
STBOKOVnO GLASILO ZDftflViUSTVfl V DBflV. BflflOV.
Ta številka ima prilogo „Evgenika“

KEMIKA  D .D .  -  ZAG REB
priporoča za zdravljenje s čistim C-vitaminom preizkušeni preparat

PROSCORBIH
Vsebuje čisto kristalizirano I-asko'rbinsko kislino v obliki tablet & 0.05 g 
in ampul ä 0,05 g. Ta ojačena vsebina omogoča, pri neizpreme- 
njeni ceni, zanesljivo in ekonomično zdravljenje vseh pojavov 
hipo- in avitaminoz, povzročenih radi pomanjkanja C-vitamina. 
Proscorbin se uporablja nadalje kot odlično sredstvo za jačanje ce­
lega organizma pri infekcijskih boleznih in po njih povzročeni sla­
bosti, pri hemoragični dijatezi, krvavenjih iz raznih organov itd.
Če želite torej predpisati zanesljivi preparat čistega C vitamina, 
izvolite vedno predpisati Proscorbin „Kemika".

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

Indikacije: Pri akutni in kronični slabosti kardiovaskularnega apa­
rata, kolapsu, pri zastrupljenju, infekcioznih boleznih itd.

D O Z A :  1 — 3  a m p u le  p r o  d o z i  v o b lik i  s u b k u ta n e , in tr a m u s k u la r n e  a li  
in tr a v e n o z n e  i n je k c i j e .  P e r  o s  1 5 — 40 k a p l j ic  v e č k r a t  d n e v n o .

P r e d p i s u j t e  dobr e  d o m a č e  p re p ara te !

NASLOV UREDNIŠTVA IN ADMINISTRACIJE: ZDRAVNIŠKI VESTNIK -  GOLNIK



Elastični bral pov@i m rana v maii kirurgiji
Elastični Hansaplasi je indiciran pri vseh vrezninah, vtrganinah, odrgninah in opeklinah' 
pa tudi pri umazanih ranah. V zaščitnem povoju služi kot zdravilni obliž pri furunklih itd"

Hidrofiina kompresa je antiseptično impregnirana z YXIN-om. Bakteriološka lastnost Yxina 
je utemeljena po oligodinamičnem učinku ionov srebra. Yxin ima močan in trajen učinek 
tudi v globino in niti najmani ne draži. Poleg tega dezodorira in je sam popolnoma brez 

duha. Vpliva dobro granuiirejoče in epitelizirajoče.

Elastični Hansaplast ne ovira gibanja na noben način. Nekaj kvadr. cm pogostoma zado­
stuje popolnoma mesto voluminoznih in dragih povojev

Z D R A V I L I Š Č E  T R E B U Š N I H  
O R G A N O V  IN P R E O S N O V E

ima v svojih treh vrelcih »TEMPEL“ 
.S TY R IA “ in .D O N A T “ izvanredno 
lekovito slatino, ki s svojo silno trans- 
mineralizacijo organizma najugodnejše 
upliva na organske funkcije, njih ve­
getativno in hormonalno regulacijo. 
Indikacije: Vse bolezni želodca, čre­
vesa, jeter, žolčnih kamnov, ledvic. 
Sladkorna bolezen ingiht. Letna in 
zimska sezona. Glavna sezona: maj 
— oktober. — Gospodje zdravniki! 
Zahtevajte prospekte in vzorce vode 

pri d i r e k c i j i  z d r a v i l i š č a  
R O G A Š K A  S L A T I N A !



VIGANTOl
s kristaliziranim vitaminom D, biološki standardiziran, — Hitro in trajno 
poviša nivo kalcija in fosforja v krvi ter pospešuje izmeno mineralnih 
snovi. Pri motnjah y rasti kosti, rah iiid i in osteomalaciji.

O r ;g rna ln i o m o ti: V igantol o l j e : 1 ccm vsebire 0,3 mg kr st. vita- 
m na D zn 12 000 intern, edinic Stekleničice z 10 in 50 ecm
V igan to l d ra ž e je :  1 dražeja vsebuje 0,06 mg krist. vitamina D =  2.400 
int. edinic Škatljice s 50 in steklenčice s 250 komadi

VOGAN
standardiziran prenarat vitamina A. — Vsebina vitamina je stokrat večja 
kot v dobrem ribjem olju. Dvgne splošno prehrano in pospešuje rast. Od­
ličen profiloktikum proti infekcijam, predvsem respiratornih organov.

Indikacije: keratomalacija, kseroftalmiia, hemeralopija, počasno zarašča­
nje ran, pel idni nahod; dalje m. Basedow, anaciditeta, subaciditeta, gastritida.

O rig in a ln i  o m o ti: V o g an  o l je :  1 ccm =  120.000 int. edinic. — Stekleničice s 5 in 30 ccm 
V ogan  d r  ž e je : t  dražeja =  12.000 int. edinic, — Škatlje s 50 komadi

» «
UVIMliSEN NA RAJNI

SKUPNO PROIZVAJATA TVRDKI: E. M E R C K
DARMSTADT

Z A S T O P S T V A  Z A  J U G O S L A V IJ O :

„ J U G E F A “ K. D. Mr. Dr. LEO NEUMANN
Zagreb, Preradov;čeva 16. Zagreb, Mošinskoga 14.



Card iazol «Knoll»
• C-

J

KNOLL A.-G
ludwigshafen am Rhein

sretstvo za  krvni optok
kod smetnja u cirkulaciji krvi 

uslijed infekcija, 

smalaksalosti i t. d.

Tablete — Ampule — Liquidum

Glavni zastupnik za Jugoslaviju:

Mr. DRAŠKO VILFAN, ZAGREB, Iliča 204.



ZDRAVNIŠKI
VESTNIK

UREDNIŠTVO IN U P R A V A .: 
Dr. R. N EU BA U ER, GOLNIK. 
VESTNIK IZHAJA LETNO 10KRAT 
(MESECA JULIJA IN SEPTEMB. 
NE IZHAJA).— NAROČNINA ZA 
NEZDRAVNIKE DIN 90 — CELO­
LETNO, DIN 5 0 '-  POLLETNO; 
ZA MEDICINCE DIN 5 0 --  CE­
LOLETNO, DIN 25’-  POLLETNO

STROKOVNO GLASILO ZDRAVNIŠTVA V DRAVSKI BANOVINI
ŠTEVILKA DVANAJSTA DECEMBER LETO DEVETO

Dr. MAVRICIJ NEUBERGER, praktični zdravnik — Ljublj'ana

N OV I  VIDIKI V P A T O G E N E Z I  IN TERAPIJA  
P R I M A R N E  P R O G R E S I V N E  M U S K U L A R N E  
DISTROFIJE

Septembra 1936. leta sem spoznal pacijenta s progresivno muskularno 
disprofijo (pmd). Deček, star 10 let, je zbolel začetkom svojega tretjega 
leta in je bil od tedaj zdravljen od številnih zdravnikov in zdravstvenih insti* 
tutov. Končno je tudi zagrebška nevrološka klinika postavila diagnozo (pdm), 
tako da o primarno miopatični naravi obolenja ni moglo biti dvoma.

Stat. preasens je bil na kratko sledeči: Primerno rejen, bled, musku­
latura pleč, ram, gornjih lakti in prs močno atrofična, lopatice štrleče. Hrbtna, 
medenična in bedema muskulatura atrofična, deloma psevdohipertrofična, 
noge fiksirane v plantarni fleksiji zaradi kontrakture Ahilovih kit, kontraktura 
kolen v kotu okoli 160°. Funkcijonalni izvid: Ne more ne stati, ne hoditi 
ne klečati. Roka dvigne z velikim naporom komaj 65 dkg. Vodoravno naprej 
ali v stran stegnjena roka pa ne more vzdržati niti te teže. Iz vodoravne 
lege vznak ne more sesti, niti se samostojno obrniti na nobeno stran. V 
kolenu flektirana bedra povleče le s pomočjo rok do trebuha, pa še to s 
težavo; v kolenu stegnjenih beder ne more premakniti od podlage niti za 
las. Naj se leže opira na flektirana bedra in na hrbet s še tako silo volje 
in svojih ubogih mišic, medenice ne premakne z mesta! Skratka, obupno 
stanje lastne nemoči in odvisnosti od tuje pomoči.

Znašel sem se pred uganko, kako pacijeniu pomagati. Tistih terapev- 
tičnih pripomočkov, katerih je bil mali pacijent do tedaj deležen na pretek, 
ni kazalo ponavljati, ker so se že itak izkazali za neuspešne, kajti bolezen 
je v teh sedmih letih neovirano napredovala. Končno sem se odločil za 
diatermijo, sledeč vspodbudnim poročilom literature o doseženih uspehih. 
Učinek tega zdravljenja od 10. IX. 1936. do 3.1, 1937. je bil ta, da so se 
lopatice bolj prilegale k toraksu in da se je deformiteta prs (pectus cari- 
natum) zmanjšala. Ves ta čas sem intenzivno zasledoval poročila o Kosta- 
kov—Slauckovi metodi zdravljenja pmd. s podajanjem glikokola per os, ki 
je do tedaj edina dala zadovoljive terapevtične uspehe, vsaj v nekaterih



slučajih. Pri studiju razlag o terapevtičnem dejstvovanju glikokola na pmd. 
in pri studiju o metabolizmu beljakovin, pa se mije porodilo sledeče vpra­
šanje :

Č e je  g l ikokol  kot a mi no k i s l i na  n e o b h o d n o  p o t r e bn a  
tva r ina  za o hr a n i t e v  i n t a k t n o s t i  miš ičnih  vlaken,  zakaj  o rga ­
nizem ne r a z p o l a g a  z njo v z ados tn i  množin i  pri  pmd. O d go ­
vor  mi j e  dal  s l e d e č i  p r e vd a rek :  Zdrav o r g a n i z e m  se za­
l aga  s a mi nok i s l i na mi  iz b e l j a ko v in as t i h  s e s t a v i n  povži t e  
hrane,  r a z k ro j e n i h  od p r o t e o l i t i č n i h  fermentov,  ki so pro­
dukt  pank reasa .  Iz t e g a  j e  po p r e p r o s t i  logiki  s ledi lo,  da je 
t r e ba  i skat i  vzrok za n a s t a n e k  pmd. v nekih f unkc i j ona ln i h  
motn j ah  p a nk r e a s a .  Te mo t n j e  u t eg ne j o  bi t i  t ake  na rave ,  da 
v sebu j e  p a n k r e a s o v  sok t ako malo t r i p t aze ,  da n j ena  ko li­
č ina  ne z ad o šč a  za cepi t ev  be l j ak o v in  v p e p t o n e  i t. d.

In tako sem se 3 .1.1937. odločil, da napravim terapevtičen poskus s 
podajanjem pankreasovih preparatov per os. Kmalu pa sem se prepričal, 
da je s temi preparati težava. Prvič so dragi, iz gmotnih razlogov pa je 
bilo treba s sredstvi štediti. Drugič pa se je izkazalo, da niso vsi prepa­
rati enako uporabljivi. Intestinol trvrdke „Henning“ n. pr. me je takoj v za­
četku razočaral, ker so odhajali z blatom celi, neprebavljeni in torej neiz­
rabljeni dražeji. Ta pojav mi je bil spočetka zagoneten, toda kmalu razum­
ljiv. Okluzivna masa teh Henningovih kroglic je namreč keratin. Po razlo­
ženi podmeni pa je pankreasov sok insuficijenten in nesposoben razcepiti 
beljakovine in njim sorodne substance. Neprebavljeni dražeji intestinola v 
blatu so mi potemtakem hkratu nudili prvi dokaz za pravilnost domneve, 
da je pri pmd. pankreasov sok nezmožen vršiti svoje triptične dolžnosti. 
Edini preparat, ki mi je dobro služil je „Festal“ firme Bayer. Obenem z 
doziranjem p. p. je bilo treba regulirati dijeto, s predpisom pretežno belja- 
kovinaste hrane, kajti odkod drugod naj se sicer vzamejo organizmu po­
trebne aminokisline?

Glede doziranja p. p. si nisem bil takoj na jasnem. Toda glede na 
postavljeno hipotezo, da je dajanje pankreatičnih preparatov nadomestilna 
terapija, sem se nagibal bolj k velikim kakor k majhnim dozam. Zato sem 
spočetka ordiniral n. pr. pet tablet „Festala“ na dan. Razmišljanja o veli­
kosti doze mi je rešil referat, ki sem ga bral 5. II. 1937. v „Medizinische 
Klinik“ št. 52 letnik 1936 stran 1776, ki poroča, da je Meldolesi zdravil 48 
slučajev pmd. z ve l ikimi  dozami pankreasovega ekstrakta per os in pri 
tem dosegel zadovoljive uspehe. Ta kratki referat je potrdil mojo domnevo 
o patogenezi pmd.; dal mi je spodbudo za nadaljevanje opisane terapije 
in za zvišanje doze od pet na deset, odnosno 12 tablet „Festala“ na dan.

Uspeh te terapije se je kmalu pokazal. Pacijent, ki je prej neprestano 
trpel zaradi prebavnih motenj, trdovratna obstipacija, meteorizem, slab apetit, 
bruhanje, je dobil redno iztrebljanje, dober tek, napetost trebuha je izginila 
in z njo bruhanje. Prej otožen in miren, je postal vesel in živahen, zredil



se je in dobil zdravo barvo. Hkrati pa sem jel opažati sicer počasno, toda 
vztrajno boljšanje motilitete in mišične sile. Po desetmesečnem uživanju 
pankreasovih preparatov („Pankrin“, „Festal“, „Intestinol“) je zdaj bolnikovo 
stanje sledeče: Z roko dvigne poldrugi kilogram. Obrne se v vodoravni 
legi brez tuje pomoči na poljubno stran. Medenico dvigne od podlage za 
šest cm. Stoji, opiraje se na berglje, česar prej ni mogel. Kontraktura Ahi­
lovih kit kakor tudi v kolenih je popustila. Noge so zdaj aktivno skoro 
normalno gibljive. Hoja je sevede nemogoča, kar je razumljivo, če pomi­
slimo, da je uničen velik del hrbtne, medenične in bedeme muskulature, ki 
se ne da regenerirati, kakor se ne regenerirajo nikdar več jeterne stanice, 
ki jih je uničila ciroza.

Dasi je dosedanji terapevtični uspeh pri opisanem slučaju zelo spodbuden 
in obetajoč, vendar ni zelo prepričevalen, ker je efekt glede motilitete le pičel. 
K sreči pa se mi je 21. V. 1.1. ponudila prilika opisani način zdravljenja posku­
siti na novem pacijentu, pri katerem so opazili prve znake pmd. šele pred tremi 
leti. Tudi v tem primeru je postavila diagnozo zagrebška nevrološka klinika.

Status praesens je bil: Deček star 11 let, slabo rejen, bled. Atrofija istih 
mišičnih skupin, kakor pri prvem slučaju, toda v manjši meri. Pacijent hodi, ven­
dar močno racé in ima jako izraženo lordozo. Iz vodoravne lege se dvigne 
na znani, v vseh strokovnih knjigah opisani način. Z roko komaj dvigne en kg.

Rezultat štirimesečnega uživanja „Fesfala“ po osem tablet na dan, ob 
hrani, bogati beljakovinastih snovi, j e : Pridobil na teži več kg, bledica izgi­
nila. Z roko igraje dvigne poldrugi kilogram. Hoja je manj nerodna in čvr­
stejša, lordoza manj izražena. Lahko se nagne s telesom malo naprej, pri 
čemer celo nekoliko počepne, ne da bi klecnil ali se zvrnil na tla, kakor 
pred zdravljenjem. Ta efekt je tako prepričevalen, da o uspešnosti pankreaso- 
vega ekstrakta zoper pmd. ni zame nobenega dvoma več.

Medsebojna primerjava obeh slučajev pokaže sledeče odnose:
I. slučaj: Začetek bolezni pred sedmimi leti. Slab apetit, prebavne 

motnje hude, atrofija mišic močno izražena, motiliteta zelo reducirana, znaki 
zbolšanja pičli in počasni.

II. slučaj: Začetek bolezni pred tremi leti. Slab apetit, prebavne mot­
nje manjše. Atrofija mišic manj izražena, motiliteta manj reducirana, znaki 
zboljšanja znatni in hitrejši.

Iz te primerjave je mogoče izvajati sklepe:
Cim starejša je bolezen in čim večje so izgube mišične mase, tem 

manjši in počasnejši je terapevtični uspeh in obratno: čim mlajša je bo­
lezen in čim manjše so izgube mišične mase, tem večji in hitrejši je tera­
pevtični efekt. Iz tega sledi nauk, da je pri vsakem sličnem bolniku treba 
napraviti „zgodno diagnozo“, ko so spremembe v muskulaturi še neznatne. 
Verjetno je namreč, da bi se dalo v takih slučajih doseči popolno restav­
racijo mišičnih funkcij, ne pa samo več ali manj izrazito zboljšanje.

Zanimivo je dalje dejstvo, da se borita oba bolnika pred zdravljenjem 
s prebavnimi motnjami, z obstipacijo, anorekcijo, meteorizmom, da pa te



težave po uživanju pankreasovih preparatov polagoma zginejo. Ta pojav je 
spet dokaz več, da pankreas ne deluje pravilno in da je domneva o vzročni 
zvezi med dis — ali hipofunkcijo pankreasa in pmd. upravičena. Nastane 
vprašanje, koliko časa je treba dajati pankreasov ekstrakt v posameznih 
slučajih pmd. Tudi glede rešitve tega vprašanja mi je dal I. bolnik migljaj. 
Kakor že omenjeno, je bilo treba menjati pankreasove preparate. Gmotni 
razlogi so me presilili, da sem po dveh mesecih „Festala“ ordiniral zopet 
„Intestinol“, ker je nekoliko cenejši. Sedaj, po večmesečnem dajanju pan- 
kreatičnega ekstrakta, se niso v blatu pojavili nič več celi, neprebavljeni 
dražeji, kar bi pomenilo, da si je prirodna pankreasova sekrecija toliko 
opomogla, da je prebavila okluzivno lupinico dražejev. Substitucijska tera­
pija z insulinom nas je naučila, da je možno po mesecih ali letih število 
potrebnih edinic znižati, ker se je pod vplinom nadomestilne terapije funk­
cija inzularnega aparata popravila. Verjetno je, da se nekaj podobnega 
zgodi tudi pri pmd. pod vplivom uživanja pankreasovega ekstrakta in da bi 
bilo mogoče s časom dozo vsaj znižati. Nikakor pa ni mogoče dati nobene 
določne izjave o rešitvi problema, koliko časa mora trajati substitucijska 
terapija pri pmd., ker obsegajo opazovanja le dva slučaja. Bodoča razis- 
kavanja utegnejo razrešiti tudi to vprašanje.

Patološka anatomija in fizljologija molčita o spremembah pankreasa 
pri pmd., vsaj kolikor sta meni znani po dosegljivi literaturi. Vendar pa sta 
v glavnem dve možnosti: 1. da so krive pankreasovi dis — ali hipofunkciji 
motnje v sekretoričnem centralnem ali perifernem neuronu (sympaticus, vagus). 
2. patološke spremembe v žlezi sami, bodisi prirojene, bodisi pridobljene 
narave. Da so prirojene anomalije pankreasa pogosto vzrok pmd., se da 
sklepati iz dejstva, da pmd. nastopa v pretežni večini slučajev sereditarno. 
Tudi o teh problemih bodo sodila bodoča opazovanja.

Pričujoče poročilo ima namen pokazati novo, na svojstven in samo­
stojen način odkrito metodo zdravljenja pmd. in z njo seznaniti jugosl. 
zdravniško javnost zaradi tega, ker se je izkazalo, da je metoda uspešna, 
kar potrjujeta moja dva slučaja in pa že citirani referat v „Med. Klin.“ o 
48 slučajih Meldolesija. Njegovih originalnih del o pmd. ne poznam in vsled 
tega tudi ne vem po kakšnih potih je prišel do svojega spoznanja o pato- 
genetičnem pomenu pankreasa za nastanek pmd. Vsekakor pa so njegova 
raziskavanja in spoznanja starejša od mojih, kar je razvidno že iz navede­
nega referata v Med. KI. Toda moji izsledki so pridobljeni spekulativnim 
potom, popolnoma samostojno in neodvisno od Meldolesija.

Kočno mi je prijetna dolžnost, da se zahvalim firmi „Jugefa“ v Za­
grebu za brezplačno dobavo večje količine festalovih tablet za poskuse pri 
mojem I. slučaju. Ravnotako se zahvaljujem g. dr. Vadkovu, asistentu fizio­
loškega instituta v Zagrebu, ki sem mu zaupal 25. II. 1937. svoja opazovanja 
glede pmd., za poslani ponatis njegovega članka v „Lekarskom vjesniku“ 
br. 8. 1034., v katerem opisuje svoja opazovanja pri treh slučajih pmd., k 
jih je zdravil z glikokolom.



NORMACOL
čisto rastlinsko biološko učinkujoče sredstvo za reguliranje preba­
ve brez vseh škodljivih sestavin, omogoči lahko defekacijo z vedno 
enakim uspehom in ni nevarnosti, da bi se bolnik nanj navadil.

IN D IK A C IJE : Kronična o b s t i p a c i j a  kakor tudi z a p r t j e  po kirurških 
in ginekoloških posegih.

REMEDIA
KEMIJSKO-FARMACEVTSKA PRODUKCIJA

ZAGREB, TRG KRALJA PETRA 9

SIROP FAMEL
LAHKO TOPLJIVI LA KT O K R E O Z O T O V  PREPARAT

Najbol je sredstvo proti kašlju, 
bronhitidi, pljučni tuberkulozi in 
k a t a r a l n i m  obolenjem dihal.

Vsebuje pravi bukov kreozot v 
kombinaciji, katero lahko pre­
naša tudi najbolj občutljiv bolnik.

Odrasli: 2—3 velike žlice 
Otroci: 2—3 male žlice 
čistega ali s toplim čajem.

V prometu se nahaja
v vel ikih steklenicah po 250 gr. 
in malih stek lenicah po 125 gr.

Literaturo in poskusne stekle' 
niče p o š i l j a  gg. zdravnikom

ODIO FAMtL, ZAGRbB, HATZOVA 14



Radio-Therma, Laško
O d p r t o  c e l o  l e t o

Radiotermalne kopeli 37.5° C. Elektroterapija, 
ogljikoklsle in kisikove kopeli, masaža in diete­
tično zdravljenje. — Najučinkovitejše zdravljenje 
ishijasa, revmatičnih obolenj, ženskih bolezni, re- 
konvalescenca, znižanje krvnega tlaka i. t. d.

Sezona traja od 15. junija do 15. septembra. Izven sezone od 16. septembra 
do 14. junija se nudi popolna oskrba za 20 dni za pavšalno ceno 
Din 1.100'—, za 10 dni za Din 600'— (štirikrat dnevno hrana, stanovanje, zdrav­
niška preiskava in kopel. Vštete so tudi vse takse). Prospekte in informacije 
na zahtevo od UPRAVE ZDRAVILIŠČA
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Za rentgenske posnetke uporabljajte samo
GEVAERT SuperRapidSpecial na modri, nevnetljivi podlagi 
G EVA E RT dentusfilm na modri podlagi 
G EVA E RT  rentgenpapir PAR1X 8 za kontakt 
G EVA E RT Ridax papir za povečave 
GEVAERT Orthobrom

KEMIKALI JE:
G E V A E R T  rentgen razvijalec v dozah po 41|2, 9, in 18 lit. 
G E V A E R T  rentgen fiksirna sol v dozah po 5, 10 in 20 lit.

Kompletne zdravniške ordinacije, kirurške instrumente
in vse ostalo gumasto, kirurško in sanitetno blago — Vam dobavlja po najnižjih 
cenah in pod zelo ugodnimi plačilnimi pogoji

SPHINX —  Mr. Ph. Josip Bernski, Zagreb — Ilica 17/IV
Kataloge na zahtevo!



ZUSAMMENFASSUNG
Der Verfasser schildert, wie er auf Grund der Lektüre über die Behandlung der 

progressiven Muskeldystrophie mit Glykokoll u. auf Grund von Studien über den Eiweiß­
stoffwechsel zur Annahme kam, daß zwischen der Erkrankung an P. M. D. und funktionel­
len Störungen der Pankreasdrüse ein ursächlicher Zusammenhang bestehen müsse und zwar 
derart, daß wegen Mangel oder Fehlen von proteolytischen Fermenten der Organismus 
nicht über die für den Um- und Aufbau notwendigen Aminosäuren verfügt.

Über die daraus sich ergebende Therapie der P. M. D. mit Verabreichung von Pan­
kreasextrakien per os wird an Hand zweier Fälle berichtet. Dabei zeigte es sich, daß die Me­
thode von Erfolg begleitet war und somit aussichtsvoll ist.

Die während dieser Behandlung gemachten Beobachtungen liefern Beweise für die 
Richtigkeit der Annahme, daß die Pankreasdrüse für die Entstehung der P. M. D. im patho­
genetischen Sinne verantwortlich zu machen sei.

Die wichtigsten Folgerungen sind: Frühdiagnose und Frühbehandlung mit Pankreas­
extrakten, denn nur so könne eine Restitutio ad intengrum erzielt werden. Da es sich 
um eine Substitutionstherapie handelt, dürfte die Behandlungsdauer eine nronate- oder jahre­
lange, wenn nicht sogar eine lebenslängliche sein, analog der Insulintherapie.

LITERATURA:
Robert Tigerstedt; Lehrbuch der Physiologie des Menschen. — Brugsch: Innere 

Medizin. — Ludwig Aschoff: Pathologische Anatomie. — Sahli: Klinische Untersuchungs­
methoden. — Neue deutsche Klinik, 7. zvezek, Prof. L. R. Müller: Das vegetative Nerven­
system (Sprünger). — Dr. Otto Veraguth : Die klinische Untersuchung Nervenkranker (Berg­
mann, Wiesbaden). — E. V. M. Collum und N. Nimmonds: Neue Ernährungslehre (Urban 
& Schwarzenberg). — ). Pamas: Die Verkettung der chemischen Vorgänge im Muskel 
M. K. No. 18, 1935, str. 597. — A. Rottmann: Zur Pathogenese der progressiven Muskel­
dystrophie, M. K. No. 49, 1935, str. 1623. — W. Berger : Klinische Beiträge zur äusseren 
Sekretion des Pankreas, M. K. No. 7, 1935, str. 230. — St. Kostakov: Beiträge zur Glyko- 
kollbehandlung der neuralen Muskeldystrophie und dystrophischen Myotonie M. K. No. 34, 
1934. Therapie der progessiven Muskeldystrophie M. K. No. 4, 1934. Die progressive Mu­
skeldystrophie, ihre Vererbung und Glykokollbehandlung M. K. No. 10, 1944. — Kostakov 
und Slauck: Die Glykokollbehandlung der progressiven Musketdystrophie M. K. No. 14,1933. 
— W. Borst und W. Möbius: Zur Glykokollbehandlung der progressiven Muskeldystrophie 
M. K. No. 34, 1936.

DR. VALENTIN KUŠAR

V A S K U L A R N E  S KL E R O T I ČN E  S P R E M E M B E  
V L E D V I C A H  (5 slik)

(Nadaljevanje in konec.)

Videli smo, da so na arteriolah in arterijah opisane spremembe po­
polnoma enake sklerotičnim spremembam sploh. Omenjene nekroze na 
zanjkah glomerula in povečano število jeder je pa nekaj sekundarnega. 
Drugače pa je pri maligni nefrosklerozi. Tudi tam imamo prav take spremembe; 
poleg tega pa še nekoliko drugačnih, ki so navadni arteriosklerozi malo 
tuje.

Pri maligni nefrosklerozi najdemo na arterijah v ledvicah in drugih orga­
nih zadebeljenje medije, ki je najbolj izražena na srednjih «arterijah. Zade-



beljenje medije je lahko prava muskularna hipertrofija ali pa samo pseudo- 
hipertrofija. To zadebelenje medije je lahko v poedinih organih edina spre­
memba na arterijah. Mnogo pomembnejše pa so spremembe na intimi. Tu 
se nahaja mnogokrat razširjena mejna cona t. j. takozvano elastično hiper- 
plastično zadebeljenje intime po J o r e s u  ali Volhardu.  Nadalje se naha­
jajo spremembe v subendotelijalni osnovni substanci, ki je z ozirom na ob­
seg pomnožen, ter je na ta način lumen večkrat zožen. V lažjih slučajih 
dobi bolj mukoiden izgled ter je na preparatu bledo zelenkasta. V težjih 
slučajih pa se osnovna substanca raztaplja. V tem slučaju imamo vedno 
tudi mastno degeneracijo intime. Kot posledica teh procesov, ki jih moremo 
imenovati degenerativne je kasnejši stadij, ko se javlja reparacija. Tedaj 
začne proliferirati vezivno tkivo in dobimo sliko endarteriitide; na ta način 
lahko nekatere arterije popolnoma obliterirajo. Poleg tega se pojavlja v 
mejni coni t. j. v bližini medije hijalinizacija.

Kot najznačilnejše za maligno nefrosklerozo so takozvane specifične 
spremembe na arteriolah in na vaša afferentia, redkeje na večjih arterijah. 
To so spremembe, ki so podobne nekrozi. Ako pa jih natančneje opazu­
jemo, pa bomo videli, da ni vse tkivo, ki nam imponira kot tako, nekrotično, 
ampak da se na takih mestih nahaja fibrin. Ko je propadel endotel in ko 
je bila intima razrahljana, kot smo videli prej, prodira kri v tkivo intime, 
včasih celo skozi medijo do same adventicije ali pa jo tudi na kakšnem 
mestu prodre. Ako je na nekem mestu stena arterije bila predrta, se potem 
pojavljajo v adventaciji ali izven nje granulacije, podobne kot pri periarte- 
riitis nodosa. Take arteriole so navadno razširjene in v njihovem zidu vi­
dimo fibrin, ako je prodrla v steno samo krvna plazma, ali pa tudi eritro­
cite, ako je kompletno prodrla. Na glomerulih se pojavljajo dvojne spre­
membe. Kolaps glomerula kot posledica slabega dotoka krvi podobno kot 
pri benigni nefrosklerozi. Kot specifična sprememba se javlja nekroza zank, 
ki so napolnjene s fibrinom. Mnogokrat vidimo v glomerulih pomnoženo 
število jeder. V intersticiju se večkrat nahajajo infiltrati drobnih celic. Ra­
zume se, da se javljajo posledice sprememb na arterijeinem sistemu ledvic 
jn v glomerulih tudi na kanalih kakor pri benigni nefrosklerozi, samo 
hitreje.

Sch i i r mann  in Mac Mahon opisujeta tudi spremembe v drugih 
organih, ki so z ozirom na intenziteto dvojne vrste. Prvo vrsto tvori 
počasno propadanje parenhima, a intersticij je razrahljan ter se počasi 
množi. To se dogaja v srcu, pankreasu, vranci, možganih, ledvicah itd. V 
ledvicah so bile zapažane take spremembe v partijah, kjer so bili glome- 
ruli še dobro ohranjeni. Kot druga vrsta pa so opisani hemoragični ali ane­
mični infarkti, ki pa niso embolični, ampak so nastali kot posledica tako­
zvane specifične spremembe na arterijah.

V pogledu diferencijalne dijagnoze med maligno in benigno nefro­
sklerozo nam bodo včasih opisani znaki zadostovali, da ne bomo imeli 
nobene težave. Večkrat pa je seveda to vprašanje težko rešiti, tako da



tudi Schur mann  in Mac Mahon  govorita o prehodni formi. Maligno 
nefrosklerozo je včasih zelo lahko ločiti od glomerulo-nefritide včasih pa 
zelo težko. V splošnem velja pravilo, da so pri glomerulo-nefritidi, glome­
ruli spremenjeni v večjem številu, bolj enakomerno in tudi v posameznih 
glomerulih so zanjke bolj enakomerno prizadete. Vendar pa je treba vedeti, 
da se arterije pri kronični glomerulonefritidi zelo različno obnašajo. Vča­
sih so na njih težke sklerotične spremembe včasih pane. Tako je Volhard  
že nekako razdelil glomerulo nefritide na 2 vrsti; na vrsto v katerih osta­
nejo spremembe predvsem na glomerulih in drugo, ki daje večje sklero­
tične spremembe na arterijah ledvic, daje večjo hipertonijo in ima bolj 
kroničen potek. Same spremembe na arterijah in arteriolah nam ne zado­
stujejo vedno za diferencijalno dijagnozo, kajti podobne spremembe kot pri 
maligni nefrosklerozi se pojavljajo tudi pri kronični glomerulonefritidi» 
nasprotno pa pri maligni nefrosklerozi niso vedno izražene vse, ampak samo 
nekatere. V o l h a r d  se ni zadovoljil z F a hr ov i m načelom, da je treba 
smatrati vselej, da imamo glomerulonefritido, kadar prevladujejo spremembe 
na glomerulih nad spremembami v arterijelnem sistemu ledvic. Postavil je 
svoje načelo, da se more izključiti s sigurnostjo maligno nefrosklerozo le 
tedaj, kadar imamo v anamnezi vnetje ledvic, kadar prevelika mladost go­
vori proti primarni sklerozi in histološki, kadar nimamo hipertrofijo elastike. 
Čeprav bi včasih ne mogli v konkretnem slučaju rešiti vprašanje, ali imamo 
pred seboj kronično glomerulonefritido ali maligno nefrosklerozo, se pa 
vendar niti za trenutek ne moremo pridružiti mnenju K u t s c h e r a —Aich- 
b e rg en a ,  ki pravi da med kronično glomerulonefritido in maligno nefro­
sklerozo ni nobene razlike.

Pojavlja se nam vprašanje, kaj je pravzaprav maligna nefroskleroza. 
Lohle in  smatra, da je to skleroza, ki se jače razvija ter v skladu s tem 
imenuje benigno formo n e p h r o c i r r h o s i s  a r t e r i o l o s c l e r o t i c a  lenta,  
maligno pa n e p h r o c i r r h o s i s  a r t e r i o l o s c l e r o t i c a  p rogr es s i va -  
Fa  hr  misli, da je proces na arterijah diferenten od arterioskleroze z ozi­
rom na opisane spremembe in pa ker se pojavljajo v intesticiju infiltrati 
drobnih celic in v glomerulih povečano število jeder; govori o specifičnih 
spremembah ter misli, da je navadna arterioskleroza bolj posledica obrab- 
Ijenja, dočim pa spremembe pri maligni nefrosklerozi povzroča neka tok­
sična substanca. V tej misli ga potrjuje tudi dejstvo, da se nahaja največji 
procent benigne nefroskleroze v starejših letih, maligne pa v srednjih, a 
nekateri slučaji tudi v mlajših letih med 20 in 40 letom. Vendar se mu ni 
posrečilo ugotoviti, katera naj bi bila ta substanca. Večjo važnost daje 
svincu kakor tudi nekateri drugi avtorji; nadalje poliartritidi ter luesu, 
katerega smatra za siguren etiološki moment. Nekateri so v tem vprašanju 
previdni, Munk in He rx he i mer  ga zavračajo, pravi, da neopravičeno. 
Poleg afinitete luetičnega toksina za stene arterij moramo misliti na to, da 
se v luetičnem organizmu često nahajajo procesi nekroze in nekrobioze- 
Nekrotični delci, imenovani nekroni, cirkulirajo v krvi. G. prof. Šahov i č



misli, da nekroni najprej dražijo retikuloendoielijalni sistem nato pa ga pa« 
ralizirajo ter na ta način igrajo neko vlogo v postanku malignih tumorjev. 
Prav tako ali pa še lažje si moramo misliti, da taki nekrotični delci s svo­
jimi produkti razgradbe beljakovin vplivajo škodljivo na stene arterij. Se­
veda se taki produkti pojavljajo tudi v drugih slučajih, v infekcijskih bolez­
nih itd. Vendar pa za nobeno infekcijsko bolezen še ni dokazano, da bi 
zavzemala važnejše mesto v etiologjji maligne nefroskleroze. Giht povzroča 
po mnenju F a h r a  več ali manj benigno nefrosklerozo. V Angliji, kjer jedo 
mnogo mesa, je bilo dolgo časa skoraj istovetno zgrbančene ledvice in 
ledvice pri gihtu. Misli se na purinske baze, ki naj bi povzročale istočasno 
giht in arteriosklerozo. Isiotako misli F a hr za nikotin, da vpliva na razvi­
janje benigne nefroskleroze, a ne maligne. Sch i i r mann  in Mac Mahon,  
ki sta pregledala 37 slučajev maligne nefroskleroze, nista mogla najti no. 
benega faktorja, katerega bi mogli smatrati kot etiološkega. Zaradi tega 
polagata svojo važnost na konstitucijo. Tako sta našla v anamnezi večkrat 
migrene, meglanje pred očmi, palpitacije srca, napade slabosti, bolečine v 
epigastriju, astmatične težave ali pa splošne srčno-nervne motnje. 12 bolni­
kov je bilo subjektivno bolnih 1—3 leta, 14 pa od pol leta do manj kot 8 
tednov; nekateri pa so se čutili slabe tudi več let pred boleznijo.

Nazadnje pa omenjena avtorja poskušata razložiti postanek maligne 
nefroskleroze z dysorijo oziroma anorijo. Po njihovem mnenju so vse spre­
membe povzročene po škodljivem vplivu, ki ga ima kri in krvne plazme na 
tkive in nasprotno tudi tkivni sokovi na kri. Horos pomeni v grščini meja. 
Endotel arterij in ven je tista meja, ki loči kri od tkiva in tkivo oziroma 
njihove tekočine od krvi. Ako je endotel malo propustljiv v eni in drugi 
smeri tedaj govorimo o dysoriji, ako pa je propuščanje popolno, pa o ano- 
riji. Po mnenju avtorjev bi radi večje ali manje propustljivosti endotela 
nastalo raztapljanje subendotelijalne osnovne substance, njena mukoidna 
hiperplazija, hijalinizacija in hipertrofija elastike ter nekrotične spremembe 
in vsedanje fibrina; na isti način naj bi nastale tudi spremembe v drugih 
organih, bodisi hemoragični in anemični infarkti, bodisi počasno propadanje 
parenhima in množenje intersticija. Kakšne spremembe nastanejo, je odvisno 
samo od stopnje propustljivosti endotelijalne membrane. Pri tem se avtorja 
sklicujeta na še ne objavljene poizkuse L. Do l j anskega .

Naj opišem par slučajev v kratkih potezah. S. H., 30 let star krojaški pomočnik, ki 
je bil vedno zdrav, je zbolel 23 dni pred vstopom v bolnico z bolečino v trebuhu in z 
bruhanjem. Albumen je bil pozitiven, v sedimentu je bilo mnogo uralov, bakterij in eritro­
citov. En mesec po prihodu v bolnico je umrl z diagnozo tbc pulmonum, ulcus ventriculi 
perforans, nephritis? Pri obdukciji se je našlo nekoliko bronhopneumatičnih ognjišč v 
desnem dolnjem lobusu. V desnem hemitoraksu je bilo pol litra transudala. Ledvice so bile 
malo manjše in malo čvršče. Cortex se slabše loči od medule, a kjer se razlikuje je 
normalno širok in nejasne strukture. Piramide so hiperemične. V korteksu so mnoga 
ognjišča čvrste konsistence, trikotne oblike, sivo rumenkaste barve in jasnih kontur, tako 
da je ena tretjina tkiva skorje zavzeta s temi ognjišči. (Sl. 1.) Podobna manjša ognjišča 
nepravilne oblike se nahajajo tudi v medularnem delu. Arterije so zadebelene, nekatere



Slika 1 Periarteriitis nodosa.

M n o g a  nekrotična ognjišča predvsem v skorji ledvic. V  srednjih delih 
se vidijo m n o g e  razširjene in trombozirane arterije.

Slika 2  Periarteriitis nodosa.

Skoro p o p o l n o m a  obliterirane arterije. Mišični sloj je večinoma z a m e ­
njan s fibroznim tkivom. Levo fibrozno n o d o z n o  ognjišče.



Slika 3  Periarteritis nodosa.

Arterija je dilatirana; njena stena je h u d o  razdejena v. oseh slojih 
Levo spodaj m o č n a  krvavitev.

Slika 4 Maligna nefroskleroza.

Polovica površine (me d  puščicami) je nekrotična.



Slika 5 Maligna nefroskleroza.
Močno ekscentrična rahla proliferacija intime. Mišični in adoen- 
ticijelni del je  v nasprotstvu s  sl. 2 in 3 dobro ohranjen, mišični 

del je  celo hipertrofičen.



razširjene in napolnjene s strnjeno temno rdečo krvjo. Kapsula se lahko odlušči; opisana 
ognjišča na površini malo prominirajo. Ventrikel levega srca je malo dilatiran in njegov 
miokard malo hipertrofiran. V njem se nahajajo mnoga ognjišča do velikosti leče, od 
katerih so nekatera mehka, nejasnih kontur in rdeča; druga pa so mani jasnih mej, čvršča 
in sivorumenkasta barve. Nekatera taka ognjišča se nahajajo okrog arterij. Par ognjišč se 
nahaja tudi v desnem miokardu. Koronarne arterije imajo nekoliko perivaskularnih čvrstih 
zadebelenj, sivo belkaste barve v velikosti glavice bucike in nekoliko večjih.

Histološki se v ledvicah nahajajo arterije, katere imajo intimo produktivno zadebe­
leno, tako da je lumen zožen. Tudi vidimo ekscentrično fibrozno zadebelenje adventicije, 
ponekod v obliki nodula (Sl. 2.). Lumen nekaterih arterij je tromboziran, a intima in me­
dija sta v teh slučajih nekrotični. Mnoge večje arterije so razširjene, trombozirane, a njihove 
stene ponekod skoro popolnoma razrušene. (Sl. 3.). Membrama elástica interna pri pro­
duktivnem endarteriitisu ni posebno zadebelena, a eksterna je razrušena. V okolici neka­
terih arterij se nahajajo limfocitarni infiltrati, ki pa jih nikjer ne obdajajo kot prstan. Posle­
dica teh težkih sprememb na arterijah so mnoga sveža nekrotična ognjišča. Velik del led­
vic pa ne nudi histološko ničesar karakterističnega. V srcu so kot posledica podobnih 
sprememb samo manjše inteiziteie najdena sveža nekrotična ognjišča mladega vezivnega 
tkiva. Dilatacija, tromboza in razdejanje stene žile najdemo tudi v jetrih.

D. Z., 30 let star. Klinično je bila poleg drugega dijagnosticirana kronična nefritida- 
Pri obdukciji smo našli veliko dilatacijo srca, miokard je bil jako degeneriran ; radi dila­
tacije malo tanjši. Na endokardu ni bilo sprememb. Kot posledica dekompenzacije srca 
so bili bilateralni hydrothorax, hydropericardium, scites ter splošna venostaza. Interesantne 
so bile ledvice, katere so bile malo manjše in malo čvrstejše. Kortex se loči od medule — 
struktura je nejasna — fino zrnast, rdečerumenkaste barve in neenako širok. Tkivo kortexa 
je ponekod v bližini piramid malo izpod ostalega nivoja. Na mnogih mestih je bledo sivo 
rumenkaste barve, popolnoma brez strukture; taka mesta so trikotna oblike. V desni led­
vici je skoro polovica skorje na eni strani zavzeta s takimi spremembami. (Sl. 4). Konsi­
stenca teh ognjišč se skoro ne razlikuje od ostalega ledvičnega tkiva. Kapsula se lahko 
odlušči; opisana ognjiša malo prominirajo. V lienu se nahajata 2 ognjišči; eno sveže 
mehkejše, rumenkasto, trikotne oblike; drugo starejše, čvrstejše, bledo sive barve, skoro 
pravokotne oblike.

Histološki se v ledvicah pri vrhu nekrotičnih trikotnikov nahajajo večje arterije. 
Njihova intima je ekscentrično razširjena, razrahljana in mukoidnega izgleda. (Sl. 5). Tudi 
nekatere manjše arterije imajo zožen lumen. Elástica interna teh arterij zadebelena, prav- 
tako pa tudi externa, ki ni pretrgana nikjer. Vidi se pa tudi, kako je na neki arteriji 
intima ekscentrično zadebelena, razrahljana, skoro nekrotična. V enem delu je porušena 
notranja plast medije ter se tam tvorijo granulacije iz celic mladega vezivnega tkiva. Izje­
moma se najde tudi hijalinizacija intime. Na robu nekrotičnih ognjišč so glomeruli pre­
polni krvi, a njihove zanjke nekrotične. V glomerulih pa; kateri niso popolnoma v območju 
nekroze se nahajajo nabrekle, zlepljene, s fibrinom napolnjene nekrotične zanjke. Intersti- 
cij okoli spremenjenih arterij je infiltriran z limfociti in plazma celicami. V lienu ome­
njene nekroze so posledica na isti način zmanjšanega lumena arterij kot v ledvicah- 
Srčna mišica kaže poleg težke degeneracije hipertrofijo posameznih mišičnih vlaken in 
manjša ognjišča mladega fibroznega tkiva.

24 let stara L. j. je bila bolna 5—6 mesecev na ledvicah. Malo pred prihodom v 
bolnico je začela težko govoriti in težko premikati gornje ekstremitete. Albumen je bil 
jako pozitiven, a v sedimentu so bili granulirani cilindri. Psihično je bila slabše orientirana 
Klinična dijagnoza je bila: Tbc pulmonum et renum. Pri obdukciji smo našli poleg oboje] 
stranske bronhopneumonije, ki je v desnem dolnjem lobusu abscedirala, svež verukozn; 
endocarditis na mitralki, serofibrinozni pleuritis na desni strani. Bil je zmeren hydroperi­
cardium in malo ascitesa. Levi miocardium je bil hipertrofiral. Ledvice so bile malo manjše. 
Pelvis renalis brez posebnosti. Okoli njega je bilo malo več mastnega tkiva. Na prerezu



so ledvice malo hiperemične. Korteks se slabše loči od medularnega dela, ter je neenako 
širok; na mnogih mestih je znatno zožen, fino zrnast, nejasne strukture, rdeče-sivo rumen­
kaste barve. Na teh mestih je tkivo čvrsto. Na drugih mestih je kortex normalno širok, 
brez granulacij, manj jasne strukture, bledo rdeče rumene barve in mehkejše konsistence. 
Na prerezu se vidijo malo zadebelene arterije. Kapsula se lahko odlušči. Površina je jako 
neravna, z večjimi in dosti globokimi brazdami. Prominirajoči deli so gladki, a brazde fino 
granulirane. Na nekaterih mestih imajo brazde zvezdasto obliko, tako da se vidi, da odgo­
varjajo teoriji neke večje arterije.

Na histološkem preparatu vidimo trikotna polja z arterijami srednjega kalibra pri 
vrhu, ki imajo jako zadebelene stene. Njihov lumen je  zožen; ponekod skoro čisto obli* 
teriran radi produktivnega množenja intime. Hijalinizacije ni videti; samo izjemoma je 
intima bolj mukoidnega izgleda. Izjemoma je stena kakšne arterije malo bolj razrahljana; 
ponekod je perivaskularno fibrozno tkivo jačje razvilo celo v obliki nodoznih zadebelenj 
adventicije. Membrana elástica interna je zadebelena in ponekod razcepljena v več lamel; 
elástica externa pa je pretrgana ali popolnoma razdrobljena; pri večjih arterijah pa je lepo 
ohranjena. Glomeruli v teh delih so kot okrogle plošče zlepljeni z B a um a n o v o kapsulo, 
ki je ponekod jače zadebelena; v glomerulih je zelo malo jeder, deloma so homogeni 
deloma fino zrnasti. Tubuli so propadli, interslicij paje pogosto intiltriran z limfociti. Drugi 
deli ledvic pa so brez karakterističnih sprememb.

V vseh treh slučajih so na ledvicah opisane spremembe vaskularne 
geneze pri mladih osebah. Na prvi pogled se vidi, da so te spremembe 
težke in malignega poteka. Nekroze v skorji ledvic nastopajo, ako izvza­
memo seveda razne embolije, pri maligni nefrosklerozi, pri periarteriitis no- 
dosa in pri arteriitis in luetične etiologije. P e r i a r t e r i i t i s  n o d o sa  je 
obolenje, ki se pogosto lokalizira v ledvicah. V literaturi so opisani mnogi 
slučaji z aneurizmami in trombozami arterij v ledvicah, ki so dale nekroze 
skorje. G. B. G r u b e r  je znašel v literaturi 109 slučajevnodoznega periar- 
teriitisa, med katerimi so bile ledvice udeležene 80krat. M. S i l be r be r g  
in A. Lubl in  sta opisala en slučaj precej podoben našemu prvemu ter se 
nista mogla odločiti med lueiičnim arteriitisom in nodoznim periarteriitisom. 
Tudi pri našem slučaju bi na podlagi same histološke slike, ki nam jo 
nudijo spremembe v ledvicah, težko mogli rešiti to vprašanje. Imamo aneu- 
rizme, tromboze ter skoro popolnoma razrušene stene. Razdejanje membrane 
elastike eksterne, fibrozno zadebelenje adventicije in infiltrati okrog arterij 
tudi tam, kjer je proces manj izrazen, nam dajo misliti na periarteriitis 
nodosa. Kot odločilni za to dijagnozo pa so noduli na koronarnih arterijah.

Pri drugem slučaju nasprotno vidimo, da je elástica eksterna dobro 
ohranjena in celo zadebelena. Našli smo na intimi in deloma na mediji in 
na glomerulih spremembe, ki so opisane pri maligni nefrosklerozi, tako da 
smo upravičeni, da jo smatramo kot tako.

Tretji slučaj nam ne nudi dovolj jasnih histoloških znakov za maligno 
nefrosklerozo. Razdejanje elastike eksterne in ponekod celo nodozno fi­
brozno zadebelenje adventicije in veliki infiltrati v intersticiju nam vsiljujejo 
misel na periarteriitis nodosa. Slučaj spada pač v grupo tistih, za katere 
iskušeni avtorji smatrajo, da je diferencijalna dijagnoza med periarteriitis 
nodosa in maligno nefrosklerozo skoro nemogoča. Ako primerjamo ta slu­



čaj z prejšnjim, vidimo, da so tudi tukaj težke spremembe na arterijah, ki 
so malignega poteka ali vendar toliko počasnejše, da prizadeta mesta niso 
akutno nekrotizirala ali pa da je to malo poznejši stadij. Veliki infiltrati v 
intersticiju spadajo gotovo v ono grupo, katero so starejši avtorji smatrali 
kot intersticijelno nefritido, ki sekundarno daje sklorozo arterij.

Preostane nam samo še vprašanje, kateremu stališču naj se pridružimo, 
ali onim avtorjem, kateri smatrajo ma l igno  n e f r o s k l e r o z o  principijelno 
za isto oboljenje kot benigno,  samo da je potek spremenjen in pospešen; 
ali Fahru,  ki jo smatra za nekaj diferentnega od navadne benigne nefro- 
skleroze ter govori o specifičnih spremembah; ali S c h u r m a n n ;  ki polaga 
največjo važnost na dysorijo. Gotovo je, da imajo tkiva na kri pri kom­
pleksnem procesu tromboze neki vpliv, da pomagajo trombozo. Nobenih 
dokazov pa nimamo, da bi kri in krvna plazma imela na tkivo tak škodljiv 
vpliv, kot misli Schu r mann ;  to vidimo vsak dan pri raznih traumah in 
operacijah, da tkiva ne propadajo samo radi dotika s krvjo. Tudi ni potre­
bno, da iščemo v krvni tekočini neki posebni škodljivi faktor za tkiva in 
tkivne tekočine, ako radi motenj v krvotoku puščajo kri in plazmo v oko­
lico ter v teh slučajih propadajo celice parenhima, a vezivo bohotno raste, 
to je vendar ali posledica nedovoljne prehrane ali pa radi kopičenja pro­
duktov metabolizma beljakovin, ki se zadržujejo v tkivih radi nezadostne 
cirkulacija. Pa tudi ako bi bila dysorija vzrok spremembam, ki jih vidimo 
pri maligni nefrosklerozi, s Sch i i r mannovo  razlago nismo nikamor prišli. 
Tedaj bi se namreč samo spremenilo vprašanje v toliko, da bi morali iskati 
odgovor, kaj je vzrok tako težki dysoriji oziroma anoriji. Sicer pa Schiir- 
mann in Mac Mahon sama priznavata, da stas svojo zamislijo postavila 
več novih vprašanj, kakor pa sta jih odgovorila. Nekaj je pa verjetno le res 
v Sch i i r mannov i  dysoriji. Ko namreč endotel in intima sploh iz kakor- 
šnegakoli vzroka postaneta bolj propustljiva, tedaj prodre v njo ali kri ali 
samo plazma ter se v dotiki z že obolelim tkivom vsede fibrin. Na ta način 
se najbrž razvijajo F ah r ove  specifične spremembe, ki so torej čisto nekaj 
sekundarnega in nikakor ne specifične in to niti ne radi tega, ker ne po­
znamo niti ene toksične substance, ki bi edina povzročala maligno nefro­
sklerozo; in tudi ne radi tega, ker se take spremembe nahajajo tudi pri 
obolenjih npr. pri kronični nefritidi. TudiFahrova domneva, da je mali­
gna nefroskleroza v tem nekaj posebnega, ker da jo povzročajo toksične 
substance, a benigna da je posledica obrabljenosti arterij, ne more biti 
popolnoma točna; kajti tudi navadno arteriosklerozo se smatra, da jo pov­
zročajo mehanično funkcionalni in toksični vplivi. Fahr  sam pravi, da niko­
tin in giht, dajejo spremembe, ki jih imamo pri benigni nefrosklerozi. Ako 
imamo pri benigni nefrosklerozi težje regresivne spremembe na arterijah 
in ako najdemo poleg tega tudi znake vnetja v intersticiju in na glomeru- 
lih ter produktivni endarteriitis, radi tega še ni treba, da mora biti entiolo- 
gija popolnoma drugačna. Ako vzamemo Vi r chowovo  definicijo za arte- 
rioskleroso, po kateri je neke vrste vnetje; ali pa novejšo Joresovo ,  po



kateri je degenerativni proces z regenerativno kompenzatorno hiperplazijo». 
je v obeh slučajih potrebna neka lezija in reakcija na to ležijo. Prvo kakor 
drugo imamo pri maligni nefrosklerozi in ničesar drugega. Pač pa so spre­
membe pri njej take, da si jih ne moremo razlagati, da bi nastale samo 
radi mehanično funkcionalnih momentov; na neko toksično dejstvo moramo 
misliti. Ker je torej obolenje v smislu splošnih patološko anatomskih doga­
janj principijelno iste benigne in maligne nefroskleroze, ne bomo smatrali 
kot dvoje različnih obolenj, ampak se bomo pridružili L oh l e i nu  in Herx- 
he i mer j u  in drugim, kateri smatrajo da sta benigna in maligna nefroskle- 
roza samo dva različna poteka principijelno istega obolenja.

Iz pafol. anal. instituta beograjske univerze: predstojnik prof. dr. Sahović.

Dr. FR. VOGRINČIČ -  GOLNIK

E K S P E K T  O R A Č I  JA IN N O V I  E K S PE K T O -  
R A N S  „ T U S S I P E C T “

Farmakološki učinek ekspektorancij obstoja v glavnem v njihovem 
delovanju na respiracijska pota. Z njimi pojačamo sekrecijo bronhijalnih 
žlez ter s tem razredčimo gosto in lepljivo sluz, na kar bolnik lažje ekspek- 
torira. Poleg tega vplivajo na gladko muskulaturo bronhijev, morda tudi na 
gibanje resic.

Pri tuberkuloznih pljučih moramo prav posebno skrbeti, da ne pride 
do staze sluzi, ki je polna Kochovih bacilov. Sluz povzroča bolniku trajne 
subjektivne težave. Stalni dražljaj na kašelj, posebno ponoči, ne da bi se 
bolniku posrečilo izkašljati dražečo sluz, močno izčrpa bolnika. Bolnik 
forsira kašelj, da bi se rešil neprijetnega dražljaja, kar pa kaj pogosto 
dovede do močnih haemoptoe. Od vseh simptomov pri tuberkulozi pa 
haemoptoe tudi psihično najbolj ubija bolnika.

Pri specifični pneumoniji, kjer so bronhijoli in alveole napolnjeni z 
gosto sluzjo, je zelo važno, če se nam s pomočjo ekspektorancij posreči 
povečati dihalno površino in istočasno razbremeniti delovanje srca, ki je 
pri dolgotrajni pljučni tuberkulozi vedno močno prizadeto. Saj so taki bolniki 
močno dispnoični in pri najmanjšem naporu postanejo cijanotični. Ce 
tudi pri specifični pneumoniji z ekspektoranciji ne dosežemo ravno ideal­
nih rezultatov, vendar nam je vsako povečanje dihalne površine dobrodošlo. 
Saj se po izdatnem ekspektoriranju za nekaj časa pacijent subjektivno 
boljše počuti, kašelj se pomiri, bolnik lažje in mirneje diha, nima nepri­
jetnega občutka, da ga duši.

Veliko nevarnost predstavlja sluz za organizem tudi radi tega, ker je 
polna Kochovih bacilov. Potom aspiracije infekcijozne sluzi v zdrave dele 
pljuč nastanejo bronhogene metastaze, nova ognjišča tuberkuloznega obo­
lenja. Fleischner je rentgenološko opazoval nastajanje bronhogenih meta-
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N O V O S T  V TERAPIJI
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cruris, srbečice in poškodb kože razne 
etiologije ter v terapiji revmatizma in 
različnih drugih bolezenskih procesov je
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G Y R O D A L  RUDARSKO UDRUŽENJE ZAGREB;
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lanolin itd). — Gyrodal hitro in zanesljivo u- 
blaži bolečine, ne draži kože in dela v antiflo- 
gističnem smislu, pospeši rezorbcijo eksuda- 
tov ter dviga vitaliteto bolnih delov telesa. — V  
prometu so tube po 30 — 50 in 100 gramov ter 
škatlje po 250 in 500 ter 1000 gramov. — Kli­
nično preizkušen. —■ Vzorce pošilja na zahtevo:

GYRODAL RUDARSKO U D RU ŽEN JE
ZA GR EB,  VRHOVČEVAUL. 10
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staž ter našel, da obstoja neka zaporednost nastajanja teh iz gotovega 
žarišča. Tako nastanejo n. pr. iz desnega apikalnega ognjišča navadno 
najpreje metastaze na bazi gornjega desnega režnja, druga v levem gornjem 
režnju, tretja v levem spodnjem, četrta v desnem srednjem itd.

Infiltrat ali sveže kaverne, ki močno secernirajo, so najbolj nevarna 
ognjišča za nastajanje bronhogenih metastaz. Ako kaverna komunicira po 
bronhijih, pacijent lahko sproti izkašlja kavernozno sluz. Večkrat pa lahko 
rentgenološko opazujemo, da se sluz v kaverni nabira, nivo v kaverni raste, 
ker je drenaža največkrat vsled gostote sluzi prenehala. Kakor hitro pa 
pride v kaverni do staze, nastopi resorbcija sluzi in s tem takojšen dvig 
temperature. V slučaju pa, da bolnik močno kašlja, se kavernozna sluz 
vendar lahko izlije, posebno pri kavernah, ki ležijo blizu prepone. Sluz se 
razlije po bronhijalnih vejah, vsled obilice sluzi pa ekspiracijski sunek ne 
vrže vse sluzi navzven, tako da pri naslednjem vdihu bolnik inspirira infek- 
ciozno sluz iz bronhijev v zdrave predele pljuč.

Radi nevarnosti, da nastanejo bronhogene metastaze, moramo pri 
tuberkulozi še posebno skrbeti, da ne pride do staze sluzi. V našem sana­
toriju stalno rabimo različna ekspektorancija naše, nemške in švicarske 
farmacevtske industrije. V zadnjem času smo se pa posebno bavili s Tussi- 
pect tvrdke Beiersdorf, ki ga proizvajajo kot sirup in v obliki kapljic.

Sredstvo pridobivajo iz korena navadne trobentice (radix primulae offic). 
Trobentica raste v izobilju v naših krajih po suhih travnikih itd. ter cvete 
rumeno v aprilu in v maju. Poleg eteričnega olja in barvil vsebuje saponine 
in sicer največ v korenu (do 8%). Saponini je ravno tista sestavina, ki 
deluje na respiracijski trakt, na sekrecijo in draži na kašelj. Primoverin in 
Primolaverin sta glavni sestavini primulinega saponina, kot nosilca farma- 
kodinamičnega delovanja, ki zraven tega še vsebuje primul, kislino in pri­
mul. kafro. Saponini od primule so grenkega okusa in močno dražijo na 
salivacijo. Tussipect vsebuje saponine primule brez te neprijetne kompo­
nente.

Pogosti so slučaji, da so pljuča poleg specifičnega ognjišča pokrita 
s hropci bronhitične narave, ki večkrat delajo večje subjektivne težave nego 
proces sam. Pacijenti imajo suh in boleč kašelj, ne da bi mogli ekspek- 
torirati. Takim pacijentom smo dajali Tussipect sirup in po dveh do treh 
steklenicah je postal kašelj blažji in pacijenti so začeli ekspektorirati, suhi 
bronhitični hropci so izginili. Prav tako smo bili zadovoljni pri kavernoznih 
slučajih, kjer kolapsoterapija bodisi iz katerega-koli vzroka ni bila mogoča. 
Tussipect je ublažil kašelj, pacijenti so lažje ekspektorirali, dražljaj na ka­
šelj. ki je bil posebno močan ponoči, je prenehal.

V našem sanatoriju smo imeli tudi slučaje bronhiektazij, pri katerih je 
temperatura od časa do časa izdatno poskočila. Mimogrede naj bo povedano, 
da smo pri bronhiektazij ah pogostoma našli tbc.-bacile. Saj so bili bolniki ravno 
radi pozit. Kocha poslani k nam z diagnozo: tuberkuloza pljuč. Sele bronho- 
grafija nas je privedla do prave diagnoze. Dasi ekspektorantia pri bron-



hiektacijah mogoče najmanj delujelo na ekspektoracijo, smo s Tussipectom 
vendar bili najbolj zadovoljni. Bolniki so lažje ekspektorirali, prišlo ni do 
staze infekciozne sluzi in skoki temperature so izostali.

Naj omenim na koncu, da je Tussipect-sirup prijetnega okusa, kar je 
nemalo važno za občutljiv želodec, kot je navadno največkrat želodec jetič­
nega pacijenta. Kot ekspektorans dobrega okusa in ker ne vsebuje nobenih 
narkotik, bo sigurno prišel do veljave tudi v dečji praksi tembolj, ker je 
tudi cena zmerna.

Iz zdravilišča Golnik: upravnik dr. R. Neubauer.

Dr. IVAN H O G L E R  f

1. decembra smo poko* 
pali 69 letnega Dr. Hogler-ja, 
priljubljenega ljubljanskega 
zdravnika. Rodom iz Kočev­
skega, je študiral gimnazijo v 
Ljubljani, univerzo na Dunaju; 
bil nekaj let asistent porodni­
čarja dr. Valente, potem zdrav­
nik tabačne tovarne ter imel 
zelo razsežno privatno prakso. 
Vsak čas, pri lepem ali slabem 
vremenu, po dnevi ali po noči 
odzval se je klicu — a bil ni 
samo dober zdravnik, bil je tudi 
plemenit človek. Kjer je videl, 
da ni izobilja, ni hotel sprejeti 
honorarja — kjer je videl, da 
je revščina, je pomagal tudi 
gmotno. Nad polovica njegove 
obsežne prakse je obstajala iz 
zastojnikov. Pri vsi zaposlenosti 
je še našel čas, da je v jutro 

obiskoval vizito internega oddelka kolege dr. Jenka in posečal vsa zdravniška 
predavanja, tako da mu ni bilo neznana nobena moderna pridobitev medi­
cinske vede. Bil je izvanredno ljubezniv kolega. Obilna udeležba pri po­
grebu je pričala, kako zelo so ga spoštovali v vseh ljubljanskih slojih.

Dr. F. Gosti

Za kliše se zahvaljujemo upravi dnevnika »Slovenec*.



IVAN E V A N G E L I S T  P U R K I N E

Češki kulturni svet praznuje te 
dni 150-letnico rojstva svojega največ­
jega raziskovalca in odkrivatelja. Na 
mestu je, da se spomnimo tudi mi slo­
vanskega fiziologa svetovne veljave.

Ivan Ev. P u r k i n é  je bil rojen 
17. decembra 1787. v Libochovicich u 
Litoméric. Študiral je v Pragi, kjer je 
postal še pred promocijo asistent na 
anatomiji in fiziologiji. 1819. je promo­
viral z disertacijo „Be i t r äge  zur  
Kenn t n i s s  des  S e h e n s  in su b ­
j ek t i ve r  H in s i ch t “. To delo je obr­
nilo na se splošno pozornost ter je 
napravilo G o e t h e - j a  za njegovega 
prijatelja in protektorja. To razmerje 
je imelo za posledico, da je dobil Pur­
kiné 1823. poziv na stolico za fiziolo­
gijo in patologijo v Vroclavu. Ob na­
stopu profesure je priobčil delo C o m- 

men t a t i o  de exami ne  p h y s i o l o g i c o  organi  v i sus  et  systemat i s  
c u t a n c i “, v katerem je obravnaval zrcalne sličice in papilarne črte na ko­
nicah prstov ter s tem opozoril na možnost daktiloskopije še pred Bert i l -  
lonom.  V Vroclavu je bil profesor 26 let, ko je 1849. sledil pozivu na sto­
lico fiziologije v Pragi. Kakor prej v Vroclavu, tako je tudi v Pragi ustanovil 
fiziološki institut. Slednjo profesuro je izpolnjeval do svoje smrti 28. jul. 1869.

P u r k i n é  je bil izmed najgenialnejših fiziologov vseh časov. Njegova 
dela so brez izjeme v celoti dovršena. Njegova odkritja obsegajo skoraj 
vsa polja fiziologije in mikroskopske analomije, predvsem fiziološko optiko 
in nauk o razvoju, ter so vse epohalnega pomena.

Med drugim je prvi opazoval in spisal zametni mešiček v ptičjem jajcu; 
priobčeno je to delo v jubilejnem zborniku za B lu me nb ac ha :  „Sym- 
b o l a e  ad ovi avium h i s to r i a m an t e  i n c u b a t i o n e m “ (Leipzig 
1830). Nadalje je opisal migetanje „De p h a e n o m e n o  g e ne r a l i  et 
f u n d a m e n t a n  motus  v i b ra t o r i i  con t inn i  in m e mb r a n i s  tum 
ex t e r n i s  tum i n t e rn i s  an imal ium p l u r i mo r u m et s up e r i o r um  
et i n f e r i o ru m ord inum obvii  (Vroclav 1835, sodelavec G. Valent in;  
prim. Müllerjev Arch. f. Anat. n. Physiol. 1834, p. 391—400). Na sestanku priro- 
doslovcev v Pragi 1837. je predaval „Über  d ie  M a g e n d r ü s e n  und die 
Natur  des  V e r d a u e n s  im Mag e n“ ter je pri tej priliki izpovedal dve 
leti prej kot S ch wa nn  glavne ideje celularne teorije.

S svojim optičnim delom „ B e o b a ch t u n g en  und V e r s u c he  zur



P h y s i o l o g i e  der  S i n n e “ (Berlin 1823—25, 2 knjigi) je odprl napredku 
v fiziologiji gledanja dotlej neslutene možnosti ter je dal s tem tudi pobudo 
za izum očesnega ogledala.

Ostala dela obravnavajo histologijo kože, strukturo kostij, hrustance, 
arterije in vene, morfonegezo zob, številna odkritja v neurologiji, študije o 
muskulaturi srca in uterusa. Mikroskopska tehnika ima od njega kompre- 
sorij, dvojni nož, uporabo kromovo-kislega kalija in metilovega kisa.

Zbirka njegovih del „ o p e r a  o m n i a “ izhaja v Pragi od 1918 dalje.
Dr. Ivan Pintar.

Dr. ČERNIČ MIRKO -  MARIBOR

„ S L O V A R  S L O V E N S K E G A  J E Z I K A “ IN N AŠ E  
V S A K D A N J E  Z D R A V N I Š K E  P O T R E B E

IV. D o s e d a n j a  p r i z a d e v a n j a  za s l ovens ko  z dr avn i ško  b e s e d o
Prvi med nami, ki se je sistematično bavil ž njo, je bil Dr. Al. Homan’ 

deželni in okrožni zdravnik v Radečah pri Zidanem mostu, s svojo „Sodno- 
zdravniško terminologilo“, izšlo v Ljubljani 1904. Z njo je nameraval prav­
nikom in zdravnikom „zlajšati uradovanje“, želeč, da „bi vsi rabili ene in 
iste izraze“.

Kar je bilo pred Homanom, sam navaja v predgovoru. Najvažnejše do 
leta 1894 pa je izčrpano v P l e t e r š n ik o v e m Slovensko-nemškem slovarju. 
Dolžnost hvaležnega priznanja mi veleva, da poleg Homana že tu izrecno 
omenim še nekaj pionirjev, ki so nam začeli krčiti pot. Poleg pisateljev 
babiških učnih knjig je najvažnejši F r an  Er javec,  ki je ponašil Dr. Jana 
N. Woldricha „Somatologijo“ in jo izdal pri Matici Slovenski 1881; potlej 
Dr. F r anc  Zupanc,  ki je v Slovenskem pravniku 1889 in 1890 prvi objav­
ljal članke: „Iz sodno-zdravniške prakse“, ter Dr. P e t e r  Def rancesch i ,  
ki je takisto v Slovenskem pravniku 1898, 1899 in 1900 priobčeval „Sodno- 
zdravniška mnenja“.

Zanimalo bo marsikoga, kaj dajeta Zupanc in Defranceschi svojim se­
stavkom za popotnico.

Prvi: „Čitanje takih spisov naj bi polagoma pravnike in sodne zdrav­
nike seznanilo s slovensko sodno-zdravniško terminologijo in jih tako napo­
tilo, da uporabljajo slovenski jezik pri svojem sodnem delovanju“.

In drugi: „Pri tem me vodi v prvi  vrst i  iskrena želja, da si tudi mi 
Slovenci polagoma dovršimo svojo stalno medicinsko terminologijo. Z veli­
kim naporom smo dosegli, da se je začel na nekaterih sodiščih naš materni 
jezik upoštevati, da se je začel rabiti uradno. Sedaj nam je pa tudi za to 
skrbeti, da si izberemo iz bogatega zaklada svojega jezika vse primerne 
strokovne izraze“. In dalje: „Da začnem priobčevati takšna mnenja, me je 
napotila v drugi  vrst i  želja, naj bi mlajši kolegi uvideli lahkoto, s kojo 
se sestavljajo zdravniška mnenja v slovenskem jeziku“.
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Niti tisti med nami, ki je živel v dobi naših strokovnih pionirjev, kaj 
šele sedanji zdravniški rod, si ne more docela predstavljati, za koliko smo Slo­
venci napredovali v necelem pol stoletju in kaj nam je prinesel prevrat in 
žnjim združena naša narodna preosnova. Da prvim osvežim spomin, dru­
gim pa pokažem, koliko in kakšno delo so izvršili naši strokovni prednamci, 
navajam zgornje programatične stavke z iskreno željo, da bi d an aš n j i  
naš i  zd r avn i k i  s p o z n a l i  v a žn o s t  p i o n i r s k e g a  de l a  in ga upo­
š t ev a l i  t e r  se  pr i  tem zavedl i  s vo j e  do lžnos t i ,  da to delo n a da ­
l ju je jo .  Seveda bo pravec nadaljevanja nekoliko drugačen kot onih pionir­
jev, ker je pač kulturna razina Slovencev in naša državna pomembnost 
danes popolnoma druga kot v pionirski dobi. Nele  s l o v e n i t i  tuj izraz, 
t e mv eč  r azv i t i  l a s t no  s t r o k o v n o  be se do ,  to j e  zdaj  na lo g a  
s l o v e n s k i h  zdravnikov!

Po „Liječničkem vjesniku“ 1910 št. 4 povzamem sledeče.
16. marca 1910 je bil v Ljubljani „Prvi vseslovenski zdravniški shod*. 

Med slučajnostmi je omenil dr.pl. Bleivveis:  „Od lanskega leta sem je 
„Liječnički vjesnik“ naš oficialni organ (takratnega „Društva zdravnikov na 
Kranjskem“ namreč), ki ga dobiva vsak član brezplačno. „Vjesnik“ prinaša 
poročila o naših zborovanjih in pa znanstvene razprave slovenskih zdravni­
kov v slovenskem jeziku in pripravlja tako pot slovenski zdravniški termi­
nologiji, s katero se bavt tudi poseben odsek društva“.

Odsek za terminologijo je imel 12. marca svoje prvo posvetovanje v 
„Slov. Matici“. Navzoči: dr. Bleivveis-Trs teniški ,  dr. Gost i ,  dr. P l e č ­
nik, kot gosta prof. I l eš ič  (predsednik „Slov. Matice“) in inž. chem.). 
Turk, (dr. Homan  in dr. S to j e  sta bila zadržana).

Prof. dr. I l eš ič  je na tem posvetovanju razložil svoje nazore o slov. 
medic, terminologiji in razjasnil temeljne principe, katerih se bo treba držati. 
Nekateri izrazi so gotovo znani v prostem narodu in te je treba zbrati, za 
drugo pa bo treba določiti in uveljaviti izraze. Pri tem se naj po možnosti 
izogibljemo novoskovanih besed, marveč jih povzamemo iz klasičnih ali 
modernih jezikov oz. od drugih slovanskih jezikov, pri tem se moramo v 
prvi vrsti ozirati na hrvatski narod, ki nam je ne samo najbližji, temveč s kate­
rim smo slovstveno najbolj združeni.

Chem. Turk  meni, da se naj imajo kot vzorec že obstoječi slovarji. 
Materija! se ima nabrati in dopolniti. On meni, da se medicinska termino­
logija lahko združi s tehničnim slovarjem, katerega pripravlja Slov. Matica 
v izdajo.

Dr. G o s t i  je proti združitvi in za samostojno delo in sicer iz teh 
razlogov: 1. tehnični slovar bo nemško-slovenski, medic, terminologija pa 
latinsko-slovenska oz. slovensko latinska. 2. združen slovar bi bil prevelik in 
predrag; terminologija bodi priročna knjiga in po svoji ceni vsem zdrav­
nikom lahko dostopna.

Sprejme se predlog, da se izda samostojna latinsko-slovenska in slo­



vensko-Iaiinska medic, terminologija, ki obsegaj vse medic, izraze in iz dru­
gih strok vse one znanstvene izraze, ki se rabijo v medic. vedi.

Pri podrobnejši razpravi o načinu zbiranja izrazov, o pripomočkih v 
to itd. se sklene obrniti se na vse kolege, da prepuste svoje event. zbirke 
v uporabo. Društvo zdravnikov bo naročilo nekatere knjige (vseuč. prof  ̂
dvorni svetnik dr. Jagič  je bil tako prijazen, da je opozoril na hrvatsko in 
srbsko terminologijo in zagotovil svojo pripomoć). Nadalje se bode napro­
silo sl. dež. odbor, da podpira in pospešuje izdanje te knjige. „Slov. Matica“ 
prepusti v uporabo svojo knjižnico in materijal, ki je zbran za tehnični 
slovar. Naprosil se bode filolog za sodelovanje pri končni odločitvi za uve­
ljavljenje izrazov. Za vsak pojem se bo določil le en izraz. Na že znane 
in zlasti na one izraze, ki so v zakonikih uveljavljeni, se bo oziralo v prvi 
vrsti. Člani odseka bodo po strokah zbirali termine, ki se alfabetizirajo po 
listkih. Natančnejšo razdelitev dela se določi v prihodnjem sestanku, ko se 
bodo dobili naročeni pripomočki. Predsednikom odseka bil je izvoljen dr- 
G 5stl, tajnikom dr. Stoje.

Na moje pismeno vprašanje, kaj je odsek izdelal in kje so sadovi 
njegovega dela, mije g. dr. Go s t i  v pismu z dne 23. febr. 1937 sporočili 
„na 2. sestanek je prišel prof. Ilešič ter komaj polovica izvoljenih članov, na 
3. in 4. pa nobeden več, le jaz sem jih zastonj pričakoval“.

Tako se je zgodilo, da smo se morali slovenski zdravniki vsak po. 
svoje boriti v govoru in pismu za slovensko strokovno besedo.

V.

Kje se  da kaj dobi t i  za s lovar  s l o v e n s k e g a  jez ika  
za vzgled pa tudi  za s t r a š i l o ?

Dr. Matija Ambrožič: „Materinska pomoč zdravemu in bolnemu do­
jenčku“, Ljubljana 1925.

Dr. just Bačar: „Zdravje in bolezen v domači hiši“, 1.— 2. Gorica 
1926 in 1927.

Dr. Stanislav Bevk: „Važnejše domače zdravilne rastline“, Lj. 1929.
Dr. Anton Brecelj: „jetiki boji“ Ljubljana 1918.

„Seksualni problem in inteligenčni naraščaj “. čas 1925- 
„Čuda in tajne prirode“, Prevalje 1926. V

V članku III. št. 11. Zdravniškega vestnika popravi:
Na strani 402. vrsta 2. od zgoraj mesto upodne mora stati upogne)

„ „ „ „ 3. „ „ s t a  besedi „na videz* odveč;
„ „ „ „ 20. „ „ mesto vodne mehurčke in vodne bule obakrat

vodene;
„ „ „ „ 13. od zdolaj mesto vsaka mora stati vklada;
„ „ 404. „ 16. „ „ se mora glasiti prvič presnova;
„ „ 407. „ 4. od zgoraj je beseda razpadka odveč;
„ „ „ n a  koncu mora stati pravilno Župančiča.



Dr. Anton Brecelj: „Zgodbe našega zdravstva in javnega skrbstva“, 
Ljubljana 1928, „Slovenci 1918—1928“.

— — „O zdravju in bolezni“, Celje 1930.
Dr. Bogdan Brecelj: „Prva pomoč in reševanje v gorah“, Lj. 1933.
Dr. Vladimir Brezovnik: „Učbenik za samarjanske tečaje“, Beograd 1930. 
Dr. Franc Ciber: „O golšavosti“, „Življenje in svet“ XIII. Lj. 1933.
M. Č .: „Higijena na kmetih“, po dr. Ernesta Feltgena „Landhygiene“ 

priredil, Krško 1910.
Mirko Černič: „Telesni naš postanek, razvoj in konec“, Gorica 1910. 
Dr. Mirko Černič: „Donesek k zdravniški terminologiji*, Naši zapiski 1911
— — „Iz kirurške terminologije“, Liječnički vjesnik 1921.
— — „Pegavica“, Ljubljana 1919.
— — \ Epidemska bolnišnica v Ljubljani z mobilnimi filialkami“, De­

mokracija 1919.
— — „O slepiču in vnetju slepiča“, Vodnikova pratika 1927.
— — „Nekoliko kirurške kazuistike iz Splošne bolnice v Mariboru.

Rad III. sastanka za operativno medicinu u Beogradu 1927.
— — „O golši, golšarjih in golšavosti“, Vodnikova pratika 1928.
— — „Stebri sodobne kirurgije“, Žis, XVII, 1935.
— — „Kirurška tuberkuloza in planinsko zdravilišče“, Žis XVIII. 1935.
— — „Izkušnje in opozorila lovca zdravnika“, Lovec 1936.
— — „Dumdum“, Lovec 1937.
— — „Tularemija — zajčja kuga in človeška bolezen“, Lovec 1937. 
Dr. Franc Derganc: „Dr. Al. Homan: Nemško-slovenska terminologija“,

Ljubljanski zvon 1904.
Dr. Franc Derganc: „Spolna nevarnost“, Ljubljana 1916.
Dr. Bogdan Derč: „Dojenček, njega negovanje in prehrana“, Lj. 1919. 
Dr. B. Dragaš: „Samopomoč materi“, Ljubljana 1928.
— — „Pravila za kopanje, solnčenje in zračenje“, Lj. 1928.
— — „Pomoč novorojenčku in dojenčku“, Lj. 1930.
— — „Otrok od prvega do sedmega leta“, Celje 1931.
— — „Otrok v šolski dobi“, Ljubljana 1937.
— — „Tehnika in metodika splošne nege bolnikov“, Lj. 1937.
Dr. France Debevec: „Jetika“, Celje 1933.
Dr. Peter Defranceschi: „Sodno-zdravniška mnenja“, Slovenski prav­

nik 1898, 1899, 1900.
Dr. Franc Dolšak: „Zdravo in bolno telo“, Lj. 1921.
Dr. Jernej Demšar: „Spolne bolezni z ilustracijami“, Lj. 1919.
Fran Erjavec: „Somatologija“, spisal dr. Jan N. Woldrich, L j. 1881.
Dr. Tomaž Furlan: „Jetika v človeški zgodovini“, Žis XIX. 1936.
Dr. Fran Gosti: „Misterij duše, poljudni pregled psihiatrije“, Lj. 1924.
— — „Gladovna stavka“, Žis XIX. 1936.
— — „Progresivna paraliza in njeno zdravljenje“, Žis XIX., XX. 1936.
— — „Iz zgodovine psihiatrije“, Žis XX. 1936.



Dr. Alojzij Homan: „Postrežba bolnikom“, Celovec 1899.
— — „Nemško-slovenska terminologija“, Lj. 1904.
— — Človek, telo in žitje“, Ljubljana 1924.
Dr. Benjamin Ipavic: „Rak na maternici“, Maribor 1925.
Dr. Joža Jakša: „Kako spoznam spolne bolezni?“, Lj. 1937.
Dr. Leopold Ješe: „Nekaj slovenske terminologije iz okulistike“, Liječ­

nički vjesnik 1921.
Komm Janez: „Bukve od porodne pomozhi sa porodne pomozhnize 

na kmetih“, v’Gradzi 1840.
Dr. Avgust Korbar: „O raku“, Žis XIII. Lj. 1933.
— — „Steklina, pasja steklina“, Žis XIV. 1933.
Dr. A. Košir : „Kri nam pripoveduje“, Proteues 1934.
— — „O katranskem raku poskusne živali“, Proteus 1936.
Dr. Maks Kremžar: „Utrjevanje“, Žis XVI. Lj. 1934.
— — „Homoiopathia“, Žis XVII., XVIII. Lj. 1935.
— — „O kriminelnem in umetnem splavu“, Žis XVIII. 1935.
— — „Malarija“, Žis XX. 1936.
Dr. Ladislav Klinc: „Praktikum anorganske, organske in medicinske 

kemije“, Lj. 1936.
Dr. Logar France in dr. Slivnik Anton: „Naši zobje“, Celje 1935.
F. Magister: „Zel in plevel“, Lj. 1926.
Dr. Ivan Matko: „Osnovna navodila za zdravljenje malarije“, Lj. 1919
— — „O pomenu zraka, vode in svetlobe za ohranitev zdravja“,

Maribor 1926.
— — „Protituberkulozni dispanzer v službi socialno-higijenske borbe

proti jetiki kot ljudski in kužni bolezni“, Maribor 1930.
— — „Katekizem o tuberkulozi“, Maribor 1931.
— — „Bangova bolezen pri človeku in govedi*, Maribor 1931.
— — „Perkusija in avskultacija“. Lj. 1933.
— — „Problem stigmatizacije (zaznamovanja) v medicinski luči“,

Maribor 1933.
— — „Novodobna pisava v luči sodobne pedagogike in šolske hi­

gijene“, Popotnik 1934.
— — „Vitamini“, Lj. 1937.
— — „Mesečno perilo ali čišča s pato-fiziološkega stališča“, Lj. 1937. 
Dr. E. Mayer : „Nalezljive bolezni“, Lj. 1921.
Dr. Meršol Valentin: „Malarija“, Lj. 1929.
Miklavčič P. in dr. Demšar J.: „Pasja steklina“, Lj. 1919.
Dr. Robert Neubauer: „TBC Jetika, zdravim v pouk, bolnim v pogum“, 

Ljubljana 1937.
Okrožni urad za zavarovanje delavcev: „Seznam bolezni“.
Dr. Edvard Pajnič: „Zdravljenje in mazaštvo med Slovenci v preteklih 

stoletjih“, Proteus 1936.
Dr. Karel Petrič: „Naše zdravje — človek“, Lj. 1932.



D r. K are l P e tr ič  : „ B o le z n i, k a k o  j ih  sp o z n a m o  in  p r e p r e č im o ? “, Lj. 1 9 3 4 . 
D r. Ivan  P intar: „ S lo v e n sk a  b a b išk a  litera tu ra“, Lj. v. 1 9 3 3  (zn a n stv en i d io ).  
D r. P ir c  B o ja n : „O  a sim etr ija h  č lo v e š k e g a  t e l e s a “, Lj. 1 9 2 5 .
D r. P ir c  Ivo : „ A sa n a c ija  L u k o v ic e “, Lj. 1 9 2 6 .
—  —  „ Č itan k a  o  h ig ijen i za  u č ite lj iš č a , v iš je  r a z r e d e  sred n jih  š o l

in sr e d n je  s tro k o v n e  š o l e “, Lj. 1 9 2 8 .
—  —  „P rva  p o m o č  v n e z g o d a h “, Lj. 1 9 2 8 .
D r. J a n ez  P le č n ik : „K ratek  repetitor ij a n a to m ije “. P o  B re ite n ste in o v ih  

rep etitor ijih  p o s lo v e n il .  Lj. 1925 .
—  —  „ D o b r i zn a n c i s  c e s t e “, M ladika 1 9 2 7 .
—  —  „Iz a n a to m ije “, M lad ik a  1 9 2 8 — 1 9 3 3 .
D r. P o l j a n e c  L e o p o ld : „ P r iro d o p is  ž iv a ls tv a “, C e l j e  1 9 2 9  ( s e s ta v e k  

S o m a to lo g ija ) .
D r. P o tra ta  J o s ip : „Z d ravje in  b o le z e n  v d o m a č i h iš i“ 3 — 5. G o r ic a  

1 9 3 0 — 1 9 3 1 .
D r. P o tr a ta  J o s ip : „ H ig ie n a  m a ie r e “, G o r iz ia  1 9 3 6 .
D r. Ivan  R o b id a :  „ D e g e n e r a c ija  in  a lk o h o lsk a  p s ih o z a “. S lo v e n sk i  

pravn ik  1 900 .
—  —  „ O  p r e so d n o sti n o rm a ln e g a  č lo v e k a “, S l. pr. 1 9 0 1 — 1 9 0 2 .
—  —  „A kutna p s ih o z a  na p o d la g i im b ic il ite te “, S l. pr. 1902 .
—  —  „K s lu ča ju  B ra tu ša “, S l. pr. 1903 .
—  —  „ O n e m o g lo s tn a  p s ih o z a “, S l. pr. 1904 .
—  —  „ P s ih ič n e  m otn e n a  a lk o h o lsk i p o d la g i s  p o s e b n im  o z iro m  n a

fo r u m “, Lj. 1920 .
—  —  „B o j a lk o h o lu “. Lj. 1 9 2 2 .
D r. M avric ij R u s: „P rva  p o m o č “, Lj. 1 9 2 5 .
—  —  „Z dravje m la d in e“, Lj. 1 9 2 8 .
D r. A lfred  S e r k o :  „ Ž iv čev je  č lo v e k a “, Lj. 1 9 2 4 .
■—  —  „K do j e  d ed n o  o b r e m e n je n ? “ P r o te u s  1 9 3 5 .
—  —  „ O  p s ih o a n a liz i“, Lj. 1 9 3 4 .
D r. M alk a  Š im e n c :  „Z dravstven i n a sv eti z a  d ru žin o  in  d o m “, C e lj e  1 9 3 5 . 
D r. J o s ip  T ičar; „B oj n a lez ljiv im  b o le z n im “, Lj. 1 9 2 2 .
D r. H . T u m a: „ S ek su e ln i p r o b le m “, N a š i za p isk i 1 9 1 1 .
D r. V a le n ta  von  M archthurm  A lo j z i j : „ P o r o d o s lo v je  za  b a b ic e “, Lj. 1 8 6 0 .
—  —  „ U čn a  knjiga za  b a b ic e  v p o r o d o s lo v j i“, Lj. 1 8 8 6 .
D r. A lfre d  V a len ta  pl. M archthurm : „ U čn a  k n jiga  z a  b a b ic e “, Lj. 1 9 1 1  
Dr. H e rm a n  V ed en ik : „K ako s i  o h ran im o  lju b o  z d r a v je ? “, C e lo v e c  1 9 1 8 . 
A d o lf  E. V iz ja k :  „H ip n otizem , su g e s t ije , c o u e t iz e m “, C e lj e  1 9 2 7 . 
V a len tin  V o d n ik :  „M atovšek  J a n e z :  B a b ish tv o  a li p o ro d n izh a rsk i vuk  

s a  b a b iz e “. P o s lo v e n il .  V  L ublani 1818 .
D r. E m il W a tz k e  : „ 1 0  le t  g in e k o lo g ič n e g a  o d d e lk a  v  C e lj u “, C e lj e  1 9 3 2 . 
D r. A lo jz ij  Z a lo k a r :  „O  lju d sk em  zdravju“, Lj. 1 9 1 8 .
—  —  „ P re d a v a n ja  o  p o r o d n iš tv u “, Lj. 1921 .
—  —  „ P e t  le t g in e k o lo g ije  in  p o ro d n ištv a  v L ju b lja n i“, Lj. 1 9 2 5 .



D r. A lo jz ij Z a lok ar: „P rava c is ta  m a te rn ice“ ; „ M yom a in testin i p o d  s lik o
—  —  o v a r ia ln e g a  tu m o rja “ ; „ B io lo šk o  o z a d je  c a r sk e g a  r e z a “. R ad
—  —  p rv o g  k o n g r esa  ju g o s lo v e n s k o g  k iru ršk og  d ru štv a ,B e o g ra d  1 9 3 4 .
D r. B o r is  Z arnik: „ O  b istvu  ž iv ljen ja “, G o r ic a  1 9 1 3 .
—  —  „ B io lo g ija  n o s e č n o s t i“, Z is  XII. 1932 .
D r. F ra n c  Z u p a n c : „Iz so d n o -z d r a v n išk e  p r a k se “, S l. pr, 1 8 8 9 , 1890 .
V  se z n a m u  n isem  n a v e d e l o n ih  d el, ki s o  v s tro k o v n ih  č a s o p is ih :  

L iječn ičk i v jesn ik , ki j e  b il o d  le ta  1 9 0 9  p a  do 19 2 7  o f ic ie ln i o rg a n  najprej 
D ru štva  zd ravn ik ov  na K ranjskem , p o tle j  S lo v e n s k e g a  zd ra v n išk eg a  društva  
v L jubljani —  iz je m e  s o  J e š e to v  in  m oj č la n ek , ki s e  p e č a ta  zg o lj  s  ter­
m in o lo g ijo , in  p a  P intarjev, ki k ritičn o  n a va ja  s lo v e n s k o  b a b išk o  literaturo —  
Z d ravn išk i vestn ik , Z dravje, D e lo  proti tuberku lozi. N a  te  op o za rja m  n a sp lo h . 
M an jkajo  tud i p o lju d n e  stvari iz d n evn ik ov , m ord a  c e lo  iz ted n ik ov  in  m e ­
se č n ik o v . Iz re cn o  o m en ja m  N a š e g a  d o m a č e g a  zd ravn ik a  v n ed e ljsk em  S lo ­
v en cu , ki izh aja  ž e  le ta  in  le ta , Z d ravn išk o  p o s v e to v a ln ic o  v n e d e ljsk e m  
Jutru in  o n o  v Z iki.

S e z n a m  n ikakor ni p o p o ln , p a  to  tudi ni b il m oj p og lav itn i n a m e n ;  
kljub tem u  se m  sk u ša l n a v esti, kar s e  da v s e ;  m o j a  g l a v n a  m i s e l  j e  
b i l a  ta,  d a  s p r o ž i m  s l o v e n s k o  z d r a v n i š k o -  t e r m i n o -  i n  f r a z e o ­
l o g i j o  z m r t v e ,  z a s t a r e l e  t o č k e ,  j o  p r i l a g o d i m  d a n a š n j i m  n a ­
š i m  k u l t u r n i m  p o t r e b a m  i n  p o k a ž e m  n a  ž e  o p r a v l j e n o  d e l o .

S E S T A N E K  O Z D R A V N I Š K E M  V E S T N I K U
D N E  4 . D E C E M B R A  19 3 7

Z a d rža n je  n ek ih  tovar išev , ki s e  gru p irajo  z la s ti o k ro g  p red se d n iš tv a  
S lo v e n s k e g a  zd ra v n išk eg a  društva, n apram  n a šem u  listu  j e  p o s ta lo  tako, da  
j e  n u jn o  za h tev a lo  r a z č išč e n je . V  n e ja sn i in  kaln i a tm o sfer i n e  m o re  b iti 
p rave rasti in  u s p e š n e g a  ra zv o ja  z a  n o b e n o  ž iv o  tvo rb o  in  za to  tudi n e  za  
n a š  lis t. P o s k u s i r a z č išč e n ja  s o  o s ta l i  b r e z u sp e šn i, č a s  p a  j e  p o tek a l in  
n a za d n je  j e  o s ta l  k o t ed in i in  m o rd a  tud i e d in o  p rav ilen  iz h o d  ta, ki g a  j e  
ubral u red n ik  Z. v., k o  j e  s k lic a l d n e  4. d ece m b r a  1 9 3 7  v p rostorih  Z d rav­
n išk e  z b o r n ic e  se s ta n e k , o  k a terem  s  tem  na p o d la g i za p isn ik a  v sk ra jša n i  
o b lik i p o r o č a m o .

P o v a b lje n i s o  b ili za s to p n ik i v se h  s ta n o v sk ih  d ru štev  in  o rg a n iza c ij , 
m e d ic in sk e  faku ltete in  d ru štva  m e d ic in c e v  ter s o d e la v c i  pri Z d ravn išk em  
vestn ik u , ki s o  s e  tek o m  za d n jih  le t  o g la s i l i  v sa j s  trem i član k i a li p a  z  
red n im i referati.

O d z iv  j e  b il proti p r iča k o v a n ju  v e lik  in  j e  o b e n e m  p riča l za  ž iv o  za ­
n im a n je , ki g a  vzb u ja  u s o d a  n a š e g a  lis ta  m ed  s lo v e n s k im i zdravniki, ki s e  
z a v e d a jo  n je g o v e g a  p o m e n a  za  se d a j  in  v b o d o č e .

N a  se s ta n k u , ki s e  j e  v rš il d n e  4. d ecem b ra  1 9 3 7  o b  17 . uri v p r o s to ­
rih Z d ra v n išk e  zb o rn ic e  s o  b ili z a s to p a n i:  Z d ravn išk a  z b o r n ic a :  dr. V. M er-



š o l;  M e d ic in sk a  faku lteta  lju b lja n sk e  u n iv e rz e :  d ek an  prof. dr. K ansky, prof. 
dr. S e r k o ;  S lo v e n s k o  zd ra v n išk o  d ru štv o :  dr. I. M atko, d o c . dr. L. K linc, dr.
H. H e fe r le , dr. J. R a k o v e c  in  dr. F . D e b e v e c ; M a r ib o rsk o  zd ra v n išk o  društvo:  
dr. J. B e n č a n ;  K irurško d ru štvo  —  s e k c ija  L ju b ljan a : dr. O . B a jc , dr. V . G u ­
ze lj  in  dr. P e r š ič ;  D ru štv o  b a n o v in sk ih  z d ra v n ik o v : dr. I. J en k o ; D ru štv o  
z o b o zd ra v n ik o v : dr. J. K allay ; D ru štv o  m e d ic in c e v :  tr ije  za s to p n ik i ( im e n a  
n e z n a n a ). Ž e le z n išk i zd ravn ik i s o  b ili za s to p a n i p o  dr. K. B r a b e cu . D ru štv o  
b la g a jn išk ih  zd ravn ik ov  s e  vab ilu  n i o d zv a lo .

O d  s o d e la v c e v  s o  s e  o d zv a li v a b ilu :  g g . dr. A. B r e c e lj , dr. B . B r ec e lj ,  
dr. M. Ž. Č erv in k a , dr. M. Č e r n ič , dr. P . Č e r n e , dr. T. F u rlan , dr. F . G o s t i, dr. 
M. G rujič , dr. E. H am m ersch m id t, dr. L. J e še , dr. M. K am in , dr. I. K lem en č ič , 
prof. dr. A . K ošir , dr. M. K rem žar, dr. B . Lavrič, dr. L. M erču n , dr. F . M ina?, 
dr. L. S a v n ik , d o c . dr. B . Š kerlj, dr. I. T avčar, dr. L. T rauner.

S v o j iz o s ta n e k  s o  o p ra v ič ili, d e lo m a  rad i b o lez n i, d e lo m a  rad i p o m a n j­
k an ja  č a s a ,  ozir. radi p rev e lik e  ra z d a lje :  dr. R. B a s s in , d o c . dr. J. C h o le w a ,  
dr. J. D e m ša r , dr. F . D er g a n c , dr. S .  L utm an, dr. J. P ro d a n , dr. F . R a d še l, dr. I. 
R a k u ljič -Z e lo v , dr. A. S im on iti in  dr. A . Z alokar. L e š e s t  to v a r iše v  s e  vab ilu  
sp lo h  ni o d z v a lo .

P r e d se d n ik  Z d ravn išk e z b o r n ic e  dr. V . M e r šo l j e  s  p risrčn im i b e s e ­
dam i p o zd ra v il n a v z o č e  ter p r e d la g a l, d a  naj s e  iz v o li p r e d se d n ik  se s ta n k a .  
P r e d lo g  dr. N eu b a u er ja , da naj b i p r e d se d s tv o  p rev z e l dr. M eršo l sa m , j e  
e n o g la s n o  sp r e je t  in  dr. R a k o v e c  im e n o v a n  za  za p isn ik a rja .

N a to  p o r o č a  uredn ik  Z d ra v n išk eg a  v estn ik a  dr. N e u b a u e r  (sk r a jša n o )
„ P r isr č n o  s e  zah va lju jem  v se m , ki s o  p rih iteli d e lo m a  o d  d a le č , d a  

s e  u d e le ž ijo  d a n a šn je g a  s e s ta n k a  in  s  tem  d o k u m en tira jo  s v o je  za n im a n je  
z a  u s o d o  Z. v. P r e d v se m  p a  m oram , k akor v za d n jih  le tih  večkrat, u g o to ­
viti d e js tv o , da  š e  v ed n o  ni e n o tn e g a  foru m a za  o b ra v n a n je  vp rašan ja  n a ­
š e g a  lis ta . V  tej za d re g i s e m  sm atra l za  e d in o  p rav iln i izh o d , da p o v a b im  
na s e s ta n e k  za s to p n ik e  v se h  zd ra v n išk ih  d ru štev  in  o rg a n iz a c ij , m e d ic in sk o  
fak u lte to , d ru štv o  m ed ic in c ev  in  v s e  o n e  k o le g e , ki s o  tek o m  zad n jih  s e d e m  
le t  k o lik o r -to lik o  red n o  s o d e lo v a li  pri listu .

D o s e d a n j i  razvoj Z. v. in t e ž k o č e , v k a tere  j e  p r iše l, n is o  p o v s e m  
ra zu m ljiv e , ak o  n e  p o zn a m o  z g o d o v in e  lis ta  o d  prvih  z a č e tk o v  n ap rej. 
(S le d i  k ra tek  h istor ija t Z. v. o d  p r e d lo g a  dr. P in tarja  n a  s e j i  o d b o ra  Z drav­
n išk e  z b o r n ic e  d n e  19 . m aja  1 9 2 8  d o  z a č e tk a  le to š n je g a  le ta , k i p a  j e  v e ­
č in i č ita te lje v  n a š e g a  lis ta  ž e  zn a n ). N a  v sa k  n a č in  s e m  tek o m  v se h  teh  
le t  o p e to v a n o  p r o s il ,  da  b i lis t  p r e v z e l k do  drugi, k i j e  z a  to  bolj p o k li­
c a n  k o t ja z .

D n e  8 . m a rc a  1 9 3 7  pa  s e  j e  vršil o b č n i zb o r  S lo v e n s k e g a  zd ravn iš­
k e g a  d ruštva . T akrat s e m  b il o d s o te n  na  stu d ijsk em  p o to v a n ju , kar j e  b ilo  
p red se d n ik u  S Z D  d o b ro  zn a n o . N ih č e  pa tudi n i v e d e l ,  d a  j e  na  d n evn em  
red u  v p r a ša n je  Z. v. K o p a  s e m  s e  vrnil s  p o to v a n ja , s e m  s liš a l  o d  razn ih  
stran i, c e lo  o d  n ezd ravn ik ov , d a  s e  j e  na o b č n e m  zb o ru  v p rašan je  Z. v . 
o b ra v n a v a lo  n a  n a č in , ki m i n i m o g e l  biti in d iferen ten . R ad i te g a  se m  p is a l



S Z D  in  p r o s il  za  p o ja sn ilo . K o p a  se m  d o b il o d g o v o r , ki p o  u vodn ih  v ljud -  
n o stih  frazah  v jed ru  p o n a v lja  o č itk e , o  katerih  s e m  b il in form iran o d  s v o ­
jih  p rija te ljev , se m  m ora l sk lep a ti, d a  j e  b ilo  na sk u p šč in i v re sn ic i p o ln o  
n a p a d o v  n a  m o jo  o s e b o ,  pri čem u r  s o  g o v o r ili na  d v o u m en  n ačin  tudi o  
d en a rn em  p o s lo v a n ju  lista , n je g o v i o d v isn o s ti o d  fa rm a cev tsk ih  tvrdk itd. 
S to p il s e m  z a to  takoj k p red sed n ik u  Z d ravn išk e z b o r n ic e  in  p rosil, da  bi 
Z d ravn išk a  zb o rn ica  kot ed in o  k o m p eten tn a  p r e g le d a la  d en a rn o  in s p lo š n o  
p o s lo v a n je  V estn ika . K o se m  to  p ro šn jo  p o z n e je  š e  p ism e n o  p o n o v il, s e m  
d o b il o d g o v o r , ki s e  g l a s i :

’O d b o r  Z dravn iške z b o r n ic e  za  D ra v sk o  b a n o v in o  j e  razpravlja l na  
sv o ji s e j i  d n e  3. jun ija  1 9 3 7  o  V a še m  p red lo g u  ter u g o to v il s l e d e č e :

Z d ravn išk a  zb o rn ica  za  d ra v sk o  b a n o v in o  votira  le to  za  le tom  iz v esten  
z n e s e k  k o t p o d p o ro  Z d ra v n išk em u  V estn iku  ter d o s le j  n i im e la  niti n a j­
m a n jše g a  p o v o d a , da  p o d v o m i o  k orek tnosti v p o s lo v a n ju  v upravništvu  
„Z d ra v n išk eg a  V estn ik a “, ki j e  v se s tr a n sk o  na v išk u  ter V a s  zago tav lja , d a  
V am  p o p o ln o m a  zau p a , da  o s ta n e  na tej v iš in i tud i v  b o d o č e .

Z ato  zd ravn išk a  zb o rn ic a  n e  sm atra  p otreb n im , š e  m anj p a  u m estn im , 
da V am  p r e g le d a  p o s lo v n e  k n jige .

S  tem  V am  Z dravniška zb o rn irca  izreka s v o je  p o p o ln o  za u p a n je  v 
V a š e  p o s lo v a n j e /

Z ah valim  s e  tudi d a n e s  in  n a  tem  m estu  š e  enk rat Z dravnišk i zb o r­
n ic i za  p r izn a n je  in  za u p a n je , d a s i s e  za v ed a m , d a  m e  to  n e  šč iti p red  
p o n o v n im i n ap ad i. Z ato izjav ljam , da s o  m o je  k n jig e  v sa k em u  tovarišu  na  
v p o g led . O b č n i zb or S Z D  j e  d a l od b oru  n a lo g , d a  s k lič e  a n k e to  g le d e  Z. 
v. T e a n k e te  d o  d a n e s  ni b ilo , za to  se m  s i m oral p o m a g a ti sa m .“

N a to  p o d a  urednik  kratko p o r o č ilo  o  f in a n čn em  stan ju  lis ta  za le to  
1 9 3 6  ( s le d i  n a  d ru gem  m estu ).

„ O č ita li s o  mi, da p r in a ša  Z. v. rek la m n e č la n k e  in da j e  sp lo h  o d v i­
s e n  o d  fa rm a c e v tsk e  in du strije . Iz p o r o č ila  o  d en a rn em  p o s lo v a n ju  s te  ž e  
v id e li, k ako  j e  z o d v isn o s tjo , o č ite k  g le d e  rek lam n ih  č la n k o v  pa  j e  —  m ilo  
r e č e n o  —  n e u m e ste n . Iz s ta t is t ič n e g a  p reg led a , ki g a  V am  b om  p rece j p o d a l  
(n a  d ru gem  m estu ), s e  ja s n o  v id i, da j e  b ilo  n ek aj rek lam n ih  č la n k o v  ž e  
p re je  in  tudi v  zad n jih  letih . P rep r iča n  pa se m , d a  j e  teh  č la n k o v  v e lik o  
m anj, k akor jih  n a jd em o  v v e lik ih  in o zem sk ih  listih  sk oraj v vsak i štev ilk i. 
O d  v se h  teh  č la n k o v  pa, ki s e  lah k o  sm atrajo  za  rek la m n e č lan k e, j e  b il 
p la ča n  e d e n  sa m  v v išin i c e n e  e n o s tr a n sk e g a  in sera ta .

O č ita li s o  m i tudi, da V estn ik  n i na prim erni zn a n stv en i v išin i. M ar­
sik aj s i tud i ja z  že lim  b o lj š e  in  le p š e  pri n a šem  lis tu . T od a  ak o zn a n stv en a  
v iš in a  ni taka, kakor s i jo  m i v s i ž e lim o , ted aj g o s p o d je , j e  to krivda n a s  
v seh . Z velik im i n em šk im i, fra n co sk im i in  drugim i m ed ic in sk im i listi s e  pa  
n e  m o re m o  prim erjati ž e  za ra d i teg a , ker za  nam i ža l n e  s to ji n o b e n a  p o ­
p o ln a  fak u lteta  in  č e  ni tako , k akor d ru god , j e  d o lž n o s t  v se h  vod iln ih  zd rav­
n ik ov  in  a s is ten to v , da re d n o  p iš e jo  za  m e d ic in sk e  lis te . Iz kratkega p re ­
g le d a , ki g a  V am  h o č e m  p o d a ti (n a  d rugem  m estu ), v id ite , da j e  z n a n stv e ­



nih č la n k o v  v  p ra v em  sm is lu  p rav  m a lo . V e č in a  č la n k o v  p o d a je  p r e g le d e  
o  b o lj  a li m anj ak tualn ih  v p ra ša n jih , b o lj  a li m anj p r id n o  in  tem e lj ito  s e ­
s ta v ljen ih , b o lj  a li m anj b a z ir a jo č ih  n a  la stn ih  sk u šn ja h  in  o p a zo v a n jih .  
P o tr u d im o  s e ,  da  bi b ilo  v b o d o č e  v tem  o ziru  b o lje .

P r ito ž ili s o  s e ,  da p r in a ša m o  č la n k e  v tujih  je z ik ih . V  k o lik or s e  
to  n a n a š a  n a  č la n k e  v  fra n c o sk e m  alt n em šk e m  je z ik u , iz jav ljam , da  s e m  
p o n o s e n  n a  to , d a  s o  m i d ali o r ig in a ln e  č la n k e  n a  r a z p o la g o  n. pr. prof. E. 
S e rg e n t, p ro f. B e h r e n s  in  zn a m en iti f t iz e o lo g  F. C a r d is . P o n o s e n  pa se m  
tudi n a  č la n k e , ki s e m  jih  d o b il o d  p ro fe so r je v , d o c e n to v  in  d rugih  zd rav ­
n ik ov  b e o g r a js k e  in  z a g r e b šk e  fa k u lte te . V en d a r  p a  tv o r ijo  ti č la n k i v ed n o  
p o  o b s e g u  n e z n a tn o  iz je m o . Z o b ž a lo v a n je m  p a  m o ra m  prib iti, d a  j e  
b il v e s  m o j trud, d a  b i p r id o b il za  so d e lo v a n je  s lo v e n s k e  zd ravn ik e, ki 
d e la jo  na b e o g r a jsk ih  in  z a g r eb šk ih  k lin ikah  d o  d a n e s  sk o ra j-d a  zam an .

T u d i ju b ile jn ih  štev ilk  j e  b ilo  n ek aj in  lah k o  s m o  b ili z  njim i z a d o ­
vo ljn i. D a  j ih  n i b ilo  v e č , j e  krivda p a č  na o b u p n ih  g m o tn ih  prilikah, s  k a ­
ter im i s e  b o r i n a š  lis t  in  v sa  n a ša  zd ravn išk a  društva. Z n a n o  V am  je ,  da  
sm o  le ta  1 9 3 5  z a č e l i  izd a ja ti k o t p r ilo g o  lis t  E v g en ik o , ki j e  n a š e l ve lik  
o d z iv  m e d  zd ravn ik i, kakor tudi m e d  la j ič n o  in te lig e n c o . D o v o lite ,  da V am  
pri tej p rilik i to  p r ilo g o  to p lo  p r ip o ro č a m  in  V a s  p ro sim , da j e  n e  o p u stite , 
k o  b o  m o rd a  lis t  sp re m e n il s v o jo  u p ravo .

N a š  lis t  j e  r a s te l o d  le ta  d o  le ta . In vkljub v se m  n ed o sta tk o m  in  p o ­
m an jk ljivostim  s m o  g a  la h k o  v e s e l i .  V  V estn ik  se m  p o lo ž i l  m n o g o  sv o je g a  
d e la , za to  b o s te  razu m eli m o jo  ž e ljo , d a  b i lis t  tudi v  b o d o č e  u sp e v a l in  
d a  n e  b i p r e d v se m  z a č e l  z o p e t  h irati in  p rop ad ati. P r izn a m  ed in i sv o j g reh , 
da r e s  n im a m  p ra v e  k o m p e te n c e  za  izd a ja n je  lista . Z a to  V am , ki s te  d a n e s  
n a v z o č i k o t p o k lic a n i za stop n ik i s lo v e n s k e g a  zd ravn ištva , iz ro č a m  V estn ik  
v V a š e  ro k e . O d lo č ite v  o  n je g o v i n a d a ljn ji u so d i j e  s e d a j  pri V a s . K akor­
k o li b o s te  o d lo č il i ,  s e  b om  u k lo n il in  s e  n e  n a m era v a m  p o s lu ž it i v n o b e ­
n em  s lu č a ju  p ra v ic e , ki m i jo  d a je  tisk ovn i zak on , da zab ran im  n a d a ljn je  
iz d a ja n je  lis ta  za  d o b o  treh le t .“

K o s e  j e  p o le g lo  grom k o p lo sk a n je , s e  j e  za h v a lil dr. M e r š o l  v s v o ­
je m  im en u  in  v im en u  Z d ravn išk e z b o r n ic e  za  tem eljit  re fera t, kakor sp lo h  
z a  d o s e d a n j e  d e lo  uredn ika. O b lju b i, d a  b o  Z d ravn išk a  z b o rn ic a  tudi v  b o ­
d o č e  Z. v. p o  sv o j ih  m o č e h  p od p ira la .

P ro f. dr. K o š i r  nato  p o d a  nek aj p o ja sn il o  h istor ija tu  Z. v. za  č a s a  
n je g o v e g a  u red o v a n ja . D e la ti j e  m ora l v s e  sa m , b rez  v s a k e  p o m o č i. V e č n e  
te ž a v e  s  fa rm a ce v tsk im i tvrdkam i in  s p lo š n e  tež k e  r a z m e r e  te d a n je g a  č a s a  
s o  b ile  k rive, d a  j e  lis t  p red a l dr. N eu b au er-ju . A li j e  s to r il prav, o  tem  naj 
s o d ijo  p r iso tn i. V  se d a n je m  sp o ru  m ed  u red n ik om  in  S lo v e n sk im  zd ravn iš­
kim  d ru štv o m  j e  sk u š a l p o sred o v a ti. K o p a  vkljub trikratnem u p ozivu  o d  
p r e d se d n ik a  S Z D  ni m o g e l d ob iti n ik a k eg a  o d g o v o r a , j e  p o sr e d o v a n je  
o d k lo n il.

Dr. M a t k o  rep lic ira  n a  izv a ja n ja  p red g o v o rn ik o v . U g o ta v lja  najp rej, 
d a  dr. K oširju  v o m e n je n e m  s lu č a ju  ni m o g e l o d g o v o r iti, to  p a  za to , ker j e



b ilo  to  v p o le tn e m  č a s u  in  j e  b ila  v e č in a  o d b o r n ik o v  o d s o t n a ; sa m  b rez  
o d b o r a  d a  pa ni h o te l n ič e s a r  storiti.

N a  izva jan ja  u red n ika  p a  u g o ta v lja  s  p o v d a rk o m , da  s e  m u n i  nikdar in  
nikjer o č ita lo , da  j e  V estn ik  p rid ob itn a  za d ev a , k ak or j e  iz z v e n e lo  iz u red ­
n ik o v e g a  g o v o r a . Tudi v sa  d eb a ta  na le to šn je m  o b č n e m  zb oru  s e  ni su k a la  
o k o li n je g a  in  n je g o v e  o s e b e .  Kar p a  j e  urednik  s l i š a l  p o sr e d n o  o d  sv o jih  
p rija te ljev , j e  g o to v o  —  najm anj p o v e d a n o  —  p retiran o . D r. M atko j e  sk u ša l  
s to p iti z  njim  v z v e zo , to d a  u red n ik  s e  j e  v  sv o je m  d o p iso v a n ju  p o s lu ž e v a t  
n ek o rek tn ih  izrazov , tako, d a  m u n a  to  p o t ni b ilo  m o g o č e  s led iti.

R avn o  to  d ejstvo , ki g a  j e  ured n ik  tudi d a n e s  om en ja l, da s e  lis t  
v zd ržu je  v  g la v n em  iz  d o h o d k o v  in sera to v , j e  b ilo  p o v o d  deb ati na l e to š ­
n jem  zb oru . H o te lo  s e  j e  d o s e č i ,  da s e  da lis lu , k i n o s i  n aziv  „ G la s ilo  
zd ravn ištva  D ra v sk e  b a n o v in e “ s ig u rn o  g m o tn o  in  m o r a ln o  p o d p o ro  in  m u  
tak o  dati n e o d v is n o s t  o d  tren o tn ih  težav , ki b i lis t  u te g n ile  zad eti. Kar s e  
t ič e  o č itk a , d a  p r io b ču je  V e s tn ik  rek la m n e č la n k e , u g o ta v lja , da  to  ni b il 
nikak  o č ite k , te m v e č  j e  b il to  s a m o  izraz skrbi in  b o ja zn i, da n e  b i kdaj 
lis t  p r iš e l v  p rev e lik o  o d v is n o s t  fa rm a cev tsk ih  tvrdk, j e  p a  o d lo č n o  proti 
ob ja v lja n ju  č la n k o v  v tujih  j e z ik ih ;  te g a  n e  d e la jo  niti n a ro d i z o b ilic o  in  
b o g a s tv o m  č a s o p is o v . Tudi „ L iječn išk i V je sn ik “ za h tev a  za d n ja  leta , da s e  
p risp ev k i p r e v e d e jo  na hrvatski je z ik  ter je  b ila  s ic e r  o b ja v a  raznih  p r isp ev .  
k o v  o p e to v a n o  o d k lo n jen a .

U g o ta v lja , da  ured n ik  ni p r io b č il č la n k o v  g o to v ih  č la n o v . T ako n. pr. v 
s lu ča ju  dr. B a j c a ,  ki m u ni o b ja v il č lan k a  o  A  T, kjer j e  š lo  z a  p riori­
te tn o  d e lo , p a č  p a  se s ta v e k  p o k o jn e g a  dr. B u k o v c a  o  isti stvari.

D r. M e r š o l  p ro si, da s e  oh ran i pri d eb a ti m iren  ton . D a je  p o ja sn ila  
o  d eb a ti n a  le to šn je m  o b č n e m  zboru . Tudi o n  sa m  j e  b il n a v z o č  in  m o re  
dati z a g o to v ilo , da j e  v sa  d eb a ta  p o te k la  v d o b r o h o tn e m  sm is lu .

D r. N e u b a u e r  u g o to v i, da s o  b ila  n je g o v a  p ism a  dr. M a t k u  p isa n a  
v m irn em  ton u , p rep is i s o  k o le g o m  n a  ra z p o la g o .

N a to  p red la g a  dr. K o š i r ,  naj s e  p rek in e n ad a ljn ja  d eb a ta  o  tem , kar 
j e  b ilo , in  naj s e  razpravlja  s a m o  o  u so d i Zdrav, v es tn ik a . T em u  p red lo g u  
s e  p ridružijo  š e  drugi k o le g i, nakar dr. N e u b a u e r  š e  enkrat p o n o v i, d a  
trd itve, ki s o  b ile  iz n e š e n e  n a  za d n jem  o b č n e m  zb oru , zanj n iso  in d ife ­
ren tn e. G le d e  č lan k a  dr. B a j c a  pravi, da m u j e  č la n e k  p o s la la  farm acev t­
sk a  tvrdka; č la n ek  j e  tvrdki vrnil, ker j e  en  m e s e c  p re je  d o b il č la n e k  dr. 
B u k o v ca .

D r. B a j e c  p o ja sn u je  v zv e z i s  tem  ter p o v e , da j e  on  prvi v J u g o ­
s la v iji d e la l s  prep aratom  AT. K o j e  za sto p n ik  d o t ič n e  tvrdke za  to iz v e ­
d e l, g a  j e  n a p ro sil, da n a p iš e  o  tem  kako d e lo , ki g a  b o  d a l ob jav iti v  
k ak em  č a s o p is u .  To j e  sto r il tem  raje , ker j e  itak  im e l n a m en  p isa ti o  tem .

N i im e l n a m en a  d a n e s  g o v o r iti o  tem , to d a  sm atra , d a  j e  se d a j  d o l­
žan  dati p o ja sn ilo . P reč ita  n a to  p ism o  mr. J a k šiča  v k aterem  m u sp o r o č a ,  
d a  j e  u rg ira l pri dr. N e u b a u e r j u  o b ja v o  n je g o v e g a  č la n k a  in n a to  š e  
p ism o  dr. N e u b a u e r j a  mr. Jak šiču .



G le d e  d e b a te  na  o b č n e m  zb o ru  o m e n ja , d a  j e  p ravzap rav  o n  sp r o ž il  
d e b a to  o  g la s i lu . D r. M a t k o  j e  ted a j p red la g a l, naj s e  p o k lo n i Z d ravn iš­
k em u  v es tn ik u  D in  2 000 '—  iz  d ru štv e n e  im o v in e  k ot p o d p o r a  listu. T em u je  
o n  u g o v a rja l, k er  j e  zn a ša la  c e lo tn a  d ru štv en a  im o v in a  n ek aj č e z  3 0 0 0 ’—  
D in  in  b i š l i  tak o  sk oraj d v e  tretjin i iz  b la g a jn e .

D r. I g o r  T a v č a r  p r ip o v ed u je , kaj j e  s l i š a l  v s e  šu š lja t i  in  g o v o r iti 
n a  in te rn em  o d d e lk u  L ju b ljan sk e b o ln ic e . O  lis tu  s e  j e  v ečk ra t g o v o r ilo  
o m a lo v a ž u jo č e , kritiz iralo  s e  j e  lis t, tisk  in  o p rem a . O p a z il  j e ,  da  j e  dr. 
M a t k o  večk ra t g o v o r il z  za s to p n ik i fa rm a cev tsk ih  tvrdk, kar s e  n jem u  zd i 
v p a d a n je  v h rb et uredn ika.

D r. Č e r n i č :  „P rišli sm o  n a  n o c o jšn j i  s e s ta n e k , d a  s e  p o g o v o r im o  
o  Z d ra v n išk em  v estn ik u , v id im o  p a , d a  sm o  p red  k r im in a lom , s a m o  n ek aj  
s e  zd i m a lo  n a r o b e , to  n a m reč , d a  s e  u lo g a  to žn ik a  in  o b d o lž e n c a  n ek am  
č u d n o  p reo k re ta  in  č im  dalj traja d eb a ta , tem  b o lj s e  ti d v e  u lo g i m eša ta .  
M isli, d a  j e  b o ljš e ,  č e  p u stim o  p o d ro b n o sti, ker žn jim i itak  n ik am or n e  
p r id e m o , in  sk le n e m o  p r in c ip ie ln o  s l e d e č e :

S e s ta n e k  s lo v e n s k ih  zd ravn ik ov  d n e  4. d e c . 1 9 3 7  v L jubljan i, n a  k a te ­
rem  s o  b ili z a s to p n ik i v se h  zd ra v n išk ih  o rg a n iza c ij  v  S lo v en ij i, sk u p n o  z  
g lavn im i d o se d a n j im i so tru d n ik i Z drav. V estn ik a , j e  s k le n il:

1 . D a  j e  Z d r a v n i š k i  v e s t n i k  k o t  „ s t r o k o v n o  g l a s i l o  z d r a v ­
n i š t v a  v D r a v s k i  b a n o v i n i “ u p r a v i č i l  s v o j  o b s t o j  s  s v o j i m i  
d e v e t i m i  l e t n i k i  i n  d a  g a  j e  t r e b a  ž e  v s l e d  t e g a ,  p r a v  p o ­
s e b n o  p a  v s l e d  d a n a š n j e g a  k u l t u r n e g a  i n  d r ž a v n e g a  s t a n j  a  
S l o v e n c e v  n a  v s a k  n a č i n  o b d r ž a t i  k o t  s v o b o d n o  t o r i š č e  z a  
v s a k e g a ,  k i  i m a  i n  z n a  k a j  p o v e d a t i  o  z d r a v n i š k i  s t r o k i  i n  o  
z d r a v n i š k e m  s t a n u .

2.  D a  s e  i z r e č e  g.  dr .  R o b e r t u  N e u b a u e r j u ,  k i  j e  u r e d i l  
z a d n j i h  6  l e t n i k o v  Z d r a v ,  v e s t n i k a »  z a  n j e g o v o  p o ž r t v o v a l n o  
b r e z p l a č n o ,  u s p e š n o  d e l o  i s k r e n a  z a h v a l a . “

Sprejeto z enodušnim aplavzom.
„K ot tretja  to čk a  naj p a  s le d i  o d lo č ite v  o  b o d o č i  u s o d i V estn ik a  in  

o  tem  n aj s e  d a n e s  razp rav lja“.
N a to  s le d i  ž iv a h n a  d ebata .
D r. K a m i n  p red la g a  kot tretjo  to čk o , d a  naj v s e  o s ta n e  pri sta rem .
D r. K l i n c  p r e d la g a :  3 . to č k a  naj s e  g la s i :  s e d e ž  lis ta  naj s e  p re ­

n e s e  v L ju b lja n o .
D r. B a j c  iz ja v lja  v im en u  J u g o s l. k iru ršk ega  d ru štva , d a  sp re je m a  v  

c e lo t i  prvi d v e  to čk i r e so lu c ije . P o o b la š č e n  j e  p a  izjav iti, d a  s to ji d ru štvo  
na s ta liš č u , d a  s e  d o d e li uredn iku  red a k cijsk i o d b o r , č e š ,  da  j e  uredn iku  
k ot f t iz e o lo g u  n e m o g o č  p r e g le d  č e z  o g ro m n o  p o lje  m e d ic in e  in  da s e  m o ­
rajo  v s le d  t e g a  k listu  p ritegn ili s i le  v s e h  g la v n ih  m e d ic in sk ih  strok.

Dr. B e n č a n  s e  v  im en u  m a r ib o rsk eg a  zd r a v n išk e g a  društva za h v a li  
u red n iku  za  n je g o v o  p o žr tv o v a ln o st . V s e  naj o s ta n e  k o t d o s le j ;  p rid ru žu je  
s e  p a  tud i o n  za h tev i, da s e  re d a k c ijsk i o d b o r  ra zšir i.



Dr. M  a t k o  v im en u  S lo v e n s k e g a  zd ra v n išk eg a  društva  sp re jm e  prvi 
d v e  to čk i r e so lu c ije .

D r. J e n k o  s e  v im en u  b a n o v in sk ih  zd ravn ik ov  —  ki s o  im eli d an  
p re je  s e s ta n e k  —  zah va li u redn iku  za d o se d a n je  d e lo . L ist s e  m ora  š e  
razširiti in  naj v ta n a m en  Z d ravn išk a  zb o rn ica  z v iša  č la n a r in o . Tudi on  j e  
za to , d a  bi s e  o sn o v a l š ir š i r e d a k c ijsk i od b or , p r e d v se m  iz vrst š e fo v  b o l­
n išk ih  o d d e lk o v . L ist naj s e  o m e ju je  n a  s tro k o v n e  stvari, sta n o v sk ih  naj 

n e  p r in a ša .

P r e d se d n ik  d a je  prvi d v e  to čk i r e s o lu c ije  dr. Č e r n i č a  na g la so v a n je .  
D r. Č e r n i č  u tem elju je  š e  p red  g la so v a n je m  b e s e d e  1 . to čk e  r e s o lu c ije  
„in v zd ravn išk em u  s ta n u “, č e š ,  da zdravniki n im a m o  d ru g eg a  g la s ila  za  
ra zp rav ljan je  sta n o v sk ih  z a d e v  in  j e  p o treb n a  v č a s ih  tudi kritika in p o b u d a  
za  d e lo  zb o rn ic e . P r e d se d n ik  Z d ravn išk e z b o r n ic e  s e  tej kritiki n e  o d rek a , 
j e  p a  za to , da o s ta n e jo  o m e n je n e  b e s e d e  v r e so lu c ij i  in p o v a b i v se  k s o d e ­
lovan ju  pri d e lu  Z b o rn ice . P rip rav ljen  j e  sp re jem a ti razprave o  sta n o v sk ih  
za d ev a h  v zb o rn ičn em  g la s ilu .

O b e  prvi točk i r e s o lu c ije  s ta  n ato  s o g l a s n o  sp re je ti.

D r. L a v r i č  sk u ša  iz p o d b iti p r e d lo g  dr. K l i n c a  za  3. to čk o  r e so lu c ije ,  
naj b i s e  s e d e ž  p r e n e s e l v  L ju b ljan o , č e š ,  da j e  to  s e d a j  p o  sp re je tju  
prvih d v eh  to čk  b rez p r ed m etn o . N ih č e , niti p o sa m e z n ik  niti društvo, n im a  
le g it im a c ije  za  iz d a ja n je  lis ta . L ist naj o s ta n e  ž e  iz  m aterija ln ih  o z iro v  na  
G o ln ik u ; to  iz d a ja n je  s e  j e  iz k a za lo  d o s le j  n a jc e n e jš e .  Strinja s e  tudi z 
id e jo  r e d a k c ijsk e g a  od b ora .

Dr. K l i n c  u g o v a rja , d a  n i o n  z a  p r e n o s  lis ta  v L ju b ljano  m ord a  za to ,  
da bi lis t  p r e š e l  v la s t  društva, ravn otako tudi n i pri tem  p o treb n o , da bi 
lis t  m en ja l u red n ika . P re d lo g  j e  s ta v il za to , ker s o  razm ere  se d a j d r u g a čn e  
k ot s o  b ile  p red  le ti in  da j e  iz p restižn ih  o z iro v  p o tr eb n o , da  j e  re d a k ­
c ijsk i o d b o r  v L jubljani. L ist p a  m ora  d ob iti p o d n a s lo v :  „ G la s ilo  s lo v e n ­
sk e g a  zd ra v n iš tv a “.

P rof. Š e r k o  izp ra šu je , a li s e  m o re m o  š e  n a zv a ti g en tlem en . „ Izg led a , 
ko da b i m i d a n e s  h o te li igra ti v lo g o  so d n ik a  n a d  u red n ikom , ki s e  j e  
š e s t  le t  m u čil z u re jev a n jem  in š e  c e lo  s  s v o jo  la s tn o  m ater ije ln o  o d g o ­
v o rn o s tjo . N ikakor n e  uvid im , d a  b i m i s e d a j  lis t  v z e li v  s v o je  rok e, p o te m ,  
k o  g a  j e  o n  to lik o  č a s a  z v s o  p o žrtv o v a ln o stjo  u re jev a l. T ako kot j e ,  j e  
d o b ro , in  naj o s ta n e  tud i z a  n a p r e j“.

D r. F u r l a n  p ozd rav i za d n ji d e l p red lo g a  dr. K linca , ker s o  ž e  on i 
to sa m i večk ra t p red la g a li. J e  pa proti red a k c ijsk em u  od boru .

D r. N e u b a u e r  n a to  c itira  zak on , ki pravi, d a  m ora biti s e d e ž  uprave  
in  u red n ištv a  v  kraju u r e d n ik o v e g a  b iv a lišč a . Z ato  p r e n o s  s e d e ž a  ni m ogoč»  
d o k ler  j e  o n  urednik. Z a h v a lju je  s e  k o le g o m  z a  p rizn an je , ki m u j e  v v e lik o  
č a s t  in  z a d o š č e n je , to d a  o b e n e m  m ora  p ovdariti, d a  j e  u rejevan je  in uprav­
lja n je  Z. v. za  n je g a  p o s ta lo  h u d o  b rem e, ki ga  k om aj zm a g u je , ker za h tev a  
v s e  n je g o v e  m o č i v prvi vrsti zd ra v ilišč e . V kljub tem u, ž e  zarad i p o z n e g a



term in a , sk o ra j n e  vid i d ru g eg a  iz h o d a  kot, da  za  en k rat o b d rž i u red n ištvo  
in  u p ra v o  Z. v. N a v zo č im  p a  k l i č e :

„ N e  d o p u stite , da b i b il Z. v. v  rok ah  e n e g a  e d in e g a  č lo v ek a . N e  
g le d e  n a  to , da  s e  m u d a n e s  a li jutri la h k o  kaj p r ip e ti in  j e  list p re p u šč e n  
p o te m  s lu č a ju , b i m ora lo  b iti p o d  č a s t jo  s lo v e n s k ih  zd ravn ik ov , da n iso  v 
sta n ju  u sta n o v iti e n o ten , k o m p eten te n  forum  za  iz d a ja n je  lis ta . S to r ite  to , 
kar s m o  p r e d la g a li ž e  le ta  1 9 3 5  n a  re d n em  o b č n e m  zb o ru  S Z D  in s e  zdru žite  v 
e n o tn o  s lo v e n s k o  zdravn. d ru štvo , ki to  im e  r e s  za s lu ž i. A k o  p a  m islite , d a j e  to  
iz  k a ter ih -k o li r a z lo g o v  n e m o g o č e ,  ted a j u sta n o v ite  v sa j  z v e z o  v s e h  zd rav­
n išk ih  d ru štev , kakor jo  j e  p red la g a l dr. D e r g a n c  ž e  le ta  1 9 2 9 . T o dru­
š tv o  a li ta  z v e z a  naj p o te m  enkrat za  v se le j  u red i v p r a ša n je  s lo v e n s k e g a  
s tr o k o v n e g a  m e d ic in s k e g a  g la s i la . —  Kar s e  p a  t ič e  n a d a ljn e g a  u rejevan ja  
Z. v. V a m  m o ra m  p o v ed a ti, k ljub  tem u, da  n e  b i h o te l  p o n o v n e  d e b a te  o  
v s e h  teh  n e r o d n ih  za d ev a h , d a  j e  v s e  to, o  čem u r  s e m  V am  d a n e s  m ora l 
p o r o č a t i, u s tv a r ilo  a tm o sfero , ki s e  tud i pri m aterija ln i stran i z a d e v e  p o zn a . 
D o h o d k i p a d a jo , tvrdke s o  d a le  ra zu m eti, da n im ajo  v e č  p o p o ln e g a  z a u p a ­
nja v iz h a ja n je  l is ta :  p r e s e ž e k  la n s k e g a  le ta  b o  k om aj z a d o s to v a l za  kritje 
le to š n je  iz g u b e , za to  s e  n e  ču d ite , a k o  b o  list v b o d o č e  m ord a  izh a ja l v 
m a n jše m  o b s e g u .

O  r e d a k c ijsk e m  od b o ru  s m o  p o g o s to  razp rav lja li. V  n a č e lu  n im am  
n ič e s a r  p ro ti tem u , prav n a sp r o tn o , z e lo  v e s e l  b i b il, ak o  b i s e  lah k o  o p i­
ral na p o m o č  k o le g o v , ki s e  v  r e s n ic i  za n im a jo  in  s e  h o č e j o  žrtvovati za  
n a š  list.. T o d a  v prak si j e  stvar m n o g o  težja . K do n aj b i b il v o d b o r u ?  
P rizn an ih  avtoritet sk ora j-d a  n im a m o . Ć e  b o  v o d b o r u  k o le g a  N., ted aj m u  
M. n e  b o  h o te l  p o s la t i č lan k a , k er  g a  n e  sm atra  k o m p e n te n tn e g a  za  p r e s o jo .  
S to  ljud i p a  v od b o ru  n e  m o r e m o  im eti. In č e  im a m o  o d b o r , naj b i bil 
s e s ta v lje n  iz  k o le g o v , iz v se h  n a š ih  v eč jih  c e n tr o v :  L ju bljana, M aribor, 
C e lje .  K je  naj s e  ta s e s ta n e ?  K d o ja m č i, da b o d o  o d b o rn ik i z o z iro m  na  
p o tr e b e  t isk a  o  pravem  č a s u  p r e g le d a li č la n k e  in  p o d a li s v o j e  m n e n je?  
V id ite  to re j, d a  stvar ni tako  en o s ta v n a , kot b i s e  n am  z d e la  n a  prvi p o g le d “.

N a to  p o z o v e  dr. Č e r n i č  p red se d n ik a , naj rad i r a z č iš č e n ja  a tm o sfer e  
ja v n o  o b ja v i sp r e je to  re so lu c ijo  in  n a d a lju je : „N a  n a s  sa m ih  le ž i  krivda, č e  ni 
b ilo  d o s e d a j  v s e  tako kot bi b ilo  treba . Sram  naj n a s  b o , da tak o  m a lo  
d e la m o , k o t  b i b ili S lo v e n c i m anj vred n a  r a s a “. S  s v o j e  stran i j e  p roti zdru* 
žitv i o b e h  d ru štev , ker bi b ilo  tak o  d ru štvo  s ter iln o . Z v e zo  o b e h  d ru štev  
b i p a  b i lo  v re d n o  p o isk u siti. Z b o rn ica  pri tem  v p ra ša n ju  n a jb rže  n e  b o  
in tere s ira n a . V sa  o s ta la  društva, to  j e  o b e  zd ravn išk i, k iru ršk o  in zo b ozd rav -  
n išk o , naj p r e d la g a jo  p o  tri č la n e , iz m e d  katerih  n aj s i  ured n ik  izb ere  
s o d e la v c e .  Kajti n e  g re , da uredn iku  s o d e la v c e  p r e d p isu je m o , on  sam  im a  
g la v n o  b e s e d o .

D r. M e r š o l  o b ž a lu je  kot p red se d n ik  se s ta n k a , d a  s o  na tem  sesta n k u  
p a d le  b e s e d e  „m an j-vred n a  s lo v e n s k a  r a s a “, proti č e m u r  o d lo č n o  protestira . 
P re d la g a , n aj b i s e  v z e l za  p rim er „P lan in sk i V e s tn ik “, ki g a  izd aja  dru­
š tv o  v L ju bljan i, k jer j e  tudi literarn i o d sek , u red n ik  j e  p a  v M ariboru.



T aka r e š ite v  bi b ila  tudi v n a še m  prim eru m ožn a . U redn ik u  naj s e  d o d e li  
re d a k c ijsk i o d b o r  kot p o s v e to v a le n  organ .

T u d i p ro f. S e r k o  p ro testira  proti go r i o m e n je n e m u  izrazu.
D r. K o š i r  j e  m n en ja , d a  j e  urednik  se d a j  ž e  d o v o lj  p o u č e n  o  n a s v e ­

tih  in  b o  ž e  sa m  u red il, kar sm atra  za  p o treb n o . P r e d la g a  p a  š e ,  d a  g r e  
dr. M e r  š o l  k g . b anu  in  g a  p ro si za  v e č jo  p o d p o r o  listu .

P r e d lo g  dr. K o š i r j a ,  naj p r o s i dr. M e r š o l  g . b a n a  za  v e č jo  p o d p o r o ,  
s e  sp r e jm e  z  d ostavk om , d a  naj s e  p o š lj e  d ep u ta c ija , v  k ateri naj b o  tud i 
ured n ik .

D r. K l i n c  um ika sv o j  p r e d lo g  in  sp re jm e  k o m p ro m isn i p red lo g  u red n ik a  
p o d  p o g o je m , č e  g a  j e  prav  ra zu m el, to  s e  pravi, d a  u redn ik  š e  v o d i Z. v. 
d o  ted a j, d o k le r  s e  n e  b o  o s n o v a la  zv e za  d ru štev  a li n a š la  kaka d ru ga  
re š itev . S e s ta v i naj s e  tek o m  le ta  forum , ki b o  o d lo č a l  o  u so d i Z. v.

D r. N e u b a u e r  u g o ta v lja , d a  j e  dr. K l i n c  d r u g a č e  ra zu m el k o m p ro m isn i 
p r e d lo g  kot on .

D r. K a m i n  p o n a v lja  sv o j  prvotni p red lo g , d a  naj o s ta n e  v s e  pri s ta ­
rem . D o d a  š e ,  naj s e  u v e d e  n a ro čn in a  za  list.

D r. Č e r n i č  p red la g a  kot 3 . to č k o  r e s o lu c i j e :  Z d r a v n i š k i  V e s t n i k  
o b d r ž i  g.  dr .  N e u b a u e r  š e  n a d a l j e  k o t  u r e d n i k  i n  u p r a v n i k ,  
k a r  j e  b i l o  s o g l a s n o  s p r e j e t o ,  sa m o  dr. M a t k o  prip om n i, da  m o ra  
d o b iti S lo v e n s k o  zd ravn išk o  d ru štvo  vp liv  na  papir, o b s e g  in  form at Z. v. 
N a to  v p r a ša  dr. N e u b a u e r ,  a li p o m e n i to , da m is li dr. M a t k o  z a č e t i z  
n o v im i n a p a d i in  za h tev a  o d  n je g a  č a s tn o  iz ja v o  v  tem  sm is lu . Dr. M atk a  
iz jav i, d a  za  to  n i p o o b la š č e n .

D r . N e u b a u e r :  „ P o te m  j e  b o lje  d a  u r ed n iš tv o  o d lo ž im “.
D r. K o š i r :  „ B o m o  p a  za h tev a li izred n i o b č n i z b o r “.
D r. M a t k o :  „ T ega  n e  b o s te  d o s e g l i“.
D r. K o š i r :  „ B o m o  p a  v id e l i“.
D r. M e r c u  n sp r a šu je  dr. M a t k a ,  k o lik o  č la n o v  im a  pravzaprav  S lo ­

v e n sk o  zd ra v n išk o  dru štvo , nakar ta  o d g o v o r i, d a  p rib ližn o  90 .
D r. B a j c  izjav lja , d a  j e  tudi o n  za  3 . to č k o  r e so lu c ije ,  u p o š te v a jo č  

pri tem  iz ja v o  u red n ika , d a  b o  v o d il u red n ištv o  d o tle j, d a  s e  ustvari m ero ­
d a jen  forum , ki b o  sk le p a l o  n ad a ljn i u so d i V estn ik a .

K o n čn o  b e s e d o  p o v z a m e  dr. N e u b a u e r .  O m en ja , d a  s e j e  v e s e l i l  
d a n a šn je g a  se s ta n k a  k ljub tem u , da j e  b ila  p o tr eb n a  b orb a . N e  m o re  p a  
razu m eti s ta liš č a  dr. M a t k a .  P r o s i , da bi s e  vršil izred n i o b čn i zb o r  S lo ­
v e n s k e g a  zd ra v n išk eg a  d ru štva  n a jk a sn e je  d o  10 . ja n u arja  1 9 3 8 . ker b i b il 
rad  o b  za č e tk u  n o v e g a  le tn ik a  tud i g le d e  s ta l iš č a  te g a  društva p o p o ln o m a  
n a  č is te m .

N a to  zak lju č i p red se d n ik  dr. M e r š o l  s e s ta n e k , p o tem , k o  s e  m u j e  
dr. N e u b a u e r  to p lo  za h v a lil za  g o s to lju b n o st , ki j e  o m o g o č ila  s e s ta n e k  v 
p ro sto r ih  Z d ravn išk e z b o r n ic e  ter  za  p o žr tv o v a ln o  p re d se d o v a n je .



N E K A J  S T A T I S T I K E  O  Z D R A V N I Š K E M  V E S T N I K U

O b r a č u n  z a l e t o  1 9 3 6

I z d a tk i: D o h o d k j;
Tisk in klišeji . . Din 70.941' -  (83%) In s e ra ti ................Din 54.481'— (62%)
pošta, pošt. hran . „ 4.099' -  (5%) proštov, prisp. . . 12.104'- (13%)
davek ................... * 5.327' -  (6%) naročnine, vrnitev za
papir, tisk., knjige * 1.841' ~  (2%) klišeje itd. . . .  „ 13.691'- (16%)
nagrade za pis. delo „ 1.700' -  (2%) subvencije . . . .  „ 8.000'- (9%)
razno ................... „ 1.500' -  (2%) malenkosti . . . .  „ 200 '-

Skupaj . . . . Din 85.408' -  (100%) Skupaj . . . .  Din 88.495'— (100%)

L eta  1 9 3 6  j e  s ta la  1 stran  Z d ra v n išk eg a  v e s tn ik a  D in 1 4 4 '— .

K a k o  s e  Z d r a v n i š k i v e s t n i k  v z d r ž u j e

Inserati prost, prispevki subvencije naročnine in dr..
Leta 1932 56% 13% 28% i%
Leta 1933 72% 16% 4% 8%
Leta 1934 65% 13% 4% 18%
Leta 1995 63% 13% 7% 17%
Leta 1936 62% 13% 9% 16%

D a  n e  b o  n o b e n e g a  d v o m a , p a  š e  nekaj a b so lu tn ih  štev ilk  : 

Proslov. prisp. za tiskovni sklad subvencije
Leta 1932 Din 3.995'- Din 8.482-50 (jub. številka S. Z. D.),
Leta 1933 » 8.703'— „ 2.497'50
Leta 1934 ,  12.045'— „ 3.990'—
Leta 1935 ,  12.012'— „ 6.485'—
Leta 1936 ,  12.104'— „ 8.000'—
Leta 1937 (do 1. XII.) , 5.115'- „ 6.000'—

Skupaj.............................. Din 53.974'— Din 35.455'—

P o v p r e č n o  j e  torej v sa k  zdravn ik  tek om  v se h  se d m ih  le t  sk u p aj p la č a l  
z a  Z drav. V e s tn ik  D in  90*— , ali le tn o  D in  13 '— . A k o  b i p a  o d ra ču n a li pri­
sp e v k e  k o le g o v  iz  drugih  d e lo v  n a š e  d ržave, ki jih  j e  b ilo  p rec e j , ted a j b i 
p r iš lo  n a  v s a k e g a  tovariša  iz n a š e  o ž je  d o m o v in e  p r ib ližn o  D in  10 '— . T o  
p a  tud i n i č u d n o , kajti tek om  š e s t ih  le t  j e  red n o , to  s e  pravi v sa j petkrat 
p r isp e v a lo  v  t isk ovn i sk lad  sa m o  2 0  (d v a jse t)  k o le g o v , to  j e  3 % . T ek om  
v s e h  le t  p a  vk ljub  v se m  p ro šn ja m  in ok rožn icam  s p lo h  n ič  ni p r isp ev a lo  
2 3 9  a li 40%  o d  v se h  k o le g o v , ki s o  p a  vkljub tem u  Z drav. V estn ik  re d n o  
p re je m a li.

V s e b i n a  n a š e g a  l i s t a  j e  t e k o m  l e t  r a s l a  p o  o b s e g u  t a k o - l e

Leta 1929   268 str.
,  1930   326 „
„ 1931   145 ,
.  1932   208 „
,  1933   446 „
„ 1934 ................... ... .................. .............................  670 ,  (I. jug. protitub. kongres).



leta 1935 z „Evgeniko“ .  . 502 m

„  1936 z „Evgeniko* .  . 592 n
„  1937 z „Evgenika“ .  . 548 n

K a k o p a  j e s  s a m i m i č l a n k i  ?

O r i g i n a l i a ( b r e z „ E v g e n i k e “)

1929 1930 1931 1932 1933 1934 1935 1936
a) znanstveno v ožjem smislu 2 — 1 7 3 2 1 1
b) pregledi .......................... 17 19 18 7 22 38 21 30
c) kazuistika.......................... 4 — 2 7 15 12 3 5
č) s ta tis tik a .......................... 1 — 1 2 5 3 13 3
d) obmejna pogl..................... 11 2 — 2 - 2 4 3
e) stanovsko, soc..................................................... 1 1 1 2 2 14 3 9
f) poročila ................................................................................. 1 5 2 — 1 3 3 5
g) spominski čl................................................................ — 2 - 6 6 11 2 6
h) p o le m ik a ...................................................................... — — — — 3 1 — 3
i) reki. č la n k i ....................... — 1 1 — 3 — 3 3
f) nezd ravn iško ................... — 1 - ~ — — - —

37 31 26 33 60 86 53 68

P o le g  te g a  sm o  kot e d in i ju g o s lo v e n s k i  m ed ic in sk i č a s o p is  d o  le t o š ­
n je g a  le ta  skoraj re d n o  p r in a ša li re fera te  iz v s e h  ju g o s lo v e n sk ih  m ed ic in sk ih  
revij in  rubriko „ J u g o s la v ic a “, ki s e  p a  sa m o  rad i te g a  ni o b n e s la , ker ni 
b ilo  d o v o lj  s o d e la v c e v .

R a z e n  i z  S l o v e n i j e  s o  b i l i  s o d e l a v c i :

L eta ......................................  1932
iz ostale države . . . .  — 
iz inozem stva...............  —

1933
4
1

1934
21

1935
3
1

1936
4
2

V tujih jezikih, predvsem 
v srbohrvaščini je bilo ob- — 
javljeno:

3 22 3 4

N a j v a ž n e j š i  s o d e l a v c i  i z v e n S l o v e n i j e  s o  b i l i :

P rof. B eh ren d  —  B erlin prof. P o p o v ič  - — Z agreb
D r. C a r d is  —  L eysin prim . D e l ič  — K raljev ica
prof. S e r g e n t  —  P a ris d o c . S p u ž ič  — B e o g ra d
prim . H ö g le r  —  W ie n prim . S e k u lič  -— B e o g ra d
P rof. C e p u l ić  —  Z agreb univ. a sis t. G o r o p e v š e k  — B e o g ra d

P O S E B N E  I Z D A J E  Z D R A V N I Š K E G A  V E S T N I K A :

7 0 -le tn ic a  S lo v e n s k e g a  zd ra v n išk eg a  društva —  le ta  1932 .
I. ju g o s lo v a n sk i p ro titu b erk u lozn i k o n g r es  le ta  1934 .



M I K R O S K O P E  s?aJnoi?e!še konstrukcije
z monokularnim ali binokularnim poševnim tubu- 
som za raziskavanje in prakso.
Posebno znamenje novih Zeissovih mikroskopov 
so globoko ležeči gonilni gumbi, ki zajamčijo mirno, 
sigurno in prijetno delo.
Novodobne dopolnilne naprave za mikroskope

generalno zastopstvo

Pankratični kondenzor
na idealen način so združeni v en instrument mikrosko­
pim a svetiljka, kondenzor in mikroskopov stativ. Upora­
ben za vse aparature.

Univerzalna nastavna kamera „Mifiex“
Kamera za mikrofotografične nagle posnetke.

kopirna žarnica „Spharo!ux“
100 W  za direktni priključek na omrežje. Uporabna za 
vsa dela v presvetljavi, vključno razsvetljavo temnega 

olja, kakor tudi za mikrofotografske namene.

roianzacišski filter po Bernaner-ju
Novovrstni filtri za preiskave v polariz. svetlobi. Nizke cene.

Literatura brez­
plačno pri.

fgflRLZEissl
I J E .N A  i

Kraljevski dvorskijjdobavitelji

najmočnejše prirodne oglj.-kisle (CO») kopelji v Jugo­
slaviji. Izredni uspehi pri zdravljenju bolezni srca, led­
vic, želodca, jeter, protina, kamnov In notranjihtžlez 

Sezona se prične s 1. majem

Radenske prirodne mineralne vode
Zdravilna,

K r a l i e v a ,
G i z e i a ,

najjačje litijske vode v Jugoslaviji 
najjačje po ogljikovi kislini v Jugoslaviji 
edine vode s težkimi minerali v Jugoslaviji 

Gg, zdravniki imajo 50°/0 popusta na stanovanju, kopelji brez­
plačno. Mineralna voda ad usum proprium vedno gratisI 

Prospekti, brošure gratis!



ROBOR
za ojačenje živčne in telesne moči. Jako posrečena 
kombinacija glicerofosfaia, arsena, mangana, oreha 
Kola in strihninovega oreha. Orig. steki. 130 gr. Sirup 
prijetnega okusa.

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

R E A L  PILULE
Kombinirani rastlinski in organski laksans. Dovršeni 
regulator prebavnih organov. Orig. zavitki: škatlja z 25 
pilulami.

C A M PH O SO L i n j e k c i j e ,
10% * vodena raztopina sulfoniranega preparata ja­
ponske kafre. — Subkutano, intravenozno in intramus- 
kularno. V ampulah po 1,1; 2,2; 5 in lOccm. j

CA M PH O SO L d r a ž e

sulfonirani preparat naravne japonske kafre v subst. 
Orig. zavitki: škatlja z 20 dražejami a 0.10

CAMPHOSOL-CHININ i n j e k c i j e

Camphosol 0.20 in Chinin 0.20 vodena raztopina v 2 ccm.

CAMPHOSOL-CHININ d r a ž e

Camphosol 0.10 in Chinin 0.10

H I D R O G E N  TABLETE
Hydrogenium hyperoxidatum v močnem stanju vsebuje 
35% H202. Pakirano v cevkah po 10 in 20 tablet a 1 gr.

KEMIJSKO-FARMACEVTSKI LABORATORIJ

MIŠKOVIĆ IN KOMP.
BEOGRAD, SARAJEVSKA ULICA BROJ 84.



Jz zdravniških društev
ZNANSTVENI SESTANKI KIR.
DRUŠTVA, SEKC.LJUBLJANA

(Nadaljevanje)
Dr. P av šič  Ivan demonstrira tri primere 

novorojenčkov z razvojnimi anomalijami.
Prvi primer spada med anomalije v raz­

voju popkovine: hernia funiculi umbilicalis. 
Otrok se je  rodil 6. V. 1937. v drugi zalilni 
legi, teža 2800 gr., dolžina 50 cm; mati je II. 
para, zdrava, prvi otrok je bil zdrav. Tudi ta 
otrok nima drugih sprememb, razen sledeče: 
popkovina ploda se ob plodovem trebuhu raz­
širi v tumor za dve pesti velik, pokrit z de­
loma prozorno, deloma motno ovojnico, skozi 
katero prosevajo vijuge črevesa in pa temnejši 
deli. Na bazi je tumor obdan z normalno tre­
bušno kožo, ki se ostro loči od opisana ovoj­
nice. Operacija, v lahni etrovi narkozi tri ure 
po porodu ploda, se izvrši na sledeči način 
(po Ohlshausen-u): Trebušna koža se cirku- 
larno ob bazi tumorja incidira in sicer do peri- 
toneja. Pri poizkusu odluščiti amnion in Wart- 
honovo žolco, se perilonej pretrga. Nato se 
ekstirpira cela ovojnica s peritonejem vred 
in vsebina kile reponira. Pri tem nastane krva­
vitev iz eventriranih jeter, ki so ploskoma ed- 
herentna na ovojnico. Trebušna stena se nato 
z močnimi šivi v eni etaži zašije. Že med ope­
racijo začne otrok loviti sapo, postaja bled. 
Kmalu po operaciji začne precej močna krva­
vitev iz rane, najbrže iz jeter. Anemija raste 
in tri in pol ure po operaciji nastopi exitus. 
Pri obdukciji se je našlo operacijsko polje 
brez reakcije in tudi v trebušni steni je bilo 
le malenkost krvi. Smrt otroka sta povročila 
izguba krvi in pa operacijski šok ; kajti ope­
racija je zaradi težavne repozicije jeter trajala 
dobre pol ure.

Primeri te anomalije so precej redki; v 
literaturi se navaja eden na 5000 novoro­
jenčkov, nekoliko redkeje jih opažamo pri nas. 
Te hernije nastanejo na ta način, da se od­
prtina v trebušni steni, kol normalno, ne zoži 
v ozek popkov obroč, temveč ostane v trebušni 
steni defekt, skozi katerega sili vsebina tre­
buha (jetra, vranca, črevo) v kilno vrečo, ki 
jo tvorijo peritonej, amnion in Warlhova žolča. 
Kilne vreče so različne velikosti od oreha do 
otroške glave in v njih so včasih skoro vsi

trebušni organi, tako da govorimo o evisce- 
raciji ali eventraciji. Terapija malih hernij je 
večinoma konzervativna, velikih pa izključno 
operativna. Glavni cilj operacije je čimpreje, 
najpozneje pa tekom 12 ur po porodu ploda, 
odstraniti tenko kilno vrečo, skozi katero se 
peritonej kaj lahko inficira. Se preje pa pride 
do infekcije, če kilna vreča že med porodom 
poči. Važno pa je  tudi, da čimpreje operiramo, 
ker se nam sicer črevo preveč napolni z zra­
kom in je repozicija organov še težavnejša.

Omenja nadalje primer iz ženske bolnice, 
pri kbterem je bil peritonej inficiran. Opazo­
van je bil 14. IX. 1935. Tedaj je med porodom 
popkova kila počitka in skozi odprtino za do­
ber prst široko vse tenko in debelo črevo. Pri 
operaciji, ki je tedaj takoj sledila, se je črevo 
digitalno reponiralo in trebuh zašil s tremi šivi 
v eni etaži. Vendar je otrok 4. dan umrl za 
peritonitisom.

Nekateri autorji so mnenja, naj bi se tre­
bušna stena šivala v več etažah. Vendar je 
to skoraj nemogoče, ker so plasti izredno 
nežne; razen tega je že sama reoozicija aiga- 
nov najčešće jako težavna in podaljša opera­
cijo. Kot anestetikum je najboljši eter; zado­
stuje že nekaj kapljic.

Nadaljni primer je sledeč: otrok, ki je bil 
normalno rojen in je sicer popolnoma zdrav, 
nima na desni roki palca. Mesto njega se na­
haja na radijalni strani ob bazi prve falange 
kazalca na približno 1 cm dolgem peclju za 
črešnjo velik cističen tumor. Kentgenogram ne 
pokaže v njem kake koščene tvorbe Ta ano­
malija je povzročena po amniotičnih ve­
zeh, ki so povzročile amputacijo palca, 
mesto njega pa je ostala opisana pecljafa 
tvorba. Terapija je enostavna: ligalura in ab- 
lacija.

Tretji primer spada med prirojene defekte 
kosti. Mati je zdrava, I. para. Na sicer zdra­
vem otroku, ki je bil porojen v zadnjički legi, 
tehtal 2800 gr in bil dolg 49 cm, opažamo na 
3., 4., 5. in 6. levem rebru ob sternumu de­
fekte v dolžini ca 3 cm, tako da omenjena 
rebra niso pripeta na sternum, temveč fluktu- 
irajo. Pri dihanju se koža, ki je nad defek­
tom normalna, živahno izbočuje. Razen tega 
opažamo na levi roki krne štirih prstov brez



flaang. Če smo položili levo ročico ploda v 
omenjeni defekt v lem smislu kot je plodova 
drža v maternici, smo opazili, da leva ročica 
iočno prisioja v omenjeni defekt kosti. V lem 
primeru gre za defekte kosti radi kompresije 
že v zgodnjem fetalnem življenju in za isto­
časno amputacijo po Simonartovih (amniotič- 
nih) vezeh. Otrok za enkrat dobro uspeva, 
defekt se pa po 13 tednih ni zmanjšal. Vpra­
šanje terapije je seveda težavno in spada v 
delokrog ortopedov. Vpoštev prihaja trans­
plantacija kosti na defektno mesto. Autoref.

RESOLUCIJA DRUŠTVA 
MEDICINCEV

Slovenski medicinci zbrani na svojem ve­
likem sestanku smo po temeljitem pretresu 
nove medicinske uredbe prišli do zaključka, 
da ta uredba ne odgovarja upravičenim in že 
neštetokrat postavljenim zahtevam študentov, 
posebno pa ne zahtevam slovenskih študentov-

Z ozirom na to konstatacijo smo sprejeli 
sledečo

R E S O L U C IJO .
Pri sestavi nove medicinske uredbe, kljub 

obljubam, niso bile upoštevane zahteve me- 
dicincev, podane v prošnjah, resolucijah, kon­
ferencah in sestankih, ampak je bila izdana 
uredba, ki je šla mimo naših zahtev. Ta naša 
resolucija je  poslednji poizkus rešili vprašanje 
uredbe o medicinskih fakultetah na miren način.

Tiove knjige________________________

Dr. A le k s a n d e r  R a d o s a v l je v ič :  
O pšta  patologija, diagnostika i terap ija  
plućnih bolesti. Geza Kon — Beograd, 407 
str., mnogo slik, cena Din. 150-—. Pojava učne 
knjige o not anji medicini je dogodek, ki ga 
moramo zabeležili z velikimi črkami, saj je 
znano, koliko preglavic dela akademični mla­
dini in profesorjem ravno pomanjkanje dobrih 
učnih knjig. Naloga ni lahka pisali učno knjigo, 
ki je najmanje na višini inozemskih učbenikov, 
izpopolniti, deloma pa celo šele ustvariti po­
trebno terminologijo, ostati vedno na trdnih 
tleh lastnega iskustva, da ne postane knjiga 
enostavna kompilacija tujega znanja, to vse 
in še več storiti za razmeroma mali krog dija­
kov in zdravnikov, od katerih pa — vsaj kar 
se tiče dijakov — dobršen del ne premore

Zahtevamo:
1. da se medicinski fakulteti v Ljubljani 

prizna 10 semestrov in da se postavi v Ljub­
ljani nova bolnica s klinikami;

2. da se uredba z dne 12. VI. 1937 takoj 
ukine in uveljavi za vse študente medicinska 
uredba, ki je veljala pred 26. XII 1936;

3. da se sestavi nova uredba z enakoprav­
nim sodelovanjem gg. profesorjev medicinskih 
fakultet in študentov.

Odgovor na te naše zahteve pričakujemo 
v najkrajšem času, ker v nasprotnem slučaju, 
kakor tudi v slučaju negativnega odgovora 
ne bomo več ostali pri samih resolucijah in 
prošnjah, ampak bomo za dosego naših upra­
vičenih zahtev posegli tudi po drugih sredstvih.

To resolucijo pošiljamo: dekanatu, rekto­
ratu, min. za soc. politiko in nar. zdravje, mi. 
nistrstvu prosvete, ministru dr. Korošcu in dr. 
Kreku, brnu, županu, vsem gg. profesorjem in 
docentom medicinske fakultete v Ljubljani, 
tov. društvom v Zagrebu in Beogradu, Savezu 
Medicinara v Beogradu, Zdrav, zbornici, Slov. 
zdrav, društvu v Ljubljani in Mariboru, Kirur. 
društvu in tisku.

V Ljubljani, dne 7. XII. 1937.

Z a : Društvo Medicincev Ljubljana
Predsednik: Tajnik:
Rock Blaž Šiša Peter

zdatkov za nobeno knjigo, to vse otežkoči 
delo in je najbrže vzrok, da je res dobrih 
nih knjig razmeroma prav malo. Prof Rado­
savljevič, znani in priznani profesor interne 
medicine na beograjski univerzi, ki je v Jugo­
slaviji gotovo najbolj med vsemi poklican, se 
je lotil dela z njemu lastno temeljitostjo. Kar 
nam je podaril, se sme povsod pokazati s po­
nosom. Da je knjiga tiskana v latinici, hočemo 
še posebej pohvalno omeniti.

Ako čisto na kratko pregledamo vsebino 
knjige, tedaj s polno simpatijo takoj v začetku 
pozdravljamo anatomske in fiziološke podatke 
ter kratek ekscerpt iz splošne patologije respi­
ratornega trakta. Ponavljanje te abecede vsake 
medicine ni nikoli odveč. Pri poglavju iz splo­
šne etiologije in patogeneze nam je bilo všeč,



da je avtor dal dovolj prostora obravnavanju 
»prehlada*, tega večno citiranega in od zdrav­
nikov tolikokrat po krivici zanikanega eiiološ- 
kega faktorja ravno pljučnih obolenj Pri sploš­
ni diagnostiki se drži avtor principa res po­
trebnega in koristnega, ne da bi nabasal po­
samezna pog'avja iz perkusije in avskultacije 
z nepotrebno šaro. Zelo lepo je tudi malo po­
glavje o grafičnem zapisovanju fizikalnega iz­
vida. Višek knjige in obenem prepotrebna no­
vost napram drugim učbenikom pljučnih bo­
lezni je poglavje o rentgenski diagnostiki, ki 
ga ilustrirajo številni, večinoma prav lepi rent- 
genogrami. Morda je avtor pri teh zadnjih šel 
malo preko okvirja stavljene naloge, ker je 
prinesel preveč materiala, ki že spada v knjigo 
o diferencialni diagnostiki. Zelo dobro in pre­
gledno je tudi poglavje o preiskavi izmečka, 
ki mu sledi posebno poglavje o diagnostični 
punkciji. Pri tem poglavju bi samo omenil, da 
osebno perhoresciram vbod igle med dvema 
prstoma, ker sem prepogostoma videl kako 
kvarno ta razvada vpliva na potrebno asepso. 
Poglavje o splošni terapiji je golovo jako 
dobro sestavljeno, želel pa bi si ga rajši kot 
uvod v knjigo o terapiji pljučnih bolezni, sicer 
obstoja nevarnost, da se mladi zdravnik pre­
hitro zadovolji z vendar malo preveč sumarič- 
nim znanjem, ki ga najde v poglavju o splošni 
terapiji, ne da bi čutil potrebo, da bi to zna­
nje poglabljal. Te male pripombe pa nočejo 
niti najmanje zabrisati odličnega utiša, ki ga 
napravi vsa knjige. Takih učbenikov iz tako 
poklicanega peresa si želimo še več.

Neubauer.
Dr. H ugo K ra sso : Erkennung und Be­

handlung aku te r lebensbedrohender in­
nerer E rkrankungen. (Spoznanje in zdrav­
ljenje notranjih bolezni, ki akutno ogrožajo 
življenje). Weidmann & Co 376 strani vezan 
RM 24"—. V ogromnem kompleksu vprašanj

iz področja notranje medicine zadajajo naj* 
hujše skrbi ravno te bolezni, ki akutno ogro­
žajo življenje bolnika, kjer ni mogoče z dolgo­
trajnim preiskavanjem izgubljati dragocenega 
časa, temveč kjer mora zdravnik čimpreje in 
čim smotrenejše intervenirati. V takih slučajih 
bosta praktični zdravnik in internist enako rada 
vzela v roko knjigo, ki obravnava notranjo 
medicino s tega — rekel bi — nujnostnega 
stališča. Pisec, ki razpolaga z ogromno osebno 
skušnjo in s prednostmi, ki mu jih daje pri­
padnost k slavni dunajski medicinski šoli, 
obravnava po lepih in obče koristnih uvodnih 
besedah o splošnih simptomih in to predvsem 
s stališča praktičarja poklicanega k bolniški 
postelji, vso ogromno snov po vrsti tako-le : 
obolenja srca in ožilja, obolenja respiratornega 
trakta, mediastina, hematološka obolenja, živ­
ljenje akutno ogrožajoči pojavi pri boleznih 
preosnove, infekcijske bolezni, obolenja cen­
tralnega živčevja, akutno življenje ogrožajoča 
obolenja 'povzročena po zunanjih, fizikalnih 
vzrokih, akulna zastrupljenja. Pisec se drži 
skoraj pedantno vsega onega, kar se po 
današnjem stanju medicinske vede lahko sma­
tra za zanesljivo vpogledu terapije kakor tudi 
diagnoze, pri čemur vedno vpošteva v prvi 
vrsti starejše, dobre metode. Lahko mu šte­
jemo v dobro, da se je izogibal vsemu še ne­
zrelemu, ne dovolj preizkušenemu, jasnost v 
dikciji in preglednost sta drugi prednosti, ki 
priporočata knjigo. K posameznim poglavjem 
bi se morda tu pa tam dalo kaj pripomniti, n. 
pr. nezadostno vpoštevanje sfroph. ntina v tera­
piji težkih obolenj srca, pri zastrupljenjih po­
grešamo škodljive posledice krizoterapije, ki 
spadajo v isto vrsto, kakor posledice zastrup­
ljenja z bizmutom i. sl. Take male in gotovo 
neznatne pomanjkljivosti pa niti najmanje ne 
zmanjšajo vrednosti knjige. Neubauer.
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Nemško marko preračunavamo do nadalj. po 12 Din. 
Dovoljuje odplačevanje v obrokih brez naplačila.



Drobne novice
60-letnico je praznoval pred kralkim pred­

stojnik osrednjega reniganološkega zavoda 
Zagrebške univerze prof. Laza Popovič. Go­
spodu profesorju iskreno čestitamo z željo, 
da bi še dolgo vrsto let ostal na svojem mestu 
ko! rentgenolog, učitelj in dobrotnik medicincev.

V M ariboru se je dne 15. decembra vršila 
anketa o pobijanju tuberkuloze za območje 
biv. mariborske oblasti. Glavni referat je imel 
ban. ref. dr. N eubauer, koreferala pa dr. Fr. 
R ad še l in dr. V. Varl. Natančnejše poročilo 
bo prineslo list „Delo proti tuberkulozi“.

Zelo lep in zdrav pojav je udeležba nem­
ških studentov medicine pri državni poklicni 
tekmi. Male skupine medicincev (5 do 15) 
obravnava skupaj kako od njih samih izbrano 
temo. Vodstvo izda samo okvirne teme za 
dotično leto. Za 1937 so to bile: Vpliv po­
sebnosti obrata in delovnega načina za zdravje 
ustvarjajočih; nemško socialno zavarovanje; 
preskrba z zdravilnimi rastlinami. Ne moremo 
si misliti boljšega načina za vzgojo bodočih 
zdravnikov v duhu znanosti in so d e lo v an ja .

P ri obstreljevanju Shanghaja tekom 
sedanje še vedno ne napovedane vojne, so 
Japonci uničili tudi vse v zadnjem času lepo 
cvetoče znanstvene zavode in univerze.

Na Švedskem  so začeli neusmiljeno borbo 
proti avtovozačem, ki jih zalotijo v pijanem 
stanju. Skoraj polovica vseh tekom zadnjega 
leta zaprtih oseb, spada v to kategorijo. Upajo, 
da se bodo prilike kmalu zboljšale.

Kakor poroča Miinch. med. Wchschft. de­
lajo v Združenih državah živahno propagando 
za um etno oploditev. Pri tem priporočajo 
celo oploditev s semenom posebno imenitnih 
umrlih mož. Ne glede na praktično brezu- 
spešnost takih poskusov — pač vprašanje etike 
in dobrega okusa, kakor pravi la M. m. W.

Na Dunaju je začel dne 13. decembra). 1. 
proces proti vodstva in priganjačem tajne 
klinike za sterilizacijo.

V Atenah hočejo ustanoviti H ippocratev 
dom, v katerem „naj bi se korifeje medicin­
ske znanosti vseh dežel sveta od časa do 
časa duševno odpočile“.

Umrli: Tekom lega meseca ima kirurgija 
zaznamovati kar tri težke izgube. V Beriinu 
je v starosti 70 let nenadoma umrl p ro f . dr. 
E rich  Lexer, mojster reparativne kirurgije. 
V Grazu je nenadoma preminul prodstojnik 
tam. kirurške klinike p ro f. P e te r  W alze l 
v. Wiesentreu, v visoki starosti 84 let pa v 
Berlinu prof. dr. W. Korte.

Jz uredništva
Ob koncu s ta reg a  in začetku novega 

leta se  hočem o predvsem  toplo zahvaliti 
vsem sodelavcem  našega lista , potem  pa 
vsem, ki so naš list na katerikoli način 
podp ira li bodisi z delom, z denarnim i 
podporam i ali z dobrohotno kritiko. Vse 
prosim o, da ostanejo listu  tudi v bodoče 
zvesti in  da mu pridobivajo čim dalje več 
sodelavcev in prijateljev. N aša bodočnost 
na tem  kakor tudi na vsakem  drugem  
polju je  edino v vztrajnem, stvarnem  in 
požrtvovalnem  delu. Vsem sodelavcem , 
čitateljem  in prijateljem  želim o srečno  
Novo leto!

P riloga  „Evgenika“ bo izšla  topo t po­
sebej in  bo skupaj z indeksom  za 1937 
v p ar dneh vsem dostavljena.

ZA  T ISK O V N I SK L A D  Z. V.
S O  P R IS P E V A L I:

Po Din 100 — dr. Novoseljskij A., Kranj; 
po Din 60'- dr. Čremošnik V., Gornja Rad­
gona, dr. Lovšin L, Laško; po Din 50'— dr. 
Martinc L, Sv. Marjeta; po Din 40’— dr. 
Kramberger L., Sv. Lenart.

Din 200;— dr. L. Ješe, Ljubljana; Din 
100’— dr. Šušteršič Z., Krško; Din„50'— dr. 
D. Vidmar, Krško, dr. J. Malerič, Črnomelj.

Dr. F- Kunej, Sv. Peira p. S. g .; dr. I. Kau- 
kler, Cankova. Hvala.

Naročite platnice za letnik 1937. Cena 
din 20"—. Tudi za letnik 1936. je še  nekaj 
p latn ic na razpolago. P išite  čim preje.

Vrnite, prosim , čimpreje izpolnjene 
vprašalne pole.

Tiskarna „Sava“ d. d. v Kranju — Za tiskarno: Vilče Pešl, Kranj.



P H E T O N IN  
HUSTENSAFT

N a r e k

pri KAŠLJU 
O s l o v ,  k a š l j u  
B r o n h i f i d i

Steklenica s ca. 170 gr.

E. M E R C K  • D A R M S T A D T

Z a s t o p s t v o :

D r . L E O  N E U M A N , Z a g reb ,

M ošinskoga ul. 14
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Röntgen
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Rontgen
FILMg . p l o š č e  . PAPIRJI

Cene nizke, postrežba točna i

Zahtevajte ponudbe:
D R O G . A D R IJ A  — L J U B L J A N A  — S E L E N B U R G O V A
............... .

N O V I

SANATORIJ ZA ŽIVČNE BOLEZNI
V ZAGREBU, ZELENGAJ 37

Podrobnejše 
informacije 
v prospektu

sp r e je m a  v sa  fu n k c ijon a ln a  in  o r g a n sk a  n eu ro l. o b o le n ja  
ter  m irne p s ih o z e . P sih o te ra p ija , ca r d ia z o lsk e  in in su lin -  
s k e  kure, m alarija , trajno sp a n je , neurok irurgija , f iz ik a ln a  
terap ija . —  S anatorij v o d i Dr. DJURO V R A N E Š I C



V S E B I N A :

Stran
D r. M . N e u b e r g e r : N o v i v id ik i v p a to g e n e z i in  terap ija  p rim arn e p r o ­

g r e s iv n e  m u sk u la rn e  d i s t r o f i j e .......................................  4 1 7
D r. V . K u šar: V a sk u la r n e  sk le r o tič n e  sp r e m e m b e  v le d v ic a h

(5  s l ik ;  n ad a lj. in k o n e c )  . ■> . .....................  421
D r. F . V o g r in č ič : E k se p e k to r a c ija  in  n ov i ek sp e k to r a n s  „ T u ss ip e c t“ 4 2 8
D r. F . G o st i:  +  D r. Ivan  H o g l e r ................................. 43 0
D r. I. P in tar: Ivan E v a n g e lis t  P u rk ine ..................................... .....  . 431
D r. M. Č e r n ič :  „ S lo v a r  s lo v e n s k e g a  j e z ik a “ in  n a š e  v sak d an je

zd ra v n išk e  p o t r e b e ...................................................................... 43 2
S e s ta n e k  o  Z d ravn išk em  vestn ik u  d n e  4. d ec . 1 9 3 7  4 3 8

Iz zdravn . d ru štev : ............................................................................... • . 4 4 9
N o v e  k n jig e :  ................................................................' . ....................................  4 5 0
D r o b n e  n o v ic e :     45 2
Iz u r e d n iš tv a :      4 5 2

S Vodeči preparati železa i

CHINOFERRIN PURUM, CHINOFERRIN CUM 
ARSENO, P ILLU LA i CHINOFERRIN! CUM ARSENO
Proizvodi Mr. MIRKO KLESČIĆ, lekarnar — SAMOBOR, Savska banovina

Literatura po zahtevi!



Z d r a v i l i š č e  Golnik
z a  b o ln e  n a  p ljučih .

Sprejem a odrasle bolnike (moške in ženske) s tuberkulozo pljuč 
in grla v še ozdravljivem štadiju.

3  o s k r b n i  r a z r e d i

Vsi m oderni diagnostični pripomočki na razpolago! — Higienično- 
dietetično zdravljenje, tuberkulin, avroterapija, pneumothorax artefi- 

cialis, phrenicoexairesis, thoracoplastica, Jakobausova operacija.

Vse informacije daje uprava zdravilišča Golnik.

Pošta — telefon — brzojav: Golnik.

Železniška postaja za brzovlake Kranj, za osebne vlake 
Križe - Golnik na progi Kranj - Tržič. Avto pri vseh vlakih.



p a s t e l  d .  d
ODDELEK

„SANABO-KASTEL*

PROCYTHOL
.S A N A B O — KAŠTEL“

PRO INJECTIONE

Perniciozna in težka sekundarna anemija
1  am p u la  o d g o v a r ja  p o  s v o je m  k lin ičn em  u čin k u  p rib ližn o  5 0 0  g

sv e ž ih  je ter

PROCYTHOL FORTE
1 am p u la  o d g o v a r ja  p o  k lin ičn o m  u činku  p r ib ližn o
5 .0 0 0  g  sv e ž ih  je te r

Intramuskularna raba!

P ri h ip erton iji, a n g io sp a z m ih  in  ž iv čn ih  m otn jah  
b o s te  im e li s ig u re n  u sp e h , a k o  p r e d p iše te

SEVENALETE „KAŠTEL“
(1  ta b le ta  =  0 '0 1 5  grž S e v e n a la )

Dnevno 3 krat po 1—2 tableti Cena za bolnike: orig. cevčice z 30 tabl. Din 16 —
orig. škatlje z 60 tabl. Din 20'—

Za p o m ir je n je  ž iv č n e  ra z d r a že n o s ti in  z a  spanje d e lu je  s ig u r n o

SEVENAL „ K A Š T E L “
(feniietilbarbiturna kislina)
Cevčice z 10 tabl. po 01 in 0,3 g (Din 16' — in Din 24 —)
Stekleničice z 50 tabl. po 0,1 in 0,3 g (Din 48'— in 84'—)
A ko j e  p o tr e b e n  m o č n e jš i  in  h itre jš i u čin ek  

S E V E N A L - i n j e k c i j e  „Kaštel“ šk a tlje  z 6 am pulam i p o  1’1 cm  ali 
S E V E N A L - k a p l j i c e  „Kaštel* s t e k le n ič ic e  z 10 ccm

K a š t e l  d .  d . Zagreb
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