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Cuvant Tnainte - :

Igiena, aceastd ramurd negrdit de importanti a medicinei ge-
nerale, nu are smgurul scop de a impiedeca sldpdnirea boalei a-
supra organismului. ci si acela de a-i da posibililalea realizirii u-
nui randament maxim de munca.

Cu alle cuvinle, Igiena se ocupa, pe deoparte cu profila\'ia —
apdrarea — bolilor si de alld parte, cu sinitatea, in cel mai inalt
sens al cuvdnfului,

Igicna s’ar pulea deci defini: $tn‘1ta si arta de a trii perfect
siinditos, fizic si mental. Din cauza aceasta, atdt cunogtintele de
igiend individuald, cdt si-cele de igiead colectiva, frebuie sd fie
puse la indemdna maselor.

Un medic, inli’o {ard cu adeodrat democrata, indiferent unde
isi exercild misiunea sa, (rebuie perseverent prin grai §i scris, sa
rdspandeascd cunosfintele de igiend in addncimea maselor mun-
citorilor si taranilor. lisate de regimurile frecufe mai mult in voia
soarfei gi pradd dugmanilor nevizufi. Igiend in familie, igiend in
scoald, igiend la sale si orase, igiend in aleliere, fabrici si uzine,
igiend in biurouri, igiend in armati, igiend prelutindeni |

Pe misurd ce condifiunile igienice ale maselor se amelioreaza,
scade morlalilalea, se urcd procenful de natalitate, capacilatea de
muncé alét calilaliv, cit gi canlifaliv este superioard, productia
cregte, ‘

Dinfre bolile sociale — BOLILE VENERICE-— reprezints
azi la noi — din-nefericire — unul din factorii cei mai de cépete-
nie ai morbiditdfii i mortalildfii. .
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Numdirul bolnavilor penerici este ‘foarte mare. Ce esle insa
si mai grap : sifiliticii nu se {rateazd lofi regulat. Din cauza acea-
sta proceniul de mortalifate cresle si valoarea biologici-economicd
a sifiliticului scade intre 15 la suld gi 50 la suld,

-Cele patru infectiuni venerice : SIFILISUL — sancrul moale
(ulcerul moale sau simplu), infcefiunea gonococici (blenoragia) si
beala lui Nicolas-Favre (limfogranulomaloza inghinald) au [egi-
furi intinse. nu numai cu factori delerminanfi ai mediului inconju-
rifor, ci i cu factorii — mbi ales — socialo-moralli.

Lupta pur medicald nu duce la rezullale satisfacéiloare,

practice. Propagaada bine chibzuild, prin drai si scris, esle ¢ arma
recomandabili si stdruim asupra ei.

Un medic care se dedici ei, merild toaid lauda si incurajarea.

Dintre medicii care 'si infeleg misiunea gi in acest{ comparti-
ment de muncd inalli cunosc §i pe camaradul i confralele meu.
medicul Colonel Dr. Siefan NADE]JDE, cu o aclivilate frumoasi
in campul medicinei i a scrisului. I-am celit ambele edifii ale
lucrdrii sale: MIJLOACE DE APARARE CONTRA BOALELOXR
" VENERICE (ed. 1 1952, ed. 11 dupi un deceniu), Le-am celit cu
o deosebili curiozilale gi alenfie, ca unul~ce am aclival (rei deceni
in domeniul acestui fel de propagandia fudecind obicetin stiinli-
fic, cu spiriful omului de gtiinfd, D-sa scrie frumos, alragitor, stiin-
tific, curgdlor si cu preciziune sliinfifica. In introducere di dale
statistice foarle elocvenie, care trebue sii puni pe ganduri pe lofi.

In al doilea capilol se ocupd pe larg de Pros(itu(.ie, aceas(
rusine a socieldfii omenegli si care, inir'o lume democrali ny
frebuie sii exisle.

Egalitalea {uluror dreplurilor femeei cu ale barbatului i
disparifiei penfru loldeauna a exploaldrii omului de cilre om,
impune ca Prostitugig 8d nu fie posibild sub nici o formd fntrio
socielate democrald, Prostitutia esle un izoor nesecal de murdirie
morald gi de microbii Bolilor Venerice.

In paginile care urmeazd se ocupd — cwn este si.nalural —

mai pe larg de SIFILIS, de profilaxia sa si de {ralamenlele cele
mar moderne,

.

Pentru ca fiecare sd poald sd-si dea bine seama de ce se¢
poale face pe plan medico-social in lupla contra acestu; flagel al
socieldfii, Autorul — bize documentat — ne oferd un capilol
fnume, de felul cum s'g reugif in Uniunea Sovietici si dispard

.
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bolile venmerice, cu mijloace bine chibzuite, dar mai ales’ bine
aplicate. . N

Aceste mijloace {rebuesc aplicate neintérziat si la noi.

* : c

Directia Superioard Politici a Armatei a infeles ci un
alare medic ca medicul Colonel Dr. St. NADE]JDE, care
lucreazii concrel ca medic social, si fie tncurajat, publicdndu-i-se
si difuzandu-i-se lucrarea de fati. Este o operd de inalté concepfie
sociald si wmanilara. 4

Penlru cine este pitruns de adeparul cd ,omul este cel mai
prelios capital® (Stalin), valoarea acestei lucriiri se evidenfiaza,

Autorul meritd toatd lauda si Armala se poate méndri cu un
atare colaborator.

Meciic General
DR. APOSTOL OD.

Directorul Directiei medicale

din M. A. N.
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BOALELE VENERICE trebue si destepte un interes viu

tuturor acelora ce au posibilitatea si bunivointa de a luptd con-
tra lor.

Flagelul boalelor venerice a pitruns in toate straturile so-
ciale, iar mijloacele ce li se opun, sunt incd insuficiente si pasive.

Se impune o lupti imediatd, energicd, preventivd si cura-
tivd, in colaborare cu insisi marele public, — PERICOLUL
FIIND PREA ACTUAL. v

Date fiind ravagiile acestui flagel, mi-am luat sarcina de
a populariza notiunile privitoare la boalele venerice si misurile
de luat contra lor, aducind modestul meu aport intr'o chesti-
une care cere contributia tuturor celor ce-si dau seama de acest
pericol social. S’au mai scris- si- pand acum cérii, tratdnd subiec-
tul de care md- ocup si eu, deci chestiunea nu este noua, in
schimb TOT CE ESTE NOU AM CAUTAT SA DAU CITITO-
RILOR.

In expunerea subiectului de fa{d, am cdutat sid evit, cat
imi este posibil, termenii stiinfifici grei, luind. fraza nu ca scop.
¢l numai ca un mijloc peniru exteriorizarea cunostintelor pc
intelesul tuturor. )

'






Noi medicii asistam la aspectele dramatice ale unui film de
melraj interminabil, sub regia unor puteri negre. Eroii acesiui-
film sunl numerosi, dela noii niscufi pand la oamenii cu varsts
tnainiatd, angajafi fiind, cu sau f&r3 voia lor.

Neincrederea in medicamente si neglijenta tratamentului,
sunt cauzele consecmtelor dezastruoase a boalelor in general si
a celor venerice in special.

Cine poate explica procentul asa de mare al copiilor noi
ndscuti cu pecetea pacatuluj parmtllor3

Catd vind criminald trebue si aibd cineva, stiindu-se bol-
nav, sd neglijeze tratamentul, ~pentru a propaga boala absolut
constient, creind victime nevinovate!

Constatarile acestea nu fac parte din inchipuirea bolnavi a
unui scriitor de romane f{anteziste, ci sunt lucruri reale, confir-
mate atit de autorititile stiintifice . cat si de orice medic prac-
tician.

Nu exagerez deloc dacd afirm cd 99% dintre oameni sunt
asa de indiferent{i fa{d de sindtatea lor, incat citirea sfaturilor .
medicale, scrise anume pentru-ei, sunt luate drept lucruri lipsite
de seriozitate. >

Sunt, in neglijenta lor, delicventi permanenti fati de corpul
lor, bitdndu-si joc de sdnatatea acelora in mijlocul cdrora_ triesc.

Imbolndvindu-se, nimeni nu se izoleazd 1in piadure, nici pe
Insula Serpilor, ¢i continud si traiascd in m1]locul societatii sau
familiei, perlchtandu -le sinitatea, [ird a lua misuri contra boa-
lei, fard a incepe tratamentul imediat dupi imbolndvire. ’

Nimeni nu poate spune: ,corpul este al meu, fac cu el ce
vreau si aceasta mi priveste numai pe mine”. -

Fiecare dintre noi am primit sindtatea integrd dela périntii
nostri si trebue si o ldsdm intacta copulor nostri.

Transmitand copiilor sange otravit, ii punem in inferioritate
“in lupta péntru existen{d. -Fiecare individ trebue si gandeasca a
deveni un cetitean folositor ‘patriei sale, — in timp de pace si-i
dea mumca lui productivd, iar in timp-de rdzboiu si-i fie apiritor.

Cum o si poatd cineva indeplini aceste datorii dacz -sindta-
‘tea lui e compromisd, daci sanitatea lui o arunca in bratele pri-
mei venite, devenind apoi povara familiei, a societatii si a:statului.

; -~



. unor imprejuriri ce au adormit vointa,
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ina ines A contracta o boald, fiind in cercul

Vina inci'nu e mard de a {ar stiin{a la un moment

dat s’a- volatilizat, — dar desteptandu-te cu pacatul,b}rf})uq S‘lt,l
combati imediat. Bolnavul in perioada aceasta, deobicei, 1.mle;
metoda strufului, ascunzand boala o agraveazd si dupd ce a urma
sfaturile tuturor prietenilor sau babelor, vine si la doctor poves-
tindu-i totul afard de adevir. o :

Norocul bolnavului, insd, constd in aceia ca doctorul, pentru
a pune diagnosticul exact, in domeniul boalelor venerice, nu are
nevoie absolutd de a interoga pacientul. $i de unde pénd la im-
bolnivire pacientul era atotstiitor, sfidand sf'aturlle medicale, far3
incredere in medicing, dupi fmbolndvire vine la dpctor ca un
“copil dezamigit, descurajat, cu gindul de a dezerfa din via{a.

Aceastd perioadd, deobicei, e foarte scurta._ Trat.an?e.ntul
constituit si urmat constiincios oarecare timp, devine plictisitor,
leziunile superficiale inchise, pacientul infrerupe tratamentul
temporar sau definitiv.

De aici incep toate nenorocirile, fiindcid boala isi urmeazi
cursul e distructiv, submindnd organismul, pentru a izbucni la un
moment dat, in manifestatiunile cele mai neasteplate, cu focare
greu vindecabile. In tot timpul tacerii ei.boala poate fi transmis3
atit mediului apropiat cit si urmasilor, pe care depune stigmatele
ei la nastere sati mai tarziu.

Profesorul ‘Nicolau aratd ¢ in fiecare an tara pierde 15.000
de conii din cauza sifilisulni.

Din statisticile. Ministerului Sanatatii reese ¢ 109 din popu-
latia {arii este atinsd de boli venerice, adici unul din zece este
bolnav de aceste boli. :

_ Pentru a_ gisi mijloace de prevenire contra boalelor vene-
rice, cate eforturi a ‘trebuit si facid medicina prin slujitorij ej
credinciosi si devotati, eforturi de muncj ce au mers pini la sa-
crificiu. Numele acelora care au riscat viala pentru a da fieci-
ruia posibilitatea de a se feri de cel mai groaznic biciu al omeni-
rei de ast.ézi, mau fost relevate de ziare, nici micar la rubrica
faptelor diverse. Fotografiile lor nu au fost expuse nic3eri, faptele
lor nu au fost ‘decorate cu admiratia si recunostinta marelui
public.

Citez numai cateva nume si fapte de care ele sunt legate, —
Pnumerarea. tutu__ror ar trebui s faci obiectul unei alle lucriri.
groagr?ilcﬂe (})l(r)]licelc(i"sxﬁéli é‘llcéﬁirc_vaar,rjenillor salvarea contra celgi. mai

0, este Patl }’3};}” b atort lc2”, cum 1 se zicea inainte sifilisu-
tafuror, ch, atletul gandirei bineficitoare, geniul bun a!

Cﬁ‘tﬁsscnle s'a zbitut omenirea in groaznice dureri firj

. leag, cate caut%’iri zadarnice ,sforfir supraomenesti de lupts ine-
q_ala.contra microbului neinvincibil, pani la anul 1906 o dP
I:hrhlgh descoperd salvarsanyl. » cand E.
‘ ar fnainte de a-] desc 3 : .
metodei de colorare | bgi?fu?ﬁierll{ofi:lr]]Ch‘]mmng la prepararea

: » se¢ Tmbolniveste de tuber-

.

.
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culozd, cazind victima muncii sale stiinfifice. Insanatosindu-ce,
a reluat. cercetdrile cu scopul de a gasi ,,glonful miraculos” ce
ar 1rgbu1 sa ucidd microbul, neatacand celua vie a organisinalui.

El a fost acela despre care marele savant francez Bethen-
court scria In anul 152/: ,,Poale intr'o zi un spirit emmnent si
fe:icit inspirat va descoperi, pentru binele omenirei, adeviraiul
niedicament contra sifilisuluj*.

Hoppe si Wittleben, dupi descoperirea salvarsanului, cand
nici un medic n'a avut curajul si-1 administreze la om, din cauza
tenierei electelor secundare, primesc si li se faci admin.sirarea
medicameniului. -

Fapta lor eroicd este cu atat mai mare cu cat noulni me-
dicament adversarii 1i atribuiau efectele cele mai riscanze ce:
orbire, paralizie, etc. :

Pentru incercarea metodei de prevenire a sifilisuiui, stuacen-
twi In medicina Maisoneuve s’a oferit in mod voluntar la dispozi-
{ia experimentatorilor Metchinkolf si Roux. Experienia a constat
in aceia cd savaniii sus numiti au inoculat prin scarificare, lui Mai-
soneuve, microbul sifilisului. Dupd o ord dela aceasti operatie,
pe locul unde au fost depusi = microbii, s’a aplicat pomada lui
Melchnikoff, Tmpiedicand tmbolndvirea

Doctorul Boureau, peniru verificarea  unui preparat contra
blenoragiei, face experien{a pe el, introducand o culturd de gono-
gaci foarte virulen{i in uretra lui, cat se poate de adanc, nu uri-
neazd cdteva ore si apoi introduce preparatul lui in uretra in-
fectatd. Boureau nu s’a tbolnavit, iar preparatul lui a rdmas
un mijloc excelent contra blenoragiei.

A. Gauducheau inoculeazi pe ambele brate secrefia ct mi-
crobii sancrului moale. Locul inoculat depe un braf il trateazi
cu pomada lui Melchnikoff, modificatd de el; iar bratul celalalt
ramane netratal. Experien(a a dovedit eiicacilatea pomezii con-
tra sancrului, deoarece bratul tratat cu pomadi a fost prevenit
de Tmbolnavire.

Actiunea curagioasd si plind de avant a medicilor, in ciu-
tarea mijloacelor noui de prevenire a boalelor venerice, nu e
suficientd ca ele s devind un vis urat al trecutului. Tineretul
trebuie si primeascd educalia, in ceia ce priveste pistrarea si-
natatii in general si pericolul boalelor venerice in special, de
cdtre familie si scoali.

_ Pirintii sunt datori de a da educatie copiilor la timp, si in
mod inteligent, asupra tuturor pericolelor vietii sexuale, prin
mijloacele cele mai simple: sfaturile si literatura respectiva
Sunt foarte rare cazurile cand périn{ii isi dau osteneala de a des-
chide ochii copiilor lor- asupra consecinfelor unei poposiri in
oaza dragostei cumpirate. In schimb, aflind cd copilul e bol-
nav de o boald venericd, 1i aplicd un tratament, cdruia bolnavul
preferd consecinfele boalei netratate. ,

Boalele ,venerice au un renume rdu, sunt considerate ca
boll rusinoase si puse imediat In legdturd cu desfraul, viciul,

.
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etc., deaceia acei ce se imbolndvesc de ele, se ascund,, suf(zrmd
in ticere toate ravagiile acestor boale. Ei se adreseaza pe
ascuns si cu incredere tuturor sarlatanilor, gari .speculeaza sti-
ferinta lor, promijandu-le vindecarea rapidd prin tralamente
secrete, desigur ineficace si in majoritatea cazurilor pe.rlcu'l'oase,

Cred ci acum, cind boalele venerice au lual proporiii asa
de mari atacandu-ne tn mod direct sau indirect, producand pe zi
ce trece tot mai multe victime, vinovate sau nu, — ar fi “mpt.ll
ca neintelegerea, ce exista intre parinii $i copii, in ceia ce pri-
veste lupta contra boalelor venerice, sd inceleze. )

Piarin{ii si vegheze activ asupra sindtdlii copiilor cu indru-
méri si ajutor in caz de nevoie, iar copiii s nu ascundi boala
tor fati de parin{ii care sunt datori si-1 ajule. '

Educatia copiilor nu trebue sd fie ldsald numai in sarcina
scoalei, fiinded rezultatele vor fi acelea pe care le conslatd Dr.
Nastase. {icand ancheta consullaliilor Ambulatorului anti-
veneric No. | din iasi, in cursul anulor 1933-1934. In anul 1933
la consultatiile medicale s’a constatat c¢d numdrul imbolndvirilor
de boale venerice a elevilor ¢i studentilor este foarte mare si
anume: 23 s'au prezeniat cu sancrussifilitic. 5 cu sifilis secun-
dar, 50 cu sancru moale si- 105 cu blenoragie. In anul 1934: 22
studenti si elevi se imbolnavesc  de sancru sifilitic, 7 de sifilis
secundar, 64 de sancru moale si 125 de blenoragie.

Prin urmare, studeniii sivelevii in anul 1934, prezintd pro-
centajul Tmbolndvirilor mai mare decat in 1933 si desigur, mai
mic decdt in anul 1935. Din _numdarul lotal' de 583 de consullalii
in 1933 asupra studenfilor si elevilor, cade un numir de 183 de
bolnavi iar in 1934 din 524 venerici 218 apar{in scolarilor.

. Ce au de zis educatorii.-indiferent dacd ei sunt pdrin{i sau
profesori?

Lectiile de higiend ce s’au predat scolarilor, au avut ca rezui-
tat cifrele citate mai sus. iar efectele educaliei scelare in pri-
vina fngrijirii si pdstrdrii sdndtd{ii elevilor, nu erau supe-
rioare acelora unui trib din Africa, unde incd n’a pétruns litera
tiparita. ‘

Majoritatea tinerilor cad victime restiinfei, desigur, cu o
micd dozd de imprudenfd. Victime nestiinfei, imprudentei si ne-
glijenfei cad nu numai tinerii ci si tinerele naive, care cred in
promisiunile unui seducalor ~versat, pierzdnd pe urmi iluziile si
sanatatea. : :

Sunt si victime nevinovate, de cxemplu, cind o fati in

prima noapte de cdsitorie primesle dela soful ei vreo boali ve-

nericd drept... dar de nunti.

. Sunt victime nevinovate tofi acei ce primesc boale vene-
rice in mod accidental, profesional’ sau heredilar, firi a fi
adeptii zeitei- Venera.
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Prostitutja

A se prostitua inseamni a apar{ine in mod public si fira

dragoste primului venit, pentru o retributie béneasca. Origina -

vanzdrii corpului sdu dateazd din antichitate. Acest cult se prac-
tica in temnplele chaldeene — Baal, asiriene — Mylitta, fenici-
ene — Anaitlis, grece — Venus.

Intre toate popoarele anlice numai evreii au fost mono-
leisti, opundndu-se de a se vinde, fapt ce era deaitfel oprit de
legile lor, totusi poporul acesta n'a fost scutit de boale venerice
numite pe alunci ,boala iui Pear”, descrise de Solomon, jar
lupta contra lor legiferati de Moise.

Primele case publlce au fosl infiinfate la Athena sub con-
ducerea puterilor civile si sub supravegherea directd a lui Solon.
Exemplul lui Solon a fost repede imilat de alte orase, chiar si
de alle tari.

Personalui a fost recrulat din femeile vindule de citre pi-
rafi; sclavele ce inirau in casele publice deveneau, in mod legal,
libere. Casele acestea erau frecvenlate si de femei ,nobile”, in
cdularea placerilor. Impardteasa Messaiina, sub numele de Ly-
cisca, frecventa acesie stabilimente.

Actul brulal sexnal nu salisiicea pe irecventalori, care ciu-
lau sd-l exallezey sd-I inobileze prin excitatii preaiabile, Asa s'a
niscut dansul, fiind privit pe atutici ca invitafie la dragoste.

Cantecele si pictura pornografica fdceau parte, ia fel, din
atributele prostitufici' estelice. Mai exista un fel de prostituate.
cu totui originale, — ‘curlezanele perfecle — care procurau nu
numai placerile fizice ci- si' cele esietice.”’Arla de a iubi era in-
sotita de dans, muzici, retoricd 31 {ilosofie.

Socrat,. Alcibiad, Anasagor, vizilau pe renumita Aspazia;
Lais era cantatd de Diogen si Aristipp, iar Alexandru si Ptole-
meu erau prizonierii lui Tais.

Curlezanele de felul acesta dlspar cil Iumea antica, desi
urmele lor se mai gésesc si In epoca renasterei chiar si in repu-
blica italiana.

Prostitul‘a in ‘vechime, era incurajald de stat care avea
de pe urma el avantagii materiale.

Spre sfarsitul secolului al XV-lea apare sifilisul, luand pro-
portia unei epidemii. Se iau mdsurile cele maj severe contra
contaminarii de aceasti boald, proslituatele sunt tinute in per-
manentid sub controlul medical si politienese, delicventele sunt
pedepsite aspru- pe piefele . publice. ’

In anul 1770 apar primele regulamente sanitare in vede-
rea luptei conira boalelor venerice in Sardinia.

Gaspartt. Torellay doctorul lui Cezar Borgia, scrie urmi- .

toarele: ,,Boalele franceze pot fi desrddacinate daca autorilitile,
vor trimite oameni cu $t|mta sd caute prin localurile publice fe-
meile bolnave, obligindu-le sd facd tratament”..Lupta ce a fost
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d"esfésuraté contra ‘boalelor venerice, a ‘dat qarecari rezultate
S:au infiinfat pe lang3 prefecturirle ora$elor dispensare unde de
doud ori pe siptimani se fdcea .examenul medical al tuturor
. -prostituatelor, aplicindu-le totodata si lratamentul.'

In timpurile noastre toate tentativele intreprl.nse Qentru a
diminua electele prostitujiei prin regulamente, asistenja medi-
cald si prin toate operele de pmelacere nu dau rez'ux‘LaLHme dulie,
Unele cauze. ale esecului permanent in aceastd privin{a ‘trebuesc
cautate In insasi viaja prostuualelor precum §i in Imouvew de-
terminante a drumului ce-l apucd spre pierzania lor vtrupeasc.a
si sufleteascd. Castigul sigur §i ugor ar 1i in apa_renta una din
cauzele principale ale prosutufie;; Lombrozo, insa, —gaseste
o cauzd mai puternicd, zicind: ,,Aproape toate prosiituatere sun‘l.
degenerate. Ele poarti diferite stigmate ale degenergrll..Exanjl-
naji-le mai cu ateniie §i le veii gasi cu oast;le cramutlm parlial
. ibgrosate, urechile depdrtate $i cu lorme curioase, sisiemul ner-

vos dezechilibrat, desi in aparen{d nu trideazd starea patol.o—
gicd“. Constatirile, fird indoiald sunt juste, desigur, cu mici
exceptii, cum ar fi de exemplu 'prostituatele care au luat aceasta
cale din cauza seducerii, curiozitatii, somajului etc. Totusi cauza

" determinantd este patologia aparte a prostituatei, diferile tumor:
ale aparatului genito-urinar, ovarite, salpingite cronice, tuber-
culoza, sunt suliciente pentru a tulbura mentalitatea unei femei.
Se stie cd mentalitatea noastrd e in strinsid legaturd cu sini-
tatea; aparilia sau disparitia unei boale, 'schimbid directia gan-
durilor, indreptind in bine sau in riu faptele,

Problema prostitutiei a fost decbatutd mult timp, privind
ariginea ei, cauzeie aparilei i menfinerii in societate, regula-
mentarea, abolirea etc. In uitimele decenii s’a dat lupta cran-
cend intre asa zisi regulamentaristi si abolitionisti.

Regulamentaristii sustin o pérere cu totul anorniali, ci pros-

"~ tituia este necesard societd{ii cum e necesard cloaca unei clidiri,

cd ,acest riu necesar*, trebuie organizat si condus de stat sub
controlul polifienesc.

~ Pe langd imoralitatea menlinerii oficiale sau nu, a prostitu-
{iei — nici lupta contra boalelor venerice nu poate avea vreun suc-
ces lasand totul pe seama vizitelor medicale. Perioada de incubatie
nu poate fi evidentiatd, iar leziunile sunt indescifrabile, cu toate ci
sunt infectante. Riscul publicului e mare, iar garantia vizitelor
medicale prea relativa. Ciutarea microbilor la microscop, evi-
dentierea lor in sange, ar cere prea mult timp, eficacitatea exa-
- menului nefiind sigurd deoarece el trebuie sy fie repetat. Interna-
rea bolnavelor pentru tratament se face cu greu, prostituatele
considerd spitalul drept inchisoare, iar sederea lor acolo prizo-
-nierat. Prostituatele bolnave fug din spital, iar acele ce se inter-
neaza nu ramén acolo decit un timp oarecare, pdnd ce trece
prima fazd de contagiune. Sifilisul este o boald de durats lunga,
blenoragia poate fi cronicd §i daci prostituatele bolnave 'péri-



sesc spitalul cu sinidtatea aparents, peste un oarecare timp de-
vin extrem de periculoase sianatitii publlce -

A reglementa prostitutia inseamnd de a o legaliza. In seco-
lul desfiintdrii oricirei forme de sclavie, de desfiinfarea exploa-
tarii omului de citre om — nu putem admite niri existenta femeii
sclave — proslituatei.

Jozephina Butler, fncd tn anul 1870 — la Inceputul miscérii.
abolifioniste, a luptat puternic contra regulamentarismului, ga-
sindu-l nedrept din punct de vedere juridic, moral si social.

Regulamentarea prostitutiei este posibild si chiar specificd
oranduirii capitaliste, unde vénzarea corpului din cauza mizeriei
este legilimata de cétre stat.

Prostitutia este legatd in mod direct de boli venerice, cari.
submineazd sidnatatea omului contaminat, pentru a-l ucide in
mod lent, dar daci I'ar omori dintr’odatd sau in cateva ore, n’ar
trebui sd raspundd vinovatul indilerent de sex pentru cauza
mortii? La noi problema prostitutiei inci nu este rezolvatd, Mi-
nisterul Sanatatii studiaza modul de a scdpa societatea de aceasta
ramasita a orédnduirilor trecute. Nevoia de a organiza lupta con-
tra boalelor venerice este cu atit mai acuti, cu céat in urma
razboiului trecut aceste boli-au crescut considerabil.

Dupi registrele laboratoarelor Inspectoratului General Sani-
tar din Capitald, reese cd din persoanele cari au cerut si-i se
facd analiza singelui pentru cisitorie 10% au avut sifilis.

Cum trebnie dusd lupta pentru desfiinfarea prostituliei si a
boalelor venerice — poate s3 ne serveascd ca exemplu primul
stat socialist din lume — Uniunea Sovietici.

Acolo incd pani la inceputul ceslui de al doilea rdzboi mondial
— boalele venerice erau lichidate, iar-astizi opera de lichidare
a acestor boli, aduse pe teritoriul ei de citre armatele {ascisto-
hitleriste este pe sfarsite. |

Trebuie de stiut ¢ in Rusia taristi — boalele venerice erau
in plind inflorire, iar legislatia de atunci a privit grija de sini-
tate publicd ca o datorie facultativd. Imediat dupi Marea Revo-
lujie din Octombrie 1917. — Comisariatul Poporului pentru Sind-
tatea Publici a pornit o Iupta inversunata, p°ntru desfiintarea
prostitutiei si a boalelor venerlce sub conducerea Sovietului Co-
legiilor Sanitare. R

Primul dispensar venerolomc a fost creat la Moscova in
anul 1919. In anul 1924 functlonau 60 de dispensare si 20 echipe
ambulante, in 1925 — 115 dispensare, pentru ca ulterior si ajunei
la cifra impresionanti de 521 dispensare, peste 1000 sectii speci-
ale si puncte venerologice, aproape 3000 centre de diagnostic si
nenumirate echipe venerologice. Astfel s’a putut reallza exa-
mene masive, tratamente, controale si anchete. _

Lupta contra boalelor venerice este condusi de citre Insti-
tutul Central Antiveneric — cu o intreagd retea de dispensare,
elinici, spitale, puncte venerologice, cu servicii de zi si noapte. - -

In acelas timp se face propaganda intensi — prin lectii ~

JEEH
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procese-sanitare, filme insolile de e.xplicatiile re§rl:vctxv<?. Sg
popularizeazd noliuni necesare prin .llteratura speciala, e.xpormtn
etc. Numirul medicilor Facullatilor si lnstllqt(_alog' de Medicing, a
sporit enorm de mult. Dela 20.000 de medici §i 13 F,acul.tatl de
Medicina existente inaintea revolu{iéi din Octombrie, s'a ajuns la
150.000 de medici si 72 Facultdfi si Institute mefiicale. Persoa-
nalul ajutitor a crescut dela 37.000 la ZIGO.OVOO. (,u astfel de ca-
dre bine pregitite, cu legisalia foarte' severa privind contamm'a-
rea cu boalele venerice, — s’a putut lichida acest Ilagelval socije-
ta{ii. Incd in 1929 — proslitulia a put'ut si fie lichidatd. Un rol
important au jucat aici ., Profilactoriile”, unde erau adur_iate pros-
tituatele, aici pe langd tratamentul anti-veneric ele primeau re-
educarea si specializarea in diferite meserii, pentru a se incadra
in productia muncii sociale. .

Seful serviciului' sanitar al Statelor Unite ale Americii, D:
Thomas Parran — recunoaste cd Uniunea Sovieticd a dus o lupta
uriasd cu mostenirea grea {aristd, privind boalele venerice, achi-
tandu-se de aceastd sarcind in mod perfect, intrecand pe acest
teren orice fara din lume.

Artuur Levsolnm st Adam Kingsberg — in cartea lor ,,Me-
dicina wosie in U.K.SS.", ajung la aceleagi conucluziuni: Uniunea
Sovietica este singurul stat din lume unde medicina proiilactica
§i cea curativa, pentru asistenfa liecdrui om este ridicata la cel
mai superior mvel, — cu orgamzare desavirgita i rezullate
excelente.

Candidatii la cdsilorie in Uniunea Sovijeticd declard, in [aja
ofiterului starii civile, ca sunt sanalosi si ¢a au [icut toate pro-
_bele sanatatii cerute de lege. I se citegte textul arl. 150 din Codul
Penal — care prevede pedeapsa cu trei ani inciiisoare, pentru de-
lictul contamindrii cu boli venerice. Rispunderea acolo cade asu-
pra candidatilor la cédsédlorie, la noi asupra medicului elaborator
de certificat medical. Desigur cd in primul caz — se cere un
grad de culturd si constiin{d inalli — caracteristice oamenilor
sovietici, ’ '
~ Lipsa somajului, - legile pentru ocrolirea muncii, maternititii
si copilului, dreptul la odihn3, cresterea standardului de viata,
pariiciparea oamenilor muncii In treburile slatului, impletirea
1rv1teireselor statului cu interesele cetdfenilor, desfiintarea exploa-
tarii omului de citre om, — iati bazele pe care s’a dezvoltat
munca organelor sanata{ii in Uniunea Sovietici.

- Statul Sovietic a organizat si a dezvoltat conditiunile - vietii
$i a muncii oamenilor astfel incat aparifia boalelor in general
si a celor venerice in special, sunt radical prevenite prin masuri
prqfllagtlcg. Cele doud legi — examenul si tratamentul obliga-
toriu si grvatult, lupta pentru desfiintarea prostitutiei — au jucat
un rol hotiritor in lichidarea boalelor venerice.

_ La noi se lucreazi intens pentru a micsora numirul acestor
boli, pénd atunci insi orice cetitean e dator si ia cunostinta de

,
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prevederile legii relaliv la delictul contaminarii cu boli venerice
si fiindcd necunoasterea legii nu scuteste pe nimeni de consecin-
{ele nerespectdrii ei, reproduc {extele catorva articole:

ART. 13: Daci te stii alins de o boald venericd si nu te pre-
zinli de bund voie la medic, vei i pedepsnt cu inchisoare dela 3
juni la 2 ani si cu amend3 dela 5000-20.000 lei.

ART. 15: Dacd din vina ta ai dat altei persvane boala vene-
rici de care suferi, vei [i pedepsit cu inchisoare dela 1—5 ani si
cu amendi dela 50.000-300.000 lei. lar in ceeace priveste patronii
si sefii colectivelor, cari vor impiedeca pe subalterni de a se pre-
zenla la conirolul medical periodic obligator, comit o infrac{i-
une ce se pedepseste cu amenda dela 5000-20.000 lei.

Nu e deajuns numai aplicarea legei, pentru a diminua boa-
lele venerice se mai impune cunoasterea lor, precum si a mij-
loacelor de prevenire, aplicarea cdrora va asigura integritatea
<dnidtilii noasire.

Avand in vedere acest scop, eu voi descrie toate bolile vene-
rice, separal fiecare, iar la sfarsitul descrierii flecaru boli vol
ardta mijloacele de profilaxie contra lor.

Sub denumirea de BOALE VENERICE, adicd boale prove-
nite dela zeila Venera, se obisnueste si infelegem un grup de
boale diferite, ca origine, caracler si influen{a asupra organis-
mutui, care au inire ele un punct comun: in majoritatea cazu-
rilor provin din conlact sexual.

Grupul agesta cuprinde pairu boli cu totul diferite: sitiiisul,
bienoragia, sancrul moale si-limfogranulomatoza.

Fiecare din acesle buale sunt cauzate de mocrobii lor aparte
si, cu toale cd pot [i deodald la una si aceiasi persoani, sunt
absolut independente, neavind nici o legdturd una cu aita, cum
r’are nimic comun de exemplu luberculoza cu cancerul, sau febra
tifoidd cu tifosul exantematic.

Cea maij periculoasi si neiertitoare boald venerici este:

Sifilisul

care esle de o duratd lungd, cuprinzand tot organismul si are
influen{d nu numai asupra persoanei in cauzd ci $i asupra gene-
ratiilor viitoare. Din>tot grupul boalelor venerice, aceasti boald
esle mai puiin venericd. Cum poti s’o numesti venericd, dacd cu
ea se imbolndvesc, mai ales la {ard, cel putin 50% din populatie,
nu din cauza inchindrii zeitei Venera, ci pe calea relaliilor obis-
nuite, sau se transmite prin hereditate.

Prin intinderea mare, prin distrugerile efectuate, prin cauzarea
mortalitdfii. infantile, prin degenerarea natiei, sifilisul apare ca cel
mai mare inamic al societdtii moderne, care destul de nestinghe-
rit fsi plimbd suita mortii $i a mizeriei, satelitii lui permanenti,
tm lume. ’

In wtimul timp savantii au inregistrat succese mari in stu-

~
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dierea acestei poli,-au creiat o stiin{d inireagéd in legatura cu pro-
venienta ei, manifestirile, cdile de contaminare. mas%n'llevde preve-
nire si de tralament. Cu toale aceslea p}lbllcul vpnve$le sifilisud
cu groaza cea mai mare, iar cgl ce se imbolndvesie de el se
gandeste tn primul rand la sinucidere. L o

L. Bory, ‘ocupandu-se mult timp de'starea psm{ca a sifilitj-
cilor, giseste cd sifiliul nu poate fi considerat numai ca o mala-
die fizicd, ci si morald. Pentru unii boala aceasta e§te un pericol
sub ameninfarea cdruia trdiesc tot timpul, si nu din cauza con-
secintelor boalei, pe care nici nu le cunosc, c¢i numai din cauza
ideii de a fi sifilitici. Complicatiile morale sunt cu mult mai insu-
portabile, pentru o anumiti categorie de oameni, decat complica-
tiile propriu zise ale boalei. .

Din punct de vedere al dezechilibrului sufletesc. moral i
psihic, Bory imparte bolnavii in trei categorii: indiferenti, obse-
daii si tragici. .

Toti acei ce privesc viata prin prizma falalita{ii si indiferen-
lei, sunt indivizi de o neglijen{d mare si fatd de sanitatea lor.

Acesti oameni nu prea cred cd o eroziune asa de micd si de
nelnsemnati — cum se arati la inceput boala — poate fi sifilisul:
niste pete cari deabia se vdd, in faza secundard a sifilisului, sunt
manifestiri prea blande pentru o boald asa de grozava.

Privind lucrurile asa, acesti oameni nu se prea adreseaz
doctorilor, ci mai ales prietenilor, cunostinielor ceva mai price-
pute in boale suspecte si, insfarsit, farmacistilor, trezindu-se mai
tarziu in fata unor complicatii neasteptate, se duc la doctori, mai
mult pentru a face si aceastd formalitate decat din convingere.
Pusi fatd in fati cu natura boalei, foarte rar riman ,.filozofli*,
deobiceiu, sunt abdtufi, dar se deprind destul de repede cu noua
lor situatie

Obsedatii sunt acei ce umbld mereu cu ideia ci trebuie si se
imbolndveascd. dacd cumva nu sunt deja holnavi. Obsesia. cu
toate varietdtile ei, este o adevirald boali morali sifilitica.
Aceastd boald s’ar putea numi sifilofobie. Persoanele ficand parte
din categoria aceasta sunt vesnic nelinistite, mai ales dupd un
contact sexual, chiar fard ca el si fie suspect. Asteapti in zilele
urmétoare ivirea boalei venerice, examinand pirtile genitale din
ord in ord, luand fiecare eroziune simpld ca inceputul boalei,
or'ice roseatd ca primul simptom al ei, aléarga la prieteni pentru
a-i consulta. Dacd observi o zgérieturs cét de mics, pierd linistea,
somnyl, pofta de méncare, sunt cuprinsi de sudori reci. privind
eu neincredere diagnosticul pus de doctor, in sensul ci e o alarmi
falsa. Fac analize peste analize, aleargi dela un doctor la altul
de fricd si nu fie inselafi asupra naturei boalei. Durerea in gat,
la care daca.cumya se adaugd si riguseala, 1i pun pe ganduri
negre: examineaza gétul ore intregi, luind pliurile normale ale
hmpg] sau g}andele sublingvale drept ulceratii sifilitice. O simpld
acnee (cosuri) a fefei, roseata obrazului, escoriafiunile fetei dato-
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rite vantului, — sunt luate ca elemente ale sifilisului secundar.
Aceastd vesnici obsesie si ingrijorare face ca un simplu herpes
— despre care vom vorbi mai departe — tratat de dansii, s3
prindd aspectul unui sancru sifilitic, sub influenfa medicamentelor
ingreuind foarte mult diagnosticul. O analizi dubioasi este pentru
ei o loviturd extraordinar3, fobia creste si se complic3, luand for-
mele cele mai neasteptate.

Medicul este adeseori pus in situatie foarte delicatd atunci
cznd trebue s3-i declare, daci este cazul, imboln3virea de sifilis.
Drama sufleteascd a pacientului il face si studieze tratatele cu
descrierea boalelor venerice, incurcand mai mult nofiunile boalel
de care sufere Seboreicii, la care in mod normal cade pérul, fi-
xeazd atentia lor asupra ‘acestui fapt, gandindu-se la sifilis. Unii
sub influenfa cértilor si tratatelor cu descrierea boalelor venerice,
ce le cad in mana, descoperi la ei tnale simtomele descrise, si ne-
fiind educali in materia aceasta, umbld cu obsesia boalei vene-
rice, Tnchipulte.

Obsesia mai puternici se manifestd la cei insurati, care
poartd rdspunderea sdnititii familiei lor. Acestia, la afirmalia
medicului cd nu au nimica, rdspund cu vizite tot mai dese pentru
controlul sanitaiii, revenind toldeauna cu intrebdri tot mai cu-
ricase si cu rugdminlea, cileodatd, de a incepe tratamentul. Pro-
cesul suflefesc al acestor obsedati este foarte complicat, deve-
nind o dramd, Tn care eroul principal este o victima a inchipuirii
sale.

FFobia boalelor venerice nu trebue privitd inlotdeauna ca o
boald lipsitd de baza, cateodata fiind perfect justificatd. Unii din-
tre obsedali au avut in antecedenlele lor personale un sancru
sau o alti boald venericd si dupd terminarea tratamentului incd
se afld sub obsesia pericolului ce poate prezenta petitru familie si
socielate. Al{ii fiind la inceputul boalei, prevdd toate nenorocirile
care vor urma si care, de fapt,, nu pot exista pentru simplu motiv
cd bolnavul tratdndu-se, impiedicd desvoltarea boalei precum -§i
a complicatiilor ei. Unii sufir de fobia cdsatoriei si heredititii si
nu sunt putini cei ce fac parte din aceastid categorie, rimanand
toatd viata celibatari. Acestia nu cred in vindecarea boalelor
venerice si nimeni nu-i poate sd-i convingZ de contrariu. Fobia
complicatiilor se intilneste foarte des la pacien{ii care nu se
lasd convinsi de eficacitatea totald si absoluti a tratamentului.

Intelectualii, mai ales, sunt obsedati de 1de1a cid vor capata
{abes, paralizie generald, nebunie, etc.

Filozofii si indiferentii sunt departe de a se gindi la aceste
lucruri, Acei ce sunt preocupati de complicatiile ce vor urma, iau
o nevralgie, o durere de cap, oboseald fizicd sau intelectuald ca
inceputul complicatiei devenind. din zi ce trece mai melancolici
mai tristi, a]ungﬁnd ia neurastenii adevirate,

' Forma obsesiei grave reprezintd tragedii care duc la sinuci-
deri, numirul lor fiind mai mare cind - problema tratamentului
ticd nu era deslegatd, iar vindecarea problematicd. Astdzi, cw
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c¢escoperirile serologice si clximlcg-terapeuhcszé Ymc_letceayea este si-
gurd si tratamentul cu mult mai s;ur} deca iname. rel

Unul ce se Tmbolndveste acum (xc'o‘boa.a vener icd ti ’)l‘l'(“

" sa stie cd mijloacele de recunoastere i ue'tra‘@a}n:'ent aunt(ra.v\,}
de ';:er{ectionate, incat sinucndgrea ar 1rel)1nv|:1i\'1m 1ca GL.m GJH
lipsit complectamente de cauza. Un .desnodamgm)t. tra?jxs" o-
vedeste lipsa totald de logica si bun sim{. Deobiceiu .(;.a?uu!a se
desfasoara la inceputul boalei si foarte rar devine lardiva i nu-
mai la cei netratali. Dacd ar sli fiecare adevirul asupra boa'e-
lor venerice, atunci nici unul, dar absoluvt vmcmnul“m.l s'ar sinu-
cide, fiindcd tratamentul nu se mai numard cu anii, iar rezulla-
tul nu poate fi pus la indojald i aceasta alunci cand boala e ala-
catd in plin si la timp. Unii se sinucid, dup{a‘cu‘m]am spus, la n-
ceputul boalei, al{i mai tarziu din cauza iriccl de COH_][)]I(‘.H(,H si
fnsfarsit sinuciderile au loc atunci cind controlul .I’.ZI(IUHCI_HOF-
male nu mai existd, bolnavul fiind deja in desechilibru mintal.
Tragedia depinde si de imprejurdrile in care se afla  bolnavul.
care pot grabi sau din contra chiar a o inlalura. _

Cauzcle determinante pot fi multiple, iar gestul fatal poale
fi evitat prin educatia 'rationald a individului asupra boalelor
venerice, care nu trebuase privite cu groazi, ¢i cu freredere  in
acei ce sunt insdrcinali de a veghia asupra sindti{ii publice si
individuale.

In ceeace priveste origina sifilisului, majorilatea autorilor
susfin cd el a fost adus fn Europa de marirarii fui Columb, cari
s’au inlors in Barcelona in anul 1493, luna Martie, dupd des-
ceperirea Americii.

Patria adoptivd a sifilisului-era deci Spania. Cand clopotele
Barcelonei vesteau futoarcerea triumfali a lui Columb cu mari-
narii sdi, Europa primea in lhaine de sirbiloare si fnlrun entu-
ziasm de nedescris pe dusmanul ei groaznic : sifilisul, care peste
cateva siptimini a desfisurat actiunea lui dezastruoasi. Ame-
rica a trimis Europei daruri : aur, tutun si sifilis .

Din Barcelona boala s’a transmis repede in alle orase ale
Spaniei ca pe urmi si invadeze ltalia, Fran{a, Eleve{ia, Ger-
mania etc.

Populatia tuturor {irilor alarmandu-se, a atribuit acestei
boale diferite cauze: cildurile excesive, aerul viciat, fruclele
stricate, apa impuri, sangele menstrual etc. Fiecare tari atri-
huia origina sifilisului {arii vecine. Francezii, cari ay importat
boala dela Neapole, — prin armatele ei fn campania condusi
d.e C}mrles .VIII, regele Franfei — au denumit-o »Boala napo-
litand”. Nalienii au botezat-o .Malum francorum”. Portughezii
0 numeau ,.Maladia castiliany”.’ °

‘Spaniolij, nu se stie dece, au numit-o , Malo-galico",

Po!gnem, constatand ci sifilisul s'a strecurat la dansii din
Germania, l-au numit ,Boala germaps”. Ruysii au primit hoala

 dela polonezi, numind-o ,Boala leseascd. La indieni boala se
numea ,,Guaynara‘ : . )

Unii sifiligrai; sustin cd sifilisul a fosi cimoscut in Europa
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cir mult mai inainte de a se naste Columb, urmele lui fiind ga-
site in timpurile anlice chiar si in cele preistorice. Acesti istorici
se bazeazZ pe regulamentele polifienesti. privind prostituia in
timpurile vechi, pe cronicile vechi, pe documentele mandstiresti
in care se descriv manifestirile bealei ce ar semana cu sifilisu!

Se zice cd Socrat avea nasul deformat, semnul determinat
prin distrugerea oaselor nasale, datoritd sifilisului.

S’au gasit oasele oamenilor din secole precolumbiene, cari
prezénlau ingrosdri caracteristice sifilisului. Nimeni, insd, n'a
putut si dovedeascd in mod sigur, existenia sifilisului in Europa
irainte de Columb, fapt ce se constatid in mod sigur dupd des- .
coperirea Americei, ca peste caliva ani si fie toate {arile con-
taminate.

Rispandirea asa de rapidd a boalei se explicd prin liberta-
lea exiremd a moravurilor ce domneau atunci. Frecventarea
caselor publice nu era un fapt socant si case de toleranid se ga-
seau in fiecare oras si pentru fiecare categorie sociala.

In anul 1496, adici numai dupi trei ani decénd sifilisul si-a
{dcut aparilia in Europa si un-an dupd ce a traversat Alpii, in
marsul sdu spre nord, auloritd{ile’ din-Nuerenberg au afisat ur-
mitorul ordin: ,,Se interzice cu desidvirsire persoanelor atinse
de hoala noui, de a [rccventa bdile comune. Se interzice dea-
semenea intrebuinfarca obiectelor atinse de' acesti bolnavi”. Ma-
surile luate alunci nu pufeau impiedica imbolndvirile In massi.
microbul nefind gisit si tratamentul inexistent. Boala a invadal
Furopa cu atata furie, incat Paracelsius scria c¢i ea se transmi-
lea aproape numai din privire.

Sifilisul s’a transmis apoi in scurt timp si in Alrica prin
insofilorii lui Vasco de Gama, trecdnd apoi in Indiile orientale.
Asia si Extremul Orient, unde chinejii il numeau ,.Floarea péca-
tuluir.

Denumirea de astizi a sifilisului provine dela Jerome Fra-
caslor din Verona, care a scris celebrul poem in jurul acestei
boale, al cédrei erou principal se numea Sifilis.

Lupta contra sifilisului era grea pand la descoperirea micro-
bu'ui boalei, in anul 1905 la 3 Martie, de cédtre Schaudin si Hoff-
man. Microbul are forma unei spirale cu misciri de insurubare,
ondulalie 'si lateralitate, gisindu-se in toate neoformaliunile pro-
duse ale organismului infectat. pe piele, mucoasa, ulceratii stc.
Contagiunea se face prin parfile atacate de sifilis, cari fiind des-
chise, dau nasterea la secreiii bogate in microbi, deaceea izvorul
contagiunei sexuale se giseste pe parfile genitale, atacate maij
des, iar acelei extrasexuale se giseste pe mucoasa buzelor,
gurei, $. a. m. d.

In majoritatea cazurilor boala se transmile dela bolnav direct .
la cel sindtos, prin actul sexual sau prin sirutare, indiferent
dacd aceasta din urma este exteriorizarea dragostei sau res-
pectului.

Microbul odaid intrat in organism nu trideazi prezenfa sa
pana a 10-a zi dela contact, aceasta in cazuri mai rare, deobicei,
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primele manifestafiuni apar la 21 zile, intirzierea putand si se

i pand la doud luni. y y
facgepc?nsnl individ ce a avut contact cu o persoana susEeclta nu
poate fi sigur cd a rdmas sindtos decat numal du[?fl doud VUIItl si
nici atunci incd nu poate .[i perfect sigur ca a 1amasfus§na C(JIS,

rin faptul ci boala poate si izbucneasca in faza [l-a, fara a da
’ -1n pri 3 {fel de sifilis s2 numeste decapitat.
semne in prima fazd. Astiel de silllis oL el )

Dela momentul contaminirii pana la ‘a[_)a.rlvtla primelor 'r;la
nifestatiuni, se desfisoard activitatea invizibild a Am(llCFObl ?r,
care se tnmulfesc si inainteaza in organism, distrugan _te;su u-
rile. Inainte se credea ci aturici cénd arare $ancrljl, Aad'ca bri-
- mul simptom al sifilisului, organismul este invadat in intregime,
spre norocul bolnavilor s’a dovedit ca lucrunle nu stau aQ;Ii, or-
ganismul poate fi salvat chiar atunci cind a apan‘lt sancrul, 1@:
piedicand microbul de a intra in sange, modalitatea acestui
lucru o voi expune mai térziu.

Despre anaritia rrimelor mar
de tngrozitoare, publicul are pdrere ca desn.re ceva T .
tdtor, parere oresitd fiindcd aparifia sancruvlui {are, primul sinm-
tom al sifilieului, nu poate speria pe cineva, prezentandu-se sub
forma hland3,

Cateodats aceasti anarilie este asa de neinsemnrald frcét
bolravii nici nu se gandesc a se adresa unui doclor, jar acei ce
vin la consultatie medicald nu cred cd un cosulef sau o eroziune
asa de micd poate [i inceputul nnei boale atat de serioase.

Sancrul sifilitic este nedureros si aceasta esle una din ca-
racteristicile lui.

Cateodatd sancrul sifilitic, apdrand asa ‘cum am vazut, lipsit
de caracterul alarmant, se vindecd singur'sau cu medicamentele
cele mai simple, intrebuintale de pacient chiar {ara stirea doc-
torului. De cate ori pacientii trezindu-se deodatd in faza inain-
tatd a sifilisului, nu-si pot aduce aminte de nici un sancru, afara
doard de o ,tdieturd de par” mai de mult §i care a trecut dela
sine, nebdnuind nici un moment ci aceastd tdieturd de par a fost
sancrul sifilitic,

Nu intotdeauna se intampld asa, in majoritatea cazurilor,
sancr_ul sifilitic are aspectul lui caracteristic: el apare ca o ul-
ce}'a'tlg ovald sau rotundd, — produsid parcid in mod artificial
prin tdieturd a unui brici, cu margini bire delimitate, cu supra-
fala netedd — platd si uniformd, de culoarea cirnii vii, pe care
cateodata se suprapune o secretiie albd cleioasi. Marginile ace-
stui gancry, fiind stranse intre doud degete, sunt de consistents
tare, dand impresia unui cartilaj. .

Din zi in zi, sancrul se mireste, ajungind la mirimea
unei piese de cinci lel, — marginile devin mai tari iar fundul mai
proeminent.

Acesta este aspectul unui sancru sifilitic care fiind tratat
pesje un scurt _timp se vindecd rimanand in urma lui o cicatrice
va]ba, care cu timpul dispare si ea. Sancrul fsi poate face aparitia
nu numai pe pirfile genitale, ci pe orice regiune a pielei sau mu-

) |

ifestafiuni ale acestei hoa'e asa
fnspaiman-
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3
coasei, ce a venit in contact cu microbul sifilisului, La b&rbai
locul mai preferat al sancrului este san{ul prepufului si mai rar
glandul sau pielea penisului.

La evrei, din cauza circumciziei, sancrele sifilitice sunt
[carte rare si numdirul sifiliticilor in general este cel mai redus..

Explicalia este urmitoarea: ca si se inoculeze un sancru
e nevoe si se produci o cat de micd eroziune, care de obicei se
face in timpul actului sexual, servindu-se ca poarta de intrare
a microbului. Ori la evrei cari sunt circumcisi pielea peniana
este mai pulin gingasd, mai rezistentd, negisindu-se in perma-
rentd baie de murdirie sau umezeala.

In ceiace priveste sancrele extragenitale, ele se intdlnesc mai
des pe buze, din cauza sirutului si pe birbie din cauza briciului
infectat. Oriunde se iveste sancrul el isi pistreazi acelas aspect.

Sancrul sifilitic este deobicei solitar, dar aceasta nu este lege

Se intampli si fie mai multe sancre sifilitice 1a un loc atunci
cidnd se produc mai multe por{i de intrare a microbilor sau prin
reinfeclie. Céteodatd sancrul tare poate si fie asociat cu cel
moale, luidnd denumirea de sancrul mixt. conditionat de conta-
minarea simultand cu microbii asociati. Aceste sancre mixte nu
sunt rare, iar tratamentul lor este foarte mult ingreuiat, ins3
aplical fiind cu atentie, dispare intai sancrul moale si peste pu-
{in {imp si cel tare.

Aparitia sarcrului sifilitic este in stransi legidturd cu ma-
rirea ganglionilor inguinali, dacd sancrul este penian, sau al
altor ganglioni mai apropiati de locul atacat de sancru. Gan-
glionii se {umefiazi, ajungind la mérirea de trei sau patru ori
mai mare decét cca naturald, {ard si fie durerosi.

Nu se mairesc totfi ganglionii, ci din tot grupul numai unu
5i aceasia se Intampld dupd o siaptdméand dela aparifia sancrului,
ramanand mari{i dela citeva luni pand la 2—3 ani. Dela san-
cru nu raméane nici o urmd, iar ganglionii — satelitii lui credin-
ciosi — rdmén incd mult timp, servind ca cel mai bun indiciu
de pericol contagiunii posibiie. Ganglionii inguinali se gésesc in
plivrile ce formeazi pintecele cu membre inferioare, deci nu e
greu nici de prisos de a tntreprinde o mici cercetare la o per-
soana necunoscutd si suspecid. Aceastd masurd de prevedere.
destul de usoari, roate sd ducd la descoperirea micului detector,
care te previne cd in apropiere se gaseste pericolul de moarte

Dupid ce genglionii au fost prinsi, evolutia ultericarid a
boalei nu se trideazi cu nimic. De aici incolo incepe pericada
a doua, de durati medie sase siptdmani, in cursul cireia boala
fsi urmeazd cursul fird a se manifesta.

- Persoanele cu sidnitatea necompromisi, mai ales birbatii,
in aceastd perioadd, nu simt nici o schimbare in rdu a sénatafii
lor. Acei, insd, care au organism debil, bolndvicios — mai ales
femeile —'simt o oboseald generali fizicd si psihicd, au dureri
de cap,, insomnii, lipsa potfei de mancare etc. La sfarsitul aces-
tei perioade se ivesc simptomele de erupfie, ceeace inseamni ci
microbii au invadat infregul organism, aclimatizindu-se com-
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plet. Din momentul acesla boala inlra in fazd mai activd $i mnai
’ .

vieuloas, din punct de vedere al vcontagiupiiJ favorizatd mcé
POl & boala, in aceastd fazd, nu obliga pe bolnav a se
P at. Perioada aceasta secundard are durata aproxima-
?_562;8 l?re? a'ni cateodatd si mai mult, variind dela caz la caz.
Y Manifesta;eé sifilisului in .faza secundAara, e.sle.tf?a'rte va-
(iaté si multipls, atacand diferite organe, in 2Ll th HET
rilor pielea cu anexele e mucoasele, gura, anusul. j‘{P(t'? alifj
caracterele ei specifice, ea nu s¢ face deoda(a, cum se fntampld
la scarlatind sau pojar, ci in mod lent, direct i progresiv, pe
21 ce trece evoluand mai mult, luand proportii mai marl g1 pre-
cise. Bolnavul nu simte nici o durere, nici 0 temperatura, nici o
jena. descoperind eruptiunea cu totu! ogazmnal.A o

Fira tratament erupiiunea evoluiaza _[oa.rteﬂmceﬁ, disparand
intr'un loc apare in altul, ocupand regiunile in ll]?d simetric,
izolat, fira a da pete mari unite intre ele. Culoarea n plina lor
desvoltare este roz-mat sau brun. Petele sunt .superficiale. ne-
¥sand in urma lor nici un semmn. Bolnavul supus tratamentu’ui
se elibereazi de aceste pete foarte repede. 3

Eruptiile sunt de mai multe feluri, cea mai usoard si care
dispare mai repede fiind rozeola. Ea poate fi obseravia numai
vizual si nu poate fi pipditd, decarece nu se ridicd deasupra pie-
lei. Locurile maj des atacate de aceastd rozeold sunt: pieptul.
ahdomenul si pirtile laterale ale membrelor superioare. Mai per-
sistentd este eruplia papuloasd, care apare pe piele sub forma
unor noduli de mirimea unei gamalii de ac sau ceva mai mare,
fiind proeminente deasupra pielei si bine simfite la apasarea cu
degetul, avand suprafa{a neteda si tare.

Aceste noduli dispirand lasd mici pele slab brune, care
cu timpul dispar cu totul. Ocupand toracele si membrele, aceasta
eruptie ramane uscati, neprezentind pericol prea mare de con-
tagiune ca alunci, de exemplu, cand se gdseste pe pariile ae-
nitale, la subsuoard, in jurul anusului, unde pielea fiind umeda
de sudoare, se miresc in forma unor discuri, diand o serozitate
ce contine microbi. , g

E{ukpiia cea mai serioasi este cea pustuloasi, care se observi
numai in for.melevmai grave ale sifilisului. Pustulele sunt de dife-
rltve marimi si dupa ce se sparg dau nastere la ulceratii ce ajung la
mirimea unei piese de cinei lei, chiar si mai mari cateodatd. In-
fre aceste trei forme de eruptii prncipale mai sunt unele ce au
caracter secundar putind interesa numai pe doctori.

_ Mai contagioase sunt crupliile mucoaselor din cauza condi-
tlun!lor locale, ca umezeala si cdldura permanenti, ce intretin in-
feclia dand posibilitatea microbului de a se desvolta mai bine.
l.a persoanecle care iritd gura cu fum de tigard sau cu alcool,
papulele au forme grele, recidivante, fiind un isvor permanent de
contagiune, cedind la tratament cu mare greutate. Deaceia fu-
matul si biuturile alcoolice, iritind mereu mucoasa gurei si a
gatului, provoacd eruptii constante In gura fumatorilor si biuto-

rilor. ;



Intre alte manifestiri ale perioadei secundare, a céror diag-
nostic necesiti obisnuinia ochiului si nu poate fi bazat pe
descrip{ii teoretice, e nevoie si mai subliniem (l_oué din ele, care
se intalnese destul de des si nu sunt lipsite de ‘nieres pentru ma-
rele public. Modificarea culorii normale a pielei este o manifes.
tare a unui sifilis destul de recent si contagios. Aceastd modifi-
care de culoare se ohservi mai mult la femei si mai ales la cele
wonde. ]

Locurile preferale sunt gatul si regiunea axilei (subfioara)
care prind culoarea galben-inchis. pe fondu! ciruia sunt asezale
mici pele albe, ovale sau rotunde, bine determinate. Aceste pete
albe, pe un fond inchis, au aparen{a unei refele mat-aurie prin
giurile cireia se intrezireste culoarca normald a pielei. Semnul

acesta di posibililale a recunoaste sifilisul {ird gresald, — deci
fiind in faja ,perlelor Venerci — cici asa se numeste acest
" simplom — fii prudent si retrage-te! )

Alt simptom, destul de caraclerisiic, mai ales in primul an
ai boalei, esle cdderea pirului. Acest simptom apare deobicei,
insidivs, alacidnd pirul capului, producind o~ muliime de mici
insule de formd rolundd sau ovald, neregulate, impristiate pe
tcatd intinderea capului, mai ales in partea [ui. posterioara de
dilerite mirimi, bine delimitate si mai bine vizibile la bruneti. La
unii ce au intarzial si se prezinte la doctor la prima aparitie a
simptomului, pirlile lipsite de pir au un caracter destul de ina-
infal, intinzandu-se pe barbé si sprincene. ddnd un aspect oribil.
Tratamentul constituit si aplicat schimhi in timpul cel mai scurt
acest aspect, pidrul creste repede umpland eolurile si inlaturand
plesuvia. Insfarsit, foarte rar, sifilisul fmbracid forma gravi chiar.
defa inceput, luand denumirea de sifilis malion. In cazurile aces-
tea boa'a inainteazi foarte repede, distrugird-intai sunerficial
oroanismul, apoi atacind cu cruzime organele interne, rezistdnd
la tratament.

Bolnavul simte cum slabesle pe zi ce trece. fazele boalei
vin repede una dupd alta, gribind desfasurarea distructivd a
organelor, oaselor, sistemului nervos. Marirea ganglionilor ce
inloviridsesle boala, aici lipsesie. Medicamentele in doze masive
au un rol indiscutabil pentru a opri mersul galopant al boalei.
Acest- sifilis rebel atacd mai mult pe birbali, la femei fiind con-
siderat ca raritate ’

Se pune intrebarea, dece unii nici nu observi sifilisul lor,
allii destul de dureros simt prezenia lui in organism si, insfarsit,
a treia categorie, ani intregi auc o luptd apriegd cu microbul sifi-
licuiui si numai cu preful unor eforturi colosale isi conservi
viata?

La aceastd intrebare altidald se dideau diferile rdspunsuri,

_iar cu cpoca descoperirilor lui Metchnikoif si Schaudin rispun-
sul nu poate fi decat unul. Pe calea experienfelor s’a dovedit
ci toatd chestiunea nu constd in cantitatea microbului, nici in
-virulenta lui exageratd, ci totul depinde de terenul prielnic sau nu
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desvoltarii si inmultirii microbului. Picatele hereditafii, batrine
fea, alcoolismul, desiraul, debilitatca, anemia, limfatismul, tuber-
culoza, eforturile, excesele, — iatd cauzele, care ﬁind separate
sau impreuni luate, usureazd microbului sifilisului subminarea
definitivd a organismului in timpul cel mai scurt. ‘ _

Astfel, perioada a doua a sifilisului se compune din mai
multe explozii. mai puternice sau mai slabe, mai scurte sau mai
lungi, manifestandu-se mai mult prin eruptii. In intervalele aces-
tor explozii, microbul are aparen{d cd nu acliveazi, sland ascuns
fn organism, nemanifestand cu nimic prezenta sa. Totusi mi-
crobul std in tot acest timp in organism, localizandu-se apoi in
splind, maduvd si ganglioni limfatici.

Daci bolnavul nu s’a tratat deloc sau a intrerupt tratamen-
tul, boa'a 1si urmeaza cursul intrénd in faza Ill-a, durata careia
nu poate fi definiti. In mod normal eceastd faza vine inire anul
al treilea si al cincilea al boalei, dar aceasta nu este regulad si
aparitia ei poate fi peste zeci de ani de starea sinitalii aparente.

 Manifestirile fazei a Hl-a sunt cu totul aparte si nu sea-
mini cu celelalte faze. avind un caracter particular. ivindu-se
deodati in mai multe locuri, atacand pielea, osul. <istemul ner-
vos si organele interne. Caracterul ~ blard al fazei a doua <e
transformi finspre rau, distrugdnd organismul fara crufare, fa-
-and ulceratii adinci ce nu au tendinia de vindecare de'a sine
ci se vindecd numai sub influenta medicamentelor. lasind cica-
trici albicioase caracteristice.

Aceste ulceratii se numesc gome.

Gomele se formeazi in apropierea vaselor sangvine, care
sunt atacate in primul rind. In aceastd perinadd pot fi atacatle
toate organele si sistemele, dar mai ales sunt atacate: pielea.
mucosa gatului, nasului si sistemul nervos. Tratamentul are
o putere miraculoasd si asupra acestor manifestdri, totusi, in
faza aceasta, dacd a fost atins vreun organ mai principal ca
inima, ochii, ficatul, boala lasi oarecare urme nedorite.

_In faza Ill-a se observa des eruptii pe picle, noduli destul de
tari ca consistentd, nedureroase, ce se transformi pe urmi in
ulceratii .cu.tendinta spre vindecare inspre centru, intinzandu-se
srre periferie, ocupAnd mereu pirtile sinitoase vecine.

Ulcgratiile acestea netratate, riman asa ani intregi. Se mai
formeaga tumori ce peste un timp oarecare se fac moi, piclea
se subtiazd, se inroseste: daci in timpul acesta se face -trata-
mentul, tumoarea se diminujazi si dispare complect: daci tra-
tamentul nu se face. tumoarea se transformi in ulceratie, dis-
trugand_tesuturile. Consecintele acestor distrugeri  sunt ‘cele
m;;] vanate.. Vgcea se schimbd dacid sunt atacate coardele vo-
;'a ;‘,Sg schimbd forma nasului prin distrugerea oaselor Iui s.
mai Lrl]esfanzc?ctllxlrlr-lae il’;nt datace‘lte Oasele provocand dureri mari
bralor oo - Mai des sunt atacate oasele capului i mem-
fiindore mn erxofare ramanand ingrosate sau cateodatd rarefiate,

xpuse fracturilor la cea mai mici ocazie si toate acestea
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numai la acei ce refuzi tratamentul sau n'au stiut ci au nevoie
de el. Tablouri cu distrugeri osoase, in timpurile noastre, se
infalnesc mai rar.

Pericolul cel mai mare la un sifilis netratat este atingerea
sistemului nervos i aceasta se intamp'd mai des decat poate bi-
nui cineva, aproape 1/3 din totalul compiicatiilor cade asupra
sistemului nervos. Eforturile organismului fizic si psihic sldbesc
ptlerea lui de rezistentd, predispunand sistemul nervos la im-
bolnévire.

Deaceia, din an in an, noi avem tot mai multe cazuri de
sifilis nervos. Imbolnivirea sistemului nervos poate fi directa,
interesand maduva spindrii si ereerul, sau indirect, atacand va-
seie ce alimenleazi creerul sau membrele ce il invelesc. Apé-
rand perioada sifilisului inaintat aceste devieri nervoase se accen-
tuiazd mai mult, luand caracter mai grav, repetindu-se la in-
tervale mai mici si ludnd caracterul unor neurastenii progresive,
rezistd la tratament, desi la urma urmelor cedeazi. Fiindcid regi-
unile creerului, chiar si cele mai neinsemnate, au un rol bine
definit si functiuni diferite, leziunea membranelor creerului se
traduce la fel prin afectiuni functionale diferite. O parte a cre-
erului atacatd, di complicatii din cele mai neasteptate: nevralgii.
pierderea simturilor, paralizii locale sau generale, convulsii, ce-
falalgii, aslenii fizice si/ psihice. melancolii, idiotism, confuzii
mentale, obsesii, manii s. a. m. d.

Din cele mai importante si mai dese afecliuni nervoase da-
torite sifilisului, este ' paralzia faciali. contractind fata finhspre
partea sinitoasd. O complicatie destul de nepldcutid este epilep-
sia, care poate fi observatd chiar in perioada secundard a boa-
lei, deci in primele luni dela imbolndvire. Mai urmeazi aooi
paralizii muschiulare a'e globilui-ocnlar, cu diplonii, adicd cand
persoana in cauzid vede un obiect in dublu si cchi incrucisati.
Tu'hurari diferile ale vorbirii se intilnesc destul de des, din cauza
paraliziei muschilor ce iau parte la articularea cuvintelor. Alfii
stiferd de diminuarea auzului §i memoriei. ‘

Trebue adidocgat cd toate aceste comnlicatii nu sunt intot-
deauna datorite sifilisului. avand céteodatd si alte cauze. Deci
fiecare din complicatiile descrise mai sus trebuesc puse intot
deauna in legdturd cu istoricul boalei. cercetirile clinice si se-
rclogice. Nu se pune diagnoza sifilisului pe baza unui simntom
desi cateodatd este deajuns unul singur pentru a diagnostica
boala. Fiecare organism reactioneazd deosebit fatd de microbi!
sifilisului,, avdnd unele particularitali personale in manifestarea
boalei, care nu trebue si ne fnldture depe calea dreaptd a diac-
nozei. Manilestirile sifilisului destul de grave si de care se tem
toli sifiliticii sunt tabesul si paralizia generald, bolnavii trdind sub
amenin{area permanentd a acestor boale si le asteaptd ca ceva
ce .trebuie sd vie in mod inevitabil. Pirere cu totul gresita.

S’a stabilit ci nici tabesul nici paralizia generald nu secon- .
deazd intoldeauna sifilisul; din contra, majoritatea sifiliticilor. nu
sunt  atingi de ele. Unii, 1ns3, ce nu au avut niciodatd vreun

~
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pot sd se irezeasca cu acesle doud ‘coinplxc{m
eneral oamenil ce duc o viafa regi-
intact, se imbolnavesc foarte rar

de tabes sau paralizii. Aceste c'onlphga(:lum s? l1tve‘§c ﬁ']l'zllll)oll]']\l{';t
la popoarele civilizate — la acei insa, cu 0 cu ul{ e‘rf'lciale.
st extrem de rare, la ei parile _atacate fiind cele 1slu[i) i
pielea, muschii. La intellect'uili SlllllSLll]liia](:‘ge loctiri ma

1. maduva, organele interne, ochn. ) . _
creegle,ntruca ur; or%ganism si se imbolnaveasca de'plmai&qug”%:
nerali sau tabes se cer mai multe cauze adjuvante: )‘t (blﬁn(ie
tirile sifilisului urmand fazele de inain_tqre, se §1rata_foal § S“qte—
in exterioriziri. 2) Tratamentul insuhvcnent si 1‘n.lre1upt. )“'L "
mul nervos debil si lipsit de rezistenia, dgzechnhbral, 5:0:)(1‘19115
de hereditale sau viali desordonatd. Deci, pentru a I siguri le
rezultatul bun al. tratamentului si pentru a evila complicatiile cele

mai nedorile. e nevoie de a urma tratamentul cu sfinlenie. fira

infrerupere, [4ra influenfe strdine, chiar atunci cand boala nu se

manifestd prea brutal sau grav. Slaturile doctorului nu }rebuuefs'c
neglijate san uitate, viafa in {impul tratamentului trebuie sa ;e
cequlati si ordonati. urménd intocmai sfalurile de higiena ce i¢
voin descrie mai tarziu, intr'un capitol aparte. )

TRATAMENTUL preventiv se face atunci cind wn subwcj.
neglijand toate masurile de profilaxic, imediat (]Llpé co‘n't:act, ba-
nueste sau chiar afli, ci partenera lui este bolnavé de sifilis. Con-
tagiunea s'a produs daci individgl in cauzd avea o eroziunc.
adicd o poarta de intrare pentru microb, totusi nu putem alirma
in mod categoric imbolnavirea. '

Ce face medicul? Incepe tratamentul sau asleapld. aparifia
primului 'simptom al boalei, adicd ivirea sancrului. Acum céliva
ani in urmd, medicii administrau bolnavului medicamente anti-
sifilitice, prin injectii sau pe cale bucald, dandu-i de exemplu
sfovarsol. Aceastd misurd preventivd se¢ considerd asldzi com-
plect gresit3, fiindcd a dat esecuri. O persoand care a avut con-
tact sexual suspect. vrand s scape de sancru, urmand injectiile
antisifilitice, nu evitd aparitia, ci numai intarzie ivirea lui: daca
sancrul in mod normal apare la 21 de zile, dupd tratamentul
preventiv si incomplect apare cu mult mai tarziu.

Se intdmpld si altceva mai rdu: ficidnd acest tratament pen-
tru a scdpa de sancru, ajungi la rezultatul dorit, trezindu-te peste
oarecare timp cu analiza singelui pozitivd sau se iveste deodati
perioada serundard sau chiar terfiari. Deci tratamentul pariia!
pentru a preveni sifilisul este irational.

5 Viitoru} candidat la sifilis, dupid un contact suspect, trebuie
sd a$tepte ivirea sancrului, dacid a fost asa de neglijent si nu a
1nir.ebumtat_ mijloacele preventive imedial dupi contact sau
inaintea Iur‘..Esecurile tratamentului  preventiv se explici prin
. faptul msuﬁcne.ntef‘i lqi: se fac citeva injectii si se asteapti la un
rezultat bun; nimanui nu-i vine in génd si fac3 o serie complecti.
asa cum se face, la tratamentul abortiv al sifilisului.

Doctorii cari ficeau inci acum cafiva ani in urma trata-

simptom al boalei, ot s¢
tuini. Femeile, sdlenii $i 11 &
{atd, avand sistemul -nervos
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mentul de prevenire a boalei cu citeva injectii de neo, bismut
sau alt preparatl antisifilitic, nu mai risci si-1 faci $i acum. In
ultimul tump rezultate bune in prevenirea sifilisului a dat prepa!
ratui Sanluol, care se ja pe cale bucali in nodul urmitor: zilnic
s ja doza (lg,O‘GO in trei serii de céate 21 de zile; dups o luni de
vile de pauzd se mai repetd inciodati aceias curd; dupi patru
saplamani de pauzi se administreazi supozitoare mercuriale
timp de sase lunj,

Tratamentul acesta care dureazi' aproape un an, di rezul-
tate Toarte bune. Un medic, dupd ce a avut contacl cu o persoan
suspectd, aplica trei injeclii de neo-salvarsan si astfel scapi de
sifilis, caie se iveste la un camarad al siu, care a avul contacl
sexual cu aceiasi persoand, in aceiasi zi, {ird ca si ia aceleas:
mdasuri de preveaire. :

Medicul englez Magian isi inoculeaza sifilisul prin sacrificare
si dupd o ori isi face injec{ie cu neo-salvarsan, impiedicand ast-
[e) ivirea boalei. Entuziasmul a fosl mare dar de scurtd durata,
fiindcd pe masurd ce acest mijloc de {ratament se generalizeaza,
rezultatele sunt departe de a fi bune

Se studiazd iardsi posibililatea —unui tratament preventiv
tal e/icace si sd gaseste prin aplicarea dozelor masive la inter-
vale inici, fdcand o serie compleeld cu rezultate intr'adevdr bune
ol sigure. Se pune insd ionlrebarca. dece si aplici acest tratament
wnui o bdnuil 2 avea sifilis, dacd poli sid intrebuintezt acelas
tralament dupd ivirea primelor simplome ale boalei, cu acelas
sticces, inai ales sliind ¢a microbul sifilisuiui in primele zece zile
nu pilrunde n sinze? Dece sd-chinuesli urn/om cu un tratament
asa de energic contra unei boale probabile. dacid aplicarea lui.
Jturel cand te-ai convins ¢ omul e inlr'adevar bolnav di exact
acelas rezeultat? Profesorul Nicolau e conira aplicirii acestui tra-
tament preveniiv, in afard de cazul cand coilaminarea este
alisolnt sigurd. Dupid un contact cu o persoani ce avea uiceralii
sifilitice, constaland in acelas timp portile de inlrare, sub forma
nver eroziuni, produse In timpul coitului pe organele genitale a
celui interesat, aplicarea tratamenifului preventiv complect inli-
tureazd posibilitatea sifilizdrii organismului

Acelas lratament se impune atunci cdnd o persoand s'a
in{eral cu un ac sau orice alt instrument infectal cu secretia sau
sange'e unui sifilitic. Un copil sdndtos fiind aldptat de o doica si-
filiticd sau invers o doicd sindtoasd inleclatd de un copil sifilitic,
trebuesc tratate inainlea aparifiei primelor simplome.

Mijioacele clinice, adicd ansamblul de observaiii si constatari
ce permit a identifica, cit se poate de repede. sifilisul — pentru’
a constitui si a aplica imediat tratamentul energic si rational —
ajutd foarte mult la lupta contra acestei boale. Educalia medici-
'or ce se ocupd cu sililigrafia, din zi n zi e mai formald, mai
complects, nepermitand confuzii si greseli.in punerea diagnosti-
eului. Mai ales diagnosticul precoce {rebuie si fie just si in
aceastd privintd sunt cateva aforisme interesante:

~
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Diagnosticul precoce fnseamnd vindeca'rea precoce. Diag-
nosticu! sifilisului nu trebue sd fie precoce, ci ultraerecoce. 1Sa{l-
crul sifilitic nu este intotdeauna tare. el poate ramane moq1e m
tot timoul evolutiei sale pAnd la vindecare. lo_ate ffgzmmd-f’- 8
ulceratiile suspecte, necesita examenul mlcr‘\oscopm. Pina ce diag-
nostict! nu-i clarifeat. tratamentul nu se incepe. I

"Mijloacele serologice confirma 31f11151_1l In perm‘nﬁa a "f-
cind aspectul leziunilor este dubios. — aiutd la vervlflc?rea efi-
cacititii medicamentului intrebuinfat. T ahoratorul rimane  un
auxiliar indispensabil teraneuticei antisifilitice. Analiza cea mai
obisruitd care pune In evidentd microbul in singe se chiami
Bordet-Wasserman. Trebuie insi de stiut, cd nu Tntotdeauna'
analiza saAngelui lumineazd adevirata stare a Iuc_rurilor, maj
a'es cand ea este negativa. Analiza sangelui va .fl Tn.totdeauna
negativd in primele zece zile dela ivirea sancrului. microbul n
acest timp nefiind in sange. S'a vdzut cazuri cand sifilisul fiind
in faza II-a cu eruptuni multiple, a dat rezultatul negativ la ana-
liza. In faza Il-a cind microbul este localizat intr'un organ oa-
recare, fird si circule in singe, rezultatele analizei sunt neea-
tive. La fel se tntdmpld cu heredo-sifilisul. PAnd acum se spunea
in mod categoric, urmétorul lucru despre rezultatele aralizei
singelui: fn punerea diagnosticului de sifilis rezultatul negativ
nu conteazi nimic — ‘are valoare numai cel pozitiv. Iati ca
acum <'a stabilit cd nici rezultatul pozitiv. nu di intotdeauna si-
giranla cd bolnavul este fntr’adevir sifilitic. Cu ocazia icterului
sau a unei loviri puternice la haza craninlui, analiza sangelui va
fi nozitivd, fird ca persoana si aibe sifilis. Pentru a nu face
greseli in punerea diagnozei se cere a se face mai multe analize
ale singelui, una dupi alta.

E periculos de a ldsa credinta in valoarea absoluti a ana-
liz-i sangelui, facutd. insd, in mod constiincios, ea trehiue si com-
plecteze diagnosticul pus de clinician. Daci un sifilitc prezinti

- araliza pozitivd, ea confirmi boa'a, iar daci reacfia este nega-
tivd si bolnavul prezinti simptomele unui sifilis net, trebuie si fim
de partea semnelor clinice, nu a analizei. Neavind valoare ab-
solutd, reactia B.W. nu poate singuri impune diagnosticu), ea
insd trebuie intotdeauna si fie indiciu ce impune ‘cdutarea boa-
lei, dacd este dubioasi, sau constituirea tratamentului, cand
este pozitiva, nefiind influentatd de prezen{a altei boale ce a pu-
tul sa determine pozitivarea sangelui.

Afard de reactia B. W. mai exista reactia lichidului cefalo-
rachidian. Dacd bolnavul prezint3 simptome clinice evidente de
sx!ilis, examenul lichidului cefalo-rachidian, are un ro] secundar.
Qlﬂ ,CO{Jtra, aqe_asté analizd este absolut necesars pentru
dla_gn.ostxcarea ‘s_xfnlisului latent, fird simptome clinice carac-
lonshce:, boala flmvd in perioada preclinici; aceasts perioada
poate fi de duratd lungd, tn timpul cireia organele atinse
de microb se distrug, nemanifestand suferinfa  lor nici cu
un simptom clinic. Cind apar simptomele clinice ale acestui sifi-
lis latent, cteodats tratamentul nu maj e in stare si aibe efectul

!
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d.OFl.t_ Deaceea pentru examenul complect a urui om binuit de
g, e e ' 7 "o Pl atlogie o
. chiar Al o2 da ace examenul lichidului cefalo-
) atunci cand examenul sangelui este negativ.

.Scoaterea lichidului cefalo-rachidian nu comportad nici un
pericol, produce dureri de cap trecitoare si implicd sederea in
pat o zi sau doud. Examenul lichidului ceialo-rachidian poate
salva un bolnav de conseciniele cele mai neplacute ale sifilisului
ca labes, paralizie generaid si de alte stiri de dezechilibru psihic,
constituind un adevérat mijloc de profilaxie preventivd contra
sililisului nervos.

Tratamentul curativ. Tratamentul, la ivirea sifilisului in
Eqropg, era inexistent. Dealtiel, doctorii de pe atunci erau prea
mandri pentru a murddri mainile lor, traiand astfel de boala. A
exaulna sau a pansa un bolnav, se considera ca o muncid mur-
dard, degetele {ine si parfumaie ale doctorilor nu se miscau —
cumm spun istoricii — decat pentru a numdra metalul nobil si
sonor. De tratamentul sililiticilor aveau grija sarlatanii, cari nis-
cuceau fel de fel de ,medicamente miraculoase".

Unii bolnavi mureau de sifilis, aljii din cauza tratamentu-
{ui conira lui. \\,

Insiarsit, se descopera mercurul, care fiind administrat riu,
nu dadea rezullate bune. Adversarij mercurului aplicau lemnul
de gaiac adus din Aimerica, care nu avea nici o proprietate anti-
sililiticd, vindecdrile idcandu-se numai in aparenia, daioria su-
gestiei colective. Lemnul de gajac se nmwmea: ,lemn siant* sau
»arborele muraculos™. Ulricit von Hutten, liind bolnav de sitilis
3¢ inrebuinjand acest lemn contra boalei, face acestui tratament
ode lungi $! Irwmoase. Paracefsius a tost primul care a aratat
ca ,lemnul sfant" e iniradevdr miraculos, dar numai pentru
buzunareie sarlatanilor.

De atunci pina la adeviaratul tratament se intrebuinfau fel
de fel de leacuri: zdrna curcubeticd, sirnigele proaspit de bou,
ficatul de lup, cdrabusi, vipera, dilerite mixturi, extracte, de-
cocle si, insfarsit, in unele locuri, bataia. Cel mai bun tratament
a fost, desigur, mercurul, care pana la intrebuinjarea rationala,
a irimis pe lumea cealaltd mii de oameni. Peste un timp oare-
care, medicii din diferite {ari-contribue la gasirea metodei unui
tratament cu adevarat pe baza cercetdrilor stiinfifice. Olandezul
Antoine van Leenvenhoek descoperd microscopul, francezul Ri-
cord difereniiazd boalele venerice si doi_germani, Schaudin si
Holiman, descoperd miicrobul, iar compatriotut lor P. Ehrlich
dd medicamentul recunoscut definitiv ca cel mai bun contra si-
filisului, numindu-! salvarsan, preparatul al 606-lea incercat
panad atunci. Peste pufin timp il perfec{ioneazd, dandu-i numirea
definitivd de neo-salvarsan. Problema {ratamentului sifilisului,
cu descoperirea neo-salvarsanului i bismutului, a devenit com.
plect deslegata. . ’

Eu n’am si descriu cum se face tratamentul antisifilitic in
mod amanun{it, chestiunea privindu-ne mai muit pe noi, medicii.
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-Vrea, fnsi, si descriu in linii generale unele lucruri in legatura

cu tratamentul sifilisului, ce pot interesa pe_paCIerlt. s 1 i

Tratamentul, am vizut, nu se incepe niciodala paina‘ a lim-
pezirea complectéba diagnos'ticulql,ntfjl[;ti ce sc daloreste iscusin-

5 i si bundvoinfei pacie .
e él?ngrril:rlll:]slzile de apatri(ie? a sancrului sifilitic se poate con-
stata prezenta microbului prin u[tramlcroscpp, cciace nu se Il;u{x
poate obline mai tarziu. Dacd sancrul a fo§t tratat de tnsasi bol-
navul punerea diagnozei esteufparte mu_lt mgrem.atg,vprm [.aptul
ca sancrul tratat schimbd infdlisarea lui caractex'lstjca sub 1n'flu-
enfa medicamentelor. Jatd dece boluna‘vul .trebL'le sd se prezyq}e
doctorului in primele zile de imbolnavire i mal ales pentrucd in
primele zece zile dela aparilia $a31crglu1,“ n;xcro}ml se gascsle la
suprafa{i si numai dupd 10-15 zile intra n sange. Aces_t lugrg
este foarte important din punct de vedere al traiamentulgl. Pana
ce microbul nu a intrat in singe toate analizele sangelui vor fi
negative, iar tratamcnlul fiind aplicat in acest timp da rezulta:-
tele cele mai sigure si mai rapide, deoarece medicamentul admi-
nistrat impiedici desvoltarea microbilor si patrunderea lor ia
organism.

Daci pacientul se prezinid la doclor pana la zece zile, i se
face atunci tratamentul asa zis -abortiv, avanlagiile cdruia sunt
encrme. Bolravul urmerazi o serie de iniectii cu neo-salvarsan
combinat cu bismut, urméand-una din metodele preconizate de Hiih-
- mer, Mulzer, Linser, Holfman, Polifzer, Chevallier, Bernard, Pi-
nard, Milian. Diferen{a intre acesle metode nu este mare, toate
prevad administrarea medicamentelor in doze maxime si la inler-
vale scurte, realizind rezultale joarte bune. Prudent este de a
trece dela o dozid la alta a neo-salvarsanului, fdcind doze de .,in-
cercare”, pentru a nu provoca complicalii nedorite. DupZ o
pauza de patru sapt'méini se face prima analizd a sangelui si se
administreazd a doua serie de tralament, care nu diferd de cet
intrebuintat in prima serie. Se face iardsi o pauzi de cinci sip-
tdmani, se executid din nou analiza singelui, care deobiceiu este
negativd. Se administreazd a ireia serie de tratament si dupi
sase saptdméni se face analiza §i seria a patra, dupi care paci-
enful poate fi considerat vindecat definitiv.

_D_eci pacientul ce incepe tratamentul in primele zile dela
ap.an’;lua sancrului, se vindecd in timp relativ scurt, neavind ne-
voie sa urmeze tratameniul ani de zile.

Metoda descrisi a fost adoptati de majoritatea membrilor
expergl cu ocazia anchetei internationale organizate in anul 1936
de Oficiul de Higiend al Societtii Natiunilor, confirmand si punc-
tul de vedere analog aceluia susfinut de marele nostru sifiligraf
Prof. Nicolau. ‘ _ °©

Tratamentul preconizat de DI. Prof. Nicolau in perioada
seronegativid se numeste »Tratament precoce inlensiv repeiat*,
I‘Oamvana.rffi ca Arezultatul definiliv de vindecare si ne dea »proba
t{mpulm ) tlnand.bof“navu_l in  observalie clinici si serologica
Hmp de patru ani, ficandu-i analiza sangelui din trei in trei luni
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in primul an, la sase luni in al doilea an si mai departe anual. $'a
vazut cazuri cand bolnavul dupi o singurd serie de tratament
a fost vmdgcat complect, neprezentand nici o complicatie in tot
timpul vietii, este insi mai prudent de ficut 3-4 serii de trata
ment.

. Cand analiza Bordet-Wassermann este pozitivd, inseamni
ca microbul se gdseste in sange, deci tratamentul trebuie s3 fie
mai indelungat. Boala fiind inci in faza primar3, se face trata-
ment de atac, care dupi unii poate distruge microbii in timp
foarte scurt. Dupi sifiligrali francezi, vindecarea in aceasti pe-
rioadd a boalei va i dupa un an si jumdtate sau doi ani de trata-
ment; dupa sifiligrafi germani, in frunte cu Mulzer, vindecarea
se face cu mult mai devreme. Tratamentul se face combinat: ar-
senico-mercurial sau arsenico-bismutic.

In faza sccundard, organismul este invadat de microbii sifi-
lisului si in aceastd fazi de impregnare microbiani, tratamentul
trebue sd fie energic si activ, prelungit atit timp cét este nece-
sar pentru a vindeca organismul complect. .

Tratamentul trebuie aplicat absolut in mod regulat si sufi-
cient, realizand astiel si profilaxia publicd, deoarece sifilisul in
aceastd fazd este extrem de contagios, prezentidnd un pericol
foarte mare pentru familia bolnavului precum si pentru societate.

Durata tratamentului dupd = Hoffman, sifiligraful german,
este de irei cure: , Dreikurensistem’, dozele fiind masive, ficute
la intervale scurte. Nu intotdeauna acest sistem da rezultate
bune, deci trebuie privit cu oarecare dozd de suspiciune, pentru
a nu se trezi mai tarziu cu complicatiile boalei aparent vindecate.
FHotiman explica unele esecuri ale tratamentului sdu prin abateri
in aplicarea lui, prin doze micsorate impuse de reactiunile orga-
nismului sau prin intreruperi nemotivate,

Dupi sifiligrafii francezi, tratamentul perioadei secundare
trebuie si fie cam de doi ani, dacd boala se géseste recent in aceas-
td faza, iar dacd este Tnvexhitd, tratamentul se prelungeste pani
‘a trei ani. Tratamenlul trebuie si fie la {el energic, dupd primele
incerciri ,,de pipdire” a neo-salvarsanului, se trece la doze mai
mari. Inainte de a incepe tratamentul, bolnavul trebuie examinat
foarte atent, acordandu-se o deosbitd atentiune ficatului, rinichi-
lor si inimei, care trebuesc sd fie perfect sindtoase. In caz daci
aceste organe sunt atinse, dozele terapeutice trebuesc micsorate.
iar medicamentele se inirebuinieaza in acelas fel, necombinate.

Gougerot este adeptul tratamentului prelungit al fazei secun-
dare, impartindu-l in trei etape. Prima etapé ,,de asalt” de cinci se-
rii, a doua etapd ,,de consolidare” si a treia etapa ,,de asigurare’.
Tratamentul acesta e foarte lung, complicat cu seriile aplicate in
legdturd cu anotimpurile, cu diferite combinalii medicamentoase.
Acest tratament nu prea giseste adepfi printre sifiligrafii mari ai
epocii noastre, cari cred ca acest tratament este prea neomenesc,
chinuind pacientul toatd viata. Tratamentul cronic a cedat locul
unuia mai scurt si tot atat de eficace.
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Profesorul Nicolau spune cd ,ceeace trebuie Ta fze1 pe viati,
tn sifilis, nu este tratamentul, ci supravegherea bolnavulul™.

Tratamentu! sifilisului tertiar — adica acelgla ce na fost tr]a:
tat deloc, sau in mod insuficicnt — se face dupa gr‘e}\f}tateatrbr%ae:f
si rezisten{a individuala fa{a de.medlca.mente. Deobiceiu trz: a ]
tul acestei Jaze se incepe cu bismut si mercur i apol se trece Ia
neo-salvarsan, dozele cdruia se maresc t_reptat. .Tgalflnleqtql (rg-
buie s3 fie mixt, asigurdnd vindecarea mai grabnicd si mai sigura
Se combini néo-salvarsanu] cu preparate lodate sau neo-salvar-
san cu mercur, care e mai preferabil decét neo cu bismut. _

Tratamentul sifilisului s’a imbogitit astazi cu un nou medi-
cament Penicilina, secrelia antibioticd a.ciupercil pemmlxum no-
tatum, descoperitd de A. Fleming. Studhvllvpemcglmel a fost conti-
nuat de camenii stiintei medicale — [4rd a ajunge la conclu%u
definitive in ceeace priveste aplicarea si rezultatele concrete in
tralamentul sifilisului. ]

Stockes formuleazi parere sa in ceeace priveste v1r3degareq
sifilisu'ui cu penicilind astlel: ar trebui un an pentru a ba.mu,' dO.l
ani peniru a face ipotece, {rei ani penlru a avea o indicafie i
douzeci de ani pentru a aprecia —rezultatele exacte ale noului
tratament,

Se impune deci un control riguros clinic si serologic timp de
maj mul{i ani — penlru a urmdri dacd vindecarea este deliniliva.

Descoperitd in 1923 — a [ost intrebuin{atd (erapeutic deabia
ir. 1940, in contra mullor boli:si-in 1943 ~contra sifilisului. S’a
ap'icat doza de 100.000 wunitd{i in 24 de ore timp de opt zile cu
vindecdri clinice $i confirmiri serologice.

Sa’ experimeniat cu mult succes in U. R. S .S. {ratamenlul
contra sililisului cu peniciliud sovietici Crustozin Viem. .

Prof. Z. V. Ermolieva in studiul siu asupra penicilinei arali
concluziunile imbucuratoare la cari au ajuns Prof. Vedrov si Ro-
senthal. Ei au intrebuin{at penicilina .cate 100.000—180.000 uni-
tati pe zi, fracfionate in sase injectii, pe cale intramusculari din
patru in patru ore timp de zece zile, tnlocuind apa distilati cu ser
fiziologic.

- Sv’a Tptrebujntat apoi doza totald de 2.400.000 unititi, ca as-
tazi sa mareascd dovza pénd la 3.400.000 de unitat.i

S’a verilicat ¢4 penicilina di rezullate sigure in sifilis sero-
negativ, rezullate destul de bune in sifilis sero-pozitiv recent, iar
in cel evoluat se constatd esecuri destul de dese — cand se pre-
%?:r;f:fza tratamentul mixt, adic Peniciiina, Néo-Salvarsan $i

Tratamentul ~arsenic si bismutic — aplicate chiar indepen-
dent — dau garania vindecirii sigure — rimanand ca medica-
mente de bazzi in tratamentul sifilisului.

Orice fazi a sifilisului §i a complicatiilor sale trebuie trataty
rc:" mu“('ﬂt atlﬂjnge, qplic.z“md medicamentele cy multy bagare de sea-
P Qo : e, 9 P anlze, obinind inaimerte

In darea de seamsi asupra celui de al VIil-lea congres inter-
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national de sifiligrafie dela Copenhaga, Medic General C. P Ili-
escu, 'delggat la acel congres, in cesace priveste imunitatea, supra-
mlecl_la si reinfectia sifilisului, dup@ memoriu! Profesorului Mario
Truffi dela Padua, ne di urmitoarele concluzii ; '

- I) In specia umand nu existd o imunitate naturald pentru si-
ilis. :

2) MultF specii de-animale considerate ca refractare la sifilis,
nu sunl decat aparent refractare.

3) Imuritatea conferitd printro primi " infeclie la sifilis nu
este complecta.

4) Accidentele de reinoculare urmeazi in general tipul mani-
festajiei perioadei in care sifilisul se giseste. Ele pot fi determi-
nate atat prin inocularea virusului dela bolnav cét si a unui virus
helerogen. Dacd sunt diferen{e, sunt numai in ce priveste intensi-
tatea leziunilor si frecveni{a rezultatelor pozitive.

5) Infectia congenitald poate si nu lase nici o imunitate pen-
tru o noud infectie. '

6) Cu toate cd nu avem o documentaiie absolut matematici
pentru a admite cd un individ care a contractat sifilisul poate fi
considerat ca vindecat de afecliunea sa, se poate admite, din
pur:ict de vedere practic, pesibilitatea unui om sifilitic s& se vin-
dece. De aici nu se poate nega existen{a reinféctiunei considerate’
ca o noud infectiune a organismului presupus vindecat de prima
lui infectiune si avind un curs identic cu :acela care se observi la
un individ sindtos. Cazurile de  reinfectiine au devenit foarte
dese, mai ales dela introducerca terapiei arsenicale si mai ales la
indivizi cari au fost pusi la tratament intensiv din primele mo-
mente ale infecliunei, In imposibilitate de a da o valoare absoluta
criteriilor de vindecare, nu se poate face o limitare exacta intre
suprainfectie si reinfectie, adicd si stabilim unde sfarseste fina si
unde incene cealalta.

7) Fira si se poatd dovedi existen{a diverselor feluri de sbi-
rocheli inzestrati cu insusiri de localizare pe organe determinate.
nu se poate si nu li se atribue spirochetilor un oarecare organo-
tropism, legat de.conditiile in care parazitul a triit mult timo.

8) In lichidele organice nu se poate pune in evidenta anticorpi
eontra spirochetei. '

9) Imunitatea in sifilis nu este o imunitate adevirati ci o imu-
nitate legald de infectiuni si care dureaza cit <j infectia. Ea nu
este transferabili dacd nu se insofeste de infecife.

10) Tratamentul intensiv practicat in primul timp al infec-
tiunei, laie imunitatea pentru ca el taie i infectia. Este mai greu
de aobserva acest rezultat in perioadele consecutive ale boalei.
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11) Sunt cauze care influent
ccolism, {abagism), infeciioase
beesia), disendocrinice elc.

eazd imunitatea: cauze toxice (al-
(malaria, febra recurentd, fram-

Higiend sifiliticului

Acei ce se imbolnivesc de sifilis, intreabd ce trebuie s3 facg
afari de tratament, ca si se vindece mai repede, ce nu trebue sa
minance sau sd bea etc. L

Sifilisul, tn cursul siu normal, nu cere mari sacrm‘cn‘ delg bol-
navi in ceeace priveste viata lor obisnuita. R(igulele hllgle‘nel‘ sunt
destul de simple : se cere ca pacieniii s& ducd un traiu lipsit -d(-‘
oboseli si surmenaj, evitand tot ce ar putea sa ducd la aceste star.
Fournier arati ci din 3429 de cazuri ale sifilisului tardiv, 1085 de
cazuri ating sistemul nervos central, din cauza surmenajului inte-
lectual sau din cauza unor excese ale vietii moderne. Via{a regu-
latd, cu orele stabilite pentru lucru, repaos, somn, fard nopii pier-
dute, fird excese sexuale, [drd distraclii ce impun eforturi prea
mari, ar fi de mare folos bolnavilor, 'scurtind cu mull {ratamen-
tul si scutind de multe complicaii

Din toate acestea nu rezulld c3 bolnavul trebue si ducd o
viatd de ascet, si renunle la teatru, cinema, concerie sau alte
«distractii ulile, dar toate distractiile trebuiesc repartizate in asa
fel incat si nu oboseascd fizicul si mai ales sistemul nervos, ro-
compensindu-le chi orele destinate pentrit repans. In ceeace pri-
veste dieta, se cere dela bolnavi consumarea alimentelor si biu-
turilor in cantitdti moderate, fard a incidrca stomacul prea mult,
stiind 1n acelasi timp cd nu existd alimente ce ar putea s influen-
teze in rau mersul sifiilsului. Organele digestiei nu trebuesc s
fie prea fncdrcate, pentru a fi scutite de munca digestiei, iar {esu-
turilesoragnismului de a asimila aceia de ce nu au nevoe

Influenfa extrem de rea asupra mersului sifilisului exercit3
alcoolul. Deaceia to{i admiratorii lui Bachus, imbolnivindu-se au
nevoe neapdratd de dezintoxicare de alcool, care nu se impaci
cu medicamentele antisifilitice, pe deoparte, iar pe de alti parte
submineaz3 rezisten{a organismului sifilizat.

Bolnavii ce tin la sinitatea lor, la familia Jor, prezenti sau
viitoare, la cat mai grabnici vindecare, trebuie si renunie la al-
cool. Mai ales se interzice cu desivarsire i‘ntrebuin{arca alcoolu-
i in ziua si chiar in preziua aplicirii tralamentului, — neres-
pectarea acestei reguli poate si se termine pentru pacient in
mo_q tragng. Pentru ca tratamentul antisifilitic si dea rezultatele
dorite si (ara complicatii, se recomandi .a se lisa de futun care
are pr.oprletateaA de a.ir'ita, In mod permanent, mucoasa gurei si a
gatului, provocand aici diferite complicafii care cedeazi foarte
greu tratamentului.

. Afard de tratamentul aniisifilitic -persoana in cauzi trebuic
- sa urmeze §i tratamente secundare a boalelor pe care le-a avut
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tainte de a se imbolnivi de sifilis, stiut fiind ci microbul sifilisu-
lui atacd mai puternic un organism debil sau un organ bolrav.
Higiena gurei si a danturei nu trebue si lase nimic de dorit..OQri-
ce sifilitic, in fazele boalei conagioase trebuie s& aibd grija de a
nu infecta si pe al{ii prin diferite obiecte sau rufirie pe care nu
trehue si le imprumule niminui. Ravaut citeazd un caz cind
taia, mama si un copil au fost lo{i infectati de sifilis printr’e pe
rie. de dinli, apar{inind ordonantiei, care a introdus in acea fa-
milie un obiect de higiend si de sifilis.

E bine ca bolnavul i trdiascd un timp oarecare izo'at si ur-
ménd {ralamentul si-si reia locu} lui obisnuit in familie sau socie-
tale. si aceasta dupd vindecarsa perinadei contacioase. Pistrind
loate acesle reguli, bolnavul scurteazi cu mult durata tratamen-
tului, [drd a creia victime nevinovate in jurul siu.

Sifilisul si cadsitoria

E mai usor si te pronunti asupra vindecirii sancrului moale.
si a blenoragiei, decat asupra sifilisului, microbul cdruia poale fi
ascuns inlr'un organ in stare latentd, nemanifestandu-se deloc sau
aproape deloc. Cu toate acestea vindecarea existd la acei ce au
inceput tratamentul la timp, urmandu-l regulat si suficient. Se
citeazd cazuri cdnd un om a fost contaminat de sifilis de mai mul-
te ori. Nu foate cazurile de sifilis repelat au fost publicate, totusi
se slie cd cazurile acestea nu sunt rare, ceea ce inseamni ca vin-
decarea delinilivd existd, in caz contrar nu putea si aibd lec ¢
noud contaminare. Un bolnav de sililis-poaté {i considerat vinde-
cat sau si ajungi la starea”echivalentd vindecidrii, cind nu mai
beate transmite boala si cind are copii sdnitosi.

Fournier afirm3 ci orice sifilitic care a tratat boala la timp,
trei ani consecutivi [4rd si aibd accidente, urmand tratamentul
regulat si rdnias jumitate de an fdrd tratament, dacd nu prezin-
td nici un simplom de boald, poate si se fnsoare fird pericol de a
rontamina sofia si [4rd a procrea copii bolnavi. In ajutorul medi-
cului care trebuie si se pronunte asupra vindecdrii unui sifilitic,
= revoie s3 vie si laboratorul. Laboratoru! in unele cazuri este cu
anilt superior semnelor clinice ce pot cateodatd si lirseasca com-
plect. Examenele de laborator trebuesc sa fie repetate si cons-
tante.

(ilandele genitale la sifilitici sunt foarte rar atinse.

Defectul lor constd in calitatea produselor, cu alte cuvinte.
secretia spermatozoizilor si ovulelor este cantitativ normala, dar
alteratd si infectatd, putand transmite boala.

Ravaut priveste chestiunea cisitoriei la sifilitici, astfel: 1)
Cisitoria va fi inlerzisd, cind bolnavul prezinld simptomele de
contagiune, sau daci sifilisul este recent. 2) Cisitoria va fi adrpi-
si cand sifilisul a fost bine tratat timp destul de indelungat, iar
dela terminarea tratamentului boala nu s’a manifestat un timp
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an. Este prudent ca inainte de cisdtorie

candidatul si urmeze o curd serioasi. 3) Posibilitatea unei casa
orii este discutatd atunci cand candidatul n'a urmat tratamentul
tn mod serios si suficient, avind complicaliile in trecut, fard a
avea controlul consliincios al analizelor. ] )

Cisaforia unei femei ce a suferit de sifilis este mai periculoa-
o3 decat a unui birbat, din cauza rolului ci mai activ asupra he-
reditatii. .

Cum se manifesti sifilisul ce se transmite pe ga!ea hereditd-
{ii ? Tatd o intrebare ce poate sd intereseze pe oricine.

Prima manifestalie ar fi ,uciderca pruncilor” in nintecele
mamelor sau in primele zile ale viefii lor. Anual {ara pierdf:, cum
am mai spus, 15.000 de copii din cauza sifilisului. v/\cveasAtn' cifra
priveste mortalitatea copiilor numai in primele sipldméni dela
nastere, iar dacd vom lua in consideralie si pe acei ce mor peste
termenul aritat, atunci cifra se ridicd simfitor. Copiii sifilitici ce
se nasc vii si la termen, au chiar din momentul nasterii stigmalele
boalei. Se intampld ca ivirea stigmatelor sd vie ceva mai tarziu,
adici spre sfarsitul primei luni sau chiar peste cafiva ani. Mani-
fesldrile sifilisului hereditar sunt mulliple si variate. Trebuie s3
subliniem cele mai principale. :

- Intre manifestirile mai {impurii sunt erunrtiile ce se vdd foarte
bire pe corpul copilului si sunt mai bine evidentiate decal la cei
maturi. Aceste eruplii se vid mai mult pe cutele galului, la sub-
tioard in jurul anusului, fiind de diferite mirimi. Dupd vindeca-
rea lor rimin mici semne albe — marturia sifilisului hereditar
primei copildrii. Eruptia. mai caracteristici se observd pe {ilpile
si palmele noilor nésculi, sub forma unor hasici de marimea unui
bob de fasole, continand un lichid gilbui si murdar. Rar aceste
pustule se ivesc pe restul corpului. Aceasti manifestare a sifili-
stlui este foarte gravd, putind ucide micul organism in timpul cel
mai scurt, prin distrugeri de {esuturi si formarea u'ceraliilor
adanci si rebele.

Un. copil sifilitic poate prezenta deodati trei simniome ce la
un loc iau deriumirea de triada i Hutchinson si anume: tulburi-
rrlq \{ederei, auzului' si a dentiliei. Daci mai adogim la aceste
gri?;'rsl\tr;p}pme silfniLwndarea nasului, atunci tabloul sifilisului here-

i complect.

Cum se f.ace transmiterea sifilisului hereditar ?

i mll}a;nqﬁgorlteitegvc]azurllor cel- vinoyat de _intrqducerea 'sifi!isq_-

! lilie este barbatul, care infectand sotia lui, transmite boa-
la si copiilor chiar inainte ca ef si fie niscuii.

Daci Sifilisul birbatului se giiseste n perioada de contami
nare, adicd cu leziuni deschise, sotia se imbolniveste in mod nor-
mal si Slmpln.pnAn actul sexual, sirutare, obiecte intrebuinfate in
comun. Femeia fmbolndvindu-se astfel, transmite hoala copililui
din primul moment al graviditdfii prin ovulul ei infectat D".mﬁ
femeia gravidd este cont.aminaté mai tarziu, copilul are =zinsac de
a nuse infecta. Conceptia copilului poate coincide cu infe'étia ma-

de cel putin jumatate de



mei, microbul infectdnd oul fecondat in timpul contactului se-
xval de citre un barbat sifilitic. Daci femeia gravidi sé imbolni-
veste de sifilis, cdpdtind sancrul sifilitic, in ultimele siptimani ale
sarcinei, copiful nu se naste sifililic decat in mod exceptional. Doi
savanli, Colles i Baumes, au mers mai departe in aceastd pri-
vi-{d. alirmind cd mama fetusulii contaminat prin spermatlozoid
se giseste in stare de imunitate, adici de nereceptivitale a sifili-
. sului din cauza absenfei de comunicatie intre cele doud circnlatii
felale si materne. Matgenauer susiine ci sifilisul conceptional,
admis de partizanii herediti{ii paterne, nu poate {i considerat de-
cét ca greseald de diagnostic. Aceastd pirere:a fost combitutd
de marele sifiligral Fournier, care a dovedit c3 sifilisul poate
avea ca origind atat cauza materni <4t si cea paternd. Transmi-
terea boalei asupra copiilor ce se nasc in perioade mai departate
dela infeciia parinjilor, este mai pulin probabild. S'au vizut ca-
zuri cand dupd un rand de avorturi pe baza sifilisului matern, se
nasc copii viabili, lovili fiind de boald, iar mai tirziu chiar nea-
tinsi d= boala pirinteascd, care cu timpul s’a localizat in orga-
nismul procreatorilor.

Carle este partizanul parerei cé, casitoria poate fi admisa
spre slarsitul anului doi-de tratament intens si regulat, bolnavul
neprezentind nici o complicalie, iar analizele Wassermann fiind
negative. Aceastd conceptie este rezultatul unor observatiuni de
doudzeci de ani de practica.

Comisiunea francezd compusa din Queyrat, Hudelo, Spilmann
~Gaston si Simon studiind chestlinnea cisatoriei sifiliticilor au ajuns
la urmatoarea concluzie: toli sifiliticii care au inceput tratament
in pericada seronegativd a boalei, pot si se cdsitoreascd dupd un
an de fratament si unul de supraveghere; acei ce au inceput tra-
tament in perioada seropozilivd (amaliza Wassermann nozitivé)
au voie si se casitoreaescd dupid doi ani de tratament. Bolnavu!
dupd ce s’a cisdtorit nu trebue sd uite cd a avut sifilis i e bine
sd facd din cind in cind analiza singelui, cel pulin'in primii ani
de cisitorie. Acei ce au suferit .de sifilis nu trebue si se abiind
dela casdtorie toald viata, cum fac urii, ci trebue si se trateze
si sd se cidsitoreascd, putind avea familie complect sindtoasa.
Cand parinlii se trateazi in mod constiincios este imposibil ca
copiii s nu fie sdnitosi. Birbatul imholndvindu-se in timpul cési-
teriel, infectand si sotia, trebue ca amandoi si urmeze tratamen-
tul. antisifilitic, protejand astiel sindtatea viitorilor copii: gravi-
dilatza soliei nu poate impiedeca tratamenetul care poate fi apli-
cat pani la u'tima lund a sarcinei. Conilul fiind ndscut trebue su-
pus examenului medical, trebuesc facute analize si in caz de ne- -
voe si fie aplicat tratamentul atdt copilului cat si mamei. Cea mai
mic3 binuiald ci copilul poate fi atins de sifilis, impune tratamen-
tul preventiv pentrii asigurarea desvoltdrei lui fizice si mentale,

Copilul sinitos nu trebuie sa fie aldptat de o doicd decat dupi
un examen serios al acesteia, urmat de. analiza sangelui.

In concluzie, nu Providenta sau Fatalitatea trebue si deter-
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mine nasterea copiilor sinitosi, ci constiinfa si higiena care tre-
bue s¥ prezideze orice procreafie.

Certificatul prenuptial

I3

" Orice procreator trebue sd stie ci procrearea impune sana-

tate impecabild, un optimum fizioiogic. G.ﬁndireva si un corp sa-
nélos formeazd o dualitate ce nu poate [i despdriitd prin nimic,
iar echilibrul intre legea fizicd si cea mentald trebuie sa fie sco-
- pul fiecdruia. - . «

O taniri fati inainte de a se mirita trebue sa-si aleacd un
birbat cu garantii fizice i mo rale si acest lucru ea po.afe sd
realizeze mai usor cerand candidatului la ména ei, cerfificatul
de sinitate. Misura aceasta ar fi foarte bund dar greu realiza-
bild, fiindcd certificatul medical impune afirmatiuni absolute si
fiindcd lumea nu e deprinsd cu acest mijloc de prevenire a fmbol-
pavirii viitoarei familii. Dacd certificatul medical nu poate da
garantii totale, el poate preveni de multe ori drame familiare, —
dacd se di in urma unui examen constiincios.

Poate oricare medic si elibereze certificatul medical de sa-
nifate? Cred cd nu. Eljberearea ‘acestui act {rebuie si fie execu-
tat de medici calificali, pe ' baza unor cercetdri serioase si indelun-
gate ficand si probele de laborator, nu dupd un examen sumar
solicitat de citre mire, imbricat in haine de cununie, cu cinci mi-
nute fnainte de a se prezenta la cfiterul stérii civile.

Certificatul medical trebue si fie rezultatul valorii profesi-
onale si morale a celui ce-l elibereazi.

Poate indica medicul in certificatul ce elibereazi ci solicita-
torul este bolnav de vreo boali venerici?

latd ce spune pirintele medicinei Hipocrate: ,,Tot ceeace
voi vedea sau auzi in cursul tratamentului sau in afara lui in
vlata'zilnicé., 0 voi pastra totdeauna pentru mine ca un secret si
nu mi-e tngaduit a-l spune*. '

- In unele locuri in strdindtate doctorantii terminand facul-
tatea de medicind depun urmitorul jurimant:  Promit in fata
scumpilor mei codiscipoli §i in  prezenta efigiei lui Hippocrate
admis in casa suferinzilor, ochii nu vor privi ceeace se petrece:
gura nu va destdinui secretele, ce-mi vor fj incredintate, Deci
tgt'ce vgde un doctor, ce afld sau binueste la un bolnav péstfea-
za numai pentr}l el, In afard de cazuri unde prin técere’s’ar face
comphcg unor ll.egalitz"x,ti, Piastrarea secretului se impune prin eti-
ca medicald, prin increderea ce are bolnavul ‘destiinuind unui
doctor's'cqe_te]e boalei lui, prin ordinea publicd ce ar suferi unele
de;ecll:llbrzirl nedorite (divort, calomnii, scandaluri pubilce, etc.)
erc_g boald venerici este vindecatd afard de cea divulgats, ar
52 himbs mentaiaien e secreulu medical, pan ce mu
rusinoase, € astazi a privi hoalele venerice, ca

Medicul trebuig sd facd tot posibilul, prin mijloace admise
i i k !
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sd impiedice cdsdtoria in caz dacd una din partile interesate este
bolnava. aceasta fiind chiar datoria lui.

Medicii oficiali sau particulari cari nu denunti bolnavul ce
nu-gi urmeaza regulat tratamentul anti-veneric, sau 4i tdinuesc
boala, este pedepsit cu inchisoare dela 3 luni pani la 2 ani si
amendd dela 5.000—20.000 lei.

ART. 1. — Toate persoznele suferinde de boale venerice
sunt supuse tratamentului medical obligator si sunt datoare a
lua masurile necesare pentru a evita contaminarea altor per-
soane sub sanctiunile previzute in legea de [ata. '

ART. 3. — Ofiferii stirii civile sunt obligali si ceard inainte
de celebrarea casdtoriilor dovada eliberati de un medic oficial
sau de un servicin oficial, aritand ci nici unu! din viitorii sofi nu
suferd de o boald venericd in stare de contagiune, precum §i bu-
letinul de analiza sangelui, eliberat de un laborator oficial sau con-
dus de un medic oficial, constatand absenta infectiunii sifilitice in
evolulie. ' -

Analiza singelui si examinarea clinici in acest scop, se exe-
cutd graluit de citre laboratoarele si serviciile sanitare oficiale.

Art. 15 din Regulamentful legii: Nu se va elibera certificat
pand la complecld vindecare a persoanelor care suferd de gono
ree, sancru moale si limfogranulomatoza, inguirald subacutd st
nici bolnavilor sifilitici, pana la completa disparilie a simptomelor
manifeste si a sero'ogiei pozitive, precum nici persoanelor care
suferd de sifilis manifest si sifilis fatent seropozitiv.

Persoanele care desi suferind de sifilis latent sero-negativ
au fost admise ta cidsdtorie, sunt —obligate si-si continue trata-
mentul si dupd casitorie. in strictdi ‘conformitate cu indicatiile
date de medicul curant si-atat timp pand ce vor fi eliberate defi-
nitiv de sub obligatiunea tratmentului )

Certificatul medical ar trebui sa fie scutul contra neglijentei.
fimprudentei si a lipsei de bun simt persoanelor ce contracteazi
cisfitoria fard a se vindeca de hoale venerice, méinali de o pasi-
ure trupeased sau in vederea unor interese materiale.

Profilaxia sifilisului
Profilaxia sifilisului a fost chestiune de preocupare a sifili-
grafilor tuturor timpurilor. In prezent stiinta medicald imoreund
cu putérea legislativd au dat omenirei mijolace puternice de an3-
rere atat contra sifilisului cat si contra celorlalte boale venerice.
Rolul puterilor publice in protectia sinaiatii nopulati~i este
foarte mare, avand scopul de a impiedeca raspandirea sifilisului.
La noi s’au infiintat institu{ii pentrit combaterea boalelor ve-
nerice, activitatea lor este incd in fasd. Legile noastre, previd
pedepse contra delictului de contaminare; se iau masuri de or-
din general pentru a provoca, coordona, dirija si controla actiu-
nea antivenerici. Totusi noi, in comparaiie cu alte {ari, am facut-
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.. . . .- . 'Y om_
putin pe terenul profilaxiei boalelor venerice, si' mai ales In ¢

aratie cu Uniunea Sovieticd. o . P
parafie ¢ % intensificdim activitatea antivenerica prin

Si noi ar trebui sa _ prin
crearea spitalelor speciale §i dispensarelor noi, pentru tratamer

it si obligatoriu cu medicamente suficieqte. ' ‘
tul g[r\ar;‘:_%t d$é [c))xl')oflaxia sociald nrin.ajutorulvputenlor putbh(ie si t§
organelor medicale, existd profilaxia morfwln. E’l- nu este dmzn a
pe -frica acestui pericol, ci pe ideia de tndatorirt faga e_per-
soana sa precum si fa{d de societate. Tot ce poate influenfa o

persoani in rdu, tot ce este imoral, propagat prin diferite mij-

loace. ca cinema, desene, cintece, afise, anumite teatre, jurnale,

cirli cu continut pornografic aprinzand imagirjatiile bolna\:e. tre-
bresc evitate si asupra acestui lucru trebue sa se opreascar?iep-
tia parintilor si educatorilor. Nu se poate vorbi despre prolilaxia
moral3 fird a nu semnala puterea determinanta a alcgolulm asu-
pra imbolndvirilor, provotdnd excitarea sim{urilor si -adormind
mementan judecata.

. Toate misurile ce se iau contra alcoolismului sunt de o po-
trivdi bune si contra propagirii boalelor venerice. ‘

Nu e destul de a da numai sfaturi morale. e nevoe de a creia
pentru tineretul nostru centre de ' repaos ratio‘nal si”d‘ls’(r:}ctlv.
unde éi ar putea si aibd in libertatea cuvenitd distractii mtehgen.-
te si agreabile, capabile de a inlocui cele grosolane si vicioase. Ti-
neretul trebueste ficut atent in permanenid asupra boalelor ve-
nerice, complicatiilor eventuale, misurilor de profilaxie ale tra-
tamenetului, fird a le considera boale rusinoase. Tdcerea asu-
pra acestui subiect nu poate fi decat ddunitoare, fiindcd nu sunt
beale rusinoase, in schimb e rusinos de a nu se trala periliclitind
si viafa altora. Educa{ia trebue si fie progresivd si prudenti dela
inceputul vietei intelecluale si in mod competent. Conferintele
sunt de mare utiiltate, mai ales cind sunt insotite de imagini sau
proeciiuni pe ecran, a defectelor fizice datorile sifilisului. Aceste
conferinte trebuesc {inute in toate mediile sociale de persoane
competente si numai de medici, aplicand in expunere un limbaj
maj apropiat de mentalitatea auditorilor. Un mare rol profilaclic
poate avea cinematograful reprezentand filme ce pun in garda
publicul, aritdnd pericolul boalelor venerice.
~ Din aceste fi'me sunt doudl foarte bune, unul a casei .Gau- .
mont” despre sifilis si al doilea execulat la noi de doctorul Leva-
diti intitulat: ,Mizeria umany”. :

Repregentatii]e teatrale pot fi un bun mijloc de educatie si
propaganda, in felul curagioasei piese.de Brienx ~Naufragialii'.
P|e§a ce a avut un succes enorm este Harulul morlal”, aritand
rericolul contamindrii sifilisului. Aceste piese au ca scop desvol-
tarea sentu.n.e_ntulmv de responsabilitate si oneslitale, necesare
pentru ca smhsulv sa_devie din ce in ce mai rar si chiar lichidat.

Pentru ca sa-ajungem la rezultatul dorit, afarj de cele ex-
puse trebue si popularizim $i nofiunile de prolectie individuali.

,
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Profilaxia individuali

Profilaxia trebue si fie baza higienei sociale fiindca e mai
usor a preveni o boald vdecét a se vindeca de ea. Cel mai bun mij-
loc de a ev1tavo b“oala. este de a nu te expune. Experientele
medllcale ara}a ca microbul sifilisului odati intrat tn or-
ganism se lasd greu invins iar nedescoperit la timp distruge or-
ganismul céteodatd fird de nici un simptom vizibil, deci profila-
xia prin tratament e cu mult mai grea decat cea preventiva.

In ciclul evolutiv dela birbat la femeie si dela femeie la bir-
bat microbul sifilisului trece in mod obligator pe suprafaia mu-
ccasei sau pielei organelor genitale externe a omului, fiind ex-
pus pentru a {i exterminat foarte usor prin medicamentele anti-
septice. Trebucse luate numaid-cat méasurile preventive peniru a
omori microbii n aceastd fazd a ciclului lor, impiedecand evolu-
{ia si propagarea lor. Succesul acestei profilaxii individuale cons-
td in delerminarea unei tehnice bune. a dezinfec{iei imediate. Ina-
inte de a intra in faza realizirilor practice medicii au lucrat foar-
te mult pentru a preciza mijloace adevirate de prevenire a boa-
lelor venerice in general si in-special a sifilisului.

Sunt doud mijloace de prevenire: mecanice si chimice.

Mijloacele mecanice au fost intrebuin{ate din timpurile cele
mai vechi. La Romani se intrebuintau basicile animalelor cu sco-
pul de a evila sarcina. Contra ,boalei galice” la mijlocul secolului
XVI s'a intrebuin{at printa datd prezervativele descrise de Gabriel
Fallopio. Intrebuiniarea prezervativului a fost considerati imorala
dupd cum era imorald tratarea sifiliticilor, sub prelext ci astfel
s'ar usura desfraul impiedecand pe oameni si sulere pedeapsa di-
vind. Un medic englez descoperind prezervativul a fost acoperit
cn injurii si insulte iar in secolul al XIX emineniul higienist iran-
cez Parent Duchatelet spunea astfel: ,Incerc o mare satisiactie la
gindul ca autorul aceslei descoperiri nu-i francez, aprob senti
mentul de rusine ce a cuprins poporul englez care, se spune, ar
fi coplesit de oprobiu pe acest compatriot, silit si-si schimbe
locuin{a si chiar numele pentru a nu mai fi recunoscut si a
putea gdsi pe cineva cu care si poatd sta de vorbd".,

Casanova numeste prezervativul ,,capot englez* si-l introduce
in public cu urmitoarea recomandatie : ,,Capot englez di liniste
sufleteascd ambelor sexe prezervind conira boalelor venerice pe
barbat si de graviditate pe femee". Intr’adevidr in acest timp pre-
zervativul nu mai e privit dusméinos de nimeni si se intrebuin{eazi
larg si de toate piturile sociale a tuturor {arilor, dand astfel
prima loviturd serioasd sifilisului, impiedecind simiitor raspan-
direa lui. In secolul al XVIII prezervativul suferd o perioadd de
decadenia.

Savantul Ricard il condamni din cauza unei prezerviri cu
garaniie iluzorie. Il condamnd Langhebert spunind e prezerva-
{ivul ca condensator electric disimuleaza pericolul mai mult de-
cit protejeazd contra lui. Jeannet spunea cd higiena nu poate

N
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recomanda un lucru ce merge contra naturei fiind obstacol mutil

al actului sexual.
Prezervalivul inainte a fost ia 3

simea peretilor lui i lipsa de elasticilate face

ipsi i -actic.
ca un lucru lipsit de ori ce uz practl _ o '
Beriherand si Duchesne consacrd acestei chestiuni un studiu

foarte serios din punct de vedere al fabricaliei §i valorii _prgﬁ-
lactice. Medicii au incurajat experien{ele lui Bertherand si Du-
chesne iar unul din ei Dr. Bonnet face si teza asupra prez’ervah-
velor- recomandand intrebuintarea lor. Dr. Carle face "propa
gandd mare prezervativului spunind cd vulcanizarea cauciu-
cului a ficut ca si nu mai considerdm prezerevthul ca panza
de pdianjen contra pericolului. Rézbqlul a covnhrr.nat utl!ltaiea
prezervativului care a facut parte integrantd din echiparea
soldatului. L i

Profesorul J. Nicolas intr'o circulard de51!!1§1ta 'soldatllor
spunea intre altele: ,Fiti precaufi si va aprovizionati cu pre-
zervative®, . 3

Intrebuintand prezervativul, fiecare are anroape spta la suti
sansa de a nu se imbolndvi de sifilis. Ar {i bine ca la infirmeriile
corpurilor de trupd, la farmaciile ambulante $i la materialul sani-
{ar de rezervi si nu lipseasca prezervativele. Dacd acest lucru
este moral sau nu, ramdne la aprecierea fiecdruia, este insa un
mijloc preventiv excelent atat timp cat existd bolile venerice. Ei
trebue si fie controlat inainte de intrebuin{are iar scoaterea lui
si se facd in mod prudent, fiindcd secrefia ce se gaseste pe el si
nu fie transmisd pe organul genital, care deobiceiu se unge cu
vaselind fnante de intrebuintare, lucru ce previne ruperea pre-
zervativului, usurand scoaterea lui fdrd accidente ce ar f{avoriza
infectia. .
Mijloacele chimice au facut obiectul multor experiente ce
au fost incununate insfarsit cu succes, dand rezultale sigure.
Primele mijloae chimice contineau mercur. Hunter, Harisson
sidtuiau intrebuinjarea spéldturilor cu o solufie de sublimat 10
-ctc. pentru 250 gr. apa. ‘

- Pressavin preconiza ‘spiliturile cu solujie de mercur tarta-
risat sau cu apa vegeto-mercuriald. Assaline susfinea cd pudra de
mercur este cel mai bun mijloc preventiv contra sifilisului. Mult
timp avea o reclamd foarte mare apa fondanti a lui Guilber!
de Préval.

Gunll.)e'r.t de'Pre’val ocupindu-se de doudzeci de ani cu trata-
mentul sifilisului a incercat in nenumirate randuri si giseascd
un rem_gdlu preventiv contra sifilisului si insfarsit a gésit
aCﬁStl mijloc ce avea la bazi mercur, pretinzand ci a salval
e an e s persoune FLo fos als membr
preventiv, a fost exclus$lAapOlf u(]l)a vuermcarea prepara:[ulul Lui
Tessier, ea conlinea pufin pla. ondanti a fost analizats de dr.

" Luna Caldereonp tlr:rcalcxu § mercur. -
cietdiii stiintifice me’d'mel P POI"[UghezE e prezintd inaintea so-
lcale in 1811 anun{and ci el se afl3 in po-

fabricat prea rudimentar, gro-
au ca el sd fie privit

.
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sesia_unui medicament preventiv contra sifilisului, rugand pe
memprl comisiunei sd controleze si si slabileasci realitatea des-
coperirei. Nici un om n'a vrut si sereveasci ca subiect expe-
rienfelor lui Luna Calderon si atunci el singur a fdcut experien{3
pe el insusi in faja comisiunei medicale la 7 Noembrie 1812. S'a
luat puroi dela sancrele bolnavilor ce au venit in ziua aceia la
consultalii si s’a inoculat lui Luna Calderon. Locul fiind tratat,
nu s’a infectat. Ricard ficea elogii acestei metode, dar in scurt
timp dupd aceea Pileur explicd ci inoculdrile ce se ficeau pentru
a dovedi eficacitatea medicamentului mercurial a lui Luna Cal-
deron nu se ficeau cu puroi sifilitic ¢i cu puroiul sancrului moale.
Incercdrile pentru a gisi mijlocul profilactic adevirat contra si-
filisului au dat gres sau rezultate mediocre pand ce n’a fost gésit
intr'adevar acest mijloc de cdtre marele savant Metchnikolf. La
8 Maj 1906 Melchnikolf expune inaintea academiei de medicini
rezultatul experientelor ficute cu Roux asupra medicamentulus
sau preventiv contra sifilisului. )

Tentativa lui Melchnikoff de a da un ser antisifilitic preventiv
i’a fost fncoronatd cu succes, in schimb ungventul lui a dat un
rezultat admirabil.

Studentul M. Maisonneuve, descendentul marelui chirurg cu
acelas nume s’a oferit singur si se facd pe el experienfa cu noul
preparat. I s’au facut trei inoculdri cu secrefia provenitd dela san-
crul sifilitic. O ord dupd aceastd operatie mici pldgi obfinute au
fost friciionate cu pomada ce'contifea 10 gr. calomel si 30 gr.
lanclind. M. Maisonnenve nu s’a imbolndvit de sifilis, fiind su-
praveghiat mult timp,

Metchnikoff spunea: ,,Cu’ toate cd inocularea este incom-
parabil mai sigurd pentru a ‘produce boala decat modul obisnuit
de contaminare, pacientul meu a ramas sanidtos. Imunitatea do-
banditd nu poale [i atribuitd incapacitaiii virusului intrebuin{al
prin faptul cd 27 zile mai tarziu s’a ficut aceias operafie de inco-
culare cu acelag virus la doui maimute care nefiind frictionate
ci pomada s’au imbolndvit de sifilis. Bazindu-se pe acest an-
samblu de fapte, Meichnikoff afirmi cd aceastd pomadd cu baza
de calomel in proportie datd mai sus, poate {i utilizatd cu succes
si siguran{d in profilaxia sifilisului.

Comunicarea lui Metchnikoff a avut un mare rédsunet in
presd. chestiunea a fost prezentati faculta{ii de medicind prin
teza lui Maisonneuve. Comisiunea a- hotdrit si se facd un con-
trol concluziilor puse de Maisonneuve. S’a opus acestei metode.
mai ales, Dr. Gaucher, care spunea cd nu se poate <3 ajungi la
concluzii definitive intr'o chestiune asa de importanti numai pe
baza unei singure experienfe.

Corpul medical s’a asociat pérerii lui Gaucher prin faptul ci
experientele nereusite ale Ini Guilbert de Préval si Luna Calde-
ron, incd au fost destul de proaspete.

Opozitia a fost infrantd definitiv cand H. Chéron subsecre-
tar de slat al Apdridrii Nafionale, ordond printr'o circulard ofi-
ciald la 23 Septembrie 1907 aplicarea metodei Iui Metchnikoff
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tn armata francezi, objinand rezuilate stréluqte. Pomjltda ¢
fearte adesivi, se lipeste usor si bine pe gland si preput, ga run:
zind in {esiturile, transformandu-se in biclorurd, lucrén -t'Pfo
babil sub aceastd stare contra microbilor in mod lent, continuu

i sigur. .
$l SbSui sisternatizim masurile. ce trebuesc luate preventiv pentru
a nu se imbolndvi de sifilis. o

Misurile inaintea actului sexual. Se impune parienerei spa-
[iturd vaginald abundenti cu un antiseptic spre exemplu cu hiper-
manganat de potasiu, iar bdrbatului ungerea cu un corp gras a
membrului, mpiedecand aslfel formarea e1:_ozmmlo'r ce servesc
ca por{i de intrare pentru microbi, stiind ca nu existd conlami-
marea fird eroziune. Cel mai bun ungvent fird indoiald este po-
mada Iui Metchnikolf. Intrebuintarea prudenid a prezervauti\_"ului
iardsi este o misurd foarte bund pentru a preveni imbolndvirea.

Dupid actul sexual se recomandi a spila membrul cu sipun in
mod constiincios. Se examineazd membru pentru a se constala
cd nu existd eroziuni si In caz cd ele s’au produs, atunci eroziu-
nile se ating usor cu nitrat de argint si pe urmi se friclioneazi
cu pomada lui - Metchnikoff cateva minute. Este important de
stiut cd pentru a fi siguri de efectul dorit al precaufiunilor luate.
trebuie sa le ludm cat mai repede dupd contact, cind microbul
sililisului se géseste la suprafati, eficacitatea misurilor luate mai
tarziu este problematicd. Kolle si Ewers au ardtal ci microbii
sifilisului inoculat unui jepure a fost gisit la ganglioni dupi {rei-
zeci de minute. Levaditti constatd apari{ia microbuluj la ganglioni
dupd 60 de minute; alfii au gisit dupi 2—3 ore.

De aici rezulti ci trebuie si facem I[riciionarea par{ilor ex-
puse infectiunei in prima ord dupa contact si numai in cazuri de
fortd majord mai tarziu, avand si atunci 509/, sansa de sciparc
de pericolul tmbolngvirii.

Nu toate eroziunile sunt vizibile cu ochiul liber, ele céateo-
dald sunt asa .de mici incat nu se pot vedea. Deaceia e bine de
intrebuintat pomada lui Metchnikoff, intotdeauna dupid un con-
tact sexual suspect. ‘

Formula lui Metchnikofi a fost modificald mai tarziu de
G.apducheau,. care a adicgat la ea cianur de mercur, mirind ra-
piditatea actiunei.

. Gougerot si Duret au adus o modificare pomezii lui Meich-
nikoff, inlocuind calomelul ordinar prin calomel usor, care se
absoarbe mal repede, fiind si mai activ. Formula lor este: Calo-
mel usor qlsouabil —23 gr., Lanolina —20 gr., Axunge —40 pr

Parneix, medicul vasului de rizho; francez ,Regulus” a f3-
Ic)l{t ‘é)gn;atoarfe_a constatare, dupi o escali in Extrebmul drient:
until n'a contractat sfial, e i, POMA0a calomelats, nic
leziuni sifilitice, - o 2vulcontact cu femei avand
sprosps 50 i aopes e S cbseval indeungate
dat rezultate extrem de bune, ' de profilaxie a sifilisului, au
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Scherschevsky recomandi intrebuin{area pomezii de clorhi-
drat de chinind 409/ si lanolina, care fiind aplicata la epuri si
maimu{e”§i pe urma timp indelungat si la oameni, a impiedecat
in mod precis ivirea sancrului. Acest mijloc de prevenire nu nu-
mai ci impiedicd dezvoltarea sancrului, ci previne in mod sigur
patrunderea microbului in ciile limfatice, fiindcd nu intotdeauna
inleclia sifiliticd se traduce prin ivirea sancrului ca primul
simptom. ,

Manteufel inocula prin scarificare iepurilor = spirocheta si-
apoi [ricliona cu pomada chininizatd locul inoculdrii, impiedicand
imbolndvirea, atunci cand la jepuri martori nefrictionali cu acea-
std pomadd, ob{inea sancrul sifilitic. Se recomandi aplicarea po-
mezii inainte de contact, asigurand astiel profilaxia mai buni :
dacd tnsd se intrebuinjeazd dupa aclul sexual, e bine de a face
in prealabil spalarea périilor genilale cu sipun, pentru ca apoi si
se aplice pomada chininizala:

A. Vernes recomandd cilduros aplicarea acestei pomezi,
spunénd céd acest procedeu nu diminuiazd deloc valoarea pomezii
lui Melchnikoil si Gauducheau.

Reusita depinde intotdeauna de aplicarea constincioasi a
pcmezei (masaj prelungit) si aplicarea ei cat se poate mai re-
pele. Sunt persoane cari desi stiu e misuri au da luat contra
imbolndvirii de sifilis, se imbolndvesc de aceasti boald, neadmi-
{and ideia cd obiectul ' afecjiunii lor = poate [i alins de aceast
beala. ,

Aceste masuri de rrecautiune sunt necesare numai celor
séndlosi sau si celor bolnavi de sifilis ?

Fiecare crede cd odalda ce omul are sifilis, la ce s mai ia
masuri de prefilaxie ? Tatd judecata desi pare a fi logicd, intra-
devdr este gresitd. Sifiliticii nu sunt asigurati contra unei noui
infectii, avind si ei nevoia de a lua miasuri preventive. In sifilis
nu existd imunitate antimicrobiard durabild. Spirocheta inoculati
unui sifilitic nu se distruge prin auto-apirarea organismului.
fiindcd organismul nu are nici o proprietate micirobicidd. Prin
urmare, microbii noui depusi in fesjturi prin inoculare, se ras-
pandesc prin tot organismul, localizdndu-se la un oarecare or-
gan, neproducénd nici un sancru pe locul patrunderii in orga-
nism. Un sifilitic, dupd un tratament oarecare, nu mai are nici
ur. semn de prezenta microbului in organism, microbii fiind céte-
odatéd localizati undeva intr'o leziune veche inchisa, 1zolati prin-
trun {esut fibros sau imobilizali printrio cicatrice, — primind
o noud generafie de rmicrobi, fird a semnala pitrunderea lor in
organism, provoacid manifestirile cele mai neasteptate. Deaceia
un vechiu sifilitic, dupd o perioadd destul de lungid de ticere, pre-
zintd deodald accidenete diferite, punand pe medic in nedumerire.
din cauza reinfeciiei.

Toti sifiliticii au nevoje de a intrebuinta masurile de prolfi-
laxie pentru a se feri de o noud infectie posibild.

Sistemul .necesarilor profilactice®, contindnd un tub de si-
pun in pulbere, altul cu pomada calomelatd si un tub cu sare
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bune, dacdi medicamentele sun@
pomada calomelatd -estve mai
bine ca ea sa se ga-
“ la orice farmacice

de argint, di rezultate foarte
proaspete, nealterate. Cu cét_ . _
proaspitd, cu atat este mai‘eficace si ar fi
scascd {dcand parte din ,trusele profilactice

si drogherie. L ) .
Oricine trebue si stie cd intrebuinfarea mijloacelor preven

tive contra sifilisului este mai comodd si mai eftind decit trata-
mentul contra lui. , . L

Abstinenta ar fi incd un mijloc bun de a nu cidea victimi
sifilisului. Opinia destul de rdspanditd in unele cercuri, ca absti-
nenela sexuald esle ddunitoare organismului, este lips‘lta de se-
riozitate, deoarece toate incercirile de a dovedi si indica formelve
concrete acestui riu, au dat gres. Profesorul Fournier declard ca
ignoreazi complet tulburdrile organismului provocate prin absti-
nen{d, pentru simpiul motiv c¢d nau fost niciodald observate, —
din contra, viaja sexua!d precoce si excesul actului sexual, s'a
doved.t ¢ provoacid intarzierea mersului normal in desvoltarea
aptitudinilor si functiunilor fizice si psihice, provocand stiri grave
de neurastenii si uzaj prematur. Nu mai vorbim de riscul imbol-
névirii de boale venerice, desfraul, ciruia se deda un tanar, con-
tactul lui cu femei ce-si vafid corpul lor, primele méngéieri dela
un anumit gen de femei ,,cinstite”, sunt lucruri care neuvtrali-
zeaza respeciul fa{d de onoarea unei femei, provoaci diferile anor-
malita{i in relatiile cu sotiile lor si fird indoiald apar ca una din
cauzele cele mai serioase a casitoriilor nefericite, asa de dese st
prea obisnuite a timpurilor noastre.

Uretrita gonococici sau Blenoragia

Sub numele de blenoragie trebuie si in{elegem scurgerea
datoritd gonococului, atacand dintai aparatul urinar si pe urma,
in mod durabil, cel genital. Boala e de origine foarle veche. Ea
a aparut cu multe secole inamnte de era noui. Boala la inceout
I’'a 1ost consideratd ca independents, nefacandu-se nici o deose-
b_lre inire ea si sifilis. Hunter, in secolul XVII, tn urma expe-
rienjelor ficute pe el insdsi, aflirmi c3 blenorogia este 1
simpiom al siiilisului si aceasia din czuzi c3 (iri voia lui el si-a
ocu.at in acelag timp microbii sifilisului si ai blenoragiei. Bell
inr seco.ul XIX, documenteazi independenta blenoraO'ieci‘ Ricard
a fost de aceeas pirere, jar Neisser. in 1879 descoperbé r;licrobul
transand astfel chestiunea definiljv. ’

_ _ln Europa pentru un caz de sifilis, vin trei cazuri de bleno.
ragie. La arabi aceastj propor{ie este inversati, adici la un
caz de blenoragie, trei cazuri da stfilis. ,

Boa.a fncepand cu uretra, nai i in t 3 it
Lrina e, Iocalizz‘gndu-se Tnmgrliré]é ;géi?lg?zaa’clgr iolat_e oy D
boald locas s k giun puiui omenesc. Din
: allua joca:a, ea devine boald generali. Blenoragia' deobicei nu e
uala In serios de nimeni, ea se consideri ca botezul noului nis-
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cut al vietei sexuale, fiind un fel de ,brevet de virilitate*. Cat de
mult au dreptate acei ce consideri aceastd boald ca usoara —
vom vedea_l maj departe. Contagiunea in majoritatea cazurilor
se face prin contact sexual, din cauza gonococilor ce se gésesc
in secrefia urefrald sau vaginald a partenerilor.

Sunt unii cari cred ci contaminarea se face numai atunci
cand aqtul .avfost complect — pérere gresitd, fiindcd e deajuns
cea mal mica atingere pentru depunerea secreliei gonococice
ca boala si se trahsmiti.

Femeile si citeodata si etele virgine contracteazi blenoragia
‘numai din cauza unor ,,jocuri* cu totul nevinovate cu barbatii
bolnavi, cari au vrut si fie prudenti. Microbul, in afard de orga-
nism, traeste in mediul umed aproape trej: zile. Forma micro-
bului seamind cu boabele de cafea, indreptate fa{i in fa{3, for-
ménd perechi.

Nu orice iritalie purulenti uretrali este cauzati de gono-
coci, de multe ori sunt scurgeri banale, datoriti altor microbi, —
deci (liagno§ticul de blenoragie trebue pus numai dupid analiza
microscopica.

Scurgerile datorite microbilor secundari, cauzand uretrite ba-
nale sunt de durald mai scurtd, cateodatd trecand si firi trata-
ment. cele gonacocice nu se vindecd decit tn urma unui trata-
ment bine condus. .

Dela momentul contactului, pind la primele simptome ale”
boalei, trebue si treacd un interval de cel pulin trei zile care
pcate [i prelungit pand la 12 zile.

Din’ cauzd cd conslructia’ anatomicd “a aparatului genito-
urinar la barbali si la femeij este diferitd si boala se manifestd
diferit. )

La- barbati, primul simptom al blenoragiei este méncirimea
pe canal ce cedeazi locul durerii, la care se adaugi o scugere
purulentd de culoare galben-verzuie. Durerea este mai accen-
tuatd in timpul urinirii, devenind la unii imposibild. Urina este
tulbure, continand mulle filamente. Citeodald secrefia uretrald
se coloreazd in rosu mai ales dupd erectii, din cauza unui perma-
nent allux de singe, aceasta se intampld mai des in prima sip-
tamina a boalel _

Erecliile si ejaculdrile provoacd dureri, sudori reci, friguri,
insomnii. Toate acestea la un loc slidbesc foarte mult oraganis-
mul. Nu la {oli se observa aceste simptome, la unii boala are un
caracter mai bland. .

Tratamentul [fiird aplicat la timp si condus de medic, face
ca boala si cedeze n 2 zile cu penicilind si la sfarsitul primei
luni, cu tratamentul clasic. . «

Boala trebue tiratatd din prima zi, impiedicind astfel fnain-
tarea infecliei in uretra posterioard, cénd ea frece in starea cro-
nicd. Cum s3 cunoastem dacd wuretra posterioard este atinsi?
Bolnavul urineazd intr'un pahar, prima urind deobicei este -tul-
bure ; bolnavul urineazi a doua oari, urina a doua trebue s fie
clara si fird filamente dacd uretra pastericard-este sinitoasd in
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caz contrar urina a doua nu se deosebeste de loc de prima.

Tratamentul este mai scurt cu rezultate mai sigure.la prima
categorie de bolnavi, mai lung la categoria doua. .

Orice blenoragie ce cedeaza cu greu la u'al.ame.nt, provoacd
transformiri in structura mucoasei uretrale: si chiar {esutului
submucos; Mucoasa gingasd i roza a uretrei normale se ingroase,
celulele cilindrice se transformd in pavimentoase. Procesul
iritativ si inllamator superficial se localizeaza la un lI]pll]GElt d'al’
irtr'o anumitd regiune, atacand mai aies glandele §i {esiturile
inconjuraloare. Cu timpul aceste cuiburi intlamatorii daur nas-
tere ia stricturi cari [iind tratate la inceput dispar, dar sunt foarte
rebele la tralament mai tarziu.

Manifestirile blenoragiei cronice sunt variate — depinde de
tntinderea boalei, inlensitalea ei precum si de localizare. Dacd
cuiburile gonococice sunt localizate in uretra anlerioard, simpto-
mele sunt mai pu{in accentuate si.dureroase iar scurgerile sunt
mai abundente dimineata decalt in restul zilei. Cate-
odald scurgerca nici nu se observd, boala se manifestd
numai prin lipirea buzelor canalului. Cand cuiburile gonococice
au loc in uretra posterioard, boala are un mers mai grav, avind
influen{a asupra intregului organism. Urina confine [ilamnenie
multe, avind forma  unor virgule. Simplomele persistind, pro-
voach dezecnilibrul stérii ‘nervoase si sufletesti a bolnavului, de
unde vine neuraslenia, nelinistea anemia, elc.

Intre consecinfele blenoragiei locul principal ocupi iritaiia
permanentd a uretrei; nici alcoolul, nici relafiile sexuale sau via{a
de ascet nu au nici o influen{d asupra stirei iritalive a uretrej,
care secreteazd canlitali mici, de lichid incolor. Aceste stiri iri-
tative ale uretrei sunt consecintele unui tralament insuficient
sau mult Tntarziat, rdimanand rebele la tralament un timp foarle
indelungat

Blenoragia cronici este conlagioasi. deaceea birbatii ce au
fost bolnavi de aceastd boald si s’'au tratat riu — transmil in.
fec{ia softiilor. Acestea [iri si aibi scurgeri caraclerislice pre-
zenfei gonococului au dureri si inflamalii la ovare cu ane-
xele lor. '

.Cauzele trecerii blenoragiei acute in cea cronici sunt ur-
métoarele - ‘

L Aplicarea gresitd a ftratamentului sau intarzierea lui
Spélaturile prea dese, intrebuinfarea injectoarclor defectuoase si
‘murdare, concentrafia prea slabi sau prea tare a solutiei anti-
septice. .

2. 'Nerve§pectarea dietei prescrisi de medic, exercifii sportive,
dansuri, cilirie; conlacte sexuale.

3. %tarea generald a bolnavului.

4. Blenoragiile succesive.
plicagicl)glzi.nu este asa de grea prin ea insisi cat prin com-
e st T phES LSl st stacate landle et

Jos a canalului influentand in riu mersw)
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boa!ei, fiind un izvor permanent al infectiei gonococice. Blero-
ragia dl;pare cu toate simptomele ei mici si mari, secretia ince-
teazd, vfllamentele din urind dispar, tolul merge spre bine si
deodatd apare scurgerea in toati puterea ei, datoritd {ratamen-
tului defectuos. ,

O complicafie destul de frecventi este cislita, adici infla-
mafia mucoasei basicei udului. Cistita.se caracterizeaza prin uri-
narea deasd si dureroasd, urina cateodatd confine singe. Secre-
{ia abundentd pand la aceastd complicafie scade simiitor, dupd
ivirea ei. Boala dureazi opt sau zece zile, cedind destul de usor
tratamentului

O complicatie a blenoragiei destul de gravé din punct de vedere
al mersului ei precum si al consecintelor ulterioare este orchi-
epididimita, care se traduce prin inflamatia testicului daci este
unilalerald sau a ambelor testicule daci este bilaterald. Cauzele
determinante sunt eforturile fizice si in general célcarea tuturor
prescripliunilor medicale, corsecinta finald fiind <lerilitatea.

Boala fncepe cu dureri insuportabile ale testiculului atins sicu
temperalira. Rolnavul fiind imobilizat durerea scade simtitor,
esfe Tnsi deajuns ca el s facd o miscare cit de micd si durerea
izhucnegte din nou. Scurgerea se opresle brusc si nu apare in
tet timpul acestei complicalii — ivirea din nou ‘a scurgerii in-
seamnd inceputul virdecdrii de orchi-epididimita. Boala dureazi
aproape doud siaptimaini, ‘cite odatd si mai mult — totul depinde
de tratamentul aplicat.

Inflamalia prostatei este o complicatie care desi nu se ma-
nifesld vio'ent, are totus consecinfele cele mai nedorite. Procesul
inflamator transformé prostata Intr'un-sac purulent, — produ-
cand dureri mari la defecatie. Focarul deschizindu-se in canal, tect
puroiul se eliminid disparind- tolodatid toate simptomele prosia-
tei. Dacd puroiul format al prostatei se rispindeste prin fesa-
turi vecine, starea generali a bolnavului se inrdutifeste, apare
temperatura, frigurile, sldbiciunea generald si totul poate si se
termine in mod fatal. '

Prostatita se trateazd greu, fiind un izvor permanent de in-
feclie si contagiune — totus vindecarea se obfine dupd mai mult
timp de tratament. Sterilitalea ca rezultat al blenoragiei se da-
toreste insuficientei glandulare sau anomaliilor secrefiilor prosta-
tice, care fiind alcaline devin acide precum si a obliterdrii cana-
lului deferent ca urmare a orchi-epididimitei.

Neurasienia sexuald se iveste la acei ce sunt predispusi la
nevroze, fiind urmarea leziunilor aparatului genital datorile go-
nococului, ficind pe bolnav si vadd totul prin prizma ochela-
rilor negri s L.

Meningita gonococici este o complicaiie foarte grava, insa
spre norocyl bolnavilor extrem de rard. o

Complicaliile cardiace ale blenoragiet se manifestid sub
torma endocarditelor, miocarditelor si pericarditelor. Clonococgl
are preferinja pentru endocard atacandu-l sub o formd usoara.
Forma gravi a manifestirilor cardiace datorite gonococului are
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cileodats [ara dureri, cu puind jend respiratorie si palpitalii.
aspect dramatic $i sférsitv fatal.
Impotenfa consecutiva Plenor
manifestare psihopaticd, putand fi
pierderilor involuntare a spermel.

remature. . y . ‘
P Stricturile, adicd diminuarea permanentd a calibrului uretrej

datoritd formaliunei tesutului fibros al perefilor, producand tul-
burdri in micfiune si ejaculafie. o 5 |

Reumatismul blenoragic este o compllcatle frec:venta,. (la'to-
ritd gonccocului localizat intr’o artlgula(,lfe cu un mediu mai priel-
nic pentru oprirea si dezvoltarea lui. anel.e snmptomg al('a reu-
matismului gonococic sunt identice r.eumatlsmu]ul oblsn'mlt,_ in-
cepand deobicei cu o articulatie mai mare a genunch.lu.m ”de
exemplu sau a cotului, durerile se transnyt si la arflculalnle
vecine, Articulaliile se inflameazd pe urmd, pielea se inroseste
iar miscarile devin imposibile.

agiei nu este allceva decat o
datorild si spermaloreei, adicd
traducandu-se prin ejaculdri

Complicafia aceasta poate sid treacd fdrd a chinui prea
mult pe bolnav, dar in majoritatea cazurilor dd manilestari des-
tul de serioase cu temperaturd,“formarea apei in articulajie si
chiar anchiloza (in{epenirea) articulafiei atacate. Numai prin
tratament aplicat la timp se poate opri evoluiia complicajiei si
reda articulafiei aspectul obisnuit §i mobilitatea ei normala.

Oltalmia blenoragicd, o complicatie foarte serioasd datoritd
gonococului, care este adus la ochi in majoritatea cazurilor cu
méinile bolnavului. Primele simptome ale acestei complicatii se
ivesc foarte repede, cam dupd 5-6 ore dela conlaminare se simie
o iritalie puternicd a genelor, licramare si [otolobie (fricd de lu-
mind). Ochiul bolnav se inroseste, pleoapele se umfld si apare
secretia purulenta. Peste 24 ore inflamaiia pleoapelor ajunge la
marimi neobisnuite, mai ales plecapa de sus, atarnand peste cea
de jos, acoperind-o complect. Durerile continui, dalorite
scurgerii purulente sunt asa de mari incat bolnavul e lipsit com-
plectamente ‘de somn si de liniste. Vederea poate fi compro-
misd delinitiv dacd nu Intervine medicul, iar orice intarziere de
tratament este egald orbirii. Infectia gonococicd a ochilor poate

i efectuatd in timpul nasterii, cand o transmite maina bolnava

copilului sdu nou néscut.
_ Din momentul cind savantul mondial Credé a propus si se
insti'eze in ochil noului niscut nitrat de argint 2% aceastd
bog}é la copii este o raritate,
. La femei blenoragia are un caracter mai grav de cat la
lt))laizb?tl, dand un tablou simptomatologic foarte variat si com-
at. '
vNumai in cazuri extrem de .rare femeia se imbolnidveste in
afard de contact sexual, isvorul obisnuit al boalei este raportul
sexual ch}af dacd n'a fost complect, cu un birbat bolnav. Fe-
meile mai intotdeauna sunt contaminate de barbati la sfarsitul
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boa]giv acestora sau cind boala devine cronicd. Scurgerile in
cantl'tau mici se crede ci sunt datorite anemiei, sunt acompaniate
de simful de greutate in abdomen, dureri vagi in timpul inens-
truatiei, sau contactului sexual, mai ales acceniuate in regiunea
ovarelor.

Procesul inflamator ocupind oarecare .regiune se intinde pe
toate organele geénitale, dind nastere la diferite boale femeiesti
din cari trei sferturi au la baz3 infectia gonococica.

Dacd femeia are organismul puternic si duce o viati regu-
latd, atunci procesul boalei se dezvoltd incet, neavand prea mare
influen{d asupra stirii generale de sinitale, ea aproape cid nu
observa simptomele boalei sau se fimpacd cu ele usor. Atunci
insd, cind femeia este de constitulie debild, cu un organism sur-
menat de muncd si necazuri, boala ia un mers -neasteptat de
grav, impunind ingrijirea medicald, cea mai serioasa.

Graviditatea si nasterea au mai ales o influen{a rea asupra
boalei, din cauza afluxului sanguin la organele genitale, dénd
material nutritiv necesar pentru copil, fortificind in aceiag timp
procesul dureros’si inflamator: In timpul nasterii, uterul devine
un camp foarte prielnic pentru raspandirea si desvoltarea diferi-
tilor microbi, mirind posibitatea complicatiilor gonococice.
Femeia poate avea si blenoragie acuid, care apare intre 3-5 zile
dupd contact. Simplomele nu. diferd prea mult de cele descrise
la barbafi. diferenta lor eonstd in.localizare, avéind in vedere

“structura anatomici a pariilor genitale aparte a femeii.

In general blenoragia femeii are un caracter mai grav, du-
rata mai lungd i complicaliile. mai periculoase.

Tratamentul blenoragiei desi nu face parte din subiectul lu-
crdrii mele, totusi ma opresc pufin si asupra lui.

Nu fac descrierea tratamentului obisnuit al blenoragiei,
care este destul de cunoscut, vreau insd si Tmpariisesc citito-
rilor mei, citeva considerafiuni noi, in legalurd cu tratamentul
blenoragiei. :

Tratamentul nou si cel mai eficace este desicur cel cu pe-
nicilina. Dat fiind cé penicilina nu se giseste in cantitdfi suficiente
pentru bolnavii cu blenoragie — sifiindcd in unele cazuri peni-
cilina di esecuri — voi descrie dintai sumar tratamentul ‘clasic,
iar la sfarsitul acestui capitol voi da céteva nofiuni si despre cel
cu penicilina.

Nu toti imbolndvindu-se se adreseazd doctorului, foarte mulii
se trateazd singuri, sau la babe, hipnotizatori, vrijitori, studenti,
in medicind dupd finscrierea lor la facultate, far'maci$t_i, subchi-
rurgi, etc. Mai practicd medicina ilicit;é, fabricantii c}i[ergtor .pre-
parate miraculoase”, — care vindecd bleporagl.a in 'ElmpuAl. c_el
mai scurt si fird spélaturi. Pentru a nu chea nimeni in méinile
sarlatanilor, e nevoe ca fiecare om si fie -instruit asupra tutu.ro.r. '
curselor ce i se intind pe drumul nu intoldeauna pla'cuﬂt al vietii
sexuale, plin de riscuri si consecinfe grave pentru sinatate.



Gravitalea blenoragiei depinde de tratamentul ce i se aplicd,
si cu cat el este aplicat mai repede, aduce vindecarea mai graP-
nici si mai sigurs. Foarte pufini stiu de exemplu ca unul ce s'a
imbolnivit de blenoragie, dacd se prezinta _doctorulul_chlar' in
aceeasi zi, poate [i vindecat in timpul cel mai scurt, prin apuhca-
rea tratamentului abortiv. La inceput boala este localizatd pe
uretrd superficial, microbul neavand timp pentr.uvac.titm‘ea lor
distructivi, deci tratamentul aplicat fnainte de modificirile ana-
tomice a uretrei este cel mai salutar. , i

Diday si Debeney au fost primii ce au aplicat tralamentu
abortiv contra blenoragiei, cu ajutorul nitratului de argin.
1/30—1/100. ,

Janet a inlocuit nitratul de argint, care e prea violent cu
permanganatul de potasiu in solufii de 0,50—2%.

Sunt unii care preferd Argirolul, descoperit de americanul
Barnes, ca medicament in tratamentul abortiv al blenoragiei. Se
procedeazi astiel : bolnavul trebue si urineze inainte de apli-
carea medicamentujui cu care dezinfectdim glandul si meatul
urinar, apoi introducem argirolul 20%—5 cm. c. in uretra. Ar-
girolul trebue si rdmaie in uretrd timp de cinci minute, iar dupd

aceia bolnavul trebuie sd se ab{ind de a wurina timp de mai
multe ore . Argirolul este suportat bine, el irebuie si fie aplical
" bolnavului de douid ori pe zi, timp de trei zile. In caz cid bol-
navul nu suportd concentrafia’ indicald a argirolului, se poate
reduce concentralia la jumitate si apoi se mireste treptat.

Solufia e hine si [ie proaspéti, pregdlitd chiar inainte de
aplicare. Cu cét este mai‘veche, cu atal eficacilatea medicamen-
tului este mai scizutd. Tralamentul abortiv trebue si fie secundat
de analize microscopice zilnic, peniru a se putea constata desvol-
tarea sau regresarea microbului. E bine de controlat si urina
tnainte de fiecare sedin{a.

D'eobicei dupa trei zile de tratament urina este complet lim-

pe:de, lar scurgerea se opreste. Bolnavul se {ine in observaiie
céiteva zile, pe urma se supune probelor de vindecare cu bere,
sgermocultura, dilatatii, coit etc. In caz ci tratamentul abortiv
da gres, se trece imediat la tratamentul obisnuit, durata ciruia
va [i simtitor redusi.
. Dr. C. Weber a propus solutii concentrate’ de trypaflavini
in trvatamentAul abortiv al blenoragiei. Trypaflavina di rezultate
.fogrte‘burle in sol. %2-—2% obtinand uneori vindeciri dupd prima
1njgctare a medlcameptului in uretra bolnavi. Cantitatea injec-
tz{ta este de 5 em. c. iar durata sederei medicamentului in uretrs
este de un minut. Singurul inconvenient datorit trypaflavinei este
strictura uretrald si cervicald inflamatorie, regresibila in citeva
zile dupa-incetarea tratamentului. ’

Tratamentul obisnuit al blenoragiei a fost preconizat de
Jules Janet In 1892, care a rimas si astizi cel mai bun : spili-
fﬁégte cu pern};pganat de potasiu. Acest medicament asiguri
uretrﬁ%&é; ﬂrtil;;oz;rg :gu{agcersu “$i1“ evgtarea cpmplicgtii]or. In caz de

palaturi uretrei anterioare si spaldturi

.
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uretro-v.ezmalev in uretrita totald. Precizarea dozajului medica-
menlulm'nfel da turina in modul urmétor : 1) urina tulbure cu fe-
nomene ntlamatorii impune doza hipermanganatului de polasiu
de 0,05 p. 1000 2) urina tulbure fir3 fenontiene. inflarnatoprii im-
pune doza de 0,10 p. 1000. 3) urina semitulbure necesiti doza de
0,15 p. 1000. 4) la urina clard cu filamente grele doza este de
0.20 p. 1000. 5) !a urina clari cu filamente usoare, 0,25 p. 1000.
6) tratamentul prelungit impune doza hipermanganatului de 0,50
P. 1000, ascciat fiind cu oxycianuri de mercur in doza de 0,15
pand la 0,40 p. | kilogram apa. Spiliturile partiale si totale tre-
buesc completate si cu tralament intern.

Dr. Hugo Hecht din Praga preconizeazi un tratament ra-

pid sau de alac al blenoragiei, aplicabil in orice fazi a boalei
Acest tralament vizeaza distrugerea rapida si delmitiva a gono-

cocutui. totul consistd in combinarea vaccinului nespecitie, riai-
cand temperatura, cu aplicarea locald a unui amestec de alco-
loizi, preparat cehoslovac. Se provoacd zilnic un acces termic in
jurul a 40° (grade) prin injectie intravenoasi a vaccinuluj nespe-
cific care nu produce nici o complicatie bolnavului, aceia ce nu
se poate spune despre vaccin' antignnococic.

Accesul termic se produce dupd 2—3 ore dela injectie fiind
precedal de frisoane violente, — totul dureazi o ord, doud si tem-
peratura revine la normal. Pentru ca bolnavul si suporte bine in-
jeclia el nu lrebue si manance trei, patru ore inainte de a i se
administra vaccinul. Accese termice se provoacd zilnic, timp de
o saptaméra cu laple phlagelan sau Hypertherman.

Momentul al doilea foarte important al tratamentului-rapid,
este aplicarea Incalid a amestecului a'caloizilor in momentul cérd
temperatura ob{inuti ajunge la maximum. Bolnavul trebue si-si
ia temperalura cit se poate mai-des pentru a constata cidnd tem-
peratura est2 mai ridicatid. administrand in acel moment alcaloi-
zii in uretrd, {inand timp de 10 minute. In total se fac 6 injectii
cu doze crescinde pentru a obline tot timpul efectul termic do-
rit. Maximum se fac 10 injec{ii si dacd dupd a zecea injectie efec-
tul esle negativ, microbul fiind termo-rezistent se trece la trata-
men'ul obisnuit care devine cu mult scurtat! In timpul tratamen-
tului irebuie si se facd analize microscopice: dacd in prima zi
se vid -gonococi inira sau extra celulari, dupd una sau doud se-
dinfe cu alingerea temperaturei de 39-40°, campul microscopio
se modificd complect cu disparitia gonococului. Urina devine lim-
nede si fird filamente. Bolnavul se tine incid o siptimind sub
controlul microscopic si daci gonococul persistd a fi lipsd, scur-
gerea fiind incetats, supunem bolnavul.probelor de reactivare:
iritaii locale cu solutii diluate de Lugol, NO3 Ag, injectii intra-
venbase c¢a vaccin, masajul pe beniqué-ul drept, dilatatii, bere,
etc. Febra ariificiali esle febra vindecdrii si nu trebue combatuta
cu medicamente antipiretice, in caz numai dacd temperatura~se
ridicd pani la 41° se dé bolnavului un praf de chinind de 0.20 ctg.
Acest tratament de atac nu garanteazd intotdeauna succesul, dar
merild si fie aplicat, mai ales acolo unde celelalte metode au dat
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4 blenoragia este o boald nevindecabila este
deci complect si radical, se cere insa
din partea bolnavului, stiinla 5} per-
severen{a din partea doclorului care va a}ege melo.da dupd caz..

Tratamentul cu penicilina este cel mai con}od si Acel mai efi-
cace. In doud zile ob{inem vindecarea complecta, binein{eles daca
uretrita este acutd si fira complicalii. _ o

' Descoperirea acjiunii penicilinei contra micr9bulu1 uretritei
gonococice se datoreste lui Nimeroff, Mahoney, Ferguson, Van-

Slyke.
: Se administreazi 150.00C unitd{i din 3 in 3 ore — pe cale
intramusculara. ' .

Sunt si insuccese cand penicilina trebuie s fie secundald de
sulfamidoterapie, iar dozele de penicilind pot- ajunge la 500.000
unijtati. _ '

Tratamentul complicatiilor  uretritei gonococice este mai
greu si nu intotdeauna se {ermind cu succes.

La femei — rezultatele sunl mai puiin sigure, iar controlul
fearte anevoios. Aceaslad pirere a fost aproape unanima la Con-
gresul din 1945 dela Paris — privind penicilina. Insisten{a trata-
méntului cu acest medicament, la femei, provoacd melroragii si
alte complicaiii. Deci daci la prima incercare nu se ob{ine rezul-
tatul dorit, se renuni{d la penicilind si se trece la traidmentul cla-
sic. Deaceia mdsurile de profilaxie individuald nu trepbuesc negli-
jale — ele sunt cu mult maj comode si mai sigure decét orice
tratament f{ie chiar acel penicilinic.

gres. Pidrerea veche ca bie
complect gresitd, ea se vin
multd bundvoin{d §i rabdare

Higiena

_Higiena de care ar trebui si {ini seama bolnavii de bleno-
ragie, nu e greu de aplicat iar neglijen{a in prescriptiuni dieto-
higienice poate intarzia cu mult vindecarea. Fiecare bolnav tre-
buie si evile rdspandirea puroiului gonococic care poate provo-
ca infecfia sau reinfeciia.

Pentru a nu murdiri rufele, unii acoperd meatul cu un tam-
pon de vatd, acest lucru este condamnabil, deoarece intrefine iri-
.ﬁatlg permanenta a mealului pe 1ang3 ci secrefia opritd si stag-
natd in uretra anterioard e foarte favorabili microbilor. Pentru
a prevent murdaria rufelor se aplicd un prezervativ sau un siculet
impermeabil prins de suspenscr. Suspensorul trebuie s fie purtat
de cat.re bolnav pani la incetarea complect a scurgerii, iar aplica-
rea lui treb}le fdcutd bine, justificand scopul: ridicar,ea testicu-
lelor. Deaceia fntre partea suspensorului ce cuprinde testiculele
Se pune un strat gros de vati care ridics $i imobilizeaza scrotul
men%nandu-l in aceastd pozitie si in timpul mersului. '
putulu? ir;rcc:jrlrllagdaa ede tfacut cat mai des vtoalgia gla.j_dlﬂu’i si pre-
P tar ¢ Pa aceasta  precum si dupi orice contact cu puroi

: ebuesc spilate bmg. Abtinerea dela raporturile sexuale
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este obligatorie. Se evits surmenajul,
violente, miscirile fndelungate,
rie, tenis, etc. Regimul trebue si
(rjl.an.l. Izdalacarurlle sarate, piperate, ardeiate, acre, vor fi excluse
in lista o!r'mvulm. Nu se admite sub nici o formi alcool, bere,
vin, $ampanie, cafea neagrd, api gazoasi si alcalini. Se reco-
mandi bii calde.

Pentru persoane mai nervoase se prescriu calmante (valeri-

ani, bromuré} pentru cei debili, — intiritoare, pentru artritici,
tratamentul hidro-mineral.

oboseala, exercitiile fizice
spprtul cu bicicleta, foot-ball, cila-
fie pe cat se poate lactovegeta-

Blenoragia si casitoria

Casétoria acelora ce au fost bolnavi de blenoragie este in
raport direct cu rezultatul tratamentului urmat, oblinand vinde-
care reald sau aparentd. Incetarea momentani a scurgerii nu
inseamnd vindecare, bolnavul t{rebuie {inut in observalie mai
mult limp — analizele microscopice trebuesc ficute de mai multe
ori, probele de vindecare trebuie si dea rezultate identice si con-
stanle. Avand in vedere contagiunea prea mare si rispandirea
prea usoard a blenoragiei, durata boalei, exirem de lungi in une-
le cazuri, vindecarea grea, consecintele grave mai ales pentru
femei, rolul ce joacd aceastd boald in ceiace priveste sterilitatea
atit a birbatilor cat si a femeilor, introducerea acestei boale in
familie prin cdsdtorie, sau in timpul ej, poate fi consideratd ca o
adevératd crima. E g '

Sunt unii care cred cd scurgerea odata incetatd, ,guta mi-
litard” apirand numai odati pe zi, cdsatoria poate fi contractatd
fara nici un risc, in realitate ins3 ea constituie inceputul unei dra-
me familiare cu consecinte fatale pentru femeie.

,Guta militard*, in aparen{d asa de inofensivd, rdméne des
izvorul infeciiei, provocind scurgeri albe la femei, dureri in regi-
unea ovarelor, hemoragii etc. Acestor [ucruri la fnceput nu li se
dau nici o importan{d din cauza pudoarei false, lipsei de ateniie
sau obi{inand mici ameliordri prin tratamente improvizate ca pes-
te oarecare timp si se procedeze la extirparea uterusului si a
ovarelor. T

Daci n’ar exista blenoragia, a spus un renumit chirurg fran-
cez, toti doctorii de boale dé femei ar trebui sa schimbe specia—_
litatea sau chiar profesia. Femeile afara de suferinfele fizice mai
au si cele morale, gandul la boala lor, durerile, nepldcerile in le-
giturd cu tratamentul. fac ca ele sd sufere de neurastenii grave;

Blenoragia ca si sifilisul trebuie sa fie o contra-indicatie for-
mali a cisitoriei, fiindcd desi e consideratd ca o boald usoara si
blands, complicajiile ei sunt grave, cauzédnd infirmitatea viitoarei

sotil.

Orice persoani care a suferit de blenoragie, indi[gregt de
data infecliei, inainte de a se casdtori trebuie sa fie examinata se- -
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i se casdtlori fi ‘can-
rios de un doctor autorizat. Inainte de a se caEatron lféecarreeucade
didat trebue si stie urmitoarele lucrurl: 1) A‘oil_r r'n(l%ecat de
stiut daci esti vindecat sau nu $l cind anume esli Vi

blenoragie. 5
2) Trebuie sa
sau nu complect. - ] .
3) 0 blgnora,qie vindecatd nu este o chestiune perfect inchisa
jnci oarecare timp. ) . 3 3 . )
4) Blenoragia nu dd imunitate si luatd odald, poate fi repe
{ali de mai multe ori.
5) Blenoragia rdu trata
printr'o — picaturd militara —
vaginale sau uterine cu scurgerl
~ 6) Boala poate sa nu se ma
nalului urinar la birbat si filamen

{ulburari utero-ovariene. 5 '
7) Birbatul, infectdnd solia, poate si se reinfecleze dela ea

mereu, desi din partea ei n’ar exista nici un simplom ce ar trada

prezenia-boalei. } ' .
8) Femeia infeclatd de bérbatul ei, poale avea blenoragia

in stare latentd f3rd scurgeri caracteristice, transmifand-o unui
alt birbat, la care boala osi se manifeste in mod violent cu toa-
ti simptomatologia ei. ’

9) Aceicare au fost bolnavi de blenoragie trebuie sa se as-
tepte la infeconditate si sterililate. In caz insd cénd aceste com-
- plicatii nu au log, copiii noi nascuti sunt expusi a se infecta, fa-
cand oftalmii purulenie si- orbire:

10) Blenoragia este o boald "perfect vindecabild, dacd e tra-
tatd la timp si in mod constiincios.

Dacid scurgerea a incetal si bulelinul de analizi confirma
absenta gonococului, putem considera pacientul vindecat ?

Nu trebue si ne gribim cu rispunsul afirmativ, pand ce nu
am pus pe bolnav la diferite probe. Dim pacientului citeva zile
de repaos, fard a i se face nici un fel de tratament. Sidtuiin ca
in acest timp el si bea mai multe pahare de bere, seara, finainte
-de culcare, dupa digestie. Penlru ca si fim mai siguri, instilam
in wretra pacientului nitrat de argint 1% si secre{ia ce se va pro-
duce o examindm la microscop.

' Se mai examineazi filamentele urinei si secretia provocati
prin masajul prostatei, veziculelor seminale si a uretrei. Pentru
a me convinge cd pacientul este vindecat, in mod mai sigur, se
fe}ge examenul spermei si aceasta numai la acei ce nu prezinta
nici un simptom al boalei, neavand gonococi in secretia uretrald
normale} sau provocata. '

e i:gggapfggrurgbztgf;lixt \llquecarea, in locul exam.enulu.i sper-
mai neasteptate ppuna‘md 251{1”, care poate d,a surprrze"dln cele
denté. | ; J peste o zi sau doud gonococii in evi-
o 15 e v o i g oo

a vaccino-diagnosticul. Se injecteazi bolnavului

faci tot posibilul ca sd stii dacd esti vindecat

tati devine cronicd, manifestandu-se
la birbat si iritajii permanente

albe la femei.
nifeste decal prin umiditatea ca-

telor in urind, iar la femeie prin

B
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vaccinul antigonococic, care produce la cei bolnavi ridicarea tem-
peraturii destul de mare, la cei sinatosi temperatura se ridici pu-
tlp de to.t.vAll,i} preferd a face reaciiunea locald provoaci prin
caleva plcatu_nvde emulsie vaccinald, administrate printr’o injec-
tie mlracjermma, objindnd o zond edematoasi in timp de 24 ore,
cu duratd gle opt zile la cei bolnavi. La cei sinitosi reactia locala
e mull mai s[abé, fdrd a trece patru zile ca durat.

O rrletoda foarte sensibild si specificd, care di rezultate foar -
te bqne in cazuri grele de constatare a vindecirii, este sero-aglu-
tinafia. Serul celor vindeca{i nu confine substanie specifice cu
proprielate de aglutinare a gonococilor, pe cénd serul celor bol-
navi aglutineazd gonococii. De aici e foarte usor a trage conclu-
zia: serul unui presupus bolnav nefiind agzlutinant pentru gono-
coci, indicd starea perfectd de sdnitate a celui exarminat.

Unii, pentru a constata vindecarea, intrebuinteazi me-.

toda analoaga reactiunei Bordet-Wassermann si care se chiami
reacliunea de devialie a complimen{ului. Pacientului i se face
acesl_examen cam la doud luni dela ultima vaccinare antigono-
cocica. 4 .
: O probd ce nu trebuie neglijati este proteino-diagnosticul:
se injecteazd un c.c. de a'bumind (lactaibumind) hipodermic, in
doud-rei locuri, timp de trei zile. Pe aceasti cale se oblire o
scurgere abundentd, care fiind examinatd la microscop, clarifica
i mod definitiv prezenta sau absenta gorococului.

Probele acestea sunt /bune de aplicat tuluror celor ce au
sulerit de blenoragie inainte de a se césdtori precum si femeilor
gravide, pentru a lua masuri de profilaxie fala de copilul nou
nascut. Penlru femei cu gonococie cronicd constatarea microbu-
lui esle exlrem de grea, deoarece microbii pot {i ascunsi in diver-
se pliuri ale cdilor genilale. Medicul trebuie si se puie in con-
difiuni prea favorabile pentru a afirma prezenla gonococilor si
aceasta e mai usor inaintea menstrualiel sau imedial dupd ea,
aplicind loate melodele de proba, fdrd a se grabi cu rdspunsul
delinitiv decdt numai in urma cercetdrilor indelungate, minuti-
oase si disciplinate.

Daci birbatul se imbolniveste de blenoragie in timpul ci-
sitoriei, el trebue si se abiie dela raporturi sexuale, nerespec-
tarea aceslei reguli putand cauza atat contaminarea sofiei cét
si ivirea complicaliilor. Daci infeclia deja s’a introdus in familie,
atunci partea vinovati trebuie s ia toate misurile ca tratamen-
tul si fie aplicat la amandoi sofi, in acelas timp, fiindcd tratamen-
tul numai al unuia dintransii sau al ambilor in timp diferit, nu
duce la nici un rezultat bun: )

Avind in vedere rezistenfa mare a gonococului la femei, fafa
de tralament, sojul a cérui sotie a fost bolnava cﬁr}d}ra d? blenov-
ragie, trebuie si se abtie dela actul sexual inainte si imediat dupa
menstruatie. . . -

Cand te gandesti cd sunt atatea fete tinere, pline de voiosie
si de viald, care dupd cisatorie devin femei pen_oro\cxte_ anemice,
debilitate de boale contractate dela sofi, cu diferite comphratii ce
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impun adeseori interventii chirurgvic_ale serioase, te mtrtem ixi,ed_tlxé
merit, cum piriniii cari pretind ci iubesc copiit lorv, pf)v ezila
a cére examenul sanatdfii viitorului sof? Aceastd masura este asl-
gurati as'dzi prin legiferarea certnhcatu}un pr.enu_pllal t— si nu
rimane decit si fie eliberat cu mai mulld ateniie si constiin{a.

Profilaxia blenoragiei

Disparitia acestei boale va fi’ dql‘orité.mésmjilor de ordl.ndle
gis'ativ si de ordin medical profilaclic, strict aplicate, devenind o
posibilitate reald a higienei moderne. ‘ o

Pentru a obline acest rezultat, dezinfectia profilacticd est
unt mijloc simplu si sigur, iar aplicarea lui corectd va da he_ca.ru}
individ siguranfa de a se pune al addpost conira blenoragiei i
complicatiilor ei. Dacd pana acum aplicarea masurilor ‘prohlacttce
cenira blenoragiei a fost o exceplie, sperdm c¢d in viiler ea va
deveni o regula. .

Nu este adevirat cd dacid blenoragia a existat pini acum, ez
trebuie sd existe si de acum inainte. Cite boli infecto-contagioa-
se, care au existat, nu mai existd decat in mod exceplional: va-
riola, turbarea, etc. .

Unul din mijolacele preventive contra blenoragiei este pre-
zervalivul .confec{ional din maierial bun, care di rezultate foarie
bune {iind intrebuinfal cu precautie.

Urinarea imediat dupi actul sexual, aduce iardsi foloase reale,
Unii au prepuful prea stramt care addposteste in cutelelui gono-
coci, al{ii au orificiul meatului prea larg, care in limpul ereciiei
se lirgeste si mai mult, servind astfel ca poarla de intrare [oarle
comoda microbilor,

Orice persoand avand anomalii cat de mici ale penisului cu
meale prea largi, sau asezate deasupra glandului sau dedesubt,
cu prepujuri mai inchise sau mai deschise trebuic si fie extrem
de atentg si sd ia misuri de profilaxie maj severs,

Acel ¢e nu au fost bolnavi de blenoragie sunt predispuisi mai
mult [a 1fnb9lnav1re decat acei ce au maij fost bolnavi si aceasia
g;gﬁngﬁfmcap?mU?rZisa‘#m'ita ce n'a fost bolnav cste foarte priel-
acei ce n'au fost bo?ﬁalvial(?eabrl(;?'x $r1 dFESkioltl;Hea ng.ﬂOCOC.llOl'. D'GC!
mai severl in aphear oy de noragie trebue s fie mai atenti si

piicarca masurilor de profilaxie, Orice neglijen{a

putul si galndul cu apj si SADUN. anoi . } B
ergirol, hipermanganat, $protarg’01?p01 @ le desinfecta cu sublimat

" g;ggg;:iezsauzr;t ma; predrsp_use-Tnﬂ;o]névirii decit birbatii. Ja-
t vagneaz [[))en ru Afem.er urﬁmaloamle sfaturi: introducerea
e 8 (; urefe Tmbibat fnirg solutie antiseptici sau a

protector de cauciuc, jar parfile exterioare s3 fie unse cu

-~



— 63 —

Dupé contact se recomandd a se face o spilituri vaginald
cu hipermanganat de potasiu 0,50 ctg. la un litru sau oxicianur
de mercur 1/4000. Aceste mdsuri trebuesc luate c4t mai repede
dupd contact si in caz cd ele n'au fost luate in primele ore dupi
aclul sexual, atunci persoana in cauzi trebue si faci de doud ori
pe zi spdlaturi antiseptice timp de céteva zile, pentru a preveni
o infectie posibild. Rezultate foarte bune se obfin in prevenirea
blenoragiei cu tryapflaving,

Dr. C. Weber alirmi, bazindu-se pe experienfe ficute cu so-
lulii proaspete de trypaflavind in proportie de 1%. Se spali glan-
dul si prepuful cu un lampon imbibat in solulie proaspit prepa-
ra{d si apoi se instileazd in meatul urinar si se tine in contact cu
nimicoasa un minut sau doud, neprovocand nici o iritatie, durere
sau secrelie, care ar puiea [i luald drept infectie. La femei se re-
- comandd a se introduce in vagin un tampon trypaflavinizat, ina-
inte de conlact sau imediat dupi, ficand in prealabil si o spili-
turd vaginald cu un dezinfectant oarecare. Se mai intrebuinteazi
ca mijloc prolilactic sol. de sublimat 1:10,000 si se procedea-
za la fel ca si cu {rypaflavina, lisand insi acest medicament in
contact cu muccasa uretrald mai 'mult timp, ne mai avand ne-
voie a face spdlaturi uretrale profunde, deoarece gonococii in pri-
mele ore se gasesc destul de superlicial, invadind o portiune ne-
insemnata a orificiului.

Dr. Frank, pentru a controla puterea profilactici a protar-
golului, a introdus secretia’ gonococicd in uretra sinitoasi si
dupa zece minute a instilat in uretra astfel infectati solutia de
prolargol 10%, doud-trei picdturi, tinindu-le’ acolo zece minute,
dupd aceasta a mai introdus in uretrd cu ajutorul unui injector
sol. protargolului glicerinat 1% si a tinut iardsi zece minute.
ob{inind rezultatul dorit. ;

B'okusevski recomandi albargind in sol. 10%, f{inutd in
uretrd timp de cinci minute,

Se mai instileazd citeva picaturi in uretra de nitrat de
argint 2%, tinandu-le acolo timp de citeva minute. Argirolul
este foarte mult intrebuintat la noi in sol de 10% tinindu-l
fn ureird timp de cinci minuie. :

Janet a recomandat spaliturile cu hipermanganat de pota-
sit imediat dupd contact. Misura aceasta nu are rival nici din
punct de vedere al profilaxiei, nici din punct de vedere a trata-
mentu'vi. Solulia hipermanganantului in scop profilactic este de
jumatate gram la un litru.

O misurd foarte buni si practici este pomada lui  Gaudn-
cheau, valabild atat contra blenoragiei cét si contra sifilisului.
Gauducheau a gisit ci infrebuinfarea tuturor miiloacelor profi-
laclice si mai ales intrebuin{area unora contra sifilisului si a
altora conira blenoragiei este foarte incomodd. Pentru a mai
s'mplifica lucrurile el s'a gandit c3 s’ar putea transforma pomada
lur Metchnikofi addugandu-i si un antiseptic eficace pentru neu-
tralizarea infectiei gonococice. . y e

La pomada primitivi a calomelului s’au ficut doud adadugiri
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cu scopul de a-i mari eficacitalea lui. Prima adiugire a fost a
timolului 1,75 pentru o sutd. Aceasti pomadi introdusd in uretrd,
lisatd si inmuiatd de céldura canalului, are o acliune bgctenc;da
asupra gonococului. A doua adiugire la aceasla pomadd se face
in 1921 cu cianurd de mercur, intirind asticl puterea ei dezin-
feclantd. Sarea mercuriald are incid o parlicularilale: face ca
pomada modificald si adere mai mult de mucoasa, usurdnd ast-
fel absorbiia. Proprieta{ile noului amestec conceput de Melch-
nikol si modificat de Gauducheau s'au dovedil eficace contra
triologiei venerice; sifilisului, blenoragiei si sancrului moale.

Formula acestei pomezi gste urmatoarea: clanurd de mercur
0,075, thimol 1,750, calomel 25,000, lano'ina 50,000, vaselind
23,175. Acest desinfeclant péstrat intrun tub de gelatind (gelo-
{ub) con{inand o dozé de la 1 gram pand la doua grame, permite
introducerea usoard a con{inutului in uretrd.. Medicamentul nu e
scump, foarte usor manipulabil si poale fi puriat discrel de orice
persoand. Pastratd si inirebuin{ati bine, di rezullatele cele mai
sigure. Acei ce vor intrebuin{a aceastd pomadd nu au nevoe de
spalarea prealabild cu sdpun, nici de un alt mijloc de profilaxie,
manipuldnd corect pomada in asa fel ca si fie introdusd o parte
in urelrd, iar pirtile superficiale expuse inlecliei [ric{ionate bine
Pomada aceasta nu produce nici. un desavantaj cum ar fi o in-
toxicalie sau iritalie’ ea nu pateaza rufele, mai ales dacd nu se
depune un strat prea gros, prisosul ei putind usor sd fie inlatu-
rat eu o hartie sugativa. :

P.omada gianuro-thimolo-caIomelaté pusd in contact cu go-
nococi sau spirochei i ucide instantaneu sau in cateva minute
/‘Xct.unea acestei pomeziﬁa fost incercatd pe mii de oameni gi s’a
;'(;]Sitlaﬂtgitlncéavﬁcgle Cfrféj I]Jgiarlgbu:n(atjovin mod c.orecl, nizi unul nu
rid o it comtact <exual\ eneuca.. Rf&ggla pentry oricare in-
suri do profilaxie ca( sew - cu o persoand §gls!>ecla e sd ja ma-
loacele expuse [ard "abz“ll) elm?ldreil)e‘de, it o
tand in acelas tim %a ,d‘ap fcandu-l in mod  constiincios, cau-
mijloacelo profilacaice me l'c'amentg[_ sd nu fie nvechit. Alard de
cele matur e o anume-a?a mtse1 artificiale nu trebue neglijate si
incalzit prea mult cu fc ) actul sexual ocazional nu_ trebue si lie
ncalzit p mult cu focpl pasiunei, si pruden{a daci poale [i po-
sibila este prima garantie de a pidstra sanilatea i 5 o
ducand nici un ident - sanatatea mlflcla, jnepro-

! N accident ce ar putea servi ca poartd de intra
glelll'ltéiu r;’llC!’Obl(.I.Q) Dac§ femeia e aproape de menstruca(ie n imr]e
Gt mull i, 3) N 5o recomand a st oy Imbolnivire
persoana suspecta. 4) Mésurileo{)r;i?il:cfic:aelgfetﬁuicmll setxual o 01

_obligator dupi contactul cu o ituaty s¢ luate in mod
S prostituald ce se afla la fncepulu!
carierej sale, deoarece acestea sunt intotdeaun N inceputul

[, - o ™ el 7 -
g:;d Inca cum sa se pdzeasca de boalele venerice. 5)bg;?aar:1i’ ﬂlestﬁxt
de sumar si discret a lingeriei gi corpului part . hut cd
iveald pete suspecte, cari trebuesc | , partenerei poate da la
riscul de a se Tnsela’ i ret ¢ luate in considerafie chiar cu
6) Aplicar Ingela i retragerea in astfel de cazuri se impune
6) Aplicarea misurilor profilactice trebuesc implinite cat so 1

, plinite c4t se poate




mai repede si cdt se poate de corect in urma unui act sexual cu
0 persoand suspecti, '

. Sunt unii medici, farmacisti si chiar persoane cari n'au ni-
mic comun cu medicina care nu cred in eficacitatea mijloacelor
prolilactice, boicotand prescrierea lor sau intrebuiniarea. Acesti
oameni sunt, sau interesali, sau profani insusind cateodati am-
hele nofiuni. Cate odatd esecurile profitaxiei se datoresc psiholo-
giei originale a publicului §i anume : intrebuinjarea maisurilor de
profilaxie fnaintea actului sexual ar fi putin estetic si deloc poe-
tic. Nu cred cd neglijand masurile de profilaxie si cipatand o boa-
la venericd ar fi un lucru mai poetic. Al{ii obiecteazi ci pome-
eile prolilaclice sunt si anticoncepfionale. Intr'adevir asa este,
dar cred ca nimeni n'ar dori s aiba copii ca rezultat al unui con-
tact ocazional i incd dela o persoanid suspectd in privinta si-
nataiii. -

In sfarsit sunt si aceia cari afirmi ci intrebuintarea mijloa-
celor de profilaxie cari asigurd s3nitatea acelora ce le intrebuin-
feazd — ar incuraja desfraul, fiind prin urmare antimorale, Va-
loarea acestui argument este prea eftin prin faptul ci profilaxia
n'a avut niciodatd scopul de a diardma legile morale venind in
ajutorul celor'ce le calcid de multe ori fard voin{d, asigurand in-
legrilatea sanalafei individuale, familiare si sociale,

\ Sancrul moale

[ . Lo )

Sancrul moale este o boald locald ce nu are nici o influen{d
asupra sdnalafii generale a organismului si care se produce ex-
clusiv prin contact sexual, cauzat fiind de microbul descoperit de
cdlre savantul italian Ducrey, in 1889, Microbul acestei boale nu
poate trdi in afard de organism si nici nu poate pitrunde in orga-
nism dacd nu existd o poarti de intrare, adici o eroziune. Deci
ca cineva sd se contamineze, este nevoie de prezenfa secretiei
miicrobiene la un partener si prezenta unei eroziuni la altul. San-
crul moale fiind cauzat numai prin contactul sexual, nu poate fi
localizat decat pe pirtile genitale. Din 100 cazuri, 99 au rege-
dinja pe sanful preputial, unde eroziunile se produc mai usor.
Secretia sancrului e foarte contaminantd, deaceia sancrele sunt
mai multe la numir, ceea ce este contrar sancrului sifilitic, care
este singular.” ' -

Ca orice boali infectioasd, sancrul are perioada de ticere, ce
nu se manifestd cu nimic si in timpul cdreia microbul se luptd cu
rezistenta naturald a organismului. $ancrul moale este dureros,
spre deosebire de cel sifilitic, care nu prezintd nici o duren:e.v In-
dividul infectat de sancrul moale descoperd o ulceratie mici de
formi neregulati, cu fundul uniform, cu marginile moi, iar pe:ste:
un scurt timp apare o serie intreagid de alte ulceratii cu aceleas_l
earactere. Ulceraliile se zimuesc, d4nd nagtere unei secrefil

[}
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murdare. Peste citeva zile ulceratiilg se maresc, umndu-sletcate-
odati, distrugand {esuturile, luand diferite forme neregulate.

Durata acestei boale e de 3-4 sdptamani, iar aparijla cam
{ -6 z: asla contact. .
mtreg4 S e ddiec desi vindecat, conservd incd mult timp pro-

vanciul moa'e, desy 5 di rticularitaiile
prietaica de contaminare. Aceasta este una din pa I st
eseniiale ale boalei. Vindecarea deﬁmtxya devande de trat?n{ell,
localizare sau complicatii eventuale. Céteodald boala se intinde
mult pe suprafatd, mergand in proiunzime, pro_ducand Aflst'ule ce
se vindeca greu, dacd diagnoza a fost pusa gresit sau tarzm.. L\o-
calizarea boaiei pe uretra esle secundala c_{e dureri aproape insu-
po:tabile si scurgeri purulente, ce bolnavii o iau Elrept o uretra
gonococica. Diagnoza se pune destul de usor, daca examenul se
face mai atent. ancrul fiind iritat.mereu de urind, devine loarte
rebel ia tra.ament, ingreuind cateodatd diagnoza. 3

Complicatiile. Una din cele mai dese si destul de cur;.osc.uta
este adenia [(i.guina:a, adica marirca i twnellerea gang.ionilor
stinghiei. Aceasia cumpiicajie sz intalnesle destui de des la bar-
ba,i g1 loarte rar la 1emei. Cauzele ce determind aparijia acestei
cuilplicayin sunt urmatvarele: tralamentul prea idiziu, negujenia
lui sau aplicarea proastd a tratamentuui, iritalia ulcerayer cu
nitrai de arg.nt $i cu lel-de lel de pomezi - iritante si caustice,
bauwuri spirioase, miscdri $i eforiuri. Deobiceiu adenita apare in
prima saptdimana a boalei, iar izbucnirea ei trebuie asteptaia din
21 1n zin tot timpul boalei i ceeace este $i mal curios, in prina
saptamand dupd vindecarea saticruiui.

lvirea adenitei se traduce prin dureri si tumefierea ganglio-
nilor 'stinghuei, ce e acceniuiazd prin miscari si elorturi. Laci
nu se 1au inasuri dela incepul, adenila se  desvolia, ajunga.d
pana ia mdrimea unui ou,’pieica se nroseste si se subliaza, inis-
carile devin .mposiblie din cauza durerilor la care se adaugd si
temperatuia, sudorle si slibiica generali. Adenita paste un
scurt timp se lace ,,coapla”, pielea se_desiace, dand drumul pu-
TOluLi § aceasta cam la iU-12 zle dela inceputul boalei. Dupi
desciuaerea adenitei e destul de usor 2 continua tratamenil prin
pansamenie schimbate zilmc. inchiderea p:agei nu se iace intot-
deauna usor §1 repede, ulceraliile pot mereu supura, ameste-
candi-se cu sange mp indzlungal, incat pentru inchiuerea ranei
€ nevoie de o imobiiizare indewngaia precum si de sedinfe cu
raze wtra-violete, .

A doua complicafie a sancrului moale, destul de rarj este
Ej:’tgr&r;séff\?l)ec}ll{ ei e foaf'rteAurét, parile vecine ulcerajiei
sus cliale st aureroase, prinzand culoare vaniti. Tempera-
tura se ridicd la 40°, intercalandu-se cu frisoane. Tesuturile se
dns‘;rgg asa de 'repede, incat peste cateva zile ulcerafia cuprinde
I o hiveers LiSIT » Gcbilitatea fizicd, anemia, diabetul,
ipsa de higiend locali si mai ales tratamentul aplicat gresit.

: ltr:ela compllcat.ie a sancrului moale este. fagedenismul.
,$a£1cr ul ia forma unei ulceratii de mirimi neobisnuite, piérzind
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caracterele lui proprii ca forma si aspect. Ulceratia este asa de
sensiold $1 durervasa, incal cea mai micd aangere produce cni-
ILIl lisupuriande cewi mai rezisient boinav.

§ Boata aie o inraurire asupra organismului intreg, care sla-
pegle pe zi ce trece, gi loiul dureaza uni de ziie, lasand pe wnind
cicauricl enorine ce produc jend luucjionaid regiunei conta-
1unace.

La noi In {ard exemple de aceasti complicatie sunt extrem
de rare. Cateva cazuri ce au avut loc la noi, au lost aduse de
trupeie slraine in umpu) primuiuj razboi mondial.

Un rau incontesiapit asupra evouwjiel boalei precum si asu-
pra complicaliilor ei, e produs de insust cei bolnavi, cari in loc si
se adreseze dela incepul medicului, se trateazi singuri, transior-
maud $ancrul intr'o ulcerajie care pierzand aspeciul sau propriu,
impwedeca mai tarziu punerea diagnozei adevdrate. Marginile
sancruiui sunt moi, sub iniluenta traiamentului gresit-sau causti-
celor aplicate, ele se intaresc dand impresia unwi sancru sitilitic,
latd un rau mare ce provine din negijenia, sgarcenie, reaua vo-
inid@ a boluavului, care impiedicd punerea diagnozei, apiicarea
tratamentului si vindecarea normald.

Bolnavii trebuie si se pdzeascd in timpul tratamentului de
eforturi, dansuri, misciri obositoare, cildrie, ridicare de greutati,
plimbari cu- biciclela, contact/ 'sexual si bauturi alcoolice. La cea
mai micad durere a regiunei ingumnale se impune imediata punere
in patl, caci cateodatd numai aceastd mdsura ‘poate preveni is-
bucrurea adenitei si a tuturor neplacerilor in legaturd cu ea. Sunt
unii bolnavi cari pentru a evita adenita, fac fricjiuni cu mercur.
Metoda aceasta trebue si dispara, deoarece produce complicafii
in plus fard a preveni adenita. Se fac exeme destul de rebele ale
locurijor Iriclionate, care rdman incd mult timp dupid dispariiia
sancrului. Dacd dupd cateva zile de sedere in pat evitarea ade-:
nitei nu s’a produs, trebuie chemat doctorul, care prin interven-
tia lui poate opri desvoltarea complicatiei sau a micgora durata
¢i $i a grdbi in mod sigur vindecarea.

Profilaxia

~ Microbul sancrului fiind depus pe pielea sau mucoasa ce nu
au nici o eroziune, nu provoaca imbolnavire. * Bazandu-ne pe
aceastd constatare, misurile ce trebuesc luate contra sancrului
moale le putem formula astfel: .
1) Avand vreo eroziune sau o altd lipsd de continuitate pe

organele genitale, se recomandd a evita raportul sexual;
" 9) Inaintea actului sexual e bine a unge, organele genitale cu

vreo alifie pentru a evita producerca eroziunilor;

3) Cea mai buni alifie contra gancrului moale este a lul

Gauducheau : . L e
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Cianur de mercur 0,075
Timol 1,750.
Calomel 25,000
Lanolina 50,000
Vaselin 23,175

Gauducheau a experimentat aceastd pomad§1 pe el (insasi
inoculand secrefia ce confinea microbii sancrului _moale, pz am-
tele brate. Locului inoculat pe un braf el nu a aplicat pomada cSu
timol si ca'omel, iar ce.uilalt brai-a ap.hcat pomada de {naleu :
Pe primul brat s'a ivit sancrul, pe al doilea nu. Cu aceasta, au1
aucheau a dovedit ci pomada lui Metchnikoff, modificata de el,
poate fi intrebuinfatd cu succes, nu numai contra sifilisului ci $i
contra sancrului moale. o

Pentru a preveni sancrul moale, nu se ceré nici o masura
afari de cele ariatate mai sus, din care pomada lui Gaydupheau,
experimentatd de el in mod atat de eroic, este suverana.

w

. * A patra boald venerica:

Limfogranulomatoza sau boala Nicoias-Favre. Limfogranu-
lomatoza nu este o boald noud. Inci in anul 1895 L’Hardy a {a-
cut studii asupra ei.

Brault, cam in acelas timp, gdseste cd limfogranulomatoza
e o Loald asupra cdreia nu s'a oprit indeajuns atenjia savanjilor,
pentru a concretiza originea, siptomatologia si tratamentul ei.
Lrauit sustinea cd aceastd boald ar {i cauzati de boale venerice,
determindnd formele ei clinice : subacuta, prelungitd si intarziata.

in anul 1912, Nicolas si Favre, in coiaborare cu Durant, in
urma unor studii aminuntite privind histologia, bacteriologia si
clinica, se pronun{d definitiv asupra autonomiei acestei boale,
prevocald de un virus invizibil, ce cauzeazi contagiunea pe ca-
lea sexuaii. . oo

La noi, limfogranulomatoza a fost observati imediat dupi
primul. r3zboiu si s'a intins in asa fel incat, dupi Prof. Nicolau,
numai orasul Bucuresti a dat un numir de infectiri cu aceasti
boxld egal aceluia din Germania intreagi.

_ Intnderea asa de mare acestei boli se explici prin insufici-
enta. apardrii contra boalelor venerice, atat din partea puterilor
publice ct si-a individului insusi si mai ales datoriti acestei din
urma cauze, -

_Bqala apare l_a nivelul organelor genitale sub forma unor
eroziuni sau leziuni povpulare ce dispar rapid fird de nici o inter-
ventie n}edlcamentoasai Céteodatd poarta de intrare a microbu-
lu1~r.aman§ _neobservata si bolnavul se trezeste cu o inflamatie
conside{abﬂa a g_anghomlor inguinali, cari dupi un timp supu-
reaza §i se deschid pe suprafaja pielei, devenind o fistuld ce nu*
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se tnchide timp tndelungat, in contra tuturor eforturilor depuss
peritru a preveni acest lucru.

Boala se confundi des cu ganglionii tuberculosi, adenopatii
pestoase sau cu adenite datorite sancrelor simple. Natura exacti
‘a boalel Tncd rdmane de discutat, stiind cu precizie ¢ boala ny
este numat“locald ci generali.

Diagnosticul boalei trebue confirmat prin probe de laborator.

Durata boalei este de cateva luni pani la 3 ani, fiind tn le-
géaturd cu terenul ce favorizeazd desvoltarea boalei, sau din con-
tra defavorabil ei. Rezistenta organismului si tratamentul aplicat
la timp influenteazd mult asupra duratei boalei.

Boala se termini bine, necauzdnd organismului infirmitili
sau dezechilibrari Tn functiune.

Tratamentul limfogranulomatozei este foarte variat. La in-
ceputul boalei, adicd la indurafia garglionard se aplicd tratamen.
tul chirurgical extirpand ganglionii. In faza a doua a boa'ei adici
in supurat’e gangliorard tratamentul chirurgical nu mai este in-
dicat deonarece boala a invadat intreg organismul deveni~d ge-
nerald. Ravaut preconiz2azi in aceasti parioadid tratame-tal cu
luerol 5-10 emm3 zilric intravenos in serii de 12 injactil. Advier tn
urma exnerientelor ficute giseste cd iodul luat pe cale bucali
e 1n mijloc excelent contra limfogranulomatozei, doza fiind de
100 gr. pe zi. - . .

Rezultate bune dau nrenaratele .Stybional*-, Styb=nil*, ,Fu-
adine*, ,,Neostvbosan“-. Cunrosol”-,.So'garal B oleosum®.

In arul 1932, Levaditi si Revaut in tratamentul contra limfo-
granulomatozei intrebuinteaza vaccirul facut din creerul maimu-
telor inoculate cu virusul-acestei boale.

Tot in anul 1932 Profesorul Ionescu Mihdiesti premrara un
nou vaccin care nit contine produse nocive si care se injecteazd
subcutanat sau intramuscular incenind cu doza de 0,5 ¢. c., ma-
rind dozele astfel ca a patra dozd si fie de 2. c¢. c., doza ce se
repetd la doud zile pind la completa vindecare. Se poate admi-
nistra, astfel p4nd la 50 c. ¢. de vaccin.

Rezultate bune se obfin prin serul convalescentilor.

Dr. G. Dimitriu si Dr. D. G3ird au administrat holnavilor din
clinica dermato-sifilitici sub directia cunoscututui sifiligraf Prof
E. I. Mironescu, tratamentul autohemoglicerinat asociat, obti-
nand rezultate strilucite.

Prima injectie se face de 2:cc. de glicerind sterilizatd in masa
ganglionard, peste doud zile se fac 4 cc. peste alte doud zile 6
rc. si aceastd dozi nu se mai mireste. Acestor injectii se adaoga
injectiile intrafesiere de autosinge fdcut la interval de doud zile .
10 cc. de fiecare dati. Succese se obtin foarte frumoase, indife-
regt de fazele boalel.

Din medicament cel mai indicat totusi rimine — Faudine.
Se fncearcy astizi si tratamentul cu penicilina.
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Profilaxia limfogranulomatozei se obtine cu metodele ce au
fost recomandate contra sifilisului, metoda vpreferata ramanand
aplicarea pomezei lui Metchnikoff modificatd de Gauduchau.

Ve

Herpesuil

Herpesul este o boald ce se iveste pe organeie genvita'.e ale
barbatilor si femeilor, imitdnd sancre moale iar cateodatd si cele
sifilitice. :
Boala este datoritd iritalici pielei si a mucoasei, mai ales
acesteia din urmi, si la birbati se iveste mai d»s in sa~tul hala-
nonreputial pe glan sau preput. atacind cn nredilectie partile mai
fnchise, mai gingase. ale organelor genitale. .

Simptomele herpesului roseaja locului atacat, inflamatie si
usturime. '

Pe fondul ros in cateva ore anare o serie de besicute de di-
ferite mirimi. continand un lichid trnsparent ce devine mai tar-
ziu ga'ben-murdar. -

Daci sediul bhoalci cste pielea, aturei aceste besicute peste
citeva zile se deschid. se usuci si se inchid nelisind nici o urmi
— iar despre confundarea cu vreo boald venericd nu poate [i
nici vorbi.:

Cu totul altfel stau lucrurile dacd herpesu! atacid parlile In-
chise- ale pielei sau muenasa. Din cauza’ umidititii permanente
£i cAdurii precum si a linsei aerului, peretii subtiri  ai bisicilor
se desfac repsde formind o eroziune mici cu margini rosietice,
avird vn fund de culoarea cirnii. ori continind o secretie aroa-
si. Dacd bisicele au fost localizate tna lingd alta, duci deschi-
derea lor ele formeazd o sinouri erpziune unirdn-=e ia um loc,
eroziune de marimi considerabile, f3cangd ca rurtitornl ef s§ trea-
cd prin emotii destul de mari. Eroziurea fiind tratats 4~ amatori
se transformd intr'o ulceratie ce deruteazi diaorosticul.

La unii hernesul apdrand odati ni se mai iveste nicindati
sau rar de tot. fiind consecinta unei iritatii locale. Ta al%ii harre-
sul ivindu-se odatd ia caracter cronic, recidivand la intervale
destul de scurte.

.Herr‘esul e§'te boa'a tineretulni. Nu se intalneste 1a cei hi-
trani apoape niciodatd sau in mod exceptioral de rar.

Ivirea herpesului se datermini prin ménciruri nrea picante
sau baut.'srl alcnplice. Urotritele go~ncacica. mai ales cele cro-
nice cu inflamatia prostatei — pot fi cauza stirilor herpetice,

| Edlnele persoane sunt predispuse la herpes, cinstandnl maj
Gemumes o o 7 0 Pt e ocasi,cand bodl T

! 02 2 recre intei, .

I 1. asupra organismului, decit devine extrem de



plicticos, influenfand asupra psihicului bolnavului n mod destul
de neplacut.

La femei herpesul in majoritatea cazuritor este provocat de
blencragie, sifilis si mestruatic.

Tratamentul herpesului e destul de simplu si poate {f reali-
zat usor prin aplicarea substanielor sicative in prafuri sau po-
mezi.

Aplicarea substantelor antiseptice prea tari nu rumai ci nu
face bine ci din contra face ca herpesul si ia proportii mirin-
du-se in lirg‘me si profunz'me. .

Nitratul de argint si acidul fenic se vor evita. asigurand de-
zinfectia cu acid boric 2% dupd care ¢ bine de aplicat o pemadi
ca ..Dermosan* sau ,Granugen® cari scurteazi cu mult durata
boalei.

E mai greu de realizat profilaxia aceste boale cn toate
aceste unele misuri luate ia timn dan rezultate= bure. Viata re-
gulatdh méanciriri si havturi spirtnsse in cantititi modarate. viata
sexuald normald, fird excese si fira intrebuinfarea exagerati a
medicamentelor profilactice, higizna intimd bine aplicatd 'a or-
pare'or genitale, face ca hernesul sd apard cit se poate de rar,
prevenind astfel recidivarea boaiei, ‘care noate servi si poatd da
intrare microbiior $ancrului moale si sifilisului.
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