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Η Κ Α Τ Α Ρ Γ Η Σ Ι Σ  Τ Η Σ  Μ Α Ι Ε Υ Τ Ι Κ Η Σ
Ύ π ό

Π. Π. Π Α Ν Α Γ Ι Ω Τ Ο Τ  
’Ε κτάκτου Κ αθηγητοϋ  

Διευθυντοϋ Β' Μαιευτικής Κλινικής 
Μαιευτηρίου «Μαρίκα Ήλιάδη»

'Όταν ό Aldous Huxley έφαντάζετο εις 
τον «Γενναϊον Καινούργιον Κόσμον» του 
την παραγωγήν άνθρώπων μέσα σέ Ερ­
γαστήρια, χάνεις δεν θά πίστευε δτι ού­
τε σέ τριάντα χρόνια θά άρχιζε νά παίρ- 
νη σάρκα καί οστά—κατά κυριολεξίαν—ή 
φαντασίωσις τοϋ Άγγλου διανοητικού. 
Έν τούτοις, προ ολίγων μηνών άνεγράφη 
πρώτον εις τάς έφημερίδας καί δεύτερον 
έδημοσιεύθη εις τά επίσημα περιοδικά τό 
κατόρθωμα του Καθηγητοϋ τής Μπολό- 
νιας, τής ’Ιταλίας, Daniele Petrucci, νά 
καλλιεργήση πειραματικώς γονιμοποιηθέν 
άνθρώπινον φάριον μέχρι συμπληρώσεως 
καί τοϋ δευτέρου μηνός τής διαπλάσεώς 
του.

Τό έπισήμως άναγνωρισθέν κατόρθωμα 
αυτό τοϋ ’Ιταλού έπιστήμονος είναι πρά­
γματι καταπληκτικόν καί ανοίγει εύρυτά- 
τους ορίζοντας όχι μόνον εις την Πειραμα­
τικήν Εμβρυολογίαν, άλλά καί εις τήν Βιο­
λογίαν καί Κοινωνιολογίαν τοϋ άνθρώπου, 
μέ ειδικήν έπίπτωσιν είς τήν Μαιευτικήν.

Ά λλ’ ας έξιστορήσωμεν πρωτίστως τά 
πραγματικά γεγονότα.

’Από τοϋ 1880, οπότε τό πρώτον ό 
Schenk έπεχείρησε νά καλλιεργήση γονι- 
μοποιηθέντα ωάρια κονίκλων καί ινδόχοι­
ρων, μόνον τρεις έρευνηταί, οΐ Rock, 
Shettly καί Petrov, ήσχολήθησαν, τά τε­
λευταία μάλιστα έτη, μέ τήν παρακολού­
θησή τής άναπτύξεως in vitro γονιμο- 
ποιηθέντων φαρίων άνθρώπων. Καί έκεΐ-

νοι, δμως, δέν ήδυνήθησαν νά προαγάγουν 
τήν άνάπτυξιν αύτών πέραν ολίγων ήμε- 
ρών, συγκεκριμένως μέχρι τοϋ σταδίου τοϋ 
μοριδίου. *0 Καθηγητής Petrucci υπήρξε 
τυχερώτερος τών ανωτέρω, έχρειάσθη δ­
μως νά καταβάλη πολύ περισσοτέρους κό­
πους καί μέσα. Τά πειράματά του, είς γε- 
νικάς γραμμας, έχουν ως έξης.

Τά φάρια παρελαμβάνοντο εΐτε άπό έ- 
ξαιρεθείσας κατά λαπαροτομίας φοθήκας, 
είτε απο τους ωαγωγούς. Ια σπερματο­
ζωάρια παρελαμβάνοντο άπό τήν επιδι­
δυμίδα, διά παρακεντήσεως, είτε άπό έκ- 
σπερμάτισμα. 'Η συνένωσις τών δύο γεν- 
νητικών κυττάρων έπετυγχάνετο ύπό συν- 
θήκας δσον τό δυνατόν όμοιωτέρας πρός 
τάς φυσιολογικάς. Τό βιολογικόν περιβάλ­
λον, ή βιολογική «κοίτη» είς τήν όποιαν 
θ’ άνεπτύσσετο τό γονιμοποιηθέν φάριον, 
άντεπροσωπεύετο άπό πολύπλοκον συ­
σκευήν έκ μετάλλινων καί πλαστικών στοι­
χείων. Είς αύτήν διωχετεύετο κατά στα­
γόνας πλάσμα ληφθέν άπό αίμα γυναικός 
ευρισκόμενης εις την αρχήν εντελώς της 
εγκυμοσύνης. Ή  κατά σταγόνας ροή τοϋ 
πλάσματος άπεμιμεϊτο τήν ρυθμικήν μι-

\  f  \ « / > ~ \ r  »κραν πιεσιν, την οποίαν ασκεί το αιμα εν­
τός τών τριχοειδών ύπό κατά φύσιν δρους. 
Μικροφωνικός συμπυκνωτής καί ειδικόν 
μανόμετρον έμέτρων τάς σχετικάς πιέσεις, 
δυναμικήν καί στατικήν. 'Έτεροι παρά­
γοντες, δπως θερμοκρασία, πίεσις, γλοιό- 
της, ορμονικά καί πρωτεϊνικά συστατικά
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2 Ή κατάργησις τής Μαιευτικής

του ύγροΰ μέσου καλλιέργειας (πλάσμα­
τος), εύοίσκοντο ύπδ διαρκή έλεγχον. ’Ε­
πίσης, έλήφθησαν ύπ’ οψιν αί άντιγονικαί 
ιδιότητες του ύπό διάπλασιν εμβρύου, ό­
πως καί ή έλλειψις ειδικών συνθηκών, σχε­
τικών μέ την αίματικήν καί λεμφικήν κυ­
κλοφορίαν καί τάς νευρικάς καί μηχανικάς 
συναφείας. Τδ γονιμοποιηθέν ωάριον έτο- 
ποθετεΐτο μεταξύ δύο δίσκων έκ δέρματος 
δορκάδος λεπτοτάτου, δυναμένου νά παρα- 
στήση την θέσιν έμφωλεασμοϋ του ωαρίου 
εις τδ γνήσιον ένδομήτριον.

Μετά τήν τοποθέτησιν του ωαρίου, ό­
πως ελαμβάνετο άπδ τδ ωοθυλάκιον, εις 
τήν ως άνω κοίτην, τοϋτο έπλύνετο μέ φυ- 
σιολογικδν δρρδν περιέχοντα ύαλουρονι- 
δάσην, κατόπιν δέ έναπετίθεντο είς τήν κοί­
την τα σπερματοζωάρια. 'Η γονιμοποίησις 
έλάμβανε χώραν ώς είναι ήδη γνωστόν άπδ 
τάς κλασσικάς παρατηρήσεις τών έμβρυο- 
λόγων. Μετά τήν συνένωσιν τής κεφαλής 
του σπερματοζωαρίου πρδς τδν πυρήνα τοϋ 
φαρίου, ήρχιζεν ή κατάτμησις τοϋ ζυγώ- 
του. Κατά τδ τέλος τής πρώτης άπδ τής 
γονιμοποιήσεως έβδομάδος συνέβαινεν ή 
μετάβασις άπδ τοϋ σταδίου τοϋ μοριδίου 
πρδς τδ στάδιον τοϋ βλαστιδίου. Τδ βλα- 
στίδιον άτο εμφανές ότι συνίστατο άπδ τήν 
έμβρυοβλάστην καί τήν τροφοβλάστην. 
Εις τδ σημεΐον τοϋτο τδ βλαστικδν κυστί- 
διον δημιουργεί προβολάς κυττάοων, αί δ- 
ποϊαι άντιστοιχοϋν είς τάς καταβολάς τών 
λαχνών τοϋ πλακοϋντος. Κατά τδ τέλος 
τής δευτέρας έβδομάδος έσχηματίζετο δ 
εμβρυϊκός δίσκος, είς εν σημεΐον τοϋ ο­
ποίου διεκρίνετο ή πρώτη καταβολή τοϋ 
αιμοφόρου συστήματος. ’Εντός τοϋ έμβρυ- 
ικοϋ δίσκου, κατά τήν 20ήν ήμέραν, παρε- 
τηροϋντο αί καταβολαί τοϋ νευρικοϋ σω- 
λήνος, τοϋ εντέρου καί τοϋ εγκαρσίου δια­
φράγματος. Κατά τάς άρχάς τής τετάρτης 
έβδομάδος ήοχιζεν δ σχηματισμός τών σω- 
μιτών, είς τδ όψιμον δέ στάδιον τούτου 
παρετηροϋντο σαφώς τδ στομόδαιον, τδ 
αορτικόν τόξον, ή θωρακική άοοτή, ή πε- 
ρικαοδιακή κοιλότης καί τδ εγκάρσιον διά­
φραγμα. Μέ τήν αύτήν τεχνικήν καί λεπτο­
μερή παοατήρησιν κατέστη δυνατή ή πα­
ρακολούθησή τής διαπλάσεως τοϋ ανθρω­

πίνου εμβρύου είς έξωσωματικήν καλλιέρ­
γειαν καθ’ όλα τά στάδιά του μέχρι καί τής 
58ης ήμέρας, μεθ’ ήν, διά λόγους τεχνικούς 
καί άλλους, ανεξαρτήτους τής θελήσεώς 
του, δ Καθηγητής Petrucci διέκοψε τά 
πειράματά του.

Είναι φανερόν πόσην σημασίαν έχουν τά 
πειράματα αύτά. ’Εμπλέκονται είς τάς συν­
έπειας των: ή Περιγραφική καί Δυναμική 
’Εμβρυολογία, καθ’ δ μέτρον γίνεται δυ­
νατή ή λεπτολόγος παρακολούθησις τών 
σταδίων τής Μορφογενέσεως· ή Χημική 
καί Φυσικοχημική ’Εμβρυολογία, άφοΰ θά 
είναι δυνατή ή τροποποίησις κατά βούλη- 
σιν τής εμβρυϊκής διαπλάσεως διά τής πα­
ρεμβολής όρων τοϋ περιβάλλοντος· ή Γε­
νετική, διότι θά γίνη προσφορωτέρα ή με­
λέτη τής χρωματοσωματικής δράσεως· ή 
Παθολογική Μοροογένεσις καί Τερατολο­
γία, έφ’ όσον θά έξομαλυνθή ή παρακολού- 
θησις τής σχέσεως ώρισμένων παραγόντων 
πρδς τάς έκτοοπάς τής διαπλάσεως τοϋ 
εμβρύου, ή Έμβρυϊατρική καί ακόμη ή 
Έξελιξεολογία, διά τής διαγραφομένης 
δυνατότητος έπιδράσεως όρων τοϋ περι­
βάλλοντος πρδς άνοδικωτέραν διαβάθμισιν 
τοϋ ύπδ άνάπτυξιν όντος.

’Επί πλέον, όμως, τών άνωτέρω ασφαλώς 
θά υπάρξουν καί άλλαι συνέπειαι τών έπι-

Ή  συσκευή τής άναπτύξεως Ανθρωπίνου έμβρύου 
in  v itro  (Κ αθηγητής P e t r u c c i ) .
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ΑΠΟ ΤΗΝ ΑΝΑΠΤΤΞΙΝ ΑΝΘΡΩΠΙΝΟΥ ΕΜΒΡΤΟΥ IN VITRO 
(ΚΑΘΗΓΗΤΗΣ PETRUCCI)

"Εναρξις της κατατμήσεως τον ζυγώτον.

Τελείωσις τής πρώτης κατατμήσεω ς τοϋ ζνγώτου.

Σ χηματισμός τοϋ εμβρυϊκόν δίσκου  
κατά, τήν δευτέραν έβδομάδα.

Τό ίμβρυον κατά  τόν δεύτερον μήνα.

τυχών πειραμάτων του Petrucci, έφ’ δσον 
ταϋτα θά προαχθώσιν έτι περαιτέρω μέχρι 
τής δυνατότητος πλήρους άναπτύξεως αν­
θρωπίνου οργανισμού ύπό έργαστηριακάς 
συνθήκας, δηλαδή άσχέτως προς μητρικήν 
«κοίτην». Μία των τοιούτων συνεπειών εις 
τό άπώτερον, έστω, μέλλον, άλλ’ άσφαλέ- 
στατα, θά είναι ή παρεμβολή τοϋ Κράτους 
εις την ποσοτικήν και ποιοτικήν ρυυμισιν 
τών άτόμων πού θ’ άποτελέσουν τόν πλη­
θυσμόν του. 'Ο Πλάτων ώνειρεύθη εις τήν 
«Πολιτείαν» του τήν διευθυνομένην ανα­
παραγωγήν τών άτόμων της, άλλ’ έξ έπι-

λεγμένων γεννητόρων. 'Ο Petrucci άνοί- 
γει άλλας προοπτικάς, καί άφήνομεν εις 
τόν καθένα νά τάς σκεφθή. Έτέρα συνέ­
πεια, λίαν συναφής αυτή προς το ιοικον μας 
έπάγγελμα, είναι ή κατάργησις της Μαι­
ευτικής. Οΐ περισσότεροί μας θά έπίστευον 
μέχρι προ ολίγου—ίσως πιστεύουν και ση- 
μερον—δτι καί αν δλαι αί ειδικότητες τής 
’Ιατρικής έξηφανίζοντο βαθμηδόν ώς έκ 
τών έπιστημονικών προόδων, ή Μαιευτική 
δεν θά έπαυε νά ύφίσταται, ύπό βελτιω- 
μένην ΐσως όργάνωσιν, άλλά βασικώς ό­
μοια προς τήν έκπαλαι άσκουμένην. Λοι­
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πόν: ό Καθηγητής Petrucci μας καταργεί! 
’Έφθασε την άνάπτυξιν του άνθρωπίνου 
εμβρύου μέχρι του τέλους του δευτέρου μη­
νάς. Εις την θερμοκοιτίδα, μέ δξυγόνον, 
αϊμα, άντιβιοτικά, όρμόνας, έπιζοϋν ήδη 
νεογνά τοϋ 6ου μηνάς, μέ ποσοστύν αύξα- 
νόμενον σύν τω χρόνω. 'Η άπόστασις με­
ταξύ τοϋ εμβρύου τοϋ Petrucci και των 
έπιζώντων σήμερον πρωίμων είναι περί­
που 4 μήνες. Καί τά πειράματα του Ι τα ­
λού Καθηγητοΰ μόλις είναι χθεσινά. Μέ 
την πρόοδον τής τεχνικής, κυρίως, πόσον 
χρόνον θ’ άπαιτήση ή γεφύρωσις αυτής τής 
άποστάσεως; Μη λησμονώμεν ότι ό Κα­
θηγητής τής Bologna έ σ τ α μ ά τ η σ ε  
τά πειράματά του υποχρεωθείς ύπο παρα­

γόντων X—δέν έ'φθασε εις τεχνικόν άπρο- 
χώρητον. Αΰριον, άνεπηρέαστοι Σκανδινα- 
βοί, ’Ινδοί ή Νοτιοαφρικανοί βιολόγοι θά 
άποτολμήσουν περαιτέρω προέλασιν. Το 
χάσμα θά γεφυρωθή. Ή  ώρα των ’Εργο­
στασίων Παραγωγής ’Ανθρώπων θά εχη 
σημάνει. Χαίρετε, Μαιευτήρες! ’Ίσως νά 
σπεύσωμεν τότε νά άλλάξωμεν ειδικότητα, 
όπως οί Άφροδισιολόγοι μετά την άνα- 
κάλυψιν τής πενικιλλίνης. "Ισως χρειασθή 
νά άποκτήσωμεν τήν Ειδικότητα τοϋ Συμ­
βούλου τής ΜαταιωθείσηςΜητρότητος ή τής 
Νέας Οικογένειας ή κάποιαν άλλην σχετι­
κήν τοιαύτην. ’Αλλά σέ λίγο θά έχωμεν 
περάσει εις τήν Ιστορίαν ώς παραστάται 
τής τικτούσης γυναικός.

'Ο μάς Μαιών α ΐτ ινες μετεξεπαιδεΰθησαν εις το  Μ αιευτήριον «Α λεξάνδρα», φωτογραφούμεναι 
μ ετά  τοϋ  Έ πιμελητοϋ κ. Ά ραβαντινοϋ κα ϊ Π ροϊσταμένων τοϋ Μ αιευτηρίου <<"Αλεξάνδρα».
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Λ Γ Γ Ε Λ Ο Ϊ  Σ Τ Ν Ο Δ Ι Ν Ο Τ  
(Μαιευτηρίου « ’Αλεξάνδρα»)

Το θέμα τής προηγηθείσης καισαρικής* 
τομής σήμερον, λόγφ τής εύρύνσεως των 
ενδείξεων τής πρώτης καισαρικής τομής 
καί τής αύξήσεως, ώς εκ τούτου, του αρι­
θμού των καισαρικών τομών, έχει κατα- 
στή λίαν επίκαιρον.

Κατά τά τελευταία έτη, ώς γνωστόν, 
προσετέθησαν καί νέαι ενδείξεις καισα­
ρικής τομής, ώς ή αδράνεια, ή ίσχιακή 
προβολή (πρωτοτόκος), ή παράτασις κυή- 
σεως, ή άλλοίωσις τών παλμών τού εμ­
βρύου, ή πρόπτωσις όμφαλίδος κτλ.

Εις τό Μαιευτήριον «Αλεξάνδρα» επί 
32.929 τοκετών έγένοντο 1.908 καισαρικαί 
τομαί, ήτοι ή συχνότης τής καισαρικής 
τομής άνήλθεν είς 5,8%. Έκ τών 1.908 
καισαρικών τομών, είς 338, ήτοι είς πο- 
σοστόν 17,7%, έπανελήφθη ή καισαρική 
τομή λόγφ τής προηγηθείσης τοιαύτης.

Έάν κατατάξωμεν κατά σειράν συχνό- 
τητος τάς ένδείξεις τής καισαρικής το­
μής, παρατηροϋμεν ότι τό μεγαλύτε- 
ρον ποσοστόν έμφανίζει ή δυσαναλογία 
(29,8%), άκολουθεΐ δε ή προηγηθεϊσα 
καισαρική τομή (17,7%). Έκ τών ώς άνω 
προκύπτει ή σπουδαιότης ή οποία άποδί- 
δεται είς τήν προηγηθεϊσαν καισαρικήν 
τομήν, έν σχέσει πρός μελλοντικήν κύη- 
σιν καί ίδίςι τοκετόν.

Τά προβλήματα τά όποια άντιμετωπίζει 
έν τή καθ’ ήμέραν πράξει τόσον ό ιατρός 
όσον καί ή μαία είναι ποικίλα καί πολύ­
πλοκα, σχετιζόμενα μέ τήν άνθεκτικό- 
τητα τής ουλής τής μήτρας. Ή  έξέλιξις 
τού έπομένου τοκετού επί προηγηθείσης 
καισαρικής τομής, έάν ή έπίτοκος άφεθή

άνευ βοήθειας, έχει δύο πιθανότητας: 
είτε τήν αύτόματον άποπεράτωσιν τού το­
κετού διά τής κολπικής όδοΰ, είτε τήν ρή- 
ξιν τής μήτρας καί τον θάνατον τής έπι- 
τόκου. Ώς έκ τούτου, καθίσταται προφα­
νής ή κολοσσιαία σημασία τήν όποιαν 
έχει ή έκτίμησις τής άνθεκτικότητος τής 
ουλής τής μήτρας. Είναι περιττόν, βεβαί­
ως, νά τονισθή ότι, άν ύπάρχη μαιευτική 
έπιπλοκή άσχετος πρός τήν προηγηθεΐ- 
σαν καισαρικήν τομήν, π.χ. έγκάρσιον 
σχήμα, προδρομικός πλακοΰς κτλ., ή και­
σαρική τομή δέον όπως έπαναληφθή, λόγφ 
τής άνωτέρω έπιπλοκής.

Ή  άνθεκτικότης τής μητρικής ουλής 
έξαρτάται άπό σειράν παραγόντων, οί 
σπουδαιότεροι τών όποιων είναι οί κά­
τωθι:

α) Ή  ενδειζις τής προηγηθείσης καισα­
ρικής τομής. Έάν ή ένδειξις ήτο δυσανα­
λογία, είναι σχεδόν βέβαιον ότι θά έπα­
ναληφθή ή καισαρική τομή. Είς μελέτην 
γενομένην ύπό τού Καθηγητοΰ Ν. Λού­
ρου καί τών συνεργατών του Π. Γάβαρη 
καί Ν. Μπαρροΰ,1 έμφαίνεται ότι είς πο­
σοστόν 79,4% έπανελήφθη ή καισαρική 
τομή καί είς ποσοστόν 15,1% έλαβε χώραν 
ρήξις μήτρας, ώστε, συνολικώς, είς πο­
σοστόν 94,6 % ό τοκετός άπεπερατώθη διά 
λαπαροτομίας, καί μόνον είς ποσοστόν

1. Λούρου Ν., Γάβαρη Π. καί Μπαρροΰ Ν.: 
«Ή  κλινική έκτίμησις τής άνθεκτικότητος τής 
ούλής έπί κυήσεως κατόπιν προηγηθείσης και­
σαρικής τομής», ‘Αρχεία Μ αιευτικής Γυναικολο­
γίας εν Έλλάδι, τόμος 6ος, τεΰχος 4ον, ’Οκτώ­
βριος 1957.
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5,4% διά τής κολπικής όδοΰ. Έάν, βεβαί­
ως, ή ένδειξις τής προηγηθείσης καισα­
ρικής τομής ήτο άλλη, εκτός τής δυσανα- 
λογίας, όπως π.χ. προδρομικός πλακοΰς, 
άδράνεια κτλ., τότε υπάρχουν πιθανότη­
τες έξελίξεως του τοκετού διά τής κολπι­
κής όδοΰ.

β) Μετεγχειρητική πορεία. Εμπύρετος 
μετεγχειρητική πορεία προηγηθείσης και­
σαρικής τομής, συνοδευομένη ένίοτε υ­
πό διαπυήσεων τοΰ κοιλιακού τραύματος, 
περιτοναϊκών φαινομένων, είναι ένδεχό- 
μενον ν ’ άποτελή γενικωτέραν έκδήλωσιν 
μετεγχειρητικής λοιμώξεως, ή οποία δυ­
νατόν νά έπεκτείνεται καί εις τό σημεΐον 
τής τομής τής μήτρας, παρακωλύουσα 
τήν ομαλήν έπούλωσιν τού τραύματος ταύ- 
της. ’Ανώμαλος, ως έκ τούτου, ουλή τών 
κοιλιακών τοιχωμάτων δυνατόν νά ύπο- 
κρύπτη καί κακήν έπούλωσιν τού μητρικού 
τραύματος, ενώ, άντιθέτως, καί ή πλέον 
βαρεία μετεγχειρητική λοίμωξις δεν προ­
ϋποθέτει πάντοτε καί κακήν έπούλωσιν 
τοΰ τραύματος.

γ) Τό διαρρεΰσαν χρονικόν διάστημα από 
τής προηγηθείσης καισαρικής τομής. Έκ 
τής άνωτέρω μνημονευθείσης στατιστι­
κής τοΰ Καθηγητοΰ Ν. Λούρου καί τών 
συνεργατών του προκύπτει ότι όταν τό 
διαρρεΰσαν χρονικόν διάστημα άπό τής 
προηγηθείσης καισαρικής τομής είναι 
όλιγώτερον τών δύο έτών, τό ποσοστόν 
τών ρήξεων άνέρχεται είς 27% περίπου, 
ένώ, άντιθέτως, όταν τούτο υπερβαίνη 
τήν διετίαν, τό ποσοστόν περιορίζεται 
είς 4%.

δ) Εις ποιον σημεΐον τής έξελίξεως τοΰ 
τοκετού έγένετο ή πρώτη καισαρική τομή. 
Έκ στατιστικών δεδομένων προκύπτει 
ότι όταν ή πρώτη καισαρική τομή έγέ­
νετο κατόπιν μακρας δοκιμασίας τοκετοΰ 
ή μέ μεγάλην διαστολήν τοΰ τραχηλικού 
στομίου, ή άνθεκτικότης τής ούλής είναι 
λίαν ήλαττωμένη.

ε) Ό  αριθμός τών τόκων, ώς καί ή ηλι­
κία τής επιτόκου. Δέν φαίνεται νά παί­
ζουν σπουδαΐον ρόλον ώς προς τήν άνθε- 
κτικότητα τής ούλής.

ς) Τό είδος τής καισαρικής τομής. 'Ως 
γνωστόν, ή τομή τής μήτρας σήμερον έ- 
φαρμόζεται είς τό κατώτερον άδρανές 
τμήμα, είτε καθέτως είτε έγκαρσίως, διό­
τι τοΰτο, ώς μή συστελλόμενον, έπιτρέπει 
τήν καλυτέραν έπούλωσιν. Ή  έγκαρσία 
τομή, ώς άκολουθοΰσα φοράν παράλλη­
λον προς τάς μυϊκάς ΐνας, έπιτρέπει τήν 
καλυτέραν άνατομικήν άποκατάστασιν, 
άν καί τό τοιοΰτον άμφισβητεΐται υπό 
τινων συγγραφέων. Έν τή ήμετέρα Κλι­
νική έκτελοΰμεν τήν χαμηλήν κάθετον 
διαπεριτοναϊκήν καισαρικήν τομήν, ήτις 
έχει τό μεγάλον πλεονέκτημα τής άπλό- 
τητος έγχειρήσεως καί τής, ώς έκ τούτου, 
δυνατότητος έφαρμογής της ύπό όσον τό 
δυνατόν μεγαλυτέρου άριθμοΰ ιατρών. 
Παλαιότερον έφηρμόζετο ή κλασσική 
καισαρική τομή, καθ’ ήν ή τομή έγένετο 
κατά τον πυθμένα τής μήτρας. Ή  ώς άνω 
τομή είχε τό μειονέκτημα τής κακής έπου- 
λώσεως, λόγω τής συνεχούς συστολής τοΰ 
άνωτέρω τμήματος τής μήτρας. ’Αποτέ­
λεσμα τούτου ήτο καί τό μεγαλύτερον 
ποσοστόν ρήξεων τό σημειούμενον έν τή 
βιβλιογραφία, όχι μόνον κατά τον τοκε­
τόν άλλά καί κατά τήν διάρκειαν τών τε­
λευταίων μηνών τής έπομένης κυήσεως.

ζ) 'Ο τρόπος συρραφής καί ό χειρουρ­
γός. Ό  παράγων ούτος είναι έξαιρετικά 
σημαντικός, καθ’ όσον ή καλή έγχειρη- 
τική τεχνική καί δεξιοτεχνία δυνατόν νά 
συντελέσουν τά μέγιστα είς τήν όμαλήν 
έπούλωσιν.

ΚΡΙΤΗΡΙΑ ΑΝΘΕΚΤΙΚΟΤΗΤΟΣ 
ΤΗΣ ΟΥΛΗΣ

Τό μεγάλο πρόβλημα τής προηγηθείσης 
καισαρικής τομής συνίσταται είς τήν ά- 
πόφασιν κατά τόν έπόμενον τοκετόν τής 
έπαναλήψεως τής καισαρικής τομής ή 
τής διεξαγωγής κολπικού τοκετοΰ. Είς 
τήν άνωτέρω άπόφασιν θά καταλήξωμεν 
άφοΰ λάβωμεν 6π’ δψιν μας ώρισμένα κλι­
νικά σημεία έχοντα ιδιαιτέραν διαγνω­
στικήν σημασίαν, έξαρτώμενα έκ τής άν- 
θεκτικότητος τής ούλής, τά κυριώτερα 
τών όποιων θεωροΰμεν τά έξής:
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α) Ή  ευαισθησία τής κοιλιακής ουλής. 
Ή  ευαισθησία αυτή τής ουλής έκ τής 
προηγηθείσης καισαρικής τομής, κατά 
τό τέρμα τής κυήσεως ή κατά τήν έναρξιν 
τοϋ τοκετού, άποτελεϊ τό σπουδαιότερον 
κριτή ριον έπαναλήψεως τής καισαρικής 
τομής, καθ’ όσον ύποδηλοΐ, ώς έπΐ τό 
πλεΐστον, υπερβολικήν λέπτυνσιν τοΰ 
κατωτέρου τμήματος τής μήτρας ή καί 
συντελεσθεΐσαν ήδη ρήξιν, καλυπτομέ- 
νην υπό συμφύσεων.

β) ’Ανωμαλία τραχήλου. Οίαδήποτε ά- 
νωμαλία τραχήλου κατά τήν διαστολήν, 
έκδηλουμένη απλώς είτε δι’ έπιβραδύν- 
σεως αυτής είτε ώς άκαμψία καί οίδημα, 
άποτελεϊ κριτή ριον υφισταμένων ανατο­
μικών καί λειτουργικών άνωμαλιών τοϋ 
κατωτέρου τμήματος τοΰ φέροντος τήν 
ούλήν.

γ) Ή  μή έμπέδωσις τής προβαλλούσης 
μοίρας. Ή  μή ταχεία έμπέδωσις τής προ­
βαλλούσης μοίρας υποδηλοΐ είτε δυσα- 
ναλογίαν είτε άνωμαλίαν τοΰ τραχήλου, 
περί ής ό λόγος άνωτέρω.

δ) ’Αρρυθμία των ώδίνων. Διαταραχή 
ώς προς τήν περιοδικότητα, διάρκειαν 
καί έντασιν τών ώδίνων δυνατόν νά ύπο- 
δηλοΐ έκδήλωσιν έλαττώσεως τής άντο- 
χής τοΰ κατωτέρου τμήματος τής μήτρας. 
Ή  άνωτέρω διαταραχή εμφανίζεται συν­
ήθως περί τό τέλος τής διαστολής. Έκ 
τών άνωτέρω έμφαίνεται ότι ό κολπικός 
τοκετός θά έπιτραπή μόνον έφ’ όσον δέν 
ύπάρχει ούδεμία ευαισθησία τής ούλής, 
ή προβάλλουσα μοίρα έμπεδωθή τάχιστα, 
ή διαστολή έξελιχθή ταχέως καί αί ώδι­
νες έξακολουθήσουν ρυθμικαί μέχρι τοΰ 
πέρατος τοΰ τοκετοΰ.

Οίαδήποτε π α ρ ά τ α σ ι ς τ ο ϋ  τ ο κ ε ­
τ ο ΰ ,  όφειλομένη εις ένα έκ τών άνωτέ­
ρω παραγόντων, οφείλει, λόγφ τοΰ φόβου 
τής ρήξεως τής μήτρας, νά όδηγήση είς 
έπανάληψιν τής καισαρικής τομής.

Κατά τον κολπικόν τοκετόν άποφεύγε- 
ται, κατά τό δυνατόν, ή έξώθησις, άποπε- 
ρατοΰται δέ οδτος συνήθως δι’ έμβρυουλ- 
κίας. Μετά τήν έξαγωγήν τοΰ έμβρύου 
ακολουθεί δακτυλική άποκόλλησις και 
έλεγχος τής άκεραιότητος τής μήτρας.

ΡΗΞ1Σ ΜΗΤΡΑΣ ΜΕΤΑ ΠΡΟΗΓΗΘΕΙΣΑΝ 
ΚΑΙΣΑΡΙΚΗΝ ΤΟΜΗΝ

Έάν δέν ληφθοΰν ύπ’ δψιν οί άνωτέρω 
παράγοντες, θά λάβη χώραν, ώς είναι έ- 
πόμενον, ρήξις μήτρας μέ όλα τά έπακό- 
λουθα αυτής. Ή  ρήξις δυνατόν νά είναι 
άτελής (μέχρι τοΰ όρρογόνου) ή τελεία 
(άφορώσα καί τόν όρρογόνον τής μήτρας). 
Αΰτη λαμβάνει χώραν συνήθως κατά μή­
κος τής προηγουμένης τομής, έμφανίζει 
χείλη ομαλά, δυνατόν δέ ένίοτε νά έπε- 
κτείνεται καί είς τά παραμήτρια.

Τά συμπτώματα τής ρήξεως κατόπιν 
προηγηθείσης καισαρικής τομής σπα- 
νίως ομοιάζουν μέ τά κλασσικά συμπτώ­
ματα ρήξεως μήτρας άνευ προηγηθείσης 
καισαρικής τομής (οξύ αϊφνίδιον άλγος, 
μικρός συχνός σφυγμός, ώχρότης, ψυ­
χροί ιδρώτες κτλ.). Τά συμπτώματα ταΰτα 
είναι συνήθως άβληχρά καί άτυπα, λό­
γω τοΰ γεγονότος ότι ή ρήξις μήτρας μετά 
προηγηθεϊσαν καισαρικήν τομήν καλύ­
πτεται συνήθως υπό συμφύσεων, λαμβά­
νει δέ χώραν, ώς καί άνωτέρω έλέχθη, 
κατά μήκος τής ούλής καί δέν ύπάρχει, 
ώς έκ τούτου, σημαντική έσωτερική αι­
μορραγία.

Ή  ευαισθησία τής ούλής ύποδηλοϊ, ώς 
έπί τό πλεΐστον, άτελή ρήξιν ή έπικειμέ- 
νην τοιαύτην. Άλλοίωσις τών παλμών 
τοΰ έμβρύου μετά εύαισθησίας ούλής εί­
ναι λίαν ύποπτα σημεία ρήξεως. Διάχυτον 
άλγος καθ’ δλην τήν κοιλίαν, μετά ή άνευ 
έπηρεασμοΰ τοΰ σφυγμοΰ, δέον νά θεω- 
ρήται ώς βέβαιον σημεΐον ρήξεως. ’Αλ­
λαγή τοΰ σχήματος τής μήτρας λαμβάνει 
χώραν έπί τών περιπτώσεων τής ρήξεως 
τής μήτρας καθ’ &ς δέν ύπάρχουν συμφύ­
σεις.

Σπανίως ή ρήξις έπεκτείνεται καί είς τά 
παραμήτρια, οπότε, έάν άφορά καί τά με­
γάλα άγγεΐα, δυνατόν νά έπακολουθήσουν 
θορυβώδη φαινόμενα έσωτερικής αιμορ­
ραγίας καί έπηρεασμός τοΰ σφυγμοΰ.

ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΡΗΞΕΩΣ ΜΗΤΡΑΣ ΜΕΤΑ 
ΠΡΟΗΓΗΘΕΙΣΑΝ ΚΑΙΣΑΡΙΚΗΝ ΤΟΜΗΝ
Αΰτη είναι πάντοτε έγχειρητική. Κατά 
τήν λαπαροτομίαν διαπιστοΰται έάν πρό­
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κειται περί ατελούς ή συμπεπληρωμένης 
ρήξεως. Ενίοτε άνευρίσκεται τό έμβρυον 
ή καί ό πλακοϋς έντός τής περιτοναϊκής 
κοιλότητος.

Μετά τήν έξαγωγήν τοϋ εμβρύου καί 
των έξαρτημάτων του, εάν μέν τά χείλη 
τής ρήξεως είναι όμαλά, συρράπτονται 
κατά τον συνήθη τρόπον, έάν δέ είναι ά- 
νώμαλα ή καί έπεκτείνωνται είς τά παρα­
μήτρια, υπάρχουν δέ καί αιματώματα, έκ- 
τελεϊται όλική έξαίρεσις τής μήτρας.

ΣΤΑΤΙΣΤΙΚΑ ΑΕΔΟΜΕΝΑ

Έκ τών 575 προηγηθεισών καισαρικών 
τομών κατά τό διάστημα τής πενταετίας 
1955-1959 είς τό Μαιευτήριον «Α λεξάν­
δρα», είς τάς 180 (31,4%) ό τοκετός έξει- 
λίχθη φυσιολογικώς, είς τάς 338 (58,7%) 
ό τοκετός έξειλίχθη διά καισαρικής το­
μής, καί είς 57 (9,9%) έλαβε χώραν ρήξις 
μήτρας. Έκ τών 57 τελευταίων περιπτώ­
σεων, είς τάς52(73,7%) έγένετο συρραφή 
καί είς τάς 15 (26,3%) όλική έξαίρεσις 
τής μήτρας. Έπί τών 15 τούτων περιπτώ­
σεων, καθ’ &ς έγένετο όλική ύστερεκτο- 
μία, ή ρήξις έλαβε χώραν έκτος τοϋ Μαι­
ευτηρίου, μεταξύ δέ τούτων υπήρξαν καί 
3 περιπτώσεις μητρικών θανάτων, ώστε 
τό ποσοστόν τών μητρικών θανάτων έπί 
τών 57 ρήξεων μήτρας κατόπιν προηγη- 
θείσης καισαρικής τομής άνήλθεν είς 
5%. Συνολικώς, έπί τών 575 περιπτώσεων 
προηγηθείσης καισαρικής τομής ύπήρ- 
ξαν 4 θάνατοι, ήτοι 3 κατόπιν ρήξεως μή­
τρας καί 1 λόγφ περιτονίτιδος, ώστε τό 
ποσοστόν τής μητρικής θνησιμότητος

άνήλθεν είς 0,7%, τό δέ ποσοστόν τής 
έμβρυϊκής τοιαύτης είς 3,7%. Τό άντίστοι- 
χον ποσοστόν τής μητρικής θνησιμότη­
τος κατά τήν ιδίαν πενταετίαν, έπί 32.929 
τοκετών, άνήλθεν είς 0,13 %, τής δέ έμβρυϊ- 
κής είς 0,88%.1

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

Έκ τών άνωτέρω προκύπτει ή άνάγκη τής 
στενής παρακολουθήσεως τής έπιτόκου 
ή όποια έχει ύποστή καισαρικήν τομήν, 
τόσον ύπό τοϋ ίατροϋ όσον καί ύπό τής 
μαίας, καί δή κατά τούς τελευταίους μή­
νας τής κυήσεως καί κατά τόν τοκετόν. 
Ή  παρακολούθησις κατά τήν διάρκειαν 
τής κυήσεως όφείλει νά γίνη πλησίον χει­
ρουργικών κέντρων, είς τά όποια νά δύ- 
ναται νά διακομισθή ή έπίτοκος οίανδή- 
ποτε στιγμήν ήθελε παραστή άνάγκη, λό­
γω υποψίας ρήξεως τής μήτρας ή λόγφ 
συντελεσθείσης τοιαύτης. Τινές έκ τών 
περιστάσεων δέον όπως διακομίζωνται, 
καί άπό τοϋ ογδόου είσέτι μηνός τής κυή­
σεως, είς μεγαλύτερα κέντρα προς παρα­
κολούθηση».

Έν πόση περιπτώσει, ό τοκετός όφείλει 
νά διεξάγεται είς μεγάλα χειρουργικά 
κέντρα, διαθέτοντα τράπεζαν αίματος, 
σύγχρονον νάρκωσιν καί έν γένει άρτίαν 
χειρουργικήν όργάνωσιν, ούδέποτε δέ 
ν’ άναλαμβάνεται ύπό τοϋ ίατροϋ ή τής 
μαίας είς τήν οίκίαν τής έπιτόκου.

1. Τό ποσοστόν τοΟτο άφορα είς τήν διορθω- 
μένην έμβρυϊκήν θνησιμότητα, τής έν γένει έμ- 
βρυϊκής θνησιμότητος οΰσης 2,75%.
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Ύπό
ΑΝΔΡΕΑ Κ. ΟΙΚΟΝΟΜΙΔΗ 

Ίατροϋ-Έπιμελητοϋ "Εδρας Κοινωνικής 'Υγιεινής 
Υγειονομικής Σχολής ’Αθηνών

’Έ κ θ ε σ ι ς  β ρ έ φ ο υ ς  λέγεται ή έγκα- 
τάλειψ ις τούτου, συνήθως ύπό τής μητρός, 
οπουδήποτε, και ή άμεσος αποχωρησις του 
έγκαταλείψαντος τοΰτο, χωρίς νά περιμένη 
νά ίδή το τέλος του. 'Η έκθεσις τιμωρείται 

ασει του νομού απο ολα τα κράτη με φυ- 
λάκισιν, την όποιαν όμως ή έκθέσασα μή- 
τηρ,έάν συλληφθή, δύναται νά την έκτίση 
εις τδ Βρεφοκομεΐον ίνα θηλάζη τό βρέφος 
της, εαν δε εχη περίσσευμα γαλακτος να 
θηλάζη καί άλλα του Βρεφοκομείου θηλά- 
ζοντα βρέφη.

Ά  π  ό θ ε σ ι ς βρέφους είναι ή έγκατά- 
λειψις τούτου οπουδήποτε, συνήθως εις τό 
Βρεφοκομεΐον ή τό προαύλιον τής εκκλη­
σίας, άλλα μέ ενδιαφέρον του μεταφέρόντος, 
έκδηλούμενον μέ άναμονήν του καί παρα­
κολούθησή έως ότου ίδή τό τέλος του, τό 
όποιον είναι συνήθως ή ύπό άλλων παρα­
λαβή του. Καί ή άπόθεσις τιμωρείται, όπως 
καί ή έκθεσις, μέ μικροτέρας όμως ποινάς, 
καί μέ ύποχρέωσιν τής μητρός όπως έκτίση 
την ποινήν αυτής εις τό Βρεφοκομεΐον διά 
τούς ίδιους λόγους, έάν βεβαίως συλληφθή.
Περίθαλψις των βρεφών πού άπεχωρίσθη-

σαν τής μητρός των
Εις την άρχαιότητα, τά έγκαταλειπό- 

μενα βρέφη έτοποθετοΰντο εις τροφούς, αί 
όποΐαι ήσαν έλάχισται. Έν Γαλλία, κατά 
τόν 13ον αιώνα, ήρχισαν βαθμιαίως νά δί- 
δωνται εις τροφούς, κατά δέ τό 1874 έθε- 
σπίσθη ύπό του Ρουσσώ ό πρώτος νόμος 
δ όποιος ώργάνωσε έν Γαλλία την έπίβλε-

* Συνέχεια in  τοΰ  προηγουμένου τεύχους.

ψιν τής τοποθετήσεως των βρεφών εις τρο­
φούς.

Εις τήν 'Ελλάδα, ή συστηματική προστα- 
σια της μητρότητος και της παιδικής ηλι­
κίας ήρχισε διά τοΰ Ν.Δ. τής 14ης ’Απρι­
λίου 1926 περί προστασίας τοΰ θηλάζοντος 
βρέφους. Τό Διάταγμα τοΰτο εις τό ’Ά  ρ- 
θ ρ ο ν Ιον λέγει τά εξής: Παν παιδίον η­
λικίας μέχρι 2 έτών καί ή θηλάζουσα αυτό 
μήτηρ, εφ οσον ή τελευταία αυτή στερεί­
ται άποδεδειγμένως των μέσων συντηρή-

3 ~ / Λ  ~σεως αυτής, τιυεται υπο την προστασίαν του 
Κράτους.

’Ά  ρ θ ρ ο ν 2ον. 'Η προστασία αυτή δι­
ευθύνεται ύπό Επιτροπής άποτελουμένης 
έν Άθήναις μέν καί Πειραιεΐ από τόν Δι­
ευθυντήν τής 'Υγιεινής, τόν άρμόδιον Τμη- 
ματάρχην 'Υγιεινής, άπό τόν αντιπρόσω­
πον τής Μητροπόλεως, άπό τόν Διευθυν­
τήν τής ’Αστυνομίας καί άπό άντιπρόσω- 
πον τοΰ Δήμου. Εις τάς έδρας των νομών 
άποτελεΐται άπό τόν Νομάρχην, τόν Μη­
τροπολίτην, τόν Διευθυντήν τής ’Αστυνο­
μίας καί άπό τόν Νομίατρον. 'Η γαλου- 
χοΰσα γυνή δύναται νά ζητήση προστασίαν
3 > Λ > Τ Τ 1  ^ · Λ ^  t Λ 1απο τήν Επιτροπήν ή να καταφυγή εις το 
Βρεφοκομεΐον, όπου θά μείνη καί θά θηλά­
ζη καί τό τέκνον της. Οΰδεμία γυνή δύνα- 
ται νά άσκήση τό έπάγγελμα τής τροφού 
εαν δεν εχη πιστοποιητικον της αστυνομι-

Μ  )  μ  \ Γ 3 Ο  /  3κης αρχής οτι το τεκνον της απεριωσεν εκ 
φυσιολογικού θανάτου ή ότι τό γαλουχού- 
μενον συνεπλήρωσε τούς τέσσαρας μήνας.
'Ο δεχόμενος τροφόν χωρίς πιστοποιητι- 
κόν τιμωρείται, ώς καί ό μεσίτης.

9
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"Α ρ θ ρ ο ν 8ον. Γυνή έκθέσασα τδ τέ- 
κνον της ΐνα μετέλθη τδ επάγγελμα της τρο­
φού τιμωρείται μέ φυλάκισιν έξ μηνών έως 
τριών ετών, ή δέ έκτισις της ποινής δύνα- 
ται να γίνη εις τδ Βρεφοκομεΐον, διά νά θη- 
λάζη τα έν αότώ διαιτώμενα βρέφη καί τδ 
ίδικόν της. Άπδ τδν τελευταΐον δμως Εύ- 
ρωπαϊκδν Πόλεμον καί εντεύθεν αί τροφοί 
ήλαττώθησαν πολύ, ώστε τείνουν νά έξα- 
λειφθοϋν. Τής τροφού πρέπει νά γίνεται έ- 
ξέτασις αίματος κατά Wassermann καί 
άκτινοσκόπησις θώρακος.

Τδ σχετικόν νομοθετικδν διάταγμα του 
1926 έγένετο διότι πολλαί μητέρες έγκα- 
τέλειπον ή καί έφόνευον τά βρέφη των, διά 
νά προσληφθοϋν ώς τροφοί εις διαφόρους 
πλούσιας οίκογενείας καί νά καλοπεράσουν. 
Καί δμως τά πραγματικά μέτρα προστα­
σίας τοϋ βρέφους διά νά άποφεύγωνται αί 
έγκαταλείψεις αυτών, αί βρεφοκτονίαι καί 
αί εκτρώσεις, ήσαν κυρίως τά μέτρα προ­
στασίας τήε μητρότητος, τά όποια εις τδ εί- 
δικδν κεφάλαιον εξεθέσαμεν, καθώς καί τά 
μέτοα υιοθεσίας.

Πολλά κράτη δμως, ώς ή Γαλλία, διά νά 
άποφεύγωνται αί εκθέσεις βρεφών, τδ έγ­
κλημα καί αί εκτρώσεις επιτρέπουν την ά- 
πόθεσιν καί δεν τιμωρούν ταύτην, αλλά τήν 
οργανώνουν κατά τοιουτον τρόπον ώστε 
νά δνιμιουργήται διά τδ έγκαταλειπόμενον 
βρέφος τεχνητόν πεοιβάλλον έξα^ωαλίζον 
τήν ύγείαν καί τήν ζωήν αύτοϋ. 'Η όργά- 
νωσις αυτή τής άποθέσεως έν Γαλλία γί­
νεται &c έζής:

Εις κάθε Νομαοχίαν υπάρχει εΐδικδν 
γοαιοεΐον, τδ όποιον λέγεται Γραφεΐον 'Τπο- 
δοντκ Βοεωών. Έκε~ ποοσέρχεται ή μήτηρ 
καί λέγει δτι θέλει νά έγκαταλείψη τδ τέ- 
κνον της, χωρίς νά είναι ύποχοεωμένη νά 
δηλώση τδ ’όνομά της. Οί αρμόδιοι υπάλ­
ληλοι τήν παοοτούνουν νά κοατήση τδ βρέ­
φος τηε ή νά άναθάλη τήν έγκατάλειψίν του 
δσον τδ δυνατδν άργότερον, καί τής προ­
τείνουν χορήγησιν έπιποοσθέτου επιδόμα­
τος, πέραν τοϋ καθοοιζομένου διά τήν άνα- 
τροφήν του. Σκοπδς τής παροτρύνσεως εί­
ναι δπω: έκ τής συμβιώσεως μετά τοϋ τέ­
κνου της επί τι γοονικδν διάστημα άναπτυ- 
χθή καί διά τοϋ θηλασμού ακόμη τδ μη­

τρικόν φίλτρον, οπότε πλέον σπανίως ή μή­
τηρ έγκαταλείπει τοΰτο. Έάν δμως, παρ’ 
δλα αύτά, δεν άποδεχθή νά τδ παραλάβη 
μεθ’ έαυτής, τότε πρέπει νά ύπογράψη μίαν 
δήλωσιν δτι οίκειοθελώς εγκαταλείπει τοΰ­
το καί δτι δεν έχει πλέον κανέν δικαίωμα 
έπ’ αύτοϋ, καί δεν πρόκειται νά τδ ξαναϊδή, 
νά άπασχολήση τήν 'Υπηρεσίαν ούτε νά τδ 
παρακολούθηση, καί δτι δεν θά μάθη ποτέ

r    λ  > > / if  \ ~ t rτίποτε οι αυτό, ούτε και που ευρισκεται* 
μόνον δταν μεγαλώση καί γίνη ήλικίας 21 
έτους, αν θέληση τδ ίδιον νά άναζητήση 
καί γνωρίση τούς γονείς του, τότε θά τδ 
έπανίδη. Καί τελικώς, αν θέλη νά τδ άφή- 
ση, θά πρέπει νά δώση τδ δνομά της καί 
τήν διεύθυνσίν της, διά νά διευκολύνη τήν 
ύπ’ αύτοϋ άνεύρεσίν της.

Κατόπιν τής σκληράς αύτής δηλώσεως, 
ή μήτηρ δυσκόλως άποχωρίζεται τδ τέκνον 
της καί συνήθως τδ παραλαμβάνει μετά τοϋ 
βοηθήματος. Ά ν  δμως τελικώς άποφασίση 
νά τδ έγκαταλείψη, τότε τοϋτο τοποθετεί­
ται προσωρινώς εί'ς τι Βρεφοκομεΐον διά 
τήν ιατρικήν καί υγειονομικήν του έξέτα- 
σιν, ώς καί παρακολούθησιν τής υγείας του, 
διακανονισμόν τής διατροφής του, μετά 
ταΰτα δέ τοποθετείται εις τι κέντρον άνα- 
τροφής υγιών βρεφών ή εις θετήν τινα ξέ- 
νην οικογένειαν η εις ορφανοτοοφειον όια 
τήν ανατροφήν καί παρακολούθησιν τής υ­
ποχρεωτικής παιδείας καί έπαγγελματικής 
των έκπαιδεύσεως καί διά τά περαιτέρω.

Εις τήν Αυστρίαν, ό τρόπος τής διευθε- 
τήσεως τών θεμάτων τών έξωγάμων παι­
διών καί έπίσης τών έχόντων γενικώς άνάγ- 
κην, τών γερόντων κλπ. αντιμετωπίζεται 
κατ’ άλλον τρόπον υπάρχει δηλαδή ένα με­
γάλο κέντρον συγκεντοώσεως δλων τών 
έχόντων άνάγκην περιθάλψεως, τδ όποιον 
συνεργάζεται μέ δλα τά ιδρύματα ποδς τά 
όποια θά κατευθυνθοϋν οί έχοντες άνάγκην. 
Γνωοίζει έκ τών προτέρων ποϋ θά τακτο- 
ποιηθή κάθε ανάπηρος, κάθε θϋμα, δέν κα­
θυστερεί δέ καθόλου ή τοποθέτησίς τω ν  
οδτω, τδ πρωί ήμπορεΐ νά ύπάγη έκεΐ ένα 
έξώγαμον καί τδ βράδυ νά τοποθετηθή, 
τοϋτο δέ είναι ό καλύτερος καί ό ιδεωδέ­
στερος τρόπος, διότι δέν έπιτρέπεται νά 
παραμένουν τά παιδιά είς τά κλειστά ίδρύ-
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ματα έπί πολύ, διά τον φόβον των λοιμω­
δών νόσων κλπ.

* * *
" Ε κ τ ο ν  μ έ σ ο ν  π ε ρ ι θ ά λ ψ ε ω ς  
των έγκαταλελειμμένων βρεφών είναι τά 
Βρεφοκομεία. Βρεφοκομεία είναι κλειστά 
ιδρύματα,τά όποια, άντιθέτως προς τά 'Η­
μερήσια Βρεφοκομεία πού δέχονται βρέφη 
εργαζομένων μητέρων, δέχονται βρέφη 
έγκαταλελειμμένα, ορφανά, πρόωρα, άσθε- 
νικά και δυσκόλου ανατροφής, ως καί τά 
έχοντα ανάγκην ιδιαιτέρας έπιβλέψεως. 'Η 
παραμονή καί περίθαλψίς των πρέπει νά 
είναι προσωρινή, διότι μετά πάροδον 3-4 
μηνών τό πολύ δέον νά τοποθετηθούν άλ- 
λοΰ, καθ’ όσον το Βρεφοκομείου θεωρείται 
προσωρινός σταθμός διακομιδής βρεφών. 
Πρέπει δέ νά όμολογηθή ότι εις τά Βρεφο­
κομεία, παρ’ δλας τάς προσπάθειας τού ε­
πιστημονικού καί βρεφοκομικού προσωπι­
κού, ή θνησιμότης είναι μεγάλη έν συγκρί- 
σει προς τήν εις θετάς οικογένειας τοποθε- 
τουμένων, καί τούτο διότι αί συνθήκαι δια- 
βιώσεως τών βρεφών έν τώ Βρεφοκομείο) 
είναι μειονεκτικαί. Καί 8μως τούτο είναι 
ίδρυμα πρώτης ανάγκης διά τήν εισαγω­
γήν τών έγκαταλελειμμένων βρεφών προσ- 
ωρινώς καί μέχρι τής οριστικής τακτοποι- 
ήσεως τούτων.

Τ ο π ο θ ε σ ί α  τ ώ ν  Β ρ ε φ ο κ ο ­
μ ε ί ω ν. 'Η τοποθεσία ΐδρύσεως τούτων 
πρέπει νά είναι έκτος σχεδίου πόλεως, είς 
μέρος έξοχικόν, δασώδες καί ΰπήνεμον, μέ 
άφθονον άέρα καί ήλιασμόν, έντός οικοπέ­
δου μεγάλης έκτάσεως, διά νά δημιουρ- 
γούνται ευρύχωροι αύλαί καί κήποι διά τήν 
παραμονήν τών βρεφών, ώς καί οΐ βοηθη- 
τικοι οια το ίδρυμα χώροι.

Τ ό κ τ ί ρ ι ο ν πρέπει νά είναι κατα­
σκευασμένου μέ καλούς ορούς υγιεινής, μέ 
καλήν ΰδρευσιν, καλήν άποχέτευσιν, εύρυ- 
χώρους θαλάμους, μεγάλες βεράντες καί 
μπαλκόνια πέριξ αυτών διά τον ήλιασμόν 
τών βρεφών άναλόγως τών καιρικών συν­
θηκών, καί διά νά τά βλέπουν α'ι μητέρες 
των μακρόθεν χωρίς νά τά πλησιάζουν, καί 
με ολας τας απαραίτητους εγκαταστάσεις 
υγιεινής διά τήν καθαριότητα τών βρεφών.

Ν ο μ ι κ ή  ύ π ό σ τ α σ ι ς .  Τά Βρεφο­

κομεία είναι κρατικά, δημοτικά ή οργα­
νισμοί δημοσίου δικαίου, ακόμη δέ καί 
ιδρύματα άγαθοεργοΰ ιδιωτικής πρωτο­
βουλίας καί φιλανθρωπικών οργανώσεων. 
Σκοπός αύτών είναι ή προσωρινή περίθαλ- 
ψις μέχρι τής οριστικής τακτοποιήσεως 
τών έγκαταλελειμμένων βρεφών.

Ε ί δ η  Β ρ ε φ ο κ ο μ ε ί ω ν .  'Τπάρ- 
χουν δύο είδη: Βρεφοκομεία πού δέχονται 
μόνον τά βρέφη χωρίς τάς μητέρας των, 
καί Βρεφοκομεία πού δέχονται τά βρέφη 
μαζύ μέ τάς μητέρας των ή τροφούς τω ν 
τό είδος τούτο είναι προτιμότερου, διότι 
οΰτω α'ι μητέρες θηλάζουν ακόμη καί άλλα 
βρέφη, όταν έχουν γάλα άρκετόν. Καλύ­
τερον, εις τήν περίπτωσιν αυτήν, θάήτο νά 
παραλαμβάνεται τό γάλα έκ τής μητρός 
υπό τού Βρεφοκομείου καί νά ετοιμάζεται 
όπως καί τό γάλα τής άγελάδος, διά νά 
παρέχεται τούτο τελείως καθαρόν είς τά 
βρέφη.

Τ μ ή μ α τ α  τ ο ύ  Β ρ ε φ ο κ ο ­
μ ε ί ο υ .  Κατ’ αρχήν είναι τό ’Απομονω­
τήριου, όπου γίνεται ή εισαγωγή τών βρε­
φών τούτο δέον νά είναι τελείως ιδιαίτε­
ρον τμήμα, ουδόλως έπικοινωνοΰν μέ τό 
κυρίως Βρεφοκομείου, έκεΐ δέ θά παραμέ­
νουν τά νεοεισερχόμενα βρέφη έπί 22 -ημέ­
ρας, μέχρις δτου δηλαδή παρέλθη τό μεγα­
λύτερου χρονικόν διάστημα έπωάσεως τών 
λοιμωδών νόσων έκεΐ θά έξετασθή έπίσης 
ή ύγεία των άπό κλινικής καί έργαστηρια- 
κής άπόψεως, θά κανονισθή ή διατροφή

t \ t  Λ  \  \  ■ » _ /  Jτούτων και κατόπιν υα τα εισαγάγουν εις 
τούς θαλάμους διαβιώσεως καί ύπνου τών 
υγιών βρεφών, μετά άπό ποοηγουμένην 
θεραπείαν, έάν τυχόν τινά έξ αύτών παρου­
σιάσουν κάποιαν ασθένειαν. Τό απομονω­
τήριου εισαγωγής άποτελείται άπό πολλά 
κελλία μέ διαχωρίσμα-α. ύψους 2 μέτρων 
περίπου καί άναλόγου μήκους καί πλά­
τους, διά τήν άπομόνωσιν κάθε νεοεισερ- 
χομένου βρέφους.

"Αλλο ουσιώδες τμήαα τού Βρεφοκο­
μείου είναι τό Μαγειρείου Γάλακτος, προς 
παρασκευήν καί προετοιμασίαν τού γάλα­
κτος βρεφών καί λοιπών τροφών δι’ αύτά. 
Τούτο είναι έξωπλισμένον μέ 8λα τά άπα- 
ραίτητα έπιπλα καί σκεύη καί μέ άποστει-
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ρωτικόν κλίβανον προς άποστείρωσιν των 
φιαλών γάλακτος καί των λοιπών σκευών 
τά όποια χρησιμοποιούνται διά την παρα­
σκευήν τής τροφής τών βρεφών.

’Απαραίτητον τμήμα τοϋ Βρεφοκομείου 
είναι επίσης τό Πλυντήριον, τό όποιον εί­
ναι έφωδιασμένον μέ ξηραντήριον τών ει­
δών ιματισμού τών βρεφών καί μέ σιδη- 
ρωτήριον, πρέπει δέ νά λειτουργή λίαν ά- 
ποδοτικώς καί νά επαρκή διά τήν καθαριό­
τητα τών πολλών καί πολλαπλών ειδών λι­
νοστολής πού χρησιμοποιούν εις συχνάς 
άλλαγάς διά τήν σπαργάνωσιν τών βρεφών.

'Έτερον τμήμα είναι τό Νοσηλευτήριον 
τών ασθενών βρεφών, τό όποιον πρέπει νά 
είναι είς ιδιαίτερον καί άπομονωμένον τμή­
μα τοϋ Βρεφοκομείου, μέ κελλία όμοια μέ 
τά τοϋ άπομονωτηρίου τής εισαγωγής, ένα 
διά κάθε πάσχον βρέφος, δι’ άπομόνωσιν 
καί νοσηλείαν τούτου.

Είς τό Βρεφοκομείου επίσης πρέπει νά 
ύπάρχη Φαρμακείου διά τήν παρασκευήν 
καί χορήγησιν τών άναγκαιούντων φαρμά­
κων εις τά βρέφη, ως καί Μικροβιολογικόν 
Εργαστηρίου διά νά γίνωνται όλαι αΐ άπα- 
ραίτητοι μικροβιολογικαί εξετάσεις.

’Άλλο τμήμα είναι τό Τμήμα Μητέρων, 
έφ’ όσον τό Βρεφοκομείου δέχεται καί μη­
τέρας, αί δποίαι μένουν είς ιδιαίτερα δωμά­
τια καί θηλάζουν τά βρέφη των κατά τά 
κεκανονισμένα διαστήματα, διατρεφόμεναι 
καλώς ΐνα παράγουν όσον τό δυνατόν πε­
ρισσότερον γάλα, τό όποιον είναι πολύτι­
μον διά τήν άνάπτυξιν τών βρεφών των.

Άλλο τμήμα είναι τό Μαγειρείου καί αΐ 
αΐθουσαι έστιάσεως διά τό προσωπικόν 
τούτου.

Κεντρικόν τμήμα τοϋ Βρεφοκομείου εί­
ναι οί θάλαμοι ύπνου καί διαμονής τών βρε­
φών, οί όποιοι πρέπει νά είναι ευρύχωροι 
καί καθαροί, μέ ανάλογα φωτιστικά παρά­
θυρα καί λίκνα τών βρεφών καθαρά καί μέ 
ανάλογου κλινοστρωμνήν, ώς καί τάς άπα- 
ραιτήτους εγκαταστάσεις ειδών υγιεινής 
εντός τών θαλάμων, μέ θερμόν καί κρύο 
νερό, διά τον καθαοισμόν, τάς άλλαγάς 
καί τό λουτρόν τών βρεφών κτλ. Τό ιδιαί­
τερον δωμάτιον καθαρισμού τών βρεφών 
πού ύπήρχεν άλλοτε δέν θεωρείται πλέον

άπαραίτητον, διότι αΐ εγκαταστάσεις διά τήν 
καθαριότητα τών βρεφών έτοποθετήθησαν 
έντός τών θαλάμων ύπνου, πράγμα τό ό­
ποιον θεωρείται καλύτερον. Οΐ θάλαμοι ύ­
πνου τών βρεφών ήσαν άλλοτε διηρημένοι 
είς τμήματα περιλαμβάνοντα άπό 1-3 βρέ­
φη, τά τμήματα δέ ταΰτα έχωρίζοντο άπ’ 
άλλήλων δι’ ύαλίνων διαφραγμάτων ύψους 
1,50-2 μέτρων. Είς τήν Ρώμην, επειδή πα­
ραδέχονται ότι τά βρέφη μολύνονται μόνον 
άπό τό προσωπικόν, δέν διαχωρίζουν τούς 
θαλάμους ύπνου είς τμήματα διά διαφρα­
γμάτων, άλλά έχουν τά βρέφη όλα μαζύ. 
Αύτό έπεκράτησε καί είς όλα τά Βρεφοκο­
μεία, διότι παραδέχονται ότι τά βρέφη δέν 
μολύνονται παρά μόνον άπό τό προσωπι­
κόν τό όποιον τά έπισκέπτεται.

Τό π ρ ο σ ω π ι κ ό ν .  Έ κ τούτου έ- 
ξαρτάται ή επιτυχία τού σκοπού τού ιδρύ­
ματος, δεδομένου ότι τό βρέφος μένει άκί- 
νητον, καί επομένως άπό αύτό τό προσω­
πικόν εξαρτάται ή μόλυνσις ή όχι τού βρέ­
φους. Διά τούτο τό προσωπικόν πρέπει, 
πρώτον, νά είναι είδικώς μορφωμένου, άπό 
τό άνώτερον έ'ως τό κατώτερον. Δεύτερον, 
νά είναι έπαρκές, δηλ. νά υπάρχουν τρεις 
βάρδιες είς τό 24ωρον, νά υπάρχουν έμπει­
ροι καί καλώς μορφωμένοι παιδίατροι, 
Προϊσταμένη ’Αδελφή διπλωματούχος. Ε ­
πίσης ’Αδελφή έμπειρος καί μορφωμένη 
διά τήν καλήν έποπτείαν τής εργασίας τών 
βρεφοκόμων, καί είδικώς μορφωμέναι δι­
πλωματούχοι βρεφοκόμοι, είς άναλογίαν 
μία διά κάθε 4-6 βρέφη.

Εύτυχώς ΐδρύθη καί παρ’ ήμΐν άπό τρι­
ετίας Σχολή Βρεφοκόμων ύπό τήν επωνυ­
μίαν «Πριγκίπισσα Σοφία» είς τό Κέντρου 
Βρεφών «'Η Μητέρα», έκ τής οποίας α­
ποφοιτούν κατ’ έτος κατά μέσον όρον περί 
τάς 25-30 διπλωματούχοι. Ούτως, έλπί- 
ζεται ότι διά τού νέου τούτου θεσμού θά 
συμπληρωθούν σύν τώ χρόνω αΐ θέσεις τών 
Βρεφοκομείων μας άπό τάς άρμοδίας καί 
καταλλήλους προς τούτο, πράγμα τό ό­
ποιον θά συμβάλη μεγάλως είς τον τομέα 
περιθάλψεως τού βρέφους.

Είς έκαστον τομέα τού Βρεφοκομείου 
πρέπει νά άσχολήται μία μόνον βρεφοκό- 
μος καί νά μή εισέρχεται είς αυτόν άλλη
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βρεφοκόμος έξ ετέρου τομέως. Αί βρεφο- 
κόμοι πρέπει νά πλύνουν τάς χεΐρας των 
προτοϋ έγγίσουν ένα βρέφος καί νά φέρουν 
προσωπίδα, διότι αν είναι μικροβιοφόροι 
θά μολύνουν τό βρέφος κατά την περιποίη- 
σιν. Επίσης πρέπει νά γίνωνται συχνά ία- 
τρικαί εξετάσεις του προσωπικού, καί αν 
παρουσιάζουν έστω καί έλαφρόν ρινικόν κα-/ λ » / >/ ο* \ταρρουν, να απομακρύνονται, αμέσως, όια 
τον κίνδυνον μολύνσεως των βρεφών. "Ενα 
άπλό συνάχι δι’ ενα ένήλικα δυνατόν νά 
μη έχη καμμίαν σημασίαν, δι’ ένα βρέφος 
όμως δυνατόν ή μόλυνσις νά δημιουργήση 
βαρυτάτην, άκόμη δέ καί θανατηφόρον, 
λοιμώδη νόσον καί λοίμωξιν.

Οί ιατροί του ιδρύματος πρέπει νά είναι 
εσωτερικοί, διά νά κάμνουν καί νυκτερινάς 
αΐφνιδιαστικάς εφόδους καί νά έλέγχουν 
ουτω την εργασίαν των βρεφοκομων και 
την έν γένει καλήν λειτουργίαν τούτου.

'Η εισαγωγή του βρέφους καλύτερον εί­
ναι νά γίνεται κατά τον τρίτον μήνα τής η­
λικίας του, καί νά έξέρχεται τούτο διά νά

τοποθετηθή εις κέντρα άνατροφής ύγιών 
βρεφών ή εις θετάς οικογένειας κατά τον 
5-6ον μήνα τής ήλικίας του, διότι ή μα­
κροχρόνιος παραμονή εις τό Βρεφοκομεΐον 
μαραίνει τά βρέφη λόγω έλλείψεως μητρι­
κής στοργής καί καθυστερεί τήν διανοη­
τικήν των άνάπτυξιν.

Κατά τό χρονικόν διάστημα τής έν τφ  
ίδρύματι παραμονής του, πρέπει νά προε­
τοιμάζουν τό βρέφος εις τάς μεταβολάς τής 
άτμοσφαιρικής θερμοκρασίας, ίνα προσαρ- 
μοσθή εύκολώτερον καί άνευ συνεπειών είς 
τό νέον περιβάλλον. "Ενεκα τούτου, δεν 
πρέπει ή ζωή των βρεφών είς τό Βρεφοκο­
μεΐον νά είναι κλειστή, άλλά συχνά νά τά 
βγάζουν είς τό ύπαιθρον αί βρεφοκόμοι, διά 
νά έπωφελοϋνται ταΰτα τών εύεργετικών ε­
πιδράσεων τοϋ υπαίθρου.

Τό Βρεφοκομεΐον πρέπει νά διαθέτη καί 
άρκετάς Έπισκεπτρίας Άδελφάς, έφ’ όσον 
κάνει τοποθετήσεις βρεφών είς ξένας οικο­
γένειας, διά τήν κοινωνικήν παρακολούθη­
σή καί έλεγχον τούτων. (Σ υνεχ ίζετα ι)

— Μήπως ξέρετε πώς έκλεισε σήμερα το Χ ρηματιστήρ ιο ;



Ή  κατά την νεογνιχήν περίοδον όιάγνα,σις τής ολιγοφρενίας 15

ομορφίαι (παλαιότερον καλούμεναι «στί­
γματα») αί συνοδεύουσαι τάς πρωτοπα­
θείς όλιγοφρενίας δ έν  είναι πάντοτε καί 
άπολύτως παθογνωμονικαί. Επομένως εις 
τήν νεογνικήν περίοδον ή διάγνωσις τί­
θεται άνεπιφυλάκτως μόνον όταν πρόκει­
ται περί ίδιαζούσης ανωμαλίας εις τάς 
διαστάσεις και τήν όψιν τοϋ κρανίου ή 
περί μογγολισμού, ενώ όταν πρόκειται 
περί άλλου είδους άνατομικής διαμαρτίας 
ή περίπτωσις τής ολιγοφρενίας τίθεται 
άπλώς ώς ενδεχόμενον καί άπαιτεΐ γνω- 
μάτευσιν του ειδικού ίατροΰ.

α) « Μ ο γ γ ο λ ισ μ ό ς » :  Πρόκειται περί 
συναθροίσματος άνατομοφυσιολογικών 
γνωρισμάτων μετά διανοητικής άναπη- 
ρίας. Τόσον τά ψυχικά όσον καί τά σωμα­
τικά γνωρίσματα ποικίλλουν σημαντικώς 
εις έντασιν, πιθανώς δέ τοϋτο έξαρτάται 
εκ τοΟ τρόπου καθ’ όν ήσκησε τήν βλα­
πτικήν έπίδρασίν του τό υπεράριθμον 
«χρωμόσωμον 21», εις τό όποιον οφείλε­
ται ό «μογγολισμός». Εις μικρόν σχετι- 
κώς ποσοστόν τών περιπτώσεων (κατά τά 
ήμέτερα ευρήματα 15%) τά ανατομικά 
γνωρίσματα εύθύς μετά τον τοκετόν είναι 
τόσον έλαφρά, ώστε τό νεογνόν νά θεω- 
ρηθή φυσιολογικόν καί ή διάγνωσις νά 
μή γίνη είμή άρκετά άργότερον. Εις τάς 
περιπτώσεις αύτάς προηγείται ή διάγνω- 
σις τής κ α θ υ σ τ ε ρ ή σ ε ω ς  καί επον- 
ται τά άνατομικά σημεία. Έπί τών υπο­
λοίπων περιπτώσεων, ή χαρακτηριστική 
όψις τοϋ «μογγολισμού» είναι καταφανής 
ε ύ θ ύ ς ά μ έ σ ω ς ,  ήδέ  διανοητική ανα­
πηρ ία  θά έλθη βραδύτερον διά νά έπισφρα- 
γίση τήν ήδη τεθεϊσαν διάγνωσιν. Σχε­
δόν όλοι οι συγγραφείς συμφωνούν ότι 
τά σωματικά γνωρίσματα τοϋ μογγολι­
σμού είναι τόσον χαρακτηριστικά ώστε 
ή διάγνωσις νά τίθεται «μέ τήν πρώτην 
ματιά». Επίσης τονίζουν ότι, καίτοι τά 
άνατομικά σημεία δέν είναι παθογνωμο- 
νικά όταν ληφθοϋν κεχωρισμένως, εν τού- 
τοις ή συνύπαρξίς των έπί τοϋ αύτοΰ βρέ­
φους είναι άρκετή διά νά τεθή ή διάγνω- 
σις.

’Εν τούτοις συχνότατα διαπιστοΰνται αν­
τιφάσεις εις τήν βιβλιογραφίαν, καί άρ­

κετά συχνά περιγράφονται «άτυποι» πε­
ριπτώσεις μογγολισμού ή άκόμη καί μή 
μογγολισμού. Έκ τής ήμετέρας σημειο- 
λογικής έρεύνης προς άρσιν τών άντιφά- 
σεων προκύπτει ότι αύται οφείλονται 
εις τήν μ ε τ α β λ η τ ό τ η τ α  τών συμ­
πτωμάτων, ώς καί είς τό ότι τά συμπτώμα­
τα έκ τής ψυχικής σφαίρας άκολουθοϋν, 
έν πολλοΐς, πορείαν ανεξάρτητον τής τών 
σωματικών ιδιοτήτων.

Εντός τής νεογνικής περιόδου, πάντως, 
ή άνατομική σημειολογία τοϋ μογγολι­
σμού περιλαμβάνει τά έξής:

1) Μικρόσωμον βρέφος, μέ οφθαλμούς 
λοξώς φερομένους, έχοντας έπικανθικήν 
πτυχήν καί «στικτήν» ίριδα, συχνά δέ 
έμφανίζοντα συγκλίνοντα στραβισμόν καί 
βλεφαρίτιδα.

2) Βραχυκεφαλία, μέ πεπλατυσμένον τό 
όπίσθιον μέρος (κεφαλικός δείκτης1 άνω 
τοϋ 83) καί βραχύν αυχένα, ούτως ώστε τό 
ίνίον φαίνεται ώσάν νά έπεκτείνεται κατ’ 
εύθεΐαν πρός τήν ράχιν.

3) Μία μόνον καί έ γ κ α ρ σ ί ω ς  φερο- 
μένη χειρομαντική γραμμή. Επίσης άλ- 
λαι άνωμαλίαι τών δακτυλικών άποτυπω- 
μάτων.

4) Ό  μικρός δάκτυλος είναι ιδιαιτέρως 
βραχύς καί κυρτός πρός τά έσω, ϋπερθεν 
δέ τών μεσοφαλαγγικών άρθρώσεων άντί 
δύο δερματικών πτυχών παρατηρεΐται μό­
νον μία.

5) Αί άκραι χεϊρες καί οί οί άκροι πό- 
δες είναι μικρότεροι έν σχέσει πρός τό 
ύπόλοιπον σώμα (άκρομικρία), μέ βρα­
χείς καί παχεΐς δακτύλους.

6) Ό μέγας δάκτυλος τοϋ ποδός άφί- 
σταται σημαντικώς τοϋ παραπλεύρως δα­
κτύλου, μεταξύ δέ τών δύο πρώτων δακτύ­
λων υπάρχει χάσμα τό όποιον συχνά κα­
ταλήγει είς δερματικήν πτυχήν καθέτως 
φερομένην κατά τό πέλμα.

7) Ή  κοιλότης τοϋ στόματος είναι μι­
κρά έν σχέσει πρός τήν γλώσσαν, ή ό­
ποια, ώς έκ τούτου, δυνατόν νά προβάλλη 
περιοδικώς έκ τοϋ στόματος.

1. Κεφαλικός δείκτης: τής μετωποϊνιακής πρός 
τήν άμφικροταφικήν διάμετρον.
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Έκ των άνωτέρω, τά τρία πρώτα έχουν 
παθογνωστικήν ίσχύν, τά άλλα ανατομι­
κά σημεία, ώς π.χ. συγγενούς καρδιακής 
άτελείας ή άτελείας περί τήν διάπλασιν 
τής ρινός, τοϋ δέρματος, των ώτων κτλ., 
είναι άρκετά συχνά, παρουσιάζονται δμως 
εις σημαντικήν άναλογίαν καί έπί άλλων 
όλιγοφρενικών νόσων.

Ή  έντός τής νεογνικής περιόδου συμ­
περιφορά των περιπτώσεων μογγολισμού 
δέν διαφέρει βασικώς τής τών ύπολοίπων

όλιγοφρενικών νοσημάτων ώς περιεγρά- 
φη άνωτέρω, μέ μόνην έξαίρεσιν τό ότι 
σχεδόν ποτέ δέν παρουσιάζεται έπιληπτι- 
κή προσβολή έπί τών νεογνών αυτών.

Ενίοτε ή έντονος ύποτονία, ήτις χαρα­
κτηρίζει γενικώς τά άτομα μέ «μογγο­
λισμόν», γίνεται άντιληπτή καί κατά τήν 
νεογνικήν περίοδον, ώς δμως έλέχθη, ή 
διάγνωσις τίθεται κυρίως έπί τή βάσει 
τών προαναφερθέντων άνατομικών γνω­
ρισμάτων. (Συνεχίζεται)
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♦ ♦: Ε Ρ Ω Τ Η Σ Ε Ι Σ - Α Π Α Ν Τ Η Σ Ε Ι Σ  :♦ ♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦ ♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦♦

1) Ποϊαι είναι α ί συνηθέστεραι έπιπλοκαί
_  \ _ \  _  _  \ 5 \ C Ο /κατα τον τοκετον επι υοραμνιου; 

α ) Π ρ ό π τ ω σ ι ς  τ ή ς  ό μ φ α λ ί- 
δ ο ς. Μέ τήν αυτόματον ρήξιν του θυλα­
κίου, ή όμφαλίς εύκολα παρασύρεται προς 
τά κάτω ύπό τοϋ ύπό τάσιν έξερχομένου 
άμνιακοϋ ύγροΰ.

β ) ’Α ν ώ μ α λ ο ς  θ έ σ ι ς ,  σ χ ή μ α  
κ α ί  π ρ ο β ο λ ή  τ ο ϋ  ε μ β ρ ύ ο υ ,  λό­
γιο τής έλευθέρας κινήσεώς του έντός τής 
μήτρας.

γ ) ’Α δ ρά νε ια  π ρ ω τ ο π α θ ή ς  δυνα­
τόν νά παρατηρηθή λόγο) τής υπερβολικής 
διατάσεως τών τοιχωμάτων τής μήτρας.

δ ) Π ρ ώ ι μ ο ς  ή π ρ ό ω ρ ο ς  τ ο ­
κ ε τ ό ς  καί, ώς έκ τούτου, είναι ηύξη μέ­
νος ό κίνδυνος διά τό έμβρυον.

ε ) Α ί μ ο ρ ρ α γ ί α ι  μετά τήν έ'ξοδον 
τοϋ πλακοΰντος, λόγω τής ύπερβολικής 
διατάσεως ή άδρανείας τής μήτρας.

2) Πώς θά άντιμετωπίσωμεν περίπτωσιν 
ύδραμνίου κατά τον τοκετόν; 
α) 'Ο τοκετός έπί περιπτώσεων ύδρα- 

μνίου δέον νά λαμβάνη χώραν εις τό Μαι­
ευτήρων, λόγιρ τών έπιπλοκών αΐτινες δυ­
νατόν νά παρουσιασθοϋν.

β) Είναι άπαραίτητον νά γίνη τ ε χ ν η ­
τ ή  ρ ή ξ ι ς τοϋ θυλακίου πριν άρχίση ό 
τοκετός ή κατά τήν άρχήν του. 'Η καλύ­
τερα μέθοδος προς τοΰτο είναι διά τής 
χρησιμοποιήσεως μικρού trocar, διά τοϋ 
οποίου έλέγχεται ή βαθμιαία έξοδος τοϋ 
άμνιακοϋ ύγροΰ. Διά τής μεθόδου ταύτης 
αποφεύγεται ό κίνδυνος shock έκ τής ά- 
ποτόμου έλαττώσεως τής ένδοκοιλιακής 
πιέσεως, ένώ άφ’ ετέρου μειοΰνται οί κίν­
δυνοι προπτώσεως τής όμφαλίδος ή άκρων 
τοϋ έμβρύου καί προώρου άποκολλήσεως 
τοϋ πλακοΰντος (όταν σμικρυνθή άποτό- 
μως ή μητρική κοιλότης).

-------- “ΕΛΕΥΘΩ,,--------
ΔΕΛΤΙΟΝ

Ά ποκόψατε τό  παρόν κ α ί άπο- 
στείλατέ το  μέ τήν έρώ τησ ίν σας.
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Ύ πό
S T A N L E Y  B Y R O N

Διά τον μέσον άνθρωπον, ή ημερομηνία τής 
16ης 5Οκτωβρίου δεν παρουσιάζει τίποτε 
το εξαιρετικόν, έκτος εαν πρόκειται να ε ι- 
ναι μ ια  προσωπική επετειος. Κ αι όμως 
πρόκειται περί ήμερομηνιας που θα επρεπε 
να τ ιμάτα ι άπό όλους τούς ανθρώπους, διότι 
ή 16η ’Οκτωβρίου αποτελεί το τέρμα μα- 
κρων αιωνων αγωνίας. Ιην ημέραν εκεί­
νην τοϋ έτους 1846, εις τό Γενικόν Νοσο- 
κομείον τής Μασσαχουσέττης εις τήν Βο- 
στώνην των 'Ηνωμένων Πολιτειών έγινεν 
ή πρώτη σημαντική έγχείρησις επί ασθε­
νούς, ό όποιος είχεν έπιτυχώς άναισθητο- 
ποιηθή διά τής εισπνοής ατμών αίθέρος. 
Α ιά πρώτην φοράν εις τήν ιστορίαν τον κό­
σμου τό χειρουργικόν νυστέρι έκοπτε τάς 
σάρκας τοϋ έγχειρουμένον χωρίς νά προ- 
καλέση φρικτονς πόνους.

"Εως τότε, όλοι ο ί ασθενείς που είχαν κα- 
ταδικασθή νά εξαπλωθούν εις τήν χειρουρ­
γικήν τράπεζαν εδενοντο επ αυτής με πλή­
ρεις τάς αισθήσεις των. Δεν ύπήρχεν άλλη 
λύσις: πολλοί έπροτίμησαν νά άφήσονν νά 
τούς καταβάλη ή ασθένεια, παρά νά υπο­
βληθούν εις τήν φρικτήν αγωνίαν μιας χει­
ρουργικής έπεμβάσεως. 'Υπό τήν μάχαι- 
ραν τοϋ χειρουργού, α ί πιθανότητες έπιβιώ- 
σεως ή θανάτου τοϋ άσθενοϋς ή  σαν ίσα ι\ 3/προς ισας.

'Η  πρώτη εκείνη ανώδυνος χειρουργική 
έπέμβασις επί νέου τίνος όνόματι Γκίλ- 
μπερτ "Αμποττ, διά τήν άφαίρεσιν δγκου 
τοϋ τραχήλου, έξετελέσθη ύπό τοϋ πρεσβυ- 
τέρου χειρουργού τοϋ Νοσοκομείου Μασσα-

χουσέττης δόκτορος Ι .Κ . Ούώρρεν. 'Ο πρα­
γματικός, όμως, ήρως, ό άνθρωπος εις τον 
οποίον οφείλεται ό βαθύς ϋπνος εις τον ο­
ποίον είχε περιπέσει ό άσθενής, ήτο δ δό- 
κτωρ Ούίλλιαμ Μύρτον, ένας αφανής οδον­
τίατρος άπό τήν Βοστώνην.

5Επί τινα χρόνον ό Μύρτον έχρησιμοποι- 
οϋσε τον αιθέρα δι ανώδυνους έξαγωγάς 
όδόντων. 'Η χρησιμοποίησις τοϋ ύγροϋ ε­
κείνου τον έπεισε περί τής χρησιμότητας 
του διά τήν χειρουργικήν. 'Ο Ιατρικός κό­
σμος τής χώρας όμως έδίσταζε νά μεταχει- 
ρισθή τήν μέθοδον τοϋ Μύρτον διά σοβαράς 
χειρουργικάς επεμβάσεις. Ά φ’ ενός μεν ό 
Μύρτον δεν άνήκεν εις τον ιατρικόν κόσμον, 
αφ ετερου δε οι εκκλησιαστικοί κύκλοι ε ί­
χαν καταδικάσει τήν άνώδυνον μέθοδον 
ώς... πραξιν άντικειμένην εις τήν θείαν οι­
κονομίαν!

'Η συγκεκαλυμμένη αυτή άντίδρασις δεν 
είχεν άλλο αποτέλεσμα παρα να ενίσχυση 
την αποφασιστικότητα τοϋ Μόρτον όπως 
επιτυχή δια παντός μέσου τήν αναγνωρισιν 
τής μεθόδου του, περί τής άποτελεσματι- 
κότητος τής οποίας ό ίδιος ήτο απολύτως 
πεπεισμένος. Με χαρακτηριστικήν τόλμην 
παρουσιάσθη ενώπιον τοϋ πρεσβυτέρου εκ 
των χειρουργών τοϋ Νοσοκομείου Μασσα- 
χουσέττης.

Ευτυχώς διά τήν ανθρωπότητα, ό δό- 
κτωρ Ούώρρεν ήτο συγχρόνως άριστος έ- 
στήμων καί αληθής ανθρωπιστής, δ όποιος 
ήσθάνετο βαθύτατα τον πόνον πού ήτο ή - 
ναγκασμένος νά έπιφέρη εις τούς ασθενείς
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του, ήτο δε συγχρόνως καί βαθύς γνώστης 
των ανθρώπων διά νά άντιληψθή δτι δ Μύρ­
τον δεν ήτο κανένας «τσαρλατάνος». Ά πε- 
φάσισε λοιπόν νά παράσχη εις τον νέον ο­
δοντίατρον την ευκαιρίαν νά άποδείξη την 
άποτελεσματικότητα τής μεθόδου του.

1 ο ακροατηριον, που απετελειτο απο οια- 
κεκριμένονς επιστήμονας και ιατρούς, άνέ- 
μενε με μή άποκρνπτόμενον ειρωνικόν σκε­
πτικισμόν. "Οταν, με την χορήγησιν τον 
αναισθητικού υπό τοϋ Μύρτον, ό ασθενής 
περιέπεσεν εις βαθύν ύπνον, ό οποίος διε- 
τηρήθη καθ’ δλην την διάρκειαν τής έγχει- 
ρήσεως, δλοι κατεπλάγησαν. "Οταν τέλος 
ό ’Ά μποττ άφυπνίσθη καί έδήλωσεν δτι δεν 
είχεν αίσθανθή οντε τον παραμικρόν πόνον, 
άφήκαν ελεύθερον τον ενθουσιασμόν των.

'Η εϊδησις περί τής καταπληκτικής άνα- 
καλύψεως τοϋ Μύρτον διεδόθη τάχ ιστα καί 
εις τον Παλαιόν Κόσμον: Δύο μήνας μετά 
την πρώτην εκείνην επιτυχή έπίδειξιν εις 
την Βοστώνην, την 21ην Δεκεμβρίου τοϋ 
1846, ή πρώτη επ’ άμφιθεάτρω εν Ευρώπη 
γενομένη έπέμβασις μετ’ άναισθητοποιή- 
σεως έξετελέσθη υπό τοϋ διάσημου χει­
ρουργού Ροβέρτου Λ ιστόν, τής ’Ιατρικής 
Σχολής τοϋ Πανεπιστημίου τοϋ Λονδίνου. 
'Ο άσθενής ήτο ένας οικονόμος από τό Χάρ- 
λεϋ Στρήτ, ηλικίας 36 ετών, τοϋ οποίου τό 
σκέλος, συντριβέν κατά τ ι δυστύχημα, έ­
πρεπε νά αποκοπή ολίγον άνωθεν τοϋ γό- 
νατος. Την 2.25' μ.μ. ό άσθενής μετεφέρθη 
επί τοϋ ειδικόν άμαξίου εις τό χειρουργεϊον 
καί έδόθη εις αυτόν νά είσπνεύση ατμούς 
αίθέρος επί δύο ή τρία λεπτά τής ώρας. ’Α­
φού περιέπεσεν εις πλήρη αναισθησίαν, ό 
Λίσταν έξετέλεσε τον ακρωτηριασμόν εις 
διάστημα ενός μόλις λεπτόν τής ώρας, χω­
ρίς ό άσθενής νά δείξη είτε με στεναγμόν 
ή με κίνησίν τινα δτι ήσθάνθη τι.

"Οταν έτερμάτισε τήν έπέμβασιν, ό Λί­
σταν έστράφη προς τό σιωπηλόν καί κατά- 
πληκτον άκροατήριον καί είπε με φωνήν 
ήλλοιωμένην άπό τήν συγκίνησιν: «Κύριοι, 
ή έφεύρεσις αυτή των Γιάγκηδων έξηυτέ- 
λισε τήν μέθοδον τοϋ Μέσμερ τής δι υπο­
βολής αναισθησίας!»

'Ο τύπος δεν ήσχολήθη με τό κοσμοϊστο- 
ρικόν εκείνο γεγονός παρά εις τα χριστου­

γεννιάτικα φύλλα του, δτε ή έφημερίς 
«D aily N ews» τό άνέφερε δι ολίγων 
γραμμών, μεταξύ των διαφόρων μικρών 
ειδήσεων. 'Η πρώτη εκείνη εν ’Αγγλία 
πραγματοποιηθείσα έγχείρησις διά τής ά - 
ναισθητοποιήσεως τοϋ άσθενοϋς μέ άτμονς 
αίθέρος μετέτρεψε κυριολεκτικώς τάς με­
θόδους τής χειρουργικής. 'Η  άνακάλυψις 
τοϋ Μύρτον υπήρξε πράγματι ή πρώτη παρ’ 
άτόμου γενομένη συμβολή εις επιστήμην 
άποβλέπουσαν εις τήν ευημερίαν τής άν- 
θρωπότητος. Ό  πόνος μάς πλήττει δλους 
κατά τον προσωπικώτερον τρόπον, καί ή 
καταπολέμησές του είναι έργον παγκο­
σμίου ώφελείας.

’Αλλά καί πολλοί επιστήμονες δεν είναι 
βέβαιοι περί τούτου. Ό  συντάκτης τής πα- 
ρούσης άνταποκρίσεως ήρώτησε δεκάδα 
μορφωμένων ανθρώπων—δχι δλων τοϋ ία- 
τρικου κλάδου—και μόλις οι ημισεις εξ αυ­
τών άπήντησαν, άν καί ό καθείς έξ αυτών 
ώνόμασεν ένα διαφορετικόν δνομα τοϋ αν­
θρώπου εις τον οποίον απέδιδε τήν άνακά- 
λυψιν !

Ή  πλήρης έννοια τής μεγάλης οφειλής 
τήν όποιαν ή άνθρωπότης άνέλαβεν έναντι 
τοϋ Ούίλλιαμ Μύρτον είναι δτι—ανεξαρτή­
τως τής δυνατότητος έπιτελέσεως καί τών 
δυσχερέστατων χειρουργικών επεμβάσεων 
εντελώς ανωόυνως—απεκαλυψε και νεα πε­
δία ερευνών διά τήν χειρουργικήν, συνεπεία 
τών όποιων έσώθησαν χιλιάδες άνθρωπί- 
νων υπάρξεων. Μέχρι τής στιγμής πού έ- 
φηρμόσθη ό «μαγικός ύπνος», ήτο άδύνα- 
τον νά έκτελεσθοΰν λεπταί χειρουργικοί3 3 \ 3  / \ 3 /επεμβάσεις επι ωρυόμενων και ασπαιρον- 
των άσθενών. Ή  άνακάλυψις του, μετά τήν 
τελειοποίησίν της υπό τοϋ Σκώτου ίατροϋ 
Τζέϊμς Γιούγκ Σίμπσον, άφήρεσε καί άπό_ \ \ _ \ \ ~ 3τον τοκετον σημαντικόν ποσοστον των ω­
δινών του.

Ή  άναισθησία κατά τον τοκετόν έγινε 
τοϋ συρμοϋ εις τήν ’Αγγλίαν άφοϋ ό Δρ 
Τζών Σνόου έχορήγησε χλωροφόρμιον εις 
τήν Βασίλισσαν Β ικτωρίαν κατά τήν γέν- 
νησιν τοϋ πρίγκιπος Λεοπόλδου τό 1853 
καί τής πριγκιπ ίσσης Βεατρίκης τό 1857.

'Οπωσδήποτε, δμως, οι άνθρωποι δεν υ­
πέδειξαν ούτε γενναιυφροσύνην ούτε καν
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τήν στοιχειώδη δικαιοσύνην έναντι τοΰ Ού- 
ίλλιαμ Μύρτον, ό όποιος άπέΰανε τήν 15ην 
’Ιουλίου 1868, εις ηλικίαν μόλις 49 ετών, 
και άψοϋ έξηντλήθη καί κατεστράφη οίκο- 
νομικώς έκ των αγώνων του όπως άναγνω- 
ρισθή ώς ο εφευρέτης τοΰ αναισθητικού 
φαρμάκου.

'Η  κατ απαλέ μη σις τοΰ πόνου δεν είναι 
πάντως διόλου πλήρης. Κ αί σήμερον ακόμη 
συνεχίζεται ή έρευνα διά τήν κατασκευήν 
άποτελεσματικωτέρων καί ασφαλέστερων 
αναισθητικών. 'Οτιδήποτε όμως νέον μέ­

σον άνακουφίσεως από τον πόνον ήθελον έ- 
φευρει οι επιστήμονες, ολα θα εκκινούν απο 
τήν πρώτην εκείνην προσπάθειαν τοΰ άσή- 
μου όδοντοϊατροΰ τής Βοστώνης καί από 
τήν άξιομνημόνευτον εκείνην ημέραν τής 
16ης ’Οκτωβρίου 1846, δτε έγινεν ή πρώτη 
ανώδυνος έγχείρησις εις τό νοσοκομεϊον τής 
Μασσαχουσέ ττης.

Τήν ημέραν εκείνην ο Ούίλλιαμ Μύρτον 
κατέλαβε τήν θέσιν του μεταξύ των μεγά­
λων ευεργετών τής άνθρωπότητος.

(Ά π ό  τήν εφημερίδα «Κ αθημερ ινή» )------------------ ---------------------
Μ Ι Α  Σ Υ Σ Κ Ε Ψ Η  Ψ Υ Χ Ι Κ Η Σ  Τ Ο Ν Ω Σ Ε Ω Σ

Μία συσκευή, ύπό τό όνομα «Σεκιουριτόν», όφει- 
λομένη είς τήν έμπνευσιν καί τάς πολυετείς μελε­
τάς τοΰ ’Αμερικανού ιατρού Λή Σώλκ (άδελφοϋ 
τοΰ έφευρέτου τοΰ όρροΰ κατά τής πολιομυελίτι­
δας), έξασφαλίζει είς τα βρέφη καί τά νήπια ήρε- 
μον ΰπνον καί φυσιολογικήν άνάπτυξιν, χωρίς καμ- 
μίαν άνωμαλίαν καί νοσηράς εκδηλώσεις. Ή  νέα 
συσκευή έλπίζεται ωσαύτως οτι θά άποτελέση τήν 
κλείδα προς διερεύνησιν καί ερμηνείαν πολλών βα­
σικών τάσεων καί εκδηλώσεων τής άνθρωπίνης
ψυχή?· · ■

Ή  συσκευή τοΰ ψυχιάτρου Δρος Λή Σώλκ είναι 
άπλουστάτη. 'Ομοιάζει πρός μικρόν ραδιόφωνον, 
κα ί τό  μόνον αποτέλεσμά της είναι εις ρυθμικός 
ήχος, παρέχων τήν έντύπωσιν των παλμών τής 
καρδίας.

Τά βρέφη, είς τό λΐκνον ή τό κρεβάτι τών οποί­
ων τοποθετείται τό Σεκιουριτόν (Ήχος άσφα- 
λείας), κοιμώνται ήσυχα, κερδίζουν βάρος καί ε ί­
ναι περισσότερον εύδιάθετα άπό τά άλλα έκεϊνα 
βρέφη, τά όποια άφέθησαν νά κοιμώνται δίχως τήν 
βοήθειαν τής συσκευής.

*  *  *

Αί άρχαί, είς τάς οποίας έστηρίχθη ό Δρ Λή Σώλκ, 
κατά τήν κατασκευήν τοΰ μηχανήματος του, είναι 
αί άκόλουθοι δύο:

Αί πρώται εβδομάδες τής ζωής τοΰ άτόμου παί­
ζουν άποφασιστικόν ρόλον είς τήν διαμόρφωσιν τής 
προσωπικότητάς του.

Αί ψυχικαί διαταραχαί, έκ τών όποιων πάσχουν 
οί ενήλικοι, δυνατόν νά όφείλωνται ενίοτε είς τήν 
πρώτην περίοδον τής ζωής των, κατά τήν όποιαν 
οδτοι άπεστερήθησαν τής μητρός των.

Ένδιαφέρουσαι είναι έπί τοΰ προκειμένου αί 
πρό 10-15 ετών γενόμεναι παρατηρήσεις έπί βρε­
φών πού παρουσίαζαν διαταραχάς είς τον ΰπνον 
των. Αί διαταραχαί αδται, καθώς καί διαταραχαί 
τής πέψεως, είχον έκδηλωθή δλίγας ήμέρας μετά 
τήν γέννησιν τών βρεφών, τά όποια καί άργότερον,

μέχρι σήμερον άκόμη, παρουσιάζουν διαφόρους 
νευρικάς άνωμαλίας.

Έ κ  τών παρατηρήσεων τούτων, οί έρευνήσαντες 
ιατροί ήχθησαν είς τό συμπέρασμα, ότι αί στιγμαί 
τοΰ τοκετοΰ καί τών πρώτων μετ’ αυτόν ήμερών 
καί έβδομάδων είναι κρισιμώταται διά τήν άνά- 
πτυξιν τοΰ βρέφους.

’Από τήν άσφάλειαν καί προστασίαν πού είχεν 
έντός τοΰ μητρικοΰ όργανισμοΰ, όπου τοΰ ήτο ά­
γνωστον τό ψΰχος, ή πείνα καί ό θόρυβος, τό νεο- 
γέννητον εύρίσκεται είς ένα κόσμον ξένον καί πλή­
ρη οχληρών έρεθισμών τό μόνον καταφύγιόν του 
δέ, είς τήν περιπέτειαν αυτήν, είναι ή παρέχουσα 
άσφάλειαν καί προστασίαν μητρική άγκάλη.

*  *  *

Στηριχθείς είς τά ώς άνω δεδομένα, ό Δρ Λή Σώλκ 
προσεπάθησε νά δώση είς τό νεογέννητον βρέφος 
έκεϊνο τά όποιον έπί 9 μήνας ώς έμβρυον είχε συν­
ηθίσει όργανικώς, ώς βασικήν προυπόθεσιν τής 
ζωής, τήν αΐσθησιν, δηλαδή, τοΰ μητρικοΰ καρδια­
κού παλμοΰ.

Είς τοΰτο τον παρεκίνησαν αί παρατηρήσεις του 
έπί μητέρων.

"Οταν τό βρέφος προσφέρεται είς τήν μητέρα 
του διά νά τό θηλάση, αΰτη κατά συχνότητα 82% 
τό φέρει είς τό άριστερόν στήθος της. Τό ένστι­
κτον οδηγεί τήν μητέρα νά προσφέρη μαζί μέ τήν 
υλικήν τροφήν καί τήν ψυχικήν: τον γνώριμον καί 
παρήγορον ρυθμόν τής μητρικής καρδίας. Τοΰτο 
κατά τόν Δρα Λή Σώλκ έξηγεΐ καί τό ότι ή αϊσθη- 
σις τοΰ ρυθμοΰ είναι ή πρώτη καί βασικωτέρα άν- 
θρωπίνη αϊσθησις, ή όποια συνειδητοποιείται είς 
τήν μετέπειτα ζωήν διά τοΰ χοροΰ καί τής μουσι­
κής.

Διά τοΰ Σεκιουριτόν ό Δρ Λή Σώλκ προσφέρει 
είς τό βρέφος τήν αϊσθησιν τοΰ μητρικού καρδια­
κού παλμοΰ, μέ άλλους λόγους τήν αϊσθησιν τής 
άσφαλείας τήν όποιαν έχασε μετά τήν γέννησιν 
του...
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Είναι ένα φυσικό αίσθημα, ό υπερβολι­
κός τονισμός τοΰ οποίου είναι έξ ίσου έπι- 
κίνδυνος δσο καί ή παραμέλησί του. Τδ αί­
σθημα της αΐδοΰς δεν συνδέεται έκ γενετής 
μέ τον άνθρωπο. Τό μικρό παιδί χαίρεται 
δταν είναι γυμνό. Τό αίσθημα της αΐδοΰς 
οφείλουμε να τό διδάσκουμε στο παιδί, υπό 
τήν έννοια δτι δεν πρέπει να έκτίθεται γυ­
μνό μ π ρ ο σ τ ά  σ τ ο υ ς  ά λ λ ο υ ς .  Τό

κάτω των 6 χρόνων παιδί δεν καταλαβαίνει 
τήν έννοια της λέξεως ντροπή. Τό μέτρο 
τής τιμωρίας, πού χρησιμοποιούν μερικοί 
γονείς έπειδή τό παιδί τους έκανε ή είπε 
κάτι για τό όποιο πρέπει νά αισθάνεται 
ντροπή, είναι άκατανόητο. Τό παιδί θεωρεί

J   ̂ \ \  ~  t  «αυτή τη συμπεριφορά των γονέων του ως 
σκληρότητα, καί δχι σπανίως άπαντά μέ 
πράξεις έκδικητικές.

Α Ξ Ι Ω Σ Ε Ι Σ

’Ασφαλώς πρέπει νά έχουμε ώρισμένες ά- 
ξιώσεις άπό τό παιδί. 'Ο τρόπος ώστόσο 
πού προβάλλουμε τίς άξιώσεις μας στο παιδί 
παίζει ιδιαίτερο ρόλο. Μερικά παιδιά συν­
ηθίζουν εύκολα καί χωρίς άντιρρήσεις νά 
έκτελοΰν αυτά πού τούς ζητάμε, γιατί δέν 
έχουν ή καί δέν βλέπουν καμμιά δυνατό­
τητα νά κάμουν κάτι μόνα τους, χωρίς τη 
βοήθεια των μεγάλων.

Διαφορετικά, φυσικά, αντιδρούν τά κά­
πως μεγαλύτερα παιδιά, πού άνακαλύπτουν 
δτι μπορούν πλέον μόνα τους νά κάμουν 
ώρισμένα πράγματα. Αυτά τά παιδιά δεί­
χνουν μιά τάσι νά γίνουν ανεξάρτητα, ώστε 
νά μη χρειάζωνται τή βοήθεια των άλλων, 
πολύ συχνά δμως δέν βρίσκουν τό σωστό 
δρόμο καί κάνουν διάφορα σφάλματα. ’Έτσι 
δμως άρχίζουν νά μ αθα ί νουν .

'Ο μεγάλος πρέπει νά βοηθήση έδώ μέ 
τήν υπομονή του, παρακολουθώντας κά­
ποτε αδρανής καί χωρίς νά άνακατεύεται, 
έφ’ δσον τό παιδί δέν τοΰ ζητά τή βοήθειά 
του, εκτός βέβαια αν πρόκειται γιά ένα σο­

βαρό κίνδυνο πού άπειλεΐ τό παιδί. 'Ο με­
γάλος πρέπει νά ζητή ύπακοή άπό τό παι­
δί μόνο στις εντελώς επείγουσες περιπτώ­
σεις. Τό καλύτερο είναι νά έπιτυγχάνουμε 
αύτό πού θέλουμε μέ μιά σύντομη καί άντι- 
κειμενική συζήτησι.

'Η φιλική έκ μέρους μας παράκλησι, ή 
καί μόνο ή ήρεμη διαπίστωσι γιά τήν ά- 
ν ά γ κ η νά γίνη κάτι, δημιουργούν τήν άπα- 
ραίτητη γιά κάθε εργασία άτμόσφαιρα κα­
λής θελήσεως καί εξουδετερώνουν άπό τήν 
αρχή κασέ αντιστασι που μπορεί να προ- 
βάλη τό παιδί δταν πρόκειται γιά μιά δχι 
ευχάριστη έργασία. Νά τονίζουμε στο παι- 
οι, οτι η αναγκη που προκύπτει απο τήν 
πραγματικότητα μάς έπιτάσσει νά κάνου­
με κάτι το ωρισμενο, και οχι να λεμε στο 
παιδί «έτσι θέλω», δπως τό συνηθίζουν 
οί μεγάλοι. 'Η ε ξ ο υ σ ία  τοΰ προσώπου, 
είτε αύτό είναι ό πατέρας εΐτε κάποιος 
άλλος μεγαλύτερος, δέν πρέπει νά προβάλ­
λεται σάν κύριος παράγων γιά όποιαδήποτε 
άξίωσι πού έχουμε άπ’ τό παιδί.

(Άπδ τί> Λεξικόν Α γω γής τοΰ Π αιδιού, τοΰ κ. Π. Άμπλιανίτη)
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Έξεφράσθη ή άνάγκη έμπεριστατωμέ- 
νης έρεύνης διά τόν τρόπον της φυσιολογι­
κής σωματικής καί πνευματικής άναπτύ- 
ξεως των παιδιών πτωχών οικογενειών, 
άτινα διαβιοΰν εις άκαταλλήλους οικίας, 
παιδικούς σταθμούς κτλ.

γ) Έγένετο μία λυπηρά διαπίστωσις. 
Τά παιδιά τής προσχολικής ήλικίας, είς 
όλας σχεδόν τάς εύρωπαϊκάς χώρας, δεν 
παρακολουθοϋνται μεθοδικώς. Πάμπολλα 
πίπτουν θύματα ατυχημάτων είς τήν ήλι- 
κίαν ταύτην, δι’ δ καί έτονίσθη ή άνάγκη 
λήψεως προληπτικών μέτρων είς όλους 
τούς τομείς. Άνεφέρθη δτι οί ιατροί καί αί 
Άδελφαί στερούνται έπαρκών καί καταλ­
λήλων γνώσεων περί τών άναγκών τής ή­
λικίας ταύτης.

Διά τούτο απαιτείται ό προγραμματι­
σμός ομοιομόρφων μεθόδων, εντός τών 
πλαισίων πάντοτε τών έθνικών επιπέδων, 
ώστε οί άνωτέρω νά μή δυσχεραίνουν τό 
έ'ργον τών γονέων διά τών άντιφατικών 
ένίοτε συμβουλών των. Έτονίσθη έπίσης 
δτι τό παιδί καθ’ δλην την διάρκειαν τής 
προσχολικής ήλικίας έχει άνάγκην τής πα­
ρουσίας τής μητρός του, ώς έκ τούτου δέ 
πρέπει νά καταβληθή κάθε δυνατή προσ­
πάθεια διά τήν παραμονήν της πλησίον του.

δ) Έτονίσθη δτι μία έκ τών σπουδαιο- 
τέρων επιτεύξεων τής Παιδιατρικής εϊναι 
ή άνακάλυψις τών εμβολίων, τά όποια πρέ­
πει νά έφαρμόζωνται είς εύρεΐαν κλίμακα.

II. ΑΣΘΕΝΕΣ ΠΑΙΔΙ

' Η παραμονή τού άσθενοΰς παιδιού είς τό 
Νοσοκομεΐον προκαλεΐ εύκόλως ψυχικά 
τραύματα, καί ιδία δταν τό προσωπικόν 
τού 'Ιδρύματος δεν δύναται νά κατανοήση 
τάς άνάγκας αυτού καί τής οικογένειας του.

Ό  χρόνος τής παραμονής του έν τώ Νο­
σοκομείο) πρέπει νά περιορίζεται είς τον 
άπολύτως απαραίτητον.

Εις τινας χώρας τής Εύρώπης έδημι- 
ουργήθησαν έσχάτως ύπηρεσίαι διά τήν κατ’ 
οίκον νοσηλείαν τών παιδιών. Τό έργον καί 
τό πρόγραμμα τών ύπηρεσιών τούτων χρή- 
ζει εύρυτέρας μελέτης. Παρά ταΰτα, έάν 
τυγχάνη άπολύτως επιβεβλημένη ή εισα­

γωγή ένός παιδιού είς τό Νοσοκομεΐον πρέ­
πει νά καταβληθή κάθε προσπάθεια διά τήν 
πρόληψιν σωματικού ή ψυχικού τραύματος. 
'Η άπομόνωσις, δπου αΰτη κρίνεται άπα- 
ραίτητος, πρέπει νά γίνεται μετά μεγίστης 
προσοχής καί φροντίδος, ή νοσηλεία μετ’ 
άρίστης δεξιοτεχνίας. ’Ιδιαιτέρα προσοχή 
πρέπει νά δίδεται είς τήν διατήρησιν τών 
σχέσεων παιδιού καί οικογένειας, μέ συχνάς 
έπισκέψεις τών γονέων του.

Έγένετο εύρυτάτη συζήτησις περί τής 
δυνατότητος εισαγωγής τής μητρός μετά 
τού άσθενοΰς τέκνου της έν τώ Νοσοκο-I \ . ~ \ ~ / ‘ 5μειω, και γενικώς περί του τροπου «εκπο­
λιτισμού τού Νοσοκομείου». 'Η γενομένη 
συζήτησις κατέδειξεν δτι απαιτείται νά 
άλλάξουν αί προθέσεις ιατρών καί ’Αδελ­
φών, διά περισσοτέρας άντικειμενικής με­
λέτης. Έπεστήθη ιδία ή προσοχή επί τού 
γεγονότος τής ταχυτάτης έξελίξεως τής 
Παιδιατρικής Επιστήμης, έν άντιθέσει μέ 
τήν Νοσηλευτικήν, ήτις παραμένει άπό 
μακροΰ στάσιμος. Τονίζεται ’ιδιαιτέρως ή 
άνάγκη τής μετά προσοχής μελέτης τού 
θέματος τούτου παρά τών ιατρών καί ’Α­
δελφών, ούτως ώστε τό χάσμα νά έλατ- 
τωθή κατά τό δυνατόν.

III. ΔΙΑΝΟΗΤΙΚΟΣ ΠΑΣΧΟΝ ΠΑΙΔΙ

Πλήθος γονέων ζητεί καθ’ ήμέραν οδη­
γίας διά τά ανώμαλα παιδιά. Κατέστη έκ 
τών πραγμάτων άναγκαΐον νά έκπαιδευθή ή 
’Αδελφή καταλλήλως, ώστε νά δύναται νά 
μεριμνήση διά τήν πνευματικήν υγείαν γο­
νέων καί παιδιών δλων τών ήλικιών.

Έτονίσθη δτι ή σωματοψυχική ένότης 
τού άνθρώπόυ είναι άλληλένδετος, καί συν­
επώς ή προληπτική ιατρική πρέπει νά βοη- 
θή είς τήν προαγωγήν τής υγείας, τόσον 
τής σωματικής δσον καί τής πνευματικής.

'Η ποιότης τών σχέσεων μεταξύ οικο­
γένειας καί παιδιού τό ύποβοηθεΐ νά υπερ­
πήδηση τά διάφορα πολύπλοκα έμπόδια 
καί τάς τυχαίας δύσκολους συνθήκας (άπο- 
μάκρυνσις έκ τού οικογενειακού περιβάλ­
λοντος ή άλλα).

"Οταν τό παιδί εύρίσκη κατανόησιν, υιο­
θετεί μεθόδους αΐτινες αναπτύσσουν τήν
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προσωπικότητά του. Τό αντίθετον δημι­
ουργεί προβλήματα συμπεριφοράς καί χα- 
ρακτήρος καί αποτελεί σοβαρόν έμπόδιον 
είς την ομαλήν μελλοντικήν Ιξέλιξίν του.

'Η συμπεριφορά των γονέων καί δ τρό­
πος έκδηλώσεως τής στοργής των παίζει 
ρόλον σημαντικόν. Οί γονείς, έξ ένστικτου 
οδηγούμενοι άπό τον πλούτον τής στοργής 
των, τήν πείραν του παρελθόντος, τήν πνευ­
ματικήν κληρονομιάν των, ευρίσκουν συν­
ήθως τον κατάλληλον τρόπον να άνταπο- 
κρίνωνται είς τάς άνάγκας των παιδιών 
των.

n n \ f /  9 r  9 ~  >/ λ  t  >
I ινες όμως ες αυτών, είτε όιοτι όεν εν-
~  \  t  ~  }  ,  ~  1\  \  »/νοούν την φυσιν των αναγκών η την έννοιαν 

τής συμπεριφοράς των, εϊτε διότι δεν δια­
θέτουν άρκετήν υπομονήν, άντιμετωπίζουν 
πλείστας όσας δυσκολίας είς τάς σχέσεις 
των μέ τό παιδί, δεν δύνανται νά τό βοηθή­
σουν καί γίνονται άκουσίως δημιουργοί 
σοβαρών προβλημάτων. Οΐ γονείς αυτοί 
έχουν άνάγκην τής παρουσίας ειδικευμένου 
προσώπου, είς τό όποιον θά ήδύναντο νά 
έμπιστευθοΰν τά προβλήματά των. Τό πρό- 
σωπον αυτό πρέπει νά είναι καταλλήλως 
εκπαιδευμένου, ώστε νά είναι είς θέσιν νά 
βοηθήση τούς γονείς νά κατανοήσουν τό 
παιδί τους καί νά τούς διδάξη τίνι τρόπω 
θά είναι πλέον ύπομονετικοί άπέναντί του. 
Αί πάρα πολλαί συμβουλαί επιφέρουν πολ- 
λάκις σύγχυσιν είς τούς νεαρούς γονείς καί 
τούς δημιουργούν τήν έντύπωσιν 6τι ή ά- 
νατροφή ενός παιδιού παρουσιάζει τερά­
στια καί ανυπέρβλητα εμπόδια, άτινα οί 
ίδιοι ουδέποτε θά δυνηθοΰν νά ύπερπηδή- 
σουν. Δι’ δ απαιτείται νά δίδωνται σαφείς 
συμβουλαί, ώστε οί γονείς νά κατανοή­
σουν δτι μέ υπομονήν καί όλίγην καλήν θέ- 
λησιν θά δυνηθοΰν νά άναθρέψουν τά τέκνα 
των όρθώς.

Άνεφέρθησαν γονείς οίτινες δυσκολεύ­
ονται νά αγαπήσουν τά τέκνα των, καί ώς 
έκ τούτου γίνονται επιθετικοί καί άνυ- 
πομονοι. Οι ανωτέρω έχουν αναγκην της 
συμπάθειας, τής ένθαορύνσεως καί κυρίως 
τών γνώσεων τής ’Αδελφής τής έογαζο- 
μένης είς τήν Δημοσίαν 'Υγείαν, ικανής νά 
κατανοήση τά αίτια τών έμφανιζομένων 
δυσχερείων καί νά θεραπεύση τάϋτα.

Μνεία επίσης έγένετο διά τό δτι αί μη­
τέρες δεν έχουν πάντοτε πλήρη επίγνωσιν 
τής σπουδαιότητος τού ρόλου των. Καθή­
κον της Ιγιεινης είναι η αξιοποιησις του 
έργου τής μητρός καί ή μελέτη τών τρόπων 
οι οποίοι υα επετρεπον εις αυτήν να εκτε- 
λέση καλύτερον τό έργον της.

’Ανεφέρθησαν επ’ αύτοΰ οί παιδικοί στα­
θμοί, πλήν τό θέμα δεν έξηντλήθη τελείως. 
"Ολοι ηύχήθησαν δπως μιμηθώμεν τό πα­
ράδειγμα τών χωρών εκείνων αίτινες άπο- 
ταμιεύουν άρκετά χρήματα διά τον σκοπόν 
αυτόν.

Θά πρέπει νά καταβληθούν προσπάθειαι 
ώστε τά παιδιά τά όποια μεγαλώνουν είς 
τούς ώς άνω σταθμούς νά αίσθάνωνται τήν 
έλλειψιν τής μητρικής στοργής δσον τό δυ­
νατόν όλιγώτερον.

Αύτή αΰτη άκριβώς ή έλλειψις στοργής 
άποτελεί σήμερον έν σοβαρόν μειονέκτημα 
τών σταθμών, δπου κατά τό πλείστον τό 
προσωπικόν είναι ελλιπές είς άριθμόν καί 
μειονεκτεΐ είς επαγγελματικήν κατάρτισιν.
Πνευματική ύγεία τών ασθενών παιδιών

Έγένετο παραδεκτόν δτι αί θεμελιώδεις 
άνάγκαι τών ύγιών καί ασθενών παιδιών 
είναι περίπου αί αύταί. Έν τούτοις, τό α­
σθενές παιδί απαιτεί έπιμόνως νά τό προσ­
έξουν ιδιαιτέρως, νά τό χαϊδέψουν περισ­
σότερον. Τότε άκριβώς είναι άναγκαΐον νά 
δείξωμεν κατανόησιν, ώστε νά άποσπάσω- 
μεν τήν εμπιστοσύνην του, διά νά δυνηθή 
νά προσαρμοσθή εύκολώτερον προς τό πε­
ριβάλλον καί νά έξωτερικεύση έλευθέρως 
τά αίσθήματά του. Περισσότερον καί άπό 
τό υγιές, τό άσθενές έχει άνάγκην τής πα­
ρουσίας τών γονέων του. Καίτοι δμως άνα- 
γνωρίζεται ή άνάγκη τής παραμονής τής 
μητρός του είς τό Νοσοκομείου, ή τούλά- 
χιστον αι συχνά ι επισκέψεις ταυτης, εν του- 
τοις είς πολλά Νοσοκομεία άγνοεΐται ό βα­
σικός ούτος παοάγων. Ό φόβος τού άγνώ- 
στου καί τών ξένων προσώπων πλησίον του 
εξουδετερώνεται εύκολώτερον έάν τό παιδί 
κάμη τήν γνωριμίαν τού νέου του περιβάλ­
λοντος συνοδευόμενον υπό τής μητρός του 
καί ίδή δτι αδτη εμπιστεύεται τήν Αδελ­
φήν ήτις θά τό περιποιηθή.
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Τά παιδιά φύσει αισθάνονται άπέχθειαν 
προς τήν μοναξιάν και την ρουτίναν. Διά 
τοΰτο απαιτείται όργάνωσις παιγνιδιών 
έν τω Νοσοκομείο), ώστε ή έκείσε παρα­
μονή των νά προσομοιάζη προς τήν τής 
οικογένειας των.

’Από τήν άρχήν ακόμη των σπουδών της 
και καυ ολην την οιαρκειαν της εκπαιοευ- 
σεώς της ή ’Αδελφή πρέπει νά μανθάνη νά 
κατανοή τάς άνάγκας των άλλων, νά έμ- 
βαθύνη εις τήν μελέτην του εαυτού της καί 
νά άντιμετωπίζη τά θέματα ώς ΐδικά της.
Ρόλος και έκπαίδευσις τής ’Αδελφής

Κατά τήν διάρκειαν των ομιλιών καί συ­
ζητήσεων έτονίσθη τό πόσον περίπλοκος 
καί δύσκολος είναι ό ρόλος τής ’Αδελφής 
ήτις έχει λάβει μίαν πλήρη έπαγγελματι- 
κήν έκπαίδευσιν διά γενικήν νοσηλείαν. Εις 
τινας χώρας υπάρχουν είδικευμέναι Άδελ- 
φαι όια μιαν εκαστην ειοικην υπηρεσίαν.

Ή  ’Αδελφή πρέπει:
1. Νά είναι υπεύθυνος, είς οίανδήποτε 

μοναόα και. αν εργάζεται, οια τον προγραμ­
ματισμόν καί τήν διοίκησιν τών Νοσηλευ­
τικών 'Υπηρεσιών.

2. Νά σκέπτεται πάντοτε τήν έκπαίδευ- 
σιν τών μελλουσών ’Αδελφών.

3. Νά μή λησμονή τό ρόλον της ώς διδά­
σκαλος τής ύγιεινής είς Κέντρα 'Υγείας, 
είς σχολεία, είς ομάδας γονέων κτλ.

4. Νά είναι ευσυνείδητος καί άρίστη είς 
τήν έκτέλεσιν τών καθηκόντων της είς τό 
Νοσοκομεΐον, κατ’ οίκον, είς ειδικότητας, 
ώς ’Αδελφή Χειρουργείου, ’Αδελφή Διδά­
σκουσα, ή ώς Σύμβουλος επιθεωρητής κτλ.

Άνεφέρθη ό τρόπος έκπαιδεύσεως τής 
’Αδελφής Έπισκεπτρίας είς τάς διαφόρους 
χώρας. ’Ιδιαιτέρως έτονίσθη ό προστατευ­
τικός ρόλος τής ’Αδελφής διά τον ασθενή 
από πλευράς ψυχολογικής. Ούτος έθεωρήθη 
ώς ό πλέον άξιόλογος, καί άνεφέρθη ότι ή 
άπασχόλησις ταύτης είς γενικά καθήκοντα 
(π.χ. ή αυτή ’Αδελφή ταΐζει όλους τούς ά- 
σθενεΐς ή δίδει όλα τά δοχεία), παρά είς 
τούς άσθενείς μεμονωμένως ώς άτομα, δυσ­
χεραίνει τον άνωτέρω ρόλον καί δημιουρ­
γεί άνωμ,αλίας ώς προς τήν ικανοποιητικήν 
σχέσιν μεταξύ παιδιού καί οικογένειας,

\ \ < / / tf \  /  tπρος την οποίαν πρεπει αυτή να στρέψη 
ολην της τήν προσοχήν.

ΟΕ υπεύθυνοι διά τήν έκπαίδευσιν τών 
’Αδελφών οφείλουν νά λαμβάνουν ύπ’ οψιν 
τον άσθενή ώς άτομον καί νά φροντίζουν νά 
έκπαιδεύουν αύτάς καταλλήλως, ώστε ν’ 
άντιλαμβάνωνται τήν σπουδαιότητα τής 
ψυχολογικής ταύτης προστασίας έν τή πλή- 
ρει έννοια της. ’Αλλά διά νά λάβη τό παιδί 
πλήρη νοσηλευτικήν φροντίδα άπό μίαν ή 
δύο Άδελφάς καθ’ δλην τήν παραμονήν του 
έν τώ Νοσοκομείο) άπαιτεΐται άναδιοργά- 
νωσις όλων τών ύπηρεσιών, καθώς καί τού 
τρόπου έκπαιδεύσεως τών ’Αδελφών. Ο'ι 
υπεύθυνοι πρέπει νά έλέγχουν τά άποτελέ- 
σματα τών άγαθών σχέσεων μεταξύ παιδιού 
καί ’Αδελφών.

Διά τήν φυσιολογικήν τεχνικήν καί κοι-\ r > ~ \ /νωνικην μέριμναν απαιτούνται γενικαι γνω- 
σεις τών κοινωνικών συνθηκών τού οικο­
γενειακού περιβάλλοντος τών άσθενών έκ 
μέρους όλων τών ’Αδελφών.

’Ιδία έφιστάται ή προσοχή έπίτών κάτωθι:
1. Προπαρασκευή τού παιδιού προ τής 

εισαγωγής του είς τό Νοσοκομεΐον.
2. Νά καταβληθή προσπάθεια ώστε νά 

διατηρήται τακτική καί καλή έπαφή ια­
τρών, Έπισκεπτρίας ’Αδελφής μετά τής 
οικογένειας τού παιδιού.
Φυσιολογική φροντις έντός τοΰ Νοσοκο­

μείου
Αΰτη άπαιτεί τήν πλήρη προσοχήν τής 

’Αδελφής ώς προς τήν γενικήν υγιεινήν τού 
παιδιού, την διατροφήν του καί τό φυσιο­
λογικόν του περιβάλλον. Τοΰτο όμως δεν 
προϋποθέτει ότι ή ’Αδελφή θά είναι ύπεύ- 
θυνος διά πάσαν ύπηρεσίαν, ώς παρασκευή 
τροφής, καθαριότης θαλάμου, έλεγχος ιμα­
τισμού κτλ. Τά άνωτέρω δέον ν’ έκτελούν- 
ται άπό πρόσωπα όλιγώτερον ειδικευμένα, 
ώστε ή ’Αδελφή άπερίσπαστος νά δύναται 
νά προσφέρη τήν άπ’ εύθείας νοσηλευτικήν 
φροντίδα είς τό βαρέως πάσχον κατά τον 
πληρέστερον δυνατόν τρόπον. Αυτή δέον 
νά μή παραμελή τήν παρακολούθησιν τής 
έπιστήμης της, ήτις συνεχώς έξελίσσεται, 
καί νά φροντίζη διά τήν άπόκτησιν εύρυ- 
τέρων γνώσεων.
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ΦροντΙς έκτος τοΰ Νοσοκομείου
Άνεφέρθησαν πειράματα σχετικά μέ τήν 

κατ’ οίκον νοσηλείαν άσθενών παιδιών, έκ 
των οποίων άπεδείχθη δτι τά έξοδα είναι 
όλιγώτερα, συγχρόνως δέ, έκτος άπό τήν 
πρόληψιν των έπιμολύνσεων, είναι προτι- 
μότερον διά τό παιδί άπό ψυχολογικής 
πλευράς. Διά τον σκοπόν αυτόν χρησιμο­
ποιούνται μία Έπισκέπτρια ’Αδελφή καί 
μία ’Αδελφή διά τήν νοσηλείαν. Εις άλλας 
χώρας διατίθενται πολυδύναμοι Άδελφαί.

Τό ένδ ιαφέρον των συγκεντροϋται:
1. Εις βρέφη, έάν ή νοσηρότης ή ή θνη- 

σιμότης είναι υψηλή εις τήν χώραν.
2. Εις μίαν ειδικήν νόσον, π.χ. φυμα- 

τίωσιν, έάν αύτη άποτελή πρόβλημα διά 
τον τόπον.

3. Εις παιδία σχολικής ή έφηβικής ήλι- 
κίας, έάν ή όμάς αδτη εύρίσκεται έν κιν- 
δύνω.

'Η ’Αδελφή Δημοσίας 'Υγείας πρέπει νά 
ένδιαφέρεται συνεχώς διά τήν έκπαίδευσιν 
της οικογένειας και των ατόμων και πρέπει 
νά έχη εν ώλοκληρωμένον πρόγραμμα έκ- 
λαϊκεύσεως τής υγιεινής. 'Ως νέον πεδίον 
θεωρείται σήμερον ή ψυχική υγιεινή.

'Η Έπισκέπτρια ’Αδελφή είναι υπεύ­
θυνος διά τήν άναγνώρισιν διανοητικώς 
πασχόντων. Πρός τούτο πρέπει νά είναι 
έπαρκώς έκπαιδευμένη, ώστε νά καθοδηγή 
σαφώς καί όρθώς τάς οικογένειας καί νά 
άποτελή τό κλειδί εις τήν πρόληψιν καί 
έγκαιρον άνακάλυψιν διανοητικώς πασχόν­
των παιδιών.

Δι’ δλας τάς Άδελφάς, ή ένημέρωσις 
έπί τών προβλημάτων τών παιδιών είναι 
βασική, π.χ. ή πρόληψις άτυχημάτων απο­
τελεί μέγα πρόβλημα έν Ευρώπη καί ά- 
παιτεϊ ειδικήν διδασκαλίαν, τόσον έν τώ 
Νοσοκομείο) δσον καί οΐκοι.

Τέλος παρεδέχθησαν κατά τάς συζητή­
σεις δτι ή εργασία τών ’Αδελφών άπαιτεΐ 
όργάνωσιν, συνεχή έπανεκπαίδευσιν, άνά- 
λογον χρόνον έξασκήσεως, διαρκή έπα- 
νεκτίμησιν τοΰ ρόλου των καί παροχήν 
σχετικής έλευθερίας, διά νά δύνανται αύ- 
ται νά κατευθύνουν έπωφελώς τάς ένερ- 
γείας των.

Διάφορα προγράμματα έκπαιδεύσεως ’Α­
δελφών διά τήν νοσηλείαν τοΰ παιδιού

Ή  έκπαίδευσις τών ’Αδελφών Νοσοκό­
μων έν Ευρώπη είναι διάφορος, ήτοι:

1. Αί μαθητευόμεναι ’Αδελφαί τελούν 
υπό τόν έλεγχον τής Διευθυνούσης ’Αδελ­
φής τοΰ Νοσοκομείου. Εις τόν τύπον αυτόν, 
ή μαθήτρια άποκτά θεωρητικήν κατάρτι- 
σιν κατά τάς έλευθέρας ώρας της, άλλά εί­
ναι υποχρεωμένη να αντιμετωπιζη τας α- 
νάγκας τοΰ Νοσοκομείου, έπί βλάβη τής 
έκπαιδεύσέώς της.

'Ο τρόπος είδικεύσεως έν τη Παιδιατρι­
κή θά πρέπει νά άκολουθή τήν έξής σειράν: 

απο την ειοικήν εκπαιόευσιν εις τήν 
Παιδιατρικήν νοσηλείαν πρός τήν γενικήν 
έκπαίδευσιν, καί

β) άπό τήν γενικήν έκπαίδευσιν πρός τήν 
ειδικήν.

2. ’Ανεξάρτητος Σχολή. Αυτή βασίζε­
ται έπί τών άναγκών τών μαθητριών. 'Η 
μαθήτρια άποκτά μίαν ώλοκληρωμένην 
θεωρητικήν καί πρακτικήν κατάρτισιν, μέ 
κατεύθυνσιν πρός τήν άτομικήν φροντίδα 
τοΰ παιδιοΰ καί δχι τήν γενικήν ρουτίνα 
τοΰ θαλάμου.

"Ολαι αί ομάδες τοΰ Σεμιναρίου συνεφώ- 
νησαν δτι αύτός ό τρόπος έκπαιδεύσεως εί­
ναι ό καλύτερος, άλλά εις ώρισμένας χώρας 
είναι δύσκολον νά κατορθωθή λόγω άνε- 
παρκείας νοσηλευτικού προσωπικού καί 
έλλείψεως οικονομικών πόρων.

Εις αύτόν τόν τύπον Σχολής, ή μαθή­
τρια εις τήν βασικήν έκπα ίδευσ ιν  κα­
θίσταται ικανή νά έργάζεται ώς πεπειραμέ­
νη ’Αδελφή διά τήν νοσηλείαν τών παιδιών.
Όργάνωσις τ·ϊ|ς νοσηλευτικής έκπαιδεύ-

σεως
Γενικώς συνεφωνήθη δτι ή νοσηλευτική 

έκπαίδευσις θά πρέπει νά είναι άνεξάρτη- 
τος τοΰ Νοσοκομείου, άλλά ύπό τήν προ- 
υπόθεσιν ύπάρξεως πλήρους συνεργασίας 
νοσηλευτικού προσωπικού τοΰ Νοσοκο­
μείου μετά τής Σχολής.

Θά πρέπει έπίσης νά καθορίζεται ό ά- 
ναγκαϊος χρόνος θεωρίας καί πρακτικής 
έξασκήσεως. 'Ο άντικειμενικός σκοπός τοΰ 
εκπαιδευτικού προγράμματος είναι ή προσ­
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πάθεια ώστε ή μαθήτρια νά καταστή ικανή 
νά έξασκηθή ίκανοποιητικώς, νά άναπτύξη 
την προσωπικότητά της ώς άτομον καί νά 
προωθήση τον έαυτόν της καί τάς συναδέλ­
φους της. Προς έπίτευξιν των άνωτέρω, 
πρέπει νά οργανωθούν κλινικά μαθήματα, 
όμαδικαί συζητήσεις, άτομική καθοδήγη- 
σις, καί νά έχουν αί μαθήτριαι εις την διά- 
θεσίν των πλουσίαν βιβλιοθήκην.

'Η Προϊσταμένη ’Αδελφή πρέπει νά έχη 
καλήν βασικήν έκπαίδευσιν, ώστε νά χρη- 
σιμοποιήται δχι μόνον διά την διοίκησιν 
του τμήματός της, άλλά καί εις την διδα­
σκαλίαν μαθητριών, διότι λόγω της πείρας 
της θά είναι ιδεώδης κλινικός διδάσκαλος.

Τό διδακτικόν προσωπικόν θά πρέπει νά 
ευρισκεται συνεχώς εις επαφήν με τους θα­
λάμους προς συντονισμόν θεωρίας καί πρα­
κτικής. Καλόν είναι αί Διδάσκουσαι Ά - 
δελφαί νά έξασκοΰνται έπί τι χρονικόν διά­
στημα εις τό πεδίον τό όποιον διδάσκουν.

'Η Διεύθυνσις του Νοσοκομείου πρέπει 
νά συνειδητοποιήση τό γεγονός ότι αί μαθή- 
τριαι πρέπει οπωσδήποτε νά βλέπουν κα­
λήν ιατρικήν καί νοσηλευτικήν περίθαλψιν 
εις τό παιδί.

'Η Διδάσκουσα ’Αδελφή οφείλει νά βοη- 
θή τήν μαθήτριαν εις τάς έκάστοτε παρου- 
σιαζομένας δυσκολίας, εις τήν άνάληψιν 
πρωτοβουλίας καί άνάπτυξιν τής προσω- 
πικότητός της, νά άντιλαμβάνεται τάς άτο- 
μικάς άνάγκας της, νά τήν καθοδηγή όρθώς 
ώστε νά δύναται έργαζομένη νά άναλάβη 
εύθύνας καί νά εΰρίσκη ίκανοποίησιν καί 
ευτυχίαν.
Επαγγελματική πείρα εις τήν νοσηλείαν

τοδ παιδιού καί τήν έκπαίδευσιν τής
’Αδελφής έν υπηρεσία
'Η Διεύθυνσις τοΰ Νοσοκομείου θά πρέ­

πει νά δίδη τήν ευκαιρίαν εις τό ύπό έκπαί- 
δευσιν προσωπικόν νά γνωρίση τό "Ιδρυμα 
καί τάς εΐδικάς άπαιτήσεις τής υπηρεσίας 
τήν οποίαν θ’ άναλάβη.

Εις τό τέλος τής βασικής έκπαιδεύσεως 
πρέπει νά άκολουθή έν Σεμινάριον, θέμα 
του οποίου νά είναι ή έφαρμογή των θεω­
ρητικών καί πρακτικών μαθημάτων.

Εις Άδελφάς αϊτινες θά είδικευθοΰν εις

τήν Παιδιατρικήν Νοσηλευτικήν θά πρέπει 
νά δίδεται ή εύκαιρία διά παρακολούθησιν 
Σεμιναρίων, ομαδικών συζητήσεων, ΐνα 
άποκτήσουν βαθυτέραν γνώσιν τής είδι- 
κοτητος των. Ιην ειδικήν ταυτην εκπαι- 
δευσιν οφείλουν νά κατευθύνουν ή Διευθύ- 
νουσα Σπουδών καί ή Διευθύνουσα ’Αδελ­
φή τοΰ Νοσοκομείου.

Αί Άδελφαί θά πρέπει νά παραμένουν 
περίπου δύο μήνας είς έκαστον τμήμα καί 
νά άκολουθοϋν τον φυσιολογικόν ρυθμόν 
εργασίας τοΰ 'Ιδρύματος, κανονικά ωράρια, 
εσπερινήν καί νυκτερινήν υπηρεσίαν, Ενα ά­
ποκτήσουν πλήρη πείραν καί κατανόησιν.

Τό Νοσοκομείου πρέπει νά παρέχη συν­
εχώς προγράμματα έκπαιδεύσεως δι’ δλον 
τό προσωπικόν του, άνάλογα μέ τάς άνάγ­
κας τοΰ 'Ιδρύματος.

Κατά διαστήματα θά πρέπει νά όργα- 
νοΰται σειρά έπαναληπτικών περιληπτι­
κών μαθημάτων προς σταθεροποίησιν τής 
ήδη διδαχθείσης δλης, άτινα θά έμπλουτί- 
ζωνται διά τών νεωτέρων έκάστοτε μεθό­
δων καί έπιτεύξεων.

Αί Διοικητικαί ’Αδελφαί δέον νά τηροΰν 
ένημέρους τάς νοσηλευτικάς υπηρεσίας έπί 
τής προόδου δλων τών κλάδων αύτών. Θά/ 9 r \ ~ λ \ \πρεπει επίσης να μεριμνούν οια τακτικας 
συνεντεύξεις τών Προϊσταμένων ’Αδελφών 
δλων τών κλάδων.
Μεταβασική ειδική έκπαίδευσις διά Παι­

διατρικήν Νοσηλευτικήν
1. Είς δσας χώρας ή βασική γενική νο­

σηλευτική έκπαίδευσις είναι ή αυτή διά τήν 
Παιδιατρικήν ώς καί διά τούς λοιπούς κλά­
δους, καθίσταται έτι περισσότερον έπιβε- 
βλημένη μία ιδιαιτέρως έπιμελημένη έκπαί- 
δευσις διά τήν νοσηλείαν τών παιδιών.

2. 'Υπελογίσθη δτι άπαιτείται έκπαί- 
δευσις έπί έν τούλάχιστον έτος διά τήν 
φροντίδα ύγιών καί άσθενών παιδιών, ήτις 
θά καταστή πλέον ωφέλιμος έάν συγχρο- 
νισθή είς παράλληλον θεωρητικήν καί πρα­
κτικήν τοιαύτην.

3. Τό περιεχόμενον τών μεθόδων διδα­
σκαλίας ενός είδικοΰ προγράμματος διά 
τήν νοσηλείαν παιδιών δέν συνεζητήθη πλή­
ρως. Διεφαίνετο δμως δτι ύπήρχε γενική



’ Εκπαίδευα ις ’Αδελφών Νοσοκόμων διά τάς άνάγκας τον παιδιού 27

συμφωνία επί των αντιλήψεων τοϋ προ­
γράμματος τό όποιον παρουσίασεν ή Miss 
Soviluoto, έκπρόσωπος της Φιλλανδίας.
Μεταβασική έκπαίδευσις διά Διδασκαλίαν

και Διοίκησιν
Διά να άναλάβη μία ’Αδελφή την θέσιν 

Διδασκούσης ή Διευθυνούσης ’Αδελφής θά 
πρέπει νά άκολουθήση ειδικήν βασικήν έκ- 
παίδευσιν, ή διάρκεια της οποίας ποικίλλει> > «\ r/ Λί >/απο εν εως ουο ετη.

Κατά τήν περίοδον ταύτην θά πρέπει νά 
προπαρασκευάζεται εις τάς διαφόρους έκ- 
παιδευτικάς μεθόδους, νά έξασκήται εις 
τήν διδασκαλίαν καί εις τήν όσον τό δυνα­
τόν καλυτέραν διοίκησιν τοϋ προσωπικού.
’Επιλογή μαθητριών διά βασικήν καί με-

ταβασικήν νοσηλευτικήν έκπαίδευσιν
Έγένετο γενικώς παραδεκτόν ότι ή ά- 

προθυμία υποβολής αιτήσεων διά Νοσο- 
κομειακάς Σχολάς οφείλεται εις τήν χαμη­
λήν κοινωνικήν κατάστασιν των ’Αδελφών, 
τήν ελλειψιν γοήτρου τής Νοσηλευτικής ως 
έπαγγέλματος, τάς δύσκολους συνθήκας 
εργασίας, καί γενικώς τά εύρέα πεδία δρά- 
σεως άτινα παρουσιάζονται σήμερον εις τάς 
νέας αί όποϊαι πιθανόν νά έξέλεγον τό ε­
πάγγελμα  τής ’Αδελφής κατά τό παρελ­
θόν, καί τά όποια διαφημίζουν καταλλήλως 
τά παρεχόμενα εις αύτάς υλικά και ήθικά 
οφέλη. Τό Δημόσιον θά πρέπει νά τηρήται> / Λ  \  I  I  ί  9 /  ~ενημερον οια τας εκαστοτε αναγκας της 
Νοσηλευτικής καί νά έπιτυγχάνη έκπαιδευ- 
τικά επίπεδα όμοια ένίων έτέρων επαγγελ­
μάτων, ώστε ή ’Αδελφή νά δύναται νά θεω- 
ρηθή’άξια ικανοποιητικής άμοιβής.

Σχετικώς μέ τά προγράμματα έκπαιδεύ- 
σεως βασικής Νοσηλευτικής, άνεφέρθη ότι 
ή έπιλογή εις Σχολάς δι’ ειδικήν έκπαίδευ- 
σιν εις Παιδιατρικήν Νοσηλευτικήν είναι 
εύκολωτέρα, διότι ό άριθμός τών νεανίδων 
τών ένδιαφερομένων διά τήν νοσηλείαν τών 
παιδιών είναι μεγαλύτερος. Τινές ήσαν τής 
γνώμης ότι τούτο δυνατόν "νά ,'οφείλεται 
εις ψυχολογικούς λόγους καί ότι ή έπιλογή 
εις Σχολάς προσφερούσας εν βασικόν γε­
νικόν πρόγραμμα νοσηλείας θά πρέπει, κα­
τά τό πλεΐστον, νά βασίζεται έπί ώριμου

σκέψεως καί άποφάσεως τών υποψηφίων 
διά τάς Σχολάς αύτάς.σ ρ \ > /  /1 ινες ανεφερον οτι οια των απαιτήσεων
ύψηλοτέρου εκπαιδευτικού επιπέδου έπε- 
τεύχθη ή έπιλογή καλυτέρων υποψηφίων.

Πολλοί ήσαν τής γνώμης ότι διά τήν 
εισαγωγήν εις Νοσοκομειακάς Σχολάς θά 
πρέπει νά άπαιτοΰνται, συγκριτικώς, σο­
βαρά προσόντα, ώς καί διά τά λοιπά επαγ­
γέλματα. Αί μορφωτικαί αύται άπαιτήσεις 
θά πρέπει κατά προτίμησιν νά περιλαμβά­
νουν γενικάς γνώσεις.

Ώς κριτήρια διά τήν έπιλογήν ύποψηφί- 
ων διά τήν βασικήν έκπαίδευσιν παρεδέχθη- 
σαν όσα άνέφερεν ή Miss Cawood, έκ­
πρόσωπος τής ’Αγγλίας. Βασικόν προτέ­
ρημα έθεωρήθη ή προϋπηρεσία εις οικιακήν 
οικονομίαν, φροντίδα υγιών παιδιών κλπ.

’Ιδιαιτέρα σημασία θά πρέπει νά δίδεται 
εις τά tests προσωπικότητος τών υποψη­
φίων ύπό ψυχολόγου, όστις θά έ'χη προσω- 
πικάς συναντήσεις μετ’ αύτών καί θ’ άπο- 
τελή μέλος τής ’Επιτροπής ’Επιλογής.
Άκολουθητέον πρόγραμμα μετά τήν βασι­

κήν έκπαίδευσιν
Διά τήν ειδικήν έκπαίδευσιν διά τήν νο­

σηλείαν παιδιών δύναταί τις νά έπιλέξη 
τάς καλυτέρας υποψήφιας, βασιζόμενος έπί 
τών γνώσεων ας άπέκτησαν αύται διαρκού- 
σης τής γενικής βασικής έκπαιδεύσεως 
καί τής περιόδου έπαγγελματικής πείρας 
ήτις προηγείται απαραιτήτως της εισαγω­
γής των εις μεταβασικόν πρόγραμμα.

Αί διοικητικαί καί διδακτικαι θέσεις έ- 
πληροΰντο είς τό παρελθόν κατά σειράν 
άρχαιότητος. 'Υπάρχει μία τάσις όπως σή­
μερον καταλαμβάνωνται αύται κατόπιν έ- 
πιλογής καί άναλόγως τών προσόντων τών 
άπαιτουμένων δι’ αύτάς.

'Η έπιλογή τών είσαγομένων είς τήν με- 
ταβασικήν έκπαίδευσιν ’Αδελφών δέν πρέ­
πει νά βασίζεται μόνον έπί τής διανοητι­
κής των ίκανότητος, άλλά καί έπί τής< / /  t \ ~ / \ωριμοτητος των, ως και της πείρας και 
έπιτυχίας αυτών είς προηγουμένην έργα- 
σίαν.

Διά τήν κατάληψιν διδακτικών καί διοι­
κητικών θέσεων θά πρέπει νά έπιλέγωνται
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νέου, ικανοποιημένα!, άπδ την ιδιωτικήν των 
ζωήν, διότι αδται θά δύνανται νά φερθούν 
καλύτερον προς τό παιδί καί τάς μαθήτριας 
ώς μη εχουσαι άνάγκην ίκανοποιήσεως 
προσωπικών άπαιτήσεων.

Διά την προώθησιν τής έκπαιδεύσεως 
καλόν θά ήτο νά παρέχωνται ευκολίαι τι- 
νές, ώς λ.χ. ύποτροφίαι, διευκόλυνσις διά 
μελέτην, άντικατάστασις διαρκούσης τής ά­
δειας μελέτης κλπ.
Έκπαίδευσις καν χρησιμοποίησις νοση­

λευτικού προσωπικού διά τήν νοσηλείαν 
παιδιών
1. 'Η άνάγκη ύπάρξεως βοηθητικού νο­

σηλευτικού προσωπικού διά τήν νοσηλείαν 
τού παιδιού άνεγνωρίσθη ότι ύφίσταται 
σχεδόν εις κάθε χώραν. 'Η άνάγκη αυτή 
δεν είναι τόσον ζωτική διά τάς χώρας έκεί- 
νας αΐ όποΐαι έκπαιδεύουν ’ Αδελφάς εΐδικώς 
διά την νοσηλείαν των άσθενών παιδιών ή 
χρησιμοποιούν μαθήτριας ’Αδελφάς προς 
κάλυψιν τών άνωτέρω άναγκών.

2. Τό βοηθητικόν νοσηλευτικόν προσω­
πικόν απαλλάσσει τήν ’Αδελφήν άπό δια­
φόρους εργασίας μή άπαιτούσας τήν ικα­

νότητα μιας έξειδικευμένης ’Αδελφής καί 
τήν άφήνει άπερίσπαστον νά άσχοληθή μέ 
τήν κυρίως φροντίδα τού παιδιού καί έκ- 
πλήρωσιν κατά τόν καλύτερον δυνατόν τρό­
πον τών φυσιολογικών καί ψυχολογικών ά­
ναγκών αύτοΰ.

3. "Ινα δυνηθή νά άποδώση τό βοηθητι­
κόν νοσηλευτικόν προσωπικόν πρέπει τά 
καθήκοντά του νά προκαθορίζωνται εντός 
τής νοσηλευτικής μονάδος καί ή εργασία 
του νά παρακολουθήται έπιμελώς παρά τής 
’Αδελφής.

4. Τό προσωπικόν τούτο χρήζει προσε­
κτικής έπιλογής καί καταλλήλου έκπαιδεύ- 
σεως προ τής άναλήψεως τής έργασίας 
του, βάσει άνεγνωρισμένου καί ήλεγμένου 
εκπαιδευτικού προγράμματος.

"Απαντες συνεφώνησαν ώς προς τόν τύ­
πον τού εκπαιδευτικού τούτου προγράμμα­
τος, όστις θά καταστήση ικανόν τό προσω­
πικόν νά είναι έπαρκές καί άποδοτικόν είς 
τήν έργασίαν του έάν τού έπιστηθή ιδιαιτέ­
ρως ή προσοχή έπί τών καθηκόντων άτινα 
πρόκειται νά άναλάβη καί τού έπεξηγώνται 
συνεχώς καί λεπτομερώς έκεϊνα τά όποια 
οφείλει νά γνωρίζη.

Ε Π Ε Ι Γ Ο Υ Σ Α  Δ Ι Α Τ Α Γ Η  Τ ΟΥ  Υ Π Ο Υ Ρ Γ Ε Ι Ο Υ  
Κ Ο Ι Ν Ω Ν Ι Κ Η Σ  Π Ρ Ο Ν Ο Ι Α Σ

ΤΠΟΥΡΓΕΙΟΝ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΟΝ ΚΕΝΤΡΟΝ ΑΤΤΙΚΗΣ 

ΝΟΜΙΑΤΡΟΣ

Ά ρ. Πρωτ. 17074/8743

Θέμα: Περί εγγραφής εις Μ ητρφα ’ Υγειονομικού  
Κέντρου

Ή  παράλειψ ίς σας δπως σπεύσητε κα ί έγγραφήτε 
εις τά  Μ ητρφα Μαιών τοϋ καθ’ ή  μας ’ Υγε ιονομ ι­
κού Κέντρου, ώς σαφώς ορίζει τό άρθρον 15 τοϋ  
Ν.Δ. 2593/53 «Περί άσκήσεως Μ αιευτικού επαγ ­
γέλματος», ώς κα ί ή μ ή  έγγραφή υμών εις τόν 
Σύλλογον ’Επιστημόνων Μαιών, βάσει τού άρ­
θρου 19 τοϋ αύτοϋ Ν.Δ., τ ιμω ρείτα ι μ έ φυλάκισιν

μέχρις ενός μηνός κα ί χρηματικήν ποινήν 1.000 
δραχμών.

Κ ατόπ ιν τών άνωτέρω έντελλύμεϋα δπως εντός 
δέκα πέντε (15 ) ημερών από τής κοινοποιήσεως 
τοϋ παρόντος, ή το ι μέχρι 31ης Αύγουστου έ.έ., 
προσέλθητε εις τό  ’ Υγειονομικόν Κέντρον ’Α ττι­
κής (Λεωφ. ’Αλεξάνδρας 196) προσκομίζοντες 
αμα κα ί τό τιτυχίον σας, ινα έγγραφήτε εις τά  προς 
τούτο τηρούμενα Μ ητρφα, άλλως εν έναντίφ περ ι- 
πτώ σει θέλομεν έφαρμόσει τάς ύπό τοϋ Νόμου προ- 
βλεπομένας κυρώσεις. Ταυτοχρόνως μεριμνήσατε 
δ ιά  τήν  ταχυτέραν έγγραφήν σας είς τόν οικειον  
Σύλλογον, προσκομίζοντες εις ήμάς άπόδειξιν έγ - 
γραφής σας.

’Ο Διευθυντής τοϋ Ύ γειον . Κέντρου ’Α ττικής 
Ν ομίατρος

ΗΛ. ΚΑΤΣΑΝΙΩΤΗΣ
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8 "Απριλίου 1943
Είναι αλήθεια, λοιπόν, πώς ό συναισθη­

ματικός κόσμος πλουτίζεται πολύ τό δεύ­
τερο κα ί τρίτο χρόνο τής παιδικής ηλικίας. 
*Ελειπα όλο τό απόγευμα, κάποια μέρα πριν 
από μ ια  βδομάδα, καί σαν γύρισα είχες κοι­
μηθεί. Μέσ’ στη λαχτάρα μου δεν βαστά- 
χθηκα κ ι άναψα τό φως να σε δώ. Ξύπνησες 
καί μισοκοιμισμένο άπλωσες τό χεράκι καί 
με χαΐδεψες στο πρόσωπο. "Υστερα έσκυ­
ψες σ ιγά  σ ιγά  καί με φίλησες. Δεν είπες 
λέξη, γ ια τ ί νύσταζες πολύ, κι αποκοιμήθη­
κες αμέσως. Τή χάρηκα τόσο την τρυφερό- 
τητά σου αυτή, άγοράκι μου... Γ ιατί δεν 
ήταν «κατά παραγγελίαν», όπως όταν σοϋ 
λέμε κάθε τόσο «φίλησε τή μανούλα, τον 
πατερούλη, τή Νίτσα», μά ξέσπασε αυθόρ­
μητα μέσ’ στο ξύπνημά σου, δική σου επι­
θυμία, δική μου γλυκειά ευχαρίστηση. Εί­
σαι συναισθηματικό, γλυκό μου παιδάκι. 
Μας αγκαλιάζεις όλη τήν ώρα, τρίβεις τό 
πρόσωπό σου στο δικό μας, κρύβεσαι στά 
γόνατα τής μανούλας καί πότε πότε, γερ­
νώντας χαδιάρικα πλά ι τό κεφαλάκι, μοϋ 
λες τρυφερά: «Μανουλάκι μ ου !»  Θά γ ί-  
νης καλό παιδάκι, ελπίζω. Ή  «φύση» σου 
φαίνεται αγαθή. "Ας μέ βοηθήση ό Θεός 
νά τήν συμπληρώσω μέ τήν κατάλληλη α­
γωγή.
23 ’Απριλίου 1943

Χτες πήγαμε στις Τζιτζιφιές μέ τό κα­
ροτσάκι. ’Έγινα πτώμα από τήν κούραση 
καθόος έγύρισα μέσ’ στή ζέστη, μ ιά  ώρα 
δρόμο, μά ήμουν ευτυχισμένη γ ια τ ί αρχί­
ζεις νά ξεθαρρεύης μέ τή θάλασσα. Στήν 
αρχή ούτε νά ζυγώσης κοντά της δεν ήθε­

* Συνέχεια άπό τό  προηγούμενο τεϋχος καί 
τέλος.

λες. Στεκόσουν δυο μέτρα μακρυά κι α­
κόυες τό μουρμούρισμά της. "Ομως σάν 
μπήκα εγώ, ήρθες λίγο λίγο κοντά μου καί 
βούτηξες τά ποδαράκια. Σά βγήκαμε καί 
κάτσαμε στον ήλιο, μοϋ ζήτησες νά ξανα- 
μποϋμε. Βρήκαμε μιάν ακρογιαλιά μέ πολ­
λή άμμο καί παίξαμε, χώνοντας καί ξεχώ­
νοντας τά μ ικρά ποδαράκια. ”Υστερα περ­
πατούσαμε «έν-δυά, έν-δυό» ξυπόλητοι καί 
τελευταία χωθήκαμε στο νερό. ’’Ετσι πή ­
ρες τον αέρα τής θάλασσας. ’Ελπίζω νά 
πάνε όλα κανονικά καί ν’ άρχίσης τό Μάη 
τά μπάνια σου...

Μάς βασανίζεις πολύ μέ τό φαγητό σου. 
Δέν είσα ι διόλου λαίμαργο δυστυχώς, καί 
τραβάει «των παθών της τον τάραχο» ή 
καημένη ή Νίτσα. Τραγούδια, παιχνίδια, 
περίπατο στο περιβόλι, στριφογυρίσματα 
«γύρου γύρου όλοι» ολόγυρα στο κρεβάτι, 
καί χάπ ! κάθε τόσο, χωρίς νά τό καταλά- 
βης, καί μ ιά  κουταλιά στο στόμα. Νά τρώς 
τυρί καί ψωμί σκέτο τό απόγευμα, είπε δ

/ _  \ 5 \ _  «< 1 /γιατρός σου, μα εσυ προτιμάς να μενης νη- 
στικος παρα να τα κατοπινής στεγνά όλα 
τοϋτα. Μασάς ένα τέταρτο κάθε μπουκιά  
καί στο τέλος τή φτύνεις. Τί θά σέ κάμω 
δέν ξέρω...

Μέ τρελλαίνεις στις ερωτήσεις, κι εγώ 
δέ θέλω ν’ άφήσω καμμιά χωρίς απάντηση.

— Ποϋ πάει τό κίτινο τάμ ;
— Στήν ’Αθήνα.
— Κ αί τ ’ άλλο, τό πλάσινο;
— Στο Φάληρο.
— Καί τ’ άλλο, τό μ ικλό;
— Στήν Καλλιθέα.
— Καί τό μικλό μ ικλό;
— Στις Τζιτζιφιές.
—· Καί τ ’ άλλο τ ’ άποπάνω μικλό μ ικλό;
— Στήν ’Αθήνα.
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— Κ αί τό μεγάλο μεγάλο;
— Στην Καλλιθέα.
— Και το κόκκινο τλαϊνο;
— Στον Πειραιά.
Φυσικά τα χρώματα τά μπερδεύεις συ­

χνά, καί καμμιά φορά μέ ρωτάς καί γ ιά  «τ 
ασπλο τλαϊνο». ’Εγώ προσπαθώ νά σου ι­
κανοποιήσω τή λαχτάρα κι δλο γυρεύω κα ι­
νούργιους τόπους γιά  νά πηγαίνουν τά τράμ 
καί τά τραίνα. Ευτυχώς γ ιά  τ αεροπλάνα 
καί τά βαπόρια, πού βλέπουμε στη θάλασ­
σα, ξέρουμε πώς όλα πάνε στην Κρήτη, στη 
«γιαγιά Μαλία».

Μεγάλη είναι ή συμπόνια σου γ ιά  όλα, 
έμψυχα καί άψυχα. "Αν στέκη κανένα τράμ 
καί σοϋ πούνε πώς χάλασε, το κοιτάζεις μέ 
μ ιά έκφραση λύπης στα μάτια, ώσπου νά 
κινήση. «Τό καημένο τό τά μ ! Καί ποιος 
θά τό φτιάση τώλα; ’Ελάτε, μαστόλοι, νά 
τό φτιάσετε τό καημένο, νά πάη στη δου­
λειά του !»

Χτες ό πατέρας σοϋφερε παπουτσάκια 
καινούργια, γαλάζια, πολύ ώραϊα.

— Τί χρώμα έχουν; σέ ρωτάω.
— Μπελέ!
Στη δεύτερη όμως ερώτηση τό «μπελέ» 

έγινε κόκκινο, κι όταν σ τό διόρθωσα, μού- 
πες: «Δείξε μου τώλα τό κόκκινο». Πήρα 
ένα βιβλίο μέ κόκκινο ντύμα κι έκάναμε τή 
σύγκριση. Μά πού νά σταματήσης!

•— Δείξε μου καί τό άσπλο, μανούλα, καί 
τό μπελέ, καί τό κόκκινο καί τό κίτινο...

"Ετσι περάσαμε δλα τά χρώματα τής ί ­
ριδας. Τάμαθες δλα, μέ τά όνόματά τους, 
μονάχα πού τά μπερδεύεις πολλές φορές 
μεταξύ τους.

Περίεργο νά μην άρχίζης ακόμα τό τρα­
γούδ ι! Κ ι ενώ σοϋ τραγουδάει διαρκώς ή 
Ν ίτσα! "Εμαθες μονάχα την απαγγελία, 
κι δλα τά λές μέ στόμφο.

’Αστείος πού είσα ι δταν μ ιμήσα ι τά λό­
γ ια  τών μεγάλων! Κ α ί πώς τά βάζεις έκεϊ 
πού πρέπει: «Ή  μανία σου !»  λές δταν σέ 
πειράζουν πολύ, καί στο τέλος προσθέτεις 
«Παναγία μ ου !»  ακριβώς μέ τό ύφος πού 
τ  ακόυσες απο τη γ ιαγ ια  σου. Χτες προσ- 
παθοϋσα νά σέ πείσω νά φάς τό φαγάκι 
σου, κι έσύ γύρισες αναπάντεχα καί μου 
είπες: «Μη μιλάς πολλά λόγια», κ ι ύστερα

γύρισες ατά παιχνίδια σου μουρμουρίζον­
τας «έμπλέξαμε». Κουβέντες τής Νίτσας, 
βέβαια, πού σ’ τις λέει δταν την ένοχλής. 
Μά πώς τις μιμήθηκες, μαϊμουδάκι, την 
ώρα πού ταίριαζε νά τις ξεστομ ίσης!

21 Μαίου 1943
Σήμερα ξύπνησες απύρετος, δόξα τω  

Θεώ. Μέρες τώρα—από τό Σάββατο, 15 
τού μηνός—είσα ι γεμάτος σπυριά. Μολυ­
σματικό κηρίο. Τί αγωνία! Σαν πρωτοεϊδα 
τά σπυριά χυμένα στο προσωπάκι σου, νό­
μ ισα  στην αρχή πώς ήταν ανεμοβλογιά. 
Μά διαβάζοντας στήν εγκυκλοπαίδεια—Θέ 
μου, μή δίνης τού παιδιού τά δσα βάζει ό 
νοϋς τής μάνας!—μοϋ φάνηκε κάτι χειρό­
τερο. Ευλογιά! Δέ σ’ έχομε μπολιάσει α ­
κόμα. Ό  γιατρός σου τό καθυστερεί γ ιά  
λόγους υγείας, σχετικούς φαίνεται μέ τή 
νευρικότητά σου ή μέ κείνη τήν πηγή πού 
δέ λέει νά κλείση. Κ αί τρέμω ! Νόμισα πώς 
θά τρελλαθώ, σάν είδα τά συμπτώματα νά 
μοιάζουν. "Εφυγα από τό σχολείο, δυο ώ ­
ρες πριν τ  ελειώση, καί παρακάλεσα τή σ χο­
λ ιατρό ναρθη νά σέ δή. Ό  πατέρας, πού νά 
καθίση κι εκείνος στο γραφείο! Χωρίς νά 
ξέρη τ ί είχε βάλει ό νοϋς μου, ήταν κι αυ­
τός ανήσυχος γ ιά  τά σπυριά. Ευτυχώς μέ 
τήν πρώτη ματιά  ή σχολίατρος μοϋπε: «Σέ 
καλό σας...» κ ι έπήγε ή καρδιά μου στον 
τόπο της... Μοϋπε πώς είναι «κηρίο» καί 
νά φροντίζω μόνο γ ιά  απολύμανση. Μά 
χτες πρωί πρωί κ ι εγώ κι ό πατέρας σέ νοι­
ώσαμε ζεστό. Θερμόμετρο νά σοϋ βάλουμε 
δέν ήταν ώρα, γ ια τ ί φέρνεις μεγάλη αντί­
σταση, καί σέ λίγο τά χεράκια σου γίνανε 
πάλι πολύ δροσερά. Ό  πατέρας έφυγε ευ- 
χαριστημενος κ ι εγω πήγα λίγο στο σχο­
λείο. Μά πού νά ησυχάσω ! Σάν γύρισα, 
έπαιζες στον κήπο καί τά χέρια σου ήταν 
καθησυχαστικά. Μά τά κατακόκκινα αύ- 
τάκια κι ή κατάζεστη πλατ ούλα μ ’ ανησυ­
χούσαν. Τό θερμόμετρο, πού μέ βάσανα 
κράτησες ένα λεπτό, έδειξε 38.5. "Ωσπου 
νάρθη 6 πατέρας σου, πήγα νά τρελλαθώ. 
Μήν είναι καμμιά σοβαρή μόλυνση; Νά 
μπήκε ό σταφυλόκοκκος μέσ στο α ίμα κ ι 
έχουμε πυα ιμ ία ; "Ολες οι τρομερές ιδέες, 
έκτος από κείνη πού ήταν πιθανότερη, μπή-



To 'Ημερολόγιο μιας Μητέρας 31

καν στο μυαλό μου. Φέραμε τό γιατρό τον 
κ. Δαβάκη. Βρήκε πώς δλα είναι συνέπειες 
τον «κηρίου» που μόλννε τις αμυγδαλές κι 
έφερε τον πυρετό. Μόνο πού—«κάλλιο γα ϊ- 
δονρόδενε παρά γαϊδουρογύρευε», είπε—■ 
έπρεπε ναρθη μικροβιολόγος νά πάρη υγρό 
να κόμη εξέταση γ ια  ρινική διφθερίτιδα. 
Ή ρθε κι 6 μικροβιολόγος και με πολλά βά­
σανα πήρε τό υγρό. Ή  πρώτη εξέταση, 
χτες τό βράδυ, φαινόταν μάλλον αρνητικέ], 
αν καί μερικά βακτηρίδια ήταν ύποπτα. 
'Έγινε καλλιέργεια, καί σήμερα στις 9 τό 
βράδυ θά φανή. Πάω ν' ανάψω ένα κεράκι 
στον "Αγιο Κωνσταντίνο, πού είναι σήμερα 
ή γιορτή του.

23 Μαίου 1943
Μόλις εΐχα ανάψει εκείνο τό κεράκι καί 

πήγαινα νά φιλήσω την εικόνα, αισθάνομαι 
ένα χέρι στον ώμο. ~Ηταν ό πατέρας.

—'Έλα γρήγορα σπίτι, μοϋ λέει. Τό πα ι­
δί έχει διφθερίτιδα. Ό  γιατρός πάει με ορ­
ρούς.

Δεν ξέρω τ ί ένοιωσα... "Ενα χάος, μ ιά  
έγκαρτερημένη, αφάνταστη δυστυχία. Ό  
πατέρας μοϋ είπε άργότερα πώς έγινα κ ί­
τρινη σάν τό κερί πού κρατούσα. "Ομως έ­
κανα την προσευχή μου, χωρίς νά βιαστώ  
φίλησα την εικόνα, υστέρα την 'Ανάσταση 
καί τότε γύρισα στον πατέρα. Πήγε κι ε­
κείνος ν' άνάψη ένα κερί, παρακαλώντας 
γ ιά  τό πα ιδ ί του πού έμπαινε σε μ ιά τόσο 
σοβαρή περιπέτεια. Γυρίσαμε σπ ίτ ι χωρίς 
νά μιλούμε. «'Η  εξέταση ήταν θετική». 
Αυτό μόνο σκεφτόμουνα. «Ό  γιατρός πάει 
στό 'σπ ίτ ι μέ ορρούς...» Φτάσαμε πριν από

*

τό γιατρό. Στό σπ ίτ ι χλώμιασαν δλοι μόλις 
έμαθαν την είδηση.

Ό  γιατρός ήρθε:
— Μη στενοχωριέστε, μας είπε. Σήμερα 

είναι Παρασκευή’ τό πα ιδ ί τη Δευτέρα 
θαναι καλά.

Κ ι έγιναν οι ορροί. Την Παρασκευή τό 
πρωί, το απόγευμα, και το Ζαββατο χτες οι 
δυο τελευταίοι. Πυρετός δεν παρουσιάστη­
κε πιά.

ΎΗταν δράμα γ ιά  σένα τ' άντίκρυσμα τοϋ 
γιατρού. Σοϋ πατούσε τό ένα πόδι, άκινη- 
τώντας το, εμείς σοϋ κρατάγαμε τό μικοό 
σωματάκι κι ό γιατρός σε τρυποϋσε. Μιά 
ζεστή κομπρέσα πάνω στήν ένεση ήταν 
δεύτερο δράμα. 'Ήταν ακόμα καί κείνα τά 
σπυριά πού τά πλέναμε καί τούς βάζαμε 
αλοιφές κι ακόμα κομπρέσες απο ορρο στή 
μύτη καί στά σπνοάκια. Δόξα τώ Θεώ, δλα 
πήγαν κανονικά. Ε ίσαι τώρα καλά, μά δεν 
πρέπει νά περπατάς μήτε νά σέ βγάζω πε­
ρίπατο έξω, νά μήν κολλήσης κανένα πα ι­
δάκι. Σ ' έχουμε δλο στά χέρια.

Μόλις τέλειωνε κάθε ένεση, ένοιωθες τό­
ση χαρά, πού φώναζες στό γιατρό μ' δλη 
τήν όρεξή σ ου : «Εύχαλιστώ !  »

— Πόσο μ' αγαπάς, Ά ντωνάκι; σοϋλεγε 
καθώς σοϋ φιλούσε τό χέρι νά φύγη.

— Χίλια κατομμύλια, φώναζες εσύ, εν­
θουσιασμένος πού τον έβλεπες νά πηγαίνη 
στήν πόρτα.

Κ ι ο γιατρός είχε νά τό κάιιη :
—Άκοϋς εκεί νά τό τρυπάς, νά τό βα- 

σανίζης κι αυτό νά σοϋ λέη «ευχαριστώ» 
καί νά σ' αγαπά κιόλας χίλια εκατομμύ­
ρ ια ! Δεν μπορεί παρά ναχη χρυσή καρδιά.

* *

Έδώ τελειώνει τδ πρώτο μέρος του «'Ημερολογίου μιας Μητέρας» της Κας Σοφίας Μαυ- 
ροειδή-Παπαδάκη. 'Η εκλεκτή συγγραφεύς συνεχίζει τήν έξιστόριση κάθε λεπτομέρειας 
τής ζωής του παιδιού της, ώς τά πρώτα μαθητικά του χρόνια. Χαρές καί λύπες, άγωνίες 
καί λαχτάρες, δοσμένες μέ τό ίδιο πάντα γλαφυρό ΰφος, γεμίζουν καί τις επόμενες σελίδες 
του 'Ημερολογίου. Μά ό «Άντωνάκης» έχει περάσει πιά τή νηπιακή του ήλικία, καί τά 
περιστατικά τής ζωής του ξεφεύγουν άπό τό ειδικό ένδιαφέρον του περιοδικού μας καί 
μπαίνουν στό χώρο τής παιδαγωγικής. Σταματούμε λοιπόν έδώ, καί, μ’ αυτή τήν ευκαιρία, 

εκφράζουμε τις θερμές μας εύχαριστίε στήν Κα Μαυροειδή Παπαδάκη 
γιά τήν τόσο ενδιαφέρουσα συνεργασία της.



ΑΠΟ ΤΟΝ Κ Ο Σ Μ Ο  ΜΑ
Ευχαριστήρια

Τό Διοικητικόν Συμβούλιον τοΰ Σ.Ε.Μ.Α. ευ­
χαριστεί θερμώς τήν Καν Κοντιζα-Κουνάνη, ήτις 
άπέστειλε Δρχ. 180 εις το ταμεΐον τοΰ Περιοδι­
κού εις μνήμην της άειμνήστου Ίδρυτρίας "Ελε- 
νας Έ λ. Βενιζέλου.

’Αρραβώνες
—Ή  Μαία Έλισσάβετ Σταματάκη καί ό κ. ’Αθα­
νάσιος Γκούμας, ιατρός, ήρραβωνίσθησαν.
-—'Η  Μαία Σοφία Λίτινα καί ό κ. Θεοδόσιος Θεο- 
δωρόπουλος ήρραβωνίσθησαν.
—Ή  Μαία Αικατερίνη Πίσσαρη καί ό κ. Νικό­
λαος ’Αντωνίου ήρραβωνίσθησαν.
•—Ή  Μαία τοΰ 'Υγειονομικού Στάθμου Νέων 
Μουδανιών Μαρία I. Χρηστάρα καί ό κ. Γεώρ­
γιος Δ. Σμάγας, ήρραβωνίσθησαν.

Γόμοι
■—Ή  Μαία Βασιλική Παπαϊωάννου καί ό κ. Γε­
ώργιος Δράκος, οδοντίατρος, έτέλεσαν τούς γά- 
μους των.
—Ή  Μαία ’Ιουλία Ντονα καί ό κ. Γεώργιος Πε- 
ράκης έτέλεσαν τούς γάμους των.
—'Η δίς Ά γγ . Σιδηροπούλου, Μαία παρά τώ Υ ­
πουργείς Κοινωνικής Προνοίας, καί ό κ. Κων­
σταντίνος Πετρίδης έτέλεσαν τούς γάμους των. 
—Ή  Μαία Μαρία Παφλιωτέλλη καί ό κ. Ά λέξ. 
Τσοϋτσος, ιατρός, έτέλεσαν τούς γάμους των.
—Ή  Μαία Γεωργία Κόλλια καί ό άνθ/ρχος κ. ’Α­
θανάσιος Κοσκύρης έτέλεσαν τούς γάμους των. 
—'Ο ’Ιατρός τοΰ Μαιευτηρίου « ’Αλεξάνδρα» 
κ. Νικόλαος Καμπύλης καί ή δ. ’Άννα Μπότη 
έτέλεσαν τούς γάμους των.
—Ό  ’Ιατρός ’Ιωάννης Χαλκιαδάκης, ’Επιμελητής 
τοΰ Μαιευτηρίου « ’Αλεξάνδρα», καί ή δ. Μελίντα 
Ε. Τζουβέλου έτέλεσαν τούς γάμους των.

Γ εννήσεις
—Ή  Μαία Άρτεμις Φωτίου-Κωσταπάνου έτεκε 
θήλυ.
—Ή  Μαία Ά γ . Παΐζάνου-Κοκκολάκη άπέκτησε 
θήλυ.

Βαπτίσεις
—Ή  Κα Νικολοπούλου-Φριλίγκου έβάπτισε τήν 
κόρην της, όνομάσασα αύτήν ’Ελευθερίαν.

Εκδόσεις
'Υπό τοΰ Έπιμελητοϋ τοϋ Μαιευτηρίου «Μα- 

ρίκα Ή λιάδη» κ. Ά λεξ. Λ. Μελετοπούλου έξε- 
δόθη ή μονογραφία «Στοιχεία Γυναικολογικής 
’Ενδοκρινολογίας» χαιρετισθεΐσα ύπό τοϋ Καθη- 
γητοϋ κ. Ν. Λούρου διά τήν χρησιμότητα καί τό 
συνοπτικόν τοϋ περιεχομένου της.

Παράτασις έγγραφης εις τό Τ.Σ.Α.Υ.
Κατόπιν ένεργειών τοΰ Δ.Σ. τοΰ Σ.Ε.Μ.Α., 

ύπεγράφη Διάταγμα διά τοΰ οποίου δίδεται παρά- 
τασις έγγραφής των Μαιών είς τό ΤΣΑΥ μέχρι 
31ης Δεκεμβρίου 1961.

’Ανακοίνωσις
Τό Ν.Σ.Υ.Α. Νομοΰ Εύρυτανίας, προκειμένου 

νά προβή είς τήν συμπλήρωσιν 4 θέσεων Μαιών 
είς τά Κοινοτικά ’Ιατρεία 'Αγίας Τριάδος, Καρο- 
πλεσίου, Προυσσοΰ καί Ραυτοπούλου, καλεϊ τάς 
ένδιαφερομένας Μαίας δπως ΰποβάλωσιν είς τό 
'Υγειονομικόν Κέντρον Εύρυτανίας τά ύπό τοΰ 
Νόμου προβλεπόμενα δικαιολογητικά. Άποδοχαί 
μετά όδοιπορικών κλπ. έπιδομάτων Δρχ. 2.870 
μηνιαίως. Πλείονες πληροφορίαι παρέχονται είς τό 
Ύπουργειον Κοινωνικής Προνοίας—Διεύθυνσιν 
Άσφαλίσεως Υγείας ’Αγροτών, καί τό 'Υγειονο­
μικόν Κέντρον Εύρυτανίας

Κεναΐ θέσεις Μαιών
Εις τό Κοινοτικόν Ίατρεΐον Βλυχοΰ (Λευκά- 

δος). Διά πληροφορίας: 'Υγειονομικόν Κέντρον 
Λευκάδος—Άσφάλισιν ’Αγροτών.

Διορισμοί
Αί κάτωθι Μαϊαι έτοποθετήθησαν είς τάς έξής 

Κοινότητας:
1) Κυριακή Κ. Κουρτίδου, Μικρόν Μοναστή- 

ριον Θεσσαλονίκης, 2) Αικατερίνη Σ. Ρουφογάλη, 
Λουτροπηγήν Καρδίτσης, 3) Ζαφείρια Ε. Κωτ- 
τάκη, Ποταμούλα Τριχωνίδος Αιτωλοακαρνα­
νίας, 4) Βασιλική Μ. Ζιώγα, Άσπροβάλτα Θεσ­
σαλονίκης, 5) Δήμητρα Δ. Μαργούτα, Προχώ­
ματα Θεσσαλονίκης, 6) ’Ασημίνα Ε. Λύτρα, 
Καλλιθέαν Τριχωνίδος Αιτωλοακαρνανίας, 7) Νι- 
κολέττα X. Κανάρη, Δυρράχιον ’Αρκαδίας, 8) 'Ε ­
λένη Φ. Χαρατσάρη, Σαρδίνια Βάλτου Αιτωλο­
ακαρνανίας, 9) Κωνσταντίνα Ν. Τσουραμάνη, 
Ά νω  Λιόσια ’Αττικής, 10) Ζωή Μαγαριώτου, 
Λητώ Θεσσαλονίκης, 11) Σμαρώ Τσαφαρίδου, 
Κουδούνια Δράμας, 12) Ελένη Πασιπουλαρίδου, 
Φανούριον Καρδίτσης, 13) Σταυρούλα Τσάντου, 
Κέδρον Καρδίτσης, 14) ’Αθανασία Καλογρίδου, 
Άλικιανά Χανίων, 15) Κυρ. Σπυριδοπούλου, 
Λυκόφως Έβρου, 16) Ελένη Π. Συλλαίου, Λα­
μίαν Φθιώτιδος, 17) Αικατερίνη Κ. Βρούβα, Λε- 
βάδειαν Βοιωτίας, 18) Παρασκευή Θ. Δρακοπού­
λου, Έ πιτάλιον’Ηλείας, 19) Αικατερίνη Γ. Ρα- 
κάλου, Έλαφοχώριον Έβρου.

Ή «Έλευθώ»
'Η  «Έ λευθώ», ή όποια μέ τό παρόν 24ον τεΰ- 

χος της συμπληρώνει τέσσερα έτη άνελλιποΰς ώρ- 
δόσεως, θά είσέλθη άπό τοΰ μ«<»*προσεχοΰς 2^ου 
τεύχους, τό όποιον θά κυκλοφορήση είς τάς άρχάς 
Ίανουαρίου 196^είς τό 5ον έτος τής έκδόσεώς της.
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ΜΙ Α Ε Π Ι Σ Τ Ο Λ Η  Δ Ι Α  Τ Η Ν  «ΕΛΕΤΘΩ»

Έλάβομεν καί δημοσιεύομεν ευχαρίστως τήν κά­
τωθι έπιστολήν:

Μετά μεγάλης μου λύπης Εδιάβασα εις το 23ον 
τεύχος τον περ ιοδικού « ’Ελενθώ» κα ι εις την ε ι­
δικήν—«'Από τον Κόσμο μα ς»—σελίδα (31-32) 
τήν Αγγελία: «Έ νισχ ύσατε τήν  "  ’Ελενθώ” ». Σάς 
ομολογώ δτ ι ούδέποτε μπορούσα νά φαντασθώ, 
δτ ι ε ίνα ι δυνατόν εμείς ο ι ίδιες ο ι Μαίες νά άπαρ- 
νούμεθα κα ι νά περιφρονούμε ο ,τι Αποτελεί τήν 
τ ιμή  κα ι τό καύχημα τού κλάδου μας, συγχρόνως 
δέ τον επαγγελματικό μας καταρτισμό, τήν Επι­
στημον ικήν Ενημέρωσιν, τήν κοινωνικήν μας άνο­
δον κα ι τήν προάσπ ισ ιν τών κάθε είδους συμφε­
ρόντων μας.

Ή  λέξις «άπαράδεκτον», μοΰ εδημιούργησε τήν 
οδυνηρήν έκπληξιν πού αισθάνεται κανείς μπροστά  
εις μ ίαν πράξιν πού ή συνείδησίς του, ή λογική, 
κα ί ή καρδιά του τού φωνάζει δτ ι είνα ι πράγματι 
α π α ρ ά δ ε κ τ ο ς .

Τό επάγγελμα τής Μαίας σήμερα στήν πατρίδα  
μας, ύστερα από προσπάθειες καί άγώνες, πού 
εσείς τόσον καλώς γνωρίζετε, κατώρθωσε νάπάρη  
τήν θέσιν πού τού άνήκε. Θέσιν βασικής σημασίας  
διά  τήν προστασ ίαν τής μητρότητος κα ί τήν έν 
γένει άνοδον τού επιπέδου υγιεινής τής πατρίδος 
μας.

Χ ρειάζεται δμως Ακόμη πολλή δουλειά καί π ο ­
λύς μόχθος δ ιά  νά αβήση μέσα στήν σκέψι τής 
κοινωνίας ή εικόνα τής παλιάς εμπειρικής Μαίας 
με τά  τεράστια  μειονεκτήματα κα ί τήν καταστρε­
π τικήν επιρροήν επάνω στήν υγεία κα ί στήν ζωή, 
τής ύπαιθρον κυρίως. Χρειάζεται εμείς ο ί Μαίες 
τής καινούριας γενιάς νά δουλέψωμε διπλά, μέ 
σνναίσθησιν τής ευθύνης μας, μέ διάθεσιν καί 
πνεύμα Αγάπης, μέ θυσίες πολλές φορές.

Νά δουλέψωμε μέ δλα τά  δπλα πού μάς προσ­
φέρει ή σύγχρονος επ ιστήμη  καί ο τετράχρονος 
Επιστημονικός μας καταρτισμός. Νά δουλέψωμε 
πολύ, εάν θέλωμε νά σταθούμε στο ύψος τής Απο­
στολής μας κα ί νά στερεώσωμε καί νά διατηρή- 
σωμε τήν θέαι πού μάς Αξίζει μέσα στήν κοινωνία. 
Κ αί ή « ’Ελενθώ» τά  4 τελευτα ία  αυτά χρόνια ήρ­
θε νά σταθή δίπλα μας, πολύτιμος συμπαραστάτης 
καί δδηγός, στον δύσκολο δρόμο μας. Τό κάθε άρ­
θρο της κα ί μ ιά  καινούρια βαθύτερη γνώσι τής ε­
π ισ τήμ ης μας. Ή  κάθε σελίδα της κα ί μ ιά  φωτει­
νή Ακτίνα στ ις  δυσκολίες τού επαγγέλματος μας. 
'Ολόκληρη γ ιά  μάς, γ ιά  τό συμφέρον μας.

Πώς ε ίνα ι δμως δυνατόν νά υπάρχουν Μαίες 
πού δέν τά  ένοιωσαν δλα αύ τά ; κα ί πού δεν αίσθάν- 
θησαν υπερηφάνεια γ ιά  τό περιοδικό πού κλείνει 
στ ις  σελίδες τον δλον τον παλμό τής άποστολ.ής 
μας κα ί προασπ ίζε ι τήν επαγγελματική κα ί κο ι­
νωνική μας πρόοδο;

Πώς ε ίνα ι δυνατόν νά άνταποκρίνωνται. κατά

τοιοϋτον τρόπον ατούς κόπους κα ί προσπάθειες 
πού κατέβαλε ό Σ.Ε.Μ. ’Αθηνών δ ιά  τήν έκδοσιν 
αύτοϋ τού περιοδικού, πού θά έπρεπε νά ε ίνα ι τό 
καύχημά μ α ς ;

Α ισθάνομαι πολύ καλά τήν π ικρ ίαν κα ί τήν ά - 
πογοήτευσίν σας Από τό γεγονός αυτό, κα ί γ ι ’ αυτό 
Ακριβώς σάς έγραψα. Γ ιά νά σάς πώ  δτ ι ο ί κόποι 
σας δέν πηγαίνουν χαμένοι. ’Εάν υπάρχουν μερ ι­
κές—λίγες ευτυχώς—Μαίες πού δέν μπορούν νά 
καταλάβουν τήν Αξία κα ί τον σκοπό τού περ ιοδ ι­
κού, υπάρχουν κα ί άλλες, ο ί περισσότερες, πού τον 
νοιώθουν πολύ καλά κα ί πού α ισθάνονται βαθιά  
ευγνωμοσύνη δ ιά  τον Σ.Ε.Μ. ’Αθηνών πού υπήρ­
ξε δ έμπνευστής κα ί δ ιδρυτής τού περιοδικού. 
Κ αί σήμερα, μέ αύτήν τήν ευκα ιρ ία , θά ήθελα νά 
δεχθήτε τήν έκφρασιν κα ί τής δικής μου ευγνω­
μοσύνης κα ί τό θερμό μου ευχαριστώ  δ ι’ δλους 
τούς κόπους κα ί τάς προσπάθειας σας διά  τήν άνύ- 
ψωσιν τού επαγγέλματος κα ί τήν προστασ ίαν τών 
δικαιωμάτων τής Έ λληνίδος Μαίας.

Θά ήθελα δέ Ακόμη νά σάς υποβάλω κα ί τήν 
θερμήν παράκλησιν νά μή  σταματήσετε τό ενδια­
φέρον κα ί τήν προσπάθειάν σας δ ιά  τήν συνέχισιν 
τής τόσον δ ι δλες μας πολυτίμου έκδόσεως τού 
περιοδικού μας.

’Επίσης θά ήθελα νά παρακαλέαω  δλας τάς συν­
αδέλφους νά ενισχύσουν όπως μπορούν τήν « ’Ε- 
λευθώ», κα ί πρώ τα-πρώ τα μέ τήν συνδρομήν τους, 
συστήνοντάς την κα ί σέ αλλ,ους. "Οσες δέ τυχόν 
έδειξαν Αδιαφορία έως τώρα κα ί δέν κατάλαβαν 
τήν Αξία τον, νά Αναθεωρήσουν τήν στάσ ιν  των 
καί νά Επανορθώσουν ένα λάθος τόσο σοβαρό διά 
τήν Επαγγελματικήν κα ί τήν Επιστημονικήν των 
καρριέρα.

Σάς παρακαλώ  ή παρούσα μου νά δημοσιευθή  
καί δ ιά  τον περιοδικού.

Μετά πάσης τ ιμής  
ΑΝΝΑ ΣΤΕΛΕΤΑΡΗ 

Διπλωματούχος Μ αία Μ.Μ.Η.

Εύχαριστοϋμεν θερμώς τήν άξιότιμον έπιστο- 
λογράφον μας διά τά εύγενή καί ένθαρρυντικά λό­
για πού είχε τήν καλωσύνην νά μας άπευθύνη. 
'Ολόκληρον τό κείμενον της έπιστολής της απο­
πνέει δχι μόνον τήν ευγένειαν τών αισθημάτων της, 
άλλά καί τήν πίστιν της εις τούς σκοπούς τούς ό­
ποιους επιδιώκει ή «Έ λευθώ». Τοιαϋται έπιστο- 
λαί άποτελοϋν δι’ ήμας, πού μοχθοϋμεν διά τήν 
έκδοσιν της οΈλευθώς», ίσχυράς παρορμήσεις 
διά νά συνεχίσωμεν τόν άγώνα μας, μέχρι πλή­
ρους έπιστέψεως αύτοϋ διά τής νίκης. Καί νίκη 
μας θά είναι νά καταστήσωμεν τήν Έλληνίδα 
Μαίαν τήν καλυτέραν Μαίαν τής Ευρώπης. Τό 
γέρας είναι μεγάλο, καί αξίζει κάθε κόπον καί κά­
θε θυσίαν.



Γάλα κατ' εξο χή ν  « προφυλακτικόν »

Διά την κ α ν ο ν ικ ή ν  διατροφήν των ίιγιων βρεφ ώ ν. 
Τό Π ελ α ρ γ κ ό ν  α υ ξά νει τήν άντίστασιν ε ις  τά ς λο ι­
μ ώ ξεις , π ρολα μ βά νει τά ς δυσπεψ ίας, κα τα π ο λεμ εί 
τά ς ά να γω γά ς, εμπ οδίζει τήν ύποχλω ρυδρίαν.
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