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Probleme de Igiena rurala.
II

Fantani rurale.
Agregat Dr. M. ZOLOG

$i
Ieg. N. GERMAN.,

Apa este indispensabild viefii omenesti. Omul are nevoie de ea
atit pentru necesitifile sale fiziologice, cil gi peniru cele Jjgienice.
Reactiunea de bazd a organismului uman: oxidajiungg, nu sz poafe
produce numai dacd substantele oxidabile: alimentele, se gisesc ine
tr'o solufie apoasd. [4rd apd omul nici atit nu poate irdii cat fard
alimente. Tot afdl de importantd este apa si din punct de vedere
igiecnic. Fard apd nu ne pufem infrefinea curdfenia corporald, indise
pensabild bunei functiondri a organismului, nici curifenia gospodariei
si a casel noasfre si int'un sens mai larg a comunei in care locuim.
Lipsa de api pentru scopuri igienice nu duce la moarte int’'un timp
aldt de scurt, ca si lipsa ei pentru nevoile fiziologice ale omului, dar
inir'un timp mai indelungat, ptin diferite boli rezultate din lipsa de
curdfenie, tot acolo duce.

Propozifiunea din frunfea acestui capitol este deci profund ade=
virati: apa este indispensabild viefii omenesti. Totesi acest adevir
are nevoie de o complectare. Nu orice apd si in orice cantitate poate
satisface nevoile fiziclogice si igienice ale omului, FEa frebuie s3 fie
bund si abundenis.

Ce esle o apd buni? Apa care poate fi consumati fird ca si
producd boli sau furburdri in organismul omului, care se poate utiliza
in economia casnici pentru fiert, spilat si curatit.

I. ~ Ce condifiuni frebuie si indeplincascd o apd buna ?

1. Trebuie si fie liberd de microbi patogeni (b. febrei tifoide,
b. febrei paratifoide, b. dizenteriei, efc.), kberdi de microbi asociafi
microbilor patogeni (b. coli), a cdror prezentd indicd o impurificare a
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apei si liberd chiar si de un numar mai mare de microbi saprofifi,
cari in anumite imprejurdri pot proveca furburdri gastrointesiinale,

2. Trebuie sa fie limpede, fird gusl, miros si culoare siriina,
de o femperaturd poiriviti (6~~10° C), ca si se consume cu plicere.

3. Sd nu confind mulfe siruri anorganice ({calciu, magneziu,
fier, mangan, eic.), cari ar pulea face apa durd, greu ufilizabildi in
gospoddria casnicd pentru fiert, spalat, efc,, sau cari precipidndusse
ar face apa furbure §i colorat,

4. Si nu confini multe substanje organice, nici in suspensie,
nici disolvate, cari in sine eventual desi nu sunt vitdmitoare, dar
oferd condijiuni prielnice pentru inmulfirea microbilor.

5. Si nu confind substanfe toxice (plumb, arsen, efc.) disolvate
de apd din conductele sau vasele prin care e recoltatd si distribuita,
sau cari au ajuns in apd din rezidille industriale.

Apa care corespunde acestor condifiuni se numeste apd pofas
bild, termen pe care il vom inifrebuinja in cele ce urmeaza.

Apa, pe lingd condifiunile pe cari trebuie 83 le indeplineasci
ca sd fic potabild, deci s3 se poald consuma fird nici un  pericol,
trebuie si fie si  abundensd, trebuie si fie intotdeauna in canfitate
suficienid la dispozifia omului. Intre gradul de curdfenie si canfilatea
de apid intrebuinjati esfe o corelafie foarfe strinsi. Pe cap de locuis
for gi pe zi, in termen general trebuie si calculim in  mediu rural
25~50 1. apd, penlru scopuri fiziologice si igienice, iar pentru scos
putile gospodiriei : addpatul vifelor, hrinirea porcilor efc., pe zi si pe
animal 25—50 1. Asga de ex. pentru o familie compusi din tat3,
mami, 3 copii, iar gospodiria dispunind de 2 vaci, un cal s 5
porci, frebuie zilnic in medie 3—400 1, api. Astfel de calculafii sunt
ufile si necesare, oti de cdleori se procedeazd la construirea unei
fantini rurale, fiindcd nu e suficient si ne inferesim numai de cali=
tatea apei, ci si de canfifate.

II. — Surse de alimentare cu apa.

Penfru aprovizionarea cu apd in mediul rural ne sti la dispos
zifie numai apa subferand, captatd sub forme de fintini sau izvoare.

Apa de suprafati:  fluvii, lacuri, elc., oricdt de clard, limpede
s'ar pirea, prin oricare cdmp sau pidure ar curge, nu poate fi cons
sumatd fird si fi fost supusi unui proces de purificare. Apele de
suprafafd trebuiesc considerate totdeauna ca impurificate, inire claria
tatea si puritatea lor nu esie fotdeauna o corelatie.
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Ap:le sublerane prezinta mai multd garanfie de puritate, dar
nici aceasla nu esle absslutd, depinde de natura si felul solului din
care se capteazd, de felul cum esle recoltati si distribuita.

Se pune deci fatrebarea: de unde si cum putem si ne apros
vizionim cu api potabili? sau punind problema si mai precis: ce
condifiuni trebuie si indeplineascd o fdntdnd igienicd si cum trebuie
83 se consiruiasci o astfel de fintdni ?

IfI. — Condifiunile unei fiantini igienice.

1. O fiatini igienicd frebuie si se facd intr'un sol curat, fard
mtlte subsfanfe organice, consfituit din pirticele fine, deci inir'un sol
<are filtreazd bine.

2. Adincimea dela care se recolteazi apa trebuie sd fie de cel
pufin 4 m,, dacd este mai aproape de suprafajd nu a avut posibis
{italea de a se fidra bine. In cazuri exceptionale, dac3 in apropiere
ou sunt surse de impurificare, sz poate recolta apg si dela o addne
cime cu ceva mai micd,

3. In apropierea fintinel si nu existe nici o sursd de impuris
ficare (‘atrind, gunoiu, baltoaca, sanfuri, etc.), deunde fie pe cale subfes
rand, fiz dela suprafafi, apa din fintini ar putea fi impurificata.

4. Pdretii finlanei, cel putin pind la 4 m. profunzime, s fie
impermeabili gi din material rezistent, pentru a impiedeca impurificarile,

5. Punctul cel mai slab al unei fintdni este la nivelul solului,
unde se aseazd ghizdul. Trebuie deci si dim o afentie deosebita
agezarii ghizdului, penfru a preveni scurgerile din exterior in fantina
si asifel impurificarea apei. Din acest motiv pimdntul scos la sdparea
fintdnei se va ageza ia juru! ghizdului, formdnd un guler de protectie,
cu o cidere spre periferie, impiedeciand astfel stagnarea apei in |urul
fintanei si infiltrarea ei in fintina.

6. Fanfina si fie acoperitd, pentru a impiedeca accesul direct
da fanldni si o eventuald impurificare,

7. Scoaterea apei 83 se facd in asa fel ca orice pericol de ine
fectie 83 fie exclus,

IV. — Construirea unei fintdni igienice,

Construirea unei fantini igienice incepe cu alegerea locului pos
Arivit pentru fintdna.
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1. Alegerea locului.

Apa subferand pe care o caplim in faniani, esfe apa meteorica
(distilatd), care a cazut pe pamini, 8'a impurificat, dar irecidnd prine
sol s’a fillrat i s'a purificat, colectindusse in potii solului deasupra.
unui strat impermeabil, Califatea apei depinde deci foarte mult de
natura solului prin care s’a filtrat. Apd bund, pofabild, nu se poate
capta numai dint’'un sol bun, adicd dini'un sol care nu e impurifis
cat cu materii fecale, urini, gunoiu, nu confine prea multe subsiante
organice in descompunere, dinir'un sol prin care apa s’a pulut filtra
bine. E deci neapdrat nevoie ca foale sursele de impurificare, ca
lafvine, gropi de gunoiu, balteci, efc., sd fie la o disfantd de 2550
m, dela fintdni, dacd au groapa permeabild, si la 10—15 m., dacid
au groapa impermeabila. E necesar sd finem cont si de inclinarea
solufui, e mai bine daci inclinarea e dela fintind cifre lafrind,

Cel mai important facter este insd profunzimea la care se gi-
seste apa sublerani. Cu cl apa pitrunde mai profund in sol, cu-
atat va fi mai bine filtratd. Ca apa si fie bine filirati frebuie s3 pis
frundd printr’'un strat de sol de cel putn 4~35m.,, daci sclul e con=
sfituit din particele fine. Cu cit particelele din cati e constituit solul:
sunf mai mari, cu att apa se filtreazd mai rapid, dar mai incomplect.

O api bund putem deci obfine numai dintr’o fantdra, in care
apa a ajuns dupd ce a pitruns la cel pujin 4—5 m. profunzime,.
sau mai mull,

Informatiunile referifor la profunzimea apei subferane si la vas
riatiunile ¢i le putem obtine, fie observand fantinile din jurul locului,
unde infentiondm sd sdpim noi finidna, fie ficind sipifuri de proba,

2. Material de consirucfie.

Odata locul peniru fantdnd bine ales, frebuie si ne ingrifim de
malerial de construcke pofrivit, O fidntdnd bunj, igienicd, trebuie si
se construiascd din malerial rezistent, ca 83 nu se surpe, i din care
se pol construi pdrefi impermeabili, ca sd nu se producad infiltratiuni
s1 impurificari,

Dinire materialele de consfructic se elimind deci dela incepul
lemnu! (scAndura), se limiteazi mult piaftra gi cdrdmida, cari nu cos
respund indicatiunilor de mai sus, si cari nu pot fi ufilizale numai in
cazuri excepjionale, asezate in mortar de ciment §i profejale cu un
strat de argila,

Rimane deci befonul, care fie sub formd de inele (colaci) de
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befon, fie furnat in cofraje, se poate ufiliza cu rezultale foarte bune
la construirea fanidnilor.

Inelul de beton poate avea diametrul inferior de ¥5—100—120
<m., grosimea de 8—12 cm,, intarit cu fler, pentru a fi mai rezistent,
st o indllime de 50—75 cm. Costul este de apr. Lei 350.—

Proportia de amestec a cimentului $i a nisipului  trebuie sd fie
de 1:5, pentru as] face mai rezistent si mai impermeabil.

Pentru a putea adapia cit mai bine un inel peste celdlalt, pai=
tea supericard a inelului va avea un git formal la parfea externd,
iar cea inferivard la partea internd, asa cum se vede din schifa Nr, 3.
{uelele vor fi fixate unul de celdlalt cu mortar de ciment.

Inelele infericare, dela 4—5 m. in jos, vor R perforale in mal
multe locuri, penfru a permife inirarea apei in fintdna.

Inelul din fundul fintdnei trebue agezat perfect orizontal si foarte
golid, fiinded orice deplasare si agezare ultericard a lui, produce inclie
parea inclelor supericare si foarte usor creparea lor.

3. Siparca fanidnei, ™

Siparea fantinei se face in felul urmitor:

Se face o sipidturd conicd, la suprafetd avind un diamefru de
5—~6 m., iar la fundul finfinei, dupid ce am ajuns in zona de api
81y chiar la stratul impermeabil, un diameftu de 1.5—2 m., depinde
de diametrul inelelor de beton.

Pirefii conului (vezi fig. Nr, 1) vor i mai mult sau mai
putin inclinafi dupa natura solului, uneori surparea trebuie evifald prin
cofraj de lemn.

Avpa care se colectcazid in fintAnd se va evacua, fie prini'un
vas, cu ajutorul scripetelui, fie prin pompd, dacd este mai abundents,
Ajunsi la profunzimea doritd se aseazd inelele de beton, tot cu ajus
toruf unui scripete.

Qdati inelele agezale, in jurul lor se pune pimaniul scos in
aceissi ordine de strabificare. Dacd avem la dispozific nisip spalat
¢ bine c¢a in zona de apd, in jurul inelelor se ageazdm acest
nisip, marind asifel debitul de apd al fanlanii si ferinduso de nas
molire,

Deasupra nivelului apei, sau in cazul cind nivelul apei este
prea ridicat, chiar si in o parte a zonei aquifere, in jurul inelelor ¢
bine 83 se ageze argild, care consfiluind un sirat impermeabil profes
jeazd fdntdna in caz de crepare a inelelor,

Daca stratul impermeabi! nu este prea profund e bine si sdpim
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panj la el, facem chiar o excavatie in el, pentru a pufea capta foatd
apa care ne sti la dispozitie, ca in caz de secela si avem o mica
rezerva.

Intt'o finfand, dupd necesitifile gospodiriei, frebuie si avem o
coleani de apd de cel putin 1 m. pind la 3—4 m. Dacd avem mai
putin tiscdm ca de fiecare datd cidnd scoatem apd, sd o fulburim.

4, Ghizdul fantinei.

Ghizdul fantanei trebuie s3 fie fot din matetial impermeabil, e
hine si ufilizim tol un inel de beton, far in jurul lui si se ageze pas
mintul scos prin sdpare, formind un guler de prolectie, care nu pers
mite stagnarea apei gi scurgerea ei in fintdnd.

5. Acoperirea fantinei.

Tantina trebue si fie acoperiti. Degi infecfiunile pe cale aeriana
sunt de importanfi minimd, se pot produce infectiuni din neglijentd, din
nepricepere sau chiar din reacredintd, de persoanele cari scot apa din
fantinid. E bine deci ca contactul iatre om i apa#in fintina si fie
redus la minimum.

Pentru acoperire putem intrebuinfa o placd de beton, cu un
diametru mai mare decidt ineflul de sub ea, cu o inclinare de 3—4
cm. la 1 m. |, pentru a da posibililatea apei si se scurgd de pe ea
si 83 nu se infiltreze in finldna,

Se poate ufiliza si un capac de lemn, acoperit cu tabld zincai3,
confectionatd dupi aceleasi principii. (Vezi fig. Nr. 2.)

Daci utilizim o placd de beton pentru acoperire, care este mult
superioard celei de lemn, ea va avea pe partea inferioard o excavatie
corespunzitoare gitului inelului. Placa insd nu va fi fixaldi cu mortar
de ciment de inel, asa cum se fixeazi inelele, flind nevoie de ridis
carea ei pentru reparatii, curdjirea sau desinfectia fintinei, etc.

6. Scoaterea apei.

Scoaterea apei din finidnd este una dinire problemele cele mat
dificile si cele mai mult discutate.

Principiul fundamental este ca prin dispozitivul i mefoda scoas
ferii apei s& nu se producd o impurificare sau infectiune a fanfinei.
Putem deci intrebuinta orice dispozitiv si otice mefods, care cores
spunde acesfui principiu.

a) Pompa aspiraloare sau aspiratoaresrespingifoare este dispozis
tivul cel mai frecvent recomandat. Pompele, daci sunt bine construite
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si dacd sunt corect fixate pe capacul fintinii, dau rezultalele cele
mai bune. Trebwe insi neapirat ca pompa sa fie construiti in asa
fel, ca si nu permitid infrarea murd3rilor, pe ldngad fija de piston,
in apd, Trebuie mai departe s3 dam toatd atenfia fiixdri ei de capas
cul fintdnii. Pentru prevenirea infiltririi apei murdare in fintdnd pe
laingd pompd, capacul frebuie construit in felul aratat in  schifa
Nr. 2 si trebuie previzut cu tubul de profecfie ardtat in aceeagt
schitd, O etangare complectd la locul unde se fixeazd pompa de ca-
pacul de befon se poate obfine numai cu ajutorul garniturilor (ines
lelor) de cauciuc sau piele.

Cilindrul de lucru al pompei frebuie si fie cil mai aproape de
nivelul apei sau chiar in apd, pentru a evita inghefarea, iar
sorbul de aspiratie la o distanfd de 5060 cm. de fundal fantdnii,
fiindcd dacd e mai aproape, in momentul - aspitdri apei se tulburd
nimolul fin depus la fund. (Vezi fig, Nr. 3).

Pe fimp de iarnd, pentru a preveni cu mai mult succes inghes
farea apei in tubul de aspirafie si creparea acestui fub, partea externd
a pompei frebuie si fic infdsuratd si protejatdi cu paie sau pdsls,
iar robinetul de golire, care irebuie si fiz prevdzut pe tubul de aspi-
rafie a fizcdrei pompe, trebuie 83 fie agezat imedial deasupra cilindrus
lui de lucru i pe tot fimpu! iernii si fie deschis, permifind asifel
apel si se scurgd din tub si si nu inghefe.

Dacd pompele indeplinesc condifiunile descrise mai sus, infres
buinfarea lor di rezultate bune. Totusi trebuie si finem cont de fapiul,
cd pompele, mai cu seami cele eftine i mai pufin solide, nu rezista
unui  uzaj prea ware sau  brufal, se deferioreazd, iar reparafia
lor uneori, in comunele in cati nu avem mecanici, inidmpind difie
cultafi.

DPe langd acest inconvenienf mai este gi cel al prefului, care
este destul de urcat pentru condijunile noastre rurale.

Preful unei pompe variazi, dupi capacitalea si indltimea maxi-
méi de fransport, intre 2500—7000 Lei, pentru adincimi de 10—12
m. st infre 20,000—40.000 Lei pentru addncimi mai mani.

b) Un al doilea dispozitiv pentru scoaterea apei este acela cu ajutor
wul cupelor elevafoare (sistem Caruel). La noi acest sistem este mai
pufin infrebuintat, probabil din cauza prefului prea ridicat pentru cons
difiunile noastre rurale, Cupele sistem Caruel prezinti unele avanfaje
asupra pompelor, diferenfa de pref, costul lor fiind dela 25.000 Leiin
sus, nu face posibild introducerea lor pe 0 scard mai inlinsd in me=
diul noslru rural.
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Consistd din cupe de mefal, deobiceiu din cupry, fixate la mici
distante, pe o band3, deobiceiu din acelas metal. Aceasti banda-
fermeazd un cerc inchis, actionali de un sul dinfal, pus in miscare
dz o roatd cu maniveld, DParlea infericard a bandei este in apa, la.
50—60 cm. disfantd dela fundul fantinei. Cupele pline cu apd dupa
ridicare se varsd iafr'un jghiab, de unde apa se scurge afari. Partea
superioard este inchisid intr'o armaturd de fontd, aga ci e feritd de
impurificari.

Dacd banda si cupele sunt ficule din maferial rezistent, dureazi
foarte mulf, nu se deferioreazi asa frecvent ca si pompele. Mai
prezinti avantajul ci scoate apa dela profunzimi mai mari decit
pompele. Fafa de aceste avantaje insd std costul destul de ridicat al
acestui sistem. Cu toate acesta e sistemis] recomandabil in regiuni
cu climat mai cald si pentru gospodirii mai instirite, fantdni publice,
scolare, etc. unde uzajul este mai mare gi mai pufin precaut,

Puricolul inghetdrii exisid si penfru acest dispozitiv, in timp de
iarnd frebuie deci si fie foarte bine profejat confra frigului.

¢) Un alt sistem de a scoafe apa estz acela®u ajuforul upui
vas, galeafd, inirebuinfat azi in  mediul yural, modificat insd
peniry a corespunde condifiunilor igienice. Se utilizeazd o gileatd;
fixald cu un lan} dz un su), acfionat de o roatd cu maniveld. Qi
leata ldsatdi in apd se umple, invirtind reata invers se ridics,
la nivelul unui jghiab, care este fixat de partea infern3 a fintanii,
galeata este rislurnati cu sjutorul unui cirlig fix de fier, apa se
varsd in jghiab, de unde curge afara,

Pentru a  evita deplasarea lanfului pe sul, si ptin urmare si
a gilefii, in care caz nu ar mai putea fi risturnati de cérligul de fier,
din jos de sul se aseazd o bard fransversali de fier, l2 mijloc ca un
inel, prin care frece lanjul, impiedecdnd orice deplasare a lui si prin
urmare asigurdnd o funcfionare normald. (Vezi fig. Nr, 4).

Este sistemul cel mai eftin si cel mai simplu in acelagi timp..
Bine construit corespunde tuturor condifiunilor igienice, este durabil,
si prezinld marele avantaj fati de celelalte sisteme, c¥ nu cste un
produs indusirial cosfisitor, ci din pirfile componente, cari se pot
procura usor §i effin, se poate improviza in orice comund, Acest
dispozitiv permite acoperirea fintinii cu o placi de beton sau de
lemn, acoperitd cu fabld zincatd, este pus la adipost fafi de pericolul.
inghetdrii, nu se deterioreazd, sau daci se shici este usor de reparat,

Consiruit cu griji credem ci este sisternul cal mai corespunzis
for penfru comunele noastre rurale, unde produsele induskiale, din.
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cauza prejului lor ridicat fajd de venitul faranilor, se introduc atit de
greu.
V. — Fantédna tubulara.

Fintinile sipate, descrise in capitolul precedent, pe lingid multe
avantaje, prezintd si dezavantajul cd sunt costisifoare, Sipares, inelele
de belon, placa de acoperire, pompa, efc. vrcd costul unei astfel de
fantani la 8.000—10.000 Lei, o sumd care pufini gospodari o pot
investi infr'o fintini,

Finiana tubulard sistem Norton, (Schlaghrunnen) esle cu mult-
mai eftind, prezintd suficienfe garanfii in ceeace priveste pericolul ins
fechiunii, dar evident nu poate avea toate avantajile fintdnilor sdpate.

Aceas'd fanfdnd se construeste in felul urmiter: untub de fier,
de aproximativ 1 m, lungime, perforat pe foatd infinderea, si care
se termind Inir’'un vdrf ascufif, se bate in pimdnt, ia locul ales pens
tru construirea finddnei, dupd aceleagi criterii ca si penfru  fintanile
sipate. La capul liber al tubului se insurubeazz apoi un alf tub de
1 m. lungime, de astidatd neperforat, se bate din Fou, 51 82 cons
finud pand cind primul fub a ajuns in stratul purfitor de apd. Adin-
cimea maxima pdnd la care se peate bate tubul nu frebuc si {freaca
de 6—7 m., fiindcd dels o adincime mai mare nu se peate
scoate apa.

Deasupra se aseazd o placd de beton, similard celei recomans
date pentru finfinile sipate, se aplici o pompd si fintdna se peate
pune in funcfiune.

Acest tip de fintdn3, care in folal nu costd mai mult de 1500 —
2000 Lei, se recomandd insd numai in regiunile in cari apa subtes
rand se giseste la profunzimea de 5—7 m., este abundentd, solul
este nisipos, nu confne blocuri mai marl de piatrd, carl ar impiedeca
pairunderea fubului la profunzimea necesara,

Evident debiful de api a unei asifel de fintini nu este mare,
depinde de abundenta apei subferane.

La punerea in funcfiune a fintinei se aspird i nisipul din jus
rul tubului pesforat, apa va fi tutbure. Cu fimpul insi se limpezeste,
se face un gol in jurul fubului perforal, in care se colecteazd apa si
se formeazd un rezervoriu natural, mirind debitul de api a fantanei.

In caz ¢ fintdna se nimoleste si se infunda, tubul se poate
scoate si se bate in alt loc din apropicre.

Pentru regiunile de ses, cu solul nisipss, bogat in apd, acesfe
fantdni dau rezultate bune, iarna insd trebue protejate contra inghetdrii,
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VI, — Fintiunile de adancimi mari
si fintanile artesiene.

Fantanile de adincimi mari, dela 15 la 50 si uneori si  mai
‘mulfi melri, diferd de fintanile rurale obicinuite, afit ce priveste calis
tatea apei furnizate, cif si constructia lor. Iantanile de adancimi mari
sunt sipafe cu ajutorul burghiului, iar piretele fintinei este format
-din fevi din fier, Aceste fevi traverscazd atat primul sirat purtitor de
apd, cit §i stratul impermeabil, pz care zace siratul imbibat cu api,
captind apa dinir’'un al doilea strat purtitor de ap3, aflifor sub prie
mul strat impermeabil. Dacd apa din stratu! captat sti sub presiune
si daci apa sub influinfa aceslei presiuni {'sneste din feava fintanei,
-ea se numeste fintind arfesiani.

Apa, care aprovizioneazd fintdna de addncime mare, nu pros
‘vine dia apa de ploai¢, care cade pe suprafata tribulard din imediafa
apropie're a fintdnei, c¢i vine de obiceiu dela distanfe mari, wunecri
dela zeci st sute de kilometri, scurgindu-se printr'un siral paros al
solului. Din acest motiv apa recoltati din aceste fintini este bine
filtratd si purd, ingd uneori confine cantitdti mart de minerale disol=
vate, cari dau apei un gust neplicut gi cari fac, ca apa si nu fie
‘bund pentru spdlat. Indeosebi confinutul de fer §i mangan este unes
ofi excesiv.

In regiuni cu un sol calcaros se poate iotAmpla ca apa si fie
impurificatd int’'o mare misurd, din cauza infrdrii apelor de supras
-fatd, prin crepiturile si canalele sublerane, sipate de apd prin disol-
varea straturilor calcaroase, Aceste canale parcurg uneori distane de
cafiva kilomelri sub pimaat, pind ce ies iardsi la suprafafi. Apa
frecutd prin aceste canale nu este purificati prin filtrare, ¢a prezint
acetas impurificare ca si apa curgitoare de suprafafd, trebuind la caz
de ufilizare si fie puzificatd artificial.

Piretele fAntinei este format din fevi din fier forjat sau ofel, cari
-sunf ingurubate una infr'altz. Aceste f2vi frebue si traverseze al doilea
-gtrat impermeabil sau sidnca aflitoare deasupra siratului cu api care este
capfat si trebuie s3 aibd o juncfiune perfect efansald cu acest siraf
impermeabil, penfru a preveni scurgerea apelor de suprafajd si a celor
din straturile superioare, dealungul fevei, in stralul caplat. Impurificarea
apei din finfdni cu addacimi mari este comparaliv foarte rard, c¢a
survenind numai in cazul, cind fevile sunl prea scurte ca sd facd o
‘junctiune perfectd cu siratul impermeabil, sau din cauza cd tevile nu
sunt ingurubate corespunzitor sau ¢i s'au format in urma corosiunei
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@iduri i1 pdrefele fevilor, In aceste cazuri tevile se umple cu apd din
straturile supericare ale solului, care apd poate fi impura.

Se recomandi, de a ridica nivelul ferenului din jur si la aceste
fanfini, si de a acoperi suprafaja din imediata apropiere a fintanei cu
o platformd impermeabild, de obiceiu din befon armat.

Fantanile de adincimi mari se recomandi peniru localitifi, unde
debitul stratului superior de apid este supus unor fluctuafiuni mari,
periclitind fintdnile, cari capteazi apa din acel strat si sece de fof,
sau cind acel sirat de api eslc complect impurificat prin infiltrafiuni
din latrine si alte surse de impurificare, apa capiatd fiind absoluf ne~
corespunzitoare din punct de vedere sanitar.

Construirea acestor fintini frece pesle competinia fehnicd a unui
expert rural, recere experienfa unui inginer, dupd cum frece pesle
posibilitdtile bugetare a2 unui om, fiind nevoie de eforturile colectivie
tafii pentru realizarea lor,

& deci neaparat nevoie ca oridecteori se proecteazd construirea
unei asifel de alimentare cu apd si se ceard conc%sul unui  inginer
specialist in asifel de lucrari.

VII. — Greseli mai frecvente la construirea fantanilor.

Desi in capitolele precedente s’a descris construirea corectd a
fantanilor, dorim s3 mai insistim incd odaldi asupra greselilor mai
frecvente si mai grave in consecinfe

1. Cea mai mare gi periculoasi greseald de consirucfie este as
tunci, cind ferenul se lasi plan in jurul fantanii, sau chiar cu o ci=
dere citre fintand. In cazul acesta apa de ploaie, resturi din apa
scoasi din fintind, se colecteazd in jurul ghizdului, iar la ea se adaus
ga murdiria si microbii adusi de persoancele cari umbld in jurul fins
tanii. Drept ¢d apa infiltrindusse in pimdnt se purificd, nu trebuie
insd 8% uitdm ci solul are o capacifatea de filiratie limitatd, dela un
timp incolo murdiriile si microbii nu mai suni refinuti de sol, ajung
pind la zona de apd, imputificind-o.

E deci neapiral nevoie ca in jurul fintinii terenul si fie um~
plul cu pimintul scos prin sdpare sau in caz de nevoie chiar adus
-din altd parte, in aga fel ca apa s3 aibi o scurgere dela fintinad
spre periferic st pe o distantd de cel pufin 5—06 m. 83 nu stagneze
in jurul fintdnii. Ridicarea nivelului terenului in jurul fantinii, ne
pune la adapost iaft’'o anumitd misurd §i fajd de inghefarea pompei.

2. Pentru agezarea pompei pe capac si nu se facd o excavaiie
in care apa poate slagna, si de unde se poale scurge in fautina,
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ci e mal bine fird excavafiec sau chiar cu o proeminentdi de cativa
centimetri, (Vezi fig. Nr. 5.)

3. Inire baza pompei si capac 83 se ageze neapirat o garnifurid
de cauciuc, piele sau plumb, penttu a asigura o efansare perfecia.
Aceste uzindusse, din fimp in timp trebuiesc confrolate si schimbate,

4, Cilindrul de luctu si robinetul de golire s3 nu fie prea a=
preape de capac, fiindcd iarna ingheafd si creapd, ¢i imediat deas
supra nivelului apei.

VII. — Reconstruirea fintanilor neigienice.

Numirul finfiniler neigienice esle incomparabil mal mare decét
a celor igienice, Nici fimp, dar nici bani nu suni, ca in locul tufurer
finidnilor neigienice sd se  construiascd in  fimp scurl de acelea
igienice.

Pe lingd construitea de fintini noi, corespunzind tuluror cons
difiunilor igienice, trebuie deci s procedim i la repararea celor ne-
corespunzifeare, -

Reparatia are sansd de reusifdi numai in cazul cdnd fintina
este construild intr'un loc potrivit, dacd impurificarea ¢i se face numai
din cauza gregeliler de constructie. Dacd finfina este asezafd infr'un
loc nepotrivit, dacd din cauza latrinei sau gunoiului, insusi apa subtes
rand este impurificatd, nicl reparafia st nici desinfecfia nu mat di nici
un rezultat,

La reparajic vom avea deci in vedere si suprimdm posibilitifile
de impurificare dela suprafata.

In acest scop la fintanile construite din piatrd vom desface finina
pini la nivelul zonel de apd, san dacd este profundi, pind la 3—4
m, profunzime §i vom reclidi finfina, asezdnd piatra in mortar de
ciment iar in jurul el vom aseza un strat de argild de 30 cm., bine
batut.

Putem aseza peste piatrd, dacd fintdna  suporid, si inele de
beton, obfinand un rezultat si mai bun, (Vezi fig. Nr. 6.)

Ajunsi prin recenstruire pand la nivelul solului, mai confinudm,
fic prin piatrd asezatd in morfar de ciment, fie printr'un nou inc! de
beton, ridicinduene cu 40—50 cm. deasupra mnivelului ferenului si
ridicim si ferenul in mod corespunzifor, penfru a evita stagnarea
apei in jur. Dacd se scoate apa cu pompd sau cupe evelaloare, se
procedeazi mai deparfe dupd cum este descris in capitolul respectiv.

Dacd apa se scoate cu gileald se ridicd ghizdul cel pufin pini
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fa 1.20 m. Capacul, daci e de lemn, va fi acoperit cu tabld zincati
si va fi permanent inchis, Apa se va scoate toldeauna in acelas vas,
chiar si in cazul cind mai multe gospodirii se aprovizioneazd din
aceiagl fintdnd. Acest vas va servi exclusiv numai pentrit scoalerea
apei, nu se va bea din el, nu va servi la addparea vitelor §i nu va
fi deplasat in casi.

QO problem3 dificild constituie adapatul vitelor.

Unde se poale, se recomandd si se conslruiascd finfind sepas
rati peniru adipatul vitelor. Unde acest lucru nu e posibil si credem
€3 in majoritatea cazurilor nu e posibil, trebuie ca pentru addpatul vitelor
si serveascd un jghiab special, care si nu fie agezat mai aproape de
5—6 m. de fantdn3, iar apa sd fie condusi in jghiab cu ajutorul
unei conducte.

IX. — Izvoarele.

Izvoarcle sunt de doud feluri: a) izvoare de suprafats, cind apa
sublerand, in puncte adancite ale terenului, apare la suprafati, si b)
izvoare din addncime, cind straturi purfdtoare de apa profwde apar pe coa=
slele dealurilor. Acestea din urma@ provin din adincimi mari, calitatea
apei este deci mai satisficitoare decdi la izvoarele de suprafafd, cari cap=s
teazi apa subferand provenitd din infiltrafiuni de pe suprafaja iribus
tard din imediata apropiere a izvorului gi cari sunt neconfenit c¢xpuse
la o impurificare din sursele de contaminare din vecindtatea izvorului.
Trebue deci, ca foale aceste surse de impurificare si fie indepirtate
din apropierea izvoarelor de suprafafd. La izvoarele de adincime ca=
fitatea apei poate fi foarte pufin influentatd, fiindcd provenienfa apei
nu se cunocagte suficient. Din  acest moliv singur analiza bacieriolos
gicd i chimicd poate da deslusiri asupra califatii acestor ape.

Puosibilifatea de a ufiliza un izvor pentru o aprovizionare cu api
potabild depinde de:

a) debitul izvorului,

b) calitafea apei.

Determinarea debifului de apd frebue ficuti in diferite anofims
puri, pe cat posibil intr’'un interval mai iadelungat, O largire a instas
latillor de captare, cu scopul de a miri debitul, se poate face numai
foarte greu i fird a i siguri de reusifa finald. Variafii mari ale des
bitului, indeosebi daci ele urmeazi imediat schimbirilor meteorologice,
indicd scurgeri de ape dela saprafafi in izvor,

Calitatea apei depinde de structura straturilor filiranfe din  feres
nul tributar al izvorului si de posibilildfile de impurificare a izvorului.
Aceasta se poate defermina prin :
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a) observarea limp mai indelungal a calitifii spei,

b} examinarea ferenului fributar al izvorului.

Apa frebue examinatd, atit chimic, ¢it si bacteriologic, un timp-
mai indelungat si indeocsebi sub condifiuni meteorologice diferite.

Schimbiri mari in femperatura apci indici infillrafi de ape dela
suprafatd, Cresterea fturbiditifii si a numdrului de bacterii dupi ploi
si indecsebi dupd fopirea z3pezii, arali deasemenea un acces al apes
lor de suprafaid la izvor. Schimbidri mari in compezifia chimici si
ivirea de materii, cari nu au fost prezenfe anterior, cum esle amonia=
cut 5 nititii, indicd descompuneri recente de malerii organice in tfes
renul iributar,

Examinarea ferenului iribufar se face referifor la felul si gresis
mea siraturilor filirante, Acestea pot fi constatate prin sipaturi sau
din gropile existente, unde se evidenfiazd stratificatia solului. Trebue
constatat, dacid ferenul fribufar al fzvorului este locuit si daci  stratu=
tile purtitoare de apd pot fi impurificate prin infilfrafiuni din latrine
st alte surse de confaminare existente pe acest feren. Examinarea se
mai referd la fipul lakinelor utilizate, la felul rezervoriului penfru fee
cale, dacd are sau nu parcfi impermeabili din befon, ia locul unde
se depoziteazd gunoaiele, la evenfuale conducte de drenaj sau de cas
nalizare pentru ape reziduale, Terenul iribufar al unui izver se poate
defermina prin studin! wnei h3rfl, exccufati la o scari mare, pericolul
unei infectii din eveniuale infiltrafiuni se poafe insi evidenfia numai
prin examinarea minvficasd la fata locului,

Capiarea apei din izvoare.

Captarea izvoarelor frebue si fie asifel facutd, ca izvorul 83 fic
ferit de contaminare prin ape dela suprafatd, Aceasta se poate obfine prin
consfruirea camerelor de caplare, cupireli impermeabili, Materialul de
construciie penfru pareji este bejonul sau piatra agezati in morfar din ciment.
Paretii camerei de capfare frebuesc ridicafi deasupra nivelului terenului
inconjurdtor, pentru a preveni inundarea izvorului i intrarea directi
a apelor de suprafafd in jzvor. Tavanul sau acoperisul camerei de
captare se execuld din befon. In stratul purtitor de api se perforeazi
pirefit camerei, penfru intrarea apei, Este indicat de a ldsa in tavan
o infrare, inchisd cu un capac din fontd, peniru control si reparatie.
Conducta de scurgere se va plasa astfel, ca si apari la suprafafa
ferenului la un nivel, la care nu ar putea si se ridice apa adunafd
in urma ploilor forentiale. (Vezi fig. Nr. 7).

Pentru a preveni inundarea izvearelor, trebuesc sipate sanjurb
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de drenare in jurul lor, cari si indepdrleze apele de ploaie. Iiste dee
asemenea indical ca sd se ageze un strat de lut deasupra pamdinfus
lui reastupat, pentru a preveni infiltrafiuni directe dela suprafafi,

Instalafiile de capfare depind de mirimea debitului de api si
de imprejurarea, dacd izvorul este infrebuintat peniru alimeniarea unei
singure case sau a unei comune infregi. IMigura Nr. 7 (1) arati un
izvor caplat penitru aprovizionarea cu apd a unui numdir restrins de
locuitori, Parefii camerei sunt asezafi deasupra unei constructii din
piefrii, asezate una peste alta, firi de a umplea spafiul intre ele cu
morfar, penfru a lfsa sa inire apa. Apa ridicAndu-se pani Ja nivelul
conductel de scurgere, iese in mod continuu din camera de caplare.

Conducta uneori poate fi inchisd cu un robinef. Aceasta pres
zintd avaniajul, cad in acelas fimp camera de captare serveste si ca
rezervor de apd, peniru cazul cind se cere o canfifate mai mare.

Figura Nr. 7 (2 §i 3) arali caplarea ynuiizvor mai puternic, deslinat
peniry aprovizionarea unui num3r mai mare de locuitori. Camera de
captare este formafd din parefi de befon, avind o infrare prin capac,
de unde se poale manevra §i robinetul de serviciu. IFa este previs
zutd cu o conductd de prea plin, care servesic in acelas timp si de
conductd de golire, dacd se scoate feava de prelungire. Si in cazob
acesta, camera de capfare funcfioneazd ca un rezervor pentru acope=
rirea debitului cerut.

Avantajul aproviziondrii cu apd din izvor este femperafura joasi
si uniformd a apei si imprejurarea cd nu este nevoe de un dispozis
fiv special penfru ridicarea apei din izvor. Desavantajul ei esle, c#
pericolul unei eventuale impurificiri sau contaminiri a apei nu se
poate exclude fotdeauna cu sigurants,

X. ~ Desinfecfia fantanilor.

O faniind infecfatd prezintd un mare pericol pentru fofi consus
matorii apei din finiina respectivi. Pericolul este cu afat mai mare,
cu cat numarul persoanelor cari se alimenteazd cu api din acea
finfand este mai mare.

Agentii patogeni cari in mod obignuil se pot transmife prin apd
sunt: b, febrei fifoide, b, febret parafifoide, b. dizenteriei si vibrionub
holerei, In anumite cazuri si penfru anumite persoane, in special penfru
copil, pol prezenia un pericol si microbii nepatogeni, cum ar b de
exemplu b. coli si ali microbi, cauzind tulburiri gastrosintestinale
serioase,
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Fantidna trebuie deci pusd la adipost, nu numai fafd de mis
crobii patogeni c¢i §i fafd de un numdr mai mare de microbi ne=
patogeni,

Ori de cite ori suspeclim o fintind cd ar fi sursa unor ime
bolnaviri, fie specifice, fie nespecifice, frebuie si recoltim probe pentru
analiza bacteriologica canfifativd si califafivd, si fie dupd obfinerea
rezultatului bacteriologic, fie, in cazuri urgente, incd inaintea primicii
rezultatului, si procedim la desinfecfia fintanii.

Desinfecfia isi are rostul ei si d3 rezullate, daci impurificarea
sau infecfia s'a produs dela suprafati, din cauza unei greseli de con-
structie a finfanii

Daci infectiunea provine din profunzime, daci insusi slratul de
apd este infecfat, de ex. din cauza unci latrine prea apropiafe si
neigienice, desinfecfia nu mai are nici un rost, deginfectantul nu pis
irunde peste piretii fAntinii, nu avem nici un mijloc de a desinfecta
apa din porii solului, singuta solujfie este condamnarea fintdnei sau
inliturarea surselor de infecfiune,

E deci neapiral necesar ca inainfe de a pro®®a la desinfectic
si facem o aminunfiti inspectic a finfinii g§i sd stabilim cauza pro~
babili a impurificirii sau infecfiunei, Tin si accentuez cd impurifir
carile si infectiunile dela suprafaji, datorite gregelilor de construcie
sau deferiotdrilor fintinei, sunt cu mult mai frecvente decit cele dela
profunzime, desi nici aceste nu sunt excluse,

Calea impurificirii odati sfabiliti trebuie si procedim la su~
primarea ei, ficind reparafiile necesare fintdnet. Nu desinfectim o
fintana inainte de a o repara, altcum desinfecfia nu are rosl, in ziua
urmitoare impurificarea se poale continua.

Ca cel mai pofrivit desinfectant recomandim Clorura de var,
(Calcaria chlorafa, Chlorkalk) care se giseste in comerf in bidoane
bine inchise, la un pref desiul de moderat.

Componentul activ al clorurei de var este oxiclorura de calciu
(CaOCl), iar wvaloarea lui desinfectanti se exprimd in clor activ,
care variazi intre 30—37%b, in practici insi se considerd ci esfe de
25%. In contact cu aerul si cu umiditafea isi pierde ugor valoarea
desinfectants, fapt care frebuie avut fotdeauna in vedere.

Valoarea lui desinfecfanti se poate defermina fie intr'un laborator
de chimie, fie chiar intr'o farmacie. Daci nu avem fimp si facem
aceste defermindri, ne orientim dupid mirosul de clor constatal la des
schiderea bidonului. Clorura de var activid are un foarfe pulernic mis
ros de clor. Nu se recomandi si se miroase prea de aproape fiindci
produce accese de tuse.
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Dupd intensifatea mirosului considerdm preparaiul mai activ san
mai pufin activ. Canfitatea de clorura de var care frebuie 83 0 addugim
apei depinde de:

1, volumul apei din fintinj,

2. valoarea desinfectantd a preparatului,

Teotetic este suficient dacd 1a 1 m® apd addugim 1~2 gr. clor,
prin urmare dacd clorurd de var are 25% clor, 4—8 gr. clormi de
var. In practici insd, pentru a f siguri de efect, ¢ mai prudent si
adaugdm 5~10 gr. clor pe 1 ¢cm® apd, deci 20~—40 gr. clorurd
de var.

De exemplu: diametrul intern al unet fintini este de 0,90 m.,
indlfimea coloanei de apd din fintind 2.75 m. Volumul apei se cale
culeazi : suprafaj: infernd a fAntdnei > cy indlfimea coloanei de api.

Suprafaja se calculeazd dupd formula: 1#m, Radiusul = 1, in
cazul nostru este egal cu 0.45 m,, jumifate a diametrului; = = 3,14,

1l

¥ = 045 X 045 = 0.2025
'n = 0.2025 X 3.14 = 0.635850 m*, rotund 0.64 m*

Velumul apei din fanldnd 0.64 > 2,75 = 1.76 m® api.

Calculdnd 10 gr, clor activ pe 1 m® ap3, noi frebuic 83
addogim 17.6 gr. clor, adici de 4 ori atita clorurd de var, daca
concenfrafia ei in clor este de 25%, sau mai mult daci ¢ mai
redusa.

Vom disolva deci canfifafea necesard de clorurd de var, in
exemplul nosfru 70 gr., intr'un volum de apd corespunzilor, in cazul
nosfru 3.5 1, ca si obfinem o solufie de clorurd de var de 2%,
Agitim, dar nu prea mult, apoi lisim si se sedimenteze hidroxidul
de calciu cam fimp de 1 ord, iar Fkchidul clar it aruncim in
fintana, ldsind sd actioneze timp de 10—12 ore. I recomandabil
ca desinfecfia si se faci seara, lisind si actioneze desinfectantul
pdnd dimineafa,

Dimineaja urmifoare se scoafe apa din finfand, spilind cu apa
cloratd si parefii. Confinudm cu scoaterea pand cind gushul si mirosul
de clor nu se mai simfe. Dacd s’a procedat intr’u toate corect, finidna
nu mai prezinfd nici wn pericol de infecfie.

Mai nou se infrebuinf. azd preparafe mai concentrate de clor,
caporitd, perclorol, etc, Procedura este exact aceiasi, finand cont de
confinutul mai mare de clor a preparafului.

{Continuarea in numirul urmdilorn),
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Sylfanilamida si azocolorantii sulfonamidici in tratamentul

anfimicrobian.
de
Dr. TIT TURCU

Apgenfd patogeni cu caractere antigenice slabe au rimas refracs
tari terapeuticei imunbiologice, Pind in frecutul recent acesti microbi
nu s'au putut ataca nici pe cale chimio=terapeuntici, cici lipsea spes
cificul chimic medicamentos.

Reprezentantul principal al acestui grup de agenfi patogeni esie
Streptococul hemolific, foarte femut din cauza virulentei i patogenitafii
lui multilaterale,

In anii 1930—32 Mietsch si Klarer, impresionaft de urmZrile
grave ale infectiunilor generalizafe streplococice Ia om si la indemnul
lui Domagk, preocupat atunci cu cercetdri experimentale, au reusit sd
pund in eviden{d compusi azoici, prin cari se putea preveni gl vins
deca infecfia streptococicd experimenfald la soareci.

Substanta este un clorhidrat de sulfamidoecrizoiding, numitd s
»Pronfosil original“, iar in Germania ,Prontosil rubrum®.

Formula substantel esfe urmitoarea

SN
HEN—025—~\ \—N N— DN

|
NH:

Solubilitatea substanfei in api este de 0.25 % . In comert se
aftd sub formid de fablefe & 0.3 gr. resp. 0.5 gr.

Un compus similar este sinfetzat de Gerard in Franfa, anume
Carboxissulfamidoscrizoiding, numit si ,Rubiazol®, cu aceeasi sclubis
litate in apd, In comert se afli in formd de pastile a 0.3 si 0.5 gr.

Colebroock, Kenny si alfi, in cdufarea unui compus mai cficace,
reusesc sa afle un alt compus azoic, care este o sare disodicd a acis
dului 4"~ sulfamido —fenilazo—7 —acetilamino~ 1 — oxinaftalin—3'—
6 —disulfonic, numii si . Prontosil solubil®.

Formula chimici este urmitoarea :

OH
HaN—Q:S N N= N—-/\/\—NHCOCI—Is

o NA03S-’\/J\/LSO‘3N[3
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Subslanta este solubili in apd pini peste 5 Y% si se afli in
comert in fiole de 5 cm?, contindnd 2.5% respective 5 % substan{d,

Substanta este indicatd indeosebi in cazuri urgente, injectatd pe
cale subcutand, inframusculard, infravencasi sau intrarahidiani, mai
cu seami cind sfarea pafologicd a fubului digestiv nu permite reserbs
jia subslanjei luatd pe cale bucala,

Cercefirile lui Fourneau, Nitti, Tréfouel si Bovet au dus apoi
la descoperirea celui de al 3slea compus sulfamidat, anume paras
aminosfenilsulfonamida, numiti de francezi ,,Bacteramide®, de amteris
cant ,Sulfanilamid® iar de germani ,Prontosil album®. Denumirea
generald a substanfei este ,Neoprontosil®.

Formula chimicd este urmitoarea :
HsN-OziS—-< /—NH2

Substanta prezintd o solubilifate in apd la temperatura camerei
de 0.8 % iar la temperatura corpulvi 1.1 %. In comert se afli sub
form3 de pastile de 0.3 respective 035 gr. greulale, sau in formi
de praf.

Acest ultim compus este cel mai simply, iar dupi cercetirile
auforilor susnumifi, indeosebi ale lni Long si Bliss, pronfosilul solu-
bil, infrodus in organism se reduce la formula compusului sulfanilas
mid, iar Fuller arati ci, prontosilul original infrodus la animal sau om
pe orice cale, la vreo cdteva ore se regdseste in sdnge $i urind, pana
la 75% din doza introdusi, in formi de sulfanilamidi sau acefilat de
sulfanilamida,

Astfel, indiferen care din cei 3 compusi se iniroduce in orgas
nism, substanfa se reduce in mare parte la sfare de sulfanilamidd si
probabil acfioneazd sub aceasti formd, ceeace insi dupd pdrerea lui
Domagk si alfii, nu esclude acfiunea anfimicrobiani a celorlalli 2
compusi in stare nemodificatd sau modificatd in alf sens,

Observafii si cercefiiri experimentale, privind mecanismul acfiunei
chimio-terapeutice a substanfei.

Primele experienfe au fost executate de Domagk cu proniosil
original, Autorul arati ci, substanfa acfioneazd numai in vivo, impies
decind inmulfirea strepiococilor introdusi in perifoneul soarecelului, cu
toatd starea lor de virulenfd exalfati pentru soarece.
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Levaditi si Weissmann, experimentind rubiazolul la soareci ine
fectati cu streptococi hemwlifici, arati c3, substanja desvoaltd reactiune
anficapsulogeneticd, anfileucocidinicd gt antihemolifici, menfine deci
grupu! celulelor de apidrare in deplind funcfie defensivi,

Colebroock si Kenny, cercetdnd actiunea prontosilului  original
comparativ cu aceea a prontosilului solubil fatd de infecfia strepiocos
cica la soareci §i cazurile de seplicemie streptococicd la om, confirma
constatarile autoriler precedenti.

Acesti autori consfafi c¢d, pronfosilul solubil desvoaltd acelag
efect ca si cel original, dar acfiunea nu este mai repentind caci, prons
fosilul original se¢ rezoarbe cu aceeasi iufeald din fubul digestiv sinie
tos ca si cel solubil, injectat in fesuful subcutan sau inframuscular.

Acesle rezultate au fost confirmate si de Fourneau, Tréfouél,
Niiti si Bovet. Auforii subliniazi eficacitalea compusului al 3=lea,
numit sulfanilamid, care, dup3 cercelirile lui Buttle, Colebroock,
OsMeara, Long, Bliss, Gray si alfi, prezintd avantajii fajd de ceilalfi
2 compusi, cdci esfe o combinafie simpld si desvoalta siin vilro efect
bacleriostatic, iar dupd observafiile lui Rozenthal a#oneazi si fatd de
pneumococi §i stafilococi, Acest avantaj se subliniazd si prin cerces
tarile fui Tuniclff, care arati cd, sheptococii hemolitici §i sireplococii.
viridans suni influinjsji de sulfanilamidd in dilufii mult mai mari ca
cele necesare pentru acfiunea pronfosilului solubil.

Long si Bliss, urmirind soarfa sireptococilor si a bacilului Clos
stridium velchi, injeciafi intraperitoneal la soareci tratati cu sulfanilas
mida, constatd c3, substanfa inhibeazd inmultitea acestor microbi, cari
nu mai pot produce leucocidind, Astfel se poate desivirsi o fagocitoza:
infensd §i neimpiedecald, fapt ce reduce numeric cantitatea microbilor
injectafi, Procesul 3z incheie deci prin fagocitozd, cdci goarecii leucos
penizafi prin substanfe benzenice apei infectaft cu streplococi hemolis
tici si fratafi cu sulfanilamid, in urma lipsei elementului fagecitar, mor
mai repede ca marforii infectafi cu streptococi si ldsafi fard fratament..

Aceleasi constatiri s'au ficul si cu pneumococi injectafi in pes
ritoneul soarecelut.

Autorii sunt de pirere ci, penfru desivirsirea actiunei chimios
terapeufice sdngele trebue sd confind 10—~15 mgr, substanfi pe 100-
cm?® singe.

Tunicliff reuseste si pund in evidenjd pregitirea pentru fagocis
fozd a streptococulni hemolitic si viridans mitior, dacd 1 culfivd in
medii de culturd cu confinut de pronfosil solubil sau sulfanilamid3.
In astfel de imprejurari, coloniile smous se fransformd cu usurini in
colonii rauh, a ciror microbi sunt mult mai usor fagocitabili.
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Osgood, cercetdnd efectul sulfanilamidei asupra strepfococilor
hemalifici, culfivafi in medii de culturd cu fesuturi vii de maduvi
osoasd si sdnge de om, ajunge la concluzii similare cu auforii pres
cedenti,

Pe medile de culturd cu continuf de sulfanilamidi de io00—
L1oneo0, a constatat bacteriostazd foarte pronuniatd, cu efect antileus
cocidinic si antihemolitic, cidci foate clementele sanghine albe si rosii
cit si celulele miduvei osoase, au rimas infacte, vii si prezenfau o
fagocifozd infensd asupra majoritifi covdrsitoare a streplococilor cari
persistau Incd.

Alterarea clementelor celulare nu s’a produs nici chiar la confix
nutul sulfanilamidei in proporfie de /1000,

Din toate aceste cercetdri reiese cd, compusii sulfamidafi acfios
neazd prin bacleriostazd intensd, cu neutralizarea leucocidinei si hemos
lizinei; subsianta promoveazd fagocitoza, deci procesul natural de
apdrare al erganismului, care in astfel de imprejurari sz poate desis
virsi in condifii optimale. Efectul se menfine numai pind la prezenta
substanfzi in organism, Substanfa nu produce direct imunitate, pros
moveazd si ocroleste insd acfiunea corpilor imuni, produsi pe cale nas
turald sau infrodusi prin antiseruri.

Dozarea.

Drontosilul original, rubiazolul, alfi compusi similari si prontosts
Iul solubil se aplicd mai mult in Furepa. Sulfanilamida, Bacteramida
sau prontosilul alb se aplici si in Europa dar cu deosebitd predilectie
in America st Anglia.

Tratamentul frebue si actioneze cit mai din vreme, deci intr'o
pericadd c¢ind organcle de apdrare in lupta contra infectiei nu s’au
epuizat inci,

Administrarea subsfanfei frebue si dureze pinid la vindecare
completd bacteriologicd si clinicd, s3 nu treacd insd peste un timp de
3 sdpfimani fird infercalarea pauzelor de mai multe zile.

Condifiile eficacitdfii dupd Long si Bliss este de 10—15 mgr.
continut de subsfan{d pe 100 cmc. singe integral. Constatarea canfis
titilor de substanjd prezente in singe se face prin metoda Marschal.

Spre a asigura persistenfa subsianfei in singe, la un nivel cat
mai conslanf, doza calculati pentru o zi si se administreze in 6 deze
refractafe, la interval de 4 ore sau 4 doze la inferval de 6 ore.

Prontosilul solubil se va preconiza in caz de iminentd urgentd,
precum si la bolnavi, a ciror fub digestiv allerat nu poate asigura
resorbiia repenfind si perfectd a subsfanfei din infesfin.
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Sugarii vor primi pentru fiecare 0.1 gr. substanid, cife 2 picis
furi acid clothidric 12.5 % solufie, iar adulfii in caz de acidozi vor
lua odatd cu substanfa si bicarbonat de sodiu in cantitifi de 75 %
a substanici introduse pe cale bucald.

Pe timpul tratamentului bolnavul si nu primeasci substante
purgative suifatate nici compusi salicilafi sau barbitarici ori  derivate
bismuiice sau arsenicale.

Infroducerca substantei pe cale bucali si se faci intetdeauna
dupd mincare.

Dozele:

Droniosil original, rubiazolul (pastile 4 0.3 sau 0.5 gr.): 2—3
ge. per o8 pentru o zi in 4—06 doze fraclionate ;

Prontosil selubil (ficle de 5 cmc. cu solufie 235 % si 5 %):
0.25 gr.—0.5 gr.—0.75 gr. inframuscular, infravenos sau intrarachidian
etc. 'n mai mulfe doze fracfionate.

Sulfanilamid3, bacteramidd sau prontosil alb (pastile 4 0.5 gr.):
3—4 gr. per os pentru o zi in 6 doze fractionate® timp de 1 sdpfi-
mind; 2 gr. per os penfru o zi in 4 doze fracfionate, in decursul
saptdmanii a 2sa,

In genere posologia se va adapta gravitati bobi.

Copiti primesc jumitfaie iar sugarii un sfert din doza adulfilor.

Cantitifile adminisfrate sz vor reduce ireplat cu ameliorarea starii
morbide, la nici un caz insd nu se va prelungi fralamenful peste 3
siptdmani, fird infercalarea unei pauze.

Profilactic se va da '’z dozd din canfitifile mai sus ardtate s
cu aneleast resirict,

In caz ¢d s'ar ivi simploame de infoleranfi, firatamentu] s3 se
sisteze imediat.

Aplicarea practica.

A) Infectii strepfococice,

Infectia streptococicd experimentald la goarecit albi a dat posibis
lifatea experientelor fundamentale pentru descoperirea celui dinfdi azoic
eficace : prontesilul eriginal.

Domagk a consfatat ¢i substanfa acfioneazd numai la aplicare
imediald sau maximum 2 ore dupi infectia soarecelui. Un mare nu-
mar de aufort confirmind acesle constatic au subliniat faptul, cd
streptococii introdusi in perifoneul soarecelui, {rafat in acelag timp cu
prontosil original, descresc foarte repede numeric, iar aceasti descres
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stere este secondatd de o fagocitozd infensd. Substanfa insi nu mai
poate actiona cind agentii patogeni au invadat fesuturile, alterdndusle
prin inflamatie, necrozi §i supuratie,

Din toate acesle experienfe autorii au dedus ci, fralamentul
trebue instifuit cit mal curdnd, cu doze suficiente si inainle ca
invazia microbilor in fesuturi sd se fi produs, cind organismul dispune
de forte sufictente de lupti confra infecfici, peniru ca s3I poatd desi-
varsii fagocitoza vindecitoare.

Observatile lui Lockwood st Stockinger pe 250 bolnavi trafafi
cu sulfanilamidd, subliniazd insuficienta substantei fafd de streptococi
viridans dar aratd eficacitatea chimiosterapeuticd fatd de streptococii
hemolitici din grupul A) dupd Guifith, cdt si din grupurile A), C),
(3) dupi Lanceficld,

Recidivele, dupd acesti auteri, se preduc in medie la aprox. la
3 zile dupid sistarea tratamenfului insuficient, Dacd tratamentul a durat
mai pufin de 10 zile si cu doze insuficiente, recidiva este atit bacle~
tiologicd cét si clinicd, iar penttu vindecare prefinde un nou tratament
cu sulfanilamida. In caz de fratament suficient si destul de indelungat,
recidiva poate fi pur bacteriologicd, in sensul ci, skreptococii reapar
in stare avirulenid, sunt evidentiabili in medii de culturd s5i cu foate
acestea dispar dupd vreo cdleva zile si fird nici un tratament specific.

Dentru inldturarea focarelor de infectie, autorii subliniazd impors
fania infervenfiilor chirurgicale, drenaj, etc, peniru ca si eliminim cif
mai repede fesutul invadat de microbi, purciul si alte surse de
invaziune,

a) In septicemii si febre puerperale, iundiferent care din cei 3
-compusi se aplicd in tratamenl, temperatura cade deja la vreo citeva
zile, frisoanele dispar, starea generali se amelioreazi repede. Streptos
cocii dispar din singe la 4—35 zile dupd inceperea tralamentului sufis
cient, cu condifia ingd, ca organismul si nu prezinte focare invadate de
-streptococi, cum sunt abcesele, necrozele, metastazele etc. In  astfel
de imprejurdri streptococii dispar mai incet.

Tratamentu!l frebue s3 intervinid deci cit mai precoce, cil mai
complet st trebue sd dureze pand la vindecarea fotald bacteriologici
si clinicd,

Faulis si Barr au consfafat la febra puerperald reducerea fatas
litdtii dela 13.4% la 1.4%,

Gilber (Londra) conslatid la febra puerperali reducerea fatalitifii
‘dela 20—4.5%.

Pekham (Baltimore) la cazuri de febrd puerperaldi consfald o
reducere a fatalifafii dela 20—4.7%.
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Colebroock i Kenny (Anglia) constati o reducere a fatalifafii
dela 31—4 5%,

Rivet (Anglia), observind cazuri exirem de grave de febrd
puerperald, complicate cu peritonitd, constati o reducere a falalitifii
dela 71%—27.3%.

Azoicii se pot da si preventiv pe durata confactului cu izvoarele
de infectie, tespective pe durata primejdiei pentru infectia streplococici
cu rezullate foarte bune.

b) In meningitele sireptococice azoicii sulfamidajl se pot intros
duce pe cale bucald, inframusculard sau infrarachidiana.

Infectia streptococicd a meningelor este foarle femutd din cauza
pronosticului fatal, cu decese pini la 97 %, Dela aplicarea azoicilor
sulfamidafi insd, fafalitatea s’a redus considerabil,

Weinberg, Anderson gi altii, administrind sulfanilamid pe cale
bucald si in acelag fimp prontosil solubil pe cale intrarachidiani, au
obfinut vindecari atdt din punct de vedere bacteriologic cit si clinic,
deja la 10 zile dela inceputul fratamentulu.

Substanfele se pof da gi preventiv pe cale bucald si in doze
reduse, pe fot fimpul primejdiei iminente pentra infectia streptococicd
a meningelor, indeosebi cdnd se formeaz3d focare supurative in apros
pierea meningelor, cum sunt de ex. ofite, mastoidite, etc,, substantele
avand chiar gi asupra acestor infecfii localizale efect foarle favorabil,

¢} In scarlatini fratameniul cu compusi sulfamidali di rezultate
foarle bune, indeosebi la formele septice. Substanjele se pof combina,
cu maximi sansi de reusitd, cu ser anfistreptococic (antiszarlatini) sau
ser de convalescent de scarlatini, '

Dupi observatiile lui Sacho, Droon si Spleton, ficute pe 200
bolnavi scarlatinogi, tratamentul combinat cu anfiseruri a redus pro-
cenful complicafiilor post scarlatinoase, dela 41% 1a 8%,

Acesti aufori au cbfinut rezultate admirabile la confacli cu scars
latines, anume: din cei prevenifi cu sulfanilamidi nu 8’a imbelndvit
nici unul, pe cind cet injectaji preventiv numai cu ser anfiscarlatinos,
s’au imbolnivit cu fofii fird esceptie.

d) In erizipel se obfin cele mai bune rezullale cu prontosil
origiginal sau rubiazol, adminisirate pe cale bucali, fiindci acest coms
pus are maximul de afinifate fatd de fesuful cutanat. Evident c3 si
ceilanfi 2 compusi azoici dau rezultate admirabile in tratamentul erizie
pelului,

Dupi cercetarile lui Popescu, Panaitescu, Angelescu, Pascal,
Mayer, Heine, Franckel si alfii, rezultatele se pot rezuma in urmis
toarele :
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Vindecarea s¢ produce la 100%.

Tebra scade la 12—48 ore,

Erupfia exantematicd dispare la 3—6 zile,

Complicafiile posterizipelatoase sunt extrem de rare,

Condifia principald peniru reusiid este ca fratamentul si inceapi
cat mai precoce, substanfa si se adminisfreze in canfiliji suficiente,

In cazurile cronice invetcrate cit si la recidive si s¢ repete
fratamentul,

e) In diferite alte infecfiuni streptococice ca: flegmoane, froma
boflebite, osteomielite, amigdalife, si abcese amigdaliene, angine, ofite
medii, masteidife, fendovaginite, arlrite, pneumonii, bronchepneumonii,
pleurezii i altele, efectul este mai redus ca la infectiile grave, de
naturd  septicemici, cu fendinfd de genecralizare bacteriemicd, cici
fesuturile sunt alterate si vascularizatia fiind defectd substanta pifrunde
mai greu [a agentii patogeni  localizali in aceste fesuturi, Chiar din
acest motiv in astfel de imprejurdri, pe lingd adminisirarea bucali a
substanjzi se¢ recomandd s aplicarea locald indeosebi in cavitsti see
roase, rmucease cic.

B) Infectii meningococice,

Proon Buttle 3. a. au constatat ¢, infroducand per os la icpuri
sultanilamidi, lichidwl ccfatesrachidian confine deja dupi 4 ore ca.
0.2 mgr sumbstantd pe 1 cmc lichid,

Iniroducdnd in perifoneul  soarecilor de experienfi meningococi
vitulafi pentru goarece, de tipul serolegic I sau Il si tratind soarecele
in acelas timp cu doze suficiente de sulfanilamidd, soarecii au fost
aparafi fajd de 1 milion doze mortale de meningococi, virulafi pentru
goareci.

Rozenthal experimenfind pe scarece meningococi de tip seros
logic I 1L, IIL, ajunge la concluzia, ¢i cele mai bune rezullate le dX
fratamentul prin compusi sulfonamidafi combinat ¢u ser anfimeningos
cocic de tip homolog.

Schwentker, Ciclman . a. injectdnd la om intrarahidian sau
subcufan sulfanilamidd in dilutie 0.8% in ser fiziologic, constati res
zullate foarte bune, agenfii patogeni dispardnd din lichidul cefales
rachidian deja dupd prima injectie, 51 in cel mai 1¥u caz dupid vreo
citeva injectii, efectul fiind foarte aseminitor cu accla produs de serul
anfimeningococic,

Woghelstein, cbservind 106 pacienfi frafafi confra meningitei
cu sulfanilamidid sau sulfanilamidd + aniiser, constati fatalifate de



97

12.11% fafi de 16,71% la cei fratafi exclusiv cu ser antimenins
gacecic.

Autorul afld in 33% a tuluror bolnavilor suferinzi de meningitd
meningococicd si in 56% a celor merfi de aceasti infecfiune, mes
ningococii invadafi in circulafia sanghing, punindusi in eviden{d prin
hemoculturd. Din acest motiv subliniazd importanfa tralamentului aplis
cat pe langd calea intrarachidiand si pe calea bucald sau alii cale pas
renferald. Combindnd tralameniu! cu anfiseruri, fof din mofivele mai
sus aritafe, recomandd introducerea serului pe lingd calea intrarachis
dian3 si pe cale inframusculard sau infravencasi,

C) Infectii pneumococice.

Rozenthal, experimentiand diferite tipuri de pneumococi pe soas
reci §i in vitro, Gross si Coeeper pneumococi tip I pe  sobolani,
zjung la concluzia «<¢d cele mai bune rezuliate se ebjin, dacid tratas
mentu] cu compuyii sulfonamidafi se combind cu ser anfipneumococic
de fip homolog, -

Ruegsegger si Hamburger aratd ¢d, sulfanilara prelungeste
viaja goarecilor infecfali cu pneumococi de fip I. IL IIL sau VIIL

Cercetirile la om ficute de Heinzelman si Queny s. a. in fras
tamentul bolnavilor suferinzi de pneumonii si meningile pneumococice
de tip L IIL si VI, au dat rezullate foaite safisficitoare. Azoicii
s'au administrai pe cale bucald, in acelas fimp injectinduese st in
cavitatile infeclate ca cefalosrachidian, pleurd etc, Tratamentul a fost
complectat pe aceleesi cii cu ser anfipneumococic de fip homolog,
astfel vrcindusse censiderabil valoarea terapeuticd, DDefervescenia s'a
produs deja dupd 3—4 zile de frafament, iar vindecare completd dupi
ca. 1 siptimidni,

Severin observd 28  cazuri de pneumonii, produse de diferite
tipuri de pneumococi, uneori complicate cu infectii prin b, Fried'dns
der, micrecocul cataral sau streptococul hemolitic. La 83% a cazurilor
fratate cu prontost] si pronfosil solubil, a constatai defervescentd litici
deja dela 3—4 zile de tratamend, boala evoludnd apoi fird complicafii
in scurt fimp spre vindecare.

Sadusck fratind cu sulfanilamidd 10 pacienti, suferinzi de pneus
monit tip IIL., obfine vindecare completd in decurs de o siptimani.

D) Infectii gonococice.

Reuter obfine Ta 100 belnavi fratafi cu sulfanilamidi  92.5%
vindecare Ia cei acufi si 88% vindecare la cei cronicisi bolnavi, can
au primit inprealabil si alle fratamente.
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Dees si Young, colectind date slatistice din toatd literatura cu=
rentd, asupra 2727 cazuri de gonoree acuid §i cronicd urefrald a
birbafi, fratati cu sulfanilamidd, constati 68% vindecare, iar la cazus

rile frafate cu alte mefode 58% vindecare,

Dim repartizarea cazurilor frafate in urmiforul tablou:

(Zonoree acuti Dosaj masiv

803 cazuri
tratate

(Tonoree cronici
475 cazuri
tratate

(Gonoree in stfadiu

nediferentiat
1449 cazuri
trafate

444 cazuti
cu 50% vine
decati

—

340 cu 63%
vindecafi,

La fratament
local 51%0
vindecati

901 cu 3%
vindecai,

La iratam. loc.
37% vindecali

Tratafi cu pires
toterapie, 55%0
vindecati,

Cum reiese din acesie date,
trafamentul local nu prezintd nici un avaniaj fafd
de tratementul obignuit si exclusiv cu sulfanilamida.

Accias] autori constatd ci,

sulfanilamid, sau

considerabil durata bolii, riscul de complicaiti,

tratamentul

Dasaj mijlociu

280 cazur cu

68% vindecati.
Cu fratam. loc.
79% vindecati.

87 cu 54%
vindecati.

La fratament
local 59%
vindecati.

314 cu 1%

vindecati.

La tratam, loc.
46% vindecati.

Diosaj redus

79 cazuri cu

67% vindecat.
Cu fratam. loc.
88% vindecali.

48 cu 81%
vindecati,

La tratam. loc,
81%o vindecati.

183 cu 79%
vindecati.

e

cu doze masive de

tralamentul cu sulfanilamid reduce
impiedecd crearea exs

creforilor de germeni si indeosebi a bolnaviler cronici, frugti.

Spiethoff si Schreuss recomand3 penfru fratament anfigonococic
,Ulironul”, care esie © sare dubli a sulfanilamidei. Acest fratament
se poale combina foarte bine si cu vaccinosterapie rezullatete oplimale
obfindndusse cind vaccinosierapia premerge tratamentujui cu uliren.

Dupd observafile ficufe in clinica ,Bering” in Colonia, pro=
centul bolnavilor vindecati prin uliron, administrat dupd vaccinare gos
nococicd, este de (8%, pe ¢ind vindecarea bolnaviler nevaccinati si
frafati cu uliron s’a produs numai la 34%.
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Spiethoff constati pe un numir mare de infecfii gonococice la
femei si birbafi, dupd un tratament rafional cu: uliron, vindecdri dela
70~100%.

Spitalizarea la femei a durat, in urma fratamentelor conservative
de mai inainfe, in medie 48 zile plus o pericadd de observatie clinica
de 7 zile. Acestilimp s’a redus dupd un tratament cuuliron la 21 zile
ospitalizare plus o perioadd de observafie clinicdi de 14 zile. La bir-
bafi tratafi cu uliron contra gonoreei, timpul s'a redus dela 45 la 26
zile in medie.

Climi si colaboratorii au constafat ¢, fratamentul infectillor gone.«
cocice cu compusi sulfonamidafi in combinafie cu pirefolerapie, efec-
tuafi fot la trei zile, urcd considerabil sansa de reusitd in vindecare.

Acelag avanlaj il prezintd si combinafia fralamentuiui cu vaccis
nare anfigonoecocica,

E) Infectiile cailor urinare.

Walter ajunge la concluzia c¢i, Aczoicii sulfamidafi sunt exce-
lenfi desinfectanfi urinari, cici aclioneaza si in medy alcalin, deci in
imprejurari cari se produc in mnd obignuit chiar in urma infecjiilor
cdilor urinare si diminui valoarea tuturor celorlanti desinfectanti urinari.

Kenny frateazd cu sulfanilamidd 46 cazuri diferife de cistit3,
pielita, coliinfechile cailor urinare, cu rezultate excelente, cati infrec
mult toafe metodele de mai inainte.

Albricht si colaboratorii, obfin vindeciri in decurs de 10 zile,
in 2 cazuri de pieloflebife cu lifiazd, produse de bacilul influenzei.
Drin fratament cu prontosil s’a objinut vindecarea bacteriologicd deja
le vreeo citeva zile, cecace mai inainte n’a reusit cu nici un fel de
dratament,

Huber vindecd piuria copiilor cu acelas fratament.

F) Infecfia trahomatoas3,

Loe trafeazi 156 trahomatosi cu sulfanilamidi firi alti medica~
gie. Rezultatul a fost urmitorul :

1. simptfoame obiective :

a) cedarea lacrimarii la 24 h.

b) fotofobiei 1a 24 h,

€) recipitarea vederii la 72 h.

2, simptoame obiective :
a) palirea conjunctivei,
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b) palirea granulelor trahomatoase si a foliculilor, acestea dise
pdrand dupd vreo céteva luni complet.

¢) conjunctiva neraclatd si=a revenit complet in 2 luni,

d) vasele sanghine au devenit vizibile la 5—6 zile s in scurf
timp au devenif normale.

¢) In 40 cazuri de panus, opacitaica a inceput si se clarifice
in ziua 8—15-a, depinzind de infensitatea alteratiunet pafologice, In
acelas limp revine vazul,

f) granulele ploapei inferioare au dispdrut mai farziu.

(1) Febra ondulanta (infecfii cu Brucella),

Chinn  cercetind  actfiunea sulfanilamidei asupra infectiei de
Brucella abortus, suis si melitensis [a cobaj, constatdi ci substanfa
previne infecfia in mod absolut, dacd fratamentul se incepe imediat
dupd inocularea materialulut infecfios. Ffectul ferapautic esie pronungat
dacd incepe o siptimind dupiinfectie, sidi vindecari dela 50— 100%s.

Actfiunea chimio ferapeuficd este mai pronuntati fatd de Brucella
aborfus si suis ca fafi de melitensis,

Neumann trafeazd 4 bolnavi cu prontosil selubil si 16 cu prons
tosil original sau selubil ori sulfanilamidd, a obfinut rezultate frapante
cu defervescentd infre 6—8 zile si vindecare fird recidive.

H) In diferife alte infecfiuni, cum suni:

Lupus eritemalodes, dermehitii, dermatomiceze, piodermii, gans
grena gazoasd, pieloflebite supurative cu abcese de ficaf, infecfii cu
stafilococi, —~ colbacili, — bacterium tularensae, — cu bacilu}
Ducrey, limfogranuloma inghinale, virusul Aujesky, s’au objinut
rezultatele favorabile cu compusi sulfonamidafi. Numiru! acestor obs
servafit este insd atit de mic, incdt nu se poate da o pirere definitiva.

Toleranta substantei.

Compusii sulfamidati suni bine suporiati de organismul animas
lelor de experienfd s$1 om, simptoame de foxicitale prezentindnsse
numai la o supradezate excesiva.

Canfitafile de 10 in 15 mgr. pe 100 cmc. singe, necesare
peniru obfinerea unui efect chimiosierapeufic prompt, suni mulf sub
limifa dozei toxice.

Numai la un mic numir de indivizi, cari au o hipersensibilifale
si foarfe rar idiosincrazie fati de compusii sulfamidati, se pot pros
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duce reactiuni nepliacute cari impresioneazid bolnavul, cu foate ca sunt
de naturd frecdtoare.

Agranulociteza, anemia acuti hemolitici si icler cu atrofia acutd
a ficatului aparfin complicafiilor cauzate de starca patologic alterati a
organclor din cauza, sunt insd exirem de raare §i se pot evifa prin
cercelarea functionald a organelor competente inaintea inceperii fralas
mentului.

Toate celelalte reactii  dispar in decurs de maximum 48 ore
dupd sistarea tratamentului, Frisoancle gi febra denoti o sensibilie
fate fati de substan{i si ne impune o posclogie precautd. Cianoza,
cu methemoglobinemie si sulfhemoglobinemie, erupfii purpuriforme,
scarlatiniforme, dermaiitele cu fotosensibililatea pielei, neuritele perifes
rice sunt §i ele reacfii fird deosebitd importanta si indicd intreruperca
tratamentului pentru citeva zile,

Precipitarea psihozelor si inhibitia spermatogenezei presupun un
-substral constitufional alterat al organelor compefente.

Distribufia in organism si eliminasga.

Cele mai valoroase si imporfante cerceldri in acest domeniu s’au
-execufat de Marschal, Cutting $i Kendal Emerson,

Substanfa  se rezoatbe in general din tubul infestinal subfire
sindlos, cit si din fesuturi sindfoase, in maximum 4 ore, Sistind
fratamentul, substanfa se elimind cel mai firziu in 48 ore complet din
organism, Numai in lapte persisti ca. 24 h mai mult, dupi care
timp dispare insd i de aici, Astfel subsianja nu cumuleazd in organism.

Compusii sulfamidafi, indiferent de calea de inireducere in ore
ganism se distribuesc in foate tesuturile si lichidele organismului.
Deja la vreo cileva ore apar in lichidul cefalorachidian, deci penes«
freazd ugor prin meninge, In cantififi mai mari persisti in singe si
au deosebiti afinifate fatd de laple, unde persistd ceva mai mulf fimp
ca in singe,

Compusii sulfamidafi s¢ elimind din organism prin urind si laple,
majorilaiea parte in stare redusid la formula sulfanilamidului sau coms
binajia Jui acefilata.

Cautelele indicate cu ocazia traiamentului.

Bolnavul trafat va sta in permanenti sub control medical,
Pacientul frebue si fic limurit in ce privesle natura subsfanei
$i urmarile supradozirei neconfrolale.
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Vom observa cu deosebitd afenfie simplomele incipiente ale
evenfualelor reactii.

Vom confrola in mod confinu funcfia gastroinfestinald, hepatici
si tenald,

Vom conirola ziln'c fabloul sanghin §i hemoglobina.

Vom contfrola zilnic urina in ce priveste seditnenful, albumina,
zahdrul, hemoglobina, pigmertii biliari §i bilirubinogenul.

La binuiala unei reacfii vom sista fratamentul pini la limurirea
situafiel.

Deoscbila atentie trebue 53 didm gravidelor st luzelor, prin
administrarea precaufi a substanfei. Aceasid misurd se ia in inferes
sul fifului sau a sugantui, cici subsfanfa frece nu numai in glanda
mamari ci transplacentar si in fichidul amniofic,

Resumé: T, Turcu: La sulfapilamide et les azocolorants sulfonamis
diques dans le fraitement antimicrobien.

De la liérature sur le probléeme de la sulfanilamide ef des azocolorants sule
fonamidiques, aufeur reléve les faits suivanfs:

Les substences sulfamidées se frouvent dans la praitiqgue médicale sous 3
combinaisons chimiques. Malgré la diversité de leur composition, leur mécanisme
d’actfion antimicrobien saccomplif de la méme maniére. A coté de 'action contre
les infecfions strepiocociques, Tefficacité de ses subsfances se manifeste aussi confre
beanicoup d’auires microorganismes pathogénes. Les réactions éventuelles chez les
sujets sensibles, sont facilemment a prevenir.
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Capitalul em din Muntfii-Apuseni.

de
Dr. PETRU RAMNEANTU,

D) Sugestii.

In urma celor rezultate din referatul de fafs, credem ci se impun
urmdtoarele sugestii:

1. Suprafata pe care cu siguran{d incepe imediat acfivitatea de
ridicare a capitalului uman de aici, sd fie cea dinfre limifele descrige
in acest referat. Adica si cuprindd cele 506 comune, cari au 521,055
de locuifori. Asifel a fost conceputd regiunea Munfilor«Apuseni
primadati st de Dal. Dr. Ioan Pop, fost ministtu, un bun cunoscitfor
al conditiler de vieafd de aici si acceplald de Consiliul de Miniglri
din care dssa a facut parte. Nu cred cd limitarea actiunii numai la
cele 276 de comune, asezate sirict in Munfii- Apuseni ar i suficienta
si ar da roadele scontate, aceasia fiindcd problemele culturale, sanifare
si economice din comunele dela deal si poalele m®mtilor se inlinfuesc
foarfe strins cu cele din munfi, iar repercusiunile reciproce faciliteazd
munca si eforturile nu vor fi proporfional mai urcate cu lirgirea res
giunii,

2. Peniru cunoasterea defaliatd si la zi a problemelor din Munfiis
Apuseni gi mai ales pentru a avea o confinuifate in rezolvarea lor,
¢ absolut necesar si se creieze din sdnul Tinuturilor Somes, Mures
si Timig, un organ special permanent si cu un centru fix, pentrucd
si se fermine fimpul §i in aceasti regiune cu repefarea legendei
mesterului Manole.

3. Ca principin cidliuzifor si de bazi in organizarea oricirei ace
tivilifi in regiune, care cu drept cuvint si aibd de scop promovarea
capifalului om, convingerea mea e ci trebuie 83 fie refinerea locuir
torilor fa casele lor. Principiul economiseste fimp, energie si bani.
Refinind locuitorii dela drumuri atit de lungi si cu atitea consecinte
asupra fizicului Tor si viefii de acasi, vor avea posibilitatea siesi tris
mitd copiii in infreg anul la scoald, s3I cerceteze cu fofii regulat bis
serica, vor avea prilej sd se intilneascd infre i, sd se asocieze peniru
asi promova inferesele economice, se vor indemna si-si facd locuinfe
confortabile si si le infrefind igienic, s3 prindd gust pentru agi sadi
pomi, asi culfiva gridinile, cari desi sunt mici totusi ar putea produce
sfrictul necesar penfru necesitifile familiilor 5i 53 dea atenfie cuvenita portus
lui, Prin foate, acesfea cu sigurand vor confribui la forfificarea constifufiei
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fizice, la urcarea capacitifii psihice si a subsirafului moral. Acest
principiu e realizat de toati populatia din regiunile munfoase ale alfor
tari, care sunt chiar mai neproductive. Prin urmare exemple avem
suficiente, iar califdfile indscute ale populafiei noastre, cari chiar dacd
nu sunf superioare fatd de a altora, la nici un caz nu sunt nici infes
rioare, ne asigurd succesul.

S3 vedem acum in ce fel s’ar putea realiza acest deziderat la a)
populafia agricold si care cunoaste unele profesiuni si b) decsebif la
mineri,

a) Penlru prima cafegorie, infrevedem douid cdi pe cari ar teebui
£d le urmim in mod paralel: una se va adresa direct capitalului om
si a dowa ambiantei lui actuale.

Prima. Fiindci aici s’au desvoliat din scoala muncii atitea prox
fesiuni o va consfitui perfecfionarea produselor si usurarea confecs
tiondrii lor prin educafia, nu a copiilor, ¢i a adolesceniilor si finerilor
adulfi in scoli adecvate, Natural, c¢i aceasta educalie frebue si fie
urmatd si de un ajutor penfru procurarea de unclte civilizate, Acesti
fineri pot consiifui si o pepenieri de meseriasi penfru centrele urbane
din restul {arii, prima cale de emigrare din Munfii»Apuseni. Schims
barea aceasta e necesard si poate avea loc in plisile Campeni,
Huedin, Avram lancu, parfial in Abrud si Vagcdu,

A doua cale se referd la ameliorarea progresivi a ambiangi,
asa cum specialiglii tespectivi o cred mai repede realizabila.

Dentru indrumarea viefii locuitorilor agricoli si  profesicnisti, in
aceste directii destul de diferife fatd de cele de astdzi, sunt necesare
drumuri gi institufii nowi, unele locale §i altele la distanjd.

In regiune frebuie 83 se creieze sfaliuni peniru  selecfionarea
cerealelor si pomilor adapfabili aici, centre de instructie profesionald
si cooperative penfru aprovizionarea cu cereale, unclic mai civilizate
$i mai fdrziu posibilitifi pentru prelucrarea Japtelui.

La distante vor forma centre de desfacere a produselor din res
giune, In paranlezd amintesc, ci aceastd propunere nu e o inovafie.
Si astizi, Mofii mai insltirifi, de pe piata Vidrei cumpidri 2—3 vagoane
de ciubere, pe cari le fransporli pe calea ferati pini la Constanta.
Acolo au oameni de incredere, cari le sprijinesc si le pisfreazd pini
ce sosesc §i el cu carul, ca si inceapd desfacerea., Prin urmare nu
ar fi allceva decdl o petfecfionare a unui incepul, care di rezultate.
Unul din acesti Mofi cistigi anual cite 80,000— 100,000 Lei.

Cooperativele dela distants, adici din interiorul fdri, vor servi
si ca plasamenl pentru tindcii dedicali carierii comerciale din regiunea
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noastrd, Aceasta ¢ a doua cale de emigrare pe care o credem utila.
Ea are doud avaniaje: una fiindcd acestia deja de acasi sunt in cu~
rent cu problemele gi a doua fiindcd prin cooperative ei se vor stres
cura in comerjul diferitelor orage. Reusita lor e garanfali, nu numai
fiindcd sunt suficient de infeligenti, dar dupd cum neram convins au
si spirit comercial. Am auzit aproape dela fofi, pe cari i=am intilnit,
cuvinte de batjocurd la adresa tdranilor dela ses §i din alte regiuni,
ca aceia nu gliu decdt si lucreze din greu si cd usor se lasi pici-
litt de ei in afacerile comune de vanzarescumpirare.

b) In regiunile miniere din plisile Brad, Ighiu st Abrud, situafia
capifalului uman, se va putea ameliora numai prin modificarea funda=
mentali a legii minelor. Aceasfa frebue si pund omul deasupra capis
talului economic, deci si coinlereseze populajia baslinasa la propriul
ei avuf, si oblige societdfile de a da muncilorilor fransport si ajutor
penitu  construirea de locuinte ieftine si igienice §i de a umaniza
munca in mine prin modernizare,

4, Retinand populatia agricold si mesariaséP valra ei si coine
feresdnd pe mineri la avufia lor, se injelege cd colonizirile fa ses vor
fi reduse §i ficute numai in cazuri excepfionale dealungul granifei de
Vest, Faptul acesta prezintd o impotlantd enormi in politica demo=
grafici pe care e bine si o urmdm. Am ariat altidati, cad datoritd
presiunii din apus, fendinfa tuturor popoarelor din Huropa fird excep=
fie e in spre rdsirt, inclusiv a noasird, Descoperim atit prin denas
falitate, ¢t si prin emigriri granifa de Vest. Astfel nu e consult si
scidem cu nimic si pentru nici un alt inferes blocul rominesc din
Muntii» Apuseni, ducdnd populatia de aici in alte provincii. Sa luim
exemplu dela Unguri, ¢t au ficul eforf enorm ca s3 formeze o avants
gardd in regiunea sicuiascd, pozifie exact similard penfru el cum
sunf Muntiis Apuseni pentru noi.

5. Pentru a conserva forfa de procreare a populafiei si peniru
a preveni imbolndvirile frecvente si mai ales numirul mare de decese
nedorife, frebuie cit mai esfe fimp si intetvenim energic si pe o
scard intinsd. S avem adicd in vedere cele doud principii de baza
ale apirarii sdnatfii publice.

A interveni energic inseamni a ataca problema ia foatd com~
plexilafea ei. Asifel aceasta pretinde creiarea de insfitufii i agenti cari
sd infre paralel, de o parte in familia {irineascd, pentru asiface educatia
sanifard, a o imuniza contra bolilor posibile de prevenfie, a o indruma
la fimp penfru diagnostic i irafament si de alti parte, in casa faris
neascd pentru asi ridica standardul de igiend. Accste institufii sunt:
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a) Casele de ocrofire, b) Plagile sanifare cari se ocupd deopotrivi,
atat de familille sinitoase, pentru a le conserva sidnifafea fizicd si
minfald, cit $1 de persoanele imbolndvite peniru a le oferi, cit mai
repede dela debutul bolii, diagnostic precis si tratament adecvat, Felul
cum a fost conceputd organizarea caselor de ocrofire st a plisilor
sanitare, modalifafea funcfiondrii si rezultatele objinute se pot vedea la
Dlasa Gildu, deci chiar aici in MunjiixApuseni,

Sub a interveni larg injelegem a creia insfifufii sanitare de feful
celor amintife, cit mai mulfe si in fimp relafiv scurl.

Tindnd seamid de acestea, pentru populafia din Muntiis Apuseni
noi propunem $i se creieze !

Dlisi sanitare cu spifale cari si deserveascd 30--50,000 de
locuitori, Sediul acestora si fie in: Abrud, Zlaina (Jud. Alba);
Hilmagiu (Jud. Arad)}; Beius, Vasciu (Jud. Bihor); Giliu, Hue=
din (Jud, Cluj}; DBrad, BaiasdesCrns (Jud. Hunedoara); Baia=de~
Atgies si Cimpeni (Jud. Turda).

Spitalele existente din Abrud, Beius, Huedin, Baiasde«Cris
si DBaiasderAries, trebuesc mirite si impirfite in dond seclii: de ine
terne st de chirurgie. Rimane 83 se mai clideascd 6 spitale cu cite
60—~80 de paturi, dintre cari la unele, cite 40 de paturi si fic des
stinate asistentei tuberculogilor.

La sediul circumscriptilor sanitare actuale, fird clidire penfru
dispensare, 83 se consiruiascd case de ocrotire, iar unde sunt dise
pensare ele si fie fransformate in case de ocrofire.

Caselor de ocrofire si lisse alageze cdle un salon de copii,
penlru a adaposti iarna cazurile de bronchospneumonii, iar vara pe
cele de gasirosenterite, cari stim ci sunt cauzele principale ale mors
falitdtii infantile,

Prin addugarca aceslor insfifufii la cele existente si pe lingd
infreducerea in vieata locuitorilor a 11 medici igienisti i a unei surori
de ocrofire Ja 3000 de locuitori, atit problemele obisnuite, cit si cele
specifice din regiune vor putea fi rezolvate. Aslifel in ce priveste tus
berculoza, agenii noi, prin cunocasterea $i urmirirea fuluror familiilor
sindtoase si bolnave, vor fi prezenfi cu sfaturile lor la clidirea unei
case, la ingrijirea ei igienicd, la pregitirea alimentelor, la depistareca
ptecoce a bolnavilor si la Iuarea misurilor de izolare. In combaterca
amigdalitelor, a reumalismului $i a bollor dz inimd, Ae prin mijloace
de prevenie, fie prin medici specialigti, acestea fiind o problem3 ses
ricasd si infinsd in regiune, vor da consultafiuni cu mijloace de des
pistare moderne si se vor ingriji de o asistenfi medicald adecvati.
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Accenduez, cd problemei bolilor de inim3 e necesard sd«i acordim
mai multd afenfie, aldt pentru a o cunoaste, cdt si penfru a o come
prima, Aparatul sanifar formulat, va fi capabil si se ocupe si de
ptoblema gugei. Medicii igienigfi fiind toald ziua pe feren, vor gisi:
mijloacele caplirii de apd pofabili pentru toate comunele gi ver avea
st influenid suficientd asvpra locuilorilor de a~i convinge 23 nu mai-
consume apd din pidrduri. Pind atunci e bine, ca in regiune Mono=-
polul si aducd sare jodaid, de care unele ocne dispun in meod natural.

6. Preocupidrile noastre construclive se vor indrepta chiar cu-
infensifate mat mare clfre generafile viitoare. Asga peniru combaterea.
tulburdrilor de cresgtere si a stirii de subnutrific ¢ necesard inirodus~
cerea i in satele noastre a profescarclor ambulante de  menaj.
Exemplul vizut in unele stale din sudul AmericeirdesNord unde
acesle persocane lucreazd in fiecate familie cile 5—6 zile, dand
instructii, dela igiena locuinfei st pdnd la pregitirea alimentelor, il pu~
tem imifa cu multd incredere. Acolo a dat rczultale admirabile si-
amintesc cid condifile de vieald sunt similare cu cele dela noi, fiind
votba de Negri, Realizirile pe acest feren vor ﬁ.comp!efate si cu
canfine sgcolare si posibilitifi de edthnd peniru elevi, fnire cursul
dinainfe de masd st cel dupd masa. Cred cd aceste deziderate se pot
realiza cu mult succes. Apoi conlinuarea si perfectionarea educatiei
infegrale incepufd in MunfisApuseni de admirabila si roméneasca.
institufie ,Sfraja Tari" constituesc imperative categorice, pe cari la fiece
pas frebue sd le avem in vedere,

Terminind expunerea acestui siudiu meodest, lipsit de forma li=
ferard si fird prefenfia de a fi considerat o conferintd, imi face pl~
cere si cred, ¢ am reusit si exprim in linii generale, aldt caracferele
bune, cat si pe cele rele ale populafiei din Munfii=Apuseni. Rimane
acum conform pregramului exprimai inainfe de masd de Del. Preger
dinfe ca s3 frecem la realizari, De felul cum vom rispunde la aceastd
inalid chemare va depinde ridicarca standardului de vieatd al locuifos
rilor de asidzi i asigurarea fransmisiunii generatiilor viifoare a calitis
filor lor nafive afdt de scumpe infregii noasire nafiuni,

Summary.

For helping the population of The West=Mountains, we have the following-
suggestions, To create a permanent bureay, which have fo study and fo give solu=
tions for different local problems. To institufe special schools for professional edus=
cationi of population and agricultural siations for experimenfal purposes, by which
have to be experimented the cereals, the planfs and the froitstrees, that may be
culfivated in this regicn, In this way, we thing, thal the population will be fixed:
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and will not travel ower the enfire country, to sell their products and fo buy the ford
supply. So, they shall provide wifl foods by cooperatives. Then, ta improve fo2
the situstion of the miners if is necessary fo change fundamentally the law of mi-
s, in sucli a way, fhal fhe associations have fo be obliged fo give mean fo the
fabourers and to help them im building standards houses. In the public health field
we propose the organisation of welfare homies and health umis, conducted by
nurses and fullatime health physicians and to creat more hospifals. flaving in cons
sideration the very advanced undernourished state of population, we thing thaf the
field work of ambulsting  nutritionits moay realise impertant improvements. This
general intervention in schools will be completed by schoolskifchen, repose possir
bilities for the pupils who live a long way from the school and fo enlarge the
physical educafion,

Institutul de Anaiomie descripliva si fopograficd.
Direclor : Prof, VICTOR PAPILIAN.

Contribufiuni la studiul evolufiei tipului constitufional
in raport cu varsta,
de
D:. VICITOR PREDA
ol
ELENA POPESCUIPRED.«’—\

Problema evolutiei fipului consfifufional in raport cu vérsta a
preocupat o serie de cercefifori. Ideea unei evolufii  onlogenctice a
luat nasterz din observafia lui Viola, care constd in fapiul, ci la copil
avemn o predominare a sistemnului vegefativ asupra sistemului de relatie,
urmind ca odali cu cresterea, sistemul de relajie s3 se desvolte la
rindul s3u, pentru a ajunge si defermine un echilibru sistemului ves
gelativ, Din cerceldrile lui Viela, Livi, Quetelet, rezulid c¢d cvolufia
tipului consfitutional se face dela megalosplachnie spre normosplachnie.
La fel Pende, Willemse, pun in evidenfd evelufia fipului morfologic
‘bazali pe evolutia balanfet anabolismscatabolism, identificind tipul
longilin ¢cu tipul catabolic, iar cel brevilin cu fipul anabolic. Cupcea
fticind somatomelrie pe 587 de indivizi de sex masculin intre 14—~64
ani i defermindnd fipu! conslitufional cu ajutorul indicelui Wertheimers
Hesketh, are valorile cele mai mari (tendinfi microsplachnica) in
epoca puberald finzdnd cu cit inaintim in vars!d spre valori mai mici
(tendinjd normosmegalosplachnic3),

Nesam propus si cercetim §i noi evolufia lipului constitufional
‘bazdndusne pe cercetdri antropomelrice ficufe in vara anului 1938 in
comuna Cacova Sibiului, pe indivizi de ambele sexe. La acesfi in»
divizi au fost calculate 3 indice cari pun in valoare fipul consfifufios
nal si anume: indicele WertheimersHesketh modifical, indicele Grote
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si indicele ViolasS. Naccarati, In acest med am vrut si punem in
eviden{d evolufia tipului constitufional dupd fiecare din aceste indice,
a aceloragi indivizi, precum si diferenfele ce existd intre evolufia indi
vizilor de sex masculin si a celor de sex femenin,

Pentru punerea in eviden}d a indiceler au fost ficute urmaitoas
refe misurdtori ale cdror valori vor fi prezenfate ultericr la sedinfele
Soc. Romdne dz Antropologie :

a) Lungimea sternului; b) Lungimea bustului; <) Lungimea
xifosepigastrici; d) Lirgimea umerilor; e) Diametrul franvers foracic;
f) Diameirul anferosposterior foracic; g) lungimea pubosepigastrica ;
h) Diameiru} fransvers al basinului; 1) Lungimea membrului inferior
{acromion=stiion) ; j) Lungimea membrului superior {acromion-dactilion);
k) Lungimea membrohii inferior (llion=maleolas externd); 1) Lungimea
membrului infetier (iion-pamdnt) {la aceste din urmid doud diamctre
a fost ficufd corecfiunea indicatd de Marlin); m)} Diametfrul fransvers
ipocond:iac; n} Diametrul anferosposierior ipocondriac; o) Perimefrui
foracic mediv; p) Statura,

Din aceste date au fost calculate 3 indice sigenume:

Lung. membr. inf. X 100
3. tr. 1or. 3¢ D. ant,zpast. tor, 3 In. bust.

a} I. Wertheimers Flesketh =

modificat

_D. blacrom. X perim. tor. mediu
T Statura > (m. inf. — m. sup)

b) I. Girote

Mem, sup, 4 mem. inf,
Vel. trunchiu,

¢) 1. ViclasNaccarati =

Cercefirile au fost efectuate pe 175 de indivizi dintre cari 103
de sex masculin si 70 de sex {femerin, infre virsta de 6—60 ani.
Iati rezultateie obfinute cu indicele Wertheimer-Hesket modi=

ficat {Tab. 1.):

Tabela T,
BARBATI FEME(  TOTAL

—

Virsta N| M| o| N| M| ¢ N M | Mx | Mn '

6— Banil & | 851 49| 13 | 779 52 19 802 944 | T06 | 61,4
9—11 . | 26| 850| 55| 14 | 823 38 40 | 841 943 14§ 511
12--13 8183 597 14| 8591 57 22 864 | 936 | 735 | 60,3

14—18 , 7923 41 6,852 23 13 | 850 | 96t 832 | 495
20-29 , | 12 | 8v4] 43 | 10 | 879 41 22 | 876 | 976 | TOT | 44,0
30-39 , f 23868 63 6| 8361 29 29 | 861 995 | 166 | 59.8
0—-49 9| 348 38 7| 848 53 16 | 848 | 963 | 783 | 44,0

30—-60, ) 141838) 61| — — ] — 14 858 1010 | 758 | 01,8
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Din aceasta tabeld se pot frage urmatoarele date: la indivizii
de sex masculin indicele merge crescdnd dela pericoada 6—8 ani
piai la cea de 14—18 ani, in care pericadd indicele afinge valorile
ccle mai inalte dupd care incepe sd scadd pand la pericada de
40—~49 ani, Dupi aceastd perioadd avem o ugoard ridicare a valerii
indicelui.

Luind media indicelui la indivizii adulfi (30—39) ani si consis
derdnd pe acestia ca normosplachnici, normolini sau atlefici  pufem
vedea evolufia indicelui la celelalte varste. Astfel reese c3 indivizii
din pericada de 6—8 ani precum $i cei din pericada dela 9—11 ani
se situeazii, prin valoarea indicelui lor mai scizul decdt cel adult, in
grupa fipului picnic. Copii de 12—13 ant precum si cei din perioada
dela 14—18 ani se rcparlizeazd, prin valoarea indicelui lor mai ridicat
decat cel aduli, in grupa fipului astenic. In pericada dela 40—49 ani
avemn din nou o revenire la tipul picnic, pentru ca in ultima perioadi
-de 30—60 ani media indicelui s tindi din nou spre astenicifafe,

La femei gisim oarecati deosebiri fajd de birbali in evolufia
tipului morfologic. Media indicelui merge crescand dela pericada de
6—8 ani pini [a pericada de 12—13 ani; apoi In pericada de
14—18 ani suferd o ugoard scidere, peniruca si creasci din nou in
pericada dela 20—29 ani, cand il atinge maximul de amploare.
Indicele scade apoi mult in pericada de 30—39 ani, pentru a creste,
contrar indicelui masculin din  aceastd pericadi, intre 40—49 ani.
T.udnd si aici media indicelui din pericada 30—39 ani ca etalon si
considerdnd acesti indivizi ca normosplachnici, normolini sau afletici,
vedem cd indivizii din perioadele 6—8 ani yi 9—11 ani se silueaz3,
prin valoarea indicelut lor scdzuf, in grupa fipului picnic, pe cand
indivizii dintre 12—29 ani se silueaza, prin valoarea indicelui lor ri-
dicat in grupa fipului astenic, afingind maximul de aslenicitate in
pericada de 20—29 ani. Indivizii revin foi la astenicitate in pericada
40~-49 ani, contrar indivizilor de sex masculin cari din conira se
reparfizeazd, prin media lor in grupa tipului picnic.

Comparand datele obfinute la ambele sexe vedem in primul
rind, cd indicele W, H. este mult mai scizui la femei decit la bars
bati. In al doilea rind observim c3 femeile din pericada 20—29 aqi
sunt mai astenice chiar decit birbati, Maximul de astenicitate al fe=
meilor se giseste deci in aceasli perioadd, pe cdnd cea a bisbatilor
este in perioada de 14—18 ani. Aceasti amplitudine a valorii indices.
fui femenin intre 20—29 ani este un fapt constatat de mai mulfi
autori dar ne explicat pind acum. Deasemenea femeile in pericada
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de 40 pidnd la 49 ani sunt astenice, pe cind birbafii sunt picnici.
Aceste rezultate le,am exprimat in grafica de mai jos :
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Cirafica 1.

Aceastd graficd contine evolujia fipului constitutional masculin,
femenin, precum si evolufia mediei ambelor fipuri. Curba evolutiei
tipului consfitufional masculin precum si a medici ®mbelor fipuri esfe
absolut idenficd cu aceea dati de Willemse precum si cu rezulfatele
fui Cupcea. Curba indicelui de sex femenin imbracd o formd usor
diferitdi dar cu aceleasi fendinte.

In concluzie observim ci indicele WertheimersHesketh are vas
{crile cele mai mici in epoca copildriei (tendinfi picnicd, megalosplas
chnicd), creste pentru a obfine valorile cele mai mari in epoca pubes
rali sau infre 20—29 ani la femei (tendinfi asfenicd, microsplachnici)
finzind apoi tot cdire valori fof mai mici (tendin{d normo megalos
splachnica).

Ficind cuiba de distribufie a indivizilor examinafi, obfinem o
curbi unimodali, cei mai mulli indivizi avAnd un indice mijlociu,
frecerea citre extreme ficindusse frepfat. (Tab, IL)

Tabela 1I.

Valoarea indicelui Barbafi Femei Total
680— 720 1 4 R
721 — 7060 2 8 10
61— 80 10 9 19
801 — 840 25 14 39
841— 880 25 18 43
881-~ 920 24 13 a7
921 — 960 13 3 16
961 — 1000 ] i 6
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(Grafic exprimate aceste date ne arati c3 majorifalea cazurilor
s¢ grupeaza cilre centrul poligonului de frecventd, numdrul cazurilor
tinzind ciire megaler sau microsplachnie, scizind treptat,
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Grafica 1L

Ludnd la fiecare grupa de indivizi, elementele de sub ~— 1 «
si cele de peste + 1 m si identificind primele cu fipul picnic iar ul-
timele cu fipul astenic obfinem urmatoarele rezultate :

l Picnici 16 Dicnici 10 Dicnici 26
Birbati Atfletici 73 Femei { Adtletici 48 Total { Atletici 121
l Asienici 16 Astenici 12 Astenici 28

Calculand indicele Jui Grofe, obfinem urmiitoarele date :

Tabela I

FEMEI TOTAL

BARBALI

-

Virsta | N | M sl N | M - N M | Mx | Mn T
6~ 8aniip o6 |111 | 11| 13| 91| 16 19 97 133 638 17

9—11 , [ 26 [108 { 1T | 14 |109 | 18 40 108 137 [ 16
12-13 81106 16| 14 |11T | 16 22 113 136 67 13
14—18 , 102, 14 6| 91 | 20 13 97 125 57 15
2029 , | 121 94| 15| 10103 | 24 22 98 139 38 21
-39, 23| 88 20 61 92 7 29 &9 133 30 19
40—49 9| 75 71 97| 21 16 33 124 33 17

3]
50—80 i4{ 8125 -~ | —| — 14 31 133 35 25

Din aceastd tabeld deducem urmifoarcle: la indivizii de sex
masculin media indicelui scade intruna, incepind dela pericada de
6~8 ani pind Ja varsta de 49 ani, pentru a suferi 0 ugoard cregfere
in ultima perioadd de vérstdi. Luand media indicelui din pericada de
30—39 ani ca efalon si considerdnd acesti indivizi ca normosplas
chuici vedem cd indivizii sub aceasti vérsti devin din ce in ce mai
aslenici cu cél ne apropiem de ctalea de 6 ani, asfenicitate datoritd
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ridicatii progresive a valorii indicelui. Din confra media indicelui la
femei sufere o evolufie neregulaid aproape idenfici cu aceea obfinuti
prin indicele WertheimersIHesketh. Luind media indicelui din pericada
de 30—39 ani ca etalon si considerdnd indivizii din aceastd perioadi
ca normosplachnici vedem cid evolufia fipului morfologic se face in
felul urmator: In pericada de 6—8 ani avem o picnicitate ; apoi intre
9—13 ani indicele creste mereu trecind de parfea astenici a liniei
normale. In pericada de 14—18 ani scade mult, pentrn a se ridica
din nou in pericada de 20—~29 ani. In ultima pericadd revine iarisi
de partea astenicd a liniei normale. Evolufia ar fi identicd, cu usoare
modificdri, acelei obfinute prin indicele WertheimersT1esketh,
Rezultatele obfinute prin acest indice au fost exprimate grafic

in grafica III. i.G.
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Din aceastd graficd se poate vedea evolufia fipului constijutional
la birbati, femei, precum si evolufia mediei ambelor tipuri, Ixplicatia
faptului ci acest indice urmeazi in cazul indivizilor de sex masculin
o curbi de evolufie cu totul aparte, decdt la indicele \¥ertheimets
Hesketh, se poate pune pe seama faptului ¢d unul din factorii coms
ponenti ai indicelui nu ar creste proporjional cu virsta, la indivizii de
sex masculin, creednd astfel un factor perturbitor.

Ficind curba de distiibufie a indivizilor mdsurafi cu indicele
Grote obfinem tot o curbd unimodald cu aceleasi caractere ca si curba
obfinutd cu indicele WertheimereHesketh,

Tabela 1V.

Valfoarea indicelui Barbati Femei Toial
40— 60 5 3 8
60— B0 23 7 30
80— 100 35 17 52

100--120 30 23 33
120-—140 14 18 32

Exprimate grafic aceste date ne dan curba de disiribufie ce se
poate vedea in grafica II,

Luand la fiecare grupid de indivizi, elementele situate sub — 1 &
si idenfificindusle cu fipul picnic, iar cele de peste + 1 o identir
ficAndusle cu tipul asfenic, obfinem urmdtoarele dafe:

Picnici 18 Picnici 12 Picnici 30
Barbati {Aﬂeiici 68 Femei { Adletici 49 Tofal { Adfletici 117
Asfenici 19 Astenici 9 . Astfenici 28

Rezultatele obfinute prin calcularea indicelur ViolasNaccarati
sunt expuse in fabela V.

Tabela V.
BARBATI  FEMEL TOTAL

Virsta N M N M N M Mx Mn T
6— 8ani 6 86 13 85 19 85 io 72 ]
9—11 , 26 75 14 73 40 74 08 58 7
12—13 8 &9 14 72 22 71 o7 53 9
14—18 , 4 60 6 50 13 55 3z 40 14
20-29 . 2| 26| 10| 46| 22| 46| o1 | 36| s
30—39 23 43 6 41 29 42 aT 25 7
30-49 | 9 | 39 7| 42| 16| 40| 5% | 20 6
50—60 - 19| a3 | — | Z | 1a)] 43| s | 33 7

Din aceasti fabeld rezulti ci la indivizii de ambele sexe, media
indicelui merge descrescind incepand cu varsta de © ani pidnd la cea
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de 39 ani, La femei vedem o ugoard ridicare in perioada 40—49
ani, iar la birbaji in cea de la 50—60 ani. Avem deci o evolutie
descrescindd de la  microsplachnie cilre normosplachnie. Ca si in
cazul indicelui Grote ne gindim la un factor perturbitor, care ar
consta din faptul ¢ unul din factorii indicelui nu ar cregte propors
fional cu virsla,

Ficiand curba de distribufie a indivizilor mdisurafi cu indicele
ViolasNaccarati am obfinut o curbi de distribufie bimodala. Caufind
explicafia ne=am dat seama ci este vorba de o gresald datorild fap
fului, cd in punctul unde valoarea indicelui este mijlocie au fost
examinale prea pufine cazuri, Peniru a remedia acest defect statistic
am ficul curba de diskibufie pe urmatoarele grupuri de varsta: 6—11
ani; 12—18 ani; 20—49 ani 5t 50—60 ani; raportind valoarea in-
dicelui la procenful la % a indivizilor din fiecare grupd de varsta.
{n felul acesta am obfinul urmatoarele dafe:

Tabela VI.

Valoarea indicelui &—411 ani 12—18 ani 20 ~49?m' 30—60 ani
25— 35 —_ — 10,44%% 14,280%%
35— 45 — 8.57%0 53,73% 49,900
46— 55 —_ 14,28%0 28,35%0 28,57%0
56— 05 6,79%0 22,3507 7,46%0 7, 14%
66— 75 32,26%0 23,T1%0 — —_
T6— 85 40,750/, 22,85%0 — —
86— 95 11,880/, 5,71% — —
S6—105 8.49%0 —_ — —_

Datele acestui tablou au fost exprimate grafic in grafica IV.

Pe aceastd graficd putem studia foldeodatd evolufia fipului cons
stifufional calculat cu indicele ViolasNaccarati, precum si medul de
distribufie a indivizilor raportati la valoarea indicelui, Se vede cum
media indicelui merge descrescind dela valori mai mari catre valori
mai mici, precum i distribufia unimedali a indivizilor,

Din toate cele expuse pand acum pufem si tragem o serie de
concluziuni. In primul rind concluzia cea mai importantd este fapful,
ci biofipul nu constitue un element static, neschimbdtor, c¢i din contra
el este capabil deso evolufie onfogenefici. Aceasti evolufie ar urma
urmitoarea curbi: La vérslele finere (6—12 ani) fipul consfitufional
are fendinje megalosplachnice; in epoca pubertifii gi chiar ceva dew
vreme (13—18 ani} fipul constitufional are fendinje microsplachnice,
pentru ca in epoca adulti el s# revind spre normosplachnie. In ultima
perioadd el are fendinte megalosplachnice la indivizii de sex masculin
si fendinte microsplachnice la cei de sex femenin,
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In al deilea rind se pune in evidentd faplul cd aceasfi evolufic
a fipului censtitutional se poate demonsira in ot decursul viefii numat
cu ajuforul indicelui Wertheimer-Hesket, ceilalfi indici unici nepus-
tindu=ne da indicafiuni decdt de la varsia de peste 14 ani, Credem,
cum am spus mai sus, cd acest fapt este datoriti unui factor constis
fuent ai acesfor indici, factor ce in anii copildriei nu creste propors
fional cu varsta, creednd astfel o periurbafie in valoarea absolufi a.
indicelor in decursul acesfor pericade de virsti,

In ceeace priveste cutba de disfribufie ea este unimodald peniru

foate indicele, confirmind astfe] valotile objinute si de ceilafi cer=
cefatori.
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Zusammenfassung : Der Verfasser zeigt, dass der Biolvp der folgenden Frt«
svicklung ausgesefzt ist: In dem Kindheifsalter (4. bis 12. Lebensjahr) hat der
morphologische Tvp megalosplanchnische Neigung.

In dem Pubertiisalter, microsplanchnische und in den spiteren Jahren nore

masplanchnische Nejgung. -
Die Entwicklung der morphologischen Tvpen ist am genauesfen nur durch

den Wertheimer= HesketheIndex ermitfelf.

Campul de acfiune al Igienei mintale.

de
Dr. VASILE LUSTREA.

Capitalul biclogic al unui papar sz bazeazi pe vigoarea lui fis
zici si psihicd. Pentru sinitatea fizicd piad acum s'a lucrat mult pe
foafe ferenurile st mulfumitd contribufiunilor medicinei curalive si pres
venfive 5'au obfinut rezultate frumoase, Psihicul Msi a fost plea
pufin considerat pind in ullimele trei decenii si dacd a facuf obiect
de cercetdri pentru gfiingd rezultatele obfinute erau interprefate pe plan
pur feoretic, fird sid se {ind socoteald cd toate procesele psihice se
petrec in corp. Dacd s'an lual unele misuri de profectie fafi de
psihic, aceasta aveau ca scop 53 scuteascd societatea de manifestdrile
morbide ale personei suferinde cind ele constifuian un pericol.
Aceste masuri au fost foarte disparate i luate aproape la voia in-
tamplarii,

Date fiind rezultatele nesafisficifoare ale medicinei curative in
ce privesie terapia bolilor mintale, s'a simfit lipsa de alte mauri cari
=3 le poatd preveni si asifel a luat nastere igiena minfald, Migcarea
aceasta a fost infiatd de unul care a suferit psihic si apoi s'a reficut,
Beers. A fost necesar ca el si afragd atenfia oamenilor de stiinfd si
a marctui public asupra grijei ce frebuta acordatd psihicului care era
aga de neglijat. Numai mulfumitd stiruinfei si perseverentei sale ca
unul ce a suferif mull, igiena mintald a putut si se desvolte §i sid=si
aducd confribufia sa pentru binele omenirei,

La inceput cadrul igienei mintale era destul de resirdns §i pros
babil cd prin el Beers a infeles in primul 1ind diagnostcul si  tratas
menful precoce, grijile preventive ce frcbuiau date bolnavilor mintali
si numai in al doilea 53 se ocupd de sdnidfatea minfald si consetvarea
ei. Este necesar pentru a vedea cidmpul de aclivitate al igienei mins
fale 53 o definim, desi valoarea definifiunii este destul de limifatd si
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corespunde fimpului cind a fost dafi; fotusi credem util de a face
aceasta penfru avea o privire de ansamblu asupra ei, Dacd  existd
multe definitiuni ale igienei mintale aceasta si datoreste fapiului. c&
incd nu s'a ajuns la un acord in ce priveste limifarea cadrului de
activifate a acestei discipline. Existd insi o injelegere unanimi  cd,
igiena mintald face parte integrantd din igiena generald, fiindca si-
ndtatea psihicd trebuiegte privitd ca un aspect al sanatdtii infegrale.
Sdndfatea in general frebuie considerati ca funcfionarea normald gt
armonicd a diferifelor organe si sisteme, iar prin  sdndfalea mintald
trebuie s infelegem o comportare safisficitoare faii de cerintele me»
dinlui asa fel ca atdt persoana cdl si societalea 33 aibd maximum de
safisfacfie. Sindfalea mintali nu reclami numai decit o infegritate
corporald, ea orefinde o conduifi lipsiti de conflicle cu mediul; si
nu uitdm insd ca procesele psihice se pelrec in corp §i ca sandtatea
fizicd are un ecou destul de mare asupra ei, deaceeia medicul igienist
mintal nu va neglija niciuna din ele.

Pup3 ce am stabilit nofiunea de sinitate minfald, putem si
frecemn la definitea igienei mintale insirdnd definifiunile cari s'au dat
de difenti autori acestei discipline ca la urmi sd ardlim si modesta
noasird parere asupra ei si a limitdrii cAmpului sdu de aclivitatle. Dupi
unii, igiena mintald este ,gtiinfa care se ocupd cu principiile sdnaiati
minfale, mai precis ea are de scop conservarea sanalifii minfale; s3
elimine bolile minfale; ingrijirea acelora cari deja sunt belnavi mintal
si sd prevind bolile minfale in generafiile viifoare® (Bankreff). Din
aceasta definific constatdim cd igiena minfald nu ar avea alf scop in
ce priveste psihicul, decdt sisl poald conserva aga cum s'a nascut.
Definifia aceasti este incomplectd 51 pentru acest motiv  alfi  autork
infeleg cadrul de acfivitnte al e¢i mull mai larg in sensul cd e ,da~
foria de a favoriza desveltarea armonici a futuror facultifilor minfale
indscute, de a inzesfra individul cu cea mai mare aplitudine posibild
sa se acomodeze, viefii comune si sociale si si lupte contra influene
telor nefavorabile la cari este expusi infegrifatea sa infelectuald si
morald” (Meyers). Fapiul ci igiena mintali se ocupd cu parfea psi=
hica a individului st in special cu comportarea si acomodarea persos
nalitdfii diferitelor imprejurdri ale mediului in care se afli, cadrul ei
s'a Lirgit foarte mult; prin apelul ce I'a ficut la celelalte stiinfi pentru
as pufea ajunge scopul ea a devenif ,un mezaic de aspecie din biclogie,
medicind, psihiaitie, psihclogie, psihanalizd, sociolegie, sociografie,
anfropologie, pedagogie, eugenie, gi eutenie® (Basset), Dupi aceasta
aufoare care a dat cea mai largd definifiune igienei mintale irebuie sa
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infelegem prin ea ,un grup eveluliv de cunoslinge si tehnici cari au
de scop injelegerea evolufiei personalififii umane; promovarea sinis
t3tii minfale ca o expresic a celei mai inalte desvoltdri si infegriri a
forfelor fizice, emotionale si infelectuale la toate virstele; studiul frafae
mentului §i prevenirii bolilor §i defectelor propriu zis mintale; orgas
nizarea si aclivarea eficientd a organizafiilor colective cari potf si fie
necesare penfri aceste scopuri si modificarea progresivd a  insfitujius
nilor sociale cari privesc sandlatea mintald a coleclivitilii, in asa mod
incdt principille mefodele, si practica ufilizate s3 poatd cu mai mult
succes 53 conserve sdnitatea minfald si s3 contribuie la desvoltarea
personnlitdfii® (Bassef). Iste aceastd deflnifie poate cea mai coms
plecti din céfe s’au dat pind acum igienei mintale, dar este prea
lungi si exfinde prea mult sfera ei de activitate. In primul congres
infernational de igiend mintald finut la  Washington, s'a definit
aceastd disciplind ca fiind ,locafe acele misur carl au de scop cone
servarea sindtifii psihice in cadrul evolutiei personalitati In raport
cu medinl si luarea ma3surilor de prevenire a fof ceeace ar pulea in=
fluenta in riu sindfatea mintali“, Allii privesc igicn mintald sub diferite
aspecte, a} ,ca migcare sociald organizali care are de scop sd afragd
atentia marelui public asupra sinatdfii mintale care este neglijatd ia
mare masurd, b) ca siiinid observind, investigind si cercetind faptele
din demeniul psihicului si ¢} ca artd aplicind cunoslinfele si princi=
piile derivate din alte stiinfi, activitdtii psihicului uman* (Frankword,
Abbot), Dupi accasti definifie igiena minfald ar fi o sintezd a altor
discipline si ea ar depinde de ¢le avind propriu numai planul de
coordonare a lot.

Din definitiile cari leeam insiral, putem conslata ci igiena min=
tald are un cadru de activitate foarle vast si ca autorii cuprind in
sfera ei de activitate domenii ce aparfin alfor discipline, cari isi an
deja de mulid vreme conturate limifele §i preocupacile lor, Daci in
anumite cazuri jgiena minfald face apel la alfe stiinfi ca si poatd
clatifica anumite chesfiuni, aceasta nu trebuie 33 fie o reguld pentru
ea ca sisgi acapareze pdrfi din domeniul lor peniru assi forma cims
pul de activilate si sd»gi justifice exislenfa. Igiena mintald trebuie si-
si dovedeascd necesitatea existentel sale prin roadele ce le poate aduce
in cdmpul sandtifii publice, frebuind s3 se incadreze in programul
general de Jucru aldturi de celelalfe discipline. Cadrul ¢i dacd nu s’a
frasat pand acum precis, aceasta s¢ datoreste faptului ¢d ea cuprinde
acfivitalea noastrd de foate zilele — in mare parte — si dinamismul
viefii e acela care o sileste mercu la luarea de noui misuri  pentru
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sinitatea mintaldi. Credem insd cid activitatea sa frebuie si fe mai
restrinsd decif o considerd basset. Drin igiena mintald noi infelegem
disciplina care are ca obiect sdndtatea minfald, conservarea si ames
liorarea ei, precum §i inlifurarea fufuror cauzelor cari ar pufea so
altereze,

Din delimitarea sdnaldfii minfale putem sfabili ci in igiena mine
fali avem de luat in considerare doud notiuni distincte, individul si
mediul exterior, Misurile luate pentru ameliorarea speciei umane apars
fin eugeniei, care cu ajutorul geneficei a cdutat s3 foloseasci pentru
scopul sdu metode radicale; fird si ne pronuntim asupra rezulfatelor
obfinufe, putem fofusi spune ci ele sunt minime in comparafie cu ceea
ce se agtepta. In eugenie factorul individual este acela care infereseazd
sl fafd de el s’au luat toafe masurile. Igiena mintald frebuie si<i cers
ceteze pe ambii — individul gi mediul — si §i rAimane ei 83 se
ocupe de raporhul ce trebuie 83 existe infre unul si celilall, Sunt cas
zuri dupd unii aufori in care mediul influenfeazd desvoltarea personas«
litdtit pand in 40 %. Noi prin mijloacele actuale nu putem modifica
consfifufia psihosomaticd a unet persoane, dar ne sid in pulinfd s3 o
plasim intr'un mediu prielnic desvoltirii ei, sau si modificdm in aga
fel condifiunile in care se afli, pe care le slapinim in infregime, ca
sd excludem conflictele cari in alte imprejurdri ar putea lua nasfere
in psihicul e, si cari pot riminea latenfe, dacd nu lisse prezinia
ocazii peniru a esi la suprafati. Este mulf mai ugor si schimbim
mediul decit psihicul omenesc care are afitea necunoscute.

Dacd pind acum cei mai mulfi cautd in mod gresif si adre-
seze aclivitatea igienei miniale debililor si defectivilor minfali, se da=
toreste faptului cd aceasta este una din cele mai arzdtoare probleme
st asteaptd o solujionare cat mai rapidd fiindcd apasi greu asupra
bugetului fiecdrui stat. In America anual se cheltuiesc 150—200 mis
licane de dolari cu bolnavii mintali si 47% din totalul paturilor din
spitale sunt ocupate de ei, In igiena minfald frebuie 3 ne preocupe
marele numdr al celor cari din cavza mediului care este improprin
peniru desvoltarea personalitafii lor 11 pune in conflict cu societafea si
legile ci, ea trebuie si se ocupe de marele numdr al celor normali
cari nu sunt incadrali conform putintelor lor mintale in sociefate, eca
trebuie s3 se siriduiascd sd dea fiecarui posibilifdfi de desvoltare cat
mai favorabile incdt ca si se poatd numi o stin{d a sufletului si
min{ii curate.

Studiu! mediului si condifiile in care se afla individul frebuie s3
fie pentru medicul igienist punctul de plecare in cercetarea fiecdrui
caz de inadapfare social3.
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Conditille de vieatd ce influenteazd desvolfarea individului sunt
a familiei, a scoalei, §i a profesiunei. Aceste trei capifole formeazi
cadrul in care frebuic si se desvolte acfivitatea igienei mintale.

Familia este prima elapd in desvollarea saciali a unui individ.
De atmosfera ei va depinde in mare mdasurd comportarea ulterioari a
fiecdruia si aci se pune baza educafiei si desvoltirii psihice de mai
tirziu. Toate manifestirile familiare au rasunet adianc asupra psihicus
lui copilului si diferitele atitudini pe care le iau parinfii fatd de copii
sau inifre ei constifue motive penfru desvolfatea psihicd a cepilului.
Nu trebue s3 scipim din vedere nici un  momeni influenja ce o
poate avea asupra copilului sociefalea copiilor in care el i3 pefrece o
bund parfe din activitatea sa zilnicd. Societatea copitlor este necesara
desvoltarii lui si nu peate fi inlocuitdi cu nimic altceva, dar frebuie s3
nu fie diunitoare desvolldrii sale psihice. Igiena mintald frebuie si se
ocupe cu misurile ce frebuiesc luate pentru a asigura copilului o
desvoltare morald si psihicd cit mai burid. Fiecare copil se naste cu
un potenfial biclogic latent, pe caresl vor pune in actiune diferitele
imprejurdri si momenfe din vieatd si in scoald sc ®Mveste ocazia cea
mai pofrivitd penfru aceasta.

Ciand copilul incepe si frecventeze scoala atunci se face intras
rea lui cu drept cuvdnt in sociefate. Acest moment consfifue o riss
pintie in desvoltarea copilului; gcoala poate sd impiedece sau si fa-
vorizeze mulfe conflicte psihice ale lui. In scoald nu tofi copii sunt
de o potrivd de inzestrali intelectual, dar fofi sunf pusi in fala aces
luiasi program st dacd ei nu salisfac toate exigenfele lui urmeaza
sarcasmul, dojana, mustririle, pedepsele, etc. care au un ridsunet foarfe
defavorabil asupra psihicului copilului care va deveni un razvratit si
un nemulfumit. Nu frebuie aplicate aceste metode decit dupd ce
nesam convins de pulinfa minfald a elevului prin stabilirea cecficiens
tului de realizare si dacd vom constata cd a daf tot randameniul de
care a fost capabil il vom incuraja siel vom ajuta in efortul pe caresl
depune. Igiena mintald se adreseazd in special copildriei fiindci in
aceastd pericadd de vieald esle mai ugor si se schimbe diferitele
afitudini si obiceiurt cAstigate din cauza mediului vicios iar eventualele
defecte psihice nu sunt asa de grave putinduele influenfa mult mai
usor sau chiar preveni; dacd aceasla este peste peste putin{d atunci
ea va asigura acestor copii suferinzi o educatie pohivita aplitudinilor
lor, astfel ca el sirsi poatd cAsliga existenta si s3 nu fic o greutate
pentru sociefate. Este mal ugor a preveni rdul decdf sdsl ia)dturdm
odatd declarat, si accasta posibilifate o avem in copilarie,
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Igiena mindald ¢ste in  primul 1dnd o stiinjd  preventivd si ea
frebuie 83 se ocupe nu numai de cei cari sufdr, ci tebuie si se ins
terescze de copii  normali st supradofafi cari din  cauza conditiilor
mediului sunt stingherili in desvollarea lor. Copiii supradofafi trebuie
sd se bucure de¢ un tratament favorizant care si le permiti o desvols:
tare cit mai pofrivita insusirilor ler. Este o mare gresali aceca de a
impiedeca dela desvoltarea lor fireascd copiii  supradofafi  punindus<i
aldturi de copiii mediocrii sau slabi, ei nu ver puifea bencficia de toate
avantajele pe cari le oferi e¢ducatia infelectuald, iar peniru ceilalti
vor fi mereu ocazie de descurajare.

Ramine incd si spunem cdfeva cuvinte i asupra celui de
al freilea capifo! al igienei mintale acel al profesiunei care trcbuie si
aibd ca devizd ,omul pofrivit 1a locul potrivit® pentru ca si se poatd
evifa fricfiunile si nemulfumirile ce ar pulea avea loc in vieafa.

Nu irebuie 83 credem insi c3 prin cele ¢xXpuse problema igie=
nei minfale este rezolvatd, dar credem ¢i in aceste direcfii dacd s'ar
concenira aclivitatea ei s’ar putea obfine rezultalele asteptate. Vieafa
modernd tot mai frepidantd, cu neile ¢i cerinte face s3 creasci din
zi in zi numdrul acelera cari au lipsd de asistenia acestei sfiicti., Este
necesar 83 accentuez din nou ¢d minfea si corpul trebuiesc consides
rafe ca un intreg, ele reactioneazd tofdeauna impreund si igienistul
mintal frebuie sa le aibd pe ambele in vedere, suferintele ori de care
parfe ar fi au influenfd reciprocd. Igienistul minfal nu poate 31 des-
considere eforturile ce se fac pentru educafia fizicd, dar ¢l are datos
ria ¢a sd imbine aceste eforfuri cu acele cari au de scop 3 pistreze
sau si refacd infegrilalea pshicd, din aceasti cauzi munca lul este
mai grea si mai complicatd, Cu fact §i perseverentd va pufea sa
ajungi la rezultate bune; igiena minfali nussi poale ardfa rezulfatele
imediat, esfe necesar un timp mai lung ca ea sd=si poatd crol un
drum si socielatea trebuie sd=i dea fot sprijinul.

Daci nu am lua in considerare decdt faptul ¢ poate si prevind
desldnjuirea fenomeneier palolegice in mulfe cazuri, si sd asigure un
echilibru psihic, acolo unde el era ameninfat ea sisar avea jusfificatd
existenfa.

Résumé: Dr. V. Lustrea: Le demaine d’activité de Vhygiene mentale.

L'autear a énumeré plusieurs definitions de ['hygiéne mentale; il a élabli ef

justifié son cadre d’aciivifé ef la nécéssité de son éxislence,
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Identificarea tipurilor de pneumacoci-prin reaciunea
»Quellung” a lui Neufeld.

de
Dr. I. ARDELEAN

Deferminarea  fipurilor de pneumococi este necesard aldi in
seroferapia Hip specificd a prneumoniilor lcbare, cét si in invesfiga=
fiunile epidemiolegice a infecjiunilor prneumococice.

Intre metodele serologice asa numita , Quellungsreaktion® dess
crisi de Neufeld inca in 1902 si inircbuintatd mai farziu (1931) de
Neufeld si EtingersTulczynska, in identificarea fipurilor de pneumococi
este de recomandat, atit pentru specificitatea ef, cit si peniru rapidis
tafea si simplicitatea executdrii. ,Quellungsreaktion® cons'd in umflarea
capsulei sau mai bine zis in mdrirea zoneli periferice a capsulei
preumococulyd, cdnd e pus in contact cu serul  anfipneumecocic, fip
specific. Reacjiunea se produce infre substanta polizaharidi tip spes
cificd din cepsula pneumocccului si  anficorpii Mmolegi  din serul
anfipneumececic.  Mecanismuf , Quellung“sului s’ar explica, fie prin
acfiunea catalilici a antiserului asugra propriefdfilor hidrofile a lipides
for si a alfer ¢Jomenie dinsubstanfa polizaharidd, fie prinfi’o reacfiune
de precipifare, care se produce la suprafcfa capsulei, intre substania
polizaharidd si anticorp.

Penfru efectuarea reactiunel avem nevoe de cele 30 de seruri
anfipneumococice  (clesificarea Cooper) fip specifice, preparate pe
epuri, cu un fifru aglufinat in jurul 1:2C0 si un fifru ,Quellung® de
cel putin 1:10—1:20, adicid dilutia cea mai mare de ser, care mai:
e capabili s3 producd o umflare netd a capsulei,

Deferminarea fipurilor de pneumococi se poate face direct in
orice material gi produs patologic, in care se gisesc pneumococi vii:
sau morfi, capsulafi. In praciici, mai frecvenl, reacfiunea se face in
spuld, puroi, exsudat peritoneal al soarecelui si culturd,

Tehnica reactiunei in spufa pneumonicilor.

Metoda directd, Pe o lamd de sticld degrasali, se aseazd o
micd canfifate de sputd, o ansid dacid e lichidd, sau o micd particica,
cind e viscoasd gi doud anse din serul antipneumococic nedilual, ca
propartia intre canfitatea de sputd §i ser si fie de 1: 3. Cu ansa se
amestecd foarte bine, ficdnd miscari circulare pe o suprafati cam de



124

un cm?.  Se adaugd apoi o ansd de albastru  de mefilen Locler,
Se acoperd cu o Jameld si dupd 3—30 minute se examineazd la
‘microscop, cu obiectivul imersie nr, 90 sau 100 si ocular X 13, res
ducind din intensitatea luminei. Dacd reacfiunea ¢ pezilivi, pneumos
cocit colerafi in albastru sunt inconjuraft dz o capsuld de un aspect
sticlos, necoloratd st nel delimitaid, care confrasteazd cu dimensiunea
si aspectul haloului care reprezintd  capsula nemodificati a paeumos
cocului dintr'o reacfiune negativd. Fig. 1 si 2,

Figura 1 Figura 2
Reactie ,Quellung® pozitivd. Reactie ,Quellung® nogativi

Aceastd operatiune se face cu toate cele 30 de seruri anfis
prieumococice. Penlru a economisi insd timp sz amestecd cdfe 3 i-
puti de seruri in cite o grupd, formind asifel 6 grupe de seruri
polivalente, Reactia se face la inceput cu acesle grupe si apoi cu
serurile monovalente, din grupa care a dat rezultat pozitiv. In acest
fel se poate fipiza un pneumococ in 30 —40Q minute dela data sosirei
spulei in laborator.

Metoda inorzuldrii la goarece, Uneori din cauza pufinilor pneus
mococi cari 8¢ gdsesc in sputd, deferminarea fipurilor nu se poate face
la examinarca directd. In aceste cazuri, cam 0,5 cm® sputd, emulsics
natd in ser fiziologic, este injectali infraperitonial la un soarece, La
6 ore dela data incculdri se puncieazd peritoneul cu o pipetd Pasteur
sau siringd hipodermicd, extrigindu-se {—2 picdturi exsudat peritos
neal, in care dupd aceiasi tehnicd se cauti deferminarea fipurilor.

Metoda prin colfurd. Céand la examinarea directi a sputel san
-2 cxsudatului peritoneal se objini reactiuni pozitive, cu doud sau mat
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multe seruri, materialul se insdminjeazd pa agar-singe si dupd 24
ore incubare, colonii singurafice de pneumococi sunf jzolate de pe
acest mediu si cultivate infr'un mediu lichid cu ser (bulion 4+ 0,1—
0,3 %o glucoza + 0,5 %0 ser de iepurz). Asifel, in acesfe culturi prin
reactiunea ,Quellung” se poate defermina daci sunt mai multe fipuri
de pneumococi in acelag produs pafologic, sau dacd un acelas tip
de pneumococ, reacfioneazd cu doud sau mai multe seruri. Reactiu-
nea se aplica gi la hemoculturile pezifive provenite dela pneumenici,
sau la culturile ficute din secrefiunea faringiani, cind se caufd si se
determine incidenfa fipurilor de pneumococi la purtitori.

Am intrebuinfat aceasti reacfiune la o serie de determiniri de
prieumococi cu rezultafe foarte safisfic3foare, infrebuinfdnd 30 fipuri
de seruri anfipneumococice, preparate la Institutul de Igiend cu tulpi-
nele standard a Jui Cooper.

Marele avantaj practic a reacfiunei constd in posibilifatea de a
da un rezultat pozitiv la un timp foarte scurf, 40—60 minute, dela
dafa scsirii materialului in laborator, fapt foarte jggporlant insfifuirii
unei seroferapii la bolnavii de pneumonie, gtiind ca eficacitatea acestei
ferapii biologice, depinde de fip=specificifatea serului, care trebuie si
fie homolog pneumococului in cauzd si de aplicarea ei in primele zile
ale boalei.

E preferabil ca spufa si fie proaspat recoliati, fiindcd cu caf
va frece un fimp mai lung intre dafa recoltirii sputei si sosirei ei la
laborafor, cu aldt sansa de a fipiza ptin metoda directd va i mai
micd, pneumococii distrugdndusse repede aftat prin autolizd cat si
prin concurenfa florei microbiene saprofite, Tipiziri cu rezultate bune
se pol face insd si in spute vechi de 2—3 zile, sosite in condifiunile
mediului extern, din timpul fransporiului.

Recollarca si expedierea sputei se face de obicein in borcane
de sticld, largi, cu o capacifate de 100—200 cm?, in prealabil sterilis
zale sau bine spilate, in cart bolnavul poate expectora direct, Borca~
nele sunt astupate cu dop de pluti, ambalate si expediate ca material
infecfios la laborator,

Am descris aceasfa metodd si technicy, pentru a venii in ajus
torul acelori medici si institujii spitaficesti, cari sunt in sifuafiunea de
a irafa cazurile de pneumonii lobare cu ser tip specific, dat fiind c3
Institutul Canfacuzino prepard si livieazd ser anfpneumococic tip I,
II si IIL in scop terapeutic.



126

1. Cranica Eugenica.

F. R. u. G = Arhiv fiir Rassen u, (esellschaftshiologic,
A, == Deulsches /Nrzteblait,

I. C. = Pro luventute Balfica.

V. u. R, = Volk und Rasse.

Z. F. R, = Zditschrift fiir Rassenkunde,

“ Al llslea Congres Internafional al Federafiunii Societdfilor Latine de
LEugenie, se fine ta Bucuresti, in zilele de 25—30 Septemvric 1939,
Taxa de participare este 500 lei de persoand, in schimbul cirela padicipantii
vor primi lucrdrile corgresului tipirite.
Subiectele :
1. Mijloacele de profilaxic a boalelor ereditare.
2. Valoarea comparati a diferitelor mobile de crestere a populafici.
3. Ereditatea si senzibilitatea la infecliuni i la intoxicatiuni.
4, Ereditatea aptitudinelor infelectuale.
3, Rolul mutafiunilor in Eugenica.
6. Ereditatea §i endocrinologia.
Inscrierile se trimit la sediu: Secretariatul (General Sir. Dr. N. Stoicovici
Nr. 63, Bucuresti.

* O catedrd si un lustifuf de Eugenie pe langd Universitatea din Tarlu
(Deorpat, Estonia). Anul frecut a fosl creiata o catedri de eugenie pe langd faculiatea
de medicini a universitifii din Tartu, care a fost ocupati de Dr. H. Madisson,
agregat pe lingd aceeasi facullate. Progeamul de invitimint al catedrei prevede 4 ore
de eugenie pe siplimind peniru studentii medicinisti, pe toatdi durata anului scolar,
¢ lectic pe siplamdn3i penfru studenpi dela secfia educajiei fizice si o leclic pe siphis
mang, timp de un semestry, pentru studentii viitori invajitori, In vederea cercetirilor
sliinfifice in domeniul eugeniei, eredititii si al populafiei s'a decis si crejarea unui
Institut de Fugenie. [ B., 1939, p. 31.

* Creiarea unuvi Institut Eugenic, va forma tema principald in discufiile So-
cietd{fi eupenice poloneze ce se va intruni la Wilna in cursul anului 1936.

A,
D.

* Fugenia in Polonia. Consiliul sanitar polonez a decis creiarca unui Institut
peniru cercetdri sliinfifice st practice eredilare in domeniul caracterelor corporale si
sufletesti. Aceastl activitate va fi Infregitd cu cercetiri demografice.

* Eugenia in Suedia. L.a 1 Januarie 1939 a intrat in vigoare legea peniru
inlreruperea sarcinei din motive medicale, penale si eugenice. Mofivele sociale sunt
excluse.

* Un Institat peotru cercetiri eredilare, a fost creiat pe lingd Clinica psir
hiatricd din Basel.

* Eugenia in Persia. Minisirul Justilici a depus in camerd un proect de lege
polrivit cdruia, fiecare pereche trcbue s3 prezinte anterior cisdtoriei, un certificat medical
spre a dovedi ¢d nu sufere de nici o boald molipsitoare, Ofiterul stirii civile care s'ar
face vinavat de o acliune contrard acesfor prevederi ¢ pasibil de 3 luni pinid la un
in inchisoare. V. u. R. 1939, p. 22.

* Alcoolismul exclude cidsitoria. In Danemarca s'a adacgal un alinial la
legea casiloriei, potrivit cirvia cdsnicia trebue impiedicati cdnd unul din miri suferd



127

de alcoolism cronic. In cazul unei  binueli, sc va prezenta avizul unui medic
competent sau permisiunea speciali a Ministerulni Juslifiei. O cdsdorie contrarie
acestei stipulafii poate fi automat desficuti sau atacati de partenerul sinitos. A. F.
R. u. G. 1939, p. 96

* Eugenia in Portugalia. De curdnd a luat fiintd , Societafea porfughezd pen=
fru sfudii eugenice® sub pregedentia antropologulul Eusebio Tamagnini dela
univ. din Coimbra. D. A, 1939, 25, 1[I, p. 248.

* Lupta contra alcoslului §i nicotingi in Germania. In cel de al Il-lea con~
gres tinut la Frankfuit sub conducerea organizajiei medicale a Reichului s'a holdrit
urméioarele :

1. Apirarea tinereluhii confra alcoolului si a tutunului,

2. Absfinenfi completi de alcool nu numai pentru soferii prefesionisti, ¢i pen-
tru fofi conducitorii de automobile §i pe ioate strazile.

3. Desvoltarea fabricrei de biuturd bune ca gust, sindloase i la indemina
tuturor straturilor populare.

4. Suprimarea completi a tuturor reclamelor organizate de citre industriile vi-
timiteare prin ziare, filme si radie. D. A. 1939. 18. IIL, p. 224.

* Raseologia si Eugenia in serviciul nafiunii. Conducitorul oficiului politic
rasial din Germania, Dr. Waller Gross a decis chemggea Prezidentului Socies
tijii germane pentru Cercetdni rastale gi a Prezidentului Societifii germane de Euge-
nie ca referenti stiintifici in loale chestiunile de igiena rasei, Prin aceasti chemare se
asigurid colaborarea celor mai competenti specialisti la reformele biopeolitice ale Reix
chului, asigurdndusse totdeodald acestor sliinfe sprijinul statului in limite si mai largi
ca pini acum. D. A. 1939, 4. IIL, p. 185.

* Legiferare eugenicd in Islanda. De curind, Islanda si-a premulgat o lege
polrivii cireia disgenicii se vor supune sterilizirii, castrdrii §i infrerupeni sarcinei. D,
AL 1939, 4, 11, p. 112,

* Clase separate pentru copii de figani. Primarul oragului Kidln a dispus
¢a dela 1 Decemvrie 1939 copiii de figani din  diferite gcoli primare sd fie adunafi
intr'c singurd clasi. In acest mod copili de figani — ca i ¢el de evrei — nu mai
rimin in confact cu finerimea germana.

2. Aniropologie.

* Cercelirile antropologice in Bulgaria, inclusiv determinarea grupelor san-
ghine, au luat o mare extindere in ultimul an. Cercetirile sunt conduse de citre
DProf. Dr. Methodi Popoff, care ¢ de & ani directorul Institutului pentru Biosr
logic generali, la Universitatea din Sofia. Ministerul Instructiunii fi acordi sprijinul
siu si a ordonat ca fofi medicii scolari si-i stea la dispezifie in timpul cercetirilor,
S’ay inlrepring cercetdri asupra siudenplor, profesorilor, invafitorilor si eleviler. In
viitor cercetirile se vor extinde si asupra soldafilor, E de refinut, ¢i pe lingd vreo
20 de masuritori cefalice, 4 corporale si complexul pigmentar, se pune si diagnoza
rasiali. Z. f. R. 1939, p. 94.

* O catedrd de Bislogle generald si aniropogenic s'a creiat la Jena,
Caledra a fost ocupatd de citie Docentul Dr. G Ileberer. Ib. p. 94.

*Prof. E. Baron von Eicksfedt, a fost proclamat doctor honeris

causa, de citre Senatul Academic al Universitifii din Sofia.
1. Ficacaru
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Cronica epidemiologici.

J. Starzyk: Vitalité, virulence et pouveir immunisant de Rickettsia
DProvazeki, censerves en dehors de Forganisme du pou. Arch. de U'Inst. Pasteur
de Tunis. T. XXVIL nr. 3, pag. 263, 1938,

DPentne culiivarea Rickettsiilor Provazeki, in intesfinul piduchiler, prin metoda
lui Weig), in scopul preparirii vaccinului confra fifosului exantematic, se intrebuinfeazi
ca 51 material de inoculare, emulsie proaspdti de intestine de piduchi infecfali in par
sagli; aceasta peniru a menfine constantd, vitalitaiea si virulenfa rickettsiilor. Cind insi
se intdmpld si fic confaminati emulsia de inoculat, nefiind timp suficient de a cons
frola purifatea cullurei, se produce o mare pierdere de material si de timp. Pentru
siiter inafara organismulut piduchilor vii, cdutind condifiunile oplime ale mediului,
temperafurei §i concentrafiei, peniru pastrarea vitalitifii si virulenfei virusului.

Inir'o primi serie de experienfe, prepard suspensii uniforme de Rickefisii in
medii lichide : ser de om, ser fiziologic, ser artificial (Normosal}, ser de cobai si de
cal. Emulsia |+ mediv, o mentine la temperatura intre + 5 si - 7° C si controleazi
vitalitajea, virulenta si puterea imunizanta a Rickeitsillor conservate, prin inoculare la
paduchi si1 cobai, la intervale variate, limp de 144 ore. Constatd, ca dintre mediile
incercate, serul de om este cel mai bun, Rickettsiile pistrindussi virulenfa si vitalisatea
fimp de sase zile,

Inifo 2ll3  serie de cercetiri cauid si determine Hmpul de supraviejuire a
Ricketisiilor i mediu vscal. In acest scop, in prezenta clormei de K, la o presiune
normali sau la vid si la temperatura de laborator sau la + 5° C sunt uscafe : a) in«
tesline, extrase din piduchii infectafi, b) excremente de piduchi infectafi si <) piduchit
in intregime, infectati. La intervale diferife sunt apoi inoculati cu acest material piduchi
si cobai. Consfatd ci la temperatura de laborator si presiune normald, Ricketlsile ri«
min vil si virulente in pZduchi morfi fimp de 30 zile; in excremente 58 zile si in
inteslin 60 zile. Cind uscarea e ficutd lz vid §i femperaiura de | 5 C, Rickettsiile
Igi pdstreazi vifalitalea ¢i vitulenfa in infestin 5'2 luni; In excremente 4 luni s in
piduche 6 luni.

Concluziile acestor experienfe sunt din cele mai inferesanie, fiindcd dacd se vor
confirma si in practicd, va simplifica foarfe mult munca de laborafor in ceace priveste
pastrarea surselor de Rickettsii in [aborator gi expedierea lor 1a laborateare indepirtate,
cu mai mare usurinti si mai mult succes. O contribufie imporfantd la problema epi~
derniologiei tifosului, fiinded infecfiunea si fransmisiunea tifosului poaie sd se produck
nu numai prin piduchi vii, ci un fimp oarecare §i prin paduchi morfi, mai ales prin
excrementele piduchilor infectafi, cari confin in canfififi foarfe man Rickesii, Modui
in care ¢ conservat virusul fifosului exantemafic in focate endemice in decursul perie
oadelor interepidemice, nu e exclus ca cel pujin in parle si-gi aibe explicalia si prin

acest mecanism,
Dr. 1. Ardelean.
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