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Introducere

Iuliu Baras s’a nascut in lunie 1815 la Brody (Ga-
litia), unde din copilarie a atras asupra sa atenfia din cauza -
desteptaciunei sale. Era un copil blond, de temperament
sburdalnic, insd capabil de concenirare si dotat cu un fond
de seriozitate. Inca copil, de abia la varsta de 4—5 ani fu
dat in scoala religioasa, unde ramanea 14 ore pe zi. Setfea
de cultura era traditie in familia mi ului Iuliu, insd fana-
tismul si obscurantismul, care stdpanea atunci toata wviafa
poporului evreesc in/Europa orienfald, punea tot felul de
piedici in calea ridicarii tinerilor.Ja o culturd occidentala.
Din cauza inteligentei sale uimifoare, tandrul DBarasch fu
destinat penfru cariera de rabin, insd gratie influentei lui
M. H. Pineles, cunoscator /adanc al filozofiei si 2l stiintelor,
viaja sa lua o alta directie: se indrepta catre stiinte si fi-
lozofie, si Barasch renunfd la cariera rabinicd, manifestand
vointa de a studia medicina si filozofia. Familia i se opuse
din rdsputeri, insa grafie ajutorului fratelui sau, Barasch
pleca la Lipsca, preferind o universitate germana pentru
studiile sale, din cauza faptului, c& universitifile germane
erau atunci deschise tuturor. Aici depuse dupa scurt timp
examenul de bacalaureat si se inscrise la filozofie, insa nu
trecu mult si se rdsgandi, hotarandu-se definitiv pentru ca-
riera medicald, la care visa de mult. Rdmase 2 jum. ani la
Lipsca gi-se mutd apoi la Berlin, a carui facultate era mai
vestita si mai bogata. Barasch urma aici cursurile cu un
zel sacru, ducand o viatid singuratici si plind de lipsuri
materiale, Mai tarziu se bucura de sprijinul profesorului
Schoenlein, depuse examenele in mod stralucit si fu promo-
vat doctor in medicind in Iunie 1841. Teza sa ,,Synopsis
impetiginum* trateazd despre bolile de piele. Barasch avea
intenfia de a se stabili in Belgia, in Olanda (unde exista o
comunitate evreeascd vestiti: la Amsterdam), insa urmand
sfatul familiei sale, Barasch pleaca la lasi, socofit atunci



¢a un fel de Eldorado pentru medici tineri, Insd aici Ba-
rasch. fu trantit la examenul de liberd practica. Barasch se
indrepta atunci spre Bucuresti $i aici_depuse f:a_ra nici o
dificultate examenul de libera practicd. Mai intdi DBarasch:
lucra ca practician, mai ales ca oculist la Bucuresli, insa
fara succes; el a fost deci fericit, cdnd dupa 1 jum. am
de sedere la Bucuresti obfinu dela Bibescu-Voda numirea
sa ca medic de carantind 1, Calarasi (Barasch era dinfre
primii medici evrei, numifi in funcfii de stat). Activitatea
fecundd depusa de Barasch in aceastd funcfie a avut ca
rezultat numirea sa ca medic de judef la Craicva. Insusi
protomedicul Térii recunoscu atunci meritele lui Barasch.
La Craiova Barasch reusi insfarsit sa-gi valorifice cunos-
tinfele stiinfifice largi acumulate in cursul anilor, sa-§i cre-
ieze o serie de relatii in societatea munteand, si fu chemat
la Bucuresti ca medic de sector (,,vdpsea*: culoare) si nu-
mit aici si profesor de sfiinfe maturale la cafedra noua a
Colegiului National (Sf. Sava). La Bucuresti Barasch avea o
clienteld foarte intinsa, fiind apreciat mai ales ca medic dg
eopii (era si medicul primar al spitalului de copii), ins&
continud pe ladngd activitatea medicala si pedagogica stu-
diile sale filozofice si stiinfifice. Ca medic de judef si de
culoare Barasch a fost' de o/ constiinfiozitate rara: era din-
tre primii, cari au dat o mare atenfie activitafii medicale-
legiste si serviciului statistic. )

Ca medic practician’/a fost extrem de constiincios si
in primul rand un prieten’binefdcdtor al bolnavilor siraci.
Ca profesor de stiinfe naturale la Colegiul National, Barasch
figureazd deacum in 1851 sitot in acest an ([unle) e numit
aci profesor definitiv in urma concursului depus, predand
Zoologia, Botanica, Mineralogia si Geologia. Dupa scurta
vreme Barasch fu chemat in aceeas calitate la Scoala mi-
litard si in 1857 la scoala de Agriculturd (zisi si silvicd),
unde a predat Botanica silvicd; pentru aceastd scoald Ba-
rasch a infocmit un manual special. El rdmase profesor la
aceste gcoli timp de 12 ani, pind ce boala il impiedica si
continue predarea (Decemvrie 1862). La scoala de Chirurgie,
— care se transforma in curdnd in scoala de Medicind si
apoi in Facultatea de Medicind —, infiinfatd in 1856 gratie
energiei marelui Dr. Davila, Baras a predat gratuit — ca
mai toti colegii — un curs de Istoria Naturald Medicald si
unul de Fiziologia comparatd, si a finut Tocul siu la aceasta
scoald pana la 1861, cand I'a cedat elevului si prietenului
sdu D. Ananescu. Ca profesor era de o punctualitate si de
o elocventi rard, astfel cd stia si trezeascid interesul viu
‘al elevilor pentru subiectul cel mai sec si era res-



pectat si iubit de toti elevii sdi cu toatd severitatea lui.
: . Barasch-a fost unul dintre cei dintai conferenfiari in
fara, in dorul de a instrui masele largi. In Noemvrie 1854
Barasch inaugurd un curs de Higiend populard in sala cea
mare a Colegiului Nationnl din Bucuresti. In conferintele
sale, Barasch stia sa Impleteasa mereu subiectul cu reflexiuni
si observafii de caracter general, pentru a inadlfa credinfa
in viata si in patrie si a face pe elevi sd inteleagd si si
iubeasca libertatea si munca. Dintre subiectele acestor con-
ferinte citdm: ,,Despre Psichologie si Estetica* (1856) con-
siderate ca doud ramuri din ,.filozofia practicd®, ,,Despre
Astronomie“ (era un curs gratuit si popular) etc. Barasch
a finut si o serie de conferinte la universitatea din Berlin,
cu ocazia voiajului sau de studiu, deci la 1851. C. A. Ro-
setti a relevat in necrologul sau pentru Barasch importanta -
conferintelor sale. i

Dintre lu:rarile sale medicale amintim studiul sdu
despre ,,Loeser Krankheit der Tiere*, ,,Die mediziniche Fal-
libilitaet etc.” Barasch a si colaborat la ,,Wiener medizi-
niche Wochenschrifi*’. Un imens material stiintific e conden-
sat in studiul filozofic-medical.,,ldeen iiber Leben und Tod
etc.” Afara de alte diferite-lucrari (dintre cari una e o ade-

varatd enciclopedie in'limba ebraicd), Barasch — dupd pu-
" blicarea ,,Minunilor Naturii* in 1850, care a constituit o
adevdratd senzafie penfru literatura romaneascd de atunci
— s’a consacrat Intre-anii-1851—54 /chestiunilor de higiend
intr’o revistd editata de directoratul scoalelor, destinata sa-
tenilor. In 1858 Barasch 'scoafe 3 numere unei reviste pen-
tru sateni ,,Taranul®. In 1856 DBarasch Iinfiinfeazd prima
revistda romand de popularizare a siiintelor (mai ales na-
turale), sub fitlul de ,,Isis sau Natura'. Aceasta revista aparu
5 ani si afard de ultimul volum, la care a colaborat fostul
sau elev Ananescu, era scrisd numai de Barasch. Acesta
colabora cu articole la ,,Romanul®, .Revista Carpatilor*
condusd atunci de G. Sion, si la diferite publicafii din
straindtate.

In Muntenia Barasch era dintre primii, cari s’au ocu-
pat cu cercetarile stiinfifice-practice (meteorolige, astronomice
si agricole), cu chestiunea conservarii padurilor si higienei
publice, cu studiul animalelor si insectelor vatimatoare agri-
culturii.

Barasch s’a distins si ca filantrop.

Putem spune cu drept cuvant, c¢d Barasch era deopo-
triv de mare ca patriot si prieten al poporului, ca indru-
mafor stiintific al tineretului, ca medic practician, ca ganditor,
~ cu un singur cuvant: ca om in sensul nobil al cuvantului.

S R



Dr. luliu Barasch a murit la 30 Aprilie 1863, rdma-
nand ,,pilda luminoasa a unei a:fiuni infense, ideale, ce
purifica, ce inobileaza®, Stiinfa pentru Barasch nu era o
fintd in sine, ci un ,,mijioc de educare gi ridicare a omului,
friumful ideilor de dreptate si de libertate contra obscu-
rantismului gi pasiunilor oarbe*.

Cx ¥ o
In teza de fatd ddm o traducere fideld a unei serii
de articole tiparite de Barasch in anul 1854 in revisfa
~-Wiener Mediziniche Wochenschrift", numerii 26, 27, 30,
31, 34, 37, 41, sub titlul ,Beitrdge zur Kenntniss der me-
dizin, endemischen Verhéltnisse der Walachei.
. Aceste articole scrise de un contimporan de o mare
valoare stiintificd, sunt importante pentru istoria medicinii
romanesti.



Contributie la cunoasterea situatiei
medico-endemice in Muntenia

L.

Muntenia, care aatrasacum asupra sa din multe puncte
de vedere atenfia Europei, ba chiar a lumii civilizate in-
tregi, devenind deci un ebiect de cercetfari si studii serioase
penfru omul politic, cel de sfat si pentru militar, a ramas
pand acum pentru medici inca o adevarata , terra incognita®,
cu toate cd ici si /colo ei vor fi/intalnit in literatura medi-
cala terminul de ,,febra valghica™ si ,ciuma valahicid‘ ; si
totusi e asa de important a cunoaste situafia sanitard a
unei fari pentru cine vrea sa studieze cu succes relatiile
sociale, politice si etnografice gi-5a ajunga la aprecieri juste
despre posibilitafile desvoltarii istorice a acestei fari in vii-
tor. Care-i soarta unei fdri-in viitor, e un secret al timpu-
rilor viitoare, pe care-l put¢em numai ghici mai mult sau
mai putin, dar ceeace se poate intampla cu o fard acuma,
asta ne invatd studiul istoric-natural si medical al acestei
tari; cdci o fara, care se prezinfa nefavorabil in ceeace
priveste vegetatia si desvoltarea viefii animale din cauza
pozitiei, compozifiei solului si a influenfelor climatice, nu
va putea deveni niciodata un stat inflorifor, nici terenul
peniru o sociefate omeneasca civilizatd si des populata.
Socotesc deci, ca nimeni nu va considera ca de prisos,
daca voiu incerca si schifez un tablou al imiprejurdrilor me-
dico-endemice ale Munteniei.

Cine a prwit vreodatd putin harta Munteniei, si-a dat
desiqur seama, cd aci vom avea deaface cu un caracter
medico-endemic sui generis, fiind vorbd de o tfard cu un
caracter climatic si geologic atat de special, incat uneste
in sine conditiile atmosferice ale zonei temperate- -calde cu
cele ale zonei temperate-reci; o fard, unde in Iulie si Au-



gust gasim adeseori dupa mas}l o caldura aproape tropicala
(30-32 gr. R. in umbrd), pe cand de obicei din 3 in 3 ani
tara e acoperitd in timp de .2 luni cu o zdpada care ajunge
la genunchi gi temperatura poale scadea pana la 20 sau
chiar 27 R. sub zero (ceeace am constatat eu d. ex. in
iarna 1846), unde nu numal variatiile termice _anuale, dar
chiar cele zilnice inter-in cu o rapiditate uimitoare (aeru}
rece pronu-fat de dimineafd sau seara dupd zile de vara
arzdtoare); apoi e vorba de o fard cu o variafie atat dg
caracterislica a solului: Sudul e reprezentat de o suprafafa
plana nesfarsita, formatd din pamant argilos de aluviu, de
80-90 mile lungime si 7-8 mile largime, — .asa zisa centurd
danubiana —, o adevdratd mare de iarba fdra copaci si
colire, numai ici si colo dealungul Dundrii intreruptd de
lacuri si mocirle; partea nordica a farii e traversata de un
lanf puternic de munfi, care merg spre Nord-Est, formati
in cea mai mare parte din roci eruptive metamorfozate si
purtand pe coaste si in vai paduri nesfarsite. El inconjoara
tara ca pe o vale adancd. In sfarsit avem a face cu o
fara, unde in Sud — afara de cultura bogata a porumbului
si a cerealelor — creste in liber si via, dudu', uneori chiar
$i smochinul, In schimb in unele districte muntozse nu se
prea poate cultiva nici macar graul si toatd fisionomia re-
giunii are un aspect rordic.

Vom vedea cum caracterul medico-endemic al Munte-
niei corespunde intr'adevér acestor particularitafi fizico-cli-
matice, ceeace e o noui dovada ¢& desvoltarea anormala a
vegetafiei si faunei unei {ari impreuni cu factorii patogeni
stationari, cari o insofesc, e legafa de influentele climatice-
cosmice.

Vom incerca s& facem o expunere a bolilor acute si
cronice, cari se intalnesc in Muntenia, findnd seama in ce
priveste ordinea de insirare, de analogiile existente intre o
bogla si alta, complectdnd-o cu rezultatele observatiilor pro-
prii. Nu e vorba aici de a epuiza complect aceasty materie,
am vrut numaj sa schifez situatia in linii generale, furni-
zand un material, care complectat cu studii ulterioare de
stilnfe naturale si cu date meteorologice-climatice, va putea
servi drept baza unei fopografii a acestei fari interesante
din punct de vedere madical si stiinfific. Vom trece acum
la expunerea noastra.

***

Nu mai avem boli endemice acute in Munteni», afari
de malaria, despre care va fi vorba mai tarziu. Dupi in-



fiinfarea unui cordon de caranfind {acum vreo 24 ani) dea-
fungul Dundrii n'au mai fost cazuri de ciuma in Muntenia.
Eficacitatea acestei masuri a esit la iveald mai ales in 1834,
cand bantuia ciuma dincolo in cetatea Silistra, situatd pe
malul drept al Dunarii, iar vecinul oras Calirasi depe malul
stang a ramas tot fimpul neatins. Masurile de carantina
odinioard erau destul de severe (indivizii frebuiau si se
prezinte complect desbracati medicului de carantind si pur-
tau pe urma haine de carantind pana la sfarsitul perioadei
de curafire). Ele au fost atenuate dupa sltingerea ciumei in
Orient; astfel si durata de curitire a fost redusa dela 7 la
4 zile si pe urmd la 72 ore. Existd acum in Muntenia dea-
lungul Dunarii 7 statiuni principale de carantina (dealungul
fluviului: T.-Severin, Calafat, Zimniced, Giurgiu, Caldrasi
sau Stirbei, Oltenita si Braila).

Personalul fiecdrei statiuni de caranfind e compus
dintr'un director, un medic, un secretar, un ajutor si 1 sau
2 comisari (un comisar rus dela 1847). Sarcina medicului
€ de a examina pasagerii la infrare si esire si tratamentul
gratuit al cazurilor eventuale de boll intre pasageri. Me-
dicul determina si modahtatile (calitfatea si cantitatea) puri-
ficarii marfurilor si altor obiecte provenite din Turcia. Pen-
tru purificare sunt prescrise trei metode:| 1. fumigarea cu
clor (gazul se obfine prin varsare de ac. sulfuric concentrat
pe un amestec de clorur de/sodiu si permanganat); 2. fu.
migarea cu sulf (prin combustiunea sulfului se obtine SO,
in forma gazoasa si 3. purificatia cu aer sau aerisire prin
miscari dese timp de 14 saw28 zile (in trecutau fost si42
zile). Medicul alege dupa felul marfurilor una din aceste
modaiitdfi, insd e responsabil dacd marfa se stricd in urma
~ purificarii.

Cu toate c¢d medicul e independent in multe privinte,
totusi e subordonat in general directorului: acesta are le-
gatura cu comitetul central al carantinelor din Bucuresti.
Acest comitet (Comitetul carantinelor) e organul suprem nu
numai pentru institufiile de carantina dar si pentru toatd
organizarea sanitard a farii: comiteful are rangul unui mi-
nister si e prezidat de Ministrul de Inferne respectiv. Ade-
vdratii conducatori in acest comitet sunt trei, si anume un
inspector peneral (de mai mulfi ani consilierul de stat, ge-
neralul Mavros, inspector al carantinelor ambelor Princi-
pate), un protomedic (de multi ani indeplineste aceastd
functiune doctorul Gussi, caruia se datoregte in buna parte
noua organizare sanitard a farii) si un vice-inspector.

Si medicii de judef (17) sunt direct subordonafi aces-
tui comitet. Protomedicul are dreptul numirii tuturor medi-



¢'lor provinciali (de judef si de orag). In fiecare judef aveme
un medic de judet (care dupa noile dispozifil trebue sa fie
doctor in medicind) i doi chirurgi de judej, subordonafi
medicului. Sfera de activitate a medicului de judef cuprinde
supravegherea vaccinarilor pub'ice contra variolei, activitatea
medico-legista gi de polifie sanitara pentru judeful sau; ea
corespunde deci aceleia a mediculul districtual (Kreisphy-
sikus) austriac. In Muntema insd medicul d‘e‘a judef nu e sub
ordonat adminisiratiei judetene (ycarmuire ), ci std pe acel-
asi plan cuaceasta, pentruca fiecare prnmes!e-_ordme directe
dela Comitetul Central. In fiecare capitala de ]ude_fq avem un
spital pentru boli venerice, $i unul pentru definutii bolnavi
ai judetului. Si in caz de epizootii medicul de judet e acglg,.
care da dispozifiunile necesare. Supravegherea de polifie
sanitara a capitalei Bucuresti e incredinfata celer 5 , me-
dici de comisiune* sau ,,culori” (sectoarele de azi : N.Tr.) caci
orasul e impartit in 5 comisariate de polifie, in cari nume-
rile caselor au cate.o anumitd culoare. Presedintele acestei
scomisiuni medicale® e insusi protomedicul tarii. Fiecare
medic nou venit, care vrea s& se stabileascd in Muntenia,
trebue si sustina in fafa dcesfei comisiuni un fel de,,collo-
quiunt doctum®, obtifdnd in urmtd o autorizare in scris
pentru exercitarea profesiunei. Laacest ,,examen” sunt ad-
misi insd numai doctori promovati in medicind, cari au ob-
finut in patria lor imprewna cu diplomd intr'adevar si venia
practicandi (d. ex. i Austria).

Capitala are (afard de un spital militar muntean cu
260 paturi) urmatoarele-spitale-civile: Coltea (cu 2 pavili-
oane, din cari fiecare are 100 paturi): spit. Filantropia (cu
aproximativ 100 paturi); spitalul Pantelimon (cu aproape 50
paturi) situat la jumatate de ord distantd dela oras, desti-
nat maf ales bolnavilor cronici si sifilitici; o maternitate cu un
azil de copii si o gcoald de moase. Aproape de spit. Pan-
telimon, tot afard de oras, se afld in satul Marcuta, intr’un
fel de manastire, un azil .pentru bolnavi mintali, care ser-
veste Insd numai in mod provizoriu pentru acest scop, in-
trucat se elaboreazad proiectul unui institut conform cerin-
telor moderne ale psichatriei. Toate aceste spitale sunt in-
stitutii de stat. :

Mai avem la Bucuresti spitalul Brancoveamu cu 150
paturi, o donga_tie a principesei Brancoveanu, care s’a retras
intr’g_ mandstire dupace a daruit cea mai mare parte a
averii sa'e acestui spital. Cele mai multe spitale sunt in-
zestrate in mod splendid, unele chiar in mod luxos. In fie-
care ‘din ele lucreazd stabil, afara de chirurgi-ajutori sub-
ordonati, 2 medici fun medic primar si un medic secundar).

—_ 12—
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in spitalul Coljea fiecare secfie are medicul sdu primar &i
secundar. Conducerea acestor spitale,-ca si numirea perso-
nalului lor medical, e in mana Eforiei Spitale'or. Cei trei
membri ai Eforiei Spltalelor indeplinesc aceasta functie in
mod gratuit. Ei sunt dl. Spater Herescu, Beizadeaua, Ch. Ghica -
sl Dr. Arsachi. Acesta e un om de culturd umversala (el e
si membru al consiliului superior scolar si de concepijii
extrem de umane, care s’a retras de mult dela practica,
exercitand o activitate foarte rodnicd pentru spitalele capi-
talei si instructia tineretului, multumita pozifiei sale sociale
privilegiate si interventiilor sale intelepte si eficace.

Dupace am schifat organizarea medicala a {arii, sa
revenim acuma la tema noastra. -

1l

Tifosul sl ‘toatd familia tifoidelor se intalnesc — dea

icat pot sa judec eu — mult mai rar in Muntenia decat in
_restul Europei (mai ales in Germania i Franfa). E adeva-
rat, cad vara i in toamna timpurie, in timpul epidemiei de
malaria, anumite cazu i de febra intermilenti cotidiana pre-
zinta: caracterul remitent, complicandu-se cu simptome gas- -
frice si bliare (mai ales la perspane, cari- mananca mulfi
raci si ‘melci in aceasta pericada a ‘postului verii), si pot 1t
luate deci drept ,febrg nervoase gastrice sau bilioase".
Insa -aceste cazuri ,,larvate!’ de malaria, adeseori reiau re-
pede si in mod spontan caractepul for adevarat intermitert
si in orice caz ralura \lor /ddevdrata se reveleaza prin
fapiul; c3 -aceste cazuri de febra cedeaza/.in.urma actiuaii
quiwqumejr Totusi nu putem rega, ea tifosul. contagios “de
cdafiva ani (dela 1849) a ir.cepui saapara mult mai des.
Prac:icianul intalneste si in momenful de fata adeseori ca’
zuri adevarate de fifos.

CGarbunele hicemlc (an*traxu]), care e asa de aproape
de procesele tifoide, nu e rar in Muntenia. El_se prazinta
sub forma de carbunculi de m!astma endemici la om si
animale domestice in regiuhile jcase-baltoase ale: Dunarif; -
méi ales in verile calde; cari-urmeaza unei primaveri plo-
ioase. Dar carbunele apare in'Munienia si. Sporadtc -indis
ferent de anotimp si regiune, atat in orase cat si in sate;
totusi cele mai multe cazuri le gdsim la farda si e de re=
marcat, ca boala loveste oameni, cari au mult de a face cu:
animale domestice. Tot la fard se intdmpld ca vita sau oaia
bnlnavd sau chiar inoartd de carbune e taiatd, pielea scoasa
si carnea e mancatd de sateni, Urmarea este, cd mai multe
persoane se imbolnavesc, ivindu-se o tumeiacne carbunoasa
pe fatid, maini, umeri si gat si mor adesea in timp de 24
ore. Cine are o fantezie mai vioaie si nu cunoagte impre-
jurdrile locale, va fi adesea in situafia de a confunda car-.
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Burele cu ciunta bubonicd orientala. Eu fnsumi am _vazuf
¢azuri, unde in 2 sau cel mult 3 zile famili infregt sau
imbolndvit intr un sat de aceasta bc_;ala gi cateva persoane
au si murit. Astfel imi aduc inca bne aminte de cazul ur-
mator: in August 1816 am fost instiinfat de catre phclul__
judefean din Craiova, cd infr'un sat din apropiere mai mul i
oameni s'ar fi imbolnavit de o boa'a foarte violenta, carac-
terizata prin faptul, cd oamenii capata buboni_ durerosi_ la
gat, umeri gi fajd si mor in timp de 24 ore. Era in primii
ani dupi sosirea mea in Muntenia g1 ma gandeam. la ciuma
bubonica orientald. Dar dupice am ajuas in sat §i am exa-
minat amanuntit aceste cazuri, am constatat, ca un bou
_bolnav de cirbune fusese ucis gi impdrtit intre cateva fa-
milii. Tandrul sitean, care scosese pielea, a fost prima vic-
fima. El a murit dupa 24 ore. §

Carbunele se manifestd aici in toate trei varietafile
sale (antrax, pusiula maligna si carbunculus verus). Aceste
varietdti nu se deosebesc decat pufin din punct de vedere
simptomatic, afard de faptul, ca in carbunculus verus avem
aproape fotdeauna un-Singur bubon in urma unei infectii,
sifuate in cele mai multe . cazuri ~pe p2rfile descoperife
(maini, fafd, git), In ce priveste fratamentul cdrbunelui,
cauterizafia loca’a cu fier incandescent sau cu argint nitric
aplicatd de vreme, reprezinta metoda de vindecare cea mai
eficace. Sitenii au atata incredere in aceastd metodd, incat
in multe sate exista vindecatori de dalac (fdranul de aci
chiama carbunele ;dalac™), cari sunt foarte ocupati cu vin-
decarea dalacului prin cauterizatie. Ei socotesc ca foarte
caractaristic pentru diagnosticul dalacului — mai ales Ia
fnceputul boalei — tendinta involuntara de a dormi, pe
care bolnavul o simte incepind dela prima aparitie
a boalei.

Dupd aceastd boala acutd de piele as dori sa tratez
chestiunea eruptiilor acute propriu zise. s

Am avut adeseori ocazia sia observ epidemii de pojar
si de rubeola. Aceste epidemii erau in general benigne si
foarte adeseori precursorii tusei convulsive, care supune si
aici — ca pretutindeni — rabdarea medicului unei probe
destul de mari.

Am vazut si epidemii de scarlatind, asociate aproape
totdeauna cu erizipel, mastite, parotidite, angina tonsilara si
crup (ca in momentul de fafd). Gasindu-ne in fafa unui ge-
nius epidemicus erysipelatosus, atat de radspandit, febrele
erizipeloide Iui Schoenlein nu mai pot fi considerate ca o
purd inchipuire. Hidropizia cu albuminurie, care survine
aici adesea la copii in anumite epidemii de scarlatina, de



obiceiu se vindecd usor. Crupul e si aici o boald foarte
periculoasa si insidioasa. Fazele se succed uneori cu o
rapiditate inspaimantdfoare. Am avat astfel cazul unui co-
pil, care dimineata la orele 9 era incd perfect sandtos, iar
la 3 dupd masa zacea mort, din cauza crupului. Noi tratim
aici crupul ca de obicei cuemetice (compuse din tart. emet.
sau sulfat de cupru), lipitori, calomel, aconitin, inhalafii cu
aburi calzi, dusuri reci laringiene eic., toate astea cu re-
zultatul mai mult sau mai putin favorabil, Insd poporul are
aici metode proprii, uneori foarte stranii, pentru tratamentul
crupului, dintre cari vreau s3 expun urmdtoarea: in
Iuna Martie se prinde soparla verde comunad (lacerta viridis
L.), care pe urmd se ucide, i se scoate pielea; aceasta se
usucd si se conserva. Dacda un copil se imbolndveste de
crup, atunci i se da de baut apa care a fost virsatd pe
aceastd piele si a trecut prin ea (,,apa de guster). Oameni,
cari meritd incredere, m’au asigurat, cd au wvazut efecte
bune in unele cazuri.

Ca ultimul in sirul exantemelor acute as wvrea sa
tratez reprezentantul lor cel mai pronuntat, variola (variola
vera). Aceastd boala bantuia in, trecut sub forma epidemica
in Muntenia. Dar de cénd (dela 1836 si mai ales 1842)
avem in fiecare judet al tarii un medic de judef, care tre-
bue s se ingrijeasca de.vaceinarea | tuturor copiilor din
judef, epidemiile de variola au devenit mult mai rare, férd
sa dispard cu totul. ‘Acum-¢éativa ani (15 Martie 1851) am
avut onoarea sa tin o conferintd in fafa societdfii imp. a
medicilor din Viena*);/in care _am’ expus pdrerile mele
despre vaccinarea publicd a copiilor, bazate pe un mare
numar de experiente. Cred, cd am comunicat atunci cateva
fapte noud de oarecare insemndtfate penfru sanatatea pu-
blic3, si imi permit deaceia sd rezum aici aceste rezultate:

Bazat pe vaccindri de copii foarte numeroase (aproape
14.000), facute de mine (in calitatea mea de medic de judet
in unul din cele mai mari judefe din Muntenia in 1846—1850)
sau sub supravegherea mea, susfin, ca vaccina nu se in-
rautafeste si nu pierde nimic din forta sa de protectie in
urma pasagiilor continue dela un copil la altul. Fiecare
pustuld de vaccinare confine in sine forfa fara limite de a
se regenera din nou in fiecare nou organism omenesc si
de a produce vesgnic vaccin nou, aga cum un atom gene-
rator de fermentatie (drojdie) posedd forfa de a pune in
fermentatie reald nenumarati atomi capabili de fermentafie,

*) Vezi ,,Zeitschrift der K. K. Gesellschaft der Aerzte i Wien,
Maiheft, 1851. h



cu cari vine in contact, si fiecare din acesti afomi devine
capabil la randul sau si puie in fermentajie activd alfi
atomi capabili de fermentatie. Caci numal astfel, adica pe
baza acfiunii catalitice de contact (generare de fermentafie)
se poate pricepe si explica fenomenul contagiunil bolilor
molipsitoare. o - )
Am mai spus, ca foarte des si copii vaccinafl se im-
bolndvesc ulterior de wvariold, ajungand chiar pana la
moarte. (Statistica catorva epidemii mi-a arafat, ca dintre
copiii nevaccinati fiecare al 4-lea se imbolndvea de variola,
iar dintre cei vaccinati tot al 17-lea; rezulta!ele experien-
telor mele de inoculare mi-au dovedit, cd reinocularea nu
cauzeazi niciodatd moartea, pe cand inocularea n'a dat
nici in imprejurarile cele mai rele, adica in localitafi, unde
epidemia de variola bantuia cu o mortalitate de 10 }a suta
si mai mult, o mortalifate mai mare de 2  la sutda). De
alia parte afirm pe baza multor experiente (mai mul{ de
1800) ficute cu alfii si pe mine insumi, in cursul carora
vaccinatii ca si nevaccinafii au fost inoculafi cu substanfa
adevarati de varviold, cd singura mefodd de vaccinare atat
eficace ca si lipsitd de orice pericol / constd .mai intdi in
vaccinarea copiilor cu/0 bund’ vaccind (cow-pox), urmatd
dupa 6 sau 12 luni de inoculare cu/variola umana. (puroi)
din pustule (de variold adevaratd), Vaccinarea slabeste in
masura considerabilal susceptibilitatea corpului pentru va-
riold, astfel -ca inocularea ultericard in niciun caz nu poate
deveni periculoasa, distrugand insa ultimul rest al suscepti-
bilitatii corpului pentru variola. si-desteéptand astfel maximul
forfei de protectie, care poate fi “oferit de o wvaccinare.
Doar "stim, ca existd cazuri — cu toate ca sunt foarte rare
— de indivizi, cari se imbolndvesc de 2 sau mai multe ori
de variold umana. - : i : Lo it
Propusesem deci urmatoarea modificar
publice la copii: ]
1. S3 se infiinfeze in fiecare institut central de vacci-
nare o sectie proprie, in care din 10 in 10 =zile doi sau
trei copii sa fie inoculati unul dela aliul cu adevaratd va-
riold umana. Experienfa a dovedit, ca ‘substanta de variola
umand pierde mult din vehementa sa prin inocularea suc-
cesivd. Pericolul va fi astfel redus pentru acesti copii la un
minimum, precum tot un minimum de pericol il oferd si
vaccinarea! (De cateori mi s’a intamplat, ca copii s’au im-
bolndvit dupd vaccinarea obicnuita de tumefactiisi supuratii
ale glandelor axilare si de boli periculoase consecutive, sau
de convulsiuni cu rezultat letal in fimpul febrei de iritatie.
Si de sigur a vazut asemenea cazuri oricine a avut ocazia
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sa faca vaccindri foarte numeroase). Se infelege dela sine,
ca copiii inoculafi trebue sa fie ftinuti izolati — pand la
restabilirea complectd — de ceilalfi copii nevaccinati.

2. Substanta varioloasd cultivati astfel si fie utilizatd
mereu pentru reinoculdri (inoculare la 6 sau 12 luni dupi
vaccinare). In cazul unei epidemii de wvariold vaccinarile
trebue intrerupte cu totul in apropierea locului epidemiei,
atata timp cat dureazi aceasta (fiindca ele au numai un
efect ddunator asupra epidemiilor), in schimb e indicata
variolizarea tufuror indivizilor inoculafi ai familiilor expuse.
Numai astfel putem obfine stingerea rapida a epidemiei in
localitate.

Menfin propunerile mele de atuncea, cu toate contro-
versele, la cari au dat loc. Experientele ulterioare m’au in-
tarit in opiniile mele. Voiu reveni dealtfel, cu ocazia expu-
nerii experienfelor mele de vaccinare in epizootii de tifos
bovin (Loeserduerre), asupra acestei chestiuni, incercand sa
justific inocularea pe baza fiziologica.

115

Dupa boalele ‘epidemice putem trece la holera asia-
ticd. Am asistat pana acum in Muntenia la doud epidemii
de holerd; prima, de caracter general, a fost in 1848 si a
doua, care era parfiala si se limita numai la Muntenia mica
(Oltenia), in 1849.\Cea generald coincidea cu invazia con-
comitentd a holerei\in Europa. $i in‘Muntenia boala aceasta
progresa dela Est cdtre Vest si's’a putut deasemenea re-
marca, ca holera urmeaza cu predilecfie cursul raurilor. In
ce priveste problema, dacd comunicafiile exercitd o influ-
entd asupra raspandirii boalei, e caracteristic felul ei de
aparifie in primdvara anului suspomenit (1848): in iarna
acelul an holera bantuia la Constantinopole,  dar Bulgaria,
Rumelia de Rord, Moldova, Basarabia si Ardealul erau complect
neatinse. Dar abia fusese deschisa in Aprilie navigafia in-
tre Constantinopole si Galafi, dupad pufine zile au aparut
primele cazuri mai intai la Galati. Deacum boala facea
‘progrese considerabile la Galafi, ca si in portul wvecin
Briila, ficAnd multe victime. Cu toate ca pretutindeni in
medicind se cere cea mai mare rezerva cu privire la ,,post
hoc, ergo propter hoc®, totusi faptul susreferit da mult de -
gandit si nu m’ag mira de loc, dacd cineva ar considera
aparifia holerei la Galafi ca rezultatul restabilirii navigatiei
intre Galati si Constantinopolul contaminat! Cu drept cuvant
‘holera e insa consideratd azi ca nefiind contagioasa in sen-
sul obisnuit al cuvantului. In toatd Muntenia n’a sucombat



nici un medic, foarte pufini preofi si agazisi maseuri, focmai
aceia, cari — in caz de contagiune — ar fi trebuit sa fie
afinsi in primul rand! De alta parte avem dovezi sigure,
ci holera a izbucnit in locuri sirdtoase, imediat sau pufin
fimp dupa sosirea de persoane din localifdfi confaminate.
Cum pot fi impacatz a este doua fenomene, gpgrer,ﬁ con-
wradictorii ? lata care-i parerea mea: Cred, ca inir’o loca-
litate, unde holera bautuie un timp mai lung, aerul e atat
de impregnat cu miasma holerica. incat tofi oamenii, cari
traesc in acest aer, au absorbit aceastd miasma In oOrga-
nismul lor, desi boala nu se iveste imediat la tofi. Starea
generalad alteratd, pe care o simt chiar persoangle, cari nu
s'au imbolnavit, in timpul unei epidemii de holerd, vorbeste
in acest sens. Dar aga cum aerul poale acficna asupra
oamenilor, tot asa gi oamenii pot reactiona asupra a,erulux
in privinfa miasmei holerice. Un om, care vine dinir’o lo-
calitate contaminatd si e deci impregnat de miasma, In
care holera isbucneste abia dupa sosirea in loca'i-
tatea sinatoasi, poate infecta astfel aerul, care pana acuma
era sanatos, incat acesta comunicd boala locuitorilor ramasi
sanitosi si holera, odafa isbuenitd, nu mai poate fi intre-
rupti — nici dupa inlaturared cauzei,'adicda a sursei de
contaminare —, ci frebue sd-si_urmeze cursul ei complect
(de 7, 9, 14 sdptimani etc.)..Holera nu se poate transmite
deci direct dela om la ‘om, ci- emul /infecteaza aerul, si
acesta la randul sau'pe om. Repet,'cd /e vorbd numai de
o ipotezd simpld. S3 ne intearcem ~acum la expunerea
noastra istorica!

Dela Galati holera s’a rdspandit in Moldova cdtre
Nord-Vest in directia lasului. Dela Braila boala s’+ intins
peste Muntenia pe doud cai mergind dela Est spre Vest,
si anume pe soseaua nationald spre Bucuresti si de aici la
Craiova etc., si in acelas timp dealungul Dundrii in dire:fia
opusd a curentului apei, contaminand una dupa alta toate
localitdfile situate pe Dundre. Dar marsul boalei dealungul
Dundrii era mult mai rapid decat pe uscat. Deaceia erau
atingi la sfarsitul [lunei Mai, Calafatul si Vidinul situati
in fafa, de o parte, iar Turnul-Severin sifuat la punctul
apusean extrem al Dunarii din Muntenia, de altd nparte,
inaintea aparifiei primelor urme ale holerei in Craiova si-
tuata mu{t mai r_nult la est, la 0 indepdrtare de 12 ore
dela Dundre. Primul caz de holera la Craiova a fost con-
statat de mine la 11 lunie. $i alte fapte confirmd predi-
[ecga cgllor'de confaminare ale _boalei perifru rauri (atat
»mtrq _d].recjl'e ca si in cea op_usa)_: gstiel s’a vazut ca toate
localitatile situate dealungul Jiului si  Oltului (ambii con-’
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Tluenfi ai Dundrii) au fost contaminate dela punctele Jor de
confluerfd in sus mult mai de vreme decat celilalte orase
31 sate situate departe de aceste rauri. Dar chiar inlduntrul
oraselor si satelor au fost atinse mult mai de vreme si mai
tare strazile situate langa rau decat celilalte strazi, cu
toate ca nu erau situate Ia un nivel mai jos. Pare deci, ci
apa, mal ales cea curgdtoare, e un bun wvehicol
de holera.

Afara de aceasta cred cd procesele electrice din aer
exercitd o influentd apreciabild asupra epidemiei. Am ob-
servat intr'adevdr mai multe ori, in timpul acelei epidemii
din Craiova, ca dupa o furtund cu descdrciri de ftraznete
gi tunete violente, mai ales dacd se produceau noaptea,
epidemia se inrdutdfea de obicei in mod considerabil. Ictre
ziua de 11 [unie si 6 Sept. 1848 am observat acest feno-
men strania de 6 ori.

Aceasta observafie se adauga la alte observatii facute
de mulfi medici inlauntrul si afara de Europa, din cari re-
zultd, cd calitatea electricitafii aerulei si intensitztea (legatd
de aceasta) a magnetismului_pamantesc, exercita o influenja
neta asupra genezei, raspancirii st ‘'manifestarii acute a
ep'demiei de holera {(vezi irtre altele ,,Despre electricitatea
aerului, macnetismul pawantesc. si-dispczifia pentru boli*
de Buzorini). S’a dovedit astfel, cd heleral in cele doud in-
vaziuni (1831 gi 1848} din/ /As‘a in Furopa a urmat fot-
deauna aceleasi curbe magnetice-isodinamice!

In ce priveste factorul igienic, am/de remarcat urma-
toarele: aclomerajia multer oameni-avea un efect rav,
epidemia progresa, si deaceia am avut relaliv mai multe
cazuri in orase decat in sate, de3i madsurile igienice au
fost realizate mult mai consecvent in primele. Astfel cazu-
rile de imbolndvire si de moarte erau de obicei mai nu-
meroase in zilele consecutive targurilor siZptdmanale. Citre
sfarsitul lui [ulie al anului amintit, cand epidemia era in
curs de decrestere, clerul aduse dela o mandstire indepar-
tatd ramadsifele unui sfant, cu care au fost organizate pro-
cesiuni in orag, pentru a izgoni de acolo holera. Sutfe de
tarani din-satele vecine au v2nit in oras din cauza acestei
procesiuni. Dar in urma acestei aglomerafii excesive de
oameni epidemia a inceput din nou sa se intindd gi a durat
inca peste o luna. ‘

Privitor 1a rolul alimentelor, m'am convins indeajuns,
cd consumul poamelor crude, mai ales din famil'a cucurbi-
taceelor (cantalupi si pepeni, castraveti, etc.) si strugurilor,
in primul rand a seminfelor de porumb pe jumatate coapte,
cari confin mai mult zahdr decat amidon, predispun enorm
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pentrir holera. Totdeauna, cand administrafia locald imurma
situafiei politice confuze de atunci nu era in stare sa oblie
respactarea strictd a interzicerii, de a aduce f;lur;le diu-
nitoare de poame in orag, a urmat o roua Inasprire a e-
pidemiei. . e

Dar nu numai factorul ,calitate”, ci gt factorul ,,can-
titate* a avut o mare influenfa asupra holerei. Fiecare
abuz de consum a avul adesea urmari grave at_a’r_ pentru
indivizi ca si pentru clase infreqi. In aceasta privinfa am
facut o observatie interesantad: la Craiova statea atunci o
garnizoana importantd de soldati turci, cari sarbatoreau
ziva de Vineri si se delect:u in ziua aceasta cu o porfie
dubld de pilaf, baclavale si cu alte mancari pajr'.onale. Tev-
reii numerosi din Craiova sarbitoreau in fiecare sapta-
mana ziua de Sambata, delectdndu-se si ei cu o mancare:
speciald (,,Kugelhopf*) si cu marirea porfiunilor in general,
lar partea covarg'toare a populafiei cregtine sarbatorea
ziua de Dumnicd cu pranzuri abundente ¢i mai ales cu
frecvertarea carciumelor. Rezultatul era, ca in fiecare
Sambatd Turcii figurau in fruntea cazurilor de boli si de
moarte datorite holerei ; prinire Evrei numadrul cel mai
mare de cazuri de holera cadea pe .zina de Duminicd, iar
printre Crestini in fiecare.luni. Boala ~se intfensiiica deci
fotdeauna in urma sarbiterilor diferitelor nafionalitafi.

In general insd Turcii sufereau mai pufin decat cele-
falie natiuni, pentrucd aveau un regim alimentar saratos si
regulat (pilaf cu carne}, pe cand posiul de vard crestin nu
era avantajos din cauza -mancérilor prescrise (raci, scoici,
casfraveti, ceapa, fiind interzise strict toate mancarile de
carne si pe lapte). '

Simptomatologia acelei epidemii de holera. (1848), pe
care am putut-o observa, n’a prezentat nimic special; tre-
pue sa remarc numai, cd dela sfarsitul lui lulie, epoca cand
. Incepe ‘de obicei in Muntenia epidemia de febrd de toamna
(malarla), holera a apdrut in asociatie cu malaria, sau mai
bine zis accesele febrile au avut adesea un ¢ racter holeri-
form (a'la -febris holeraica* a lui Hildebrand). La primul
acces a unei igbre astfel complicate nu s'a putut sti de loc,
dacd era uogba de o holgré purd sau de o malarie holeri-
forma ; pe cand venesecfia era . destul de folositoare in
primul caz, in al 2-lea era absolut ddunitoare: cici pufin
dupd venesecfie Intervenea o adevaratid holera .asfitici cu
pierderea fortelor -i-.moartea rapidi. Trebue deci si aplicam
lanfeta cu multd precayfiune. " -3
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V.

In 1849 holera reapiru, de asti dati insi numai in
Muntenia mica (Olfenia), si anume numai in acele orase
{Turnu, Cernefi, Craiova, Ramnic), prin cari trecuse corpul
de trupe al lui Puchner, venind din Banat, unde holera era
atunci foarte raspandita. Fafd de aspectul acestei aparifii
parfiale a epidemiei, care a urmat o directie’ opusa celei
:obignuite (dela vest spre est), oare nu frebue sia ne indoim
de absoluta capacitate de transmisiune a epidemiei? Am
ardfat in scrisoarea  precedentd, care-i pirerea mea in
aceasta privinfd. Epidemia era mai pufin raspanditd de
astd data in localita§ile susamintite decat anul frecut, irsi
decursul boalei nu era mai pufln violent si uneori chiar
foarte rapid. '

Epidemia s'a manifestat §i la noi in ftoate fazele s
varietdfile ei: holerina, diarea holericid, ho'era adevirati,
asfictica spasmodicd si uscatd i ca boala tardivi sub forma
caracteristica a tifosului holeric cianos. Varietatea holer'na
era de obicei cea mai/ujor vindecabila; tinctura de ipeca
in doze foarte mici|si pilule, de ghiaja in caz de wvarsaturi
persistente inlaturau ~repede-simptoamee. Diarea holerica
era mai serioasd, p2ifrucd in-caz de oarecare intar-
ziere sau neglijare ea era ur.natd de holerad asfictica. Am
uzat atunci cu succes foarfe mare de calomel combinat cu
revent (6 grane calomel, 8 grane revent, pentru 6 pra-
furi, un prat in fiecare ora sau jum. orda). Scaunele cari
seamana cu apa de orez deveneau s:aune de calomel, si
procesul holeric era faiat. Dar si cu acizii minerali (mai
ales ac. fosforic) am avut aici adeseori succes. Penfru ho-
lera adevarata (care se diferenfiazd de varietatea holerina
numai prin cresterea intensitafii simptomelor: simptomele
diferenfiale sunt lipsa complectd a pulsului, limba rece si
pielea retrasd a degetelor) am intiebuinfat adesea cu mare
succes tinctura veratri albi in pufine picdturi, singura sau
in -alternare cu tinct. ipec., dar si mixtura Hopii (infus.
‘menth. piper. unc, I, acid nitr. dilut. dr. I, tinct. op. gtt. 40,
o lingura mare in tisana tot la 2 cre) mi-a fost de folos
cateva ori in cazuri pronunfate de holerd; totugi am rdmas
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fn general impresionat g&sindu-ma in fafa absenfei de puls
care de obicei era un semn prognosucunefuavorabll. Asa
cum in cele mai multe cazuri holera adevarat'al nu era de-
Cit confinuarea holerinei, tot aga sf holera asfictica, se des-
wolta de obicei in urma holerei adevarate, dar si mai .rar'
direct din diareea holericd. Am vézut numai pufine cazuri de-
Rolera asficlicd, cari s’aw terminat cu vindecare. Cel putin
mie nu mi-a folosit decat gufin camforul amon. caustic si
arsenicul (in dozd minima). Dar nu pot nega, cd am salvat
unii boloavi, cari aproape erau in preajma mortii, stropin-
du-i cu apd rece, facandu-le ablufiuni gi impachetari reci,
urmind metoda Iui Caspar. Imi aduc aminie d. ex. de o
femeie, care zicea de doud zile comleet lipsita de puls, re-
ce ca marmora §i cu culoare cianoticd, gi totusi @ fost re-
chemata in viaia grafie acesfui tratament fard nici o medi-
cajie internd. Dar aceste cazuri erau rare. Pe cand holera
asfictica se desvoltd de ebicei ca urmare a unui stadiu an-
ferior si deci poate fi oarecum prevdzutd, la cea spasmodi
¢ gasint tocmai contrariul. Ea survine uneori in lipsa ori-
carui semn prevestifor. De cate ori am fost chemat la un
bolnav, care s'a imbolndvit de holerd numai cu o jumatate
de ora, imainte. Soseam acelo, gdseam pulsul plin, tare st
frecvent, pielea calda, ‘care franspira, varsaturile si diarea
nu erau exagerate; aveanr-deci fot dreptul de a face un
prognostic bun, si totusi totul se schimba dupd o jumatate
ora. Bolravul era prins de spasme tonice violente gi foarte
dureroase in gambe si extremitati, si aceste spasme nu
erau altceva decat precursorii mortii. Eu cel pufin nam
avut norocul sa vindec holera spasmodica.

Si eu am avut ocazia sa vad holera uscati, adicd ho- -
lera fara simptome caracteristice (varsaturi, diaree si spas-
me). Aceste cazuri aveau de obicei un decurs foarte rapid.
Moartea survenea dupd 4, 5 si chiar 3 sau doua ore. Multi
autori admit in aceste cazuri o intoxicafie directi a san-
gelui, ca Bruck in scrierea sa despre holerd: in aceste
Sazuri — susfine Brt_xg:k _— procesul de intoxicatie nu ajunge
P mod secundar in sange, ci acesta e atins in mod primar
i reziltatil e un fel de apoplexie holerici. Nu vreau si



intru aic.i mai amanuntit in aceasti teorie a intoxicafiei in
holera si vreau sa adaug numai, ¢c& am avut un caz pro-
nunfat de holera uscata, care era desigur rezultatul unei
influenfe exclusiv psihice. O evreica vizuse, cum un bir-
bat apucat subit de holerd in fata sinagogei cazuse jos;
infricogata in mod extraordinar, ea alerga acasi viitandu-
se, cd ¢i ea s'ar fi imbolndvit de holera. Se culci in pat,

strigand in continu: ,,Acum am avut din nou scaune‘.
Cearceaful insd era uscat: ea nu avusese scaune. Cu toate
acestea femeia continud sd se plangd de ,,diareele* ei si

dupd pufine ore era moarta: fird varsaturi,
fird diaree gi fara fenomone de crampe. Fiecare
medic, care a avut ocazia de a asista la o epidemie de
holera, gtie dealtfel, ca factorul psihic joacid un rol enorm
cu prilejul acestor epidemii, Ca dovadi, cum frica e in
" sfare, sa invinga chiar scirba cea mai urita, poate servi
urmatorul exemplu: Intr’un sat dundrean (Rasu) cafiva ta-
rani au desgropat in secret'primele wictime ale holerei, ca-
teva zile dupa inmormantarea acestora, le-au scos hainele
deja in parte putrezife, si s’au imbrdcat in ele, in speranta
de a se salva astfel de holera. Acesti tarani nu s‘au imbol-

navit gi n'au murit. intc’o properfie mai mare decat ceilalfi . .

tarani din sat. Céfiva ‘dintre‘cei cari au scris despre holera,
au observat de mult, cd-la morfii de holera mai persista
catva timp dupa ,,moarte” un fel de ,,vita minima*. Kromb-
holz a referit astfel mai intai, c2 a observat la morfi de
holerd cateva ore dupd moartea lor miscari ale extremiia-
tilor (ca d. ex. la un cadavru proaspat, care e sub influenfa
unui curent galvanic). Si eu am observat un asemenea caz: .
am fost chemat ]a un Grec, care locuia cam departe. Pana
cand am sosit acolo, bolnavul murise. L’am gdsit cateva
minute dupi moarte si plecai, nemai putand face nimic.
Ajuns aproape la mijlocul drumului, am fost rechemat. Omul
facuse dupi plecarea mea cdteva miscari automate cu mai-
nile, ceeace ficu sa creadd pe cei din jurul sdu, ca fraeste
inca. Cand am sosit acolo pentru a doua oard, l'am gasit
mort ca inaints, dar pentru a fi pe placul oamenilor, am
facut cu el cateva incercdri de readucere in viafd. Totul
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era insad zidarric. Un al doilea Acaz vas:emérz"xicr erDa ?c.e’?
al unei evreice, care a murit Eambfata noapte. uum:ar}ma
dimineaja coreligionarii ei au vrut sa o’ spele, dUpaA Ovlce-
jul lor, si au gasit-o caldad pe spate. M,al.l Ll}eplat, ll:!fa nu
am putut veni decat tarziu si nu am gasit nici o ca dure‘t.
Insd oamenii (era vorba de groparil “cu evxperlenta) ) SUSII-.
neau, ca au simfit desi ur aceastd cal_dura a-normala pen-
tru un cadavru. Asta contrasteazd cu lpotgrmla foar_te pro-
nuntati a bolnavilor de holerd si a celor in agonie, indicata
de termometru.

V.

Malaria poate fi considerald ca o boald aproape en-
demici a Munteniei, cici in fiecare toamna, si in cele mai
multe cazurt si primavara, apare aceasta boald Ja noi sub
forma de epidemii, mai ales in partea meridicnala. Medicul
are a‘ci ocazia de a studia aceastdi boala in formele si
complicafiile cele mai variate, cu toate mascaradele si ca-
pricile ei. Sunt ani, cand” epidemia. este atat de intinsa,
incat loveste populafia ‘uror sate infregi. Cu toate ca aproape
totdeauna parox.smul febril e asociat cu o splenomegalie
(Piorry), se intd npla, ca epidemia prezi.td o tendinfa pro-
nunjatd de a atinge in mod special marile organe glandu-
lare ale abdomenului, Si ‘atunci gdsim acele tumefactii (,,An-
schoppung'®) enorme ale splinei gi ficatului, cari persista
chiar dupa dispariia febrei (care dealifel se vindeca ¢reu
in aceste carzuri si recidivieaza usor), asociate cu turbarari
mai mari.sau mai mici ale starii g2..erale. Aceste urmari
pat dispare in mod spontan dupa cifiva ani (ceeace e mai

" rar) siu rdman in mod permanent pentru toatd viaia, ac
fiondnd mereu ca noui cauze predispundtoare pentru afec.
fiuni febrile noui. Dar se poate si intampla ca o febra
nyua sa lichideze spleno- si hepatomegaliile vechi, reducand
aceste organe la volumul lor rormal. Asemenea febre, cari
merita numele de ,,febres depuratoriae, am observat mai
_a'gs n prin. avara. Aceastd experienfd am facut-o si pe
mine insumi. : _

Am venit in Muntenia in iarna anului 1842. Piana la

§{égs'tul lut Septemurie al acelui an eram sinifos. Atuici
insa am fost atins de o quartand, p2 care am taiat-o cu
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chinind. Insd dupd gase sdptimani febra a revenit si am
izgonit-o larag, insa de astd datd a trebuit s3 recurg deja
la doze mai mari. Pe urmd am plecat dela Bucuresti la
Célaragi ca medic de carantind, Dupi alte 6 saptimani
mi-a revenit din nou quartana, insd acuma n’a venit sin-
gurd ci insofitd de o prietend: am fost atins de 0 quar-
tand dubld (qu. duplex). Dupa o zi apirefici urmau doui
zile consecutive cu paroxisme febrile, insa in ore diferite,
si al doilea paroxism era in mod regulat mai slab decat
primul. Eram de acum sétul de a lua chinind si incercam
leacuri populare, pe:tru a judeca pe mine eficacitatea prea-
madritd acestor remedii. Am recurs astfel la diferite emetice
si substanfe producatoare de greafd, ingd fara succes. Ace-
lag rezultat am avut cu epispasticele aplicate pe amandoui
pulsurile, prin aplicarea sucului stors din florile proaspete
ale unor specii de ranunculacee (ranunculus ficaria, r. sce-
leratus efc.), cari se bucura aici de o mare reputafie anti-
febrila. Am incercat apoi sa ma aruac in timpul caldurei
febrile cele mai mari intro vana plind cu apa rece: acce-
sul nu se ivea doua zile, in.cari s’ar fi produs in mod
normal, insd deja a 3-a zi era iards prezent. Eram deci
silit de a recurge - in Martie 1843 — din nou la chinina,
si anume la doze destul de mari(un Scrupul si mai mult
pe zi). Febra disparu, insd  eu am conlinuat - totusi incd
aproape 2 luni sd iau pilule si decoctul de chinind si astfel
am recapitat sindtatea mea. In urma acestei febre nu
mi-a rdmas vreo splenomegalie sau o altda afecfiune afara
de dureri chininice caracteristice de cap si de dinti, cari
au dispirut deasemenea dupa scurti vreme. Am ramas pe
urma sinatos pana in luna Aujust a acelui an (1843). In:
tr’o hund zi (20 Aug.) reapdru vechiul meu cunoscut, insa
acum sub o forma noud, ca febrd cotidiand. Crizele erau
acum foarte lungi (din 24 ore numai 6 erau afebrile) si in-
sofite de varsaturi bilioase violenti. Dupd cateva accese
am izgonit 1arag febra cu ajutorul chieinei, facand wuz dg
doze modeste ;-am urmat un regim dietetic timp de 23
saptamani si iati febra nu se intoarce. Am r?mas acum un
an infreg fira febrd si sindtos. Intre fimp mam mutat la
Craiova (in Muntenia :mica), unde ajunsei .in Mai (1844).
Exact la an, adicd in.luna.August, m’'am -imbolndvit din
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noir de febra quirtand, pe care am fnvins-o. dupa pufine.
crize, fard ca ea si fie urimatd de recidive. 'Dar deja la
inceputul lungi August a anului urmétor (1845) am avut 1n
acces febril insofit de varsaturi biliare'pgr&sltenm_,‘ ata_t dt:.
puternici, incdt a durat fard intrerupere peste, _‘?3;9""’1_; dUD?i_
d'sparifia acestei crize m& vazui atins de un icter infens.
Febra venea zilnic la aniazi, fard a fi insofitd 'de o sen-
zafie pronunfatd de frig, nici cu 0 caldura _imgns‘a'l_; in tim-
pul crizei simfeam o depresiune generald, dureri in mem-
brele, o tragere in genunchi, o senzafie de ‘(élduré_l foa.;'tel'
neplicuta dealungul coloanei vertebrale. Capul imi era za-
pacit, simjeam o durere viclentd in- partea anterioara a
capului, insd mai ales simfeam la fiecare acces durere
mare in $plind, al carui voium creglea considerabil din zi
in zi. Deoarece eu puteam obfine o apirexie complecta,
nici nu luam chinind si am lasat febra sa3 continue astfel
14 -zile, limitandu-ma la o dietd opartunad si la unii purgativi
usori ; dupd 14 zile plessimetrul ardta, ca splina debordase
coastele false cu 3 plessimetre si la dreapta ea- afinsese
umbilicul. Acuma au incepuf peniru mine o serie intreagd
de afectitni. Digestia era foarte stricatd; dupd fiecare
pranz; cat de ugor, simfzam o tensiune in regiunea gcas-
tricd, care 'ajtmgea adesea-la“un sentiment de anxietate in-
suportabild. Da 2, 3 ori’mi s’a intamplat chiar, cd nu mai
piateamt sa ma ridic de pe-scaunul, in care sezusem cateva
ore scriind, nici sa inspir.-Un spasm de contracfie al dia-
fragmeiera cauza acesfui fenomen. Cateva bai calde - si
unele picaturi de tincturd de arnica au ficut si* dispara
mom‘en.‘gn aceasta stare. Insd 'sfarea mea generald- zdrum-
cinatd’ a ramas aceeasi, fiind caracterizatd prin stari dese
de"maleza cu puls febricitant, culoarea galbend a fefei si
sedimentul abondent de culoare rogie ca praful “de- ‘card:
midd, atat de caracleristic pentru splenomegalie.’Cin cand
in"¢and amefeam si vederea mi se infuneca "ca’ printr'un
vél negru.’ Splina a rdmas la slatus quo. In aceastd stare
am trait pana la primdvara: pe la - sfargitul  de’ Aprilie
1846 'm’a’ apucat o terfand zdravini cu crizele obligatorii
de’frig si ‘de caldurd. Dupd 3 crize splina era mare, trecind
cu 2 plessimetre la dreapta liniei albe. ' Nu mai era timp
de agteptat: am luat acum in 24 ore aproxim. Y2 scrup.



chinind, 1 scr. chinoidind si pufin tart. stib. sub forma de
pilule. Febra disparu, volumul splinei se reducea incontinuu.
Am continuat acest tratament aprox. 3 saptamani. Spleno- -
megalia a disparut pe urma complect, fara a lisa nici o
urmd, $i deatunci am scipat de febra, cu toate ca mananc
acum $i pepene si cantalupi, considerafi cu drept cuvant
ca piretogeni, pe cari inainte nu indraznisem si-i mananc
timp de cafiva ani.

Aceste experienfe penibile, ficute ani de zile pe mine
insumi m’'au convins de anumite fapte, pe cari le-am gisit

ulterior eficace i la alfi si pe cari le voiu rezuma in scri-
soarea viitoare.
VI

Aproape fiecare strain, care vine in Muntenia, frebue
sa plateasca tributul sdu acestei boli, unul mai repede,
altul mai tarziu.

Facilitatea, de a face recidive, depinde de dispozitia
individuald a bolnavului (indivizi sanguini-colerici sunt mai
expusi rezidivelor decat cei fimfatici), de tipul febril (quar-
tana recidiveaza pana la 42 zile;, fertana pani la 28 si co-
tidiana pana la 21), de anotimp (febrele de toamna recidi-
veazd mult mai ugor decat cele de primivara), dar si de
geniul epidemic, infrucat existd ani, in cari malaria mani-
festeaza o tendinfa speciald’pentru recidive, cesace nu se
intAmpla in alfi ani. Dealtfel nu se poate nega, cd si fra-
tamentul are o influenta asupra posibilitatii recidivelor (chi-
nina asociatd cu chinoidina luatd pana la 42, resp. 28
si 21 zile in doze descrescande, ofera  in cazul unui
regim dietetic rational siguranfa relativ cea mai mare contra
recidivelor), Dar atata timp cat strainul nu s’a aclimatizat,
el rdimane incad expus mai mult sau mai pufin pericolului
recidivelor. R

Atingerea organelor glandulare mari ale abdomenutui
mai ales a splinei, depinde si ea de dispozitia individuald
a bolnavului, de forma malariei (quartana atinge in mod
foarte diunitor splina, terfana si mai ales cot}diana pro-
voacd adesea hepatomegalii), de anotimp-genius annuus
(malaria de toamnd se complicd mai ugor cu aceste afec-
fiuni abdominale) si de geniul epidemic: in anumifi ani
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partea cea mai mare a malaricilor prezintd spIeno‘megali_j
considerabili s ascite consecutive. L

Un medic, inci lipsit de experienfd cu privire la tra-
tamentul malariei, ar gresi enorm, daca ar voi sa faca
diagnosticul malariei numai acolo, unde gésestkei_.irigurile
tipice, descrise in manuale, apoi caldura i .il’le-al'$1't trans:
piratia. Foarte des accesul survine fara nici un frig. Mar
mult, existd o epidemie de malarie, unde crizele febrile
apar dim capul locului cu caldura. Caldura lipseste mai rar,
in schimb lipseste foarfe des transpirafia la sfarsitul crizei.
In alte cazuri succesiunea acestor trei faze e inversata:
d. ex. transpirafia, frig, caldura; mai rar, transpirafia, cal-
dura, frig. Uneori doud stadii apar deodatd, adica caldura
mare pe o parte a corpului si in acelag timp frigul la ce-
Jelalte parti, mai ales la extremitdfi, chiar pana la cianoza
unghiilor. Reacfia vaselor poate si lipseascd complect, nu
se manifesteazd nici frig nici caldurd, nici -transpirafie; in
a.este cazuri malaria-are caracterul de neuralgie sau neuro-
flogoza tipicd, d. ex. dureri de cap violente, cari revin re-
gulat in mod periodic; dureri de’stomac, diaree cu varsa-
turi, junghiu lateral, care simuleazd o adevarata pleurezie
(peatru acela, care nu face uz de stetoscop), sau si inro-
sirea dureroasa a unui ochiu, care revine in mod regulat.

Remediul clasic pentru ioate acestecazuri , larvate de ma-
laria este gi rdmane chinina. Eu. insumi am avut odaii in
Galifia (in iarna 1851) — dupd o criza violentd gripala —
o neuralgie in regiunea supraorbitald stangd, care incepea
fiecare data dimineatd la rasariful soarelui cu puternice batai
foarte dureroase asupra ochiului sting si dupd ce durase
toafa ziua, dispirea de obicei numai dupi apusul soarelui.
Nu era vizibila nici o urmi de rea. fie vasculara. Cateva do-
ze de chinind au eliminat ugsor rdul, care nu a mai revenit
niciodafd. In ce privesfe franspiratia, am constataf, cad anu-
mite persoane au avut fncd franspirajii mari luni intregi,
dupd ce disparuse febra. E e e e 5 i
Dar pe cénd reactia vaselo lipseste cu fotul in unele
c_azuri, in scbimb ea se prelungeste in alte cazuri si se in-
tinde atafa, incat numai rimane niciun interval liber pentru



apirexie, si astfel o febrd infermitentd (mai ales cotidiana
sau asa zisul ,, hemitreus Galeni*) devine o febrd continua-
‘remitentd, care uneori seamdnd mult cu o-febra gastrica-
nervoasa. Aceste’ cazuri .,necurate* de malaria sunt adese-
ori un chin adevirat peniru medic, cici pind cind nu avem
in fata noastrd o apirexie adevaratd, nu putem indrdzni sa
didm chinina. Trebue ‘deci si manevram -cu rezolvenfi, ‘mai
ales cu sulfat de amoniu, care are aici aproape un efect
specific, pana cand vom obfine — chiar si numai pentru
pufine ore — o apirexie pura. Afunci boala poate fi invinsa
usor cu cateva doze ‘mari de chinind. Emetice le suntdease-

menea adeseori'indicate Ain aceste cazuri Aceste forme ,,im-
‘pure* de malarie au infre altele mai ales si aceasti carac-

teristicd, cd reactia vaselor e de obicei mai violentd in o-
‘relé inainte de . masd decat spre seard, ceeace le deosebeste
‘atat- de radical de formele continue-remitente adevirate. -
Fiecare stie, ca spenlo- si hepatomegaliile,.cari persis-
ta, sunt foarte gren de vindecat, dar de cand md servesc
de substantele specifice pentru-splind \ale lui Rademacher
(mai ales finctura sau decocful din semina cardui Mariae
sau aqua Glandium), 'm'am conving, ca suntem indreptatita -
-astepta multe dela aceste remedil. Asiiel am vindecat foarte
recent o tuse cu expectoratii “mucoase abundente, insofitd
‘de febrad sl “de- transpirefii nocturne, repede cu finctura de
samante cardm Mariae (10-12 picituri pe zi). -
‘Durerile oaselor vertebrale (mai ales a vertebrei cer-
vlcale), cari sunt considerate drept constantfe, ‘cand se trece
in timpul accesulm cu manid peste vertebre, nu le am gasit .
‘totdeauna, nici durerea ,,caracteristica®® a Iui Piorry a ner-
vulm ‘intercostel al jumétatii stangi a corpului. -
' "Precum toatd fumea' a- fost, este sau va fi aici candi-
“dat Ta malarie, culoarea’ splemca e o culoare de fafd foarte
irecvema si ,tenul® pahd in- general se fine de ,,bon ton‘.
“Dar cu difuziunea malariei, ea numai foarte rare ori devine
direct periculoasa, ca d. ex. In Turcia meridionalda si in
Grecxa, unde adeseori un acces de malarie (comatos, apop-
“lectic sair convulsw) se fermini’ cu“moarte. Aici am- vazut
¢onvulsiuni in timpul crizei “febrile fiumai‘la copii nervosi,



dar convulsiunile n’au devenit niciodata pgri;pIQase,_;pNemry-_a.-_ :
ca dispareau dela- sine, in u,m.la disparifiel accegulul,-.‘ umai &
in timpul epieemiei holerice din 1848 au dgvem’r- periculoa- -
se accesurile malarice, ‘1a cari - se adaugau“ft_argome‘mve‘ ho.-.
lerice. i T B B T P T W e g S

.- Bolile secundare gi consecutive nu sunt. P!,Cl,.vf_fl? tot-
deauna de aceias intensitate. Am- spus, cd. in ;anumite se-
zoane malarice spleno-- si hepatomegaliile snnt 'maifrecverfa
te si dispar mai greu, ceeace nu se intampld in alfi ani.. -
Dupa unele paludisme de toamna bolnavul rémé_ne_.intr‘q
stare de slibiciune enorma, care dispare numai foarte incet -
si greu..Dupa asemenea epidemii vedem la oras §i in sate.
cefe intregi de oameni, cari umbla incet. ca-nigte umbre. -
Dar acest lucru. nu trebue sa ne: ingrijoreze, cdci ele isi -
regasesc -repede forfele, si dupa cateva luni acest spectacol
infiorator a disparut fard nici o urmd, gi oamenii aleargd .
din nou la baluri si serate cu ‘aceiag veselie i goana dupa
pldceri, parcd nimic ru s‘ar ficintdmplat.: .o oo o0 e
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" In" ce priveste tratamenful febrei, e greu —. precum
se stie- — de a-gdsi inca o boald, confra -cdreia. au. . fost ..
propuse leacuri atdt de mumeroase; felurité si uneori foarte
stranii. Daca ludm insa in considerare, ce fel .de boald =~
stranie reprezintd febra, cum ea 'poate imbraca " formele . .
cele ‘mai diferite, -care dispar si revin~ la'. ora. :fixa, ba. .
adesea la minut, casicnm ar dispune de ‘Un cronometru . - .
englez, nu ne mirdm ca totdeauna a fost ;intrebuinfatdi o
sumedenie din’ remediile cele mai heterogene contra acestei
boli.- Fiecare popor are - medicina sa populard antifebrila: . -
talismane ,,inscrisul** si apa sfanld pe linia credinfei - relii ;.
giouse ;- psichiatria populara ‘sfétuia inspaiméantarea si arun- sl
ccrea in apa rece, lar in ce priveste dieta, unii propuneau - .
postul ‘complect pentru ziua de febri, cici foamea -ar .vin-. . -
decafebra: Alfii insd' Opinau, ¢ remediul cel maj bun pen- . -
tru a scapa de-febrd, arfi man area abondentd, chiar.ex-: -
cesiva- in-ziua-‘dé febra inaintea accesului, si “pt‘opﬁheaﬁé “in-

acelag’ timp ‘consumul abondent. si° chiar’ Supraabondenf. d
vin si-rachiu, pentru a scapa de febr. gratie. befiei.... Unji -ir
sfatuesc, a se:plimba‘in ora presumtiva a.febrei, . pe. cand..su;
alfii técomanda-Somnul, ‘pentruca faza febrild ‘s3, treaci nes;s

-lebrild 53, treacdines iy

P T el PR B g

T 3Q.--;1£ —



simfita."In ce priveste Teacurile ‘antifebrile ",Simpatetice™, -
medicina noastra populard munteani este foarte bogatd si as”
putea sa povestesc aici multe lucruri interesante, daca spa-
fiul mi-ar permite; vreau sa md limitez deci "sa& comunic
numai doua cazuri, cari au fost observate de mine insumi.
0 femeie mai in varstd si debild suferea de 18 luni de
febrd quartand; quinquina a fost intrebuinfatd zidarnic sub
toate formele.”Ea se duce atunci in biserici, unde e spa-
lata: in° momentul declansarii crizei cu apa sfintita (socotita
ca deosebit de miraculoasd, din cauza prezentei rimasifelor
Sfantului Dumitru in aceea biserics,) pe frunfe si sira spi-. -
narii si febra dispare. O alti femeie grasd cu un habitus
apoplectic pronuntat, sufera si ea mai multid vreme de fe-
bra.. I se dd sfatul, si mearga desculta intr'o dimineafa
de Septemvrie de yreme infr'o gradina indepirtatd, unde
trebue sa se verse peste corpul ‘ei gol apd descantati, care -
a ramas afara toata noaptea. Ea urmeazi sfatul si--e vin-
decata de febrd. Dar acest succes, terapeutic poate fi atri-
bnit metodei lui Priessnitz cel pufin cu tot atita dreptate
ca gi metodei ,,simpatetice, E un fapt cunoscut de multa
vreme, cd multe doctorii cari provoaca -greafd, sau chiar
vederea unor obiecte scarboase poate izgoni febra. Efectul
antifebril al emeticelor s datoreste \in parte — dupa cum
cred ey, — numai actiuniilor-asupra simptomelor gasirice,
cari pot sd coexiste cu febrd; emeticele pot fi deci adeseori
foarte-folositoare ‘ca-tratament preliminar, care are sarcina
de curdtire, netezind astfel calea acfiunii remediilor speci-
fice, insd singure nu vindeca febra decat numai rar. e

- In ce priveste remediile specifice, pot sd comunic ur-
matoarele  din experienfa proprie; am consfafat ca. cam-
forul e un- remediu antifebril excelent. Am comunicat -
unele fucruri in aceastd privinta in, Buchners Repertorium’, _
anul-1846. II dau sub forma de pilule pregatite cu guma arab.
si prafuite cu zahdr confinind fiecare jum. gran camfor. Bol- -
navul ia 4 panad 6 din aceste pilule -in anumite intervale (6 °
si 3 ‘'ore inaintea-accesului febril). Acest tratament se con- -
- 1inud‘3 sau 4 zile. Cateva ori am vindecat cu camfor febre
cotidiané; contra cirora quinquina rdmasese. complect inefi- - -
cace.’-Brsenic in doze mici (cateva picaturi ale solutfiei Fow- -
ler I'am: luat ‘chiar eu fird succes in stirile mele febrile; -
pe langd asta arsenicul mi-a ldsat o sensafie neplacutd de ;: .:
spasin in-faringe, care -a persistat cateva zile;..de atunci ' :.
nu mai recurg bucuros la’ ‘acest remediu ,eroic’.:pentru ..
bolndvii: mei';- totusi’in-doze. aproape  homeopatice.I'am in-;: =
trebuintat cur succes foarte bur in catéva..cazuri: de. febra .«
quartana: rebela:“Penfrucd’ am pomenit deacum acest cuvant



defaimat intrun ziar alopatic, trebue s madrturisesc, ca am
vindecat multe ori febrd cu tinct. ipec, $i cu finct. nucis
vom., ambele in doze homeopatice $i anume,.altelrnatl_.v..ga
doze de tinct. ipec. i apoi o -doza de.tinct. nuc, vom. in
timpul de apirexie); am gi avut..impresia, ca !'ecldlve_le au
fost mai rare in urma. acestui tratament. Totusi am obser-
vat, ca daca bolnavul a luat deja quinquind gi febra totusi
n'a cedat sau a revenif, atunci si ipec. i nuca . erau ine-
ficace. Remediul specific -principal, specific prin "excelenfa
ramane insa quinquina. Cred, cd nici un-med:c se va gand]
acuma, si prescrie quiquina in substanfd sau sub forma de
decoct, de cand posedam excelentele alcaloide ale quinquinei,
cari nu esuiaza decdt rareori cand sunt pure si nefalsifica-
te. Ele trebue sa fie prescrise adesea in doze mari (cate
20—30 grane intre doud accese), pentru a fi eficace. Acest
fapt (necesitatea administrarii unor doze mari) si prefurile
scumpe ale preparatelor quinquinice (cate 4, 5 creitari gra-
ne, plus adausul obicinuit-aci de 25 la suta la taka vieneza)
m’au indemnat sa Infrebuinjez de cafiva ani . pentru. saraci
chinoidina (care coasti.numai 1.creifar la gran). 20 grane
chinoidind, amestecate eventual incd. cu 5. grane: chining,
formand din ‘ele ‘pilulé, sunf de obicei .de ajuns- penfru a
vindeca cofidiana.-si/ terfiana; peniru, o quartand dau 1 jum.
de aceastd canlitate.” i dupdl acest| tratament recidivele
sunt mai rare;-dealfel am, spus in: scrisoarea ' precedenta,
ca prescriu specificele gi catva fimp dupa ce a.disparut febra.
... Cred,i'ca e:aici locul’ de a atinge-chiar,.daca numai in
mod: frecator un. obiect;”care va.fi. poate de o: imporfanta
apreciabild ‘paniru geografia. medicald, -aceasta stiinta- a-;vii-
torului: in. domeniul: medicinei: ma gandesc-la raportyl intre
malarie ‘si-tuberculoza:, Qare. malaria exclude. fuberculoza? -
E"adevarat, ca-in. farile, unde 'malaria: e -endemica, -tuber-
culoza. e relativ mai rard.decat in alte pirfi? .E justd afir-
mafia, ca solul aluvial (de argild.:si marne) e deosebit..de
favorabil desvoltarili malariei,. pe cand pamantul -vulcanic
(calcar-silicos) reprezintd terenul de culturd, a, tuberculozei?
Aceste chastiuni’au fostridicate . mai .multe ori,; multe ar-
gumente: au-fost-aduse:pra- si- ¢ontra;;adicd chestiunea-ni.e
incd rezolvatd; si.precum. nuivreau-sd adancesc aici aceas-
td-materie, finsa expun.:numai- experienjele - mele; -ficufe
i’ Munteniac: mvciedson il b i e

#. . Nuiesteide lo¢ wn.fenomenicrar .aici;ica:-0.ipersoana
tandra; care’ suferise icmai: multd:vréme; de-malarie; incat
prezinta; si-urmele wizibelerale: acestuii-holiiveropice;:se 1 im-
bolnaveste .malide: viemessaw.maitarziw de .§tizie tubenur
loasd. Deasemenea séidntampld 4iciy-cd M rindividsianar, gi
debil se imbolndveste, fara alte boli premergitoare, si anu-
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me tocmai in tinpul epidemiei, subit, prezintand toate feno-
menele unel malari asa zise ,,imupure, cu accesuri pro-
nunfate de friguri, de obicei zilnice, insa fara o apirexie
purd; bolnavul tuseste pufin si usor, simptomele fizice sunt
»Suspecte®, si in curand medicul se convinge, ci aceasta
pretinsa malarie necuratd nu e. altceva decat o febra hecti-
ca. Cat de frecvent au fost tratafi pana acuma asemenea
bolnavi cu chinind din cauza acceselor febrile zilnice! Si
nu prea in avantajul lor! Fiecare medic practician de aici
gtie dealtfel, ca in timpul unei epidemii malarice uneori
imaginile acestor doud procese patologice atat de eterogene
pot fi ataf de sterse, incat chiar privirea clinicd cea. mai
experimenfatd poate sa sovae in primul moment. Or aici
geniul epidemic al malariei are o influenfa care nu. poate
fi tdgaduita, asupra procesului tuberculos; unde-i aturci
pretinsul raport de excludere intre malarie si tuberculoza ?
De alte parte insa nu se poate nega, cad in general in
Muntenia plind de malarie sunt mulf mai rare toate spejele de
boli, cari aparfin grupurilor atat de variate ale turberculo-
zelor si scrofutozelo<. Asa d. ex. gdsim aici relativ extrem
de rar la copif scrofuloza §i mai ales rachitismul si defor-
mitatile de schelet si contracfurite-musculare secundare (ci-
foza, pes valgus, pes/equinus); deaceia\sunt aici mult mai
rare decat in alte parfi stramfordrile basinului la femei si
deci si interventiile in decursul -nasterilor. Deasemenrea nu
se poate face un prognostic favorabil unui institut ortopedic,
care ar fi infiinfat aici in viitor: o
Ftizia pulmonari ‘adeviratd e aici mult mai rard decat
in Europa centrald-si occidentald. Chiar aici in Capitald, cu
toata prezenfa prafului extrem de fin, care o invdlue aproape
toata vara, avem relativ foarte pufine cazuri de moarte
datorite adevaratei tuberculoze pulmonare nodulare Inaun-
trul acestui cadru geniul epidemic febril pare a fi in reali-
tate un factor, care exclude scrofuloza §i tuberculoza. Tre-
eue si remarc incd, cd lumea susfine aici urméafodrcle; de
cand ¢a produs schimbarea mare $i generalda a  imbraca-
minfilor (2prox. 1830), nuntirul ftizelor ar fi erescuf. E insd
greu de stabilit, dacd vina e numai a schimbarii portubui
(inlocuirea hainelor.largi orientale cu hainele europene in
guste), sau mai mult a celorlalte numeroase schimbari con-
comitente ale traiului, culturii, luxului si a restului ,daru-
rilor civilizatiei moderne*, Daca constatim insa, ' ca man-
carea principald a-sdteanului “constd in ,,mqg\ahga", cu
care se hrineste foati lumea, gi totusi copiii scrofulogi
sunt asa de rari, trebue sd recunoagtem, cd porumbul, cu
toate ca e fibros, pare ca dispune-mult: mai pufin pentru
scrofulozi decat .alimentafia cu cartofi. Paleos :
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Concluzii

I. Medicul Bucurestean Dr. [uliu Barasch a publicaf
in Wiener Medizinische Wochenschrift din 1854 o serie
de articole intitulate ,,Beitrag zur Kenntnis der medizin.-
endemischen Verhiltnisse der Walachei''.

2. In cele dintéiu 7 articole ale caror fraducere se
da in aceasta teza, el vorbegte despre organizafia sani-
fard a Munfeniei si a capitalei, despre boalele epidemice
si contagioase, despre malaria si tuberculoza in Munfenia.

3. Afara de informatfiile pur medicale, arficolele lur
Barasch confin razlefe, stiri interesante despre romanit
din Muntenia .din aceea vreme.
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