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KEMIKA D. D., ZAGREB
priporoča svoje preizkušene domače preparate:

AMBESID
zanesljivi preparat p-aminobenzolsulf amida v obliki p r a š k a ,  i n j e k c i j  
in m a s t i .
Zanesljivo baktericidno sredstvo za zdravljenje infekcij s strepto-, stafilo- 
koki in drugimi bakterijami.
T a b l e t e  po 0'4gr. Orig. fiola z 20 tabletami.
A m p u l e  po 2'5 ccm 5 %-ne raztopine, škatla s 5 ampulami.
Ambesid mast vsebuje 10 % Ambesida in 33 % ribjega olja. Orig. tuba s 30 g. 
I n d i k a c i j e :  vse infekcije s strepto- in stafilokoki, posebno erisipel, 
septične bolezni, angina, hripa, septični abortus, g o n o r e j a  itd. 
D o z i r a n j e  : 3krat 1—2 tableti, 1—2 ampuli na dan.
Bolniki ga odlično prenašajo, ker ne povzroča nobenih nezaželenih pojavov 
niti motenj v prebavnem traktu.

AMPHOCAL- CHININ
vsebuje kalcijev kamfosulfonat z dodatkom 0'05gr chinin. basic. v ampuli. 
Ampule po 2‘5 in 5 ccm za intramuskularne ali intravenozne injekcije. 
Združuje delovanje kalcija, kafre in kinina. Deluje momentano pri hripi 
in njenih komplikacijah.
Ostale indikacije: akutne infekcijske bolezni, posebno respiracijskega trakta, 
krupozna in kataralna pnevmonija, bronhitida, bronhiektazije, eksudativna 
plevritida, influenca, pljučna tuberkuloza, bronhialna astma, slabosti krvnega 
obtoka.
Doziranje: po teži posameznega primera 2'5—10’Occm dnevno intramusku- 
larno ali intravenozno.
Orig. škatla s 6 ampulami po 2‘5 ali 5 ampulami po 5'0 ccm.

Predpisujte domače, ptepacate!
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Zdravniški vestnik izhaja mesečno (1 0  krat letno). — Naročnina znaša 100 din letno. 
Posamezna številka stane 10  din. Bolnični in zavodni zdravniki brez priv. prakse ter 
medicinei plačujejo polovico. — Avtorji dobe na željo do 30  posebnih odtisov svojih 
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¡ ¿ t is a m a  &  B a n & e c fr  v l j u b l j a n i

priporoča svojo veliko zalogo novitet iz medicinske literature 
in vljudno vabi gospode zdravnike na brezobvezen ogled. 

Knjige in časopise dobavlja po najnižjih cenah.

mOTYOt du Dr. DEBAT
z a  v s e  p o š k o d b e  i n  i r i t a c i j e  k o ž e

In o ty o lo v a  m ast u čin k u je  zaradi svojih  d o b r i h  s e s t a v i n  is to č a sn o
keratoplastično, dekongestivno, oblažujoče in antipruriginozno
M ala  tu b a  d in  22'—  V e lik a  tuba d in  38'—  V zo rc i in  literatura  pri

„Mara —  Farm“, laboratorij farmacevtskih specialitet, Beograd
Zagrebačka 3/1

Medicinske učbenike
A d o l f  M o s t ů e c Ř

K a ta lo g i  in  p r o s p e k t i  n a  z a ñ te v o  b re zp la č n o

in  o s ta lo  s t r o k o v n o  l i te r a tu r o  v  v s e fi je z ik ik  d o b a v l ja  
p o  o r ig in a ln ih  c e n a k  in  u g o d n ih  p la č i ln ih  p o g o jih

g e n e r a ln i  z a s to p n ik  m e d ic in s k e  z a lo ž b e

Urůan in Scfimarzen&erg 
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VIGANTOL
s k rista liz iran im  v itam inom  D, b io loško s tandard iz iran . — H itro  in  
tra jno  poveča nivo kalcija in  fosforja  v k rv i in  pospešuje izm eno m i­
n era ln ih  snovi. P ri m otnjah  v  rasti k o sti, rah itid i in  osteom alaciji.
V p r o m e t u :  o l j n a  r a z t o p i n a  i n  d r a ž e j e .

YOGAN
standard iz iran i p re p a ra t v itam ina A. —  K oličina v itam ina je sto k ra t  
večja ko t v dobrem  rib jem  olju. P op rav i sp lošno p reh rano  in  pospeši 
rast. Odličen p ro filak tikum  pro ti in fekcijam , predvsem  resp ira torn ih  

_ organov.
In d ik acije: keratom alacija , k sero fta lm ija , hem eralop ija , počasno  za- 
eeljevanje ran , pelodn i n a h o d ; dalje M. B asedow , anac id ite ta , sub- 
ac id ite ta , gastritida.
V p r o m e t u :  o l j n a  r a z t o p i n a  i n  d r a ž e j e .
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LEVERKUSEN NA RENU DARMSTADT

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

„ J U G E F A“ K. D. „ALKALOID“, Mr. U. Filipovič i drug
Zagreb, Preradovideva 16 Zagreb, Mošinskoga 14



Kod pneumonije,
bronhopneumonije, gripozne pneumonije, lobarne 
pneumonije

u početku 1 — 3 puta na dan intramuskularno po 1 am- 
pulu, a kasnije se daje 3 puta dnevno po 1 bobica.

Kod bronhitisa, gripe
2—3 puta dnevno po 2—3 bobice; a takodjer i za 
profilaksu. Prema potrebi 1 ampulu.

Kod primarne slabosti trudova,
osobito u prvom razdoblju (otvorenje), kod preranog 
puknuća mjehura, febrilnog pometa

svakog sata po 1 bobicu, do najviše 4 bobice. Paren- 
teralno: 3 ampule u razmacima od 20—40 minuta.

Kod hiperkineza srca,
paroksismalne tahikardije, ekstrasistoličke aritmije, 
prenadraženosti srca

—3 puta dnevno po 2—3 bobice, odnosno jedan do 
iše puta dnevno po 1 ampulu.

Cardiazol-Chinln-Bohnen >'KnOll*. Orig.pakovanje sa20bobica. 
Jedna bobica sadržaje 0,05 g Cardiazola +  0,1 g Chinin. hydrochloric.

Cardiazol-Chlnin -Ampullen Knoll« po 1,1 ccm. Orig. pako- 
vanje sa 5 ampula.
1 ccm sadržaje 0,1 g Cardiazola +  0,25 g Chinin. lact.

Glavni zastupnik za Jugoslaviju: Mr. DRAŠKO VILFAN, Zagreb,
Ilica 204.

K N O L L  A,-G.
Kemičke tvornice, L U D W I G S H A F E N  am Rhein.
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Iz očesnega oddelka  Obče drž. bo lnice v L ju b lja n i (šef dr. L. Ješe)

Sodobna naziranja o postanku kratkovidnosti
D r .  L e o p o l d  J e š e  

(S  3  d i a g r a m i )

R azen  tako  im enovane  n o rm a ln e  re frak c ije  razločujem o še k ra tk o v id n o st 
(m yopia) in  d a ljnov idnost (h y p e rm e tro p ia ). A stigm atizem  nam enom a pustim  
v n e m a r. R efrak c ija  očesa je no rm aln a , ako vzporedno  (iz neskončnosti) vp ad li 
ž a rk i p r i  m iro v an ju  akom odacije  dajo sliko  n a  m režn ic i t. j. se n a  m režn ic i 
zd ružijo . Ta no rm aln a  re fra k c ija  (em m etropia) je  n o rm aln a  sam o teo re tično . 
V  re sn ic i večina oči n i n o rm a ln ih  tem več lahno  da ljnov idn ih . P r i  d a ljn o v id ­
n o sti vzp o red n i ža rk i še  n iso  zd ružen i, ko p adejo  n a  m režnico , p r i  k ra tk o v id ­
n o sti p a  se združijo  (križajo) že p re d  m režnico.

D aljnov idnost raz iskovalcev  očesne p a to lo g ije  n i n ik o li kaj p r id a  za­
n im ala . V išjih  stopenj d a ljn o v id n o sti zd ružen ih  s slabovidnostjo  n i dosti. P r i  
o b iča jn ih  n iž jih  s to p n jah  p a  o s trin a  v ida  n i zm an jšan a  in  so tak e  oči skoro  
en a k o v re d n e  onim  z n o rm a ln o  refrakcijo . P r i  k ra tk o v id n o sti v išjih  stopen j pa  
se  po jav ijo  često  sp rem em b e , k i  p ra v  resno  ogrožajo vid. To so sp rem em b e  
n a  o p tik u  in  d eg en e rac ije  n a  očesnem  ozadju z vsem i k v a rn im i posled icam i: 
a tro fije  n a  žiln ici in  m režnici, k rvav itve , u n ičen je  stek lov in skega  ogrod ja , 
odstop  m režn ice  itd . Zato so se vsa  raz iskovan ja  o sredo točila  na  vzroke k ra tk o ­
v idnosti.

S lovstva o vzrokih  k ra tk o v id n o sti se je  n a b ra lo  to liko , da  ga kom aj m o ­
rem o  p reg led a ti. P rvo defin icijo  k ra tk o v id n o sti je  da l že K e p l e r .  P ozneje  
je  dognal B o e r h a v e ,  d a  sta  vzrok k ra tk o v id n o sti p redo lgo  zrk lo  in  p r e ­
m očna bočenost (konveksiteta) roženice. M o r g a g n i  je  to  p o trd il in  na  
p o d lag i ana tom sk ih  p re p a ra to v  p reveliko  dolžino z rk la  p r i  k ra tk o v id n ih  do­
kaza l. Do p rav e  veljave so ta  dognanja  p riš la  še le  pod  A r t l o m  in  njegovo 
šolo (p rv a  pol. 19. stol.). D o n d e r s  je  n a  p o d lag i n a tan čn ih  m erjen j roženic 
p r iš e l  do zak ljučka, da je izključno podaljšan je  z rk la  v sag ita ln i sm e ri k rivo  
k ra tk o v id n o s ti ne  p a  prem očno bočena roženica. P rip o m n iti je  tre b a , d a  so 
se  vsa  ta  raz iskovan ja  b av ila  s k ra tkov idnostjo , k i je  posledica p redo lgega  
z rk la , n e  p a  s k ra tkov idnostjo  iz d ru g ih  vzrokov (sp rem em b e  v leči, d iab e tes , 
k e ra to k o n u s  itd .).

C o h  n  in  n jegova  šo la  se je  v rg la  n a  p re isk o v a n je  šolarjev . N ešte te  sta ­
tis tik e  so pokazale, da  je  večina šo larjev  v p rv ih  ra z re d ih  daljnov idna , od 
o s ta lih  pa  en  de l n o rm aln o v id en  (em m etrop ia), d ru g i večji de l pa  k ra tk o v id en . 
D a lje  je  pokazala s ta tis tik a , da stopnja k ra tk o v id n o s ti in  štev ilo  k ra tk o v id n ih  
z le ti  ra s te ta , štev ilo  d a ljn o v id n ih  pa  z le ti pad a . V ečina o trok  se to re j rod i 
da ljnov idn ih . P r i  n jih  je  z rk lo  p rek ra tk o , ž a rk i dosežejo m režnico  še p re d  
združitv ijo . Z rastjo  celega organ izm a ra s te  tu d i zrk lo . D aljnovidnost se  n iža,



zrk lo  p r id e  večinom a do n o rm a ln e  dolžine. V časih  p a  ra s te  n a p re j in  p o stan e  
p redo lgo , »kratkovidno« . C o h n  o v a  šo la je  p r iš la  do zaključka, da  je  vzrok  
k ra tk o v id n o s ti pa to lo ška  ra s t, pato loško  p o d a ljšan je  zrk la , tem u  p o d a ljšan ja  
p a  da je  vzrok  delo  od  b lizu , zlasti šola. Šola je  to re j tis ta  g rešn ica , k i je  
k r iv a  vsega zla. To se je  zdelo ta k ra t vsem  tem  raziskovalcem  tako  sam o- 
o b seb i um evno, da si s k ak šn o  drugo  m ožnostjo sp loh  n iso  be lili g lav. T re b a  
je  b ilo  le  še dokazati, k a k o  vp liva  delo od b lizu  k varno  n a  oči, d a  se po­
da ljšu je jo .

Iz rezu lta tov  teh  p re isk a v  smo dobili raz ličn e  teo rije , k i nam  sk u ša jo  to 
po jasn iti. V zrok večanja  z rk la  naj b i b ila  po  en i te o riji akom odacija. Izkazalo  
se je, da to  n e  drži. P b  d ru g i te o riji je  k o n v e rg en ca  vzrok, da se z rk lo  po­
d a ljša . M edialna in  la te ra ln a  očesna m išica p r i t is k a ta  p r i  konvergenci n a  z rk lo  
in  ga  sčasom a p oda ljša ta . T u d i ta  teo rija  n i m og la  obsta ti in  je  m o ra la  v 
pozabo. Po m nen ju  S t i l l i n g a  im a a b n o rm a le n  p o tek  zgorn je poševne  
m išice  (m. obliq. sup.) k v a rn i vpliv  n a  zrk lo , da  ga podaljša  ozir. izboči 
n jegov  zadešn ji pol. T u d i p re k ra te k  v id n i živec (n. opticus) naj b i b il k r iv  
k ra tk o v id n o sti. P r i  o b račan ju  z rk la  n a  vse s tra n i vleče op tik  n a  zadešn jo  
z rk lin o  po luto  in  jo z n a tezan jem  izboči.

D ru g a  sk u p in a  raz iskovalcev  k ra tk o v id n o s ti je  dolžila pege n a  rožen ici 
(m acu lae), astigm atizem , p r iro je n o  k a ta ra k to  in  d r ., da  lahko  povzročijo  kratko- 
v idnost. V sled  oslabe lega  v id a  p r i  teh  n a p a k a h  je človek p ris ilje n  da  de la  
v k ra jš i  razda lji in  to g a  n a re d i  k ra tk o v id n eg a . V je d ru  to re j zopet delo  od 
blizu! V ečina k ra tk o v id n ih  p a  n im a p eg  in  o m en jen ih  napak .

L e v i n s o h n  trd i, da je vzrok k ra tk o v id n o s ti težnost. P r i  d e lu  s sk lo ­
n jeno  glavo tež ita  z rk li navzdo l in  n a teza la  v id n a  živca in  zunan je  p re m e  
m išice. To na tezan je  povzroči izboklino n a  zad ešn ji p o lu ti z rk la  in  n jegovo  
podaljšan je .

V se te  in  d ruge  n eo m en jen e  teo rije  so d a n es  več a li m anj ovržene. R az­
iskovalc i so nam  z n a b ra n im  sta tis tičn im  g rad ivom  p o d a li dosti zan im iv ih  
podatkov  o  k ra tk o v id n o sti, n jen ih  vzrokov p a  n iso  o d k rili. V saki od  te h  teo rij 
se  da  stvarno  op o rek a ti. E nooki n. p r. n e  k o n v e rg ira jo  in  v e n d a r lah k o  po­
stan e jo  k ra tk o v id n i. Z akaj se  ne  podaljša  z rk lo  p r i  daljnovidnem , k i m o ra  
(b rez  očal) ak o m o d ira ti že p r i  g ledan ju  v daljavo , n a  b lizu  pa  še bolj kot 
em e tro p ?  Zakaj p o stan e  le  en  del ljud i, k i se  peča skoraj izključno z delom  
od  b lizu  (šola) k ra tk o v id en , večina p a  n e?  K aj naj rečem o o  on ih , k i jim  p r i 
d e lu  v  običajn i razd a lji sp loh  n i tre b a  a k o m o d ira ti?  To so oni s k ra tk o v id n o stjo  
okoli tre h  d iop trij. Zakaj se p r i  teh  včasih  pozneje  k ra tk o v id n o st zv iša? Zakaj 
se  često  razv ije  k ra tk o v id n o st sam o na  enem  očesu, po n av ad i do p ra v  v isoke 
stopn je , d rugo  oko pa o stane  norm alno , d as irav n o  de la  (akom odira) le  to  oko? 
Oko, k i dela, o stane  n o rm alno , oko pa, k i je  takorekoč  b rezposelno , p o s tan e  
k ra tkov idno ! Zakaj p o s tan e  včasih  o trok  k ra tk o v id e n  že p re d  šolsko dobo, ko 
še  n e  n ap en ja  oči z delom  od blizu?

N obena teo rija  teh  pojavov ne m ore razložiti. T em elji stavbe, zg ra jen e  
s tak o  v e likansk im  grad ivom  in  s to lik im  trudom , so se začeli m ajati. P rvo  
nevarno  razpoko  je  dob ila  teo rija  o šo lsk i k ra tk o v id n o sti, ko se je  dognalo , 
da postane jo  n e k a te re  op ice  ravno  tako k ra tk o v id n e  kot človek. In  v e n d a r 
opice n e  hodijo  v šolo. T u d i p r i  k rav ah  in  k o n jih  so n ašli k ra tkov idnost. Toda, 
opice oprav ljajo  v e n d a r  povečin i b ližinsko  de lo  in  k ra v e  ves božji d an  bu ljijo  
v jasli, so ugovarja li zago v o rn ik i škodljivosti d e la  od blizu. Do tak ih  a b su rd ­
n o sti lah k o  p riv ed e  z n a n stv en ik a  fana tizem  in  n ek ritičnost.

D a pod k rep i svojo te o rijo  o vp livu  težnosti n a  postan ek  k ra tk o v id n o sti, je 
L e v i n s o h n  p riveza l opice za več tednov  in  m esecev po več u r  n a  dan



tak o , d a  je  b ila  g lava f ik s ira n a  navzdol in  oči p rav  tako  o b rn jene  navzdol. 
P r i  n e k a te r ih  živalih  je  po da ljš i dobi re s  n as to p ila  k ra tkov idnost. T oda a li 
je  to  že dokaz za prav ilnost' teo rije?  A li n iso  b ili  m orda  že s ta rš i te h  opic 
k ra tk o v id n i?  A li b i te opice n e  posta le  k ra tk o v id n e , če b i jih  b il p riv eza l 
ta k o , d a  b i ležale  n a  h rb tu ?

V id im o to rej, da so vse te  teo rije  zašle  v slepo  ulico, iz k a te re  n i bilo  
več  izhoda.

P rv i, k i je  raziskovanje  o p ostanku  re fra k c ijsk ih  anom alij pognal n a  d ru g i 
t i r ,  je  b il  šv icarsk i zd rav n ik  A d o l f  S t e i g e r .  V svojem  živ ljen jskem  delu , 
k i  je  izšlo 1. 1913., je  zg rab il p rob lem  od b io loške  p la ti. Spoznal je, d a  je  za 
re š ite v  p rob lem a k ra tk o v id n o sti p o treb n a  p o d ro b n a  p roučitev  op tičn ih  k o n stan t. 
Te konstan te  so: re fra k c ija  roženice, g lob ina sp re d n je g a  p re k a ta , d e b e lin a  
leče, p o lm er roženične, sp re d n je  in  zadešn je  lečn e  k riv in e , lom ljivost žarkov  
v leči, dolžina z rk la  (sag ita ln a  os). S t e i g e r  je 
z b ra l ogrom no g rad ivo  in  dokazal, da im a  k riv u lja  
re fra k c ije  roženice b in o m in a len  značaj. N ajvečkrat 
im a roženica re frak c ijo  43—44 d iop trij, n a  obe 
s tra n i p a  k r iv u lja  s im e tričn o  p a d a  (diag. 1.). Za 
n jim  je  T r  o n  dognal is to  tu d i p r i  o sta lih  k onstan ­
tah . D iag. 2. nam  n. p r. pokaže, k ak o  se sta tistično  
•dobljena k riv u lja  osi z rk la  p rece j k r i je  z ono, k i 
jo  dobim o z računom .

N astalo je vp rašan je , je  li oko kot tak o  dedna  
enota , a li razpade  v celo v rs to  d ed n ih  enot.
S t e i g e r  je  dokazoval, d a  se  po  n av ad i p odedu je  
več znakov, da p a  se p osam ezn i znak i lah k o  tu d i 
ločijo, in  da p r id e  p ra v  gotovo tu d i do očesa, k i je 
ses tav ljen o  kot m ozaik. P o tem takem , m en i S t e i ­
g e r ,  je  mogoče, da se  dvoje la s tn o sti podedu je  
n eodv isno  d ru g a  o d  d ruge. Iz kom binacije  rože­
n ičn e  re fra k c ije  in  dolžine z rk la  n as tan e  to re j 
lah k o  popo lnom a drugo  celo tno oko. K akor pa  se 
p r i  d ru g ih  te lesn ih  znakih , v iš in a  te lesa , b a rv a  
kože  i. d r., p r i  k rižan ju  n e  podedu je jo  znaki le  v 
ek s tre m ih , tem več nastanejo  v m esne  stopnje, tak o  
je  p o  S t  e i  g e r  j u  tud i z op tičn im i konstan tam i.

D a m orem o v p rašan je  d ed n o sti re frak c ije  
r e š i t i  eksak tno , je  treba , da  doženem o, ko lik  del 
re fra k c ije  je  deden  (genotipičen) in  ko lik  del je 
odvisen  o d  zunanjih  okolnosti (p a ra tip ič en ). Na 
enem  o česnem  p rim e rk u  n e  m orem o b re z  analize  
n jegove d e d n e  konstitucije  dognati, a li je  oko  
ek s tre m n a  pozitivna variac ija  enega geno tipa  a li 
ek strem n o  neg a tiv n a  variac ija  d rugega genotipa.
T ak  štud ij je  p r i  človeku mogoč le  na  enojajčnih  
dvojčkih. In  p re isk a v e  n a  tak ih  dvojčkih so poka­
zale, d a  ig ra  p r i  dedovan ju  večjo vlogo dednost kot 
p a  m odifikacija. P a  še  n ekaj so nam  dale  te  p re isk a v e , k a r  je zelo zanim ivo. 
P r i  različn ih  re fra k c ijah  obeh  očes je en  dvojček z rca lna  s lik a  d ru g eg a  dvojčka. 
To se p rav i, če im a en  dvojček n. p r. visoko d a ljnov idnost s slabovidnostjo  na 
d esn em  očesu, n a  levem  p a  nizko daljnov idnost a li em etrop ijo , so p o razd e ljen e  
te  n a p a k e  n a  d rugem  dvojčku  v obra tnem  sm islu , to je, p r i  d rugem  dvojčku
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je  levo oko abnorm alno . Tako se to re j da b io loško  raz lož iti n een ak o st re f ra k ­
cije  obeh  oči in  n i t r e b a  isk a ti razlogov za ta k e  po jave v zunan jih  a li d ru g ih  
vp liv ih . T a pojav m očno p o tr ju je  S t e i g e r j e v o  teo rijo  o  d ed n o sti re frak - 
c ijsk ih  anom alij.

P ro b lem a  k ra tk o v id n o s ti to re j n e  m orem o re š iti , če k ra tk o v id n o st izločim o 
iz celega v p ra ša n ja  re fra k c ijsk ih  anom alij in  jo obravnavam o ko t anom alijo  
zase. V p rašan je  se d a  r e š i t i  le  ko t d e l ce lo k u p n eg a  v p ra ša n ja  v seh  anom alij. 
Ce g ledam o n a  p ro b lem  z b io loške p la ti, se izkaže, da  n o rm alno  oko (em m etro - 
p ia ) n ik a k o r n i tako, k o t s i ga  je  zam islil D o n d e r s ,  k i je  določil la s tn o sti 
em e tro p e g a  očesa po fiz ik a ln ih  in  op tičn ih  zakon ih . D a določim o no rm o  k ak eg a  
o rg a n a  a li k a k e  la s tn o sti, n e  sm em o vzeti za m e rilo  teh  zakonov tem več  le  
b io loške. N orm alno je  to, k a r  im a večina lju d i. N orm alne oči po D o n  d  e r  - 
s o v i  zah tev i im a le  m ajh en  de l ljud i. V ečina je  lah n o  daljnovidna. P o  n e ­
š te tih  m erje n jih  in  p re isk a v a h  se je  dognalo, d a  im ajo  re frak c ije  č lovešk ih  oči 
iz raz ito  b io loško k riv u ljo . V rh  k riv u lje  tvo rijo  em e tro p ija , la h n a  stopn ja  daljno ­
v id n o sti in  la h n a  s topn ja  k ra tkov idnosti.

K er se  posam ezne  op tične  k o n stan te  lah k o  p o dedu je jo  ločeno, se  zgodi, 
d a  kdo  pod ed u je  o d  k ra tk o v id n e g a  očeta p red o lg o  os zrk la , od m a te re  pa  
p rem a lo  bočeno roženico. R ezu lta t je  n o rm a ln a  a li p rib ližn o  n o rm a ln a  r e f ra k ­
cija. P o stan ek  k ra tk o v id n o s ti to re j p ra v  la h k o  razložim o z op tičn im i k o n s ta n ­
tam i, če so te  ko t b io lošk i zn ak i podv ržen e  v ariac iji.

V em o, da  je  ra s t  te le sa  v p u b e r te tn i dob i posebno  močna. R avno tako 
ra s te  tu d i zrk lo  najbo lj v  te j dobi. R ast z rk la  p a  n i odvisna od b liž in skega  
de la , k i ga o p rav lja  oko v tej a li d ru g i dobi. Sam o zakon  o dedovan ju  n am  
m o re  razložiti, zakaj se  po jav i k ra tk o v id n o st le  p r i  n e k a te r ih  č lan ih  k ak eg a  
rodu , in  zakaj n a p a d e  k ra tk o v id n o st rav n o  ta k eg a  č lan a  teg a  rodu , k i je 
po ljede lec , d ru g em u  »učenem u« č lan u  p a  p rizan ese .

Večje p reg lav ice  so d e la le  raziskovalcem  sp rem em b e  n a  očesn ih  ozadjih , 
k i  jih  na jd em o  sk o ro  re d n o  p r i  k ra tk o v id n o sti v išjih  stopenj, nam reč  konus 
in  degeneracije . T olm ačili so jih  doslej k o t posled ico  na tezan ja  zadešn jega  
p o la  z rk la  p r i  konvergenci. N ašli pa  so jih  tu d i p r i  kon jih , k i ne  k o n v erg ira jo , 
k e r  teg a  vsled  p osebne  leg e  oči ne  m orejo . P o jav ijo  se te  sp rem em be tu d i p r i 
e n o s tra n sk i k ra tk o v id n o sti. P r i  ta k i je  k ra tk o v id n o  zrk lo  navadno  odk lon jeno  
n a  ven  in  n e  k o n v e rg ira . P o  sed an jem  n a z ira n ju  kon u s n e  n as tan e  v sled  m eh a ­
n ičn ih  in  d inam ičn ih  sil, tem več je  rezu lta t p o dedovan ih  zasnov, in  se  v s ta ro s ti 
p r i  lju d eh , k i oči p reo b rem en ju je jo , lahko  še  poveča. T ud i tu  so nam  p rin e s le  
ja sn o st p re isk a v e  na  eno ja jčn ih  dvojčkih. V o g t je  n a  pod lag i dognanj p r i 
d v a jse tih  enojajčn ih  s e n i l n i h  dvojčkih  dokazal, da  se tu d i d eg en erac ije , 
c irk u m p a p ila rn e  a tro fije  žilnice in  d eg en erac ije  m ak u le  ravnajo  po zakon ih  
d ednosti.

J a b l o n s k i  š te je  k ra tk o v id n o sti n a d  3 diopt. za dedne. F re k v e n č n a  
k r iv u lja  po  S c h e r e r j u  (diag. 3.) nam  pokaže, da je  najpogoste jša  re frak c ija  
p lu s  0-5 diopt. K ra k a  k r iv u lje  k u lm in ira ta  m ed  plus 3 in  m inus 3 d iopt. D alje  
v id im o, da  »k ra tkov idn i«  k ra k  n e  p o teka  s im etrično  z »daljnovidnim «. Č rtk an i 
d e l v seb u je  težje  p r im e re  k ra tk o v id n o sti z d eg en e ra tiv n im i sp rem em bam i. 
B rez  teh  b i im ela  k r iv u lja  sko ra j b ila te ra ln o  s im e trič n i značaj.

P odal sem  v g lav n ih  o b ris ih  sodobno m n en je  o p ostanku  k ra tk o v id n o sti. 
P r i  te j zg radb i n a  b io lo šk i pod lag i pa  je  sev ed a  še dosti v rzeli. P ro b lem  je  
p rev eč  zam otan, da  b i ga b ilo  mogoče re š iti v tako k ra tk i dobi. Za dognano  
se  lahko  sm atra , da  je  k ra tk o v id n o s t v išje  s topn je  d e d n a  nap ak a , rav n o  tako  
d eg e n e ra tiv n e  sp rem em b e , astigm atizem  v iš je  stopn je , n eenakost re frak c ije  
obeh  oči. P odedu jejo  se v p re težn i večin i recesivno , a tud i dom inan tno  dedo­



v an je  so dokazali n a  n e k a te r ih  rodovih. Poglav je  o  k ra tk o v id n o sti n izk ih  sto­
pen j p a  š e  n i zaključeno. Ni nem ogoče, da  h i ig ra li  tu  zunan ji vp liv i v e n d a r 
k a k šn o  vlogo. Tega m n en ja  je  d an es še p rece j d o b rih  poznavalcev teg a  v p ra ­
šan ja . Za v isoke k ra tk o v id n o sti se  to re j danes lah k o  reče: k d o r od  svo jih  p re d ­
n ik o v  n i  podedoval k ra tk o v id n o sti, n e  bo p o sta l k ra tk o v id en , p a  na j se  še 
to liko  b a v i s »kvarnim « delom  od blizu. N aspro tno  p a  bo- tis ti, k i je  k ra tk o v id ­
n o s t podedoval, posta l p re j a li slej k ra tk o v id en , n a j se  v a ru je  n ap o rn e g a  dela  
a li ne.

Po vsem  tem  je  um evno, d a  je  ves naš tru d , k ako  b i s h ig ien sk im i p re d ­
p is i  zm anjšali število  k ra tk o v id n ih , b rezu sp ešen . Š tevilo  k ra tk o v id n ih  se da
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z m an jša ti le  z evgeniko. K ra tk o v id n i b i n e  sm eli s to p a ti v zakon s k ra tk o v id ­
n im i. P r i  k ra tkov idnosti obeh  s ta ršev  m oram o ra č u n a ti, d a  bo večji d e l o trok  
k ra tk o v id e n , p r i  k ra tkov idnosti enega  od  s ta rš e v  p a  m an jši del (po M ende- 
lovem  zakonu).

Po ta k ih  ugotovitvah se je  seveda  m oralo  p re u sm e r iti  tu d i naše  te ra p e v t­
sko  p riz a d ev an je  p r i  k ra tk o v id n ih . Nizke stopn je  n e  p o treb u je jo  našeg a  zd rav ­
ljen ja . B ilo b i zan je sam o n ep o tre b n a  m uka. »Šole za k ra tkov idne« , k i  jih  
vodijo  pon ek o d  v inozem stvu n e in te lig en tn i la jik i, so hum bug. L jud je z visoko 
k ra tk o v id n o stjo  in  d eg en era tiv n im i sp rem em b am i pa  so b o l n i k i ,  k i  po­
tre b u je jo  spec ia lne  nege  in  ž iv ljen jsk ih  navodil.

K akšno  je  sed an je  m nenje  o p red p iso v an ju  in  nošn ji očal? Z očali se 
k ra tk o v id n o st n e  da u stav iti. To je  danes to lik o  k o t gotovo. K ljub  te m u  pa 
j ih  p red p isu jem o  in  p ripo ročam o  iz p rak tičn ih  ozirov, z lasti otrokom . Ce o p re ­
m im o k ra tk o v id n eg a  o tro k a  z očali, ga v pog ledu  o strin e  v ida  izenačim o z 
d ru g im i otroci, k i v id ijo  norm alno . S lab v id  zav ira  o trokov  n a p re d e k  v šoli.



T u d i izven  šole je  o slab ljen  v id  k v a ren  za razvoj o trokove duše. V poznejšem  
ž iv ljen ju  v b o rb i za k ru h  in  o b stan ek  je  s lab o v id en  človek  zapostav ljen . O strina  
v ida  p a  se  z nošen jem  očal izboljša in  o h ra n i, o s tr in a  v ida  n e k o rig ira n ih  oči pa  
o stan e  n a  n iž ji s to p n ji in  se v s ta re jš i dobi n e  da več izboljšati. To v e lja  za 
v se  re ira k c ijsk e  n ap ak e . O trokom  p red p isu jem o  polno korekcijo , jih  v gotovih  
časovn ih  razdob jih  k o n tro liram o  in , če tre b a , š tev ilo  d iop trij zvišam o. P r i  
t is tih  pa , k i so  že s ta re jš i, ko  si žele p rv ih  očal, m oram o in d iv id u a liz ira ti. 
R av n a ti se  m oram o po n jih o v ih  željah  in  p o tre b a h . P o lne  ko rekc ije  jim  n a j­
v e č k ra t ne  bom o m ogli p re d p isa ti.

Z U S A M M E N F A S S U N G
H istorischer Ü berblick über verschiedene T heorien  von der E ntstehung d e r K urz­

sichtigkeit und die E rgebnisse d e r biologischen Forschung in  d ieser Frage.

S L O V S T V O
A d o l f  S t e i g e r :  Die E ntstehung der sphärischen Refraktionen. — A l f r e d  

V o g t :  Die K urzsichtigkeit. — A r t h u r  G ü t t :  E rb le iden  des Auges.

Iz o rto p ed sk eg a  odseka  Obče drž. boln ice v L ju b ljan i (v. d. šefa d r. B. B recelj)

O zgodnjem zdravljenju prirojenih okvar
D r. B o g d a n  B r e c e l j  

(Z 1 razpredelnico in  4 slikam i)

Če govorim o danes o  p o treb i, d a  celo n u jn o sti zgodnjega zd rav ljen ja  p r i r o ­
jen ih  o k v ar, n e  pom islim o  m o rd a  p r i  tem  n a  n e š te te  o v ire  in  težave, k i jih  je 
m o ra la  p re b ro d iti  o rto p ed ija , p red n o  je  p ro d r la  s tem  svojim  spoznanjem . Še n i 
m inu lo  40 let, o d k a r  L o r e n z u  n ikdo  od te d a n jih  k iru ršk ih  veljakov  n i ho te l 
v e rje ti, ko  je  dokazoval ozd rav ljivost p r iro je n e g a  izp ah a  v ko lku. D anes je  
tako  dokazovanje odveč. N ešteto  ozd rav ljen ih  p r im e ro v  tak o  p riro jen eg a  izp ah a  
v k o lku  k o t d rug ih  p r iro je n ih  o k v ar dovolj ja sn o  izp riču je  uprav ičenost L oren- 
zove trd itv e .

N astalo  je v p ra ša n je , k d a j p ričn em o  zd ra v iti p r iro je n e  ok v are , a li tako j po  
ro jstvu , a li še le  pozneje, ko  o rgan izem  n ek o lik o  d o ra s te  in  p ostane  o d p o rn e jš i 
te r  laž je  p rebo leva  m o re b itn e  k iru rš k e  a li o r to p e d sk e  posege. M nenja so  b ila  
d e ljen a ; odgovor na  to v p ra ša n je  spočetka n i b il lahak , saj so p rih a ja la  od  en ak o  
a v to rita tiv n ih  s tra n i povsem  nasp ro tu joča  si po ročila  in  trd itv e  tak o  g lede  p r i ­
če tk a , k o t g lede  nač in a  zdrav ljen ja . V p ra ša n je  je  o sta lo  n e re še n o  v se  do tlej, 
d o k le r  n i dolgoletna izk u šn ja  pokazala  p rav o  po t te r  so  razn i a v to rji v svojih 
s ta tis tik a h  objavili n a ra v n o s t n ep ričak o v an e  u sp eh e  z g o d n j e g a  zd rav ljen ja  
p r iro je n ih  okvar.

P o d ro b n e jše  p ro u čev an je  zd rav ljen ih  in  o zd rav ljen ih  p rim ero v  p r iro je n ih  
o k v a r je  nam reč  pokazalo , d a  u spehov  n i m o rd a  p rip iso v a ti to liko  tem u  a li 
o n em u  n a č i n u  zd rav ljen ja , k o liko r okolnosti, k d a j  je  to  zd rav ljen je  p r i­
čelo. V p ravem  sm is lu  b esed e  ozd rav ljen i so b ili le  o n i p rim e ri, k a te r ih  zd rav ­
ljen je  je  p riče lo  že v r a n i  d e t i n s k i  d o b i  in  je  odsto tek  p r i pozneje 
zd rav ljen ih  z vsak im  le tom  s trm e jše  padal.

S tem  spoznanjem  o b o g a ten a  je  p riče la  o rto p ed ija  že p re d  dob rim a  dvem a 
d ese tle tjim a  izvaja ti načelo  zgodnjega zd rav ljen ja  p riro je n ih  okvar. S tv a r je  
b ila  to re j že tedaj povsem  ja sn a  in  dokazana, čem u tre b a  po tem takem  še danes



— po d v a jse tih  le tih  — o  n je j znova ra z p ra v lja ti?  Odgovor n a  to v p rašan je  
n a m  n a re k u je jo  n a še  v sak d an je  izkušn je  — to  so  o n i žalostn i p r im e ri, k i še 
v ed n o  in  vedno  p repozno  p rih a ja jo  v zd rav ljen je , nezavedajoč se tega , da je 
n jihov  dragocen i čas že davno  m inul.

Izm ed  p riro je n ih  okvar, k a te re  im am o tu  v m islih , je  najpogoste jši i z p a h  
v k o l k u  (L uxatio  coxae congen ita), za tem  p a  p r ih a ja  takoj p r i r o j e n a  
k r i v a  n o g a  (Pes eq u in o -v aru s congenitus) — in  baš p r i p rvem  zgledu 
se  nam eravam o  n eko liko  pom uditi.

T akozvani p riro je n i izpah  v k o lku  n i po  d an a šn jih  n az iran jih  (H i 1 g e n  - 
r e i n e r ,  M a u )  p ra v z a p rav  ko t izpah  p riro je n , m arveč  p riro je n a  je  le  d ispozi­
cija k  izpahu  p rvotno  m an jv red n eg a  in  nedokončanega  sk lepa. G ovorili b i to re j 
o p riro je n e m  n e d o k o n č a n e m  k o l k u  (D ysp lasia  ooxae congenita). Izp ah  se

Sl. 1. Luxatio ooxae cong. dex. p red  repozicijo.

ra zv ije  še le  pozneje, ko p rične  o trok  v sta ja ti in  h o d iti in  s tem  v po ln i m e ri o b re ­
m e n je v a ti sk lepno  ponvico. T a p a  je  p ra v  n a  onem  m estu , k je r  b i m o ra la  n u d iti 
na j j ač j o 'o p o ro  p ritiskajoči glavici, to je  n a  n jen em  zgorn jem  robu, o k rn jen a . 
P o d  vp livom  te le sn e  teže p rič n e  po lzeti glavica stegnen ice  polagom a navzgor 
in  k e r  n e  n a jd e  p rev esn eg a  roba, k i b i ji zav rl nad a ljn o  pot, zd rk n e  iz  ponvice 
te r  d rs i  da lje  navzgor in  se končno p ris lo n i n e k je  ob  os ileum . S led i ji n a  tej 
p o ti sk le p n a  ovojnica, k i se  do sk ra jn o s ti razpo tegne . R ad i sp rem en jen e  s ta tik e  
p r i  h o ji in  sto ji se  p ričn e  h rb te n ic a  v ledvenem  p re d e lu  lordotično k r iv iti, da 
ta k o  v p ostav lja  novo ravnotežje. Pojav ljajo  se  čed a lje  h u jše  bolečine, k i končno 
onem ogočajo bo ln ik u  vsako daljšo hojo a l i  sto jo  in  m u  do  k ra ja  zag ren ijo  že 
ita k  pohab ljeno  ž iv ljenje. — P r i  pogledu  n a  tak eg a  b o ln ika  nam  je d v ak ra t 
hudo , posebno  če  pom islim o, da b i m u b ilo  s  p ravočasn im  zd rav ljen jem  lahko  
pom agano.

Ne m an jka nam  v zadn jih  le tih  o b š irn ih  d e l in  s ta tis tičn ih  podatkov  o  u sp e ­
h ih  zgodnjega zd ra v lje n ja  p riro jen eg a  izpaha  v ko lku , izm ed k a te r ih  sto je  v



o sp re d ju  dela m ilanske  in  m onakovske k lin ik e . N ajobsežnejša m ed  n jim i je 
L a n g e j e v a  s ta tis tik a , k i ob rav n av a  u sp eh e  n ek rv av o  re p o n ira n ih  izpahov  n a  
p od lag i m a te ria la  tre h  ve lik ih  k lin ik  in  k a te re  d ragocenost o b sta ja  p red v sem  v 
tem , d a  sm em o n av e d e n a  š tev ila  n a k n ad n o  p re g le d a n ih  p rim ero v  sm a tra ti kot 
resn ičn o  tra jn a  ozd rav ljen ja , saj je  od  dokončanega zd rav ljen ja  p a  do1 ponovnega 
p re g le d a  p re te k la  doba na jm an j 15 let. Od p rim e ro v , k i so b ili re p o n ira n i p re d  
končan im  2. letom  s ta ro sti, je  ozdravelo  82% . P o  dovršenem  2. le tu  p a  p ad a jo  
izg led i n a  tra jn o  o zd rav ljen je  rap idno . Ni p a  iz L angejeve  s ta tis tik e  razv idno  
v k o liko  se raz liku je jo  u sp e h i repozicij v p rv em  in  d rugem  le tu  s ta ro s ti m ed  
seboj. P ra v  ta  okolnost p a  je  po  S c h e e d e j u  v e lik eg a  pom ena in  dosega po 
n jegov ih  ugotovitvah  štev ilo  o zd rav ljen ih  p rim e ro v  v p rvem  le tu  s ta ro s ti re p o ­
n ira n ih  izpahov 97% , v d ru g em  le tu  s ta ro s ti p a  80% . Slične u sp eh e  b e lež ita  v 
svo jih  s ta tis tik ah  tu d i F i c k e n w i r t h  i n G a u g e l e .

Sl. 2. Isti p rim er — 3 mesece po repoziciji, na abdukcijski opornici.

N eprim erno  boljši u sp eh i zgodnjih  repozicij tem eljijo  p redvsem  n a  sledečih  
de jstv ih . K ot sm o že p re je  om enili, opazu jem o p r i  dojenčkih , k a te re  p ričn em o  
z d ra v iti v p rv ih  m esecih  po  ro jstvu , le red k o k d a j popo len  izpah sk lepa , m arveč 
je  s led n ji šele  v n as ta v k u  (p reluksacija , su b lu k sac ija  itd .). Čim se iz d e ln eg a  
izp ah a  bod isi ra d i težnostnega  tlaka , bod isi ra d i m išičnega teg a  razv ije  popo ln  
izpah , se razm ere  na  m ah  sp rem en ijo  in  se te  sp rem em b e  odražajo  ta k o  n a  
m eh k ih , ko t n a  koščen ih  d e lih  sklepa. P re k o m e rn o  razpo tegn jena  in  zav ita  
sk lep n a  ovojnica in  lig am en tu m  te re s  nam  lah k o  obču tno  o v ira ta  poznejšo  repo- 
zicijo. Na ligam en tum  te re s  je  posebej še  opozoril M a y r ,  k i je  opazil, da  n as to ­
pa jo  p r i  zgodnji repozic iji ve lik o  red k e jše  d e fo rm ac ije  glavice ko t pa  p r i  poznih  
repozic ijah  in  je  le  te  p rip iso v a ti vask u la rizac ijsk im  m otn jam  v ligam en tu . Te 
m otn je se p r i  obsta ja jočem  izpahu  razv ija jo  zelo h itro  in  je že v p rv ih  le tih  
lig am en t skoroda  b re z  ožilja , po  p e tem  le tu  p a  popo lnom a o k rn i a li celo izg ine . 
Nič m anj p rizad e ti n iso  koščen i oz. h ru s ta n č a s ti d e li sk lepa . Že ita k  slabo  razv ita  
g lav ica  stegnenice si u tre  n a  svoji po ti ob  os ileum  za seboj brazdo, sam a se  
p a  p r i  tem  obrusi, zgubi svojo p rvo tno  o k ro g lin o  te r  se  n een ak o m ern o  splošči.



O benem  opažam o, da  se ponv ica  po lagom a pop litv i, p re ra šč a  jo  vez ivaste  in  
m aščobno  tkivo.

Če n adalje  pom islim o n a  h i t r i  razvoj o tro šk eg a  o rgan izm a, k i nam  n u d i še 
n e n a č e t zak lad  vseh svojih  ra s tn ih  sil, da  jih  u p režem o  v n ase  zd rav ljen je  in  
tak o  p rav iln o  u sm erim o  in  p a  n a  n e iz m e rn o  p rilag o d ljiv o s t m ladega tk iv a  — 
ted a j bom o zlahka u v id e li p o treb o  zgodnjega zd ra v lje n ja  n e  sam o p riro je n e g a  
izpaha  v ko lku , m arveč  tu d i o s ta lih  p r iro je n ih  o k v a r. A ko zam udim o to  prvo 
dobo ra s t i  in  razvoja, ak o  dopustim o , da se kom aj nazn ačen  p riro je n  n e d o s ta te k  
razv ije  v popolno okvaro , č ije  p sled ice  se p ra v  tak o  h itro  in  istočasno  z njo 
v re d  večajo  — potem  b o  n a še  zd rav ljen je  čezdalje  tež je  in  končno b rezuspešno .

B i s t v o  z g o d n j e g a  o r t o p e d s k e g a  z d r a v l j e n j a  l e ž i  t o r e j  
b a š  v p r e p r e č e n j u  n a  d a l j n e g a  r a z v o j a  p r i r o j e n i h  o k v a r  
i n  n j i h  p o s l e d i c .

R azundjivo  je, da sk u šam o  n e žn em u  o rg an izm u  v te j zgodnji do b i p r ih ra n iti  
v sak  tež ji k iru rš k i  a li o r to p e d sk i poseg  in  to  nam  tu d i v po ln i m e ri uspe, 
a k o  dobim o m alega b o ln ik a  začasa v naše  roke. Z d rav ljen je  p riro je n e g a  izpaha 
v k o lk u  je  v p rv ih  m esec ih  po ro js tvu  n advse  enostavno . 0  k ak ih  težkočah p r i  
rep o z ic iji tu  n i  govora; s le d n jo  dosežem o n a  ta  nač in , da  o tro k a  p ričv rstim o  
v sk ra jn e m  razk o rak u  n a  za to  p rip ra v lje n o  oporn ico . Š tev ilne poškodbe, k i so 
s e  p re je  kaj ra d e  p r ip e tile  p r i  težjih  repozic ijah , k o t n. p r. p re lom i, večje 
podkožne k rvav itve , poškodbe  živcev itd ., so tu  popo lnom a izk ljučene. V elik  
n a p re d e k  je  po  H ilg e n re in e rju  tu d i v  tem , da je  p r i  zgodnji repozic iji v saka  
n a rk o za  odveč.

Z d rav ljen je  sam o, to  je  fik sac ijsk a  doba, t r a ja  4 do  6  m esecev. V es po tek  
zd ra v lje n ja  s p ripom očk i v re d  nam  ponazo ru je  č e tv e ro  slik . Na p rv i v id im o  
jasn o  iz ražen  p riro je n  izpah  ko lka  v ren tg en o g ram u ; d ru g a  slika  n am  kaže 
is ti p r im e r  po repozic iji, t. j. fiksaciji na  ab d u k c ijsk i opornici. A bdukcijsk ih  
o p o rn ic  im am o več, n e k a te re  m ed  n jim i so p ra v  k o m p lic iran e  in  to tem  bolj, 
č im  več zboljšanj so doživljale od  posam eznih  av to rjev . Iz  razn ih  razlogov smo 
m i u b ra li  o b ra tn o  pot. A bdukcijska  oporn ica , k o t jo  v id im o  na  obeh  s lik ah  in  
k i jo  im am o v ra b i n a  n ašem  o rto p ed sk em  o d sek u , p re k a ša  nedvom no  vse 
d o se d a n je  v dveh točkah: v svoji cenenosti in  enostavnosti. Zvita je  iz K ram er- 
je v e  žične oporn ice  in  m ehko obložena. P oleg  svo je pog lav itne  naloge, t. j. o b ­
d rž a ti spodn ja  uda v razk o rak u , p a  u s treza  tu d i S c h a n z o v i m  zah tevam  v 
tem , d a  dovoljuje neznatno  g ib ljivost v fro n ta ln i, onem ogoča pa  v sak  g ib  v 
s a g ita ln i ravn i.

P o v rn im o  se k  našem u p rvo tno  zastav ljen em u  v p ra ša n ju  in  poglejm o, kako  
je z zgodnjim  zdrav ljen jem  p riro je n ih  okvar p r i  nas. S ledeča ra z p red e ln ica  
n a m  p red o ču je  število  n a  n aš  o rto p ed sk i o d sek  sp re je tih  p riro je n ih  izpahov  
v k o lk u  v le tih  1937,—1938., razp o re jen ih  po  s ta ro s ti. Že n a  p rv i pog led  v id im o, 
d a  je  n a  žalost zgodnje zd rav ljen je  p r i  n as  še  re d k a  zadeva in  da p re te ž n a  
več ina  p riz a d e tih  prepozno  p r ih a ja  v zd rav ljen je . Od 63 p rim ero v  p riro jen eg a  
izp ah a  v kolku, sp re je tih  v  le tih  1937—1938 n a  naš odsek , jih  je  p r iš lo  v 
p rv e m  le tu  s ta ro s ti le  6 , k a r  znači, da  je  kom aj v sak  d e se ti p r im e r  p r iš e l p ravo ­
časno  in  d a  se  je  to re j le  v 6  p r im e rih  m oglo izvesti zgodnje zd rav ljen je  v p r a ­
vem  sm is lu  besede . P r i  vseh o sta lih  p r im e rih  p a  je b il na jd rag o cen ejš i čas 
za p rič e te k  zd rav ljen ja  zam ujen  in  p o treb n e  so b ile  bod isi n ek rv a v e  repozic ije , 
b o d isi k rv av e  o p erac ije . To ve lja  seveda  tu d i za o ne  p rim e re , k i so  dospeli 
v zd rav ljen je  v d ru g em  le tu  s ta ro sti, to re j še  re la tiv n o  zgodaj, v en d a r p repozno  
za zgoraj o p isan i nač in  tkzv. p ro filak tičnega  zd rav ljen ja . Č eprav  je  b ilo  v d ru ­
gem  le tu  s ta ro s ti re p o n ira n ih  p rim ero v  t r ik ra t  to lik o  k o t v  p rvem  le tu , dosega



njihovo  štev ilo  š e  v edno  le  tre tjin o  celokupnega š te v ila  n aših  izpahov. L a h k o  
t o r e j  t r d i m o ,  d a  p r i  n a s  d v e  t r e t j i n i  p r i r o j e n i h  i z p a h o v  
v k o l k u  p r i h a j a  p r e p o z n o  v z d r a v l j e n j e  i n  t o  š e  d a n e s ,  ko 
je  v o rto p e d iji že davno  p a d la  odločitev  v p rid  zgodnjega zd rav ljen ja .

L uxatio  co x a e  co n g en ita

Starost
bilat. dex. sin .

Skupaj
1937 1938 1937 1938 1937 1938

1 leto — 2 — 2 1 1 6

2 leti 5 4 2 1 2 4 18

3 leta 2 4 — — 2 3 11

4 leta — 2 — 2 2 — 6

5 let — — — 1 4 — 5

6 let 1 — — 1 j — 1 3

7 le t — 1 — 1 J — — 2

8 le t — — 1 - 3 — 4

9 let — 1 — 1 J 1 — 3

10 le t — — — - 1 — 1

Nad 10 le t — — — 2 — 2 4

Skupaj 63

Na zg ledu  p riro je n e g a  izp ah a  v k o lku  sm o pokazali, k ako  pozno dospevajo  
p r i  n a s  ti  p r im e ri v z d rav ljen je ; v nič m an jši m e ri p a  n e  velja jo  te  ugotovitve 
tu d i za  d ru g e  p r iro je n e  o k v a re , p red v sem  za P e s  e q u i n o  v a r u s ,  k i je  
d ru g a  najpogoste jša  p r iro je n a  o k v a ra  in  k a te ro  n am e ra v a m o  o b rav n av a ti nekoč 
posebej.

A ko bom o v n asled n jem  skuša li p o isk a ti vzroke tem u  n evese lem u  pojavu , 
bom o k m alu  uv ide li, da  je  te h  več.

P red v sem  m oram o ugotoviti, da  r a z p o z n a v a n j e  p riro je n ih  okvar 
ko lka, posebno  v  p rv ih  m esecih  po  ro jstvu , n i lah k a  zadeva  in  je  la ik u  sk o ro d a  
onem ogočeno, p rak tičn em u  zd rav n ik u  p a  ra d i p o m an jk an ja  d iagnostičn ih  s re d ­
s tev  m očno Otežkočeno. Z g o d n j e  r a z p o z n a v a n j e  p a  j e  p r v i  p o ­
g o j  z g o d n j e m u  z d r a v l j e n j u .  Čim p re je  o d k rije m o  p riro je n o  o k v a ro  
in  čim  p re je  jo  p rič n e m o  z d rav iti, tem  k ra jše  bo  zd rav ljen je  in  tem  s ig u rn e jš i 
u speh . Na v p rašan je , a l i  u tegnem o  kdaj p rezgodaj p r ič e ti  zd rav ljen je , o dgovarja  
Schanz, da spodnje  s ta ro s tn e  m eje  v tem  o z iru  n e  pozna.

Ne da b i na tem  m estu  h o te li p o d robneje  p re m o tr it i  načine razpoznavan ja , 
k i so  se danes u veljav ili v o rto p ed iji, in  k i n am  om ogočajo o d k riv a ti vse p re- 
hodn je  stopn je  o k v arjen eg a  k o lk a  o d  p r iro je n e  d isp laz ije  p a  do popolnega



izp ah a  — se nam  je v e n d a r p o m u d iti vsaj p r i  o n ih  s p l o š n i h  z n a k i h ,  k i 
n am  če  že n e  nep o sred n o , p a  vsaj p o sred n o  pokažejo  p rav o  pot.

V elikega  pom ena je  često  že fa m ilia rn a  an am n eza , saj je  dednost p riro je n ih  
o k v a r sp lošno  znana. P u t t i  z a h tev a  v ta k ih  p r im e r ih  brezpogojno ren tgeno lo - 
ško  kon tro lo  vsakega do jenčka. P o s re d n i znak i, k i  jih  najčešće opažam o, p a  so 
s ledeč i: nav idezno  p re k o m e rn a  ro ta c ija  navzven , tr a jn a  sk rčen a  d rža  izp ah n je ­
neg a  uda, a s im e tr ija  v k o n tu ra h  obeh  kolkov, š te v iln e jše  kožne g ube  n a  n o tran ji 
s t ra n i  s tegna, o v iran a  o b d u k c ija . Z nak , k a te re g a  n a jp re je  in  n a jpogoste jše  o d k rije  
tu d i p re p ro s t človek, je  p a č  n av id ezn o  sk ra jš a n je  uda. S ledn jega  s i n a jnazo r- 
n e jše  p redočim o tako, da  n a  h rb tu  ležečem u o tro k u  upognem o k o len i p ravo ­
ko tno  n a  podlago, d ržeč  p r i  tem  o ba  n o tra n ja  g ležn ja  na tančno  d ru g eg a  ob 
d ru g em . P r i  tem  nam  n iže  sto ječe  ko leno  po k aže  n a  izpahn jeno  s tran .

S I .  3 . A b d u k c i j s k a  o p o r n i c a .

V p r im e ru  s tem i bolj a li m an j s ig u rn im i z n ak i p a  nam  je  v n ašem  raz ­
p o zn av an ju  re n tg e n  v v se  zanesljivejšo  oporo . Z nana  tro jica  znakov : s trm a  
s tre h a  ponvice, h ipop laz ija  in  ek to p ija  je d ra  g lav ice  nam  z vso n a tan čn o stjo  
pokaže razv ijajoči se izpah in  tako  om ogoči p rav o časn o  zd rav ljen je . P a  tu d i 
v dobi, ko  je d ro  glavice ren tgeno loško  še n i v idno , nam  je s pom očjo gotovih 
znakov  (n. P r - A d a m o v  lok, S c h e n t o n o v a  č rta , sm e rn ic e  po  K  o  p  i t  s  u , 
H i l g e n r e i n e r j u  i. dr.) mogoče ugotoviti d ispozicijo  k  izpahu  ozirom a že 
m o re b iti obsta ja joči p re lu k sac ijsk i s tad ij o k v a rjen eg a  sk lepa.

Že iz te h  k ra tk ih  navedb  vidim o, da  je  k lju b  vsem  težavam  zgodnjega raz ­
poznavan ja  p riro je n ih  o k v a r v ko lku, s led n je  m ogoče le  začasa o d k riti, ako  n a  
to  m ožnost le  pom islim o — n a j k a s n e j e  p a  v s a j  d o  8 . m e s e c a  s t a ­
r o s t i ,  k a r  je  P u tti  v  svo ji spom enici označil za sk ra jn o  dopustno  m ejo  
zgodnje repozicije .

V e n d a r t e ž a v e  p r i  r a z p o z n a v a n j u  p r iro je n ih  o k v a r n iso  in  n e  
m o re jo  b iti e d i n i  v z r o k  p repoznega p r ih a ja n ja  teh  p rim ero v  v  n aše  zd rav ­
ljen je . Na n a š i ra z p re d e ln ic i vidim o, da je  b ila  večina, t. j. dve tre t j in i  vseh 
o tro k  s ta ra  n a d  d ve  le ti, to re j v dobi, ko  so  v si k lasičn i znak i izpaha  s posle­
d icam i v re d  zd rav em u  očesu  že od  da leč  v idn i. Še celo p a  n e  m ore b i t i  vzrok



v razpoznavan ju  p r i  d ru g ih  p riro je n ih  o k v a ra h  ko t n. p r. p r i  p r iro je n i k riv i 
nog i — k e r  je  sledn ja  že ita k  p r i  ro jstvu  vsem  očitna .

N adaljn je  vzroke sm em o isk a ti p red v sem  v  de jstvu , da  p riro je n e  o k v a re  — 
vsaj v p rv ih  le tih  — n e  povzročajo  p r i  ho ji n i k a k i h  b o l e č i n .  V ečina 
lju d i tu d i n e  v id i v š e p a j o č i  h o j i  (en o stran sk i izpah) a li celo r a c a n j u  
(o b o jestran sk i izpah) o tro k a  nakazo. N eredko  p a  ču jem o od s ta ršev , da  so 
začasa  v p ra ša li za sv e t in  d o b ili celo od  s trokovne  s tra n i odgovor, češ, s tv a r  
se  bo  šo u rastla .

N ajpogostejši ugovor, k i g a  čujem o p ro ti zgodn jem u  zd rav ljen ju  je  ta , da  
o tro k a  pač ne m orem o p o v ija ti v m avčeve povoje, d o k le r  se moči. Ne g lede

na to, d a  danes p r i  do jenčk ih  
sploh n e  u p o rab ljam o  več m avče- 
v ih  povojev, m arveč ab dukcijsko  
oporn ico , k i jo  ob vsak i p r i l ik i  z 
lah k o to  m enjam o, ne  d rži ta  ugo­
vo r tu d i n e  rad i znanega dejstva , 
da  se ne  m očijo le  do jenčki, m a r­
več tu d i o d ra s tli o troci. Ta ugovor 
n as  to re j n e  sm e o d v rn iti od  te ž ­
n je  po  čim  p re jšn jem  p rič e tk a  
zd ra v lje n ja  p riro je n ih  okvar.

Na k ra ju  našega  ra z m o triva- 
n ja  si n e  m orem o p r ik r i t i  dejstva , 
d a  zasta jam o  v  pog ledu  zgodnjega 
zd ra v lje n ja  p riro je n ih  o k v a r  za 
dob ro  d ese tle tje  za n ašim i sosed i. 
S k u ša li sm o s i raz to lm ačiti vsaj 
po m em b n ejše  vzroke tem u  stan ju  
v u p a n ju  in  dob ri ve ri, d a  se 
bom o s tem i spoznanji obogaten i 
m ogli u sp e šn e je  b o riti p ro ti z a s ta ­
re lim  in  k v a rn im  n az iran jem , k i 
so v  p re k e m  n a sp ro tju  z dognan ji 
sodobne m edicine.
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Elektrokardiograf i ja
K l i n i č n i  p o m e n  i n  o s n o v n i  p o j m i  t e r  m i o k a r d n e

s p r e m e m b e

D r .  H.  H e f e r l e ,  p r im a rij 

( K o n e c )

K a k še n  je  Ekg. p r i  m o tenem  po tek u  vzd ražen ja  srčnega m išič ja?  K er je 
d e lo v an je  p red d v o ro v  in  p re k a to v  v Ekg. ločeno  zaznam ovano po P-zobcu 
in  Q R S-kom pleksu, m orem o  iz časovnega ra z m e rja  teh  dveh  ugotoviti, če p o teka  
ra z d ra že n je  od  p re d d v o ra  d o  p re k a ta  v red u . To je  silno  važno d iagnostično  
sred s tv o  p r i  m otn jah  p revoda . Na ta  način  m orem o  z Ekg. točno o p re d e lit i  
posam ezne  a ritm ije  te r  jih  na tančno  a n a liz ira ti, V tem  o z iru  im am o v  Ekg. 
m etodo  n ep recen ljiv e  v red n o sti, k i je  ra d i svoje iz red n e  p rec iznosti n en ad o ­
m estljiv a . Na te m  m estu  sem  se o m ejil sam o n a  sp re m e m b e  po teka  v zd ražen ja  
v p re d d v o rn e m  in  p re k a tn e m  m išičev ju  sam em , k i  se  n a  poseben  n ač in  odraža 
v E kg .-k rivu lji.

R azliku jem o  d v e  teo re tičn o  m ožni m otn ji v  tem  o z iru : 1. sp re m e m b a  v 
časovnem  p o tek u  razd ražen ja  s rč n e  m išice, 2 . ab n o rm n i p o tek  enofaznega nega­
tiv n e g a  zgiba.

N ajbolj enostaven  je  slučaj, da  p o tek a  d raž lja j p re h itro  po ob iča jn i po ti 
v o ba  p re k a ta . Na ta  n ač in  dobim o E kg .-k rivu ljo , v k a te r i  je  Q R S-skupina 
zelo  n izka . T-val je  iz red n o  š iro k  in  visok. V tem  p r im e rih  im am o o p ra v iti 
s po jačan im  drom otropn im  vplivom  ak ce le ran sa . P rev o d  v m išičju  je  iz re d n o  
h i te r  in  je  za ra d i tega  časovna raz lik a  v n a s to p u  obeh  ob ra tn o  u sm e rje n ih  
eno fazn ih  g ibov silno  m ajhna.

V eliko  večje k lin ične važnosti je  p rim e r, da  je  p rev o d n a  h itro s t ra d i  po­
š k o d b e ‘srčnega  m išičja m an jša ; posam ezni d e li s rc a  se  na  ta  nač in  p re k a sn o  
vzdražijo . P osled ica  tega je  povečanje razd a lje  zače tk a  obeh  o b ra tn o  u sm e rje n ih  
eno fazn ih  k riv u lj; rad i teg a  dobim o visoko in  š iro k o  Q RS-skupino. T ra ja n je  
Q R S-skupine je  torej m erilo  za h itro s t ra z š ir itv e  v zd ražen ja  p rekatov .

T ako  zvana razš irjen a  Q R S-skupina (nad  0 ' 1  se k u n d e ) se jav lja  n a  dva 
raz ličn a  načina . R azlikujem o:

a) Z m e r n o  r a z š i r j e n o  QRS - s k u p i n o ;  p r i  te j je  v m esn i del 
a li v rze l d o b ro  izražen, končni val je  is to sm eren  z g lavno  Q R S-skupino ali 
p a  je  o b ra tn o  o b rn jen . Ta tako  zvana z a k asn itv en a  k riv u lja  govori za h ip e r ­
tro fijo  in  d ila tacijo  p rekatov .

b) D v o f a z n a  d e f o r m a c i j a  p r e k a t n e g a  d e l a .  Q R S-skupina 
je  zelo v isoka in  š iro k a ; vm esn i d e l je  zelo k ra te k  a li ga  celo n i; končni val T 
je  š iro k  in  v isok te r  o b ra tn o  u sm erjen  ko t Q R S-skupina. To razob ličen je



p re k a tn e g a  de la  je  značilno  za en o stran sk i k ra č n i b lok, p r i  k a te re m  se raz- 
d ra ž e n je  š ir i  n a jp re j po  n ep o k v arjen em  k ra k u  v ustreza joč i p re k a t, in  šele 
po tem  se potom  d ire k tn e g a  m išičnega p rev o d a  vzd raž i tu d i d ru g i p re k a t, č igar 
p re v o d n i k ra k  je  u n ičen . N ekaj sličnega se  v rš i tu d i p r i  p re k a tn ih  e k s tra - 
s isto lah , k i nas tan e jo  v z u n an ji s ten i p rek a to v ; n ev zd ražen i p re k a t se  m nogo 
k a sn e je  k o n tra h ira  ko  v zd ražen i p re k a t. Odtod značilna  o b lik a  v e n tr ik u la rn e  
(p re k a tn e )  ek stra s is to te , k i kaže š iro k o  Q R S-skupino te r  o b ra tn o  u sm e r­
je n i T-val.

V ečfazna defo rm acija  p re k a tn e g a  de la  je  znak  popolnom a n e u re je n e g a  
p o te k a  vzdražen ja  srčn eg a  m išičja  te r  jo v id im o p r i  tako  zvaném  a r b o ­
r i  z a  c i j s  k  e m b l o k u ,  to  je  p re k in u  p re v o d n e g a  sis tem a  v n jegovih  n a j­
sk ra jn e jš ih  delih , v tak o  zvaném  vejevju. P re k a tn i d e l je večfazen, d e fo rm iran . 
K ak eg a  g lavnega zobca v p re k a tn e m  delu  sp loh  n im am o  več; tu d i vm esnega  
d e la  n i. K ončni val T je  v edno  nizek. V n a jiz ra z ite jš ih  p rim e rih  teg a  bloka 
im am o m alozobčasto razcep ljen je  Q R S-skupine. S lično deform acijo  da je jo  tudi 
e k s tra s is to te  v poškodovanem  m iokardu . Za d iagnozo  a rb o rizac ijsk eg a  b loka 
(a li ve jastega  p re k in a )  je  važno, da  im am o razcep ljen je  Q RS-skupine v vseh 
t re h  odvod ih ; sam o v tre tje m  odvodu je  Q R S-skupina večk ra t razcep ljena, z lasti 
p r i  p rečn o  ležečem  srcu.

N izka Q R S-skupina v  vseh odvodih  je  zn ak  d ifuznega obo len ja  srčnega  
m išičev ja  ra d i k o ro n a rn e  sk le roze ; v edeti p a  m oram o, d a  d a je  sličen  izvid  tud i: 
su h a  koža, m iksedem , n a v a d n i edem  te r  p e r ik a rd ia ln i  eksudat.

P re id e m  k  s p r e m e m b a m  v o b l i k i  v a l a  T, k i im ajo  ve lik  pom en 
p r i  razpoznavan ju  loka lno  poškodovanega s rčn eg a  m išičevja, dočim dobim o p r i  
d ifuzno  poškodovanem  srčnem  m išičju  sp rem em b e  E kg .-k rivu lje  p re d v se m  v 
Q R S-skupini (raz š irjen je  Q R S-skupine, izredno  n izka  Q R S-skupina). L o k a li­
z ira n e  poškodbe so z lasti pogoste v srčn i kon ic i lev e g a  p re k a ta . R azliku jem o 
t r i  g lavne  tip e  sp re m e m b  T-vala: a) zv rn jen i T -val je  patognom oničen le , če 
je  vsaj v d veh  odvodih  p riso ten . Ako je sam o v  zadn jem  odvodu, k a r  je  zelo 
pogosto, n e  z n a č i . n iče sa r pato loškega. Z v rn jen i T-val govori za to, d a  se po­
v ra te k  vzdražen ja  v poškodovanem  srčnem  p re d e lu  zakasn ju je . Te v rs te  T-vala 
dobim o z lasti p r i  k o ro n a rn i sk lerozi, v ed e ti pa  m oram o, da dobim o sličen  tip  
T-vala p r i  m očnem  te le sn e m  n ap o ru , h ip e rto n iji, an em iji, h ipoglikem iji itd .

b) K o ro n arn i T. V m esn i del E kg .-k rivu lje  se p ričn e  visoko n ad  izoe lek ­
tričn o  črto  na  padajočem  k ra k u  R-zobca, p o tek a  v loku  navzdol te r  se  konča 
v koničastem , nega tiv n em  (ob ra tno  u sm erjen em ) T-valu. Ta tip  dob im o  p r i 
svežem  srčn em  In fa rk tu ; p r i  s ta re jšem  in fa rk tu  p re id e  vm esn i del zopet v 
izoe lek trično  črto  a li pa  g re  celo pod njo, n eg a tiv n i, kon ičasti T-val pa  o stan e  
n e sp rem en jen . K o ro n a rn i T-val govori za m očno insuficienco  k o ro n a rn eg a  
ožilja, odnosno  n jene  posled ice  — lo k a liz iran e  poškodbe  v m iokardu .

c) E nofazna defo rm acija  p re k a tn e g a  d e la  E k g .-k rivu lje  je  zelo re d k a . Ob­
sto ji v tem , da se  v m esn i d e l začne visoko n a  padajočem  k ra k u  R-zobca, p ad a  
n a to  v č rk i S podobni k riv u lji p ro ti izo e lek tričn i č rti, v k a te r i  o stane , n e  da 
b i se  s tv o řil k ak  p oseben  T-val. T udi ta  p r im e r  ozirom a znak govori za a k u tn i 
s rčn i in fa rk t.

K a r se tiče  n eg a tiv n o sti T -vala je  važno, da vem o, da  je  ta  znak  v 1. odvodu 
p r i  levogram u k a ra k te r is tič e n  za h ip e rtro fijo  lev eg a  p re k a ta , ako je  T-val v 
tre tje m  odvodu pozitiven . A ko im am o  levogram  b re z  teh  znakov, to re j t. zv. 
k o n k o rd a n te n  levogram , te d a j im am o lev o stran sk o  lego srca  (K orth in  P ro g e r).

Zelo važno je z n i ž a n j e  S - T  pod izo e lek tričn o  črto ; v p rvem  a li d rugem  
odvodu  a li v obeh  h k ra ti  a li v tre tjem  odvodu pom en i m iokardne  poškodbe. 
R avno  tak o  znači zn ižan je a li n egativnost T -vala v p rv em  ali d rugem  odvodu



a l i  v  o b eh  h k ra ti, da je  m io k a rd  poškodovan. V zrok  p og reznen ja  S-T je  isk a ti 
v  zak asn itv i p rev o d n je  d raž lja jev  v srčn i m išic i sam i, k a r  je  n a jv ečk ra t 
p osled ica  m io k ard n ih  poškodb . P o  d e  B o  e r  u  se  S-T  zniža v v seh  p r i­
m e rih , k je r  je  R-zobec ra z š ir je n ; po leg  teg a  je  ob iča jno  T-val n egativen . Eno­
s tra n sk a  zak asn itev  p rev o d n je  d raž lja jev  v s rčn i m išic i se  opaža v: 1 . k račn em  
bloku, 2 . p re k a tn i e k s tra s is to li, 3. p red o lg o  tra ja jo čem  in  prem očnem  delovan ju  
en eg a  p re k a ta .

Z n ižan je  S-T in  T dob im o  p r i  n a jra z n o v rs tn e jš ih  vp liv ih , k i hem atogen im  
po tom  zadenejo  s rc e  k o t n . p r .:  h ip o g lik em ija , an em ija , m ielem ija , za stru p - 
i je n je  s  sve tiln im  p linom , p o m a n jk a n je  k is ik a  p r i  d ihan ju , te tan ija , in fekc ijske  
bolezni, ang ina  pec to ris , d ig ita lis  in  s tro fan tin . S-T zn ižan je k a k o r  tu d i  n eg a­
tiv n o st T je  lahko  re v e rz ib lo  a l i  ak u tn o  (kot n . p r. p r i  h ipog likem iji, in toksi- 
k ae ijah , p o m an jkan ju  k is ik a )  a l i  p a  irev erz ib lo  a li k ron ično , kot n. p r. v  p r i­
m e rih  k a sn ih  stad ijev  n a p a k  s rč n ih  zaklopk, p r i  h ip e rto n iji, ab so lu tn i a ritm iji, 
p r i  k ro n ičn ih  m otn jah  v  m alem  k rv o to k u  in  posebno  p r i  k o ro n a rn i sk lerozi.

V teh  p r im e rih  je  v edno  v  o sp re d ju  t. zv. k o ro n a rn a  in su fic ienca; p r i  teh  
p ro cesih  so n am reč  k o ro n a rk e  n av ad n o  obo lele  a li p a  se n e  m orejo  a k o m o d ira ti 
n a  p o večane  zah teve  o b o le le  s rčn e  m išice. P r i  o b o len ju  p re težn o  levega  p re k a ta  
im am o  d en iv e lizac ijo  S-T v p rv em  a li  tu d i d ru g em  odvodu  ali p a  neg a tiv n o st 
T -zobca v p rv em  a li d ru g e m  odvodu (leva k o ro n a rn a  in su fic ien ca ); p r i  obo len ju  
p re te ž n o  d esn eg a  srca  p a  im am o  denivelizacijo  S-T v  tre tje m  ali tu d i v d rugem  
odvodu  in  n egativen  T v  tre tje m  a li tud i v d ru g e m  odvodu  (desna k o ro n a rn a  
in su fic ienca). A ko v k ra tk e m  re z im ira m  te  važne ugotovitve, k a te re  je  v zad­
n jem  času  z la s ti p o u d a ril von  W eber, tedaj rečem : Z n ižan je  S-T in  T je  p o s le ­
d ica  en o stran sk o  zak asn e le  p rev o d n je  d raž lja je  v  sam i m išici s rca , k a r  je  
p osled ica  poškodovanja  m io k a rd a , p re težn o  v enem  p re k a tu . V š tev iln ih  p r i ­
m e rih  je  ta  poškodba  m io k a rd a  posled ica  k o ro n a rn e  insuficience. (Ekg. št. 2.)

E l e k t r o k a r d i o g r a m  š t .  2

S i m i s r h y t h m u s ; t a c h y c a r d i a  (1 0 0  v  m i n . ) .  P 2 z o b e c  š i r o k  i n  r a z c e p l j e n .  Q R S  k o m p l e k s i  
v  v s e h  o d v o d i h  r a z š i r j e n i  i n  r a z c e p l j e n i .  S T  v  v s e h  o d v o d i h  d e n i v e l i z i r a n i .  T e ž k e  m i o -  

k a r d n e  i n  k o r o n a r n e  s p r e m e m b e .

N a j 's e  še  v k ra tkem  d o taknem  in te re sa n tn ih  poizkusov, k i jih  je  n a p ra v ila  
d r. E liz a b e ta  Schw ingel n a  51 p rim e rih , v k a te r ih  je  dokazala, da v p liv a  po­
v ečan je  u d a rn e g a  volum na src a  z  istočasn im  p o sp ešen jem  s rč n e  frek v en ce  na  
ob liko  E kg .-k rivu lje  v tem  sm islu , d a  se S-T zn iža (do 1 5  m m ), n a k a r  se po­
ševno  dv ig n e  te r  p re id e  sko ro  neopazno  v pozitivn i T-val. Q -T-razdalja se p r i  
te m  sk ra jša  in  sicer m očneje k a k o r b i p ričak o v a li po fo rm u li F r i d e r i c i j a  
( ra z m e rje  m ed  frekvenco srčn e  a k c ije  in  razda ljo  Q-T). A ko je  u d a rn i vo lum en 
povečan , n e  da b i b ila  frek v en ca  zv išana, — k a r  s e  dogaja običajno 1 — 2  m in u ti 
p o  p re s ta n e m  te lesnem  n a p o ru  (n. p r. d v a k ra tn a  ho ja  po 25 stopnicah  g o ri in, 
do li), k o  frek v en ca  pulza že pad e , RR. p a  o b sta ja  še  n a  zadob ljenem  povišku , 
k a r  je  zn ak  povečanega u d a rn e g a  volum na, — po tem  je  S-T znižan, a vodoraven  
te r  v bolj a li m anj o strem  loku  p re h a ja  v v e lik i T-val. V stajajoči del teg a  vala 
je  bolj s trm  ko navadno , padajoči p a  bolj položen. Q-T je  p r i  tem  tu d i sk ra jšan .



A vto rica  sm a tra  sk ra jša n je  Q-T sk u p a j z zn ižan jem  S-T za zanesljiv  znak  po­
večanega  u d a rn e g a  vo lum na srca  p r i  zd rav em  človeku. P ovečan je  u d a rn eg a  
vo lum na m orem o to re j e lek tro k a rd io g ra fsk i r e g is tr ira t i  in  to  je  važno, da 
znam o. V em o nam reč , da  de la jo  k o ro n a rn a  in su fic ien ca  in  m io k ard n e  poškodbe  
slično zn ižan je  S-T in  sp rem em b e  T-vala. R ad i teg a  m oram o b iti p r i  p re so ja n ju  
teh  znakov  zelo p re v id n i. Ne sm em o iz  v sak e  d ep re s ije  S-T in  T že sk le p a ti 
n a  k o ro n a rn o  sk lerozo  odnosno  m išično obo len je . T ud i p r i  n o rm a ln em  srcu  
dobim o te  znake po  n a p o ru ; v e n d a r je  Q-T p r i  tem  sk ra jšan , dočim  je  p r i  k o ro ­
n a rn i  sk leroz i in  m išičn ih  sp rem em b ah  n o rm a le n  a li celo podaljšan . V e n d a r 
je  ra z lik a  n ezn a tn a  te r  jo  m orem o n a jti še le  po  točnem  m erjen ju  (0'023 sek .).

Na tem  m estu  sem  om en il n a jvažnejše  sp re m e m b e  v oblik i p re k a tn e  sk u ­
p in e , k i im ajo  iz red n o  v e lik  pom en  p r i  razp o zn av an ju  poškodb v s rč n e m  m iši­
čevju«. P r i  tem  na j om enim , da  n i nobene zveze m ed  tovrstno ob liko  E kg .-k ri- 
v u lje  in  m ehan ično  delovno  sposobnostjo  srca , č ije  m erilo  je le  u d a rn i  vo lum en, 
n ik a k o r p a  ne  v iš in a  Q R S-skupine v Ekg. k riv u lji. N izki Q R S-kom pleksi še  n e  
značijo  s labosti srčn e  k o n trak tiln o s ti. O bra tno  m o re  insu fic ien tno  src e  im e ti 
zelo  v isoke Q RS-kom plekse. T u d i ob likovna sp re m e m b a  Q R S-skupine še  ne  
pove n ič e sa r  o m eh an ičn i delovn i sposobnosti srca . T ako  lahko  n a p ra v i  n. p r. 
m a jh n a  o k v a ra  v k ak em  «delu srčnega  m išičja , k i  im a  za k o n trakc ijo  s rc a  pod ­
re je n o  vlogo, m očne sp re m e m b e  v Ekg. in  o b ra tn o . N. p r. pu lsus a lte rn a n s , k i 
je  ja k o  re se n  znak  srčn eg a  obo len ja , n im a  n o b en eg a  o d raza  v Ekg. T a važni 
zn ak  srčn eg a  obo len ja  se  da  ugotoviti le  po  p u lzu . K lju b  tem u je  e le k tro k a rd io ­
g ra m a  d ragocena m etoda  v razpoznavan ju  o bo le lega  srčnega  m išičja, k i v ečk ra t 
n a p ra v lja  k lin ičn i d iag n o stik i p rece jšn je  težkoče. Ekg. je  ed ina  m etoda, k i nam  
o d p ira  n ep o sred en  pog led  v pato loško  dogajan je  v m iokardu . V tem  o z iru  na j 
p o u d a rim  veliko  važnost sp rem em b  T-vala in  v m esn eg a  de la , k i  so n am  n e ­
p o s re d n i o d raz  poškodb  srčnega  m išičja. P rav im  n e p o s re d n i odraz, k a jti  im am o 
tu d i  p o sred n e  odraze  o z irom a znake m io k a rd n ih  sp rem em b . Ne trd im  p reveč , 
ko  p rav im , da im ajo  v se  m otn je  v p rev o d n ji srčn eg a  d ra ž lja ja  za posled ico  
m išične  ok v are . V tern  o z iru  naj om en im  p re d v se m  aritm ije , po tem  p a  tu d i 
p re d d v o rn o  tre p e ta n je  in  p lap o lan je  te r  ra z n o v rs tn e  srčn e  b loke. O m ejiti se 
hočem  p red v sem  n a  n e p o s re d n e  znake m išičn ih  o kvar. Naj poudarim , d a  so ti 
zn ak i sp lo šn i in  n iso  spec ifičn i za kako  določeno afekcijo  srčn e  m išice. D e p re ­
s ija  vm esnega  de la  a li p a  T -vala (to je  zn ižan je  pod  izoe lek trično  črto) je  zna­
č iln a  za vse k ron ično  v n e tn e  sp rem em b e  m io k a rd a , p a  tu d i za ok v are  m io k ard a , 
k i  n as tan e jo  ra d i obolen j k o ro n a rn ih  žil; po leg  te g a  nam  znači d e p re s ija  v rze li 
in  T -vala končne s ta d ije  srčn ih  n a p a k  in  h ip e r to n ije  k a k o r tu d i tireo to k sičn a  
obo len ja  srca. P rip o m n iti m oram  tud i, d a  Ekg. včasih  tu d i p r i  obo len ju  k o ro ­
n a rn ih  žil n e  pokaže n o b en ih  pozitivn ih  znakov  v svoji k riv u lji. S p rem em b e  
p r i  o b o len ju  k o ro n a rn ih  žil p a  dobim o, ako  snem am o  Ekg. ob  an g in o zn ih  
n a p a d ih ; s ice r jih  p a  dob im o le , ako so že n asto p ile  m išične sp re m e m b e . Za 
p re so jo  m io k a rd n ih  sp rem em b  polagajo  n e k a te r i  av to rji zelo m nogo tu d i na 
S-zobee. Iz la s tn e  sk u šn je  m oram  tem  av to rjem  p r itrd it i .  K ad a r koli sem  dobil 
S v lo k u  in  to  v d v eh  odvodih , ted a j je  šlo  v ed n o  za m io k a rd n e  o kvare , k i so 
se  d a le  tu d i k lin ično  opažati. P o leg  vseh  te h  znakov  za m iokardno  obo len je  
na j om en im  še, da  so zelo n izk i Q RS-kom pleksi, k o t sem  zgoraj om en il, tud i 
lah k o  zn ak  m išičnega o b o len ja  srca . Seveda p a  m oram o  ta  znak p re v id n o  v re d ­
n o titi te r  m oram o p re je  izk ljuč iti: s lab  p rev o d  ra d i  suhe  kože, podkožnih  za- 
tek lin , eksudativnega  p e r ik a rd it is a  itd.

S tem  sem  v g lavnem  končal z o b rav n av an jem  vseh  važnih  sp rem em b , k i 
jih  m ore  pokazati p re k a tn i  de l v  Ekg. k riv u lji v pato lošk ih  p rim erih . Naj se 
d o tak n em  še  P-zobca te r  n jegov ih  pa to lošk ih  sp rem em b . P-zobec je o d ra z  delo-



P O R F I D Y N A
(Hamatoporphyrin-Nordmark)

pri melanholijah, endogenih depresijah, 
involucijskih melanholijah, občutkih 
strahu, seksualnih nevrastenijah, du­
ševnih nerazpoložen jih v puberteti in 
klimakteriju. Nadalje pri vseh vagoto- 
ničnih stanjih, kot astmi, epilepsiji itd. 
Porfidyna kapljice: Stekleničica z20ccm  
Porfidyna ampule:

5 in 10 ampul po 1 ccm 
10 ampul po 2 ccm

DIJODTYROSIN com p. Ifah
tablete z 0.10 gr Dijodtyrosina in 0 01 gr 

Dibromtyrosina
Pri Basedov/u

Thyreotoksikozah 
v klimakteriju

za povečanje laktacije itd.
Dibromtyrosin podaljšuje delovanje 
Dijodtyrosina.
Fiola z 20 tabletami.

L it e r a fu r o  p o š i lj a  :

Kem.-farm. laboraforij Mr. Ph. KARLO DANK •  ZAGREB 6, poš». pref. 57

Za peroralno terapijo s kalcijem:
C a lc ip o t

organski preparat kalcija za splošno terapijo s kalcijem

C a lc ip o t  „D“
preparat kalcija in „D“ vitamina za pospešenje apozicije kalcija

C a lc ip o t  „C “
preparat kalcija in „C“ vitamina za povišanje delovanja kalcijevih jonov 

Ugoden okusi Nizka cena! Se dobro prenaša!

T R 0 P 0 N W E R K E  E M  KOLN-MULHEIM
Vzorci in literatura brezplačno na zahtevo pri zastopstvu za Jugoslavijo:

„ B I O S A N “
MR. PH. VLADIMIR SM O K V IN A  — ZAGREB — KAPTOL 12

r \  I  .  I .  396 mDobrna pri Lelju
N aravn o  - top li 37° C vrelc i zdrav ijo  s posebnim uspehom  
srčne in živčne ter ženske bolezni. Vsa ostala za okrep itev  
živ l jenjskih sil potrebna zdrav ilna sredstva. K rasni nasad i,  
v a b l j i v i  s p r e h o d i  i n i z l e t i  v b l i ž n j i  p l a n i n s k i  s v e t

Zdravilišče odprlo fudi v z i m s k e m  času
Izven glavne sezone celokupno 20 dnevno ^zdravljenje za nizko pavšalno 
ceno od din 1 1 0 0 '— do din 16 5 0 ' —

Zahtevajte prospekte!



Vodilni preparati železa

CHINOFERRIN PURUN 
CHINOFERRIN CUN ARSENO

Villulae
CHINOFERRIN! CUM ARSENO
Proizvaja Mr. MIRKO KLEŠČIĆ, lekarnar 
S a m o b o r ,  b a n o v i n a  H r v a t s k a

Literatura na zahtevo 1

IlilllllllllllllllllllllllllllllllllllllillllM

ZDRAVILIŠČE TREBUŠNIH ORGANOV IN PREOSNOVE

J l o g a s U a  S t o t i n a

i m a  v  s v o j i h  t r e h  v r e l c i h

„TEM  P E L“,
„ S T Y R I A “ 
in „D O NAT“

iz v a n re d n o  zd ra v i ln o  slatino, ki s svo jo  silno t ra n s m in e ra l iz a c i jo  o r ­
g a n iz m a  n a ju g od n e jše  v p l iv a  na o rg a n s k e  fu n k c ije ,  njih v e g e ta t iv n o  
in h o rm o n a ln o  regulac ijo . Ind ikac ije : V s e .  b o lezn i že lodca, črevesa,  
jeter, žo lčnih kam nov, ledvic. S ladkorn a  bolezen In putika.

L e tn a  in z im s k a  s e z o n a  G la v n a  s e z o n a :  maj — o k to b e r

G o s p o d je  z d r a v n ik i ! Z a h t e v a j t e  p r o s p e k t e  in v z o r c e  v o d e  p r i

D I R E K C IJ I  Z D R A V I L I Š Č A  R O G A Š K A  S LA T IN A

Fr. P. ZAJEC
I Z P R A Š A N  O P T I K  

L J U B L J A N A  
S t r i t a r j e v a  6 (p r i  

f r a n č iš k a n s k e m  m o s tu )
N a o č n ik i , Z e is so v a  p u n k - 
t a ln a  s te k l a ,  m ik ro s k o p i,  
r a z n e  lu p e .  -  V s i v  to  
s t ro k o  s p a d a jo č i  in s t r u ^  
m e n ti ,  d a l jn o g le d i  i .  t .  d .

SA M O  K V A LIT ET N A  
O P T IK A  1 S T R O K O V N A  

IZ V R Š IT E V  I

j Á s U a c M i  h t e c k u c
L J U B L J A N A ,  GREG O R Č IČEV A  UL. 23

Lastna knjigoveznica 
V sa  dela hitro, lično in po zmerni ceni 

Zahtevajte proračune



v a n ja  desnega  in  lev eg a  p re d d v o ra . J e  v p r im e r ih  h ip e rtro fije  p reddvorov  
ra z š ir je n  in  zelo v isok, v e čk ra t tu d i razcep ljen  odnosno  z dvem a vrhom a. 
To ob liko  P-zobca dob im o n a jv e č k ra t p r i  m itra ln i  stenozi, posebno  p a  v  on ih  
p r im e r ih , k i  so  zd ru žen i s tr ik u sp id a ln o  s tenozo  (gl. Ekg. št. 3). P-zobec je  
v ečk ra t tu d i zv rn jen . To z v m je n je  P-zobca je  re d n o  p r i  d e k s tro k a rd iji v p rvem  
odvodu, k je r  pa  so tu d i o s ta li  zobci zv rn jen i. V tre tje m  odvodu dobim o zv rn jen  
P-zobec v p r im e rih  p re č n o  ležečega srca. Z v rn je n  P-zobec je  tu d i p r i  A. V. 
e k s tra s is to lah  (ES v zgo rn jem  d e lu  A. V. vozla).

E l e k t r o k a r d i o g r a m  š t .  3

D e s n o g r a m .  T a c h y c a r d i a  ( 1 2 0  v  m i n . ) .  P 1 P 2  z o b c i  š i r o k i  i n  v i s o k i  z  d v e m a  ( P  m i t r a l e )  
v r h o m a .  T 2 z o b e c  z e l o  n i z e k .  T 3 n e g .  P r e p o n d e r a n c a  d e s n e g a  p r e k a t a  H i p e r t r o f i j a  p r e d ­

d v o r o v .  M i o k a r d n e  s p r e m e m b e .

E l e k t r o a r d i o g r a m  š t .  4

L e v o g r a m  ( p r a v i ) .  S i n u s n i  r i t e m  7 0  v  m i n .  T i  n e g .  T 3 p o z i t .  T 2 n i z e k .  P - R  0 ‘3 5 "  
( p o d a l j š a n ) .  A o r t n a  i n s u f i c i e n c a ,  m i o k a r d i t i s .

P re id e m  k  sp rem em bam  v E kg .-k rivu lji, k i  im a jo  velik  pom en  p r i  raz ­
p o zn av an ju  povečanja (h ip ertro fije , p rep o n d e ra n c ije )  p reka tov . Ločim o dve 
sk u p in i: levogram  (gl. Ekg. št. 4) in  desnogram  (gl. Ekg. št. 3). A ko je  d esn i 
p re k a t  h ip e rtro fičen , je  začetna a li g lavna p re k a tn a  sk u p in a  v p rv e m  odvodu 
o b rn je n a  navzdol. P r i  tem  im am o v ečk ra t sp re m e m b e  v  P- zobcu, in  s ice r 
v tem  sm islu , da  je  o b ra tn o  u sm e rje n  k o t g lav n a  p re k a tn a  skup ina . D esno ­
g ra m  n a jd em o  na jvečkra t p r i  m itra ln i s tenozi te r  p r i  kong en ita ln ih  srčn ih  
n a p a k a h  (kot n. pr. p r iro je n a  pu lm onalna  stenoza). D esnogram  dob im o red n o  
p r i  novoro jenčk ih , k je r je  ko t znano desn i p re k a t  m očnejše razv it od  levega. 
D esn o g ram  m orem o zasledovati tja  do  p u b e rte te , k asn e je  pa  dobim o ob ičajen  
Ekg., v k a te re m  so vsi g lavni zobci o b rn je n i navzgo r (konk o rd an ten  E kg .), često  
p a  dobim o tu d i v no rm aln ih  p r im e rih  levogram , to  je , da  je  v tre tje m  odvodu 
g lavna  p re k a tn a  skup ina  o b rn je n a  navzdol. To pač  dobim o ra d i tega , k e r  je  
p r i  o d ra s tlem  človeku lev i p re k a t znatno  m očnejše  razv it k ako r desn i. V  tem  
pog ledu  na j om en im , d a  je n o rm aln o  raz m e rje  m a se  levega  in  d esn eg a  p re k a ta  
k o t 1 . 8  : 1 ; k a k o r  h itro  pa  se  to  razm erje  p o ru š i, bod isi da se  o d eb e li lev i ali 
d e sn i p re k a t, dob im o  go ri o m en jen e  o b lik e  Ekg. v  sm islu  levo- odnosno  desno- 
g ram a. S eveda m oram o p r i  tem  izk ljučiti m ožnost sp rem em b e  v leg i srca , kot 
sem  jih  že om en il. P rečn o  ležeče srce, kot ga n a jv e č k ra t opažam o p r i  d eb e lih  
lju d eh , daje  levogram u sličen  Ekg., v e n d a r pa  im am o  v tem  p r im e ru  navadno



tu d i  T-zobec zv rn jen  v I I I . odvodu  (gl. Ekg. št. 5); tu d i im am o p r i  p ravem  
le v o g ra m u  često  že v d ru g em  odvodu globok S-zobec. P r i  desnosrčnosti dobim o 
d e k stro g ram , v k a te re m  p a  sta  tu d i  P  in  T-zobea zv rn jena . N ajbolje je ,  da  se 
d rž im o  p rav ila , da z Ekg. n e  d iagnostic iram o  d ire k tn o  h ip e rtro fije  teg a  a li 
o n e g a  p re k a ta , am p ak  sam o lev i ali desn i tip  E kg., pod  čem er razum em o p re - 
p o n d e ran co  levega o dnosno  desn eg a  p re k a ta . P r i  popolnom a n o rm a ln em  kon- 
k o rd a n tn e m  tip u  Ekg. im am o  lah k o  n e h ip e rtro fič n e  p re k a te  a li p a  s ta  o ba  p re ­
k a ta  h ip e rtro fičn a , p r i  če m e r n jihovo  m asno  ra z m e rje  1 . 8  : 1  n i po ru šen o .

LILIU.
M

T i r r
.1 ..:. 4

Elektrokardiogram št. 5
L e v o g r a m  ( p o z i c i j s k i ) .

Elektrokardiogram št. 6
D e k s t r o g r a m .  P i  i n  P2 s t a  n e g a t .  P2 i n  T2 n e r a z v i t a .  QRS2 d i f a z i č e n ,  n a z o b č a n  i n  r a z ­

š i r j e n ;  e n a k o  QRS3. L a h k e  m i o k a r d n e  s p r e m e m b e .  D e x t r o c a r d i a .

Naj se  v k ra tk e m  do taknem  še sp re m e m b  v Ekg., k i jih  opažam o p r i  sp re ­
m en jen i leg i srca. V te m  o z iru  je  važno, da  poznam o p rav ilo  en ak o k rak eg a  
tr ik o tn ik a , k i se  g lasi: iz  v iš in  eksku rz ij Ekg. v dveh  odvodih  m orem o dognati 
v išino  ek sk u rz ije  v tre tje m  odvodu k a k o r  tu d i e lek tričn o  a li polno os srca. 
M islim o s i v s re d i en ak o k ra k e g a  tr ik o tn ik a  A-B-C točko D, skozi k a te ro  po ­
teg n em o  p rem ico  e-f, k i tv o ri s k rakom  A-B k o t a lfa  (gl. sk ico  št. 1). P ra v o ­
k o tn a  p ro jek c ija  p rem ice  e-f, k i se im en u je  e le k tr ič n a  a li po lna os s rc a  na  
k ra k e  A-B, A-C, B-C, d a je  ei, e2 in  es p rem ice , k i značijo  v išine  Ekg. ek sk u rz ij 
v I., II . in  III . odvodu. P o  geom etričn ih  p ra v ilih  je jasno, da  je  e* =  ei -j- e3 ; 
a l i  z d ru g o  besedo: v iš in a  no rm aln eg a  Ekg. v d ru g em  odvodu  je e n a k a  vsoti 
v iš in  Ekg. v p rv em  in  tre tje m  odvodu. K ot v id im o  se ra v n a  o b lik a  Ekg. po 
odvodu. N ajvečje ek sk u rz ije  opažam o n o rm a ln o  v d ru g em  odvodu. K ak šen  pa  
je  Ekg. p r i  sp re m e n je n i leg i s rca?  V zem im o p r im e r  s itu sa  in v e rsu sa  srca. V tem  
p r im e ru  p o tek a  srčn a  a l i  po lna  os od  leve zgoraj zadaj, p ro ti d esn i spodaj 
sp red a j. L ega srca  je  to re j z rca lna  s lik a  n o rm a ln e  leg e  srca  (gl. Ekg. št. 6 ). 
Z a ra d i teg a  je  razum ljivo , da  je  tu d i ob lik a  Ekg. v p rv em  odvodu z rca lna  s lik a  
no rm aln eg a  Ekg., to  je , v si zobci so zv rn jen i. V d ru g e m  in  tre tje m  odvodu  pa 
im am o običajno sm er, le  s  to  razliko , d a  so na jvečje  ek sk u rz ije  v  tre tje m  od ­
vodu, dočim  je  p r i  n o rm a ln e m  ekg. d ru g i odvod  na jv išji. V se te  sp re m e m b e  
se  dajo  na  podlagi shem e en ak o k rak eg a  tr ik o tn ik a  p ra v  enostavno  razložiti. 
R azum ljivo  je tud i, da dobim o p r i  s itu s in v e rsu s  n o rm a len  Ekg., ako  zam enjam o



e le k tro d e  desne in  leve roke. R avno tako  p a  m orem o dob iti p r i  n o rm a ln i srčn i 
le g i k a ra k te ris tič n e  sp re m e m b e  za d e k s tro k a rd ijo , ako  zam enjam o' e le k tro d e  
d e sn e  in  leve roke.

K a ra k te ris tič n o  oblikovno  sp rem em b o  E kg. dob im o tud i p r i  c o  r  p e n ­
d u l u m  (srce v o b lik i k a p lje ), to  je  p r i  sp re m e m b i s rč n e  lege v sm islu  ro tac ije  
s rca  oko li sag ita ln e  te le sn e  osi. T u  dobim o v p rv e m  odvodu nizko Q R S-skupino, 
v d ru g em  in  tre tjem  odvo d u  pa  zelo v isoko  Q RS-skupino.

P r i  p r e č n o  l e ž e č e m  s r c u  dobim o o b ra tn e  sp rem em be ko t p r i  cor 
p en d u lu m , nam reč  na jn iž jo  e k sk u rz ijo  v tre tje m  odvodu, največjo p a  v p rvem  
in  d ru g e m  odvodu.

Naj h koncu še o m en im  v p liv  d ih an ja  na  e lek tro k a rd io g ram sk o  krivu ljo . 
S rce  se p r i  d ih an ju  v r ti  o k ro g  sag ita ln e  te le sn e  osi; rad i tega dobim o v Ekg.

Normalno ležeče srce Poševno ležeče srce Pokončno (kapljasto) srce

v posam ezn ih  fazah d ih an ja  sp rem em b e  kot p r i  pokončnem  in  p rečn em  srcu. 
P r i  v d ih an ju  im am o v  p rv em  odvodu nižji Rnzobec, v tre tjem  odvodu  p a  v išji 
R-zobec, p r i  izd ihan ju  im am o v  p rvem  odvodu v iš ji R-zobec, v tre tje m  odvodu 
p a  n iž ji R-zobec. T e sp re m e m b e  so p r i  ob iča jnem  d ih an ju  kom aj o p azn e ; še 
najbo lj jasno  jih  v idim o v  tre tje m  odvodu, k je r  s e  v sak a  ro tacija  s rc a  v sag ita ln i 
osi najbo lj jasno  očituje.

Z U S A M M E N F A S S U N G

D e r  A u t o r  - b e s p r i c h t  d i e  k l i n i s c h e  B e d e u t u n g  d e r  E l e k t r o k a r d i o g r a p h i e  u n d  z ä h l t  
d i e  w i c h t i g s t e n  A n z e i g e n  f ü r  d i e  A u f n a h m e  d e s  E l e k t r o k a r d i o g r a m m s  a u f .  E s  w e r d e n  
d i e  G r u n d b e g r i f f e  d e r  E l e k t r o k a r d i o g r a p h i e  - u n d  d a n e b e n  'b e s o n d e r s  d i e  M y o k a r d v e r ­
ä n d e r u n g e n  i m  E k g  a n  H a n d  e i n i g e r  E k g r a m m e ,  d i e  a u f  d e r  i n n e r e n  A b t e i l u n g  
d e s  S t a a t s k r a n k e n h a u s e s  i n  L j u b l j a n a  g e m a c h t  w u r d e n ,  d a r g e s t e l l t .

S L O V S T V O

D r e s s i e r ,  D i e  k l i n i s c h e  E l e k t r o k a r d i o g r a p h i e .  I I I .  A u f l a g e ,  U r b a n  &  S c h w a r z e n ­
b e r g  1 9 3 4 .

S c h e r f ,  L e h r b u c h  d e r  E l e k t r o k a r d i o g r a p h i e ,  I I .  A u f l a g e ,  I .  S p r i n g e r ,  W i e n  1 9 3 7 .

K o c h  E b e r h a r d t ,  A l lg .  E k g r a p h i e ,  V e r l a g  T h e o d .  S t e i n k o p f ,  D r e s d e n - L e i p z i g .

V . W  e h e r ,  D i e  k l i n .  B e d e u t u n g  d e r  V e r ä n d e r u n g e n  v o n  S T  u .  T  i m  E x t r e m i t ä t e n  
E k g .  D . m .  W .  6 3 .  J a h r g .  N r .  11 .

E l i s a b e t h  S c h w i n g e l ,  D a s  E k g  b e i  V e r g r ö ß e r u n g  d e s  S c h l a g v o l u m e n s  u n d  
b e i  E r h ö h u n g  d e r  H e r z f r e q u e n z .  D .  m .  W .  6 3 . J a h r g .  N r .  1 1 .

R . S  i  e  b  e  c  k ,  D i f f e r e n t i a l d i a g n o s e  d e r  H e r z k l a p p e n f e h l e r  u n d  K r a n k e n b e u r t e i l u n g .  
D .  m .  W .  6 3 .  J a h r g .  N r .  11 .



Klinični dodatek k članku dr. Cundra v Zdrav. vest. 
št. 6—7 1939.: Cavernoma cerebri? Intoxicatio?

D r .  M a k s  K r e m ž a r

A n a m n e z a :  P re d  obo len jem  je im ela  bo ln ica  2—3 dn i bo leče noge. 
S inoči je  b ila  n a  p ev sk i vaji. Ponoči je  m o ra la  d v a k ra t n a  veliko  po treb o , 
z ju tra j n i m ogla v s ta ti, češ d a  jo vse bo li in  da  bo  še  poležala. P a rk ra t  je  
b ru h a la . P e rilo  redno , o sta la  a . bp. S t a t . :  B olnica je  som nolentna, le  n a  m očan 
poziv  se odzove, v e n d a r p o da tkov  od n je  n i m ogoče dobiti. Tem p. 36-8, p u ls  72, 
obe p u p ili r e a g ira ta  v re d u , k o rn e a ln i re f le k s  o h ran jen , n ap e to s ti v tiln ičn i 
m u sk u la tu r i  n i opaziti, p a te l. refl. no rm alen . B ab insk i ob o jestran sk i pozit., 
K e rn ig  negat., g rlo  bp , srce , p ljuča , abd. b p ; k a te te r iz ira n  u rin  je čist, b e lja k  o, 
s lad k . o, u ro b lg en  o M ed p re isk av o  nasto p ijo  k lin ičn i-ton ičn i koči z ozk im a in 
trd im a  p up ilam a . D iag.: E p i?  In tox ica tio?  Is t i  d a n  ob 22. u r i exitus.

Iz H ig ienskega  zavoda v L ju b ljan i (ra v n a te lj d r. I. P irc)

Presnova tumorjev
D r .  V l a d i m i r  K a j z e l j  

(Konec)

S z e n t - G y o r g y i  je  v zadnjih  le tih  p o s ta v il zelo  značilno  te o rijo  k a ta - 
lize  celičnega d ih an ja  potom  fu m arn e  k is lin e , po k a te r i  ig ra jo  d ik a rb o n sk e  
k is lin e  s š tir im i a tom i C vlogo vm esn ih  členov  m ed  d eh id razn im i k is lin am i 
in  citohrom om . P o  te j te o r iji  so  p r i  te j re a k c ijsk i v e rig i u d e ležen i sledeč i 
v m esn i č len i:

{ C itohrom oksidaza — Os

To b i b ilo  vč len jen je  s is tem a  d ik a rb o n sk ih  k is lin  v razg radn jo  podogljiko- 
vodikov. Z ozirom  n a  podobne  vloge C4-sistem a je  važna  ugotovitev  »C iklusa 
c itro n sk e  k isline«  p o  K r e b s  u. Če dom nevam o, d a  so v m išici zvezana vsa 
tis ta  a e ro b n a  d e h id rac ijsk a  dogajan ja, p r i  k a te r ih  je  u d e ležena  kocim aza, potom  
d ia fo raze  in  ne  potom  C i-sistem a, s c itoh rom sk im  sistem om , po tem  se tu d i 
d e h id ra c ija  isocitronske k is lin e  z d iaforazo  sk lo p i s k isikom . Shem a n o rm aln e  
ra z g ra d n je  og ljikoh id ratov  je  po tem  n asled n ja :

T rio zn a  fosforna k is lin a  +  Co
4 4

F osfog licerinska k is lin a  -f~ C0 2

4 4
P irog rozdna  k is lin a  y  oksalnoocetna k is lin a  
Jab o lčn a  k is lin a

F lav inencim  
L eukoflav inencim

F u m a rn a  k is lin a
4 '■ *

J a n ta rn a  k is lin a C itohrom



NOV PRINCIP V TERAPIJI
HIPERACIDITETE IN KRONIČNEGA ČIRA

A N A C I D ^
( s i n t e t s k i  ma g n e z i j s k i  t r i s i l i kat )

najboljše sredstvo proti blperaeidlteti
Q  ima dvovrstne antiacidne sposobnosti

a) hitro začetno nevtralizacijo
b) počasno sekundarno nevtralizacijo

£  popolnoma neškodljiv ker nima alkaloidov 

Q  nevtralizira samo do točke nevtralitete 
Q  ima veliko adsorptivno moč

IN D IK A C IJE : hiperaciditeta, peptični ulkus, dispepsije, kisle fer­
mentacije, zastrupljenja, kronični alkoholizem
Doziranje: 3 krat dnevno noževo konico po jedi
Omoti: Orig. škatle s 50 g ali 100 g praška 
Cene (za bolnika) din 20'— ali din 36' —

Novo, uspešno  in ceneno zdravilo!

Literaturo in vzorce pošilja: S T E G “ a . d., Z e m u n

H ip e rto n ija , ang ionevroza , ang ina  
p e c to ris , ko ro n a rn a  sk le roza , a rte ­
rio sk le ro za , c la u d ica tio  in te rm itte n s

■

■ B ro  m c al c i u m t h e o s a n ,  na trium  
rho da na tu m , ch in in . sulfur., ac id , p h e n y la e th y lb a rb itu r

s‘“  i i - • 1 Dr. A. WANDER, d. d., Zagreb

CHEMOLABOR
LJUBLJANA,  MI KLOŠI ČEVA CESTA 17 (v bližini kolodvora)

Opreme za ordinacijske in operacijske sobe, 
instrumentarij, aparati vseh vrst, brizgalke, 
svila, igle, gumasti predmeti, vata, ovojni 
in obvezilni material, mikroskopi i. t. d.
S A MO  K V A L I T E T N O  B L A G O !

Niton dragées



ROBOR z a  o j a č e n j e  ž i v č n e  i n  t e l e s n e  
m o č i .  J a k o  p o s r e č e n a  k o m b i n a c i j a  
g l i c e r o f o s f a t a ,  a r s e n a ,  m a n g a n a ,  
o r e h a  K o l a  i n  s f r i h n i n o v e g a  o r e h a .
O r i g .  s t e k i .  1 3 0  g r .  S i r u p  p r i j e t ­
n e g a  o k u s a .

SKALIN p r o t i  k a š l j u  i n  p r s n i m  b o l e z ­
n i m .  S i g u r n o  i n  z a n e s l j i v o  z d r a v i l o  
z a  v s a  o b o l e n j a  d i h a l n i h  o r g a n o v .
O r i g .  s t e k l e n i c a  1 4 0  g r .  S i r u p  p r i ­
j e t n e g a  o k u s a .

REAL PILULE, k o m b i n i r a n i  r a s t ­
l i n s k i  i n  o r g a n s k i  l a k s a n s .  D o v r š e ­
n i  r e g u l a t o r  p r e b a v n i h  o r g a n o v .
O r i g .  z a v i t k i :  š k a t l a  s  2 5  p i l u l a m i .

CAMPHOvSOL I N J E K C I J E  1 0 %  v o ­
d e n a  r a z t o p i n a  s u l f o n i r a n e g a  p r e -

KEMIJSKO - FARMACEVTSKI LABORATORIJ

M I Š K O V I Ć  I N  K O M P .
BEOGRAD, Sarajevska ulica broj 84 .

p a r a t a  j a p o n s k e  k a f r e ,  S u b k u t a n o ,  
i n t r a v e n o z n o  i n  i n t r a m u s k u l a r n o .  
V  a m p u l a h  p o  1 ,1 ; 2 ,2 ;  5  i n  1 0  c c m .

CAMPHOSOL D R A Ž E  s u l f o n i r a n i

p r e p a r a t  n a r a v n e  j a p o n s k e  k a f r e  
v  s u b s t .  O r i g .  z a v i t k i :  š k a t l a  z  2 0  
d r a ž e j a m i  ä  0 -10

C A M P H O S O L - C H I N I N
I N J E K C I J E ,  C a m p h o s o l  0 .2 0  i n  C h i ­
n i n  0 .2 0  v o d e n a  r a z t o p i n a  v  2  c c m .

C A M P H O S O L - C H I N I N
D R A Ž E ,  C a m p h o s o l  0 .1 0  i n  C h i ­
n i n  0 .1 0

HIDROGEN T A B L E T E ,  H y d r o g e -
n i u m  b y p e r o x i d a t u m  v  t r d n e m  
s t a n j u  v s e b u j e  3 5 %  H 30 2. P a k i r a n o  
v  c e v k a h  p o  1 0  i n  2 0  t a b l e t  ä  1 g r

Pa Uupi, pnevftibhifaU, ai/tCjitoi

CUUtito -  CaiciiMn -Sandfrz"
D O Z I R A N J

Odrasl i :  zdravljenje začne z 10 ccm infra-
venozno (počasi injicirafi!) in eventualno iste-

ÄSANDOZ

ga dne po teži posameznega primera še 1 do 
2 krat po 10 ccm intramuskularno. Z intra- 
muskularnimi injekcijami je treba nadaljevati
tako dolgo, dokler temperatura ne pade. 
Otroci: dnevno 1/2 ccm intramuskularno za 
vsako leto starosti deteta.

Sandoz A. O. -  Basel (Švica)
Z astopnik : M išković & Komp., Beograd, Sarajevska 84



G likogen
j  + C o

T riozn i f o s f a t ------------ ► C0 H 2 -+ D ia fo raza
4 /

F osfog licerin ska  k is lin a
4

F osfop irog rozdna  
4 k is lin a

M lečna L _  -P iro g ro z d n a  k is lin a  j  _CO2

k is lin a  | O ksalnoocetna k is lin a  I

—► C itohrom ski 
sistem  
O2

Ja b o lč n a
k is lin a

t

F u m a rn a  k is lin a  
V

C itro n sk a  k is lin a  p -  Co 

Ý
Izocitronska  k is lin a  ...........C0 H 2 D iaforaza

— C0 2
Y

a — K eto g lu ta rn a  k is lin a
Y

C itohrom sk i
sistem
O2

Ja n ta rn a  k is lin a  ----------- - S u k c in o d eh id raza  -> C itohrom sk i
sis tem
O2

an ae ro b n e  |

........  a e ro b n e  reak c ije

------  an ae ro b n e  in  a e ro b n e  )

E ncim sk i s is tem i ra z g ra d n je  ogljikovodikov v tu m o rjih . Izhodiščna snov 
za  razg rad n jo  v m išici je  k a k o r  znano  glikogen. K aže, d a  se  n ah a ja jo  v išji 
C -h id ra ti v  tum orjih  v ze lo  raz ličn ih  v rstah  in  m nožinah. E d lbacher m en i, da 
je  g likogen  v karc inozn ih  b u la h  navzoč v ob iln i m eri, m an jk a  p a  p r i  sa rkom ih . 
V sek ak o r so stockholm ski p o izk u si E r w i n a  B a u e r j a  pokazali, d a  zm orejo  
sa rk o m sk i e k s tra k ti a s im ilira ti  dodan i glikogen potom  fosforilizacije.

Za g liko lizn i tip  m ožganov, em b rija  in  tum orja  je  značilno zav iran je  tv o rb e  
m lečne  k is lin e  po g lic e rin sk e m  aldeh idu .

Za d ihan je  in  za g lik o lizo  s ta  po treb n i gori o m en jen i k o d eh id raz i I  in  II. 
D o k a z a li  so ju  v sa rk o m u , in  s ice r v sledečih m nožinah  n a  1 g sa rk o m a:

K odeh id raza  I  100— 160 y K o d eh id raza  I I  50—80 y
P o  stockholm skih  p o izk u sih  A d l e r j a ,  W e s t i n a ,  B a u e r j a  i n 

S c h l e n k a  lahko  en c im atičn o  p revedem o eno  k o h ed razo  v  d rugo .
P o u d a r iti je  tre b a , d a  ko lič ina  k odeh id raze  v sa rk o m u  z njegovo s ta ro s tjo  

m očno pad a  t e r  zav isi tu d i  od  m nožine nek roz  v n jem .
K odeh id raze  s e  p o jav lja jo  v živalskih tk iv ih  ta k o  v h id r ira n i k a k o r tu d i 

n e h id r ira n i  ob lik i te r  je  b ila  najdena h id r ira n a  fo rm a  C0 H 2 v  Jen sen o v ih  s a r ­
kom ih  vedno  v p re b itk u . Za razm erje  C0 H 2 : Co so n aš li v Jen sen o v ih  sa rkom ih  
kvoto  5—10, v m išic i p a  0,8 do 1.

V e lik i p re b ite k  n a  deh idrokocim azi so o d k rili  doslej le  v Jen sen o v ih  tu ­
m orjih , in  s ice r p r i  jako  štev iln ih  poizkusih . V odika, teg a  m očnega re d u k c ij­



sk eg a  s red s tv a  to re j sa rk o m  ne  p re n e se  n a  n o b en  akcep to r. M ika nas, p r ip isa ti 
to  okolišč ino  odso tnosti o k sid ac ijsk eg a  s is tem a . T u d i visoko m o leku la rno  vezani 
f la v in  se n ah a ja  v Jen sen o v em  sarkom u. P o  n a š ih  po izkusih  v m nogo m an jši 
k o n cen trac iji ko  v m išici. Za o sta le  a k tiv a to rje  raz g ra d n je  ogljikovih  h id ra to v  
so  ugotovljene s ledeče k o n cen trac ije  v g ra m u  Jen se n o v e g a  sarkom a: V itam in  Bi 
(an eu rin ) 1 7 , G lu ta tion  100—600 7 , A sk o rb in sk a  k is lin a  200—500 7 . M ed kom ­
p o n en tam i encim skih  sis tem o v  v  sarkom ih  g re  p o seb n a  pozornost d ia fo raz i in  
c itoh rom skem u  sistem u.

Za n aše  zn an je  o c itoh rom u in  n jegovi b io lo šk i vlogi g re  zasluga p red v sem  
K  e i 1 i n  u , k i loči 3 ko m p o n en te  c itohrom a; a  in  b  s ta  zelo lab iln i, dočim  je c 
m nogo o bsto jne jša  in  zato tu d i bolj p ro u čen a . C itohrom  im a enc im sk i značaj 
in  v sebu je  železo, že lezo p o rfirin o p o lip ep tid n i ko m p lek s, p re d  seboj im am o  d e r i­
v a t p ro tohem ina . A k tivno  sk u p in o  vežeta n a  b e ljak o v in o  dva žvep lena  a tom a.

V tk iv ih  je  d ih an je  tem  in tenz ivnejše , čim  več citohrom ov vsebu je jo , pod  
pogojem , da  so o sta le  kom ponen te  učinku jočega sis tem a  navzoče v zad o stn i 
kon cen trac iji. P re isk a v e  H o l m e s a ,  E l l i o t a  i n H e l l s t r o m a  so  p o ­
k aza le , da  je  m nožina c itoh rom a c v tu m o rjih  sk ra jn o  pičla, v sekako r m nogo 
m an jša  kot v n o rm aln ih  tk iv ih  z m očnim  d ihan jem .

N orm alne o k sid ac ijsk e  h itro s ti p a  v tk iv ih  n e  določa sam o citohrom , po­
tre b n a  je  še  p riso tn o st n e k e  citoh rom oksidaze (citohrom aze) te r  s is tem a , k i 
p risp e v a  vodik  v ak tiv n em  stan ju .

M erili so  kom ponen te  citoh rom skega s is tem a  v sarkom ih  te r  na  to za  p r i ­
m erjav o  še v m išici, p ljuč ih  in  v ran ic i.

E n c i m s k i

p r e p a r a t

A k t i v i t e t a ,  p r e r a č u n a n a  n a  2 0  m g  e n c i m s k e g a  p r e p a r a t a  

v  r e a k c i j s k i  m e š a n i c i

D i a f o r a z e  

p o r a b a  C o H 2 

v  M o l— /1  m i n .

C i t o h r o m s k e  

o k s i d a z e  p o r a b a  

c i t o h r o m a  c  

v  M o l — /1  m i n .

C e l o t n e g a  s i s t e m a  

p o r a b a  C o H 2 

v  M o l— /1  m i n .

S r č n a  m i š i c a  . . 4 ,0  X  1 0  -  5 4 4 ,5  X  1 0  —  7 6 ,5  X  1 0  —  5

P l j u č a ............................ 4 ,0  X  1 0  —  6 0

S a r k o m  . . . . 3 , 8  X  1 0  -  6 2 , 2  X  1 0  —  V 0

V idim o to re j, da se n ah a ja  v sarkom u  le  1/io m nožine d ia fo raze  v s rcu  
(d ru g a  kolona) in  le  1/io c itoh rom ske  oksidaze.

C itohrom skega železa im am o n a  g ram  tk iv a : v sa rk o m u  0 , 0 1  7 , v m išici 0,3 7 .
P o  E l l i o t u  p a  lah k o  n astopa  a e ro b n a  g liko liza pod  gotovim i pogoji tu d i 

v n o rm a ln ih  tk iv ih  (je tra , m ožgani).
D ogajan ja v tum orjih . P o  novejših  ek sp e rim e n ta ln ih  dognanjih  sk o ra j n i 

dvorna, da je  pogoj za ae ro b n o  glikolizo tu m o rjev  v b is tv u  pom anjkan je  kom ­
p o n en t c itohrom skega s is tem a . To vzročnost razv id im o  iz  podane sh em e : 
v odso tnosti c itoh rom skega s is te m a  po tekajo  reak c ije  p re k o  p irog rozdne  do 
m lečne k isline .

Več raziskovalcev  je  n aš lo  re lac ijo  m ed  s in tezo  b e ljakov in  in  raz g ra d n jo  
ogljikovih  h id ra tov . T rio zn i fosfat s e  ra d i p o m an jk an ja  d iaforazno-citohrom ­
skega  s is tem a  n e  p o ra b i; tr io z n i fosfat p re id e  s pom očjo kocim aze v fosforo- 
g lice rin sko  kislino. Če d ire k tn a  oksidac ija  n i m ogoča, im a tk ivo  n a  razpolago  
p irog rozdno  k islino  v m nogo večji izm eri ko  s ic e r  za vezavo am onjaka, to re j 
za tvo rbo  im inop irogrozdne  k is lin e , k i p re id e  potom  h id r ira n ja  v a lan in . Če si
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sm em o  p re d sta v lja ti, d a  je  o k sid ac ija  v tu m o rjih  zav iran a  šele  v ta k o  k asnem  
s ta d iju  ko t p r i  a -k e to g lu ta rn i k is lin i, po tem  h i p r iš la  le -ta  v p rv i v rs ti  v poštev  
p r i  s in tez i am inok islin , in  s ic e r  za p re h o d  im in o g lu ta rn e  k is lin e  v g lu ta- 
m in sk o  kislino .

N enorm alna  ra s t tu m o rjev  im a  v o sta lem  kom aj ka j o p ra v iti s tvorbo  am in o ­
k is lin  in  p rav ca tih  p ro te in o v , tem več je  v p rv i v r s t i  n asled ek  n eb rz d a n e  p re ­
sn o v e  je d rn e  substance  celic  (n u k le in i in  n u k le in sk e  k is lin e ). R akove celice 
im ajo  k o t znano k ra tk o  ž iv ljen jsko  dobo in  k m a lu  zapadejo  nekrozi. Popolno 
a l i  d e ln o  m an jkan je  c ito h ro m sk eg a  s is tem a  je  to re j b is tv en  znak  karc inom a- 
toznega  encim skega s is tem a . S edaj si p redočim o, k a j nam  je  znanega o* p ostanku  
tk iv , k i so k a ra k te r iz ira n a  po  ta k ih  p re sn o v n ih  anom alijah  in  s  karcinozno , 
n e u re je n o  rastjo  tk iva .

K ot vzroke p re h o d a  n o rm a ln e  celice v tum orozno , to re j ko t vzroke n a ­
s ta n k a  karc inom a, je  u p o š te v a ti: 1 . p red ispozic ijo  za tvo rbo  tum orja , in  s ice r 
p red ispozic ijo  ra se , in d iv id u a , o rg a n a ; 2 . zunan je  vp live: tu  je im enovati: rako­
tv o rn e  snovi, delom a ta k e , k i  n as ta n e jo  v te lesu , delom a take , k i se m u dovajajo 
od  zunaj, in  s ice r n esp ec ifičn e  snovi, n. p r. ta k šn e , k i pospešujejo* alkalozo, 
p ro d u k ti b e ljak o v in sk e  ra z g ra d n je , z lasti p e p tid i. S pecifične k a rc in o g en e  se s ta ­
v in e  k a tra n a  in  so ro d n e  po lic ik lične substance , d a lje  h in o lin sk i d e r iv a ti  in  
o rganospecifičn i povzročite lji raka*, n. p r. an ilin  in  naftilam in .

Od teh  karc in o g en ih  substanc  je  o d dvo jiti vlogo snovi v iroznega  tipa . 
P red isp o z ic ija  a li p rip ra v lje n o s t in d iv id u a  a li o rg an a  za  ra k a  je  pač n a s le d e k  
m oten j sero lo škega  o b ram b n eg a  m ehan izm a (lip o id n i a n tig e n i v sm islu  L a n  d  - 
S t e i n e r j a ) .  0  tem  z b iokem ičnega  sta lišča  z a e n k ra t n i kaj povedati, v e n d a r 
je  tre b a  o m en iti ta  važn i vpliv , k e r  je  od  s ta lišča , k i  ga zavzam em o n a sp ro ti 
te m u  v p rašan ju , odv isno  celo tno  pojm ovanje u č in k a  karc in o g en ih  snovi. L ahko 
sm atram o , da  d rž i dejstvo , da  so spon tan i po jav i človeškega ra k a  in  ž ivalsk ih  
karcinom ov , d a lje  re s is te n c a  n a sp ro ti k a rc inogen im  substancam  te r  v živalskem  
p o izk u su  n a sp ro ti veepnim  tum orjem  d ed n e  lastn o sti, odvisne od  in d iv id u a ln e  
k onstituc ije . K ot znano  je  uspe lo  v z red iti podgan je  rodove, v k a te r ih  se je 
spon tano  razv il ra k  v določeni, v isoki stopnji, in  s ic e r  z istov rstno  lokalizacijo*.

K a r se  tiče  s ta ro s ti karcinom atozn ih  poed incev , im a v s ta tis tik i m alo 
p od lage  splošno  razš irjen o  m nenje , da je  ra k  bo lezen  s ta ro sti. Opravičeno* je 
le  v to liko , v k o liko r s e  iz se k u n d a rn ih  razlogov v s ta ro s ti tum orozne bo lezni 
nakopičijo .

Od snovi, k i n e tijo  rak a , so  zadn ji čas s tu d ira l i  z lasti s te ro id n e  snovi, k i 
so  po svo ji g rad n ji v ozki zvezi z ak tiv n im i se s tav in am i p rem ogovega k a tra n a ; 
k a tra n s k e  ra k e  sta  kot znano p rv a  izzvala J a m a g i w a  i n I s c h i k a w a .  
C o o k  J n  kasneje  D o  m  a  g k  s ta  n a to  o d k r ila  celo v rs to  k a rc in o g en ih  su b ­
stanc, poglav itno  tip a  b en co p iren a  in  m e tilh o la n tre n a , d eriva tov  1 , 2  — benz- 
an trao en a , k i pa  sicer n iso  kaj p r id a  specifični. V ažna p re p a ra tiv n a  naloga 
o s ta n e  še  vedno p ro izvodn ja  vodotopnih  k a rc in o g en ih  snovi. M nogi opazovalci 
se  s trin ja jo  s tem , d a  se k a tra n sk i ra k  b is tv en o  n e  raz lik u je  od  sp o n tan e  
m aligne  novotvorbe.

V abljivo je  to re j naz ivan je  ang lešk ih  raziskovalcev , da lahko  p reh a ja jo  
fiziološke substance spričo  p re sn o v n ih  anom alij v k a rc in o g en e  sp o jin e  in  tako  
sp rož ijo  spon tanega rak a . P a r  zap iskov  p a  ugo tav lja , d a  m ale doze karc ino ­
g en ih  snovi (3 ,4 ,benzpiren; 1 ,2 ,5 ,6-dibenzantracen) lah k o  povzročijo  zastoj v 
ra k a s ti  ra s ti in  celo ozd rav ljen je . K azno je, da n e  g re  za k ak o  sp ec ifite to  
s te ro idov , k a jti tu d i m onocik lične snovi so  lah k o  karcinogeno  visoko  ak tivne . 
D a karc inogene  substance  lah k o  n astan e jo  iz sek su a ln ih  horm onov is te g a  in d i­
v idua , se o p ira  na  dejstvo , da n asto p a  tv o rb a  ra k a  pogosto, ko p re n e h a  sek su a ln i
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c ik lu s  t e r  p r id e  h k ra ti  d o  h ip e rp ro d u k c ije  zanj p o tre b n ih  substanc . Ni še po­
ja sn jen o , k ako  se  ta  p re o b ra z b a  v rš i in  k a k šn i so dom nevn i odnosi m ed  k licn im i 
ž lezam i in  bu lno  rastjo . In jek c ija  sek su a ln ih  ho rm onov  vodi v sek ak o r le  re d k o  
in  po zelo  v e lik ih  in  dolgo d a jan ih  dozah do  m alig n ih  tum orjev .

M etiln i h o la n tre n  v seb u je  is ti beneo lsk i o b ro čn i sistem  k o t ga  n ah a jam o  
v žolčnih k is lin ah , e rg o ste rin u , D -v itam in ih  in  spo lnem  horm onu.

M ars ik a te ra  de js tv a  govore  za to, da sprožijo  karc inogeno  učinkujoči ra d ij­
sk i, re n tg e n sk i in  u ltrav io ličn i ža rk i ak tin o  — oz. fo tokem ične reak c ije , ta k o  
d a  je  po jm ovati ža rk o v n i e fek t ko t kem ično  d ražen je .

Izsled k i o  la s tn o stih  substanc, v iru sovega  tip a  im ajo  v sekako r po m en  za 
n a d a ljn ja  dognan ja  o  p o s ta n k u  rakov ih  celic.

Po o d k ritju  R o u  s a  in  M u  r  p h  y j a le ta  1913., da se  d a  k u r j i  sa rk o m  
s f il t r ira n im i razsto p in am i, g lice rin sk im i e k s tra k ti  a li suh im i sa rkom sk im i 
p re p a r a t i  p re n a ša ti, je  z ra s tlo  š tev ilo  poznan ih  v rs t  v iru sov  na ca 30.

V elik  n a p re d e k  p om en i v zadnjem  času  (le ta  1935.) o d k ritje  S t a n l e y a ,  
k i  je  iz ra s tlin , b o ln ih  za m ozaično boleznijo , iz o lira l k ris ta liz iran o  substanco , 
k i  je  k aza la  vse k em ične  la s tn o sti be ljak o v in e  in  h k ra ti  tu d i visoko s topn jo  
in fek c ijsk e  potence. P o tom  čiščen ja  z ad so rb c ijsk im i m etodam i je  S tan ley  
d ob il k ris ta lin ič e n  p re p a ra t ,  v  k a te re m  je  b il  to b ačn i v iru s  n a p ra m  p rv o tn e m u  
m a te r ia lu  500 k ra t  bolj zgoščen. Nato so z u ltra c e n tr ifu g ira n je m  č is tili v iru s  
še n a p re j in  doseg li p re p a ra t , k i je  im el la s tn o s ti snovi z m o lek u la rn o  težo 
p rib ližn o  17,000.000 te r  sp lo šna  b e ljak o v in sk a  k a ra k te r is tik a . S tan leyev  k ri-  
s ta lin ič n i p re p a ra t je  b il v v e lik i m e ri a k tiv en , m nožil se  je  v obdelovan i 
ra s tlin i te r  učinkoval tu d i  n a  d ru g e  ra s tlin e , n . p r. p a rad ižn ik e . Za in fekcijo  
ra s tlin e  zadošča v sp lošnem  1/1,000.000 mg, v  u g o d n ih  p r im e rih  celo 10—14 mg. 
D oslej še  n i b ilo  m ogoče ločiti v irusovo  ak tiv ite to  od  izo liran ih  p ro te inov , t. j. 
iz o lira ti ak tiv n o  skup ino , n e k a k  koencim . V iru s  se to re j ponaša  k o t v isoko- 
m o le k u la re n  b e ljak o v in sk i kom pleks te r  je  s tv a r  sta lišča , da  li ga p riš tev am o  
k  o rgan izm om  ali p a  sm atram o  za »m rtvo« p ro te in sk o  gmoto.

V sek ak o r sp roži a p lik ac ija  izčiščenih  v iru so v ih  p re p a ra to v  v o rganizm ovih  
celicah  s in te tiz ira n je  u v e d e n e  ak tiv n e  substance , k a r  b re z  dvom a lah k o  vzpo­
re ja m o  z rep ro d u k c ijo  v b io loškem  sm islu . G re  za v p rašan je , da-li lah k o  p r i ­
p išem o  p lod itveno  sposobnost v iru sa  s tru k tu r i, k i  b i b ila  podobna oni celičn ih  
je d e r , č e  bodo d o b ili kaj takega , po tem  m o ram o  sm a tra ti v irusové v rs te  za 
celična je d ra , k o t m ik ro o rg an izm e b re z  celične m em b ran e .

V k o liko r so dokazan i rak o v i v iru si, jih  je  tre b a  raz lag a ti ko t m u tira n a  
ce lična je d ra , to re j celična je d ra , k i u s treza jo  tu m o rsk im  celicam , n a s ta lim  
potom  m utacije . V iru s  b i p o tem takem  ko t ra k o v a  celica sam a tv o ril nova 
je d ra , v k o lik o r n e  trč ijo  te  p lod itve  n a  specifične o b ram b n e  funkcije  o rg a ­
n izm a, obram bo, k i  m o ra  b iti  tem  čv rste jša , č im  večja je  m nožina zašč itne  
snov i — n izko -m o leku larna  a li encim  — v  rak o v i celici. M odern i u ltra m ik ro - 
sk o p i bodo  m enda  lahko  d o p rin e s li važno odločitev, če im am o v v iru su  o p ra v iti 
s k a k o  hrom ozom om  odgovarjajočo s tru k tu ro ,

_ Če si p red stav ljam o  v iru s  ko t hrom osom , k o t encim sko verigo, oz. kot 
enc im sk i kom pleks, zm ožen re p ro d u k c ije  (encim oid ), bom o p rip isa li la s tn o sti 
v iru sa  delom a v rs ti  in  š tev ilu  encim sk ih  kom p o n en t, delom a n jih  zv rstitv i 
ana logno  d edn im  en o tam  (genom ). L ahko  s i p red stav ljam o , da v sebu je jo  
enc im atičn i geni, oz. g e n sk e  k o m ponen te  podobno  k o t p ro s ti encim i uč inkov ite  
sk u p in e , k i lahko  več a li m an j d isociira jo  (koencim i) in  učinku jejo  n a  ra s t 
(celične de litve  itd .). P re d m e t raz isk av an ja  so seda j karc inogene  snovi in  
d ru g e  substance k o t k v a sn i fa k to r Z, da  li  n e  fu n g ira jo  m orda na  ta k  način  
k o t koencim i.



Pri bolečinah
p osku ša jte  z z a u p a n j e m  novi dom ači p re p a ra t

NOVOKODIN $ T € G

sintetski a lka lo id  d ih id ro o k s ik o d e in o n -h id ro k lo r id  
Z a n e s l j iv  in m o č a n  an a lg e t ik u m  in s e d a t iv o -h ip n o t ik u m  — O dlična  
za m e n ja v a  za  m o rfin ! — N im a  n e za že le n ih  u č inkov! — N a jja č je  
s re d s tv o  proti kašlju .
Tablete po 0,005 g  in  i n j e k c i j e  p o  0,01 in  0,02 g. — Nizke cene!

L ite r a tu ro  in v z o r c e  poš il ja  „STEG" a. d., ZeiTIUri

VELIKA ZDRAVILNA MOC
rad io -ak tivne te rm alne  vode (37°) v zdravilišču

RADIO-THERNA LAŠKO
Z d ra v i l iš č e  j e  e n a k o v r e d n o  i n o z e m s k i m  
z d r a v i l i š č e m  t e  v r s t e

P O M O Ž N I Z D R A V N I Š K I  P R I P O M O Č K I :

Elektroterapija, medi­
cinálně črevesne kopeli 
z radio-termalno vodo 
(Enterocleaner), masaže 
in dietično zdravljenje

ZDRAVILIŠČE ODPRTO VSE LETO!
Izven glavne sezone, t. j. od 1. septembra do 30. junija, nizke pavšalne cene:

za 10 dni din 600*-, za 20 dni din 1100'- (stanovanje , h rana , 
kopeli, zdravniški pregled  in ostale takse). Inform acije 
in  prospekte s cenikom  pošlje na željo

U P R A V A  Z D R A V I L I Š Č A

I N D I K A C I J E :

•  k r o n ič n i  r e v m a t iz m i
•  n e v r a l g i j e ,  i s h i a s
•  k r o n i č n a  o b o l e n j a  

č r e v e s j a  i n  o ž i l j a
• ž e n s k e  b o l e z n i
•  a r t e r i o s k l e r o z a

Sanatorij za živčne bolezni
v Zagrebu, Z elengaj 37

sprejema vse funkcionalne in organske nevrološke bolezni 
ter psihoze. Psihoterapija, kardiazolske in insulinske kure, 
malarija, trajno spanje, nevrokirurgija, fizikalna terapija

Sanatorij vodi dr. Đuro Vranešić
Podrobna obvestila v p rospektu



Za aplikacijo dolgotrajne toplote je Antiphlo- 
gistine najprikladnejša. Obkladek z Antiphlo- 
gistine zadržuje enakomerno vlažno toploto 
veliko ur, ne da bi pri tem oškodovala tkiv. 
Ker ima Antiphlogistine sposobnost, da pre­
prečuje stazo, pospešuje s tem cirkulacijo in 
resobcijo vnetnih produktov ter blaži bolečine.

A N T I P H L O G I S T I N E
Vzorci in literatura brezplačno

THE DENVER C H E M IC A L  MFG. C O .
NEW YORK U. S. A.
^ S t e r i l a b "  Engleska Hemijsko-Farmaceutska Laboratorija 
B ra će  J. J o v a n o v iča , B eo g ra d , ul ica Kneza Mihai la  br. 3 3
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Će se v rnem o k  b io k em ičn i ugotovitv i, da  je  za sarkom sko  celico značilen  
d e fe k te n  c itoh rom sk i s is te m  (d iafo raza , c itoh rom  — citohrom aza), n a s ta n e  
zopet v p ra šan je : n a  k a k še n  n ač in  lahko  p ro izv ed e  k a rc in o g en a  substanca  ali 
sp lo h  k a k a  k a rc in o g en a  n o k sa  ta k  e fek t?  D ržim o se  p red s tav e , da  g re  p r i  
p re h o d u  n o rm a ln e  ce lice  v  rak o v o  za m utacijo , in  s ice r tak šn o  k licn ih  kot 
tu d i  te le sn ih  celic. V p ra ša m o  se  po tem , da-li b a z ira  tu d i uč inek  k a rc in o g en ih  
snov i ko t on i k ra tk ih  valov  n a  izz ivan ju  m u tac ij?

Očitne so an a lo g ije  m ed  vp livom  k ra tk ih  valov in  onim  k em ičn ih  sub­
stanc. G re očividno za e n a k o v rs te n  u č in ek  in  sm atram o  lah k o  u č inek  u ltra ­
vijo ličn ih , ro en tg en sk ih  in  d ru g ih  žarkov  k o t fotokem ično in  ak tinokem ično  
tv o rbo  k a rc in o g en ih  snovi. T i ž a rk i p rim ejo  lah k o  sev ed a  različne sestav ine  
k o m p lic iran e  žive m a te r ije , izzovejo e n k ra t n. p r . rak o tv o rn e  m utacije  na  raz ­
n ih  m estih  hrom ozom ov.

Sedaj lah k o  dom nevam o, da  g re  p r i  ab n o rm n em  p o m an jkan ju  kom ponen t 
c itoh rom skega  s is te m a  v  sa rk o m ih  za u n ičen je  d e d n ih  enot, k a k ršn o  u streza  
onim , k i  so jih  izzvali n a  ra z n ih  v rs ta h  rž i z ro en tg en sk im i ža rk i in  k i so 
doved li do k lo ro filn ih  defek tov .

R avno ta k o  k o t je  z ra z isk av an ji N i l s s o n - E h l e j a  in  n jegove  šole 
dognano , d a  je  p r i  n o rm a ln em  izoblikovanju  k lo ro fila  n. p r. rž i u de leženo  
več je  š tev ilo  genov, tak o  da  n astan e jo  raz ličn i k lo ro filn o  d efek tn i ržn i m u tan ti 
t ip a  a lb in a , tako  lah k o  tu d i karc in o g en e  n o k se  p rizad en e jo  gene, k i so — 
p o sred n o  a li n ep o sred n o  — v zvezi s tvo rbo  c itoh rom skega  sistem a.

S eveda kancerozne  ra s ti  a li s tru k tu re  n i s m a tra ti  za n u j n o  posled ico  
ab n o rm n e  o ksida tivne  p re sn o v e , k a jti  ž ivalsko  te lo  vsebu je  tu d i n o rm a ln e  
celice organov, k i  se  p ra v  ta k o  ločijo  od m išičn ih  celic po  zelo m a jh n i m nožin i 
k o m p o n en t c itoh rom skega  sistem a.

D efek tn i c ito h ro m sk i sistem bi bil e fek t le  e n e  sp rem em be, n a s ta le  p r i  
m u tac iji po k arc in o g en i noksi. B istvenega v p ra ša n ja , potom  k a te re g a  reak c ij­
sk e g a  m ehan izm a je d e fe k t c itoh rom skega s is tem a  v zvezi z m utacijo , še  n i 
m oči odločilno odgovoriti.

K e r je  po d a n a šn je m  s tan ju  našega  znan ja  n e b rz d a n a  ra s t b is tv en a  lastn o st 
m alig n e  novo tvorbe , m o rem o  sm a tra ti ko t p r im a rn i  e fek t m utac ije  pač  u n ičen je  
tis tih  genov, k i  tv o rijo  ra s t  regu lira joče  enc im ske  s is tem e . V le -te  lah k o  p re ­
id e jo  k o m p o n en te  c itoh rom skega  sistem a. Izkaza lo  s e  je  pa, da p r i  k lo ro filn o  
d e fe k tn ih  m u ta n tih  a lb in a -tip a  d e fek ta  v  k lo ro filu  n i isk a ti  v m o tn ji poznejših  
g ra d b e n ih  faz k lo ro filn e  m olekule, am pak  da  so p r i  ržn ih  m u tan tih  t ip a  a lb in a  
in  tu d i  p r i  ro e n tg e n sk ih  mutantih ržnih zv rs ti že h ro m ato fo ri m očno d e g e n e r i­
ra n i. V  te h  celicah  po tem  bodisi ra d i p o seb n e  izp rem em b e  genov n iso  več 
d a n i pogo ji za izg radn jo  h lo ro fila  a li p a  r a d i  le ta ln e g a  značaja m u tira n ih  
p r im e ro v  v  m rtv i celici že nastopajo  ra z g ra d iln e  reak c ije . A nalogno  s tem  
p ro p a d e jo  lah k o  v rakov i celici ra d i k a rc in o g en e  n o k se  d ed n e  enote , k i  tvo rijo  
d ire k tn o  pogoj za izoblikovanje c itoh rom skega s is tem a , a li pa  je  p o m an jk an je  
c ito h ro m a posled ica le ta ln e g a  značaja rak o v im  (h itro  poginjajočim ) celicam  
u streza jo č ih  razg rad n ih  reakcij. V p r im e ru  rž n ih  m u tan tov  je  p rv a  p re d p o ­
s ta v k a  n ep o sred n e  izp rem em be genov v e rje tn e jša . O m em be je  še v red n o , da  
s ta  c itohrom  in  h lo ro fil d e riv a ta  is teg a  ob ro čn eg a  sistem a (p o rfir in sk eg a  
s is te m a ).

P o  te h  h ipo tezah  in  vpog led ih  je  tre b a  om en iti, d a  izhajam o iz  e k sp e r i­
m e n ta ln ih  ugotovitev. M otnja v d ihan ju , o z iro m a ano rm aln o  ra z m e rje  m ed 
d ih an jem  in  glikolizo  je  posled ica  večjega a li m an jšega  un ičen ja  tu m o rsk eg a



en c im sk eg a  sistem a, k i vodi do končne oksidac ije  in  do  p red e lav e  vm esn ih  
p ro d u k to v  potom  d ih a n ja , n am reč  d iafo raze  in  c itoh rom skega sistem a.

C itohrom sk i d e fek t lah k o  n as tan e  pod  vp livom  raz ličn ih  k a rc in o g en ih  noks 
p r i  m u tac iji n o rm aln e  celice. P re o s ta ja  še p re isk a ti , k ako  izgleda citohrom sko 
d e fe k tn a  m u tan ta  citološko, to re j k ak šn a  zveza se d a  ugotoviti m ed  defek tom  
d ia fo raze , citohrom a in  citohrom aze n a  en i in  s tru k tu ro  jed rn eg a  in  hrom o- 
zom skega sis tem a  rak o v e  celice n a  d ru g i s tra n i. To p a  so p rob lem i, k a te r ih  
re š ite v  te r ja  še večjo pog lob itev  b iokem ije  v dednostno  raz iskovan je  te r  zbolj­
ša n a  m etodična, z lasti op tična  sredstva .

B i o k e m i č n i  p r o b l e m i  r a k a .  V uvodu  obravnava v. E u le r  s lad ­
k o rn o  in  b e ljakov insko  p resnovo  ra k a s tih  celic in  p red o č i vlogo tu  u d e ležen ih  
k a ta liza to rjev . P o tem  se z lasti poglobi v o k s id a tiv n i del d ih an ja  in  tu  uč in k u ­
joče encim e, citohrom oksidazo , citohrom  in  n a  novo o dk rito  d iaforazo, k i d e lu je  
tam , k je r  p o sred u je  deh id rokocim aza  d e h id r ira n je . Za p re tvo rbo  n o rm a ln e  
celice v rakovo  celico so važni sledeč i fa k to rji: p red ispozic ija  o rgan izm a za 
ra k a , po tem  rak o tv o rn e  snovi k a tra n a  in  s in te tičn o  p rid o b ljen e  po lic ik lične 
su b stan ce  tip a  m etilh o lan tien a . Ni izk ljučena v  o rgan izm u tvo rba  k arc in o g en ih  
snov i iz sek su a ln ih  horm onov.

Izhajajoč iz n a z iran ja , k i ga že dolgo zastopajo  d ru g i raziskovalci, da  
n am reč  b az ira  p re o b ra z b a  n o rm a ln e  celice v rakovo  n a  m utaciji, o r iše  av to r 
tu m o rsk e  celice k o t citohrom azno  defek tn e  m u tan te . P o dčrtava  analog ije  m ed 
h lo ro filn im i defek ti, ržen im i m u tan ti in  m u tac ijam i, k i se  po jav lja jo  v tu m o rjih .

F. O r t h n e r - R i e d :  V i t a m i n s k o  h r a n j e n j e  k a r c i n o z n i h  
c e l i c  v n a m e n u  z a j e z i t v e  m a l i g n o s t i .  A v to rja  vodi p r i  n jegov ih  
po izkusih  sledeča zam isel: Če b i se  posrečilo  p r is i l i t i  celice rakov ině , da  n a ­
dom estijo  zakasn itev  v zo ren ju , b i doseg li n a  ta  nač in  počasnejšo  ra s t a li pa  
celo n je n  popo len  zastoj. Ta sposobnost kaže, d a  im a, sodeč po d veh  od av to rja  
t r e t i r a n ih  p rim e rih , o bsevan i izvleček r ib jih  je te r  (L e b e rtran ) , k i ga je  av tor 
a p lic ira l v ob lik i z n jim  p re p o je n ih  tam ponov  n a  novotvorbo (C arcinom a por- 
tio n is). V n a č rtu  so še  n a d a ljn ji poizkusi. J o h a n n e s  K r e t z :  C a r c i ­
n o m a .  L ab o ra to riu m sd iag n o stik , K reb sfe in d lich e  D iät, P rophy laxe , 43 s tran i. 
A v to r n ad a lju je  z delom  n a  F re u n d -K a m in e rje v i k a rc inom sk i d iagnostik i. V 
n jegovi bolnici v L inzu  se izvajajo: reak c ija  v se ru m u , p a ra k o li-k u ltu ra  iz 
sto lice in  določitev in d ik a n a  te r  ska toksila  v u rin u . P r i  p rev id n i ocen itv i teh  
š t ir ih  d iagnostičn ih  reak c ij skupaj se dobi p r i  ca. 90%  p re isk a n ih  p rim e ro v  
pozitiven  rezu lta t.

R. E. B u c h w a l d ,  B reslau : N a š e  i z k u š n j e  s F r e u n d - K a m i -  
n e r j e v o  k  u t a  n  s  k  o r e a k c i j o  z a  z g o d n j o  d i a g n o z o  r a k a .  
F re u n d  je  po do lgo le tn ih  raz isk av an jih  o d k ril načelno  raz liko  v k em izm u  
k rv n e g a  se ru m a, k i p r i  zd ravem  vsebu je  n eko  substanco , k i top i rakove  celice, 
dočim  karc inoznem u  se ru m u  ta  snov m an jka, zato  p a  v sebu je  ta  substanco , k i 
rak o v e  celice ščiti in , k i je  v no rm alnem  se ru m u  ni. Na tem  d ife ren tn em  
o b n ašan ju  obeh seru m o v  b a z ira  F reu n d -K am in e rjev a  cito litična reak c ija , iz 
k a te re  so po tem  izd e la li tu d i in tra k u ta n o  reakcijo . U porabnost te  m etode  je 
av to r p re iz k u s il p r i  ka rc in o zn ih  bo ln ik ih  in  p r i  zd rav ih  pod različn im i pogoji 
s sledečim  rezu lta tom : P r i  do tle j n ezd rav ljen ih , histo loško ugo tov ljen ih  ra k ih  
je  om ogočila re a k c ija  v 92T %  p rim ero v  p ra v iln o  diagnozo, 7 '9%  je  b ilo  zg re­
šen ih . Ta n ap ak a  v  o d sto tk ih  je  p r i  p re so ji m an j teh tn a , odločilen je  pozitiven  
e fek t p r i  kon tro ln ih  p o izkusih . P r i  53 ne  za rak o m  bo ln ih  je  reak c ija  izpad la  
17k ra t pozitivno. V e lik o st te  n ap ak e  je  to lik šn a , da  reakcija  ko t zgodnji 
d iagnosticum  zaen k ra t k lin ično  n i u p o rab n a . Ta k r i t ik a  pa  naj n ik a k o r  ne  
p o m en ja  odklonitve zač rtan e  d iagnostične po ti.



Z U S A M M E N F A S S U N G :
Bei der Forschung des K arzinom stof ¡Wechsels sind  die w ichtigsten R esultate auf 

dem  G ebiete des K ohlehydratstoffw echsels erzielt w orden. Da fand der erfolgreichste 
Forscher auf diesem  G ebiete W a r  b ü r g ,  daß, w ährend  beim  norm alen Gewebe die 
Glykolyse durch Sauerstoffzufuhr gehem m t w ird, beim  K rebs das nicht der F all ist 
oder n u r in  stark  verm indertem  M asse: aerobe Glykolyse beim  Krebs.

Das Tum orgew ebe en th ä lt w eite r gew isse G lykolyseaktivatoren, die Cofermente. 
Aus Zucker w ird  dann in  abundan tem  Masse M ilchsäure gebildet, w obei es sich w a h r­
scheinlich um eine Phosphorilierungsstörung  handelt.

Dann fand m an e in  A usgleisen  im  System d e r organischen K rebskatalysatoren, 
indem  m an feststellte, daß d e r Tum orkochsaft besondere R eduktionsfähigkeiten hat und 
auf diese W eise F ak to ren  en thält, die den V erlauf der O xydationsreaktionen u n te r­
brechen. D er Tum or ben im m t sich bei se iner A tm ung als ein biologisch geschädigtes 
Substrat, w as w ahrscheinlich eine Folge der Schädigung des Enzyms D ehydrogenase, 
beziehungsw eise ih res  Koenzyms, d e r A denosinphosphorsäure, ist.

W arburg  fand also, daß in  T um oren beim  A bbau der K ohlehydrate die Milch­
säureb ildung  gegenüber d e r  A tm ung in  den V ordergrund  tr itt. E rste Phase dieses 
A bbaues bilden die U m gruppierungen , Phosphorilierungen und D ehydrationen m ittels 
des Enzyms D ehydrase, d e r e inen  w ichtigen Teil, die Cozymase, enthält. Die Hexosen 
phosphorilieren  norm alerw eise  m it Hilfe der A denosinphosphorsäure. Das Enzym Dia- 
phorase b inde t das C ozym asedehydrasensystem  seh r schnell an das Zytochromasen- 
system , w obei das Zytochrom ein  Enzym m it E isenporphyrinpolypeptidkom plex darstellt.

Im  w esentlichen is t je tz t die Bedingung fü r die aerobe Tumorenglykolyse das 
Feh len , beziehungsw eise die g rößere oder geringere V ernichtung ihres Zytochromsystems.

Inso fern  m an C arzinom viruse anerkennt, m uß m an sie als m utierte Z ellkerne auf­
fassen ; w esentliche V eränderungen spielen sich an  den Chromosomen ab. Die carzino- 
genen  Noxen treffen die Gene, die m it der Bildung des Zytochromsystems (D iaphorase, 
Zytochrom-Zytochromase) zu tun haben  und welche die w achstum sregulierenden Enzym­
system e produzieren. Die genannten  Noxen können auch die E rbeinheiten  in der Carzinom- 
zelle vernichten, welche die d irek te  Bedingung fü r die A usbildung des Zytochrom- 
eystem s bilden, oder das F eh len  des Zytochromsystems is t eine Folge des letalen 
C harak te rs der krebsigen  (schnell verendenden) Zellen en tsprechender A bbaureaktionen.

S L O V S T V O :
W i l l h e i m - S t e r n  : D ie W ege und  E rgebnisse chem ischer K rebsforschung. — 

V o n  E u l e r :  B iochem ische K rebsproblem e. — F. O r t h n e r - R i e d :  Die V ita­
m infütterung d e r Carzinom zellen zweks Dämpfung der Malignität. — J o h a n n e s  
K r e t z :  Carcinom a: Laboratorium sdiagnoßtik, K rebsfeindliche Diät, P rophylaxe. — 
R. E. B u c h w a l d ,  B reslau : U nsere Erfahrungen m it d e r  Freum d-Kaminerschen K u­
tan reak tion  fü r die F rühdiagnose des Carzinoms.

Vejališče za naše strokovno besedje in izrazje
V eja  d r .  M. K r e m ž a r ,  D om žale

R azp rav e  v n ašem  »V ejališču« k ako r so zan im ive , tako  im am  v tis , da  so 
p re k o ra č ile  m eje  znanstvene  strpnosti. Ne le  v  s tv a r i  sam i, o k a te r i  je  govor, 
m arv eč  tu d i  v  »načinu« je , o k a te rem  se vodi po lem ika . P a m e tn a  k r itik a , v 
d o p u s tn ih  m ejah , je  k o ris tn a , k e r  ji je  ed in i n a m e n  izč istiti in  o b d e la ti snov; 
n ik a k o r  p a  n e  sm e b iti k r itik a  odskočna d esk a  za n a p a d  n a  n asp ro tn ik a . Z d rav ­
n išk i v e s tn ik  je  »strokovno« glasilo, o sebnostna  k o p ja  naj se lom ijo d rugod .

P re d s ta v e  o p riro d n em  stan ju  in  d o ga jan ju  so se ponekod  tem eljito  p re ­
d ru g a č ile , a  izrazi, k i so b ili s tv o rjen i n a  p o d lag i teh  p redstav , so ostali. 
Iz ra z n ih  nesm islov  k roži m nogo po v seh  v e ja h  n aše  vede. Poizkusov  v tem  
sm islu , da  b i se strokovn i iz raz i p r ik ro jil i  nov im  p red stav am , k i  b i b o lje  k r i l i  
po jem , bo lje  zadevali b istvo , n e  m an jka. S lovenci še le  u stva rjam o  svojo  m lado 
te rm ino log ijo , a li n i sedaj najbo lj ugoden  čas, d a  stvorim o znanstvene  izraze, 
p r ik ro je n e  novejšim  in  bo ljšim  p red stav am . Ne m islim  s tem  reči, d a  b i se



n ek d o  n. p r. lo til m a la rije  in  jo n ad o m estil z izrazom , k i u streza  današn jim  
p re d s ta v a m  z m otivacijo , k e r  m a la rija  n im a  n o b en eg a  o p ravka  s p o k v arjen im  
zrakom . N ikakor pa  n e  uv id im  p o treb e , da  b i s lep o  p rev a ja li la tin sk e  a li 
n em šk e  izraze, k e r  bo s ice r n a ša  slovenska  te rm in o lo g ija  tu ja  po duhu . L a tinec  
in  Nem ec se d rugače  iz raža ta  k a k o r m i. A ko p ra v i L atinec  in tes tin u m  crassum , 
i. tenue , Nemec D ickdarm , D ünn-, za S lovenca n i nujno, da govori d eb e lo  in  
ten k o  čevo; čevo je  cev, n e  palica, s tene  cevi p a  so debele  a li tenke . Nem ec 
p ra v i D ünndarm , a D arm v eren g u n g , ne  D arm v erd ü n n u n g .

Običajno rab im o  trep a ln ico  za A u g en w im p er (cilia, hrv . trep av ica ) in  veko  
(nom. v ek a  a li veko) za A ugen lid  (p a lp eb ra , h rv . v jed a); P le te ršn ik  im a  s ice r 
za trep a ln ico  A ugen lid  in  W im p er; p lodne vode v izrazoslovje n e  b i sp re je l, 
k e r  voda n i in  n e  m ore b iti p lodna; p lo d n i s ta  žena, zem lja. M esto p lo d a  sad , 
je  gotovo nep o treb n o , a li v m olitv i slišim o: » . . .  b lagoslov ljen  sad  tvo jega te lesa . 
J e trn a  lina , je trn a  v ra ta  ( =  p o rta ), je trn i spodek , sodim , je  več a li m anj s tv a r  
okusa. L epše zveni lina . Noseča a li nosna, o tem  naj sp regovorijo  n a š i slov­
n ič a rji; po leg  obeh  im a P le te ršn ik  še nosečna. M atere večk ra t čujem , da  so 
nosne; n ik o m u r sev ed a  n e  p a d a  na  um , da  b i im elo  to o p ra v iti z nosom .

V »V ejališču« naj b i se p re tre se l izraz  za izrazom ; zgolj izrazu  na j velja 
k ritič n a  obdelava, tvo rec  na j ostane  izven obm očja puščic.

V eja D r. Č e r n i č  M i r k o ,  M aribor

Slej koi p re j » tenko  in  debelo  črevo«!
Polagom a se o d s tira  zasto r izp red  poseb n o sti slovenske an a to m ije : ž. k. 

nam  je vi L jub ljanskem  zvonu 1939/1-2 ra z k r il  izvor »ložesne« nam esto  m a te r­
n ice , k i naj b i b ila  še sedaj živa v okolici T rs ta  (vp raševal sem  m arib o rsk e  
T ržačanke  in  T ržačane, p a  m i n ikdo  n i  znal o  n je j n iče sa r p ovedati), gospa 
D r. A n k a  P opov ić-P rija te lj p a  nam  v 11. št. le to šn jeg a  Z d ravn iškega  v estn ik a  
p o jasn ju je , zakaj p ra v i P lečn ik  »ozko in  š iro k o  črevo« nam esto  obče znanega 
in  obče rab ljen eg a  te n k e g a  in  debelega  črevesa . P o jasn jeva lka  tako le  raz laga : 
črevo  n i  palica, n i scela, m arveč cev, to re j votlo ; sam o pa lica  je  lah k o  ten k a  
a l i  debela , cev p a  zgolj š iro k a  a li ozka! R azlaga g lede  p a lic e  in  cevi je  do 
p ičice točna, je pa  te m e ljn o  zg rešena  g led e  č rev esa , k e r  črevo  je  »debelo« vsled  
svo jih  debelih  in  »tenko« v sled  svojih  te n k ih  sten . To, k a r  po jasn jeva lka  te o re ­
tično  te rja , da nam  n a m re č  »naj b i  n aša  slovenska  term ino log ija  že sam a ozna­
čila  anatom sko  ob liko  organa« , to k o n k re tn o  p re z re : »debelo  in  ten k o  črevo« 
n o sita  svoji im en i n e  po  v seb in i (b la tu  in  p lin ih ), k i ju  d e la  š iro k o  a l i  ozko, 
m arv eč  po  svoji an a to m sk i ob lik i, k e r  im a  eno  debele , d ru g o  te n k e  s ten e . 
V sakdo , k i je b il kda j p r i  raz te lesen ju , je  m o ra l to  n a  daleč opaziti, k d o r  pa  
te g a  ne  pozna od raz te le sen ja , se lahko  p re p r ič a  in  b rez  težav  ra z b e re , 
k a te re  k rvav ice  so n a re je n e  iz ten k eg a  in  k a te re  iz debelega  č revesa . Niti 
v seb in a  n iti  pato loške sp rem em b e  n e  določajo anatom ske oznake o rganov  — 
p r i  ileu su  vidim o, da je  črevo  oralno , navzgor od č re v esn e  zapo re  razširjeno , 
in  ab o ra lno , navzdol, ko lab iran o , ozko. in  v e n d a r je  p rv o  in tes tin u m  ten u e , 
d ru g o  crassum ! Če pa  je zapora  n a  debelem  črevesu , teda j je  tu d i »coecum  
razširjen« , k e r  je  pač navzgor od zapore  in  je  ta  m oja označba, k a te ro  navaja  
gospa D r. P opov ić-P rija te lj v p o d k re p ite v  P lečn ik o v e  anatom ske oznake, p r i  
ileu su  in  d rug ih  ob o len jih  ed ino  p ra v iln a  in  točna. A natom ično b i b ila  oznaka 
»ozko* in  široko  črevo« p ra v iln a  le  teda j, če b i b ilo  črevo  t r d a  cev lik i cevasta  
kost a li vodovodna a li p lin sk a  cev.

R azlaga š irokosti d eb e leg a  in  ozkosti te n k e g a  č rev esa  m arsikoga  o supne  
ko t n ek ak o  K olum bovo jajce. P r i  n a tan čn e jšem  p re m is le k u  pa se izkaže, da



je  to  pseudojajce! Bilo b i tu d i re s  p ravo  p rav ca to  čudo, da  bi se  tako  hudo 
zm o tili v si slovensk i z d ra v n išk i p isc i, p ra v  v si slo v en sk i b esedn jak i, v si slovan­
s k i  n a ro d i, k i p rav ijo  »debelo  in  tanko  črevo«, z Nem ci povrh , k i p restav lja jo  
in te s tin u m  crassum  in  te n u e  z b e se d a m a  D ick d a rm  in  D iinndarm !

P lečn ikovo  »ozko in  š iro k o  črevo«  za d o sed an je  ten k o  in  debelo  nadom ešča 
to , k a r  je  u k o ren in jen o , znano  in  p rav iln o , sp a d a  to re j v is ti koš ko t n jegova 
»ložesna« za m atern ico , » p red sap n ica«  za žlezo ščitn ico , »žolčno črevo« za dva­
n a js tn ik , » lopute in  lopu tice«  za zak lopn ice  in  zatvorn ioe in  zaporn ice  in  po­
k lopce  in  hym en , »m ožganci« za m a le  m ožgane, »vezni sredež« za podaljšan i 
h rb tn i  mozeg, »zrasti«  za d im lje , »nosna in  p lju čn a  k rila«  za nozdrve in  p ljučne 
polovice, »buljine«  za izbok line , »up rh ljivka«  za deciduo, »sad« za plod itd ., itd.

Bitja in žitja

Prof. R. F. Huzijan

R od il se  je  1802. v V e r­
žeju . Š tu d ira l je  na  D unaju  
te r  je  d ip lom ira l 1824. kot 
m a g is te r  k iru rg ije  in  po ­
rodn ištva . K e r n  i n B o é r  
s ta  n jegova najbo lj značilna  
uč ite lja . P o  daljšem  sup li- 
ra n ju  obeh  im enovan ih  uči­
te lje v  je  postal H uzijan  p ro ­
fe so r p o rodn ištva  na  D u­
n a ju  te r  je  v rš il posel do 
svo je sm rti, 5. a p r i la  1869.

Med n jegov im i d e li naj 
navedem  ločeno od d ru g ih  
oba učben ika , K ernovega  za 
k iru rg ijo  in  B oerovega za 
po rodn ištvo , k a te ra  je  H u­
zijan končnoveljavno  re- 
d ig ira l in  izročil v tisk:
H a n d b u c h  d e r  G e ­
b u r t s h i l f e ,  D unaj 1827.,
28. in  H a n d b u c h  d e r  
C h i r u r g i e ,  n a c h  d e m  
T o d e  d e s  V e r f a s s e r s  
z u s a  m m e n g e s t e l l t  
u n d  h e  r a  u s g e g e b e n ,
D unaj 1830., 31.

P opolnom a H uzijanova 
s ta  p a : A n w e i s u n g  z u r  E r n ä h r u n g  N e u g e b o r e n e r  K i n d e r ,  
D u n a j, 1825. i n D e r M e n s c h a l s K i n d ,  D unaj 1831. in  1842.

P osebno  značilna p a  je  za H uzijana kn již ica : D r .  L u c a s  B o e r ’s L e b e n  
u n d  W i r k e n ,  D unaj 1838. H uzijan  je  im el dovolj h rb ten ice , da  je  p re d m a rč ­



n em u  D unaju  in  d u n a jsk em u  dvoru  p ovedal resn ico  o B oerovi »smoli« o  p rilik i 
p o ro d a  nadvo jvod in je  E lizabete , p rv e  žene poznejšega cesarja  F ra n c a  L 
O sebje ok rog  nadvo jvod in je  je  n am reč  m irn o  g ledalo  p ro p ad an je  p o ro d n ice  
z a ra d i težk ih  n e p ra v iln o s ti in  z lonam erno  n iso  pok lica li B oera, k i je  v g o re ­
n jem  n a d stro p ju  spal. K ljub  re h ab ilitac iji so  B o em  kot p ro tež iran cu  cesarja  
Jožefa  II . vedno zopet očitali ta  porod, n e k a te r i  celo s pod tikan jem  p o litičn ih  
m otivov. P rav o  reh ab ilitac ijo  je  o sk rb e l še le  H uzijan .

Vprašanja — Odgovori
V p r a š a n j e :  K akšni so izgledi zdravljenja poliom ijelitisa z v itam ini? Ali je 

že p r i sum u na to bolezen podana indikacija za tako zdravljenje? Kje najdem  to- 
pogledno lite ra tu ro?  Dr. M. A. v Š.

O d g o v o r :  O z d rav ljen ju  živčnih p a re z  in  p a ra liz  z v itam in i je  izšlo 
v zadn jem  času  obširno  slovstvo. V vašem  o k ra ju  je  razum ljivo  to  v p ra ša n je  
a k tu a ln e jše  ko t k je  d rugod , k je r  je o tro ška  p a ra liz a  re d k e jš i pojav. Z godnja 
d iagnoza je  p r i  po lio m ije litisu  jako  težavna. V zadn jih  le tih  opazujem o često  
n e k a k  p ro d ro m aln i s tad ij, k a te re g a  loči ca d d n ev n i in te rv a l od p ra v eg a  p a ra - 
litičn eg a  stad ija . P o leg  običajnega zd rav ljen ja  je  d an es  dvoje s re d s te v  o k a ­
te r ih  m islim o, da ugodno vplivajo  n a  p o tek  bo lezn i: rek o n v a lescen tn i se ru m  
in  v itam in  B. S ledn jega u p o rab ljam o  danes p r i  oh rom ljen jih  n a jraz ličn e jše  
etio logije , ne  da b i m ogli — vsaj z a e n k ra t — ugotoviti točnejše n jegova 
dejstva . P ripo ročam  vam  sledečo li te ra tu ro : H a m b u r g e r :  B. —V itam in ­
n a h ru n g  zu r V erh ü tu n g  d e r  P o liom yelitis  (W ien. k lin . W schr. 1938, Jg . 51. 
No. 31.) — S c h T o e t e r  : B etax in  b e i p o s td ip h th e risc h e r L ähm ung (F ortsehr. 
T h er. 1937 Jg . 13. No. 8) — S t u d e n i :  E pidem iologische B eobachtungen  u n d  
M aßnahm en  b e i P o liom yelitis  (W ien. k lin . W schr. 1937. Jg . 50. No. 36).

D r. B o g d a n  B r e c e l j .

Iz zdravniškega slovstva

Splošna kirurgija
Dr .  G e o r g  v. K 6 r m  e n d y - E  k  e s  (I. M rurgična vseučildška klinika v  Bu­

dim pešti) : »Zdravljenje zapeke s hvpertonično solno raztopino v danko.«
»Ruska avtorja J. G e n k i n  in A. M i l j e v s f e a j a  sta priobčila p red  petim i 

le ti način zdravljenja pooperacajske zapeke e hypertoničniimi solnim i kMzmami. Njuni 
zapeljivi uspehi so n a s  p rip rav ili, do tega, da  smo način preizkusili. V od tedaj pretek lih  
le tih  smo uporabili n jun  način  p ri več kot 20 p rim erih  na naši kliniki. Zdravljenje se 
je izvrstno obneslo in  nam  je postalo ne samo zdravilo, na ¡katero se lahko zanesemo, 
m arveč tudi razpoznavno pomagalo, k i ga ne  bi več rad i pogrešali. Rektalno dajanje 
hypelrtonične solne raztopine je po našemi izkustvu tnajsigurnejše sredstvo za poživitev 
perista ltike. Njegov učinek daleko prekaša vse do sedaj znane načine in  je tako sigu­
ren, da lahko delam o dalekosežne sklepe, kad ar 'odpove. Naša tehnika je sledeča: v 
200 cm3 vode, segrete n a  telesno toplino, raztopim o dve žlici (30 g) kuhinjske soli. 
Raztopina je približno 15%. To raztopino vbrizgam o v danko z veliko brizgalko skozi 
m ehak gumijev kateter, ka te rega  sm o porinili ko likor moči visoko. G e n k i n  in Mi -



Vprašanja — odgovori
Dajemo Vam priliko , da dobite n a  vp rašan ja  iz p rakse, znanstva itd. strokovne 
odgovore. O dgovarjali bom o ali naravnost ali pa  v  naši rub rik i v  Z dravniškem  
vestn iku, če bi bilo vp rašan je  splošno zanim ivo. Vprašalčevo im e bo ostalo 
neim enovano.

U red n iš tv u  Z D R A V N IŠ K E G A  V E S T N IK A

LJUBLJANA, OBČA DRŽ. BOLN., V.

Prosim , da ob ravnavate  v  ru b r ik i V prašan ja  — odgovori, nasledn je :



l j e  v s t  a j a  s ta  da jala  sam o polovioo te  'količine, t. j. 100om3. Mi smo dozo podvojili, 
k e r  sm o se bili prepričali, da je  učinek sigurnejši. U speh se  pokaže navadno neposredno 
po vbrizgu, sem  pa  tje  po 2—5 m inutah, zm eraj pa v sa j v  15 m inutah. Če so tei m inile 
brez uspeha, n i več pričakovati uspeha. Zaradi tega svetujem o, da je  bolnik že med 
vbrizgavanjem  ¡pripravljen na  posteljni posodi, t e r  drugače se lahko zgodi, da  im a 
prem alo časa in  da  postel} ponesnaži. Večinoma zadostuje enkratn i vbrizg, če pa je 
ta  b rez  učinka ali nezadovoljiv, tedaj ga  je  treba  1—2 b ra t  ponoviti. Po naših izkušnjah 
je neuspeh  vedno zelo kočljiv, k e r  kaže m  m ehanični zatvor drevja. V tak ih  p rim erih  
postopam o torej tako, da  vbrizg čez eno uco ponovimo in  takoj operiram o, če je bil 
brezuspešen. Siceršnje običajne peiriistaltikume (glanduitrin , peristaltin  itd.) lahko ¡opu­
stimo, k e r  v svojem učinkovanju daleč zaostajajo za solno klizmo, razen tega pa tudi 
niso čisto nedolžni, sa j večkra t povzročajo hud kolaps. V lite ra tu ri zadnjih 7 le t n i o  
solni klizm i v opisani oblik i p rav  za prav  ničesar, zdi se, da je metoda povsem  n e­
poznana ozirom a spregledana, k e r  domnevamo, da b i b ilo  o njej več napisanega, če bi 
jo k iru rg i splošno poznali. Priporočam o ta  izredno  učinkoviti način, k e r  je tud i raz ­
poznavno uporaben, v preizkušnjo tem  bolj, k e r  je zelo poceni, preprost, tudi n a  domu 
izvršljiv te r zamore vsled teg a  izborno služiti tud i praktičnem u zdravniku.

P rev iden  je treba  b iti p r i  sta rih  dekrep idn ih  ljudeh in  p r i bolnikih, k i jih  je bo­
lezen že zelo oslabila, zakaj b u rn a  perista ltika  in  v iharn i vetrovi te r  izpraznenje 
lahko povzročijo pri tak ih  bo ln ik ih  kolaps. Priporočljivo je zaradi' tega dati v tak ih  
p rim erih  poprej kofein ali k ako  drogo sredstvo za o k rep itev  srca in  tako preprečiti 
kolaps.«

Avtor pravi nadalje, da  nam  je mehanizem delovanja solne kližme neznan, n a ­
vaja pa dosedanje domneve. D r . Č e r n i č ,  M a r i b o r .

V. L a z a r e v i č :  Doprinos k  spoznavanju vnetljivih tum orjev trebušne m rene. 
(Arch. klin . Chir. zv. 194. 1939.).

K avtorju  je p rišla  41 letna žena, k i je  im ela že tr i tedne vročino in  bolečino 
v spodnjem  delu trebuha, k je r  se je tipala  neka zatrd ina. Bolečine niso b ile  odvisne 
od obrokov hrane. B ruhala ni. Tum or ja b il omejen na m estu pod popkom, b il je za 
pest velik, grčast in  na p ritisk  zm erno občutljiv te r  gibljiv. P ri operaciji se je  pokazal 
tum or trebušne  m rene, k i se  ja  bočil nad eolon. K er je  bil tum or sum ljiv na m aligniteto, 
je b il eolon raseciran  za ca 10 cm. Histološka preiskava pa je pokazala vnetljiv  tum or 
trebušne m rene z m ajhnim i abscesi (plastična phlegm ona). Dr. E. M.

F. M a  d  r  u  z z a t  o  : Patologija in  k irurgija processusa supracond. in ter. hum eri.
(Chir. org. mov. Vol. XXIV. faec. 2. 1938.).

Proč. supracond. int. hum eri je kostna anom alija, k i im a recesivno deden  značaj. 
P redstav lja  trikotaet izrastek na spodnji m ediáln í ploskvi nadleM aice, 5—6 cm nad 
oondyl. in t. hum eri. Od stran i je  močno sploščen in  je v celoti podoben orlovskem u 
kljunu. Od njegove konice izhaja fibrozen pram en (lig. supraepitr,ochlear.), k i im a na- 
sadišče na int. condylus-u. H um erus in  proceseus tvorita p rs tan  v obliki »C«, ki ga 
zaključuje omenjeni lig. supraepitroch. Tako nastane orifitium  supraepitroch. K adar je 
p ri človeku ta prstan razvit, p reh a ja ta  skozi njega n. m edianus in  a. brachialis, vendar 
se a. včasih deli že nad proceesusom  in  gre  potem skozi kan a l a. ulnaris. Ta anom alija 
povzroči anomalijo v inserciji m. pron. teresa: njegovo izhodišče je pahljačasto in p re ­
mosti a. in  n.

A. misli, da  je tako  m alo objavljenih prim erov samo zato, k e r ta  anom alija le 
redko povzroča težave. Gotovo pa  je, da lahko povzroči irita tivn i nevritis n. m edianus-a. 
V naslednjem  opiše 5 las tn ih  primerov in zaključuje z nasvetom, n a j se operativno od­
stran i poleg processus-a, periosta  in  ligamenta tud i del m. pron. teres-a, da se tako 
izključijo ev. dražljaji na  n . m edianus v zvezi s komtrakcijami te  mišice. Dr. M. B.



Pediatrija
F r  o 11 o : Zdravljenje tifoidnih infekcij v prvem  letu starosti. (Pediatria 1938/11.)
Zdravljenje tifuzndh bolnikov v  te j nežni starosti zahteva posebnih obzirov. Z m a­

terin im  mlekom dobiva o trok  im unizirajoče snovi. Važna je h idroterapija. Mrzlih 
kopeli ne smemo o rd in irati, m arveč samo 10 m inutne kopeli v vodi, ki je le  za par 
stopinj hladnejša od te lesne topline. Tako kopel lahko ponovimo večkrat na  dan. 
Samo za hrbet smemo uporab iti h ladne prhe. Komplikacij s strani uropoetičnih orga­
nov se branim o z urotropinom , pom anjkanja ad renalina  v krvi pa z adrenalinom  (5—10 
kapljic l% o raztopine). T udi za dojenčka je  zelo važna specifična vakcinacija, vendar 
im a ta  v  kasnejših  m esecih boljši učinek ko t p r i «isto m ajhnem  dojenčku. D r. Sl. P.

R e n é  P i e r r e t  i n  G é r a r d  L e f e v b o r e :  Povišan krvni tlak pri otrokih. 
(Arch. de medee. des enfants, 1939.)

Pisca omenjata, da je  povišan krvni tlak p ri o trokih še malo znan. Za določitev 
istega priporočata P a c l i o n - o v  apara t z otroško m anšeto, ki je 6 cm visoka in  13 cm 
široka. Trdita, da je ožja m anšeta bolj občutljiva za am plitudo oscilacije. Da je mogoče 
določiti povišan krvni tlak, je potrebno:

1. večkrat m eriti,
2. otrok m ora biti popolnom a m iren,
3 poznati m oram o norm aln i k rvn i tlak.
Povišan krvni tlak  je lahko A trajen  a li B prehoden. V skupino A spada:
1. Izolirani, trajno povišani k rvn i tlak. Pisca dom nevata, da je vzrok tem u distrofija 

neka te rih  organov ali žlez. Bolezen poteka brez večjih znakov. Taki bolniki so neko­
liko anem ični, n jih  teža in  višina sta pod norm alo, včasih muči bolnika glavobol. 
O poteku bolezni se je v napre j težko izraziti.

2. Trajno povišani tlak  p ri kroničnem  nefritisu. T a oblika je zelo pogosta, razvija 
se  zahrbtno. Odkrijemo jo navadno p ri sistem atskem  pregledu bolnikov ali p ri akutni 
bolezni. Pojavlja se p ri o trokih v starosti 3—5 le t ali 10—15 let. Bolniki so bledi, 
shujšani, telesno zaostali. K ardio-vaskularni sindrom  p rihaja  počasi v ospredje (dila- 
ta tio  e t hypertrophia ventrieuli sin istri, insufficientia m itralis functionalis). Glavobol 
in  eklam psia bi zdravnika lahko zavedla k  diagnozi m eningitisa ali cerebralnega tum orja, 
zato priporoča M. N o h é c o u r t  m erjenje krvnega tlaka  v vseh dvomljivih in  nejasnih 
p rim erih .

3. Trajno povišani k rvn i tlak p ri priro jen i stenozi aorte.
Ta tlak  se uveljavlja le v zgornjih delih telesa. Označuje ga nesoglasje pulza in 

raz lika  krvnega pritiska  v zgornjih in  spodnjih okončinah.
B. Prehodno ali funkcionalno povišani k rvn i tlak  najdem o:
1. p ri doraščajoči k repko  razviti m ladini,
2. p ri akutnem  in  subakutnem  nefritisu, ki je v zvezi z živčnimi in  srčnim i m o t­

n jam i in  je najčešće posledica škrlatinke,
3. p ri srčni dekompenzaciji,
4. p ri vazo mo tor niti motnjah,
5. p ri obolenju m ožganskih centrov,

6. p ri nesoglasju endokrin ih  žlez. Dr. Sa. P.

Ginekologija in porodništvo
D o c . d r .  Z a n e l l a :  P roblem  babic p ri nas. (Lij. Vjes. 1939/4.)
A. uvodoma poudarja važnost babiškega poklica, zaščite m aterinstva in  negovanja 

naraščaja  v  najnežnejši dobi. Sprašuje se, zakaj taka razlika m ed sestrami-pomočnicami, 
ka terim  je eksistenca zagotovljena po končani šoli, babicam  pa ne, ko vendar vrše isto



socialnom iedic. službo, k i jo je  postaviti po svoji važnosti — po izjavi prof. Rotta — 
takoj izza zdravnika. Kljub tem u se  ponekod babiški poklic omalovažuje in  zanem arja.

V naši državi je prem alo  diplom iranih, a nebroj m azaških babic. Rabili bi jih  5.000, 
a  im am o jih  sam o 2.859. Vsako leto  rodi p ri nas okoli 500.000 žen. Tudi razporeditev 
babic je slaba kakor kaže nasledn ja  razpredelnica: v  dravski banovini na 10.000 p re ­
bivalcev 4'33 babice, v d rinsk i 0'5, dunavski 3'27, m oravski 0'6, prim orski 1'55, savski 
3'28, vardarsk i 0’54, v rbask i 0'28, zetski 0'57, B eograd 2'93, Jugoel. 1'93.

P resk rb a  z babicami je  najboljša v dravski, v  v rbask i banovini najslaibša. Dravska 
in  vrbaska banovina im ata p rib ližno  isto število prebivalstva. P rv a  im a 511 babic, druga 
pa le 31. V dravski, savski, dunavsk i banovini in  B eogradu skupaj je 2.354 babic, v 
vseh ostalih 6 banovinah jih  je 505. N ataliteta je v naši državi odlična, p rirodni p r i­
ras tek  pa m ajhen rad i ogrom ne um rljivosti dojenčkov.

R azporedba babic je v ob ratnem  razm erju  s številom  porodov. Tako odpade v dravski 
banovini okoli 59 porodov na  1 babico, v vrbaski 1012 porodov. V 80 jugosl. mesti-h živi 
23% vsega prebivalstva (čez '/s ), in  v teh  m estih živi 739 babic, torej 1U, neugodna 
razporedba tudi, če b i m esta im ela isto rodnost k ako r dežela.

V Splitu je 11 babic, L jubljani 20, Novem Sadu 23, Skoplju 23, Subotici 40, Za­
g rebu  73, B eogradu 104. Te babice bi im ele spričo števila porodov (za Beograd in 
Zagreb okoli 48 porodov letno vsaka) dovolj dela in  zaslužka, če se ne bi rodilo čez 
polovico o trok  v Zagrebu v porodnišnici, v  Ljubljani pa celo */5 (sanatoriji niso vraču­
nan i). Babice beže z dežele v  mesta, k e r  nim ajo zadostnih plač, honorarji so m ali ali 
jih  sploh ni, število m azaških babic pa je veliko. V H rvatski so se pojavili kolegi, ki 
vodijo porode brez dipl. babice.

V d ržav i imamo 4 bab iške  šole (Ljubljana od 1857, Zagreb od 1877, B eograd od 
1899, Skoplje od 1931). Povečati se  m ora število šol in  n jih  kapaciteta. Vsaka banovina 
bi m orala im eti svojo babiško šolo, k i bi se  priključila onem u porodniško-ginekološkem u 
oddelku, k i  je v banovini največji.

Povsem  napačno je, da s i neka te ri kolegi (v dunavski banovini) sam i vzgajajo 
babice, potem ko so p ri n jih  absolvirale 4 mesečni tečaj. Šolanje babic se  ne m ore vršiti 
izven porodnišfco-ginekološkega oddelka. Ta m etoda je  b ila  p ri nas v modi p red  150 leti 
in  n ikakor ne  gre, da b i se  ru š ili solidni tem elji babiškega šolanja.

A. p red laga, da se  osnuje v  L jubljani Centralna drž. šola za babice, k je r  bi se  šolale 
predvsem  babice iz onih banovin, k je r babiških šol ni. L jubljanska porodnišnica im a 
največje število porodov, m ateria l pa je neizkoriščen, k e r  se  šola tu  samo 25 gojenk, 
a m edicincev ni. Obenem naj bi se  učna doba sk ra jša la  od 18 na 12 mesecev, k e r  je 
izkušnja (zagrebška in ljubljanska šola) pokazala, da se  kvaliteta babic ni izboljšala, ko 
se  je učna doba podaljšala od 9 na 18 mesecev (1927. leta). T reba je pač, da  se  polaga 
večja važnost na praktični pouk, kar se  da doseči z uvedbo poliklinične porodniške službe.

R azporedba babic se da popraviti z zavarovanjem  življenjske možnosti podeželske 
babice. S tatistika nam  pove, da število babic pada (vrbaska banovina leta 1933. 43, 
le ta  1938. 31, drinska banovina 95, 85, zefska banovina 68. 57, p rim orska 147, 134).

A. p redlogi so sledeči: num. clausus za babice v m estih; v sirom ašnih občinah naj 
se nastavijo  banovinske babice ali naj se vse babice sploh podržavijo; zdravniki ne 
sm ejo voditi porodov brez babic; pobijati mazaško babištvo; vsaka babica naj vrši službo 
3 le ta  n a  deželi; privatne babice naj se oprimejo občinskih služb; zajamčiti babici živ­
ljenjsko možnost, zavarovati jo za bolezen in  nezgodo itd. A. se izreka proti unifikaciji 
šo lan ja; vsaka dežela naj s i ustvari svoj tip  babice, k i najbolj ustreza kulturno-ekonom - 
sk im  potrebam . P ri nas se mnogo p iše  o  beli kugi, a žene nam  um irajo ob porodu brez 
strokovne asistence, um irajo novorojenčki v k rajih , k i žele naraščaj. 5.000 babic s 
500 din  mesečnih prejem kov b i veljalo državo 30,000.000 letno, 1 porod 60 din. Ta sistem 
podp iran ja  natalitete bi b il uspešnejši kakor pa brezplačne k a rte  za poročna potovanja 
in  poklanjanje otroških vozičkov. Dr. M. K.



Okulistika
F e d e l e s - F i n d e i s e n  : Doprinos k spoznavanju možganskih tum orjev. (Zbl. 

Ophth. 1939. 43/5).
V zadnjih letih  je padla um rljivost možganskih tum orjev od 60 % na 12% . To 

ugodno razm erje pa ni povzročeno samo radi boljše operativne tehnike, ampak tud i radi 
p ravilnejših  operativnih indikacij in  načinov spoznavanja. Zelo važna je točna a n a m ­
n e z a ,  k e r  povzročajo tum orji, k i rastejo na istem  k ra ju  in  so iste vrste, tudi enake 
začetne pojave, ki so si podobni tudi v časovnem razporedu. Najvažnejša pa je n e ­
v r o l o š k a  p r e i s k a v a .  P ri 10 % pogrešamo zastojno papilo. Najpogostejše je n i­
mamo pri angiomih. Na strani, k je r  leži tum or, je tu d i zastoj višji ( H o r s l e y ) .  Ostrina 
vida more biti navzlic zastoju: papili še norm alna. Če vid hitro peša, moramo sklepati 
na  nagel porast in trak ran ie lnega  pritiska in  se požuriti z operacijo. Zelo važna je p re ­
iskava vidnega polja. Popolna hem ianopsia kaže na  tum or v lOkcipitalnem delu, kva- 
diramtna hem ianopsia pa na tum or v tem poralnem  delu možganov. P ri diagnozi pom agajo: 
encefalografija, ventrikulografija  in  arteriografija. P rv i dve moremo delati le na  k iru r­
š k ih  oddelkih. Dr. Sl. P.

M. G o e  d e :  A nestezija p ri očesnih operacijah (Dtsch. Mil. arzt. 4/39).
Avtor obravnava različne načine anestezije, M prihajajo pri očesnih operacijah 

v poštev. Z a  s p l o š n o  n a r k o z o  priporoča Evipan-N atrium , včasih z dodatkom etra  
(pri odraslih) ali pa k loretil-etra (pri otrocih). P ri etrovi narkozi moti operaterja  zelo 
pogosto pojav, da se obrne oko navzgor in  je rad i tega otežkočena operacija. P rav  tako 
je  v veliko napoto maska, ki posebno pri otrocih ovira operaterja. Vse te nevšečnosti 
odpadejo p ri Bvipanu. E. znižuje tudi krvni in očesni p ritisk , kar je posebno ugodno 
p ri operacijah glavkoma. V endar moramo tudi p ri E. oko kokainizirati, da odstranim o 
reilektorično kihanje in  kašelj. — Za k r a j e v n o  (lokalno) anestezijo priporoča pri 
vseh operacijah, k jer zrklo odprem o, cocain. P ri vseh nadom estkih za cocain je prevelika 
nevarnost krvavitve. Zato uporabljam o Pantocain in  d ruge sam o p ri m anjših operacijah 
(tuja telesca, tonom etriranje itd.). P ri odstopu m režnice ne sm emo kapati cocaina, ker 
nastane p ri tem  m oten roženični epitel in  ne m orem o dobro oftalmoskopirati. P r i neka­
te rih  operacijah uporabljam o anestezijo ciliarnega ganglija s pomočjo retrobulbarnega 
vbrizganja Novocaina. T udi p ri tem  nastopi hipotonija zrkla, ka tere  se posebno rad i 
poslužujem o pri in trakapsu larn i ekstrakciji leče. — Avtor ne nam enja svojega članka 
sam o strokovnjaku za oči, am pak tudi splošnem u zdravniku, kajti p r v i  p o g o j  fca 
n a j m a n j š o  o č e s n o  o p e r a c i j o  j e  d o b r a  a n e s t e z i j a .  Dr.  Sl. P.

Nove knjige
Dr .  I v a n  P i n t a r :  M ediko-kirurški učni zavod v Ljubljani, njegov nastanek, 

razm ah  in konec. (H abilitacijska disertacija — Ljubljana m arec 1939.)
Ob dvajsetletnici (slovenskega) vseučilišča v L jubljani je izdal d r .  P i n t a r  ozna­

čeno delo, ki obsega 6 pol velike osmerke. Delo je pomembno v m arsikaterem  pogledu. 
Najprej je zgodovinski dokaz, da je  im ela L jubljana svojo zdravniško šolo že v 18. veku. 
k i se je v dobi Napoleonove Ilirije  povzpela na stopnjo vseučiliškega oddelka (lakul- 
tete) in  je tra ja la  do srede 19. stoletja; ostanek tega učilišča je še zdaj poslujoča 
bab iška šola. V sekakor je  bilo to zdravniško učilišče prvo na slovanskem jugu.

Iz slovstvene zgodovine nam  znana » A e a d e m i a  O p e r o s o r u m « ,  ustanov­
ljena  že v 17. veku, je im ela tud i medicinski oddelek, znam eniti njegov član d r .  M a r  - 
c u s  G e r b e z i u s  se je proslavil tudi m ed Nemci s prem nogim i učenjaškim i spisi.



Prvo  zdravstveno učilišče v L jubljani je bila b a b i š k a  š o l a ,  ustanovljena 1. 1753. 
po zam isli slavnega V a n  S w i e t e n a ,  ki ga je cesarica M arija T erezija postavila 
za organizatorja zdravstva. T ak ra t je  začel z a n a t o m s k i m i  v a j a m i  i n  p r e d a ­
v a n j i  ordinarij »cesarske bolnice« m agister k iru rg ije  J a k o b  B r e c e l j  (Brezi) 
k a r  na svojo pest. To zasebno učilišče je  prenehalo, ko je b ila  ta  bolnica opuščena. 
P rvega učitelja na  bab išk i šoli m agistra  K l o p s t e i n a  je 1. 1774. následoval dotedanji 
id rijsk i k iru rg  B a l t a z a r  H a c q u e t ,  m agister anatom ije, k iru rg ije  in  porodništva. 
L. 1782. je  babiška šola postala  sam o oddelek nove ustanove, m e d i k o - k i r u r š k e g a  
u č i l i š č a ,  ki je obsegalo botaniko, kemijo, anatom ijo, kirurgijo , porodništvo, medicino, 
živinozdravstvo in  sodno zdravstvo. P rv i glavni učitelj na tem liceju je b il Baltazar 
H acquet, k i se je v  naši deželi izkazal kot botanik  in  geolog z izvirnim i odkritji. 
L. 1787. je  odšel za profesorja  prirodoslovja na  vseučilišče v Lvov, kasneje v Krakov, 
vabili so ga tud i na  Nemško in  v Rusijo.

Med drugim i tu jerodnim i učitelji, k i so si sam i p rilastili naslov profesorjev, je bil 
p rv i domačin m agister anatom ije, k irurg ije  in porodništva A n t o n  M a r k o v i č  iz 
K ostanjevice, k i je 1. 1782. izdal prvo slovensko-nem ško knjigo o porodništvu. L. 1788. 
pa  še obširnejšo. Za n jim  so se na učilišču v rstili domačini Novomeščan dr. med. 
K a r o l  B e r n a r d  K o g l  in  V rhničan dr. A n t o n  J e l o v š e k ,  L jubljančani ranarn ik  
F r .  V e h o v a r  in  trije  iz »zdravniške dinastije« M e 1 z e r j e v , dva Škof jeločana 
dr. F r .  K s. J u g o v i č  i n dr.  A n t o n  B e r n i k .  Najviše se je povzpel dr. med. et 
chir. mag. obstet. V i n k o  K e r n  (* 1760, 1 1829), po rodu Gorenjec, ki se je v re v ­
ščin i izučil za ranarn ika, s p rih ran k i nadaljeval študije na  Dunaju in  postal m agister 
k iru rg ije  in  porodništva, nato je  dosegel še dvojni doktorat. Osem le t je poučeval na 
ljubljanskem  liceju, 1. 1805. je b il poklican na dunajsko vseučilišče kot evropsko p ri­
znan  vodilni k iru rg , k jer se je odlikoval z nenavadnim i uspehi posebno v zdravljenju 
ran , pravilno  presojajoč nasta jan je  okužb. V domačem zdravstvu si je K ern  pridobil 
velike zasluge z uvedbo cepljenja pro ti kozam.

L jubljanski licej je b il  v 1. 1810.—14. povzdignjen po vzorcu francoskih v s e u č i ­
l i š č  v »e c o l e  c e n t r a l « .  Na zdravstvenem  oddelku so poučevali domačini prof 
J a n e z  K e r s n i k  iz Ž irovnice fiziko, F r .  H l a d n i k  iz Idrije  prirodoslovje (bota­
niko), mag. A n t o n  M e l z e r  anatom ijo, dr. F r .  M e l z  e r  k irurgijo  in  porodništvo, 
dr. A n t o n  J e v n i k a r  iz L jubljane notranje bolezni, dr. J a n e z  V e r b i č  iz T reb­
njega je b il določen za sodno medicino. Radi p rek ra tkega  obstoja te fakultete n i bilo 
n a  njej nobene prom ocije.

Po odhodu Francozov je bilo vseučilišče odpravljeno, ostalo je zdravniško učilišče 
ko t licej. Poučevali so dom ačini m agister A n t o n  M e l z e r ,  d r .  J e v n i k a r ,  
d r .  V e r b i č ,  m agister k iru rg ije  in porodništva I g n a c i j  P i n t a r  iz Ljubljane, 
dr. med. I v a n  Z h u b e r  pl .  O k r o g  iz Brusnic p r i Novem mestu, od prišlekov je 
pom em ben dr. k iru rg ije  in  m agister porodništva J a n e z  M a t o s c h e k ,  m oravski Čeh, 
Kernov asisten t n a  D unaju, k i je spisal in  dal po Val. V odniku posloveniti Babifhtvo 
a li porodnizharsk i vuk sa babize (Lj. 1818), in  dr. med. et mag. obstet. Đ u r o  
M a t i j a  Š p o r e r  iz Karlovca, ki je  b il licejski rek to r in  se  je potegnil, da je bil 
d r .  J a n .  B l e i w e i s  im enovan za profesorja živinozdravstva in  sodne m edicine na 
tem učilišču. D unajska vlada je 1. 1848. razpustila  licej, ostala je babiška šola do dan­
danes in  podkovska šola.

M enda je avtor v zmoti glede zadnjega podatka. Poročevalec sem im el tr i  strice, 
kovaške m ojstre. Prva dva strica sta se p ri dr. B leiw eisu izučila še za živinozdravska 
pom očnika s pravico prakticiranja, najm lajši stric pa se je mogel usposobiti samo še 
za  podkovskega mojstra, iz česar sklepam, da je dr. B leiweis še učil živinozdravstvo 
n a  nižji živinozdravski šoli, k i je ž njim  prenehala , n jen  ostanek je podkovska šola.

Ko sem preb iral v avtorjevem  delu im ena slavnih m edicincev na  D unaju in  drugod, 
k je r  so se izobražali učitelji na  našem  domačem zdravniškem  učilišču, sem pogrešil



d rja  M a r k a  A n t o n i j a  P l e n č i č a  ( P l e n c i z ) ,  roj. v Solkanu p ri Gorici 1. 1705., 
k i je  prom oviral na D unaju 1. 1733. in  postal 1. 1762. profesor na vseučilišču, k je r  je 
istega le ta  izdal v latinščini p isana »Mediko-fizična dela v štirih  poglavjih«. To delo 
je v znanstvu edinstveno! Dobro stoletje p red  P asteurjem  in Kochom razvija Plenčič v 
njem  popolnoma novodobne m isli o kužnih boleznih, k i jih  sm atra  za nasledke nevidnih  
živih, ne m rtvih strupov, vsaka kužna bolezen im a po njegovem m nenju svoj vzrok v 
posebnem  živem kužilu rastlinskega ali živalskega a li človeškega izvora.* Z nam eniti 
naš ro jak  Vinko K ern, profesor zdravstva na ljubljanskem  liceju in  dunajskem  vse­
učilišču je gotovo zajem al iz Plenčičeve zakladnice, da se je mogel kot k iru rg  prosla­
viti s tolikim i uspehi p ri zdravljenju ran.

Dr. P in tarjeva knjiga vsebuje še mnogo prav  zanim ivih podrobnosti iz naše 
domače in  splošne zdravstvene zgodovine. Toplo jo priporočam  vsem izobražencem, 
posebno zdravnikom, da jo proučujejo in  se  iz n je  navzam ejo stanovske zavesti in 
narodnega ponosa, saj smo im eli že v prošlosti odlične našince, ki so tud i v tistih  
težkih  dobah, nič lažjih od današnje, korakali v zdravstveni prosveti z velikim i narodi 
vštric, časih celo p red  njim i!

Slovensko zdravništvo naj bo avtorju hvaležno za lepo, z veliko skrbjo sestavljeno 
in  globoko domovinsko ljubeznijo prepojeno znanstveno delo! D r. A n t .  B r e c e l j .

Iz zdravniških društev
Strokovni sestanek Jug. kir. društva, sekcija Ljubljana

dne 14. oktobra 1939. v predavalnici Državne bolnice za ženske bolezni v L jubljani:

D r . I. M a r i n č i č  — Dr .  O. B a j c :  T ri lam inektom ije.
V teku  dveh mesecev sta  im ela predavatelja p riliko  opazovati in  zdraviti tri p ri­

m ere procesov v hrbtenici, k i so povzročili p ri vseh treh  bolnikih ohromitve dolnjih in 
p ri enem od njih  tud i gornjih  ekstrem itet. K linična diagnoza je p ri vseh treh  ugotovila 
kom presijo  mozga te r določila tudi višino procesa. To lokalizacijo je v vseh tre h  p ri­
m erih  potrdila myelografija, ki je bila napravljena s pomočjo subokcipitalne punkcije 
in  injekcije IV 2  ccm 40% lipyodola v  hrbtenični kanal. P rojicirane slike kažejo v dveh 
p rim erih  tipičen stop, v enem  pa je  slika nejasna do operacije. V vseh treh  p rim erih  
je b ila  izvršena lam inektom ija te r  je bil odstranjen  p ri I. p rim eru  ekstraduralen  haem an- 
giofibrom  v velikosti lešnika, ki je  im el drugi del izven kanala. Zvezana sta bila oba 
dela tum orja skozi foram en in travertébrale . P ri drugem  p rim eru  smo našli za m andljevo 
zrno velik in tradura ln i ekstram edularn i psamom. Končno smo p ri tretjem  p ri operaciji 
odkrili vzrok nenavadne rentgenske slike. Številne arahnoidne adhezije so nam reč pre- 
p rezale  arahnoidealni prostor te r  tvorile nebroj žepov in  cist v obsegu vratne hrbtenice. 
A dhezije se  po možnosti ločijo, ciste odpro in v  kolikor je  operacijsko polje p regledno 
se  nap rav i prosto pot likvorju. Postoperativni potek je bil p ri vseh teh  brez posebnosti, 
vse rane  so se  zacelile pp. U speh je bil p ri prvem  prim eru, ki je  bolan eno leto h iter 
in  izgleda, da  so dosežene popolne restitucije. P ri drugem  p rim eru  se motorika razm e­
rom a hitro  vrača, tudi senzibiliteta je znatno popravljena. Komplikacija pa je dekubitus,

* Dr. phil. et med. L u j o  T h a l l e r  — Od vrača i čarobnjaka do modernog liječ­
n ika  — 1938 — M inerva Zagreb st. 274—75 in reprodukcija naslovne stran i Plenči- 
čevega dela na tabeli ob str. 236. Na str. 275 se be re : »Spopada me zaista gorčina, kad 
stud iram  problem o poznavanju Plenčiča u našoj sredini. Kolike su nule i nulice u 
nas^ slavne! Koliko se lažni »nacionalni« kum iri slave! Plenčič je bio valjda H rvat, 
možda Slovenac, svakako naše gore list, a  šta smo učinili, da se odužimo njegovoj 
velikoj uspomeni?«.



k i se  je pokazal nekaj tednov po operaciji in  ki bolnico zelo slabi te r  kali prognozo. 
Bolezen je tra ja la  štiri leta.

T udi tre tji p rim er se nahaja  na poti okrevanja in  se  je  funkcija takoj znatno zbolj­
šala. Popřeje popolnoma hrom , giblje z obema nogam a. Na rokah pa se  proces popravlja 
počasneje, k a r pa nas z ozirom  na  naravo  obolenja (m eningitis adhaesiva) ne p re ­
seneča. Tudi ta p rim er je  bolan že t r i  leta. Kot p ri d rugih  boleznih sta p ri k iru ršk ih  
obolenjih še prav  posebno zgodnja diagnoza in  zgodnja terap ija  najuspešnejši, dokler 
je  še možna popolna restitucija.

D r . Z. Š u š t e r š i č :  P relom  fem orja s kom plikacijam i.
P redavatelj pokaže bolnika, k i ga je povozil avto, mu zlomil več reb er te r 

tr ik ra t prelom il fem ur. K er frak tu re , k jer je 10 cm dolg fragm ent popolnoma 
izbit in  leži prečno, n i mogoče reponirati, zato ea po 14dnevni ekstenziji z Dečkovim 
žebljem izvrši osteosinteza (dr. Bajc). Rana se inficira, nastopi krvavitev iz a rte rije  
fem oralis. Težka infekcija in  k rvavitev  ogrožata bolnikovo življenje. Rano smo po 
brezuspešni tam ponadi široko odprli, arterijo  fem oralis pa lig irali tik  pod Poupartom . 
Po operaciji nastopijo cianoza, h lad  v prstih  te r  podplatu in  bolečine. Po treh  
dneh cianoza izgine, p re j hladno stopalo je toplejše od desnega. Nogo, k i je vsa 
v dekubitaln ih  ranah, smo fiksirali v mavčevih hlačah. Pet tednov po ligaturi je noga 
dobro p reh ran jena  in  toplejša od zdrave. Rana skoro  popolnoma zarastla, dekubitusi 
so zaceljeni. P re j močno atrofirano mišičje pridobiva na  obsegu, kalus se dobro tvori.

Nato razm otriva predavatelj p rim er s stališča indikacije za krvavo repozicijo fe­
morja. Kljub slabim uspehom, k i jih  navajajo sta tistike raznih kirurgov, je bila tu  
k rvava repozicija indicirana: 1. rad i absolutno nemogoče repozicije, iz ka tere  sledi 
sekvestracija in  pseudartroza in  2. rad i rizika krvavitve iz fem oralke, ki jo je ogražala 
pozicija izbitega fragmenta.

P resenetljiv  potek po liga tu ri a rte rije  fem oralis razlaga tako: Radi travm e so 
bili močno oškodovani tu d i m ehki deli. Reflektorno podraženje vazomotornih živcev 
je povzročilo slabo p reh ran o  s  krvjo. Za okuženje je  to bilo ugodno. Vsled arozije 
fem oralke je bil oslabljen p ritok  krvi. Anastomoze iz a rte rije  hipogastrike preko pro- 
funde v popliteo so rad i tega prevzele nekaj krvi. A rterija  fem oralis je bila 
dvak ra t ligirana in p r i tem  prerezana adventicija, v  ka te ri poteka sim patikue. Dvojna 
liga tu ra  je bila torej enakovredna arteriektom iji, k i jo izvaja L e r  i c h e p ri obo­
lenjih  žil z opaenostjo gangrene. Obliteri.rana a rte rija  p redstavlja po nericbeu  vazo- 
konstriktoren živec, k i ga je treba prekiniti, da se  m orejo razširiti žile v periferiji 
in s  tem  omogočiti kolateralni krvotok. Reflektorno podražen vazokonstriktor je  bil 
torej prekinjen. Prejšnji vazokonstrikciji je sledila vazodilatacija, ki je omogočila, da 
se  je  preko omenjenih anastomoz, ki so bile rad i okvare fem oralke že deloma ojačene, 
razvil kolateralni krvotok. A ktivna h iperem ija  in polinukleoza, ki nastopita po p re ­
kin itv i vazokonstriktorjev (Leriche) sta h itro  prem agali infekcijo. Po kolateralnem  krvo­
toku, ki se  je razvil po ligaturi, je  prekrvavitev  noge celo boljša To dokazuje toplota 
noge, celjenje dekubitalnih ran , regeneracija a trofiranega mišičja in  tvorba kalusa.

Ligatura, za katero  sm o m islili, da bo povzročila gangreno in im ela za posledico 
amputacijo, je delovala baš obratno. Po dosedanjem poteku sodeč bo bolnik mogel 
polnovredno uporabljati poškodovano nogo.

Strokovni sestanek Slov. zdrav, društva v Ljubljani
dne 24. nov. 1939 v predavalnici Drž. bolnice za žen. bolezni v L jubljani

D r. J. D e m š a r :  Neurodermitis.
Vse one male ekcematozne plake, ki v lahki m inljivi rdečici ali v tra jn i vijoličasti 

barvi sede ob v ra tu  nad tilnikom v laseh, na izbočinah mišičevja ali kolkov, in  so radi



tega izpostavljeni tra jnem u pritisku  in drgnjenju, ki so sprem ljani po lokalni a li 
splošni srbečici in močnem derm ografizm u, im enujem o N e u r o  d e r m i t i s ,  L i c h e n  
s i m p l e x  V i d a l  ali  E c z e m a  e n  p l a q u e s .  S tarejši so v sredi kakor polirani, 
njihov kožni relief povečan.

Tem kroničnim  prim erom  so se  v zadnjem času v nenavadnem  številu prid ružili 
akutni, ki se  navale k a r čez noč na človeka. Oni nepokriti deli kože kar na naglom a 
vzcveto, nabreknejo, otečejo, da nam  ni mogoče na p rv i pogled napraviti prave diagnoze. 
Mislimo si, da se stvarjajo  v našem  notranjem  strup i, avtotoksini, k i preplavljajo orga­
nizem  in povzročajo, da so žile do skrajnosti občutljive, da je koža srbečična in da 
vsak čas ob m alenkostnem  povodu, p ri zanem arjeni im petigo n. pr. celo p r i zbudeči 
se  seboreji izbruhne akutn i neuroderm itis.

Dvoje skupin abnorm alnih  stanj je  tu  v povzročni zvezi: vse anom alije v prebav­
nem  sistem u in no tran ji sekreciji, achylia gástrica, hypaciditas, malokedaj hyperaci- 
ditas, atonía et dilatatio ventriculi, achylia pancreática, vse vrste obstipacije, colitis 
mucosa, enteritis ulcerosa, m eteorism us itd. P ri pacientih , ki zaradi prezaposlenosti 
nikoli nim ajo časa za defekacijo, ali k i se preveč enostransko hranijo, preobilo jedo, 
a prem alo gibljejo itd. p r i vseh teh  se tvorijo toksini v organizm u, ki stopijo na kak  
insult v  .akcijo ko t akutni neuroderm its.

Isto s i predstavljam o, da se  p ri abnorm alni no tran ji sekreciji tvarjajo v notranjem  
toksini, ki se m orajo sam o p ri dovajanju dotičnih horm onov paralizirati.

D r. O. B a j c  : Adenom hipofize. (Predavanje bo izšlo v celoti v  Zdrav. vest.).

D r. I. P e r š i č :  Os leporinum .
Predavatelj razpravlja najprej o p raktični vrednosti vprašanja, kdaj operiram o 

zajčja usta. V principu b i sicer mogli operira ti otroka že 2. dan po rojstvu brez vsake 
anestezije, vendar ne delam o tega, k e r  je  večina teh  otrok preslabotnih. Zato počakamo 
ra jš i do 3. meseca starosti. Dalje govori p redavatelj o različnih vrstah  zajčjih ust te r 
o različnih operativnih načinih. P ri operaciji se  m oram o ozirati na otrokovo splošno 
stanje. Če imamo na obeh straneh  razpočena usta, ne  operiram o obeh strani istočasno. 
P rav  tako ne operiram o na okostju do 12. leta. (Tako bi m orali operirati, če hočemo 
op erira ti obe stran i istočasno.) Vedno skušam o doseči lepe linearne brazgotine (lepo 
oblikovano ustno rdečilo z ostrim  robom ). P ri obojestranskem  razpoku operiram o 
drugo s tran  3 mesece po pxvi. Palatoshizo pa šele po 18. mesecu, predno začne otrok 
govoriti. P redavatelj pokaže še nekaj svojih prim erov, k i jih  je p red  kratk im  operiral.

D r. F. B r a n d s t e t t e r :  Nenavaden tum or m ediastinum a.
P redavatelj pokaže bolnika, p ri ka terem  je bila zelo težavna diferencialna diagnoza. 

Bolnik je  p red  meseci dobil težave p ri hoji in  sploh p ri utrudlivejšem  delu, začel je 
kašljati in  dobil je bolečine v prsnem  košu in levi ram i. S t a n j e :  P r s n i  k o š :  
na prsnem  košu spredaj razširjene vene. Leva osnovnica je 6labše gibljiva kot desna, 
levo bazalno relativna zam olklina, dihanje vezikularno-puerilno, na levi stran i v bazalnih 
delih  oslabljeno, deloma komaj slišno. S r c e :  pol prsta izven desnega roba grudne 
kosti, na levi stran i sega  zam olklina skoraj do k lavikule in  en p rs t čez levo m ediokla- 
v ikularno črto. V jugulum u je tipljiva pulzacija. P r i t i s k  n a  l e v o  d r u g o  i n  
t r e t j e  r e b r o  j e  b o l e č ,  r e b r i  s t a  n a  t e m  m e s t u  i z b o č e n i .  Akcija 
srca je ritm ična. Nad aorto, sternum om  in pulm onalko je slišen precej glasen sistoličen 
šum, na srčni konici so toni tihi, puls je tah ikarden  m ed 90 in 100. RR.: levo: 115/70. 
100/70; desno: 130/85, 120/60. Levi pulz je d iferenten  od desnega in  je slabše tipljiv . 
T r e b u  h  : v  ravnini p rsnega koša, m ehak, je tra  in  vranica brez posebnosti. O k o n ­
č i n e  i n  r e f l e k s i :  brez posebnosti. Telesna teža : 39V2kg. SR.: 8 4 mm po eni uri. 
Sahli: 48%. Preiskava urina je  negativna. P reiskava blata  na parasite : ascaris in



trichocephallus. neg. Š ted io  rdečih  krvnih  telesc: 5,224.000, belih : 10.120, barvni indeks: 
0'6. K rvna slika: eosinofilija, kontro la leukocitoza. P r e i s k a v a  z e c h i n a n t i g e -  
n  o m : negativna. R e n t g e n :  za otroško glavo v e lika  senca v sred in i p rsnega koša, 
senca leži pretežno na levi s tran i in  je lateralno levo ostro omejena. Pulzira. M n e n j e  : 
a n e u r y s m  a a o r t a  e. S l i k a  p l j u č :  tum or m ediastin i (?) z motno celo levo 
stranico pljuč. P o n o v n i  p r e g l e d :  za dečjo g lavo velika okrogla, ostro om ejena 
senca v zgornjem m ediastinum u, ostali deli pljuč so b rez  posebnosti (aneurysm a aortae). 
O č e s n i  p r e g l e d :  fundi brez posebnosti (nekoliko zaetojne vene, pulzacija ni oja­
čena). WaR.: neg. H i s t o l o š k a  p r e i s k a v a  b e z g a v k  e: negativna (brez
specifičnih sprem em b). E l e k t r o k a r d i o g r a m :  naznačen dekstrogram , ST 2, 3 
nad  izolektrično črto v loku, Q 2, 3 nizek in  dobro izražen. Mnenje: možnost koro­
n arn e  insuficience. P rvotna diagnoza aneurysm e je b ila  omajana, 'ko je k rvna  slika 
pokazala 21% eosinofilije. R adi sum a n a  echinococcus je b ila  napravljena reakcija, 
k i pa je izpadla negativno (E chinantigen — B otteri). K asneje je bil bolnik še slikan 
na  Golniku. K im ografska in  tom ografska slika s ta  pokazali velik tum or za srcem , 
k i ne p ripada srcu n iti ve lik im  žilam. Zato in pa rad i tem perature, ki jo je bolnik 
dobil, je še najbolj verje tna  diagnoza: lymphosarcoma ali lym phogranuloma. (K undrat, 
Hotkin.)

f  Profesor dr. Anton baron Eiselsberg
Dne 25. oktobra 1939. je  um rl nenadom a svetovno znani k iru rg : profesor dr. A n t o n  

b a r o n  E i s e l s b e r g  ko t žrtev  železniške nesreče p ri St. Polten-u. Mnogi slovenski 
zdravniki, k i so študirali na  D unaju, se  ga spom injajo kot predstojnika I. univerzitetne 
k iru rg ične  klinike in kot odličnega učitelja k iru rg ije .

Prof. Eiselsberg se  je  rodil dne 31. julija 1800. iz s ta re  aristokratske družine na 
rodbinskem  gradu S teinhaus p ri Wels-u (prejšnja Spodnja A vstrija). Po dovršeni -maturi 
se  je  odločil za zdravniški poklic. Medicino je štud iral n a  Dunaju — delom a tudi 
v  Parizu. Radi njegove izvanredne m arljivosti in  sposobnosti ga je p ritegn il slavni 
k iru rg  B i  11 r  o  t h  že kot d ijaka 7. sem estra k  delu  na  svoji k lin ik i na Dunaju, To 
dejstvo je odločilo življenjsko usodo nadebudnega m edicinea E iselsberga. Ostal je  zvest 
kirurgija — ravno tako pa tudi zvest' svojemu učitelju  prof. Billrothu, na k a te reg a  se  je 
vse življenje s  ponosom skliceval. Po svoji prom ociji 1. 1884. je  vstopil kot redn i o p era­
cijski gojenec na Billrothovo kliniko. H itro je napredoval do I. asistenta, 1. 1890. pa je 
postal docent. Komaj 3 leta pozneje ga najdem o že kot rednega profesorja k iru rg ije  na 
univerzi v  U trechtu  na Nizozemskem, k je r pa je ostal sam o 3 leta. Leta 1896. je sprejel 
mesto profesorja v Konigsbergu, kam or ga je p rivabila nova, m oderno u re jena  klinika. 
Vzlic zelp uspešnem u delu, k i ga je v  Konigsbergu v vsakem  oziru zadovoljilo, pa se 
je že leta 1901. odločil, da prevzam e kliniko svojega velikega učitelja B illrotha. Mini­
strstvo v  B erlinu  se je sicer tru d ilo  ohraniti ga Nemčiji — obetalo mu je celo profesuro  
v B erlinu sam em . Prišel je na  D unaj in na Dunaju je tud i ostal do svoje upokojitve 
1. 1931., dasi so ga med tem  časom vabili še v d ruga  mesta, k i bi mu nudila gotovo 
več m ateria ln ih  koristi kakor pa  Dunaj (n. pr. A m sterdam , Chicago, ponovno B erlin).

K aj je bil Eiselsberg? B il je vse življenje brezm ejno priden, m arljiv  in delaven. 
Udejstvoval se je na zelo različnih  poljih. Znana so njegova dela o funkciji žleze ščitnice, 
v želodčni k irurgiji je poskusil uveljaviti neke nove ideje, tudi v  bakteriologiji je po­
skusil svojo srečo. Im el je v rline  in  sposobnosti, s  k a te rim i s i je zagotovil tra jen  spom in 
v zgodovini kirurgije. B il je  izvrsten organizator in  odličen učitelj. Na njegovi k lin ik i 
je  v ladal vzoren red  in  prava vojaška disciplina. Služba se  je  vršila m irno in  tiho, 
b rez  vsakega prerekan ja  in  v  nekem  finem, aristokratskem  duhu. V sak m lajši se  je 
pokoril starejšem u, nad  vsem i pa  je v ladal on, gospod dvom i svetnik, v vsem  svojem



sija ju  in  v vsej svoji neoporečnosti, vzvišen nad vsako kritiko. Vsakdo je m oral delati, 
n e  sam o v bolniški in  operacijski sobi, delati je  m oral tud i znanstveno po a rh iv ih  in 
po laboratorijih . Postopanja ni trpel. Ni čuda, da je velika večina njegovih učencev 
zasedla pozneje v življenju odlična mesta.

E iselsberg je znal p ri svojih učencih tudi obujati čut vestnosti in poklicne odgo­
vornosti. Operacij brez stroge in  nujne indikacije n i dopuščal, niti tako zvanih kozme­
tičnih operacij ni rad  videl. Bil je pa tudi napram  sam em u sebi strog in  brezobziren 
p r i  vršen ju  svojih stanovskih dolžnosti. Med svetovno vojsko, ko so bili vsi njegovi 
asisten ti na fronti, je bil brez dvoma z delom preobložen. V endar n i n ikdar zam udil 
oprav iti na k lin ik i bolniške vizite in  sicer p redpoldne kakor tud i popoldne. V ečkrat se 
je  zgodilo, da je utegnil p riti na kliniko zelo pozno, celo zvečer ob 10. ali 11. u ri. Toda 
p rišel je  gotovo. Kot službujoči zdravnik sem  ga m oral sprem ljati od postelje do postelje 
po celi kliniki. Ko je pa odšel iz klinike, mi je vedno zabičal, da ga moram  ponoči 
o vsaki sprem em bi na k lin ik i telefonično obvestiti. Ko sem  mu pa  ponoči telefoniral, 
da je p rišel na  kliniko kak  nov p rirastek , a li pa da se  je p r i tem  ali onem bolniku 
kaj posebnega dogodilo in  je  iz mojih besedi sk lepal, da nisem  svoje stvari popolnom a 
gotov, je prof. E iselsberg tekom  četrt u re  sam  p riše l na  'kliniko, da se  osebno p repriča 
o vsem, in to ob vsakem  času in  ob vsakem  vrem enu. V tem  oziru ga  stavim  za vzgled 
kolegom, saj zdravniški poklic ne zahteva genialnosti, pač pa mnogo, zelo mnogo 
vestnosti in požrtvovalnosti. D r. R i h a r d  J u g .

Drobiž
V Beogradu so slovesno odprli farm a­

cevtski odsek m edicinske fakultete. Sloves­
nosti so se  udeležili številni profesorji. V 
svojem  govoru je prof. K o s  t i č  naglasil, 
da je dobil odsek za prvo leto podporo 
pol milijona din, obenem pa  je odobrenih 
devet milijonov din posojila, iz katerega se 
bo zgradilo poslopje za farm acevtsko ke­
mični institut. V prvi le tn ik  farm acevt­
skega odseka se  je letos vpisalo 100 slu­
šateljev.

Na Nizozemskem so izračunali srednjo 
dolžino življenja holandskih moških 66,1, 
za žene 66,4 le t napram  33,4 odnosno 40,7 
v le tih  1870.—1879. Smrtnost dojenčkov se 
je od tedaj znižala od 21% na 4,5%. 
Nizozemska im a najm anjšo m ortaliteto  v 
Evropi.

A ngleška vlada je uvedla p ri svoji 
celokupni arm adi na suhem , na m orju in v 
zraku obvezno profilaktično cepljenje proti 
tetanusu.

Iz uredništva in uprave
Na podlagi sklepa sestanka zastopni­

kov slovenskih zdravniških organizacij v 
zadevi selitve Z dravniškega vestnika iz 
G olnika v Ljubljano dne 25. oktobra 1938. 
se je vršil na vabilo Z dravniške zbornice 
v L jubljani dne 18. novem bra 1939. sesta­
nek v prostorih  Zdravniške zbornice v 
L jubljani. Tega sestanka so se udeležili: 
za Zdravniško zbornico: dr. V. Meršol in 
dr. I. P in tar, za Slov. zdrav, društvo v 
L jubljani: dr. A. Kunst, za Zdrav, d ru ­
štvo v M ariboru: dr. J. P ih lar, za konzor­
cij Zdrav, vestnika; dr. O. Bajc in dr. S. 
Prevec. Sestanek je vodil predsednik 
Zdrav, zbornice dr. V. Meršol. Na sestan­

ku so ugotovili, da sta sedanji konzorcij 
in redakcijsk i odbor Zdravniški vestnik 
dobro vodila in svojo nalogo odlično iz­
vršila. Po daljši debati je bilo sklenjeno:
a) da naj sedanji konzorcij Zdrav, vestnik 
vodi še naprej, skuša pa naj p ritegn iti k 
sodelovanju p rim erne sodelavce, tako v 
konzorcij kakor v redakcijski odbor.
b) konzorcij naj poda vsako leto kratko 
poročilo o Zdrav, vestniku na redn i letni 
skupščini Z dravniške zbornice.

*
Celoletno kazalo za »Zdravniški vest­

nik« bomo priložili v januarsk i številki.

Vsem gg. sotrudnikom in čitateljem srečno novo leto 194-0!
Uredništvo in uprava
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filmu
pri kašlju, oslovskem kašlju, 

bronhitisu, hripi
Steklenice s ca  170 g

E . M E R C K  • D A R M S T A D T
Zastopstvo za Jugoslavijo:

„ A lk a lo id "  Mr. U . F ilip o v ič  i  d ru g , Z a g r e b
Mošinskoga ulica 14

Elastični brzi povoj za rane v mali kirurgiji

Elastični Hansaplast je  ind ic iran  p ri v seh  vrezn inah , v trgan inah , odrgn inah  in ope­
klinah, pa tu d i p ri um azan ih  ranah . V  zaščitnem  povoju služi k o t zdraviln i 
obliž pri fu ru n k lih  itd.

Hidrofilna hompresa je an tisep tično  im pregnirana z yXIN-om . B akterio loška la s tn o st
Yxina je u tem eljena  po o ligodinam ičnem  uč inku  ionov sreb ra . Yxin im a m očan 
in tra jen  učinek  tu d i v globino in niti najm anj ne draži. Poleg te g a  dezodorira  
in je sam  popolnom a b rez  duha. V pliva do b ro  granulira joče in  ep ite liz ira joče

Elastični Hansaplast ne ov ira  g ibanja na n o b en  način. N ekaj kvadr. cm pogostom a
zadostu je  popolnom a m esto  volum inoznih in  d rag ih  povojev

HcLac taU dastilni Hansaplast,
•znatna pdUcani na lasu, detu in p(M/tynem mate-daiu



rri tvrdki »P R O TE ZA « Verovšek 8 Ko., Ljubljana, Krekov trg 10
dobite  n a j cenejše in  na jbo ljše  v sakovrstne  ortopedične in  b a n -  
dažijske izdelke kot: um etne roke, um etne noge, ortopedične 
steznike, oporne ap ara te , ravnodržalce , vložke za ploske noge, 
kilne in  treb u šn e  pasove, o troške popkove bandaže iz gum e, 
popkove bandaže za odrasle, suspenzorije , gum ijaste  nogavice, 
gum ijaste  varovalke za kolena in  členke, povoje, vato, gaze, 
brizge, vsakovrstne  te rapev tične  pripom očke in  h ig ienske po ­
trebščine.

L astne  delavnice. Specialn i oddelek  za b rušen je in  n ik lan je  
k iru rg ičn ih  instrum entov .

Za dam e dam ska  postrežba.

Kraljevski dvorski dobaviteljZdravilišče in kopališče

SLATINA RADENCI
N ajm očnejše prirodne ogljikovo-kisle (C 0 2) kopelji v  Jugoslaviji. — 
Izredni uspehi pri zdravljenju bolezni srca, ledvic, želodca, jeter, protina 
kam nov in notranjih žlez

Sezona se  prične s 1. majem

B O LN IK O M  V E D N O  P R IP O R O Č A JT E

adenske  pr i rodne
M I N E R A L N E  V O D E

Z R D E Č I M I  S R C I  

M ineralna voda ad usum  proprium g r a tis ! — Prospekte, brošure g r a t is !

t f e s p a d  t o v a r i š !

Ker so tvrdke, ki oglašu jejo  v Zdravn. V estniku, v  vsakem  
oziru priporočljive, k rijte  svojo potrebo pri njih! V edno pa, 
kadar kaj naročite pri kak i tvrdki, pa bodisi tud i samo 
vzorce in literatu ro  — se sk licu jte  na Zdravniški V estnik!

S tem Uo-usUU stU in si/afetnu, glasilu!
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VZORCE IN LITERATURO 
POŠILJA NA ZAHTEVO*.
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Proti kašliu

CODERIN
(Alkaloidi ipekahuanhe, kodein in efedrin) „KASTEL“
TABLETE
b l a ž i i o  d r a ž l i a i n i  k a š e l i
Orig. fiole z 10 ali 20 tabletami 
Dnevno 3 do 6 tablet

EFETUSIN
(Saponini, efedrin, kodein, mentol, gomenol)

J J KAŠTEL“
SIRUP
hiter in siguren ekspektorans
Orig. steklenice s 135 g in velike steklenice z 290 g sirupa 
Dnevno 3 velike žlice, otroci 3 male žlice

TONOKARDIN-NEOKOD
(Tonokardin in dibidrooksi-kodeinon) „KASTEL“

KAPLJICE
kombinacija anaieptikuma in močnega sredstva proti kašlju
Orig. stekleničice z 10 ccm solucije 
Dnevno 3 do 6 krat po 20 kapljic.

Z A G R E B


