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Διευθυντοϋ ’Ακτινολογικού Τμήματος 

Μαιευτηρίου «Μαρίκα Ήλιάδη»

’Από τό κυκλοφόρησαν τεύχος τής Εθνικής Στατιστικής 'Υπηρεσίας, 
ύπό τον τίτλον Στατιστική τής φυσικής κινήσεως τοϋ πληθυσμόν τής 
'Ελλάδος κατά τό έτος 1958, έκδοσις Εθνικού Τυπογραφείου, Άθή- 
ναι 1961, παραθέτομεν τά κάτωθι ενδιαφέροντα στατιστικά στοιχεία.

1. Γεννήσεις ζώντων
Κατά τό έτος 1958 έσημειώθησαν έν Έ λ- 

λάδι 155.783 γεννήσεις ζώντων, τό δέ πο- 
σοστόν τής πραγματικής γεννητικότητος 
(δηλ. τό ποσοστόν γεννήσεως ζώντων) ά- 
νήλθεν εις 13,9 έπί πληθ. 1.000 άτόμων.

Ιο ποσοστον γεννητικότητος παρουσία- 
ζει έν Έλλάδι συνεχή μείωσιν, άπό τοϋ έ
τους 1934, δτε έσημειώθη καί τό υψηλότε
ρου ποσοστόν γεννητικότητος έν Έλλάδι 
μέχρι σήμερον. Ουτω, τό 1921 άνήρχετο 
εις 20 γεννήσεις έπί πληθυσμού 1.000 άτό
μων, τό 1925 εις 30, καί τό 1934 εις 31,1. 
Τό 1940 κατήλθεν εις 24,5. Τό 1949 ήτο 
18,6, καί κατά τά μετέπειτα έτη κυμαίνε
ται μεταξύ 19 καί 20 γεννήσεων έπί πλη
θυσμού 1.000 άτόμων.
2. Ή  κατά μήνα κατανομή των γεννήσεων

’Εποχικήν διακύμανσιν παρουσιάζει ό 
κατά μήνα άριθμός των γεννήσεων ζών
των. Ένώ δηλαδή κατά μήνα άναλογοϋν 
κατά μέσον όρον 8,3% των γεννήσεων, ό 
’Ιανουάριος προηγείται, μέ ποσοστόν γεν
νήσεων 10,7%. ’Ακολουθούν οί μήνες Φε
βρουάριος, Μάρτιος καί ’Οκτώβριος, μέ 
ποσοστόν 10,0%, 9,0% καί 9,1% άντι- 
στοίχως. Κατά τούς λοιπούς μήνας, ή πο- 
σοστιαια αναλογία γεννήσεων ζωντων ευ- 
ρίσκεται κάτω τοϋ 8,3%.
3. Πολλαπλότης τών τοκετών

Έ π ί συνόλου 155.431 τοκετών κατά τό

έτος 1958, οί 153.435 ήσαν άπλοι. Τοκετοί 
διδύμων έσημειώθησαν 1.968, ή δέ ποσο
στιαία άναλογία αύτών άνήλθεν εις 12,7 έπί
1.000 γεννήσεων ζώντων. 'Η  ποσοστιαία 
άναλογία τών τριδύμων άνήλθεν εις 0,2 έπί
1.000 γεννήσεων ζώντων.

4. Γεννήσεις νεκρών
Εις τά ληξιαρχικά βιβλία κατεχωρίσθη- 

σαν κατάτό έτος 1958 2.097 γεννήσεις νε
κρών. Ό  άριθμός όμως αυτός δέν θεωρεί
ται ως άκριβής, διότι δέν έδηλώθησαν δλαι 
αί περιπτώσεις γεννήσεως νεκρών. Βάσει 
πάντως τοϋ δηλωθέντος άριθμοΰ νεκρών, 
ή ποσοστιαία άναλογία τών γεννηθέντων 
νεκρών ύπολογίζεται εις 13,5%«, δπερ ση
μαίνει δτι έπί 1.000 γεννηθέντων ζώντων 
αντιστοιχούν 14 γεννηθέντα νεκρά.

Τά 44,9 έπί 1.000 τοκετών διδύμων ή
σαν νεκρά, καί 48,3 έπί 1.000 τοκετών δι-
Λ Ι  V  t \  \  » ~  ^  /ουμων ειχον εν νεκρόν εκ των ουο γεννη- 
θέντων.

Αί άστικαί περιφέρειαι προηγούνται εις 
γεννήσεις νεκρών, μέ 22,7 γεννήσεις νε
κρών έπί 1.000 ζώντων. ’Ακολουθούν 
αί ήμιαστικαί, μέ ποσοστόν 11,3, καί 
αί άγροτικαί μέ 7,7. Τό γενικόν σύνο- 
λον τών έν Έλλάδι γεννήσεων νεκρών 
(13,5 %ο) κατά τό έτος 1958 έμφανί- 
ζεται, κατά τά άνωτέρω, χαμηλότερου 
τού άντιστοίχου συνόλου διά τό έξωτε- 
ρικόν, δπερ είναι 17,9.
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5. Νομιμότης των γεννήσεων
Αί γεννήσεις ζώντων έξωγάμων άνήλ- 

θον κατά τό έτος 1958 εις 2.094, ή δέ πο
σοστιαία αναλογία γεννήσεως ζώντων έξω
γάμων ύπελογίσθη είς 13,5 %ο. Τούτο ση
μαίνει δτι επί 1.000 γεννήσεων ζώντων αί 
14 ήσαν εξώγαμοι.

'Η  ποσοστιαία αναλογία των έξωγάμων 
διαφέρει κατά περιφερείας καί γεωγραφικά 
διαμερίσματα τής Χώρας. Είς τάς άστικάς 
περιφερείας άνέρχεται είς 21,8%ο, είς τάς 
ήμιαστικάς είς 11,4%» καί είς τάς άγροτι- 
κάς είς 8,3 %ο.

Μεταξύ των γεωγραφικών διαμερισμά
των, την μεγαλυτέραν ποσοστιαίαν άναλο- 
γίαν γεννήσεως ζώντων έξωγάμων παρου
σιάζουν ή Περιφέρεια Πρωτευούσης, μέ 
19,8%ο καί αί Ίόνιοι Νήσοι μέ 19,2%ο.

Ιην μικροτεραν δε ποσοστιαίαν αναλο
γίαν παρουσιάζουν ή Θράκη, μέ 7,1 %ο, 
καί αί Νήσοι του Αιγαίου, μέ 9,0%ο.

Σύγκρισις των γεννήσεων ζώντων έξω
γάμων των έτών 1956-1958 προς τά έτη 
1926-1928 καί 1936-1938 δίδει τά άκό- 
λουθα:

1926-1928 ποσοστιαία άναλογία 12%0.
1936-1938 ποσοστιαία άναλογία 13 %ο.

1956-1958 ποσοστιαία άναλογία 14%ο. 
Διά το έξωτερικόν, κατά το αύτό έτος 1958 
άναφέρεται ποσοστιαία άναλογία γεννή
σεως ζώντων έξωγάμων 17,9.

6. Παρασταθέν πρόσωπον κατά 
τον τοκετόν
Έ κ  τοΰ συνόλου των γεννήσεων ζώντων, 

είς τά 42,9% αυτών παρέστη κατά τον το
κετόν ιατρός. Είς τά 35,9% παρέστη μαία. 
Είς τά 0,1% παρέστη νοσοκόμος, καί είς τά 
19,6% παρέστη άλλο πρόσωπον (δχι ια
τρός, μαία ή νοσοκόμος).

Κατά τό αυτό έτος, είς τό έξωτερικόν, 
ιατρός παρέστη είς 92,9% τών γεννήσεων 
ζώντων, μαία είς 5,3%, νοσοκόμος 0, καί 
μη ειδικόν πρόσωπον είς 1,8%.

Παρατίθεται κατωτέρω συνοπτικός πί- 
ναξ τών παρασταθέντων κατά τον τοκετόν 
προσώπων εις τα οιαφορα διαμερίσματα 
τής Χώρας κατά τό 1958, κατά σύντμησιν 
του άναλυτικοΰ πίνακος τής Στατιστικής 
No ιη', σελ. LVI, καί μέ τροποποίησίν του 
ώς προς τήν σειράν τών διαμερισμάτων ά- 
ναλόγως του άριθμοΰ τοκετών καθ’ οδς πα
ρέστη ιατρός, έπί τφ σκοπώ όπως καταστή 
έπαγωγικώτερος.

Σύνολον ’Ιατρός Mala
Νοσο
κόμος

νΑλλο Μη δηλωθέν 
πρόσωπον πρόσωπον

Γενικόν Σύνολον 100 42,9 35,9 0,1 19,6 1,5
1. Περιφέρεια Πρωτευούσης 100 91,4 7,9 0,0 0,4 0,3
2. Κρήτη 100 49,1 44,5 0,1 5,6 0,7
3. Νήσοι Αιγαίου 100 42,5 52,8 0,1 4,1 0,5
4. ΣτερεάΈύβοια 100 42,4 34,2 0,1 21,4 1,9
5. Πελοπόννησος 100 39,0 41,3 0,2 15,9 3,6
6. Θεσσαλία 100 37,5 31,7 0,1 28,2 2,5
7. Μακεδονία 100 26,5 46,5 0,1 26,2 0,7
8. ’Ήπειρος 100 15,3 26,4 0,4 55,3 2,6
9. Ίόνιοι Νήσοι 100 14,4 78,4 0,3 6,0 0,9

10. Θράκη 100 9,6 38,6 0,1 50,8 0,9
Έξωτερικόν 100 92,9 5,3 — 1,8 —

Έ κ  του άνωτέρω πίνακος δείκνυται δτι 
διά τάς περιπτώσεις καθ’ ας παρέστη ια
τρός κατά τον τοκετόν, τήν πρώτην θέσιν 
κατέχει ή Περιφέρεια Πρωτευούσης καί 
τήν δευτέραν, άλλά μέ ικανήν διαφοράν, ή 
Κρήτη. Τήν τελευταίαν δέ θέσιν κατέχει

ή Θράκη καί έν συνεχεία αί Ίόνιοι Νήσοι.
Διά τάς περιπτώσεις καθ’ άς παρέστη 

Μαία, τήν πρώτην θέσιν κατέχουν αί Ίό - 
νιοι Νήσοι καί τήν τελευταίαν ή Περιφέ
ρεια Πρωτευούσης.

Διά δέ τάς περιπτώσεις κατά τάς οποίας
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I t !  \  > Λ  \  /  \παρεστη ετερον, μη ειδικόν προσωπον, την 
πρώτην θέσιν κατέχει ή ’Ήπειρος, ακολου
θεί δέ κατά πόδας ή Θράκη. Τήν τελευταί- 
αν θέσιν κατέχει ή Περιφέρεια Πρωτευού
σης.

Σημειούται έν τούτοις κατά τήν τριε
τίαν 1956-1958 μία συνεχής βελτίωσις των 
συνθηκών διεξαγωγής των γεννήσεων ώς 
προς τό προσωπον δπερ διεξάγει ταύτας. 
Οΰτω έγεννήθησαν παρισταμένου ΐατροϋ 
κατά τον τοκετόν:

Τα 1956 τά 37,0%.
Τό 1957 τά 39,8%.
Τό 1958 τά 42,9%.

7. Μέρος δπου ακριβώς συνέβη ή γέννησις
Έ κ  του συνόλου των γεννήσεων ζώντων, 

τά 56,3% έγεννήθησαν εις ιδιωτικήν κα-

Γενικόν Σύνολον
1. Περιφέρεια Πρωτευούσης
2. Νήσοι Αιγαίου
3. Κρήτη
4. Μακεδονία
5. Στερεά-Ευβοια
6. Θεσσαλία
7. Πελοπόννησος
8. Ίόνιοι Νήσοι
9. Θράκη

10. Ή πειρος
’Εξωτερικόν

Προκύπτει, συνεπώς, καί έν προκειμένω 
σαφής διάφορά ως προς το μέρος της γεν- 
νήσεως μεταξύ τής Περιφερείας Πρωτευ
ούσης καί τών λοιπών διαμερισμάτων τής 
Χώρας, καθ’ ά τό πλεΐστον τών γεννήσεων 
διεξάγεται κατ’ οίκον, μέ τελευταίας τήν 
Θράκην καί ’Ήπειρον. ’Αλλά καί ή Περι
φέρεια Πρωτευούσης σαφώς ύπελείπετο 
τής ποσοστιαίας άναλογίας τών έν νοσο- 
κομείοις γεννήσεων τοϋ εξωτερικού έν έτει
1958.

Καί εις τον τομέα τούτον παρατηρεΐται, 
παρά ταΰτα, προοδευτική βελτίωσις κατά 
τήν τριετίαν 1956-1958. Οΰτω διεξήχθη- 
σαν εις νοσοκομεία:

τοικίαν. 42,9% έγεννήθησαν εις νοσοκο- 
μεΐον, κλινικήν ή μαιευτήριον. Τά 0,4% 
εις άλλο ίδρυμα ομαδικής συμβιώσεως, καί 
τά 0,2% εις άλλο μέρος.

ις το εξωτερικόν, κατα το αυτό ε- 
τος 1958 έγεννήθησαν εις νοσοκομεΐον τά 
94,6%, εις ιδιωτικήν κατοικίαν τά 1,8% καί 
εις άλλο μέρος τά 3,6%.

Συντετμημένον καί τροποποιημένον ώς 
προς τήν σειράν τών διαμερισμάτων τής 
Χώρας, άναλόγως τού άριθμοΰ τών διεξα- 
χθεισών εις νοσοκομεία γεννήσεων, παρα- 
θέτομεν τον πίνακα κα' τής σελ. LIX. 'Ο 
πιναξ ουτος εμφανίζει την ποσοστιαιαν κα
τανομήν τών γεννήσεων ζώντων άναλόγως 
τού μέρους οπού συνέβη ή γέννησις, κατα-

. I  \ / /  /τεταγμενων κατα τοπον μονίμου κατοικίας 
τής μητρός, κατά τό 1958.

Τό 1956 τά 34,3% τών γεννήσεων.
Τό 1957 τά 37,1% τών γεννήσεων.
Τό 1958 τά 42,9% τών γεννήσεων.

8. Μητρική θνησιμότης κατά τό έτος 1958
Τό γενικόν σύνολον τής μητρικής θνη- 

σιμότητος έπί 1.000 γεννήσεων ζώντων 
άνήλθεν εις 0,6. Καί εΐδικώτερον, εις τάς 
άστικάς περιφερείας ήτο 0,4. Εις τάς ήμια- 
στικάς 0,5 καί εις τάς άγροτικάς 0,8.

'Ως προς τά ειδικά ποσοστά μητρικής 
θνησιμότητος κατ’ αιτίαν, σημειοΰνται: 
σύνολον αιτιών τής μητρικής θνησιμότητος 
έπί 100.000 γεννηθέντων ζώντων 61.

Καί άναλυτικώς:

Σύνολον
3 Ιδιωτική 
κατοικία

Νοσοκο-
μείον

"Αλλο Ίδρυμα 
συνοικία εως

“Αλλο
μέρος

Μη δη- 
λωθέν

100 56,3 42,9 0,4 0,2 0,2
100 13,3 86,5 0,0 0,0 0,2
100 55,9 43,8 0,1 0,1 ο , ι

100 57,2 42,3 0,3 0,1 0,1
100 59,3 39,3 0,9 0,3 0,2
100 65,3 34,0 0,1 0,4 0,2
100 66,4 32,9 0,4 0,2 ο , ι

100 69,7 29,4 0,1 0,3 0,5
100 74,7 25,1 0,0 0,1 0,1
100 79,0 20,5 0,0 0,4 0,1
100 81,9 15,5 2,0 0,4 0,2
100 1,8 94,6 — 3,6 —
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4 λοιμώξεις κυήσεως, τοκετού καί τής 
λοχείας.

14 τοξιναιμίαι τής κυήσεως καί τής λο
χείας.

10 αΐμορραγίαι τής κυήσεως καί του το
κετού.

2 έκτρώσεις άνευ μνείας λοιμώξεως ή το
ξιναιμίας.

31 άλλαι έπιπλοκαί τής κυήσεως, του το
κετού καί τής λοχείας.

'Η  μητρική θνησιμότης ελέγχεται βαί- 
νουσα άναλόγως προς τήν αΰξησιν τής η
λικίας τής μητρός.

Κατά τήν τελευταίαν τριετίαν 1956
1958 τό ποσοστόν μητρικής θνησιμότητος 
έκυμαίνετο περί τό 4 έπί 1.000 γεννήσεων 
ζώντων ή, άκριβέστερον, έπί 10.000 γεν
νήσεων ζώντων άντεστοίχουν περίπου 45 
θάνατοι μητέρων.

Κατά τήν ώς άνω τριετίαν, τό ποσοστόν 
μητρικής θνησιμότητος βαίνει μειούμενον 
ώς άκολούθως, έπί 1.000 γεννηθέντων 
ζώντων:

Τό 1956 τό 0,9.
Τό 1957 τό 0,8.
Τό 1958 τό 0,6.
Άξιοσημείωτον είναι ότι ή μείωσις αυτή 

του ποσοστού μητρικής θνησιμότητος κατά 
τήν τριετίαν 1956-1958 συμβαδίζει μέ τήν 
αΰξησιν τής ποσοστιαίας άναλογίας των 
γεννήσεων εις νοσοκομεία, άφ’ ένός, καί 
τήν αΰξησιν τής ποσοστιαίας άναλογίας 
των τοκετών καθ’ ας παρέστη ιατρός, άφ’ 
ετέρου.

Τέλος, έκ τής συγκρίσεως των ειδικών 
κατ’ αιτίαν ποσοστών μητρικής θνησιμό
τητος τής τριετίας 1936-1938 μετά τών 
άντιστοίχων τής τριετίας 1956-1958, προ
κύπτει ότι ή μείωσις τής μητρικής θνησι
μότητος κατά τά μεταπολεμικά έτη οφείλε
ται κυρίως εις τήν μείωσιν τών θανάτων 
τών τεκουσών μητέρων έκ λοιμώξεων τοϋ 
τοκετού καί τής λοχείας.

9. Βρεφική θνησιμότης
Κατά τό έτος 1958 έδηλώθησαν είς τά 

ληξιαρχεία 6.063 θάνατοι βρεφών ήλικίας 
κάτω τοϋ ένός έτους. Τό ποσοστόν δέ τής 
βρεφικής θνησιμότητος υπολογίζεται είς

39,0 έπί 1.000 γεννήσεων ζώντων κατά τό 
έτος τοϋτο.

Προπολεμικώς, τό ποσοστόν βρεφικής 
θνησιμότητος ήτο άνω τοϋ 100 έπί 1.000 
γεννηθέντων ζώντων.

Έκτος όμως τοϋ γενικού ποσοστού βρε
φικής θνησιμότητος, έχει κατέλθει μετα- 
πολεμικώς καί τό ειδικόν καθ’ ήλικίαν πο
σοστόν βρεφικής θνησιμότητος.

'Η  μείωσις, έν τούτοις, τοϋ είδικοΰ πο- 
σοστοϋ βρεφικής θνησιμότητος είναι συγ- 
κριτικώς μικρά διά τήν κάτω τοϋ 1 μηνός 
ήλικίαν. Τήν μεγαλυτέραν μείωσιν ύπέστη 
το ποσοστον της ανω του 1 μηνος ηλι
κίας.

Ούτως, ή βρεφική θνησιμότης τών ήλι
κίας 7 έως 11 μηνών κατά τήν προπολεμι
κήν περίοδον (σύγκρισις προς τά έτη 1928 
καί 1938) ήτο πενταπλασία τής τής συγ
χρόνου περιόδου. 'Η  βρεφική θνησιμότης 
τών ήλικίας 3 έως 6 μηνών ήτο τριπλάσια. 
'Η  βρεφική θνησιμότης τών ήλικίας 1 έως 
2 μηνών ήτο διπλάσιά. Διά τήν μικροτέραν 
όμως τοϋ μηνός ήλικίαν, ή βρεφική θνησι
μότης ήτο κάτω τοϋ διπλάσιου τής άντι- 
στοίχου θνησιμότητος τής συγχρόνου πε
ριόδου.

Έ κ  τοϋ συνόλου τών δηλωθέντων 6.062 
θανάτων βρεφών ήλικίας κάτω τοϋ έτους 
κατά τό 1958, οί 2.768 θάνατοι (δηλ. τά 
45,9%) άφεώρων βρέφη ήλικίας κάτω τής 
μιας ήμέρας έως 27 ήμερών. Έ κ  τούτων 
δέ, 1.563 θάνατοι (δηλ. 56,4%) άφεώρων 
νεογνά ηλικίας κάτω της μιας ημέρας εως 
6 ήμερών.

’Ή , άλλως, έάν ληφθή ώς βάσις συγκρί
σεως τό καθ’ ήλικίαν είς μήνας ειδικόν πο
σοστόν τής βρεφικής θνησιμότητος—ό ά- 
ριθμός τών άναλογούντων κατά μήνα ήλι
κίας θανάτων βρεφών έπί 1.000 γεννηθέν
των ζώντων—διά τά θανόντα κατά τάς 
πρώτας 27 ήμέρας άπό τοϋ τοκετού, τό πο
σοστόν τοϋτο άνήρχετο είς 18,1. Ά πό τής 
ήλικίας τών 28 ήμερών μέχρι κάτω τών 2 
μηνών, τό ειδικόν ποσοστόν βρεφικής θνη
σιμότητος κατήλθε ταχέως είς τά 4,1, καί 
συνεχώς μειούμενον κατά μήνα ήλικίας κα- 
τήλθεν είς τό 0,8 κατά τον δωδέκατον μήνα 
τής ήλικίας.
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Αί πέντε πρώται κατά σειράν αΐτίαι τής 
βρεφικής θνησιμότητος:

Είς τήν Ιην σειράν έρχεται ή όμάς τής 
πνευμονίας (μή προσδιοριζομένης μορφής), 
μέ ειδικόν ποσοστδν θνησιμότητος 552,3 
θανάτους βρεφών έπί 100.000 γεννηθέντων 
ζώντων.

Είς την 2αν σειράν έ'ρχεται ή όμάς των 
«προώρων» μετ’ άλλης συμβαλλούσης πα
θολογικής καταστάσεως, μέ ειδικόν ποσο- 
στόν 532,3 θανάτους έπί 100.000 γεννή
σεων ζώντων.

Είς τήν 3ην σειράν έρχονται αί διαταρα- 
χαί τής θρέψεως, μέ ειδικόν ποσοστον

251,7 θανάτους έπί 100.000 γεννηθέντων 
ζώντων.

Είς τήν 4ην σειράν έρχονται αί ασαφώς 
περιγραφόμεναι παθολογικαί καταστάσεις 
καί άγνωστοι αΐτίαι.

Είς τήν 5ην σειράν αί διαμαρτίαι δια- 
πλάσεως, μέ ειδικόν ποσοστον 228,5 θα
νάτους έπί 100.000 γεννήσεων ζώντων.

Σημειοϋμεν, τέλος, ότι κατά τό 1958 
έσημειώθησαν 102 θάνατοι έκ τετάνου έπί 
βρεφών ήλικίας κάτω του έτους. Έ κ  τού
των, 96 άφεώρων νεογνά κάτω τών 28 ή
μερων καί 6 βρέφη 28 ήμερών έως ενός 
έτους.

Ο Ρ Ι Σ Μ Ε Ν Ο Ι  Κ Α Ρ Κ Ι Ν Ο Ι  Ε Ι Ν Α Ι  Κ Λ Η Ρ Ο Ν Ο Μ Ι Κ Ο Ι ;

Νέα 'Υόρκη.— 'Ορισμένοι τύποι καρκίνου είναι 
πιθανώς κληρονομικοί, κατά τήν Δόκτορα Μάτζ 
Μάκλιν, άπό τό Τορόντο τοΰ Καναδά. Ή  Δόκτωρ 
Μάκλιν λέγει ότι οΐ πιθανώτεροι τύποι κληρονο
μικού καρκίνου είναι ό καρκίνος τοΰ μαστού, τού 
στομάχου καί τού παχέος έντερου. Είς διάλεξίν 
της είς τήν Ιατρικήν Σχολήν τού Πανεπιστημίου 
τής Νοτίου Καλιφορνίας, ή Δόκτωρ Μάκλιν, άλ
λοτε τού Πανεπιστημίου τού Όχάϊο καί έρευνή- 
τρια θεμάτων τής Γενετικής άπό 30ετίας, είπε τα 
εξής: «Άνευρέθησαν ενδείξεις καί είς τούς τρεις 
αύτούς τύπους τού καρκίνου, ότι ή συχνότης τής 
νόσου μεταξύ τών συγγενών τών πασχόντων ήτο 
πολύ μεγαλυτέρα παρά μεταξύ τού άλλου πληθυ
σμού τοΰ αυτού φύλου, χρώματος, ήλικίας καί οι
κονομικής καταστάσεως. Ουτω, γυναίκες αί ό- 
ποΐαι ήσαν μητέρες ή άδελφαί μιας πασχούσης έκ 
καρκίνου τού μαστού εμφανίζουν συχνότερου τήν 
μορφήν αύτήν τού καρκίνου άπό γυναίκας έκλε- 
γείσας τυχαίως άπό τον υπόλοιπον πληθυσμόν 
καί έχούσας τά αύτά ώς άνω χαρακτηριστι
κά.»

Ή  Δόκτωρ Μάκλιν έπέστησε τήν προσοχήν είς

τό γεγονός ότι ή στενή συγγένεια μέ ασθενή πά- 
σχοντα άπό μίαν έκ τών άνωτέρω μορφών τού καρ
κίνου δεν σημαίνει κατ’ άνάγκην ότι αύξάνονται 
αί πιθανότητες να έχη κανείς καρκίνον γενικώς. 
«Αύξάνει άπλώς τάς πιθανότητας άναπτύξεως τού 
ειδικού αυτού τύπου τού καρκίνου—έάν παρουσια- 
σθή καρκίνος καθόλου—άλλά δεν άποκλείει άπό 
τήν άνάπτυξιν άλλων τύπων καρκίνου», είπεν ή 
Δόκτωρ Μάκλιν. « Ή  παρουσία ενός άπό τούς συν- 
ηθεστέρους τύπους καρκίνου είς στενόν συγγενή 
πάσχοντος έκ τού τύπου αύτοϋ πρέπει να μάς κα- 
ταστήση περισσότερον προσεκτικούς ώς προς τά 
συμπτώματα πού παρουσιάζουν καί τά όποια άλ
λως θά έπερνοΰσαν άπαρατήρητα καί έ'τσι νά μάς 
βοηθήση είς τήν έγκαιρον διάγνωσιν τής νόσου.» 
Ή  Δόκτωρ Μάκλιν προσέθεσεν ότι ή άντίληψις 
ότι ώρισμένοι τύποι καρκίνου είναι κληρονομικοί 
«δέν άποκλείει τήν πιθανότητα ότι ήμποροϋν νά 
παίζουν ρόλον έπίσης καί παράγοντες τοΰ περι
βάλλοντος. Ό  τρόπος κατά τον όποιον κληρονο
μείται δ καρκίνος είναι έξαιρετικά πολύπλοκος καί 
δέν είναι δυνατόν νά τεθούν σταθεροί κανόνες διά 
τον τρόπον μεταδόσεώς του».


