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Bibliografii 
7X apăru t terapeutica boalelor interne de p r o 

fesor D=l Dr. € . Kigler, un volum de 464 de pa= 
gine -, operă d e mare utilitate pentru studenţi şi 
medici, t ratată in mod magistral de savantul pro= 
fesor al facultăţei de medicină din Iaşi. 

De acelaş autor : „Tonalija urinei". 
Profesor Dr. Bejan, manual de obstetrică din 

1906, volum mare cu figuri în te^ct. 
Dr. !. Teodorescu „Arta de a formula din 

1913". 
Le mariage au point de vue medical, dans Ie 

fîîcdecin, Ho. 30, Svril 1913, Bruxelles par Ie Dr. 
V. Hegrescu 

\ m n o i m ii d e sub presă 
A d | ) d l u l „ O b o s e a l a 

n e r v o a s ă " 5 e D-rul Ile= 
grescu, lucrare publicată şi 
în l imbafrancejă „La fatigue 
nerveuse" . T^ceastă scriere 
se oferă tuturor abona ţ i lo r 
revistei cari vor face cerere 
printr 'o carte poş t a l ă . 
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" „ I . C. Brătlanu" din Buzău 

Lucrare premiată de Ac. R o m â n ă 

Foarte, utilă tuturor persoa­
nelor pe cari cestianile .sani­
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R apărut 
Bibliografia metodică şi complectă a cărţilor de 

medicină chjrurgie, farmacie, ştiinţe în 8°, 120 d e pagini, 
cu figuri. 

a c e a s t ă nouă ediţiune a „bibliografiei metodice 
a cărţilor de medicină" complect transformată, de îm= 
p a r t i t in capitole, nomenclatura cu notiţe a tuturor 
operi lor medicale apăru te în Franţa de la 1900—1913. 

Un supliment indică volumele apăru te în 1912 — 
1913 şi acele în prepara ţ ie . 

Acest vade-mecum bibliographie este indispensabil 
tuturor medicilor, este ' tr imis gratis şi franco după sîm= 
plă cerere adresa te direct la 

6 r a n d e Librairie medicale 
A. MALOINE 
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REVISTA INTERESELOR SANITARE 

S U M A R : Academia Se medicină română.—Serul calò ter­

moterapie.—izolările bolnavilor contagiosi, după legea din 1910. 
—(Tlersu! epidemiei, în ţară de la 1906—1908.—Ceva despre pro­
filaxia sifilisului.—Cestiuni de medicină legală, relativ la naşteri 
ciaudesrine şi avorturi.—Pagini din trecut, cestiuni sanitare.—7\-
supra serului antidifteric Babeş.—7\jutor medical pentru meseriaşi. 
—Pentru sătenii loviţi de inundaţii sau de accidente meteorolo­
gice.—Situaţia critică a med :cilor din provincie, apel.—Tratamen­
tul sifilisului prin Hectină.—Informaţiuni, bibliografii.--necrologie, 
profesorul Jaccoud. 

J î c a d e m i a de m e d i c i n ă r o m â n a 

L a c o n g r e s u l a s s o c i a ţ i e i med ic i lo r , ţ i n u t j a l aş i în 1900, 
a m e m i s p r o p u n e r e a înf i in ţăre i une i a c a d e m i i de medic ină n a ­
ţ i o n a l a r o m â n ă ; d u p a mode lu l a c a d e m i e i din P a r i s . 

Ca consi l iul s a n i t a r s u p e r i o r să dev ină a d e v ă r a t a n o a s t r ă 
a c a d e m i e de med ic ină . 

De a t u n c i , a p r o a p e la fiecare ocaz iune . la fiecare c o n g r e s , 
şi în c o r e s p o n d e n ţ e p a r t i c u l a r e , ce a a m a v u t cu d i s t i n ş i co ­
legi, a m s u s ţ i n u t încă , de a se înfi inţa a c a d e m i a n o a s t r ă de 
med ic ină ; a că re i u t i l i t a t e dev ine din ce în ce mai s i m ţ i t ă . 

N u m a i o a c a d e m i e de med ic ină , cu a t r i b u ţ i u n i s im i l a r e 
celor- l*al te academi i , clin P a r i s , B r u x e l l e s , a r a v e a a u t o r i t a t e a 
dep l ină a s t u d i a m o r b i d i t a t e a şi ces t iun i l e s a n i t a r e la o r d i n e a 
zilei, şi i m p u n e conclusi i le sa le , c a r e să devie a x i o m e sau a r ­
t icu le de lege , p e n t r u a p ă r a r e a s ă n ă t ă ţ i i publ ice . 



A u t o r i t a t e a m o r a l ă a a c a d e m i e i n o a s t r e de medic ină , a r 
i m p u n e , m e m b r i i săi, fiind a leş i pe v i a ţ ă , din s o m i t ă ţ i l e n o a s t r e 
med ica l e , şi n e s u p u ş i fluctuaţiilor p o l i t i c e — c u m e a c t u a l u l 
consi l iu s a n i t a r . 

Am o b ţ i n u t deja m a i m u l t e a d e s i u n i p e n t r u o p o r t u n i t a t e a 
une i a s e m e n e a i n s t i t u ţ i u n i de î n a l t ă c u l t u r ă şi a u t o r i t a t e su­
p r e m ă m e d i c a l ă . Şi nu c r e d să p o a t ă e s i s t a v r e - o o b i ec ţ i u n e 
s e r i o a s ă , p e n t r u ca a c a d e m i a n o a s t r ă de m e d i c i n ă să a ibă fi­
i n ţ ă , c â t m a i cu rând . 

Aerul cald 
Comunicarea făcută la congresul de ştiinţe, 

din Martie 1913, la Tunis. 

T o t u l e s t e t h e r m o t l i e r a p i e , ad ică î n t r e b u i n ţ a r e a că ldu re i 
p e n t r u a î n t r e ţ i n e a v i a ţ a . — F r i g u l ch ia r , nu e de cât c ă l d u r ă 
m a i p u ţ i n ă , frigul p e n t r u unu l e s t e c ă l d u r ă p e n t r u a l tu l . F is i -
cianii nu c o n s i d e r ă frigul d e c â t de la 273 g r a d e s u b z e r o . 
F r i g o t h e r a p i a , pe c a r e o p r o d u c e ac idu l c a r b o n i c liquid, a e r u l 
l lquid, r e e s e în fine la un fel de c ă l d u r ă , de t h e r m o t l i e r a p i e . 
F r i g u l şi c ă l d u r a l u c r e a z ă în fine la fel, la l imi te le lor . Acidul 
c a r b o n i c liquid, şi a e r u l s u p r a încălz i t a u e fec te la fel a s u p r a 
noev i lo r , de e x e m p l u : d i s t r u g â n d s t r a t u l superf ic ia l al pielei , 
i m e d i a t , pe c â n d r a d i u m sau r a z e l e X, v o r a v e a a c e l e a ş i e-
fect , î n să t a r d i v . 

Bo lnavu l p u n â n d u - s e la s o a r e , c a u t ă c ă l d u r ă şi lumină . 
D a r e s i s t ă şi c ă l d u r ă o b s c u r ă , c a r e nu se p o a t e confunda : 
c a t a p l a s m e l e şi e t u v a . In ch i ru rg i e , i n s t r u m e n t e l e î n r o ş i t e la 
foc, p e n t r u r e v u l s i u n e , sau d i s t r u g e r e , m o x a s , . . . m a i t â r z i u 
Paque l inu l , g a l v a n o c a u t e r u l , c a r e d u p ă m o d u l de ap l i ca ţ iune 
e s c i t ă ţ e s ă t u r i l e p r o l u n d e , p r in a r d e r e a pelei , s au d i s t r u g e , 
t a i e , ca şi ch i ru rgu l , d a r f ă r ă a p r o d u c e e m o r a g i e , d a c ă t e m ­
p e r a t u r a nu e p r e a r i d i ca t ă . 



F i r u l de p l a t i n ă î n r o ş i t al g a l v a n o c a u t e r u l u i , p o a t e fi un 
v e c t o r de a e r cald, îucă lz ind a e r u l injur , şi adunându-1 în o 
m i c ă c a v i t a t e , p e n t r u a o u sca , c u m a r fi o c a v i t a t e d e n t a r ă . 
D e aici a r e z u l t a t ideia d e n t i s t u l u i P r a t de a ap l ica a e r u l cald 
în t e r a p e u t i c ă . 

T h e r m o t h e r a p i a a d e v e n i t r e a l p r a c t i c ă p r in e l e c t r i c i t a t e , 
c a r e a ş a de lesn ic ios şi e c o n o m i c p o a t e încălzi corpi i , a e r u l , 
apa , m e t a l e l e . — Ş i d u p ă c o n d u c t i b i l i t a t e a lo r specifică, c o r p u ­
r i le p r i m e s c s a u cedează , c ă l d u r a lor . A p a la 60° în c o n t a c t 
c u pe lea , p r o v o a c ă o s e n z a ţ i e de d u r e r e , şi la 100° p r o d u c e 
leziuni m a i p ro funde , p e n t r u că l a s ă b r u s c t o a t ă c ă l d u r a sa . 
A e r u l ca lm la 60° p r o d u c e o s e n z a ţ i e p l ă c u t ă , în f o r m ă î n să 
d e c u r e n t , s e n z a ţ i e de m a r e c ă l d u r ă , su f e r i t ă n u m a i un m o m e n t 

A e r u l încă lz i t s a u c h i a r s u p r a încălz i t , p r in l ămpi , e s t e 
a s t ă z i cel m a i bun , p r o c e d e u de t h e r m o t e r a p i e , cel m a i u ş o r 
d e m a n i a t . 

Acolo , u n d e a v e m e l e c t r i c i t a t e , i n s t a l a ţ i u n e a e s t e m u l t 
m a i s imp lă ca a une i e t u v e , s a u bă i de a b u r i , p e n t r u a p r o ­
v o c a o a c ţ i u n e c a l m a n t ă , r e v u l s i v a s a u s u d o r a l ă . 

D u s e l e ca lde , şi băi le loca le , s i s t e m u l Bier au d a t b u n e 
r e z u l t a t e în t r a t a m e n t u l nev ra lg i i l o r faciale, d a r s i s t e m u l 
p r e z i n t ă i n c o n v e n i e n t e , n u e p r a c t i c , e pe r i cu los , şi m u l t m a i 
s c u m p . 

A p a r a t e l e e l e c t r i c e cu a e r cald p r e z i n t ă un m o t o r , cu un 
t u b , p r o e c t â n d un c u r e n t de a e r cald în un t u b , încă lz i t e-
l e c t r i c . 

C ă l d u r a se p r o d u c e d u p ă vo in ţ ă , în a p a r a t , şi p o a t e a-
t i n g e p â n ă la 80(Jo. 

A c ţ i u n e a t e r a p e u t i c ă , diferă după g r a d u l t e m p e r a t u r e i 
d o u ă s u n t în p r a c t i c ă c ă t r e 55° şi c ă t r e 700°. 

" Când t e g u m e n t e l e s u n t e x p u s e unu l s au două m i n u t e la 
d u ş a de 55° r e g i u n e a p r e z i n t ă fu rn i că tu r i p r in c o n g e s t i a pelei . 
v a s o d i l a ţ i u n e a a r t e r i a l ă şi cap i l a ră , e o a d e v ă r a t ă r e v u l s i u n e . 
In a c e l a ş t i m p , du re r i l e se a t e n u i a z ă şi d i spa r , fie că a r fi 

* imf l ama to r i e , n e v r a l g i c ă s au r e u m a t i s m a l ă . Efec tu l e s t e s igu r 
în c â t e - v a m i n u t e , şi de exemplu , în s c i a t i c ă , când bolnavi i nu 



p o t d o r m i nici ziua, nici n o a p t e a , din c a u z a d u r e r i l o r v i o l e n t e , 
în c â t e v a m i n u t e , d u r e r e a î n c e t e a z ă . E a c e l a ş efect , m u l t m a i 
m ă r i t î n să , c u m Tar s imţ i bo lnav i i p r in p u n e r e a de c a t a p l a s m e , 
c o m p r e s s e , s a u nis ip cald, în locul d u r e r o s . Se p r o d u c e dec i 
o a n a l g e s i e m a r c a t ă , p r in a c ţ i u n e a t h e r m o t e r a p i e i a s u p r a , 
f i letelor n e r v o a s e a pielei . 

T h e r m o t e r a p i a s c u r t e a z ă m u l t c i c a t r i z a r e a p l ăg i lo r . 
L a m p a cu i n c a n d e s c e n ţ ă ro ş i e , l u c r e a z ă la fel : a r s u r i l e , 

p lăgi le o p e r a t o r i i , şi u l ce re l e v o r i c o a s e , se v i n d e c ă f o a r t e 
l e sn ic ios . 

Dusa caustică d i feră şi s e ob ţ ine p r in a p a r a t u l Gaiffe, cu 
u n v â r f f o a r t e s u b ţ i r e . E a a l b e ş t e , r id ică şi des face e p i d e r m a , 
fă ră s ă a t i n g ă d e r m a , şi nu face c i c a t r i c e . A e r u l cald, c h i a r 
p e s t e 700 g r a d e , n u p r o d u c e leziuni difuse. Ch ia r în u t e r s ' a 
p u t u t i n t r o d u c e a e r cald de 600° t i m p de 5 m i n u t e , şi n u s 'a 
d i s t r u s de c â t p a r t e a superf ic ia la a m u c o a s e i , p e n t r u s t e r i l i ­
z a r e a u t e r u l u i in fec ta t , î n a i n t e de a ' l e s t i r p a p r in ca lea a b ­
domina lă . 

A e r u l ca ld e s t e h e m o s t a t i c , l u c r â n d ca şi injecţ i i le c a l d e ; 
si d e a s e m e n e a s t e r i l i zan t , p e r m i ţ â n d o dez in fec ţ iune c o m p l e c t ă 
în p lăgi le a n f r a c t o a s e : — d i s t r u g e r e a p r i n c ă l d u r ă şi u s c a r e a 
med iu lu i de c u l t u r ă . 

Sub inf luenţa ae ru lu i cald, g a n g r e n a u m i d â sep t i că , n u 
p r o g r e s e a z ă . 

Leziuni le f ageden ice r e b e l e a l t o r t r a t a m e n t e , inf lamaţ i i 
s t r e p t o c o e i c e loca l i za te , c e d e a z ă ae ru lu i cald. S'a p r o p u s c h i a r 
d i s t r u g e r e a baci lului Loefler, al dif ter iei în falsele m e m b r a n o . 

Plăgi le p r o v o c a t e p r i n c a u t e r i z a r e , se v indecă cu m a r e 
r a p i d i t a t e , ce ia ce p r o v o a c ă s u r p r i z a t u t u r o r ch i ru rg i l o r , c a r e 
o b s e r v a p e n t r u p r i m a d a t ă , a c ţ i u n e a ae ru lu i ca ld . C ica t r i ce l e 
s u n t m a i e s t e t i c e , şi s e a m ă n ă cu cele r e z u l t a t e p r i n a p l i c a r e a 
r a d i n m u l u i — c o r p , pe c a r e p e n t r u î n t â i a o a r ă D-nii D a n l o s şi 
F o v e a u de C o u r m e l l e s , l 'au i n t r o d u s în t h e r a p e u t i c ă . 

D a r să nu se confunde a e r u l ca ld şi a e r u l s u p r a încălz i t , 
p r i m u l — î n dolor , al doi lea f o a r t e d u r e r o s , că nu p o a t e fi în­
t r e b u i n ţ a t , fără a n e s t e s i e p rea lab i l a . 



E s t e deci , a e r cald med ica l de 55°, 60° şi a e r ca ld chi­
r u r g i c a l de 600 la 800° g a n g r e n e l e d i a b e t i c e sun t su scep t i b i l e 
d e a e r s u p r a încă lz i t . 

P lăg i le g a n g r e n o a s e f a g e d e n i c e ; g a n g r e n e l e u m i d e a 
m e m b r e l o r , cu flictene, c r e p i t a ţ i e , s e o p r e s c în m e r s u l lo r ; 
m a l p e r f o r a n t , u l ce ra ţ i i l e f ageden i ce , e s c a r e l e s a c r a t e , p lăgi 
g a n g r e n o a s e s u c c e s i v e n a ş t e r i l o r , c e d e a z ă în d o u ă zile, d u p ă 
c e au r e z i s t a t t u t u r o r a n t i s e p t i c i l o r . 

F u r o n c u l e , a n t r a x , p a n a r i s , f l egmoane , t r a t a t e la î n c e p u t , 
a v o r t e a z ă , s a u devin n e d u r e r o a s e . 

I a t ă c â t e - v a ap l i ca ţ iun i a t e r m o t e r a p i e i l oca l i za t e la a e r 
ca ld , a r t r i t i s m u l , r e u m a t i s m u l , nev ra lg i i l e , c â t e c a z u r i de vin­
d e c ă r i , cele i n t e r c o s t a l e , faciale , s c i a t i c e , l o m b a r e , d e n t a r e . 
Unele se v indecă în o s i n g u r ă s a u c â t e - v a ş e d i n ţ e . In t a b e s 
d u r e r i l e f u l g u r a n t e devin ma i p u ţ i n t e n a c e . 

Mar i le băi de l u m i n ă a l b a s t r ă a u de a s e m e n e a o a c ţ i u n e 
-analgesică, e g a l ă a p r o a p e cu c e a a a e r u l u i cald. 

R e u m a t i s m u l a c u t , g u t ă , a r t r i t ă , s u n t s u b a c ţ i u n e a b ine ­
f ă c ă t o a r e a a e r u l u i ca ld . 

H y d a r t i o s e l e , e m a r t r o s e l e , o e d e m u r i l e , c e d e a z ă a d e s e a 
m a s s a g i u l u i c o m b i n a t cu a e r u l c a l d ; d e a s e m e n e a : c o n t r a c t u ­
ri le şi s p a s m u r i l e , câ rce i i s c r i i t o r i l o r , t o r t i c o l i s , l u r a b a g o . 

Masag iu l şf d u ş a de a e r cald d a u m a r i s u c c e s e în con -
s t ipa ţ i i l e r ebe l e , şi c h i a r d u r e r o a s e . 

In boa le le de n a s , g u r ă şi u r e c h i — ae ru l cald c o n t r i b u e 
la c i c a t r i z a r e a plăgi lor . 

In g ineco log ie , în a n d r o l o g i e , în d e r m a t o l o g i e , a e r u l ca ld 
c a p ă t ă n u m e r o a s e ind ica ţ iun i t e r a p e u t i c e . 

In c a z u r i de naev i , lupus , t u b e r c u l o s e locale , cheloide , e-
p i t e l e o m e , c u t a n e e , a c n e e h y p e r t r o f i c e a nasu lu i , a e r u l ca ld 
g ă s e ş t e ap l i ca ţ iun i i nd i ca t e cu s u c c e s . 

Ae ru l cald, m a n i a t cu p r u d e n ţ ă , e s t e un p r o c e d e u r e c e n t , 
i nd ica t p e n t r u a ocupa un loc i m p o r t a n t p r i n t r e ag en ţ i i fîsici, 



în t e r a p e u t i c ă ; î n t r u c â t v a la fel, cu r a z e l e X s a u cu r a d i u m ; 
c a r e c e r însă o m a i m u l t ă ş t i i n ţ ă şi p r u d e n ţ ă în î n t r e b u i n ţ a r e a 
lor , căc i a u şi o a c ţ i u n e m a i p ro fundă de c â t a a e r u l u i ca ld . 

D-r Foveau de Courmelles 
Prof. l iber la facu l t . de m e d i c i n ă din Par i s , e t c . 

Izolările bolnavilor contagios! după legea sanitară din 1910 
de Doctorul R. Chernbah 

(URMARE) 

Măsurile DE izolare au scopul de a opri în t inderea molimei 
prin contagiul direct cu bolnavul ; dar bolnavul t rebue îngrijit de 
cineva, DE una sau mai multe persoane şi de unul sau mai mulţi 
medici. Aşa fel că izolarea este condiţ ionată şi nu poate fi abso­
lută, cum poate într 'o concepţie abera tă s 'ar putea închipui. 

Bolnavul nu se poate izola nicăeri în mod ermetic, bolnavul 
are dreptul sfânt DE a fi căutat şi îngrijit, bolnavul nu se poate 
supr ima şi societatea are suprema şi cea întâi datorie să-i dea 
toa te îngrijirile, ca sâ-1 scape de la moar te . 

Izolarea t rebue, însă făcută ştiinţificeşte şi omeneş te , adică 
cultă ; t rebue mai întâi să cunoşti fiinţa şi firea contagiului, a 
modului lui de vieţuire şi de propagaţ ie de la individ la individ, 
precum şi a mijloacelor de distrugere. 

Întemeiată pe aceste cunoştinţi , ştiinţa medicală va fi la î-
nălţ imea cerinţelor obşteşti , şi măsuri le ei vor avea o sancţ iune 
deplină. Dar în cazurile destul de dese în care ştiinţa nu are cu­
noştinţele complecte despre unele boale, măsuri le luate pentru 
combaterea lor, vor trebui să aibă un caracter arbitrar. 

Este admisibil ca până la real izarea complectărei cunoşt in­
ţelor ce ne lipsesc, să se ia oare care măsuri de prevenire, dar 
atunci bunul simţ dictează ca acele măsuri să nu j ignească in­
terese şi drepturi , să fie cel puţin blânde şi politicoase şi execu­
tate cu multă circumspecţie. Noblesse oblige ! 



După teorie, bolnavii contagioşi t rebue să fie izolaţi acolo, 
pe locul unde s 'au îmbolnăvit , tocmai ca să nu t ranspor te în altă 
parte, contagiul. Ori legea sani tară din 1910 nu favorizează acesta; 
din potrivă în spiritul medicinismului de stat, pornit din princi­
piile socialismului de stat şi a medicocraţiei de care este înspirată, 
ea înclină pentru izolarea forţată a bolnavilor, în spitale sau in­
firmerii. 

Medicul sani tar apreciază (art. 49) dacă bolnavul poate sau 
nu poate fi bine izolat la domiciliu şi în cazul din urmă ordonă, 
ca să fie dus la spital. 

In caz de înpotrivire, cere ajutorul poliţiei care t rebue să 
execute ordinile medicului, întocmai cum ar executa o ho tărâre 
definitivă judecătorească . Pe mine, păr inte de copii mă îngrozeşte 
dispoziţia acestui articol, gândindu-mă, că poate un medicocrat ar 
îndrăzni să-mi răpească şi mie copilul în a semenea împrejurare. 
Şi atunci ce este de făcut ? 

Legea nu prevede nici un chip de a te putea înpotr ivi ; de 
a apela la o autori tate alta, care să îndrepte greşeala posibilă a 
sanitarului , fie din diagnoză, fie din apreciere, că infailibil nu e 
n imenea, necum sanitarul . Legea e atât de îngrozitor de rău re­
dactată, încât dă medicului de circumscripţie, puteri mai discreţi­
onare , fără drept de opoziţie, apel şi recurs, asupra populaţiei în­
tregi; e cum le are autocratul tu turor Rusielcr. S'a făcut o eroare 
m o n s t r ă ; aceas tă dispoziţie este înpotriva drepturilor omului şi a 
principiului consti tuţional—şi apoi e şi înpotriva ştiinţelor juridice 
şi medicale. 

Deci ne în t rebăm poate să r ă m â e ast-fel ? 
Nici odată, şi de sigur că însuşi autorul legei, dacă nu alţii 

o vor modifica. 
S'a gândit oare D-l Profesor Cantacuzino că i s 'ar putea 

năzări unui sanitar, să ia pe copilul D-sale propriu şi să-1 t r an ­
sporte la infirmerie şi să-1 lase acolo sub îngrijirea subchirurgului 
sau a agentului san i t a r? 

In t impul t ransportului de la domiciliul lui la spital, fie în 
interiorul unui oraş, fie mai cu seamă dintr 'un sat la spitalul din 



oraş, bolnavul este pus în s tare de a molipsi, prin contagiu direct 
pe trecători în tot drumul său. 

In această privinţă care e de cea mai mare însemnăta te , 
legea nu spune nimic cum să se t ranspor te bolnavul. 

Iar în reali tate t ransportul bolnavilor eontagioşi să petrece 
în modul cel mai primitiv şi mai sălbatec. Nu există nici la o-
raşe, nici la ţ a ră t răsuri de ambulan ţă , pentru t ranspor tul conta-
gioşilor ; t răsuri de ambulan ţă care ar pu tea în timp de neepidemii 
să servească la t ransportul răniţilor gravi şi a femeilor par tur iente 
cu distocii de la locul accidentelor Ia spitale. 

In paran teză adaog că numai profesorul Proca a scris despre 
nevoia acestor t răsur i . 

In s ta rea actuală a culturei noas t re , t ransportul contagioşilor 
la spitale, care după legea sani tară este o măsură legală pent ru 
oprirea molimei, este dinpotrivă măsura , care favorizează înt in­
derea ei. 

De a semenea nu se specifică nimic în legea sani tară , cu 
articole lungi, de s taree meteorologică a timpului, cănd se poate 
şi când nu se poate t ranspor ta bolnavii eontagioşi .—Deh ! în t imp 
de viscole şi ger mare, pe timp de ploae sau furtună, exper ienţa 
mea, conformă cu cele admise de şti inţă ca fapte pozitive, es te 
că a expune pe scarlatinoşi, de pildă la răceală prelungi tă în 
timpul t ranspor tu lu i—este a le agrava boala, gravă prin ea însuşi , 
şi a le pricinui moar tea chiar. 

A t ranspor ta în car ordinar sau căruţă ţ ă r ănească , d i s tan ţa 
de 10-15-20 kilometri pe un tific în a doua sau a treia s ăp t ămână 
de boală, este de a-I expune la moar te , căci sdruncinarea aceia 
cumplită, poate să-i provoace o perforaţie intestinală. 

Apoi legea nu vorbeşte cât t imp t rebue izolaţi bolnavii, cât 
t imp membrii familiei, îngrijitorii sau poate chiar medicii curanţi . 
Dar nici în spitale nu se poate prezice cât t imp t rebue ţinuţi i-
zolaţi diferiţi bolnavi. Profesorul D. Mezincescu printr 'un ordin 
circular din Noembrie 1912, a pus primele ja loane pent ru s tab i ­
lirea duratei izolârei. Nici modul izolărei, adică mijloacele prin 
care să se izoleze o familie întreagă, de pildă—nimic nu este in­
dicat sau reglementat ; totul e lăsat Ia bunul plac al sanitarilor, 



Tie-care face cum vrea. Unii medici la noi fac cu deosebită pa­
radă medicină socială şi înrîuriţi de unele principii de socialism 
de stat, se preocupă mai mult de grija societăţei—grija fictivă— 
de cât de grija bolnavului, pe care îl au înaintea lor, şi sacrifică 
viaţa bolnavului infecţios pe altarul socialismului de s tat ; pe mo­
tivul adânc greşit, că fac operă socială şi apără societatea de 
primejdia infecţiunei boalelor molipsitoare, pe când datoria lui 
sfântă, este să îngrijească, întâi să scape viaţa bolnavului la că­
pătâiul căruia, este venit şi în rândul al doilea a preveni infecţiunea. 

Legea ar trebui să prevadă mijloace care să favorizeze în­
grijirea pe loc a contagioşilor. 

Apoi nu s'a luat în seamă de loc dreptul legal al despăgu­
birilor cuvenite, celor izolaţi pentru paguba ce li se face şi nici 
modul lor de aprovizionare cu cele trebuincioase vieţei ; şi din 
această cauză te loveşti zilnic de spectacolul ridicol al actualului 
mod de a izola bolnavul la domiciliu. 

Se pune tăbliţa cu inscripţia: boală molipsitoare pe un 
perete al casei şi cu acesta s'au încheiat toate măsurile de izolare, 
sau se mai pune şi un sergent de poliţie la poarta casei, care 
sergent nu opreşte şi nu poate opri pe nimeni, să intre ş i s ă i a s * 
din casă, şi care sergent Ia vremea mesei, trece în bucătăria 
casei spre a mânca—că nu-i aduce nimeni de mâncare şi n'o 

;iăbda de foame, ziua întreagă. 
(Va urma) 



Epidemia de scarlatina în ţară 

Scarlatina este foarte contagioasă, şi în lăţirea acestei e-
pidemii, avem cu toţii o mare răspundere. Dacă populaţia ru­
rală are circonstanţe atenuante, resultând din ignoranţa, nepri­
ceperea măsurilor de igienă, din lipsă de medici (pe cari agenţii 
sanitari nu-i pot înlocui, ori ce s'ar afirma) de spitale şi infir= 
merii îndepărtate; populaţia oraşelor este vinovată, că nu se fe­
reşte de această molimă, pe care cel bolnav o propagă în jurul 
său. Orăşenii ştiu, din aujite de la medici, din cele vorbite sau 
publicate în jiare, că scarlatina e boala molipsitoare, care s e 
combate numai prin două mijloace:, ijolarea celui bolnav şi de -
sînfectarea locuinţei, şi cu toate aceste, nu dă nici un concurs au­
torităţilor sanitare locale în executarea acestor măsuri salutare. 

Copiii sănătoşi stau la un loc cu cel bolnav, ca să se bol­
năvească pe rând toţi ai casei ; mai mult, merg şi la şcoală, şi 
împrumută cărţile, fa inele celui bolnav, şi astfel scarlatina se lă­
ţeşte şi în alte familii. 

Sfaturile medicului nu se ascultă, se feresc d)iar de medic, 
ascund pe cei bolnavi, şi nu se tem a răspândi scarlatina între 
vecini. 

Câte odată şi noi medicii, suntem partea slabă, din diferite 
motive, facem pe placul clienţilor, tăinuim boala, nestăruind în 
executarea isolărei şi desinfectare!. 

In revista „Buletinul asociaţiei medicilor" citim la pag. 55 



J s o l a r e a bolnavilor la domiciliu se face foarte greu, şi în ce pri­
veşte declaraţ ia obligatorie, se p o a t e cita un fapt cert că în str.. 
(din Bucureşti), nu d e mult au fost cajuri d e scarlat ina, tă inui te 
d e trei profesori universi tar i" . 

In a semenea împrejurări, pe când noi în timpul verei, e r am 
alarmaţi d c pericolul tjolerei, scarlat ina se încuiba pe furiş în o -
raşele şi sa te le noas t re . 

D u p ă ce am terminat medicina, îmi ; iceam, epidemii înt inse 
de scarlat ina erau posibile în Român ia în timpurile trecute, când 
nu existau medici şi nu erau cunoscute mijloacele, d e care d i s ­
pune ştiinţa, pentru comba te rea acestei epidemii. 

Pvstăji însă, comba tem epidemiile cu uşurinţă, î nda tă ce s e 
declară într 'o localitate, a v â n d mijloace suficiente şi concursul 
administrativ eficace. Pa re însă că nu e tocmai cum c redeam, şi 
că scarlat ina p o a t e face şi astăj i n u m e r o a s e victime, în o r a ş e şi 
în sa te . 

D u p ă da te le statistice, publicate lunar d e direcţia serviciului 
san i ta r , am cules numărul celor bolnăviţi şi morţi d e scarlat ina 
în ţa ră , în pe r ioada d e la 1906 p â n ă la 1 Octombr ie 1908. 

Date le statistice compor t ând învăţământul lor, credem util 
a reproduce tabe le relative la mersul scarlatineî, a sup ra că rora 
a t r agem a tenţ iunea cuvenită. 

O b s e r v â n d cifrele din aceas tă t abe lă no tăm că oraşe le : B o ­
toşani , Bucureşti, 6 a l a ţ i , Ploeşti, sunt în fruntea listei cu cele 
mai mari numere d e bolnavi şi d e morţi d e scarlat ina. 

Din oraşe le mici a m găsit că o menţiune onorab i l ă merită 
micul orăşel Corab ia . 

In total în o r a şe scarlat ina a p r o d u s o morbidi ta te d e 9350 
cajuri cu 1088 m o r t a l e ; adică morta l i ta tea d e 11 la sută, pe când 
'n comunele rurale e 15 la su tă . 

Jude ţe le din m o l d o v a , Bacău, Botoşani şi Dorohjoi, au fost 
ceie mai bântu i te cu 9339 d e bolnavi , d intre care au murit 1528 

in iTluntenîa judeţele : Prarjova, Ialomiţa, Romanaţ î şi Ilfov 
au avut 13061 bolnavi cu 1925 morţi d e scarlat ina. 



A. Tabelă stat is t ică de întinderea scarlatinei în judeţe 
In anii 1 9 0 6 — 1 9 0 8 

Numirea judeţelor bolnavi i 
morţi 

Numirea judeţelor {bolnavi ' morţi 

Krgeş 1304 \ 205 rieamţu 1040 1 179 
Bacău 2747 514 Olt 279 46 
Botojani 3433 571 Prahova 1911 ! 342 
Brăila 178 8 Putna 526 89 
Bujău 1433 1 241 R.-Sărat 403 48 
Constanţa 1431 j 171 

R.-Vâlcea 161 31 
Covurluî 238 ! 46 Roman 512 I 7 1 

Dâmboviţa 5240 ! 578 Romanaţi 2097 I 328 Dolj 132 I 1 7 Suceava 1498 I 203 
Doroljoîu 3139 ! 443 Tecuciu 282 I 54 
Fălciu 606 114 Teleorman 1815 ! 248 
<3orj 756 48 Tulcea 120 

! 1 0 

Ialomiţa 1766 314 Tutova 348 | 59 
Iaşi 728 ; «58 Vaslui 321 1 55 
Ilfov 2047 363 Vlaşca 1246 \ 167 
/Tleljedinţî 1096 166 

Vlaşca 
! — — ^ — 

fTluscel 993 92 Total . . 39826 5892 

Că scarlatina e contagioasă o mai probeajă şi cifrele de 
5489 de bolnavi în 1906, 9085 în 1907, şi 45252 în primele 9 
luni ale anului 1908. Aceste cifre mai probează încă şi efectele 
ilujorii ale ijolărei şi desinfectărei incomplecte şi parţiale cu care 
luptăm contra scarlatinei. 

In 1889 am publicat o scriere în care urmărind lăţirea va­
riolei din comună în comună şi din judeţ în judeţ, am arătat 
prin cifre statistice, cum această boală în decurs de 2 ani (1886-
1888) s'a întins de Ia Severin la Focşani bolnăvindu=se 18300 
de bolnavi cu 3.600 de morţi. 

K d ă o g a m atunci că „dacă măsuri energice de vaccinare, 
nu se vor lua, variola se va întinde şi în judeţele din moldova" 1 ) . 

') M e r s u l u l t i m e l o r e p i d e m i i d e v a r i o l ă in ţ a r ă , în p r o g r e s u l m e d i c a l 
ş i în b r o ş u r i d e 48 d e p a g i n e , t i p . Giibl 1889. 



B, Tabela s tat i s t i că de întinderea scarlatinei în o r a ş e 
In ani i 1 9 0 6 — 1 9 0 8 

Numirea oraşelor bolnavi morţi Numirea oraşelor bolnavi morţi 

Bacău 219 ! 32 P.-rieamţ 177 39 
Bârlad 142 1 34 Piteşti 36 3 
Botoşani 674 79 Ploesti 643 82 
Brăila 243 18 FUSărat 126 9 
Bucureşti 2555 242 R.-Vâlcea 3 — 
Bujău 118 23 Roman 58 6 
Caracal 198 25 Târgoviste 81 13 
Călăraşi 7 — T.-Jiu 133 7 
C.=Lung 66 4 Tecuci 67 15 
Conetanţa 114 10 T.-fTlăgurele 158 15 
Craiova 56 5 T.-Severin 186 25 
Dorofyoi 134 35 Vaslui 4 1 
Fălticeni 79 8 Slatina 1 — 
Focşani 141 23 Tulcea 76 17 
6alaţ i 914 94 Total . . 8159 921 
6iurgiu 16 1 Comune urbane 
Huşi 73 15 nereşedinţe 1191 167 
laşi 600 41 Total general 9350 1088 

Hceastă lucrare a avut efectul dorit. Din acel an s'au în­
mulţit numărul vaccinatorilor şi vaccinarea, efectuându-se sub un 
control mai activ, epidemii întinse de variolă n'a mai bântuit d e 
cât în puţine localităţi şi putem considera astăji, că variola este 
o epidemie aproape stinsă în ţara noastră. € s t e adevărat că 
contra variolei avem vaccinarea, pe când contra scarlatinei nu a-
vem de cât ijolarea celor bolnavi şi desinfectarea locuinţelor. 7K-
ceste măsuri aplicate însă cu tenacitate, ar fi suficiente pentru 
combaterea scarlatinei, şi s'ar putea justifica titlul acestui studiu 
ai nostru, „mersul ultimelor epidemii de scarlatina în ţară", dacă 
personalul sanitar ar avea un îndoit concurs din partea admi= 
nistraţiilor locale şi din partea publicului luminat, al părinţilor, 
primii interesaţi în caujă, ca să nu li se îmbolnăvească copiii lor 
de scarlatina. 



H n u m e este un articol din legea san i t a ră , care t rebue exe ­
cutat fără şovăi re : „ori-ce caj d e b o a l ă con tag ioasă (în specie 
d e scarlat ina) t rebue declarat la primării sau la serviciile sani ta re 
locale". D a c ă dispojiţiile aceste legale, s 'ar executa, scarlatina 
a r fi descoper i tă înda tă şi ep idemia nu s 'ar lăţi din casă în casă, 
din s t r a d ă în s t r a d ă şi din o r a ş e la sa te . Cine declară un ca, 
d e scarlat ina, face un serviciu public, un act d e bine facere, căci 
pre jervă d e b o a l ă lungă şi grea şi p o a t e şi d e moar te , un copi; 
sau un om j să fim bine convinşi d e aceas ta . Ru înseamnă a 
face nici dela ţ iune nici sp ionaj , d a c ă declarăm carurile d e scar­
latina d e care avem cunoşt inţă 5 din contră, facem un bine a tâ t 
general cât şi celui bolnav şi familiei sale, care p o a t e nu cunoaş te 
gravi ta tea boalei . Un scarlat inos ijolat a p ă r ă familia sa d e boa lă ; 
îngrijiţi d e medic, cei săraci în m o d gratuit, bolnavul nu este 
expus a c ă p ă t a complicaţiuni, d e care mai ales mor bolnavii lip­
siţi d e ajutorul medical. 

Pentru a ridica ori-ce scrupule, a d ă o g ă m că dec la ra rea ca­
şurilor d e scarlat ina, la serviciile sani tare , se poa t e face şi prin 
scr isoare sau car te poştală , în care să se a r a t e că în comuna sau 
în casa din strada. . . . . s e află bolnavi d e scarlat ina ; a s e m e n e a 
scrisori nici nu suntem ţinuţi a le semna , a ş a în cât secretul d e ­
clarare! caşurilor d e boa lă , r ă m â n e asigurat . 

Hid nu t rebue să francăm scr isoarea a d r e s a t ă primăriei sau 
medicului oraşului , ci să scriem numai pe plic „declarare de 
b o a l ă con tag ioasă" , căci a s e m e n e a scrisori s u r i cons ide ra te ca o-
ficiale şi se distr ibue regulat d e oficiile poştale , fără plată, căci 
sunt în interesul public. 

Dacă vom căuta să cercetăm, care este cauja, că personalu: 
medical astăji numeros , nu p o a t e totuşi c o m b a t e cu succes epi­
demiile d e scarlat ina, vom găsi că faptul se da to reş t e mulţimei 
inconştiente, care nu ape lea jă la medic în caj d e boa l ă şj mai 
ales d e epidemie. 

Persistenţa scarlatinei înt r 'o localitate deno t ă şi lipsa d e 
cultură a populaţiei, care t rebue îndemna tă şi sfătuită a se su­
pune ordinelor sani ta re , d a t e în interesul sănă tă ţe i publice, a s t ­
fel concursul celor luminaţi este necesar în comba te rea ^carlatineî. 



€ p i d e m i a e so ră cu necurăţenia din casă şi din c u r t e ; prin 
spo i re cu var, desinfectăm tn m o d practic casele rău întreţinute 
a le sătenilor, şi comba tem epidemiile. Piu ştim dacă a s e m e n e a 
măsuri se pot executa şi în oraşe , în casele insalubre, locuite d e 
o popula ţ ie lipsită d e mijloace, şi fără 'noţ iuni d e igienă. La sa te , 
ţăranul şi îngrijeşte şi vărueş te casa sa proprie , la o raşe , casele 
ce se d a u cu chjrie, rare ori se desinfecteajă ori se văruesc , fie 
d e chiriaşi, maj ales d e cei cu l u n a ; unul o pă răseş te d e rea, 
altul o ia d e b u n ă . 

Precum se înfiinţează infirmerii speciale la sate , care dau 
b u n e reyultate, a s e m e n e a trebucsc, cred, înfiinţate şi în o ra şe , 
pentru popula ţ ia mahala le lor îndepăr ta te , bântui te d e scarlat ină. 

Orice măsură menită a contribui la i jolarea celor bolnavi 
d e cei sănă toş i este b u n ă a se executa. 7^m obţinut rejultate s a ­
t isfăcătoare, opr ind petrecerile cu lăutari , în timpul epidemiei, în 
comuna bântui tă . Intr'un sat, u n d e cântă lăutari, lumea se a d u n ă 
şj petrece împreună, şi cei din casele cu bolnavi, cu cei sănă toş i . 
P o a t e ar fi indicate şi luarea unor măsuri de actualitate, opr i rea 
diferitelor procesiuni t radi ţ ionale a sărbător i lor în comunele b â n ­
tuite, precum colindele d e la Crăciun şi Pvnul P.ou, copiii cu 
s t eaua , care merg din casă în casă , şi pot t ransmite boa l a d e 
Ia unul bolnav, la cei sănă toş i . Instrucţiuni populare , prin care 
publicul s ă fie încunoştiinţat d e gravi ta tea scarlatinei, sunt utile 
a se r ă spând i d e autorităţile sani tare . 

D>p N e g r e s c u 



CcVa despre Profilaxia Sifilisului 
de D-r D . P o p e s c u , m e d i c ai Cap i ta l e i 

Marelui pom a! ştiinţei i-a mai răsări t , în secolul nostru, o 
r a m u r ă numita patologia socială. Ea se ocupa între altele şi cu 
t r a ta rea unor boli, ca pelagra, tuberculoza, alcoolismul, sifilisul 
şi altele ; foarte răspândite , pe de o parte din cauza neînlăturări i 
factorilor producători , pe de alta, pentru că medicina este nepu­
t incioasă a le vindeca. Deci societatea fu nevoită să recurgă şi 
la agenţi extra medicali, iar profesioniştii se resemnează , neavând 
încotro ! Asta ne însemnând însă renun ţa re . Cum medicul e dublat 
de igienist, i-a mai rămas rolul din urma, cam modest în cea ce 
priveşte egoismul, dar încă folositor omenirii suferinde ; a ş tep tând 
ziua când progresul , ajutat de ştiinţă or. . . în tâmplare , să-1 r e a ­
biliteze în drepturi le sale. 

Chiar îmi vine să cred că în tâmplarea ar fi un element prin­
cipal de progres , fiind dese-ori tovarăşa ştiinţei, definită : «Ştiinţa 
este s ta rea minţii în poses iunea adevărului». Cu alte cuvinte omul 
de ştiinţă se găseş te în s tare de receptivitate, cum zicem no i t 

spre a dist inge adevărul . 
Dăm de exemplu, dintr 'o sumedenie , pe Jenner , cum ajutat 

de în tâmplare în descoperirea vaccinului şi bizuindu-se pe minte, 
putu să in terpre teze bine faptele văzute . 

Doctorul O. Turenne , nu s'a inspirat pentru sifilis de la p re ­
decesor, ci din vechea practică a variolizării profilactice. Noroc că 
metoda lui fu respinsă dintru început, de către somităţi le ştiin­
ţifice a t impului. Almintrelea am fi avut azi omenirea sifilizată cu 
tot dinadinsul. 

Pe atunci nu se făceau experienţe animale. Totuşi super i ­
ori tatea lui J enne r provine de acolo, că asistând la t ransmis iunea 
boalei cow-pox, de la vaca omului, a consta ta t nu numai a b -



sen ţă de pericol imediat sau tardiv, ci şi modificări în organismul 
receptor , devenit capabil să reziste contra altei boale, variola. Pe 
când Turenne şi-a perm's experienţe pe o m ; cum s'ar z ice : 
in anima vilii. 

Impresia ce produce încercările riscate ale acestui medic, 
fu aşa de penibilă şi profundă, în cât multă vreme nu se mai 
pomeni ceva analog, părăs indu-se cu totul atare mod de profilaxie. 
Numai după ce Metchmkoff şi Roux, reuşiră să t ransmită sifilisul 
la maimuţă, ei s 'au gândit a preveni răul , exper imentând pe a-
celaş animal subs tan ţe medicamentoase cu baza de mercur şi ap­
licate local. Se obţinu ast-fel preparatul numit hermesyl, cu care 
frecându-se membrul viril sau vulva şi furculiţa, după coit, îm­
piedicăm inocularea boalei. 

Am stărui t anii aceştia de a răspândi în public practica 
profilactică, menţionată , dar câ t e -va 'mot ive şi ce! mai de seamă 
neglijenţa, întârzie vulgarizarea procedeului. 

De curând doi japonezi , Aski şi Dohl, publicară un mijloc 
mai sigur, descoperi t tot din întâmplare şi iată cum. La un sifi­
litic, pur tând pe gât tatuajul foarte reuşit al unui şearpe, cu spi­
narea albastră şi pântecele roşu, s'a observat că erupţ iunea spe ­
cifica, foarte răspândi tă pe corpul bolnavului, lipsea în regiunea 
ta tua ta cu cerneală roşie, având în compozi ţ iunea sa cinabru. 

Autorii nu se mărginiră aici, ci exper imentară pe un epure, 
ta tuându- i scrotul, jumăta te în albastru şi jumăta te în roşu. Pe 
u rmă îi înjectară virus sifilitic de ambele părţi şi observară apa-
ri ţ iunea ulceraţiuniîor, conţinând treponemii caracteristici, numai 
pe regiunea a lbas t r ă ; la turea roşie rămânând intactă. 

Acum ei şi-au propus a tatua, cu cinabru, la oameni, glandul 
şi prepuţul penismului şi, de sigur, vulva şi furculiţa femeii. De 
oare-ce trăim în secolul vaccinărilor, întreprinderea-i posibilă de 
aplicat colectivităţilor pubere şi adulte de ambele sexe . 

Cu modul acesta omenirea va scăpa de o mare grije şi, în 
acelaş timp, organele noas t re . . . ruşinoase ar câştiga niţel pitoresc! 



Gestiuni de medicină legală 
Relativ la naşteri clandestine si avorturi 

«Buna cuviinţă şi salubritatea pretind că resturile e m b r i o ­
n a r e , s ă fie î n g r o p a t e , şi nu aruncate în l a t r i n e s au c a n a l u r i " . 

„ A c e s t m o d de p r o c e d a r e , nu n u m a i s u p ă r ă t o r din p u n c ­
tu l de v e d e r e al s a lub r i t ă ţ i i , d a r p r e z i n t ă şi i n c o n v e n i e n t u l de 
a p r o v o c a c e r c e t ă r i j u d i c i a r e — c â n d se d e s c o p e r ă a s e m e n e a 
r e s t u r i o m e n e ş t i ; se fac a n c h e t e , c a r e t u l b u r ă r e p a o s u l fa­
mili i lor b ă n u i t e , că au făcu t să d i s p a r ă f ruc tu l unu i a v o r t 
c r i m i n a l " . 

f t r o u a r d e l 
Responsab i l i t é médica le 

pag . 379 şi 381 

„ E s t e crimă de s u p r i m a r e de s t a r e civilă în faptul de a 
d e c l a r a un copil, ca n ă s c u t din a l t ă m a m ă , de c â t cea a d e ­
v ă r a t ă , c h i a r a t u n c i c â n d e s t e v o r b a de un copil n a t u r a l , şi 
c â n d n u m e l e i nd ica t a r fi i m a g i n a r ; d a r a c e a s t ă crimă n u 
p o a t e fi u r m ă r i t ă a t â t t i m p câ t j u r i s d i c ţ i a civilă n ' a fost s e -
s i s a t ă , de cei i n t e r e s a ţ i , cu o a c ţ i u n e în r e c l a m a ţ i u n e , de 
s t a r e civilă. 

De e x e m p l u faptul de a a t r i b u i unui copil n u m e l e unei 
m a m e î n c h i p u i t e " . 

Briand, şi Claude 
m e d . l é g a l e , v o l [, p a g . 3 1 0 

in a s e m e n e a cazu r i , de n a ş t e r i c l a n d e s t i n e , t r e b u e m e n ­
ţ i o n a t , n a ş t e r e a copilului.. . . , din p ă r i n ţ i n e c u n o s c u ţ i , d a r con­
fo rm legei s a n i t a r e , p r i m ă r i i l e şi se rv ic i i l e s a n i t a r e , au d r e p ­
tu l de a se i n t e r e s a de s o a r t a copi i lor l epăda ţ i . 

A c e s t e c i t a ţ i un i le s o c o t suf ic iente p e n t r u a l ă m u r i s c r i ­
s o a r e a ce a m a d r e s a t - o a s s o c i a ţ i e i medic i lor , ş i a s u p r a c ă r u i a , 
în bu le t inu l a s s o c i a ţ i e i medic i lo r , p a g . 110 .—Şed in ţa de la 17 
I a n u a r i e 1913, c i t im u r m ă t o a r e l e : 

„D-l P r e ş e d i n t e p r e z i n t ă o s c r i s o a r e . în c a r e a r a t ă că în 



casa . unde l o c u e ş t e (D-r N e g r e s c u ) , l o c u e ş t e şi o m o a ş ă , la 
ca re a ven i t o femee de la ţ a r ă şi a n ă s c u t D-sa c r e d e că 
m o a ş a n"are d r e p t u l să p r i m e a s c ă femeia să n a s c ă , a i n t e r ­
venit în a c e s t senz , şi la med icu l o r a şu lu i , fă ră r e z u l t a t " . — 
„ C o m i t e t u l h o t ă r e ş t e să o p u n ă la d o s a r " 

Din cele ma i s u s a r ă t a t e , se v e d e că c e s t i u n e a p u s ă de 
mine , nu e s t e a ş a de s implă , cum a r p ă r e a la p r i m a c e r c e t a r e . 

Se c i t ează cazul unui med ic , d e n u n ţ â n d unui co leg că 
a s u p r a une i m o a ş e X, din o r a ş u l . . . . p l a n e a z ă bănuel i , că 
p r a c t i c ă a v o r t u r i l e , pe o s c a r ă î n t i n să . 

I n t â ln indu - se după c â t - v a t i m p , acel p r i e t e n i-a r ă s p u n s , 
că a s e m e n e a ces t iun i i n t e r e s e a z ă n u m a i p a r c h e t e l e , şi că el 
dacă a r i n t e r v e n i d i r ec t , ş i ' a r a p r i n d e pa ie în c a p , căci t o a t ă 
s o c i e t a t e a a r lua a p ă r a r e a m o a ş e i . 

P r a c t i c a a v o r t u r i l o r a deven i t o p ro fes iune , de c a r e se 
s i m t e mul t nevo i a în o r a ş e l e n o a s t r e , şi c h i a r în une le s a t e . 

N e c e s i t a t e a c re i ază func ţ iunea . 
I m p u n i t a t e a şi I ndu lgen ţ a o î ncu ra j ează . 
Numai , când se î n t â m p l ă c â t e un caz m o r t a l , se p r o d u c e 

pu ţ in s g o m o t , p r in p r e s ă . 
Luc ru r i l e r e i n t r ă apoi în s t a r e o b i c i n u i t ă . — E s t e m o d a ; 

e a p l i c a r e a pr inc ip i i lor lui Mal tus . 

Asupra serului antidifteric Babes 
Zilele acestea s'a împrăştiat o broşură , care conţine inter-

prelarea D-lui senator Atanasiu, relativ la serul antidifteric d i n ţ a r ă . 
Trebue să recunoaştem, că interpelarea e foarte documen­

tată şi D-l Atanasiu nu poate să fi fost în ea decât organul de 
reproducere a unei cercetări de medic priceput. Şi de rândul a -
cesta, coada de topor a fost tot un coleg şi dacă chest iunea a 
luat oarecum calea scandalului public, de vină este în prima linie 
mult reputa ta noas t ră colegialitate. Altfel lucrul ar fi r ămas în 
cercurile curat medicale, s'ar ti discutat cel mult în reviste şi so-



cietăţi medicale, s 'ar fi cercetat chiar de Direcţia Sani tară , dar nu 
putea ajunge în Par lament , fără concursul graţios al colegialităţii 
noas t re . 

Almintrelea reese clar din cele desbâ tu te în Senat că serul 
nos t ru antidifteric este slab nu destul de aseptic şi deseori insufi­
cient pentru ţ a ră . Că este insuficient, poate că e deforma şi ri­
sipa ce se face cu el în unele servicii medicale. Până mai dâunâzi 
e ra un ordin curent de la Direcţie, care cerea ca în caz de se 
iveşte în o clasă vreun caz de difterie, să se facă injecţii p re ­
ventive din în t reaga clasă, din care face par te elevul. 

Se înţelege, că aceas tă î n seamnă o risipă ext ra-ord inară de 
ser şi explică de ce la noi s'a distribuit 30000 de doze pe an, şi 
tot nu se ajunge. 

Cât priveşte calitatea s labă a serului , socotim că a fost o 
inadver ten ţa regretabilă a ilustrului nost ru profesor. Dacă o doză 
poa te conţine 5-600 unităţi antitoxice în loc de 1500 cum cre­
deau medicii, tot t ra tamentul cu ser devine compromis. Şi e cu 
a t â t mai trist, că mulţi medici abia, azi după citirea interprelării, 
ştiu aceasta , căci chiar după ultimele circulari ale Direcţiei Sani­
tare , în care se recomandă a se face 2 injecţii deodată , în cazuri 
g rave , medicii nu erau dumiriţi destul , încrezători fiind în cea ce 
scriu pe instrucţiile sticluţelor. 

Am văzut că şi apărători i şi acuzatorii D-lui Prof. Babeş s'au 
servi t de statistică, aceas ta a r m ă în to tdeauna cu 2 tăişuri. 

Îmi permit a cita aci o statistică absolut exac tă . In oraşul 
Focşani am avut, de la 1 Ianuarie 1913 până la 15 Aprilie 1913, 
17 cazuri de difterie. In oraş, declararea şi t ra tamentu l tardiv al 
difteriei e o excepţie. Să socotim două cazuri ca tardive. Nu­
măru l morţilor a fost însă de 5, adică o mortal i tate de 29, 4 % . 

Să le examinăm din punctul de vedere al t ra tamentului . 
Am avut 1) un băiat de 3 ani, declarat la 6 Februarie, in­

jectat cu o doză făcută dimineaţa şi alta seara , a doua zi deces , 
Ia 7 Februarie. 

2) Un băiat de un an, îmboinăvit la 1/3, injectat cu a doză 
făcută la 2 /3 , Ia 4/3, 2 preventivi, nevindecat local la 10 3 şi 
mor t la 3 Aprilie de paralizie posdifterică şi miocarditâ. 



3) O fată de 6 ani, declarată şi injectată la 11/3, a doua 
injecţie făcută la 12 3. Dată vindecată peste câte-va zile şi dece ­
dată subit la 22J3. 

4) O fetiţă de î\!2 ani, declarată şi injectată Ia 15(3, in­
jectată din nou la 16, apoi la 18 Martie, decedată la 2113. 

5) O fetiţă de 10 ani, declarată şi injectată ia 1 Aprilie. La 
2 Aprilie o doză făcută dim. şi una sea ra . Se vindecă local şi 
moare la 9 Aprilie de miocardită. 

Numai unul din aceşti 3 bolnavi se poate considera în a-
devăr tardiv t ra tat . Cei-l'alţi au murit după 29 zile, 11 . 6, 9 zile 
de la începutul t ra tamentului , şi din aceştia, trei după v indecare 
locală a boalei—deci serul a fost slab şi medicii n 'au şt iut 'o in­
jectând puţin. 

Cifra cazurilor grave n'a fost mai mare de 8, din cari numa i 
2 complicate cu crup, şi procentul de morta l i ta te la aceste cazur i 
grave ar fi de 63°/ 0 . 

De aceia felicităm pe D-I Ministru de Interne, că fără a mai 
pierde v remea cu comisiuni şi studii, a păşit direct la măsur i le 
de îndreptare : dând d-Iui Prof. Babeş cele 15000 1. ce i-a cerut 
spre a avea cai şi personal suficient şi obligându-1 să noteze pe 
fiecare sticluţă, unităţile antitoxice ce conţ ine, şi s ă facă serul d e 
o concentraţ ie în unisanta mai mare . Astfel fiecare medic va fi 
pe deopar te perfect orientat în aplicarea t ra tamentului , ştiind câte 
unităţi are in mână , şi pe de alta dacă va voi să injecteze 3000 
de unităţi, nu va trebui s ă recurgă 5-6 sticluţe ca acum, ceea ce 
nu e comod, nici pentru pielea nici pentru punga bolnavului. 

Şi dacă Ministerul luase aceste măsuri în momentu l in te r -
pelărei , iarăşi mă întorc şi întreb, de ce a mai fost nevoe de 
t r ibuna Parlamentului şi de ajutorul broşurei ce s'a împărţ i t ? 

Aci a răspuns bine D-l D-r Pilescu : serul toxic al relei co­
legialităţi. ' 1 

Când oare se vor decide medicii noştri să prepare un s e r 
antitoxic contra acestei boale ? 

D - r C , F o c ş a n i 



D-l P r o f e s o r D-r B a b e ş , s c r i e u r m ă t o a r e a conclus ie r e ­
l a t iv la s e r u m an t id i f t e r i c , în c o m u n i c a r e a sa ia a c a d e m i e . 

„ D e p a r t e de mine de a c o m p a r a i n s t i t u t u l n o s t r u cu in­
s t i t u t u l P a s t e u r . I n s t i t u t u l P a s t e u r a r e ca f o n d a t o r pe P a s t e u r ; 
i n s t i t u t u l P a s t e u r d i spune de mi l ioane ; i n s t i t u t u l P a s t e u r a r e 
la a c t i v u l s ă u d e s c o p e r i r e a t r a t a m e n t u l u i a n t i r a b i c şi p r e p a ­
r a r e a s e ru lu i a n t i d i f t e r i c ; — d a r să nu u i t e nici un R o m â n , că 
a s t ă z i t r a t a m e n t u l a n t i r a b i c , se face la ce lebru l i n s t i t u t P a s ­
t e u r din P a r i s , d u p ă m e t o d a n o a s t r ă , î n t r e b u i n ţ â n d u - s e se ru l 
a n t i r a b i c d e s c o p e r i t de mine , şi că s e r u l an t id i f t e r i c se p r e ­
p a r ă la i n s t i t u t u l P a s t e u r , de la P a r i s , fo los indu-se de m e t o d a 
d e s c o p e r i t ă de mine la m o d e s t u l n o s t r u i n s t i t u t de la P o r ţ i l e 
o r i e n t u l u i . 

Pentru sătenii loviţi de inundaţii 
sau de accidente meteorologice 

In fie-care an în une le loca l i t ă ţ i , l ocu i to r i i s ă t e n i s u n t 
e x p u ş i p e r d e r i l o r m a t e r i a l e , din cauză că p ă m â n t u r i l e lor sun t 
i n u n d a t e , a l t e or i , r e c o l t a le e c o m p r o m i s ă , fie din c a u z a 
g r ind ine i , a ploi lor p r e a a b o n d e n t e , s a u a s e c e t e i p e r z i s t e n t e . 

E s t e o d e z o l a r e a v e d e a r e c o l t a s ă t e a n u l u i p e r d u t ă cu 
d e s ă v â r ş i r e , din c a u z a unor i a t a r i a c c i d e n t e m e t e o r o l o g i c e . 

Din fe r i c i re a s e m e n e a a c c i d e n t e s u n t r a r e şi nu o c u p ă 
cele m a i de m u l t e o r i de c â t r eg iun i d e s t u l de l i m i t a t e . 

R e v ă r s ă r i l e r â u r i l o r , pe t e r e n u r i i n u n d a t e l a s ă a d e s e a 
o r i un n ă m o l de nis ip , î n c â t p e n t r u 2-3 ani , dev in cu t o t u i 
i m p r o p r i i , a t â t p e n t r u c u l t u r ă c â t şi p e n t r u i m a ş u l v i t e lo r . 

Să t en i i însă , s u n t ob l iga ţ i s ă p l ă t e a s c ă t o a t e dăr i le pen ­
t r u a s e m e n e a t e r e n u r i i m p r o d u c t i v e , p e n t r u un t i m p l imi t a t . 

La o r a ş e , d a c ă unu i p r o p r i e t a r 'i a r d e ca sa , a t u n c i ei 
e s t e s c ă z u t de la p l a t a fonc ie re i s a u dă r i l o r p e n t r u acel i- * 
mob i l , p â n ă c â n d nu-ş i c o n s t r u e ş t e o a l t ă c a s ă . 



P r i n ana log ie , op inăm, că a r fi bine, ca locu i to r i i s ă t e n i , 
c a r i în c u r s u l unu i an s u n t lovi ţ i de inunda ţ i i , g r ind ină , s a u 
s e c e t ă , p l a t a impoz i t e lo r fiscale, p e n t r u a c e l e p ă m â n t u r i i m -
p r o d u c t i v e , să fie s u s p e n d a t e p e n t r u anul în c a r i t e r e n u l l e 
r ă m â n e i m p r o d u c t i v . 

E s t e o ana log i e logică a p e r d e r i l o r su f e r i t e de o p a r t e 
de p r o p r i e t a r u l u r b a n c ă r u i a M a r d e ca sa , cu a p r o p r i e t a r u l u i 
s ă t e a n , a că ru i r e c o l t ă e s t e c o m p r o m i s ă ; — S t a t u l nu a r e nici 
un i n t e r e s , ca con t r ibuab i l i i s ă fie r e d u ş i la u l t i m a e x t r e m i ­
t a t e a să răc i e i , şi s ă îi se v â n d ă şi l u c r u r i l e din ca să , p e n t r u 
p ă m â n t u l r ă m a s i m p r o d u c t i v , în c u r s u l unu i an ; din c a u z ă d e 
f o r ţ ă m a j o r ă , a c c i d e n t e l e m e t e o r o l o g i c e , e t c . 

O a t a r e m ă s u r ă l e - a r ven i în a j u t o r s ă t e n i l o r , d a c ă a r 
fi p ă s u i ţ i de p l a t a i m p o z i t e l o r p e n t r u ani i de r e s t r i ş t e , şi n u 
v a r e z u l t a dificit, p l a t a d ă r i l o r f ă c â n d u - s e în ani i de b u n ă 
r eco l t ă . 

D - r N e g r e s c u 

Ajutorul medical pentru meseriaşi 

Parlamentul precedent a votat o lege modificatoare a ve ­
c ie i legi a meseriilor, a cărei parte originală e asigurarea bătrâ= 
netei, asigurarea contra accidentelor şi, ajutorul medical şi b ă ­
nesc în caj de boală. 

Dacă în principiu, partea acestei legi este cea mai frumoasă 
şi cea mai echitabilă, punerea ei în aplicare, a ridicat numeroase 
şi justificate nemulţumiri. Roi, aci nu ne vom ocupa de cât de 
modul cum s'a reglementat acordarea ajutorului medical. 

Vechea lege prevedea şi ea acordare de ajutor medical în 
ca; de boală, meseriaşilor, în schimbul unei cotijaţii lunare plătită 
corporaţiei. Corporaţia avea dreptul de a acorda ajutorul me­
dical aşa cum va crede de cuviinţă şi după nevoile membrilor 
corporaţiei. De obicei se dădea dreptul membrilor corporaţiei de 
a consulta pe ori-care medic, iar dânsa plătea onorariul medi-



cilor respectivi, după numărul consultaţiilor şi ordonanţelor date. 
După actuala lege, dreptul de a numi pe medici, ie dat camerei 
centrale a meseriilor, care şi ea la rândul ei depinde de minis­
terul de industrie şi comerţ. Prin această reglementare, s'a dat 
loc favoritismului 5 căci Camera Centrală va numi, în diverse lo­
calităţi, pe acei medici, cari au mai mare trecere la centru., ast­
fel s'a reglementat de a se da preferinţă medicilor de spitale şi 
medicilor funcţionari. ITam avea nimic de obiectat în contra me= 
Micilor de spitale } s e ştie însă că aceşti medici sunt foarte ocu­
paţi, astfel că le rămâne foarte puţin timp disponibil, pentru ca 
să mai poate da un mic ajutor medical meseriaşilor, cari de 
multe ori au nevoe de el, la ori-ce timp şi la ori ce oră. nu 
mai vorbim de medicii de plăşi, cari au cu totul altă atribuţie, 
şi sunt forţaţi de multe ori a se deplasa jile întregi ; se înţelege 
că în tot acest timp, meseriaşii vor fi lipsiţi de ajutorul medical, 
de care au nevoe. D e la punerea în aplicare a legei, aceste ne= 
ajunsuri s'au şi arătat, şi în multe părţi s'au ridicat protestări 
din partea meseriaşilor, cari erau cu totul nemulţumiţi de modul 
cum li se acorda sprijinul medical, şî cu drept cuvânt. Prin a-
ceastă nouă organizare, nu s'a adus nici un serviciu meseriaşilor, 
în serjimb la o parte din medici, medicilor practician! li s'a adus 
o lovitură, lipsindu-i din o parte din clientela lor. Căci nu tre-
bue de uitat că la noi nu există marea clasă a uvrierilor, ca în 
ţările cu industria mare, ci mai mult, micul patron, care lucreajă 
cu câţi-va ucenici. Kcest patron are mândria lui de a nu primi 
ca să i se impună un medic oficial, ci doreşte ca să consulte la 
nevoie, medicul în care el are încredere. 

Ce se întâmplă dar în practică : în cajuri uşoare, el se va 
adresa medicului oficial, pentru a beneficia de medicamente gra­
tuite ; în cajuri mai grele însă; va recurge tot la medicul său 
de încredere ; dar atunci el nu mai are dreptul la medicamente 
gratuite şi va trebui să plătească şi pe medic şi medicamentele, 
de aci nemulţumiri, căci el e obligat de a plăti cotijaţia pentru 
ajutor medical şi la nevoe nu se poate folosi de el. 

Hm putea cita multe exemple şi în sprijinul celor arătate 
de noi, şi în unele localităţi cum de ex. în Iaşi, agitaţia a fost 



aşa Se mare, în cât Camera Centrală a meseriilor a fost obli= 
gată să numească pe medicul cerut de meseriaşi. 

rioi credem dar, pentru ca ajutorul acordat meseriaşilor să 
devină o realitate şi pentru ca să nu se lovească nici în interesul 
medicilor, e necesar de a se reveni la vechiul sistem, adică d e 
a lăsa pe meseriaşi, să consulte la nevoe pe orice medic în care 
au încredere, ordonanţa medicului să dea drept meseriaşului 
suferind, la medicamente gratuite, iar plata medicamentului se va 
face de către corporaţie, după un tarif anume stabilit şi după 
numărul consultaţiilor date. 

Prin modul acesta s'ar mulţumi toată lumea: meseriaşul 
va avea medicul, în care are confienţă şi având drept şi la me­
dicamente, va plăti cu plăcere cotijaţia impusă, medicii practi­
cian! nu vor mai suferi concurenţa medicilor oficiali, iar cfjeltu-
elile cu întreţinerea serviciului medical vor fi poate d}iar mai mici 
de cât cele cu sistemul actual. 

I>-r I I . 

~ # 

Pagini din trecut 
Cestiuni sanitare 

Din raportul nostru pe anul 7904 extragem următoarele date, 
cu privire ia cestiunile sanitare, de interes general, ce erau la or­
dinea zilei. 

Personalul sanitar, inferior al jud. R.-Sărat 

La 1 Iun i e 1904, s'a pus în ap l ica re n o u a l ege c o m u n a l ă , 
p r e v ă z â n d u - s e la fie-caro cerc câte u n pos t de agen t san i t a r 
şi câte o m o a ş ă , plătiţi agen ţ i - san i ta r i cu 60 lei lunar , m o a ş e l e 
de clasa I cu 50 lei şi cele de clasa I l - a cu 30 lei l u n a r . 

Ast- fe l in cât la l inele anu lu i 1904 a m a v u t 16 a g e n ţ i 
s a n i t i r i şi o m o a ş e de clasa I . 



N u m i r e a aces tu i p e r s o n a l a fost făcută de D i rec ţ iunea 
se rv ic iu lu i sani tar . P e r s o n a l no i n u a m r e c o m a n d a t de câ t pe 
vech i i funcţ ionar i ai servic iu lu i sani tar , n e p u t â n d n u m i în 
p o s t u r i l e de agen ţ i sani tar i sau m o a ş e de clasa I I -a , p e r s o a n e 
n e c o m p e t i n t e şi nep regă t i t e . 

J u d e ţ u l R â m n i c u - S ă r a t , a fost î n t r e ce le din u r m ă j u d e ţ e 
în a se g răb i de a-şi c o m p l e c t a n u m ă r u l de agen ţ i sani tar i , 
căci n u p u t e m r e c o m a n d a în a tar i p o s t u r i p e r s o a n e fără cu­
n o ş t i n ţ ă suficientă ; n u m i r e a aces tu i p e r s o n a l f ăcându-se direct 
d e o n o r . Direc ţ ia serv ic iu lu i sani tar . 

Nu ştiu dacă a m fi con t r ibu i t la î m b u n ă t ă ţ i r e a se rv ic iu lu i 
san i t a r , r e c o m a n d â n d ca agen ţ i sani tar i pe pr imii veni ţ i , fără 
c u n o ş t i n ţ e san i t a re , da r ceia ce a m con t r ibu i t a realiza, a fost 
o e c o n o m i e de 11202 Iei în b u g e t u l g e n e r a l al ce rcur i lo r a sup ra 
p o s t u r i l o r v a c a n t e de agenţ i sani tar i şi m o a ş e t i m p de 6 lun i 
a le a n u l u i 1904. . . . . . . . . 

I n aces te t i m p u r i de criză, în u r m a teribi lei sece te , când 
m a n d a t e l e se s c o m p t e a z â pe p ia ţă , c red că aceas tă e c o n o m i e 
d e 11202 lei p o a t e fi apreciabi lă — E r a în 1904. 

Modificările sanitare din legea comunală 

P r i n l egea c o m u n a l ă , modif icăr i sens ib i le s 'au încerca t a 
se i n t r o d u c e în organiza ţ ia sani ta ră a c o m u n e l o r ru r a l e . T o a t e 
c o m u n e l e din j u d e ţ au fost g r u p a t e în 29 cercuri . F iecare cerc 
a r e p r e v ă z u t în b u g e t înf i in ţarea şi în t re ţ ine rea a une i infir­
mer i i , a u n u i a g e n t san i ta r şi a une i m o a ş e . 

Che l tue l i l e aces te i noi o rgan iza ţ iun i e r au exces ive p e n t r u 
b u d g e t u l j u d e ţ u l u i şi a ce rcur i lo r . 

P e n t r u anu l e x c e p ţ i o n a l de s ece tos 1904, ele au fost d e -
zas t roase . . . . . . . . . . 

Noi v ' a m r a p o r t a t că j u d e ţ u l şi c o m u n e l e n u v o r fi ÎQ 
s t a re să s u p o r t e chel tuel i le mar i , făcute cu înmul ţ i r ea p e r s o n a ­
lului de agenţ i sani tar i şi a r ă t ă m că sece ta a m e n i n ţ ă j u d e ţ u l şi 
p o p u l a ţ i a ru ra lă cu o mizer ie profundă . 

î n c ă din 1903, cu r a p o r t u l No . 1063 din 7 Iul ie a r ă t ă m 



că î nmul ţ i r ea a g e n ţ i l o r sani tar i fără î n m u l ţ i r e a medic i lo r în 
p r o p o r ţ i e , n u es te o r e f o r m ă san i ta ră . 

In f i rmer ia lăsa tă sub c o n d u c e r e a u n u i a g e n t san i ta r să a-
s e a m â n ă cu sp i ta lu l , ca re ar fi c o n d u s n u m a i de inf irmieri ; cu 
d e o s e b i r e , că aceşt i din u r m ă dacă s u n t v e c h i în servic iu , au 
m a i m u l t ă prac t ică în cău ta rea b o l n a v i l o r de cât agen ţ i i sa­
n i ta r i , d u p ă 3 lun i de p r e p a r a ţ i e . 

A d e s e a or i bo lnav i i n u vin la spi ta le , u n d e au to t c o n ­
fo r tu l necesar , şi a c r ede că v o r v e n i in infirmerii , u n d e n u au 
nici m â n c a r e , nici m e d i c , ci n u m a i p e agen tu l san i ta r incult , n e 
p a r e o c o n c e p ţ i u n e greş i tă a sup ra as i s ten ţe i san i t a re r u r a l e . 

Ţ ă r a n u l a re s im ţu l desvo l t a t , şi când m e r g e la m e d i c sau 
la sp i ta l d i s t an ţe de 20-40 k i lomet r i , m e r g e să c o n s u l t e pe m e ­
d icu l pe care- ' l apreciază, că-l va p u t e a v indeca . Căci altfel , 
a re în sa tu l său p e r s o a n e ma i cul te şi mai ins t ru i te de cât a-
g e n t u l sani tar , a re p r e o t şi î n v ă ţ ă t o r , ca re au no ţ iun i de m e ­
dic ină p o p u l a r ă căpă ta tă din şcol i le s e c u n d a r e . 

Este n a t u r a l că în atar i condi ţ iun i inf irmeri i le r u r a l e să n u 
fi prof i ta t popu la ţ i e i . . . . . 

S 'au înfi inţat în j u d e ţ 35 de infirmerii , la fie-care cerc 
câ te u n a . 

P la t a chi l i i lor l oca lu r i lo r de infirmeri i au r e v e n i t până la 
1 Apr i l i e 1905 la s u m a de 2904 lei. 

Medicu l de la Măicaneş t i , p e l ângă spi ta l m a i a v e a 6 in ­
firmerii ; cel de la Co teş t i 14, cel de la D u m i t r e ş t i 5 şi cel de 
la Boldu 10 inf i rmeri i . I a r ar t . 22 din r e g u l a m e n t u l serv ic iu lu i 
san i ta r ru ra l , ce re ca m e d i c u l de p lasă să in spec teze de 2 ori 
p e s ă p t ă m â n ă inf i rmeria . A se aprec ia dacă medicul p o a t e in­
s p e c t a de 2 ori p e s ă p t ă m â n ă , inf i rmeri i le s i tua te la d i san ţe 
m a r i şi î n d e p ă i t a t e u n e l e de a l t e l e . 

Rezu l t a t e l e aces to r infirmeri i a fost epu izarea r e s u r s e l o r 
c o m u n a l e a ce rcur i lo r şi a jude ţu lu i ,a că ro r consec in ţă o s imţ im 
astăzi , căci de câ te -va luni funcţ ionari i j u d e ţ u l u i şi c o m u n e l o r 
ru r a l e , s c o m p t e a z ă m a n d a t e l e de mai m u l t e luni de zile. 

In c o m b a t e r e a ep idemi i lo r , infirmerii se pu t ea înfiinţa 
p rov izo r iu în sate le u n d e ar fi apă ru t cazuri de b o a l e ep idemice . 



Căci es te i m p r u d e n t şi p e r i c u l o s ca pe b o l n a v i de bo.ilă 
ep idemică să'i d u c e m din sa tu l lor , în sa tu l u n d e este infir­
m e r i a ce rcu lu i . . . . . . . . . . 

A c e s t e şi diferite a l te cauze m o t i v a t e , a p r o d u s r ezu l t a tu l 
că inf i rmeri i le p e r m a n e n t e a los t t o t t i m p u l înch i se şi în 1904 
n u m a i infirmerii le p rov isor i i au funcţ ionat . 

R a p o r t u l n o s t r u , care s'a pub l i ca t în bu le t inu l Di iec ţ i e i 
se rv icu lu i san i ta r N o . l |90o , a m o t i v a t o repl ică a D-lui Prof. 
Dr. M a n o l e s c u a sup ra ro lu lu i infirmeri i lor , în p r e s a m e d i c a l ă 
r o m â n ă . I n acest art icol sun t cons ide ra t ca fiind cu desăvâ r ş i r e 
cst i l inst i tuţ iei inf i rmer i i lcr în ţ a ră la no i . 

Mi se a d u c e ast-fel o i m p u t a ţ i u n e n e m e r i t a t ă . Nu s u b s e m ­
na tu l es te c o n t r a inf irmeri i lor r u r a l e , ca să func ţ ioneze a c o l o 
u n d e es te posibi l i ta te . 

D a r nu po t c o n c e p e ca inf i rmeri i le să fie c o n d u s e de a-
gen ţ i san i ta r i , care să în locu iască p e m e d i c . C o n c e p ţ i u n e a 
n o a s t r ă es te ca m e d i c u l să lîe m e d i c şi a g e n t u l san i ta r să-şi 
c o n s e r v e ro lu l său de inf irmier sau sani tar , fără să aibă î n s u ­
ş i rea d e a în locui pe m e d i c . 

S u n t e m din c o n t r ă par t izani a funcţ ionare i inf i rmeri i lor , 
ins t i tu ţ ie pe care o c e r e a m cu mul ţ i ani în u r m ă . 

Ast-fel în « P r o g r e s u l Medica l» din 29 S e p t e m b i i e 1884, 
sub t i t lul , medic i i de plăşi şi p r imar i de j u d e ţ e , s c r i eam în t re 
a l te le , u r m ă t o a r e l e r â n d u r i . 

«S ' a r ma i p u t e a p â n ă la cons t ru i t ea sp i t a le lo r r u r a l e , for-
« m a r e a p rov izor i e de inf irmeri i . 

«Fie-care b o l n a v v e n i n d în c o m u n a u n d e se află med icu l , 
«va găsi a co lo u n pat, m e d i c a m e n t e şi o îngri j i re medica lă . 

«Aş vo i cu al te cuv in te , să v ă d înf i inţate din d i s t an ţe în 
«d is tan ţe , u n n u m ă r de infirmerii (dacă n u adevăna te sp i ta le ) , 
«ca ace le ce se găsesc sau se î m p r o v i s e a z ă în a r m a t ă ; şi la 
«f ie-care inf i rmerie câ te un m e d i c plăt i t de c o m u n ă , j u d e ţ sau 
«par t icular i . 

R e e s e dar , din cele a ră t a t e că d e p a r t e de a fi con t r a in ­
firmeriilor ru ra l e a m fost d in t r e cei dintâi ca re a m c e r u t î n ­
fiinţarea acestei inst i tuţ i i sau i ta re în ţ a r ă la noi încă din a n u l 



1884. D a r n ' a m în ţ e l e s şi n u î n ţ e l e g fiinţa inf i rmeriei fără m e d i e , 
fără local c o n v e n a b i l şi fără mi j loace de î n t r e ţ i n e r e . R e z u l t a t u l 
p rac t i c al inf i rmer i i lor din J u d e ţ u l R ' - S ă r a t a fost nega t iv . 

Ins t i tu ţ ia inf i rmer i i lor ai fi fost suscept ib i lă de d e s v o l t a r e 
con t inuă , dacă t r e p t a t se înf i inţau în fie- care a n u n n u m ă r de 
inf irmeri i în loca lur i igienice cu mij loace suficiente , p e n t r u 
ca inf i rmer ia să aibă med ic , m e d i c a m e n t e şi p e r s o n a l in fe i ior 
n e c e s a r şi a locaţ i i le b u g e t a r e , p e n t r u a l i m e n t a r e a b o l n a v i l o r 
i n t e rna ţ i î n inf i rmeri i . 

E x p e r i n ţ a anu lu i 1904, va profi ta p e n t r u a se s tudia din 
n o u ces t iunea reo rgan iză re i inf i rmer i i lor ru ra l e . 

Propuneri de îmbunătăţire 

O r g a n i z a r e a serv ic iu lu i s an i t a r ru ra l , ce re m u l t e î m b u n ă ­
tă ţ i r i ; cu cât u n e l e ame l io r ă r i se i n t roduc , cu a tâ ta no i cer in ţe 
a p a r . . . . . . . . . . . 

D a r dificultăţ i le a p a r cu a tâ t m a i mar i , ou cât r e s u r s e l e 
b u g e t a r e s u n t mai l imi ta te . 

Medicii de plasă.—La î n c e p u t u l aces tu i r a p o r t a m ară ta t că 
p o p u l a ţ i u n e a j u d e ţ u l u i s'a î nmu l ţ i t cu 39.000 suflete , de la 1884 
şi p â n ă în p rezen t , în curs de 20 ani . O r i în aces t t i m p p e r ­
s o n a l u l medica l*a l j u d e ţ u l u i a r ă m a s acelaş ; p e când şcoa le le 
r u r a l e s 'au înmul ţ i t , î nvă ţă to r i i de a s e m e n e a , d u p ă n u m ă r u l 
popu la ţ i e i c r e scânde a şcol i lor ; în s ch imb n u m a i p e r s o n a l u l 
m e d i c a l a r ă m a s a p r o a p e acelaşi . I s'a măr i t î n să a t r ibuţ i i le , 
r ă s p u n d e r e a şi î nda to r i r i l e şi îr> s c h i m b i s'a r e d u s şi sa lar i i le . 

Dificultăţi le ce le î n t â m p i n ă m e d i c u l de p l a să în exe rc i ­
ţ iu l profesiei sale , ;i lace p e cei mai m u l ţ i să pă ră sească ase­
m e n e a survicii , î n d a t ă ce po t a v e a s p e r a n ţ a de a găsi o si tu-
a ţ i u n e ma i pu ţ in sd runc ina t ă şi o b o s i t o a r e . 

I n r a p o r t u l p e a n u l 1903, sc r iam u r m ă t o a r e l e , r e l a t iv la 
s i tuaţ ia p reca ră a medic i lo r de plasă. 

«S'a scris de mu l ţ i şi es te deja a d e v ă r incon tes t ab i l că 
serv ic iu l n o s t r u san i t a r es te defec tuos . In loc însă de a se p r o -



ceda la o rgan iza rea aces tu i servic iu , s'a p r o c e d a t la ap l i ca rea 
m u l t i p l e l o r penal i tă ţ i med ic i lo r şi p e r s o n a l u l u i san i ta r . 

Mai mu l t de o t r e i m e din c o r p u l medical func ţ ionar a los t 
s u p u s difer i te lor pena l i t ă ţ i . Dacă epidemi i le s 'au înt ins în sa te , 
dacă cazuri le de p e l a g r ă au crescut , daca m o r t a l i t a t e a infan­
tilă a fost î n s e m n a t ă , dacă b o a l e l e v e n e r i c e s 'au înmul ţ i t , v i ­
n o v a ţ i au fost medicii . 

D a c ă ţ ă r a n u l se a l imen tează cu p o r u m b str icat şi bea 
rach iu sau ţuică de p roa s t ă cal i tate ; dacă copii ÎQ loc de a bea 
lap te sau a c u n o a ş t e gus tu l zahă ru lu i , ca re e mai s c u m p ca 
rach iu l , se a l imen tează p ros t şi se b o l n ă v e s c , r ă spunză to r i d e 
aceas tă s ta re n u po t fi de cât medic i i r u r a l i . 

D a c ă copii no i nă scu ţ i m o r în p r i m e l e zile d u p ă n a ş t e r e ; 
faptul se d a t o r e ş t e n u l ipsei m o a ş e l o r ci mediculu i . 

A m p u t e a con t inua cu aces te serii de acuzaţ iuni ce se a d u c 
medic i lo r de j u d e ţ e . 

Astfel p e r s o n a l u l med ica l suferă el din cauza insuficienţi i 
c rgan i za ţ i une i n o a s t r e san i t a re ru r a l e . 

I n nici o ţ a r ă civilizată n u se p o a t e cita e x e m p l u l ca u n 
m e d i c să a ibă în îngr i j i rea sa o suprafa ţă de pes te 1000 k i l o ­
m e t r i pă t ra ţ i şi 20-30 de c o m u n e cu o p o p u l a ţ i e în t re 30-40 
mii de suflete de îngrijit. . . . . . . . 

C â n d în c o m b a t e r e a ep idemi i lo r , r o lu l med ic i lo r a d e ­
veni t ma i act iv, căci de e x e m p l u în c o m b a t e r e a difteriei, t r e ­
bu iau p rac t i ca t e inocu la ţ iun i cu ra t ive şi p r e v e n t i v e , a tunc i n u ­
m ă r u l med ic i lo r n u s 'au î nmul ţ i t . A c e l a ş p e r s o n a l m e d i c a l 
r ă m ă n â n d , i s'a adus acuza ţ iun i de fie care caz de ang ină dif-
ter ică , ivi t la 30-40 k i l o m e t r i de r e ş e d i n ţ a m e d i c u l u i , dacă n u 
a fost imed ia t inocu la t . 

D e la înf i in ţarea t e l e foane lo r , în m u l t e iude ţe , serv ic iu l 
med ic i lo r de p lasă a d e v e n i t i n s u p o r t a b i l . 

No t e l e te le fonice de c h e m ă r i se r e p e t ă a p r o a p e zilnic în 
coAiunele î n d e p ă r t a t e , şi dacă m e d i c u l n u v ine înda tă , a tunc i 
r a p o a r t e l e te lefonice se succed u n a d u p ă alta Prefec ture i , Me­
dicului p r i m a r sau Di rec ţ iuue i sei viciului san i ta r . 

N i m e n e a nu ia în c o o s i d e r a ţ i u n e d i s t an ţe l e mar i pe care 



m e d i c u l t r e b u e să le p a r c u r g ă şi t i m p u l mate r ia l n e c e s a r ca 
să sosească în c o m u n ă ; mai a les p e t i m p u r i l e re le şi în c o ­
m u n e l e l ips i te de căi de comun ica ţ i e . . 

N u m ă r u l med ic i lo r în funcţ iuni care îl a v e m astăzi, e s t e 
' ace laş a p r o a p e pe care îl a v e a m şi în a n u l 1870. 

D a r în 30 şi mai b ine de ani , med ic ina şi igiena a făcut 
p r o g r e s e î n s e m n a t e , în cât ceia ce e ra suficient a tunc i n u mai 
p o a t e fi în 1903, când cer in ţe le med ic îne i şi al igienei sun t a-
tât de mu l t i p l e , şi când popu la ţ i a r u r a l ă din ce în ce mai m u l t 
ape lează la medic i . 

O p i n i ă m dar, ceia ce de m u l t s u s ţ i n e m p e n t r u desfi inţarea 
medic i lor d e plăşi şi înf i inţarea med ic i l o r p e c i rcomscr ipţ i i de 
c o m u n e r u r a l e . . . . . . . . . 

Ca formalitatea inspecţiilor lunare să se desfiinţeze, şi m e ­
dicul să nu viziteze c o m u n a , de cât c â n d are servicii de a d u s 
c o m u n e i . Medicul să n u fie făcut r ă s p u n z ă t o r de cât î n cazul 
daca ar refuza c o n c u r s u l său m e d i c a l v r e - u n u i b o l n a v , iar n u 
p e n t r u l ap tu l că în c o m u n ă n u se p o t găsi b o l n a v i , ca re să 
:iu ape leze la c o n c u r s u l său. Medicu l n u p o a t e fi a g e n t de 
pol i ţ ie . Nu el t r e b u e să d e s c o p e r e b o l n a v i i . A c e s t ro l apa r ţ i ­
nând p r imar i lo r rura l i sau pub l i cu lu i ch ia r . 

R o l u l med icu lu i es te m u l t ma i îna l t , ace la de a da aju­
t o r u l său med ica l la bo lnav i i ce ape lează la ş t i inţa sa . 

P r e c u m p r e o t u l n u p o a t e a d u c e p r in to r ţ ă pe c red inc ioş i 
la biserică, t o t astfel m e d i c u l n u p o a t e fi acuzat de bo lnav i i , 
care se găsesc în p l a sa sa, b o l n a v i oare n u ape lează la aju­
t o r u l său . 

Pr inc ip iu l aces ta t r e b u e admis ca m e d i c u l n u m a i a tunc i 
d e v i n e r e s p o n s a b i l c â n d refuza a ju toru l său med ica l u n u i b o l n a v . 

* P r e c u m avocaţ i i n u inspec tează c o m u n e l e p e n t r u a în­
t r eba dacă a re c ineva p roce se , p r e c u m judecă to r i i de pace şi 
ii t r i b u n a l e l o r n u m e r g să ce rce teze cine a re n e v o e de asis­

t en ţa judiciară, t o t ast-fel se rv ic iu l san i ta r rura l t r e b u e o r g a -
» nizat p e bazele m o d e r n e ştiinţifice c o m p a t i b i l e cu d e m n i t a t e a 

p ro fes iona lă medica lă . Astă-zi , când o b l i g ă m pe medic i să um-



b l e din sat în sat ca să d e s c o p e r e bo lnav i i , es te a-i m i c ş o r a 
pres t ig iu l ce t r e b u e să-1 aibă faţă de b o l n a v . 

In as i s ten ţa ru ra l ă medica lă , ro lu r i l e t r e b u e s c dar s c h i m ­
b a t e . A l t o r a apa r ţ ine ro lu l de a î n d e m n a p e bo lnav i să se 
cau te cu medic . P r imar i lo r , î nvă ţ ă to r i l o r , p reo ţ i lo r , agen ţ i l o r 
san i ta r i , e ic . ei t r e b u e să dev ină iSspunză to r i de bo lnav i i ce 
se află î n satul l o r şi ca re n u ape lează la medic , iar n u m e ­
dicul al cărui ro l es te n u m a i de a mai da servici i le sa le bo l ­
nav i lo r ce ape lează la el. 

C â n d aceas tă n o ţ i u n e a responsab i l i t ă ţe i r ec ip roce a m e ­
dici lor sau a au to r i t ă ţ i l o r admin i s t r a t ive , ar fi b ine l ămur i t ă , 
n ' a m mai auzi a c u z â n d u - s e medic i i de morb id i t a t ea sau m o r ­
ta l i t a tea d in t r ' o c u m u n ă ru ra lă , când cei bo lnav i nu-1 ch i amă 
p e m e d i c în a jutor . Atunc i a r înce ta şi pena l i tă ţ i le ce se dau 
p e r s o n a l u l u i sani tar m o t i v a t de fapte i n d e p e n d e n t e de a t r i b u -
ţ i u n e a şi r o lu l medicu lu i . 

Medicu l de plasă nefi ind s tabi l , p o p u l a ţ i u n e a r u r a l ă n u 
a r e t i m p u l d e a căpă ta con i i en ţă în ş t i inţa şi ar ta m e d i c u l u i . 
A v a n s a r e a medic i lo r de p lasă p r in o g r ada ţ i e a lefei şi s tabi l i ­
t a t ea î n func ţ iune , v a as igura p o p u l a ţ i u n e i r u r a l e u n serv ic iu 
medica l conş t i inc ios , cu c o n d i ţ i u n e ca c i rcomsc i ip ţ i a medica lă 
să n u c u p r i n d ă o popu la ţ i e ru ra l ă mai m a r o de 10 m a x i m u m 
15000 sul le te î n t r ' u u n u m ă r de c o m u n e r e s t r â n s e şi a p r o p i a t e . 

N u sun t în t o t u l de aco rd cu c o m i t e t u l asociaţ iei m e d i ­
ci lor care în p r o e c t u l de l ege san i ta ră , cere ca f le-care c o ­
m u n ă r u r a l ă să aibă u n a g e n t san i ta r . Noi c e r e m din con t ră 
ca fie-care cerc de c o m u n e şi. dacă nu-î pos ib i l cel pu ţ in l ie -
care p lasă , să aibă u n medic , ca re să aibă la o rd ine l e sale u n u l 
sau cel m u l t doi agenţ i san i ta r i . A v e m în ţară o p l e t o r ă de 
medici , care ar dor i să se rvească ca medic i , c â n d c i r c o m s c r i p -
ţiile medica le ar li mai mici, ca astfel servic iu l ce ni se cere , 
să fie efec tuat cu mai m u l t ă uşur in ţa . 

C â n d cele 415 ac tua le plăşi ac tua le din ţară , ar fi ocupa t e 
de medici , cănd (ie-care p lasă nu ar avea de cât o inf i rmerie I 
s u b c o n d u c e r e a med icu lu i , n u a m avea dar , d e c â t 415 agen ţ i 
sani tar i în loc de 1230 p revăzu ţ i în l egea c o m u n a l ă . A tunc i 



Situaţia critica a medicilor din provincie 
U N A P E I . 

In congresul din 1912 al Asociaţiei generale a medicilordin 
ţară, distinsul nostru coleg, D-l D-r Ta tuşescu în calitatea sa o-
ficială de subdirector al serviciului sanitar, a spus că Domnia sa 
şi prietenii Domniei-sale, cunosc medicii de spitale, cari nu sun t 
în s ta re a seconda pe sub-chirurgul serviciului l ) . 

Deasemenea în ordinul circular al onoratei Direcţii Sanitare 
cu No. 48374 din 22 Septembrie 1912, se scrie câ : «Direcţiunea 

v e z i «Darea de s e a m ă asupra a c e s t u i c o n g r e s , p u b l i c a t d e D-l D o c t o r 
B u r g h e l e , p a g i n a 152», 

soco t im ca o rgan iza ţ iunea sani tară ru ra lă ar ii b ine d e s v o l t a t ă . 
Astăzi infirmeri i le şi agenţ i i sani tar i , fâră medic i î n g r e u e b u ­
ge tu l ce rcur i lo r şi j u d e ţ e l o r , fără profi t p e n t r u organiza ţ ia sa­
n i t a ră r u r a l ă . In r e z u m a t dacă pe l ângă actual i i 150-180 medic i 
de plăşi ex is ten ţ i , s 'ar îndoi n u m ă r u l , a j u n g â n d la circa 400 
medic i de c i rcomscr ip ţ ie ; şi dacă la r e şed in ţ a fie-cărui med ic , 
se va înfiinţa o inf i rmerie p e r m a n e n t ă şi un a g e n t sani tar v o m 
a v e a astfel e l e m e n t e l e unei o rgan iza ţ iun i san i ta re ru ra l e a p r o a p e 
c o m p l e c t e . 

Astăzi mai cu s e a m ă când dispoziţ i i le san i ta re din legea 
c o m u n a l ă a fost î nce rca t e a se p u u e în prac t ică , când s'a c o n ­
s ta ta t mu l t ip l e l e i n c o n v e n i e n t e , p e n t r u î n m u l ţ i r e a agen ţ i lo r sa ­
ni tar i nep regă t i ţ i , i m p r o v i z a r e a de infirmerii r u r a l e în loca lur i 
improp r i i , s u p r i m a r e a vacc ina to r i l o r de fapt şi n e s p o r i r e a n u ­
m ă r u l u i de medic i î n n u m ă r suficient. 

S'a p u s în ev iden ţă astfel că i n i m a re formă san i t a ră de 
real izat es te s p o r i r e a n u m ă r u l u i de med ic i rura l i şi n u m a i în 
u r m ă neces i tă f iecăruia med ic , u n a g e n t sani tar şi o inf i rmer ie . 

D a r p r i m a r e fo rmă san i ta ră impe r ioa să es te spo r i r ea n u ­
m ă r u l u i de medic i rura l i . 



va lua stricte masuri în contra acelor medici, care se sprijină 
pe activitatea agenţilor sanitari şi cred că pot arunca exclusiv 
r ă spunde rea asupra lor./, 

Din aceste citate oficiale, rezultă că în cercuii 'e dirigiuitoare 
ale serviciului sanitar, domneşte încredinţarea ca medicii din ser­
viciul exterior nu-şi îndeplinesc îndatoririle lor în mod mulţumitor 
şi potrivit cu marea lor misiune. 

Această cons ta tare mi 'aduce o adânc şi grozavă mâhnire şi 
în sufletul meu jignit aduc mulţumiri că lduroase pentru sinceri­
tatea cu care s'a ară ta t aceste fapte şi cu deosebire tocmai î n -
tr 'un congres de medici. 

Cine e de vină pentru aceas ta ? Mulţi, nepotismul, politica 
cu funcţionarismul, dar t rebue să arăt că simt şi medici cari 
muncesc cu plăcere, cari iubesc şi sfinţesc serviciul lor, cari îşi 
dau toa tă osteneala a îndeplini prin ei însuşi, toate serviciile ce li 
s 'au încredinţat şi cari nu cer de la ajutoarele lor de cât ceia ce 
se cuvine, sunt medici cari nu permit subalternilor lor, să prac­
tice medicina, sau să facă abuzuri de altă natură . 

Medicii t rebue să aibă toată răspunderea , nu agenţii, dar 
t rebue să se dea dreptul medicilor să-şi aleagă şi numească ei 
însuşi pe toţi subalternii lor. 

Doresc din toată inima ca v r e u n congres viitor al medicilor 
să se pomenească şi de medicii vrednici şi harnici. 

T rebue să recunosc că apariţia acestei reviste «Revista in­
tereselor sanitare», răspunde unei nevoi a corpului medical, că 
este expresia trezirei conştiinţei medicilor din provincie, care a 
stat în adormire. 

Modeştii dar neobosiţii medici din provincie n 'aveau glas, 
n 'aveau organ propriu, prin care să-şi spue nevoile şi gândur i le ' ; 
pentru dânşii vorbeau aceia care nu-i cunoşteaau în deajuns. 

Mulţumită iniţiativei inimosului nostru coleg, Vaierian Ne-
grescu, medicii provinciali vor avea organul lor propriu şi t rebue 
să socotească de a lor datorie, de a-1 sprijini cu toa tă puterea 
şi toate mijloacele, căci se vor ridica pe ei însuşi. 

Doctor Radu Chernbah 



Contribuţiuni Ia tratamentul sifilisului prin jîcctină 

Annales des maladies vénériennes Mars 1913, 
de D r Dudumi Bucarest 

Teutonii comunică cinci obsei vaţii detai la te Oe bolnavi atinşi 
ô c sifilidc ulccro-gomou.se şi ulccro: végétante o obrajului , gurci, 
valului palatin, a corpului şi a membrelor . Intr'un ca; e ra e r eôa 
sifilis tardiv. -Toţi aceşti bolnavi au fo.st vindecaţi prin hectină 
fără adăog i rea altui medicament. 

Hectina a fost adminis t ra tă in d o j ă d e 0.20 ctgr. pe ;i îu 
injecţii intra fesiere, cum se practică la clinica prof. Petrini Galaţ i . 
Cant i ta tea injectată a fost d e 3-4 graine ; intr 'un singur caj a 
fo.st d e 5 grame, a supra legiunilor ulceroase cu tanée -, se făcea 
un simplu p a n s a m e n t umed cu a p ă dest i lată. 

S 'a adminis t ra t în total 15-25 injecţii d e rjectină în fie-carc 
caj , fără întrerupere, p â n ă la vindecarea Iejiunilor care începură 
a se cicatrija d e la 6 sau a 7=a injecţie. PJici un bolnav n 'a p re ­
zentat fenomene de intoleranţă : cefalee, vâjâituri d e urecţ)i, tur-
burâr i circulatorii, digestive, nervoase , sau vijuale. 

Injecţiunile n 'au fost d u r e r o a s e şi nu s'a observa t nici o 
d a t ă nodule în regiunea fesieră d u p ă injecţie. 

ïïutorul crede că bectina este un medicament antisifilitic cu 
viitor, foarte energic, care dacă nu-i superior mercurului, nu es te 
d e sigur inferior, căci adminis t rat în toa te per ioadele sifilisului 
primar, secundar , tertjiar şi eredo-sifilis d ă rejultate excelente, 
mai cu s e a m ă în sifilidele ulceroase t e r ţ i a r e . 

Sa lvarsanu! şi neosalvarsanul , sunt mai r ap ide de cât hec= 
tina, ca cicatrisante, d a r sunt a d e s e a periculoase -, prezintă nu= 
rneroase contra indicaţii şi e nevoe d e o manipulare complicată, 
ceia ce face că nu orice medic le p o a t e practica. Din contra 
bectina este un medicament antisifilitic din cele mai maniabi le şi 
injecţiile se fac tot a şa de simplu ca şi acele cu cacodilat d e s o d ă . 

Din examenul observaţiunilor sale, autorul conchide că sifi-

http://ulccro-gomou.se


lidele cutanee şî mucoase , ulcerate terţ iare se vindecă prin in-
jectiuni i t i tra-muscuiare d e 0.20 ctgr. d e Ijectină pc ji, 20-25 în 
mediu, un caj s 'a vindecat însă numai d u p ă 5 injecţii. 

aceste injecţii cu rjectină, s ingură, sunt suficiente ca să vin­
dece sifilidele gomoase , cutanee şi mucoase , ulcerate sau neul­
cerate, fără ajutorul unui- alt t ra tament . 

Hectina vindecă d e a s e m e n e a sifilidele ulceroase cutanee , 
foarte întinse, da tor i te sifilisului eredi tar tardiv, cum îl a r a t ă unul 
din cajurile autorului ţ acest bolnav în e ta te d e 24 d e ani , p re ­
zentă întinse sifilide u lce ro-gomoase în regiunea cervicală s tângă , 
care s 'a vindecat în 25 d e jile, in u rma injecţiei cu 5 g rame d e 
rjectină. 

D u p ă vindecarea legiunilor, de D-l Profesor Petrini 6 a l a ţ i , 
consil iată, d e a face un t ra tament mercurial şi ioda t pentru a 
preveni recedivele posibile.—In rezumat h,ectina nu e numai in­
dicată în cajurile d e intolerantă mercurială sau idrargirofobie da r 
în toa te cajurile d e sifilis primar, secundar , terţiar şi eredi tar şi 
mai cu s e a m ă în formele ulceroase. 

Hectina p o a t e fi admin is t ra tă d u p ă cajuri, în d o j ă totală d e 
3-5 g rame fără nici un inconvenient, contrar sa lvarsanului cu care 
doctorul nu e nici o d a t ă sigur d e a nu avea accidente. 

Cu fyectina din contra, doctorul p o a t e fi liniştit. 

I N F O R M AŢIU NI 
Direcţiunea Serviciului Sanitar, a luat buna măsura de a 

concentra în serii, pe medicii primari de judeţe pentru a primi 
instrucţiuni şi ordine de serviciu. Asemenea întruniri se vor face 
lunar.—In prima întrunire, la care a participat medicii primari din 
10 judeţe, s'a discutat asupra măsurilor celor mai eficace pentru 
combaterea malariei. 

S'a recunoscut a s t f e l că nu era practic sistemul de a se 
cheltui 40-50.000 lei pentru a se distribui 5-6 kgr. de chinină şi 
şi s'a admis ideia să se furnizeze cantităţi mari de chinină ca 



să se distribue în toate judeţele, în localităţile bântuite de malarie. 
Iniţiativa luată de D-nii profesori D-r Minovici şi Mezincescu 

va da cele mai bune rezultate în combaterea frigurilor şi vul­
gar izarea chininei. 

O inovaţiune fericită avem de comunicat : chinina se va da 
sub formă de pastile, mult mai practice ca bulinele şi mai uşor 
de luat de cât în formă de prafuri, iar pentru copii se va da sub 
formă de bonboane . 

Distribuirea chininei se va face în mod cu totul gratuit, prin 
autorităţile sanitare din fie-ctre judeţ. 

CONGRESE 
La 29 şi 30 Mai congresul asociaţiei medicilor, cestiunile 

puse in discuţiune, vor fi : «mediul rural şi medicul» raportbri 
D-nii D-ri Cazacu şi Lupu şi a doua cest iune «medicul şi şcoala», 
raportori D-nii D-ri Daniel de la T.-Severln şi V. Negrescu din 
R.-Sărat. 

La 19, 20 şi 21 Mai congresul medicilor veterinari, cestiunile 
vor fi t ra ta te de D-nii medici P. Riegler, C. Ţân ţă reanu . G. Du-
mitrescu, D. Alexandrescu, Irimia Popescu, P, Cart ianu, C. Pa-
pazol, lonescu-Brăila, Al. Neagu, A. 1. Locusteanu, N. Dinescu, 
N. Filip, G. Udriski, I. St. Fur tună, C. S. Motaş, D. Buzenchi, 
V. Dinulescu, V. Augustin şi 1. Călinecu. 

La 16 Octombrie congresul de medicină şi chirurgie sub I-
naltul patronaj a A. S. R. Principele Ferdinand, compus dintr 'un 
comitet de profesori şi m e d i a după cum a fost publicat în No. 3 
al revistei noas t re .—Taxa de înscriere 25 l e i . - A se adresa D-lui 
profesor Nicolae Tomescu , str. Italiană 16. Preşedinte , Dr. Petrini 
Ga l a ţ i ; Secretar general , Profesor Dr. Maiinescu. 

La finele lunei Septembrie, corgresul asociaţiei de ştiinţe la 
T.-Severin, Secretar general , D 1 Profesor Dr. Istrate, programul 
congresului se va publica ulterior, 



Profesorul Jaccoud 
După Lasegue, Germairi See, Charcot, Potain, Peter, Lan-

ceraux. Dieulafoy. . . marii magistri: şi cliniciani, care ilustrau 
ştiinţa medicinii ;—Franţa, încearcă un nou doliu, prin moar tea 
profesorului Jaccoud, secretar perpetuu al academiei de medicină. 

Jaccoud este cunoscut, fiind autorul dicţionarului în 30 vo ­
lume, de medicină şi a tratatului său de patologie internă, pe care 
l'au consultat toii studenţii în medicină, de la 1874 şi până azi. 

Când a fost numit profesor de patologie internă, nu era 
mult simpatizat , din cauză că în scrierile şi lecţiile sale, cita mult 
pe autorii streini, mai ales germanii , ceia ce lovea amorul propriu 
francez, şi lucrul era explicabil, fiind la câţi-va ani, după resboiul 
din 1870. Am asistat la lecţia sa inaugura tă în 1876, când în en-
tusiasmul lor, studenţii , după curs, l'au însoţit în s t r igăte de «Vive 
Jaccoud», încât se oprise circulaţia pe bulevardul St. Germain. 

In acel an a făcut studiul boalelor sistemului nervos, şi po­
sed încă toate notele ce le-am luat de la cursu! său. 

Mi amintesc şi un incident : părândumi-se , că ceia ce explică 
la curs, e aidoma cu ceia ce era scris în tratatul său de pa to­
logie, am venit la curs, cu cartea sa de patologie în mână . . . şi 
fără să mă gânde=c, că mă poate observa, 'I u rmăream ceia ce 
vorbea, cu ceia ce era scris în cartea sa. 

Profesorul se opreşte, şi se expr imă «văd un s tudent , care 
ţine tratatul meu de patologie, urmărind lecţiunea mea ; este a-
devărat că ceia ce vorbesc, este în mare parte scris şi în carte, 
dar vă angajez să veniţi regulat la curs, căci lecţiunile mele sunt 
mai desvoltate, şi veţi profita mai mult de la curs, de cât ce­
tind numai în ca r te» . - -Am roşit, închizând imediat cartea. 

Cu Jaccoud, perioada bătrânilor savanţi cliniciani, dispare, şi 
chiar foştii elevi ai profesorilor citaţi mai sus, rămân din ce în ce 
mai puţini numeroşi . 




