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Ce este Eugenia?
de
Dr. S, P. CUPGEA

Se vorbeste astazi din ce in ce mai mult de Eugenie. Aproa-
pe fiecare lucrare care utilizeazd cuvdnful eugenie, incepe prin
expunerea definitiei lui Galton: ,,Eugenics is the study of agen-
cies under social control that may improve or impair the racial
qualities of future generations, either physically or mentally”.
(Eugenia este studiul factorilor sub control social care pot sia
imbunatiteascd sau sa altereze calititile de®rasi ale generatii-
lor viitoare, fie fizic, fie mintal). Desi definifia arati clar ci eu-
genia nu se ocupd decil de calititile de rasial) — deci de ca-
litatile eredifare — adesea nu s'a {inut seama de acest lucru, si
autorii au tendinfa de a aplica epitetul ,eugenic” oricirei cer-
cetdri sau oricdrei incercari practice privitoare la ameliorarea
condifiilor de existentd umand, indiferent dacd aceste cercetiri
sau aplicatiuni se adreseazi fondului eredilar sau mediului fi-
zic si social.

'} Cuvintu! rasd si derivatiile lui (rastal etc.) au fost intrebuinfate
in mai multe sensuri. Astfel Galton si eugenistii anglosaxoni vorbind de
rash nu au inteles rasele wmane, ca subimpdrtiri ale omenirii, ci au in-
teles in general specia umand. Prin caractere sau celitdfi de rasd san
rasiale au inteles in general caracfere sau calitdfi ereditare. Cuvintul
de rasd a fost deci intrebuinfat in loc de specie umani (rasa umani),
apoi in loc de stocuri ereditare sau in loc 'de etnii (Vitalrasse, Vclkrasse,
rasa germ:nid in loc de natiunea sau poporul german etc), in loc de
spite ereditare purtitoare ale unui caracter special (rasa litiazicilor sau
rasa ulcerosilor gastrici, cum spune Draper) si in general in loc de ca-
litati sau caractere ereditare {calitdif{i rasiale, rasi buni, imbunitdjirea
rasei, caractere de rasi etc). Stiinfific termenu! de rasd trebuie re-
zervat numai pentru Rasa sistematicd (din Sistematicd), adicd pentru =a
exprima o nofiune clasificatoare a speciei umane (notiune zoologic-cla-
sificatoare, Formrasse, cum spune v. Eickstedt). Aceasta este rasa pro-
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Pentru a intelege ce esfe eugenia, credem necesar si rea-
maintim filiatia ideologici a acestei stiinte aplicative, Eugenia
moderni (fiindcid istoria ne aminteste multe misuri eugenice in
trecut) isi are originea in ideile publicale de Darwin la 1859,
cand opera , The Origin of Species by Means of Natural Selec-
tion" a demonstrat importanta evolutiei organice si valoarea se-
lectiei naturale in aceasti evolutie. Varul lui Darwin, Francis
Galten, in urma unor cerceldri epocale privitoare la Talent si
Geniu, a ajuns 1n concluzia ¢ omul mare es'e mai mult un des-
tin ereditar decat un produs al mediului biosocial {nafure este
mai puternici decat nurfure) si ca omul superior, sau omul mai
bun, ar putea fi realizat selectionand stocurile ereditare supe-
rioare. Deci: superioritatea este datoritd ereditatii, nu oportuni-
tiatii mediului, iar spitele ereditare supericare pot si fie selec-
tionate, ducand astfel la imbunititirea calititilor biologice ale
generatiilor viitoare. Aceasta este ideia pe carz Galton a voit
sd o concretizeze sub forma unei noi stiin{e numitid eugenie. In-
taia ord intilnim la Galton termenul eugenie in ..Inquiries into
the Human Facully and its Development” {1883) inir'o noia, cu
urmitoarea explicatie: , Fugenic, adici care se ocupid de pro-
bleme priviloare la ceeace se numeste in Greaci eugenes, anu-
me, bun in stoc, inzestrat ereditar cu calitifi nobile. Acesta, si
cuvintele inrudite, eugeneia, ete., sunt egal aplicabile la om, ani-
male si plante. Noi dorim un cuvant scurt care sd exprime stiinta
amelioridrii stocului, care nu este mirginitad la chestiunea cisa-
toriei judicioase, ci care, in special in cazul omului, ia cunostinti
de toate influentele susceptibile intr'un grad oricat de departat,
de a da rasei {stocului ereditar) sau izvorului de sande czl mai
dotat, o sansd superioard decdt ar avea-o altfel, sa prevaleze
prompt asupra rasei (sfocului ereditar) sau izvorului de singe

priu zisd sau rasa in sens antropologic, si ea denotd ,o0 grupd de oameni
ale ciror insugiri fizice §i psibice genotipice si fenotipice sunt asa de ca-
tacteristice, incdt asemirnirile inlre indivizii grupei ca §i caracterele
deosebitoare de alte grupe =i poati fi metric si descriptiv stabilite* (L
Ficioaru}). Noi am tradus cuvintul rasd, prin specie, ereditate, atunci
cind acesta a fost sensul in care cuvintul a fost intrebuintat, saw am pas
in parantezi cuvintul care exprimié mai bine sensul in textul respectiv, si
am rezerval termenul de rasd numai pentru rasele sistematice [rasa albd,
rase europene, rasa nordicd, rasa alpind etc.).
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mai putin dotat”. Dela inceput deci Galton a creiat termenul
de eugenie pentru a preciza stiinta care se ocupi cu selectiona-
rea spilelor erediiare bune si eliminarea spifelor ereditare infe-
ricare, avand ca ipotezd de lucru fundamentala ideia ci omul
este mai mult un produs al ereditatii decat al mediului si ame-
lorarea speciei umane nu se poate face decat prin selectionarea
capitalului ereditar bun, care nu este modificat simtitor si prompt
de conditiile mediului inconjuridtor. Si inainte de Galton au fost
stiinte care urmireau ameliorarea omului, dar metoda de ame-
liorare a lor era influentarea mediului (educatie, igiend, asisten-
ta sociald, etc.). Galton a creiat eugenia pentru a accentua czea-
lalta lature a problemei: ameliorarea omului prin selecifonarea
izvoarelor ereditare, in special sub aspectul calitativ al genera-
iilor viitoare.

In sprijinul eugeniei au venit toate noile progrese ale biolo-
giei. Astfel redescoperirea legilor lui Megdel a aridiat reaparitia
caracterelor ereditare din orice combinafie geneticd; cercetirile
lui Weismann au demonstrat independenia plasmei germinale
fatd de soma si deci imposibilitatea ereditdiii caracterelor do-
bandite, Evolulia nu mai putea fi explicati prin adaptarea la
mediu a lui Lamarck, cind toate cercetirile privitoare la eredi-
tatea caraclerelor cigtigate nu au putut rezista controlului stiin-
tific. Biologii a trebuit si accepte selectia ca [actor fundamen-
tal al evolutiei, selectie care utiliza ca material variat’a natu-
rald a speciei. O noud epocii a initiat-o De Vries cu teoria mu-
tatiilor, care astizi formeazd axa geneticei. S'a constatat ca atat
in stare naturald, cat si experimental, speciile prezintd mutatii,
adicd modificiri bruste, primare, ale caracterelor ereditare, mo-
dificiri care se transmit mendelian. Selectia naturald nu face
decat sid favorizeze unele din tipurile produse prin mutatie, si
sa defavorizeze altele, indrumand in acest fel evolutia biologicd
(2 se vedea lucrarile lui T. H. Morgan). Tot acest complex de
idei a format in biologie scoala neodarwinistd-mutationisti, ale
«cdrei principii pot fi rezumate in urmitoarele puncte:

a) Modificirile pe care le sufere individul in cursul vietii
sunt modificiri personale, care nu influenfeazi plasma germi-
nald si nu se transmit ereditar. '

b) Variabilitatea speciilor este determinatid de mutatii brus-
te care se transmit apoi mendelian (mono- sau multifactorial).
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Aceste mutatii, desi uneori pot fi provocate si de unii factori ex-
terni —— de exemplu Razele X — nu aun nimic de-a face cu adap-
tarea la mediu, ele nefiind in sensul factorului care le produce.

¢} Evolutia se face prin seleciie, nu prin modificarea capi-
talului ereditar in functie de modificarea adaptativd a indivi-
dului.

d) Existd factori externi care pot influenta plasma germi-
nali, insd aceasti influentare nu se face prin intermediul so-
mei (a individului) ci printr'o influentd directd asupra plasmef
{ex.: cdldura modilici soma, poate modifica si plasma germi-
nald, fiecare in parte si direct: inductie paraleld). Factorii care
pot influenta direct plasma germinald produc modificiri gene-
tice, aceste modificari insd nu sunt obligator in sensul in care
a fost influentatd soma, deci nu sunt necesar adaptative (Keim-
schiddigung, Keimgifte, Racial poison etc.].

In cadrele acestor conceptii neodarwiniene este natural ci
eugenia a fost considerati ca singura metodd capabili de a
ameliora specia umani. Caracterele dobindite nefiind ereditare,
insemneazi cd orice ameliorare a conditiilor de vieata indivi-
duali (educatie, asistents etc.) nu are decat o valoare prezenti,
pentru generatia actuald, generafiile viitoare (deci specia uma-
na) nefiind modificate esential in structura lor ereditard, prin
perfectionarea generatiei actuale. Eugenia insa nu are ca scop
fundamental bunistarea generatiei actuale sau bunistarea indi-
viduala, ci ameliorarea speciel umane, a generatiilor care vin.

Ori, caracterele castigate nefiind ereditare — sau, dupd unii,
avind o actiune prea slabd, temporald sau prea inceatd eredi-
fard, ceeace practic insemneazd acelas lucru, — eugenia isi fi-

xeazd ca metodd principald selectionarea stocurilor ereditare
existente, in asa fel ca generatiile care vin sa fie formate din céat
mai multe stocuri ereditare bune, si din cat mai putine stocuri
ereditare inferioare. In lumina acestor consideratiuni credem ci
cea mai explicitd definilie a eugeniei este aceea dati de H. H.
Newman: Eugenia este stiinfa care se ocupd cu variafia §i ere-
ditfatea umand g§i incearcd sd emelioreze stocul uman prin re-
producere selectivd, conform legilor cunoscufe ale geneticei. Tot
in acest sens defineste eugenia Dictionarul lui Warren: Eugenia
aplicatd este ramura biologiei care se ocupd cu misurile de im-
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bunititire a rasei (speciei) promovand fie perpetuarea bunei
eredititi, fie impiedecarea celei rele.

Celelalte stiinte, care incearcd ameliorarea generafiei pre-
zente tinind seama in primul rand de individ — iar nu de spela
— s5i care vid aceasti ameliorare posibild in special prin imbu-
nititirea mediului au fost numite stiinte euatenice. Intregul camp
al imbunatatirii speciei si al ameliorérii sociale este impartit -—
spune Popenoe — intre eugenie, care considerd numai modifici-
rile germinale sau ereditare in rasd (specie) si eufenie care se
ocupid de ameliorarea individului si a mediului sdu. Sau, pentra
a cita cuvintele lui René Sand: Pentru a duce sdnitatea popu-
latiei la nivelul cel mai ridicat posibil, eugenia cautd si amelio-
reze patrimoniul ereditar, in timp ce eutenia cautid si perfectio-
neze mediul, in sensul cel mai larg al cuvantului: conditiuni
profesionale, domestice, economice, sanitage. educative, In War-
ren eutenia este definitd ca o stiintd aplicatd care are ca scop
imbunititirea omulul prin controlarea mediului sau.

Adesea gasim utilizat termenul de eugenie pentru o mul-
time de alte activitdti si cercetdri cu caracter eufenic: probleme
epidemiologice, educalive, economice, de asistenii sociala etc.
Aceastd intrebuintare necontrolati a termenului eugenie se pare
ci nu este specifici numai stiintei noastre, unde eugenia abia
incearcd si se manifesteze pe plan ideologicl). lati ce spune
Popenoe - unul din cei mai reprezentativi eugenisti americani:
;.In ultimii ani publicul a inceput si prezinte un interes deosebit
pentru posibilititile eugeniei. Aceasta a fdacut ea unii igienisti
sexuali, puericultori si aliii aseminilori si incerce si capitali-
zeze inferesul fatd de eugenie prin insusirea numeluwi ei in wzul
lor propriu. Noi obiectim energic orice astfel de gresitd utilizare
a cuvantului, care vrea si insemmneze aplicarea geneticei la spe-

1) In contra intrebuintirii dresite a cuvantului eugenie, la noi sa
ridicat cunoscutul antropeolog [. Ficicaru, inci din 1936 in coloanele
acestui buletin: ,,... Tratamentul bolilor infecticase, imbunitidlirea eco-
nomici a poporului, combaterea mortalititii, pedepsirea proxenetilor etec.,
insemneazi medicind curativi, preventivd, demografie, educatia igienica
individuald si sociali a poporului, dar aceste propuneri n’au nimic a face
cu eugenia. Intilnim mereu aceleasi confuzii pe carl le fac numerosi pro-
pagandisti socotiti in serviciul eugeniei, dar pe care ei o deservesc, prin
aceea ci nu-i cunosc precis scopurile®,
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cia umani, Igiena sexuald, puericultura si alte miscari sanitare
si sociale pot sa stea pe propriile lor picioare si sd lase euge-
niei scopu. pe care derivatia Greaca i-l indicd: stiinta bunei re-
produceri”. 51 mai deparie ,,...desigur, o granita netid nu
poate fi trasatd intre aceste doua sfere, [iecare din ele avand
multe efecte indirecte asupra celeilalte. Este important totusi da
a nota cd ... contrar ideilor populare, de ex. miscarea ,Better
Babies", propaganda pentru ingrijirea femeii insarcinate, si al-
tele aseminitoare, nu fac direcf parte din eugenie. Momentul
concepliei este punclul la care eugenia face loc euteniei. Eugenia
este prin urmare metoda fundamentali de progres uman, eutenia
este metoda secundard”.

Din cele expuse vedem deci ¢i este o stransi legituri intre
miscarza eugenici si fundamentarea ei in ideia ncodarwiniani.
Intr'adevar, daci caracterele cistigate de individ nu se transmit
descendentilor (deci nu suni ereditare), singura metodi de a
ameliora specin umana este selectia. Daci, in schimb, admitem
ereditatea caracterelor castigate, insemneazid c¢d ameliorand
conditiile de vieatd (educative in primul rind) ale unui individ,
am ameliorat si specia, prin faplul ci cezace a casligat individul
s'a transmis ca un bun ereditar definitiv generatiilor viitoare. Eu-
genia ortodoxa este deci in primul rand o stiintd bazati pe con-
ceplia neodarwiniani, sau pe o conceptie foarte asemiinitoare
acesteia. Aceasta este o atitudine aproape unanimai, in orice {ara
am ciduta eugenistii. Chiar si acei — foarte putini — eugdenisti,
care admit ci ar putea exista caractere castigate devenite ere-
ditare, cred, fie cid aceastd transmitere este foarte redusi si in-
ceald, — practic inutilizabild pentru ameliorarea speciei umane,
-— fie cd este vorba de ,inductiuni temporale”’, adica modificari
ale plasmei germinale care nu au un caracter permanent si cave
dispar dupid cateva generatii, dacd nu sunt energic intrelinute.
In orice caz, eugdenist este numai acela care crede ci cea mai
buni cale pentru ameliorarea speciei umane nu este modificarea
mediului sau modificarea individului, ¢i seleclionarea spifelor
ereditare bune. Aceastd pirere este clar expusi in Memoriul
pe care Societatea Eugenicd Britanicid 1-a inaintat Ministerului
Sanatatii: . Persoanele cu o constitutie rea pot beneficia mult
dintr'un mediu bun; dar acest mediu bun nu poate modifica con-
stitutia cu care ele au fost inzestrate dela nastere. Mai mult,
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imbunatatirile calitifilor umane datorite imbundatatirii mediu-
lui, dupd pérerea practic a tuturor expertilor stiintilici englezi,
fie ca nu sunt de loc trecute posterititii in asa fel ca si modi-
fice individul la nastere, fie afecteazi calititile indscute ale ge-
neratiei viitoare atat de incet, incit efectele lor ar putea deveni
manifeste numai dupd multe generatii, si pot si fie astfel negli-
jate din punctul de vedere al politicei speciei. Utilizarea actiu-
nei ereditaiii este, deci, singurul mijloc practic de a influenta bi-
neficitor posteritalea in privinla calitiatilor ei indscute; in afarid
de aceastd cale esle imposibil de a produce orice efect direct
bineficilor asupra oricirei fiinte umane vii”, Cel care a redac-
tat acest memoriu este Major Leonard Darwin, care fiind apoi
presedintele celui de al doilea Congres Internafional de Eugenie,
a delinil cimpul de aclivitate al acestei sliinte prin cuvintele
urmitoare: , Fugenia are ca scop si creascd proporlia inmultirii
stocurilor care se gasesc de-asupra mediei in®eeace priveste ca-
litdtile ereditare, si s descreascd aceastd proporiie in cazul sto-
curilor infericare mediei”.

Urmasul lui Major Leonard Darwin la Presidentia Societitii
Eugenice Britanice (Lord Horder) a intalnit probabil aceias gre-
sita utilizare a cuvantului Eugenia, de care se plangea Popence
in America, $i a trebuit si spund in adresa prezidentiald ur-
miétoarele: ., Din timp in timp, oameni de valoare au tins si ata-
seze programului eugenic un numar de subiecte de interes ime-
diat si deci atractiv. Aceste subiecte au inclus lucruri ca: bolile
venerice, invd{area igienei sexuale, divortul, temperanta, avor-
tul, toxicele rasiale, politica construcliilor, si aliele. A ne ocupa
cu acestea insemneazd si acceptim punctul de vedere miop.
Dar esenta operei eugenice este de. a vedea deparle”... apoi
.Noi ne ocupim de ,.copilul de miine” nu de ,,copilul de astazi"
si credem ci timpul si gandul si banii cheltuili pentru orice mij-
loc cunoscut sau care poate fi cunoscut in viitor, de a creste gan-
sele transmiterii ereditare a bunelor caliti{i fizice, mintale gi
morale, sunt mai bine cheltuiti dacd acceptim punctul de vedere
indepirtat. Sd fiu clar. Eugenistul nu are o luptad cu eutenistul.
El simpatizeazd cu toate activitdfile acestuia, intrd in legituri
cu el, si il ajutd din toate puterile. Dar nu aceasta este contri-
butia sa primordiald la imbunititirea omului. Cercetitorul me-
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diului vrea s faci cdminuri potrivite in care si triiascid eroii;
eugenistul vrea si facd eroi”.

Rezumand aceste lungi citate, putem spune ca stiinfele care
se ocupd cu imbunititirea omului se impart in doui categorii:

a) Fugenice. Eugenia are ca scop ameliorarea calitativd a
speciei umane, deci a generaliilor viitoare, aplicind reproducerii
omului legile deneticel (s'a si numit geneticd aplicatd), deci se-
lectiondnd in sens pozitiv stocurile eredilare superioare (incu-
rajind fertilitatea lor) si selectionidnd in sens negativ stocurile
ereditare inferioare (oprind fertilitalea lor). Eugenia se ocupa
numai de califatea ereditari a generatiei viitoare, si nu se ocupa
de canlitatea ei.

b) Eufenice. Stiintele eutenice (medicina in general si cea
curativi in special, igiena, asistenta sociald, psihiatria, igiena
mintala, ortogeneza, educatia etc.) se ocupi cu ameliorarea omu-
lui actual, in special prin ameliorarea mediului in care triieste:
med ul social, economic, sanitar, educativ, etc.

Nu vrem sd spunem ci una din aceste atitudini stiintifice
e superioaid celeilalte. In aceasti problemi pirerea este deter-
minatd de faptul dacid acceptim un punct de vedere pur indivi-
dualist, sau punctul de vedere al speciei, cu raspunderi fatd de
viitorul ei, Ceeace vrem sd accentuam este cd eugenia nu este
eutenie, si eutenia nu este eugenie. Desigur, cum au spus-o si
Popenoe si Lord Horder, intre aceste doua categorii de stiinia
aplicata sunt multe puncte comune. Dar nu este mai putin ade-
vdrat ca adesea o masurd buni dintr'un punct de vedere, poate
si lie dezastruoasd dacid se neglijeazi celalalt punct de vedere.

Este suficient s amintim faptul c¢i inmultirea enormi a ta-
ratilor fizici si mintali a fost ajutatd mult de o asistentad sociala
care s'a gandit numai la individul tarat si nu s'a gandit la gene-
ratiile de disgenici pe care acesta poate sd le zamisleasca chiar
cu ajutorul acestei asistente, firi de care, poate, selectia natu-
rald l-ar fi exclus dela perpetuare. S4 ne gandim la ceeace spu-
nea Beddard despre diabet: descoperirea insulinei a adus o imen-
sd prelungire a vietii diabeticilor ereditari, cari acum pot si pro-
creeze nestdvilit descendenti purtitori ai aceleiasi tare ereditare.
Tatd un trivmf al stiintel pentru individ, cu efecte mult mai pu-
tin stralucite asupra speciei umane. La Congresul International
de Igiend mintali, Profesoru! Riidin a atras ateniia asupra fap-
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tului ca desvoliarea medicinei curative permite bolnavilor min-
tali, care inainte se eliminau prin boala lor, si procreeze copii
care duc mai departe, in capitalul lor ereditar, destinul paiolo-
gic al stocului din care provin. Stiinfele eutznice au facut totul
pentru individ §i prea putin pentru speta umana priviid in per-
spectiva generatiilor viitoare. Desigur cd sunt unele mésuri eu-
tenice care au si o valoare eugenica, de cele mai multe ori indi-
rectd si neintenfionala., Orice metodd eutenicd care selectionea-
za plus valorile biologice si le pune in condifii maleriale supe-
rioare, dindu-le posibilitatea unei fertilititi precoce, are o astfel
de valoare indirectd eugenici.

Eugenia are de-asemenea o valoare indirecti eutenici. Asi-
gurand capitalul ereditar superior al generatiilor viitoare, vom
asigura inclusiv o mai mare receptivitate a acestor generatii pen-
tru orice ameliorare de mediu: educativ, sanitar, etc. De-aici re-
iese evident raportul dintre aceste doud $ti1’t,e: eugenia trebue si
premeargd pentru a asigura constitutiile ereditare superioare,
iar eutenia si utilizeze aceste constitutii superiocare pentru a
realiza la maxim capacitidiile lor iniiscute. E nevoie deci de o co-
laborare, dar aceasta nu insemneazd ci avem dreptul si con-
fundim sferele de activitaie ale acestor stiinte si si pierdem sen-
sul atitudinei ideologice fundamentale.

* *
*

O notiune foarte inruditd cu aceea a eugeniei este Igiena
Rasei {Rassenhygiene). Igiena rasei la inceput a reprezentat ter-
menul german pentru eugenie fIgiena rasei in sens restrdns
este identicd cu eugenia). Cercetitorii germani, pornind dela
selectia spitelor ereditare superioare §i incurajarea inmultirii
lot, au ajuns la concluzia cd, privind problema pe un plan mai
vasf, existi pgrupe rasiale [Systemrasse) care reprezinti, in
asamblul lor, dotatii eredilare superioare, iar altele care, in
ansamblul lor, reprezintd dotatii ereditare inferioare. Accentuim
ci aici nu e vorba de un individ sau altul; fecare grupi rasiala
are in sanul siu spite ereditare superioare, dupd cum are si spife
ereditare infericare. Dar scoala eugenici germani sustine ca
sunt grupe rasiale care in medie sunt inzestrate superior ere-
ditar, pe cand altele sunt mai putin inzestrate. Astfel de ex.:
rasele europene ar fi superioare raselor asiatice, iar subrasa
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nordicd superioara celorlalte subrase europene. Daci eugenia in-
curajeazd procrearea individului superior fatid de cel inferior
din punct de vedce ereditar, ea trebuie si incurajeze si pro-
crearea grupelor mai mari, a raselor superioare din punctul de
vedere al dotatiei native, fatd de rasele inferioare. Eugenistii
germani cer selectia si incurajarea fertilitditii persoanelor bine
dotate ereditar si eliminarea celor cu ereditate infericara (igiena
rasei in sens restrans), dar cer si incurajarea fertilitdfii grupe-
lor umane — dupéd pdrerea lor superior dotate, deci a raselor
superivare. Aceastd tendinti a dat nastere unei stiinfe aplica-
tive, care prin desvoltarea ei a cagtigat o carecare autonomie:
Stiinta culturii rasei (Rassenpilege) spre deosebire de eugenia
propriu zisd din care a derivat §i care a rdmas Stiinta cultivirii
ereditdtii sau igiena rasei in sens restrans (Erbpflege ausmer-
zender und fdrdender Art — Rassenhygiene im engeren Sinne].
Igiena rasei in sens larg — asa cum termenul este utilizat in
general — reprezintd ansamblul acestor doud stiinte: Erbpflege
si Rassenpflege. ,,Eu accentuez inci odatd — spune F. Ruttke
— céd sub Igiena Rasei inteleg atdt Erbpflege cat si Rassenpflege,
iar conceptia de rasd o intrebuinfez numai in sensul rasei siste--
matice deci in sens antropologic”.

Igiena Rasei se deosebeste de eugenie prin faptul ci sz
adreseazii omenirei si sub specia apartenentei rasiale. Obiectul
biologic al igieneil rasei esie: omul ca purtitor al caracterelor
ereditare in plasma sa germinald si rasa sau grupul rasial ca
purtitoarea unor caractere ereditare specifice, Ideologic se ba-
zeazd pe acelas necdarwinism, iar practica utilizeazi aceleasi me-
tode ca si eugenia: selecfia in sensul incurajirii reproducerii
celui superior inzestrat ereditar (respectiv a celor apartinitori
rasei superior dotate) sau a reducerii fertilitit{ii celui infe-
rior inzestrat ereditar (respectiv a celor apartinatori raselor
inferioare). Valoarea igienei rasei — in sensul larg al cuvantului
— depinde insd de acceptarea conceptului de rasd sistematica
ca realitate biologicd. In timp ce existenta individului puridtor
al unei plasme germinale cu caractere specifice este un fapt pe
deplin demonstrat, si in timp ce existenta familiei ca nucleu spe-
cific izvoritor de descendentd specificd este evidentd, realitatea
bio-psihici a rasei nu este inafari de orice discutie. Se pare,
in ultimul timp, ci centrul de greutate al problemei eugenice in:
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Germania se deplaseazi progresiv spre realitatea biologici a
etniei: spre problema neamului.

Cercetitorii germani au pus un accent deosebit pe metodele
pozitive ale eugeniei — deci pe incurajarea fertiliti{ii celor
sinitosi ereditar — i, conform cu obiectul lor, a grupelor ra-
siale superivare. Prin aceasta au dat o extensiune foarte mare
punctului de vedere canfitativ, acest punct de vedere, desi cas-
tigdnd aproape o autonomie practici, a ramas, cel putin prin-
cipial, subordonat conceptiei calitative. -«

Igiena Rasei, in sens larg, cuprinde deci: 1) ca obiectiv:
ingrijirea eredititii (Erbpflege) si a rasei (Rassenpilege) iar
2) ca metodd wutilizeaza (W. Schultze):

a) Meloda calitativd a selectiei negative (sciderea ferti-
litatii inferiorilor ereditar);

b) Metoda calitativi a selectiei pozitive (cresterea ferti-
litatit supericrilor ereditar); .

c) Metoda cantitativd (cresterea si meniinerea numirului].

Schematic putem spune ci Igiena Rasei este o eugenie com-
pletatd cu punctul de vedere al asigurdrii cantifative a genera-
titlor viitoare §i extinsd pe planul concepfiei superioritdfii gru-
pului rasial nordic.

¥ *
*

Am ardtat in randurile de mai sus cd cugenia propriu zisd
se adreseazd individului purtdtor al plasmei germinale, iar igie-
na rasei se adreseazi colectivului rasial ca purtitor de calitati
eredilare specifice.

Chiar dacd am admite realitatea raselor, trebuie si recu-
noastem ci in mod nafural, omenirea nu s'a grupat pe rase (ex-
cluzand rasele mari: alb3d, neagri, galbems), ¢i pe neamuri.
Neamul este un colectiv unitar de vieatd umanid in devenire,
rezultat din confluenta mai multor tulpini ereditare, care prin
procese de inrudire au format un stoc biologic comun, devenind
izvorul unei continuititi de generatii, cu caractere specifice da-
torite atat fondului biclogic comun cit si mostenirei spirituale
comune. Neamul este realitatea biologici naturald, care isi are
radicinile in trecut si devenirea spre viitor, iar in prezent se
exteriorizeazd sub forma politico-sociald organizatd a nafiunii.
Montandon spune ca ,rasa’ este o concepfie savantd, ,etnia"
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{neamul) este o conceptie naturali, ,natiunea” este o conceptie
politica.

Acestei grupidri umane naturale i se adreseazi Igiena Nea-
mului, asa cum aceasti stiintd a fost conceputi de Prof. I
Moldovan (numita la inceput Igiena natiunii). Pe cind eugenia
se ocupd numai de viitorul speciei wmane, iar eutenia numai de
prezentul ei, igiena neamului se ccupd de neam ca o formatiune
biologici si spirituald prezentd si viitoare, studiind si actionand
§i asupra prezentului in masura in care acesta reprezinti o
cale pentru ameliorarea viitorului. In acest sens igiena neamu-
lui cuprinde nu numai eugenia, ci si eutenia, ca o cale de asi-
gurare a prosperitd{li neamului §i de imbogitire a mostenirii
fui spirituale. Caci specificitatea neamului nu este numai biolo-
gicd, ci si spirituald. Dacd asigurarea fondului biologic se face
in primul rand prin metoda eugenici, asigurarea si imbogitirea
mostenirii spirituale specifice cere conlributia euteniei.

Neamul, ca o succesiune de generafii, se bazeaza pe exis-
tenta unui material uman cantitativ. Cantitatea generatiilor este
fundamentald pentru existenta unui neam, si va face deci parte
integrantd din igiena neamului. Dar nu orice cantitate, nu ,,nu-
méir cu orice pret’, ¢i o cantitate asiguratd prin tulpinile eredi-
tare sindtoase. Am putea sd spunem ci igiena neamului, prin
problema numérului, cere o ,cantitate a calitatii”.

In lumina acestor precizdri vom expune descrierea prin
care Prof. I. Moldovan fixeaza cadrele igienei neamului: lgiena
neamului bazati pe faptul ci neamul este o formatiune biclo-
gicd in devenire, se ocupi atat cu factoriii cari delermini cali-
titile, cal si cu cei de importanti pentru asigurarea numerici
a generafiei viitoare, dar in plus se nidzuieste a garanta pentru
generatia actuald, ca fiecare si-si poatd da, in raport cu ca-
pacitatea sa biologicd, optimul de contributie pentru binele na-
tiunii. Ori mai scurt: Igiena neamului se ocupd cu factorii si
misurile care determind prosperitatea biologici a neamului in
prezent si viitor. Igiena neamului cuprinde deci eugenia (pro-
blema calitativii), problema bpumirului (problema cantitativi)
§i eubiotica (eutenia).

Individul este un produs al neamului prin familie. Si tot
prin familie izvoresc generatiile viitoare care formeazi curentul
de vieati al neamului. De-aceea ,la baza misurilor de igiena
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a neamului sta familia, elementul producitor al generatiei vii-
toare, raspunzitor de patrimoniul ereditar... §i rispunzitor si
pentru cantitatea generafiei viitoare”.

{giena neamului deci nu se adreseazi individului ¢a individ,
nici individului ca membru al unei rase, ci se adreseazy grupdrik
umane naturale a neamului, cu nucleul siu structural funda-
mental: familia. Neamul — ca si familia — nu este o realitate.
rasiald. Este insi o realitate biologicd in devenire, este un fel
de mare familie sudatd in cursul vremurilor printr'un piienjenis
de inrudiri biologice si spirituale, rezultand intr'e tendinti de
coexistentd spatiald, si purtdnd o mostenire spirituala specifici.

Igiena neamului are ca obiectiv familia §i neamul, iar ca.
metodd utilizeazd in primul rand metoda calitativd (eugenici),
accentudnd asupra aspectului pozitiv al acestei metode. Utili-
zeazd de-asemenea metoda cantitativi (a numdrului) dupd cum.
utilizeazad si metoda eutenicd, in méisura in care aceste metode
pot aduce o contributie la prosperitatea neaului firi a peri-
clita calitatea lui, si fird a accentua prezentul in dauna viito-
rului neamului. Sinteza metodelor de ameliorare a omului pe
care o face igiena neamului riméine condusid de principiile fun-
damentale ale calititii §i ale devenirii, Prezentul si cantitatea.
conteazi in misura in care contribuesc la clidirea viitorului si a
calitztii. .

Igiena neamului inlocuieste si completeazi eugenia pe pla-
nul realitatiler umane naturale. Esenta adestei stiinte noi este
cd ea se adrescazd neamnului in fctalifatea lui: ca trecut, pre-
zent, si viitor; ca structurd biclogicd si ca structurd spiri-
tuald. Definitiille pcate nu acoperi total atitudinea stiinti-
fici a igienei neamului, de-aceea ele nu au de loc un caracter
definitiv. Aceste definitii reprezinti doar una din fazele de con-
stituire si de structurare a acestei stiinte, care prcgreseazd me-
reu spre o cat mai substantiald pédtrundere a realitdtii si spre-
o cat mai completi si mai profundi cunoastere si indrumare a
vietii totale a neamului,

* *
¥*

Comparand cele expuse mai sus, ajungem la concluzia cé
eugenia, igiena rasei si igiena neamului sunt stiinfe aplicative
specifice, care se deosebesc in primul rand ca obiectiv, si apoi
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ca structurare de metodd, iar toate impreund se deasebesc de
eutenie si ca ideal.

Ca obiectiv: .

Eugenia: se adreseaza individului purtiter de plasmi ger-
minali, deci omenirii sau speciei umane.

lgiena rasei: se adreseazd individului ca purtdtor de plasmi
germinala si grupului rasial sau individului ca apartinand
grupului rasial si purtand in patrimoniul siu ereditar ca-
racterele specifice ale acestuia.

Igiena neamului: se adreseazi familiei si neamului ca gru-
pare biologici naturali si individului ca membru al fa-
miliei si ca purtitor temporal al unui fragment din patri-
moniul ereditar al neamulul

'Ca meteda:

Eugenia: utilizeaza numai metoda calitativd (eugenica).

Igiena rasei: utilizeazii metoda calitativd (eugenicd) si me-
toda cantitativi (a numdirului] ca o extensiune inter-
pretativi a metodei calitative.

Igiena neamului: utilizeazd in primul rand metoda calita-
tivd (eugenicd) mai ales sub aspect pozitiv, dar utilizeazi
si metoda cantitativd (a numdirului) si cea eutenicd atat
cit aceste metode ajutd la imbunititirea capitalului bio-
logic si spiritual al neamului. Nu utilizeazi insi metoda
cantitativi purd (crestere numericd necontrolaid cali-
tativ]) si nici metoda eutenicd puria (imbunititirea pre-
zenfului indiferent de viitorul neamului).

‘Ca ideal:

Eugenia, igiena rasei, igiena neamului se indreapti spre
viitorul omenirei — considerati fie sub aspect de umani-
tate, fie de rasi, fie de neam.

Eutenia se ingrijeste de prezentul omenirii.

»
L] *

Prin expunerea campului de activitate al eugeniei, al igie-
‘nei rasei, al igienei neamului, am aridtat si ceeace nu este eu-
‘genia, i care sunt punctele principale prin care aceste stiinte
aplicative se diferentiaza. Dar eugenia n'a fost confundati nu-
‘mai cu aceste stiinfe inrudite, ci ea a fost confundati — dupd
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cum am amintit la inceput — chiar §i cu eutenia, si mai ales
cu o multime de stiinte si discipline cu caracter eutenic.

Credem cd nu mai este nevoie si demonstrim ca eugernia
nu este eutenie. Nefiind eutenie, ea nu esfe nic. una din stiinfele
eufenice, dintre care amintim citeva:

Eugenia nu este medicini, si mai ales nu este medicini
curativi. Dar nu este nici medicind preventivd, fiindcd medi-
cina prevenlivd se adreseazi individului sau cclectivului uman
prezent. Eugenia ar putea fi o parte din medicina preventiva a
generatiel viitoare. Tot asifel eugenia nu este nici medicina so-
ciald, care se ocupad in primul rdnd, cu bunistarea organismuluj
social prezent, privitd prin prisma ameliordrii mediului.

Raportul dintre eugeniz «i educatie este mai complex. Ceea-
ce individul castigd prin educatia sa, rimine un bun personal,
fird ca sd se transmiti ereditar. Din acest punct de vedere
deci, educarea individului nu aduce o imfunititire a plasmei
germinale pe care acesta o pistreazd. Dar educatia — desi,
cum am accentuat, nu direct, — poate deveni unul din factorit
fundamentali eugenici, -~ am putea spune cheia de bolti a eu-
geniei practice - - prin creiarea in largi mase, a constiintei eu-
genice, Metodele eugenice, oricat vor fi legiterate, riman inac-
tive sau insuficient active, pind cand individul :;u are constiinia
raspunderii biologice fati de specia umand si faid de neamul
sidu. Adeviratele progrese eugenice nu le vom ajunge prin me-
tode constrictive, ci prin persuasiune si convingere, prin de-
monstrarea realititii. Educatia este aceea care prin accentuarea
directivei biologice, poate deschide ochii omului in fata rostu-
rilor sale de pistritor temporal al unui capital ereditar care
aparfine speciei si neamului, si poate determina individul si-si
organizeze viata nu numai pentru prezent, ci si pentru viitorul
generatiilor. Actuala educatie si actualul invitdmant nu urmai-
resc decat pregitirea individului in sensul adaptirii sociale a--
tuale, deci fac o operd de purd oportunitate individuald, pier-
zand cu totul din vedere ¢i individul nu este numai o aparitie
actuali, ci este un generator potential de descendenti. Cu astlel
de probleme insi, actualele sisteme educative nu se preocupi.
Educatia va deveni eugenicd numai cand isi va da seama ci
ameliorarea speciei umane nu se poate face dacd nu tinem sea-
ma de selectia izvoarelor generatiilor care vin.
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Ortogeneza cauti si ducd desvoltarea individului actual
pe calea echilibrului organic si psihic, spre deosebire de eugenie,
care vrea si selectioneze stocul ereditar in vederea viitorului.
Nici Biotipologia nu este eugenie, Biotipologia — in sensul lui
Pende — ocupindu-se de determinarea si clasarea fenotipuri-
lor umane, i nu se ccupd in mod fundamental de selectionarea
spitelor ereditare,

Eugenia nu este nici igiend mintald, nici orientare profe-
sionald si nici psihiatrie. Igiena mintald este o stiintd predomi-
nant eutenici; ea are ca scop conservarea sinatitii mintale in~
dividuale, imbunititirea ei, si asigurarea unei desvoltiri optime
a aspectului mintal, incadrat in desvollarea organismului total,
in vederea unel cat mai bune adaptdri la mediul biosocial si a.
unei vieti interioare cit mai integrate si armonioase. Tot de in-
dividul prezent, in mediul biosocial actual, se ocupd psihialria,
care are ca scop vindecarea individului odatd deviat mintal si
reincadrarea lui adaptativi, fird a se gandi la valoarea indi-
vidului ca generator de descendenti. Orientarea profesionala ur-
mireste binele individului actual — prin buna incadrare pro-
fesicnalda — si binele societatii actuale — prin buna utilizare
a fortelor individuale.

Asistenta sociald, opera de patronaj, etc., deasemenea nu
sunt eugenie. Asistenta sociald are rostul de a cerceta si a rein-
cadra adaptativ familiile si indivizii cdzuti in dependentd, deci
de a desfisura o activilale de diagnostic si terapie sociald ac-
trala. Asistenta sociald nu se preocupa de viiterul neamului, ea
face doar o operd de actualitate sociald. Mai mult: prin tendinia
ce o are de a ajuta atat familiile cat si indivizii ajunsi in stare
de inferioritate, indiferent dacd accastd stare se datoreste con-
ditillor de medu, sau unei infericrititi biologice, asistenla so-
ciald a fost de multe ori acuzatd ca [iind protecloarea disgenici-
lor §i deci una din cauzele inmultirii lor.

Raméane mai apropiati de eugenie (desi aceasti apropiere
este foarte discutatd) problema ccmbaterii intoxicatiunilor cro-
nice, care ar putea activa direct asupra plasmei germinale, con-
tribuind la degradarea ei. In aceastd privin{4 insid pirerile sunt
departe de a fi unitare. Majoritatea eugenistilor cred, de ex. ci
alcoclismul fiind apanajul disgenicilor, ei transmit urmasilor nu
efectele acloolismului, ci plasma lor disgenici originali, cauza-
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toarea alcoolismului sau cauzatoarea inferioriti{ii care s'a ma-
nifestat prin alcoolism. Deci nu alcoolismul este cauza disge-
niei, ci disgenia ar fi cauza alcoolismului. Acelas lucru s'ar pe-
trece §i in cazul celorlalte toxicomanii. Natural, au vom putea
vorbi de substrat disgenic in cazul intoxicatiilor accidentale si
profesionale (saturnism, etc.), dintre care unele se pare ci pot
actiona direct asupra plasmei germinale.

O problema care pentru multi necunoscitori este aproape
identicd cu eugenia, esle problema sifilisului zis ereditar.

Ereditar fiind numai un caracler care-si are originea intr'o
specficitate structurald a genelor continute in cromozomi, nu se
mai poate aplica epitetul de ereditar infectiunii sifilitice, cel
putin pinid la demonstrarea f[aptului producerii de modificari
structurale ale genelor. Sifilisul este astizi in general conside-
rat ca o boald contagioasi — ca orice alli boald contagivasi —
si care nu este eredifard (neproducind modghicdri in structura
genetici a descendentilor], ¢i o afecliune congenitald, pe care
fatul sau embrionul o primeste dela mama sa, tot asa dupd cum
mama sa a primit-o dela o a treia persoand. Deci nu ar fi vorba
de o ereditate propriu zisd, care si modiflice echilibrul genelor,
ci este vorba de o infectie care se adreseazi produsului con-
ceptiei. Ca urmare, sifilisul congenital este o problema primor-
dial eutenicd si sociald, ca orice alld infectie care degradeazad
valoarea individului, i poate fi rezolvatid prin mijloace eute-
nice (profilaxie individuald, traiamentul mamei), ceeace nu s’ar
putea realiza in cazul unei modificiri a structurei genetice.

* % *

Seria exemplelor ar putea fi nesfarsita. Ceeace vrem si
ardtim este ci, existi o diferen{d clard intre metodele eugeniei
si metodele euteniel, si 0 misurd cutenica poate si He uneori
antieugenicd, dupd cum o misurd eugenici poate fi — mai rar
— antieutenicd. Desvoltarea stiintelor imbunatatirii omului in
sensul euteniei a adus imultirea taratilor ereditari, eutenia des-
chizand drumul imultirii acelora pe care selectia naturala i-ar
fi eliminat dela participarea la fiurirea generatiilor viitoare.
Un progres fundamental al omenirii nu se poate realiza prin me-
tode unilaterale eutenice, care se ccupd numai de prezentul ei.
Metcdele eutenice trebuiesc completate cu metodele eugenice,
si revizuite in sensul asigurarii viiiorului neamului, Aceastt

2
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sintezd o gidsim, dupd cum am amintit, in igiena neamului, care
urmireste asigurarea fondului biologic optim, pe care apoi eu-
tenia poate sd-si exercite actiunea cu cea mai mare eficacitate,
in vederea imbogitirii mostenirei pe care neamul o poarti din
generatie in generatie.

ZUSAMMENFASSUNG

Der Verfasser besprichi die verschiedenen Definitionen der Eugenik,
den verfehiten Gebrauch des Wortes und besonders die Verwechslung der
Eugenik mit der Eutenie. Er analysiert sodann den Begriff der Rassenhy-
giene und zeigé die Beziehungen zwischen der Eugenik und Rassenhygiene.
Zugleich damit gib! der Verfasser die Form, welche die ruminische Euge-
nik angenommen haf. Wihrend sich die deutsche Eugenik auf dem Plan
rassischen Denkens entwickelte, hat die ruminische Eugenik, das Volk als
eine Fortpflanzungs- und Kulturgemeinschafts als Ausgangspunkt und Ziel
gewdhlt.

Date antropometrice referitoare la ritmul
de crestere a diferitelor diametre toracice
la copiii din plasa lara si Baia (jud. Turda)

de
Gonferentiar C. C. VELLUDA gl Dr. VICTOR PREDA

Continudm in acest articol prezentarea diferitelor date
antropologice culese la copiii din Judetul Turda, expunere in-
ceputd in citeva articole precedente din Buletinul Eugenic si
Biopolitic'). In articolul de faid ne vom ocupa de prezentarea
unor date relative la ritmul de crestere al catorva diametre to-
racice. Utilitatea acestor date comstd in fapilul ci pe deoparte
ele servesc la cunoasterea valorii absolute a mediei acestor

1) €. C. Velluda si V. Predo: Talia si ritmul ei de crestere la copiii
dintre 6—19 ani din regiunile Tara §i Baia de Aries. {Bul. Eugenic si Bio-
politic, No. 4—6, p. 138, 1940).

2) C. C. Velluda si V. Preda: Date aniropometrice referitoare la rit-
mul de crestere al membrelor la copili de ambele sexe (619 ani), din
plasa lara si Bala de Aries (Judetul Turda). (Bul. Eugenic si Biopolitic,
No. 7—12, 1940},
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diametre la diferitele varste, iar, pe de alti parte prin faptul
ca servesc la calcularea diferitilor indici constitutionali. (Viola,
Grote, Wertheimer-Hesketh).

Lungimea sternului

Investigatiile au fost facute pe un numir de 1002 bieti si
953 fete, intre 6—20 ani. Lungimea sternului a fost méisurata
dela incisura jugulard pani la baza apofizei xifoide.

Rezultatele masuritorilor ficute au fost grupate pe anii
de varstd si sunt expuse in tabloul I

TABLOUL 1.
Biieti
Varsta | N | M [Mx | Mn | dif s | Varsia | N | M [Mx{Mn|dif. | s
6-7 |54 (105133 89] — | 08| 13—14| M l128/158(10,3 0,4 [1,1
1 7—8 |79 {106/128| &6/ 0,1| 0,8] 14-16] 66 13,4 (16,4 [11,10,6 | 1,0
8—9 |86 [(11,0(131] 90| 0,4 0,7] 16—16| 71 {145 |180[12,0]1,1 (1,3
9—10 | 82 (11,2113,5| 9,0) 0,2| 0,8} 1617 68 (16,3 (184 |120,09 (1,3
1011 | 94 [11,6(14,1( 9,8) 0,31 0,8] 1718} 60 [15,7/12,2/124:0,4 |1 4
J1t-12 [ 66 12,1)14,8/10,8| 08| 0,7] 1819 68 (16,1 209 (135|0,4 [ 1,3
{1213 | 75 |12,4(14,6 10,6| 0,3 | 0,8] 19-20) 61 [16,6(20,2 (186|056 | 1,1

Fete

Q

Vrsta ’ N ‘M ‘Mx Mn|dif.| o | Varsta [ N | M | Mx | Mn | dif,

-7 |50 |97)11,580] - 07| 13-14| 71 [128(166(10,010,5 |1,3
7-8 |50 10.2[13,1| 8,3{05 |09 | 14—15| 80 [13)6[16,3(11.0 |08 [1)1
8—9 |74 [10,714.4| 80(0,5 (1,0 | 15--16| 69 [139/16.1! 9008 |12
9-10 | 71 |11,0(134| 8803 (09 | 1617/ 68 [145[17.7 (155 0,6 | 1,3
110—11 ;76 11,3138 96(03 (08 | 17—18| 63 [150(17.6112.2 (06 | 1.1
11—12 | 78 [11,8(14,5 102105 1,0 | 18—19( 60 14,5 [16:9{115 0,6 | 1,0
| 12—13 | 87 123|151 (10505 {09 | 19-20| 56 15,1183 (111|106 |12

Din acest tablou reese cd lungimea sternului la biietii
regiunii examinate, variazd intre o minimi de 8,6 cm. (intre
7—38 ani) si 0 maximad de 20,9 ¢cm. {intre 18—19 ani). Dilerenta
maximi intre mediile diferitelor varste este de 1,1 cm. (intre
pericadele de varstd 14—15 ani si 15—16 ani), indicAndu-ne
astfel ci in aceasti pericada, sternul cunocasie cea mai mare
<restere in lundime. Diferenta se meniine destul de mare si
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intre media perioadei de varstd dela 16—17 ani, indicind con-
tinuarea procesului de creslere acutd a sternului.

La fete, lungimea sternuluvi variazi inire o minima de 3,0
cm. (intre 6-—7 ani )si o maximi de 18,3 cm. (intre 19—20 ani).
Diferenta maximi dintre mediile diferilelor varsie succesive se
giseste intre media perioadei de varsta 13—14 ani si a aceleia
de 14--15 ani, fiind de 0,8 em. Acest {apt indicd 1a fete o cres-
tere mai accentuatid a lungimii sternale in aceasti perioada.

Comparind lungimea sternului la biieti cu aceea dela fete,
vedem din tabloul I, ci lungimea sternului la copiii de sex mas-
culin are o valoare mai ridicatd decat la copiii de sex femenin,
cu exceptia pericadei de varstd intre 14—15 ani, Acest din urma
fapt este datorit cresterii mai accentuate a lungimii sternului
la fete intre 13--14 ani, crestere ce-si atinge maximul de am-
ploare la varsta de 14—15 ani, varsti cand lungimea sternului
la biieti de abea isi incepe puseul acut de crestere, al carui
maximum il gisim la varsta de 15—16 ani. Pe de alti parte,
trebuie sd remarcim ci pe cind, pand la véarsta de 14 ani,
diferentele intre mediile biietilor si ale fetelor se mentin in
limite destul de mici, dela varsta de 14 ani in sus, diferentele
dintre mediile baietilor si ale fetelor devin din ce in ce mat
mari, in dauna mediei fetelor.

Comparand rezultatele obfinute de noi in Judetul Turda cu
acelea obtinute de V. §i E. Preda la copiii din comuna Cacova
Sibiului, obfinem datele indicate in tabloul II.

TABLOUL 1I.
Baieti Fete
Varsta Media Media ldi{ Varsta Media Media aif
ani lara Cacova ’ ani Iara Cacova
fgl 7 1‘ 05 | — | =] eqiv 9.9 103 o4
S§t9 | 11 [ 116 05| 8359 10,8 109 |01
104 11| 118 121 (03| 011 118 109 los
12513 128 | 141 (15| 12513 | 124 118 |04
14 -- 18 15,0 | 16,0 ‘ 10| 14--18 143 16,2 1,9

Din cele expuse mai sus reese ci aproape la toate varstele,
lungimea sternului la copiii din Judetul Turda este mai mica
decat aceea a copiilor din Cacova Sibiului.
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Ldargimea umerilor

Investigatiile au fost ficute pe un numir de 997 biieli si
844 fete, intre 6-—20 ani. Acest diametru a fost misurat luan-
du-se distanta dintre cele doud acromioane. Rezultatele méisu-
ritorilor executate au fost grupate pe ani de varsti si expuse

in tabloul IIL
TABLOUL IIL

Baieti
Varsta | | M| Mx Mn’dif. o [ VeSta | | M | Mx|Mn dif.| o
ani i ani |
* .

6—7 | B3 2b1 31,2123,1 — 11,4 113—14 ) 73 130,3 .33,0{27,2 06 |18

7-8 |79 25729122506 |12 [14—15 | 66 [31,9 88,4 270(1,6 2,4
| 8-9 |8 2623293 233]06 |14 [15-16; 71 {33,3/384(27,6|14 (28
4 910 |82 '274(31,6'23,4 (1,1 | 1,4 [16-17 | 68 [34,9'397(31,3|1,6 [1,9

1011 | 94 '28,231,6]256 |08 |1,3 | 1718 | 59 (36,2 40,7 (28,5 (1,3 | 2,4

1112 | 65 [£9,1/333 25,8109 [1,2 [18—19 |8 (37,2 43,0|299]1,0 |20
{1213 | 74 l29,7 32,8{25,2 06|14 ]19-20 |60 (33,0423 31,6|08 |14

Fete

: ;

Varsta | N | M Mx|Mn/|dif. | s | Varsta | N | M | Mx |Mn|dif. | ¢
{ 6—7 | 50 24,2!28,0 20,7 — 1,2 ) 13—14 | 71 |30,8 30,2 {26,5 0,7 [1,6

7—8 |49 (25,4 295.21,2 1,2 114 | 1415 | 80 132,1(37,6 '25,2(1,3 { 1.6

8—9 | 7425828720804 |14 ]| 15—16 | 68 |33,3(37,21264 1,2 [ 1,8
] o—10!69|27,2820/244]14 116]16-17 ! 68 13421383 (29,209 |14
[ 10—11 | 74 (27,931, )24,9|07 | 1,4 | 17—18 | 63 |350(41,4|31,4{08 {14

1112 | 76 (28,7 (327125,0 |uB | 1,6 | 18~19 | 5% (34,7 (39,2/285 /0,3 [1,0
11213 | 87 (30,11330/265|1,4 1,5 | 1920 | £6 135,2(38,7(32,7 |05 1,2

Din acest tablou rezulti ci la biieti, largimea umerilor va-
tiazd intre o minima de 22,5 cm. (intre 7—8 ani) si 0 maximi
de 43,0 cm. (intre 18—19 ani). Diferentele cele mai accentuate
se gisesc intre mediile varstelor de 13-—14 ani si 14—15 ani,
indicind o pericadd mai accentuati de crestere la aceastd varsta.
De fapt aceastd crestere mai accentuati se continui la baietii
din Judetul Turda pand la varsta de 17 ani,

La fete, lirgimea umerilor variazi intre o minimi de 20,7
cm. (intre 6—7 ani} si o0 maximi de 41,4 cm. (intre 17—18 ani).
Cresterea se face la fete foarte neregulat cidci vedem din ta-
bloul 111, ca se gasesc mai multe puseuri de crestere si anume
intre 6—7 ani, intre 11—12 ani si intre 13—15 ani.
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Comparand lirgimea umerilor la baieti cu aceea dela fete,
vedem cid limitele intre care variazi acest diametru, sunt mal
joase la fete decat la baieti, Deasemeni mediile diferitelor varste
sunt mai mici la fete decat la baieti, cu exceptia perioadei dintre
12—14 ani, cand mediile sunt mai ridicate la fete, fapt care se
datoreste probabil cresterii maxime a acestui diametru la fe-
tele din aceasti perioadid de vérsti.

Comparand datele obtinute la copiii din Judetul Turda cu
acelea obtinute de soiii Preda la Cacova Sibiului, obtinem ur-
mitorul tablou:

TABLOUL 1V.
Bdieti Fete
Varsta Media Media dif Viarsia Media J Media di
anj lara Cacova ’ ani lara | Cacova )
6 gi 7 ’ — — | =] 637 24,8 290 4,2
8si9 | 268 319 [61] 8419 26.5 293 {28
10 i 11| 286 321 35| 105111 | 283 313 |30
12513 | 299 339 (40| 12313 | 304 341 |3
18| 847 387 40| 14 18| 338 302 |54

Din datele expuse in acest tablou reese ci media largimii
umerilor este mult mai mare la copiii din Cacova Sibiului. Acea-
sta diferentd care variazi intre 2,8 cm. si 54 cm. poatle fi con-
sideratd ca fcarie apreciabila.

Diametrul transvers toracic

Cercetirile executate asupra acestui diametru au fost ficute
pe un numir de 995 baieti si 942 fete, intre 6—20 ani, Acest
diametru a fost misurat la nivelul coastei a 4-a. Rezultatele
cercetarilor au fost grupate pe am de varsti si expuse in ta-

bloul V.

TABLOUL V.
Béieti
Varsta | o | M | Mx | Mn| @ | o | Varsta ‘ N 11\4 Mz! Moldit| o
ani ani l
r ]
6—7 | 64 [19,2(220[17.6] — (0,9 [13—14 | 72 22,7@5.,9'19,5 0,2 1,3
7—8 |79 [199(250(17.0 0,7 {11 [14 15 | 66 123%8 '28)5 (192 | 1,1 |17
8—9 |83 201|234 (180 |02 |10 |15—16 | 71 (250 ‘29,1 1213 (1.2 1.5
9-10 | 82 [20712101182 106 | 1’2 {16—17 | 67 l26/2/303 (232|172 | 1.3
10-11 ! o2 |21°4|25%0 (175 0,7 | 1.3 | 17—18 | 60 |27.3[32.0 /2314|101 [1)3
1112 | 66 [2107|24,4 (19,7 0,3 | 1)1 |18—19 | 68 (282 323 (247 |03 | 1.2 |
1213 | 75 225 (25,8 (20,0 08 |12 |19—20 | 61 (287 32,0[25,3 0,6 |11
|
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Fete

| -
Varsta | |\ | ix [ Mo i | o | VOS2 & | M Mz Mo @it | o

ani : ant j

6-7 |49 [186/210(163] — |09 | 1314 | 71 227|262 1191 {07 |15
78 | 50 [19.0 |22 16,8 | 0,4 |1.0 | 14-16 | 70 235 (277 2170 | 0/9 | 1.4
8-9 |73 19,4 1220 [17.3(0/4 |09 | 15—16 | 69 |244 [28:4 19,3/ 0,9 | 1.5
910 | 70 12001 1218|184 1077 110 | 16-17 | 68 l251 [30.3 224 |07 {13
1011 | 76 j20'4 [»34 187t 03 |10 | 17—18 | 65 |25%6 2977|238 {05 | 173
112 | 76 (212|260 1187 /078 |13 | 1819 | 57 258 301 {227 (0.2 |12
12-13 | 86 |220(246 18908 1.2 | 19-20 ) b6 ‘25,9 29,0 22,6 [0,1 |10

Din acest tablou reese ci la bdieti diametrul transvers to-
racic variaza intre ¢ minimi de 17,0 cm. (intre 7—8 amni) si
o maximi de 32,3 cm. (intre 18—19 ani), Ficand diferentele
dintre medii vedem ci ele sunt mai accentuate intre mediile
pericadei de varsta 14—15 ani si 15—16 ani precum si intre
1516 ani i 16—17 ani, indicand o cresigre mai accentuatd a
acestul diametru la biieti, in aceste perioade de véirsti.

La fete, diametrul iransvers toracic variazd inire o minima
de 16,3 (inire 6—7 ani) si o0 maximi de 30,3 cm. (intre 1617
ani). Diferentele dintre medii aratd un puseu acut de crestere
intre 13-—15 ani. Mai avem gi un alt puseu acut de crestere intre
10—12 ani. .

Comparand intre ele datele obtinute la ambele sexe, vedem
ca valorile diametrului transvers toracic la diferitele varste, sunt
mai mici la fete decat la baieti, cu exceptia varstel de 13 ani,
cind media este egald la ambele sexe, fapt datorit cresterii mai
accentuate a acestui diametru la fetele acestei pericade de
varsta,

In prima pericadd de varstd (5—12 ani), diferentele dintre
mediile celor doud sexe sunt relativ mici. In a doua perioadi
de varsta, diferenfele dintre mediile biietilor si ale fetelor devin
din ce in ce mai mari, in dauna mediei fetelor, pe masuri ce
inaintdm in varsta.

Comparand datele obtinute la copiii din Judetul Turda cu
acelea obtinute de sotii Preda in Cacova Sibiului, obtinem ur-
matorul tablou:
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TABLOUL VI
Baieti Fele
Varsta Media Media | ..} Varsta Media Media | 44
ani Cacova lara ' ani | Cacova lara )
6 5i 7 — | = |—{o6sv7 18,9 188 0,1
8 si 9 20,3 ‘ 204 101 8¢ 196 197 |02
10 §i 11 20,8 21,5 0,71 10 s 1 213 208 |05
12613 | o207 | e96 [o1]12gi1s | 221 g9'8 02
14 - 18 25,4 26,1 0,714 — 18 25,4 248 108
Din acest tablou reese ca mediile obtinute in comuna

Cacova Sibiului sunt aproape egale cu acelea obtinute in judetul
Turda, de unde urmeazi ci diametrul t{ransvers maxim toracic
are cam aceeasi valoare in ambele regiuni.

Digmetrul sagital toracic

Masuratorile au fost facute pe un numir de 999 bileti si
950 fete, intre 6—20 ani, Acest diametru a fost misurat la ni-
velul coastei a 4-a. Rezultatele obtinute au fost grupate pe ani
de varsta si expuse in tabloul VII.

TABLOUL VIL

Bdieti
T 1
Varsta | ] M \Mx-Mn] aif.| o | Varsta Iy i M |Mx Mn|dif.| s
ani ; i ant |
6--7 |54 |14,0 166120 — | 0,8] 1314 71 |15,6/19,7, 14,0 0,2! 0,9
7-8 |79 (14115511t 0,0 { 07| 1415 66 (16,3/20,713,7 0,71 1,2
8—9 |86 144188130 03] 0.6 (616 71 [17,3/21,7 14,5{ 1,0| 1.4
9—-10 | 82 [146/173/12,3/ 0,2] 07[ 1617 | 67 17,9, 20,9 18,4, 06| 1,1
1011 | 93 | 14.0{17,413,1| 03] 08] 17—18 | 60 | 18,6 220 1471 0,7 1,3
1112 | 66 [149]17.2/12,1) 0] 071 18—19 68 | 18,9 22,5/ 158] 0,3] 10
1213 | 75 |154j17,5/13,3/ 0,5] 0,7 19-20‘ 61 tq,4i 29,4/ 16.6| 0,6| 09
Fete
I
Varsta ’N M |Mx | Mnldit| o [ Vasta |y ’M Mx|Mn, dif.| o
ani ani 1 ]
) t
f
6—7 |50 J13,2 15,5'11,3 — |06} 13—14 | 71 |15,3]176{128 06| 1,2
7--8 | 60 [134]120{11,7 02| 0,6] 14—15 | 80 | 15,6 20,5 13,0} 0,3] 1.3
8--9 | 74 (1371163117 0.3| 0,7{ 15—16 | 69 [16,5] 20,0{134| 08! 1)2
9—10 | 68 [13,7/15,7] 117 0,7} 16-17 | 68 |16,8/19,214,2 0,3] 1.0
1011 | 76 |14,1116,6 11,8 0,4 081 1:—18 | 83 17,2} 20,2 14,6‘ 04|11
11—12 | 78 1148/ 165 12.1] 0,4] 08| 18—19 | 60 [ 17,2/ 2079 15,0 1,0
12—13 | 87 114,7 13.7I12,4I 030 1,0] 19—20 | 56 {1741 2014[ 143! 0,2 1,0I
| [
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Din acest tablou reese ci la baieti diametrul sagital toracic
variazd intre o minimi de 11, 1 cm. {intre 78 ani) si o maxima
de 22,6 cm. (intre 18—19 ani}. Diferenta maximéa dintre medii
se gaseste intre media varstei de 14—15 ani si aceea de 15—156
ani, indicand o crestere mai accentuatd in aceasti periocadi.
La fete, observim ca diametrul sagital toracic variazi intre o
minima de 11,3 em. (intre 6-—7 ani} si o maximi de 20,9 em.
(intre 18—19 ani). Diferenta maximi dintre medii se giseste
intre media varstei de 14—15 ani gi aceea de 15—16 ani, indi-
cind o crestere mai accentuati a acestui diametru in aceasti
‘perioadi.

Comparéand intre ele datele obtinute la ambele sexe vedem
cd limita inferivard a diametrului este mai joasd la bieti
decit la fete, pe cind limita superioard este mai joasd la fete
decat la biieti. Gradul de variabilitate este mai mare la biieti,
dat fiind ci pe cand la biieti valorile di®etrului variazi pe o
intindere de 11,5 cm., la fete ele nu variazi decit pe o intin-
dere de 9,6 cm.

Diferentele dintre medii sunt mai mari la baieti, dar la am-
bele sexe se observd aproape aceeasi regularitate in crestere.

Comparand mediile obtinute in judetul Turda cu acelea ob-
finute de sotii Preda la copiii din Cacova Sibiului, obtinem ur-
‘matorul tablou:

TABLOUL VIII.

Biieti Fete

Varsta ‘L Media Media Vdrsta Media Media ‘ .

dif. dif,
ani | Cacova lara ani Cacova lara

6 si 7 - — 1| &7 13,6 153 |02

85i9 14,5 145 | 0] 89 138 137 |01

10 i 11 15,1 149 |02] 104 11 147 143 |04

12 5i 13 165 156 | 1,0| 12 5 13 15,4 150 | 04

1418 18,6 170 | 18] 125-18 19,6 166 |30

Din datele expuse in acest tablou reese ci intre 6—11 ani
‘diferentele dintre diametrele copiilor celor doui regiuni sunt
minime si nu pot fi luate in considerare. Dela virsta de 12 ani
‘in sus, diferentele devin insd destul de accentuatle, mediile co-
pillor din Cacova fiind mult mai ridicate decit acelea ale co-
piilor din Turda.
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Perimetrul toracic maxim

Cercetarile au fost efectuate pe un numiar de 999 biieti si
950 fete, inlre 6—20 ani. Rezullatele obiinute au fosl grupate
pe ani de varstd si expuse in lablou] IX.

TABLOUL 1X,
Balegi

Varsta [ g [ a1 (Mg Mnldif.| o | Y812 | N | M [Mx|Mn|dif.| o

ani ani

| !
6-7 | o457 670!530 — 130l 13-14 | 72 1690 75,0 610 141 3,5
7—8 | 70 |5973 68,0/ ba,2| 1,6| 28| 1415 | 66 | 72,4/85,3 650 3,4 | 4.4
8—9 | 85 609710540 1,61 80| 15—16 | 70 |76,290,0 67.0! 38 4.5
9-10 | 82 62,2/ 71,0, 65,8 13| 2| 1617 | 68 | 80,3/ 98,0/ 71,6 41| 4.2
1011 | 94 |639(71,0 67,5 1,7 3,4| 1718 | 60 {84,0,99,0/ 70,0/ 3.7 | 4,1
11—12 | 66 |66, 74.0,60,0, 2.0| 33| 1819 | 67 | 86,5 96,0 7610: 25| 3.9
12—138 | 76 | 67,6, 775 sz,0| 171 3,5] 1920 | 61 | 88619911790 21| 470
| i
Fete

Varsta i N I M |[Mx|Muo|ag| o | Varsta ' N !M | Mx|Mnl|dil.| s

anit ani
6—7 | no 55,6|61,0 51,00 - | 28] 1314 ! 71 | 68,4 78,0'62,0 26| 39
7-8 | 50 |57,165,0490( 1,5/ 32| 14—15 | 80 | 7210810/ 60,0 3,6 4,2
89 | 72 (584/65,3 199 13| 3,1 | 15—16 | 69 | 755 850: 65,0 35 3,8
9-10 | 71 16037351504 1.9 29| 1617 | 68 [ 77,6/ 85.0 66,5 2.1 | 39
1011 | 76 |61,1/70,2 85,5 08| 35| 1718 | 62 | 79,5/88,0]71,0| 1,9| 39
11—12 | 78 |63,4 720 569 231 36| 18—19 | 60 |79.9,870{71.0/ 04| 38
12—18 | 87 | 65.9] 74,0 59,0l 25] 35| 19-20 ] 26 ‘79,8 86,0670/ 01| 4.2

| |

Din tabloul de mai sus reese cd perimetrul toracic variazi
la biieti intre o minimi de 53,0 cm. (intre 6—7 ani) si o maximi
de 99,1 cm. (intre 19—20 ani). Diferenta maxima dintre med:i
o gisim intre varsta de 15—16 ani §i varsta de 1617 ani,
indicand o crestere mai accentuati in aceasti pericadi. La fete,
perimetrul foracic variazi intre o minima de 49,0 cm. (intre 7—8
anij si o maximi de 88,0 {intre 17—18 ani), indicand o crestere
mai accentuatd in aceasti perioada.

Comparand datele obtinute la ambele sexe vedem ca limitele
de variatiune ale perimetrului toracic sunt mai mari la biieti
(46,1 cm.) decat la fete (39,0 cm.). Atait limita superioard cat
si cea inferioars este mai joasi la fete. Mediile sunt mai ridicate
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la baietii de toate varstele. Diferenta maxima dintre medii este
situatd la baie{i intre 15—16 ani si 16—17 ani, iar la fete intre

13—14 ani §i 14—15 ani.

Comparand datele obfinute in judetul Turda cu acelea ob-
finute de sofii Preda in comuna Cacova Sibiului, obtinem ur-

mitorul tablou:

TABLOUL X.
Baleti Fete

Varsta I Media Media dit Varsta Media Media dif

ani Cacova [ara . ani Cacova lara )
6 i 7 wn — — 6 gi 7 55,6 56,3 0% ;
859 59,0 61,56 | 25| 849 574 593 | 1,9f
104 11| 603 849 | 48] 10 g 11 624 622 02
125 13| 647 683 | 36| 125 13 64.0 671 | 3.1
14718 78.0 798 | 18] 14118 792 69 |23

. ol
Din datele expuse in acest tablou reese ca
racic este mai mare la copiii din judetul Turda decit la cei din

comuna Cacova.

RESUME

perimetrul to-

Les autears décrivent le rythme de croissance des diamétres du tho--
rax, chez les enfants de 6 a 20 ans des deux sexes.

Trasaturile neurotice la gemeni

de
AH. DANGEA-URSU

Metoda cea mai demonstrativi pentru a studia raportul
dintre ereditate §i mediu in determinarea caracterelor umane
este metoda gemenilor introdusi in biologie de Galton. Aceasti
metodd a fost intrebuintati panid acum mai mult in studiul
aspectului intelectual al psihicului uman. In acest domeniu toate
cercetdrile tind spre acelas rezultat: inteligenta este determinata
aproximativ 80—90% de ereditale, mediul neavind decit o

contributie de 10—20%.
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Cercetarile asupra aspectului emotiv la gemeni sunt mult
mai pufine, Studiul emotivititii intilneste dificultiti metodolo-
gice pe care studiul inteligentei le-a deslegat de mult. In timp
ce psihologia experimentald ne-a pus la dispozitie, pentru stu-
diul aspectului intelectual, o serie intreagi de metode a ciror
validitate este complet confirmata, in domeniul aspectului emo-
tiv metodele de cercetare implicd un coeficient de eroare care
face ca valoarea concluziilor si fie, intr'o misurd destul de
mare, problematici. De aceea rezultatele studiului emotivititii
la gemeni trebuesc privite mai mult ca indicatiuni generale decat
ca date definitive.

In lucrarea de fati am incercat si studiem trisaturile neu-
rotice la 23 perechi gemeni univitelini si la 27 perechi gemeni
bivitelini, comparand datele cu acelea obtinute la 50 perechi
frati obicinuiti. Examinarea trisiturilor neurotice s'a ficut cu
ajutorul unui chestionar elaborat de Institutul de Psihologie din
Cluj, numit Chestionar de Instabilitate emotivi. Acest chestionar
a fost intocmit dupd modelul chestionarelor utilizate de Thur-
stone, Laird, Bernreuter, Heuyer si altii chestionare care cu-
prind intrebidri privitoare la simptomatologia cea mai frecventi
a stirilor neurotice si a constitutiilor psihopatice. Intrebirile din
chestionar, in ansamblul for, se referd la micile deviatiuni emo-
tive caracteristice instabililor emotivi si neuroticilor, dar in ace-
las timp s'a ficut si incercarea de a grupa aceste intrebiri in
mai multe categorii, dupd tipul de reactiune mintala pe care le
reprezintd, si anume: tip de reactiune psihastenoidd, neuraste-
noidid, hiperemotivd, shizoidd, cicloidd, paranoidid, perversi, is-
teroidi. Aceste categorii nu reprezinti sindrome mintale, ci ne
aratd doar coloritul pe care il are neuroticismul individului ches-
tionat. Astfel, dupd raspunsurile date la acest chestionar putem
spune despre un individ, de exemplu, ci prezintd un grad oare-
care de tendinte neurotice si cd, neuroticismul sdu are o nuanti
predominant schizoidi, sau psihastenoidd etc. Natural ci e
vorba doar de indicatiuni generale, prin faptul ci metoda ches-
tionarufui este supusd vointeli de cooperare a examinatului si
pu are o validitate aseménitoare cu aceea a testelor de inteli-
genfd sau de functiuni cognitive.

Rispunsurile date de perechile de gemeni le-am corelat,
astfel incat aseméanirile dintre membrii perechilor la rdspun-
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surile dela chestionar le vom exprima prin coeficienti de core-
latie. Corelatia gemenilor gi a [ratilor in ceeace priveste numi-
rul de rdspunsuri neurotice, indiferent de categoria acestor ris-
punsuri este redati in Tabela L

Tabela I.
' !
Gemeni ' Gemeni | Fragt
monovitelini bivitelini | obicinuifi

Corelatia rispun-
surilor cu carac- -1 0,800,003 —+6,6710,070 +0,43+0,081

ter neurotic

Este evident cid gemenii monovitelini prezinta o corelatie
mult mai mare (0,80), deci o aseminare mult mai mare a ris-
punsurilor, atdt in comparatie cu fratii obicinuiti, cat si in com-
paratie cu gemenii bivitelini. » '

Care este explicatia acestei corelatii? Se stie ci gemenii
monovitelini, rezultind din diviziunea unui singur ou (deci un
singur ovul fecundat de ua singur spermatozoid), au un fond
ereditar identic. Gemenii biv:telini sunt produsul aler doi ovuli
diferiti, fecundati de doi spermatozoizi diferiti, deci ei nu sunt
decat niste frati concomitenti.

Daca un caracter fizic sau psihic este ereditar, el trebuie si
fie foarte asemdinator Ja gemenii rezultati dintr'un singur ou,
care sunt identici ca sirm~lard ereditara. Dar, in acelas timp,
dacd un caracler este ereditar, el va fi mai putin asemanitor
la gemenii rezultati din doud ovule fecundate de doi sperma-
tozoizi diferiti (bivitelini), care, desi trdiesc in mediu identic,
nu sunt — din punct de vedere al ereditatii — decat doi frati
concomitenti, Dacd — din contrd - - mediul este acela care de-
termind un caracter, acest caracter va trebui si fie tot atat de
asemdnitor si la gemenii bivitelini ca si la gemenii univitelini,
fiindca si la unii si la altii, membrii perechiler triiesc in acelag
mediu, deci sunt supusi acelorasi influente peristatice. Cand
deci un caracter concordd mai mult la gemenii monovitelini,
decat la gemenii bivitelini (desi si acestia triiesc in acelas me-
diu}, insemneazd c#, in determinarea acelui caracter intri o
componentd ereditard eviderti.

Aruncind o privire asupra rezultatelor chtinute d= noi,
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«constatim cd intre gemenii univitelini corelatia este mai mare
{0,80} decat intre gemenii bivitelini (0,67). Aceasta ne arati ci
in determinarea tendintelor neurolice existi un factor ereditar
«care nu se poate neglija.

Constatarea aceasta are o importantid deosebits, pentruci,
in cea mai mare parte, cercetarile privitoare la caracterele neu-
rotice au neglijat si tinid seama de terenul constitutional, si au
-atribuit reactiunile neurotice exclusiv factorilor peristatici, in
special traumelor psihice din pericada copildriei. Mai ales scoala
psihanalitici a fost dispusi sid considere foate manifestirile
psihoneurotice ca rezultaind din unele experienie sexuale in-
fantile, experiente cauzate de imprejuriri externe si indepen-
dente de dispozitia ereditari, desi, in ultimul timp, insusi Freud
.a accentuat importanta constitutiei ca expresie a eredititii, in
mecanismul proceselor psihoneurotice,

Existen{a unui factor ereditar in determinarea tendinfelor
neurolice fiind slabilitd, rdméne si vedem care este gradul de
«contributie al acestui factor. Pentru exprimarea numerici a ra-
portului ereditar-mediu pe baza cercetirilor la gemeni, au fost
propuse mai multe formule'). Dinire aceste formule retinem
«dou#, aplicabile materialului nostru.

Formula lui Holzinger:

r, — T
i f
h = S

#ﬁl“ —
Formula lui Ignatiev:
M=2r -1

In aceste formule: h = ereditate; M = mediu; ri = corelatia
«caracterului respectiv la demenii univitelini (identici); ri = co-
‘relatia caracterului respecliv la gemenii bivitelini (fraternali).

Calculand materialul nostru dupid formula lui Holzinger,
-obtinem pentru ereditate 39% iar pentru mediu 61%, in timp

1) Pentru formula Holzinger a se consulta: Newman, Freeman, Hol-

zinger: Twins. Chicago, 1937.
Formula lui Ignatiev am luat-o dup#: Rile, Price. Snyder: Journ. of He-

redity, 1938, 21.



103

ce, dupd formula lul Ignatiev ereditatea ar avea o valoare d=
46 %, iar mediul ar coniribui cu 54%.

Trebuie sd notam ca toate aceste formule favorizeazi fac-
torul de mediu prin insdsi constructia lor. Ele atribuie diferen-
tele dintre gemenii univitelini in mod total mediului, si nu {in
seama ci existd si o asimetrie ereditard a gemeniler univitelini,
asimetrie care produce diferente de 5—10%: intre gemenii uni-
vitelini, fird nici o contributie a mediului, ci printr'un mecanism
pur genetic. In lumina acestor consideratiuni putem afirma ca
in determinarea trisiturilor neurolice ereditatea are o valoare
cel putin egali cu mediul. Ipcteza cd manifestirile neurotice
sunt rezultate exclusiv ale influentei factorilor externi si ale
traumelor psihosexuale infantile, indiferent de terenul ereditar,
nu poate [i sustinuti.

Dintre cercetatorii problemei gemenilor, Carter s'a ocupat
§1 de determinarea trisiturilor neurotice la gemeni'). Metoda
utilizata de Carter a fost tot metoda ch®stionarului, Aplicand
chestionarul Iui Bernreuter, acest autor a obtinut urmitoarele
rezultate:

Corelatia rdspunsurilor cu caracter neurotic la gemenii
monovitelini 0,61;

Corelatia raspunsurilor cu caracter neurotic la gemenii
bivitelini 0,32.

Calculand aceste corelatii dupa formula lui Holzinger, ob-
tinem urmitoarele valori: Ereditatea =43%; Mediul =57%.
Considerand insuficienta formulei in valorificarea factorului ere-
ditar (insuficienti datoriti, dupid cum am aminlit, excluderit
factorului de asimetrie geneticd la gemenii monovitelini), putem
spune ci rezultatele obtinute de Carter stabilesc — ca si datele
noastre — faptul cd in determinarea trisiturilor neurotice com-
ponenta ereditard are o contributie cel putin egald cu contri-
butia factorului peristatic.

Este probabil ci dacd se vor utiliza, pentru studiul aspec-
telor emotive, metode mai exacte si mai constante decat metoda
chestionarului, rezultatele vor indica ¢ contributie si mai im-
pcrtanta a factorului ereditar.

1) Carler H. D.: Twin Similari‘izs in Emotional Traits. Charact. and
Person. 1935, 312,
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In ceeace priveste diferitele categorii de raspunsuri neu-
rotice, redam in Tabela II coelicientii de corelatie pe care i-am
obtinut.

Tabela II.

Tipui de rdspunsuri M i s T 1

neurotice Monovitelini Bivitelini Fraii obicinuiti f
Psihastenoid . . . 090 + 00:8 | 021 + 0130 | 020 + 0041
Neurastenoid . . . 0,62 + 0,008 | 0,29 + 0,124 | 0,42 + 0,083 ¢
Hiperemotiv . . . 0,60 - 0077 | 030 + 0,123 030 + 0,000 |
Schizoid . . . . 0,68 + 0,105 | 0,17 * 0,132 | 012 =+ 0,090 |
Cicloid . . . . . 069 + 0,077 | 043 ¥ 0,110 | 088 + 0,002 [
Parenoid . . . . 0,67 + 0081 | 0,57 + 0,091 | 0,22 + 0,094 |
Pervers. . . . . 059 + 0094 | 051 + Q100 0,39 + 0,084}
Isteroid . . . . 0,42 0121 | 0,65 + 0078 | 007 + 0,099

Datele din Tabela 1I ne aratd ci existd o tendinti gdenerald
a gemenilor univitelini de a da coeficienti de corelatie superiori
coeficientilor ob{inuti la gemenii bivitelini, deci ci existd o con-
tribufie ereditard nu numai in determinarea instabilititii emo-
tive in general, ci si in predominarea unei anumite categorii de
rdspunsuri neuratice. Desigur ci meloda chestionarului nu ne
permite si facem afirmatiuni de o precizie prea mare, dar ne
indicd, in liniile ei generale, prezenia factorului ereditar in
formele de manifestare ale vie{ii emotive.

ZUSAMMENFASSUNG

Der Verfasser huat einen psychoneurotischen Fragebogen bei 23 Paar
cineiigen, 27 Paar zweieiigen Zwillingen und bei 50 Geschwisterpaaren an-
gewandt, Die erhalienen Korrelationstoeffizienfen sind folgende: EZ—0,80;
ZZ—067; und Geschwister — 0,43, Indem er die neurotischen Aniwotten
in die fypologischen Kategorien einteilt (neurasthenoide, psychasthenocide
Anfworten, usw.j stellte er fest dass im grissten Teile dieser Kategorien die
Korrelation grisser ist bei EZ, als bei dem ZZ. Der Vsrlasser ist demnach
der Meinung, dass die Bedeutuns des Erbfakiors fiir die Bestimmung der

neurotischen Ziige feststeht.
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Legiferiri Biopolitice

Examenul prenuptial
A ' de
Dr. S. P. CUPGEA

Reolul biopolitic al examenului prenuptial

Individualismul secolului trecut a considerat persoana umani
ca un scop in sine, fard indatoriri fati de corpul neamului din
care face parte, iar actele omului ca satisfaceri ale tendintelor
individuale, ingradite doar de posibilitatea unei convietuiri so-
ciale. Pentru individ lumea incepea cu el si se sfarsia tot cu el;
el era o aparitie care-si gisia idealul in sine insusi si in trairea
cit mai intensd a vietii lui personale.

Biologia modernd nu a intarziat ca si ccboare individul de
pe piedestalul pe care si l-a ridicat siesi, considerdndu-se pe
sine ca scop al existeniel, si a ardtat ca ingvidualitatea nu este
decit un moment articular intre trecutul si viltorul generatiilor,
o existentd efemerd care-si implineste rostul siu nu prin scurta
sa aparitie, ci prin transmiterea unui torent de viatd etern, prin
asigurarea continuititii de vieatd a neamului. Aseminitor aler-
gitorilor care dau din mani 'n manid ficlia focului olimpic,
individualitatea umana transmite din generatie in generatie co-
morile biologice ale curcntului de viatd a cidrui perpetuare este
principalul rosi al temporalului purtitor de ficlie.

Ar i gresit si se creadd ci aceastd noud incadrare in
biologic a omului este rezultatul unor conceptii metafizice sau
politico-sociale. Eternitatea curgerii generatiilor si temporanei-
tatea omului ca individ este una din marile descoperiri ale
biclogiei moderne. Si ne gandim numai la cercetirile lui Weis-
mann, si mai ales la confirmarea lor experimentals, ca si gisim
demonstrarea faptului ci individul nu este decat un purtitor
temporal al plasmei germinale, purtitor care dispare dupice a
asigurat perpetuarea si continuifatea speciei. Existenta indivi-
dului este subordonatid mentinerii speciei.

Privite din acest punct de vedere, actele individuale au o
semnificatie cu totul noud. Ele nu mai au o autonomie, nu inte-
reseazdi numali individul i bunistarea lui, ci ele cistidd o sem-
nificatie profunda in functie de valoarea lor pozitivi sau ne-

3
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gativd fati de generatiile viitoare. O infeciie sifilitici nu mai
este o simpld problemd de sdnfitate individuala, ci devine o
problema mult mai profunda prin posibilitatea transmiterii ei
la generatia viitoare si prin alterarea ei congenitali (nu ere-
ditara). Bolile ereditare (si intre acestea in special bolile min-
tale si criminalitatea) inceteazi de a mai fi o ,chestiune per-
sonald” din clipa in care individul bolnav poate fi sursa miilor
de descendenti tarati care degradeaza capitalul biologic al ge-
neratiilor viitoare. Sunt cunoscute tuiuror celebrele familii dis-
genice Kallikak, Zero, Hill, Nam, etc., care, pornind dintr'un
individ sau dintt'c pereche de o [acturd ereditari inferioari,
au fost, de-a-lungul generatiilor, izvorul miilor de bolnavi min-
tali, criminali, alcoolici, epileptici, etc.,, scdzdnd valoarea bio-
logici a corpului etnic si devenind totatitea izvoare de noi
progenituri deficitare,

Césatoria nu este, si nu poate fi, un simplu act personal,
ci este un act biclogic de mentinere a speciei umane, si de ris-
pundere fati de generatiile viitoare pe care le origineazd si
pe care le poate imbogidti sau le poate degrada atat calitativ
cit si cantitativ. In societatea moderni adesea s'a pierdut din
vedere sensul biologic al cdsitoriei, predominand consideratiu-
nile socio-economice la contractarea ei. Dar cisitoria nu este
un act social decit diri punct de vedere formal; in fond ea este
un act biologic, o etapd biologicid socializatid inire generatiile
in succesiune. Din acest punct de vedere trebuie si privim ci-
sitoria, ca si intelegem importanta reformelor biopolitice care
ridici aceastd institutie sociald, din nou, la rangul unui con-
tract biologic cu adéanci ridspunderi fati de viitorul neamului.

De calitatea cidsitoriei depinde calitatea descendentei. De
felul cum este dirijat colectivul social de astazi, depinde ca-
pitalul biologic de maine al neamului.

Multe organisme polilice lisau toati problema dirijarii bio-
logice a natiunii in grija voin{ei 5i a capriciilor individuale. Se
pierdea din vedere ci in societatea actuala, factorii care in
trecut garantau mentinerea nivelului biologic al unei natiuni, au
fost in cea mai mare parte inldturati'). Selectia naturali care
climina pe cei inferior dotati este anihilati de un umanitarism

1) I. Moldovan: Igiena Natiunei. 1925,
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prea putin biclogic. Selectia sexuali este denaturati prin inter-
ferenta intereselor de ordin socio-economic. Consideratiuni ma-
terialiste modificd bilantul fecunditatii. Rezultatul acestei eli-
mindri progresive a factorilor biologici de selectie este repradu-
cerea nestdviliti a taratilor, bolnavilor mintali, idioiilor, epi-
lepticilor, etc., si sciderea fecunditatii celor normali si a celor
superior dotati. Cifrele reproducerii diferentiale sunt demon-
strative. In timp ce in familiile intelectualilor cu dotatie su-
perioard avem 1-—-15 copii de femeie (in cursul perioadei dela
15—49 ani) in familiile ca copii criminali gisim peste 3 copii
de fiecare femeie in aceeasi etate!]. Fertilitatea bolnavilor ere-
ditari propriuzisi este si mai ingrijoridtoare. Reproducem cateva
date demonstrative®):

Calegoria Media dimensiu-
nii tamiliei
Surdo-muti (Anglia, Schuster] . . 62
Surdo-muti {America, Schuster) . . 6,1
Alienati (Heron) . . . . . . . 69
Degenerati [Edinburg) . . . . . 61
Criminali (Goring) . . . . . . . 66

Este evident deci cd, eliminarea fortelor naturale de selectie
prin progresul unei civilizatii pur individualiste si deslipiti de
realitatea biologici, a determinat o rupere a echilibrului repro-
ductiv: generatiile de maine nu vor mai fi produsul celor buni,
séndtosi, capabili, ci vor fi, din ce in ce mai mult, progeniturile
debililor mintali, ale criminalilor, ale epilepticilor si ale tuturor
minus-valorilor biologice.

In fata acestei degradiri progresive a calititii neamului,
poate care organismul politic, statul, si rimani inactiv? Statul,
<a §i individul, si mai mult ca individul, are o rdspundere fald
de capitalul biclogic perpetuat pentru viitor. Statul nu este
decat o etapi actuald de organizare colectivi pe marele curent
de vieati al neamului. El nu poate trii numai pentru prezent,
ci trebuie si organizeze viitorul biologic al singurei realitd{i

'} P. Ramneamfu: Bul. Eug. si Biopol. 1940. 4—6.
2) P. Ramneamtu: Bul, Eug, si Biopol. 1938. 1 -2.
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nesfarsite: virtejul succesiunei de generatii care formeazi marea
familie a neamului. Destinul neamului este fixat de calititile
pe care el le poartd din generatie in generatie. Statul are da-
toria sd He pizitorul acestui destin bioclogic si cultivatorul acestei
comori erzditare. Privit ca un organism social cu menire tempo-
rald, statul poate si fie o formatiune politicd; dar statul ade-
viirat care are o menire istoricd si o rispundere faja de viitorul
neamului, nu poate si fie decdt un stat organizat biopolitic').

In fata perspectivei amenintitoare a unei catastrofe biolo-
dice, au inceput si apard elementele unei organiziri statale
biopolitice, uneori sporadic si timid, alteori masiv §i curagios.
Intre primele institutiuni sociale, care se impun a fi reclidite in
lumina conceptiei statului biopolitic, este institutia cisitoriel.

Casidtoria este forma sociald a fondarii unei familii; deci
a intemeierii unui izvor de spite ereditare, din care si se imbo-
gateasci generaliile viitoare. De sinitatea izvoarelor va depinde
sinitatea marelui fluviu al neamului. A lua parte la plimadirea
generatiilor viitoare nu este numai ¢ datorie, este si un drept.
Un drept al celor sinitosi la trup si la suflet, al purtatorilor
de dispozitiuni eredifare sindtoase. Taratii, degeneratii, nu au
dreptul si altereze, prin fecunditatea lor nestaviliti, calitatile
acestui corp etnmic. Sidn3tatea corpului elnic cere impiedecarea
reproducerii acelora care poarti in plasma lor germinalid ele-
mentele unei descendenle nedorile (degenerati, bolnavi mintalk
ereditari, debili mintali, etc.), si incurajarea fertilititii elemen-
telor normale si superior dotate. Una din misurile biopolitice
a cirei importan{i este deosebit de mare pentru asigurarea
sinititii ereditare a deneratiilor viitoare este examenul pre-
nuptial. 4

Examenul prenuptial este, in esenid, o metodi eugenici ne-
gativd, asigurand eliminarea dela procreatie a elementelor in-
ferivare din punct de vedere ereditar. In acelas timp insi, inca-
drat intr'un complex de misuri biopolitice, examenul prenuptial
poate deveni un valoros instrument al eugeniei pozitive, selec-
tiondnd perechile sindtoase si supericare, a cidror fertilitate
trebuie incurajati. In cele ce urmeazi vom expune, in linii mari,
modalitatea de realizare a examenului prenuptial in diferite

1}y 1. Moldovan: Biopolitica, Cluj, 1926.
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stale, si vom schita valoarea pozitivd si educativi a acestui
examen. Trebuie si amintim insd c¢d prin accentuarea contrain-
dicatiilor sociale, adesea examenul prenuptial a rdmas o simpla
misurd eulenici.

* *
%*

Inainte de a trece la aceastid expunere, credem ci e necesar
sd discutim una din cele mai frecvente critici ce se aduce exa-
menului prenupiial — precum si tuturor masurilor care impie-
dici reproducerea deficientilor ereditari, Datoritd studiilor, mai
mult populare decat bazate pe date stiintifice, ale lui Lombroso,
s'a format aproape unanima convingere cd ar exista o striansi
inrudire intre genialitate si nebunie, si ¢i eliminind germenele
nebuniei, am eliminat din omenire si germenele genialitatii. Afir-
matiile acestea, fdrd nici un reazam real, — ci sustinute, cum
spune East, doar de complexele de inferigritate ale omului me-
diocru care tinde sd coboare culmile la care el nu poate ajunge,
— au fost desmintite la primul control al faptelor, Astiel
Havelock Ellis a cercetat frecventa alienatiei mintale la parintii
a lor 1030 oameni considerati geniali, si a gasil la mai putlin de
1% din parintii acestor genii britanici, manifestatiuni de alie-
natie mintald. Chiar dacd am dubla aceastd cifrd, ea riméne incd
departe de frecvenla nebuniei in populatia generals, care e de
cel putin 3% (5% —10% dupa cele mai noi statistici ale lui
Landis si Page). Geniul se naste deci nu din bolnavi mintali, i,
din contra, din stocuri ereditare mai sdn#dtoase decal stocurile
din care rezulti populatlia medie’).

Oprind dela reproducere spifele ereditare tarate, nu im-
piedicim aparitia dotfatiei superioare, ci — pur si simplu — im-
piedicim aparitia degeneratilor fizici i mintali.

Diferitele sisteme de control sanitar si eugenic prenuptial

Problema indrumd#rii sanitare §i eugenice a cidsitoriei a preo-
cupat aproape toate statele, dar legiferarea dreptului de a se
cisdtori a variat dupd conceptia fundamentali politico-biologici
a statului respectiv. In unele state cu caracter individualist ac-
centuat, examenul prenuptial a fost considerat ca o incilcare a

1) E. M. East: Heredity and Human Affairs, Scribner’s Sons, 1927,
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libertatii individuale (in cazul de fati a libertitii de a procrea
oricati degenerali), si nu s'a ajuns la legiferarea obligativititii
acestui examen. Proectele de legi propuse in aceste state in-
cearcd, de obiceiu, sd impace libertatea de hotirire a individului
cu necesitdtile sindtitii publice. Astfel proectele franceze cer
un examen prenuptial obligator, dar fird interdictie medicali,
lasindu-se interesatului rolul de a judeca dacid trebuie sau nu
sd se cisdtoreascd, in urma sfaturilor medicului examinator.

Tendinta generald insa este de a se legifera dreptul de
veto (interdictie) medical, deci de a declara anume boale ca un
impediment pentru cisitorie. Caracterul examenului prenuptial
variazd insi in raport cu categoria de afecfiuni care sunt de-
clarate impedimente maritale. O mare parte a statelor, care au
legiferat contraindicatiile gi impedimentele sanitare ale cidsito-
riei, nu s'au bazat pe principiul unei necesiti{i eugenice, de
ameliorare a generatiilor viiloare, ¢i pe principii de purd salv-
gardare a sinititii publice a generatiei actuale. Astfel vom gasi
multe state care au legiferat dreptul de interdictie medicald
numai pentru bolile venerice si cele infecto-contagioase, si au
neglijal grupa cea mai importantd a deficientelor ereditare. S'a
interzis cdsitoria sifiliticilor, a gonoreicilor, uneori a tubercu-
losilor, nu din considerente fati de descendenta lor, ci prin fap-
tul c3 aceste afectiuni fiind contagioase, ar reprezenta o .va-
timare a integritatii corporale” a partenerului marital. Legea
— in aceste cazuri — nu s'a géndit si asigure sinitatea des-
cendentilor, si prin aceasta sdnitatea neamului, ci s'a gandit si
pizeascd sinitatea indivizilor contractanti. Totusi, aceste legi
au o oarecare valoare de viitor (ne gindim la sifilisul con-
genital, avortul sifilitic, sterilitatea datoritd gonoreei, etc.) desi,
in cea mai mare parie nu au fost realizate cu scopuri eugenice.

Fird a contesta importanta deosebitd a boalelor venerice, a
tuberculozei pentru corpul etnic, trebuie totusi si accentuim
ci nu acestea formeazid nucleul problemei. Aceste afectiuni,
oricaf ar fi de serioase, se pare ci nu altereazd plasma germi-
nald, si rdméan pure afecfiuni ale somei, Pentru combaterea lor
avem atdt armele profilaxiei individuale si sociale, cat si armele
terapeutice. Dar ce arme avem — afarid de impiedicarea repro-
ducerii — fati de plasma germinald de calitate infericari a
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criminalilor, {atd de insuficientia genetici a bolnavilor mintali,
fati de toate aceste spite ereditare tarate care impéanzesc in-
tr'un numir din ce in ce mai mare corpul natiunii? Bolile si
inferiorititile ereditare sunt acelea care ~— in primul rand —
trebuiesc impiedicate si se transmiti generatiilor care vin, Exa-
menul prenuptial care nu urmdireste aceastd categorie de ano-
malii psihosomatice ereditare, are o valoare foarte scdzuti pen-
tru viitorul neamulwi, indiferent de valoarea pe care ar avea-o
pentru salvarea . integritdtii corporale” a indivizilor actuali.
Acest lucru a fost inteles in special in tirile din Europa, Ame-
rica de Sud si America centrald, care — in cea mai mare parie
— au legiferat nu numai impedimentele medico-sociale ale céd-
sitortei, ¢i si contraindicatiile de naturd eugdenica.
* = #*

In cele ce urmeaza am incercat si grgpam diversele sisteme
de control sanitar prenuptial dupd caracteristicele lor funda-
mentale, tinind seama in special de obligativitatea controlului,
de dreptul de interdictie medicala si de caracterul social sau
eugenic al impedimentelor sanitare!).

1. Centrolul sanitar bazat pe ¢ simpld declaratie a logodnicilor
cd dupa stiinta lor nu sunt bolnavi.

Aceastd declaratie se cere in urmitoarele state Nord ame-
ricane: California, Delaware, Indiana, Maine, Nebraska, Okla-

1) Datele asupra diferitelor sisteme de control sanitar prenupiial au
fost luate din urmitoarele lucriri;
. Zolog si 0. Comsia: Bul. Eug si Biopol. 1935 p. 129.
von Hellmer Wullen: J. of Heredity. 1937. 8.
Ramneamiu; Bul, Eug. §i Biopol. 1938, 3—4.
. Banu: Rev. Ig, Sociala. 1936. 5,
. E. Kopp: J. of Heredity. 1938, 4.
. Voina: Bul. Eug. si Biopol. 1936. 8- -i0
Steinwallner: Forschritte Erbpath. Rassenhygiene. 1939, 6,
. Schreiber: Bul. prot. l'enfance 139. {Clasilicarea sistemelor este
inspiratd dupd clasificarea lui Schreiber).
D. M. Kauschansky: Arch. f. Rass. u. Geselsch. Biol. 1933. 1,
A, lonascu: Pandectele Romane. Caet. 1X. 1936,

OFFZOTIR
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homa, Pensylvania, Utah, Vermont gi Virginia'}. Nu exista deci,
in acest caz, o obligativitale a unei examiniri prenuptiale, si
declaratia logodnicilor priveste, in general, numai bolile vene-
rice: sifilis §i gonoree. In aceste state, ca o compensare a lipsei
de legiferare poate, s'au desvoltat oficiile de consultatie prema-
trimoniala, din initiativd particularid. (De ex.: Los Angeles In-
stitule of Family Relations, sau Marriage Counsel of Philadel-
phia, etc.), dar aceste oficii au mai mult rolul de a ajuta adap-
tarea familiald a sotilor decat de a asigura o descendentd sina-
toasd. (A se vedea si la punctul 3}.

2. Centrol sanitar bazat pe o asigurare scrisi a logednicilor \

cd s'au informat reciproc asupra stdrii sanitare.

Sistemul acesta a fost adoptat in Rusia. Legile sovietice nu
previd cerlificat sau impedimente sanitare ale cisidtoriei, ci cer
o simpld informare reciprocd, necontrolatid in privina sinceri-
titii, informatie care priveste boalele venerice si tuberculoza.
Se prevede de-asemenea cd nu se poate contracta o cisatorie in
cazul prezentei unei boli mintale stabiliti juridiceste. Aceasti
prevedere nu este fAcuti cti scop eugenic (desi ar putea servi
in mod indirect acestui scop), ci numai ca o aplicare speciald a
principiului incapacititii neresponsabililor de a realiza acte civile.

3. Examen medical prenupfial neobligator, recomandat sau nu
de ofiterul stdrii civile.

Legea din Uruguay prevede consultatiuni publice prematri-
moniale {privind bolile venerice), care, fiard a i obligatoare,
sunt recomandate fiecirui candidat la depunerea actelor la ofi-
terul stirii civile. Am putea aminti aici ca organizatii asemini-
toare consultatiile prematrimoniale publice, in cadrul serviciilor
de medicind preventivi, din Belgia si Olanda (Anvers, Bruxelles,

1} Vechile legi nord-americane interziceau, in cea mai mare parte a
Statelor, casitoria cu bolnavi ereditari, in special mintali (De ex.: Michi-
gan 1867, Delaware si Kentucky 1893, Connecticut 1893, New Jersey 1904,
Indiana, Minnesota, Ohio 1905, etc.]. Necerindu-s¢ insd un certilicat me-
dical, ele au rdmas simple desiderate fara valoare practlicd, iar noile legi-
ferdri ale cidsatoriei (in jurul anilor $935- 1938), au accentuat numai con-
traindicatiile medico-sociale (venerice, contagicase). Vezi Hellmer Wullen.
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Amsterdam), care nu sunt obligatoare, §i nici nu sunt recoman-
date oficial de ofiterul stirii civile, dar sunt servite de o puter-
nicd propagandd intre candidatii prezentati pentru depunerea
actelor in vederea cidsdtoriei (brosuri, afise, etc.). Consultatiuni
premaritale de acest fel mai gisim in Anglia, Elvetia, unele din
Statele Unite (California, Pensylvania, etc.), vechia Austrie si
Cehoslovacie.

4. Examen medical prenuptial cbligator, fird eliberarea unui
certifical de sdndtate §i fdrd pronunfarea unei interdicfii
medicale.

Acest sistem a fost conceput de G. Schreiber, adoptat d=
Societatea francezi de Eugenie, si propus spre a fi legiferat de
senatorul Justin Godart, dar rdmas in stare de proect. Redac-
tarea propusi a fost urmaitoarea: ,lnainte de a proceda la pu-
blicarea prevdzutd in articolul 63, ofiterul Ririi civile va cere
sa i se remitd de citre fiecare din viitorii soti un certificat, da-
tind de mai putin de o luni, emanind dela un medic, si adeve-
rind cd viitorul sot sau sotie a fost examinal{d) de el in vederea
«casitoriei”. In acest proect nu se pronuntid vre-o interdictie,
medicul insid este obligat si dea sfatul siu candidatului, li-
sdndu-i acestuia rolul de a judeca si hotari.

Proectul este destul de interesant, dar valoarea lui euge-
nicad depinde de faptul dacd examinirile se fac de medici spe-
cializati in eredopatologie si dupid un plan comun de indicatii
$i contraindicatii eugenice. (Planul de contraindicatiuni al lui

Schreiber il dim in Tabela I).

5. Examen medical prenuptial obligator, fdara veto medical, dar
cu incunogtintarea obligatorie a candidatilor privitoare la starea
sanifard a partenerului marifal.

Modul de incunostintare a fiecirui candidat despre slarea
sanitard a celuilalt logodnic poate varia: incunostiniarea ver-
‘bala ficuti de medicul examinator, sau eliberare de certificate
medicale pe care logodnicii sunt obligati a le schimba intre ei.
Sistemul acesta a fost propus in Camera Franceza conform re-
dactarii date de Duval-Arnould, dar n’a iesit din stadiul de
proect. A fost respins in numele secretului medical §i din cauza
prejudiciilor pe care le-ar putea aduce candidatilor utilizarea
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TABELA .

Contraindicatiunile sociale si eugenice ale cdsdtorici
(dupd G. Schreiber)

a) Boli eu progn. fatal, ex.: cancer incurabil, Thkec. I. drava.
b) Infox. grave inveterate, ex.: alcoolism cromic, 1oxicomanii.
g ¢) Afect. grave cardiovasculare: aneurismul aort., aort, grava.
g d) Hemofilia.
: 5 e) Boli nervoase grave, de ex.: sifilis vechiu cu semne ner-
T voase, patalizie gen. progresivd, tabes, scleroza in plici,
:-'g @ epilepsia chiar secundari.

et E'E ) Boli mintale incurabile: psihoze sistematizate progresive,

= a psihoze esentiale.

et R g) Vagdabondaj, delincventd, homosexualitate ireductibile,

=| = R De-asemenea cdsiatoria homosexualilor mixti, sau a homo-

= Z i hetero-sexualilor.

i :_.: a} Procreatia imposibild: histerectomie, deformatiuni grave

:J - putdnd fi cauza disfociilor,

21 ‘; o b) Procreafia nedoritd:

o O E 1. Boli familiale cu ereditate dominantd (tip; Coreea

- s & Huutington],

b —8-5 2. Boli familiale cu ereditate recesivd (tip: relinita pig-

o o % mentard, surdimutitate farniliald).

;; .,g § 3. Boli cu ereditate legati de sex: tip hemofilia. Se con-

Y g™ traindicd casdtoria femeii sinitoase dar purtdtoare a

s e tarei.

v é 4. Bolile previdzute in legea germanid: Debilitatea mintala,
schizoirenia, psihoza maniaco-depresivd, epilepsia ere-
ditard, coreea Huntington, orbitea ereditard, surdifatea
ereditari, malformatiuni grave ereditare,

a) Tuberculoza evolutivd: I, pericol pentru soti; 2. pericol
— pentru copii (teren, infectie}.
g b) i. Sancru simplu; 2. blenoragia acutd; 3. sifilisul (peri-
E‘ col pentru sot si pentru descendenti).
& Pentru aceste boli se va stabili cdnd, cel bolnav se poate

ciisitori (tratament, etc.).
3 a) Tuberculoza inchisi (copiii se vor vaccina cu B.C.G., se
wy 2.2 vor indepirta din mediu, ete.).

i EE b) Blenoragia veche [urmind tratament, ingrijindu-se part-

g 3§ nerul, ingrijindu-se copilul).

- cj‘:‘ ¢) Sifilis necontagios (se va face tratament in cursul sarci-

: - nei gi dupd nagtere).

- a) Descendentii cancerosilor.

" . b) Tinere fete amenoreice {dacé nu e primitivd i permanenti).

° # - cj Descendeniii sindtogi, trecuii de virsla aparifiei boalei,

- o ai familiilor cu boli ereditare dominante,

: < d) Candidatii de sex masculin descenden{i ai unei familii

" z care are o boald ered. matriarcald {transmisi prin femei].

u| & e Consanguini perfect sinitosi si normali.

l f) Candidatii san&iosi si normali.
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datelor din ceriificatul medical inméanat partenerului marital.
Totusi, elemente din acest sistem, gdsim ca o complectare a
unor legi privitoare la examenul prenuplial. Astlel, peniru unele
afectiuni se admite cédsitoria dupi irformarea oficiald a celui-
lalt logodnic, in Turcia (tuberculozd), Danemarca (epilepsia.
lepra, gonoreea), etc.

6. Examen medical prenuptial obligator, cu eliberarea
de certificat de aptitudine la cdsdlorie, §i cu pronunfarea
de interdictie medicald.

Valoarea acestui sistem total obligator depinde de creiarea.
de institutii s! personal specializat, si de stabilirea judicioasid
a impedimentelor medicale ale cisdtoriei. Multe din tiri au
acceptat acest sistem de examen prenuptial obligator, cu veto.
medical, dar adesea valoarea lui eugenica a fost micsoratd prin
lipsa de institutii si de personal specializat, sau prin limilarea.
obligativitatii la boli cu caracter social. Predominarea criteriului
social in stabilirea contraindicatiillor maritale, o giisim in special
la Statele Americei de Nord. , Legile americane, cum spune M.
EXKopp, urméiresc s amelioreze in primul rand dificaltitile
generaliei prezente, pe cind legile europene cautd si organizeze-
generatia viitoare”’. Chiar atunci cdnd Statele Nord-Americane
introduc examenul prenuptial obligator, acest examen il restrang
la depistarea venericelor, si nu pun accentul pe aspectul propriu
zis eugenic al problemei. Este curicasid aceasti atitudine, ciand
ne gindim ci — de alti parte — aceleagi state au introdus,
pentru intiia ord, sterilizarea eugenicd, si unele din ele (de ex.
California), au o activitate remarcabili in aceasti directie.

In raport cu accentuarea punctului de vedere eugenic in
examenul prenuptial, putem Impdirti sistemul obligator cu veto
medical in doud categorii: a) acceptarea impedimentelor me-
dico-sociale si b) acceptarea atat a impedimentelor medico-so--
ciale cat si a celor eugenice.

Statele care au legiferal interdictia medicald numai pentru.
boli contagicase si venerice, sunt: Connecticut, Illinois, Michi-
gan, Wiscosin, New-Hampshire, Kentucky, New-York, Rhode-
Island, Alabama, Louisiana, North Dakota, Oregon, Texas, Wyo-
ming. Tot aici putem grupa si Roméania. Examenul prenuptial in
Romania se ocupi numai cu depistarea sifilisului si a tubercu-
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lozei. Bolile ereditare — deci punctul de vedere eugenic pro-
priu zis — nu constitue impedimente legale. O alti caracteristici
a examenului prenuptial din Romaéania este faptul ci priveste
numai o categorie redusid a populatiunii: functionarii, si nu se
preocupd de marea masd a reslului populatiei.

Examenul prenuptial obligator, cuprinzand atat contraindi-
ccatiile medico-sociale (boli contagioase si venerice), cat si con-
traindicatiile eudenice (boli si inferioriti{i ereditare}, s'a legi-
ferat in: Ecuador, Salvador, Venezuela, Paraguay, Argentina,
Brazilia, Mexico, Panama, Bolivia, Chile, Guatemala, Nicara-
gua, Peru, precum si in: Suedia, Norvegia, Danemarca, Islanda,
Finlanda, Letonia, Estonia, Lituania, Italia, Jugoslavia, Monaco,
Turcia, Bulgaria, Spania, Pertugalia, Germania.

Legea germand (Ehegesundheitsgesetz 18. Oct. 1935), fiind
cea mai complectd, o vom expune mai pe larg. latd articolele
fundamentale:

§ 1. O casitorie nu trebuie si fie incheiata:

{a) cand unul din logodnici sufere de o boald cu ca-
racter contagios care permite presupunerea unei
vatamari considerabile a sdn#titii celuilalt parte-
ner sau a descendentiloi;

(b} cdnd unul din logodnici este declaral iresponsabil,
sau este sub tuteld temporali;

(¢} cand unul din logodnici, fira a fi fost declarat ires-
ponsabil, sufere de o turburare psihici care lasi
ca, peatru comunitatea etnicé, cisitoria si fie con-
siderati ca de nedorit;

(d) cand unul din logodnici sufere de o beali ere-
ditari in sensul legii pentru prevenirea descenden-
jei bolnave ereditar {Geselz zur Verhiitung erb-
kranken Nachwuchses, prevede urmitoarele bali
ereditare: Debilitate mintala inascutd, schizofrenie,
psihozd maniaco-depresivi, epilepsie ereditard, co-
reea ful Huntington, orbire ereditari, surditate ere-
ditara, malformatiuni grave ereditare si eventual
alcoolismul grav).

§ 2. Motivul din § 1. d. nu se opune legirii cisitoriei daca
celalat logodnic este steril.
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Legea germand prevede eliberarea certificatului de aptitu-
dine matrimoniala de citre oficiul eugenic (Beratungsstelle Hir
Erb- und Rassenpflege), dupa o examinare deosebit de amanun-
tita, in care rolul fundamental il are determinarea structurii
ereditare pe baza studiului familiei contractantilor. Conira re-
fuzului de a se elibera acest certificat se poate face apel la
Tribunalul eugenic {Erbgesundheitsgericht) si apoi Ia Tribunalul
superior eugenic (Erbgesundheitsobergericht).

Retinem din legea germani urmitoarele: obligativitate, pre-
dominarea punctului de vedere eugenic, fird a se neglija punc-
tul de vedere social, si creiarea de institutii si de specialisti
care si asigure atdt o buni examinare, cit si un bun control al
acestor examindri. Prinir'o ordonantd speciali s'a previzut ci
acolo unde, din lipsa specialistilor in eugenie, nu se pot examina.
toate cazurile, se vor examina numai acele fatd de care autori-
tatea civild sau sanitard are suspiciuni bine fondate privitoare
la existenta unel confraindicatiuni de naturd eugenici. Pentru
a se pulea generaliza acest examen — precum si celelalte misuri
eugenice previzute de legile germane — s'au infiinlat cartote-
cile ereditalii pe centre regionale. In acesle cartoteci se aduni
istoria ereditard, pedigriul {lecdrei familii, ele reprezinli o in-
ventariere eugenicd a regiunii si dau indicatiuni precise in ori-
ce imprejurare, asupra componenlei ereditare a fiecirui individ.

Legile celorlalte state din aceastd categorie se aseamdini
principial cu legea germand, diferentele cele mai frecvente pri-
vind stabilirea contraindicaliilor matrimoniale.

Ecuador considerd ca impediment sifilisul, gonoreea, tuber-
culoza, lepra, dipsomania si orice altdi boald contagioasd sau
transmisibild descendentei. Certificatul poate fi eliberat d= orice
medic. In Paraguay se cere un certificat eliberat de doi medici
oficiali, adeverind ci logodnicii nu sufere de: boli mintale, lepré,
tuberculozi, leishmanioze, sililis, gonoree, alcoolism habitual. In.
Argentina certificatul este eliberat tot de un medic oficial, st
sunt interzise cidsdtoriile celor care sufere de venerice, conta-
gicase, leprd si boli mintale. Brazilia interzice cisatorirea bol-
navilor mintali, iar Chile si a dipsomanilor si impotentilor. In
Bolivia se considerd ca impedimente: bolile contagicase, bolile
cronice si incurabile, alienatia mintald si dipsomania habituala,

Bolile mintale, debilitatea mintald si impotenta, sunt im-
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pedimente ale cisdtoriei in Guatemals (aici si contagioasele],
Nicaragua, Peru, Salvador, Venezuela. O lege mai cuprinzitoare
gasim in Mexic: e interzisd cadsitoria in caz de dipsomanie, mor-
finism, toxicomanii, boli mintale, debilitate mintald, impotenia
incurabili, boli cronice incurabile, contagicase sau transmisibile,
Impedimente similare gisim in Panama: impotenta fizica, sifilis,
_gonoree, tuberculozi, boli mintale, epilepsia si afectiuni similare,

Suedia, Norvegia, Danemarca, Islanda, Letonia, Lituania,
Estonia, au introdus de-asemenea obligativitatea certificalului
prenuptial, care se elibereazi de oficiul sanifar sau de medici
oficiali, si impiedicd c#sitoria anormalilor psihici, surdomuti,
-epileptici, venerici, psihopati, tuberculosi si purtdtori ai ano-
maliilor fizice grave. Anormalii psihici, surdemutii si epilepticii
se pot cdsitori dupi o sterilizare prealabiid. Danemarca inter-
zice si casatoria alcoolicilor cromici. Legea norvegiana si cea
danezi, in unele cazuri, — lepri, gonoree, epilepsie — admit
-cisiitoria dacid ambii candidati au fost informati asupra peri-
colului pe care aceste boli il comporti pentru ei si pentru des-
-cendenti.

Turcia a introdus certificatul medical obligator, eliberat de
un medic oficial, si oprind césitoria in caz de: sifilis, gonorce,
sancru, leprd si boli mintale. In caz de tuberculozi césitoria se
.aménid de doui ori céte sase luni, incercindu-se un tratament,
apoi se permite casitoria dupid o prealabild informare a candi-
datilor asupra pericolelor a ciror risc il iau asupra lor. Bulgaria
-opreste cisdforia bolnavilor mintali, a debililor mintali si sifi-
liticilor, iar in Italia, Spania, Monaco, Portugalia, este de-ase-
menea interzisd casitoria bolnavilor mintali, O lege asemani-
toare are si Jugoslavia (bolnavi mintali si venerici). O privire
rezumativd asupra diferitelor sisteme de control prenuptial se
gaseste in Tabela II.

* *
*

Desigur ci aplicarea practicd a legilor expuse mai sus cere
-0 organizare eugenicd desidvarsitd. Nu toate statele, care au le-
giferat examenul prenuptial, au reusit s3-si creieze organizatiile
-eugenice capabile de a executa in bune conditii acest examen,
dar in toate aceste state este o activitate stiintifici remarcabild
‘in vederea indrumirii biologice a educatiei medicale si in vede-



TABELA II.
Dileritele sisteme de control sanitar §i engenic prenuptial

[19

SISTEMUL

Contraindicafiunile admise

Numai de aatura
sociald

Contral sanilar bazat pe ©
simplid declarajie a logodnici-

:allifornia, Delawa-
e, Indiana, Maine,

Sociale si eugenice

lor cd dupéd cunostinta lor nu | Nebraska, Oklaho-
sunt bolnavi ma, Utah, Pensyl-
vania, Vermont,
Virginia.
Control sanitar bazat pe o | Rusia (indirect eu-
asigurare scrisi a logodnici- genicil.
lor ¢i s’au informat reciproc
asupra stirii sanitare.
“Examen medical preﬁ-;pti-:_a_]— Uruguay Belgia, Olanda, An-
neobligator (recomandat sau glia, Elvetia, Cali-
nu de ofiterul starii civile], fornia, Pensylvania,
organizat din inifiativd de W | Vechia Austrie, Ce-
stat sau particulari. hoslovacia.
Examen prenuptial obligator, sistemui G. Schrei-
fira eliberarea unui certificat ber nelegiferat.
de sdnitate, §i fard pronun-
farea unei interdictii medicale.
Examen medical prenupfial o- | Turcia {numai pt. | Proeclul Duval-Ar-
bligator, firi interdictie me- tuberculoza). nould nelegilerat.

dicala, dar cu incunostinfarea
reciprocd obligatorie a can-
didatilor privitor la starea sa-

nitard a partnerului marital.

Examen medical obligator, cu

eliberarea unut certificat cde

aptitudine la cisaterie si cu

pronuntarea interdictiei medi-
cale.

" Conecticut, Hlinois,
Michigan, Wiscosin,
New-Hampshire,
Kentucky, New-
York, Rhode Island,
Alabama, Louisia-
na, North Dakota,
Oregon, Texas,
Wyoming, Romania.

‘]epra"l §i gonoree),

Danemarca [pentru
epilepsie si conta-
gioase).
(pentru

Norvegia
epilepsie,

Ecuadoer, Salvador,
Venezuela, Paragu-
ay, Argentina, Bra-
zilia, Mexico, Pa-
nama, Bolivia, Chi-
le, Guatemala, Ni-
caragua, Peru, Sue-

dia, Norvegia ,Da-

nemarca, Islanda,
Finlanda, Lefonia,
Estonia, Lituania,
Italia, Jugoslavia,

Monaco, Turcia,
Bulgaria, Spania,
Partugalia, Germa-

nia.
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rea creierii unei consgtiinte eugenice, care si permitid realizarea
cat mai completd a reformelor biopolitice. In mod provizor s'a
incredintat examinarea prenuptiald medicilor nespecializati in
probleme de eugenie (de obiceiu medicilor oficiali]. Tendinta ge-
nerald este insi formarea de medici eugenisli si creiarea de
institutii stiintifice ({institute eugenice, biopolitice} si de orga-
nizatii practice (oficii eugenice], asa cum le vedem realizate in
Germania.

Examen prenuptiasl san indrumere maritald ?

Examenul prenuptial, dupd cum reiese din cele expuse, are,
fie scopul de a preveni boalele contagioase -— si in special pe
acelea cu caracter social (tbe., sifilis, etc.); fie scopul eugenic —
si acesta este elementul fundamental al examenului prenuptial —
de a elimina spifele purtitoare ale unor tare ereditare. De cele
mai multe ori, examenul prenuplial serveste amindoui aceste
puncite de vedere: prevenirea sociali si prevenirea eugenica.

Examenul prenuptial insd nu se ocupd de felul cum indi-
vidul se adapteazd in casatorie, de felul cum isi realizeaza ar-
monia conjugalid, de rezolvarea problemelor care rezulti din
raporturile dintre sofi, de problemele sexuale ale familiei, etec.
Examenul prenuptial — in special sub aspectul lui eugenic ---
subordoneazd interesele individuale, intereselor speciei, si nu
se ocupit de bunistarea generaliei prezente, ci de sinitatea ere-
ditard a generatiei viitoare.

Exista insd o serie de cercetdri’) si chiar citeva organiza-
tiuni®), care se ocupid de problema cisdtoriel si a familiei, nu
insd dintr'un punct de vedere eugenic, ci cu scopul de a realiza
familii care si asigure individului o maximi satisfactie perso-
nali, de a realiza deci fericirea maritaldi a generatiei prezente,
fara a se ocupa prea mult de calitatea descendentilor acestor
familii fericite. Dupd cum existi o ,indrumare profesionali”
care urmdireste gasirea celei mai potrivite profesiuni si adapta-
rea individului la profesiunea sa, tot astfel este pe cale si se

1) De ex.: L. M. Terman {Psychological Factors in Marital Happiness);
E. W. Burgess (Predicting Adjuslement in Marriage); H. s5i E. Hart
{Personality znd the Family}, etc.

?)De ex.: ,Marriage Counsel of Philadelphia® sau ,Los Angeles Insti-
tute of Family Relations®, etc.



contureze ,indrumarea maritald” care are ca scop si ajute in-
dividului la alegerea partenerului marital — tinind seama nu-
mai de faptul dacd cidsidtoria poate produce fericire personali,
si sd adapteze individul la vieata de familie, ciutand si-i usu-
reze conflictele, nesigurantele, fobiile i alte preocupiri sau ob-
stacole intdlnite in aceasti vieati.

Cercetirile ficute de Terman, Burgess, Cottrell, Winch,
Hart si altii, au ardtat cd se pot, in carecare maisurd, stabili
conditiile individuale ale fericirei maritale, si cd stabilirea aces-
tor conditii ar putea fi chiar un inceput de ,,prognostic” in ceea-
ce privegte ,fericirea” unei combinatiuni maritale. Autorii amin-
titi au studiat personalitatea, varsta, starea culturali, starea so-
ciald, starea economici, caracterele sexuale, caracterele afective,
etc., ale candidatilor la cdsitorie, si au gisit o corelatie de
4+ 0,54 — +0,56 intre acesti factori si ,reygita” casitoriei, pri-
viti din punctul de vedere al fericirii soﬁﬁ. Aceasti corelatie
ne aratd ci prezicerea fericirit unui cuplu de candidati la ci-
sitorie se poate face cu destuli probabilitate dupi un studiu
serios al personalitatii lor si al conditiilor lor de desvoltare.

Indrumarea maritali nu se opreste insd la realizarea casi-
toriei cu o probabilitate crescutd de fericire. O serie de probleme
apar dupi realizarea cisitoriei: dificultiti sexuvale si traume
psihice de ordin sexual in primul rand, apoi probleme in lega-
furd cu sarcina, nasterea, adoptiunea, neintelegerile familiale,
etc. Indrumarea maritald are ca scop si rezolve si aceste pro-
bleme, ficind o operd de asistentd maritald si de igiend min-
tald a raporturilor intrafamiliale.

Indrumarea maritald nu este identici cu examenul prenup-
tial. Pe cind examenul prenupiial are, in general, un rol eugenic
predominant, cidutind si asigure o descendenti superioard din
punctul de vedere al caracterelor ereditare, indrumarea maritald
nu se gindeste la generatiile viitoare, ci la realizarea fericirii
indivizilor prezenti. Indrumarea maritalf are un caracter net
eutenic (nu eugenic) si s’a nidscut ca un produs al miscérii de
igiend mintald, spre deosebire de examenul prenuptial, care
este o misurd conceputd in cadrele eugeniei.

In consecintd (in special in Statele Unite), s'a pus intreba-
rea dacd problema cidsitoriei poate si fe rezolvatd pe calea
examenului prenuptial (eugenic) sau pe calea indrumirii ma-

4
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ritale [eutenic). Cel ce sunt condusi de a conceptie pur indivi-
dualistd, considerand individul ca un scop in sine si satisfacerea
dorintelor lui ca suprema lege, inclind spre indrumarea mari-
tald. Din contrd, acei care comsiderd individul numai ca o exis-
tentd temporala in serviciul speciei umane sau al neamului, vor
inclina spre examenul prenuptial, care nu se preocupi atit de
indivizii prezenii, cat de generatiile care vin si a céror calitate
ereditard vrea sd o asigure,

Desigur cd la nivelul mentalititii actuale, subordonarea to-
tald a motivelor individuale la cerintele speciei este irealizabili.
Dacd insd se asigurd individului un maximum de fericire in
vieata de familie, am realizat un ,scop al speciei” utilizdnd ,,0
dorintd de fericire” inerentd individului, Indrumarea maritald
poate deci si serveascd si un scop ,.supraindividual”, pentruca
orice mijloc care consolideazi familia este in serviciul speciei
si al neamului.

O complectare a examenului prenupfial cu elemente de in-
drumare maritald ar fi, probabil, o realizare ideald. Ar asigura
nu numai descendenta sanatoasa, ci si cdminul armonios, fard
de care familia nu poate fi o realitate durabild. Indrumarea ma-
ritala, desi conceputd cu un scop pur individualist si eutenic,
poate, cu anumile corective, si serveascd consoliddrii masurilor
eugenice pe care le urmireste examenul prenuptial.

Cisiatoria bolnavilor ereditari

In urma introduceri examenului prenuptial cbligator st a
legiferdrii contraindicatiillor maritale, rimane un numir mai
mult sau mai putin important de candidali pe care legea i-a
impiedicat de a realiza o césitorie. Socarta acestora a devenit o
preocupare serioasd in Germania, fiindcd nu este in interesul
statului de a lipsi de un cdmin, chiar pe cei inapti pentru pro-
creatie. Desigur cd problema celor contag osi si venerici este mai
simpla: sunt supusi fratamentului medical, si capacitatea lor
maritali se judecd in raport cu reusita acestui tratament. In
ceeace priveste bolnavii ereditari, dupd cum am vizui, legea
germand spune la § 2, cd se poate realiza o casidtorie a acestora
dacd celalalt logodnic este steril. Cum insa sterilizarea opera-
torie se face cu respectarea secretului medical, ar fi foarte greuy,
pentru persoanele care nu au dreptul s& se cidsdtoreasci decat
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cu sterili, sa-si giseascd singuri partenerul marital. Cu scopul
inlesnirii cdsitoriei acestora s'a creat la Dresda um oficiu de
mijlocire a cdsitoriei intre persoanele cu ereditate incircata si
persoanele sterilizate sau sterile. {Ehevermittlugsstelle fiir Erb-
kranke). O sectie asemanitoare s'a infiintat si in cadrul servi-
ciului sanitar din Berlin, si care activeazi peniru intreaga tara.
{Die Reichstelle :fir Eheberatung und Ehevermittlung, beim
Haupgesundheitsamt der Stadt Berlin). Aceasti sectie mijloceste
casitoria legali a celor sterilizati cu sterili naturali, cu indivizi
care au capacitatea reproductivd foarte restrinsi, sau cu per-
soane a cidror descendenid nu este de dorit pentru corpul etnic.

Examenul prenuptial ca mijloc de eugenie pozitiva

Am prezentat mal sus examenul prenupfial ca un mijloc de
eliminare a acelora, a caror reproducere nu ar face decat si
scadad valoarea capitalului biologic al ger®ratiei viitoare. Sub
acest aspect, examenul prenuptial colaboreazi la plimidirea
sdnidtatii neamului printr'un rol negativ, de eliminare a celor
inapti. Ar 1i insd nedrept si credem ci examenul prenuptial
nu ar putea si dea o contributie eugenica pozitiva activind nu
numai la eliminarea celor inapti, ci si la ridicarea fertilitatii ce-
lor bine dotati din punct de vedere ereditar.

Amintim aici numai rolul examinarii prenuptiale la acor-
darea imprumutului de cidsilorie. Legea germanad din Octomvrie
1934 acordi iinerilor casdtoriti imprumuturi care sunt reduse
cu 25% la nasterea fiecdrui copil, astfel incat prin nagterea a
4 copii, imprumulul este amortizat complet. Actual, acor-
darea acestor imprumuturi se face numai pentru acei tineri
cisitoriti care, la examinarea prenupliala, sunt gasiti a fi pur-
titorii unei ereditdti netarate. Examenul prenupiial deci nu
face numai o operi eliminatoare, ci prin acest examen se selec-
{ioneazi aceia care din punct de vedere biologic merita si fie
incurajati ca sd contribue cur o Bescendentd cit mai bogati la
pliméadirea generatiei viitoare.

Desigur ci, sub aceastd formi, valoarea eugenicd pozilivd
a examenului prenuptial depinde de faptul dacd imprumutul sau
ajutorul material acordat celor selectionati determina sau nu o
crestere reald a fertilitatii acestora.
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S'a obiectat adesea maisurilor biopolilice prin care se acor-
dau avantaje materiale, in vederea cresterii numerice a familiilor
sidnitoase, ci ar fi ineficace, si ci micile avantaje materiale nu
ar reusi si invingd considerentele sociale care sunt la baza re-
ducerii voluntare a fertilititii. Astizi avem insi un limp sufi-
cient de aplicare a unora din aceste legi, ca sa le putem judeca
eficacitatea. De exemplu: Statistica natalitd{ii in familiile care au
primit si care nu au primit imprumut de cisitorie, din Hamburg
si Hanovra'), ne arati cid acest imprumut a determinat o ridicare
eviden!d a natalitstii. In primul an de cisitorie, familiile care
au primit imprumut, au — proporticnal — de doui ori mai mul-
te nasteri decat familiile care nu au beneficiat de acest impru-
mut, iar cu trecerea anilor aceastd superioritate a familiilor cu
imprumut tinde sd se menilind foarte accentuati. Dupi 42 lunt
de cisitorie, numirul copiilor este cu 50% mai mare in fami-
liile care au beneficiat de imprumut, decét in celelalte. Este deci
incontestabil ci aceasti simplid misurd biopolitici financiard a
determinat un fenomen demografic de o importan{i deosebiti.

Deoarece insd objinerea imprumuiului se face pe baza exa-
mindrii prenuptiale, este evident cd acest examen nu a mai avut
un simplu rol eliminator, ci a implinit o functiune pozitivi de
selectionare a sotilor a ciror fertilitate nu face decit si imbo-
giteascd calitativ corpul etnie,

Examenul prenuptial ca factor educativ

Am schitat mai sus felul cum a fost legiferat examenul pre-
nuptial in diferite tiri si rolul acestei masuri ca factor biopolitic
negativ gi pozitiv. Dar rolul cel mai imporiant al examenului
prenupfial, rol pe care-l poate avea chiar si atunci cind este
legiferat sub formi insuficienid — cum am vizut atdtea exemple
— este un rol educativ, Examenul prenuptial contribue la tre-
zirea unei constiinte eugenice, la formarea convingerii ci actul
cisdforiei nu este un simplu act de stare civild care intereseazi
numai indivizii contractanti, ci este un act plin de rispundere
fatd de natiune si fatd de generatiile viitoare.

Oficiul de consultatie prenuptiald credem ¢i nu trebuie si

1) H. Rahifs: Arch., f Bevilkerungswissenschaft u. Bevélkerungspoli-
tik, 1940, 5—6.
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se mdrgineascd la aplicarea rigidd a unor metode pentru depis-
tarea contraindicatiilor cisdtoriei, ¢i sa se transforme intr'o
adevirati scoald a constiintei biologice. Profesorul I Moldovan?)
a ardtat incd de mult —cind a preconizat miscarea biopolitici
— cd problema igienei natiunii este in primul rind o problema
a educatiei. ,,Degeaba vom indica cele mai admirabile mifloace
pentru combaterea alcoolismului ori a boalelor venerice, pentru
scutirea casatoriel de daune ereditare, pentru reforme care sa
faciliteze procrearea potenfati a celor cu calitd}i biologice su-
perioare; in zadar vom alcdtui §i promulga cele mai minunate
legi pentru apirarea capitalului biologic uman in orice condi-
{iune: ele vor raméne literd moarti, daci nu sunt confrolate,
susfinute si conduse de congtiinta biologicd’. Educatia biologici
este baza constiintel biologice, iar aceasti educalie nu trebuie si
se limiteze la paretii scoalei, ci si se infiltreze in toate mani-
festirile vietii publice. Consultatia prenuptiali, sfatul prenuptial,
inafari de o acliune coercitivd in cazurile extreme, trebuie sa
indeplineascid rolul de indreptar biologic, de educator biopolitic
al populatiunii, si trezeascd constiinta participirii individului
la vieata neamului i simtul r3spunderii fatd de destinul biologic
al acestui neam. Mai ales sub acest aspect educativ vedem ne-
cesitatea realizirii consultafiilor prenuptiale.

Ca orice reformid biopolitici, nici consultatiile prenuptiale
nu pot fi improvizate, Valoarea practici a unei reforme depinde
intotdeauna de doi factori fundamentali:

a) De adaptarea reformei la realititile locale, deci in cazul
nostru, la realitatea noastrd biologica, si

b) De oamenii care realizeazi in practici aceasti reformi.

Adaptarea unei conceptii la realitifile noastre biologice nu
se poate face decat prin studiul aprofundat al neamului, iar acest
studiu cere institutii speciale. Nu putem porni la drum inainte
de a cunoagte realititile biologice pe care le manuim, rezervele
capitalului uman si posibilitatile lui de evolutie. Aceasta nu se
poate realiza decat in cadrul unei mari organizatii stiintifice si
educative, cu caracter sintetic, in sensul ,,Facullilii de etnolo-
gie si biopolitica" preconizald de Prof. I. Moldovan?), Aceastd

1) 1, Moldovan: Igiena Natiunei. Cluj, 1925.
2y I, Moldoven: Spre o facultate de entologie §i biopoliticd, Bul. Eug.
si Biopol. 1938. 3—4,
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organizatie ar realiza atdt adaptarea reformei la realititile noa-
stre, cat si formarea oamenilor capabili de a aplica pe teren
— in adevarat sens biopolitic — aceste reforme. '

Desigur ci atat studiul problemelor biopolitice, cat si for-
marea oamenilor, pe langd munci, cer un timp. De-aceea oricz
intarziere in creiarea acestor institute, o pliteste scump capi-
talul biologic al najiunii, supus degradirii progresive, Caci cu
legilerari improvizate si cu cameni improvizati nu se ridici un
neam. Legile vietii sunt singurele legi care nu pot fi ingelate, iar
pedeapsa nerespectirii lor o poartd neamul, ca o sarcind zdro-
biloare, de-alungul istoriei.

Impozitele in raport cu greutatile

familiale
de
GHEORGHE VORNICA

Familia este celula de bazi a oricirei aseziri omenesti.
Ea a fost in toate timpurile comunitalea cea mai micd si cea
mai fireascd in care au triit oamenii. De triinicia existentfei ei
si de ritmul ei natural de desvoltare este legat destinul celorlalte.
comunititi mai mari, -— de ea este legatd vieata unui neam gi
forma lui de organizare: Statul.

Deaceea este foarte firesc, o datorie chiar, ca Statul si
caute prin legile sale sid asigure existenta familiei, si incerce
sd-1 usureze greutitile si sd incurajeze nasterea copiilor, capi-
talul biolagic al zilelor de maine.

In cadrul acestor preocupiri se situeazi legile care armoni-
zeazd impozitele directe in legiturd cu sarcinile familiale. Pri-
mul pas pe acest drum il constitue impozitul pe celibatari.

Cunoscut din timpurile vechi, impozitul pe celibatari este
introdus in cele mai multe state europene, cum ar fi Franta,
Germania, Italia, Roméania. In Anglia acest impozit nu existi.

Sunt supusi acestui impozit toti celibii care au implinit 25
de ani. In aceasti privinti toate legile din Europa concorda.
In ceeace priveste limita de vérsti la care inceteazi aplicarea
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impozitului, sunt unele deosebiri. Astfel legea germani prevedc
o limiti de 55 de ani implinili, pe cénd legea italiand prevede
o limitd de 65 de ani impliniti.

In general este considerat celib atat bidrbatul care n'a fost
niciodatd casitorit cat si acela care este viduv sau divortat fira
sd fi rezultat copii din cdsatoria lui. De remarcat ci legea ger-
mand nu vorbeste de barbati, ¢i de persoane cuprinse intre li-
mitele de varsti amintite, fiind impuse si femeile in aceleasi
conditiuni.

Sumele rezultate din aceste impozite sunt folosite pentru
ajutorarea familiilor numeroase sau pentru incurajarea césito-
riillor. Legea dermanid prevede creiarea unui ,Ajutor de cdsi-
torie” {Ehestandshilfe}, din care se acordd sumele necesare im-
prumutului de cidsitorie. In Italia fondurile adunate in acest fel
sunt puse la dispozitia Operei Nationale pentru protectia mamei
si a copilului.

In fiecare tarad sunt previzuie anumid® scutiri, Asa in Italia
sunt scutiti preotii si cilugdrii catolici care au facut vot de cas-
titate, marii invalizi, precum si aceia cirora legea le interzice
casitoria [cei cu inlirmitd{i minlale si cei loviti de incapacitate
civila). Intr'un timp au fost scutiti ofiterii, suboliterii si trupa la
care existd regulamente speciale privitoare la cidsatorie, dar
dela 1 lanuarie 1938 a fost extins impozitul si la aceste categorii.
In Germania se acordd sculiri peniru femeile necéisitorite care
au drept la sciderea impozitului pentru copii §i pentru persoa-
nele care dau cel putin 1/6 din venitul lor pentru intrefinerea
femeii divortate sau unui parinte lipsit.

La calcularea impozitului pentru celibatari se urmdéreste
pretutindeni un spirit de dreptate sociald. In Italia se prevede
o taxd progresivd, dupi etate, dupa puterea economicd si gra-
dati conform unui principiu de justitie distributivi. Impozitul
contine o taxi fixd, tributul pe care il plidteste fiecare cetitean,
indiferent de situatia lui materiald, numai pentru faptul cd este
celibatar. Aceastd contributie are un caracter etico-social, ara-
tand interesul Statului pentru mentinerea [amiliei. lati aceasta
cotd fixd:

70 Lire . . . . . . intre 25—35 ani
100 Lire . . . . . . intre 35—50 ani
50 Lire . . . . . . intre 5065 ani
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Dar impozitu! avind si un rol de echitate, intervine o parte
progresiva §i anume 25% din impozitul pe venituri al celibata-
rului, — cu observatia cd pe cand la impozitul pe venituri exista
un minim impozabil, care poate fi 3000 sau 6000 Lire, pentru ce-
libatari nu existd nicio limitd, socotindu-se peniru perceperea
acestel taxe progresive un sfert din impozitul care s'ar aplica
celibatarului chiar in cazul cind nu dispune de un venit im-
pozabil.

In Germania contribufia pentru ,Ajutorul de cidsitorie” in-
cepe dela un salariu de 75 marci lunar, dupi cum urmeazi:

2% la un salariu de . . 75—-150 RM.
3% la un salariu de . . 150—300 RM,
4% la un salariu de . . 300—500 RM.
5% la un salariu de peste 500 RM.

Afari de impunerea acelora care nu-si intemeiazi o fami-
lie, s'a cdutat in cele mai multe {iri si se vind in ajutorul
familiillor numeroase prinir'o repartizare a impozitelor in asa
fel incat si se tind seami de greutiiile celor cu multi copii si
siraci. Modalititile de a rezolva aceastd problemi sunt felurite
si pufem cita sistemul din Italia si Anglia, sistemul adoptat de
Belgia si in sfarsit cel experimentat de Marele Reich German,
stiruind in treaciit asupra fileciruia dintre ele.

In Anglia incepand cu exercitiul bugetar al anului 1928 se
stabileste ci nu este impozabil 1/6 din venitul unui cetdtean.
Pentru cei cisatorifi se retrage incd, ca neimpozabili suma de
225 de Lrst. Cel dintdiu copil aduce o scutire dela impunere a
sumei de 60 de Lrst., iar copiii urmatori aduc fiecare o scutire
de cate 50 de Lrst. La un venit de 600 de Lrst. se scade pentru
primul copil 6 Lrst. din suma impozitului si cate 5 Lrst. pentru
fiecare copil urmitor. Avantagiile sunt foarte mici, 2% si 1%
din venitul global de copil, pe cind intretinerea unui copil se
calculeazi la 109 din venitul global.

In Halia incepand cu 1 Ianuarie 1938, se concede celor care
au 5 sau mai multi copii in grije, o detragere de 1;20 din venilul
global impus impozitului pentru fiecare membru a} familiei ex-
cluzdnd pe impozabil si sotia lui. Aceastd scddere nu poate fi



129

‘mal mare de 3000 de Lire pe membru de familie. Tot in Italia
legea din 1937 stabileste mirirea cu jumatate a venituluj minim
impozabil daci membriii familiei impozabilului trec de patru.
Este mirit cu 75% daci membrii familiei trec de sase si este
dublat dacd trec de sapte. Dimpotrivd este redus cu un sfert
‘dacd contribuabilul nu are in sarcina sa persoane din familie.

Afard de acest sistem al detragerii unei par{i din venitul
impozabil pentru fiecare copil, precum si cresterea limitei su-
mei minime impozabile pe venituri dupd numarul copiilor, citim
sistemul din Belgia. In aceasti {ari impozitul este scdzut in
raport eu numairul copiilor. Pentru fiecare copil, incepand cu
-al treilea, se scade cite 7% din impozit. Aceasti scidere ra-
méne in vigoare chiar dacd copilul a devenit de sine statitor,
chiar in caz de moarte, dacd a mai rdmas cel putin inci un
-copil in ingrijirea contribuabilului.

In sfarsit, sistemul incercat de cafiva ani # Germania consta
intr'o adaptare totald a impozitelor la numirul copiilor. Legea
din 1934 prevedea sciderea la plata impozitului pentru fiecare
-copil care se nistea intr'oc familie. Legea din 1939 imparte pe
cetiteni in celibi si cisdtorili, dar merge mai departe si imparte
§i pe cei casatoriti fdrid copii in doud subdiviziuni ¢i anume:
cdstoriti fard copii care nu au depasit 5 ani dela cadsitoriz si
-cdsdtoriti fird copii care au trecut de 5 ani dela cidsdtorie.

Este interesant de subliniat ci legea germani socoteste drept
‘copii intr'o familie inafard de descendentii legitimi, pe nepoti,
copiii adoptivi, copili luati in grija si descendentii lor. Se acorda
inlesniri chiar si pentru copiii majori care sunt in grija parinti-
lor si care n'au implinit 25 de ani. Pédrintele care vine in aju-
torul copiilor cisitoriti care nu cigtigd indeajuns, primeste o
reducere a impozitelor,

Femeile nemiritate care au un copil sunt considerate ca si
femeile maritate.

La calcularea impozitului pe avere se tine deasemenca sea-
mi de numirul copiilor. Dela 1 lanuarie fiecare 10.000 Marci
avere de persoand este neimpozabild cu impozitul pe avere.
Pentru fiecare copil se socoteste aceeasi suma, aga cid un cetd-
fean cu 70.000 RM. avere nu plateste deloc impozit pe avere
-dacd are 5 copii.
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Ddm mai jos o parte din tabelele de impozit calculate dupa
legea din 1939, In aceasts tabeld s'a calculat suma ridmasd dupa

detragerea impozitului, la diferitele categorii de stare civila.

Pentru cédsatoriti fird copii

Vol Pentee Ut S e 3 aas Pertry g famit
ela cidsat. dela cédsitorie

650 RM. 640 RM. 650 RM. 650 RM, 650 RM.
750 723, 737, 750 750
80 864 820 , 836 ., 850
1650 983 |, 005 1024 |, 1950 .,
1159 1066 ., 1089 |, 1112, 1150 ,,
13060 1196 1223 ,, 1250 ,, - 1300 ,,
1560 |, 1375 14067 |, 1438 , 1560 ,
1700 |, 1535 1581 1626 |, 1700 ,,
1900 1695 |, 1754 |, 1812 1900 ,
2150 1894 1963 , 2032 2136
2450 2146 |, 2224 2302 2412,
2800 |, 244G, 2531 26022 2738
22.500 15516 , 17.068 18.620 , 19.836 ,

125000 ,, 56250 , 68.750 ,, 75000 , 75940

Acestea sunt aspectele problemei armonizirii sarcinilor in.
raport cu numairul membrilor din familie, in ceeace priveste
impozitele directe. Dar oricit de multi bunivainta ar avea le-
giuitorul, sciderile acardate familiilor numeroase sunt de o im-
portanti secundard pentru acestea, neputind influenta simtitor
economia unei familii. Pentru o familie numercasa se pune mai
mult problema impozitelor indirecte, lucruri de prima necesitate
pe care trebuie si si le procure pentru traiul de toate zilele.
Daca s’ar putea cbtine aceste lucruri in conditiuni avantajoase
pentru cei multi si sdraci, s'ar ajuta, poate s'ar solutiona chiar,
problema existentii familiilor numeroase. Aceasta s'ar putea face:

a) Prin infiintarea de centre de cumpirare pentru familiile
numeroase. Prezintd desavantajul ci cei ajutafi in felul acesta
ar revinde cele cumpirate cu un pret derizoriu celor care nu
au astfel de avantagii si ar folosi bunul pentru scopuri striine
nevoilor copiilor.

b) S'ar putea impune taxe mari pe lucrurile care constituesc
un lux, sau
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c}) S'ar scidea la minim taxele pentru lucrurile de primi
necesitate i mai ales pentru cele de necesitate familiald si gos-
podireasca.

Problema armonizarii impozitelor, directe sau indirecte, in
raport cu greutitile familiale are doui aspecte: Unul social,
anume al echititii sociale, — cei care asiguri viitorul comunitatii
sid se bucure in sinul acestei comunititi de conditii de traiu care
sd nu-i situeze pe un plan de inferioritate fati de ceilalit membri
care nu asigurd prin singele lor continuitatea vietii comunitiitii;
Celalalt aspect este cel demografic si anume copiii sd nu fie un.
desavantaj pentru cei care ii au §i si nu fie un avantaj lipsa
lor. Idealul ar fi si se asigure mentinerea conditiilor de vieata
la acelasi nivel indiferent de numirul copiilor.

Nu trebuie insd, prea preocupati de numir, si neglijim sz-
lectia calitativd a indivizilor. Un neam triieste prin elitele lui
bioclogice §i spirituale. Istoria unui neam estggistoria elitelor lui,
istoria celor alesi. Deaceea toate misurile de incurajare a fami-
liillor si indivizilor irebuiesc ficute pe baza valorii biologice a
candidatilor.

Cronica

Citi copii trebuie sid aibi o familie pentru a se mentine nu
miral aclual a! populatiei? Dim mai jos calculul facut de Popenoe
si Johnson, pentru Stalele Unite:

Si luadm ca exemplu 200 de noi niscuti. Dintre acestia in medie
vom avea 103 biiefi si 67 fete. Aceste 67 fete vor avea rolul de a da
200 copii, pentru a inlocui generatia initiald, mentinind astfel nivelul nu-
meric al populatiei, [drd nici o crestere. Dar din aceste 97 fete, nu
toate ajung varsia cadsdtoriei. Pe baza mortalititii din Statele Unite putem
spune cd ce! putin 19 din 97 (20%) vor muri inainte de a atinge varsta
de 20 ani. Jatd ci ne-au mai rdmas, la varsta cdsidtoriei, 78 de sofii
posibile.

Am spus ,sofii posibile*, pentrucd nu toate fetele ajunse la varsta
de 20 ani se cdsatoresc. Cercetdrile {Xcule In America ne aratd cd apro-
ximativ 15% din femeile mature nu se cisitoresc in cursul perioadei
fertile, Scdzand aceste 15%, ne mai ridmin 66 femei care se casitoresc
(mame posibile).
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Dar nu orice femeie cisiforiti este fertild. Alectiuni congenitale,
<onstitufionale sau cagtigate, fac ca din femeile americane cisitorite,
20% si fie sterile, Sciizand aceste 20% (13 femei) sterile, ne vor rdmane
53 femei ciisitorite si fertile, a ciiror ro] este — cel pufin — de a inlo-
cui cei 200 indivizi corespunzitori generaliei precedente. Rezumind;

Fragment de generalie luat ca bazd& . . . . 200
103 B, 97 F.

Morialitatea inainte de 20 ani, cca. 20% . . . 19

Réman . . . . . ., 18
Ajunse la 20 ami, nu se casidtoresc cca. 15% . . 12

Réman . . . . . 66
Cisiitorite, insa sterile din diferite cauze cca., 20% 13 .

Riman . . . . . . 53

Pentru ca aceste 53 femei cisitorite §i fertile si poati inlocui cei
200 indivizi originali ai generaiiei lor, trebuie ca fiecare si dea nastere la
{in medie] cel putin 3,7 copii, cici 200 impirtit la 53 este 3,77. O familie
fertild {rebuie sd oibd deci aproximativ 3—4 copii peniru a menfine nu-
mdarul populafiei, fdrd nici o cresiere.

Cercetarile ficute in Germania de Burgdérfer au ajuns la un rezultat
foarte asemdnitor: pentru menlinerea numérului actual este nevoie ca
fiecare familie lertili si aibi in medie 3.4 copii Un stoc de populaliz
care produce o descendentd inferioari acestui numir, va fi in scddere,
in timp ce stocul care produce o descendenti superioard acestui numir,
va fi in cregtere §i va inlocui treptat stocul dintiiu. Dacd cele doud sta-
curi prezinti diferente calitative, abaterea dela aceastd proporfie au
ameninti numai cantitatea, ci §i calitatea populatiel.

Este cunoscut efectn]l disgenic pe care il are {fertilitatea dife-
rentiald in societatea actuald. Toate cercetdrile dovedesc cd existd o
evidenti tendin{d a celor superior dotati de a-si reduce fertilitatea, in
timp ce fertilitatea debililor mintali, a imbecililor, a taratilor ereditar
creste nestiivilitd. Generatiile care vin sunt din ce in ce in mai mult produsul
elementelor de facturd psihici inferioard; omenirea de maine va {i in mare
misuri progenitura debililor mintali de astdzi Cum ereditalea inteligenfei
nu se mai poate nega, este inconteslabil cd generatiile viitoare vor mogteni
0 inferioritate ereditars, datoritd fapiului cd la plimidirea lor pirintii
cu structurd ereditard inferioarid iau parte intr'o proporiie mai mare. Deci
efectul ferlilitdtii diferentiale este faptul ci generatia care urmeazd are
un nivel mintal mediu infericr generaliei precedente. Se pune intrebarea:
este oare aceastd scddere a nivelului mintal destul de importanti ca si
devini o problemi sociald? Cercetirile lui J. A. Fraser Roberts ne aratid
ci inteligenta medie scade cu 1,5 -2 puncte de Coeficient de Inteligenid
(C. 1) in fiecare demeratie cu actuala proporfie a fertilitd}ii. Aceste date
sunt foarte asemiinitoare cu cele gisite in 1937 de Cattel, care crede ci
avem o scadere medie de 3 puncte C. I. pe o generatie. (Cattel a utilizat
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feste proprii, care raportate la testele Binet-Simon utilizate de Frasel
Roberts ajung tot la aproximativ 2 puncte],

Sciderea de 152 puncte C. I. pe o generatie este o scidere foarte
importantd, ,Efectele ei — spune Fraser Roberts —, daci va continua in
acecas proporiie un imp mai indelungat, nu pot fi descrise decit c¢a
dezastruoase. La prima vedere poate, o cidere a cifrei medii a inteli
gentei populatiunii dela coeficientul 100 la Coeficientul 98,5 nu pare mare,
dar rezultatul acestei scideri poate fi intrevdzut numai daci luim in
considerare ce efect va avea asupra numirului superior dotatilor si a
dehililor mintali dintr'o comunitate. Considerand dotatia superioari ca
fiind eu C. I peste 130, si considerand deficienta mintald netd ca avind
un coelicient de inteligentd sub 70, atunci, scdderea amintitdi mai sus
{1,5—2 puncte C. L.} continudnd numai in cursul unei singure generafii,
va insema cf superior dotafii vor fi mai pufini cue 20%, in timp ce debilii
mintali vor fi mai multi cu 20%.

Focarele debilitdtii mintale. Town C. N. a studiat familiile a
lor 141 pacienti debili mintali dela Dispensarul din Bufialo, si ajunge la
concluzia ci un debil mintal de obiceiu reprezinige un focar familial al
debilitatii mintale. Nau putut fi examinati decit 42% din membrii fa-
miliilor acestor debili mintali, dar din cel examinafi au fost gasi{i mai
mult de 2/3 debili mintali. Cati alfi debili mintali nu au furnizat aceste
familii colectivitdlii? Un grup de 61 Jamilii au dat 150 copii debili mintali
noforii, Infr'un alt grup de 80 familii autorul a gisit 69 mame debile
mintale §i 248 membri debili mintali. Ce e mai grav: acest fenomen se
vepetd dela generatie la generafie.

Autorul a gdsit o familie de 12 persoane, formati numai din debili
mintali. ,Aceste familii, focare ale debilitd{ii mintale — spune autorul —
sunt totodati si focarele maladiilor, ale alcoolismului, ale criminalitafii si
viciului, Societatea actuali nu reuseste si interpreteze intr'un mod real
scliseul libertdtii si al egalitafii., Rezultatul este paradoxul infloririi si-
multane a doud stiri incompatibile: libertatea civild si inferioritatea
mintald*,

Aseminarea gemenilor in privinta notelor scolare a {ost studiata
de H. Graewe in ,Archiv {. Rassen- u. Gesselschalts Biologie®. Analizand
4260 note gcolare obiinute la 23 perechi de gemeni, Graewe a gisit urmi-
toarele diferenie intre perechile de gemeni:

Gemeni Gemeni bivitelini

univitelini de acelas sex de sexe dif.
Diferente mai mici ca 1 . . . 55% 9.0% 5.0%
Diferente egale cu 1 . . . . 140% 27.5% 49,0%
Diferente mai mari ea 1 ., . . 05% 45% 8.0%
Diferentele totale ... .. 20,0% 41,0% 62.0%

Aseminarea muli mai mare a gemenilor univitelini in privinta notelor
scolare, pledeazi incontestabil pentru existenta unei ptternice componente
ereditare in capacilatea scolari.
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Dintre malformatiunile congenitale piciorul sirimb congenital a
fost supus unei cerceliri din punct de vedere ereditar, de citre Idelberder
Karlheinz. Auntorul a puiut gisi, din cele 11.43% cazuri ale clinicilor ger-
.mang, un numir de 251 perechi gemeni, la care afectiunea s'a reparlizat
in felu! urmitor:

Concordanta piciorului siramb la gemeni univitelini . . 32,5%.
Concordania piciorului strimb la gemeni bivitelini . . 3,0%.

Concordania fiind de 10 ori mai mare la gemenii umivitelini decat la
cei bivilelini, este inconlestabil ci factorul ereditar este fundamszntal in
determinarea acestei afectiuni. Pe baza studiului genealogic, autorul crede
ci aceastd aleciune este ereditard, monomer recesivd, cu o mici preg-
nan{i (putere de manilestare] a genei.

O pereche de gemeni bivitelini din doi tati diferifi a fost pre-
zentatdi de Ebehard Geyer. O femeie de origine german#, ciisdtoritd cu
un evreu, a ndscut in anul 1914 o pereche de gemeni bivilelini (un biiat
si o fatd). In 1938 s'a prezentat la Institutul Antropologic din Viena, ce-
rand determinarea paternitdtii copiilor, intrucat in perioada de limp res-
pectivd a avut legdturi sexuale extraconjugale $i cu un béarbal de origine
germana, si acesta ar {i tatdl adevarat al copiilor. Cercelirile intreprinse
de Institutul de Antropologie al Universitdtii din Viena, au dus la re-
zullate inferesante: o asemidnare somatica deosebitd intre biiat si tatal
legal, si o aseminare tot atit de mare intre fatd si tatdl presupus (extra-
conjugal), Aceste aseménari merg pidnd in cele mai mici aminunte (de ex.
formula dactiloscopici). Determinarea grupelor sanghine a ldmurit apot
problema: baiatul na pulea [i al tatalui presupus (extraconjugal), iar fata
nu putea fi a tat#iui ledal, pe baza eredititii grupelor sanguine. Astiel
se poate spune cid acegii gemeni, prezentati in Arch. £ Rassen- u. Ges-
selschafts Biologie, sunt bivitelini de sex contrar si copiii a lor doi tati
diferiti.

Manifestarile neurotice ale copiilor evacuati au fost studiate in
Anglia de C. Burt, dupé cum aminteste , Mental Health®, Burt a constatat
o creslere a frecventei stirilor de anxietate delu 4,27% la 6,3% aceastd
crestere producandu-se in special la fete i la copiii unici { singurul copil
la périnti}. Incontinenfa a crescut dela 3,4% la 7.2% cedind in cele mat
multe cazuri imediat ce cepilul s’a reintors acasd. Cresterea totald a
simptomelor ncurolice ale copiilor evacuafi a fost dela 17,1% (inainie de
evacuare), la 253% (dupd evacuare]. In general stdrile nmeurotice nu au
fost prea grave, mumai 1/5 a cazurilor a necesitat un tratament special de
urgentd, avand o mai mare dravilate.

Populatia Japowviei, conform Recenzimantului din 1940 Octom-
vrie 1, este de 105.220.000 locuitori in intregul imperiu (Japomia Marel,
dintre care locuiesc in Japonia propriu zisd 73.110.000 locuilori. Populatia
imperiului a crescut in ultimii 20 ani cu 35,4% iar in perioada scursd dela
recensiméntul anterior (1935 --1940) cu 6,4%. In Japonia propriu zisd
populatia s'a dublat in ultimii 60 ani, a crescut ecu 30,5% in ultimii 20



13b

ani $i cu 3,6% in ultimii cinci ani. Cresterea medie a populaliei esle
123—1,08% la an. Procesul de urbanizare este foarte accentuat in Japoniz,
O cincime din populafie traieste in sase oruse, dintre care Tokio cu
6.£00.000 locuitori, cuprinde 10% din intreaga populatie, si” esle al treilea
oras din lume (dupd Londra — cu 8,600,000 — i New-York — cu 7.400.000
Icc.). Densitatea populatici este foarte mare: in laponia propriu zisi 191
loc. pe km?®, iar in Imperiu 153 loc. pe km.*. (Germania 132; Italia 143).

Ereditatea in cancerul uman este una din problemele pe care Ie
sludiazil celebra Clinicd Mavo. Cercetirile asupra familiei cancerosilor au
fost conduse de J. A. Bargen dela sectia medicald si Ch, W. Mayo si L.
A, Gifiin dela sectia chirurgicald. Studiind 4238 bolnavi si familiile lor,
autorli constatd o frecventd mult mai mare a cancerului la rudele can-
cerogilor, decat la rudele altor bolnavi. Din 1108 persoanc inrudite cu 176
bomlnavi de carcinom al colonului, 26% prezintd sau au prezentat carcer.
Bin 471 membri ai familiilor celor cu cancer renal, 22% prezintd si ei
cancer. Rudeniile altor categorii de bolnavi nu prezintd un procent atat
de ridicat de cancerosi. Astfel membrii familiei bolnavilor suferind de ar-
tritd hipertroficd (1033 persoane), au prezentat san gmezintd cancer in 6%
a cazurilor, Deci membrii familiilor cancerosgilor prezinti aproximativ
de 4 ori mai irecvent cancer decat membrii familiilor celorlati bolnavi.
Sunt impresionante pedigriele prezentale de autori care arati prezenia
cancerubui in 3—4 deneratii studiate, n familiile canceregilor. In cecace
privesie localizarea cancerului, factorul genetic are un rol de-asemenea
important: ,,Cind iniro familie avem cancer mulliplu, §i cel putin unul
este localizal la colon sau la recl, esle o foarte mare sansi ca si la cei-
lalti membri ai familiei cancerul si fie localizat la colon, rect sau la sto-
mac, spre deosebire de familiile canceroase in care nu existi localizare
la colon si rect. Copiii persoanelor cu cancer ale tractulul intestinal, aa
a !endin{d mai accentuati — dacd trdiesc un timp sulicient — de a des-
volta o conditie similard a tractului intestinal, decdt copiii parintilor care
nu au suferit de {fumori maligne®

Poate fi modificatd proporiia sexelor ? Se stie cd sexul este deter-
minat de dimorfismul cromosomic al gametilor masculini. In timp ce
gametii femenini sunt toti la fel, avind fiecare cate un cromosom X,
gametii masculini sunt de douid feluri si anume: la unele specii 1/2 an
cromosomul X, iar 1/2 au cromosomul Y; pe cénd la alte specii (intre care
si omul) 1/2 din gametlii masculini au cromosomul X, in timp ce cealaltd
jumitate nu au acest cromosom X. Prin fecundarea unui gamet femenin
(care are totdeauna cromosomul X), cu un gamet masculin dintre cei care
au cromosomul X va rezulta un produs XX de sex femenin: daci gametul
masculin are cromosomul Y sau nu are cromosomul X, va rezulta un pro-
dus XY sau X, deci de sex masculin. Prin faptul ci gametii masculini cu
X si cu Y sunt egali ca numir, probabilitatea de a produce descendenti
de sex masculin si descendenti de sex femenin este egali.

Totusi, inlr’o populatie umand numdirul nasterilor de sex masculin
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este mai mare deci! numirul nasterilor de sex femenin. Cum se poale
explica acest lucru, cind este stiul ci gametii care produc sexul femenin
sunt egali la numir cu gametii care produc sexul masculin?

Cercetirile facute asupra spermatozoizilor au descoperit un dimor-
fism al mirimei lor. Astfel avem spermafozoizi mai mari si spermatozoizi
mai mici, Este probabil ci spermatozoizii care confin cromozomul X (deci
dau nagtere sexului femenin) sunt cei de tip mai mare, in limp ce sper-
matozoizii care nu au cromozomul X (deci care dau nastere sexului mas-
culin) sunt mai mici. Spermatozoizii mai mici sunt insi in acelag timp
mai usori si mai mobili, si vor pulea ajunge la ovule mai repede decat
spermatozoizii de lip mai mare, care suat mai greoi. Rezultatul va fi cd,
dest numdrul spermatozoizilor cu X si fard X este egal, spermatazoizii
faird X liind mai mobili, vor avea mai multe sanse de a fecunda decit
cet cu X, si deci vom avea mai multi produsi de sex masculini decat de
sex [emenin.

Dimorfismul spermatozoizilor ar putea si ascundi si o sensibilitate
diferitd fatd de anumite substanie chimice. De-aceea diferifii autori au
incercat si modifice raportul dinire sexe, modilicind aciditatea mediului
vaginal la animale (Unterberger, Durlee, Tavlor}. Acesti autori susiin ci
prin alcalinizare ar fi favorizati spermatozoizii de tip mic (fird cromo-
som X), si s'ar produce mai mulfi masculi; iar prin acidificare ar fi favori-
zati spermatozoizii mai mari {cu cromosom X)] si s’ar produce mai multe
fémele, la animalele de laborator. Modificarea balantei acido-bazice se
poale produce experimental, dar poate si se realizeze si in mod natural,
de exemplu la femeile in apropiere de mencpausd, care prezinti o tendintd
spre alcalozd. Aceasti tendintd spre alealozi ar explica frecventa crescuid
a nasterilor masculine la femeile mai inaintate in virsti. (Georgescu-Roegen,
Caraizali, Stroescu].

Determinarea de modificiri a raportului dinfre sexe pe cale experi-
mentald a dat rezultate contradictorii. In timp ce Unterberger, Durfee,
Roberts, au obtinut o crestere a nagterilor masculine sub inlluenta bicar-
bonatului de sodiu, i o crestere a nagterilor femenine sub influenta acidu-
lui lactie la animalele de laborator, Quisenberry, Chandiramani, Cole,
Waletzky si Shackeliord nu au reusit, prin aceleasi metode, si obfind o
modificare simtitoare a raportului dintre sexe. [Journal of Heredity. Dec.
1940). Problema modificarii proporiiei sexelor rimine incd perezolvatd si
de domeniul laboratorului.

Reproducerea necontrolatié a bolnavilor mintali ameliorafi prin
noile metode terapeutice a incepu! si preocupe nu numai pe eugenigt, ci
si cercurile psihiatrice. A. Myerson, profesorul de psihiatrie dela Harvard,
spune urmitoarele; ,Dacd noi perfectiondm tehnicile prin care pacientul
individual este vindecat, noi lucram conira eugeniei, pind cind nu se iau
méasuri peniru a controla propagarea acestor indivizi. Cu cét inaintdm in
terapeuticd, noi trebuie si inainfdm si n eugenie; o euglenie stiinfifica,
umand §i nefanaiicd, capabild de a [i acceptatd in tradifia §i in structura
legald a comunitd{ii noastre®.
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