé
éRg 594; Zemutiniy $lapimo taky apsikrétimas po urethritis anter. bact.
R) 160.

Vaiky ligos: (Ref.) 39; 93; 158; 216; 282; 342; 409; 470; 526; 592;
654: 723. — Abscessai vaiky nusileidZiantieji 669. — Anaemia gyd. 273. —
Appendicitis gyd. 270. — Askaridosis gyd. (ptr.) 350. — Afaxia heredi-
taris (Friedreiclh’o liga) (Oleiskiené¢) 336—338. — Asthma bronchiale: gyd.
271: Siaurés juiry klimato itaka (R) 38. — Bronchopneumonia gyd. 271.
— Chorea minor: 271, (dem.) 744. — Colitis haemorrhagica gyd. deguo-
niu (R) 93. — Dermatitis exfoliat. neonatorum (dem.) 667. — Diabetes
mellitus gyd. 271. — Diphteria: epidemija KaraliauCiuje 551, Rygoje 757;
ligoje digitalis (ptr.) 291; paresis po ligos (dem.) 744; skiepai Cekoslo-
vakijoje 615, toksiné¢ (R) 94; anatoksino skiepai (R) 283; vakcinacija
368. — Dozavimas (R) 217. — Encephalocystocele (dem.) 743. — Em-
pyema: gyd. 271; pleuroempyemy konserv. gyd. (R) 724; pleuritis purul.
gyvd. (R) 159. — Endocarditis ac. gyd. 271. — Enteritis gyd. 270. —
Enuresis nocturna: gyvd. (Gasiinas) 457—460, (ptr.) 350; patogenezé 354.
— Eozinofilijos reik§mé (R) 725. — Gripas jaun. amz. ir jo komplik. (R)
723. — QGonorrhoea 275. — Herter'io liga (s. infantilismus intestinalis)
(Birutavi¢iené) 152—154. — Hirschprung’o liga (R) 159. — Hypervita-
minosis (R) 283. — Infekciniy ligu gyd. 473. — KarS8Cio ligu epidemija
Amerikoje 430. — Kokliusas: bakterijinés dijagnostikos reikimé (R) 410;
étijologija, profylaktika ir gydymas (Kronzonas) 389—400, 452—457,
506—513; 564—582; 274: endokrininé terapija (ptr.) 419; gyd. eterio inj.
(R) 283, (R) 470. — Konstitucinés ligos 272. — Kraujo motinu ipylimas
Danijoje 551. — Melaena vera intra uterum (R) 161. — Meningitis, —
yitir. Nervu ir psychikos ligos. — Méeslungiai (R) 411. — Miegas: Ba-
binskio sympt. (R) 44. — Morbilli: gyd. 273, vengti pyramidono (ptr.)
291. — Motinystés rekordas Amer. 117. — Naevus pigmentosus nepapras-
tas (Kovarskis) 331—336. — Nauja liga Anglijoje 366. — Naujagimiai: di-
delis svoris Amerikoje 117; be nugarkaulio 117. — Nephritis: 272; chron.
(R) 39: nephrosis gyd. 272. — Neurofibromatosis (s. morb. Recklinghau-
seni) (dem.) 667, 669. — Neuropatinés konstitucijos gyvd. 272. — Oeso-
phagus’o stenozés gyd. 270. — Paralysis infantum: epidemija Amerikoje
430, Suomijoie 757, Vokietijoje 551; gyd. rentgenu (ptr.) 50, serumu 550,
678. — Pneumonia crouposa gyd. optochin'u (R) 159. — Pneumothorax
3 mt. vaikui (dem.) 743. — PsychiSkas riituliavimasis pavasari ir rudeni
(R) 655. — Purpura vasogenica (dem.) 744. — Pylorus’o stenozés gyd.
270. — Pyuria gyvd. 272. — Rachitis: gyd. 273, vitaminol'iu, ergosterol’iu
c. ol. jecoris 665; nauju atradimy Sviesoje (R) 470; rach. ir kurtumas (R)
411. — Reumatas: vaiku reum. reiSkiniai (R) 592; Ziiir. Vidaus ligos. —
Skarlatina: kraujo perliciimas 615; immunio kraujo transfiizija sergan-
tiems (ptr.) 101; Rygoje 615, 757. — Syiilis (lues), — Ziur. Odos ir vener.
ligos. — Sirdies chron. susirgimy gvd. (R) 410. — Slapiminés infekcijos
gvd. ketogenine dijeta (R) 471. — Tuberculosis, — Ziiir. Tuberkuliozé. —
Toxikosis alimentaria: 270; kepenu pakitimai 468. — Typhus, — Ziur.
Vidaus ligos. — Vaiku ligoninés (klinikos): kaikurie gydymo pa-
tyrimai (Birutavi¢iené) 270—276; 745; V. vaiky lig=és... pirmasis de-
Simtmetis (Tercijonas) 703—711, 745. — Varicella gyd. 274.
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Vaistai: Ampuliu dvieju turinio nemaidytina (ptr.) 418. — Apsinuo-
dijimas (ptr.): atophan’'u 663; hydrargyrum'u — antidotum ,formaldehy-
de sulfoxyde® 117; hypnotica’is ir sedativa'is (veronal. medinal, dial, lu-
minal etc.) 664; insulinu 664; lysol'iu 665; morfiu 664; parahormon'u 664;
salvarsanu 664; serumais 664; skydiSkosios ir gurklinés liaukos jodo pre-
paratais 663; skopolaminu 664; solaninu intoksikacijos keli atsitik. (Var-
nauskas) 405—407; strichninu (ptr.) 419: sublimatu 665: SvieCiamosiomis
duiomis 665: svino spazmuy gyd. oktin'u (ptr.) 292; vigantoliu 664. — As-
karidol'io vengtina (Pautienius) 616. — Avertin tetanus’ui gydyti (ptr.)
48. — BaktericidiS8kas vaistas (R) 468. — Bromas i3 jiiry vandens 243. —
Cardiazol ir chininas gripui ir panaSioms ligoms gydyti (ptr.) 293. —
Constituens — lipojidiné medzZiaga (ptr.) 292. — Dieliy veisimas 551. —
Digitalis: difterijoje (ptr.) 291; profylaktikai (ptr.) 48: terapiSkas pri-
taikymas (ptr.) 221; veikimo ribos (ptr.) 48. — Expectorantia ir skrepliu
kiekis (R) 652. — Histolyzatu teorija ir ju veikimo mechanizmas (R)
214. — Insulino taikymas (ptr.) 47; insulino dideliu doziu pavejingumas
kepenims (ptr.) 221. — Intraveninis fyzijolog. skiedinio ipylimas laSais
(R) 735. — Jodas gripui ir slogai gydyti (ptr.) 292. — Jodex-pasta (ptr.)
99, — Kalcis: kraujavimams ir erysipelas gydyti (ptr.) 99: skausmams
malSinti (ptr.) 419. — Kraujo transfiizija: aukotoju organiz. Belgijoje
678: institutas 754; nauji patyrimai 615, 737, disk. 738; pritaikymas (R)
652; problema (R) 653: jauCio kr. perpylimas 430; lavonu kr. perpyl. 243;
septinése ligose (R) 92. — Kreolinas anthrax’ui gydyti (ptr.) 293. —
Lymfiné blokada (R) 341. — Medus kaip vaistas (ptr.) 532. — Meskos
taukai — vitaminu akumuliatorius 367. — Migdomasis vaistas evipan
(ptr.) 222. — Morfio kiek pagaminta 1933 m. 548. — Narkotiku vartoji-
mas Aigipte 552. — (Sol.) natrii chlorati — sedativum (ptr.) 222. — Ok-
tozon'u gvd. (ptr.) 101. — Ol. chenopodii farmakolog., kliniska ir toksi-
kolog. apZvalga (R) 342. — Ol. jecoris per rectum (ptr.) 222. — Opium’o
alkolojiduy farmakolog. veikimas uterus’o raumenims (R) 595. — Opotera-
pija (ptr.) 480. — Ovaru hormonais gyd. (ptr.) 481, (ptr.) 481. — Ozonu
gvd. blogai gyijandiy Zaizduy (ptr.) 294. — Pankreatininis tepalas gleb-
noms Zaizdoms gydyti (ptr.) 293. — Primula vera ir viola odorata eks-
traktai pooperac. bronchitams ir bronchopneumonijoms perspéti (ptr.)
203, — Pyramidonas nevartotinas tymuose (ptr.) 291. — Salvarsanas su
strichninu geriau veikia 757. — Sidabro vanduo 754. — Vaisty tikslingas
ir ekonomiskas prira§ymas (ptr.) 603—604. — Vitaminai: vit. A augliuo-
se 66; vit. C pipiruose 117; vit. stoka (R) 721; vit. ir véZys 166.

Vaistai naujesni: Abrodil 42. — Acetilphenylhydrasin 480. — Acri-
chin 736. — Addizin 419. — Adsorgan 46. — Agaricin 353. — Amital 419.
— Anaesthesin 399. — Angioxil 340. — Antigon 493, 603. — Antinogen
603. — Aristochinin 398. — Arsaminol 132. — Arsenobenzol 132. — Ars-
phenamine 132. — Atebrin 736. — Avertin 48. — Bidiasperol 396. —
Brilliantgriin 658. — Cabromid 348. — Camphoraterpen 400. — Campolon
533. — Cardiazol 293, 408, 657. — Caroténe 721. — Casbis 102, 326, —
Chineonal 398. — Chinin Solgen-sirup 398. — Chmidin 222, — Codeonal
398. — Curalues 326. — Dermotubin 275. — Detonin 348. — Devegan 292.
— Dial 664. — Dinitrofenol 118. — Dinitroortokrezol 118. — Droserin
398. — Drosithym - Biirger 398. — Emetin 481, 481. — Eparséno 135. —
Ephedrin 419. — Ergosterol 602. — Eukodal 398. — Eulatan 398. — Eu-
pnylin - Cd 99. — Evipan 222. — Forapin 366, (R) 652. — Formaldehyde
sulfoxylate 117. — Gastrosil 167, 420. — Gencijanviolet 724. — Germanin
726. — Gomenol 399. — Hepatrat 409. — Histamin 367. — Hombreol 351.
— Imenin  366. — Immetol (R) 160. — Intramin 42. — Jacol 132. —
Jodex-pasta 97, 132. — Jodchloroksichinolin (viophorm) 482. — Kamillo-
sept 478. — Kaloroze 351. — Kharsivan 132. — Kortigen 469. — Lacarnol
326. — Lactophenil 398. — Luminal 398, 664. — Luatol 326.
347. — Mesurol 326. — Milanol 326. — Muthanol 326. — Myosalvarsan
133. — Nadisan 326. — Neodmeti 274. — Neoiacol 133, 139. — Neokharsi-
van 133. — Neonadisan 326, — Neopancarpin 399. — Neosalutan 133. —
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Neosalvarsan 132. — Neosilbersalvarsan 32, 133. — . Neotrépol 326. —
Novarsenobenzol 133, 138, 139. — Oktin 292. — Oktozon 101. — Opto-
.chin 159, 168, 724. — Osarsol 133, 139. — Ovobrol 43. — Padutin 340, —
Pandigal 222. — Paracodin 398. — Parahormon 664. — Parathyreoid.
.extr. 168. — Perabrodil 42. — Perkain 292, — Pernocton 482. — Phenyl-
hydrazin 419, 480. — Pertussin 398. — Physostigmin 528. — Piridium 168.
— Pituglandol 162. — Plasmochin 736. — Plasmocid 736. — Prominal
222, 398. — Prostigmin: 41, 218, 288, 473, 528, 657. — Quinhy 326. —
Renumbral 43. — Rodapurin 408. — Scilin 222. — Sedobrol 398. — Sig-
muth 326, 326. — Sibersalvarsan 133. — Simanit 468. — Solu-salvarsan
135. — Spalmalgin: 43, 218, 348. — Spirobismol 326. — Spirocid: 32, 40,
50, 135, 420. — Stannum oxydatum 401—405. — Stovarsol 135. — Striphon
342. — Stronchin 398. — Sulfarsenol 134. — Sulfoxylsalvarsan 134. — Synt-
harsan 133. — Syntropan 727. — Tenebryl 43. — Thioalbin 480. — Thymi-
pin-Golatz 398. — Thyroxin 45. — Thorotrast 42. — Tiranal 661. — Tré-
pol 326, 326. — Tresfarin 244. — Triopasta - Gysi 86, 732. — Trypailavin
.32. — Tuscosan 274. — Tussamag 652. — Umbrenal 42. — Urofanin 43.
— Uroselectan 42. — Vagatonin 340. — Veno - mitshekten 412. — Vio-
phorm 482. — Wismulen 326. — Vitaderme 721. — Vitamin D - ergosterol
665. — Vitaminol 685. — Voluntal 398.

Vener. ligos, — Ziur. Odos ir vener. ligos.

Venecueloje: 491.

Vidaus ir infekcinés ligos: (Ref.) 38; 91; 156; 214; 280; 340; 407;
.467: 523; 590; 652; 721. — Anaemia perniciosa: gydymo apZvalga (ptr.)
533: gyd. koncentr. skrandZio sunkos inj. (ptr.) 419, §vieZiu kiaulés
skrandZiu (ptr.) 419, thioalbin’u (ptr.) 480; macrocytosa skrandZio véZio
ligoje (R) 158; vaiku, — ziur. Vaiky ligos. — Angina pectoris: apie ang.
pect. (Pletnev) 308—317; gvd. 244; vasomotorica (R) 407. — Angijopneu-
mografija (R) 39. — Apopleksijos étijologija ir gvd. (R) 408. — Appen-
dicitis, — ziiir. Chirurgija. — Arteriosclerosis: gyd. (ptr.) 601; diabetica
gyvd. kar$tu oru (ptr.) 166; problema 551. — Arthritis chron. endokrininé
étijologija (R) 591; arthritis deformans gyd. immetol'in (R) 160. —
Asthma (bronchiale): gyd. amital’iu ir ephedrin'u (ptr.) 419, fiksaciniu
abscessu (ptr.) 352; Siaur. jiiry klimato jtaka (R) 38; nervosum (R) 214;

kraujoslégis (R) 38. — Augimas ar galima padidinti bei pagreitinti (R)
282. — Balantidiasis coli atsit., simuliaves ca recti ir invaginatio intestini
(Meskauskas) 560—564. — Balneoterapija: — BirsStono kurortas (Matu-

lionis) 121—130, 189—196, taksos ir taisyklés 181, Zitir. LigoninéS...; gy-
dymas purvu (Baronas) 73—82; mokslinés baln-jos pagrindai ir Karls-
.bado vandenu apzvalga (Scharf) 263—269. — Baltyminé liga 678. — Banti

liga (dem.) 740. — Bronchiektaziju rentgenograma (dem.) 743. — Chole-
ra: Filipiny salose 116, Indijoje 491, 551, Siaur. Kinijoje 430. — Cirrhosis
hepatis hypertrophica (dem.) 739. — Colitis: chron. gyd. autovakcina ir

gyvdom. maitinimu (R) 469: haemorrhagica gyd. deguoniu (R) 93. — Dia-
‘betes: gyd. rentgeno spind. 184; maitinimas 244; ligonio likimas (R) 281;
paveldimumas 615; diabetes insipidus gyd. intranazaliai hypophysis’o hor-
monu (ptr.) 602. — Dysentheria: gyd. deguoniu (R) 93, emetin'u (ptr.)
481, viophorm'u (ptr.) 482; Lenkijoje 491, 551; MandZurijoje 551. — En-
docarditis rentgenoterapija (R) 157. — Furunculosis: stannum oxydatum
_priemoné fur. gydyti (KenStavicius) 401—405; Zitur. Chirurgija... — Feb-
ris undulans (R) 38. — Gangraena: pulmonum gyd. sublimato inj. (ptr.)
168; Ziiir. Chirurgija... — Geltondrugis: serumas 678, skiepai 550. —
Gripas; gyd. cardiazol'iu ir chininu (ptr.) 293, chloro dujomis 184, serumu 116;
gyd. ir perspéjimas (ptr.) 292. — Haemophilia: gyd. gyvatés nuodais 678,
-ovary hormonais (ptr.) 481, 481, moters pienu 678. — Infekciniy ligy ant-
kry&iai kare 366. — Hyperhydrosis gyd. (ptr.) 100. — Inkstai: nefritu
gyd. (ptr.) 100, 100, dijatermija 100, — Kepenu susirgimy ankstyba di-
jagnozé (R) 653. — KokliugiSkas epideminis spazmiSkas kosulys (R) 467.
— Kraujavimai: gyd. kalciu (ptr.) 99; intraperitoniniy krauj. dijagnozeé
(R) 469. — Kraujo apytakos organy susirgimi: medikamentinis gydymas
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(R) 409: pasveikimo perijodai (R) 408. — Kraujo ligu gyd. naujais biidais
(opoterapija, kalciu) (ptr.) 408. — Kraujo transfiizija, — Zitir. Vaistai. —
Lepra, — ziiir. Odos ir vener. ligos. — Leukaemia lymifica (lymphaemia)
(dem.) 742. — Leukaemia myeloidea (myelaemia) (dem.) 742. — Malaria:
gyd. chininu (ptr.) 222, akiniais 552, naujais vaistais (R) 736; Ceilono
epidemija 757. — Morbus Adissoni: gyd. kortigen'u (R) 469; medZiagu
apykaitos pakitimai (R) 469. — Morbus Basedowi gyd. kepeny ekstraktu
(R) 469. — Morbus Reynaud prigimtis (R) 592. — Morbus Sodonu gyd.
spirocid’u (ptr.) 420. — Morbus Verlhoifii (ptr.) 419. — Moriinizmas ko-
va (ptr.) 418. — Nevaisinguju gyvd. Amerikoje 552. — Nutukimas: gyd.
Aschner'io liesinamaija dijeta (ptr.) 734; kraujo apytakos sutrikimai (R)
407. — Papiigligé: Berlyne 366, Leipcige 116. — Pestis (maras): Indijoje
116, MandZurijoje 430, 551. — Pharyngitis infekcinis (R) 92. — (Dél) pie-

no susirgimai Mancesteryie 429. — Pilvo kaikuriuy fiminiy susirgimy gyd.
(ptr.) 481, — Plauciai (kvépuojamieji organai); Pneumonia crouposa gyd.

chininu ir optochinu (ptr.) 186, piridium'u (ptr.) 168; profylaktika 244;
Pneumonia lobaris pneumococcica (R) 342; Kvépuojamieji organai: tmi-
niy procesy gvd. alkoholio inj. (R) 341; virSutiniy taku susirgimas (R)
340; Plauciy vir§iniy perkusija (ptr.) 292; Kraujavimai dél plauciu vul-
nera sclopetaria gyd. ol. camphorae inj. (R) 342; Plauciy oro Kystos ir
bronchiektazijos (R) 722; Pneumothorax artificialis — duju puslés pa-
laikymas (R) 525. — Policytaemia vera gyd. acetilphenylhydrasin'u
(ptr.) 480. — Prolapsus recti gyd. alkoholio inj. (ptr.) 481. — Purpura
haemorrhagica gyd. kraujo transftizija (ptr.) 419. — Quinque oedema su
auks$ta t* ir pasruvimais (R) 590. — Reumatas: apie reumato infekcija
(L. Finkelsteinas) 493—499, reumato ¢étijologijos kl. (Stepanovas) 499—
506; dijagnoziné verté skausmu (R) 216; gyd. aktinogen'u (R) 603, dur-
piu ar purvy voniomis (R) 591, forapin'u (R) 652, histamin'u ir kt. 367,
moliu 117: kovai kongresas 241, ziur. — Medicin. organizacijos; mirimai
Anglijoje 117; patogenezé (R) 526; recenzija ,Der Rheumatismus®,
7itir.  Bibliografija...; reumatas ir chorea (R) 447; reum. ir tonsilli-

tis (R) 476. — Skorbuto problema (R) 282. — Strénu skausmai (R)
215. — Streptokokkiné infekcija: septicaemia gyd. (R) 92; gyd. seru-
mu 367, 678. — Sirdis: gautinio Sirdies - indy syfilio Ekl. (Plet-

nev) 431—447; endocarditis ir myocarditis gyd. rentgeno spind. (R) 157;
chron. susirg. gvd. (R) 410, gyd. pandigaliu (ptr.) 222, gydant ir tiriant
praktiki nurodymai (R) 590; hormonai (R) 340. — Tetanijos gyd. ap-
$vit. ergosteroliu (ptr.) 602; tetanus: gyd. avertin'o narkoze (ptr.) 48:
profylakt. skiepai (ptr.) 49. — Trichocephalus dispar: gyd. santoninu ir
kalomeliu (ptr.) 50, spirocidu (ptr.) 50. — Typhus abdom.: dijagnoze
greita 616; neutrofil. leukocitai su toksinémis granulémis (R) 92; plitimas
367, Birzuose 757, Bulgarijoje 58, Dauguose 183, Karaliauciuje 551, 615, Min-
taujoje 58. — Typhus exanthem.: antkrytis 737, jo kulturos 367; platin-
tojai (R) 39, (R) 593; plitimas Cili 367, Merkinéje 116, pasaulyje 1919 —
1932 mt. (R) 46—47, Trakuose 58, 116, Var$uvoje 116, VilKaviskio ap. 183,
Vilnijoje 58, 116; vakcina 58, 367. — Ventriculus: funkcijos tyrimas (Kup-
éinskas) 196—203, tyrimo sutrumpinimas (R) 722; hyperaciditas gyd.
gastrosiliu (ptr.) 167, (ptr.) 420: ulcus ventriculi (pepticum) gyd. kon-
servatiskas 143, (R) 735, parathyreoid. ekstr. (ptr.) 168, rentgeno spind.
(R) 524, sunkumai (R) 734; ulcus ventriculi et duodeni gyd. insulinu ir
Sarmais (R) 734, ilgalaikiu zondavimu (R) 722; ulcus duodeni gyd. Sar-
mais (R) 523. *— Viduriu uZkietéjimai chron. spasti$ki (ptr.) 221.

Vilnijoje: 58, 113.

Visuomeniné medicina, — Ziiir. Sveikatos reikalai...

Vokietijoje: 113, 113, 115, 116, 116; 131, 133, 157, 159, 160, 161,
162, 163, 165, 166, 167, 168, 182, 184, 240, 242, 304, 304, 360, 366, 366,
367: 425, 430; 480, 487, 488, 488; 548, 551, 551; 613, 615, 615, 615; 676, 678;
735, 736, 75'6, 756, 757. :
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MEDICINA

Zurnalas, skiriamas medicinos teorijos ir prakiikos reikalams.
XV met. 1934 m. Sausio mén. “ Nr. 1

Penkioliktuosius ,Medicinos“ gyvavimo
metus pradedant.

Jau ,Medicinos“ 1933 m. 1-o0 num. jvedamajame straipsnyje
buvo pranesta, kad finansinés salygos, kuriomis Sitas Zurnalas
iki 1933 m. buvo éjes, nuo Sity 1933 mety pradZios Zymiai pa-
~ blogeés, svarbiausia, dél to, kad V. D. Univ-to Medicinos fakul-
teto nusistatyta Zymiai sumazinti duodamoji ,,Medicinai“ subsidija.

1933 mety pradZioje prasidejusios derybos dél §itos subsi-
dijos dydZio uZtruko beveik iStisus metus, ir tiktai 1933 m.
gruodZio mén. 14 d. Kauno Medicinos draugijos ir Medicinos
fakulteto atstovai pasira8é nauja sutartj, kuria Medicinos fakulte-
tas pasiZada duoti ,Medicinos® Zurnalui kasmet po 3.000 litu
paSalpos ir, be to, skirti ,Medicinos redakcijai-administracijai
atitinkama patalpa savo naujuose riimuose. Sita sutartj Svietimo
Ministeris ir Valstybés Kontrolierius patvirtino 3iu 1934 mety
pradZioje.

»Medicinos“ 1933 m. balansas, 1934 m. vasario mén. 20 d.
apskaiciavimais, rodo 3iuos skaitmenis: pajamos siekia 21.691 It.
57 ct., iSlaidos gi — 25.529 It. 35 ct. Tuo biidu ,Medicina“ yra
baigusi 1933 metus turédama 3.837 It. 78 c. deficito. Sitas defi-
citas galima biity padengti tiktai tuomet, jeigu Medicinos fakul-
tetas sumokeétu ,Medicinai“ 3.000 It. subsidijos ir uZ praéjusius
1933 metus; likusieji 837 It. 78 c. galima biity iSlyginti pajamo-
mis i§ ,Medicinos“ Zurnalo debitoriy uZz nesumokeétus 1933 mety
skelbimus. - Priedingu atveju nemazas 1933 m. deficitas sunkia
savo nasta slégfe slegs ,Medicinos* Zurnalo 1934 m. balansa.

Reikia dar &ia pridurti, kad 1933 metais ,Medicinos® defi-
citas buity buves dar didesnis, nes biity siekes net 8.642 It. 33 c.
jeigu j ,Medicinos“ 1933 m. pajamas nebutu buve perkelta
4.804 1t. 75 c.—likuciai i§ geresniy 1932 metuy.

Kurios gi perspektyvos laukia ,Medicing* 1934 metais?

»Medicina* 1932 metais i§ prenumeratos ir skelbimy yra
turéjusi (18.200 It. 10 c.-4.080 It. 50 c. =) 22.280 It. 60 c.
pajamy. 1933 metais pajamy i3 Sity Saltiniy turéta jau tiktai apie
16.400 lt., t. y. net apie 5.880 It. 60 c. maZiau negu 1932 metais.
Matyti, bendras pasaulinis ekonominis krizis, prasidéjes Lietuvoje
nuo 1932 m. pusés, skaudziai bus palietés~ic ,Medicinos® 1933
mety finansus. !
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»Medicina“ 1934 metais galéty iSsilaikyti tiktai tuomet,jeigu
ji turéty ne maziau kaip 23.000 — 24.000 lity metiniy pajamy.
Situos skaitmenis nustatant priimti domén numatyti ir jau taiko-
mi ,Medicinos“ 1934 m. i§laidy sumazinimai, taip pat j 1934 m.
iSlaidas nejskaityta ir redakcijos-administracijos buto nuoma,
kuri, sudarius su Medicinos fakultetu naujg sutartj, dabar jau
visai atkrinta.

»Medicina“ 1933 metais, kaip auk$Ciau esame mate, yra
turéjusi i prenumeratos ir skelbimy apie 16.000 It. pajamy. Kad
Sitos pajamos 3iais 1934 metais padidéty, netenka laukti, nes
bendras ekonominis krizis $iuo metu ne tik néra sumaZzéjes, bet,
prieSingai, gal dar rodo tendencijos Siek tiek didéti. Geriy ge-
riausiu atveju 1934 metais i§ prenumeratos ir skelbimy galima
tikétis gauti ne daugiau kaip 16.000 lity pajamy. Pridéje prie
Sito skaitmens Medicinos fakulteto 3.000 lity subsidija uz 1934
metus, gausime bendry ,Medicinos“ 1934 mety pajamuy maXimum
19.000 lity. Kadangi ,Medicinai“ iSsilaikyti reikia turéti ne maZiau
kaip 23.000 — 24.000 lity metiniy pajamy, tai tuo budu 1934
metais galima tikétis apie 4.000 — 5.000 lity deficito. Jeigu nebus’
gauta i§ Medicinos fakulteto 3.000 lity subsidijos uZ praéjusius
1933 metus, tai tuomet ,,Medicinos“ 1934 mety deficitas padidés
dar 3.000 lity ir sieks i§ viso ne maZiau kaip 7.000 —8.000 lity suma.

Tai tokios lindnos perspektyvos laukia ,,Medicing“ 1934 m.!

Seniau Zymig ,Medicinos“ pajamuy dalj sudarydavo jvairios
subsidijos. Seniau .i§ subsidiju budavo beveik tiek pat pajamuy,
kiek ir i§ prenumeratos. llgainiui pajamos i§ Sity $altiniy kasmet
vis mazéjo, ir Siais 1934 meztais liko vienintelé subsidija 3.000
lity — tat Medicinos fakulteto paSalpa. Net ir Kauno m. sav-bés
subsidija, i pradZiy siekusi 2.000 lity metams, toliau vis mazZe-
dama, pasieké nedidele 500 lity suma, ir jau atrodé, kad ji ties
Sita suma stabilizuosis; tafiau masy Ziniomis, Sita subsidija i3
Kauno m. sav-bés 1934 m. samatos jau esanti iSbraukta.

Anksc¢iau kas antri metai Sveikatos Departamentas paves-
davo ,Medicinos“ redakcijai ,Lietuvos medicinos, farm.... perso-
nalo sara3a“ spausdinti, i§ ko ,Medicina“ turédavo apie 1.500
lity gryno pelno. Siais metais Sveikatos Departamentas jau ne-
randa galima 3ita darba pavesti ,,Medicinos“ redakcijai.

Tat kur galima rasti iSeitis i§ Sios sunkios finansinés pade-
ties, j kuria yra pakliuvasi = ,Medicina“? Kuriuo budu galima
iSgelbéti ,Medicina“ nuo Zlugimo?

Kad medicina yra reikalinga ir naudinga, tai néra né ma-
Ziausio abejojimo. Kad ,Medicina“ neturéty Zlugti, tai visy ben-
dras pageidavimas. Lietuvos med. gydytojai jau yra priprate
prie ,Medicinos* ir be jos sunku buty apsieiti. Gydytojai daz-
nai pasiilgsta ,Medicinos“, kai ji kartais deél kuriy-nors prieZas-
¢iy pavéluoja iSeidama. ,Medicinai® sustojus éjus, Lietuvos
gydytoju “gyvenime susidaryty didelé spraga. Lietuvos
med. gydytojy profesijai’ biity didelé skriauda ir tiesiog negarbeé,
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jeigu ,Medicina“, vienintelis mediciniskasis Zurnalas Lietuvoje,
»Skiriamas medicinos teorijos ir praktikos reikalams, taip pat gy-
dytojy profesiniams reikalams®, dél 1é3uy stokos turéty paliauti éjes.

Norint ,Medicing“ gelbéti, butent, iStraukti ja i§ sunkaus
finansinio krizio, kuriame ji dabar yra atsidarusi, teks griebtis
atitinkamy priemoniy.

Artimiausioje ateityje manoma sukviesti rimtesniu ir jtakin-
gesniy Kaune gyvenanciy kolegu, ypaciai stoviniy jvairiu medi-
<iniSky jstaigy bei organizaciju prieSakyje, pasitarimas, kuriame
bus pasitlyta apsvarstyti sunki ,Medicinos“ finansiné padétis ir
paieskoti budu Sitai padéciai pagerinti.

Be to, teks kreiptis j visas Lietuvos medic. gydytoju orga-
nizacijas siilant joms pacioms uZsisakyti ,Medicing® ir ragintiju
valdybas padaryti atitinkamos jtakos savo organizaciju nariams,
kad jie visi uZsisakyty ,Medicina“ ir, kas svarbiausia, kad punk-
tualiai mokeéty prenumerata.

Reikia, deja, prisipaZinti, kad esama nemaza gydytoju, ku-
rie nepasiZzymi punktualiu ,Medicinos“ prenumeratos mokéjimu,
_kartais pasilikdami skolingi ,Medicinos“ Zurnalui net uZ keleta
mety. Tokie kolegos apsileidéliai, rodos, turéty suprasti, kiek
jie daro Zalos ,Medicinai“ tokiu savo neakuratikumu. Sitai blo-
gybei pasalinti, ,Medicinos“ redakcija yra sumaniusi pritaikyti §j
bida Medicinos“ prenumeratai i gydytoju iSrinkti.

Siu 1934 mety pirma pusmetj iki balandzio mén. 15 d. ir
antra pusmeti iki rugséjo meén. 15. d. gerbiamieji prenumarato-
riai praSomi patys sumoketi ,Medicinos“ prenumeratg pusmeti-
némis ratomis. Kas iki ¢ia paZyméty terminu prenumeratos uZ
»Medicinos® 1934 m 1-3 ir 2-3 pusmetj nebus sumokéjes, tam
bus atsiystas pastu ,Medicinos® redakcijos formalus kvitas, jde-
tas uZdarame jvertintame voke, kurj atsiimant i§ paSto teks su-
moketi iSperkamasis mokestis, lygus pusmetinés prenumeratos
dydzZiui - persiuntimo iSlaidos. Sitas prenumeratos rankioji-
mo biidas senu skoly nelies; jos turés biti likviduojamos atski-
rai, susitarus su ,Medicinos* redakcija.

Sitam ,Medicinos*“ prenumeratos rinkimo budui ,Medici-
nos“ redakciné kolegija visiSkai pritaria.

Penkioliktaisiais , Medicinos“ gyvavimo metais Zurnalo re-
dakcija yra tvirtai pasiryZusi daryti visa, kas tik galima, kad
»Medicina® ir toliau tebeeity, kaip kad iki Siol buvo éjusi. ,Me-
dicinos®“ redakcija pasizada kreipti didZiausio démesio, kad Sitas
Zurnalas biity jdomus ir naudingas, ypaciai gydytojams praktikams.

Siais metais ,Medicinoje“ jvedamas naujas skyrius — ,Gy-
dytojo seminaras“, kuriame bus atsakoma | jvairius klausymus,
gydytojuy pateiktus ,Medicinos“ redakcijai.

Kiek ‘galint daugiau vietos bus skiriama gydytoju profesi-
niams reikalams, kurie pastaraisiais metais pasidaré ypaciai ak-
tualus. ,Medicinos“ Redakcija.
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_ Dr. O. Piadymaitis.
Synteziné medicina.

(I$ V. D. U-to Vidaus medicinos katedros. Direktorius — Prof. Buine-
vicius, prof. Bagdono skyrius).

Gamtos paZinimas dar néra jos supratimas.

Medicinoje pastaruoju metu jauciamas lyg koks persilauzimas.
PrieSais vienas antra pastatomi medicinos mokslas (Heilwissen-
schaft) ir gydymo menas (Heilkunst), arba, anot Liek’o,
-Schulmedizin“ (mokykliné medicina) ir ,Arzt“ (gydytojas). Sita
dysharmonija medicinoje néra naujas dalykas; ji medicinos isto-
rijoje yra kartojusis jau ne karta.

- Padéti serganiam Zmogui yra mums jgimta, lygiai kaip ir
gyvulys JaiZo sau arba vienas antram Zaizda. Bet lygiai yra
jgimtas mums ir akstinas iSaiSkinti aplinkuma, jos apsireiSkimus,
isiverZti | gyvybés paslaptj. Ir 3tai, Ziloje senovéje, praéjus pir-
mam, tik instinkto diktuojamam gydymo laikotarpiui, pradedama
jau ieSkoti iSaiskinti gyvybés reidkinius: atsiranda gydymo mokslas.

Sitas gydymo mokslas yra susijes su savo epocha, su jos
laiméjimais ir paZiiromis mokslo srityj. Ir kiekviena epocha lyg
ir uZdeda Sitam gydymo mokslui savo antspauda. Patsai gi
gydymo menas per amZzZiy amZius lieka tas pats, i§ esmeés jis
yra pastovus.

Pirma karta minétas konfliktas tarp medicinos, kaip mok-
slo, ir medicinos, kaip gydymo meno, aiSkiai pasireiS§ké senovés
Graikijoje, keli Simtai mety dar prie§ Kristaus gimima. Tat buvo
dvi mediciniskos mokyklos, viena ant Knidos salos, antra ant
Kos salos. Pirmoji stengési medicinai duoti daugiau mokslisko
pagrindo, stengési iSaiSkinti ligos reiskinius; ji sukuré savo rusies
teoriSka moksla apie ligas. Antroji gi mokykla (Kos saloje), su
Hippokratu prieSakyje, skelbé, jog gydymas nésas mokslas,
kurj kiekvienas galéty iSmokti; tam reikia ypatingos sielos ir
proto ypatybés. Viso gydytojiSko sugebéjimo pagrindas esgs
patyrimas, betarpiSkas stebéjimas prie ligonio lovos. Ypac gydytojo
pojuciai (regéjimas, klausa, uoslé) turj buti gerai iSlavinti. H i p-
pokratas suprato amZingsias, pagrindines medicinos mintis.
Jo vyriausias tikslas buvo ligonius gydyti. Taip pat svarbu jam
buvo ligos prognozé. Jo paZiiiras apibudina tokie posakiai, kaip
antai: ,Gyvenimas trumpas, menas ilgas“; ,teisingas akimirksnis
greit pasprunka®; ,bandyti apgaulinga, spresti sunku®.

»Corpus Hippokraticum®, Sitas didelis mediciniS8kyju rasty
rinkinys, supaZindina mus su visaHippokrato pasaulézZvalga.
Jo terapija Zinojo 2 principu:

1) Liga pagyjanti déka ,physis“,t. y. déka paties organizmo
gydomosios jégos; Kkitaip sakoma dar: ,vis medicatrix ipsae
naturae“. QGydytojo uZdavinys esas Sita gydomaja jéga jos kovoje
su liga paremti.
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2) AuksCiausias gydytojo uzdavinys esgs stengtis ligoniui
padéti, bent nepakenkti. ,Salus aegroti suprema lex! Nil nocere®!

Hippokrato rastaiyra lyg ir didelis hygijenos vadovélis.
Ypac¢ daug démesio jisai kreipia | ligos profylaktika; Cia yra
nurodymuy, kaip reikia gyventi, ka valgyti, kaip protingai suskir-
styti visas dienos laikas. Dijetos nurodomos sveikiems ir ligo-
niams. Liga esanti netikslaus kiino syvy, humores, susimaiS§ymo
paseka ir Sitoji dyskrazija reikianti vel vesti prie eukrazijos, prie
harmonisko humores susimaiSymo, t. y. prie pasveikimo. Tam
pasiekti esg 2 keliai: organizmui teikti ir i$ jo atitraukti medZiaga
— dijeta ir viduriy paleidimas (purgatio) ,Qui bene purgat, bene
curat®. Hippokrato terapija buvo, svarbiausia, hygijeniSkai
dijetetine terapija.

Keleta Simtmeciu gydytojai dar buvo Hippokrato pa-
Ziory jtakoje; ilgainiui betgi vél atsitolinta nuo paties ligonio, ir
Galeno asmenyje mes vél turime teoriS8ka systematika ir dog-
matika. Jo jvairiomis medicinos temomis surasytos knygos
buvo visam viduramZiui autoritetingos, dogmatiskos, ir ju ,tie-
somis“ niekas nedrjso abejoti. — Bet atéjo renesanso laikai, ir
visose srityse buvo paimta kryptis perZiuréti senus dvasios
turtus, padaryti naujus atradimus. Ir medicinoje atsirado vyru,
kurie vel iSjudino medicing i§ jos sustingimo, nuvert¢ Galena
nuo jo pjedestalo.

Jaunas Vesalijus,teturéedamas 27 m., iSleidZia savo garsuyjj
-imogaus anatomijos veikala: ,De humani corporis fabrica libri
septem® (Septynios knygos apie Zmogaus kuno sudégjima). Tat
buvo 1542 metais. Cia jisai apraSo ir puikiais paveikslais atvaiz-
duoja tikro Zmogaus kuna, tuo tarpu kai Galeno anato-
mija, kaip pasirodé, buvo paimta iS... gyvuliy! Autoritetas G a-
lenas, matyti, net nebuvo dares ir nebuvo mates né vieno
Zmogaus kiino skrodimo. — Vesalijaus veikalas buvo vél
bandymas atitraukti medicing nuo spekuliacijos prie betarpisko
Zmogaus kiino stebéjimo.

Kitas any laiky garsus, visai nemokytas, jaunas chirurgas
Ambroise Paré (1510—1590), taip pat atsizadéjo mokytos
tradicijos ir pasitikéjo tik savo patyrimu, ligonio paZinimu ir savo
sveiku protu. Jisai pragarséjo Kkaipo praktlkas ,,Experientia
(bandymas, patyrimas) turi eiti pirma, ,ratio“ ir ,auctoritas* turj
sekti paskui. Savo mokinius jis vis ragino dirbti ne vien dél
pinigu, ir savo pareigas eiti iki galo, ,nes gamta daZnai sugeba
tokius dalykus, kurie chirurgams atrodo nejmanomi®. Ir jis
tiki ,vis medicatrix naturae“, paties organizmo gydomaja jéga.

- Treciasis any laiky medicinos garsus vyras buvo Para-
celsus. Jis gimé tais paciais metais, kai Kolumbas griZo i$
savo atradimo kelionés (1493 metais). Gerai susipazines su
gamta, ypac¢ su augalais ir su paciu Zmogumi, apkeliaves ne-
maza kraSty, jisai jsigijo didelj autoriteta kaip gydytojas, patapo
ir ,doctor“. 1527 metais ji pakviet¢ Bazelio universitetas pas-
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kaity skaityti. Tuoj pirmomis dienomis jisai atspausdino atsi-
Saukimus — savo paZiiiras | medicing ir déstymo programa. Medi-
cina, pasak jo, esanti nusmukusi. ,Bet mes jg iSvaduosime i
sunkiausiy paklydimy. Mes neseksime senuy autoritety mokslus,
bet patys stebésime gamta, remsimeés tik patyrimu ir ilga praktika.
Kas nezino, kad dauguma S8iy dieny daktary sunkiai suklysta,
ir tat labai kenkia ligoniams“. Ir toliau: ,Ir jei a§ ka nors
irodysiu, tai a$ nesiremsiu autoritetais, bet eksperimentais
ir protingais apmastymais“. Fakultetas nusigando, bet vis délto
Paracelsus 1527—1528 m. Ziemos semestre pradéjo skaityti
paskaitas apie specijaline patologija ir terapija, apie vaisty gami-
nima ir paskyrima, apie pulso ir Slapimo dijagnostika, apie
viduriy paleidimg ir kraujo nuleidimg (Purgieren u. Aderlass),
apie suzalojimus ir chirurgikas ligas. O chirurgijos paskaitas
jisai drijso skaityti net vokieciy (ne lotynu) kalba! Vienu ZodZiu,
jo griaunanti visus autoritetus veikla greit fakultetui taip jkiréjo,
jog jau vasario meén. jisai, net slapstydamasis, naktj, turéjo i$
Bazelio bégti. Vél jisai keliavo, rinko vis naujy Ziniy, vis ir vis
skelbdamas ta pat, ka ir Hippokratas. Ir jam gydymas buvo ne
moksias, bet menas. Miré jis 1541 metais.

Renesanso epochos jtakoje pasiZzymeéjo ir veiké Sie 3 vyrai:
Vesalijus, Paré ir Paracelsus. Irju jtaka medicinoje
reiSkési dar ilgai, keleta Simty mety. Tuo tarpu mokslas Zengé
pirmyn. Visur pradéjo reikstis induktyviné tyrinéjimo metode,
atskiry daliu tyringjimas. (Gamtos mokslams pradéta teikti pir-
menybé. Astronomija, mechanika ir optika atrasdavo vis daugiau
ir daugiau naujo; fyzika ir chemija pradéjo net taip klestéti, jog
jau buvo manoma, kad ju pagelba bus galima i3aiskinti visi
gyvybés procesai. Atsirado gydytoju, vad. jatrofyziku ir jatroche-
mikuy, kurie visus procesus organizme aiskindavo vien fyzikos bei
chemijos mokslais.Kraujo indy systema buvo lyginamasu hydrauline
masina, plau¢iu kvepavimas — su pripuciama pusle, viduriy orga-
nai ir liaukos — su sietu, vaidinanc¢iu ko3tuvo vaidmenj, ir pan.
Gamtamoksliné anu laiku medicina noréjo daugiau i3aidkinti, negu
kad ji sugebéjo. O gydytojai su visomis savo gamtamokslinémis
ir kitokiomis, vad. ekzakcCiomis (tiksliomis), Ziniomis buvo visai
bejégiai prieS anu laiky- baisias épidemijas.

Bet Stai | Europa buvo atvezZta chinino Zievé, kuri stebuklingai
veikia kintamojo drugio liga. Gydytojai nustebe Ziuréjo | 3ita
grynai empyriSkai surastg iSganinga vaista, kuris Zmonijai dau-
giau naudos yra suteikes, negu visas ju teoriskas gamtamoksliskas.
samprotavimas. Jie pradéjo abejoti, ar tas moksliskas medicinos
kelias, kuriuo jie iki tol buvo éje, yra tikras ir ar nereikétu vel grizti
prie empyrisko stebéjimo ir praktiSkai ieSkoti gydymo priemoniy.
Empyriskai patirtas stebuklingas chinino Zievés veikimas sudavée
mokslinei medicinai stipry smiigj. Gydytojai vél grizo prie
paprasto gyvybeés reikiniy stebéjimo, jie pradéjo vél susiprasti,
kad gydytojo veiklos esméje privalo gludeéti praktiskas patyrimas.
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Bet visiSkai jau atsisakyti nuovisy mokslo laiméjimuy ir grjzti prie
najivaus Hippokrato meno nebebuvo galima; tik jau gydytojai
suprato, kad mokslas ir jo metodés medicinoje nebeturi vaidinti
vyraujancio vaidmens, kad virSum viso to tik teturistovéti paties
ligonio stebéjimas ir patyrimas, gi visos mokslitkos metodés
yra tik pagelbinés priemoneés.

XVIl-ame amZiuje vienas angiy gydytojas Sydenham
pradéjo vel skelbti ta pat, kas Hippokrato ir Paracelso
buvo skelbta. Ant jo karsto akmens jis apibuidintas kaipo , me-
dicus in cmne aevum nobilis“. Ir jo laikais medicina universi-
tetuose vis dar tebebuvo déstoma, kaip ir viduramziais, scho-
lastiSkai, buvo interpretuojami ir komentuojami tik klasiski Grai-
kijos, Romos ir araby autoriai. Ir tuometiniai gydytojai buvo
tikrai verti kar¢ios Moliére’o satyros! Scholastikiné ir dogminé
medicina jiems nieko realaus nedavé; jatrofyzikai bei jatroche-
mikai juos taip pat apvylé. Gydytojai stovejo kryzkeléje. Kur
kreiptis? Kame ifeitisr Vadovu ¢ia tapo Sydenham. Jis
meté visus teoriSkus samprotavimus. Kas yra liga? Ne kas kita,
kaip kova tarp ,physis“ (Zmogaus gamtos) ir kenkiancios prie-
Zasties. Sitos kovos israika esa symptomai. Organizmui ko-
vojant ir reaguojant j pakenkimus, symptomata essentialia pereina
] symptomata accidentalia. Liga esanti natiiralus gamtos gydymo
aktas. ,Natura sanat“. QGydytojo uzdavinys esas 2itoje kovoje
gamta paremti. Ir kadangi liga nésanti vietinis procesas, bet
vis o organizmo reakcija, tai ir gydyti reikia ne vienas Kkuris
organas, bet visas Zmogus. Sydenham buvo puikus stebé-
tojas: jo podagros (kuria jis pats sirgo) apradymas dar ir S$ian-
dien laikomas klasiSku. Gerai jis taip pat apraié raupus, tymus,
dyzenterija ir syfilj. Ir vél praktikiné medicina atsiskyré nuo mo-
kyklinés medicinos.

Laikai keitési; kultirinés srovés veiké visas sritis. veiké.
taip pat ir medicing. XVII Simtmecio pabaigoje ir XIX pra-
dZioje jsivyravo spekuliacinés systemos, gamtos filosofija neteko
prasmeés realybei. Reakcija prie§ S$itas beribes fantazijas kilo
§j karta Prancuzijoje. Bichat (1771—1802) ir jo pasekéjai
grizo prie stebéjimo, analyzés ir eksperimento. Bet Sitai ilgainiui
ir vel privedé prie perdéto vad. ekzakciuy (tiksliyju) tyrimo
budy i%auk$tinimo, kas ypal pasireiské Vienos mokykloje
(Rokitansky ir Skoda). Charakteringi vieno Rokitans-
ky’'o mokinio (Dietal'io) ZodzZiai: , Tiktai kas pagrista gamtos
moksluy principu ir gali biiti i§ ju i¢vesta, gali biiti perkelta j prak-
ting medicing. Visa kita eina j mistikos sriti. Musu pirmta-
kinams riipéjo ju gydymo pasisekimas, mes gi sielojamés masy
tyringjimo pasisekimu. Gydytojas turi biti branginamas kaip
gamtininkas, o ne kaip gydymo menininkas. Medicina turisavo
objekta, savo principa, savo metode, kaip kiekvienas gamtos
mokslas; todel ir praktiSskas gydymo menas eina ne i§ subjekty-
viy, bet i3 objektyviy savoku. Ji kaip tik yra mokslas, o ne
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menas. Senosios mokyklos auk3¢iausias siekimas buvo gydymas.
o Zinojimas buvo tik atsitiktinis gydomujy bandymuy rezultatas’
Miisy naujosios mokyklos aukS¢iausias uZdavinys yra Zinojimas,
o gydymas — tik $alutinis Zinojimo rezultatas. ‘Misu stiprumas
Zinojime, bet ne pasielgime (gydyme)“.

Vél matome didZiausig atstuma tarp mokslinés medicinos
ir gydymo mzno. Ir vel vienas grynai empyriSkai surastas
gydymo biidas suduoda praktiSkai nieko nesugebanciai (pvzd.,
prie§ cholerg ir kitas epidemijas) mokslinei medicinai smugj,
analogiskai kalp kad chinino Zievé pries 200 m. Cia turima galvoje
Priessnitz'o kompresas, kurio puikus veikimas greit visy buvo
pripaZintas. Priessnitz (1799 —1851), paprastas Silezijos uki-
ninkas, sumané gydyma vandeniu, kuris véliau buvo dar daugiau
prapléstas ir iSpopulerintas taip pat ne mokslininko gydytojo,
bet dvasininko Kneipp'o, kurio sukurtasis vandens gydomasis
kurortas Bad Worrishofen iki Sios dienos lankomas takstanciy
ligoniy. — Gydytojai, negaudami reikiamo iS mokslines medi-
cinos, ieSko savo Kkeliy, pradeda klestéti homeopatija, magnetiz-
mas ir t. t. Tuo bddu ir praeito Simtmecio vidurys rodo dar
medicinos prieStaravimo ir susiskaldymo savotiska vaizda. Auks-
tosiose mokyklose eidavo rimtas ir vaisingas mokslo bei tyriné-
jimo darbas, taciau jo rezultatai budavo vertinami nekritikuojant ir
daznai likdavo nepritaikomi serganiam zZmogui. Antra vertus,
gydytojai praktikai rodé aiSky nepasitikéjima Situo mokslu ir i$
savo pusés, taip pat be kritikos, maZino jo pasisekimus, net tat,
kas buvo gera ir iSmeginta.

Antroje XIX Simtmecio puséje prasideda paskutinis medi-
cinos raidos laikotarpis. Gamtos mokslai ir ypac¢ bijologija pa-
sieké aukstybes. Ka prieS 200 mety italas Morgagni savo
veikale ,De sedibus et causis morborum® skelbé apie ligy lokali-
zacija, véliau Virch ow galutinai suformulavo savo patologinéje
anatomijoje. Pastaroji pasidaré visos klinikos pagrindas. Serolo-
gija, profylaktiniai bei gydomieji skiepijimai, chirurgijoie narkozé,
antiseptika bei aseptika — visa tat buvo mokslo didZiuliai atsie-
kimai. Ir Stai ateina 1895 metai: Rontgen savo spinduliais
atvére tokio platumo dijagnostikiniu ir terapiniy galimumu, apie
kuriuos né svajote nesvajota.

Gamtos mokslai ir tyrinéjimas vél uZdeda medicinai savo
antspauda. Sukelta daug vilCiy, pagaliau tikétasi, kad atsiektas
gydytojo darbo idealas: aiSki gamtamoksliné dijagnozé ir kau-
zalé terapija. Bet lygiai taip, kaip anks¢iau panaSiomis salygomis
Vienos mokykloje, ir dabar atsitiko kitaip: gydytojai greitai pa-
stebgjo, jog vienu anatomiSkai patologiSku aiSkinimu ligos nesu-
prasi. Gausybé reisSkiniy likdavo neiSaidkinta. Chirurgui kasdien
buvo nurodoma, kaip mazai sudetingose ligose — o tokiu dau-
guma — jo jsikiSimai gali buti kauzaliSki. Nésa lokalizuotos
skrandZio opos, bet esanti opos liga (Ulcuskrankheit); nésa loka-
lizuotuy inksty arba tulZies paslés akmenu, bet esanti akmenligée
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(Steinkrankheit). — Patologiskai anatominés dijagnostikos nepa-
kankamumas meéginta atlyginti bijologinemis metodémis. Kaip
pasitikéta Sitomis metodémis, matyti i$ Wassermann'o Zo-
dZiy: nurodydamas | jas, jis kalba apie medicinos mokslo
trijumfa ir iSdidZiai konstatuoja, jog dabar pagaliau galima nustatyti
dijagnozé ir nematant paties ligonio, o tik iStyrus jo kiino syvus,
krauja ir iSmatas.

Tuo biudu ir vél atsistota ant pavojingo klaidinanc¢io kelio
— nuo ligonio lovos j laboratorijg. [sivyrauja negirdéta speci-
jalizacija. Atskiriems gydytojams néra galima aprépti visy tyri-
néjimo metodZiy. Subjektyviis ligonio reiSkiniai, kuriems stinga
objektyvaus mato, pagaliau nebetenka jokios reik§més. Specija-
lizacija suskirsto Zmogaus kiing i daugelj atskiru daliy, Kkuriy
kiekviena turi savus susirgimus. Sirdies specijalistas teZino savo
srities subtiliausias metodes: kaimyniniu organu susirgimas nere-
tai jam yra svetimas. Sauerbruch, kuris ypa¢ iSkelia syn-
tezing linkme medicinoje ir kovoja su perdéta specijalizacija,
vienoje paskaitoje studentams Miunchene paSiepé ausy specija-
lista, Kuris, vien Ziurédamas ligonio ausj, praziopsojo gana svar-
by dalyka: ,Er vergisst, dass am Ohr noch ein Mensch dran-
hdngt“. (Jis uZmirSta, kad prie ausies dar kabo Zmogus). Bui-
nevicius mini tulg urologa, kurio akiratis darosi vis siau-
resnis ir pagaliau jis visg pasauli mato tik lyg pro uretrag. Kraus
sulygina Sity laiky suvaZiavimus ir kongresus su Babilono bokstu,
kur vienas kito nesupranta, lyg kalbéty jvairiomis kalbomis.

Analyzine, induktyvine tyrimo metode geriausiai atvaizduoja
Goethe savo ,Fauste“: i

~Wer will was Lebendigs erkennen und beschreiben
Sucht erst den Geist herauszutreiben,

Dann hat er die Teile in seiner Hand,

Fehlt leider nur das geistige Band®“.

(Kas ka gyvo nori paZinti ir apraSyti, siekia visy pirma iSvaryti
dvasia, tada jis turi dalis savo rankoje, tetriksta, deja, dvasios
sarys$io). Viso ligonio stebéjimas, jo veido iSraiska, jo akys,
kvapas, bendra savijauta — visi Sitie svarbus subjektyvus reiSkiniai
daznai nepastebimi. Anksciau gi | juos buvo kreipiama daugiau
démesio. I§ Hippokrato laiku yra Zinoma ligonio veido i3raiska,
vad. ,facies hippocratica®; XIX Simtmecio pradZioje veido i$-
raiSka buvo net déstoma, ir Baumgartner paraSé specijalia
knyga ,Kranken - Physiognomik“. Dar ne taip seniai buves
Bonn'o chirurgas Garré reikalavo iS studenty, kad jie jau
nustatyty dijagnoze ligoniui tik jeinant: ar jis serga plauciais,
inkstais ar skrandZiu.

Siy dienu perdéta specijalizacija visa tatai nuslopino. Prak-
tiski gydytojai vel patyré, jog aukso medicinos laikotarpis dar
toli. Neziarint visy ultramoderniS$ky tyrinéjimo metodZiu, gydy-
tojai pradeda vel atsiminti senas, patirtas gydymo metodes, Kku-
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rios, nors mokslo ir néra pripazintos, bet empyridkai pasirode
patikimos, Gydymas dijeta netodél geras, kad yra apskaic¢iuotos
kalorijos ir iSsiaitkinias chemi?kas virikinimo prccesas bet dél
to, kad patirta, jog tam tikra dijeta gerai veikia tam tikrus susir-
gimus. Maudykliu veikimas dar iki $ios cieros negalutinai
paaiskeéjes. ,Ir, pagaliau, nesvarbu, ar mes, kaip kad Origenes, Siltas
versmes laikysime kritusiujy angely afaromis, ar jy veikima ais-
kinsime juose esamomis druskomis, ar jodu, ar radijoaktyvio-
mis substancijomis — gydytojui praktikui tatai neturi esminés
reikSmés. Svarbiau jam yra Zinoti tinkamas dozavimas ir tikslus
1 organizma reagavimas“ (Sauerbruch).

Ir Stai, Siais laikais medicina vél ieSko nauju Kkeliy. Vien
induktyvineé, atskiry daliy tyrinéjimo metodé be viska jungiancios
minties pasirodé netinkema. Goethe visg gyvenima kovojo
uZ deduktyvinj, syntezinj tyvrinéjimo buda gamtos moksluocse.
Dabar Sita metodé pradedama vis daZniau ir dazniav taikyti me-
dicinoje. Ml cuoBa BO3BpamaeMcsi K CHHTETHYECKOMY NOHHMAHRIO MeH-
upHbl, k GoabHomy uesoseky* — sako Pletnev. [ Mes Ziiirime ne
organopatologijos, bet antropopatolegijos“. Zmogus vél supran-
tamas ne kaip atskiru kino daliy suma, bet kaip organidka
visumos vieneta, kuri net glaudZiai susijusi su kosmosu. Tai
ta pati visumos arba universalizmo mintis, Kkuri reiskiasi dabar
vél ir filosofijoje. Zmogui, ypac ligoniui, suprasti nepakanka vien
fyzikiniy bei cheminiu tyrinéjimo budu. Gyvybés reifkiniai prie
ligonio lovos tegali buti kokybiskai, bet ne kiekybigkai, suvokti.
Gyvybé tegali buti gyvybés suprasta. Salia gamtamokslisku
tyrimo metodZiu, Salia anatomijos, fyzijologijos, chemijos, fyzikos,
patologijos — dijagnostikai reikalinga dar ir intujicija, tam
tikra paZinimo forma, kuri mums jgimta. Tat yra lyg pagerinta
instinkto forma. Tat, kas pergyvenama — pergyvenama savaip,
grynai asmeni8kai. Didelj vaidmenj Cia vaidina atsiminimas, gera
atmintis, plastiS8kas jsivaizdavimas ir ypac¢ svarbis ¢ia, berods,
optiniai jspudziai. Taip intujicija aiSkina Sauerbruch, kuris
ir savo paskaitose studentams vis pabréZia intujicijos ir intu-
jicisko galvojimo svarba dijagnostikai. Ir Krehl vienoje pas-
kaitoje ,Apie pozvilgi (Standpunkt) vidaus medicinoje* pazyméjo
intujicija, kaip gydytojo galvojimo svarbig pagelbine priemone.

Siu dieny ekzakcios tyrimo metodés dazZnai nuslopina savy,
naturaliy aparaty, t.y. pojuciy, vartojima. Jau Goethe sake:
»~Zmogus pats savimi, kiek jis naudojasi savo sveikais pojuciais, yra
didZiausias ir tiksliausias fyzikinis aparatas, koks tik begali buti“.
Dar iki Sio laiko, ypa¢ Vokietijoje, studentai medikai, o vélian
jauni gydytojai asistentai klinikose perdavg varginami teoriskais
dalykais, visa laika tuno laboratorijose, tiria ir dirba paprastai
niekam nereikalingus darbus, kad tik daugiau ju biity paradyta
ir paskelbta ir kad tuo buidu grei¢iau pasiekty akademiska laipsnj.
O tiesiog, betarpiskai, ligonis stebéti néra laiko. Galva pilna
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visokiy ,ekzakciy“ mokslisku dalyky, jo gi sveiki pojuciai (regé-
jimas, klausa, voslé) staciai atrofuojasi.

Tat vienintelis kelias—padaryti medicinag vél syntezine: grjzti
iS laboratorijy prie ligonio lovos, prie paties ligonio. Suprasti
ii ne taip, kaip kad jatrofyzikai bei jatrochemikai jj supranta, bet
kaip gyvybés, visumos vieneta. ,Ligonis Zmogus yra daugiau
kaip nesveiki plauciai arba nesveikas skilvys“. Ir Sita kryptim
pradedama jau eiti. Visa eilé Zymiy gydytoju,k.a.:. Bier, Sau-
Srbrpechy sHiss -Kraus, Krehl, Nassauer, Sahli:
Moritz, Liek, Pletnev ir kt. Saukte 3aukia vél atgal prie
syntezeés. Medicinoje vél pradeda klesteti Hippokrato dvasia, greta
ir net virSum celiuliarinés patologijos statoma humoraliné bei
konstitucijiné patologija, paveldéjimo mokslas, vél vertinama
saulés, oro, vandens gydomoji reikimé. Pradedama suprasti,
jog organizmas pats, jo ,vis medicatrix“ geriausiai pafalina pasi-
dariusius sutrikimus, kad mes, gydytojai, galime tik ,adjuvare
naturam®“. Dabar mes Zinome, kad net tokie sunkiis reiskiniai,
kaip kad kavernos, sergant plauciu tuberkulioze, gali labai greit,
savaime pranykti be jokios gydytojo pagelbos. ApraSyta jau
keliolika tokiu savaiminiu (spontanitky) kavernu pagijimu.

Miuncheno patologas Borst graziai apibodina Zmogaus
organizma ,als ein in sich selbst ruhendes und durch sich selbst
tatiges System”. Systema su autoreguliacija, kurioje galioja princi-
pas: vienas uZ visus ir visi uZ vieng. ,Sitos masinos dalys placiu
matu sugeba gyventi saviska gyvenima. Bet nuo to atsisakydamos,
jos darbo pasiskirstymo principu susijungé | aukstesnj vieneta.
Kenciant vienai daliai, ken¢ia visuma. Bet visuma yra taip
giliai jleidusi Saknis smulkmenose, jog ir maziausios dalelés
pakenkimas tuojau reikalingas iSlyginimo visumos interesais“. Ta
pat sako ir Paracelsus viename savo raste ,De origine mor-
borum®. ,léjus j kiing ligai, visos sveikosios dalys turi su ja
kovoti: ne viena kuri dalis atskirai, bet visos kartu“. Gydytojas
gali tik gamtai padeti kovoti, paveikti tat, kas perdaug ar perma-
Za; jei organizmo jégos iSseka — ji sustiprinti. Visi Zinome,
koks didelis Zmogui pergyvenimas yra plauciy jsidegimas ir kokie
dideli pakitimai jvyksta plau¢ivose. Qi organizmas puikiai apsi-
dirba su visais tais pakitimais, ir gydytojas, kurio jausmai dar
néra atbuke, vis ir vis stebisi, kokia ¢ia organizme stebuklinga
jéga, kame tas ,vidinis inZinierius“, kuris taip graziai vél pataiso
visus sugedimus! Ir vienas vokieCiu klinicistas, matyti, turéjo
galvoj, viena, kaip tik Sita organizmo gydomaja jéga, antra,
tur but, tuos neiSmanelius gydytojus, kurie jsivaizduoja, esg jie
pagyde plauciy jsidegima. Sitas klinicistas pasaké: ,Plauéiu
isidegimas sveiksta savaime kad ir gydomas®“.

Gydytojai turi vél atsiZvelgti daugiau j ligonio siela, jie turi
bati geri psychologai, ne moksliski, bet staciai praktiski psycho-
logai. Ir ¢ia reikia visy pirma Zinoti, kaip siela veikia organis-
kus bei funkciSkus organizmo procesus. Atsiminkime tik sielos
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emocijy veikimg vazomotorams, odai, SirdZiai, kraujoslégiui ir kt.
Dar ir Siais laikais daug Zmoniy ieSko pasveikimo, ne tik sielos,
bet ir kiino, ne pas gydytojus, bet pas dvasininkus, religijoje,
tikéjime. Medicinos istorijos pradZioje tat buvo mitologiski
asmens, pusiau gydytojai, pusiau dvasininkai, véliau priskirti prie
dievy, k. a.: Egipte — Imhotep, Graikijoje — Asklepios. Zmoneés
uzmigdavo Sventyklose, kad pabusty jau sveiki. Krik§¢ionybés
isigaléjimo laikais, viduramzZiais ir dar toli iki XVIII Simtmecio
Zmoneés tikéjo dar Sventyklos miegu (Tempelschlaf), tik dabar
Sventykla jau yra tapusi baznycia. Ir dabar dar tiukstanciai Zmo-
niy vyksta kasmet | Lourdes (Prancizijoje), kad ten, Sventame
susikaupime, susilaukty pasveikimo.

Toliau i§ psychologijos reikia Zinoti, kad yra vis délto
kaZinkuri nematerijalé emanacija, kaZinkoks ,fluidum®, Kkuris
eina i§ vieno Zmogaus j kita, vad. , Influenzierung“, ,Beeinflussung
von Mensch zu Mensch®. Tat Zino kiekvienas patyres gydytojas, ir
tiksliai tuo biidu galime iSaiskinti ta begalinj kaikuriy vad. ,kur-
fuSeriy“ pasisekima, pvzd., Zeileis'o Austrijos Gallspacho mies-
telyj. Tat yra, viena, gydytojo asmens, jo autoriteto veikimas
ligoniui ir, antra, ligonio pasitikejimas gydytoju. Ligoniui daz-
niausiai visai nesvarbu yra iSgirsti jo ligos moksliskas aiSkinimas;
jis nori tvirto, kategorisko gydytojo ZodZio, jo nurodymy. Vis
vien nemedikas negali plastiS8kai jsivaizduoti kiino organus bei
procesus jame; tat tik gydytojas tegali pasiekti, per 5—6 metus
nuolat, kasdien matydamas ir studijuodamas normaly bei pato-
logiska Zmogaus organizma. Nemedikas Zino tik anatomiSkus
bei patologiSkus terminus, bet viso to savoky jam stinga!

Daug gydytojui reikalingos praktiskos psychologijos galime
rasti SventraStyje ir, apskritai, krikS¢ioniSkuose arba ir kitu reli-
giju kuréjy rastuose. Kristus, kaip ir Buddha ir Mohammedas,
be abejojimo, buvo geri psychologai, jei savo mokslais sugebéjo
patraukti paskui save Simtus milijony Zmoniy! Ypac¢ i§ Svent-
raS¢io yra jsidemeétina gydytojams artimo meilé. Apastalas Povi-
las priskyré ja prie aukS$Ciausiy Zmogaus ypatybiy. Ir tat turéty
atitikti ypac gydytojus, juo labiau, kad ligonj tat daugiausia
pitraukia. Ir Sitoji gydytojo artimo meilé, tas noras padéti,
ligonio tuoj nujauciama, o gydytoja padaro Kkartais net iSradinga.
Atsimenu doc. Kuzm os pasakojima, kaip jam teke darbuotis
Rusijos provincijoje. Karta kaime reikéje moteriai iSleisti lapimas
iS paslés, kuri buvusi maksimaliai prisipildZiusi. Jokio instrumento
nebuve. Palikti gi ligoné kanciose irgi negalima buve. Tada jis
sugalvojes Stai ka: pareikalaves Zasies plunksna; paémes vinj,
apdegines ja ir per plunksnos makstis, lyg su troakaru, punktaves
Slapimo pusle. Salus aegroti suprema lex! Tik geras psycho-
logas ir geras Zmogus gali buiti geras gydytojas.

Chirurgas Schleich, lokalinés anéstezijos atradéjas, pa-
sakoja savo veikale ,Besonnte Vergangenheit* 3j epizoda i3 Zy-
maus chirurgo v. Langenbeck'o gyvenimo. Viena dieng,
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prie$ pietus, Langenbecik tretj karta pritaikes jo paties sugal-
vota stemplés rezekcijos metode. Operacija pavykusi geraiiristo
didelio dziaugsmo jisai, taip patir jo asistentai, uZmirSe pasakyti
seseriai, kad nebuty duota ligoniui gerti. Nepakencnamas troSkulys
tuoj atsurades ir ligoniui buve duota stikline pieno, Kurj jisai tuojau
iSgeres; siulai truke, infekavesis skystimas jsiliejes 1 kriitinés lasta
ir vakare pacijentas mires. Kai Schleich kartu su kitais
asistentais kita rytg priéjes su savo ligos istorijomis prie Sefo
kabineto, i$ ten tyliai iSéjes Langenbeck’o istikimas tarnas,
pridéjes pirsta prie lupy, kad niekas nekalbéty, ir pasSnibZdom
praneSes: ,Herr Geheimrat haben sich eingeschlossen. Herr Ge- -
heimrat sind noch hier, die ganze Nacht. Er liegt vor dem
Kruzifix. Er betet in eins weg“. Sito chirurgo gem]aus didZios
kaltés prisiémimo vaizdas palikes Schleich'ui visam gyve-
nimui neiSdildomas ir tapes jam S$ventu testamentu.

Antras kelias vesti medicing vel j syntez¢ — yra pagarba
tam, kas yra neiStiriama (Andachtvor der Natur). Gamtos pazi-
nimas dar néra jos supratimas. Mes Zinome, i§ kuriu daliy,
dazy ir t. t. susideda roZe, bet gyva, Zydinfia roZie mes patys
niekados nepadarysime. Tatai tegali padaryti tik gamta. Tatyra ios
paslaptis, kaip ji tatai padaro. Mes Zinome, kad Zmogaus kiinas
yra susidéjes iS tiek vandens, tiek standzZiy daliy, i§ 15 elementy
(grynanglio, vandenilio, deguonies, azoto, sieros, fosforo, gelezies
natrio, kalio, kalcio, magnezio, chloro, jodo, fluoro ir silicio),
bet mes visa tatai galime sumaidyti ir kombinuoti, kiek norime,
dirbtiniu budu, laboratorijoje, mes ,homunkulu® niekad nepada-
rysime. Cia mes prieiname miisy gamtamokslinio ir bijologinio
paZinimo ribas — ir Cia gydytojas susiduria jau su filosofija.
»Natur!  Wir sind von ihr umgeben und umschlungen — unver-
mogend aus ihr herauszutreten u. unvermogend tiefer in sie
hineinzukommen“ (Goeth e).

Tredias kelias j syntezing medicing yra praeities gerbimas.
Tik praeitu medicinos gadyniy Zinojimas mus moko teisingai
ivertintl dabartj. Medicinos mokslas, kaip esame mate, yra su-
sijes su atitinkamos gadynés kultura; gi praktisSkas gydymas,
patsai gydymo menas, jo principai — amZini, jie nekinta. Ir
studentai turi jau tatai Zinoti, vyresniuose semestruose jiems
butinai reikéty déstyti medicinos istorija. Sitai iSmokytu juos
kritiSkai galvoti ir labjau praplésty juy akiratj. Taip pat jie turéty
buti supaZindinti su filosofijos pagrindais. Ne smulkmenos, ne
systemy Zinojimas cia reikalingas, bet svarbu Zinoti ir iSsiaiSkinti,
jog néra absoliuciy tiesy, visos jos tik reliatyvios. Tik synteziné
pasauléZvalga gali mums suteikti vidinés laisvés, gi Sita pasaulé-
Zvalgag mes tegalime prieiti tik filosofijos ar religijos pagelba.
Nestebétina, jog visi didieji gydytojai bei didieji gamtininkai buvo
kartu ir filosofai.

Ir dabartiniu metu visa eilé Zymiy gydytoju yra pasieke
dvasios aukstybes, ju akiratis, jiems nuo auk$to dvasios pjedes-

13



47

talo regint, yra begalo platus, jie yra filosofai. Viena i3 ju, prof.
His'a, kuriam 3jmet sukako 70 mety amZiaus, Staehelin,
Bazelio klinicistas, apibudina $iaip: ,Kas His'a nuo daugumos
jo kollegy skiria ir kas jo déstymui uZdeda antspauda, tatai yra jo
bendras i3silavinimas. Puikus smuikininkas, talentingas paiSy-
tojas, visas susidomeéjes literatura, istorija ir menu, jisai, pasire-
mes savo gera atmintimi, jSigijo nepaprasty Ziniy visose srityse
ir mokéjo pasinaudoti gamtos ir kultiros groZybémis. Jis pa-
sieké auk$ta nusistatyma (Standpunkt), nuo kurio jisai galéjo
apzvelgti medicing. Suprantama, kad jis jdomavosi medicinos
istorija, kuri pasiliekancias, pastovias vertybes skiria nuo efeme-
riniy“. — PanaSias asmenybes mes turime imti sau pavyzdZiu,
Jie padeda mums patiems pakilti virSum miisy kasdieninio, daz-
nai vienodo, darbo, i§ ju mes mokomeés.

ISvada: Moksliné medicina, jos puikios tyriniéjimo priemoneés,
mums reikalingos. Ji iSvadavo mus nuo prietary, iSvadavo nuo
baisiy épidemijy, pastaté Zmogu j sveikas, hygijeniskas sglygas. Rimti
gydytojai dabar nejmanomi daugiau be mikroskopo, be rentgeno,
be chirurginés technikos, be aseptikos bei antiseptikos, be nar-
kozés, be serologijos, be skiepijimy. Bet prie viso to turi pri-
sidéti dar kas kita... Kodel kaip tik Vokietijoje, Sitoje klasiskoje
mokslinés medicinos Salyje, dabar yra 40.000 gydytoju ir jau
apie 20.000 Sundaktariy? Matyti, ne vien mokslas patraukia j save
Zmogu, ne vien moksle ieSkoma iSganymo. Zmogui, dargi ser-
ganciam, reikalinga dar kita komponenté, buitent, sielos komponenté;
ligonis nori, kad gydytojas gydytu ne vieng kurj jo organag, bet
jo visa psychosomatinj ,a$“; ligonis ieSko autoriteto, ieSko pasi-
tikéjimo gydytoju. ,Sielos gydytojas vaidina svarby vaidmenj
ligonio sveikatai“. ,Psychoterapija prasideda dar ligoniui nejé-
jus | gydytojo kabineta. Ligonis, eidamas pas gydytoja, turijuo
pasitikéti“. ,Svarbu, kaip gydytojas su ligoniu apseina. Jis turi
prie Kiekvieno ligonio atskirai prisitaikyti, turi kiekviena ligonj
individualizuoti, bet visur pagrinde turi biati humaniSkumas“
(Bagdonas). Gydytojas turi turéti gera moksliSka pagrinda,
turi Zinoti svarbiausias tyrimo metodes, jis turi lavinti ir savo
natiiralius tyrimo jrankius, savo pojucius: regéjima, klausa, uosle,
be kuriy paties ligonio stebéjimas yra negalimas. Bet, be viso
to, jis turi turéti dar tam tikras dvasios ypatybes, ypac biiti geras
Zmogus.

Autoreferat.’

Darstellung der geschichtlichen Entwicklung der Medizin mit beson-
derer Wertbetonung der synthetischen Richtung.
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Gyd. St. Kudirka.
Fibroma intestini istrigusios hernijos maise.

{I§ V. D. Universiteto chirurginés klinikos. Ved. — prof. Al. Hagen-
. tornas).

Nors gerybiniai augliai (tumorai), k. a.: myomos, lipo-
mos, polypai, adenomos, fibromos, hémangijomos, lymi-
angijomos, — virSkinamojo trakto patologijoje uZima mazZa
vieta, vienok Sitie augliai savomis komplikacijomis kartais
gali duoti gana sunkiy susirgimu.

Taip, pasak H. O. Shiafer’io, Zarny polypai, be galimo
kraujavimo, dar yra 50% gera dirva karcinomai i$sivystyti.
Kausch, Tuffier, Hennig, Shiitt, Beer, Raede-
lius. ir kiti apraSo laibuju Zarny hémangijomas, davusias
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gana zymuy kraujavima. O lipomos, myomos, polypai, fibro- .
mos gali duoti kartais ne tik Zymias hémorragijas, bet, —
pasak O. Kleinschmidto, J. Hohlbaum'o, Botsti-
beriopb Wakeleyo-Cecilio, Emeljanovo, A. Der-
kowskijo, R. Rodzifiskio, Staemmlerio, Bar-
eritelon'e, L. B Nardo, “Giusepe: -Agatag <]
Breitfuss'o, Michelio Arlotta, Harry E. Clif-
ton'o;: Alberto :Cacully, - J. ‘Mauriceo, Werg-
nolle, Vittorio Rassoni, Lill'o, — gali sudaryti
zarnuy stenozes, intususcepcijas, parcijalines invaginacijas ir
intermituojanti ileus’a.

AS noriu apras$yti viena laibuju Zarnu (intestinum ileum)
komplikacijos atsitikima, Siek tiek paliesdamas ir Zarny fib-
romu kazujistika.

Zarny fibromos, pasak daugumos autoriu, skirstomos
Siaip: 1) subserozinés — iSorinés ir 2) submukozinés — vi-
dinés (Staemmler, Cliftan, C. Harry, Landry).
Pirmosios prasideda i§ subserozinio arba muskulinio jungia-
mojo audinio ir auga i Zarnos sienos iSore. Antrosios fibro-
mos prasideda i§ submukozinio jungiamojo audinio ir auga i
zZarnos spindi. Tacliau yra apraSytas atsitikimas (F o x-
w ell), kur, kad ir fibroma buvo kilusi i§ submukozinio jun-
giamojo audinio, vienok augo i Zarnos iSore. Beveik visi
autoriai vienodai sako, kad du trecCdaliu fibromuy yra submu-
kozines vidines ir tik vienas treCdalis biina subserozinés
— iSorinés. Taip, iS§ Staemmler’io surinkty Zarny fib-
romy 21 atsitikimas buvo vidinés — submukozines ir tik 11
iSoriniu.

I§ Clifton’o, C. Harry, B. Benedictlo, Land-
ry'o surinktuy fibromy 40 atsitikimy rasta operaciju metu ir
5 fibromos rastos sekciju metu, 39 atsitikimais buvo submu-
kozinés — vidinés. :

Norédamas pavaizduoti, kaip retai pasitaiko virSkinama-
jame trakte, juo labiau laibosiose Zarnose gerybiniai augliai,
Zinoma, ir fibromos, paimsiu kelis statistikos duomenis.

Taip Vittorio Puccinelli, i§ Romos chirurginés
klinikos (Bastianelli), apraSo 500 blogybiniu skrandZio
augliuy, 450 rectum’o blogybiniu augliu ir tik 23 laibuju Zarnu
auglius. Sitais 23 atsitikimais tik viena karta tebuvusi Zarny
fibroma.

Theodore Raiford apraSo virSkinamojo trakto
986 augliu atsitikimus; i$ Situ augliy 8,9% tenka laibosioms
Zarnomos. I§ 986 augliy atsitikimy 210 yra gerybiniai. Situ
210 augliu laibosioms Zarnoms tenka tik 23,87%, gi 775 atsiti-
kimu blogybiniu augliy laibosiose Zarnose téra tik 4,9%. Lai-
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buju Zarny augliams meégiamiausia vieta yra intestinum ileum
apatiné dalis (Staemmler).

Raoul Bensaude, André Cain et Albert
Porier, apraSydami 963 rectum’o augliuy atsitikimus, fibro-
mas teapra$o tik 5 atsitikimais. Sitie autoriai i§ pranciizy
literatiiros iki 1933 m. yra surinke rectum’o fibromy tik 15 at-
sitikimu.

Hiinermann, paduodamas i§ V. Eizelsbergo klinikos
skrandZio augliu 1125 atsitikimu statistika, raSo, kad tik 5 at-
sitikimais tebuve gerybiniai augliai (4 myomos ir 1 polypas).
Vadinasi, skrandZio gerybiniai augliai tesudaro tik 0,4% visu
augliu.

Malinovskiij patieckdamas statistika uz 15 mety is
M a y o klinikos, sako, kad tik 25 atsitikimais tebuve gery-
biniai augliai (10 myomu, 4 fibromos, 4 angijomos, 2 dermoji-
dai, 3 polypai, 1 polyposis ir 2 adenomos). Tuo tarpu Mayo
klinikoje per 15 metu buve 4.453 skrandzZio blogybiniai aug-
liai. Ir i Sitos klinikos duomenu randame, kad geryb‘niai
skrandZio augliai sudaro tik %% visu skrandZio augliu.

Be to, Malinovskij sako, kad pasaulinéj literatiiroj
iki 1932 mety rades gerybiniu skrandZio augliy tik 149 atsi-
tikimus, Sitame skaiCiuje fibroma tebuvusi tik 12 atsitikimu.
Vadinasi, fibromos tiek skrandyje, tiek ir rectum’e yra retas
dalykas. Nekitokia statistika yra ir Zarny fibromu; taip,
Staemmler iki 1924 metu surinko Zarnu fibromy Sitokia
statistika:

Duodenum’e 2 atsitikimai (Foxwell, Vaccari);

Jejunum’e 2 atsitikimai (Heisig, Sandberg);

lleum’e 7 atsitikimai (Smith, Rubli, Runte, Bix, Lan-
ge, Shone, Wagner);

Coecum’e 4 atsitikimai (Chamayon, Faureu ir Des-
plas, Legen, Belin);

Colon’e 3 atsitikimai (Runte, Grossmann, Salin);

Rectum’e 4 atsitikimai (Loviot, Kemper ir Cowig,
Parsons, Péraire);

Intestinum tenue 3 atsitikimai (Bishop, Jowers,Pelck);

Appendix’e 12 atsitikimy (Runte, Deaver, Winkler,
Dietrich, Znojemsky, Mounier, He-
len, Dandy, Payr, Moschkowitz (2 at-
sitikimai), Wilke).

Man pavyko i$ pasaulinés literatiiros iki 1933 metuy lap-
kri¢io mén. surinkti Sie Zarnuy fibromuy atsitikimai:
Duodenum’e 1 atsitikimas (Rodzinski);

Jejunum’e 1 atsitikimas (Vakeley-Cecil P. G.);
lleum’e 5 atsitikimai (Michele Arlotta, Agata Giuse-
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pe, Satunov, Emeljanov, D. Marian-
tschik). -

Rectum’e 13 atsitikimy (Bensaude Raoul, André
Cain et Albert Porier);

LIntestinum tenue™ 5 atsitikimai (Breitffus, Rosanov,
Vittorie: Rossoni Sztehlo, Istvain,
Vittorio Puccinelli);

Appendix’e 1 atsitikimas (Heinscheimer).

Jei prie $itos statistikos pridétume Ponomarevo (i8
Obuchuvo ligoninés) i§ 4.547 skrodimy 55 fibromy atsitiki-
mus, biitent, 43 laibosiose Zarnose, 4 atsitikimus skrandyie,
] — rectum’e, 1 bendra fibromatosis ir 5 laibujy Zarny fib-
romy atsitikimus, rastus beskrodZiant i§ statistikos Harry
C. Cliftono and Benedict'o - B. Landry, tai gau-
tume, kad iki Siu laikuy pasaulinéj literatiiroj yra apraSyta
Zarny fibromu mazdaug Sitokie skaiCiai:

Duodenum’e — 3, jejunum’e — 3, ileum’e — 12, coecum’e
— 4, rectum’e — 18, intestinum tenue — 62, appendix’e — 13.
Zirioma, i§ intestinum tenue 62 fibromu atsitikimu skaiCiaus
reikéty nemazZa atmesti tiek vienai, tiek ir antrai grupei.

Tuo buidu pridéjus prie ileum’o 12 fibromu atsitikimy ir
mano viena beoperuojant ant ileum’o kilpos rasta atsitikima,
apie kuri kalbésime toliau, tenka manyti, kad iki Siy dieny li-
teratiiroj téra apraSyta tik 13 atsitikimuy. Todél suprantama,
kodél S. Oberndorifer, pasiremes Dietrich'u Stet-
te r’iu, sako, kad Zarnuy fibromos yra reti susirgimai, dazZnai
nepakankamai apraSyti ir netiksliai dijagnozuojami. Prie-
zastis yra ta, kad fibromu struktiira labai panaSi i myomos,
juo labjau i neurofibromos struktiira (Dietrich Stetter,
Oberndorfier).

Zarny fibromomis, kaikuriuy autoriy nuomone, serga tiek
moterys, tiek ir vyrai (Staemmler). Jauniausias paci-
ientas, turéjes zarny fibroma, Kaufmann'o apraSytas, yra
7% mety vaikas; vyriausias gi pacijentas, turéies Zarny fib-
roma, 70 mety vyras, yra apraSytas Staemm/le r’io.

Fibromos dydis pareina nuo to, ar jos augimas yra iSori-
nis — subserozinis ar vidinis — submukozinis. Vidinés —
subserozinés fibromos greiCiau duoda komplikaciju, ar Cia su-
darydamos invaginacija, ar Cia intermituojanti ileus’a, ir to-
dél greiiau biina iSaiSkinamos beoperuojant ar beskrodZiant.
DidZiausias auglys yra apraSytas Grossmann’o; tasai
auglys buves dydZio sulig vyro galva.

Fibromu kliniSkas vaizdas pasireiSkia tik ivykus kompli-
kacijoms, k. a.: invaginacijai, ileus'ui, haemorrhagia’i.

C. Harry Clifton, B. Benedict Landry pa-
sakymais, dauguma fibromos susirgimu, iki ivykstancCios
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komplikacijos, biina nuolatinis Sirdies pykulys, véemulys, daZ-
nai dyarrhoea. Vienok ir ivykus Zarny fibromos susirgimo
komplikacijai, kaikuriy autoriu (Rodzinski, Kelly,
Hurdon) nurodymu, biina daZnai nustatoma klaidinga di-
jagnozé. Taip, Rodzinski apraSo viena atsitikima, kur
akivaizdoj dijagnozés cysta ovarii in torsione buvo viena
nejauna pacijenté jo operuota. Operacijos metu pilvo tus-
tyme tarp laibuju Zarnu buvo rastas inkapsuliavesis piilinys.
Pacijentei po 4 dieny mirus, buvo padaryta sekcija. Sekci-
jos metu paaiSkéjo, kad fibroma duodeni buvo davusi Zar-
- nos sienos perforacija ir pulini.

Kelly ir Hurdon apraSo viena coecum’o fibromos
atsitikima, kuris J. C. Foure ir Bernardo Deplas’o
buvo laikomas néStumu. Veéliau dél jvykusios hémorragijos
buvo spéjama myoma uteri ir operacijos metu paaiSkéjo, kad
tat yra subseroziné coecum’o fibroma, sverianti 700 gr. Sitas
auglys kabojo maZajame dubenyje. Toliau yra nurodyta, kad
appendikuliarinés fibromos yra linkusios daznai duoti invagi-
nacijas (Kaufmann, Monniére). Kad Zarnuy fibromos pa-
aiSkéja tik ivykus komplikacijoms, nurodo ir miisy chirurginéje
klinikoje rastas atsitikimas.

Ligos istorija. V. M., vyras, 60 mety amziaus, i§ Veiveriy valsC.,
atsigulé chirurginéi klinikoj 1933 metais spaliu mén. 28 d. nusiskusda-
mas, kad neiSsitu$tina pakankamai viduriai (neinancios iSmatos ir dujos),
kad skauda, verzia kairioioie kirkSnyie.

Bendras status. Ligonis vidutinio iigio, geros mitybos, Siek
tiek cyanoziSkos liipos. T° 36°%8 C; pulsas 92, vidutini§ko prisipildymo;
apauges lieZzuvis. Ligonis vaik$Cioja susirietes.

Anamnezé. Jau 15 meéty, kaip i abi kirk3nis iSeina i§ pilvo
tustymo mink3$ti gumbai, kurie, ligoniui ka-nors sunkiau pakeliant, padi-
déia, vienok visuomet buve galima atgal | pilvo tuStyma sustumti. Prie$
6 dienas ligonis sunkiai pakéles maiSa griidy. Staiga pajutes skausmus
kairioioje kirkSnyie. Ligonis i§ skausmo net parkrites ant Zemeés ir pa-
stebéies, kad kairioioie kirkSnyie gumbas Zymiai padidéjes. Mégines
gumba sustumti atgal i pilvo tuStyma, vienok nepavyke. Po 6 val. su-
sirgus, ligoniui éme labai piisti vidurius, émusi pykti Sirdis, reikéie vemti.
Ligoniui kita diena vémimas padaznéies. Ligonio pasakymu, 4 diena po
susirgimo iis pradéies vemti net meéSlu. Penkta diena po susirgimo li-
gonis vél pamégines suvaryti atgal gumba; Siek tiek pasiseke: gumbas
sumazéjes, iSéie duiy — palengvéie. Nuvaziaves pas gydytoia. Gydy-
tojas irgi mégines suvaryti gumba | pilvo tuStyma, bet nepavyke. Kita
.diena ligonis atvykes i ligoning, mat éme labiau vél pisti vidurius ir
verzti, skaudéti kairiojoi kirkSnyi.

. Iprociai: riitkas nedaug, mégstas iSsigerti.

Status presens specialis.

Subjektyviai: verZia abiejose, ypal kariojoje kirk3nyije.

Objektyviai: krauio apytakos organai be patologisku pakitimu.

Kvépavimo organai: Zymiis emfyzemos reiSkiniai.

Virskinamasis traktas:

Inspekcija: Kamoyo;e kirkSnyie yra Zasies kiauSinio didumo gum-:
bas, nery3kiai pereinas i scrotum. Yra anties kiau$imio didumo gumbas
deSiniojoje kirkSnyie, taip pat neryS$kiai pereinas i scrotum.
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Viduriai Siek tiek iSkile; perkutuojant pilvo plote girdimas rys-
kus tympanitinis garsas; neZymiis skausmai kairiaiame hypogastrium’e.

Palpacija: DeSinioioie kirkSnyie esas gumbas lengvai sustumia-
mas | pilvo tuStyma — tat yra hernia inguinalis obliqua dextra. Gi kai-
rioioi puséi esas gumbas, ir meéginant daryti taisyklinga ,taxis, nepa-
vyksta sustumti | pilvo tuStyma — tat yra hernia inguinalis obliqua incar-
cerata sinistra. .

X. 28 d. Vietinéie tutokajino /2% anésteziioie padaryta operaciia.
Kairiosios herniios maiSe rasta hémorragiSko skystimo ir intestinum
ileum kilpa. Vienoje kilpos vietoje yra kietos konsistencijos, lygaus pa-
vir§iaus, anties kiauSinio didumo gumbas. Gumbas savo pladiuojiu pa-
virSiumi priauges prie Zarnos sienos, gi laisvuoiu kraStu atsikreipes i
mesenterium’a. Gumbas apdengtas seroze. Herniios vartai platis.
Istrigusios Zarnos kilpos mesenterium paburkes. Zarnos kilpas reponuoti
i pilvo tuStyma neleidzia auglys. IStraukta daugiau Zarnu, apzZiuréta, ar
yra zZarny sienos nekrozé. Herniios Ziedas beveik nepastebimas, Zarnos
kilpos maitinimas geras. Taip pat isitikinus, kad néra retrogradinés in-
karceraciios, iSgliaudytas auglys (zZiiir. atvaizda) ir io vietoie suartinti
plonu Silko siiilu Zarnos serozés kraStai. Istrigusi Zarnos kilpa be iokio
sunkumo reponuota atgal pro hernijos vartus i pilvo tuStyma. Hernijoto-
mija padaryta Bassini biidu (dalyvauiant doc. Kuzma).
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Fibroma intestini.

. Esant neblogai ligonio biuiklei daryta hernijos operacija ir i§ de-
Sinés pusés. Rasta, kad yra ,Gleitbruch* coeci. Kadangi buvo jau
makroskopiskai pakites ,,appendix* — vietomis surandéjes, virSiinéje Zy-
miai iniekuotas, todél padaryta ir appendektomia. Herniotomia padaryta
Bassini biidu. .

Status post operationem. X. 29 d. Ligonio biuklé gera,
iSeina dujos. T° 37°9 C. Pulsas 94, neblogo prisipildymo.

X. 31 d. I8situStino viduriai. Ligonio buklé gera.

XI. 4 d. Nuimtos savarZos. Zaizdos gyia per primam intentionem.

AStunta diena (XI. 5 d.) po operacijos ligonio biiklé gera. Aplei-
dZia ligonine.

Sitas atsitikimas jdomus ne tiek dél kazujistikos, kiek
dél Zarnuy fibromos komplikacijos.

Sitame hernia inguinalis incarcerata atsitikime negalima
hernijos istrigimo mechanizmo aiSkinti vien paprastu elastiniu,
sterkoraliniu istrigimo mechanizmu. Juk intra operationem rasta,
kad yra gana platuis hernijos vartai, be to, operacijos metu jsiti-
kinta, kad reponuoti Zarnos kilpos neleidZia auglys. Gi pa-
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Salinus augli, be dideliu pastangu pavyko Zarnos Kkilpa repo-
nuoti, Todél ir prie§ operacija buves ,taxis", liko be vaisiy
tik dél auglio. Toliau, reikia manyti, kad pats auglys savo
sunkumu trauké Zemyn pro hernijos vartus ta Zarnos Kilpa,
prie kurios iis kabojo. Zinoma, kad pasidare hernia incar-
cerata: lemiamos reikSmeés turéjo ir mesenterium’o oedema.

Auglio svoris 151,0. Matavimai 9X7,5X3 cnt.

Patologiskai histologiné dijagnozé: Fibroma oedemato-
sum. (Prof. Vinteleris).
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Zusammensetzung,

Es werden 12 aus der Literatur bekannten Fille voh fibroma intes-
tinum ileum erw#hnt, dann ein mikroskopisch bestdtigter (prof. Vinte-
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leris) Fall von fibroma oedematosum intestinum ileum aus der Chirur-
gischen Klinik zu Kaunas erwihnt.

Dies fibroma oedematosum intestini ilei in unserem Falle bei einem
60-jahrigen Mann klemmte sich in den Bruchsack der linken hernia in-
guinalis obliqua ein u. war bestimmend fiir die Einklemmung dieser
Hernie.

In unserem Falle wurde nach Extirpation der fibroma oedematosum
die Bassini Operation derselben Seite ausgefiihrt, ausdem eine Operation
der anderen Seite (Gleitbruch coeci), schliesslich noch eine Appendektomie
des pathologisch verdnderten Blindarms. Der Patient verliess ganz ge-
heilt die Klinik am 8 Tage.

Gyd. J. Kupcinskas.
Ulcus ventriculi su didele nisa pagijimo
atsitikimas.
(I3 V. D. Univ-to vidaus ligy klinikos. Vedéjas — prof. K. Buinevicius).

Turint chroninés recidyvuojancios skrandzio opos atsitiki-
ma, kai sienelés iSopejimas yra didelis, visuomet kyla klausy-
mas, ar verta meginti konservatisSkai gydyti. Miisy stebétas at-
sitikimas gali padéti Sita klausyma iSspresti.

Ligonis G., darbininkas, 43 m. amzZiaus. | klinika atvyko 1933 m.
spaliy meén. 2 d.

Anamnezé. Sergas 2': mety. PradZioj pranykes apetitas, atsi-
rades riaugulys ir nedideli skausmai duobutéje po Kkrutine, praslinkus

1/5—1 val. po valgio. 1932 m. pavasari skausmai padidéje ir bendra ligonio
biitis pablogéjusi. Rugpijti¢io mén. pradZioj kartais po valgio imdaves vemti.

1 atv. Nisa iSeina i§ curvatura 2 atv. Nisa yra pranykusi.
minor (1933. X. 4 d.) Curvatura minor lygi, nesu-
trumpéjusi. (1933. XI. 7 d.)

Rugpjii¢io mén. pabaigoj vémes po kiekvieno valgio, daZnai su Kraujais.
Ligonis nusilpes ir kreipesis i lig. kasy gydytoja, kuris rades ulcus ventri-
culi. 1932. VIIL. 31 d. ligoni nusiunté { V. Kauno ligonine ir, nesutinkant
jam operuotis, buvo paguldytas vidaus ligu klinikoje.

Pirmomis dienomis daZnai kartodavosi vémimas kraujais, bet begydo-
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mas kiekviena diena ligonis geréjo. Po 19 dieny pranyko beveik visi symp-
tomai ir ligonis i§ klinikos iSsira$é. Namie dijetos nesilaikes. S. m. pavasari
po meésiSko valgio vél pajusdaves skausmus duobutéje. Paskutines dvi savai-
tes, prie§ atvykdamas klinikon, turéies didelius skausmus, atsiriigdaves,
daznai vemdaves, daug kosédaves ir buves labai nusilpes.

St. praesens. Ligonis aukSto figio, taisyklingo kiino sudéjimo,
blogos mitybos.

Kosti su skrepliais. DeSinéj plauciu puséj vir§uj mentés perkutuojant
girdimas pribukes garsas, auskultuojant girdimi SiurkStus kvépavimas ir
smulkiis drégni karkalai. Visame kitame plauciy plote perkutuojant garsas
be pakitimu, auskultuojant girdimi vietomis sausi karkalai. Padarius rent-
genograma, rasti visi plaucCiai démeéti, deSinioji virStiné aptemusi.

Hb. 70%, erytr. 3.450.000.

Ligonis vemia po kiekvieno valgio. Atsirigsta riig§iai. SpaudZiant
duobutéje jaucia didelius skausmus. Viduriai kieti. ISmatose Weber’o
reakc. pozityvi. SkrandZio sunkoj gleiviu daug, laisvos HCI 25, bendros
riigSties 39, Web. r. silpnai pozityvi. PraSvieCiant skrandi, curvatura mi-
nor puséj pastebéta niSa. (Zitir. rentg. Nr. 1). Tarpinis sluogsnis 4—5 cm.
(hypersecretio). Po 4 val. skrandyije kosés liko apie ’.

Diferen.dijagnozé. Turint rentgenograma su nisa,
nedaug lieka susirgimu, kurie galétu duoti panaSiy pakitimu.

Skilvio peristaltikos banguy praSvieCiant ne-
galima sumaiSyti su niSa. Flexura duodenojejuna-
lis, prisipildZiusi kontrastinés mases ir esanti prie curvatura
minor, gali simuliuoti niSa, bet atidus praSvietimas lengvai ap-
saugoja nuo panaSiu paklydimu.

Diverticulus ventriculi rentgenogramoj gali
atitikti niSa. KliniSki reiSkiniai esant divertikului daZniausiai
biina nezymiis ir tik labai retais atsitikimais gali duoti i skran-
dZio opas panaSiu reiSkiniu. Diverticulus paprastai pasireiSkia
uZpakalinéj pars cardiaca sieneléje. Jo dydis, kad ir gydant
i€tisus meénesius, lieka nepakitéies, todél itarti divertikalus
nebuvo pagrindo.

Sunkiau diferencijuoti ulcus nuo carcinoma. Normalus
riigStingumas, anamnezeje pagijimas pavartojus konservatiSka
gydyma, u'zus ventriculi susirgimo kartojimasis, charakteringas
rudens metu, ir visi kiti kliniSki duomenys kalba uZ ulcus.

Sunkiau iSskirtiulcus -carcinoma, kur rtig§tingumas
gali buiti net aukSCiau normos ir, be to, kaikuriy autoriy nuo-
mone, 60% dideliu niSu esti ulcus - carcinoma. Lemiamo argu-
mento atskirti opai nuo ulcus-carcinom’os mes neturime. nes
kartais tik histologiSkas tyrimas gali nustatyti, ar buvo ulcus
callosum ar carcinoma. Turint galvoje, kad ulcus-carcinoma
pasitaiko retai (Kieler'o chirurginéj klinikoj 3,3—6,9% ), galima
atlikti bandomasis gydymas ir, jei po 10 dienu okultinis krauja-
vimas pranyksta, karcinomos galimumas atkrinta. Miusy atsi-
tikimu antros savaités pabaigoj, kartotinai tiriant iSmatas, 'Web.
r. rasta negatyvi.

Terapijai turi reikSmés ir ulcus formos nustatymas. Nisa
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-gali duoti konservatiSkai pagydomas ulcus simplex ir reikalin-
‘gas operatiSko gydymo ulcus penetrans.

Didelé niSa dazniau pasitaiko esant ulcus penetrans.
In parte pylorica, kai skilvio sienelés hypertrofuojasi, paprasta
opa gali duoti niSa 3 cm. gilumo. Taciau tokios formos mazojoj
kurvatiiroje yra labai retos. Neapciuopiamas tumor dar neis-
skiria ulcus penetrans, bet rentgenas gali duoti patikimy duome-
ny diferencinei dijagnozei. Penetravusi opa duoda suaugimu su
aplinkiniais organais, todel i§ niSos formos, dydZio ir mazZosios
kurvatiiroje judrumo dazZnai galima spresti apie opos ruSi.

Miisy atsitikimu stigo rentgenologiSku duomenuy ulcus rusiai
nustatyti. Be to, prileidus ulcus - carcinoma ir susirgimui
pasikartojus antra karta, buvo pasiiillyta operacija.

Ligoniui operuotis nesutikus, teko gydyti konservatiSkai.
Paskirta guléjimas lovoi, pieniSka dijeta, argentum nitricum,
atropinas, neutralon, novaprotin ir ol. olivarum. Kadangi ligo-
nis turéjo plauciu tbc., tai intra venam buvo SvirksSCiamas kalcis.

Po 5 savailiy skausmai, riaugulys ir vémulys pranyko,
viduriai tudtinosi tvarkingai, svoris pakilo 6 kilogr., érytrocytu
padidéjo iki 4.480.000; po mésiSkos sriubos, smegenu ir Kkito
sunkesnio valgio pablogejimo nejaute.

Kartais pasitaisius savijautai, liecka opa be pakitimuy, ir
yra apras$yti dideli kraujavimai i§ opos ligoniui niekuo nenu-
siskundziant, todél skrandis buvo antra karta praSviestas, ir ni-
%0s jau neberasta. (Ziiir. 2-a atvaizda 23 p.).

Neseniai buvo manoma, kad niSa—,ulcus chirurgicum®,
konservatyvisSkai nepagydomas susirgimas. Taciau operatls-
kas gydymas neatpalaiduoja ligonio nuo varginancios dijetos,
neapsaugoja nuo galimy komplikaciju (recidyvai, ulcus pepti-
cum jejuni, vezio iSsipletimas i§ onos, kraujavimas etc.), su-
trukdo normaly anatomiSka ir fyzijologiSka organu santykiavi-
ma ir kartais duoda pooperaciniy komplikaciiu (pneumonia, in-
farktai, kolapsas etc.). Todél visuomet pirma reikia pavartoti
terapinés priemoneés, jei néra absoliuCios operacijai indikacijos
(perforacija, nekompensuojamas stenosis pylori etc.). Oe h-
nell ir Rosenthal pirmieji pastebéjo niSos pranykima po
konservatiSko gydymo. Nors i§ vieno musy atsitikimo nebiity
galima daryti bendry iSvadu, bet, turint galvoje ir kitu kliniky
paskutiniu metu stebétus niSy pranykimo atsitikimus vartojant
jvairias terapiSkas priemones, galima méginti pritaikyti konser-
vatiSkas gydymas ir recidyvuojancioms opoms, pasizymincioms
didelémis niSomis.

LITERATURA.
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Autoreferat.

Verfasser berichtet iiber einen Fall des rezidivierenden ulcus ven-
triculi mit grosser Nische, der an der Universitdtsklinik fiir innere Medizin
geheilt worden ist. Er folgert daraus, dass bei jedem Magengeschwiir,
wo keine dringende chirurgische Indikation vorliegt, interne Behandlung
erprobt werden muss.

Med. d-ras Br. Sidaravicius.

Keturi kazujistiniai atsitikimai is V. D. Univ-to
' odos ir veneros ligy klinikos.

(Vedéjas — prof. J. KaruzZa).
(Demonstruota Kauno Medicinos Draugijos 1933 m. XI. 10 d. posédyie).

1. NEUROFIBROMATOSIS (MORBUS RECKLINGHAUSENI).

Ligoné M., 35 mt., netekéjusi, serganti 20 metu.

Anamnezé: IS pradziy atsirade nedideliu mazgeliy gzalvoje, po
keleriy mety pradéje atsirasti ant veido, kaklo, o paskutiniuoju deSimtme-
&iu labai daug atsirade ant viso kuno. Kaikurie ju sumazéie, dauguma gi
auga didyn. Didesnieii mazgeliai, lengvai uZgaunami, skauda. Paskuti-
niais metais pradéie rastis ant galuniy ir veéliau ant viso kiino raudony
démiy, padengty baltomis blizganCiomis pleiskanomis; nusiskundZia nie-
7éiimu. Seimoie niekas panaSiai nesirges. Sunkesniomis ligomis nesir-
gusi.

Status praesens. Vidutinio {igio, normaliai i$sirutuliavusi,
gero mitimo moteriské. Galvoje tarp plauky yra daug maZuy ir du ne-
didelio viStos kiauSinio dydZio, baltai melsvos spalvos mazgu, pladiai pa-
kilusiu virSum odos, minkS$tos, moliuskoidinés konsistenciios. Keletas
panaSiy nuo vySnios iki slyvos didumo mazgeliu yra ant veido ir kaklo.
Galunés, o ypatingai liemuo, berte nubertas tokiais paciais mazgeliais.
jvairiausio dydZio — nuo aguonos griido iki viStos kiauSinio. Kriitinés ir
i§ dalies peciy srityse randama placiy, rudy démiu, kurios vietomis ne-
rySkios ir nejuciomis susilieja su normalia odos spalva. Ant iStiesiamuiju
galuniy pusiy ir juosmens srityje matomos pladios roZinés spalvos démés.
ir pakilimai, ry$ki lichenifakciia ir plaCios, sidabrinés spalvos, lengvai nu-
silupanCios pleiskanos; palpuoiant apciuopiamas rySkus odos sustoréiji-
mas. Apskritai, ligoné indiferentiSka, rami; besikalbant pastebima proto
atsilikimo Zymiu. (Zioir. 1 ir 2 atvaizdus).

Dijagno zé: Neurofibromatosis et psoriasis vulgaris.
ISbérimas mazgais galima supainioti su daugybinémis fib-
romomis, lipomomis, ateromomis ir su sarkomatosis cutis. Jos
skiriasi nuo neurofibromuy savo iSvaizda, konsistencija, atsi-
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radimu ir tolimesne eiga. Miisy dijagnoze patvirtino patologiné
histologija, ir preparata demonstravo susirinkime d-ré L a-
Siené, uz ka jai nuoSirdziai dékoju. HistologiSkai randama
neurinomy smulkiy odos nervu galiinése.

|
#

l-as atvaizdas, 2-as atvaizdas.
(IS priesakio) (I8 uzpakalio)
Neurofibromatosis (Morbus Recklinghauseni)
Daugybé smulkiy ir stumbesniu mazgeliy ir démes kair. kruties srityje.

Susirgimo étijologiia neZinoma. Spéjama, kad
yra paveldéjiimo vaisius. Ligos eiga monotoniSka. Gali kiek
pagereti. VisiSky pagijiimu neZinoma.

Prognozé quo ad vitam gera.

Gydymas — atskiry mazgeliy ekscizija.

2. PSOROSPERMOSIS FOLLICULARIS VEGETANS (MORBUS
DARRIER).

Ligoné K., 31 mety amziaus, iStekéjusi.

Anamnezé: Serganti 2 metus. IS pradziy atsirade odos spalvos
nedideliu plokS§Ciy mazgeliu priekiniuose apatininose blauzdikauliu trecda-
linose. Pamazu iSbérimas plétesis, atsirade ant veido, kaklo, ranku, véliau
paZastése, kirkSnyse, apie juosmenj ir kriitis. Mazgeliai kiek pakeite
i§vaizda: parudave, daugiausia atsirasdave smulkiy, smaily mazgeliy su
minksta, skysta virSinéle: nulupus iSsipildaves balsvas, kartais gelsvas
skystimas. Veide mazgeliu atsirade labai daug: visas veidas likes pur-
vinai rudos, negrazios spalvos. Gydymas tepalais nieko nepadeéies. 1933 m,
spaliu meén. pradZioie ligoné atsiusta | odos ir veneros ligy klinikg su
dijagnoze: Akanthosis nigricans. Pakitéiusi odos spalva ir spuogai ligone
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labai erzing ir ii reikalauia veiklaus gydymo. Ligoné visuomet buvusi
sveika. Turinti 5 mt. sveika siiny. Seimoie panasiai sergandiy nezinanti.

Status praesens. 1933 m. lapkr. mén. 2 d. Vidutinio ugio,
taisyklingai iSsirutuliavusi, gero mitimo moteriské. Veidas purvinai ru-
dos spalvos, tankiai nubertas leSiuko didumo. vietomis kiek didesniais,
kietos konsistenciios mazgeliais. Kaikur smaili mazgelio virSuinelé iSsi-
piitusi i apskrita transparentiSka pusliuke, kaikur mazgelio vietoie likusi
tik maza ruda démelé; tokios démelés nubérusios visa kakla ir neZymiai
kriitine; pazasCiy ir iuosmens srityse matyti retai iSmeétyty tokiy paciy
mazgeliy ir démiy; pazastése, kirk$nyse ir apie genitalijas mazgeliu yra
daugiau, jie kiek didesni ir drégni. Ant iStiesiamuiy pusiuy abieiu ranku
symetriSkai, distalinése regio antibrachii srityse, ant dorzaliniu pusiy
delny ir pédy matyti mazZesnés ir didesnés grupés plok3Ciy 2—5 mm.

3-ias atvaizdas.
Psorospermosis follicu-
laris vegetans (Morbus
Darrier)
Difuziskas iSbérimas mazgeliais
distalinése abiejy blauzdy srityse ir
atskiri ploksti mazgeliai ant abiejy
dorsum pedis.

dijametro, odos spalvos, kietu papuliu, visai panaSiy | verrucae planae
juveniles. Nulupus tokia papule, matomas ijdubimas su folikulo skylute
viduje. Distalinése abiejy tibiae ant. srityse yra plaéiuy, vyro delno di-
dumo, netaisyklingos konfiguiracijos, palSai rudu démiy; ju pavirSius tirs-
tai padengtas kietais, suragéiusiomis virSiinémis, iki mieZio griido didu-
mo mazgeliais; démiuy vietose matyti pleiskany ir sukietéjusiy pluteliu,
kurias nulupus matomas paraudes drégnas epitelis, kuris kaikur suski-
les, o i§ Sity plySiy sunkiasi seroziSkai piilingas, dvokias skystimas. Nagai
ir gleivinés nepaliesti. (Ziiir. 3 atvaizda).

Dijagnoze. Ligonés amzius, apskritai, geros sveika-
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tos biitis ir klinikiSkas susirgimo vaizdas mazai atitiko anks-
Ciau spéjama akanthosis nigricans dijagnoze. Akanthosis
nigricans pasireiSkia veélesniame amZiuje, yra visai tamsios,
daznai juodos spalvos ir paprastai randama Kkur nors, daz-
niausiai skilvyije, karcinomotoziné degeneracija. KliniSkai at-
rodé labiau panaSu i morbus Darrier, bet niekur nebuvo rys-
kiy vegetaciju. Pasiuntus patologiSkai iStirti (V. D. U-to pa-
tologijos institutui) gabalélj odos, paimtos i§ regio tibiae ant.,
gautas atsakymas: psorospermosis follicularis vegetans.

KliniSkai jis galima supainioti su kitais dyskeratoziSkais
odos susirgimais, k. a.: senilinémis hyperkeratozemis, sebo-
réjinémis karpomis, verrucae planae etc. Pjuviuose mikrosko-
piSkai randama odos pakitimuy epidermio sluogsnyje. AiSkiai
pasireiSkias hyperkeratosis, akanthosis ir in strato granuloso
ypatingi, blizga, keratino griideliu prisipild¢ kuineliai su bran-
branduoliais narveliy iSvaizdoje. Atrodo, kad minétieji kii-
liai vietomis sudaro iStisas nedideles, Sviesias grupes. ,,Grains"
daZniau pasitaiko in str. corneum, suragejusiu su uzsilikusiais
branduoliais narveliy iSvaizdoje. Atrodo, kad minetieji kii-
neliai — ,,psorospermijos* yra i{ sporozomas panaSiiS orga-
nizmai, i§ kur ir liko susirgimo pavadinimas. Dabar isitikinta,
kad ,corps ronds et grains* yra savotiSkai degeuneravesi epi-
dermio narveliai.

Etijologija ligos neZinoma. Kaltinamas paveldéji-
mas. Chron. idegimu Zymeés pradeda rutuliuotis i§ mazZens:
rutulivojasi symetriSkai. Pasitaiko ir sporadiSky susirgimo
atsitikimy. Kreibich stebéjes du psorospermosis follicu-
laris vegetans atsitikimu savo lokalizacija ir iSvaizda visai
primenanciu herpes zoster; dél to jis iSkélé minti, kad tat
gali biiti angioneurotinio pobiidZio susirgimas. Histologiskai
visuomet aptinkama epidermio suragéjimo anomalijy ir cha-
rakteringa degeneracija in str. Malpighii.

Prognozé quo ad vitam gera.

Gydymas. Tinka vonios. maZinancios dvokima, mink-
StinanCios ir nuvalancios suragéjusi sluogsni; tepalai su salicy-
liu, derva, atskiruy vegetacijuy kauterizacija ir Svitinimas rent-
genu. VisiSkuy pagijiimu néra apraSyta. .

3. PEMPHIGUS VEGETANS.

Ligoneée R. 31 mt., netekéiusi, Zyde.

Anamnezeé. Serganti treti metai. Atsirade burnoj piisleliy, ku-
rios greit pagijusios. Po 2 savaiCiy pisleliy atsirade daugiau, burna ir liipos
sutinusios, pakilusi t°. 1932 met. pavasari 3 meénesius gydziusis Kara-
llaucm]e, dijagnozé nustatyta pemphigus vegetans. Ligonés biiklé pa-
geréjusi nuo germanin’o, SDll’OCldO ir rentgeniniy Svitinimy. GriZusi na-
mon po 3 savaiiuy ligoné i naujo atkritusi. Ligone gydes d-ras Lapin.
1933 m. geguZés meén. ligoné sunkioje biikléje atveZta | odos ir veneros.
ligy klinika. Ligoné visuomet buvusi sveika, tévai esa sveiki. Ligonés
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iStekéiusi sesuo buvusi iSberta piislémis, bet per 2 ménesius pasveikusi ir
iki Siol neatkrintanti.

Nusiskundimai: skausmai, nieZéjimas, bendras silpnumas;
subfebrilé t°.

Status praesens. 1933. V. 21 d. Vidutinio iigio, taisyklingo
seédéjimo, gero mitimo moteris. Oda ir gleivinés iSbalusios. DeSinéie
kaktos puséie paliai plaukus yra vySnios didumo minkS$tas, melsvai rau-
donos spalvos, ant plonos kojytés tumor (fibroma pendulum). Kairiosios
akies voky kraStai melynai rausvos spalvos, nuberti smulkiomis pilingo-
mis puslikemis; nudriskusio epidermio vietose palikes pakiles, matyti, gra-
nuliacinio audinio, pagrindas. Akies koniunktiva paraudusi, aSaroia, vo-
kai sulimpa. VirSutinéi ir apatinéi lupose iki smakro ir apskritai apie visa

4-tas atvaizdas. 5-tas atvaizdas.
Pemphigus vegetans.
Talo-cruralis srityje patinimas ir Susiliejusios, $lapiuojancios.
plaios, gausios vegetacijos ir ne- hypertrofavusios vegetacinés
didelés puslelés kraStuose. papulés.

burna matomos ruzavai melsvos granuliaciios, padengtos seroziskal pii-
lingu skysCiu, kuris nuolat sunkiasi i§ plySiu, giliai ir tankiai iSvagojusiu
plagias granuliacines iSaugas. KraStuose matyti atskiru iki vikio griido
didumo pialinguy pasleliu. Burnos gleivinés matyti visur paliestos; vieto-
mis matomas nudriskes gleivinés epitelis, likusios rySkiai raudonos ero-
zijos; lieZuvis grublétas, nelygus, ypaé kraStuose, vietomis eroziios, vie-
tomis iki Zirmio didumo subliuS8kusios piislelés. Ant liemens ir galiiniy
matomos iSsiméCiusios paskirai ir grupémis dauguma pripildytuy piiliu
piislés iki pupos didumo; kaikurios iy pratriikusios ir matomas neSvarus,
nelygus odos pavirSivie iSkiles dugnas. Labijausiai apnyktos pazastes,
vietos po kriitimis ir uz vis labjausiai kirk$nys ir lyties organai. Cia ma-
tomos susiliejusios, Slapiuoiancios, hypertrofavusios, plokSc¢ios papulés,
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vegetacinio audinio pobiidZio, i§ virSaus jos padengtos pilingu, dvokianciu
skystimu, kuris snukiai nusivalo, o nuvalius tuoiau ir vél iSsisunkia | pa-
vir§iu. (Ziiir. 4, 5 ir 6 atvaizdus). Visi ligonés nagai paliesti ligos. Pirsty
galai ir apynagés sutinusios, melsvai raudonos spalvos; i§ panagiy sunkiasi
seroziSkai piilingas skystimas, dauguma nagu nuvaryta Salin, o ju vietoie
palikusios skaudamos granuliacinés iSaugos.

6-tas atvaizdas.
Pemphigus vegetans.
Piislelés ir placios vegetacijos, iSaugu-
sios a'kunés srityje, ir nykscio pakiti-
mai (nuvarytas nagas, iSaugos).

Dijagnozé: Pemphigus vegetans.

Nikolsky’'o fenomenas pozityvus. Kartotinai iStyrus krau-
jo vaizda pagal Schiling’a, rasta 26% eozinofily (norm. 3%);
Hb. tarp 50 ir 65; raudonuiju krauio rutuléliy 3—3% milijonu.
HistologiSkai odos susirgimu vietose rasta hyperplasia str.
papillare ir akanthosis. [§ pradZiy galima pemphigus vege-
tans supainioti su pemph. vulgaris, pemph. foliaceus, pemphi-
gus hystericus et arteficialis, pemphigus ex usu antipyrini,
chinini, ars., jodi etc., su combustio, congelatio, erythema ek-
sudativum multiforme, urticaria et erysipelas bullosa, lichen
ruber planus bullosus, lepra anaesthetica, syringomyelia, im-
petigo, hydroa vacciniforme etc. Pemphigus neonatorum ir
pemphigus acutus febrilis pasitaiko vaikuy amziuje, del to jie
ekskliuduoti yra lengviau.

Etijologiia ligos neZinoma. Piisliy turinys daZnai
randamas sterilus ar apkrestas piiliavima sukelianCiais kok-
kais. Serga suauge, vyrai daZniau negu moterys. Zyduy tar-
pe pemphigus vegetans pasitaiko daZniau negu kity tauty tar-
pe. Gougerot mano, kad liga sukelia neZinomas diegas.
Pemphigus vegetans, kaip ir visi pemphigoidiniai susirgimai,
yra jautrus i joda, pavartota perkutaniSkai ar iduota per os (su-
sirgimo reiSkiniai Zymiai pablogéja). Jodas vartojamas kaip
indikatorius ligai pazinti. Lehner-Raika’i pavyko pasyvus
pemphigus’o perkélimas | kitus asmenis. Bandymai buvo at-
likti SvirkSCiant ligonio piislelés turini i oda serganciu para-
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lysis progressiva ir veliau uZdedant ant ty vietu joda; gauta
tokia pat reakcija, kaip ir uzdéjus joda ant odos sergancio
pemphigus'u. Maksimceva pati sau mégino iSvirksti pem-
phigus’o puslelés turini intrakutaniSkai. Po treCio tokio
iSvirksStimo ja iSbéré puslémis. Tie méginimai i$ tikro parodo,
kad pemphigus’o pusleliy turinyje esama infekciniy diegu ar
bent stipriai toksiSkai veikianciy medZiagu.

Ligos progno zé bloga. Ligoné iSguléjo klinikoje 6 mén.
ir vargu ar pagereés tiek, kad galétu iS ligoninés iSeiti. Buvo
Zymiy pagerejimuy, bet jie truko trumpai; dabartiniu momentu
nors odos reiSkiniy yra nedaug, bet bendra biitis, anémija, apeti-
to stoka, psychiné depresija yra labai sunkiis ir ligone kasdien
eina vis blogyn.

Gydymas. Meéginta viskas, kas tik literatiiroje buvo
surasta. Gauta, kad ir neilgu, pageréjimu nuo germanin’o injek-
ciju 0,2—1,0 X 2 kartu per savaite; Sitaip buvo gydyta 2 mén.;
inksty suerzinimo nebuvo pastebéta. Toliau méginta natr. thio-
sulfati injekcijos; veikimas maz daug toks pat, kaip ir germa-
nin’o, t. y. trumpalaikis pageréjimas. Be jokios itakos buvo gy-
dymas spirocidu, chininu, neosilbersalvarsanu. Lokaliai teigia-
mai paveikia Svitinimai rentgenu.

SymptomiSkam gydymui vartojame kal. hyperm. vonias
kasdien, SvieZius bérimus prideginame 1% trypaflavinu; nie-
7éjima ir skaudéjimus maziname 107% anaesthesin’o diachy-
lon’o tepalu.

4. AKTINOMYKOSIS.

Ligonis Z. 38 mt. amZiaus, girininkas.

Anamnezé. Pasijutes sergas 1933. VIII. 30 d.; krétes 3altis, pra-
déie skaudét gerkle; IX. 3 d. pasidare blogiau, t® 38°5, sunku ir skauda
ryti, turéjes atsigulti. '

Status praesens. IX. 4 d. atsigulé Kauno ligoninés vidaus
ligy skyriun. Objektyviai pastebéta paraudusios ir paburkusios amygdo-
linés tonzilos; nosiaryklés gleiviné atrodé normali, DeSinéje i§ lauko pu-
sés submaxillae srityie rastas kietas, skaudamas, kaStano didumo gum-
belis. IX. 12 d. jau pastebétas visas tokiy gumbeliy paketas; subjektyviis nu-
siskundimai: verZimas ir skausmai. IX. 14 d. vienas gumbeliy pratriiko, su-
mazeéjo ir atleido bendrus skausmus.

1933. X. 2 d. Vidutinio iigio, taisyklingo sudéjimo, gero mitimo vy-
ras. QGalva ligonis judina sunkiai ir atsargiai. In regione colli lateral. d.
et in regione colli media matomas raudonai melsvas, nelygus patinimas,
kurio viduryie yra nedidelé, apaugusi granuliacijomis skyluté. Apciuopiant
jaudiama labai kieta, sunkiai paslanki, i§ dalies su oda suaugusi, stora,
delno didumo plokstelé, uzémusi deSinigia ir priekine kaklo puse; virSuje
ii siekia mandibula, apacCioje vietomis prieina prie deSiniojo ryS3iakaulio ir
manubrium sterni. PlokStelés centre, ties auk3Ciau minétaja skylute yra
dvi plati mink3$ti ryskiai raudoni rauksli, apie 5 cm. ilgumo kiekviena.
I$ skylutés ir i§ po rauksliu sunkiasi nedaug piilingo skys¢io. Palpuojant
plokstelé neskaudama. T° subfebrilé. Interniskai pas ligoni nieko patolo-
giSko nerasta.
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Dijagnozé. Ligoni apZiuréje, dr. Kuzma ir dr. Ti8-
kus itaré esant aktinomykoze¢. Kartotinai tiriant mikrosko-
piSkai piilius, pasirodancius i§ fistulés, nieko nepastebéta. IS-
piautame i§ gilumos kieto infiltrato gabalélyje Patologiniame
institute dr. Starkus surado retai iSmétyty aktinomyces
druzu. Preparata Medicinos Draugijos posedyje XI. 10 d. de-
monstravo dr. LaSiené. Tuo biidu bendromis pajégomis nu-
statyta dijagnozé aktinomycosis colli. Odos aktinomykozé ne-
lengva pazinti ir galima supainioti su lupus exulcerans, scro-
phuloderma, gumma, malleus, rhinoscleroma, sycosis parasi-
taria, phlegmone, abscesais ir t. t. Aktinomyces grybelis, er-
zindamas odos audini, sukelia granuliacijas, kurios véliau iS-
op€ja, palikdamos giliai siekiancCias fistules. 95% odos aktino-
mykoziy atsiranda, sekundariSkai augant aktinomykozes 7Zidi-
niui i§ apatiniu organu i pavirSiy. Tokiais atvejais pasirodo
odoje mazgelis, greit auga, igauna melynai raudona spalva, su-
mink$téja centre ir pratriiksta. Puliy reikalinga plonai uZpilti
ant tamsaus pagrindo ir tuomet paprasta akimi galima paste-
béti gelsvi aguonos griido didumo griideliai. Tepinélis reikia
dazyti Gramm’o biidu. SerganCio aktinomykoze audinio pju-
vyje randama druzy ir apie jas smulkiuy narveliy infiltracija;
veliau tose vietose vyksta sugleivejimas, nekroze ir lieka fistu-
lés. Dijagnozei vartojama dar komplemento suriSimo reakci-
ja: serganciy aktinomykoze serumas agliutinuoja sporotrichon

surmani.

Etijologija. Aktinomykoze sukelia Bostrombo
pas gyvulius pastebétas, o véliau pas Zmones 'Wolf - Isra-
e I'io apraSytas grybelis i$ streptotrichy grupés. ki Siol abejo-
jama, kad gyvuliy ir Zmoniy aktinomykoze sukelia grybeliai
buity visai identiSki. Vieni ty grybeliu aerobai, per 5-6 dienas
iSauga agaro medziagoje, antri yra anaerobai, auga léCiau ir
Sita pastaroji ruSis sukelia Zmogaus aktinomykoze. Aeroby
gamtoje yra daug. Bostrom spéja, kad jie ekzogeniSku bii-
du patenka i organizma, ka irodancCios augalu ir medZiy dale-
lés, kurios randamos lokalizuoto aktinomykozinio susirgimo
atsitikimais. Kiti autoriai irodinéja, kad aktinomykoze apsi-
kreCiama endogeniSkai normaliai neSvariai uzlaikomoj bur-
noj ir, apskritai, visame virSkinamajame trakte aptinkama ak-
tinomyces grybeliu; su darZovémis mes ju gana daug suvalgo-
me; virSkinimo trakte, matyti, grybelis igauna patogeniSku sa-
vybiy ir prasideda susirgimas. Daugiausia serganciy aktino-
mykoze sutinkama Zemés uikio kraStuose. Serga raguodiai,
avys, ozkos, kiaulés, retai arkliai, katés. Gyvuliu aktinomy-
kozeé lokalizuojasi atskiruose organuose. Zmonés kaimuose
serga aktinomykoze daZniau negu miestuose. DaZniau serga
vyrai 30—50 mt. amZiaus. QGali susirgti jvairtis organai, k. a.:
oda, gleiviné, plauciai, Zarnos, kaulai, raumenys, sanariai, sme-
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geny plévés. Aktinomykoziniy susirgimu statistika (Gou g e-
rot) parodo Sitokia lokalizacija: 1) cervicofacial’inés formos
45—68%, 2) thoracopulmonal’inés 7—22%, 3) abdominalinés
20—30%, 4) pirminiy odos susirgimuy 1,6—2,5%, 5) liezuvio ir
galiiniy 0,3—0,97% ; pasitaiko izoliuoty susirgimuy pharynx, pa-
rotis, gl. submaxillaris, basis cranii, meninges. Zmogaus akti-
nomykosis gali metastazuoti ir generalizuotis, dél ko ijvyvksta
pyaemia et exitus letalis. [skiepyti aktinomykoze gyvuliai ne-
pavyksta. Zmonés apsikrésti vienas nuo kito ir tur but negali.
Grybelio i¢jimo keliais laikoma burna, kvépavimo takai, virSki-
namasis traktas ir oda. Inkubacija trunka savaite, ménesius,
kartais net metus.

Kaklo, veido odos aktinomykozés prognozeé esti gera.
PlauCiuose aktynomykozé panasi i tbc. pulmonum eiga su blo-
ga prognoze. Pilvo organuy ir smegenu aktinomykozés prog-
noze bloga. :

Gydymas. 1) ChirurgisSkas. MazZesnieji Zidiniai
reikia iSpiauti, didesnieji prapjauti, praskelti fistulés; visuo-
met pasistengti iSleisti puliai. Seniau buves labai populiarus
chirurgiSkas aktinomykozés gydymo biuidas dabar vis reciau
vartojamas: visai nepatartina liesti peiliu cervico - facijalines
aktinomykozés formos. DaZniau tenka pavartoti chirurgiSka
pagelba abdominalinéje ligos formoje, bet radikaliai pagelbéti
retai pavyksta.

2) MedikamentiSkas gydymas. Teigiamai
paveikia, jei tik gerai toleruojamas jodkali ar jodnatrium po
1—10,0 kasdien. Lengviau organizmas toleruoja 4% kolloidini
jodo tirpini arba 5—10 laSy t-rae jodi, gerai suplaktus piene,
gerti 3 kartus per diena (Chitty). JK tinka injekuoti i venas
10% po 10 ccm., 20—40 tokiu injekciju. Lokaliai tinka méginti
injekuoti 1% cupr. sulfur., sol. Lugoli 1 kb. cm., arg. nitr.
- 3—5% | patj tumor’y ir jo aplinkuma. Jodas minkS3tina ir vercia
rezorbuotis tumor’a. Gerai veikia Zidinio jonizavimas 1% JK
tirpiniu.

3) Rentgenas. 10 H. E. D. aktinomykozés kultiiros
neuzmus$a. Dél to rentgeno veikimas aktinomykoziniam audiniui
iS esmeés nezinomas. Apskritai, Svitinimas rentgenu paveikia
teigiamai. Jiinglin g siulo Svitinti 50% H. E. D. su 3 Al.; gi-
lesnius audinius su 0,5 Zn. + 3 Al ar 8 mm. Cu. + 1 Al Pa-
kanka 1—2 Svitinimu su tarpais 4—6 savaiciu.

4) Autovakcina ar antiaktinomykoziné vakcina Wright,
kartu su jodu, arsenu, cupr. sulf. injekcijomis.

Vakcina, pagaminta iS gyvuliy aktinomykozes.

Dazniausiai tik visas iSvardintas priemones kombinuojant,
pavyksta pasiekti rezultatu; daZnai Zmogaus aktinomykozés
yra labai atsparios ir sunkiai pasiduoda gydymui.
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Gyd. O. Landsbergiené ir gyd. P. Kazlauskas.

Pirmasis Lietuvos aqu gydytoiy drauglgos
suvazZiavimas.

(1933 metu lapkri¢io mén. 19 d. V. D. U. Akiy Klinikoje).

Suvaziavima atidaro prof. P. AviZonis. Jisai sveikina suvaZia-
vima Akiu Klinikos ir L. Akiu Gydytoiuy Dr-jos vardu. Dar paskaito svei-
kinimus dr. Sivickio i§ Pasvalio, dr. Gerneto i§ PanevéZio ir dr.
Hoehl'io i§ Klaipédos.

Pirmininkauja suvaZiavimui prof. AviZonis, sekretoriauja gyd.
0 Landsbergiené ir gyd. P. Kazlauskas.

1. P.Kazlauskas: Apie optinio nervo atrofijos gydyma retro-
bulbarinémis atropino iniekcijomis.

Praneséjas konstatuoja, kad optinio nervo atrofijos gydyti esas sun-
kus uzdavinys. Yra daug gydymo buidu, bet nésa né vieno tikro biido.
1924 metais Abadie pasitilé vartoti retrobulbines atropino injekcijas
(1:1000) — 0,5—1,0 kb. cm. Nuo 1932 metu ir misy klinikoje buve gydyta
Situo biidu 15 ligoniu. IS viso padaryta 320 retrobulbiniu injekciju. Leidi-
‘mo technika — lengva. Komplikaciju negauta. Pranes$éjas, i§ miisy klini-
kos patyrimu, i§ kity autoriu paduotuy gydymo rezultaty ir atsiZvelges i
patologoanatomiSkus pakitimus ivykus atrofijai, daro iSvadas, kad ir gy-
dymas atropino injekcijomis duodas maza vilties pasveikti. Taciau, esant
dabartinei atrofiju gydymo biuiliai, atropino injekcijos esanlios vartotinos,
kaip nekalta ir atrodanti racionali priemoné, nes pleCianti vietinius krau-
jo indus ir tuo biidu gerinanti nervo mityba.

Diskusijos. Volbergas (Marijampolé): Kuriam laikui atropinas
iSplecia kraujo indus? Ar buvo vartojami kiti analogi$kai veikia vaistai?

Nemeik$a, J. (Kaunas): Pereita vasara man teko biiti Rygos
akiy klinikoje. Jie tvirtina gauna gery rezultaty nuo atropino injekciju.

Prof. AviZzonis: Optinio nervo atrofijas gydant ne visada lengva
nustatyti, kiek atsitinkanCiais pageréjimais yra padéjes pavartotasis vais-
tas, o kiek tatai yra tik atsitiktinis savaimingas pakitimas gerojon pusén.
Ir atropino atZvilgiu reikia saugotis subjektyviSskumo kalbant apie jo nau-
dinguma optinio nervo atrofijoms gydyti.

P. Kazlauskas: (Volbergui) Pasak Laquer'o, atropinas i$ple-
¢ia indus ligi 10 dienuy. Vartojami ir kiti vaistai Situo paciu tikslu. Miisy
klinikoje dar buvo vartojamos retrobulbinés natrii nitrosi injekcijos.

(Nemeik3ai) Apzvelgus visa Situo klausimu literatiira, pasirodo, kad
ir kity autoriy gauti rezultatai yra panaSiis i miusy klinikos rezultatus.

2. P.AviZonis: Apie atSokusios retinos gydyma dijatermijos buidu.

Autorius palieté atSokusios retinos gydymo istorija ir pabrézé G o-
nin'o nuopelna, kad savo moksliSkais tyrimais ir praktiSkais rezultatais
sugebéjes paSalinti buvusi isigaléjusi oftalmologijoje pesimizma ubliacijos
gydymo atzvilgiu. Dar ne visi pripaZista retinos prakiurimo biitinuma ab-
liacijos patogenezei, taCiau visi pripaZista esamos retinoje skylés uzlopymo
svarbuma abliacijai gydyti. Todél visokios operacijos, kurios buvo G o-
nin'u pasekant pasiillytos retinos abliacijai gydyti, taikanéios sukelti ad-
hezyvini chorijoidita ties prakiurusia ir atSokusia retinos vieta, kad retina
suaugty su chorioidea. Pastaruoju laiku vis dazZniau pradedama vartoti
skleros dijatermokoagulacija.

Autorius per 3iuos metus esas dares akiy klinikoje dijatermokoagu-
lacija 19 ligoniu 20 akiu 26 kartus. Pozityviu rezultaty buve 68% visu
operuoty akiy; i$ ju buve du recidivai, kuriems kartotiné operacija nebepa-
déjusi. Pastoviai geruy rezultaty biita 58%. Paskutinios akies abliacija bu-
vusi 8 atsitikimais: 5 sugije, 1 pageréjes, bet recidivaves, 1 nesugijes.
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Abliacijos senumo atzvilgiu klinikos medZiaga pagal Gonin'a susi-
skirstanti Sitaip: SvieZesniy kaip 3 savaiCiu senumo buve 5 atsitikimai (3
sugije, 2 pageréje, bet recidivave), tarp 3 savaiCiy ir 3 ménesiu buve 7
atsitikimai (5 sugiie, 2 nesugiie) ir senesniu kaip 3 ménesiu—>5 atsitikimai
(1 sugiies, 1 pageréies, 3 nesugiie): 1 karta senumas buves nepazymeétas—
sugiie. Vienu atveiu abliacija buvusi abieiu akiy; sugiiusi akis, kurios ab-
liacija buvo 1 menesio senumo; antrosios akies abliacija, kuri buvo 1 mety
senumo, nesugijusi. Tad senesniu kaip 3 meénesiu atsitikimu prognozeé daug
blogesné kaip Svieziu atsitikimu. Pabaigoje pademonstravo epidijoskopu
periferinio regeéjimo laukus ir dugno vaizdus prieS ir po operacijos.

3. J. Marcinkus: Lietuvos akluju statistikos ir registraciios
klausymu. :

Aklumo definicija ivairiose Salyse esanti jvairi. Lietuvos istatymais
aklu laikomas, kas neskaito pirS$tu toliau kaip '/> metro atstu. Akluju sta-
tistikai pléstis padéje visuotini gyventoju surafinéjimai. Tikslios statis-
tikos Lietuvos akluju nésa. Ji reikalinga turéti. PraneSéjas mano, kad
Sita statistika turinti biiti pravesta per ivyksianti 1934 metais visuotini gy-
ventojy surasinéjima, o véliau visus suregistruotus akluosius turétuy apZiu-
réti gvdytojai okulistai. Norint sutaupyti laika ir 1é8as, aklieji turéty biiti
apziiirimi tam tikruose punktuose, pav., apskriiy miestuose. Jis patiekia ir
lapeliy projektus: ,,A“ lapeli gyventoju suraSinétojams ir ,,B* lapeli pa-
tikrinan¢iam gydytojui. Baigdamas siiilo rezoliucija: Kadangi Lietuvos
akluju globos reikalams ir kovai su aklumu organizuoti reikalinga turéti
teisinguy Ziniu apie akluju skaiCiu, apie apakimo priezastis, kiek pagydomuy
akly kraSte, kur jie yra, apie Seimynine ir ekonomine ju biikle, tai Pir-
masis Akiy Gydytoju Draugijos suvaziavimas, iSklauses §. m. lapkriCio
meén. 19 d. gydytoio Marcinkaus praneSima ,Lietuvos akluiu statisti-
kos ir registracijos reikalu®, nutaré:

1. Pradyti atitinkamuy vyriausybés organuy, kad per biisima visuo-
tinj gyventoju suraSyma biity vienu kartu pravesta ir visy Lietuvoje gy-
venan¢iy akluju registracija, uzpildant kiekvienam atskira registracine kor-
tele, pagal pridedamaii pavyzdi ,,A".

2. PraSyti, kad, gyventoius suraSyti baigus ir akluiu skaiciui paais-
kéjus, biitu visuy iregistruoty akluju sveikata patikrinta gydytoju okulistu.

3. Prasyti, kad gyventojus suraSyti baigus, registracijos kortelés
»A*“ biity perduotos Lietuvos akliesiems globoti draugijos valdybai.

Diskusiijos. Prialgauskas (Siauliai): Zinau, kad seniau Akiu
Klinikoje ir dabar Siauliy Apskrities Akiy Ligoninéje aklais yra registruo-
jami tie asmens, kurie neskiria pir$tu toliau kaip /s metro atstu. A% ma-
nycCiau, tiksliausia biity, kaip kad ir Lietuvos istatymai sako, aklu laikyti
tas, kas neskiria pirSty toliau kaip /2= metro atstu.

Nemeik§a (Kaunas): Aklujy registracija vis vien bus pravesta su
‘pagelba gydytoju okulistuy, neatsiZvelgiant i statistikos biura. Tad S$ian-
dien reikalinga principinai nusistatyti iSkeltais klausymais.

Landsbergiené¢ (Kaunas): Aklu reikéty laikyti tas, kas neski-
ria pirSty toliau kaip 1 metro atstu. Prof. AviZonio Akiu Klinikoje
praktiSkojo aklumo riba buvo paimta tokia pati, kokia buvo prie§ kara
Rusijoje. Gyvenimo salygos darosi vis komplikuotesnés, net ir kaime, to-
del aklumo riba reikéty imti didesné, biuitent, pirStu paZinimas 1 metro
atstumu. Akluju registracijos anketini lapa siiilo pavesti apsvarstyti ko-
misijai, o rezoliucijai pritarti.

Marcinkus: ManycCiau, kad tikslinga biuity ivesti 2 registracijos
kortelés. ‘Taip pasielgé ir vokieCiai per paskutini gyventoju suraSyma.
Aklu reikéty laikyti tas, kas neskiria pirSty toliau kaip 1 metro atstu.
Taip buvo nusistatyta ir per ParyZiaus Tarptautini Oftalmologuy suvaZia-
vima.

4 Steiblys M.: Akiu vaccinola.

Prane$éjas, padares trumpa akiy vakcinolos susirgimy apZvalga,
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prane$é 7 voky vakcinolos atsitikimus, iregistruotus Akiy Klinikoje. Dviem
atsitikimais motinos apsikrétusios nuo skiepytu savo vaiku, dviem atsiti-
kimais vaikai apsikrete akis nuo savo ranku skiepy ir trim atsitikimais
vaikai apsikréte nuo savo skiepytu broliu ar seseru. Autoinfekcijos atsi-
tikimais voku vakcinolos eiga esanti lengvesneé.

Diskusijos. AviZonis P.: Pataria akiu vakcinolos profylaktikai
iskiepyta vieta ne tvars€iu tverti, bet truputi palaukus po iskiepijimo, kol
padziiiva, aptepti collodium’u.

5 J. Prialgauskas: Akiu suzalojimai sprogdinant akmenis
{1927—1932 metu Siauliu Apskrities Savivaldybés Akiu Ligoninés duome-
nimis).

Per Siuos 6 metus atsilanké i ligonine 12.634 nauji ligoniai. IS§ ju
su jvairiais akiy suzalojimais buve 829 ligoniai, kuriu 58 asmens buve su-
Zeisti sprogdinant akmenis. Tuo biidu: 1) Sitos ruSies suzalojimy pasitaika
gana daug, 6,1% visu suza]olimu 2) Jie esa paprastai sunkiis ir duoda
dideli darbingumo sumazZéjima, nes bevell\ trecdalis Situo buidu suzeisty
nustoies darbingumo daugiau kaip 509 %o. 3) Daugiau kaip 50% esa
kombmuotu su kity organy suZalojimais. 4) Suzaloiimai esa asmens pa-
giame darbingume, 60% asmenuy tarp 20—30 metu amZiaus, daugiausia vy-
rai. 5) Nukentéje asmens esa didelé naSta savo artimiesiems ir visam
krastui. 6) Nelaimé ivykstanti dél neatsargumo, dél stokos patyrimo ir,
svarbiausia, dél netinkamos medZiagos vartojimo naminiam parakui pasi-
gaminti i§ bertoletinés druskos, cukraus, anglies ir sieros jvairiose pro-
porcijose.

Siulo rezoliuciia:

»Pirmasis Lietuvos Akiu Gydytoju Draugijos suvaziavimas, iSklauses
¢yvd, Prialgausko praneSima, nutaré: PraSyti atitinkamy valdZios or-
gany isleisti taisykles gyventojams apsaugoti nuo nelaimingy atsitikimuy
sprogdinant akmenis. Taisykliy pagrindiniai désniai turéty buti Sie:
1. Sprogdinti akmenis leidZiama tiktai asmenims, iS¢jusiems tam tikrus ak-
menuy sprogdinimo kursus. 2. Akmenuy sprogdinimo kursus perijodi§kai or-
ganizuoja Kr. Apsaugos Ministerijos Karo ginkly tiekimo valdyba ar kita
kuri Zinyba. 3. Turi buiti nustatomos ir vieSai skelbiamos sprogstamy me-
dziagy rusys, tinkamiausios akmenims sprogdinti. 4. UZdrausti pardavinéti
atskirai bertoletiné druska ir kitos greitai sprogstamos medziagos*.

Diskusijos. AviZzonis: Zemés reformos vykdymas ir kaimy skirs-
tymas { vienkiemius suZadine gyva trobuy statyba. Statybos medzZiagai ir
kartu melioracijos tikslu sprogdinami ir renkami i§ laukuy akinenys. Sava-
moksliai sprogdintojai paprastai vartoja savo darbo sprogstamaja medZia-
ga, kuri daZnai sprogstanti dar prirengiamojo darbo metu, uztaisant skyle
akmeny;e sudraskanti rankas ir priterSianti akis. Reikéty riipintis, kad Ze-
meés Ukio Rumai, darydami kursus Siaip visokiems amatininkams, padarytu
specijalius kursus ir akmenskaldZiams. Antra, turéty biiti partipinta kiek
galima maziau pavojinga sprogstamoji medZiaga, o bertoletiné druska tu-
réty biiti uZdrausta laisvai pardavinéti, kaip tatai jau kelinti metai esa pa-
daryta Estijoje. Lai praneSéias patiekia savo iSvadas Akiy Gydytoiu
Dr-jos Valdybai, kuri, arciau su jomis susipazinusi ir pasirémusi dideliu apa-
kusiujy ir invaliduy skaiCiumi, galéty pajudinti Sita klausyma.

6. P. AviZonis: Adaptaciios tyrimo reikSmé ir budai kasdieninéje
praktikoje.

Autorius paaiSkina adaptacijos sugedimuy ccme, etijologija, daZnuma
ir reikS§me ir adaptacijos tyrimo svarbuma, ypaciai susisiekimo imoniy
tarnautoiams — S$oferiams, maSinistams, aviiatoriams — ir demonstruoia
patogius adaptacijai tirti prietaisus: Moller'io ir Edmund’o skotopti-
kometra ir Birch'o - Hirschfeldo penkiy taSky adaptometra.

Pertrauku metu buvo pademonstruoti 4 ligoniai po diathermocoagula-
tio sclerae operaciju, dijatermijos aparatas ir adaptometrai.
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Referatai.

VIDAUS LIGOS.

1. Pepen: Apie febris undulans. (,,Miinch. med. Woch.” 1932, Nr. 16.
— Ref., ,Kann. Men.“ 1933, Nr. 17-18, XI t.).

_Autorius patiekia jdomiy duomeny apie febris undulans (Bang’o liga),.
kurig pats persirgo kartu su savo asistentu, apsikrét¢ nuo jydviejy ope-
ruotos ozkos. Sita liga apsikreiama nuo ozku, aviy, galviju, kiauliv, taip
pat ir nuo Zmoniy, vartojant nevirintg piena, aviy suirj ir slaugant Bang’o-
liga sergancius ligonius.

Liga prasidejusi galvos skausmais, jéguy kritimu, negalavimu, brcn-
chitu; paskui atsirades didelis karstis, kuris laikesis 22 dienas. Nors buvusi
auksta t°, tacCiau savijauta buvusi gera, net pakelta; apetitas visg laika
buves geras.

Febris undulans dijagnozé buvo nustatyta specijaliai iStyrus krauja
bakterijologiSkai ir serologiskai. Febris undulans pradzioje jtariama viduriy
Siltiné (typhus abdom.) ar paratyphus ir, tiktai gavus neigiamas S$itcms.
ligoms tyrimy analyzes, Krauvjas tiriamas ir dél febris undulans. Kai buvo
tikrai febris undulans, autorius né karta negaves neigiamy agliutinacijos.
rezultaty ir, be to, visada esant aukStam (1 : 400—1 : 2.000) titrui; visais
atvejais autoriui pavyke izoliuoti brucella mikrobai.

Siuo metu Bang’o liga taip labai yra paplitusi, jog, pasak autoriaus,.
gydytojo praktiko pareiga esanti nepraziopsoti Sitos ligos, ir todél, nors.
betkuriam abejojimui Kilus, reikia ligomo kraujas istirti ir $itos ligos
atzvilgiu.; oSt

2. Gmelin: Siaurés jiriu klimato jtaka bronchinei astmai, ypadciai
vaikuy. (,Fortschr. Med.”* Bd. 50, 1932, Nr. 8. — Ref. ,Kaun. Mea* 1933
Nr. 17-18, XI t.).

Asthma bronchiale gydant didelés reikSmés teikiama teisingam doza-
vimui atsiZzvelgiant | individualia kiekvieno pacijento reakcija | jaudina-
muosius agentus (Zaidimai, sportas, lengvi drabuZiai, kad ir didelis véjas
biity, jliriy ir saulés vonios) ir raminamuosius — sedatyvinius agentus:
(ramumas, nuo véjo apsaugotose vietose buvimas, Siltesni drabuziai ir kt.)
Gydymo kursas geriau pradéti vasarg, o ne ziema. I§ Zaidimy geriausiak
tinka golfas.

Autorius, gydes 38 vaikus Siaurés juriy pakraStyje, ilgalaikj pasvei-
kimg gaves 39,6°,, Zymy pageréjima — 26,2%, ir jokio pagerejimo — 10,5%;
i paskuting kategorija pateko beveik visi daugiau paiigeje vaikai, beveik
prieS patj lytinj subrendimg. Suaugusiyjy gydymas neduoda tokiy gery
rezultaty, kaip kad vaiky; retai atsitinka, kad nebiity gauta jokio pageré€jimo.

iaurés juriy klimato geras veikimas bronchy gleivinei pareings nuo-
daugelio faktoriu, k. a.: tolyginé t°, reliatyviai aukSta hydrometriska bitis
(GolStremo artimumas), vakaiy véjy vyravimas, HCl ore buvimas, jodo ore
ir valgiuose buvimas, neigiamas oro jlydis, smélio Zemé. DaZniausios
priepuoliy prieZastys buvo ryty véjai ir audros.

Gydymo Kkursas turi tverti nuo 3 mén. iki 2 mety; vaikams ¢ia besi-
gydantiems néra reikalo pertraukti savo uZsiémimai (pav., mokslas). Kartu
su klimatiniu gydymu taikomia kvépuojamoji gimnastika, psychoterapija ir
peptonoterapija. Palyginus su gydymosi kalnuose rezultatais, randama,
kad juriy klimate artimesnieji rezultatai gaunami ne tiek geri, bet uZztat
tolimesnieji rezultatai esti Zymiai geresni. g8t

3. Gutmann: Kraujoslégis bronchinéje astmoje. (,Miinch. med.
Woch."* 1932, Nr. 22. — Ref. »Kann Mex~ 1933, Nr. 17—18, XI t.).

| bronchine astma serganCiojo kraujoslégj iki Siol buvo kreipiama
mazZa déemesio. Be to, jvairiy tyrinétojy duomenys apie bronchine astma
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serganiyjy kraujoslégj yra prieStaravjg. Autorius, iStyres 300 pacijenty
kraujoslégj, rado $tai ka: normalus Kraujoslégis rastas 88°/, padidéjes
kraujoslégis (hypertonia) rastas 6%/, ir sumazéjes kraujoslégis (hypotonia)
— 69),. Kadangi bronchinés astmos priepuolius geriausiai veikia adrena-
linas ir jo derivatai, kurie kaip tik pakelia kraujoslégj, todél, skiriant adre-
naling bronchinei astmai gydyti, reikia buti atsargiems, ypa¢ esant hyper-
tonijai arba net ir normaliam Kkraujoslégiui. oSt

4, Ravina ir kt.: Angijopneumografiia. (,Pr. Méd."* 1932, Nr. 157.
— Ref. ,kaun. Men* 1933, Nr. 17—18, XI t.).

Plau¢iy indy arterijogiafijai autoriai pritaiké Monitz’o biidg. Tam
tikslui jie panaudojo sol. natrii jodati 7(°/,, sol. abrodili 4(°/, ir sol. tepe-
brili £0°,. Apnuoginus Suns vena jugalaris ext, | ja buvo jkiSamas zondas
iki deS. prieSirdZio ir pagal jj buvo SvirkSCiamas kontrastinis preparatas.
Suniui, sverianéiam 15 kigr., buvo suleidziama 10—20 gr. kcntrastines me-
dziagos. Injekcija buvo daroma :kubiai esant 0,75 kgr. spaudimui. Po to
buvo daroma nuotrauka (ekspozicijos ilgumas 0,05—0,08 sekundés). Auto-
riai pastebéjo, kad jsidegiminius Zidinius, kurie paprastomis rentgeno nuo-
traukomis nebuvo susekami, &itoji arterijografija, kurj laika sulaikydama
kontrasting mase, aifkiai parodydavusi, nes | tas vietas patekdave maziau
kontrastinés medZiagos. Esant plauciy tuberkuliozei skleroziniy pakitimy
buvimas susiaurina kraujo indus, be to, pakitéja ir jy iSsiSakojimaé.

St

5. Gardi Kemp: Ziurkiu blusa, kaip galima thypus exanthem.
endemicus antkrycio neSiotoja. (,,J. Am. m. Ass." 1932, Nr. 1. — Ref. ,Kann.
Men.* 1933, Nr. 17—18, XI t.).

i Dau%elio Amerikos mokslininky jau esa nustatyta, kad endemine
beriamaja Silting perduoda ne utélés. Maxsi ir Kity neseniai paskelbta,
kad Sitos ligos antkrytis pavyke gauti nuo Ziurkiy blusy (ceratophyllus
fasciatus ir xenophylla cheopis). Autorius, gaves zZiurkiu blusy i§ vietos,
Kur dazZnai pasitaiko typhus exanth. endemicus, pagamino i§ jy emulsija,
Kurig jSvirksté dviem juriy kiaulytém. Praéjus 6 dienoms, abiedviem
kiaulytem pakilusi t° ir atsirades buidingas masnelés sutinimas, kurj yra
aprases Maxsi. IS uZmuStos kiaulytes Sirdies kraujas buvo jSvirkstas |
kito gyvulélio peritoneum’g ir buve gauti tokie patys pakitimai. Gyvu-
leliai, sveikstantieji nuo ligos priepuolio, pasirodé esg immuniis Zmogaus
beriamajai Siltinei, o gyvuléliai, buve immuniis pastarajai, pasirodé esa
immunus taip pat ir antkryciui, iSskirtam i$ ziurkiy blusy. Tuo biity pasi-
tvirtinusi M a xsi nuomoné, kad Ziurkiy blusos tikrai perduoda endeming
beriamajg Siltine. 5 St

VAIKU LIGOS.

aeleJe Geldrich: Uber die chronische Nephritis im Kindesalter
(Apie chronidka nefrita vaiky amziuje) (,Jahib. f. kinchlk“. 1933 Ncven -
ber, S. 135).

Autorius grupuoja jvairius vaiky amziaus inksty susirgimus, pagal
suaugusiy nefrity pavyzdj, j Volhard'o ir Fahr'o schema. Kaip Zinoma,
Sitie autoriai skiria hématogeninius inksty susirgimus, pagal jy svarbiausius
symptomus, | 3 monosymptomines ir 1 polysymptomine forma.

Monosymptomines formos 3$ios: 1) nephrosis, kurios kardinalinis
symptomas esti édema, 2) nephrosklerosis su hypertonija, kaip svarbiausiu
symptomu, ir 3) guZtinis nefritas su hématurija priesakyje.

Polysymptoming forma reprezentuoja difuzinis glomerulo-
nefritis, kuris turi visy triju monosymptominiy formy symptomus.

_ . Difuzinis glcmerulonefritas gali buti iminis arba chroninis. Nuo
uminio nefrito vaikai paprastai pasveiksta. Chroninis nefritas yra timinio
gsinys, jis visuomet rodol\ProgresyviSkumq, ir anks¢iau ar veéliau baigiasi
nksty nepakankamumu (Niereninsuffizienz) ir urémiska mirtimi, jei paci-
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jentas nemirsta dar anksiau nuo betkurios infekcinés ligos. Laikas nuo
uminés stadijos pradZios iki mirStamos urémijos jvairus; jis gali trukti
kelis ménesius (subiminé forma), 1—2—3 metus (subchroniné forma) ir
pagaliau 5—10—20 ir daugiau metuy (chroniné forma). )

Dar yra vaiky ligy vadovéliy autoriy, kurie skiria chroninius nefritus
| gerybinius ir blogybinius.

Analizuojant Sity autoriy apraSytus symptomus pasirodo, kad jie
vadina gerybine chronine nefrito forma, kuri per kelerius metus neduoda
edemy, bet tat sudaro pagal Sito straipsnio autoriuy ,contradictio in ad-
jecto", nes anks¢iau ar veéliau ir $ita nefrito forma baiziant's inksty nepa-
kankamumu ir mirtimi.

Nefrity vaiku amziuje pasitaiko dazniausiai subuminé ir subchroniné
forma, reciau grynai chroning forma; kadangi pirmosios 2 formos pedijat-
rams pakankamai paZjstamos, autorius smulkiau apraSo tik treCig chro-
ning, forma.

Kaip buvo sakyta, chroninis nefritas yra neiSgydyto arba blogai
iSgydyto, zengiancio pirmyn diftizinio glomerulo - nefrito tgsinys. Autorius
skiria Sitos ligos 3 stadijas: 1) umine pradZia, 2) besymptoming eigg ir
3) terminaline urémine pabaigg. Antra stadija pasiZzymi symptomy nepa-
kankamumu; biina tik neZymi albuminurija, mikroskopiska haematuria,
kaikada nedaug cylinderiy. Vandens i$siskyrimo ir koncentracijos bandy-
mai gali duoti iki antros stadijos antros pusés normalius duomenis. Tik
hypertonia rodo, kad procesas Zengia pirmyn. Deja, ir Sitas symptomas
neretai tik silpnai pasireiskes; vaikai neblogai atrodo, kaikada net valgo
gerai, kas nuramina tévus ir gydytoja, bet liga vis progresuoja, kol urae-
mia arba astri inksty dekompensacija parodo tikrg susirgimo budg. Ter-
minaliné stadija uzklumpa dazniausiai pacijenta, jau iSéjusj i$ vaiky amzZiaus,
todél tik retai skrodimo metu pas vaikus randame susitraukusius inkstus
(Schrumpfiniere).

Baigdamas autorius nurodo, kad pasitaiko daug chroniniy nefrity
vaiku amziuje, kurie prasideda nepastebétai, be Tminés stadijos. Sitos
formos dijagnozuojamos dazniausiai tik terminalinéje stadijoje. Jos labai
svarbios, nes pacijentas perzengia vaiku amziy ,sveikas“ arba serggs .ne-
kaltu pedonefritu*, o greitai po to jis mirSta nuo urémijos.

: Dr. A. Kronzonas.

2. Dr. Fr. Eckardt: Spirozid bei Lues congenita. Zur Frage der
Dosierung und Indikation sowie Ergebnmisse. (Lues congenita gydymas
spirocidu). (,Jahrb. f. Kinderheilk.”, T. 1934, B. 141, H. 5/6).

Spirocidas, kurj yra pasialgs lues’ui gydytiperos Levaditi 1923 m.
Drezdeno vaiky klinikoj, buvo iSmégintas tam paciam tikslui su gerais
rezultatais. Paprastai pakanka padaryti vienas gydymo kursas, kurio metu
per 12 savaiCiy jduodama 12--15 gramy spirocido. IS 11 S$ituo preparatu
gydyty vaiky, visi, sekami véliau nuo !/; iki 4 mety, turéjo negatyvia WaR.
Prireikus daromas kartotinis tokio paties stiprumo kursas. Ankstybas
gydymas geriau patikrina serologiska ir kliniska pasveikimg. Spirocidas
prane$a Kitus gydymo budus ne tik savo patogiu pritaikymu (per os), bet
su juo pasiekiamas pagijimas ir tais atsitikimais, Kkur injekcijos neduoda-
vusios rezultaty. 6 atsitikimais, kur anksc¢iau antiluetinis gydymas nedaves
pasisekimy, pavartojus spirocidg pasiekta negatyvi WaR.

Spirocido dozavimas (tbl. a 0,25) pas jvairius autorius Svyruoja nuo
90 gr. iki keliy gramy. Straipsnio autoriaus priimtas Sis dozavimas: per
4 dienas kasdien 1 kartg !/; tab., 4 dieny pauza, 1 dieng 1 Kkartg !/4 tbl,
per 6 d. kasdien kartg po !/; tbl, 4 dieny pauza ir toliau keliamos dozés
iki 12 savaiiy, paskui daroma 4 savaiCiy pertrauka. — AmbulatoriSkai
gydant buvo laikytasi kitos tvarkos, k. a.: 10 savaifiu be pertraukos buvo
%u;d]am;ls spirocidas, i$pradziy 1 X !/4—'/s tbl., véliau nuo 5—6 savaites

tbl.

.Slapimas buvo tikrinamas kas savaité. | rankas nebuvo duodama
tableCiu daugiau kaip 8 dienoms, kad vaikas biity galima geriau sekti.
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Ambulatoriskai buvo vidutiniskai suvartojama 80—90 tbl. = 20—24 gr.
spirocido. Phis !
alingo vaisty veikimo autoriui beveik netekg pastebéti; Slapimas
neparodé patologisku pakitimy; inksty suZalojimo netenka bijotis.

Specifiska spirocido jtaka floridiSkam [ues’ui tikrai gera; dauguma
atsitikimy antroje gydymo kurso puséje arba baigiant kursa WaR virsdavo
negatyvi, tik maza dalis WaR baigus kursa ligo teigiama, po pirmo Kkurso
i§ 22 gydyty tik pas S WaR buvo teigiama. Dr. V. Tercijonas.

CHIRURGIJA.

. 1. Dr. Feridun Schewket: Die Resektionserfolge bei
Magenulcus. (SkrandZio opy rezekciju padariniai) (,Zbl. £ Chirurg."
1933, Nr. 43).

Esant ulcus ventriculi, autorius yra skrandZio rezekcijy Salininkas.
Duoda statistikos duomeny — 94 rezekuoty skrandZio opy atsitikimus
1923 —1931 m. i§ Smirnos miesto ligonmnés. 1S 94 atsitikimy buve 64 vyrai
ir 30 motery (68,9, vyruy ir 31,1°, motery); amZius tarp 15—68 mety.
Susirgimo senumas—nuo 6 meén. iki 10 mety; 18 ligoniu taisyklingai gydyti,
9 visai negydyti ir 67 likusieji blogai gydyti. Dauguma atsitikimy buve
stipriai suauge su gretimais organais. Kaikuriais atsitikimais teke daryti
daliné pankreas’o rezekcija. Kkitais atsitikimais budave stipriu suaugimy su
tulzies pusle, kepenimis ir flexura

Procentais skaitant opos, buvusios in curvatura minor, sudaro
32,4%,, in pyloro — 75,5, ir 4,2°/, — ulc. pepticum. 4 ulc. pepticum buveg
pacijentams, turintiems gastroenterostomija, ir 4-tas atsitikimas buvgs
po 3/4 skrandZio rezekcijos prie pat anastomozés kaip ulc. pepticum jéjuni.
Vienas buves priimtas su staiga jvykusios perforacijos reiSkiniais. Pada-
rius laparotomijg, perforacijos vieta plastiSkai uzsiuta ir po 9 dieny pada-
ryta 3|4 skrandzio rezekcija. IS visy jo atsitikimy S buve rezekcijai netin-
kami dél labai sunkiuy suaugimy pylorus’o srityje.

IS 94 atsitikimy 32 buvo rezekuota 2/; skrandZio, 42—3[y, 14—4/; ir
S5 atsitikimais padaryta subtotaliné rezekcija. Pacijentai gerai pasitaisydave.
Buve tokiy, kuriems priaugdave 20—30 klgr. Mire iS 94—4.

Visi 94 atsitikimai operuoti vietinéje splanchnicus’o anéstezijoje
pagal Braun’a. Taikant Sita anéstezija ir gerg teknika, autoriaus nuo-
mone, skrandZio rezekcijy mirtingumas esas ne didesnis, kaip kad darant
gastroenterostomijg. Jis rezekcijas dargs pagal Hofmeister-Finste-
rer'o metode. Gyd. A. CerSkus.

2. Dr. Bernhard Trautmann: Prostigmin bei Peritoneal-
tuberkulose Jugendlicher. (Prostigminas esant jaunuoliy peritonitis tbc.)
(,,Zbl. f. Chir.* 1933, Nr. 44).

Autorius apraSo sunky peritonitis tbc. 14 mety pacijentui, kuriam
po laparotomijos pasidariusi didelé Zarny atonija. Jokios priemonés ne-
gelbéjusios, bet prostigmin’o injekcijos suZadinusios peristaltika ir paskui
po glycerino klizmy jvykusi defekacija ir pacijentas pasveikgs. Daug esg
priradyta apie gerg prostigmin’o veikimg pooperacinel Zarnuy atonijai, bet
esant vaiky ir jaunuoliy peritonitis tbc. dar niekur nebuve apraSvta.

Gyd. A. CerSkus.

3. Dr. Karl Pollaczek: Uber Wundbehandlung mit kiinstli-
chem Licht. (Zaizdy gydymas dirbtine $viesa). (,,Archiv. . klin. Chirurg.”
175 Bd., 4 Hi., 1933).

Trumpai paminéjes kitu bandymus apie dirbtinés Sviesos veikima Zaiz-
doms, autorius apraSo savo eksperimentus su jiiriu kiaulytémis, dirbtinés
Sviesos gydymo pritaikyma Zmonéms ir dirbtinés Sviesos veikima bakteri-
joms. Autorius prieina iSvada, kad dirbtinés Sviesos, kur daugiau esa fijo-
letiniy, bet kartu ir Sildomy spinduliu, silpnos dozés (Zemiau erytemos do-
zés) Zymiai pagreitinan¢ios ir gyvuliy ir Zmoniy Zaizdy gijima, randas pa-
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sidaras Zymiai plonesnis ir $velnesnis. Tokiy paciy spinduliy stipresnés do-
zés ne tik bloginancCios Zaizdu gijima, bet ir apskritai esancios Zalingos.
ApSvitindamas bakterijas, priéies iSvada, kad bakterijoms iSnaikinti
esa reikalinga daug intensingesnio Svitinimo, kuris jau butu audiniams Za-
lingas, dél to autorius mano, kad silpnesnémis Svitinimo dozémis ne bakteri-
jos Zaizdoj sunaikinamos, bet celés paskatinamos greiCiau regeneruoti.
Kurios riiSies kvarco ir kitos lempos naudoti, nésa didelio skirtumo.
Gyd. K. Gudaitis.

UROLOGIJA.

1.1. Bregadse (Maskva): Eingeklemmter Hoden im Leistenkanal
als Komplikation des Kryptorchismus. (Istriges pautelis in canali inguinali
kaip kriptorchizmo komplikacija) (,,Z. Ur. Chir."* 1933, XXXVI, H. 5—6).

Norint nustatyti astriy susirgimy kirkSnies srityje dijagnozg, reikia
turéti galvoje ne tiktai jstrigusi hernia ar persisukes funiculus spermaticus,
bet ir jstriges kryptorch’iky pautelis in canali inguinali. Autorius patiekia
du atsitikimu, jo operuotu netrukus vienas po antro.

1 Pacijentas 17 mety amziaus. Nuo jstrigimo praéjo 10 val. Kap-
Selyje (scrotum’e) yra tiktai vienas pautelis. Smarkus skausmai antros
puses KkirkSnyje. Kojos pririestos prie pilvo. Tumor Kkirk3nies srityje,
pautelio didumo, nepasiduoda reponuojamas; perkutuojant bukas garsas.
Operacija. PRastas jstriges pautelis kirkSnies latake Prapjovus plékSneles
rasti 2—3 valgom. SauksStai skaidraus skystimo. Pautelis nuleistas j kapSelj;
plékSnelés susititos funic. spermat. uzpakalyje pagal Praksin’a.

2. Kudikis 10 mén. Praéje S dienos nuo pautelio jstrigimo. Kryp-
torchismus. Susirgo staiga, kirkSnyje atsirado sutinimas, daug karty véemes.
pirmomis susirgimo dienomis. ISmatos buvo prie§ 3 dienas po klyzmos .
Kiidikio tévas neseniai ¢ia pat buvo operuotas del hernijos. Operacija.
Pautelio nekrozé. Pautelis paSalintas (kastracija). Sanatio. Operacija
turéjo buti padaryta kiek galint greiCiau, norint iSgelbéti pautelj. Pasak
Alypovo, pautelio nekrozé jvykstanti praéjus 22 val.

Nukrypimo nuo normos atsitikimais reikia skirti retentio testis ir
ektopia testis. Retentio testis biina tuomet, kai pautelis, judédamas fyzi-
joleginiu keliu pradedant nuo regio ihaca iki scrotum, savo kelyje sustoja
(retentio abdominalis, iliaca, inguinalis). Ektopia (= luxatio) biina tuomet,
kai pautelis prie§ snsirgdamas yra buves kapSelyje (ektopia abdominalis
cruralis, perinealis). [strigimo nuo persisukimo prieS operuojant atskirti
negalima. Dr. T. Goldbergas.

2. F. Sartorius ir H. Viethen (Miunsteris): Klin. u. exper.
Untersuchungen zur Frage d. Kontrastmittelwahl bei d. retrograd. Pye-
lographie ect. (Kliniski ir eksperimentiniai bandymai su kontrastiniais pre-
paratais transvezikalinei pyelografijai) (,,Z. Ur. Chir."* 1933, XXXV], H. 5-6).

Autoriai, bandydami ir stebédami jvairiu Vokietijos vadinamu kon-
t_gast(iiniq preparaty tinkamuma transvezikalinei pyelografijai, priéjo Sias
iSvadas:

1. Visy kontrast. preparaty, be umbrenalio (LiJ) ir intra-
min’o (emulsio JAg. gelatinosa), baktericidiSskas veikimas yra labai silpnas
ir praktiskai, turint galvoje trumpa inksto geldeléje jo buvima pyelografijos
metu ir po jos, nesti. Pridéjus gi po vieng lasa sol. hydrarg. oxycyan.
1,0 : 250,0 kiekvienam kb. cm. kontrast. preparato, pastarasis tuctuojau
igyja smarky baktericidiska veikima. Sitas priedas visikai nepavojingas,
nes Hg. oxyc. su Kontrast. preparatu nesudaro betkuriy nuodingy junginiy
ir aukSCiau pazymetoji proporcija nenuodinga ir nezalinga audiniams.

2. Visy geriausi Kontrast. preparatai yra uroselectan A, B, ir
abrodil, perabrodil,—naujausi jodo junginiai, dél jy neskaudamumo,
nepavojingumo Ir neerzinamumao.

3 3. Thorotrast (kolloidinis kontrast. preparatas) visiskai atitinka
Situos jodo junginius. Jo pranaSumai: tinka praskiestas 1:1ir 1 : 2,
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duoda geras rentgeno nuotraukas; jis Zymiai pigesnis. Zlo trukumas: susi-
telkimas inksty srityje,dél ko galimos dijagn. klaidos. Ziiirint thorotrast’o
rentgeno nuotraukas, visada reikia turéti galvoje inksty ekstravazaty dépot.

(Néra jvertinti kontrast, preparatai: prancizy — ténébryl, italy
— urofanin ir vengry renumbral. Ref.) Dr. T. Goldbergas.

AKUSERIJA IR GYNEKOLOGIJA.

1. Scarpitti (Milanas): 10 casi di rottura prematura spontanea
delle membrane trattate con la spalmalgina nella clinica ostetrica di
Strasburgo. (10 prieslaikinio piislés plySimo atsitikimu, gydytu spalmalginu).
(,Atti e mem. della Soc. Lumb. di Ost-e ginecol” 1933, Nr. 2, v. 1).

Pagal statistika gimdymai, pries laikg trikus puslei, paprastai trunka
16—18 val Paprasti gi normaliis gimdymai trunka 8—12 val. Sitas reis-
kinys, pasak K raus’o ir jo mokiniy, pareings nuo cervix’o spazmo, ka
patvirtina ir autorius. Sitam spazmui paSalinti autorius sékmingai taikas
spalmalgin’o (Roche) injekcijas. Doze_pareinanti nuo spazmuy stiprumo
ir nuo gimdyvés subjektyviy pojuciy. Situ injekciju déka gimdymo laikas
sutrumpedaves 3— 16 val., vidutinid8kai gi 8 val. Nuo spalmalgino efektas
buves gautas geresnis negu nuo morfio. Dr. T. Goldbergas.

2. Bodenstein (Viena): Erfahrungen mit Ovobrol bei klimakter.
Beschwerden. (Ovobrol klimakteryije). (,Ars Medici® 1933, Nr. 9).

Autoriaus vartojamas ovobrol pasirodé esas labai vertingas. Auto-
rius apraSo du labai reik8mingu atsitikimu:

1. Renteeno spinduliais kastruota viena moteris, 35 metu amZiaus.
Po to atsirade kliedéjimo perijodai, sutampg su prapuolusiy meénesiniy
laiku. Per daugelj menesiy gydant ovobrol’iu (4—3S tabl. pro die) su per-
traukomis, minetieji liguisti reiSkiniai prapuole.

2. OperatiSkai pasalinus ovarus, moteris 28 mety amziaus, skundési
kraujo antpliidziais | galva, Sirdies plakimu, nemigu ir oligomenorhoea.
ligesnj laika gydoma ovobrol'iu (po 6 tabl. pro die) su pertraukomis, paci-
jenté pagijusi. Or. T. Goldbergas.

3. Tsukasa (Sugimori): Therapie d. Meteorismus nach gyniik.
Laparotomien. (Meteorizmo po gynekologinés laparotomiios gydymas).
Ligoniai dabar po operacijos jau patys Kreipig gydytojo démesj, kad

. viduriai dar neveikia. Autorius iki $iol kovai su S$ita blogybe duodavo

vien hypophysis’o preparatus. Prof. Tsukasa operacijos dieng pries
operacijg duoda 20,0 ol. ricini, po to muiling klyzma, ac. barbiturici ir opiat’u
preparata. Vidudienj operacija liumbalinéje tropococain’o anéstezijoje.
Prostigmin‘as, kaip peristalticum, autoriy patenkina, nes jo veikimas pasi-
reiSkigs jau praéjus 20—40 min. Dviejais atvejais efektas buvgs gautas tik
po antros injekcijos (1 kb. cm.). Kaikada, be to, reikédave dar padaryti
glycerininé klyzma. Pasibaisétiny reiSkiniy, k. a seilétékio, 3alto prakaito,

léliukiy iSsipletimo, aSarojimo, — nebiita. Kraujoslégis pakildaves maxi-
mum 10 mm ir krisdaves iSéjus dujoms. Kaikada budave skausmai pilve;
biidave truputj bloga, bet nevéme. Dr. T. Goldbergas.

ODOS IR VENEROS LIGOS.

1. Levaditi C.: Bismuthoprévention de la syphilis. (I3 knygos,
padvestos prof. Marinesco*).

Dar savo laiku autorius, kursai, kaip Zinoma, pirmasis yra pasitles
bismuta syfiliui gydyti, pastebéjes,jog triusiai, kuriems kelis kartus jSvirksta

*) Ref. past. G. Marinesco yra Zymus ir garbingas Rumunuy
mokslininkas.
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Bi preparaty. darosi atsparus syfilio infekcijai. Tada jis toliau bandgs ir
pradéjes Svirksti Bi preparatus (bivatol, biliposal ir kitus) bezdzionéms, kurios
irgi pasidariusios atsparios praéjus 192 dienoms po paskutinio 3SvirkStimor
prie§ spirochetas, paimtas iS Zmogaus Sankeriy ir skiepijamas antakio sri-
tyje. Levaditi yra tikras, kad preventyviai vartolamas
bismutas ir Zmogu gales apsaugoti nuo lueso (Ref.
pabraukta). Situo atzvilgiu labai jdomus dr. Sonnenbergo bandymai
su Lodzes prostitutémis. Sonnenberg tarp Lodzés prostituCiy atra-
des 110, kurios dar nebuvusios apsirgusios lues’un. 60 sutikusios profy-
laktiskai Bi vartoti (intramuskul. injekcijos), o S0 — ne. Ir i 60 sutikusiy
tik 2 apsirgusios lues’u, o i§ S0 — 2u! Dr. A. Zarcinas.

Referento pastaba. Konst. l.evaditi, Paryziaus garsusis syfili-
dologas (Bi, stovarsol, Levaditi dazymo budas), yra vienas i§ Zymiausiy
savo srities Zinovy — autoritety pasaulyje. Jo moksliski tyrimai yra visados
labai originalus, svaras, jdomus ir didelés praktiSkos reikSmes. Taigi, gal
vertéty ir Kauno prostituréms ir Siaip norintiems nuo syfilio apsisaugoti
»doriems® (abiejy lyCiy) paleistuviams pasiulyti nemokamai leisti kas meé-
nuo masy valstybinése ambulatorijose profylaktiskai Bi j3virksti. Gal bat,
is tlkrmu Bi Situo atzvilgiu buty kur kas tikresnis negu stovarsolis (spiro-
cidas). O Zzalos juk jis nepadaryty! Dr. A. Zarcinas.

2. Tournay, Auguste: Le signe de Babinski chez I'enfant qui
dort. (I§ tos pacios ,,Marinesco* knygos).

Autorius yra pastebe;es pas 4—7 mety amZiaus mieganCius vaikus
gana daznai Balinski’'o symptoma. Be to, jis rado, kad yra paralelizmas
tarp symptomo rySkumo, aiSkumo ir miego gilumo. Dr. A. Zarcinas.

3. Kaplun, V. ir Moreinis. J.: Neuroleus'o patogenezés klau-
symu pasiremiant syfilitiku ir neurosyiilitiku Seimose syfilio eigos stebé-
jiimais. (Trudy 3 Vsesoijuznavo siezda borby s veneriCeskimi boliezniami.
1932) (3-0io SSSR visuotinio suvaziavimo kovos su veneros ligomis darbai).

Autoriai, pasiréme 202 atsitikimais syfiliniy ir neurosyfiliniy Seimy
stebejlmdls per 6—20 mety laikotarpj, prieina iSvada, kad syfilitiky
k onstntucu;a o ne spirochety tarlamou rusis, yraneuro- ir metalues’o
patogenezes tikroji priezastis. (Mat, kaip Zinoma, tarp autoriy yra nemaza
syfilio virus’o neurotropijos teorijos 3alininky). Dr. A. Zarcinas.

AKIU LIGOS.

1. A. Cantonnet: Polyopie monoculaire et début de cataracte.
(Monokuliariné polyopiia ir kataraktos pradzia). (,Le Monde Médical*
1934, Nr. 840, 41 p.).

Autorius nurodo, kad monokuliariné diplopija ar polyopija visuomet
buna lgSiuko susirgimais. Reikia skirti binokulariné diplopija, kuri nurodo
akies raumens paralyZiy, nuo monokuliarinés diplopijos, kuri yra leSiuko
subliuksacijos arba prasidéjusios kataraktos symptomas. LeSiuko subliuk-
sacijoje niekad nebuna triplopijos ar polyopijos, bet visuomet tiktai diplopija;
be to, ir i$ Kity symptomy galima lengvai nustatyti dijagnoze. Jeigu ligonis
turi monokuharme triplopijg ar polyopija, tuomet tikrai galima statyti pra-
sidéjusios kataraktos dijagnozé. Tiriamasis ligonis turi stovéti 3,5 metry
atstume nuo 3viesos 3altinio (pav. elektrinés lemputes, jdétos j futllarq su
apskrita 2 cm. dijametro anga) ir fiksuoti jj. Zvaké Situo atveju netinka,
nes mirga. Antroji pacijento akis turi buti uzdengta.

Monokuliariné danOpua ir polyopija turi didelés dijagnostikai reiks-
meés ir autorius pataria visais atsitikimais, Kur jtariama kataraktos pradzia,
Sitg symptomg ieSkoti. Pirmas jj pastebe)o ir daug pasidarbavo Sitoje
srityje d-ras Rény, kurio vardu net buvo pavadinta gatvé jo gyvenamame
Dijon’o mieste. Gyd. E. Krisciukaityte.
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2. ] Hamburg (Rumunija): Uber giinstige Beeinflussung der
tabischen Sehnervenatrophie durch Steigerung der Zelloxydation. (Apie
sékmingg gydyma optinio nervo atrofijos keliant celiy oksidacija) (,,Zeitschrift
fiir Augenheilkunde* Bd. 79, 1932 m.).

Tabetiné optinio nervo atrofija paprastai laikoma nepagydoma. Speci-
fiSkg antiluetinj gydyma daugumas autoriu smerkia, nes konstatuojami staigus
regéjiimo aStrumo pablogéjimai. Randamuy pagal I gersheimer’j spiro-
chety sukelti optinio nervo ir smegeny meninguose jsidegimo reiskiniai
neatitinka nei savo lokalizacija nei intensyvumu patologinio proceso
didumo. Tad daugumas autoriy tiki toksiniy komponenty veikima. Tok-
siny prigimtis neZinoma, taip pat neZinia, su kuriomis protoplazmos dalimis
jie jungiasi ir kuriuos duoda junginius. Goldschmidt, Fgg, Warburg
ir Wulfen Petthe darby deka paaiSkéjo metylinio alkoholio toksinio
veikimo cheminis mechanizmas. Jie visi skirtingais keliais priéjo vieng iSvada,
kad jvairus toksinai sumaZina celiy oksidacijg ir tuo sukelia nervy audinio
asfyksijg. Manoma, kad toksinai jungiasi susunkiaisiais metalais ir tuo biidu
naikina jy katalytiSkg veikima. Irtabetiné) atrofijoj, Salia tiesioginio spiro-
chety veikimo, manoma, kad vyksta toksiné nervo audinio asfyksija dél
sunkiyjy metaly katalyzés sustabdymo. Sitais samprotavimais pasirémus, pra-
déta vartoti gydymui deguonis ir kitos medZiagos, kelianCios bijologinius
oksidacijos procesus.

Audiniy ir celiy oksidacijos procesus reguliuoja gl. thyreoideae har-
monas (Asher). Jo geras veikimas nusinuodijus metyliniu alkoholiu yra
iSmégintas jvairiy autoriy su laboratoriniais gvvuliais ir Zmonémis. Jrodyta,
kad. ekstirpavus gl. thyreoidea, eksperimentinis syfilis btina labjau blogy-
bingas visose savo formose. O. Warburg jrodé, kad visi specifiski okci-
daciniai fermentai turi sunkiuosius metalus (Fe, Mn), kaip biiting savo
sudéting dalj. Tad ir vartojamas Mn Kkelti oksidacijos procesams organiz-
me ir veikfi prie§ nuodus.

' Vartojama Mn ir thyroxin’as taip pat ir tabetinei optinio nervo
atrofijai gydyti: KMnOy leidZiama intramuskuliskai kas 2 dieni po 1 ccm.

(1°f). Dar vartojami Sie preparatai: manganchloridas, manganbutyratas,
mangancitratas. Pa3aliniai reiSkiniai: skausmai kojose (kauluose), galvcs
skausmai, prakaitavimas, tremor, tachykardija. Thyroxin’as leidziamas j
Kengﬂpo 1 mlgr. 1—2 k. per dieng. PaS3aliniail rei$kiniai: skausmai, tachy-
ardija.

] Galop autorius pateikia 7 atsitikimus, gydytus KMnO,. I3 ju S ligo-
niai, kuriy 4 tabetikai, pageréjo: pakilo regéjimo astrumas, prasiplété aki-
plotis ir grjzo spalvy jutimas. Gydant yra svarbu geras maistas ir ramybé.

Dr. P. Kazlauskas.

TEISMO MEDICINA.

1. Erik Wolff u Bengt Jonsson: Studien iiber die.
Untergruppen A; und A; mit besonderer Beriicksichtigung der Pater- -
nitdtsuntersuchung. (Pogrupiu A, ir A, studija ir jy reikSme paternitetui
nustatyti) (,D. Z. f, d. Ges. Ger. Med.“ Bd. 22, H. 2.).

Jau seniai jvairiy autoriy buvo nurodoma, kad A kraujo grupé esanti
susidariusi i$ jvairiy pogrupiy. Sitas savybes 1vairts autoriai jvairiai vadin-
davo. Galop nusistatyta vadinti A; (tvirtoji, stiprioji) ir A, (silpnoji).
Autoriai ir buvo pasistate tikslg patvirtinti Sitas A kraujo grupés savybes
statistikos ir paterniteto atZvilgiais. Visi gautieji gezultatai kalba uz keturiy
geny hypoteze (A;, As, B ir R). A, ir A, savybeés, panasiai kaip kad ir MN
savybés, turi didelés svarbosteismo medicinoje. Autoriai iStyre 500 asmenuy.

Gyd. V. Kauza.

ODONTOLOGIJA.

1. Dr. Péter Feles (Budapestas): Zur Beseitigung des Foetor
ex ore. (Dél pasalinimo burnos kvapo). (,Zahnértzliche Rundschau“.
1932 m. Nr. 10).
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Mes, danty gydytojai, daZnai konsultuojame dél foetor ex ore, bet
ne visais atsitikimais pasiekiame tiksliy ir pastoviy rezultaty. Blogo bur-
nos kvapo paSalinimo turime siekti, aiSku, tik prieZastj paSalindami.

Kaip priezastis, foetor ex ore turireikSmés daugelis faktoriy, kur jie
apsunkina nustatyti étijologija ir pritaikyti tikslia terapija. Daugumai
foetor ex ore atsitikimy yra charakteringa tat, kad priezasting terapija
pritaikius, reiSkiniai, daugiau ar maziau, silpnéja. Apskritai, daugelj indi-
vidy foetor ex ore lydi per visg ju gyvenimg. Foetor ex ore, pareings dél
caries’o, gangrenos, mink$ty daliy susirgimy ir t. t., gali buti visai pasa-
lintas; taCiau blogas burnos kvapas, kurio prieZastis yra, pavyzdZiui, skran-
dzio ligos ir virSkinimo sutrikimai, o, svarbiausia, valgio likuCiy piivimas
interdentaliuose tarpuose, visuomet recidyvuoja. Tuo buidu vaistai, kurie
- galéty greit paSalinti foetor ex ore, kurios jis bebiity étijologijos, biity
mums labai naudingi. :

Autorius galjs praneSti gery rezultaty, kuriy patyrgs adsorgang
vartodamas.

Preparatas adsorgan turi 40°/, Chlorsilber-Kieselsdure - Gel (Silargol),
10%), Silberkohle Heyden (Argocarbon) ir 50°/, pasaldintos ir aromatiskos
kakao masés. Sidabro kiekis adsorgane siekia 0,259,.

Sitas preparatas nekenkigs fermentams, prieS toksinus ir Zalingus
medZiagy apykaitos produktus jis turjs maksimalinj adsorbcijos veikima,
tuo tarpu nezalingi medZiagu apykaitos produktai lieka nelieiami. Svar-
biausia, jis pritaikomas gydant skrandZio ligas, taip pat soor, angina
lacunaris, stomatitis aphtosa, gingivitis.

Musy atsitikimais svarbiausia adsorgano ypatybé yra jo energingai
dezinfekuojas veikimas, kg rodo plati Situo klausymu literatiira. Jeigu mes
sutiktume su visai patikimu Fausts’o tvirtinimu, kad, esant foetor ex
ore, yra susilpnéjes seiliy baktericidiSkas veikimas, tai pritaikydami adsor-
gang, pasSalinantj burnos kvapa, prieZasCiy turétume ieSkoti jo dezinfe-
Kuojamame ir adsorbuojamame veikime. Adsorganui tirti kaip tik ir buvo
pritaikyta vien tik symptominé terapija. Buvo daryti eksperimentai ser-
gant foetor ex ore, esant Siai étijologijai: caries, taip pat slaptasis caries,
pulpos gangrena, puvancios putridinés Saknys, stomatitis mercurialis, sto-
matitis bismutica, virSkinimo ir skrandzio sutrikimai, valgio likuciy puvimas
interdentaliuose tarpuose, ypa¢ po miego, ir, pagaliau, protezy neSvarumas.
Kaikurios Sity priezasCiy, savaime aiSku, labai lengvai paSalinamos (burnos
valymas), bet, apskritai, burnos kvapas lieka ilga laikg. Eksperimentams
Sitie atsitikimai buvo ypatingai tinkami.

Adsorgang vartojant visais atsitikimais foetor ex ore visiSkai arba
laikinai iSnykdaves. Esant pulpés gangrenai, blogas burnos kvapas pasalinti
pasisekdave, Zinoma, tik trumpam laikui. Priedingai, esant valgio likuciy
puvimui interdentaliuose tarpuose, $itoj vietoj blogam kvapui visiSkai pasa-
linti uztekdave tik vienos dozés.

Nuostabu, kad vartojant adsorgang taip pat pranykdaves blogas bur-
- nos kvapas po nikotino arba alkoholio. :

Adsorganas turjs griideliy forma ir jis galjs buti priimamas kasdien
daug karty arbatiniais Saukstukais sausai, neskalaujant burnos.

Sita dozé esa galima Zymiai perZengti.

Danty gyd. E. Petraskeviciaté - P§igodskiené.
VISUOMENINE MEDICINA.

1. Cas des typhus exanthématique de 1919 a2 1932. (Société des
nations. Rapport épidémiologique. — 1933. Décembre. Genéve).

Susirgimai démétaja Siltine nuo 1919 iki 1932 metuy.

. Démetoji Siltiné yra gyventoju Svarumo ir kovai su épidemijomis
pasiruosSimo geras rodyklis. Tos ligos platintojos yra drapaninés utélés.
Démétoji Siltiné daugiau rodosi Saltaisiais mety ménesiais.

Bet ir Siltuose kraStuose toji liga kartais smarkiai i3siplecia ir sunkiai
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duodasi malSinama, matyti, daugiau priklausydama nuo gyventojy Svarumo
ir kultGringumo negu nuo klimato.

Sitos Tauty Sajungos épideminis raportas duoda Ziniy apie démé-
tosios Siltinés eigg per 14 mety jvairiose Salyse, juy tarpe ir Lietuvos Res-
publikoje.

Stai kaikurie sugretinimai.

Démétqja Siltine susirgimy buvo:

1919 | 1920 | 1921 | 1922 | 1923 | 1924 | 1925

| :

g 1. Lietuvoje . . . .| — | 5302/ 3004 3409, 830 618 221
2 Fatviions on b= 1.631| 1.288/ 1.4%0 430/ 290 96|
3.2 Bstifojer 0.5 A0 Ak c1.23%) 4125 | 356 247 63 48 21
4. Lenkijoje . . . . |210.988/168.09749.547) 42.724| 11.185| 7.706| 4.196
5. Vokietijoje . . .| 3519 483 533 386 27 8! 3
6. S. S. Gudijoje it — | — |33441|12.066| 2.353| 4.820

1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1920 | 1931 | 1932

| : 1
1. Lietuvoje . . . . 325 450|. 519 420 382 350, 237
2% Latvliofed T2 o 72 301 ~34| < 52815 167 27 5
.o Bstiiples i irn i, 24 18, — - - - —

| 4. Lenkijoje . . . .| 3568 2950 2.401| 1.988 1.640| 2.154| 2.283
5. Vokietijoje . . . 3 6| — 1| — 1 3

16. 3.S. Gudijoje . .| 4.305 3.859| 3.402| 3.734| 5.581 3.642 1.971

Matyti, kad Lietuva per 14 m. pergyvena jau antrg démétosios 3iltinés
pakilimg, kad Estija ir Vokietija yra tgliga apgaléjusios, Latvija baigia ja,
tik Gudija, Lenkija ir Lietuva nepajégia tos eépidemijos likviduoti.

Tarp Europos Saliy demétosios Siltinés endemijos dar tebevieSpa-
tauia: Bulgarijoje, RSFSR, Ukrainoje, Jugoslavijoje, Rumunijoje, Afrikoje —
Egipte, Alzyre, Piety Afrikoje, Amerikoje  Meksikoje, Cili.

Australijoje pasitaiko atskiri atsitikimai.  Azijoje — Siberijoje,
MandZzurijoje, Koréjoje, Persijoje, Turkijoje, Malaju Federacijoj épidémijos
ir endemijos.

Démeétosios Siltinés paskutiniais metais beveik néra: Panamos ka-
nalo srityje, Kanadoje, Hong¢ - Konge, Japonijoje, Piety Australijoje, Alba-
nijoje, Vokietijoje, Anglijoje Austrijoje, Estijoje, Suomijoje, Prancuizijoje,
Vengriioje, Italijoje, Norvegijoje, Islandijoje, Sveicarijoje, Olandijoje.

Kalbant apie visa pasaulj 1932 ir 1933 mt. pastebima: didelé eépide-
mija Zemutiniame Egipte, épidemija Konstantinos departamente AlZyriuje,
endemija Moroke ir Tunise ir endo - épidemija Piety Afrikoje. Amerikoje
— auksCiau minétose vietose endemijos, Azijoje jvairiose vietose silpnos
endemijos ir Zymios épidemijos Sib:rijoje ir MandZurijoje. Australijoje tik
atskiri lengvi ligos atsitikimai, Europoje — Zymi épidemija beveik visose
Soviety respublikose, lengvas jos pakilimas Lenkijoje, Rumunijoje ir dides-
nis Jugoslavijoje. Dr. K. Grinius.

Klinikos ir praktikos patyrimai. .

X Kada ir kaip taikytinas insulinas? Nors jau yra praéie 10 metuy,
kai yra atrastas insulinas, taiau dar ne visiems gydytoiams praktikams yra
Zinomas teisingas ir tikslingas jo pritaikymas dijabeta gydant. Insulino
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kieki, reikalinga normalioms fyzijologiSkoms funkciioms palaikyti, pasiga-
mina kiekvienas sveikas organizmas. Diiabeto liga serganCiuiuy organizme
insulino pasigaminama permaza, ir tat pasireiSkia tam tikrais organizmo
sutrikimais. Iduotas insulinas pacios diiabeto ligos neiSgydo, taCiau iisai
paSalina nemalonius ligiistus diiabetiko sutrikimus, pasireiSkianfius smar-
kiau ar léCiau io organizme dél insulino kiekio sumazeéiimo. Insulinas vei-
kias tuo biidu, kad sulaikas organizrmie vandeni, kurio ypaciai maza turi
sunkiis diiabetikai. Pats insulinas nepasiZzymi betkuriomis Zalingomis sa-
vybémis. Diiabeto pagrindinis gydymas tat yra dijetoterapiia; insulinas
yra tik labai svarbus symptominis, pagelbinis vaistas.

Gydant visai lengvus ir nekomplikavusius diiabeto atsitikimus, pasi-
taikanCius asmenims po 40—50 metu amziaus, galima apsieiti ir be insulino.
Sitais atveiais, pakanka vienos, ir tai nelabai grieztos, diiabetinés dijetos,
kad pranyktuy Slapime cukrus ir acetonas ir kad cukraus kiekis kraujyie
pasiekty norma arba butu labai maZai padidéies. Tokio diiabetiko diieta
turi turéti 30—40 kaloriiy 1-am kilogramui kiino svorio. Baltymu kiekis
diietoie arba visai nemazinamas arba nedaug temaZinamas; iy duodama po
1—2 gr. vienam kuno kilogramui.

Vidutinio sunkumo diiabeto atsitikimais, dar negresianciais pavoiumi
dijabetiko gyvybei, cukrus Slapime pavyksta paSalinti, tik Zymiai sumazi-
nus ar net visai uZdraudus angliavandenius. Jeigu, tokia griezta dijeta
pritaikius, cukrus Slapime vis délto nepranyksta, tai tuomet Miiller to-
kiam ligoniui pataria duoti insulino 2 kartu per diena: didesnis davinys
duodamas tarp 6 ir 7 val. ryto ir mazesnis — tarp 17 ir 18 val.

Sunkiais diiabeto atsitikimais (k. a.: kudikystés, jaunuolio amZiaus
ir visais atsitikimais, kurie yra komplikavesi infekciniu procesu, kad ir
tiktai angina, tai pat operuotinais atsitikimais) insulino reikia bitinai
duoti. (,,Miinch. med. Woch."* 1932, Nr. 29). )

X Digitalis profylaktikos tikslais. Ja gi¢, pasirémes farmakologis-
kais eksperimentais, ypaciai atliktais pastaraisiais metais, primygtinai sitlo
digitali taikyti kaikuriais atvejais, kai Sirdis yra visiSkai sveika arba kai
vitium cordis yra visiSkai kompensavesis, k. a.:

1) Per 3 dienas prie§ operaciia, pooperaciniams kraujio apytakos su-
trikimams perspéti, ypaciai prie§ operuoiant struma (per keleta dieny prie$
operacija po 0,2 per diena);

2) Sergantiems infekcinémis ligomis, biuitinai sergantiems betkuria
plauciu pneumoniia (crouposa, lobularis, catarrhalis, griposa), kombinuo-
iant su chininu, taip pat sergantiems hyperthyreosis su tachycardia;

3) sveikiems sportininkams itempty fyzisku pratimu metu, kai iy $ir-
dZiai ir visam krauio apytakos aparatui statomi perdideli reikalavimai;
Sitais atveiais digitalis raciionalizuoia krauio apytakos aparata ekonomiia;

4) laiks nuo laiko esant Sirdies ydu (vitium cordis) visiskai kom-
pensaciiai, pav. 2 kartu ménesyie per 2—3 d. po 0,2 pulv. digitalis titratae,
Sirdies dekompensaciiai perspéti; Sitais atveiais kartu taikomos ir bendro
pobiidZio priemonés, kaip, pav., didelio nuovargio vengimas (,,Wien. med.
Woch.”* 1933, Nr. 7).

X Digitalio veikimo ribos. Krauio apytakai dél Sirdies veikimo ne-
pakankamumo sutrikus, yra skirtinas digitalis. Dél Sito vaisto dozavimo
Kisch laikosi Sios nuomonés: ligoniams, sergantiems Sirdies ligomis, ku-
riy funkciSkas pakankamumas jau yra pasiekes riba, kai, dar bent kiek
daugiau apkrovus S$irdi, iau galéty pasireik$ti jos nepakankamumas, toly-
dinis digitalio davimas mazais daviniais (fol. digitalis titratae 0,05 pro die)
daug geriau veikia, negu kad digitalis biity duodamas daug didesnémis do-
zémis, kada Sirdies nepakankamumas jau yra pasireiSkes. (,,Wien. KI.
Woch." 1932, Nr. 34).

X Avertino narkozé tetanus’ui gydyti. Pastaraisiais laikais pradé-
ta tetanus gydyti avertino (daviniais po 0,05—0,1 gr. vienam kilogramui
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kiino svorio) narkoze. Sunkiais atsitikimais reikia pasitenkinti kiek galint
mazZesniu avertino kiekiu. Nereikia siekti gilios narkozés; pakanka, kad
kloni§ki meslungiai praeity. Reikia vengti $iu narkozés komplikaciiy: as-
fyksijos, lieZuvio uzkritimo ir kt. Miegiista biiklé galima pailginti nedi-
deliais morfio daviniais (dozémis). Avertino veikimas paprastai trunka
8—10 val. Jisai reikia kartoti 1—2 kartu per diena. Tuo paCiu metu reikia
Svirk$ti po oda, | vena ar | raumenis kiek galint daugiau antitoksino. Du
ligoniu (vienas sunkiai sirges, antras — vidutiniskai sunkiai), Teich-
mann’o tuo biidu gydyti, pasveike. (,,Miinch, med. Woch.” 1932, Nr. 4).

X Profylaktiski skiepijimai prie§ tetanus’a. PrieStetaniniai antitok-
sino skiepiiimai profylaktikos tikslais reikia pradeti kiek galint anksciau,
geriausia, pirmomis 12 val. po suZeidimo, ir toliau iie kartoti kas savaité
viena karta, iki ligoniui pagyijant. Jei pirma karta iskiepyta jau praéjus
12 val. po suzeidimo, tai tuomet reikia pavartoti didesnis antitoksinio se-
rumo davinys. (,,Miinch. med. Woch.” 1932, Nr.. 26).

X Karbunkuly ir furunkuly gydymas bakterijofagais. Petit de
la Villéon, per 3 metus gydydamas karbukulus ir furunkulus bakte-
rijofagais, isitikines, kad Sitas gydymo biidas duodas geriausiy vaisiy.
Svirks$timo vieta nuplaunama truputi muilinu steriliu vandeniu (antisepti-
niai vaistai, k. a.: jodas, spiritas ir kt.,, — tam tikslui visai netinka, nes iie,
like ant odos, gali uZmusti bakteriiofagus) ir nuSluostoma sausais steriliais
tamponais. . 5 gramy SvirkStas pritraukiamas bakteriio - stafilofago (bet ne
autofago!); idiirus Svirk$to adata i karbunkulo viduri, §virk¥¢iama 1 kub.
cm. bakterijofago; paskui; neiStraukiant visai adatos, bet tik ja nukreipus
i deSine, { kaire, i virSu ir apaclia, ivairiose karbunkulo vietose i§virks-
¢iami dar keli bakteriiofago kub. centimetrai. Prie§ iStraukiant adata, ii
apdedama sausu steriliu tvarsCiu ir tik po to ji iStraukiama, kad dalis
skys&io i§ adatos nuvarvéty ant marlés ties diirio vieta. Sitas iniekcijos
biidas mazai skausmingas ir ligoniy gerai pakeliamas. Qeriausiu rezultaty
gaunama, padarius tokius SvirkStimus kasdien. Vietiniai symptomai tru-
puti pageréia iau kita diena; praéius 48 valandoms po pirmo Svirks§timo, ste-
bimas Zymus pageréiimas, k. a.: skausmai pranyksta, t® krinta ir itemptu-
mas sumazéia. Tolimesniems 3SvirkStimams imamos bukos adatos, kurios
lengvai ikiSamos pro pirmoio Svirk$timo anga. Pro tuo biidu padarytasias
angas iSeina gelsvi, skysti piiliai, bet nei Zalsvuy geluonin nei nekroziniy
masiy paprastai nebiing. VisiSkas iSgiiimas jvykstas per 2—3 savaites.
Kosmetiskas rezultatats — labai geras.

Furunkulams gydyti pakanka 2 gramu $virk$to. Cia geruy rezultaty
gaunama per trumpesnj laika.

Sergantiesiems artritu, dijabetu ir nutukimu, be to, dar reikia taikyti
bendras gydymas. ~

Blogu padariniu, susiiusiy su sensibilizaciia, kuri biina SvirkSCiant
bakterijofaga i karbunkulo ar furunkulo aplinkinius audinius, o taip pat
darant intraveninius ir poodinius $virk3timus, kalbamajj biida taikant ne-
stebima. (,,Bull. Soc. med. Paris* 1933, Nr. 2).

X Furunkuly gydymas muiluu Beyer, norédamas kogreitiausiai
iSgydyti prasidedanti ar vos teprasidéjusi furunkula, Siaip gydo: ant fu-
runkulo uZdeda betkokio tualetinio muilo plona, nago didumo rytuléli ir
uZlipina limpamuoju pleisteriu. NieZtéiimas ir jtemptumas netrukus pra-
nyksta. TerapiSkas efektas, pasak autoriaus, pareinas nuo to, kad oda i3-
puréja ir netenka kalkiy. (,,Miinch, med. Woch.** 1932, Nr. 17).

X Herpes zoster gydymas. Lengle per paskutinius 20 metuy her-
pes zoster sékmingai gydo Siuo biidu: 10 karty per diena duoda miltelius
Sios sudéties: Rp. Chinini sulf. 0,5, Natrii salicylici 0,7. Sitie vaistai duo-
dami per 5 dienas. Juo anksCiau pradéta gydyti, juo geresniy rezultaty
gaunama. Nepageidauiamo efekto nuo tokio gydymo nestebéta (,,Bull.
Soc. ther.” 1932, X).
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o Roze (erysipelas) gerai veikias $vitinimas ultravijoletiniais spin-
duliais.

X Paralysis infantum gydymas rentgenu. Pasak W ald'o, nuomo-
nés apie rentgenoterapiios taikyma paralysis infantum gydyti esancios la-
bai skirtingos. Taciau, turédamas galvoije, kad rentgeno spinduliai gerai vei-
kia isidegiminius procesus ir stimuliuoia audiniu narvelius, autorius kalba-
maijai ligai gydyti siiilo rentgenoterapiia, kuri turinti gerai veikti kaiku-
riuos poliomyelito symptomus ir todél galinti biiti vertinga parama ji gy-
dant. | nepageidauiamus rezultatus nurodymuy néra. (,Arch. Physic.
Ther.* 1932. III).

X Trichocephalus dispar gydymas. Prie§ Sita atkakly susirgima
Noorden siiilo santonina su kalomeliu (Rp. Santonini 0,03—0,05, Ca-
lomelanos 0,03—0,06, Sacch. albi 0,3. M. f. D. S.). Duodama po 3 miltelius
kasdien per 2 dienas pagret, praéius 1 valandai po pusrycCiu, kas 30—45 min.
po 1 milt. Vakare duodama betkurio lengvo augalinio laxantia, pav. rad.
rhei ar sapo ialapinus. Sitokis dvieiu dienu santoninu kalomeliu gydymo
kursas kartojamas 3—5 kartus su 1 savaités protarpiais; tuo biidu visas
gydymas trunka apie 4—6 savaites.

Pasak Kemme re r'o, paskutiniu laiku trichocephalus dispar gydyti
labai giriamas spiricidas, kurio suaugusiems duodama po 2 tabl. a
0,25 2 kartu per diena. (,,Miinch. med. Woch.” 1931, Nr. 40). s

01 3

Gydytojo seminaras.

Siuo numeriu ,Medicinoje® jvedamas naujas skyrius ,Gydytojo semi-
naras“, kame bus aiSkinami jvairus praktiSkos gydytojo veiklos klausymai.
Kollegos gali siysti paklausimus . Medicinos* redakcijai (Kaunas, Mickevi-
Ciaus g 11-a); Cia jie bus perziuréti ir persiysti atitinkamiems Zinovams
atsakyti. Kitame ,Medicinos* numeryje jdétas atsakymas vél paskatins gal
ir kitus kollegas pasireikSti tuo paciu klausymu. Tuo budu tarp gydytojy
bus pasiektas glaudus kontaktas ir dalinimasis mintimis, kas v'sai atitiks
»Medicinos* zZurnalo tiksla — buti visy Lietuvos gydytoju vienijan¢iu organu.

Paklausimas: T. S., studenté, jstaigos tarnautoja, 24 mety, aste-
niSka, turi tbc. pulmonum productiva Kairiojoje puséje. Gydési ambulato-
riskai stiprinamaisiais vaistais ir kalcio injekcijomis. Gavo i§ jstaigos 1
mén. atostogu, dél ligos pridéta dar 1 ménuo ir pacijenté 2 meén. iSbuvo
namie, kaime, kur gerai maitinosi ir tik ilséjosi (Liegekur) GrjZzo j Kaung
su priaugusiais 5 kg. svorio. Savijauta dabar gera, pacijenté darbinga.
Bacily per visg laika nebuta. Kraujo nusédimas (Westergren): po 1 val. —
S mm., po 2 val. — 13 mm. Temperatura ir vakarais normali. Menses
tvarkios; cor n. vpat. Kreipiasi dabar | gydytoja pasitarti Siais klausymais:
ar galinti teketi, ir kas svarbiausia, ar galesianti turéti vaiky, nes nejsivaiz-
duojanti SeimiSko gyvenimo be vaiky? Ar neéStumas aktyvuosigs procesg
plaudiuose? Ar gimegs vaikas busigs sveikas, ar gal jis busigs taip pat
dZiovininkas?

Atsakymas: Procesas plauCiuose neaktyvus (parodo Westergren ir
temperatiira), bacily néra, kituose organuose (Sirdis) nieko ypatinga. Klii-
Ciy i1Stekéti néra. Geroms gyvenimo salygoms esant, néStumas proceso
plauiuose neaktyvuos, principijaliai néStumas leistinas.

| klausyma, ar bus vaikas sveikas, ar gal persiduos jam i§ motinos
dZiova, reikia atsakyti Stai kas:

Dziova vaikams nepersiduoda; atémus tuojau po gimdvmo i$
motinos dZiovininkés vaikg ir davus jam gera aplinkuma, sveiky tarpe, jis
tarps ir uzaugs visai sveikas. Svarbiausia vaidmenj dZiovininky 3eimose
vaidina tik aplinkuma, kontaktas su tévais, serganciais atvira dZiovos formai
ir dél to vaikai i$ tikryjy tampa dZiovininkais; patys, i§ prigimimo, jie est,
sveiki. Tiesa, jiems persiduoda palinkimas dZiovai. Paimsime 2
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vaiku: vieng i3 tévy dZiovininku, antrg i§ sveiky tévy. Auginkime ir laiky-
kime juodu gerose salygose: abudu liks sveiki. Auginkime ir laikykime
juodu blogose sglygose (badas, sunkus darbas, vargai), tada pirmasis (turjs
palinkima, kilgs 1S tévy dZiovininku) greiCiau pasiduos sunkiai, varginanciai
aplinkumai ir greiiau susirgs. Bet, kartoju, laikykime jj gerose salygose,
ir jis paliks visai sveikas ir darbingas, jis nebus visuomenei nasta. Tuo
btidu, minétai studentei galima leisti tekéti ir dargi turéti vaiku, tik reikia
ji painformuoti dél palinkimo ir gery gyvenimo salygu biisimam vaikui.
: Dr. O. Piadymaitis

Istatymai ir taisyklés.
1.
Darbo pajamy mokescio jstatymo pakeitimas.
(V. Z. Nr. 388, eil. 2668)

Darbo pajamy mokesCio jstatymas pakei¢iamas taip --

2. 3 p panaikinamas.

52. |staigos, jmonés ir asmens kiekvienais kalendoriniais metais
ligi sausio 15 d. turi patiekti mokesciy inspektoriui Ziniy:

1) kokiam asmeniui ir kokia nuolatinio atlyginimo (21 ir 25 str.)
suma praejusiais metais buvo ifmokéta, :

2) kokie asmens nuo sausio 1 d. yra tarnyboje ir kiek kiekvienam
ju per ménesj mokama atlyginimo.

Naujai prasidejusios veikti jstaigos, jmonés ir asmens | posmo 2
punkte nurodytas Zinias turi patiekti per dvisavaites nuo veikimo pradzios.

Numatytos 1 ir 2 posme Zinios netiekiamos apie fizinj darba dir-
bancius darbininkus, kuriy atlyginimas nepranesa 150 Jity kas ménuo.

Zinios turi buti surasytos Finansy Ministerio nustatyta forma.

72. Mokestiniame pareiSkime nurodytiems duomenims patikrinti
mokesciy inspektorius gali reikalauti i mokes¢io mokétojo patiekti paais-
Kinimy ir jrodymu.

PaaiSkinimams ir jrodymams patiekti terming nustato mokesciy ins-
pektorius, duodamas ne maziau kaip dvi savaites laiko nuo reikalavimo

avimo

: 122. Finansy Ministeriui pasiulius Ministeriy Kabinetas turi teisg
nustatyti tam tikry uZsiémimy mokesc¢io mokétojams darbo pajamy mo-
kestj mokeéti :

1) tam tikra norma, arba

2) ne maZziau kaip tam tikra norma, arba

3) tam tikru darbo pajamuy procentu.

Siais atvejais mokeséio sumokéjimo tvarka ir terminus nustato
Finansy Ministeris.

123'. MokescCiu inspektorius turi teise reikalauti i mokes¢io mokeé-
tojo patiekti laida, jeigu abejoty, kad mokestis gali buti sumokétas.

134. Atlyginimai, i$§ kuriy iSskaitoma valstybés biudZetui subalan-
suoti, darbo pajamy mokesciu neapdedami.

Sis pakeitimas veikia nuo 1934 m. sausio mén. 1 dienos.

A. Smetona J. Tabelis
Respublikos Prezidentas Ministeris Pirmininkas

1.
Laikiny darbo pajamy mokescio jstatymui vykdyti taisykliy
; pakeitimas.
(V. Z. Nr. 391, eil. 2679)

Laikinos darbo pajamy mokescio jstatymui vykdyti taisyklés pakei-
iamos taip —

e 403



85

6 str. panaikinamas.

Papildoma taip —-

21T Kvity (jst. 58 str.) gali neiSduoti:

|) dvasininkai, gaudami kalédpinigius,

2) amatininkai (jst. 3 str. 2 p. a.), gaudami bet kokj atlyginimg ir

3) visi savarankiSku darbu uzsiimantieji mokes¢io mokétojai, gau-
dami naturalinj atlyginima.

311 MokesCio mokétojams vesti iSlaidy sgskaityba neprivaloma.

Islaldu sgskaitybos vedimo nuostatai taikomi tiems mokescio moke-
tojams, kurie nori, kad jlems biity atskaitomos faktiskai padarytos iSlaidos
(ist. 10 ir 11 str).

Uz iSlaidy saskaitybos nevedima arba jos netaisyklingag vedimg bau-
dos nededamos.

Avansiniai mokéjimai.

36. MokesCio mokétojui, kuris turi mokéti avansinius mokejlmus
ir kuriam taip pat yra daromi iSlaikymai i$ nuolatinio atlyginimo, avansiniy
mokéjimy suma nu:tatomals mokescio sumos, atémus IS]OS iSlaikymy sumg.

37 Nustatytos avansinio mokéjimo sumos turi biiti sumokétos,
nors kalendoriniai metai, kuriems priklauso avansiniai mokéjimai, yra
pasibaige.

Nustatytu terminu nesumokétai avansinio mokéjimo sumai 1%, palu-
kany imama uz praleista laikg ligi jmokéjimo | valstybés izdg dienos, skai-
tant kiekvieng nepilng kalendorinj ménesj pilnu.

38. Baigiamuoju mokéjimu reikalaujama ta nustatyto mokescio dalis,
kuri praneSa apdedamuyjy kalendoriniy mety sgskaiton padaryty iS nuo-
latinio atlyginimo iSlaikymy ir sumokéty ir reikiamy sumokéti avansiniy
mokéjimy sumg.

39. Avansiniais mokéjimais permokéta mokesCio suma graZinama
be prasymo jsiteiséjus nustatytam mokesciui.

Baudimo tvarka.

40. 110 str. bauda dedama, kai paaiSkéja nepadaryti iSlaikymai ir
skai¢iuojama nuo visos paaiSkeéjusios neidlaikytos sumos.

41. 111 str. bauda dedama, kai paaiSkéja nejneStos | valstybés iZdg
sumos ir skaiiuojama nuo visy paaiSkéjusiy | valstybés iZdg nustatytu
laiku nejnesSty sumy.

iuo atveju meénesiai skai¢iuojami nuo 10 ligi 10 dienos. Nepilnas
meénuo_laikomas pilnu.
is pakeitimas veikia nuo 1934 m. sausio mén. 1 dienas.

J. Tabelis
Finansy Ministeris

Kronika.

NEKROLOGAL
X Miré: 1) Berlyne — prof. Georg. Abelsdorff, akiy speciia-
listas, 64 m. amziaus. — 2) Bonoie — prof. dr. med. et. phil. Peter
Junkersdorf. — 3) Freiburge — prof. dr. Otto Pankow, 58 m.
amziaus. — 4) Keélne — prof. dr. O. Tilmann. — 5) Potsdame prof.

Max Wellmann.

X Beoperuodamas miré garsus Italijos chirurgas gynékologas prof :
Triolo.
AUKSTASIS MEDICINOS MOKSLAS.

X Nauji gydytoiai.
I. Medicinos gydytojo diploma yra gave Sie asmenys: Dzimi-
trovskaité Michle, Kaplanaitée - Malkiené Rivka, Kli-
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banskis Aronas, MuiZis Alfonsas, PataS§ius Juozas, Rabi-
navicius Salomonas, Sukarevifius Petras, . Vaidakavi-
¢ius Stepas.

II. Danty gydytojo diploma yra gave Sie asmenys: Bazevidii-
té V., Golubaité Feiga, Grinbergaité Perla, JurkSaité
Konstancija, Liudvinovskis Izraeliss, Mlinarskaitée Leia,
Pocdtovaité BaSeva, Purvaité Albé-Musa, ReSanskytée
Soré, Ukenickaité Irma-Margareta, ValdSteinaité Leja. ’

X Odontologijos kandidatais pripaZinti: BraZiSkyté Juliia ir
Ratneris Evsiejus.

X Medicinos fakulteto asistentu reikalais: Vaiku ligu klinikos jaun.
asistentu iSrinktas gyd. Mockevidius (3 metams).

Hygiienos ir bakteriiologiios vyr. asistentu pakeltas gyd. Girdzi-
jauskas Vyt.

Medic. fak-to rentgenologu iSrinktas gyd. Macys J. (1 metams).

AkuS. ir gynekol. kl. jaun. ‘asist. gyvd. Baronui Vyt. asistenta-
vimo laikas prailgintas 3 metams.

Ausu, nosies ir gerklés ligu kl. vyr. asist. d-rui Zubkui J. asis-
tentavimo laikas prailgintas be termino.

Teismo medicinos katedros vyr. asist. gyvd. Kauzai V. asisten-
tavimo laikas prailgintas 3 metams.

Anatomijos kat. laborantu iSrinktas med. kand. Zemaitis.

X Doktorandai. Doktorizuotis yra pareiSke noro Sie med. gydy-
toiai: Starkus Ant, Sopauskas Juozas ir Vaicitinas V.

X ,,Medicinos* Zurnalui V. D. Univ-to Medicinos fakultetas yra pa-
sizadéies duoti 3.000 litu metinés subsidijos ir redakciiai - administraciiai
patalpa.

X PraSoma duoti eiga istatymo projektui apie lavonu teikima ana-
tomikumui. 1931 m. medicinos fakultete tarp studentu buvo kile Kkiviréy
del lavony anatomikume; kadangi Zydu lavonuy nebuvo, tai krikSCionys
studentai noréio neduoti Zydams studijuoti lavony. Pagaliau, buvo su-
daryta komisiia i§ profesoriu RoOomerio, Laso ir Zilinsko pa-
raSyti istatymo proiekta, kaip tiekiami ir keno lavonai atiduodami anato-
mikumui. Komisiia proiekta paraSe ir iteiké valstybés tarybai. Tas pro-
iektas taryboi tebeguli nejudomas. Kadangi dabar studentu mediky drau-
gijos savo memorandumais praSo universiteto vadovybe lavony tiekima
anatomikumui sutvarkyti, o Zydy mediku d-ja reikalauia, kad ir Zydu la-
vonai biity duodami anatomikuman, tai universiteto rektorius raStu krei-
pési i valst. tarybos pirmininka, praSydamas duoti eiga tam {statymo
proiektui.

KONGRESAI DRAUGIJOS, IVAIRENYBES.

X Zinomo Maskvos klinicisto proi. D. D. Pletnev’o paskaitos Kaune
buvo suruo$tos Kauno Medicinos Draugiios pastangomls 1933 m. gruodZio
meén. 26—28 d. Siomis temomis:

1) XII. 26 d. Skausmy syndromas. Angina pectoris. Tikra ir ne-
tikra angina pectoris. Kardiialiné ir ekstrakardiialiné forma. Veniniu indu
trombozés. Farmakotérapiia. Fyziioterapiia. Kruvinoii ir cheminé chirurgiia.

2) XII. 27 d. Organy neurozés. Vegetoneurozés. Vagotonija ir sym-
patikotomiia. Viscerorefleksai. Psychoneurozés.

3) XII. 28 d. Sirdies syiilis.

Dar viena sanitarijos ir pirmosios pagelbos kursu laida. V1. Put-
vinskio vardo Kauno S$auliu biirio moteru skyrius jau iSleido devintaia
sanitarijos ir pirmosios pagelbos kursuy laida. Ilgiau kaip du ménesius
trukusiuose paskutininose kursuose buvo paskaitos ir praktikos darbai
Karo ligoninéje. Kursuose désté gyd-iai Zacharinas, Matulionis,
Miliauskas, Tuménas, Mikuzis, Kuzma ir Kubilius.
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X ,,0ze* gailestinguju seseru mokykla. Vidaus reikalu ministeris
iau patvirtino ,,0ze* gailestinguju sesery mokyklos programa ir statuta.
Mokyklos mokslas truks 2 metus. Mokinés bus priimamos ne jaunesnés
kaip 18 mety ir ne senesnés kaip 35 mety ir iSéjusios ne maziau kaip 6
gimnazijos klases. :

Varsuvos Zyduy ligoninéje policiia suradusi komunisty centra;
areStuoti devyni gydytoiai.

X Kiek akiy turés ateities Zmogus? Akiuy speciialistas dr. T o-
mas Sestidsas parasé, kad Zmoniy akys rodancios tendenciia pasi-
keisti, kad abi akys artéianCios viena prie antros, todél nosies virSutiné da-
lis kaskart darantis siauresné, kol pagaliau visai iSnyksianti. Ir atsitiksia,
kad Zmogus nebeturésias dvieiu akiu, o tik viena, kuri nebebiisianti tuoi
po kakta., bet veido vidury. Todel kakta biisianti daug aukStesné negu
dabar. Bet ateities Zmogaus vienintelé akis biisianti daugiau paiégi negu
dabar miisu dvi. Ji galésianti matyti ir mikroskopiSkai ir teleskopiSkai ir
ypaC biisianti jautri spalvoms, iudesiams ir formoms. :

Vokietijoi sudaryti juodieji sterilizacijos sarasai. Dr. Gutt,
reicho vidaus reikaly ministeris, pareiSkes, kad priverstinoii sterilizaciia
esanti toks pat didelis sociialinés medicinos uzkariavimas, kaip ir Pas-
teur’o ir Koch’o atradimai.

Ministeris pirma karta pasakes, kad iau esa sudaryti ,,juodieii sa-
raSai‘: visi iuose suraSytieii asmens anksCiau ar veéliau turj buti sterili-
zuoti, nors valstybei tat ir brangiai kaStuotu.

X Sterilizacija — eélimas pries Dieva. Vokietiios kataliky Rotten-
burgo arkivyskupas pareiSkes, kad sterilizacijos istatymas einas prie§ sa-
zine ir prie§ Dieva.

X Sterilizaciios istatymo proiektas Svediioie jteiktas seimui svars-
tyti.

X Sterilizuos ir anglai? Speciiali angluy komisiia, kuri buvo pa-
skirta sterilizaciios klausymui iSstudiiuoti, nutarusi tam tikrais atvejais ia
rekomenduoti. Sterilizaciia komisiia rekomenduoia protiSkai ydingiems
bei su kiniSkais trikumais Zmonéms. TacCiau visais atvejais kandidatai i
sterilizaciia patys turi duoti savo sutikima operacijai padaryti. Taip pat
turi buti gautas sveikatos ministerio leidimas.

X Byla Romoje dél Voronov'o operacijos. Keturi Romos chirurgai
padare vienam turtingam senam argentinieCiui palauninimo operaciia.
Pauteli pardaves vienas Egypto studentas uZ 10.000 liru. Operacija pa-
vykusi, bet chirurgams esanti iSkelta byla uz studento kiino suzaloiima,
nors studentas ir nesuskundes. Italiioi tat buvusi pirmoii operaciia.

X Gyvybés spinduliai. Zinomas rusu profi. A. Gurvi¢ Vienos
gydytoiy draugiioie padares praneSima apie jo rastuosius spindulius, ku-
rie spinduliuoia dalyiantis celéms. Sitie spinduliai veikia mikroorganiz-
mus. Krauio oksidaciia, baltymu skylimas ir t. t. duoda savotiSkus spin-
dulius. Skirtingas nervu suerzinimas duodas nevienodo banguy ilgumo
spindulius.

X Draugija kovai su veézio liga, kurios istatai yra paskelbti ,,Me-
dicinos* 1933 m. 11 num., dar nespéiusi gimti, o iau miré. Sitos draugijos
istatai 1933 m. kovo meén. 29 d. buvo iregistruoti pas PanevéZio apskr.
vir§ininka, o iau tu paiu mety gruodZio mén. 30 d., t. y. praéius 9 me-
nesiams nuo jregistravimo, tam tikros komisiios nutarimu S$ita draugiia
uzdaryta, kaip ,,neveikianti“. Teko suZinoti, kad Sitos draugijos steigeéiai
Sitoki nutarima, kaip neteiséta, esa apskiinde apygardos teismui, praSydami
ta nutarima panaikinti.

X ,A. B. C.“ 1934 m. Nr. 30 praneSa §i principini nutarima: Vasario
6 d. Vyr. Tribunolas svarsté Fab. Zlobickio, ,Liet. Ziniy* atstovo Alytuje,.
du skundus prie§ Vidaus Reik. Ministerio nutarima, kuriuo Zlobickis buvo
nubaustas 50 It. arba 5 paroms areSto uZ susirinkimo suSaukima be rei-

.54



88

kiamo leidimo. Siuo klausimu Vyr. Trib. baudZiamasis skyrius atsiklausé
bendro susirinkimo, kurs sausio 11 d. iSaiSkino, kad susirinkimo rengeéiai
ar draugiios steigéiai, iei jie susirenka pasitarti dél norimoio Saukti su-
sirinkimo vietos, laiko, tikslo, tvarkos, dalyviu sudéties ir t. t., suraSyti
bei pasiraSyti atatinkama pareiSkima policijai, — apie tokia sueiga nepri-
valo policijai pranesti.

Tuo principiniu Vyr. Tribunolo nutarimu Zlobickis nuo bausmés at-
leistas.

V-ASIS LIETUVOS GYDYTOJU KONGRESAS,

Vykdomoio Komiteto Valdybos 1934 m. vasario meén. 14 d. nutarimu, Sau-
kiamas Kaune $iy metu spaliy ar lapkri¢io ménesyie.

Dél kongreso darby tvarkos nutarta atsiklausti visy Lietuvos medi-
cinos gydytoiy organizaciiu.

LIGONIU KASU REIKALALIS.

X Rengiamas ligoniu kasy statutas. Paskelbus nauig ligoniy kasos
‘{statyma, dabar Vidaus reikaly ministeriioi skubiai ruoSiamas ilgoniy ka-
sos statutas, kuris apimsigs kasos rinkimus ir visa vidaus tvarka. Kai
statutas bus priimtas, tai ministeriia skelbsianti kasos rinkimus.

X Paleistos Tauragés ligoniu kasos taryba ir valdyba. Dél nesu-
gebéiimo tinkamai kasos piniginiy reikalu tvarkyti, Vidaus reikaly minis-
terio isakymu paleistos Tauragés ligoniuy kasos taryba ir valdyba.

Kasos valdytoiu paskirtas buv. pradzios mokykly inspektorius da-
bar pensininkas p. Kostas Jankauskas.

Kasa teberevizuojama.

DARBO PAJAMU MOKESCIO REIKALAIS,

X Darbo pajamu mokes¢io minimalinés normos., Ministeriy kabi-
netas, pasirémes darbo paiamy mokescio istatymo 122 str., nustaté dar-
bo paiamuy mokesCio mokétoiams minimalines metines mokesCio normas
(litais). Cia patiekiamos S$itos normos mediciniSkoms ir giminingoms
profesijoms:

[§iauliuose,

anevézyje, Kitose
PROFESIJA Kaune Ukmergé},e ir vietose

i Marijampoléje

Medicinos gydytojams . . . 360 240 160
Danty gydytojams. . . . . 120 80 60
Veterinarijos gydytojams . . 80 60 40
Danty technikams. . . . . 60 40 24
Medicinos feleriams. . . . 60 40 24
Veterinarijos felCeriams . . 16 12 8
AKGRELEMS -2 & o i e hs 24 . 16 12

Be to, mokesCio mokétoiai, kurie tik pradeda uZsiimti darbu, pir-
maisiais uZsiémimo kalendoriniais metais moka puse S$iu normu.

X Vidutiniskos profesiniy iSlaidu normos, nustatytos Siy 1934 < m.
pradzZioje ir taikomos ,Darbo pajamy mokescio istatymo* 76 §-e numaty-
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tais atveijais. Sitos iSlaidy normos lenteléie paZymétos procentais nuo
pajamu.

Apskriciy cen- . :
Kaunas trhilat anicstai Kitos vietos
e et et [ e e e ) e P
SPECIJALYBES |L2R2BE|.ERR2E 2RBR2
= |G| 5050 S| T || = || 20| B).20| 5= | Tw|.20).20) 'S
=] ] e et = e e et Y e e
Zlmlelglz g2 n 2385 w2 R3]S
R BB EEEHEEEE EEHEEEE
= 2122218l e8] ele|E|Ele
Vidaus lig., vaiky lig., akiy
lig,, ausy, nosies irgerk-
lés lig., odos ir vener.,
ligos . . . . . . .[40|30{22]18|14(12/26/20(16/13|10| 822|18/14({10|—(—
Chirurgija, akuSerija ir
gynekologija . . . . |43|33|24/20/18/1529|23|18|15/12{102521|16/12|—|—
Rentgenologija . . . . |46/36/28124/20(18(33(25(21{18/15/1327,23/19(15|—|—
Med. gyd. su ligonine . . |160/50/4030/25|20/50!40/30|25/20|15(40/30|25/20 —|—
Veterin. gydytojas . . . [20{15{10|—|—|—{/i5|12] 9|—|—|—|[13|10] 8|— |—|—
Danty gydytojas. . . . |45/4036\32|— — 3833|2925 —|—|32(28|24|—|—|—
Danty technikas. . . . (|38|34/3026|—|—||35/31/27|23|—|—|[28|24{20 —|—|—
Med. felceris . . . . . |[22{16{12|—|—|—|16/13|10|—|—|—|14{12| 8|—|—|—
Veter. felCeris. . . . . ([16{12(—|—|—|—|1410|—|— |—|—|/12| 8|—|—|—|—
AkuSeré . . . . . . .|18{14{10|—|—|—|14[12]| 9|—|— |—12|10 8—-——'

X ,Darbo paiamy mokes&io istatymo* ir jo ,Laikiny... taisykliy®
ggkeitimais (zioir. Sio ,,Medicinos* 1 numerio 51 pusl.) nustatyti $ie nauii

ésniai:

1) Panaikinus ,,Darbo pajamy mokes&io istatymo* 2 str. 3 punkta,
pagal kurj ikiSiol neturéjo mokéti darbo paiamy mokesCio asmens, kuriy
metiné darbo pajamuy suma neprane$é Kaune ir uZsieniuose 2.400 lity ir
kitose vietose 1.800 lity, — nuo Siy 1934. I. 1 d. darbo paiamuy mokestis
aurgs mokéti visi uZsiimg praktika gydytoiai, neZiiirint { iu darbo paiamu
ydi.

Tiems gydytoiams, kuriems, iSskaiCius i§ darbo pajamy istatymo
12 ir 22 str. atleidZiamas nuo mokes¢io sumas, darbo paiamy mokescio
visai neiSeity arba jo maZa teiSeity, bus taikomos darbo pajamuy minima-
linés metinés normos. '

2) Panaikinus ,Laikinu ... taisykliu* 6 straipsni, ligoniuy kasy gydy-
toju paiamos, gautos priiminéiant kasuy ligonius savo kabinetuose arba
ligonio namuose, nuo Siy 1934. 1. 1 d. turés biiti laikomos savarankiSku
darbu ir jos turés biiti iraSomos i gydytojo pajamy dienyna; kasai gi,
kiekviena karta gavus kalbamas pajamas, turés biiti iSraSomi kvitai. IS
Sity paiamu ligoniy kasa negalés atskaitinéti darbo pajamuy mokesti, ir
délto tokioms pajamoms nereikés laikyti kasoie mokestinés knygelés.

Darbo paiamoms jsigyti iSlaidos pajamoms, gaunamoms i§ ligoniy
kasos, turés biiti iSskaitomos tokiais pacliais pagrindais, kaip kad ir
gaunamoms paiamoms i§ privalios praktikos.
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Tadiau darbas ligoniy kasu gydytoiu, tarnaujanciy lig. kasos medi-
cinos skyriujie ar dirban&iy kasos istaigose bei ambulatorijose, bus lai-
komas nesavarankiS$ku darbu (istatymo 3 str.), kaip kad ikiSiol yra buve,
ir nuo-Sito darbo pajamy lig. kasa, iSmokédama atlyginima, kiekviena
karta turés atskaitinéti darbo paiamuy mokesti ir ij iraSinéti tokio gydytoio
mokestinéje knygeléje.

3) Pagal ,Laikiny.. taisykliu* nauiaii 31 straipsni, nuo 1934. 1. 1 d.
i§laidy dienyno vedimas néra privalomas, taCiau ir nedraudzZiamas. UZ
iSlaidu dienyno nevedima arba netaisyklinga vedima baudos nebebus de-
damos. Tiems gydytojams, kurie savo iSlaidu dienyno neves arba ne-
taisyklingai ves, bus pritaikoma vidutiniSku iSlaidy normos lentelé.

Jeigu gydytoias nori, kad jam biity pripazintos jo faktiSkai pada-
rytos iSlaidos, kurios neretai gali biiti Zymiai didesnés, negu kad butu
gauta pritaikius vidutiniSky i$laidu normos lentele, tai tokiais atveiais
iSlaidy dienynas reikia vesti.

Pajamuy dienyno vedimas visiems yra privalomas.

MED. GYDYTOJU REIKALAIS.

X Reikalingi gydytoiai:

1) Sameliskése, Traky aps. Artimiausi gydytoiai uz 14 — 19 Kkl
Duodama subsidiios 1200 1t. metams ir butas. Kreiptis | vietos vaisting.

2) Griskabudyie. Turtinga apylinké. Kreiptis | vietos vaisting.

X. Sveikatos departamento direktorius patraukes tieson 7 gydytojus
uz neteikima Ziniu apie susirgimus apkreCiamomis ligomis. Patrauktie-
siems. tieson gresia areStas arba ligi 300 litu pabauda.

X Jachtklubistai turés nuolatini gydytoia. Kauno Jachtklubo akty-
viy sportuoiandiy nariu sveikatai prizitiréti nutarta pakviesti nuolatinis
gydytoias, kuris kontroliuosias kliibo sportininky sveikatag,

X Dingusi d-ré L. N. Buinevi¢iené Paryziuie. ParaSiusi laiSkus,
kad ilgiau nebenorinti gyventi.

X Dr. D. Alseika iSvyko Vilniun. Dvylika dienu vieSéies Lietuvoie,
Vilniaus lietuviy laikinojo komiteto vicepirmininkas d-ras D. Alseika
pro Vievi iSvykes atgal | Vilniu.

Eksperty atlyginimas vyriausiojo tribunolo iSaiSkintas. Gydy-
toiai ir kiti ekspertai, kurie tarnauja Vidaus reikalu ministeriios veda-
mose jstaigose, atlyginimo negausia.

X Angliios studentai medikai protestuoja pries isileidima Vokietijos
gydytoju Zydu, nurodydami, kad Angliioje Vokietiios emigrantai nustelb-
sia savuosius gydytoius, kuriy skaiCius labai smarkiai augas, nes 1920 m.
Angliioje buve 22.000 gydytoiu mazZiau kaip dabar; dabar Anglijoi esa
56.000 gydytoiu.

X 421 zydu gydytoiu iSsikéle iS Vokietijos. Neseniai ,,Arzteblatt
fiir Berlin* paskelbes nauius statistikos duomenis apie gydytoius, i§ ku-
riu matyti, kad, pradéius Vokietiioie vartoti politinio spaudimo priemones
prie§ Zydus, i§ Vokietijos turéie iSsikelti 412 Zydu gydytoiu. IS ju 284
gyvene Berlyne. IS tu 284 Zydu gydytoiu 117 iSkeliave i Palesting, 25 —
i Pranciiziia, 22 — i Angliia, 13 — i Sveicariia, 13 — i ltaliia bei Ispaniia,
11 — i Austriia, Cekoslovakiia bei Lenkija, 9 — i Siaurés Europa ir d. kt.

X Vokietijos moterims gydytojoms nebiuisianti suvarzyta praktika.
Taip dabar nutare Vokietiios vadai.

X- Kvarco lempa (kalny saulé) pigiai parduodama. Ji dar maZai
yra vartota ir pritaikyta nuolatinei elektros srovei 220 vol. Teirautis:
Kaunas, Laisvés al. 47, GladSteinas.

S. AM. J. V. GYDYTOJU REIKALAIS.

X Nauja Amerikos lietuviy daktary dr-jos valdyba. Amerikoie yra
neseniai isikiirusi tenyk$&iu lietuviy gydytoiu arba, kaip ten ijuos iprasta
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vadinti, daktaruy draugija, kuri, be profesiniy reikaly, riipinasi sveikatos
mokslo skleidimu. Jos nariai raSo beveik visiems Amerikos lietuviy laik-
raSCiams jvairius hygiienos klausymais straipsnius, o kaikuriems — nuo-
latos tai daro be iokio atlyginimo. Draugiia savo centra turi Cikagoie, kur
gyvena didZiausias lietuviu biirys. Sita dr-ija neseniai turéjo metini susi-
rinkima, kuriame iSrinktar nauia dr-jos valdyba. Pirmininku i3rinktas
dr. V. Simkus, vicepirmininku dr. Nares, sekretorium dr. T. Dund u-
lis ir iZdininku dr. Kliauga.

SVEIKATOS REIKALAIS.

X Sveikatos departamento iregistruota susirgimy limpamomis ligo-
mis 1933 m. gruodzio mén.: typhus exanth. 28 (4); typhus abdom. 46 (2);
paratyphus 6; diphteria 135 (5); mening. cerebr. epid. 20 (1); anthrax. 1;
febris puerper. 11 (1); influenza 455; kokliusu 24; morbilli 199; varicella
42; parotitis epid. 54; erysip. 36 (2); tuberc. 166 (2); trachoma 164; vener.
ligomis 259 (lues 90, gonorrh. 166, ulcus molle 3); scabies 59; rubeola 2;
septicopyaemia 4 (2); scarlat. 69; tetanus 1 (1).

X Kauno m. sav-bés medicinos ir sanitarijos skyriaus iregistruota
susirgimuy infekcinémis ligomis 1933 m. sausio mén.: viduriy Siltine 8, skar-
latina 22, difteritu 13, meningitu 1. Dezinfekciiy butuose padaryta 53,
ligoninén, iSvezta 12.

X Isigali épidemija Vilniaus kraste. Paskutiniam ménesyi iregistruota
apie 250 susirgimy démeétaia Siltine, o iy skaiCius diena i§ dienos vis
augas. Daugiausia serganciu esa Braslavés apskrityie, kur esa taia liga
serganciy ligoniuy beveik kiekviename kaime.

Antroii liga, kuria tose pacliose vietose serga beveik iStisi kaimai,
tai syfilis. Pasitaika sergandciu iStisy Seimu, su mazais vaikais. Lenkai
spéia, kad syfilio liga busia parsineSe darbininkai ir darbininkés i§ Lat-
viios, kur vyksta Zmonés i§ Vilniaus kraSto vasaros darbams. Be to,
esa taia liga labai daug serganciyiu prie soviety pasienio.

X Deémetoji Siltiné Trakuy apskr. Traku apskrityie beveik nuolatos
biing susirgimy démétaia Siltine. Tiesa, Sie susirgimai niekada neturéie
épideminio pobuidZio. Siuo metu démétgia Siltine keli Zmonés serga Auks-
tadvario, SameliSkiu ir OnuSkio valsCiuie. Susirgimams iStirti { Traku
apskriti iSvyko Sveikatos departamento épidemiios gydytoias dr. Ka-
tilius ir dezinfektorius Rutenis. Manoma, kad démeétoii Siltiné | Traku
apskriti- ateinanti i§ okupuotosios Lietuvos, kur Zmonés ypatingai skur-
dziai gyvena.

X Siltinés épidemija Mintauioje. Mintauoie prasidéius Siltinés épide-
miia. Jau susirge 40 Zmoniy. Manoma, kad épidemiia kilusi dél geriamoijo
vandens infekciios, kuri galéiusi ivykti per Kalédy metu buvusi vanden-
tiekio remonta.

X Siltinés épidemiia Bulgariioi. Haskovo mieste, Pietu Bulgari-
joie, prasidéiusi Siltinés épidemiia, kuri labai pleCiasi. Lig S$iol susirge
182 zmonés. Kol kas &ia turima reikalo su ne labai sunkios formos Sil-
tine. Lig 8iol niekas nemires. Vyriausybei jsakius, Haskovo miestas vi-
siSkai izoliuotas nuo likusio krasSto.

X Viskonzine (U. S. A.) 1911 m. nuo apendicito miré 11,6 i§ 100.000
gyventoiu, o 1930 m. — 18,2.

Tokijoj siaucCianti didelé gripo épidemiija. Tokiioje ir ios apy-
linkése siaucianti labai smarki gripo épidemiia. Visos miesto ligoninés
perpildytos. Paskutinémis savaitémis kasdien mirsta iki 150 Zmoniy.

X Skiepai pries démétaia Siltine. ,Tass” praneSa, kad Ukrainos
Meénikovo vardo bakteriiologiios institutas Charkove pagamings skiepus,
kurie apsaugoia nuo susirgimo démeétaia Siltine. Skiepu veikimas buves
patikrintas. 3E
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B-ves ,,GerMaPo'¢ laboratorijos

CARBOPHANYL

pro inject.

Sudétis 1) intra musculos: Natr. phenylcinchoninicum,
Natr. salicylicum;

Aq. redestillata,

-+ 59, anestezinio skiedinio.

2) intravenam: Natr. phenylcinchoninicum,
Natr. salieylicum;
Aq. redestillata.

Indikacijos. Pirma eile astrus ir chroniSkas reumatas ir po-
dagra; arthritis deformans, neuralgijos, ischias,
ypac¢ trigeminus neuralgija; virSutiniu kvépuo-
jamuju taku katarai su kar$cio pakilimu, plau-
Ciu uZdegimas, gripas, sunki angina, tonzillia:
riniai abscesai, sausas pleuritas, bronchiné
astma; tulZies taku susirgimai, chroniska drég-

| na ekzema; encephalitis lethargica.

Vartojimas. 1—2 ampulés per dieng; po 4 dieny daroma
pertrauka 2—3 dienoms. Gydymo kursa sudaro
10—15 injekciju.

Orig. jpokav. 1) intra musculos: déZutése po S amp. a 5,5

Carbophanyl'io + 5 amp. po

0,5 anestezinio skiedinio.

déZutése po Smg. a 10 ccm.

2) intra venam:
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Pyridium

Salzsaures Salz von Phenylazo-a-a-Diamino-Pyridin)
§.l§ausmus malsings duodamas per 0S
Slapimo antisepticum

Orig. vamzdeliai su 12 tabl. a 0,1 g.
3 kartus per Orig. buteliukai su 25 tabl. 2 01 g.
dieng po |staigoms jpakav: buteliukas su 100 tabl. aO 1g.
1—2 tabletes

Dyridium Corporation, New York
Vienintelis atstovas:

C. F. Boehringer & Soehne G. m. b. H.
Mannheim-Waldhof

| 2

be skonio chi-
nino derivatas

taip pat chinino preparatas,

| Validol

s=s ramina ir gaivina

be to, gerai veikia esant iS-
glebimui ir visokiems nervis-
kiems iSsekimams bei susijau- |5 tinkamas vaiky praktikoje; §&
dinimams, ypal esant nervi§- |= vertingas visais atvejais, ka- B8
kiems firdies apsunkinimams. |= da parodomas chininas, ypa¢
Parduodama substan- = maliarijai ir kokliuSui gydyti.
cijomis, taip pat per- == Parduodamas kaip sub- E
lais po 0,2 g. ir table- stancija, taip pat table-
témis su 4 la3ais. témis po 0,25 ir 0,5 g.

[ s =\ I
Eucupin =/ Optochin

basicum
plauciy jsidegi-
mams gydyti.

b & 0,2 g. kas 4 valandos per os
strepto-ir stafilokoky prie pieno dijetos. Parduo-

g . damas kaip substancija, taip
infekcijas. pat perlais po 0,05 ir 01 g.;

tabletémis po Ol g; Zelatl-
nos kapsulémis po 02 g. i
Sokolado tabletémis po 0,5 g.

Vereinigfe Chininfabriken ZImmr & B0, 6. m b B
- Verkaufsbiiro: Mannheim- Waldhof

Atstovas: F. Siissmann, Klaipéda, Liepy g.2b.

basicum
gydo

Parduodamas kaip substancija,
taip pat ir perlais po 0,1 g.

'III T

f
{

Akc. B-vés ,Varpas“ spaustuveé, Kaunas, Gedimino g-vé 38 Nr.
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