POSTNINA PLAGANA V GOTOVINI
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STROKOVNO GLASILO ZDRAVNISTVA V DRAV. BANOV.

Ta 3tevilka ima prilogo ,Evgenika“

KEMIKA D.D. — ZAGREB

priporota za zdravljenje s ¢Cistim C-vitaminom preizkuSeni preparat

Vsebuije ¢isto kristalizirano l-askorbinsko Kislino v obliki tablet 4005g
in ampul & 0,05 g. Ta ojafena vsebina omogota, pri neizpreme-
njeni ceni, zanesljivo in ekonomiéno zdravljenje vseh pojavov
hipo- in avitaminoz, povzro&enih radi pomanjkanja C-vitamina.
Proscorbin se uporabljia nadalje kot odli€éno sredstvo za jacanje ce-
lega organizma pri infekcijskih boleznih in po njih povzroceni sla-
bosti, pri hemoragiéni dijatezi, krvavenjih iz raznih organov itd.

Ce Zelile torej predpisati zanesljivi preparat istega C-vitamina,
izvolite vedno predpisati Proscorbin ,Kemika®. ¢

ANALEPTIN

Vsebuje didthylamid pyridin-karbonske kisline v 25%-ni vodni razto-
pini. Raztopina za peroralno uporabo (a 10 g) in ampule za injekcije
(Skatlje s 5 amp. & 1 ccm in 3 amp. a2 5 ccm). — Analeptin je zane-
sljiv ‘analepticum in excitans s prvenstvenim delovanjem na periferni
krvotok, ima pa razen tega tudi izrazito centralno delovanje.

Indikacije: Pri akutni in kroni¢ni slabosti kardiovaskularnega apa-
rata, kolapsu, pri zastrupljenju, infekcioznih boleznih itd.

DOZA: 1—3 ampule pro dosi v obliki subkutane, intramuskularne ali
intravenozne injekcije. Per os 15—40 kapljic veckrat dnevno.

Predpisujte dobre domade preparate!

NASLOV UREDNISTVA IN ADMINISTRACIJE: ZDRAVNISKI VESTNIK — GOLNIK



Jugoslavensko SIEMENS D.D., Odelenje za medicinsko tehniko
Kralja Aleksandra 8‘ b Kralja Aleksandra 8

Rontgen-naprave v vseh izvedbah; Diatermijski in mlfra-
kratko-valovni aparati; splodna elektromedicina. Hom-
pletna demtalna oprema in destalne potrebStine. Celotna
oprema za operacijske dvorane, laboratorije, prak-
titnega zdravnika Mikroskopi, mikrotomi, projeke

ciiski aparati; veterinarska oprema :

ZDRAVILISCE TREBUSNIH
ORGANOVIN PREOSNOVE

ROGASKA SLATINA

_ ima v svojih treh vreleith ,TEMPEL*
LSTYRIA® in ,DONAT* izvanredno
lekovito slatino, ki s svojo silno trans-
mineralizacijo organizma najugodnejse
upliva na organske funkcije, njih ve-
Fetaﬁvno in hormonalno regulacijo.

ndikacije : Vse bolezni Zelodca, &re-
vesa, jeter, Zolénih kamnov, ledvic.
Sladkorna bolezen in giht. Letna in
zimska sezona. Glavna sezona: maj
-— okfober. — Gospodje ' zdravniki!
Zahtevajte prospekte in vzorce vode
pri direkciji zdraviligda
ROGASKA ' SLATINA!
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LN _T izreden kemoterapetivkum za zdrav- .
\ | ljenje streptokoknih in stafilokok-
nih obolen;j.
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\‘§\E\‘\\:§\\‘§i§§\\§i\{§$\ erizipelu, angini, meningitidi, vnetju sred-
aanh njega uSesa, infektnih artritidah, osteomije-
litidah, splosni sepsi, meSanih in koli-infek-
cijah secnih poti, septi¢nem abortu, vro€ici
post abortum in puerperalni sepsi.
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angini, septicni &krlatinki, puerperalni sepsi,
nadalje pri: i
zamazanih ranah, opeklinah ter ginekoloskih
| posegih kot kiretaZi itd.
\

ORIGINALNI ZAVITKI:

Pronlosil tablete: cevéica z 10 in 20 tabletami
Prontosil solubile: 3kaflja s 5 ampulami 5 ccm.

Zastopstvo za Jugoslavijo :

»Bagyer« JUGEFA“ K.D.

LBVERKUSEN NA RAJHI Beograd Zagreb




ardiazol «nolls

KNOLL A-G

Ludwigshafen am Rhein

sretstvo za krvni optok

kod smetnja v cirkulaciji krvi
uslijed infekcija,

smalaksalosti i t. d.
Tablete = Ampule — Liquidum

Glavni zastupnik za Jugoslaviju:

Mr. DRASKO VILFAN, ZAGREB, llica 204.
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Dr. R. NEUBAUER, GOLNIK.
VESTNIK IZHAJA LETNO 10 KRAT
(MESECA JULDJA IN SEPTEMB.

NE 1ZHAJA). — NAROCNINA ZA

NEZDRAVNIKE DIN 90— CELO-

LETNO, DIN 50— POLLETNO;

VESTNIK S BRE Houeng
LOLETNO, DIN 25— POLLETNO

STROKOVNO GLASILO ZDRAVNISTVA V DRAVSKI BANOVINI
STEVILKA OSMA—DEVETA AVGUST—SEPTEMBER LETO DEVETO

Dr. BOGDAN BRECEL])
KOLAPS V SPORTU

UVODNE MISLI

Iz poireb, ki so nastopile sprico ogromnega porasta Sportnega udej-
stvovanja zadnjih let, se je razvila nova panoga zdravniske vede: 3porina
medicina. O njenem namenu in pomenu, njenem delu ter znanstvenih izsled-
kih prica obSirna literatura, ki je nastala v teh komaj 20 letih. Tega ne bi
Se posebej omenjali, ako bi Zal pri nas 3¢ vedno ne vladali v tem oziru
dokaj nejasni nazori, ki vidijo edino nalogo Sporine medicine v tem, da
skrbi za pravilno zdravljenje poSkodb in pri 3portu nastalih obolenj. Kakor
je sicer jasno, da potrebujejo slednja posebne sirokovnjaske oskrbe, bi
vendar ne kazalo samo v te svrhe ustanavljati posebne zdravniske vede.

Ako pazno sledimo razvoju Sporta v zadnjih desetletjih, si pa¢ ne
moremo ve¢ prikrivati njegovih pozitivnih vrednot pri vzgoji naroda. Da bi
bil zadnji pomen Sporta le v tem, da daje posamezniku priliko do izZivljanja
prirojenih mu tekmovalnih nagonov ali podobno — tega menda nikdo veé
resno misli. Sport zdruZuje danes v sebi vse pozitivne telesno vzgojne sile
naroda, jih vodi in usmerja in mu je zadnji cilj vzgojiti telesno in duSevno
zdrav rod, ki bo kljuboval vsem zivljenskim neprilikam in utiral narodu pot
do boljse bodoé&nosti. Sport ni danes veé omejen na kateri koli stan, niti
na katero koli Zivljensko dobo — osvojil si je vse plasti naroda in zajel
vse Zzivljenske dobe. S tem je bistveno posegel v narodovo Zivljenje kot
tako in se dotaknil njegovih najvaznejsih bioloskih vprasanj, hotec prebuditi
v njem vse latentne prirojene sile in sposobnosti ter jih privesti do one
optimalne stopnje, ki bo posamezniku dovoljevala skrajno izrabo energij v
prid narodove skupnosti V tem Siroko zasnovanem telesno vzgojnem po-
kretu nase dobe lahko na prvi pogled uzremo mesto, ki ga v njem z vso
nujnostjo zavzema zdravnik. DoseZeni uspehi temeljijo na skupnem delu
Sportnih voditeljev in Sportnih zdravnikov. Slednji so bili prav posebno pokli-
cani v to, da s svojim znanjem in izkuSnjami vodilno poseZejo v pokret
kot tak ter ga pravilno usmerijo. Sporina medicina vr$i dvojno funkcijo : na
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eni strani prakli€no, s tem, da vodi zdravstveno kontrolo nad Sportniki, jih
odbira za posamezne vrste 3porta, nadzoruje treninge in tekme, skrbi za
higijeno 3portnih prostorov in igris¢, v primeru nezgod nudi na licu mesta
strokovnjasko pomo¢ itd. Druga funkcija $portne medicine pa je znanstve-
nega in vzgojnega znacaja in njen delokrog tvorijo akademije fer visoke
Sole za telesno vzgojo, kjer se vzposabljajo bodo¢i Sportni ucitelji za svoj
poklic. Metode znanstvenega dela so v Sportni medicini nekoliko razli¢ne
od onih v kliniéni medicini, kakor je tudi razlicen njihov objekt. Izsledki
sportne medicine pa so prav v zadnjih letih v marsikaterem pogledu obo-
gatili sodobno medicino z novimi spoznanji. Nadvse zanimivo sliko prakti¢-
nega in teoretiénega dela na polju Sportne medicine je nudil lanskoletni
mednarodni kongres Sportnih zdravnikov v Berlinu, na katerem je bilo po
najvidnejsih zastopnikih udelezenih 33 drzav. Da ravno naSe drzave ni bilo
med njimi, se ne smemo cuditi, ako se le malo ozremo na razmere v nasi
ozji domovini.

V nasi drzavi zavzemamo Slovenci v Sportu prav odli¢no, v nekaterih
panogah celo vodilno mesto — akoravno je domala vse, kar v $portu pred-
stavljamo, plod privatne inicijative. Ta privaina inicijativa je dala doslej nasi
drzavi najboljSe Sporinike in to ne samo kvalitativno, marveé tudi kvantita-
fivno. Znano je vsakomur dejstvo, da je bilo od 110 ¢lanov nase drzavne
reprezentance pri zadnjih olimpijskih igrah v Berlinu skoraj polovico slo-
venskih Sportnikov, ¢eprav predstavljamo v drzavi 3teviléno komaj eno trinaj-
stino prebivalstva. Znano je nadalje dejstvo, da Steje naSa drZavna ekipa
na zimskih olimpijskih igrah 24 &lanov, ki so bili izkljuéno sami Slovenci.
Prav tako je vsakemu znano, da zavzemamo v telovadbi Castno drugo mesto
med evropskimi narodi. Ako se zgrazamo nad neuspehi nasih Sportnikov,
oziroma skeptiéno presojamo njihove eventuelne uspehe — ali se pri tem
zavedamo, da poSiljamo v borbo predstavnike enmilijonskega narodica z repre-
zentanti 30, 40 ali ve& milijonskih narodov? Ali se zavedamo pri tem dejstva,
da so ti nasi Sportniki v svoji vzgoji in treningu takoreko¢ prepusceni samim
sebi in da rastejo v najneugodnejsih prilikah? Ali se nadalje zavedamo, da
pri nas Se vedno ni dozorelo prepri¢anje o nujnosti sodelovanja nas zdrav-
nikov v Sportu in telesni vzgoji naroda sploh in da se je bati, da se iz tega
Siroko zasnovanega telesno vzgojnega pokreta ne razvije le prazno rekor-
derstvo, ki ne bo predstavljalo prave slike narodove bioloske potence, mar-
ve¢ le tujo, umetno gojeno rastlino, ki ni nikdar koreninila v domacih tleh?
Upravi¢enim zahtevam nasih Sporinikov ne zadoS¢a peScéica kolegov, ki
kaze interes za te potrebe in ki se ima poleg tega $e boriti z neuvidev-
nostjo svojih predstojnikov. Smairam vsekakor za naso dolznost, da se tega
vpraSanja z vso resnostjo lotimo, da tudi mi po svojih mo&eh podpremo
teznjo po ustanovitvi odgovarjajocega zavoda za telesno vzgojo v nasi
slovenski prestolici — kot $portnem centru drzave.

290



ANALIZA KOLAPSOV

Predno preidemo k detailni analizi kolapsov, ki jih sreGujemo v 3portu,
se nam je pomuditi pri nekem neredkem in prav karakteristitnem pojavu,
ki ga nazivamo Sportna bolezen. Kot znano predstavlja 400 m tek eno
izmed najtezjih panog Sporta in zahteva od tekmovalca skrajno izrabo vseh
njegovih sil. Po takih kratkotrajnih maksimalnih naporih nastopa ¢asih ome-
njena bolezen. Pet do deset minut po takem teku zacuti tekmovalec nena-
doma izredno onemoglost, postane bled, zalije ga pot, v glavi zaduti jake
boleéine in kon¢no priéne kréevito bruhati. Zanimivo je dejstvo, da po nekaj
minutah vsi ti simptomi zginejo, tekmovalec se poéuti zopet popolnoma
sveZega in je zmoZen ponovno nastopiti tekmovanje. Izku$nje so pokazale,
da take motnje ne pu3&ajo nikakih trajnih posledic na zdravju doti¢nega.

V nasprotju z drugimi vrstami kolapsov napada ta Sporina bolezen
predvsem najbolj$e in izborno trenirane tekmovalce, ki so v resnici zmozni
med tekmami do kraja izrabiti svoje sile, kar je kot znano, za&etniku sploh
nemogoce. Trije faktorji so, ki prav posebno pospeSujejo nastop te bolezni:

1. Visoke zunanje temperature

2. nenaden padec krvnega sladkorja

3. zmanjSanje kisikovega tlaka v atmosfericnem zraku.

Glede visokih zunanjih temperatur je znano, da napada v vro&ini Sportn@
bolezen tekmovalce mnogo pogostejSe, kot pa pri hladnem vremenu in da
je ob takih prilikah tudi po svoji formi mnogo teZja kot sicer. Znano je
nadalje dejstvo, da visoke zunanje temperature deprimirujote vplivajo na
nivo krvnega sladkorja. Ta padec krvnega sladkorja lahko z ene strani kot
simptom spremlja 3portno bolezen, z druge strani pa je ta hipoglikemija
lahko povod za njen nastop. Ta hipoglikemi¢na faza pa je kot vsi ostali
simptomi Sporine bolezni le kratkotrajna in nas prav ta njena kratkotrajnost
potrjuje v prepri¢anju, da ne gre tu za padec nivoja krvnega sladkorja radi
izCrpanja zadnjih rezerv ogljikovih hidratov v jetrih, marveé, da nastopa kot
posledica notranje sekretornih moten;j.

Prilozena skica nam kaZe krivuljo krvnega sladkorja pri nastopu te
sportne bolezni po 400 m teku.

i 120 [ - H
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svojih simptomih v marsi¢em R
gorski bolezni, radi &esar so ~| :
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ziologa Zunz in Lowy piSeta: znaki popolne izérpanosti pri tekmovalcu
so popolnoma analogni gorski bolezni in je tudi njihov zadnji vzrok isti.

Ti trije navedeni vzroki Sporine bolezni gotovo niso edini in brez dvoma
vplivajo na njen postanek in potek Se drugi eksogeni in endogeni faktorji
in med njimi gotovo ne v zadnji vrsti, labilen vegetativni Ziv¢ni sistem.
Sicer si ne bi mogli tolmaciti dejstva, da nekateri Sportniki te bolezni sploh
ne poznajo, zopet drugi pa ji prav pod istimi pogoji zapadejo. Vazno je
to bolezensko stanje v Sportu poznati ter ga pravilno oceniti: kot funkcijo-
nalno motnjo namreé, ki ne potrebuje nikakega zdravljenja. Diferencijalno
diagnosti¢no jo moremo razpoznati ter jo lociti od vazomotoriénih kolap-
sov, ki predstavljajo najvaznejSo skupino kolapsov v 3portu.

Iz najrazli¢nejsih vzrokov, ki si jih bomo pozneje skusali predoéiti,
zgubi ozilje nenadoma sposobnost obdrzati svoj tonus na normalni viSini,
radi &esar nastopa anemija moZgan z vsemi posledicami, ki so nam dobro
znane. Vazomotori¢ne kolapse moremo skoraj vselej pravilno razpoznati,
ako v takih prilikah le nanje mislimo. Prizadeti se, Ceprav Casih le za kratek
&as, popolnoma onesvesti, v lice moéno obledi, periferen puls postane slabo
tipljiv in iregularen, To stanje se mahoma zbolj3a, ¢im polozimo prizadetega
vodoravno na tla z nekoliko dvignjenimi nogami. V tipi¢énih primerih obstoja
amnezija, vCasih tudi za dogodke tik pred kolapsom ter izrazit obcutek
telesne onemoglosti. V nasprotju z izkuSnjami, ki jih imamo pri Sportni
bolezni, je tu onemoglost tolik$na, da nikakor ne dopu$¢a tekmovalcu pono-
ven start — vsaj v doglednem Casu ne.

Med vazomotornimi kolapsi, katere srecujemo v Sportu, loc¢imo veé
skupin. Prvi skupini podrejujemo one redke primere, v katerih se zgrudi
tekmovalec Se med tekmo nezavesten na tla. Taki primeri se dogajajo pred-
vsem med veslanjem, plavanjem, tekom in pa v tezki atletiki. Cesto se je
ugotovilo, da so taki tekmovalci pred kratkim preboleli kako infekcijsko
bolezen, ki pa¢ v vsakem primeru zmanjSa odpornost vazamotornega apa-
rata, Tipi¢ni primeri teh vrst kolapsov nastopajo pri plavanju pod vodo in
to predvsem pri zaéetnikih. Njihovo analizo nam je podal Biirger s pomo¢jo
Valsalvejevega fenomena, ki kot znano povzro¢a dalekosezne funkcijonalne
spremembe v krvotoku in na katere ozilje individualno razliéno reagira.
Biirger je svojimi poizkusi dokazal, da je veéina ljudi zmoznih vkljub
tem velikim hidrostatiénim spremembam v arterijelnem sistemu, obdrzati svoj
krvni tlak na zadostni viSini. Nekateri pa tega niso v stanu ter kolabirajo.
Ti kolapsi temeljijo torej na nekaki ,asteni¢ni reakciji“ krvnega tlaka. Ta
je nekaterim individuom lastna, pri nekaterih pa nastopa le véasih (na pri-
mer po prestanih infekcijskih boleznih) in jo prav pogosto opazamo pri
zenskah med menstruacijo.

Pogosto opazujemo te vrste kolapsov pri dviganju utezi in to le redko
pri vajenih Sportnikih, ki so si s sistematiénim freningom prilagodili svoje
ozilje, pogostej$e pa pri takozvanih priloZnostnih atletih, ki ob gotovih slavjih
razkazujejo svojo mo& z dviganjem utezi. Tak primer najdemo v literaturi
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ROBOR

za ojacenje zZivéne in felesne moci. Jako posreCena
kombinacija glicerofosfata, arsena, mangana, oreha
Kola in strihninovega oreha. Orig. stekl. 130 gr. Sirup
prijetnega okusa. »

SKALIN

proti kaSlju in prsnim boleznim. Sigurno in zanesljivo
zdravilo za vsa obolenja dihalnih organov. Orig. ste-
klenica 140 gr. Sirup prijetnega okusa.

R E A L PILULE

Kombinirani rastlinski in organski laksans. DovrSeni
regulaior prebavnih organov. Orig. zavitki: skatlja z 25
pilulami.

CAMPHOSOL INJEKCHE

109/, - vodena raztopina sulfoniranega preparata ja- °
ponske kafre. — Subkutano, intravenozno in intramus-
kularno. V ampulah po 1,4; 2,2; 5 in 10 ccm.

CAMPHOSOL DRAZE

sulfonirani preparat naravne japonske kafre v subst.
Orig. zavitki: skatlja z 20 drazejami a 0.10

CAMPHOSOL-CHININ INJEKCIJE

Camphosol 0.20 in Chinin 0.20 vodena raztopina v 2 ccm.

CAMPHOSOL-CHININ DRAZE

Camphosol 040 in Chinin® 0.10

HIDRO GEN TABLETE

Hydrogenium hyperoxidatum v mo¢nem stanju vsebuje
359/, H,0,. Pakirano v cevkah po 10 in 20 tableta 1 gr.

KEMIJSKO-FARMACEVTSKI LABORATORI]

MISKOVIC IN KOMP.

BEOGRAD, SARAJEVSKA ULICA BRO] 84.
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zabelezen kot redko izjemo, pri katerem je namre¢ dokazano, da je po -
takem naporu nastopila akutna okvara preje popolnoma zdravega srca.

V drugo skupino vazomotornih kolapsov pristevamo one, ki nastopajo
tik po kratkotrajnih a maksimalnih naporih in pri katerih se tekmovalec
zrudi tik za ciljem nezavesien na tla. Tudi v teh primerih nastopi kratko-
trajna, a globoka nezavest, ki pod gotovimi pogoji utegne postati usodna.
Kot zgled navajam slavnega Svedskega plavata Arneborga na olimpijadi
v Amsterdamu leta 1928, ki je na cilju nenadoma kolabiral in izginil pod
povrsino vode. Tako bi bil sedaj najbolj3i plavaé sveta skoraj utonil, da ga
niso tovarisi pravocasno resili. Znacilno je pri tem to, da niti drazljaj mrzle
vode ni v stanu prepreciti takega nenadnega kolapsa vazomotornega sistema.
Zadnji vzroki teh kolapsov nam niso znani in je gotovo, da poleg Ze ome-
njenih hidrostati¢nih izprememb posegajo nemalo v celotno dogajanje tudi
impulzi nase volje. Sicer bi si tezko razlagali dejstvo, da nastopi kolaps
takoj po prestanem skrajnem naporu in to prav v trenotku, ko v tekmovalcu
popusti vsa njegova fizitna in psihi¢na napetost.

V tretjo skupino vazomotornih kolapsov pristevamo takozvane: orto-
statiéne ali gravitacijske kolapse. V vedini primerov jih opazujemo
pri povprecno dobro treniranih $porinikih, vendar ne le po skrajnih naporih,
marve¢ $e po navadnih tekih, lahkih gimnasti¢nih vajah, tenisu itd. Kolaps
nastopi nenadoma, vendar le tedaj, ako doti¢nlk stoji — nikdar pa ne, ako
se tekmovalec takoj po konéanem treningu ali tekmi vleZe vodoravno na tla.

Mateeff je podrobno Studiral to vrsto kolapsov pri Sportu in podal
na berlinskem kongresu prav zanimivo sliko svojih izsledkov. Znano je na
primer dejstvo, da kaca, ki jo fiksiramo na deski in spravimo v vertikalni
polozZaj, ali pa kunec, ki ga obesimo za uSesa — v nekaj minutah pogineta.
Njiju krvotok je prilagoden horizontalni drzi telesa. Njenemu oZilju ne do-
staje refleksov, ki bi v periferiji nakopi¢eno kri zopet potisnili proti srcu.
Pri zdravem ¢loveku, ki odpravlja normalno miSi¢éno delo, zmagujejo ti
refleksi ozilja tendenco krvi, da bi sledila teznosti ter se kopicila v spod-
njih delih telesa. Drugace pa je to po tezjih miSi¢nih, ¢eprav kratkoirajnih
naporih. Slednji privedejo Casih do takozvanega gravitacijskega kolapsa z
omedlevico, bruhanjem ter koncno popolno nezavestjo. Merjenje krvnega
tlaka je bilo v teh primerih prav znacilno: od 135 mm Hg pred 100 m tekom
je med kolapsom padel na 35 mm Hg in se je dvignil pri horizontalni legi
takoj zopet na normalo. Ako tekmovaicu v leZe€em polozaju ovijemo ekstre-
mitete z elasti¢énimi povoji, tedaj obstane krvni tlak tudi pri pokonéni stoji
na normali — pade pa takoj, &im obveze odsiranimo. Ravno nasprotna tem
oscilacijam krvnega tlaka je v takih primerih frekvenca pulza. Vzrok tej
insuficijenci ozilja vidi avtor v mi$i&ju, ki v sebi nagromadene krvi ni vel
v stanju aktivno pofisniti proti srcu, kot se to dogaja pri normalnem misic¢-
nem delu.

Naravnost katastrofalne vazomotorne kolapse dozivljamo vcasih pri
letalcih — posebno pri navpiénih dvigih, oziroma prostih padih s Sportnimi
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" ali bojnimi letali — ker nastopa radi abnormno zniZanega zrafnega tlaka
lahko kompleina blokada srca, obenem s skrajnim padcem krvnega tlaka.

O funkcijonalnih kolapsih v $portu je gotovo marsikdo Ze cul
ali jih imel priliko opazovati. NajteS¢e se med odloCilnimi tekmami tak
tekmovalec nenadoma in brez pravega ali vsaj zadosinega povoda zrusi na
tla. Vajeno oko bo pri tem takoj opazilo posebne okolS¢ine ter spoznalo
nepristnost te nenadne onemoglosti. Od teh, ¢islo psihi€no povzro€enih
kolapsov pa, ki jih sreCujemo predvsem pri Sportnikih, ki so Sli v boj tako-
reko¢ brez upa zmage ali pa pri takih, v katere je stavila publika prevelike
nade in ki se hocejo na lep nadin izogniti neizbeZnemu porazu — moramo
loditi drugo vrsto funkcijonalnih kolapsov pri sicer prvovrstnih in dobro
treniranih tekmovalcih, ki pa so ravno v tem Sli nekoliko predalec¢ ter tako-
reko¢ prekoradcili svoj optimum. Dogodi se v takih primerih, da tekmovalec
sredi treninga mahoma odpove in se ni ve¢ v stanu koncentrirati. Vcasih
postane razdrazljiv ali deprimiran in kon¢no popolnoma kolabira. Brezdvoma
gre tu za posledice prekomernega treninga, ¢eprav nam zadnji vzroki tega
stanja do najnovejSega Casa niso bili znani. Z demonstracijo prav zanimi-
vega primera je Holz v Berlinu nekoliko bolj osvetlil to vprasanje. Poka-
zal je mladega moza, ki je bil pred 4 leti strumektumiran. Pri operaciji so
bila ledirana epitelialna telesca in nastopili so ocitni znaki tetanije, ki so
pa z dozo A.T. 10 zopet zginili. Pred kratkim pa je zacel pacijent inten-
zivno frenirati in je poireboval 10 krat ve¢jo dozo omenjenega sredsiva, kot
preje. Avior je pokazal, da je med intenzivnim misi¢énim delom tudi funk-
cija epitelialnih telesc ojacena. Temu bi odgovarjale Ze zgoraj navedene
izkudnje, da se intenzivno trenirujo¢i Sporiniki Cesto nahajajo v stadiju
latentne tetanije, ki nastopa kot izraz insuficijence epitelialnih felesc. Da
omenjena vrsia funkcijonalnih kolapsov v resnici bazira na insuficijenci
gland. parathyreocid. nam najbolje dokazuje okoli¢ina, da smo v sianju z
injekcijo kalcija te motnje kaj hitro odpraviti.

Preostaja nam Se zadnja skupina kolapsov, ki jih srecujemo v Sportu
in to so kolapsi radi popolne telesne izérpanosti. Kdor pozna
maratonski tek ali 50 km smuski tek — da ne govorim o vaza-teku na 90 km
ter o juznoafrikanskem 100 km teku v Durbanu — ta bo vedel, do kakih
naravnost neverjetnih mej izérpanosti more vzirajati cloveski organizem, ne
da bi pri tem Ze priSlo do kolapsa. Ako pa pride do resni¢nega kolapsa
vsled popolne izérpanosti, tedaj je klinicna slika tega stanja precej teZka.
Tekmovalec je globoko nezavesten, v lice bled, oblit s potom in neredko
opazujemo toniéne ali klonicne krée eksiremilet, neposredno po tem pa
psihicne motnje (neorijentiranost, konfabuliranje itd.). Teza takega kolapsa
je v veliki meri odvisna od padca krvnega sladkorja, ki skoraj vselej spremlja
omenjena stanja, vendar imamo tu dvoje moznosti: kolaps je lahko primar-
nega znacaja in je padec krvnega sladkorja le nekak spremljajo¢ ga simp-
fom, moZno pa je, da gre tu Se za nek drug mehanizem, ki je bil Sele s
pomocjo Zivalskega poizkusa do kraja razjasnjen. Radi neprestanega misic-
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nega dela se izCrpajo zaloge ogljikovih hidratov v jetrih, miSi¢je ne pro-
ducira dovolj mle¢ne kisline, ki bi omogocala resintezo glikogena, krvni
sladkor pade na abnormno nizki nivo in s tem ugasne vsako misi¢no delo.
Integralni pogoj za vsako miSi¢no delo je namre¢ minimalna koli¢ina slad-
korja v krvi.

Ta hipoglikemi¢ni Sok je nedvomno eden najvaznejSih vzrokov gori
navedenim kolapsom, da pa ni edini, so nam zopet pokazala novejSa raz-
iskovanja. Ugotovili so, da nastopa podobno stanje tudi pri zviSanem krv-
nem sladkorju in je verjetno v teh primerih vzrok popolne izérpanosti v
preutrujenju ganglijskih celic, ki ne producirajo ve¢ novih impulzov in pa
v usahnelih hormonalnih virih glandulae suprarenalis. Poleg tega pa je koli-
¢ina krvnega sladkorja podvrzena tudi dusevnim vplivom (glikozurija pri startu).

Vsi ti kolapsi radi izérpanosti so poirebni skrbne zdravniske nege in
totnega nadzorsiva, dokler njih zadnji simptomi popolnoma ne izginejo.
Omenjene neposredne posledice nastopajo po skrajnih telesnih naporih le
redko. Se veliko redkeje pa opaiamo, da bi po takih naporih nastopile
frajne posledice v smislu organskih napak. Navadno gre v takih primerih
Ze za patoloske kolapse, katerih pa nismo vkljuéili v to razmotrivanje, ker
pravzaprav ze spadajo v kliniéno patologijo.

ZUSAMMENFASSUNG:

Einleitend befasst sich der Aulor mit dem Begriffe der ,Sportmedizin® und sieht
in einer engen und systematischen Zusammenarbeit zwischen Arzten und der Sportleitung
den gegebenen Weg um die korperliche Erziehung der sportireibenden Jugend biologisch
richlig zu gestalten. Es werden sodann Zusammenbriiche, die beim Sport aufireien, be-
schrieben und eine Einteilung dazu nach Joke wiedergegeben, wobei die grosse Gruppe
der Vasomotorenkollapse eingehender besprochen wird.
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liche leistungen JMW 1936,

Baetzner W: Sport und Arbeitsschiden, Georg Thieme, Leipzig 1936.

Bruns O.: Welche Umstdnde und Vorgéinge beeinflussen die Herzgrisse d. Sport-
mannes ? DMW. 1936.

Hoske H.: Das Problem der Leistung MMW 1936,

Joke E.: Zusammenbriiche beim Sport. Nanz. Verlag, Wien 1936.

Gaisbdck Fr.: Gefahren sporl. {Iberanstrengung bei Jugendlichen und ihre Ver-
hiitung Med. UL 1936.

Baseer A.: Physol. Betrachtungen iiber die Grenzen d. Leistungsfihigkeit unseres
Kbérpers beim Sportbetrieb. Med. K. 1936.

Kiilbs: Leibesiibungen und Herz. Med. Kl. 1936.

Parade—Liehr: Zur Frage d. sporil. Leistungféhigkeit nach Infektionskrankhei-
ten. Med. KI. 1936,

Rautmann H.: Zur rénigenolog. Untersuchung des Herzens von Sporileuten. Med*
Welt 1936. :
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LADISLAV KLINC
NOVA KLINICNA METODA DOLOCITVE CELO-
KUPNEGA ACETONA V URINU!

V sledetem opisujem svojo kliniéno metodo dolo&itve celokupnega
acetona (aceton - acetocetna kislina) v urinu, katera daje siguren odgovor
na vprasanje ali vsebuje se aceton ali ne, ter omogoca istoasno ceni-
tev mnozine navzoCega acetona. Metoda ne zahteva nobene laboratorijske
prakse, rabi cenene reagencije ter enostavno aparaturo in je uporabna za
serijske anelize. Posamezna dolocitev ne presega 5 minut.

Potrebne so sledete reagencije:

1. Razred&ena (2n) ocetna kislina.

2. Scott-Wilsonov reagens (SWR). Pripravi se na slede¢i nalin:
10 g Zzivosrebrnega cianida (Hg(CN),) raztopi v 600 ccm vode in dodaj
180 g natrijevega luga (NaOH), katerega si popreje raztopil v 600 ccm vode.
Po ohlajenju dodaj tej zdruZeni raztopini pocasi 2.9 g srebrovega niirata
(AgNQ,), katerega si popreje raztopil v 400 ccm vode. Pusti raztopino en
dan pri miru, da se eventualna motnost usede na tla. Reagent je obstojen.
Hrani ga v rujavi steklenici, zamaSeni z gumijastim zamaSkom. Navedena
mnozina (1600 ccm) sluzi za ca 300 dolocitev.

3. Destilirana voda.

IzvrSitev dologitve zahteva Se sledeéi in-
ventar:

1. Gorilnik ter Zelezno stojalo z mrezico.

2. Hladilnik. Dolzina vodnega plasca ca 20
cm, dolZina cevi ca 60 cm. (Glej sliko.)

3. Destilacijska bucka, ki predstavlja epru-
veto iz jenskega stekla, razSirjeno na zaprtem
delu v bucko. Dolzina bu¢ke ca 15 cm, Sirina ca
2 cm, vsebina ca 50 cm. Uporabna je tudi vsaka
druga destilacijska bucka podobne velikosti.
| 4. Pipeta za 0.1 ccm, merilni cilinder za 10
. do 25 ccm.

e 5. Epruvete.

|| Dologitev celokupnega acetona v secu se
U po moji metodi izvriuje na sledei nacin:

=

V destilacijsko bu¢o odmeri 0.1 ccm seca.
Abaraiure’ va” dekad TS Dodaj par kapljic ocetne kisline ter s pomo¢jo
citev acetona 1:6 nar. velikost merilnega cilindra $e 10 ccm destilirane vode.

Dodaj e par steklenih krogljic — kakor se rabijo
pri defibriniranju krvi. Te krogljice, sluZijo v svrho mirnejSega vrenja pri
destilaciji. Zvezi butko s hladilnikom skozi katerega pusti§ te¢i vodo. Kot

! Avior je prejel za to razpravo IIl. nagrado docenta dr. Ivana Matka za l. 1936— 37
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predlozko vzames 5 ccm Scoti-Wilsonovega reagenta, ki ga odmeri%
bodisi v merilnem cilindru od 15—25 ccm ali pa direkino v epruveti.

Prizgi gorilnik in destiliraj toliko ¢asa, da ostane v bu&ki le 3e kakih
3 ccm tekoline. Predestilira naj torej ca 7 ccm vode. - Hladilnikova cev
sega med destilacijo v Scott-Wilsonov reagent (slika). Ko je destila-
cija koncana, dvigni hladilnik iz raztopine in si oglej predlozko.

Normalni urin ne daje nobene reakcije. SWR v predloZki je ostal po
destilaciji nespremenjen. Mnozine acetona so tako majhne — pod 20 mg/L,
da ne reagirajo.

Ce je mnoZzina acetona le minimalno zvisana, ca 50 mg pro liter seca,
dobimo v SWR modrikasto opalescenco. Ako vsebuje seé ca 100 mg ace-
tona/L, dobimo slabo modrikasto motnost. Pri 500 mg acetona/L dobimo
mocno modrikasto belo motnost. Pri 1000 mg acetona/L. zelo moé¢no belo
motnost. Pri 2000 mg/L dobimo belo oborino. Pri 5000 mg in ve& pro liter
pa zelo moéne bele oborine. Da lahko dolo¢amo $e velje mnoZine, mo-
ramo urin dva- do veckrat razred¢iti in z 0.1 ccm razredCenega urina po-
noviti probe.

Ker se oborine tekom ¢asa spreminjajo, zapisi rezultat takoj po kon®
Cani destilaciji.

V tabeli od¢&ita§ mnoZine acetona, ki odgovarjajo znalaju dobljene
reakcije; navedene so v miligramih acetona v 0.1 ccm (vzeti probi) ter
preracunane na 100 ccm (mg% ) odnosno 1 liter seda.

mg acetona v
Znacaj reakcije v SWR 0.1 ccm 100 ccm 1000 ccm
(mg"/y) (mg v litru)
Negativno, SWR neizpremenjen, normalen urin . . . . . . .. .. . . . pod 20 mg
|
Lepa modrikasta opalescenca . . . . . . . 0.005 ! 5 ca 50 mg
Modrikasta motnost . . . . . . . . . ... 0.01 i 10 - 100
Moé¢na modrikasto-bela motnost . . . . . . 0.05 50 . 300
Zelo moéna bela motnost . . . . . ., . . 0.1 100 » 1000
Belaoborifa’s . &, . . & ohemer T FESAE 0.2 200 » 2000
Zelo moéna bela oborina . . . . . . . 2o 0.5 | 500 . D000 ",
' (ali vet)
RESUME

Méthode clinique rapide d'évaluation de 'acétone dans lurine.
L’auteur propose une méthode rapide et simple permettant d’évaluer la quantité de l'acé-
tone dans I'urine. La technique est la suivante: On verse 0.1 cm® d’urine dans un pelit
ballon, on ajoute quellques gouttes d’acide acétiques dillué et 10 cm® d’eau distillé. On
distille dans 5 ecm® du réaclif de Scolt-Wilson placés dans une tube a éssai ou l'on fail
plonger l'extrémité du réfrigérant. Lorsque le distillat atteint 13 cm?® la distillation esi in
terrompue. Selon la teneur en acélone on observe une opalescence bleudire, un trouble
bleulre, un trouble hlanchétre, un trouble blanc, un precipité blanc ou on precipité blanc
irés fort correspondant a 50, 100, 500, 1000, 2000, 5000 mg ou au dessus de l'acétone
dans 1 L d’urine.

297



Dr. IGOR TAVCAR — LJUBLJANA
ULKUZOVA BOLEZEN KOT ALERGOZA —
SMERI TOZADEVNE MODERNE TERAPIJE

(Nadaljevanje in konec)

Oglejmo si pobliZje varovalne mehanizme, ki jih ima telo in ki imajo
nalogo braniti ga pred hiperhistaminizacijo krvi.

Ze London — uéenec Pavlova — je s poskusom na Zivalih doka-
zal, de povzro¢i odstranjenje Zolénega &revesa neizbeino smrt. Enake po-
skuse sta delala Mann in Williamson, v novej§i dobi pa Weis in
Aron in sicer na slede¢i modificiran nacin:

Zol¢ in sok trebusne slinavke sta odvajala potom fistule v spodnji del
ilea. Del Zolénega &revesa sta resecirala in izloCila iz prebavil. Zelodec je
bil potom anastomoze zvezan s preostalim delom Zol¢nega &revesa. Poka-
zale so se posledice v obliki ulceracije zelodca in jejuna, mo¢ne driske in
pomanjkanje Zoléa ter pankreatiénih fermentov. Z dovajanjem histidina se
je zmanj3ala nastala ulceracija, Zival pa je vzlic temu poginila vsled kahe-
ksije in anemije. Weis in Aron menits, da odpadejo, pod pogoji poda-
nimi v poskusu, vsled sprememb v presnovi beljakovin, vazni razgradilni
elementi, kot so n. pr. amino-kisline, katerih organizem ni v stanu sam sin-
tetizirati. Posledica tega so ulceracije. Ista aviorja naravnost imenujeta ulku-
sovo bolezen — ,eine Mangelkrankheit“ — bolezen vsled nedostatka. V teh
poskusih lezi vsa zgodovina histidinovega zdravljenja.

Slisali pa bomo pozneje, da obsiojajo 3e modernejse razlage. Mc.
Henry in Best sta dokazala, da vsebuje duodenalna sluznica ferment, ki
pospesuje razgradnjo histamina. Pospe3uje jo prvic z odstranjenjem amo-
nijaka iz stranske verige, drugi¢ pa s tem, da razbije jedrov prstan. Fer-
ment imenujeta histaminaza. Histaminaze se pa do danes S$e ni posrecilo
dobiti v Cistem preparatu.

Iz vseh teh poskusov lahko spoznamo, da morata Zoléno ¢revo in
njegova sluznica vsebovali mehanizme, ki pod normalnimi pogoji obvaru-
jejo organizem pred ,toksi¢nimi“ vplivi histamina. Danes lahko gremo Se
dalje in smelo irdimo, da ga obvarujejo tudi alergi¢nih vplivov. Saj se je
posrelilo Scholerju obvarovati senzibilizirano zival alergi¢nih pojavov,
ako je dal antigen naravnost v steno, ali pa v oporek Zol¢nega Crevesa.

Poskusi so dokazali, da ne gre v teh primerih za zmanj$ano vnellji-
vost tkiva, saj so z abrinom dosegli znatne vnetljive reakcije prav na
teh mestih. Farmakoloske tvornice so omenjeni poskus uporabile za pro-
ucavanje antalergi¢nih vplivov posameznih izrezanih delcev sluznice Zzol¢-
nega Crevesa. Na ta nalin je nastal preparat tvornice ,Bayer“ ,Histonon®,
ali kakor se danes imenuje v prometu, ,Torantil*. Preparat, ki ga prav tako
uspesno uporabljajo kot histidinski za zdravljenje ulkuzove bolezni.

Na vprasanje, kaj je ,Torantil“ v bistvu, se danes ne da odgovoriti.
Ucinkuje proti histaminu in ie tudi v tem svojstvu standardiziran. Njegov
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antalergiéni uéinek je pa morda usmerjen proti RP fakiorju, za katerega Se
ni dokazano, ali je histamin. Zanimivo je, da se dozdevajo uspehi zdrav-
lijenja s ,Torantilom“ pri mladih, Ze operiranih ljudeh, pri katerih so se
ponovno pokazale rane v Zelodcu, boljsi, kot oni, ki jih doseZiemo s histi-
dinskimi preparati. Morda bo ta razlika med uspehi Torantila in histidin-
skimi preparati sluZila za pobudo, da bo kdo izmed navzocih kolegov sam
skusal dognati zdravilno vrednost posameznih preparatov, posebno pa To-
ranfila pri recidivnih ranah Zelodca.

Prav bojeéi so v literaturi glasovi tistih, ki pravijo, da gre pri zdrav-
lienju s histidinom, ki ni drugega kot predstopnja histamina, za pojave ne-
specifine drazilne terapije. Z drugimi besedami bi lahko rekli, da gre za
namenoma izvajano desenzibilizacijo (,,Reizkorpertherapie).

Desenzibilizacijsko zdravljenje ulkuzove bolezni ne izvira iz Casa, ko
smo si prilastili dognanja o histaminu, marve¢ je plod empiri¢nih opazo-
vanj, katerih se je na Siroko lotii Pfybram. Viden zastopnik te dobe je
novatropin. Tudi na naSem oddelku je bil v rabi tak preparat ,Aktopro-
tin“ (Ka8tel). Uspehe je objavil dr. Meréun v ,Zdravniskem vestniku“
stev. 8—9 (1933).

Povrnimo se k Levis-ovim poskusom, katere je delal z urtikarijo,
boleznijo, ki je neoporeéna alergoza. Povraiek je poitreben zato, ker iz
omenjenih poskusov lahko povzamemo nekak$no funkcijonalno zvezo med
zelod¢no sluznico in koZo.

Klinika ne zanika zveze v disfunkcijah obeh organov. Nasprotno, Se
potrjuje jo, ¢e$, da je ona vzrok hiperhistaminemije. Saj lahko smatramo
za zacetek vsake urtikarije teZave v Zelodcu in zaprije (urtic. ex ing.).

Prepriéan sem, da bi pogostokrat naleteli na prekomerno kislost Ze-
lodénega soka, ako bi ga preiskovali pri vseh, ki imajo ekceme in druge
kozne bolezni. Vzrok vseh takih obolenj naj bi bil torej histamin, ki se v
alergi¢cnem stanju sproséa iz tkiva pod vplivom antigena in protitelesa.

KoZa in poiavi na njej pri alergi¢nih stanjih (alergozah) nam kaZejo
Se neko drugo vaino smer, namre¢ smer zdravljenja alergoz. Omenjeno
zdravljenje se je porodilo nekako nehote in iz &iste empirije. Ako se je
Kaufman-u posreéilo s ponovnim draZenjem (termi¢no ali kemi¢no) izzvati
pri poskusnih Zivalih rane v Zelodcu, potem sem mnenja, da je koZza brez-
dvomno primerno polje za zdravljenje te bolezni. Nekaj, kar nam je Ze
poznano od drugih alergoz. Skarifikacija in utiranje enih ali drugih protein-
skih teles na skarificiranem mestu, nudi danes moZnost zdravljenja asime,
ki je priznana alergoza, za revmati¢na obolenja so pa znani preparati
(Cutivacin Paul ali Rheumacutin SSW).

Za resitev vpraSanja, ali pripada revmatizem k alergi¢énim boleznim,
se bije danes hud boj. V priblizno enak polozaj je zaslo tudi vpraSanje
ulkuzove bolezni. Na eni strani je navdu3enje, na drugi pa skepticizem.

Razumljivo je, da bo marsikdo vprasal, kaj se dogaja v organizmu,
kadar dajemo proteinske preparate kar skozi kozo. Odgovorim z Levis-om*
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To oddajanje pa izzovemo mi sami, v gotovih presledkih in kadar hocemo.
Izzivamo torej pospe3eno, hoteno, desenzibilizacijo organizma. Histamin, ki
se pri tem ustvarja, je lasten organizmu. Organizmu tuji histamin je poznan
kot najhujsi, Sokni strup in prav radi tega neprikladen za tak nalin zdrav-
ljenja.

V zdravljenju ulkuzove bolezni, ki naj bi bila po dana3njih teorijah
prav tako alergoza kot je astma in urfikarija, je krenila farmakolo$ka indu-
strija drugo pot. Izgleda, da se je tudi to dogodilo nehote in podzavestno.
Prakti¢na opazovanja zadnjih dveh let so pa pokazala, da je nova pot
vodila k uspehom. Posreéilo se je iznajti preparat, ki ima enako strukiuro
jedra kot histamin, ni pa izdaleka tako toksicen kot on in je prav zavoljo
fega nadvse pripraven za postopno desenzibilizacijo organizma. Preparat je
histidin.

Na ideji antalergiénega zdravljenja, odnosno na empiri¢nih izkustvih v
praksi, imamo danes zgrajeno celo vrsto preparatov najrazli¢nejsih tvrdk.
Nastejem naj le najvainejSe: ,Larostidin“ (Roche), ,Haemostra“ (Merck)
in nas$ jugoslovanski ,Gerulcin“ (Kas$tel). Bistvo principa, ki je vodilen pri
vseh omenjenih preparatih, lezi v nagli, vedoma izzvani desenzibilizaciji
organizma nasproli, ali boljSe re¢eno za histamin, ki nastaja v Zelodcu pri
alergicni prebavi; ¢e se o nji voble smemo tako izraziti.

Na ta vprasSanja se pa ponujajo Se drugi vazni odgovori, ki so se
nakopicili okrog zameglenega problema o patogenezi ulkuzove bolezni.

Prvo vpraSanje je, ali je organizem v stanu samega sebe desenzibili-
zirati za lasten histamin. Z drugimi besedami: ali poznamo primere samo-
stojnega ozdravljenja ulkuzove bolezni.

Prepri¢an sem, da prezivi marsikateri mlad ¢lovek, v Cigar anamnezi
iz zgodnje mladosti zasledimo ulkuzove znake, kriticen Cas, ne da bi se
razvil ulkus. Vzlic znagilnim simpiomom, ki jih najdemo v anamnezi: hiper-
acidetne teZave, paroksizmi bolecin, spasti¢na obstipacija, ne moremo kas-
neje dokazati ulkuza. Paé najboljSi dokaz, da je prislo do pomembne avto-
desenzibilizacije. V drugem primeru se pa prej naStete teZave vlelejo skozi
vet let ter kon¢ajo v trajnem defekiu ZelodCne sluznice. Tedaj pa ne
moremo govoriti o kakSni avtodesenzibilizaciji.

Sodeé po statistiki je ulkuzova bolezen izrazito lastna mladeniSki dobi,
V mislih imam seveda organizem, ki Se ni desenzibiliziran, nosi pa Ze vse
znake ulkuzove bolezni. One druge skupine, ki nastopa v prvih letih sta-
rosti, ali pa celo v starosti sami, ne Stejem ve¢ v pravo ulkuzovo bolezen.
Te starostne Zelodce krstim raje z imenom: invalidi, ki so tekom boja dobili
brazgotine in druge okvare, ki ne dopu3éajo ve¢ brezhibnega delovanja.

Prav to vpraSanje mora zanimati tudi kirurge, saj nekako omejuje dobo
operativnih indikacij. Vsak kirurg — povdarjam — ¢&e je objektiven, bo
povedal, da je imel najboljse uspehe, kadar je nael na Zelodéni sluznici
operiranca ¢im velje in ocitnejSe izpremembe. To se pravi takrat, ko je
bila bolezen Ze starejSa ter je segala anamneza Ze nekaj let nazaj. V mi-
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PANTHESIN BALSAM

odpravi bolecine
in vnetja

pri solnénem eritemu, revmi,
nevralgijah, tvorih, pruritus,
opeklinah itd.

(Panthesin-Balsam se mora veckrat na
dan inlenzivno vdrgniti).

SANDOZ

CHEMISCHE FABRIK vorm. SANDOZ, BASEL, SVICA

Zanesljivi domaci standardizirani ekspektorans s 1009 -nim delovanjem

radix. ipecacuénhae RADIPON
in RADIPON ¢ codeino tablete

Vsebujejo alkaloide rad. ipecacuanhae (emetin), liqu. ammon. anis. v suhi obliki in pri
varijanti 0,02 g cod. phosphor. po tableti. — IzboljSana forma medikacije, ki se razliknje
od infusum ipecacuanhae po stsbilnem delovanju, je neomejeno trajna ter se jemlje v
prakticéni in ugodni obliki in se odlikuje po nizki ceni. — Kot ekspektorans pri tuber-
kulozi, bronhitidi, pleuritidi, bronhopneumoniji, emfizemu, oslovskem kaslju, influenci in
vseh boleznih, pri katerih se pojavlja kaselj.

CENA ZA OBCINSTVO: Radipon cevéica z 10 tabletami Din 15—
Radipon c. cod. cevéica z 10 tabletami Din 20°—

vis miiie Dr. A. WANDER D. D. fpigipsesy " ZAGREB

CHEMOLABOR

LJUBLJANA, MIKLOSICEVA 17
V BLIZINI KOLODVORA

Opreme za ordinacijske in operacijske sobe,
instrumentarij, aparati vseh vrst, brizgalke,
' svila, igle, gumasti predmeti, vata, ovojni
Samo kvalitetno blago in obvezilni materijal, mikroskopi itd. iid.




Radio-Therma, Lasko

Odprto cel.o leto

Radiotermalne kopeli 37.5° C. Elekiroterapija,

ogljikokisle in kisikove kopeli, masaza in diete-

tiéno zdravljenje. — NajucinkovitejSe zdravljenje

ishijasa, revmati¢nih obolenj, Zenskih bolezni, re-

konvalescenca, zniZanje krvnega {laka it od

Sezona fraja od 15. junija do 15. septembra. Izven sezone od 16. septembra
do 14. jupija se nudi popolna oskrba za 20 dni za pavSalno ceno
Din 1.100—, za 10 dni za Din 600"— (3tirikrat dnevno hrana, stanovanje, zdrav-
niSka preiskava in kopel. Vstete so tudi vse takse). Prospekte in informacije
na zshtevo od UPRAVE ZDRAVILISCA
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Za rentgenske posnetke uporabljajte samo

GEVAERT SuperRapid Special na modri, nevnetljivi podlagi
GEVAERT dentusfilm na modri podlagi

GEVAERT renigenpapir PARIX 8 za kontakt
GEVARERT Ridax papir za povecave

GEVAERT Orthobrom

KEMIKALIJE:

GEVAERT renigen razvijalec v dozsh po 41, 9, 13, in 18 lit.
GEVAERT renigen fiksirna sol v dozah po 5, 10 in 20 lit,

Kompletne zdravniske ordinacije, kirurske instrumente

in vse ostalo gumasto, kirursko in sanitetno blago — Vam dobavlja po najnizjih
cenah in pod zelo ugodnimi placilnimi pogoji

SPHINX — Mr. Ph Josip Bemski, Zagreb — Ilica 17/IV

Kataloge na zahievo!
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slih imam v prvi vrsti tehniko kirurSke resekcije in Sele v drugi gastroen-
terostomijo. Za prvo je zavladalo, ko je bila vpeljana v kirurgiéno zdrav-
ljenje nekam preveliko navdusenje (odsiranitev tvornice kisline), druga pa je
odeta danes v pregost plas¢ pesimizma.

Tudi resekcija napravljena pri mladih ljudeh po prenagleni indikaciji
ni dala fakih rezultatov kot smo jih pri¢akovali, veCkrat so nastopili nepri-
jetni recidivi in prav take tezave kot pred operacijo.

Trdim, da so bili to oni primeri operirancev, katerim ni bilo dano, da
bi pred operacijo zadostno desenzibilizirali svoj organizem. V&asih to niti
ni mogoce, saj poznamo vsi vitalne indikacije za operativni poseg. Veckrat
jih pa moramo na Zalost smatrati za Zrive naglega poleta kirurgi¢ne teh-
nike — to je resekcije.

Zato dajmo organizmu &as za autodesenzibilizacijo, katero danes
lahko znatno podpremo, za kar gre hvala farmakoloski industriji. Operirajmo
le tam, kjer obstoji vitalna indikacija, in pa kjer so klini¢no in rentgeno-
losko dokazane spremembe take (pri dolgi anamnezi v srednjih letih —
40 1), da Ze ne moremo veé racunati z autodesenzibilizacijo.

Priznam, da to vprasSanje ni lahko za praktiénega zdravnika. Opozo-
zorim naj ga le na to, da mora dandanes poskusiti s terapijo desenzibili-
zacije v vsakem primeru razdrazenega (hiperergi¢nega) zelodca. Ce je treba,
naj jo tudi veckrat ponovi: zakaj le na ta nalin se prihrani razodaranje
bolniku, v¢asih pa tudi prevnetemu kirurgu.

H koncu naj mi bo dovoljeno $e nekaj pripomb o dosedanjem inter-
nisti¢cnem zdravljenja ulkuzove bolezni. Predvsem radi tega, ker se z novimi
spoznanji ponuja prvi¢ zdravljenje, ki ni ve¢ simptomati¢no, kot vsa dose-
danja, marveC skoroda vzroéno.

Dijetetika ulkuzove bolezni je po opazovanjih empirike zajeta na
Siroko. Prva zahteva je izbegavanje mehaniéne in fermentativno drazeée
prehrane. (,Schonungskost, Séuresekretionsanreger®).

Omenil sem Ze, da bi bili zelo dobrodosli prakii¢ne ugotovitve fiziologov,
kaksna in kako sestavljena prehrana najbolj drazi Zelodec v smislu izrabe
histamina. Poskusi naj bi se vr3ili v serijah. Morda bi se na ta nacin dalo
ugotoviti, ali imamo pred seboj primer senzibilizirane ali desenzibilizirane
bolezni. Desenzibilizirane oblike z grobimi spremembami na sluznici niso
vet sposobne za vzrono zdravljenje, niti ne za medikamentozno, pa iudi
ne za dijeteti€éno. Skratka, ulcus callosum s periduodenalnimi in perigastric-
nimi izpremembami oddajmo kirurgu, vendar pa po mozZnosti predno nasto-
pijo ocitni znaki arterioskleroze.

V primeru pa, da imamo opravka z nedesenzibilizirano obliko, je nasa
naloga, da jo potom modernega zdravljenja izpremenimo v desenzibilizirano-
Dijetetika bi nam pri tem pomagala le v toliko, da bi se izogibali one
hrane, ki povzroéa hiperaciditeto (prazene snovi) in one, ki vpliva na pre-
mocno izlocanje histamina (beljakovine). Vrsto beljakovin bi pa morali
dognali serijski poskusi.
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Za marsikaterega zdravnika, ki koleba med medikamentoznim in ope-
rativnim zdravljenjem ulkuzove bolezni, bi bilo idealno, ako bi vedel, da
so Ofelein-ove ugotovitve povsem zanesljive tudi v praksi. V primerih, ko
bi histaminova krivulja presegala aciditetno, bi z gotovostjo lahko sodili, da
je delovanje Zelod&ne sluznice pravilno. Obratno bi pa bili upravi¢eni govo-
riti o senzibilizirani stopnji bolezni takrat, ko bi bila aciditetna krivulja visja
od histaminove.

Vsi drugi terapevti¢ni postopki, ki se pri zdravljenju ulkuzove bolezni
niso naslanjali na desenzibilizacijo, so bili do danes le grobo simptomati¢no
zdravljenje, s katerim dvomim, da bi se bil ozdravil kakSen primer ulkuza.
Nastopila je pa¢ v srecnih slucajih avtodesenzibilizacija, morda celo pra-
vocasno in brez velikih okvar na sluznici, nikoli pa ni bilo to posledica
nacina zdravljenja, Ceprav so si terapevtiki nekaj podobnega domisljali.

Ponovim naj, kar sem Ze omenil: da je hipersenzibiliziran, skratka sen-
zibiliziran Zelodec pod vplivom histamina hiperergi¢en. Do prehodista
zelodca v ozko ¢revo (pylorus) se prenaglo in premoéno kréi (pylorospas-
mus). Ustvarjanje soka je prekomerno (hypersecretio). Ozilje zapada del-
nim kréem. VrSe se forej izpremembe, ki podzigajo razvoj ulkuzove bolezni.

Zdravila, ki naj bi znizala previsoko stopnjo kisline Zelod¢nega soka,
izvirajo iz dobe, ko so Se bili prepricani, da je hiperaciditas ono zlo, ki
izziva ulkuzovo bolezen. KliniCarji so pa prezrli da se s tem postopkom
le pomankljivo uravnovesi nepravilno delovanje razdrazenega (hiperergic-
nega) zZelodca. Vse alkalije so danes samo tolazba, rekli bi lahko: one so
za bolnika nerazsoden nacin zdravljenja, koristen pa za bolniske blagajne,
ker so pa¢ poceni. Ce so 3e tako rafinirano sestavijene (razlicni panzmaji)
spadajo danes v muzej zdravil.

Nekaj ve¢ uspeha so pokazali pri zdravljenju ulkuzove bolezni atropin
in njegovi derivati. Stvar je povsem razumljiva. Saj zmanjSamo z atropinom
zelod¢no razdrazenost v celoti. Histamin vpliva potom vegetativnega Ziv-
Cevja, afropin pa bas obratno. Iz lastnih skuSenj priporotam, da bi v za-
Cetku desenzibilizacijske terapije uporabljali $e atropin, odnosno njegove
derivate. (Atropinmethylnitrat, atropinmethylbromat, novatropin.)

Z vso resnostjo pravim, da se ne smemo pri zgodnjih pojavih ulku-
zovih simptomov v mladenidki dobi nikoli tolaZiti, &e$, rentgenova ugotovi-
tev ne kaze izprememb, pred seboj imamo mladega neurastenika z hiper-
acidno nevrozo; niti malo nam ni treba misliti na medikamentozno desen-
zibilizacijo. Drznem se trditi, da bi imeli med naSim narodom veliko manj
zanemarjenih ulkuzov, ako bi se zapovrstjo izvajalo desenzibilizacijsko
zdravljenje. V danaSnjem Easu je vprasanje cene preparalov moc¢no vazna
stvar; preprican sem pa, da bi se histidinova zdravila pocenila, ¢e bi bila
njih uporaba veé&ja. ,Torantil“ je zgrajen na drugi osnovi, zato naj bo pri-
hranjen za organitne primere. (Izpremembe, do katerih pride po Ze izvrseni
operaciji.)

Namen mojega predavanja je bil seznaniti vas z antalergiénim zdrav-
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ljenjem ulkuzove bolezni ter vas povabiti k sodelovanju pri $irokopoteznem
poskusu, Cigar uspeh bo edino odlotal o tem vprasanju.

Na$ narod, Zal, ni ravno med zadnjimi, ki so bogati na ulkuzovi
bolezni. Vzroki morajo biti v naéinu prehrane, ki je kriva z ene strani
pospeSene ftroSnje histamina, z druge pa okvare varovalnega mehanizma
zoltnega c¢revesa. Morda zavoljo prekomernega pitja alkohola, lahko pa
tudi zaradi ¢rne kave. Vpra3anje je Se brez odgovora.

ZUSAMMENFASSUNG
Die Abhandlung besprichi die neuen pathogenetischen Richtungen der Ulcus-Krank-
heiten — ,Ulcus als Allergose“, — Bedeutung des Histamins bei Allergosen. Der hyper-

histamindmische Reizmagen als Vorstufe eines Ulcusmagens. Die moderne Therapie
richtet sich folgerichlig gegen die Hyperhistaminose entweder durch Verstirkung der
intestinalen Barriere ,Torantil®, oder durch gewollte Desensibilisierung mit chemischen
Vorstufen des Histamins, (Gerulzin, Larostidin, Haemostra etc.)
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Dr.]. VRTOVEC — MARIBOR
PRISPEVEK K EPIDEMIOLOGIJI TREBUS-
NEGA LEGARJA

Leta 1933 se je pojavila v kraju L. veja epidemija trebusnega legarja
{Typhus abdominalis). Obolelo je 35 oseb, od teh jih je umrlo 6.

Kraj L. je predeljen na dva dela, en del naselja se razteza ob obeh
straneh ceste, ki pelje skozi kraj, drugi del pa ob potoku, ki tee vzpo-
redno s cesto, oddaljen od nje kakih 500 metrov. Stiki med obema deloma
niso posebno tesni, tudi Zivljenski nivo prebivalsiva v obeh frakcijah je raz-
licen. Del kraja L., ki leZi ob cesti ima Ze na prvi pogled visji Zivljenski
in higijenski standard kot frakcija ob potoku. HiSe so prostorne in snaine
vodovoda sicer ni, pa¢ pa je vodna preskrba potom vodnjakov Se dovolj
primerna. Strani§¢a so priliéno urejena, vsaj v vecini slucajev, ob cesti je
kanalizacija za odpadno vodo.

V drugem delu kraja L. se vrste Zage, mlini, elekirarna in tudi vedja
industrijska podjetja, med njimi so nameStene manjSe stanovanjske hisice
delavskih druZin in tudi nekaj veéjih stanovanjskih zgradb, v katerih so sta-
novalci tesno natrpani. Z vodo so se stanovalci preskrbovali do Casa epi-
demije v precej$nji meri iz potoka, bodisi vsled pomanjkanja drugih virov,
bodisi vsled komodnosti ali lahkomiselnosti. Strani$¢a, greznice in gnojis¢a
so bila v zelo slabem stanju. V mnogih slucajih se je Ze v suhem vremenu
odtakala strani§¢na vsebina v potok, $Se v veéji meri pa v deZevju ali pa ob
spomladanskem kopnenju.

Prvo obolenje se je pojavilo v vecji stanovanjski hiSi ob zgornjem
toku potoka. Obolela oseba se je tja preselila od drugod ter po nekaj
dneh bivanja obleZala za legarjem. Od tu se je epidemija razsirila med
ostale prebivalce te hise in pa navzdol ob potoku. V delu kraja L., ki lezi
ob cesti, ni bilo obolenj.

S poukom prebivalsiva in izolacijo bolnikov smo epidemijo zavrli.
Tekom sledecih treh let ni bilo v kraju L. ve¢ obolenj. Prebivalci so imeli
zalosten a vendar dovolj poulen zgled v prestali epidemiji. Razven tega
so se v tej dobi asanirala strani$€a in greznice ter uredili varni viri pitne
vode.

Kljub temu izbruhne nenadna hisna epidemija, kjer bi jo najmanj pri-
cakovali tri leta pozneje v poletju 1936, v hotelskem poslopju, kjer so leto-
vali gosije iz raznih krajev. LoCeni so bili skoro popolnoma od ostalih
prebivalcev kraja L. Poslopje je situirano sicer ob svojéas okuZenem potoku,
toda na najviSji tolki njegovega toka, oskrbovano s pitno vodo iz lastnega
vodnjaka. Obolelo je vsega 10 oseb, od teh sta dve umrli. IzvrSeni so bili
potrebni ukrepi za omejitev bolezni, vzroka in vira epidemije se pa ni moglo
brez nadaljnega ugotoviti. ;

V kraju samem ni bilo Ze dalje Zasa nobenega slucaja legarja, med
hiSnim osobjem ni bilo stalnih izloCevalcev bacilov legarja. Preiskava

304



i . SEIN

77 %-na ‘mle¢na beljekovina z veliko

kolicino kalcija in fosforja
Suvereno sredstvo proti diarejam vsled vrenja

V decji praksi neobhodno potrebno

Indikacije: Dispepsija, eksudativna dijaleza, anemije, rekonvalescenca ild.

Uporaba: 1—2 polni kavini Zli¢ici, vkuhani na €aju in oslajeni s saharinom.
NajcenejSi preparat beljakovine

LITERATURO IN VZORCE POSILIA :

PARACELSUS K. D. ZAGREB 3

D. R. P,, Jugoslov. patent.

Elastiini brzi povoj za rane v mali kirurgiii
Elasti¢ni Hansaplast je indiciran pri vseh vrezninah, virganinah, odrgninah in opeklinah,
pa tudi pri umazanih ranah. V zaS¢ilnem povoju sluZi kot zdravilni obliz pri furunklih itd.

Hidrofilna kompresa je antiseptiéno impregnirana z YXIN-om. Baklerioloska lastnost Yxina

je ulemeljena po oligodinamiénem ucinku ionov srebra. Yxin ima mocan in frajen uéinek

tudi v globino in nili najmanj ne draZi. Poleg lega dezodorira in je sam popolnoma brez
duha. Vpliva dobro granulirajoce in epitelizirajoce.

Elasti¢ni Hansaplast ne ovira gibanja na noben naéin. Nekaj kvadr. cm pogostoma zado-
: sluje popolnoma mesto voluminoznih in dragih povojev

Kdor rabi elastiéni Hansanfast, mnalno ritieani na Gasu, delu in ovojnem matetijalu
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AKRATOTERMA

KRAPINSKE TOPLICE

. Starodavni zdravilni izvori (aquae vivae 38 -42) uporab-
' ljamo s sodobnim balneoierapeviskim spoznanjem. V vezi
s peloidi doseZzemo najbolise uspehe pri vseh kroni¢no-
vnelljivih procesih, posebno pa revmatoidnth obolenjih.
Blago podnebie deluje sedativno na neuropatiéno in nadra-
zilno na rekonvalescenie in na preosnovo tvari.

ZMERNE PAUSALNE CENE!
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pilne vode, kopalne vode in jestvin ni dala nobenega pozitivnega rezultata.
Koncno je bil preiskan bakterijolosko Se led 1z hladilne omare, ta preiskava
je bila uspesna, najdeni so bili bacili irebusnega legarja. S tem je bil izvor
epidemije ugotovljen; potok, ki je povzroéil epidemijo pred tremi
leti je bil vir tudi sedanje epidemije. Hladilna omara je bila zelo
primitivno konstruirana, razen tega so se mnogokrat hladile steklenice s
pijacami direkino v ledu, ki se je nahajal v vrhnem predelu omare veckrat
odkrit; v okolici odprtega predela z ledom pa so bile razpostavljene tudi
posode z mlekom in drugimi jedili. Led je dobavljal mesar iz svoje
hladilnice. Tja si ga je pa navozil pozimi iz zamrznjenega
potoka, ki je pred tremi leti povzroéil omenjeno epidemijo.
Ledu seveda niso vporabljali za vZivanje, a zadostuje Ze to, da se je mani-
puliralo v njegovi blizini z jedili in da so se v njem hladile steklenice s
pijacami. Ko so te dvigali iz leda, so si zamazali roke in oSkropili jedila.
Brezdvomno se nahaja med prebivalci krajevne frakcije ob potoku veé izlo-
Eevalcev bacilov legarja, ki vodo okuZujejo. Ze pri enkratni preiskavi svoj-
tas okuzenih in njihovih svojcev smo nasli eno osebo z bacili tifusa v
izloCkih crevesa.

Zanimivo je, da so bacili ostali toliko &asa Zivi v ledu. Sicer pa je
znano, da vzdrzijo bakterije zelo dolgo v mrazu. V zmrnjenih kulturah
bujona je nasel n. pr. R. Otto bakterije grize po $tirih, v nekaterih sluéajih
po sedemnajstih mesecih sposobne za Zivljenje in $e virulentne. (ZfH.
74.455.) Na granatnih zrnih prisueni stafilokoki, ki jih je Th. Paul in Fr.
Prall imel v zataljenih steklenih cevkah pri temperaturi tekodega zraka
—180° so ostali po tednih in mesecih pri le minimalno zmanj$ani kalilni
moci Se sposobni razvoja. Istotako ugodno se drzijo bakterije pri tempe-
raturi —80°, ki jo dosezemo v Weindold-ovi posodi potom me3anja strjene
ogljikove kisline z etrom (Th. Paul, r. H. R. 10.411). Ponovno zmrznenje
in odtajanje Skoduje bakierijam; kljub temu je nasel W. Brehme, da
niso vse kali tifusa in kolere umrle, Ceprav jih je 40krat izpostavil tempe-
raturam —15° C in pozneje +15° C (AfH. 40320).

Iz Zdravsivenega doma, Maribor: %ef dr. J. Vriovec.

Dr. RUDOLF LESKOVAR — ROG. SLATINA
BALNEOTERAPIJA V ROGASKI SLATINI PRED
250 LETI V LUCI SODOBNE ZNANOSTI*

Visoko spoStovani gospodje!
Posebna ¢ast mi je, da smem govoriti pred zastopniki zdravnistva iz
Graz-a, iz mesta, s katerim je del preteklosti Roga3ke Slatine ozko povezan.
Nahajamo se tu na mestu, na katerem so se glasom pismenih sporo&il
ze koncem 16. stoletja posluZevali zdravilnih vrelcev. Za obseg pa, v katerem

* Predavanje o priliki obiska graskih zdravnikov v Rog. Slatini 5. junija 1937.
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so v tistih ¢asih uporabljali tukaj$nje vrelce, pal govori najbolj dejstvo, da
je izsla pred toéno 250 leti, ta nad 400 strani obsegajota knjiga: ,Beschrei-
bung dess Sauerbrunnens zu Roitsch®, ki jo je v nems¢ini spisal phil.et medi-
cinae doctor Joh. Benedict Griindel, mestni fizik v Mariboru, potem ko jo
je 2 leti poprej izdal v latinskem jeziku. To obsirno delo, ki je sluzilo skozi
dolga leta kot balneoloski priro¢nik in je dozivelo delno prestavo v italjanscino,
najbrz tudi hrvaséino, je vedno znova pritegnilo pozornost in interes znanstve.
nega sveta na naSe vrelce. Tako je kmalu nato izSlo na dunajski medicinski
fakulteti par zdravni$kih disertacij o nasih vrelcih; nadalje je treba povda-
riti delo graSkega apotekarja Suess-a in posebno lepo plinsko analizo
tukajsnjih vrelcev, ki jo je izvedel graski profesor kemije Schrotter in
svoje delo priob&il 1841 v ,Liebig’s Annalen fiir Chemie und Pharmazie®,
ki $e danes spadajo med najuglednejSe svoje vrste. Predalec bi Sel, ¢e bi
navedel vse publikacije, ki so iz§le do danasnjega dne. Zato Vam hoem
na kratko sporoéiti, da ima Rogaska Slatina v Jugoslaviji najboljSe organi-
zirano znansiveno raziskovanje vrelcev, kojega pomen gre dalel preko
lokalnih mej, saj le redko najdemo vrelce, ki izvirajo na tako ozkem prostoru
a imajo pri tem i po konceniraciji i po kemi¢nih sestavinah tako razlicno
mineralizacijo. Ta raziskovanja (dr. chem. A. Rezek) so obrodila Ze marsi-
kateri vazen prispevek k splosnemu znanju o vrelcih. Ceprav $e ne razpola-
gamo z balneoloSkimi instituti ki olajSajo znanstveno raziskovanje raz-
licnih svetovnih zdravilis¢, vendar bi nam pokazalo nastevanje v Rogaski
Slatini izvr$enih medicinskih in kemi€nih eksperimentalnih del, da se Rogaska
Slatina drzi svoje tradicije in skuSa korakati v isti ¢rti s svetovnimi zdra-
viliSéi.

Ko sedaj hoéem Va$ medicinski interes pritegniti na Rogasko Slatino,
bom to storil na osnovi Griindel-ovega dela, katerega 250 letnico ravno
letos slavimo in pripomnim, da sem pri Citanju tega dela doZivel resnicnost
stavka: &im hitreje napreduje kaksna znanost, tem veckrat se potem moramo
ozreli. Naravnost neverjeino je, kako lahko najdemo kontakt z balneologom
Griindel-om preko dobe 250 let.

Predno bom v sledeéih izvajanjih veCkrat citiral gospoda phil.et
medicinae doctor Joh. Benedict Griindel-a, moram povdariti, da govori
iz njegovega dela, ki ga je ocenila takratna dunajska medicinska fakulleta,
volja velikega zdravnika pomagati ljudem. Ta volja je bila tako velika, da
mu je uspelo v ¢asu — 4 leta po zadnjem turSkem obleganju Dunaja —
ko je razsajala kuga po teh dezelah in sta vladali siromastvo in lakota,
svojo vero v zdravilno mo¢ na$ih vrelcev s tiskom te knjige in njene
latinske predhodnice spremeniti v dejanje. Neglede na tfezave, s katerimi
je bil v onih povojnih letih tiskarske tehnike zdruZen i tisk i nabava tiskovin,
je Griindel kritiéno obdelal v svoji knjigi nazore 157 avtorjev iz vseh
delov Evrope, zacensi z obmoé&jem Svete rimske drzave, Francije, Anglije
in Italije ter s poniZnostjo znansivenika podZrtal svoje lastno mnenje. Uvo-
doma nam pove svojo znanstveno melodiko: ,Neben disem (= kemi¢na
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raziskovanja) andere Umbsténd nicht zu verabsaumen /hab ich die Inwohner/
so taglich disen Brunnen trincken /fleissig betrachtet/ was sie fiir Kranck-
heiten unterworffen seyn; dessgleichen hab ich auch bey der Quellen den
Schleim /der an dem Stock klebet/ und die schwartze Erd /dariiber der
Brunn fliesset/ wie auch andere im Roitscher Kreiss gefundene Wasser
Jund Mineralische Stein/ im Feuer sehr gemartert /und scharpff examiniert/
was fiir Mineralien bei ihnen verborgen liegen.“

" Prvo Cetrtino knjige posveCa avtor kemiénemu in, lahko bi rekli, far-
makoloskemu delu. Ceprav je Griindel-u, ki je bil sovrsinik iatrokemije,
uspelo pravilno spoznati razlitne sestavine vrelcev, nam v glavnem daje ta
del plasti¢no sliko o takratnem stanju kemijske vede, namreg iatrokemije,
ki je bila takrat samo pomozna veda medicine.

Zaradi boljSega razumevanja poznejsih izvajanj hoem sedaj samo
kratko omeniti, da so tukajSnji vrelci karakterizirani s posebno visoko kon-
centracijo sulfatnih in magnezijevih ionov, poleg veliko proste i vezane
ogljikove kisline ter velike koli¢ine kalcijevih ionov, torej sli¢ijo Karlovar-
skim vrelcem, samo da imajo nasi ve&jo mineralizacijo; posebnost naSih
vrelcev je, da je klorov oz. natrijev ion, katerim pripisuje moderna medicina
pri mnogih boleznih 3kodljivo delovanje, zastopana v izredno malih kolici-
nah. Tako vsebuje najjacje mineraliziran vrelec ,Donat“, ki odgovarja raz-
topini 16 g soli v litru, komaj 0,1 g kuhinjske soli (NaCl), istotako ,Styria“
vrelec, kojega koncenfracija odgovarja 9,9 g soli v litru, do¢im vsebuje
»lempel“-vrelec, ki je znan kot izvrsina namizna voda, pri mineralizaciji
od 7,7 g samo 0,05 g NaCl

S tem se vratamo k ¢&isti medicinski strani Griindel-ovega dela in
sledimo razpredelbi, kakrSno je izbral Griindel — jaz pa bom poskusil
primerjati Griindel-ova eksakina opazovanja in izkustva z znanjem moderne
balneologije. :

O uporabi zdravilnih vrelcev izvaja sledeCe: ,In der Medicin werden
sie gebraucht innerlich /und &usserlich und zwar wider auff zweyerlei
Weiss (= nacin) universaliter, und particulariter. Die innerliche universal
Chur besteht in diesem/ wann man sie nach Rath eines Medici ftrincket:
die particular aber /wann sie einem gewissen Glid (= organ) applicirt
werden. Zum Exempel /wann man sie giesset in die Ohren Augen/ /Mund/
Urin-Rohrl/ Mutter (= uterus), Geddarm/ Geschwir/ Fisteln/ Wunden/ und
dergleichen.“ Nato poro¢a o uspehih, ki jih je videl z uporabo nase vode
za grgranje, pri vnetju o&i in pri ,gnilih zobeh®,

K temu moremo danes pripomniti slede¢e: moderna medicina, pred-
vsem njena koloidno-kemi€na veja, je dognala razli¢na dejstva, na podlagi
katerih lahko razumemo tfa nadin uporabe Rogaske slatine (vode). Danes
vemo, da pride vsled vnetje povzrotujolega drazljaja, ki je lahko
mehanskega, termiénega, kemi&nega izvora, do motnje v tkivnem ravnovesju,
in fa ima za posledico lokalno poskodo, motnje v krvotoku, izstopanje celic in
tekocCine iz tkiva, kakor tudi proliferacijo tkiva. Pri razpadu celic se spros-

307



¢ajo fermenti, ki povzrocajo silno stopnjevanje lokalnega metabolizma v
smeri razgraditve. Kot njegov kon¢ni produkt pa nastanejo kisle spojine —
organske kisline in ogljikova kislina. Ker tkivna izravnava ozir. njena alkali-
zirajota odbojnost (Pufferung) ne zadosca, kakor tudi ne zadosca odstranitev
in transport kislih spojin, pride do lokalne aciditete vnetja. To je pod-
vrzeno taki zakonitosti, da imamo v stopnji aciditete gnoja ali eksudata
sigurno diagnosti¢no sredstvo za oceno stopnje vnetja. Tako navaja Schade
pri akutnih vnetjih koncentracijo vodikovih ionov celo s pH = 5,39. U¢inek
tako visokih stopenj aciditete na koloide tkiva obstoja v nabreknenju tkivnih
koloidov in otoku s svojo nadaljno posledico.

Kaj se zgodi, &e spravimo vneto tkivo v kontakt z raztopino ionov,
kakr3nji odgovarja sestavina nasih vrelcev, bodisi v obliki izpiranja, bodisi
obladkov? Tukaj$nji vrelci kazejo alkalicno reakcijo in imajo poleg drugih
v smeri razbreknenja delujoih ionov vecjo mnoZino kalcijevih ionov, kar
sem uvodoma omenil. Lokalna aplikacija alkali¢nih raztopin v medicini ni
neznana, ruski aviorji celo porofajo o dobrih uspehih pri injekciji takih
raztopin v in okoli vnetega tkiva. Vorschiitz priporota dajanje alkalija ter
alkaloti¢ne hrane pri vnetljivih in septiénih procesih. O ugodnih uspehih
kalcium-terapije mi paC ni treba posebej govoriti, saj se ga danes ravno
vsled njegovega razbreknenje povzrocujocega in protivneiljivega delovanja
(véasih se opisuje tudi kot na endotel v smislu zgostitve delujo¢ — ,gefdss-
wandabdichtend®) pri mnogih boleznih terapevisko posluzujemo. Deloma je
uspeh zunanje aplikacije naSe vode, o kateri poro¢a Griindel, pripisati
dejstvu, da s svojim hladom zmanjSa lokalno zviSani vnetljivimetabolizem ter
tako posredno tudi deluje v smeri razbreknenja tkiva.

Sledimo sedaj Griindel-ovim izvajanjem o notranji uporabi na-
sih vrelcev. Tipiéno za njegovo objekiivno znanstveno orijentacijo je, da
zaCenja ta del s kontraindikacijami. Pravi: ,Obwohl nun in derglei-
chen Begebenheiten /wie es die tégliche Erfahrnuss zeigt/ vil gutes unser
Brunn zuwegen bringt /so darff man ihn gleichwohl nicht ohne Unter-
schid ein jeden ftrincken lassen/ sondern es soll zuvor wohl examinirt wer-
den ob das Alter /und die Kréfften darzu rathen/ oder ob ein andere
Verhindernuss vorhanden“ in ko se bavi s problemom ,hitziges Fieber”
nadaljuje: ,Soll man auch wohl erforschen /ob diese Fieber seyn affectus
primarii, oder symptomatici, das ist/ ob sie ohne /oder mit einer Verlet-
zung anderer innern Glider entstehen: dann wann ein inflamation, oder
Geschwir darbey verhanden/ als wie im Seyten-Stechen /Entziindung der
Lungen/ Blut speyen /rothen Ruhr/ blutigen Urin /Nirn/ und Blatter-Ge-
schwidren (= tvor na mehurju) geschicht, so ist rathsammer /dass man
sich von solcher Chur enthaliet/ und an statt ihrer /andere Mitiel darrei-
chet®. Pri ,boleznih glave® (,Haubt“) kakor jih Griindel imenuje, opiSe
tip, ki popolnoma odgovarja danasnjemu typus apoplecticus in pri takih
tezavah odloéno odsvetuje pitje naSe vode. Kot dokaz citira Henricus
ab Heer-a, ki pripoveduje: ,dass ein sechizig Jdhriger Thumb Herr (Dom-
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herr) und vil andere in wehrender Chur dess Spadanischen Sauerbrunn
gemelten (= omenjeni) Zustand bekommen (miSljena je apopleksija) und
darmit das Trincken und das Leben zugleich beschliessen miissen*,

Ker primanjkuje Casa, ne morem delj izvajati, kako je Griindel sku-
Sal premagali konflikte, ki so stopili pred njega, ker je na eni strani pitje
vrelca pri ,Aussgeddrrien® (izsuSenih) ki jih veZe s simptomom pljuvanja
krvi, strikino prepovedoval, opirajo¢ se predvsem na misljenja nemskih
avtorjev, do¢im je na drugi strani opazil, kako so ,izsuSeni® po kuri s
tukajs$njim vrelcem popolnoma okrevali ; najbrz takrat Se ni razloceval tuber-
kuloze od simptomati¢ne kaheksije. Sicer pa polaga veliko vaznost na dife-
rencijalno diagnozo: ,In hitzigen scharpffen /und diinnen Catharren ist
unser Sauerbrunn auch verbotten/ weilen in disem Zustand andere ge-
salizene und sauere Sach fiir ordinar schaden pflegen /wie ich vergan-
genen Winter in disem Zustand bey einem Alten gesehen/ welcher an
statt der Chur ein gantzen Héring gessen /weilen er gehori/ dass gleich
zuvor ein Weib durch dieses Mitiel vdllig sey curirt worden; allein weil
dess Weibs Catharr von einer zdhen und schleimigen /diser aber von
einer subtilen und scharpffen Matery/ den Ursprung hatte /ist das con-
cept verruckt worden/ und hat dise empyrische consequenz hincken miis-
sen /massen der gute Alte/ wegen der vermehrten gesalizigen Feuchtig-
kaiten ein grossers Husten bekommen und noch darzu auffs neue heisser
worden.“ — Ali nam fa lepi primer ne prikazuje ostrosti opazovanja, ki je
silila Griindel-a k terapevski konsekvenci Ze pred 250 leti, do¢im $e ni
predolgo, odkar mi uporabljamo soli prosto hrano pri razli¢nih boleznih
kakor tuberkulozi, kron. bronhitidah, bronhiektazijah etc.?

Delovanje pitja vrelcev pri boleznih jeter in Zoléa nam Griindel
razjasni takole: ,Es verricht aber der Sauerbrunn bey solchem Zustand sein
effect in disem /weil er die zdhe/ und dicke Gall diinn machet /und die
darauss endstandene Verstopffungen im Gallgang erdffnet/ von welchem
vormahlen die Gall zuruck ins Gebliit (= kri) gegangen /und vermdg der
circulation, in allen Theilen dess Leibs die gelbe Farb aussgetheilet. Dises
zu probiren hab ich griine zéhe Ochsen-Gall unter unsern Sauerbrunn in
gleicher Mass gemischet /und befunden/ dass die viscositet, und zidhe
Schleimigkeit zimblich benommen worden. Als ich aber vil Sauerbunn mit
venig Gall vermischet /und solche Mixtur an ein warmen Orth gesetzet/
ist weiter kein viscositet zusehen gewest: ob nun solches auch im menschli-
chen Leib durch die natiirliche Wéarme nicht solte kénnen vericht werden
ist nicht zu zweifflen“. Poleg drugih dokazov, ki jih potem Griindel navaja,
da nas preprica o uspeSnem delovanju naSega vrelca, citira v Sirokem
tisku pismo ,dess beriihmbien profesor und Regiments-Rath Herrn Doctor
Sorbait aus Wien*“, ki se glasi tako: ,Anno 1673 im Anfang des Mayen
/hab icht die Gelbsucht sambt einem grossen Haubt-Schmertzen auff der
lincken Seiten bekomen/ und weilen der Urin nicht sehr roth ware /weder
ein Verhartung der Leber/ noch Schmertzen umb die Gallblatter (= Zoléni
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mehur) /oder Gallgénge empfunde/ hab ich geschlossen /dass solcher Zu-
stand mehr einer crisi, oder Verdnderung der Natur/ als der Leber allein
zuzuschreiben: dann mein Alter erstreckte sich dazumahl biss ins 49. Jahr
/welche climacterische Zeit von vilen geféhrlich gehallen wird; dahero hab
ich angefangen /nach vorhero darzu praeparirten Leib, den Roitschen
Sauerbrunn zu trincken, welcher mir sowol die Gelbsucht/ als den grossen
Haubt-Schmertzen /sambt der Schwachheit dess gantzen Leibs vollig ver-
triben. Gott dem Allméchtigen sey darfiir ewiges Lob/ und Danck*.

Danes zahteva strokovno znanje vsakega prakiika, da daje pri Zolte-
nici holeretska in holagoSka sredstva. Za pridobivanje Zolta dajajo na
klinikah po duodenalni sondi magnesium sulfuricum, odkar je Stepp doka-
zal, da izzove magnes. sulfur. kontrakcijo Zol¢nega mehurja. Nadaljna razisko-
vanja, kakor so jih izvajali Haug z Mergentheimskimi, predvsem pa Stransky
in drugi s Karlovarskimi vrelci na ¢loveku in Zivali, so pokazali isti Zol¢ni
tok pospesujoci efekt, pri ¢emur je Stransky dokazal, da je udinek pri-
pisati predvsem sulfatnim ionom, ki imajo v zvezi z drugimi, po sebi indi-
fereninimi ioni mnogo uéinkovitejse dejstvo, kot odgovarja njihovi koncen-
traciji (v Cisti raztopini). In kakor sem uvodoma omenil, predstavljajo sul-
fatni ioni eno glavnih znacilnosti nasih vrelcev.

Griindel pozna in hvali diureti€éno mo¢ tukajsnjih vrelcev, kakor
tudi obseg njihovega delovanja pri konkrementih ledvic. Pravi: ,Die ope-
ration iu solchen Kranckheiten bestehet aber meinstentheils in disem /dass
solche Chur die erhitzten Nieren abkiihlet/ die Unreinigkeiten abstergiret
/die zdhe/ tartarische Feuchtigkeiten /auss welchen Sand und Griess her-
kommet/ fein gemach aussfiihret /und also Sand verhiitet/.“ Poslu$ajmo Se
nadalje Griindel-a: ,Was dieser Brunn bey langer Verhaltung dess Urins
verrichtet /ist in den Ephemeridibus Naturae Curiosorum (= med. Gasopis)
zu sehen /wo Her Doctor Lebenwaldt von einer Adelichen Frauen in Ober-
Steyer schreibt/ welche Anno 1685 in Sand-Schmertzen ein von ihrem Medico
verschribens Purgir-Tranckl /ohne vorhero gebrauchte praeparirende /und
erbffnende Artzneyen eingenomen/ und bald darauff in ein solchen Zustand
gerathen /dass der Urin gantzer 15. Tag vollig aussgeblieben/ der Bauch
auffgeschwollen /und wegen der grossen Schwachheiten die groste Lebens-
Gefahr verhanden gewesen; Als nun gemelter Herr Doctor Lebenwaldt
darzu beruffen/ und von dem Roitschen Sauerbrunn innerhalb einer Viertel-
stund ein Mass zu frincken gegeben /hat der Urin alsobald widerumb sei-
nen vorigen Weeg bekomen/ und zwar in solcher Quantitet /dass in einem
Tag siben und ein halb Oesterreichische Mass herauss gegangen dardurch
die Patientin die vollige Gesundheit widerumb erhalten.”

K temu bi s stali3¢a naSega danasnjega znanja pripomnil, da je toliko
slavljena diureti¢na moé razli¢nih mineralnih vod pogosto samo navidezna
oz relativna, nasprotno je celo dokazano, da povzroca -NaCl sol vedno
retencijo vode v tkivu, ki gre celo sporedno z absolutno mnoZino te soli
oziroma nalrijevih ionov, ki jih zauZijemo. Karkor sem uvodoma omenil
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je karakteristika nasih vrelcev, da ne vsebujejo skoro ni¢ kuhinjske soli
in malo natrijevih ionov, — nasprotno pa veliko kalcijevih ionov ki de-
lujejo v smislu razbreknjenja in s fem direticno. K poglavju o ledvi¢ni
kamnih ne smem pozabiti omeniti, da Ze Griindel navaja uspe$no delo-
vanje klistirov z nasimi vrelci pri odvajanju ledviénih kamnov. In kako je
danes? Bolnike z ledviénimi kamni zdravimo s subakvalno ¢revesno kopeljo
(enterocleaner), katerega ugodno delovanje s¢ danes sploSno priznava pri
tej bolezni.

Cele sirani dolgo obravnava Griindel edinstveno delovanje nasih
vrelcev pri boleznih Zelodca, bruhanju, slabosti in ,neumnosti“ zelodca,
kakor jih imenuje. Alkalicne mineralne vode priporotajo danes vse ucne
knjige kot zdravilno sredstvo pri hiperaciditeti. Griindel se ne more dovolj
nacuditi, kako izzovejo tukajsnji vrelci v nasprotju z drugimi ,purgirajo¢imi“
sredsivi apelit in pravi: ,Dahero geschicht es nun /weil unser Sauerbrunn
den auff-jiithrenden saueren Magen-Safft noch mehr erhéhet/ und nicht wie
andere Wisserige Sachen /verderbl/ dass die Trinckenden mit einem grossen
Hunger dergestalt geplagt werden dass man ihnen auch bisweilen die
Speysen zu Verhiittung anderer Zustédnd eniziechen muss. Ja die Inwohner
/und nechsten Baueren/ welche disen Brunn fiir den ordinar Trunck brauchen
/sein sehr gefrédssig/ und werden bey theueren Zeiten gezwungen sich von
disem heylsamen Tranck zu enthalten.”

Ce bi bil Griindel vedel, kar je statisticno preiskano, da taki vrelci
delujejo i pri hipo—, i pri hiperacidnih v smeri normacidnosti, potem nasih
vrelcev nebi priporo¢al samo pri svoji subacidni dispepsiji, temvec tudi
pri hiperaciditeti.

Kot enega najvaznej$ih pripomockov pri zdravljenju z vrelci podértava
Griindel dijeto. Moderni zagovornik vitaminov bi uZival nad njegovimi
izvajanji in kulinariénim znanjem, in tudi mi, ki smo Ze nekaj let sem ozko
povezali na zdraviliSki obrat moderno dijetiéno kuhinjo, ravnamo s tem v
Griindel-ovem smislu.

Tako Griindell Marsikdo izmed sedanje zdravniSke generacije sirece:
to je vse lepo, — a Cemu tako dolgotrajne kure s pitjem mineralnih vod,
ko poznamo danes kemina sredstva, ki jih injiciramo iz 1 ccm Strcalke
in ki takoj delujejo, bodisi pri boleznlh jeter in Zol¢a, ali motnjah cirkula-
cije in edemih, bodisi pri diabetesu in podagri itd.?! Visoko spostovani
gospodje, kot odgovor na to vprasanje bom kratko osvetlil neki Griindl-ov
stavek, ki vsebuje resnico, kateri se moderna medicina zopet pribliZuje:
»Alles was diser Brunn verrichtet /sowohl in Curirung der Kranckheiten/
als derer praeservirung geschicht auf dreyerley Weiss /nemblichen: alte-
rando, roborando et evacuando.” Ehrlich-ova kavzalno usmerjena therapia
magna, kakor je hotela elektivno uniéiti klice kot povzroéitelje bolezni, je dozi-
vela polom. Vedno bolj smo morali uvidevati, da je treba zdraviti celega ¢lo-
veka. Danes vemo, da segajo vzroki bolezni mnogokrat do zadnjih celic in go-
vorimo o konstituciji in dednosti, o notranji sekreciji in poznamo pomen vege-
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tativnega Zivénega sistema. V nasih farmaceviskih preparatih imamo sredstva,
s katerimi vedinoma sunkoma odsiranjujemo vidljive nedostatke. A tudi tu
smo deloma Ze doziveli prevrat, danes zdravimo in jatamo odpornost z
drazljajno terapijo v razli¢nih oblikah, pri katerih se doseze najboljsi uspeh
le, kadar se sku3a z najmanjs$imi draZljaji izzazvati najmanjSe reakcije. Temu
odgovarja, da merimo danes uspeh te in tudi druge terapije z metodami,
ki so za doticno bolezen Cisto nespecificne, tako na pr. sedimentacija krvi,
ki jo uporabljamo v oceno uspehov tudi v balneologiji. Cilj moderne tera-
pije je torej: alternacija organizma.

Z mineralnimi vrelci apliciramo razlicne ione, kakor so za Zvljenje
vsake celice neobhodno potirebni in katerih osnovno-vaini pomen za gladek
potek mehanizma organskih funkcij sta nam posebno prikazala F.Kraus
in Zondek. Ta dva avtorja sta nam pokazala na eni strani tesno pove-
zanost po organih specifiéno diferencirane protoplazme z izmenjalno utinko-
vitostjo ionov na celi¢nih dotikalnih membranah, na drugi strani spadajo k
temu sistemu hormoni in fermenti ter vse to objemajoli in obvladajoci
vegetativni Zivci. F. Kraus pravi: ,V bistvu je regulacija elekirolita (toraj
iona) fista, ki vegetativnemu Zivénemu sistemu omogoca vplivanje na dihanje,
toplotno ureditev, sréno delovanje, razdelitev krvi, transport vode in snovi,
oksidacijo itd.“ S pitjem na$ih vrelcev toraj posegamo z lahkim drazljajem
v samo celico in s tem najglobje v komplicirani sistem ¢loveskega organizma.

Moja izvajanja naj zakljuéi doctor Griindel s svojimi besedami: ,Ich
bekenne es gern /dass ich unter dem Fahn der jenigen bin/ welche nicht
alles glauben /was von den authoribus beschriben wird/ es seye dann dass
selbiges die Erfahrnuss bekrifftiget /welche der einizige Probier-Stein ist/
mit welchem die Warheit kan genugsam erkenet werden®.

Dr. FRANJO SMERDOV — t& GOLNIK
ZDRAVNIKI IN CASNIKAR]I
(NEKA] MISLI OB CASNIKARSKI RAZSTAVI)

Vse polno je stvari v zivljenju, ki so postale po svoji naravi in svoj-
stvenosti domena ozkega kroga &loveskega obcestva. Velik napredek v
vseh panogah &loveSke dejavnosti je neminovno pridel ferjati éimvedjo spe-
cijalno upoglabljanje v posamezne stroke, tako, da se Cesto zdi, da je v
nevarnosti organska zveza med posameznimi deli, $e posebej pa njihova
prirodna povezanost z Zivljenskim dogajanjem sploh. Tako so se izoblikovale
v toku Casa discipline, prej povezane v organsko celoto, v &isto samostojne
discipline, ki so neodvisne druga od druge iskale same svoje smeri, &esto-
krat v nasprotju s to¢asno ortodoksno orijentacijo. Ako se je dogajal tak
preobrat v sorodnih strokah, kak3na je morala 3ele tedaj biti diferencija-
cija snovi in ljudi, ki so jo oblikovali v povsem razli¢nih panogah &loves-
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kega udejstvovanja. In dasi je Clovek na vseh koncih svela iskal, ustvarjal
in gradil, je ostal v svojem bistvu univerzalen; ni se povsem zaprl v svoj
svet, sloZno je pomagal svojemu bratu pri izgradnji sveta. Vendar ni &udno,
da so se ljudje po svojem poklicu priceli ob&utno razlikovati med seboj,
da se je njihov duSevni obraz izpreminjal, da so si postali med seboj tuji
in celd sovrazni. Le Zivljenska nujnost je privezala drugega na drugega;
postali so suznji svoje specifikacije. In tako hodimo ljudje drug mimo dru-
gega in gledamo stvari vsak po svoje, zato govorimo o zrelis&ih in stalis-
¢ih sub specie te ali one sirokovne smeri.

Zdravniska in Casnikarska dejavnost sta v bistivu dve povsem loceni
smeri ¢loveskega udejstvovanja. In vendar jih je tok Casa in napredek &lo-
veka zblizal med seboj tako, da so se posamezni, kakor tudi zastopniki
oficijelne medicine sprijaznili s publikacijami v dnevnem Casopisju, da so
si celd nekateri izbrali ta javni forum za urejevanje In objasnjevanje svojih
strokovnih diferenc. Na drugi strani pa je poklicni &asnikar vedno bolj in
bolj izpopolnjeval informativnost svojega lista in tako izhaja dan za dnem
Sirom sveta vse polno Clankov, esejev in poroéil, ki seznanjajo Citatelje o
razliénih aktualnih, ali pa tudi neaktualnih vprasanjih iz strokovne medicin-
ske literature. Le od serijoznosti ¢asnikarja je odvisno, da-li se aktualni in
trenutno doseZeni uspehi ne izprevrzejo v senzacijonelna poroéila, za kate-
rimi hlasta lahkomiselni svet. Vse polno je takih porocil dandanes po
dnevnem Casopisju in naseda jim ne le neuki svef, ampak po veé&ini laji¢ni
krogi inteligentov, ki vedo vse polno o hormonih, vitaminih etc. Iz vsega
tega nujno sledi razmisljevanje, kako bi se mogel ta medsebojni odnos med
zdravniki in €asnikarji najsmiselnejSe urediti. Glede naSih domacih razmer
moremo gotoviti, da se je v tem pogledu Ze marsikaj pozitivnega storilo,
da pa je Se mnogo nedostatkov, ki bijejo strokovnjaku 3e hudo v oti
Predvsem imam v mislih pomanjkanje poklicnih referentov pri nasih listih, ki
naj bi poleg Ze obstojelih posvetovalnic — ki so ponekod v izvrsinih rokah
— Se imele dolinost kriticne presoje vseh v medicinsko stroko spadajocih
¢lankov, pisanih tako po novinarski dolZnosti lajikov kot po kriéeéih, senza-
cije Zeljnih porocevalcev tujih agencij. Pa ne samo ¢lanki te vrsie naj spa-
dajo pod budno oko referenta, ki bodi v prvi vrsti estet in objektivni sod-
nik. Saj je danes Ze nekako v modi, da morajo stvari, ¢eprav nedozorele
v svojem bistvu, pred javnost po ozki ambiciji majhnih ljudi, zaradi osebne
reklame in iz konkurenénih nagibov, namesto da bi na tihem dozorevale in
nasle svojo prvo obdelavo in presojo v strokovni literaturi. :

Velika in odgovorna je informativna sluzba in njena prva odlika skrajna
objektivnost, prosta vseh obicajnih domislekov Zurnalistiéne prakse. Poleg
informativne sluzbe same pa ni ni¢ meanj vazna sistemati¢na zdravsivena
propaganda. Slovensko strokovno literaturo predstavlja od leta 1929 ,Zdrav.
Vestnik®, ki se zal Se danes bori za svoj obslanek in to ne samo v mate-
rijelnem oziru. Bild bi primerno, da bi dnevno &asopisje kaj ve¢ poroZalo
o tem edinem strokovnem glasilu; pa tudi zdravniski krogi sami naj bi se
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v teh dneh vsesplosne stanovske stiske ¢im tesneje strnili okrog svojega
Vestnika in ga ¢imbolj moralno in materijelno podprli. Marsikatera izmena
misli bi mogla najti ob sodelovanju in zanimanju vseh v njem svojo plodno
realizacijo. Zgolj informativni list v stanovskih vprasanjih je ,Glasilo zdrav-
niSke zbornice“. Poljudno zdravsivena lista sta: ,Zdravje“ in ,Delo proti
tuberkulozi“, ki prinasata zanimive Clanke in poglavja iz zdravstva in higi-
jene. V dnevnem ¢asopisju pa naj bi se pod strokovnim vodstvom na isti
nadin priobéevali v stalni rubriki predvsem poljudni ¢lanki iz kurativne in
prevenitivne medicine. Enako bi v rednih presledkih sledile strokovne raz-
prave na znansiveni visini, v kolikor postajajo skupno dobro Sir§ih intelek-
tualnih plasti. Informativna sluzba pa naj bo predvsem v rokah zdravnikov.
Na ta nacin bodo naprimer porocila o kongresih ne samo to¢na po pro-
gramu in svojem zunanjem poteku, ampak oznaceno in povdarjeno bo pred-
vsem listo, kar je bistvenega, vainega in novega. Jasno je, da more to
nalogo izvrsiti objektivno in to¢no le strokovnjak.

Je pa nekaj, kar ne boli samo zdravnika in kar prehaja pravzaprav Ze
iz okvirja zdravstvene rubrike. To je posebno poglavje duSevne higijene.
Staro nacelo mens sana in corpore sano — zdrav duh v zdravem telesu —
dobi tu znova vso svojo veljavo. Kaj vam pomaga vse rezoniranje o ure-
ditvi smiselnega in objektivnega porocevanja o zdravstvenih stvareh, ce
zanemarjamo ono glavno, vsled Cesar nosi telo kot materijelni substrat ¢lo-
vekovega dejanja in nehanja vse usodne posledice. Kaj nam koristi vsa
zdravslvena propaganda, ¢e dan na dan éitamo senzacijonelno prirejena,
z bombasti¢nimi naslovi oznadena porocila o vsemogoéih zlo&inih in gro-
zotah, kjer je vse v intimne podrobnosti razloZeno in secirano, ¢e pred-
stavljajo fotografije o umorih in samomorih na najbolj ogabni nacin vso
bedo ¢loveskega zZivljenja, Ce vzbujajo razne obscene slike Ze v otroku
instinkte nizje vrste, ¢e Citamo Clanke o eksponiranih ljudeh, ki jih je uma-
zana roka sovrasitva in strasti potegnila v blato, da ne ostane ni¢ ve¢ po-
stenega imena, €e si dan za dnem zairjujemo vsak dan prevrat in polom
danasnjega druzabnega reda, ko si kar javno obetamo sladko ma$éevanje,
ki je ze za gorami. Tu zastaviti plug in orati ledino, v vse rubrike dudevno
higijeno, povdarjati vselej znova vse kar nosi pozitivno oznako, napraviti
zivljenje znosnej3e, stabilnejSe, vredno Zivljenja, to je velika naloga &asnikar-
stva. To naj bo ta skupni napor zdravnikov estetov in Casnikarjev za ustvaritev
novega, zdravega Cloveka. Zakaj borba za du3evno higijeno je borba proti
senzacionalnosii, je borba za profinjeni in poduhovljeni obraz ¢loveka. Obe-
tam si mnogo od zdruzenega dela zdravnikov in Casnikarjev na polju dusevne
higijene, kar more samo prispevati k duhovni preobrazbi &loveka. Casni-
karji naj postanejo plodni sodelavci in pomagaci zdravnika pri njegovem
delu za boljsi niveau vseh tozadevnih publikacij. Tako zdruZzeno delo utegne
prispevati k padcu kriminalnosti, utegne blagodejno vplivati na Siroke plasti
naroda s povdarjanjem njegove Zivljenske sile. To utegne imeti za posle-
dico ponehavanje in zmanjsevanje vseh vrst psihonevroz in psihopatoloskih
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stanj na podlagi Siroko zasnovane kolektivne sugestije v dnevnem Casopisju.
In ba$ poslednje se mi zdi, da je postalo v sedanjih razrvanih dneh osrednja
tocka.

Mnogo je Se skupnih popriS¢ med zdravniki in &asnikarji, treba bo
samo dobre volje in postenega hotenja, pa bo rasla ta naloga v nedogled
v skupno dobro ¢loveka-edinca in celokupnega naroda.

Stancvski vestnik

Dr. CERNIC MIRKO — MARIBOR

NASE ZDRAVNISKO POSLANSTVO
IN NOVI STANOVSKI RED*

Upravni odbor Zdravniske zbornice za dravsko banovino je predlozil
letodnji skup3€ini dne 21. marca nov stanovski red, ki ga je skupSéina
sprejela.

Ker ni na skupscini nikdo niti od élanov, ki so ta novi stanovski red
sprejeli, niti od odbornikov, ki so ga bili predlozili, stanovskega reda na-
sploh niti predloZenega posebej razélenil, naj opravim to potrebno delo jaz.

Najpoprej nekaj dognan;j!

Glasilo Zdr. z. 3t. 4—6 iz 1937 piSe na strani 52: ,Odbor opozarja
vse kolege, da prilagodijo svoje table dolocilom §§ 6, 7 in 42 stanovskega
reda, ki je stopil v veljavo dne 21. marca 1937, in to v roku 3 mesecey,
to je do 21. junija 1937. Isto velja za S$tampiljke®.

Zgoraj omenjeno Glasilo, uradni organ Zdr. z., sem dobil od zbornice
po posti 26. junija 1937, torej 5 dni potem, ko je bil Zze potekel rok za do-
vriitev zahtevanih ukrepov! Zacetek veljavnosti predpisanih novot se zacenja
Steti od dne, ko pridejo prizadetim v roke. Upravni odbor Zdr. z. pa
zahteva od nas nekaj obveznega v asu. ko za njegove zah-
teve niti ne vemo ne. To je prvo dognanje in prva posebnost novega
zdravniSkega reda.

Drugo dognanje je prvemu vsaj enako.

V isti Stevilki Glasila stoji na strani 54, da Steje naSa Zdr. z. 595 cla-
nov, in na strani 52, da je bilo na leto3nji skup$éini navzoéih 68 Elanov.

* Ze davno ustanovljena rubrika ,Stanovski vesinik* je vkljub vsem pozivom ostala
prazna, menda ne radi pomanjkanja aktualnih stanovskih vprasanj, pa¢ pa — naj mi bo
dovoljena odkritnosréna beseda — radi indiferentnosti deloma, deloma pa — ker je pac
laZje zabavljati kol odkrito povedati odlo¢no besedo. Zelimo, da bi se s ¢lankom kol.
Cernica zacela vrsta koristnih razprav o vsem, kar se nas fi¢e kot zdravnikov — pripad-
nikov onega stanu, ki se tezko bori za svojo nekdanjo veljavo in ki ga vsi nad vse
ljubimo. Uredn.
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Upravni odbor je potemtakem uveljavil svoj novi stanovski
red z 11,43% ali z dobro desetino &lanstval

Kaj je stanovski red?

»Ldravniski stanovski red je niz dolotb o pojmovanju &asti in navad
med zdravniki; o priznanih etiénih predpisih, ki urejajo postopanje zdrav-
nikov med seboj kakor tudi napram bolnikom in javnosti (oblastim, zdru-
7enjem).“ Arztliches ABC, 1930.

In namen zdravniSkega reda?

Da pokaZe smernice, po katerih se naj razvijejo odnosaji med ideal-
nim zdravniskim poslanstvom in med izvrSevanjem tega poslanstva, med
vzviSenostjo poslanstva in med prokletstvom vsakdanjega Zivljenja, da mora
zdravnik in njegova rodbina ziveti od tega poslanstva. :

Nas Zakon o zdravnikih pravi o nalogah zdravniskih zbornic,
da urejajo poloZaj zdravnikov, njih napredovanje in razmerje proti drugim
ustanovam in osebam in da se brigajo za napredek zdravniSkega stanu, za
zaslito pravic zdravnikov in njih rodbin; da skrbe, da se varuje stanovski
ugled, disciplina in zdravniski etos.

To je eden steber zdravniSkega stanovskega reda.

Drugi so zdravniSke dolznosti. O teh pravi Z. o zdr. v § 22 tocki
1, da ,so zdravniki dolzni, prizadevati si, da s svojim znanjem, s svojo
strokovno naobrazbo in svojim vestnim delom pospesSujejo in Cuvajo na-
rodno zdravje“; in v tocki 4: ,izpolnjevati svoje zdravniSke dolznosti ustrezno
znanstvenemu napredku“; § 25 Se enkrat povdari: ,zdravniki so dolzni, se
v izvrSevanju privatne zdravniSke prakse natan€no drZzati sodobne zdravniske
znanosti®.

Iz tega je jasno razvidno, da spada v zdravniSki stanovski red ne
samo to, kar zakon izrecno nasteva kot nalogo zdravniSkih zbornic, marveé
tudi to, kar naSteva kot dolznosti zdravnikov. In med temi so ponovno na-
tete : sodobnost zdravniSke vede in ravnanje po znanstvenih dognanjih.

Jasno je, da je sodobnost zdravniSke vede, njena dognanja v kolek-
tivnem in individualnem zdravljenju, prvo, saj to je na$ raison d'éire, nas
zaCetek in konec. In v tem je glavna naloga zdravniskih zbornic, da ne
pripuscajo, da bi se kdo spozabil tako dale¢, da bi videl svoj cilj v lastni
koristi na rova$ posameznika ali skupnosti, ki mu je izrocena v zdravnisko
varstvo. Neoporetna posledica tega je, da ne sme nikdar nikdo nikjer —
najmanj seveda zdravniSka zbornica — ovirati ali hromiti tistih, ki strokovno
stremé in se vzpenjajo kviSku. Skrb za nebogljence, pa &e tudi med
tovariSi, ne sme biti nikdar poguba ideji, nikdar cokla stro-
kovnemu napredkul

Kako je upravni odbor v svojem novem stanovskem redu jadral med
to Scilo in Karibdo?

Nad vhodom v dunajsko splo3no bolnico stoji Ze izza 1784: ,Saluti
et solatio aegrotorum®. To nacelo je zaslo v tej ali oni obliki tudi v
dosedanje stanovske rede. Poglejmo!
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Naért stanovskega rcda, ki ga ja izdelal dr. Ti¢ar (,Glasilo“ 1928)
ima sledeci stavek: ,Zdravniki ne vr$e svojega poklica samé v
pridobitne svrhe, ampak sluZijo s svojim zvanjem tudi vi§jim
ciljem: zdravju posameznika in naroda. Da se obdrZi zdrav-
niski stan na svoji astivredni viSini, temu namenu sluzi
zdravni$ki stanovski red“

Drugi naért nasega stanovskega reda, predlozen od odbora Slov. zdr.
drustva v Ljubljani (,Zdravniski vesinik® 1929), pravi: ,Zdravniski stan izvr-
Suje v &loveSkem obcestvu eno glavnih socialnih funkcij s tem, da skrbi
za najdrazjo dobrino vsakega ¢loveka, za njegovo zdravie in mu lajSa trp-
ljenje v bolezni, v najtezjem poloZaju Zivljenja. Prirodna in socialna
naloga zdravniskega poklica je v prvi vrsti skrb za ljudsko
zdravje, na drugem mestu Sele prihaja v postev lastni pri-
dobitni interes*. :

Stanovski red kolegov v Neméiji podértava sledefe: ,Nemski zdravnik
je poklican zdravstveno sluZiti nemSkemu narodu. Nems3ki zdravnik ne izvr-
Suje svojega poklica zgolj iz pridobitnih namenov, marve¢ z viSjega vidika:
skrbeti za zdravje posemeznika kakor tudi za dobrobit celote. Stanovski red
naj oduva nemskemu narodu zdravnike, ki so si svesti feh nalog*.

Iz prvega in drugega in fretjega zveni glas nasega klicarja Zupanéita:

»razpalil v dusah strasti
bom plemenite, mlade .. .“

V naSem novem stanovskem redu ni o tem in takem ne
duha ne sluhal To je tretja najznadilnejSa poteza njegova!

V nenavadnih &asih Zivimo — stiska med zdravniki je izredna. Pred
3 leti sem prodrl na skup$¢ini s predlogom, da se v zdravniski zbornici
uvede kartoteka o vseh sluzbah, ki bi na mah pokazala, kje so gore, kje
prepadi. Idejo kartoteke so fisti, ki so bili dolzni, jo izpeljati, izigrali. Zdaj

se po treh letih ta sivar polagoma razgis€uje, pa na nacin, ki je odvraten,
saj zavdarja mo¢né po vohunsivu med tovarisil

Drugod imajo stanovski redi dolocbe, ki pobijajo nelojalno, podtalno,
zaplotni$ko konkurenco, na$ stanovski red ima svoje tezis¢e v tem, da ovira
in pobija sirokovno sposobnost; drugod zdravniske zbornice pomagajo svo-
jemu ¢lanstvu, da se strokovno dviga, naSa ga peha v strokovni primitivizem.

Da vidimo!

Tri novotarije ima na3 novi stanovski red.

1. Na zdravniSkih tablah, receptih, pismih in kuvertah, Stampiljkah, v
oglasih je odslej prepovedano oznacevati sluzbeno lasinost in znansiveno
stopnjo. Oznake : sekundarij, asistent, primarij, Sef oddelka; docent, profe-
sor; banovinski, zZelezniski, sodni, blagajni3ki, kaznilnidki, mestni, Solski, ko-
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paliski itd. zdravnik so v privatni praksi prepovedane. — Kakor da bi se
dale take stvari, ki so nujno vezane na zdravnika, kar tako presekati!

2. ,NajstroZje je prepovedano navajati v oglasih honorar za zdravnisko
delo (operacije, preiskovalne metode), posebno Se pavsaliran“. — Nasi
zdravniki in naSi zdravstveni zavodi bodo torej izjema na vsem svetu. Pa
ne samo oglaSati je prepovedano, marve¢ tudi ,zdraviti bolnike v privatni
praksi in sanatorijih, v kolikor to ni urejeno po kolektivnih pogodbah, za
vnaprej pavSaliran honorar“. Tu zahteva stanovski red nekaj, ¢esar se prav
nikdo ne bo mogel driati. Pokazite mi zdravnika, odklanjajocega bolnike,
ki zahievajo od njega, naj jim vnaprej pove, kaj bo zdravljenje stalo!

3. Prepovedano je navajati na zdravniskih tablah, na receptih, v ogla-
sih itd, da imamo zdravilne aparate; upravni odbor namre¢ smatra, tak na-
pis na fabli za nedopustno reklamo in atrakcijo za pacijente.

To so fri novotarije v novem stanovskem redu, ki bistveno izpremi-
njajo vse dosedanje navade in mednarodno tradicijo.

Kaj je upravni odbor nameraval s temi novotarijami, tega ne pove
prav nikjer. Pa bi bilo zelo zanimivo zvedeti, dali se je upravni odbor ve-
doma postavil proti sedanji smeri v zdravstvu, ki hoCe vse zbirokratizirati,
in zavestno povdaril pomen privatne prakse, ki jo bo s svojimi dolocbami,
ze itak na smrt obsojeno, ubil predc¢asno.

Dejstvo je, da prva novotarija pomeni izednacenje vseh zdravnikov.
Zakaj? Cemu? Najbrz v veri, da bo potlej tisti, ki mu gre slabo, priSel na
poloZaj tistega, ki mu gre boljSe. To pri¢akovanje je velika zabloda! Zdrav-
niki vendar nismo ¢&reda, ki se Steje po repih, marveé sila diferencirano
obéestvo, ki se tehta po znanju in solidnem delu. To znanje in solidno
delo se na zunaj, za obéinstvo, zrcali v nasi sluzbeni in znanstveni poziciji.
Kdor to zabriSe, postavi vso stavbo na glavo, ne da bi za ta svoj postopek
dal kak smiselni nadomestek. Tej spekulativni zablodi bo sledila zmeda, ki
bo pokopala prav tiste, za katere naj bi bila reSilna, namreé¢ nas zdravniski
nara$¢aj, ki Sele namerja prve korake med svet, do¢im imajo starejsi Ze
toliko utrjene postojanke, da jih tudi ta dim ne bo zadusil

Druga novotarija je o€itno proti dolotbam zakona o zdravnikih, ki
pravi v § 41: ,Minister za socialno politiko in narodno zdravje predpise
po zasliSanju zveze zdravniSkih zbornic maksimalne nagrade zdravnikom v
privatni praksi za ona opravila in dels, ki dopusajo povpre€no ceno in
tarifiranje“. Minister tega Se ni napravil, ker mu pa¢ zdravniske zbornice
niso predlozile primnernega elaborata. In kaj je naravnejSe od tega, da se
dogovoré povpre&ne cene za sanatorijsko zdravljenje! In na$ upravni odbor,
mesto da bi si potrkal na prsi in priznal ,mea culpa“; mesto da bi bil
vesel €lanov, ki mu vzamejo delo via facti iz rok, gre in z 11% C¢lanstva
najstroZje prepove to, kar bi bil moral sam Ze zdavnaj napraviti za vse
¢lane!

Krona vsega pa je ftretja novotarija, da namre¢ zdravniki ne smejo
nikjer povedati, da imajo rentgen in druge zdravilne pripomocke, ker je
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upravni odbor na staliS¢u, da je to ,nedopustna reklama in atrakcija za
bolnike“.

Kaksne morajo biti posledice te novotarije?

Noben zdravnik si ne bo ve¢ nabavil dragih zdravilnih pripomockoy,
ker se mu ne bodo izplacali, saj ne sme povedati, da jih ima. To se bo
med bolniki zvedelo na mah. Ali si upravni odbor domislja, da bodo pri
takih razmerah $li bolniki k tistemu zdravniku, ki je praznih rok? In &e se
bo sempatje kdo vendarle zmotil in Sel k takemu zdravniku, ali misli upravni
odbor, da ga bo ta zdravnik nemani¢ poslal k kolegu, ki ima zdravilne pri-
pomocke? Kaj Sel Saj ne vé za to in Ce, saj je to vendar zigosano kot
»nedopustna reklama in atrakcija za bolnike!“ Kaj bo iz vsega tega sle-
dilo? Bolnikov zdravniki ne bodo veé rentgenizirali ne ve& obsevali z
viSinskim soncem, ne vel pregrevali z diatermijo, ne veé &istili z entero-
klinerjem — skratka prisli bomo v zdravstvu v dobo vraz in zagovorov,
agenti z raznobarvnimi lu¢kami bodo imeli velesejem, mazaéi raj na zemlji,
inozemstvo se bo muzalo taki modrosti in nas zdravniski naras¢aj bo Skri-
pal z zobmi brez dela in jela! Ali si je upravni odbor svest teh posledic?

In do¢im ima zdravniSki red te in take stvari, nima o odno$ajih do
raznih blagajn, ki so dokazno zasuznile zdravnistvo, niti besedice. In ven-
dar mora vsakdo priznati, da kricé te razmere do neba, ni¢ manj one, ki
se tiCejo zdravniStva ob meji in za mejo.

Kaj sedaj? Ali bo 89% <¢lanstva, ki ga ni bilo na zadnji skupséini,
drzalo roke krizem in ¢akalo na svojo usodo? Ali bo na$ zdravniski naras-
¢aj brez odpora in morda celé blagoslavljaje sprejel svojo smrtno obsodbo?

Zakon o zdravnikih ima sicer res nepojmljivo to¢ko, ki pravi v § 56:
»Loper odloébe glavne skup3ine ni pritoZzbe“. Proti zgoraj omenjenim skle-
pom torej ni pritozbe! Poglejmo, kak3ne so lahko posledice tega &lena.

Skups&ina lahko lepega dne sklene, da odstavi n. pr. tega ali onega
drzavnega oblastnika. Dobro. Prisli bodo juristi in rekli, da je skup$¢ina
prekoraCila svoj delokrog in stvar bo kaj hitro spet v normalnih firih. Vze-
mimo pa stvar, o kateri je sporno, dali gre preko okvirja zbornice. Oni
dan sem &ul o ,novi morali“ in o tem, da je treba ,stare pobiti“. Kaj, ¢e
se najde enkrat na skupscini veéina, ki sklene, da je treba 50letnikom pre-
povedati privatno prakso in jih nagnati iz vseh javnih sluzb. Jeli proti takim
in enakim sklepom mogoé&a pritozba?

Poglejmo pri advokatih! Pri njih postaja Stevilo takih, ki nimajo dok-
torala, od dne do dne ve&je. Ali je nemogoce, da se najde enkrat na skup-
§¢ini advokatske zbornice veéina, ki sklene, da je naslov ,dr.“ v advokatski
praksi nedopustna reklama in atrakcija za klijente? In da se tistim, ki ga
imajo, prepove, rabiti ga v advokatski praksi? Ne vem, dali ima zakon o advo-
katih sliéno doloébo o nedotakljivosti skup3éinskih sklepov, kot jo ima za-
kon o zdravnikih, to pa vem, da je tak &len nesreéen povsod.

S pritozbo proti sklepom torej ni nic¢!

319



Je pa druga moZnost v okvirju zakona. In ta je nova redna ali izredna
skupSéina, ki ta stanovski red zavrze in sklene drugega. O izredni skup-
3¢ini pravi Zakon o zdravnikih v § 52, da se mora sklicati, ¢e to zahteva
1/, &lanstva, to je, &e 199 &lanov Zdr. z. pismeno zahteva od upravnega
odbora, da skli¢e izredno skup$éino z dnevnim redom ,Stanovski red®,
mora to upravni odbor storiti v roku 30 dni (Poslovnik v Glasilu st. 4—6
stran 83).

Novi stanovski red, katerega je upravni odbor uveljavil z 119 C¢clan-
stva, lahko ostalih 897 ¢lanslva v dveh mesecih odpravi in sklene novega.
In e ne z izredno skups$éino, bo paé razpravljala o novem stanovskim redu
redna marca meseca prihodnjega leta.

Vigilantibus iura, collegae, sero venientibus ossa!l

O zdravnikih in zdravilstva

S7IRI VRSTE ZDRAVNIKOV SO:

1. Ti, ki imajo malo zdravniskega pogleda in malo znanosfi. Prava
muka je fo.

2. Ti, ki imajo malo zdravniskega pogleda, paé pa mnogo znanosti.
Muka je $e vedja, ker je njihova samozavest vedinoma ogromna.

3. Ti, ki imajo pravi zdravnis$ki pogled in malo znanosti. Uspesno
delajo, toda ovira jih vedinoma negofovost.

4. Zdravniki z dobrim zdravniskim pogledom in femeljitim obvlada-
njem znanosti. To je blagoslovljeno, sigurno delo.

Toda k zdravniskim pogledom in k znanosti mora priti Se srce. Ti

frije skupaj Sele napravijo pravega zdravnika.
W. Klussmann

Sloves zdravnika so ozdravljeni bolniki,
Paracelsus

Ne ra¢unaj na hvaleznost; Kar se ti posreci, fo bodo prezrli, kar

se ti ponesreci, o tem bodo govorili.
W. Klussmann

* Iz ,Das Aersztebiichlein® od W. Klussmann. ZaloZba, G. Thieme — Leipzig.
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VSAKDO, KI MIKROSKOPIRA BO OBCUTIL KOT

ZNATNG OLAISANIE

ZEISS

PANKRATICNI
KONDENSOR

Na idealen nagin so mikroskopska svetiljka,
kondenzator in stativ zedinjeni V EN IN-
‘STRUMENT. - Za vsak mikroskopski objek- [
tiv od aperture 0,16 do 1,40 se da uravnati §
z enim gibom roke.

(V tu- in inozemslvu patentiran)
Literatura ,Pancon® brezplaino

CARL ZEISS — JENA

: M. PAVELO VIQC, JPiRAN ZASIOPSTVO
_IENA Beograd, Mil. Draskovica ul.9 - Post. pretinac 411-Tel. 23-500 §

NOVOST V TERAPI}I

koZnih bolezni, opeklin, ekcemov, ulcus
cruris, srbecice in poskodb koZe razne
etiologije ter v terapiji revmatizma in
razliénih drugih bolezenskih procesovije

GYRODAL &
SULFOGYRODALICUM)

destilacijski proizvod liskega bituna,

noznega skriljevca (Baljevac), ki ga proizvaja

GYRODAL RUDARSKO UDRUZENJE ZAGREB;

Gyrodal vsebuje standardizirano koli¢ino or-
ganiéno vezanega Zvepla v visokem odstotku.
Topi se v vodi, glicerinu in mascobi (vazelin,
lanolin itd). — Gyrodal hitro in zanesljivo u-
blaZi bole€ine, ne draZi koZe in dela v antiflo-
gisticnem smislu, pospe&i rezorbcijo eksuda-
tov ter dviga vitaliteto bolnih delov telesa. —V
prometu so tube po 30 — 50in 100 gramov ter
skatlje po 250 in 500 ter 1000 gramov. — Kli-
niéno preizkuen.— Vzorce posilja na zahievo:

GYRODAL RUDARSKO UDRUZENJE
ZAGREB, VRHOVCEVA UL. 10
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REDKO ¢
KATERI DEL TELESA PREKASA ZEN.
MEDENICO V NJENEM POMENU KOT
IZVOR NAJRAZLICNE]SIH BOLEZNI

PRI ZDRAVLJEN]U.

SALPINGITIS
OOPHORITIS
METRITIS
CERVICITIS
VAGINITIS

KAKOR TUDI:

METRORRHAGIA
AMENORRHOEA
DYSMENORRHOEA
CYSTITIS
BARTHOLINITIS

JE UPORABA

radi svoje trajne toplote, pomirjujotega uéinka in oZivljajotega
delovanja kapilar uspe3en terapevski ukrep.

VZORCI IN LITEANTURA BREZPLACNO

THE DENVER CHEMICAL MFG Co.

NEW YORK U. S. A.

BRACA JQVANOVIC ENGLESKA DROGERIJA
KNEZ MIHAJLOVA ULICA 33, BEOGRAD




Jz socialnega zavarcvanja

ZAVAROVANJE ZA ONEMOGLOST,
STAROST IN SMRT

Vse delodajalce in delavce obveséamo, da
priéne s 1, seplembrom 1937 izvajanje zava-
rovanja za onemoglost, starost in smrt

Delodajalce pozivamo, da vse zaposleno
delavstvo prijavljajo pravoéasno in s pra-
vilnim zasluZkom. Kdor zaposluje po §
3. zakona o zavarovanju delavcev zavarovanju
podvriene osebe in iste do danes niso pri-
javljene, mora prijavo izvr$iti takoj,
najkasneje pa v roku 8 dni od dne-
va vstopa v delo. Ce delavec ne bo pri-
javljen ali ne bo prijavijen s pravilnim zasluz-
kom, bo na slare dni ali pa v onemoglosti
znatno na pokojninah prikrajSan. Radi nekaj
na ia nadin prihranjenih dinarjev pa delavcem
ne smemo zniZevali Ze itak skromnih starosl-
nih in onemoglosinih rent.

Dalje pozivamo vse delodajalce, da naj
fo¢no in zanesljivo izpolnjujejo prijavnice za
¢lana. Toéni podatki bodo za novo zavaro-
vanje izredno vaZni, kajli samo po teh podat-
kih se bo ugolavljala in priznavala pravica
do rent in podpor zavarovancem odnosno
svojcem. In ker se bodo priznavale take rente
in podpore Sele ez pet, deset ali Se vel let,
bodo imeli delavei radi netoénih in nepravil-
nih prijav in podatkov kasneje nepoprav-
ljivo 8kodo. Delavci sami naj se zanimajo,
ali in kako so prijavljeni v zavarovanje.

Delodajalce in delavce prosimo, da se v
lasinem interesu zanimajo za novo zavaro-
vanje, da &itajo ¢élanke o tem zavarovanju, ki
jih objavlja Okroini urad v svojem glasilu
(,Delavsko zavarovanje“) in v ostalih ¢aso-
pisih in da si zlasti vsakdo nabavi bro3uro z
naslovom ,Zavarovanje za onemog-
lost, starost in smrt* ki jo je izdal
Okrozni urad in stane 2 din.

Na zsvarovanju za onemoglost, starost tn
smrt morajo imeli prav poseben interes obéi-
ne, podezelske in mestne, ker bo nosilec za-
varovanja v bodoée nosil bremena starosine
preskrbe delavcev. Dolznost obéin je, da s
svojim vplivom in v svojem delokrogu pod-
pirajo Okroini urad pri prakli¢cnem izvajanju
zavarovanja.

Urad opozaria delodajslce, da bo od 1.
seplembra 1937 dalje vsako opustilev prijave
v zavarovanje ali vsako nepravilno prijavo
(nepravilen zasluiek, napacen dan nasiopa
dela etc.), prijavil polititni oblasti v kazno-
vanje, Cesar do sedaj ni prakticiral

Dolinost kulturne Slovenije je, da
vse stori, da niti en delavec na svojih
pladah iz naslova zavarovanja za one-
moglost, starost in smri ne bo niti ma-
lo prikraj%an,

Okroini urad za zavarovanje delavcev

v Ljubljani, 25. avgusla 1937.

Predsednik:
Franc Kremzar L. 1.

Ravnatelj:
dr. Joza Bohinjec L. 1.

Jz zdravniskih drustev

ZNANSTVENI SESTANKI MARI-
BORSKEGA ZDRAVNISKEGA
DRUSTVA V LETU 1937

Na Zeljo uprave Splo3ne bolnice v Mari-
boru je prevzelo mariborsko zdravnidko dru-
3lvo samo nadaljno organizacijo feh mesec-
nih zdravniSkih sestankov in poverilo vodstvo
teh svojemu podpredsedniku dr. Si. Luimanu,
v. d. Sefa medicinskega oddelka. Predavanja
(demonsiracije) se bodo e nadalje vrsila v

dosedanjih prostorih (fizik. soba medic. odd.),
ki jih da na razpolago splosna bolnica. Rav-
notako je pripravljena bolnica prispevali i‘udi
predavalelje in bolnike za demonsiracije. Cas
predavanj se je z ozirom na kolege izven bol-
nice nekoliko spremenil. Vréila se bodo od-
slej ob 18. uri in to ob petkih, enkral, po po-
frebi tudi dvakrat meseéno. Demonsiracije
spremlja obitajno dalj5i zadevni referat ali
predavanje. lzkudnja je pokazals, da vlada
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za predavanja Cisto teorelinega znacaja manj
zanimanja, zlasli med zdravniki izven bolnice,
kar pa je z ozirom na naSe krajevne potrebe
prav razumljivo.

I. SESTANEK DNE 29. L 1957

Iz intern. oddelek:

Dr. Rozman: Abscessus pulmon.

dext.

Poizkus kompresije svetline abscesa, ki se
je nahajal bazalno nad prepono v velikosti
malega jabolka s frenikoblokado po Goetzeju,
ki jo je modificiral primarij dr. Brezovnik.
Blokada se je izvrSila brez pravega operativ-
nega posega le z injekcijo 807/, alkohola.
Poizkus je uspel. Blokada je bila totalna,
svelline abscesa ni veé opaziti na senéniku.
Injekcija je v prvih dneh nekoliko bolesina,
je pa bila brez kvarnih posledic. Kar je pa
glavno: kolaps je bil popoln in drzi razme-
roma dolgo. K temu referira dr. Brezovnik
sledece: Friedrich predlaga za dosego zacas-
nega izlocenja zmeékanje Zivca z ohranlivijo
njegovega tkaninskega ovoja. Kirschner in Per-
thes zopel zmrznenje zivca s pomodcjo snega
ogljiko-kisline ali pa spray-a kloretila. Ce ni
posiranskega frenika, je ohromenje prepone
popolno in iraje ckoli mesec dni.

Zacasno blokiranje se doseie po Goelzeju

z vbrizganjem 20 ccm 19/, raztopine novo-
kaina na sprednjo siran scalenus ant. Ta blo-
kada drZi okoli tri ure in je popolna. Podob-
no posiopa tudi Henschen, ki vbrizgava na
nizjih mestih.

Interni oddelek mi je poslal bolnika z Zeljo,
da mu izlo¢im frenikus v trajanju okoli osem
mesecev, seveda brez vsake tomije ali eksa-
ireze. Odlocil sem se za injekcijo alkohola
po Goetzejevi tehniki. Vbrizgal sem 15 ccm
809/, alkohola na sprednjo slran scalenus
ant., tri prsie nad kliuénico pri maksimalnem
obratu glave na drugo stran. Po vbrizganju
je imel bolnik v roki paresiezije in flak na
mestu vboda. Uspeh quoad ohromenje dia-
fragme pa zaenkrat popoln. BodoZnost bo po-
kazala, kako dolgo bo ohromenje irajalo. Pri-
pomnim, da bom v prihodnjih sluéajih injiciral
manje alkohola, dokler ta nacdin blokade ne
standardiziram (autoreferat).

Isti: Chorea minor. Pojavila se je lelos
v nekoliko ve¢jem obsegu isloasno s pove-
canim Stevilom ostalih revmati¢nih obolenj

(poliartritide, lumbago, erythema nodosum itd.).
Zdravlienje antirevmati¢no. Uspehi zadovoljivi.
Dr. Bedjanié&: Ca. vesicae felleae,

Skorbut: Bolezen je pri nas redka,
1—2 sluéaja leino. Pacijentka je bila sprejeta
v bolnico dva dni pred sestankom. Dasi je
bila slika ob prihodu klasi¢na, na sestanku ni
bilo ve¢ mogoée pokazati nobenih znakov.
Uporabljali smo izkljuéno samo domaci pre-
parat C-vilamina Proskorbin ,Kemika® in si-
cer je dobivala bolnica frikrat po dve tableti
dnevno. Uspeh po dvodnevnem zdravljenju
naravnost frapanien.

Dr. Hous3ka:
Sena.

Referat o hilrem in uspeinem delovanju
novega domacega preparata v fabletah Strep-
tazol ,Kasiel“ pri erizipelu razli¢ne lokaliza-
cije in v razliéni starosini dobi. Zlasti je bil
izrazit uspeh pri 2-meseénem dojencku, ki je
dobival po !/, tablete irikrat dnevno v mleku.
Ze to dejstvo, da prena3a dojencek dobro te
tablete, nam je dokaz, da je preparat dobro
prenosljiv in neskodljiv. Doziralo se je pri
odraslih obi¢ajno po 1—2 iableli irikrat dnev-
no. Temperatura popusta v prvih 24, ureh,
kmalu nato bledi eritem, napredovanja ni bilo
nikjer opezati. Ce pomislimo, da smo bili de
pred kratkem pri Senu skoro brez moéi, je
uspeh tega preparata tem vedji.

V debati omenjadr.Luiman, da se je izka-
zal preparat tudi pri drugih obolenjih s sirep-
tokoki, zlasti pri sepli¢nih anginah, empijemih,
zatajil pa pri vseh boleznih, kjer ni bil pov-
zrocilelj sireptokok, pa tudi pri sepsah in endo-
carditis lenta (slr. viridans).

Uspe3no zdravljenje

Iz kirurgiénega oddelka:
(Sef-prim. dr. Cerni¢).

Dr. Cernié: Raynaudova gangraena
(nesimefricna) paléne polovice desne roke.
Stanje se je po zdravljenju z injekcijami ace-
titholina zboljSalo.

V debati omenja dr. Brezovnik, da je
dolinost kirurga, da pri pravkar demostrira-
nem slucaju poskusi periarierijelno simpatek-
tomijo, predno se odloéi za operacijo, ki po-
hablja mladega ¢loveka. Ravno pri Raynaudu
so uspehi operacije jako zadovoljivi. Angio-
spazmi izginejo skoro tirenuino in ostanejo,
kakor uéi literatura, trajni-ali pa drzijo mnogo
let. V posebno tezkih slucajih pa nas uéi iz-
kusnja, da je ekstirpacija zvezdastega gang-
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lija, ki je cenirala in regulalor vazomoloricne
inervacije zgornje okoncine, Se uspesnejsa
kakor periarterijalna simpatektija. Torej: treba
poskusiti eno ali drugo moderno operacijo
(auloreferaf).

Isti: Referat o statistiki operacij na
slepit¢u v letu 1936 (izslo v Zdravn. Vest-
niku st. 3 1937).

Isti: St. p. amputationem femoris dext.
po nezgodi (3ibre) Ruptura ari. femoralis.
Flegmona trebusnih sten po ligaturi femoralke.

Dr. Cernié indr. Lutman: Demonsira-
cija bolnika po operaciji subfreni®nega ab-
scesa desno. Izvor vesica felles. Bolezen se
je zacela z moénimi holeliliati¢nimi kolikami,
nakar se je pri zelo zmerni lemperaturi in
slabi virulenci vzro¢nika razvil polagoma ab-
sces. Operscija se je izvriila eksiraperifone-
elno in ekstrapleuralno iz reza, ki je potekal
viporedno z desnim rebernim lokom, nakar
se je izprepariralo tkivo med rebernim lokom
in jetri in z obilno incizijo izpraznila abscesna
vollina, iz katere se je liki povodenj vsulo ca
pel do Sest liirov gnojne tekoéine penelrani-
nega smradu. Vzrok tej ogromni koli¢ini je
iskati v dejstvu, da je bolnik, ki se je rela-
tivno dobro poéutil, dosledno odklanjal ope-
racijo. Kultura je dala izvid: stafilokok; ven-
dar prevladuje prejkoslej mnenje, da je Slo
za koli-bacil. Operacija je uspela kljub
spremljevalni simpati¢ni plevrili popolnoma,
pacijent je v kratkem ¢asu okreval. Na mesiu
plevrite je zaostala zarastlina, prepona je vsled
te Se v visokem stavu. St L.

II. SESTANEK DNE 19. IL, 1937.

1z kirurgiénega oddelka
Dr. Cernié: Subluxatio pedis male sanata.

Iz internega oddelka

Dr. Luiman: Referira o sludaju epilep-
toidnih napadov (Jackson) pri11-letnem deéku,
ki so se pojavljali Ze celih osem let. Pod di-
agnozo Tumor cerebri regionis gyri prae-
ceniralis hemisfaerae dext. je pacijent bil po-
slan v svrho operacije na I. kirurg. oddelek v
Ljubljano, kjer ga je dr. Bajec tudi operiral.
Pri operaciji se je naSel ob hemisferi velik
konvolut ozilja, ki je povzrocal stalni prilisk
na mozgansko skorjo. Po ekslirpaciji je sle-
dil slalus epilepticus, ki pa je k sreéi poira-
jal le par dni, nakar je sledilo popolno okre-

vanje. Decko se poculi sedaj popolnoma
dobro.

Isti: Ulcus ventriculi recid. post re-
sectionem (demonstr. in referat). Bolnika z
renigenolosko dognanim ulkusom, ki se je
nahajal visoko na mali krivini Zelodca iznad
anastomoze, smo podvrgli kuri z Gerulcinom
(preparat histidina ,Kastel”) in dosegli, da je
bolnik izgubil bole¢ine, se zredil, rentgeno-
losko se pa po dovrSeni kuri ulkus sploh ni
veé mogel ugotovili. Sli¢en uspeh je imel dr.
Marin z Larostidinom. Ce opazujemo kriti¢no,
moramo priznali, da nam Gerulcin in sli¢ni
preparali sicer zavirajo zelod¢no krvavenje,
ublazijo, oziroma odpravljajo subjeklivne te-
zave pri bolniku, prispevaio k dvigu teie,
vendar nam na objektivnih rentgenolodkih
znakih mnogo ne spremenijo. Gerulcin kakor
tudi vsi ostali profeinski preparati nam ne mo-
rejo spremeniti ulcerozne diateze. Pripomnil
bi, da hranimo bolnike z krvaveéimi &iri z
obilno kadnato hrano in smo opustili, odkar
uporabljamo Gerulcin, sirogo kuro v prvih
dneh po hematemezi in meleni. No§ sludaj se
priklju¢uje forej onim v slovstvu opisanim,
kier je po injekcijski kuri (20 inj.) opaZali
tudi renlgenclosko negativen izvid prej sigur-
no obsiojetega &ira.

Isti: Abscessus pulmonum sin. Bol-
nika nam je predala v zdravljenje vojna bol-
nica. Cela leva pljuéna stran intenzivno za-
molkla kakor pri eksudatu. Auskuliatorno
simptomi sliéni kazeoznemu roZljanju pri tbe.
Renigenoloska slika daje homogeno senco,
diagnoza se zato glasi: pleuritis exud. sin. lz-
mecek je gnojen, v njem mesana flora. Pneu-
mothorax neizvedljiv, zalo se poseZe po freni-
koblokadi z alkoholom (po Goelze—Brezov-
niku), topot le z 10 ccm. BoleCine v supra-
kiavikularni regiji in levi zgornji okon&ini, ki
pa po enem fednu minejo. Zdravljenje smo
podprli z Amphocal-chininom, ker pa je pro-
ces zdravljenja le potekal prepocasno, smo
iz izme¢ka dali nepravili aulovakcino, ki jo
je dobival bolnik v precejdni konceniraciji.
Vspeh presenelljiv. Kakor mi poroc¢a upravnik
vojne bolnice, kamor je bolnik ponovno pre-
meSéen, napreduje zdravljenje izredno hiiro,
kar nam prica, da je tudi ta nalin konzerva-
tivnega zdravljenja pljuénih abscescv precej
uspeSen in zasluzi, da se ga preizkuSa 3e
dalje.
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Isti: Ca pulmonum in regione hili
dext.

Isti: Tumor pulmonum ad basim, Rent-
genolodka slika daje senco, ki si jo lahko
razlagamo le kot maligni tumor z ekspanzivno
rastjo (Bronhijalni Ca. ali pleuralni endoleli-
jom). Kliniéno: absces. Opazovanje pokaze,
da gre za posipneumonicen absces z lokali-
zacijo nad prepono v obliki polkroga.

Dr. Bediani&: Stiri slu¢aji chorea mi-
nor et major. Eno- in obojesiranski. Antireu-
mati¢no zdravljenje z injekcijami in lumina-
letami uspesno.

Isti: Leukaemia myeloica.

Isti: Purpura trombopenica (M. Werl-
hof). Uspe3no zdravljenje skoro moribundne
pacijentke, kjer je poleg vseh ostalih klasic-
nih znakov nastopila Se vsled masivnega krva-
venja v moZganih hemiplegija, z Cebion-om
,Merck® v intravenoznih in podkoZnih injek-
cijah podprto z Coagulenom. Hemiplegija je
v kratkem popolnoma izginila. St L.

III. SESTANEK DNE 12. III. 1937.

Iz dermato-vener. oddelka:

Sef dr. Robié&: 1. Mollusca contagiosa
penis. 2. Sklerosis vulvaris giganiea (muliipl.).

Iz porodn.-ginekol. oddelka:

Sef dr. Bendan: 1. Kratko predavanje o
sublotalni vaginalni ekstirpaciji utera (z de-
monsiracijo enukleiranih mesnjakov po Hal-
ban-ovi metodi).

2. Eksofitiéni carcinoma portionis.

Iz kirurgicnega oddelka

Sef dr. Cerni&: 1. Ogromen carbunculus
nuchae z kolateralmim edemom, ki sega do
cela in do pod éeljusti,

Nove knjige

2. Odpria luksacija desnega ramena vsled
nezgode med jermeni cirkularke.

3. Contraclura post fungus genu. Demon-
stracija po pacijeniu improvizirane primitivne
a zanimive in svrhi heje absoluino vsireza-
jo¢e proteze.

4. Operirana elefanliaza leve podlehii.

5. Fistula fleksure sigmoideae na levem
bedru (geneza neznana).

6. Odprt prelom obeh golenskih kosti.

Dr. Kerze: Odprt prelom siegnenice z ma-
lignim edemom.

Iz prosekture:

Pros. prim. dr. Hribar: 1. Ruptura cor-
dis z sréno tamponado vsled aneminega
infarkia levega prekata po zamaSenju d. skle-
roliécne koronarke. Klin. diagnoza: Angina
pectoris. Mors subita.

2. Mesaorlitis luica.

3. lzolirana endocarditis ftrikuspidalke s
perforacijo iz desnega v levi prekat (klini¢no
brez vsake cijanozel).

Iz internega oddelka:

Dr. Lutman—dr. Greiner: 1. Status te-
tanicus. Po dvodnevnem zdravljenju z De-
vitol-kalcijem absoluten uspeh.

2, Herpes zoster lumbo-sacralis.

Dr. Bezlaj: Splenohepatomegalija Banti-
jevega tipa, kjer so ostale Zleze, ki so bile
prvoino nekoliko povedane, na zdravljenje po-
polnoma izginile. Obd. histol.: Lymphogra-
nuloma.

2, Multipli simefriéni flukiuirajoéi tumorji
nadlehti. Pri punkciji sterilen gnoj specifié-
nega izgleda (hladni abscesi).

Dr. Bedjanié: 1. Erythema nodosum.

Mag. pharm. Rado Dama3ka: Ekono-
nomi&no ordiniranje magistralnih recep-
tov. Ljubljena 1937. Zal. Apotekarska komora,
sekcija za Dravsko banovino. 126 strani 8°.
Cena din 30—,

Upraviteni so glasovi, ki se povsod in v
zadnjem casu tudi pri nas dvigajo profi ne-
upravicenemu, zgolj komodnemu in nikomur

Skl
kot farmaceviski indusiriji — in 3e o ne naj-
boljsi — korisinemu ordiniranju takozvanih

specialitet, ki z resni¢nimi pogosioma nepo-
gresljivimi specialnimi preparali resne indu-
strije nimajo ni¢esar skupnega. Toda ta borba
za magisiralno ordiniranje zdravil zadene da-
nes Zze na precejénje tezkoce. Vecinoma ne
preirden temelj farmaceviske izobrazbe mla-
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dega medicinca, se pozneje premalo izgradi
in v praksi ga naval reklame, enosfavnost re-
cepliranja, dostikrat pa celo zahleve bolnikov
kmalu popolnoma zapeljejo v smer ,speciali-
tet“. Ni ¢udno ako tak zdravnik potem sploh
kmalu pozabi, kako se napiSe recept, da o
maksimalnih dozah itd. niti ne govorimo in ce
napravi potem, ako Ze kedaj magisiraliler or-
dinira, gorostasne napake. Pisec male knjige
mi je kot lekarnidki referent pokazal cel sno-
pi¢ naravnost neverjeinih receptov, lako po
sestavi kakor po prekoracenju maksimalnih
doz, neverjelno dragih kombinacijah itd.

Ni dvoma, da je borba proti pseudospecia-
litetam nujno in neobhodno poirebna. Pred-
pogoi pa je, da se zdravniki zopet nauéijo
ordinirati magisiraliter. Pri tem pa predvsem
ne moremo pogresati priroénikov, kakor ga
predstavlja Damaskova knjizica, ki prinasa
na spreten in prakticen nadin posamezne sku-
pine zdravil, pri ¢emer vedno najpreje navaja
sinonima za specialilete, potem pa lepo Ste-
vilo ekonomiénih recepiov. Posebno dobro-
dosle bodo praktiku tabele na koncu knjige,
ki vsebujejo maksimalne doze in — zelo na-
tanéno — doze za olroke. Iz farmaceviskega
godiSnjaka ponalisnjen dodatek o primernem
¢asu za uZivanje zdravil ni posebno posrecen,
prav dober je dodatek o antidotih, ki vposieva
fudi sirupene pline. Skratka: prepri¢an sem,
da bo knjigo vsak zdravnik s pridom rabil.
Morda dobimo pozneje 3e vedjo ekonomsko
recepluro sestavljeno od zdravnikov na pod-
lagi njihovih prakti¢nih skuSenj, kakor je to
ref. ze pred leti predlagal bolniski blagajni,
ki je na vseh takih sliénih poskusih ekonomi-
zacije najbolj interesirana. H koncu pa mo-
rem 3e posebno pohvalno omenili odliéno
opremo in tisk knjiZice. R. N.

Dr. Stj. Kalodjera—dr. V. Ristié: Co-
dex specialiteta. Beograd, Cara Uro3a 37,
samozalozba 1937. 316 sir. 8. Cena din 40"—.

Priroéna knjizica vsebuje po abecednem
redu vse specialitete najrazli¢nejSega izvora,
ki so odobrene od minisirstva nar. zdravja.
Praktiéna prednost knjige je ravno v tem, da
najde zdravnik tu vse, kar se lahko v na$i
drzavi predpiSe; ¢essr ne najde, tega tudi
lekarnar ne sme prodali. Napram drugim ino-
zemskim priroénikom te vrste je druga pred-
nost v fem, da so vpo3levane specialilele
enako brez ozira na izvor, kar izredno olajsa

orientacijo v labiriniu raznih farmaceviskih pro-
izvodov. Navedene so tudi cene v dinarjih in
sestava zdravil. Ravno to zadnje smatram za
posebno prednost, ker farmakolosko le neko-
liko izveibanemu zdravniku dovoli, da lo¢i zel
od plevela in da se preprita, katero specia-
liteto lahko nadomesti s svojim individualno
sestavljenim receplom in katero sme in mora
predpisati. Konec knjiZice, ki jo s tem naj-
topleje priporoiamo, tvori seznam speciali
tet po indikacijah. Aviorja obljubljata, da bosta
od Casa do ¢asa izdala dodatek. R. N.

Dr. Julije Rogina: Nauka o vakcina-
ciji protiv variole. Beograd 1937. Bibloteka
Central. Higijenskega zavoda. Sir, 127. Zavod
za proizvajanje animalne limfe za cepljenje
proti osepnicam v Zagrebu — sedaj oddelek
Sole narodnega zdravia — je vodil dolgo
vrsto let simpati¢ni dr. Julije Rogina, nas naj-
boljsi strokovnjak v tej stroki. Zalibog je ne-
davno umrl, V zadnjih letih svojega zivljenja
je napisal gornjo knjizico, v kateri je na pod-
lagi velikih in dolgoleinih osebnih skuSenj ter
svelovne literaiure podal v lepem slogu bislvo
vakcinacije proti osepnicam.

V prvem delu knjiZice nas pisatelj seznani
s kratko zgodovino preventivnega cepljenja
proti osepnicam, nato pa nam precej podrobno
raztolmaci vse, kar je do sedaj znanega o vi-
rusu variole in vakcine. Ker je preprican, da
vsak zdravnik dobro pozna klini¢no sliko ¢lo-
veskih osepnic, zalo nam nariSe samo sliko
raznih Zivalskih osepnic (variola vaccina,
equina, ovina, caprina, aviaria elc.) in njihovo
razmerje do Clovelke variole.

Za zdravnike je posebno vaino poglavje
o higijeni kekor tudi o lehniki vakcinacije,
kjer so opisane razne metode cepljenja.

Na sledeéih straneh obravnava pisatelj kli-
niéno sliko vakcinacije ter vakcinalne anoma-
lije in komplikacije. Posebno poglavje je posve-
¢eno vpradanju imunitete po osepnicah in po
cepljenju.

Zelo zanimiv je opis proizvanjanja animalne
limfe, kjer je nazorno podana tehnika proiz-
vajanja. Na koncu je navedena obsirna lite-
ratura.

KnijiZica je v sploSnem odli¢no napisana in
obsega -vse bistvene tocke nauka o vakcina-
ciji. V tehni¢nem oziru je Skoda, da ni nekaj
slik iz8lo v barvnem tisku (n. pr. slika variole
in vakcine elc), kar bi seveda knjiZico malo

325



podrazilo. Pogre$am tudi, da ni ponalisnjen
pri nas veljavni Pravilnik o za3itnem cep-
ljenju proti osepnicam, ki bi radi popolnosti
pri obravnavi tega vpraSanja spadel v knjiZi-
co. Ne glede na to pa bo knjiZica dobrodosla
vsem zdravnikom, posebno uradnim, ki izva-
jajo cepljenje. Dr. V. Mersol

Smersu Rudolf: Zavarovanje za one-
moglost, starost in smrt. Ljubljana 1937.
46 sir. 8° Cena din 2'50.

Brezdvomno pomeni uvedba zavarovanja
za onemoglosi, starost in smrt vkljub vsem
nedostatkom ogromen napredek nase socialne
zakonodaje, ki ga moramo ravno mi zdrav-
niki prav posebno toplo pozdravili. Brezdvom-
no pa se zopersiavljajo uvedbi fe koristne in
dolgo pri¢akovane grane socialnega zava-
rovanja velike tezkoce. Dolinost vsakogar je,
da jih pomaga ¢impreje premostiti. Zato nam
je drobna knjiZica pravnega referenta OUZD-a
izredno dobrodosla kot prakii¢ni vodnik skozi
najvaZnejSe dolo¢be novega zakona. Naj bi
se knjiZica ¢impreje in v éimveéjem Stevilu
razsirila med delavsivom in delodajalcem kar
izredno nizka cena Se posebno olajsa. R.N.

»Iriper®. lIzdaja: ,Narodni lekar® Beo-
grad 1937. 16 sir. 8° Brezplaéno.

BroSurica predstavlja izdajo podvzetja, ki
se nam prezentira pod imenom: ,Biblioteka-
¢asopis Narodni lekar®. Urednik dr. Mihajlo
Arkolijevié-Sopocko, lastnik Hranislav Tomic.
Mi smo malo skeptiéni napram vsem sli¢nim
pojavom poljudne zdravsivene propogande in
ta naSa skepsa raste, ako vidimo na koncu
knjige mali seznam nekoliko zdravnikov spe-
cialistov za venericne bolezni in odkrijemo
na ovilku poziv, da naj bi se &im vec ljudi
priglasilo ,na$i humano-sanitetski sluzbi®, ki
obela popuste pri zdravnikih in lekarnarjih
itd. Taka prizadevanja vsekakor niso posne-
manja vredna. R. N.

Dr. B. Dragas: Tehnika in metodika
splo3nenegebolnikov.Knjiz.zav.zazdravstv.
zasc¢ilo mater in otrok, knjiga V.1937. 176 sfr.
8%, Cena: Din 64—.

Omejil bi se lahko na ugolovitev, da sem
knjigo te vrste v praksi, zlasti pa pri pouku
sesler in v raznih te¢ajih vedno pogresal. Kar
je bilo tega dosedaj v slovenskem jeziku na-
pisanega v nobenem oziru ni zadovoljilo, pa
tudi nem3ke knjige in knjiZice o tem predmetu
mi niso dale onega, kar sem si Zelel. Dragasu

se vidi dolgoletna praksa v Soli za za3€ilne
sestre in kot bolniski zdravnik. Iz te prakse
nam daje dobro in do vseh podrobnosti pre-
misljeno knjigo, ki prinaSa dejansko vse, kar
v strezniski praksi rabimo. Ni ¢udno, da se
knjiga v prvi vrsli ozira na potrebo oirokega
zdravnika oz. zavoda, vendar pa nikjer ne za-
nemarja pofreb pri negi odraslega bolnika. V
podrobno navedbo vsebine se namenoma ne
spuééam. Knjiga je napisana v prav razum-
ljivem slogu in z hvale vredno tendenco zmanj-
Sali Stevilo tujejezi¢nih izrazov na neizogibro
Stevilo. Slike so vecinoma prav dobre in na-
zorne, lisk in papir sta vzorna. Kekor pravi
avior- v uvodu, je knjiga namenjena fudi me-
dicincem. Kdor ve, kako neroden je dostikral
mladi zdravnik pri prakii¢nem izvajanju vsega
tega, kar zahieva od njega nega bolnika, bo
aviorju popolnoma prilrdil. R. N.

Stepp—Kiihnau—Schroeder: Die Vi-
tamine und ihre klinische Anwendung
(Vitamini in njih kliniéna raba). F. Fnke 1936.
str. vel. 8°. Cena vezano RM 8'—. brosirano
RM 6°50.

Med pridobilvami moderne medicine je
naraséajoe znanje o vitaminih golovo ena
najvaznejiih. Saj danes nili ne slutimo, kem
nas lahko dovede globlje prodiranje v tajne
teh ,Zivljenskih snovi®. As., ki svojo knjigo
skromna imenujejo: kratko vodilo (,Leit-
faden®), nam v resnici dajejo to¢en pregled
o danasnjem slanju vilaminskega problema,
ki samo v loliko ne more bili to¢en, ker pri-
nasa skoraj vsak dan nova odkritja in nove
vidike predvsem fudi glede terapevii¢ne vpo-
rabe. Iz te knjige, kalere ocena se je slucaj-
no zakasnela, so ¢rpaliin bodo tudi v bodoée
morajo crpali vsi, ki so v zadnjem casu kaj
napisali o problemu vilaminov. Prej ali slej
pa bo neobhodno poirebno, da se vsak zdrav-
nik podrobno bavi s temi vpraaniji, ki so —
kakor reéeno — dalekoseZne vaznosti za men-
da vsa podrocja medicine. R. N.

Quelques vérités premiéres (ou soi-di-
sant telles) en Chirurgie infantile par L.
Ombrédanne (Nekaj osnovnih resnic iz decje
kirurgije). Collection publiée sous la direction
de MM, L. Ombrédanne et N. Fiessinger. Mas-
son et Cie Edileurs. Cena FFr. 24'—

Na 85 straneh prikupno opremljene knjige
nam podaja znani francoski kirurg, prof. pa-
riske med. fakultete in ¢lan medicinske akade-
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mije L. Ombrédanne na prav svojstven nacin
osnove decje kirurgije.

»Chirurgie infantile® utegne biti nekaterim
nov pojem in ga v naem medicinskem uénem
naértu, ki je prikrojen nem3kemu, ne najdemo.
Francoska med. $ola Ze od nekdaj goji decjo
kirurgijo kot stroko zase. V najnovejsem casu
so to povzeli tudi Cehi. Knjiga ni nikako iz-
¢érpno  delo, marve¢ bistroumno sestavljen
pregled, nekaka revija, ki nam vso obSirno
snov v kratkem lapidarnem sfilu stisne ,v
nekaj osnovnih resnic®. Snov je razdeljena
v 6 poglavij: v prvem splo$nem delu so obrav-
navane prirojene deformitete, kostna in sklepna
tuberkuloza, rachitis, lues, novoivorbe itd. Sle-
dijo nato poglavja: Obraz in vrat, lobanja in
hrbienica, thorax in abdomen, spolovila in
konéno udje ob trupu. V odstavku ,anesiezija®
opozarja avior, da dojenckov, razen v prvih
4 dnevih po rojstvu, nikdar ne smemo operi-
rati brez anestezije. Sok, ki ga povzroéa bole-

Drobne novice

¢ina, utegne postali za dojencka leialen. Etrova
narkoza, podana z aviorjevo masko, je naj-
boljSe sredstvo, ki ga imamo. Pulmonalne
komplikacije niso tu ni¢ &esle, kot pri kloro-
formu ali Avertinu. Upravi¢eno je posvecen
poseben odstavek postoperalivnemu Soku, ka-
teremu dojenéki v prvih dnevih po sicer uspeli
operaciji le prepogosto podlezejo. Transfuzija
krvi je v teh primerih Eesto resilna. Za frans-
fuzijo zados¢a dobrih 50 ccm krvi, katero apli-
cira avlor v sinus longit. superior z vbodom
lanke igle v angulus posterior srednje fontanele.

Izredno plastiéno je podena tudi kirurska
diagnostika abdominalnih obolenj, kar daje
knjigi 3e posebno vrednost, bralcu pa vse
polno dragocenih migljajev. Knjiga bo zani-
mala ne samo kirurga in pedijatra, marveé
vsakega zdravnika. Malokje bo namre¢ naSel
toliko ,resnic® tako ¢isté izlu3éenih in nepo-
sredno podanih, kot ba$ iu.

Dr. B. Brecelj

50 letnico svojega Zivljenja je pred kral-
kim praznoval znani &e3ki kirurg in prof. ceske
univerze v Pragi dr. Arnold Jirasek, Odlié-
nemu zdravniku in znanstveniku tudi mi iskreno
ceslitamo.

II. jugosl. kirur3ki kongres se je vrsil
dne 3. do 5. septembra t. 1. v Ljubljani pod
predsedsivom prim. dr. B. Lavrica. Udelezba
je bila velika. Podrobno porotilo pozneje.

Rafaelova druiba, ki predstavlja sloven-
sko izseljeniSko matico, je praznovala meseca
avgusia svojo 10-lelnico. Ob lej priliki je iz-
dala obsirno jubilejno Stevilko svojega izse-

ljeniskega vesinika Rafael s prispevki sloven-
skih minisirov in Skofov, bana in mnogih od-
liénih poznavalcev izseljeniS8kega vpraanja.
Mi ob tej priliki samo ponovno poudarjamo,
da bi se za to vpradanje morali tudi zdrav-
niki zanimati v veéji meri kakor doslej.

Pred zatetkom novega studijskega leta
so izdali mariborski akademiki asopis ,No-
vim tovariSem® ki ga zabelezimo radi
¢lanka o slovenski univerzi.

Posojila za omogo&enje zakona v Nem-
giji (,Ehestandsdarlehen®) so bila podeljena
leta 1936 v 174.391 slucajih. S Stevilom otrok
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riporota gg. zdravnikom medicinsko in
farmacevisko slovstvo po originalnih cenah.
Ne naroctajte pri inozemskih potni-
kih, pri katerih pladate viSje cene!
Nem3ko marko preradunavamo do nadalj. po 12 Din.
Dovoljuje odplacevanje v obrokih brez naplacila.
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iz takih zakonov pade po gotovi lestvi znesek,
ki ga je treba vrnili. Ker se morata Zena in
nevesta dali natanéno preiskati predno dobita
posoiilo, se vrsi v zvezi s tem posojilom tudi
vazna zdravstvena sluzba. 330.000 oseb je bilo
na ta nac¢in tekom enega leia preiskanih od
takozvanih zdravstvenih uradov, ki v golovem
smislu odgovarjejo nasim higienskim zavodom.

Na Nizozemskem so ugotovili po en
slucaj zastrupljenja dojencka z alkoholom in
z nikotinom. Prva mati, ki je dojila svojega
8 dni starega ofroka, je popila sieklenico
portskega vina, na kar je padel ofrok v glo-
boko nezavesi. Druga, mali 6 tednov slarega
olroka, je po navadi kadila vsak dan po 20
cigarel. Dojencek je bil brez spanja, truden, je
bruhal in je imel drisko, zelo hiter puls in cirku-
lacijske moinje. V mleku prve malere so do-
kazali alkohol, pri drugi nikotin. Oba oiroka
sla oslala ziva. (M. med. Wchschil.)

Promeine nesrete v Zedinjenih drZa-
vah so zahlevale ickom lanskega leta ni¢ manj
kot 36.400 irtev, fo je zopet za 1%/, veé kakor
leta 1935. Dve firetjini teh nesred sta se pri-
petili po vaseh in malih mestih. 40°/, vseh
ponesrecencev je bilo pescev. Ogromno pa je
Stevilo nesreé, ki niso zahlevale smrinih Zriev.
Teh je bilo namreé ¢ez 9 miljonov. Od teh
je ostalo 965.000 trajno invalid. Siro$ki vseh
nesre¢ cenijo na 3,400.000 dolarjev. Koliko
¢asa bo lo Slo v tempu naprej, ako so nave-
dene Slevilke pravilne, ki jih posnemamo iz
referata v ,Med. Welt“.

Nems$ki drZavni po¥tni urad je dal ie
dvakrat preiskati telefonska slusala radi event.

Jz urednistva

nevarnosti prenosa nalezljivih bolezni posebno
Ze tuberkuloze, Preiskali so veliko Stevilo apa-
ralov, med njimi osem po bolnicah za tuber-
kulozne. Vkljub rigorozni preiskavi, ki je bila
v roksh driavnega zdravsivenega urade, je
bil uspeh vedno negativen. (D.Med. Wchschfl.)

»Deutsche med. Wchschft® prinada referat
po italjanskem viru o splosni umrljivosti po
raznih evropskih drZavah. Po tef stalisiiki
znasa umrljivost na Nizozemskem 87, v An:
gliji 11°7, v Neméiji 11'8, v Cehosl. rep. 134,
v Avstriji 136, v lialiji 13°9, v Bolgeriji 14°5,
na Madzarskem 152, v Franciji 157(1), v Ju-
goslaviji 17 in v Romuniji 20°7. Naravnost
ogromne in nerazumljive razlike.

Po letnem poroéilu angl. druzbe za po-
bijanje gobavosti cenijo Stevilo leproznih na
teritoriju brilskega imperija na 2 miljona
ljudi. (D. med. Wchschft.)

Znana ,Ciba Zeiischrift" je posvelila
svojo 48. Stevilko prav posebno zanimivi temi:
.Zdravnik v starem Rimu“. Krasna, bogato
ilustrirana Stevilka je zopet pravo darilo zdrav-
nikom, ki se za medicino zarimajo tadi z zgo-
dovinskega sializéa.

Umrli. Alfred Adler, usianovilelj tako-
zvane individualne psihologije, ki je nzila
prav posebno v englosaskih dezelah mnogo
odmeva. Dr. Hugon Robié, odliéni mari-
borski dermalolog. Nekrolog sledi.

Dunajska medicinska fakulteta prireja
tudi v studijskem letu 1937/38 zopei veliko
Stevilo tecajev. Kursbiiro, Wien, IX. Alser-
strasse 4 daje radevolje vse informacije.

ZA TISKOVNI SKLAD Z. V.
SO PRISPEVALI:

Din 500 — Zdravnisko drusivo, Maribor;
Din 200'— dr. Tavéar L., Ljubljana; Din 150'—
dr. Benedik ]., Bled; po Din 100'— dr. Medic
S., Sodtanj, dr. Robi¢ H., Maribor, dr. Volav-
ek J., Ljubljana, dr. Cervinka M., Novo me-
slo, dr. Klar F., D. Lendava, dr. Dolhar A.,
Drevlje; po Din 50'— dr. Sporn V., dr. Kra-
jec Q., dr. Jug R., dr. Veréon I, Ljubljana,

dr. Cizelj T., Trbovlje, dr. Krauland ]., Ko-
cevje, dr. Hrovat I, Ormoz, dr. Svelina F.,
Sv. Jurij, dr. Peéek ]., Brezice, dr. Cerne J.
Sl Bistrica, dr. Flajs ]., Celje, dr. Kuher A,
Ptuj, dr. Karfin F., Maribor, dr. Degleria ].,
Bled; po Din 40'— dr. Benediti¢ F., Senovo,
dr. Mogilnicki V., dr. Sokolov P. St. Jurij,; po
Din 30'— dr. Jam3ek M., dr. Brezigar D., Ljub-
ljana, dr. Demsar D., Kranj, dr. Skof M., Raj-
henburg; Din 20— dr. Oehler I, Borovo.
Hvalal

Tiskarna ,Sava“ d. d. v Kranju

— Za tiskarno: Vilée Pesl, Kranj.



Proti dispesiji radi vrenja, meteorizmu,
in flatulenci, hiperaciditeti, zaprtju in
pocasni prebavi, kakor tudi proti dis-
pepticnim oblikam angine pectoris

{ MAGNESIUM
LPERHYDROL

Substanca (15 in 25%na) Tablete

E.MERCK —DARMSITADT

Zastopstvo za Jugoslavijo :
Dr. Leo Nenmann, Zagreb, MoSinskoga 14

LORAVILISEE [N KOPALISEE

Kraljevski dvorski dobavitelji

najmocnejSe prirodne oglj.-kisle (CO,) kopelji v Jugo-
slaviji. Izredni uspehi pri zdravljenju bolezni srca, led-
vic, Zelodea, jeter, protina, kamnov in notranjih Zlez

Sezona se pritne s 1. majem

Radenskeprirodnemineralnevode

Zdravilna,
Kraljeva,
Gizela,
najjacje litijske vode v Jugoslaviji a
najjaje po ogljikovi kislini v Jugoslaviji
edine vode s tezkimi minerali v Jugoslaviji
Gg. zdravniki imajo 50°, popusta na stanovanju, kopelji brez-
platno. Mineralna voda ad usum proprium vedno gratis!
Prospekti, broSure gratis!

T




VSEBINA:

- Siran
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Dr. Vrtovec J.: Prispevek k epidemiologiji lrebusnega legarja 304
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MALI OGLAS

Zdravnigki inventar popolnoma nov zaradi opuslitve prakse

zelo ugodno na prodaj. :
Dr. Zdenka FiSer — Bled.

Xl
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ZdraVIllsce Golnlk

’ ) . za bolne na pljuélh

Sprejeﬁia odrasle bolnike (moske in Zenske) s tuberkulozo plju¢
: _in grla v 3e ozdravljivem Sfadiju.

3 oskrbni razredi

Vsi moderni diagnosti¢ni pn‘p'omoéki na razpolago! — Higieni¢no-
dieteti¢no zdravljenje, tuberkulin, avroterapija, pneumothorax artefi-
cialis, phrenicoexairesis, thoracoplastica, Jakobdusova operacija;_
Vse informacije daje uprava zdraviliséa 'Golni'_k'.

| Posta — telefon — brzolav° Golmk | ':

: Zelezniska posia;a za brzovlake Kranj, za osebne vlake
KriZe - Golnik na progi Kranj - TrZi&. Avto pri vseh vlaklh




w . . ODDELEK
“GS':G'. dd. _SANABO-KASTEL*

PROCYTHOL

+SANABO—KASTEL*“

PRO INJECTIONE

Perniciozna in tezka sekundarna anemija

1 ampula odgovarja po svojem kliniénem ucinku priblizno 500 g
svezih jeter

PROCYTHOL ‘FORTE

1 ampula odgovarja po kliniénom u&inku priblizno
5.000 g svezih jeter
Intramuskularna raba!

UNIVERZALNO SREDSTVO PROTI KRCEM GLADKIH MISIC

su R pAR I L K}i\é'mn

(papaverin, novatropin, sevenal in amidopirin)

Orig. 3katlje s 3 in 6 ampulami IN]EKCI%\‘EA §

Orig. ceviice z 20 tabletami BLETE

Orig. katlie z 10 supozltorijami ; SUPOQOZITORIJE

Indikacije: Ulcus ventriculi et duodeni, holelitijazis, nefrolotijazis, kolitis, spazmi krvnih
7il, cistitis, spasticna opstipacija.

Khstel d 4

Zagreb




