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Αιτιολογία πυρηνικού ίκτέρου. Τό υ 
ψηλόν επίπεδον χολερυθρίνης τοϋ όρου 
τοϋ αί ατος νεογνών πασχόντων έξ ίκτέ 
ρου είναι βεβαίως υπεύθυνον διά τήν έγ- 
κατάστασιν πυρηνικής βλάβης. Ή  γνώ η 
δ ως ότι πλήν τοϋ άνωτέρω παράγοντος 
συ βάλλουν προς τοΰτο καί έτερα αίτια, 
συνεχώς ένισχυεται. Οΰτω ό Η. Gal- 
lasch1 καί οί συνεργάται αύτοϋ υποστηρί 
ζουν έκ νέου τήν άποψιν ότι ση αντικήν 
επίσης έπίδρασιν έξασκεϊ ή ελλιπής όξυ- 
γόνωσις τοϋ οργανισ ού, άνεξαρτήτως 
αιτίας. Αυτή θεωρείται ύπ’ αυτών τό άρ- 
χικόν αίτιον τής άνωτέρω βαρείας επι 
πλοκής τοϋ νεογνικοϋ ίκτέρου. Συνεπώς, 
κατ’ αυτούς, καί ή έκβασις έξαρτάται κατά 
ποσοστόν τι έκ τής καλής νοσοκο εια 
κής περιθάλψεως καί τής πρωί ου θερα 
πείας τυχόν φαινο ένων άνοξυγονώσεως 
τοϋ νεογνού.
Κυτταροτοξική έπίδρασις τής χολε 

ρυθρίνης. Ή  έ πότισις τών πυρήνων 
τοϋ εγκεφάλου ύπό τής χολερυθρίνης 
προκαλεϊ άνεπανόρθωτον βλάβην αυτών 
καί ή είκών τοϋ πυρηνικού ίκτέρου εγκα 
θίσταται πλέον. Κατά  ελέτας δ ως τών 
J. Bernstein καί Η. Landing2 ύφίσταται 
γενικωτέρα κυτταροτοξική έπίδρασις τής 
χολερυθρίνης, ήτις φαίνεται δτι δύναται 
νά προκαλέση έπίσης νεκρωτικάς βλάβας 
εις πολλά δργανα, καί κυρίως εις τό πε 

πτικόν σύστη α, τόν σπλήνα, τήν  υελώ 
δη  οίραν τών νεφρών, τά έπινεφρίδια, 
τούς δρχεις καί τόν  υελόν τών οστών.
Κοινωνικοί παράγοντες προωρότητος. 

Κατά λεπτο ερή  ελέτην τοϋ D. Baird,3 
οί κοινωνικοί παράγοντες, ήτοι τό σύνο- 
λον τών συνθηκών διαβιώσεως γενικώς, 
έξασκοϋν επί τής προωρότητος ση αν 
τικήν έπίδρασιν άκό η καί σή ερον, πε 
ρισσότερον δέ καί άπό τούς  αιευτι 
κούς παράγοντας.
Φυσιοθεραπεία  αιευτικής παραλύ- 

σεως. Έπί 40 περιπτώσεων  αιευτικής 
παραλύσεως τοϋ βραχιονίου πλέγ ατος, 
αϊτινες ύπεβλήθησαν εις θεραπείαν διά 
φυσιοθεραπευτικών  εθόδων, οί C. Be- 
raudKai R. Bressieux4 εΐχον 12 περιπτώ 
σεις πλήρους ίάσεως καί 14 περιπτώσεις 
 ερικής ύποχωρήσεως.
Ε βρυϊκοί παλ οί. Φαίνεται δτι καί τό 

έ βρυον δέν άνέχεται τούς θορύβους. Οί 
Ρ. Murphy καί W. Smith5 διεπίστωσαν δτι 
ό ρυθ ός τών έ βρυϊκών παλ ών αυξάνει 
ση αντικώς δταν  ετάβιβάζωνται ήχοι 
διά  έσου τοϋ κοιλιακού τοιχώ ατος τής 
 ητρός.
Χλωρο υκητίνη έπί νεογνών. Έπί

τών νεογνών, ή χλωρο υκητίνη έξασκεϊ 
ιδιαιτέρως έντονον τοξικήν έπίδρασιν. 
Τοΰτο άποδεικνύεται καί έκ τής  ελέτης 
9 περιπτώσεων άναφερο ένων ύπό τοϋ
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Η. Lischner καί συνεργατών.6 Τά νεογνά 
ταϋτα έλαβον 120 χιλιοστά κατά χιλιό- 
γρα  ον βάρους ή ερησίως χλωρο υκη- 
τίνης καί ένεφάνισαν τοξικά φαινό ενα 
κατά τήν 3ην ή έραν, άπεβίωσαν δέ τε- 
λικώς κατά τήν διάρκειαν τής πρώτης έ- 
βδο άδος. Νεκροτο ικώς διεπιστώθη διά 
χυτος αι ορραγία των πνευ όνων. Έπί τή 
εύκαιρία ση ειοΰ εν ότι λόγω τής  εγά 
λης ταύτης τοξικότητος τοϋ φαρ άκου 
έπί νεογνών, τοΰτο χορηγείται, όταν ύφί- 
σταται ένδειξις, εις  ικράς δόσεις, ήτοι 
12,5 χιλιοστόγρα  α κατά χιλιόγρα  ον 
βάρους ή ερησίως καί διά  ικράν χρο 
νικήν περίοδον.
Χρόνος περιδέσεως τοΰ ό φαλοΰ. Έπί- 

 αχον πάντοτε τό θέ α τής ά εσου ή βρα- 
δυτέρας περιδέσεως τοϋ ο φαλίου λώρου, 
ιδία έπί προώρων. Ό  Ρ. Bound καί συν- 
εργάται7 έ ελέτησαν πρός τοΰτο δύο ο ά 
δας προώρων. Ή  πρώτη ό άς άπετελεϊτο 
έκ 357 νεογνών, εις τά όποια ό ό φαλός 
περιεδέθη εύθύς  ετά τήν γέννησιν. Ή  
δευτέρα ό άς περιελά βανε 356 πρόωρα, 
τών οποίων ό ο φάλιος λώρος περιεδέθη 
3-5 λεπτά  ετά τήν γέννησιν.
Έπί τών νεογνών τής δευτέρας ό άδος, 
τό σύνδρο ον τής άναπνευστικής δυσχε- 
ρείας τοϋ νεογνοϋ παρετηρήθη εις  ικρό- 
τερον ποσοστόν, έπίσης δέ καί ή θνησι- 
 ότης κατά τάς 3 πρώτας ή έρας τών νεο 
γνών βάρους 1.501-2.500 γρ . ήτο σαφώς 
 ικροτέρα άπό τάς άντιστοίχους περιπτώ 
σεις τής πρώτης ό άδος. Συνεπώς ή λήψις 
ύπό τοϋ προώρου νεογνοϋ ποσότητος αί 
 ατος πλακουντικοΰ πρέπει νά έξασκή 
ση αίνουσαν ευνοϊκήν έπίδρασιν εις τήν 
πρόληψιν τοΰ συνδρό ου τής άναπνευ 
στικής δυσχερείας τοϋ νεογνοϋ καί οί

συγγραφείς συνιστοΰν εις όλα τά πρόωρα 
τήν περίδεσιν τοϋ ο φαλίου λώρου  ετά 
τήν πάροδον 3-5 λεπτών άπό τής γεννή. 
σεως.
Νεογνά καπνιστριών. Ύφίσταται ή πα- 

ρατήρησις ότι τά νεογνά τών  ητέρων 
αιτινες ποιοϋνται άξιόλογον χρήσιν κα- 
πνοΰ είναι  ικροτέρου βάρους. Κατά τόν 
F. Oski,8 τό γεγονός τοΰτο δυνατόν νά ό- 
φείλεται εϊς χρονιάν έλαφράν άνοξυγό- 
νωσιν, δεδο ένου ότι εις τό  ητρικόν αί 
 α τά 8,5% τής αι οσφαιρίνης καί εις τό 
αί α τοϋ ο φαλίου λώρου τά 9,6% αυτής 
εύρίσκονται ήνω ένα  ετά  ονοξειδίου 
τοΰ ανθρακος (άνθρακυλαι οσφαιρίνη), 
ένώ ή  έση φυσιολογική τι ή είναι  ό 
νον 3,4%.
Έρυθροκύτταρα καί χολερυθρίνη. Ή 
διάρκεια τής ζωής τών ερυθρών αι οσφαι 
ρίων έπηρεάζεται έκ τοΰ βαθ οΰ τής ύπερ- 
χολερυθριναι ίας τής νεογνικής περιό 
δου; Κατά  ελέτην τών F. Vest καί R. 
Grieder9 έπί ό άδος έκ 39 νεογνών, έξ ών 
τά 33 πρόωρα, ούδε ία συσχέτισις διεπι- 
στώθη.
Τελειό ηνα  ικρού βάρους. Τά αίτια 

τής γεννήσεως νεογνών πλήρους κυήσε- 
ως χρονικώς, άλλά  ικροϋ βάρους, είναι 
ποικίλα. Ό  J. Warkany καί συνεργάται10 
 ελετοΰν περιπτώσεις τελειο ήνων νεο 
γνών βάρους κάτω τών 2.500 γρ. καί έπι έ- 
νουν έπί τοϋ γεγονότος ότι ό πλακοΰς είναι 
συχνά πολύ  ικρός, τοΰτο δέ συσχετίζεται 
ενίοτε  έ ύπέρτασιν τής  ητρός. Έκ   ε 
λέτης 27 περιπτώσεων τελειο ήνων  ι- 
κροΰ βάρους όσον άφορά τήν φυσικήν καί 
διανοητικήν άνάπτυξιν αύτών, οί συγγρα 
φείς διεπίστωσαν ότι αυτή ύπελείπετο τοϋ 
φυσιολογικοΰ.
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