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EESSONA

Prof. M. D. Maskovski raamatu «Raviained» viimane
triikk ilmus 1960. aastal. Kuigi ma selle raamatu eestikeel-
sele tolkele, mis ilmus 1961. aastal, lisasin mitmete uute
ravimpreparaatide kirjeldused, on viimaste aastate jook-
sul leiutatud nii palju uusi ravimpreparaate, et tekkis vaja-
dus vilja anda uuemaid ravimeid késitlev eri raamat.

Maskovski raamatu 1961. aastal ilmunud tolkes kirjel-
datud ravimeist on kiesolevasse teosesse voetud dipiin,
poliimiiksiin, siinantriin ja tsiikloseriin, sest nende tarvi-
tamise juhendeid on vahepeal tdiendatud.

Raamatus «Uuemaid ravimeid» kasitletakse ka mitmeid
importpreparaate, peamiselt Ungari Rahvavabariigist, aga
ka teistest riikidest. Seejuures on silmas peetud just neid
preparaate, mida perioodiliselt imporditakse meie vaba-
riiki.

Arvestades kemoteraapia tdhtsuse suurenemist, on raa-
matus esikohal kemoterapeutilised preparaadid — anti-
biootikumid, sulfaniilamiidid ning tuberkuloosi- ja kasva-
javastased preparaadid. Teised ravimid on peatiikkidesse
jaotatud kas farmakoloogilise toime v6i ndidustuste jargi.

Uhe (XVI) peatiiki pealkirjaks on «Muud preparaadid».
Nende preparaatide farmakoterapeutiline kuuluvus ei voi-
maldanud neid paigutada eelmistesse peatiikkidesse.

Kahes viimases peatiikis esitatakse autori jirgi nime-
tatavad ja moningad teised ravimvormid (XVIII) ning
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NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi OMN farmakoloogia
komitees kinnitatud leppenimetustega standard-ravimvor-
mid (XIX). Kuigi XVIII peatiikis esitatud preparaadid ei
kuulu uuemate ravimite hulka, on nende paigutamine sel-
lesse raamatusse tingitud asjaolust, et peamiselt teistest
liiduvabariikidest saabuvates retseptides on ravimi koostise
asemel mirgitud ainult ravimvormi autori nimi, mis meie
vabariigis on veel tundmatu. Peale selle voivad nende
ravimvormide eeskirjad, mis on kliiniliste katsetuste tule-
musena efektiivseks tunnistatud, meie vabariigi arstidele
retseptide véljakirjutamisel abiks olla.

Et raamatu tarvitamist holbustada, on artiklid igas pea-
titkis asetatud tdhestikulisse jédrjekorda ja nummerdatud.

Moned selles teatmikus esitatavad preparaadid on alles
tootmise algstaadiumis; selle tottu on nende saamine
apteekidest esialgu raskendatud: Samuti on raskendatud
ka monede importpreparaatide saamine.

Autor



. ANTIBIOOTIKUMID JA SULFANIIL-
AMIIDID

A. ANTIBIOOTIKUMID
1. Almetsilliin (Almecillinum)

Aliiiiil-merkaptometiiiil-penitsilliini kaaliumisool.
Siinoniiiimid: Cer-O-cillin, Penicillin O.
Penitsilliinirithma kuuluv antibioctikum.

Norga kiiiislaugulohna ja moru maitsega kergelt hiig-
roskoopne valge kristalne pulber. Lahustub hasti vees.
Lohustub kergesti hapete, leeliste ja hapendajate toimel
ning soojendamisel vesilahuses. Toatemperatuuril vesilahu-
seria sdilitamisel 1ohustub aeglaselt. On valguskindel.

Mikroobivastaselt toimelt sarnaneb viga penitsilliiniga.
Almetsilliin on peamiselt aktiivne gram-positiivsete mik-
roobide suhtes. Preparaadi eeliseks, vorreldes bensiiiil-
penitsilliiniga, on see, et allergiat tekitav toime viljendub
tal palju norgemalt. Ta on vahetoksiline, ei kumuleeru
ning eritub uriiniga kiiresti.

Almetsilliini kasutatakse samadel ndidustustel nagu
penitsilliini, eriti juhtudel, kus haige teisi penitsilliinipre-
paraate ei talu. :

Almetsilliini doseeritakse samuti nagu bensiiiilpenitsil-
liini.

Kuigi almetsilliini tarvitamisel tdheldatakse korval-
ndhte harvemini, voib monedel isikutel siiski esineda iili-
tundlikkus preparaadi suhtes. Selle ilmnemisel tuleb pre-
paraadi tarvitamine kohe katkestada.

Lastakse vilja hermeetiliselt suletud pudelites a-
100 600, 200 000, 300 000, 400 000, 500 000 ja 1000 000 TU.

Kuulub B-nimekirja.

Rp. Almecillini 200 000 TU
D. t. dos. N. 6
S. 3 voi 4 korda pdevas 200000 TU lihasesse



2. Biomiitsiinsilmasalv (Unguentum Biomycini
ophthalmicum)

Biomiitsiinsilmasalvi toodetakse kahes kontsentratsioo-
nis — 0,5%-list ja 1%-list. 0,5%-line salv sisaldab 1 g-s
5000 TU, 19%-line — 10000 TU. Salvialuseks on vaseliini
ja lanoliini segu.

Biomiitsiinsilmasalv on kollakaspruuni virvuse ja iiht-
lase konsistentsiga.

Biomiitsiinsilmasalvi kasutatakse konjunktiviidi, ble-
fariidi, keratiidi, sarvkesta haavandite, trahhoomi ja teiste
nakkuslike silmahaiguste raviks.

Salvi asetatakse klaaslabidakese abil alumise silmalau
alla konjunktiivile 3—5 korda pédevas. Kui 1%-lise salvi
tarvitamise tagajérjel peaksid ilmnema arritusndhud, tuleb
iile minna 0,5%-lise salvi tarvitamisele.

Vastunididustusi biomiitsiinsilmasalvi tarvitamiseks ei
cle. Uksikutel haigetel aga v6ib esineda individuaalne {ili-
tundlikkus biomiitsiini suhtes.

Biomiitsiinsilmasalvi lastakse valja tuubides a 5, 10, 25
ja 50 g.

Rp. Unguenti Biomycini ophthalmici 10,0
D. S. 3 korda pédevas asetada salvi klaaslabida-
kese abil alumise silmalau alla

3. Dibiomiitsiinsilmasalv (Unguentum Dibiomycini
ophthalmicum)

Koostis: dibiomiitsiini 100 000 TU;
veeta lanoliini 4,0;
valget vaseliini kuni 10 g-ni.

Silmasalvi toimeaineks on dibiomiitsiin — biomiitsiini
dibensiiiiletiileendiamiinisool, s. o. prolongeentud toimega
biomiitsiin.

Dibiomiitsiin on véhetoksiline ega kumuleeru. Tema
toime kestab 24—28 tundi. :

Dibiomiitsiinsilmasalvi kasutatakse trahhoomi, sarv-
kesta kahjustuste (trahhomatoossed pannused, keratiidid
ja sarvkesta haavandid) ja dgedate konjunktiviitide raviks.

Salvi asetatakse klaaslabidakese abil alumise voi iile-
mise silmalau alla koguses 0,2—0,3 g. Suletud silmalauge
kergelt masseerides jaotatakse salv iihtlaselt {ile kogu kon-

6



! A

junktiivi. Salvi manustatakse 1 kord 66pédevas. Trahhoomi
ravikuur dibiomiitsiiniga kestab 2—5 kuud, olenevalt hai-
cuse raskusest ja vormist.

Vastundidustusi dibiomiitsiinsilmasalvi tarvitamiseks
ei ole, vilja arvatud iilitundlikkus dibiomiitsiini suhtes.
Uksikutel haigetel voib tdheldada korvalreaktsioone der-
matiitide niol. Kestval (7—9 kuud) tarvitamisel voib esi-
neda allergiline konjunktiviit.

Dibiomiitsiinsilmasalvi lastakse vilja alumiiniumtuubi-
des a 5, 10, 25 ja 50 g. Igale pakendile on lisatud klaas-
labidake. )

Siilitatakse temperatuuril mitte iile 20°.

Rp. Unguenti Dibiomycini ophthalmici 10,0
D. S. Silmasalv. Manustada 1 kord péevas

4. Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaat (Dihydrostreplo-
mycinum pantotenicum)

Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaat op dihiidrostrepto-
miitsiini pantoteenhappesool.

Siinoniiiim: Pantomycinum.

Vees kergesti lahustuv valge (vahel norgalt kollaka
varjundiga) pulber voi kuiv poorne mass.

Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaati tarvitatakse sama-
del nédidustustel nagu dihiidrostreptomiitsiini ja pasomiit-
siini. Dihtidrostreptomiitsiin-pantotenaati scovitatakse neil
juhtudel, kus streptomiitsiini ja dihiidrostreptomiitsiini hal-
vasti talutakse — kui nende tarvitamisel esinebspeavalu,
peapooritus ja valud siidame piirkonnas.

Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaat on vihetoksiline
ega kumuleeru. Eritub organismist pohiliselt uriiniga. Nee-
rude ja maksa kahjustuste ja hiipertooniatove raskete vor-
mide puhul, samuti ka varsti pdrast miiokardi infarktt
i|26?emist tuleb seda preparaati siiski tarvitada ettevaatli-
ult.

Vastunédidustused dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaadi
tarvitamiseks on samad mis streptomiitsiinil ja dihiid-
rostreptomiitsiinil. Peale selle on preparaat vastunididus-
tatud nérvisiisteemi, eriti vestibulaaraparaadi ja kuulmis-
nérvi orgaaniliste kahjustuste korral, mis ei ole seotud
streptomiitsiini ja dihiidrostreptomiitsiini eelneva tarvita-
misega.



Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaati  siistitakse liha-
sesse jargmistes annustes:

taiskasvanuile 500 000—1 000 000 TU o6paevas,

kuni l-aastastele lastele 100 000—150 000 TU o6pdevas,
2—3-aastastele lastele 150 000-—-250000 TU o66péevas,
4—7-aastastele lastele 250 000350 000 TU o60paevas,
8—10-aastastele lastele 350 000-—500000 TU o6opdevas,
11—14-aastastele lastele 500 000-—-800 000 TU 66péevas.

500000 TU dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaati vastab
0,5 g-le puhtale dihiidrostreptomiitsiinalusele.

Antibiootikumi ravikuuri {ildannus madratakse igale
haigele individuaalselt, olenevalt haiguse vormist ja laa-
dist ning ravi efektiivsusest ja preparaadi talumisest.

Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaati  voib  tarvitada
kompleksselt ftivasiidi, naatrium-para-aminosalitsiilaadi
ja bensiitilpenitsilliiniga.

On soovitatav enne ravi algust ja ravi kestel audio-
meetriliselt uurida patsiendi kuulmist ning neuroloogiliselt
kontrollida vestibulaaraparaadi seisundit. Tuleb ka labo-
ratoorselt analiiiisida uriini valgusisalduse suhtes.

Dihiidrostreptomiitsiin-pantotenaat lahustatakse vahe-
tult enne siistimist 2—3 ml-s steriilses 0,25—0,5% -lises
novokaiinilahuses, steriilses destilleeritud vees voi isotoo-
nilises naatriumkloriidilahuses.

Preparaati lastakse vilja hermeetiliselt suletud pudeli-
tes a 100 000, 250 000 ja 500 000 TU.

Sailitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), val-
guse eest kaitstud kohas, temperatuuril mitte iile 20°. On
tarvitamiskolblik 2 aastat.

5. Efiitsilliin (Ephycillinum)

Bensiiiilpenitsilliini  dietiiiil-amino-etiiiilestri hiidrojo-
diid.

Siinoniiiimid: Amicillin, Bronchocillin, Estopen, Leocil-
lin, Neopenil, Penester, Pulmo, Ricillin, Rigacillin.

Penitsilliinirithma kuuluv antibiootikum.

Kergelt aromaatse 10hna ja moru maitsega valge voi
kreemikasvalge veidi hiigroskoopne peen pulber. Vees
iahustub vaid 0,8%. Ei lahustu etiiiilalkoholis, atsetoonis
ega eetris. Lahustub metiiiilalkoholis ja kloroformis.
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Efiitsilliinil on spetsiifiline omadus ladestuda kopsu-
koesse suuremas kontsentratsioonis ja pikemaks ajaks kui
bensiiiilpenitsilliin; selle tottu avaldab ta hingamiselundite
pneumokokilise ja streptokokilise infektsiooni korral ilmset
kemoterapeutilist efekti. Ta on naidustatud pneumooniate,
agedate ja krooniliste bronhiitide, bronhiektaasia, kopsu-
abstsessi ja pleuriitide puhul ning kopsuvdhiga kaasne-
vate poletikuliste protsesside puhul.

Efiitsilliini kasutatakse ka profiilaktiliselt kopsupole-
tiku valtimiseks pérast operatsiooni. g

Preparaati siistitakse suspensioonina lihasesse. Naha
alla ega veeni ei tohi efiitsilliini suspensiooni siistida.

Suspensioon valmistatakse jargmiselt.

Vahetult enne siistimist viiakse siistla abil pudelisse,
mis sisaldab 500 000 TU efiitsilliini, 4 ml 0,5%-list novo-
kaiinilahust. Seejérel veeretatakse pudelit kate vahel véhe-
malt 5 minutit, kuni saadakse {ihtlane suspensioon. Siisti-
takse tuharalihase {ilemisse vélimisse ossa.

Efiitsilliini doseerimine oleneb haiguse raskusest. Tava-
iine annus tdiskasvanutele on 500000 TU 66péaevas, mis
siistitakse korraga. Rasketel juhtudel siistitakse 66pédevas
2 korda a 500 000 TU voi 1 kord 1000000 TU.

Annused lastele:

3 kuu kuni 1 aasta vanustele — 50 000—100 000 TU 66-
paevas,

[—9-aastastele — 100 000—250 000 TU oGpéevas,

9—14-aastastele — 250 000—500 000 TU 6opéevas.

Viimasel ajal on hakatud efiitsilliini kasutama ravim-
kiitinalde ja gloobulitena.

Ravimkiiiinlad on otstarbekad eeskétt vdikese vaagna
elundite haiguste puhul, nagu proktiidid, paraproktiidid,
prostatiidid, paraku abstsessid, vulviidid, metriidid, oofo-
riidid, tsiistiidid jt. Kiiiinlaid voib tarvitada ka kopsuhai-
guste puhul, eriti lastel. Sel juhul viiakse parakusse 2 korda
pdevas 1 kiiiinal.

Gloobulitena manustatakse efiitsilliini vulviitide, oofo-
riitide, metriitide ja tsiistiitide puhul.

Efiitsilliini talutakse tavaliselt hasti, ainult iiksikutel
juhtudel on voimalikud allergilised reaktsioonid.

Lastakse vilja pulbrma hermeetiliselt suletud pude]lte%
a 100000, 250 000 ja 500000 TU ning ravimkiiiinaldena ja
gloobulltena sisaldusega a 100 000 TU.

Kuulub B-nimekirja.



Rp. Ephycillini 500 000 TC

DAt 2des. N0

S. Valmistada tuharasse siistimiseks suspen-

sioon 0,5%-lise novokaiinilahusega

Rp. Suppositorii Ephycillini

D. t. dos. N. 10

S. 2 korda pdevas | ravimkiiiinal parakusse
Rp. Globuli Ephycillini

D { *dos’: N-*20

S. 2 korda péevas | tupekuulike

6. Framiitsiinsulfaat (Framycinum sulfuricum)

Framitsiin on antibiootikum, mida produtseerib kiirik-
seen Streptomyces [radiae.

Siinoniiiim: Neomycinum.

Framiitsiin kuulub neomiitsiiniriihma (kolimiitsiin,
miitseriin jt.) antibiootikumide hulka.

Framiitsiinsulfaat on peaaegu Iohnata, soolakasmoru
maitsega viaga hiigroskoopne kollaka varjundiga valge pul- -
ber. Vees, isotoonilises naatriumkloriidilahuses ja novoka-
iinilahustes lahustub hasti, etiitilalkoholis lahustub viga
véahe.

Uheks toimeiithikuks loetakse iiks gamma framiitsiin-
alust.

Framiitsiin on laia toimespektriga antibiootikum. Ta
parsib gram-positiivsete mikroobide (stafiilokokkide, pneu-
mokokkide, streptokokkide) kasvu ning avaldab toimet
gram-negatiivsetesse mikroobidesse — diisenteeriakepi-
kesse, soolekepikesse, proteusesse, Friedldnderi kepikesse
ja norgemalt siniméddakepikesse.

Framiitsiin on inaktiivne viiruste, patogeensete seente
ja anaeroobse mikrofloora suhtes. ;

Framiitsiini kasutatakse peamiselt laste mao- ja soole-
haiguste ravimisel. Ta on efektiivne kolienteriitide ja tok-
siliste diispepsiate puhul, samuti teiste antibiootikumide
suhtes resistentsete bakterite poolt esilekutsutud enterii-
tide ravis.

Framiitsiinsulfaati kasutatakse ka haigete ettevalmista-
misel mao ja soole operatsioonideks.

; l?reparaati tarvitatakse nii seespidiselt kui ka valispi-
liselt.
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Valispidiseks tarvitamiseks mdédratakse framiitsiinsul-
faati nakkuslike nahahaiguste (piiodermiad, impetiigo,
ekseem jt.), infitseerunud haavade ja pehmetes kudedes
esinevate madaprotsesside puhul, samuti ka konjunktivii-
tide, keratiitide ja teiste silmahaiguste ning iilemistes hin-
gamisteedes ja korvas esinevate katarraalsete ja méda-
protsesside puhul.

Preparaati voib erandjuhtudel manustada kohuoonde
tihekordselt kuni 500000 TU.

Sissevotmisel imendub preparaat maost ja soolest nor-
galt ning on vdhetoksiline. Paiksel manustamisel terapeu-
tilistes annustes ei ole preparaat toksiline.

Framiitsiinsulfaadi parenteraalne manustamine on vas-
tundidustatud, sest imendudes avaldab ta tugevat nefrotok-
silist ja ototoksilist toimet.

Mao- ja soolehaiguste ravimisel midratakse lastele fra-
miitsiinsulfaati  sissevotmiseks, arvestusega 15 000—
20000 TU kehakaalu kilogrammi kohta 66pédevas.

On soovitatav lastele anda preparaali lahusena. Pulber
on jaendatud pudelitesse a 500 000 TU. Uhe pudeii sisaldis
lahustatakse 25 ml-s keedetud vees voi isotoonilises naat-
riumkloriidilahuses. 1 ml seda lahust sisaldab 20000 TU
framiitsiini. Oopdevas manustatakse nii mitu milliliitrit
lahust, mitu kilogrammi laps kaalub. Samal viisil voib
lahustada ka framiitsiinitablette.

Ravi kestus on 5—7 péeva.

Haige ettevalmistamisel soole operatsiooniks mddra-
takse framiitsiini sissevotmiseks ka-taiskasvanuile, 500 000
TU korraga, 4—6 korda copdevas 1—2 péeva viltel.

Lastele antakse framiitsiini operatsiooni eel suu kaudu,
arvestusega 30000—40000 TU kehakaalu kilogrammi
kohta 60pdevas, vordsete annustena 4—6 korda pédevas 1—
2 péeva viltel.

Vilispidiselt tarvitatakse framiitsiinsulfaati lahusena
voi salvina, kusjuures 1 ml lahust voi 1 g salvi sisaldab
5000 TU. Lahuseid kasulatakse niisutatud tampoonide,
mahiste, loputuste, tilkade jne. kujul. Uhekordselt manus-
tatava -vedeliku iildhulk ei tohi {iletada 50 ml, 66pédevane
hulk — 100 ml.

Otorinolariingoloogias kasutatakse framiitsiini kesk-
korva operatsiooni jiargsel perioodil puistepulbrina haavale
(250 000 TU 66pdevas) voi tampoonidena, mis on niisu-
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tatud framiitsiinilahusega 50000 TU 1 ml-s (4—5 ml).
Korvatilkadena tarvitamisel peab kontsentratsioon olema
10 000—20 000 TU 1 ml-s.

Uksikutel juhtudel v6ib framiitsiini kasutada aerosoo-
lina kontsentratsioonis 20000 TU 1 ml-s 15—20 minuti
véltel iiks kord pdevas. Lubatav annus on 3—4 ml maini-
tud kontsentratsiooniga lahust.

Vastundidustused. Neerude funktsionaalse puu-
dulikkuse ja kuulmisnérvi haiguste korral tuleb framiit-
siini tarvitada erilise ettevaatusega, kontrolliks analiiiisi-
des laboratoorselt uriini ja uurides audiomeetriliselt kuul-
misaparaati.

Framiitsiini ei ole lubatud kasutada iiheaegselt strepto-
- miitsiini, dihiidrostreptomiitsiini, kolimiitsiini, monomiit-
siini, miitseriini ja biomiitsiiniga.

Tavaliselt talutakse framiitsiini hédsti. Vahel tédhelda-
takse iiveldust, harvemini oksendamist, soole talitluse kor-
ratust ja allergilisi reaktsioone. Neil juhtudel tuleb fra-
miitsiiniravi katkestada.

Framiitsiini lastakse vélja tablettidena a 125000 ja
250 000 TU ning pulbrina hermeetiliselt suletud pudelites
4 500000 ja 1000000 TU. Salvi lastakse vidlja tuubides
a 10, 25 ja 50 g, sisaldusega 5000 TU iihes grammis.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja) kui-
vas valguse eest kaitstud kohas toatemperatuuril (mitte
iile 20°).

Tarvitamiskolblikkuse aeg on margitud etiketile.

7. Kloortetratsiikliini suspensioon (Suspensio
Chlortetracyclini)

Kloortetratsiikliini  (biomiitsiini) vedel ravimvorm;
| teelusikatédis (5 ml) sisaldab 100 000 TU kloortetratsiik-
liini.

Vanilliini ja etiiiilalkoholi I6hna ning magusa mait-
sega pruun vedelik.

Kloortetratsiikliini suspensioon imendub kiiresti, on
vahetoksiline ega kumuleeru. -

Preparaat on aktiivne gram-positiivsete ja gram-nega-
tiivsete mikroobide, monede viiruste ja riketsiate suhtes.

Kloortetratsiikliini suspensiooni tarvitatakse mitme-
suguse etioloogiaga pneumooniate (pneumokokkide, vii-
12



ruste ja Friedlanderi kepikese pohjustatud), aladgeda
septilise endokardiidi, sarlakite, bakteriaalse ja amoobi-
lise diisenteeria, gonorréa, brutselloosi, tulareemia, tah-
nilise tiitifuse, trahhoomi ja ornitoosi puhul.

Preparaat on viga efektiivne uriiniteede infektsioo-
nide ning penitsilliini- ja streptomiitsiiniresistentsete mik-
roobide poolt pohjustatud haiguste puhul.

Kloortetratsiikliin ei ole efektiivne poliomiieliidi, botu-
lismi ega proteuse, sinimddakepikese ja péarmseente poh-
justatud nakkushaiguste korral. :

Kloortetratsiikliini suspensioon on méaaratud seespidi-
seks tarvitamiseks.

Lastele manustatakse olenevalt haiguse raskusest
12 000—25 000 TU kehakaalu kilogrammi kohta 6opaevas.

Téiskasvanutele on suurim 66pdevane annus 2 000 000
TO.

Nii tdiskasvanuile kui ka lastele manustatakse dopéae-
vane annus 4—6 korrale jaotatuna.

Kloortetratsiikliini ~suspensiooni doseeritakse spet-
siaalse plastmassist lusikaga, mis mahutab 5 ml, v01 tee-
lusikaga.

Vastsiindinuile manustatakse suspensiooni tilkadena.
Kolm tilka suspensiooni sisaldab 2000 TU kloortetratsiik-
liini.

Kloortetratsiikliini suspensiooni voetakse sisse s6omise
ajal voi pédrast s60mist ning juuakse peale vett voi piima.

Enne tarvitamist peab suspensiooni loksutama.

Vastundidustuseks on haige iilitundiikkus kloortetra-
tstikliini suhtes.

Monedel haigetel voivad kloortetratsiikliini suspen-
siooni tarvitamise tagajarjel tekkida iiveldus, soole talit-
luse hdired (vedel viljaheide 2—4 korda pédevas), stoma-
tiit ja kihelev dermatiit. Neil juhtudel soovitatakse prepa-
raadi annust vdhendada, teha ravimises vaheaeg voi ravi
katkestada.

Kloortetratsiikliini suspensiooni lastakse vélja pudeli-
tes sisaldusega 1000000 TU ja 2000000 TU. Igale pude-
lile on lisatud plastmassist lusikas mahuga 5 ml.

Sailitatakse kuivas valguse eest kaitstud kohas toa-
temperatuuril (mitte iile 20°).

Tarvitamiskolblikkuse aeg on mérgitud etiketile. .
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8. Levoriin (Laevorinum)

Levoriin kuulub seenevastaste antibiootikumide rithma.-
Kemoterapeutilist aktiivsust avaldab ta Candida pere-
konda kuuluvate patogeensete seente suhtes.

Levoriini tarvitamise ndidustuseks on Candida pohjus-
tatud kahjustused suu ja genitaalide limaskestal ning
parmitaoliste seente pohjustatud paroniihhiad, erosioonid
sormede vahel ja kahjustused nahavoltides.

Suudone limaskesta kandidoosi puhul (ainult téisea-
listel) loputatakse suud Ievoriini suspensiooniga vees
1 : 500 kaks-kolm korda paevas 15—20 paeva valtel. Hai-
geid tuleb hoiatada, et nad ei laseks suspensiooni sattuda
hingamiselundeisse.

Genitaalide limaskesta kandidoosi raviks kasutatakse
levoriini suspensiooni 1: 500 instillatsioonide ja tampooni-
dena 1 kord pédevas 15—20 pdeva kestel.

Pérmitaoliste seente pohjustatud paroniihhiaid, ero-
sioone sormede vahel ja kahjustusi nahavoltides ravitakse
59%-lise levoriinisalviga, mis on valmistatud lanoliini ja
vaseliini (1:1) alusel. Salvi aplitseeritakse iga péev
10—15 pdeva valtel.

Emakaverejooksude korral on genitaalide kandidoosi
ravi levoriini tampoonide ja instillatsioonidega vastunai-
dustatud.

Levoriini lastakse vélja pulbrina.

Suspensiooni i:500 valmistamiseks (tarvitamise pae-
val) hoorutakse uhmris 2 g levoriini 20 ml 96°-se etiiiil-
alkoholiga 5—10 minuti valtel. Seejdrel lisatakse uhm-
risse viahehaaval 300—400 ml vett. Saadud suspensioon
valatakse gradueeritud klaasanumasse, lisatakse destil-
ieeritud vett {ihe liitrini ja loksutatakse tugevasti
10 minuti jooksul. Ka enne tarvitamist tuleb suspensiooni
loksutada.

Levoriinipulbrit sailitatakse lihvitud korgiga pruunist
klaasist anumas, kuivas valguse eest kaitstud kohas tem-
neratuuril +4°.

Pulbri tarvitamiskolblikkuse aeg on mérgitud etiketile.

Levoriini suspensioon on tarvitamiskolblik 2 pdeva.
Teda séilitatakse pimedas kohas temperatuuril +4°.
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9. Monomiitsiin (Monomycinum)

Monomiitsiin on antibiootikum, kiirikseene Actinomyces
circulatus var. monomycini elutegevuse produkt; teda saa-
dakse selle mikroorganismi kultuuri vedelikust. Kreemikas
(on lubatud ka hallikas varjund) hiigroskoopne pulber voi
poorne mass. Lahustub hésti vees, isotoonilises naatrium-
kloriidilahuses ja novokaiinilahuses. Ei lahustu etiiiil-
alkoholis.

Uks toimeiihik vastab iihele mikrogrammile (gammale)
monomiitsiinalusele. ;

Monomiitsiini manustatakse nii parenteraalselt kui ka
peroraalselt.

Sissevoetuna imendub verre 10—15% annusest. Paren-
teraalsel manustamisel imendub monomiitsiin kiiresti
verre, kus ta maksimaalne kontsentratsioon tekib !/o—1
tund parast siistimist. Vereringest eemaldub preparaat
3—4 tunniga.

Monomiitsiin on laia toimespektriga antibiootikum. Ta
on aktiivne gram-positiivsete mikroobide, peamiselt stafii-
lokokkide, vidhemal méadral ka pneumokokkide ja strepto-
kokkide suhtes. Peale selle takistab ta paljude gram-nega-
tiivsete, mikroobide — diisenteeriakepikese, soolekepikese,
Friedldnderi kepikese ja norgemalt ka proteuse arenemist.

Monomiitsiin on efektiivne penitsilliini-, streptomiit-
siini-, levomiitsetiini- ja tetratsiikliiniresistentsetel juh-
tudel. Anaeroobse mikrofloora ja patogeensete seente suh-
tes on monomiitsiin inaktiivne.

Preparaati kasutatakse stafiilokokkide, soolekepikese
ia teiste tema suhtes tundlike mikroobide pohjustatud hai-
guste raviks.

Monomiitsiini parenteraalne manustamine on
ndidustatud raskete septiliste seisundite, peritoniitide,,
uriiniteede raskete krooniliste infektsioonide ja pneumoo-
niate korral. Nende haiguste puhul siistitakse lihasesse
3 korda pidevas 250000 TU 8-tunniliste vaheaegadega.
Ravikuur monomiitsiini parenteraalsel manustamisel ei
tohi kesta iile 5—7 péeva.

Kui haigel on kopsupoletik voi see tekib ravikuuri ajal,
soovitatakse manustada tdiendavalt penitsilliini (eelistata-
vad on prolongeeritud toimega penitsilliinipreparaadid).
Pneumoonia puhul on selline kompleksne ravi osutunud
koige efektiivsemaks.
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Monomiitsiini peroraalse manustamise
naidustused

l. Disenteeria, kolienteriidid ja tund-
mata etioloogiaga toksilised diispepsiad
imikutel ja eelkooliealistel lastel ning
toksikoseptilised seisundid vastsiindi-
nutel. Nende haiguste puhul maidratakse monomiitsiini
seespidiseks tarvitamiseks, olenevalt haiguse raskusest
1000025000 TU lapse kehakaalu kilogrammi kohta
oopdevas. Obpdevane annus jaotatakse 2—3 korrale ning
antakse 8—12-tunniliste vaheaegade tagant. On soovita-
tav valmistada jahutatud keedetud vee voi isotoonilise
naatriumkloriidilahusega monomiitsiinilahus, mis sisaldab
5000 TU 1 ml-s. Kui monomiitsiini 66pdevane annus on
10000 TU Ilapse kehakaalu kilogrammi kohta, manusta-
takse valmistatud lahust kaks korda péevas, nii mitu mil-
liliitrit korraga, mitu kilogrammi laps kaalub. Kui mono-
miitsiini 66pdevane annus on 15000 TU kehakaalu kilo-
grammi kohta, manustatakse lahust kolm korda 6opdevas,
aii mitu milliliitrit korraga, mitu kilogrammi laps kaalub.
Rasketel juhtudel manustatakse 1,5 ml lapse kehakaalu
kilogrammi kohta 3 korda péevas. Ravikuuri kestus on
5—7 pédeva. Retsidiivide puhul tuleb ravikuuri korrata.

Monomiitsiini vesilahuseid seespidiseks tarvitamiseks
voib hoida kiilmutuskapis (temperatuurii +2 kuni +6°),
aga mitte kauem kui 7 pdeva. Enne manustamist voib
monomiitsiinilahust segada siirupiga, piimaga jne.

Vastundidustuseks on maksa ja neerude degeneratiiv-
sed muutused.

2. Uriiniteede dgedad infektsioonid
ning kerged ja keskmise raskusega kroo-
nilised infektsioonid, mida on pohjusta-
nud monomiitsiini suhtes tundlikud mik-
roobid. Nende ndidustuste puhul méiratakse taisealis-
tele sissevotmiseks 4 korda pédevas 250 000 TU. Uhekordne
annus lahustatakse 25—50 ml-s vees ning pérast sisse-
votmist juuakse peale umbes !/, teeklaasi vett.

3. Haigete ettevalmistamine operat-
siooniks. Monomiitsiin on efektiivne soole mikrofloo-
rat parssiv preparaat ning leiab seetottu kasutamist anti-
septilise vahendina enne seedetrakti operatsioone.

Suurema efekti saavutamiseks méaratakse haigeile
tselluloosivaene dieet. On kasulik enne monomiitsiiniravi
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algust madarata haigele kerget lahtistit ning preparaadi
tarvitamise kestel teha iga pdev puhastusklistiir (kui sel-
leks ei ole vastunaidustusi) ja anda sisse vaseliinoli.

Monomiitsiini madratakse operatsiooni eel 2—3 péeva
kestel iga paev 6 korda 250 000 TU.

Vastunaidustuseks on maksa ja neerude rasked degene-
ratiivsed kahjustused.

Monomiitsiini kasutatakse ka oonesiseselt ja paikselt.

Odnesiseselt manustatakse monomiitsiini nii profiilakti-
liselt kui ka raviks. Profiilaktiliselt kasutatakse monomiit- .
siini operatsiooni 16pul. Kohuoonde viiakse 500 000—
750 000 TU, lahustatuna 10—20 ml-s 0,5%-lises novokaiini-
lahuses.

Midaste peritoniitide, -apenditsiidi destruktiivsete
vormide, soolesulguse jt. haiguste kirurgilise ravi puhul
viiakse operatsiooni 16pul dreeni kaudu kohuoonde 1 kord
pdevas 250 000—500 000 TU, lahustatuna 5—10 ml-s novo-
kaiinilahuses. Dreen jietakse sisse 2—3 pédevaks.

Empiieemide puhul loputatakse oont 0,5%-lise
novokaiinilahusega, mis sisaldab 1 ml-s 250500 TU
monomiitsiini. Parast loputamist viiakse 6onde 500 000 TU
monomiitsiini, lahustatuna 20 ml-s 0,59%-lises novokaiini-
lahuses.

Osteomiieliidi korral viiakse monomiitsiini dreeni
kaudu haiguskolde ja {imbritsevate pehmete kudede piir-
konda. Seda tehakse 5—7 pédeva jooksul, manustades iga
pdev 2 voi 3 korda 250 000 TU monomiitsiini.

Paraproktiitide ja mastiitide puhul viiakse
abstsessi 6onde parast mada eemaldamist 250000 TU
. monomiitsiini, lahustatuna 2—3 ml-s 0,5%-lises novo-
kaiinilahuses. Seda tehakse iga 24-—48 tunni jarel, vasta-
valt kliinilistele ndidustustele.

Vastundidustuseks monomitsiini pa-
1enteraalsele, 6onesisesele ja lokaalsele
manustamisele on maksa ja neerude rasked dege-
neratiivsed muutused ning kuulmisnérvi neuriidid mitme-
suguse etioloogiaga.

Monomiitsiini pikemaajalisel tarvitamisel (iile 7 pédeva
parenteraalselt, iile 15 pdeva peroraalselt jne.) voivad tek-
kida tiisistused kuulmisnérvi neuriitide naol, harvemini —
neerude kahjustused.

On keelatud monomiitsiini parenteraalne manustamine
itheaegselt streptomiitsiini, kolimiitsiini, miitseriini voi
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framiitsiiniga, sest igaiiks neist avaldab koljundrvide
8. paarile toksilist moju, mis nende koostarvitamisel voib
summeeruda. Seepérast ei soovitata ka monomiitsiini siis-
timist médrata enne, kui eelnenud- streptomiitsiini-, koli-
miitsiini-, miitseriini- voi framiitsiiniravist on mo66dunud
vdhemalt 14 péeva.

Monomiitsiini lastakse vilja steriilsena, pudelites
a 250000 TU. :

Siilitatakse kuivas valguse eest kaitstud kohas toa-
temperatuuril originaalpakendis.

Kuivpreparaat on tarvitamiskolblik 2 aastat.

10. Oleandomiitsiin (Oleandomycinum)

Seda antibiootikumi produtseerib kiirikseen Actinomy-
ces antibioticus.

Siinoniiiimid: Amimycin, Matrimycin, Matromycin,
P. A. 105, RO 2-7638, Romicil, Romyeil.

Avaldab bakteriostaatilist toimet gram-positiivsetesse
bakteritesse (pneumo-, strepto- ja stafiilokokid) ja mone-
desse suurtesse viirustesse.

On aktiivne ka penitsilliini-, tetratsiikliini- ja eriitro-
miitsiiniresistentsete mikroorganismide suhtes.

Oleandomiitsiini tarvitamise ndidustuseks on pneumoo-
niad (sealhulgas ka viiruseline pneumoonia), pleuriidid,
kopsuabstsess, pleuraempiieem, bronhiektaasia, tonsilliidid,
otiidid, endokardiidid, stafiilokokiline, streptokokiline ja
pneumokokiline sepsis, osteomiieliit, -furunkuloos, gonor-
roa, mastiit ning muud haigused, mille puhui teised anti-
biootikumid on inaktiivsed.

Oleandomiitsiini manustatakse seespidiselt ning dosee-
ritakse olenevalt haiguse raskusest. Tédiskasvanuile ordi-
neeritakse keskmiselt 1000000 TU o6opédevas. Suurim
oopdevane annus on 2000000 TU. Lastele ordineeritakse
30 000 TU kehakaalu kilogrammi kohta. Suurim 66pédevane
annus lastele on 50 000 TU kehakaalu kilogrammi kohta.
Oopdevane annus manustatakse 4—6 korrale jaotatuna.

Ravikuuri kestus oleneb haiguse kliinilisest kulust.
Pérast kliiniliste siimptoomide kadumist tuleb preparaatt
manustada veel 48 tunni jooksul.

Tavaliselt taluvad haiged oleandomiitsiini hdsti, ainult
iiksikutel juhtudel voib ta oksendamist pohjustada.

18



Oleandomiitsiini toimel paraneb haigete kliiniline sei-
sund 48—60 tundi pérast ravi algust. Nendel alaneb tem-
peratuur, kaovad intoksikatsiooni tunnused, paraneb iild-
seisund, enesetunne ja soogiisu.

Lastakse vilja tablettidena sisaldusega 125000 ja
250 000 TU, 25 ja 50 tabletti pakendis.

Kuulub B-nimekirja.

il. Poliimiiksiin-M-sulfaat (Polymyxinum)

Poliimiiksiin M on antibiootikum, mida produtseerib ~
Bacillus polymyxa.

Poliimiiksiin-M-sulfaat on Iohnata, magusavoitu-moru
maitsega, kreemika varjundiga valge hiigroskoopne pul-
ber. Lahustub kergesti vees (1 :3), raskesti alkoholis. On
piisiv norgalt happelises ja norgalt leeliseses keskkonnas.

Aktiivsust madratakse bioloogiliselt ning viljenda-
takse toimeiihikutes. 1 mg poliimiiksiini sisaldab véhe-
malt 8000 TU.

Preparaati kasutatakse paikselt ja peroraalselt. Sees-
pidisel manustamisel imendub poliimiiksiin-M-sulfaat
maost ja soolest vihesel médral; selle tottu tarvitatakse
teda ainult sooleinfektsioonide raviks. :

Poliimiiksiin on aktiivne peamiselt gram-negatiivsete
mikroobide, eriti sinimddakepikese suhtes. Ta pidurdab
ka soolekepikese, kohutiiiifuse- ja paratiiiifusekepikese ning
diisenteeriakepikeste kasvu.

Paikselt tarvitatakse poliimiiksiin-M-sulfaali sinimada-
kepikese ja gram-negatiivsete mikroobide pohjustatud
‘madaprotsesside, nagu infitseerunud poletushaavade, visalt
paranevate haavade, lamatiste, nekrootiliste haavandite,
madaste, otiitide, abstsesside, silma- ja korvahaiguste jne.
puhul.

Seespidiselt on poliimiiksiin-M-sulfaat efektiivne gram-
negatiivsete mikroobide ja sinimddakepikese pohjustatud
soolehaiguste, nagu koliitide, enterokoliitide ja eriti vast-
stindinute gastroenterokoliitide puhul.

Preparaati kasutatakse ka &dgeda ja kroonilise diisen-
teeria puhul nii tdiskasvanuil kui lastel, eriti neil juhtudel,
kus teised ravimid ei ole efektiivsed.

Mao ja soole operatsioonide puhul tarvitatakse polii-
miiksiini kombinatsioonis antibiootikumidega, mis toimi-
vad gram-positiivsetesse mikroobidesse.
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Seespidisel manustamisel doseeritakse jargmiselt.

Uhekordne annus tdiskasvanuile on 500 000—1 000 000
TU, mis voetakse sisse 3—5 korrana padevas. Odpdevane
annus on 2000 000—3 000 000 TO.

Lastele on 66pdevane annus 100 000 TU kehakaalu kilo-
grammi kohta; see manustatakse 3 voi 4 korrale jaota-
tuna.

Ravikuuri kestus on 5—10 pdeva.

Retsidiivide puhul korratakse ravikuuri 3—4-pdevase
vaheaja jarel.

Preparaadi kontsentratsioonid vélispidisel tarvitamisel
on jargmised.

Lahused peavad sisaldama 10000—20000 TC 1 ml-s
isotoonilises naatriumkloriidilahuses. Lahuseid voib val-
mistada ka 0,5—1%-lise novokaiinilahusega.

Poliimiiksiin-M-sulfaadiga valmistatavad salvid sisal-

davad 20000 TU iihes grammis vaseliinis.
- Oodpédevane annus paiksel manustamisel ei tohi iiletada
15000—20 000 TU kehakaalu kilogrammi kohta.

Paikselt tarvitatakse poliimiiksiin-M-sulfaati loputus-
teks, kompressideks, madarimisteks ja tilkadena. Korval-
nahte ei ole seejuures taheldatud.

Neeruhaiguste puhul kasutatakse preparaati ettevaatu-
sega, kontrollides pidevalt neerude talitlust.

Lastakse vilja pulbrina hermeetiliselt suletud pudeli-
tes, mis sisaldavad 500 000—1 000000 TU, tablettidena
a 100 000 ja 500 000 TU ning salvina tuubides a 5, 10, 25
ja 50 g. Gramm salvi sisaldab 20 000 TU.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja) kui-
vas kohas toatemperatuuril (mitte iile 20°).

Vesilahuseid voib hoida kiilmutuskapis (temperatuuril
+4 kuni 4 10°), kuid mitte iile 7 pédeva.

Rp. Polymyxini M 500 000 TU

D. t. dos. N. 3
S. Lahustada 1 pudeli sisaldis 50 ml-s vees
(mahisteks) .

12. Ristomiitsiin (Ristomycinum)

Ristomiitsiin on antibiootikum, mida produtseerib mik-
roorganism Proactinomyces fructiferi var. ristomycini.

Siinoniiiimid: Ristocetin, Spontin.

Vees lahustub ristomiitsiinalus raskesti, tema soolad



— ristomiitsiinhiidrokloriid ja rlstomutsnnsulfaat — aga -
kergesti.

Et ristomiitsiin on peroraalsel manustamisel 30 korda
vahem aktiivne kui parenteraalselt manustatuna, kasuta-
takse teraapias ristomiitsiinhiidrokloriidi voi -sulfaati, siis-
tides nende lahuseid veeni.

Naha alla voi lihasesse siistimisel tekivad siistimis-
kohal infiltraadid.

Ristomiitsiin on aktiivne gram-positiivsete mikroobide,
eriti stafiilokokkide, pneumokokkide ja streptokokkide
suhtes.

Ristomiitsiini siistitakse iga 12 tunni jdrel 500 000 TU.

13. Streptodimiitsiin (Streptodimycinum)

Streptodimiitsiin on dihiidrostreptomiitsiinsulfaadi ja
streptomiitsiinsulfaadi segu vordsetes osades.

Vees kergesti lahustuv, lohnata, veidi moruka mait-
sega valge (on lubatud kollakas varjund) hiigroskoopne
pulber voi poorne mass. On piisiv kergelt happelises kesk-
konnas ega lagune ohu ja valguse mojul.

Preparaat toimib tuberkuloosibakteritesse ja teistesse
happekindlatesse mikroorganismidesse, samuti monedesse
gram-positiivsetesse ja gram-negatiivsetesse mikroobi-
desse.

Streptodimiitsiinil on samad kemoterapeutilised omadu-
sed mis streptomiitsiinil ja dihiidrostreptomiitsiinil. Hai-
ged, kes streptomiitsiini ei talu, tavaliselt taluvad strepto-
dimiitsiini hésti, mis voimaldab antibiootikumi katkesta-
mata kasutada.

Streptodimiitsiin on suhteliselt vahetoksxlme ega kumu-
leeru. Eritub organismist uriiniga.

Streptodimiitsiini kasutatakse haigetel, kes streptomiit-
siini halvasti taluvad. Ndidustused on samad mis strepto-
miitsiini ja dihiidrostreptomiitsiini tarvitamiseks, nimelt:

a) tuberkuloosi mitmesugused vormid;

b) kohuoone elundite kirurgilised operatsioonid; tarvi-
.atakse operatsioonieelsel ja -jargsel perioodil, eriti juh-
tudel, kus anamneesis on tuberkuloossed haigused:

¢) tulareemia;

d) brutselloosi dgedad vormid.

Streptodimiitsiini tarvitamise vastundidustuseks on
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ndrvisiisteemi, eriti vestibulaaraparaadi ja kuulmisnarvi
orgaanilised kahjustused.

Ettevaatusega tuleb preparaati kasutada neerude ja
maksa kahjustuste ning hiipertooniatove raskete vormide
puhul, samuti ka varsti pdarast miiokardi infarkti podemist.

Streptodimiitsiini siistitakse lihasesse. Tdiskasvanutele
maéadratakse 500 000—1 000 000 TU o6opéevas.

Lastele 4 aasta vanuseni siistitakse korraga 100000
kuni 125000 TU, 66pdevas — 200000 kuni 250 000 TU;
5—6-aastastele — 0ooOpdevas 250000 kuni 300000 TU;
7—9-aastastele — 06o6pdevas 300000 kuni 350000 TU;
10—14-aastastele — 66pédevas 400 000 kuni 500000 TU.

Streptodimiitsiini {ildannuse ravikuuriks méérab arst
igale haigele individuaalselt, olenevalt haiguse vormist ja
laadist, ravi efektiivsusest ning preparaadi talumisest.

Streptodimiitsiini voib kasutada koos naatrium-para-
aminosalitsiilaadi, ftivasiidi, bensiiiilpenitsilliini ja teiste
antibakteriaalsete preparaatidega.

Ravi toimub arsti mddramisel ning audiomeetrilise
vurimise kontrolli ail.

Enne siistimist lahustatakse streptodimiitsiin 2—3 ml-s
steriilses 0,256—0,5%-lises novokaiinilahuses, steriilses
destilleeritud vees voi isotoonilises naatriumkloriidilahu-
ses.

Voimalikud tiisistused. Pikaajalise ravi ja
suurte annuste korral on voimalikud kuulmise norgene-
mine ja héired vestibulaaraparaadis, harvemini — naha
kihelemine, peapGéritus ja iiveldus.

Streptodimiitsiini kasutamisel esinevad allergilised
reaktsioonid harva ja norgal kujul.

Preparaati lastakse vidlja hermeetiliselt suletud pude-
lites a 500000 TU (250000 TU dihiidrostreptomiitsiinsul-
faati ja 250000 TU streptomiitsiinsulfaati) ja a 1000 000
TU (500000 TU dihiidrostreptomiitsiinsulfaati ja 500 000
TU streptomiitsiinsulfaati).

Siéilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja) origi-
riaalpakendis kuivas ruumis toatemperatuuril (mitte iile
20°).

Tarvitamiskolblikkuse aeg on margitud etiketile.
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14. Streptomiitsilliin (Sireptomycillinum)

Liitantibiootikum, mille koostisse kuulub:
bensiiiilpenitsilliini kaaliumisoola 100000 TU;
bensiiiilpenitsilliini novokaiinisoola 300 000 TU;
streptomiitsiinsulfaati 250 000 TU;
dihiidrostreptomiitsiinsulfaati 250 000 TU.

Valge (vahel norga kollaka varjundiga) peen pulber.
Lahustub vees osaliselt. Destilleeritud vee voi 0,25%-lise
novokaiinilahuse (1,5 ml) lisamisel tekib peen homo-
geenne suspensioon.

Streptomiitsilliin on eriti' efektiivne segainfektsiooniga
hiaigete ravimisel, sest gram-positiivsed mikroobid on tund-
likud penitsilliini, gram-negatiivsed — streptomiitsiini
suhtes.

Preparaat on ndidustatud jargmiste haiguste puhui.

: a) Hingamisteede ja kopsuhaigused:. pneumoonia,
bronhiektaasia, kopsuabstsess, eksudatiivne pleuriit.

- b) Uriiniteede haigused, mida pohjustavad penitsilliini
%adstreptomﬁtsiini suhtes tundlikud patogeensed mikroo-
1d.

¢) Bakteriaalne endokardiit.

d) Gonorroa.

Streptomiitsilliini kasutatakse ka profiilaktiliselt ope-
ratsioonieelsel ja -jdrgsel perioodil.

Streptomiitsilliini siistitakse ainult lihasesse.

Terapeutilistes annustes on ta véihetoksiline.

Siistitakse 1 voi 2 korda paevas 900 000 TU (iihe pudeli
sisaldis). Lastele méddratakse jargmistes annustes:

kuni 1-aastastele 100 000—150 000 TU o66péevas,

1—3-aastastele 200 000250 000 TU o6opaevas,

4—T7-aastastele 250 000—300 000 TU &opéevas,

8—12-aastastele ja vanemaealistele 300 000—500 000
TU 66péevas.

Preparaadi 06pdevase ja ravikuuri annuse méarab arst
igale haigele individuaalselt, olenevalt haiguse vormist ja
iaadist, haige seisundist, ravi efektiivsusest ja preparaadi
talumisest.

Kui anamneesi andmete pohjal haige on penitsilliini ja
streptomiitsiini suhtes iilitundlik, siis streptomiitsilliini ei
kasutata.

Uksikutel haigetel voib streptomiitsilliin pohjustada
dermatiiti, peapooritust, peavalu, siidamepekslemist, hai-
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reid vestibulaaraparaadis, kuulmise ajutist norgenemist,
albuminuuriat ja hematuuriat. Kui need korvalndhud val-
ienduvad norgalt, siis ravi ei katkestata, kuid on soovita-
tay antibiootikumi annust vdhendada ning manustada
dimedrooli (2—3 korda paevas 0,03 g) voi teisi histamiini-
vastaseid preparaate, ka B;-vitamiini. Kui aga korval-
nihud vialjenduvad tugevasti, tuleb ravi katkestada.
Streptomiitsilliini ‘séilitatakse ettevaatusega (kuulub
B-nimekirja), pimedas kohas, temperatuuril mitte iile 20°.

15. Siigmamiitsiin (Sygmamycin)

Liitantibiootikum, mis koosneb tetratsiikliinist ja
cleandomiitsiinist vahekorras 2: 1.

Belgiast imporditav preparaat, analoogiline kodumaise
preparaadi oletetriiniga (Oletetrinum).

Siigmamiitsiin on efektiivne mitmete nakkuste puhul,
mida pohjustavad gram-positiivsed ja gram-negatiivsed
mikroorganismid, samuti ka riketsiad, spiroheedid ja suu-
red viirused.

On kindlaks tehtud tetratsiikliini ja oleandomiitsiini
toime siinergism, mille tottu nende kahe antibiootikumi
kompleksne kasutamine annab paremaid terapeutilisi
tulemusi kui eraldi kasutamine; ka resistentsus areneb
hiljem.

Siigmamiitsiin on ndidustatud mitmesuguse péritoluga
pneumooniate, tonsilliidi, fariingiidi, bronhiidi, bronhio-
liidi, lariingotrahheiidi, bronhiektaasia, empiieemi, piielo-
nefriidi ja uriiniteede teiste nakkuslike haiguste puhul.
Niidustuseks on ka mittespetsiifiline ja gonorroiline uret-
riit, stafiilokokkide ja gonokokkide pohjustatud silmahai-
gused ning trahhoom. Siigmamiitsiini kasutatakse ka
haavainfektsiooni ning poletus- ja kirurgiliste haavade
raviks, ettevalmistusel operatsioonideks jamesoole piir-
konnas ning bakteriaalse ja amoobilise diisenteeria, tah-
nilise tiitifuse, brutselloosi, meningiidi, ldkakoha jt. hai-
guste puhul.

Sitigmamiitsiini siistitakse lihasesse (siigavalt tuha-
rasse). Annus on individuaalne, olenedes infektsiooni
laadist ja raskusest, haige vanusest ja kehakaalust.

Nakkuse kerge ja keskmise raskusega vormi puhul siis-
titakse korraga 0,1 g 2 voi 3 korda 66paevas.
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Lastele siistitakse siigmamiitsiini arvestusega 0,005—
0.01 g kehakaalu kilogrammi kohta iga 12 tunni jarel.

Siigmamiitsiini voib siistida ka veeni ja manustada
peroraalselt.

Stigmamiitsiini lastakse valja:

a) ampullides, mis sisaldavad 0,0667 g tetratsiikliini ja
0,0333 g oleandomiitsiini, — siistimiseks lihasesse;

b) ampullides, mis sisaldavad 0,167 g (voi 0,334 g)
tetratsiikliini ja 0,083 g (voi 0,116 g) oleandomiitsiini,
askorbiinhappe lisandiga, — siistimiseks veeni;

c) kapslites, mis sisaldavad 0,167 g tetratsiikliini ja
0,083 g oleandomiitsiini, — sissevotmiseks.

Siigmamiitsiin kuulub B-nimekirja.

16. Tetratsiikliini suspensioon (Suspensio
Tetracyclini)

Tetratsiikliini vedel ravimvorm, mille 1 teelusikatiis
(5 ml) sisaldab 100000 TU tetratsiikliini.

Vanilliini ja etiiiilalkoholi 16hna ning magusa mait-
sega pruun vedelik.

Tetratsiikliini suspensioon imendub kiiresti, on vihe-
toksiline ega kumuleeru.

On efektiivne gram-positiivsete ja gram-negatiivsete
mikroobide, riketsiate ja monede viiruste suhtes.

Tetratsiikliini suspensiooni kasutatakse mitmesuguse
etioloogiaga kopsupoletiku, subakuutse septilise endokar-
diidi, bakteriaalse ja amoobilise diisenteeria, ldkakoha,
sarlakite, gonorroa, brutselloosi, tulareemia, tdhnilise tiiii-
fuse, psitakoosi ja uriiniteede nakkuste puhul.

Tetratsiikliini suspensiooni miédratakse sissevotmiseks.
Lastel, olenevalt haiguse raskusest, on G6pdevane annus
12.000—25000 TU kehakaalu kilogrammi kohta. Téisealis-
tel on tetratsiikliini maksimaalannus 2 000 000 TU 66pée-
vas. Oopédevane annus manustatakse nii tédisealistele kui
lastele 4—6 korrale jaotatuna.

Tetratsiikliini suspensiooni doseeritakse spetsiaalse
fusikaga, mis mahutab 5 ml, voi teelusikaga. Vastsiindi-
nuile doseeritakse suspensiooni tilkadena. 3 tilka suspen-
siooni sisaldab 2000 TU tetratsiikliini.

Tetratsiikliini suspensiooni voetakse sisse s6omise ajal
voi kohe pérast s60mist ning juuakse peale vett voi piima.
Enne tarvitamist peab suspensiooni loksutama.
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Preparaadi kasutamise vastundidustuseks on haige
individuaalne iilitundlikkus tetratsiikliini suhtes.

Monedel haigetel voib tetratsiikliini suspensiooni sisse-
votmisel tekkida oksendamine, soole talitluse korratus
(vedel viljaheide kolm-neli korda 66pédevas), stomatiit ja
lzihelev dermatiit. Neil juhtudel on soovitatav preparaadi
annust vidhendada, teha ravimises vaheaeg voi ravi katkes-
tada.

Tetratsiikliini suspensiooni lastakse vilja pudelites,
mis sisaldavad 1000000 TU ja 2000000 TU tetratsiikliini.
Igale pudelile on lisatud plastmassist lusikas.

Sailitatakse kuivas valguse eest kaitstud kohas toa-
temperatuuril (mitte iile 20°). .

Rp. Suspensionis Tetracyclini

100 ml=2000 000 TU
D. S. !/, teelusikat korraga
4 korda pédevas

B. SULFANIILAMIIDID
1. Sulfapiiridasiin (Sulfapyridazinum)

3-metoksii-6-sulfaniilamido-piiridasiin.

Stinoniitimid: Altezol, Aseptilex, CL 13494, Cronazol,
Davosin, Deposulfal, Depovernil, Durasulf, Grosul, Kynex,
Lederkyn, Lentosulfa, Lentosulfina, Lidazin, Longamid,
Longin, Longisulf, Metazina, Metossil, Microcid, Midicel,
Midikel, Myasul, Neosulfon, Nidikel, Novosul, Picrosulfin,
Pirasulfon, Quinoseptil, Retasulfin, 7522 R. P., Spofadazin,
Sulfadazina, Sulfalex, Sulfamaxillin, Sulfamethopyrazine,
Sulfamethoxypyridazin, Sulfametopyridazin, Sulidurazin,
Sulfurene, Sultirene, Ultrasulfon, Unisulfa, Vinces, Volocid.

Lohnata, moru maitsega kollakas kristalne pulber.
Lahustub raskesti kiilmas, kergemini kuumas vees (1:70),
hédsti kuumas alkoholis, lahjendatud hapetes ja leelistes.

Sulfapiiridasiin on prolongeeritud toimega sulfaniil-
amiid. Teistest sulfaniilamiidpreparaatidest erineb ta
kiire imendumise ja vdga aeglase eritumise poolest; selle
tottu piisib terapeutiline kontsentratsioon veres iithekordse
manustamise jarel 24 tundi vajalikul tasemel. Seda tera-
peutilist kontsentratsiooni on voimalik sdilitada véikse-
mate annuste manustamise teel.
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Sellest lahtudes ordineeritakse sulfapiiridasiini 1 kord
oopdevas. Annus on esimesel ravipdeval 1,0 g, jargneva-
tel ravipdevadel 0,5 g. Rasketel juhtudel manustatakse
esimesel ravipdeval 2 g, jargnevatel ravipdevadel 1 g.

Preparaat on vihetoksiline. Sissevoetuna imendub ta
hdsti, tungides mitmesugustesse elunditesse ja kudedesse,
kuid peaaegu iildse mitte eriitrotsiiiitidesse ega ajuvede-
likusse.

Sulfapiiridasiin atsetiileerub vdhe (veres 10—20%)
ning iihineb intensiivselt plasma albumiinidega (kuni
70—90%). Neljandal 66pdeval eritub uriiniga muutuma- -
tult ja atsetiileeritult kuni 70% manustatud annusest.

Sulfapiiridasiin on antibakteriaalse aktiivsusega nii
gram-negatiivsete kui ka gram-positiivsete mikroobide
suhtes. Tema vastu tundlikud on pneumokokid, strepto-
kokid, stafiilokokid, soolekepike, kohutiiiifuse ja paratiiii-
'{{uske bakterid, diisenteeriakepikesed, enterokokk ja gono-
_kokk. ; ;

Sulfaniilamiidresistentsete bakterite suhtes ei ole pre-
paraat efektiivne.

Sulfapiiridasiini tarvitamise néidustuseks on hinga-
misteede haigused (pneumooniad, bronhiidid, tonsilliidid,
fariingiidid), madased otiidid, urogenitaaltrakti infektsioo-
tid, diisenteeria, enterokoliidid ja sapipoie infekisioonid.
Preparaati kasutatakse ka operatsioonijargsete nakkuste
profiilaktikaks.

Ravikuuri kestus on tavaliselt 5—7 pédeva, rasketel
‘juhtudel aga 10—12 pdeva.

Ravikuuri kestel tuleb haigeile anda rohkesti vedelikku
juua, nimelt o66pdevas 2—3 liitrit leelisest mineraalvett
voi naatriumhiidrokarbonaadi 29%-list lahust.

Uheaegselt sulfapiiridasiiniga ei tohi tarvitada piira-
midooni: ega teisi antipiireetikume, ka mitte novokaiini,
urotropiini, metiiiiltiouratsiili. On keelatud péikesevannid,
alkohoolsed joogid ja suitsetamine.

Sulfapiiridasiin voib pohjustada samu korvalndhte, mis
esinevad sulfaniilamiidide tarvitamisel (peavalu, diispep-
sia, nahaloobed, medikamentoosne palavik ja leukopee-
nia). Et aga sulfapiiridasiini voetakse vaiksemates annus-
tes kui teisi sulfaniilamiide, on korvalndhud harul-
dased.

Otseseks vastundidustuseks preparaadi tarvitamisele
on iilitundlikkus sulfaniilamiidide suhtes. Anamneesiand-
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mete kogumisel tuleb selgitada, kas haigel on esinenud
vastavaid néhte.

Ettevaatusega tuleb preparaati rakendada vereloome-
siisteemi raskete haiguste, dekompenseeritud siidamerikete,
maksahaiguste ja neerutalitluse puudulikkuse korral.

Sulfapiiridasiini kliinilise rakendamise kadigus tuleb
regulaarselt teha vere ja uriini analiiiisi.

Preparaati lastakse vilja pulbrina ja tablettidena
a:05 o

Siilitatakse histi suletud anumas valguse eest kaits-
tud kohas. Kuulub B-nimekirja.

Rp. Sulfapyridazini 0,5

D. t. dos. N. 10 in tabulettis

S. Esimesel pideval anda 2 tabletti,
jargnevalt 1 tablett pédevas
(taisealisele)



Il. TUBERKULOOSIVASTASED
PREPARAADID

. 1. Etionamiid (Aethionamidum)

a-etiiiil-isonikotiinhappe tioamiid.

Siinoniiiimid: Bayer 5312, Ethionamide, Etionizina, Iri-
dozin, 1314 TH, Thianid, Trecator, Trescatyl, Athionamid.

Aktiivne tuberkuloosivastane preparaat. Néidustatud
tuberkuloosi krooniliste vormide puhul, eriti juhtudel, kus
haiged on varem saanud streptomiitsiini, naatrium-para-
aminosalitsiilaati, ftivasiidi ja teisi isonikotiinhappe hiid-
rasiidi derivaate.

Etionamiidi kasutatakse nii kopsutuberkuloosi kui ka
kopsuvaliste tuberkuloosivormide puhul.

Preparaati voib maarata koos streptomiitsiini, dihiidro-
streptomiitsiini, ftivasiidi ja teiste isonikotiinhappe hiid-
rasiidi derivaatidega.

Ei ole soovitatav etionamiidi manustada koos naat-
rium-para-aminosalitsiilaadiga, sest nende negatiivne
toime seedetraktisse voib summeeruda.

Tdiskasvanutele manustatakse 0,25 g pro dosi 3 korda
pédevas pool tundi parast soomist. Preparaati hasti talu-
vaile haigeile voib maérata 4 korda pédevas 0,25 g.

Ravikuuri iildannus oleneb preparaadi talumisest, tema
efektiivsusest ning haiguse laadist ja vormist.

Lastele ordineeritakse 0,01—0,02 g kehakaalu kilo-
grammi kohta O6pédevas.

Preparaat tekitab moningaid korvalndhte, nagu diis-
pepsia, soogiisu halvenemine, iiveldus, oksendamine,
meteorism, valud kohus, vedel viljaheide ja kehakaalu
vdhenemine.

Need korvalndhud avalduvad vdhemal méiral, kui pat-
sientidele manustada s6omise ajal soolhapet, monel juhul
aga karumustikapreparaate.

Kui korvalnahud ilmnevad dgedal kujul, tuieb 3 korda
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pdevas kohe pérast s66mist manustada 0,05 g nikotiin-
amiidi voi 0,03 g nikotiinhapet.

Hiid tulemusi korvalndhtude puhul annab ka 5 TU
insuliini siistimine 30 minutit enne s66mist.

Etionamiidi lastakse valja pulbrina ja tablettidena
a 025 o

Sallltatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hasti
suletud anumates, valguse eest kaitstult.

2. INHA-17

Para-atseetamino-bensaldehiiiid-isonikotinoiiiil-hiidra-
soon.

Bulgaaria Rahvavabariigist imporditav preparaat

INHA-17 on isonikotiinhappe hiidrasiidi derivaat
tugeva tuberkuloosivastase toimega ja vidga vihese toksi-
lisusega.

RoOGbiti bakteriostaatilise toimega avaldab preparaat
positiivset moju kudede troofiliste protsesside tsentraal-
sele neuroregulatsioonile.

INHA-17 on koige efektiivsem tuberkuloosi infiltra-
tiivsetes ja destruktiivsetes algstaadiumides. ,

Preparaat avaldab soodsat moju ainevahetusprotsessi-
dele, parandab soo6giisu, vidhendab koha, normaliseerib
temperatuuri ja settereaktsiooni, soodustab kehakaalu suu-
renemist. INHA-17 tarvitamise ndidustuseks on kopsu-
tuberkuloosi vérsked vormid infiliratsiooni-, resorbeeru-
mis- ja lagunemisfaasis ning kopsuvilise tuberkuloosi
virsked vormid. Toimib hésti ka viikeste dimensioonidega
varskete lagunemisprotsesside ja produktiivsete algvor-
mide ravimisel.

INHA-17 on tavaliselt hasti talutav ega pohjusta min-
geid toksilisi ndhte. Harukordadel tdheldatakse ajutist
tahhiikardiat ja hiipertooniat.

Preparaati manustatakse parast so60mist, arvestusega
5—10 mg kehakaalu kilogrammi kohta 066pdévas, kolme
vordse osana. Ravi alustatakse viiksemate annustega,
mida jark-jargult suurendatakse kuni tédieliku O06pédevase
annuseni. Ravikuur kestab keskmiselt 2—3 kuud, mille
véltel patsient tarvitab kuni 50 g preparaati.

Lastakse vilja tablettidena a 0,3 g, pakendltes a 50
tabletti.
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3. Kanamiitsiin (Kanamycinum)

Tuberkuloosivastane antibiootikum, mida produtseerib
kiirikseen Streptomyces kanamyceticus.

Siinoniitimid: Canamycinum, Cristalomicina, Kaminex,
Kanacin, Kanacyn, Kanamytrex, Kanecidin, Kannasyn,
Kanoxin, Kantrex, Kantrox, Kappaxan, Keimicina, Resisto-
mycin, Tokomicina, Yapamicin.

Kuulub koos etionamiidi, tsiikloseriini, etoksiidi ja
piirasiinamiidiga tuberkuloosivastaste preparaatide nn.
teise rithma (esimesse rithma kuuluvad streptomiitsiin, .
naatrium-para-aminosalitsiilaat, ftivasiid ja teised isoniko-
tiinhappe hiidrasiidid).

Kanamiitsiin on néidustatud tuberkuloosi krooniliste
vormide puhul, eriti siis, kui haiged on. varem saanud esi-
mese rithma preparaate. Teda voib ordineerida koos esi-
messe rithma kuuluvate tuberkuloosivastaste preparaati-
dega, aga mitte streptomiitsiiniga.

Kanamiitsiin voib pohjustada kuulmisndrvi degenera-
tiivseid muutusi. Seepédrast tuleb audiomeetriliselt jalgida
patsiendi kuulmist ja selle norgenemise korral preparaadi
tarvitamine kohe lopetada.

Absoluutseks vastundidustuseks on kuulmishéired ning
korratused maksa ja neerude talitluses.

Ravikuuri esimese kuu jooksul siistitakse kanamiitsiini
_ 2 korda péevas 0,5 g, lahustatult 0,5%-lises novokaiinilahu-

ses, apiirogeenses vees voi isotoonilises naatriumkloriidi-
lahuses, kusjuures igal 7. pdeval preparaati ei siistita. See-
jdrel siistitakse 1—3 kuu viltel i{ile pdeva voi iile kahe
péeva, s. o. 2 korda nédalas, 2 g pro die (2 korda péevas
1 g).
Kanamiitsiini siistitakse tuharalihasesse.
Preparaat kuulub B-nimekirja.

4. Piirasiinamiid (Pyrazinamidum)

Piirasiin-karboonhappe amiid.

Siinoniiiimid: Aldinamid, Eprazin, Farmizina, Isopyrat-
sin, Novamid, Piraldina, PZA, Pyracinamide, Pyrazin-
amid, Telerazid, Tisamid.

Piirasiinamiid kuulub tuberkuloosivastaste preparaa-
tide teise rithma. Teda kasutatakse tuberkuloosi krooni-

31



liste vormidega haigetel, kes varem on saanud esimesse
rithma kuuluvaid preparaate ja keliel need enam kliinilist
efekti ei anna.

Piirasiinamiidi voib rakendada kompleksselt esimese
riihma niisuguste preparaatidega, mille suhtes haigel on
vastuvotlikkus sdilinud. Kui aga haige neid preparaate ei
talu, ordineeritakse piirasiinamiidi koos teise rithma pre-
paraatidega (etionamiidi, tsiikloseriini, etoksiidi, viomiit-
siini ja kanamiitsiiniga).

Maksa talitluse hairete korral on piirasiinamiid rangelt
vastundidustatud.

Piirasiinamiidi manustatakse 0,5 g korraga, algul
3 korda, siis 4 korda ja jargnevalt 5 korda pdevas vahe-
tult parast s6omist.

Ravikuuri {ildannus mééaratakse igale haigele individu-
aalselt ning see oleneb haiguse vormist ja laadist, ravi
efektiivsusest ja preparaadi talutavusest.

Piirasiinamiidi tarvitamisel voivad korvalnahtudena
esineda maksa talitluse hdired. Seeparast tuleb enne ravi
alustamist ja ravi kdigus maksa seisundit kliiniliselt ja
biokeemiliselt (tiimooliproov, vere bilirubiini ja transami-
naasi maaramine) kontrollida. Maksa talitluse hiirete ilm-
nemisel tuleb ravi piirasiinamiidiga kohe katkestada, kas
ajutiselt voi jaddavalt.

5. Tsiikloseriin (Cycloserinum)

4-amino-3-isoksasolidinoon.

Siinoniitimid: 106-7, Ciclocarine, Cicloserina, Ciclova-
lidin, Closin, Closina, Closine, Cyclomycin, Cycloserin,
Farmiserina, MK-65, Orientomycin, Oxamycin, PA-94,
RO 1-9213, Serciclina, Serociclina, Seromycin, Tisomycin.

Siinteetiline antibiootikum, mis vastab kiirikseente
Streptomyces orchidaceus ja Streptomyces garyphalus
poolt produtseeritavale natiivsele antibiootilisele ainele.

Tsiikloseriin on vees hésti lahustuv valge hiigroskoopne
pulber.

Tsiikloseriin avaldab bakteriostaatilist aktiivsust tuber-
kuloosikepikese suhtes. Toime intensiivsuselt jddb ftivasii-
dist ja streptomiitsiinist maha. Tsiikloseriini pohiliseks
positiivseks omaduseks on see, et ta toimib efektiivselt
juhtudel, mis on resistentsed. ftivasiidi, naatrium-para-
aminosalitsiilaadi ja streptomiitsiini suhtes.
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Tsiikloseriin on peamiselt naidustatud kroonilise tuber-
“kuloosi agestumise korral, kus streptomiitsiin, ftivasiid ja
naatrium-para-aminosalitsiilaat efekti ei anna. Neil juhtu-
del vdhendab preparaat intoksikatsiooni ndhte ja poletiku-
lisi muutusi. -

Tuberkuloosi infiltratiivsete ja vérskete dissemineeru-
nud vormide puhul pohjustab tsiikloseriin protsessi vaibu-
miise ning tuberkuloossete muutuste regressiooni kopsudes.
Jarelikult voib preparaati kasutada nende naidustuste
puhul niisugustel juhtudel, kus haige teisi tuberkuloosivas-
taseid preparaate ei talu voi kus need on- ebaefektiivsed.”

Kopsuvilistest tuberkuloosivormidest on tsiikloserii-
niga histi mojustatav eriti urogenitaaltrakti tuberkuloos.

Tsiikloseriini tarvitatakse seespidiselt, kuid ainult arsti
maaramisel ja tema kontrolli all, statsionaarselt.

Tsiikloseriini ithekordne annus tiisealistele ei tohi iile-
tada 0,25 g. O6pdevane optimaalne annus enamikule hai-
getele on 0,75 g, manustatuna kolme korraga. Maksimaalne
oopdevane annus on 1,0 g (4 korda 0,25 g). Haigeile keha-
kaaluga alla 60 kg on optimaalne 6opdevane annus 0,5 g
(2 korda 0,25 g).

Odpdevane annus suurendatakse optimaalseni koigil
haigeil jark-jargult, 3—4 pieva jooksul. Esimesel ravipae-
val manustatakse haigele 0,25 g pro die, teisel — 2 korda
0,25 g, kolmandal ja neljandal ravipieval voib méiédrata
3 korda 0,25 g.

Tsiikloseriiniresistentsuse viltimiseks tuleb preparaati
maadrata kompleksselt koos ftivasiidi, streptomiitsiini voi
naatrium-para-aminosalitsiilaadiga. Eelistatav on tsiiklo-
seriini méarata koos sellise preparaadiga, milile suhtes
tuberkuloosikepikese tundlikkus on sdilinud (otsustades
kliiniliste tdhelepanekute ja roga laboratoorse uurimise
jargi).

Ravikuuri iildannus méaratakse igale haigele individu-
aalselt, olenevalt haiguse laadist ja vormist ning ravi efek-
tiivsusest, samuti ka preparaadi talumisest.

Tsiikloseriiniravi voib kesta 1-—2 kuni 6—8 kuud. Ravi-
kuure voib teostada korduvalt.

Uuemad uurimised on ndidanud, et tsiikloseriin om
vaga efektiivne lastel esinevate kolienteriitide puhul.
Antakse sisse 3 korda pdevas 1 sentigramm lapse keha-
kaalu kilogrammi kohta.

Tsiikloseriiniravi kestel voivad esineda korvalndhud,
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mis on seotud preparaadi toksilise' toimega kesknarvisiis-
teemisse. Need viljenduvad peavalus, peapoorituses, une-
tuses, suurenenud erutuvuses ja raskenenud keskendumi-
ses. Harukordadel tdheldatakse ka langetovetaolisi hooge
ja psiiithilisi héireid.«

Koik mainitud korvalndhud on méoduvad ning kaovad
annuse vahendamisel voi ravi katkestamisel. Tiisistused on
korvaldatavad barbituraatide, aminasiini (25 mg fliha-
sesse), Bg-vitamiini (50-—200 mg iihasesse) voi glutamiin-
happe (2—3 g 66pdevas) manustamise teel.

Psiiithiliste pingutuste piiramine ning liigsoojumuse
valtimine voib korvalndhtude intensiivsust teataval maéa-
ral vdhendada.

Tsiikloseriin on vastunédidustatud kesknarwsusteeml
orgaaniliste haiguste, langetove ja psiiiihiliste héirete
puhul, samuti ka vahetult enne kirurgilist operatsiooni ja
nddal aega pérast seda.

Tsiikloseriini lastakse vélja tablettidena a 0,25 g

Séilitatakse originaalpakendis kuivas pimedas kohas
temperatuuril 18—20°.

6. Viomiitsiin (Viomycinum)

Antibiootikum, mida produtseerib kiirikseen Streptomy-
ces griseus var. purpureus.

Siinoniitimid: Florimycin, Viocin, Vionactane.

Kuulub tuberkuloosivastaste preparaatide nn. {eise
rithma; kasutatakse tuberkuloosi krooniliste vormide puhul,
kui haiged on varem saanud nn. esimese rithma preparaate
(streptomiitsiin, naatrium-para-aminosalitsiilaat, ftivasiid
jt.) ning need enam Kkliinilist efekti ei anna.

Viomiitsiini vGib kombineerida esimese rithma tuberki-
loosivastaste preparaatidega, vilja arvatud streptomiit-
siin.

Kui haige esimese rithma preparaate iildse ei talu, voib
viomiitsiini ordineerida ka koos teise rithma preparaati-
dega, nagu- etionamiidi, tsiikloseriini, etoksiidi voi piira-
siinamiidiga.

Maksa ja neerude halva talitluse ning eriti kuulmishai-
rete puhul ei ordineerita viomiitsiini iildse.

Preparaati siistitakse tuharalihasesse. Ravikuuri esi-
mese kuu viltel on annus kuni 1 g 66paevas (2 korda
0,5 g), kusjuures igal 7. pdeval preparaati ei siistita. Jarg-
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nevalt siistitakse 1—3 kuu viltel igal 2. voi 3. pdeval 2 g
(2 korda a 1 g).

Viomiitsiinilahust valmistatakse 0,5%-lise novokaiini-
lahusega, isotoonilise naatriumkloriidilahusega voi steriilse
apilirogeense veega.

Viomiitsiin voib pohjustada kuulmisnérvi degeneratiiv-
seid muutusi. Seepéarast tuleb preparaadi kasutamisel hoo-
likalt jdlgida haige kuulmist, soovitatavalt audiomeetri
abil, ning kuulmishéirete esimeste tunnuste ilmnemisel
preparaadi tarvitamine lopetada.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat.



ili. KASVAJAVASTASED PREPARAADID

1. Aurantiin (Aurantinum)

Aurantiin on antibiootikum, mida produtseerib Actino-
myces aurantiacus’e liiki kuuluv kiirikseen. Ta on analoo-
giline kantseroliiiitilise antibiootikumiga «Actinomycin C».

Oranzpunased kristallid, mis vees lahustuvad 200 y/ml
ja isotoonilises naatriumkloriidilahuses 250 +y/ml.

Aurantiin on blastoomivastane preparaat, mida kasu-
tatakse mitmesuguse vormi ja lokalisatsiooniga pahaloo-
muliste kasvajate ning verehaiguste puhul.

Nagu senised kliinilised andmed néditavad, avaldab
aurantiin mitte iiksnes kantseroliiiitilist, vaid kogu orga-
nismisse suunatud toimet; selle tulemusena paraneb haige
iildseisund, kaob valu, suureneb séogiisu ja normaliseerub
uni.

Aurantiin ei pidurda vereloomet.

Preparaati voib kasutada kompleksselt keemiliste tsii-
totoksiliste ainete ja kiiritusraviga.

Voimalike korvalnahtude (iiveldus, oksendamine, kohu-
lahtisus, stomatiit, fariingiit jt.) védltimiseks on soovitatav
lihasesse siistida 1 ml 2,5%-list aminasiini ja peroraalselt
manustada 3 korda pédevas 0,05 g dimedrooli.

Aurantiini siistitakse veeni, kas iilepdeviti voi iga 2—
3 pédeva tagant.

Aurantiiniravi alustatakse vdiksemate annustega, siis-
tides pdevas 250—300 mikrogrammi (y); olenevalt prepa-
raadi talumisest suurendatakse annust jark-jargult 500 voi
1000 mikrogrammini.

Ravikuuriks kasutatakse 5000—15 000 mikrogrammi.

Kompleksses ravis koos tsiitotoksiliste keemiliste pre-
paraatidega kasutatakse iiheks ravikuuriks 1500—5000 mik-
rogrammi. s

Aurantiini valmistatakse N. F. Gamaleja nimelises Epi-
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demioloogia ja Mikrobioloogia Instituudis ning lastakse
vélja alkohollahusena ampullides a 1 ml. Iga ampull sisal-
dab 500 voi 1000 y. \

Siistimiseks lahjendatakse ampulli sisaldis 20 ml ste-
riilse isotoonilise naatriumkloriidilahusega. Kui ravi algul
on vaja siistida 250 y, ampull aga sisaldab 500 v, tuleb lah-
jendatud lahust siistida 10 ml.

Kompleksse ravi korral koos keemiliste tsiitotoksiliste
preparaatidega on soovitatav aurantiini siistida ainult
2 korda nédalas, korraga 250—500 y.

Aurantiini kliiniline uurimine jatkub.

2. Bensotef (Benzotephum)

N-bensiiiil-N’,N’,N”,N”-fosforhappe dietiileentriamiid.

Siinoniiiim: A-16.

Vees histi lahustuv valge peenkristalne pulber. Kiire
hiidroliiisumise tottu on vesilahused ebapiisivad.

Eksperimentaalselt on kindlaks tehtud, et preparaat
pidurdab pahaloomuliste kasvajate arenemist.

Bensotef kuulub-tiofosfamiidiga iihte keemilisse rithma
ning on niisama efektiivne, kuid paremini talutav ning
pidurdab leukopoeesi palju vihemal mairal.

Bensotefi tarvitamise naidustuseks on:

1) metastaasidega kopsuvahk ja pleura endotelioom;

2) rinnandarmevahk ja selle retsidiivid ning metastaa-
sid kopsudesse ja luudesse;

3) munasarjavihk;

4) teise lokalisatsiooniga pahaloomulised kasvajad,
eriti mao- ja soolevdhk. Nendel juhtudel on tdheldatud
cbjektiivset paranemist.

Bensoteffi siistitakse veeni.
| Ampullis olev kuivsubstants — 24 mg — lahustatakse
20 ml-s isotoonilises naatriumkloriidilahuses ning siisti-
- takse see kogus korraga. Siistida tuleb -3 korda nidalas.
Uldse tehakse 15 siistet. -
| Bensoteffi voib siistida ka intraperitoneaalselt ja intra-
- pleuraalselt samades annustes.

Vastunédidustuseks on organismi siigav kurtumus, hai-
oguse terminaalne staadium, leukopeenia (vdhem kui 4000
leukotsiiiiti 1 mm3-s), raske aneemia (vdhem kui 30%
hemoglobiini).
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Korvalnédhtudest tdheldatakse iiveldust ja oksendamist,
kuid tisna harva. Neil juhtudel siistitakse barbamiiiili
(0,3 g) voi aminasiini (0,025 g).

Kui leukotsiifitide arv on langenud alla 2000, tuleb teha
vereiilekanne, manustada pentoksiiiili, naatriumnukleinaati
(5 ml 2,5%-list Tahust lihasesse) ja askorbiinhapet.

Sailitatakse valguse eest kaitstult, temperatuuril mitte
iile 10°.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on 1 aasta.

Bensotef kuulub A-nimekirja.

3. Dipiin (Dipinum)

1,4-Bis-[N,N”-bis- (etiileenimino) -fosforiiiil]-piperasiirr.

Vees hésti lahustuv 16hnata valge kristalne pulber.

Dipiin avaldab tugevat tsiitostaatilist toimet. Eksperi-
mendis kutsub ta esile kasvajate tédieliku resorbeerumise
voi pidurdab tunduvalt nende kasvu..

Dipiin avaldab positiivset terapeutilist toimet kroonilise
liimfoleukoosi ja retikulosarkomatoosi puhul. Raviefekt
avaldub neil juhtudel kliinilis-hematoloogilises remissioo-
nis voi iildseisuntdi paranemises ning kasvajataoliste moo-
dustiste (liimfisolmedes, pornmas, maksas) viahenemises,
kusjuures kompressioonindhud norgenevad voi kaovad.

Dipiini tarvitamise ndidustuseks om 1) kroonilised
limfoleukoosid, mis kulgevad kasvajataoliste vohanditega
ja leukotsitoosiga iile 75000 leukotsiiiidi I mm?d-s veres
ring mille puhul esineb resistentsus rontgeniravi suhtes ja
kortikosteroidid ei ole efektiivsed; 2) retikulosarkomatoos.

Vastunaidustuseks on 1) liimfoleukoosi leukopeenilised
ja subleukeemilised (leukotsiiiitide arv kuni 75000
I mm3-s veres) vormid; 2) «rahuliku» kuluga (ilma nendi-
tavate kasvajataoliste vohanditeta) kroonilised liimfoleu-
koosid; 3) rasked maksa- ja neeruhaigused.

Tavaliselt talutakse dipiini hésti ja toksilisi ndhte ta
ei pohjusta. Dipiinile o aga iseloomulik vereloomet pidur-
dav toime. Seetottu voib dipiini {iledoseerimine voi eriline
tlitundlikkus selle ravimi suhtes esile kutsuda leukopeenia
ja trombotsiitopeenia arenemise. Neil juhtudel tuleb dipii-
niravi kohe katkestada ning teha vere voi selle komponen-
tide iilekanne. Uhtlasi maaratakse leukopoeesi stimuleeri-
vaid aineid (nmaatriuvmnukleinaati, leukogeeni jt.). Trom-
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botsiitopeenia ja hemorraagilise diateesi arenemise puhul
kantakse iile trombotsiititide massi ning manustatakse
rutiini, askorbiinhapet ja kaltsiumipreparaate.

Monedel kroonilise liimfoleukoosiga haigetel tdhelda-
takse ravikuuri keskel vo6i selle 16pul ‘vere koostise halve-
nemist; see aga ei noua dipiiniravi katkestamist, sest
varsti pdrast ravi 1oppu normaliseeruvad hemoglobiini tase.
_ja eriitrotsiiiitide arv ning vahel isegi iiletavad normi.

Dipiini lastakse vilja steriilsete tablettidena hermee-
tiliselt suletud: pudelites. Iga tablett sisaldab 20 mg
(0,02 g) dipiini ja 34 mg (0,034 g) naatriumkloriidi.
Pudeli sisaldis lahustatakse siistimiseks-4 ml-s steriilses
cestilleeritud vees.

Dipiinilahust vo6ib siistida veeni voi lihasesse. Veeni-
sisesel manustamisel on preparaat efektiivsem.

Dipiini doseerimist tuleb rangelt md1v1duallseer1da
clenevalt ravi efektiivsusest ja toimest vereloomesustee-
misse.

Kroonilise liimfoleukoosi ravi alguses tuleb dipiini siis-
tida iiks kord pdevas, annuses 5 mg (1 ml 0,5%-list lahust)
voi iiks kord iile pdeva, annuses 10 mg (2 ml 0,5%-list
lahust). Siistimiste vaheaega v6ib edaspidi pikendada 2—
3 péaevani, olenevalt leukotsiiiitide ja trombotsiifitide arvu
vahenemisest.

Ravikuuri iildannus oleneb terapeutilisest efektist ning
voib ulatuda 200 mg-ni. Dipiiniravi ajal tuleb verd -hooli-
kalt kontrollida. Kahe-kolme pieva tagant uuritakse verd
leukotsiiiitide ja trombotsiiiitide sisalduse suhtes, kord
naddalas aga tehakse vere iild#naliiiis.

Neil juhtudel, kus neli-viis siistet 2 5—10 mg ei poh-
justa leukotsiiiitide arvu vahenemiist, voib dipiini {thekord-
set annust suurendada 15 mg-ni (3 ml 0,5%-list lahust).

Leukotsiiiitide arvu kiire vdhenemise korral tuleb siis-
timiste vaheaega pikendada 3—5 péevani.

Kui leukotsiiiitide arv vdheneb 3000-ni 1 mm?®-s veres,
tuleb ravi katkestada kuni leukotsiiiitide arvu suurenemi-
seni ning siis siistida raviefekti fikseerimiseks dipiini vai-
keste annustena (a 5 mg).

Retikulosarkomatoosi puhul teostatakse dipiiniravi
sama skeemi jédrgi, ainult selle vahega, et siin voib leuko-
tsiiiitide arv olla normaalne voi isegi normaalsest mada-
iam, kuid siiski mitte alla 3000 1 mm3-s veres.

On soovitatav kompleksravi dipiini ja kortikosteroid-
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preparaatidega. Tugeva aneemia korral tuleb roobiti teha
vere (voi eriitrotsiiiitide massi) iilekannet.

Dipiini lastakse vilja siistimislahuste valmistamiseks
maaratud steriilsete tablettidena a 20 mg, iga tablett
eraldi hermeetiliselt suletud pudelis.

Preparaati siilitatakse lukustatud kapis (kuulub
A-nimekirja) pimedas ning jahedas kohas.

4. Etokseen (Aethoxenum)

1-etiileenimino-2-oksii-3-buteen.

Terava Iohna ja moru maitsega labipaistev varvuseta
piidelavoitu vedelik. Lahustub igas vahekorras vees, etiiiil-
alkoholis ja monedes teistes orgaanilistes lahustites.

Preparaat on fotolabiilne. Valguse toimel ta poliimeri-
seerub, muutudes siirupi- voi isegi vaigutaoliseks. Selli-
sena on preparaat tarvitamiskolbmatu.

Etokseen kuulub kantseroliiiitiliste preparaatide rithma.
Eksperimendis pidurdab ta benspiireeni ja metiiiilkolant-
reeniga esilekutsutud kasvajate arenemist, teised blastoo-
mivastased preparaadid aga ei olnud nende modelleeritud
kasvajate suhtes efektiivsed.

Etokseen on nédidustatud mitmesuguse lokalisatsiooniga
blastomatoosi puhul, eriti operatsnoom]argsel perioodi!
metastaaside tekke valtimiseks.

Inoperaablite kasvajate puhul vdhendab etokseen kas-
vaja suurust ja mitmetel juhtudel muudab kasvaja ope-
raabliks.

Tunduvalt arenenud tihkete tuumorite ja kartsinoomide
puhul voib etokseen osutuda efektiivseks, kui kasvaja loka-
lisatsioon voimaldab preparaati ka paikselt aplitseerida.
Etokseeni voib sel puhul viia kusepoide, parasoolde jne.
ning manustada ka ravimklistiiridena.

Pohiliselt manustatakse etokseeni peroraalselt, erine-
valt .teistest kemoterapeutilistest kantseroliiiitilistest
vahenditest, mida manustatakse enamasti parenteraalselt.

Etokseeni tarvitatakse 109%-lise vesiiahusena, mida on
soovitatav valmistada 2—3 pdeva tagant. Selle aja viltel
sdilib preparaat toatemperatuuril histi ega kaota midagi
oma aktiivsusest.

Jéargnevalt esxtatakse etokseeni raviskeem ja doseeri-
mine.
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Esialgu antakse 3 korda paevas 5 tilka 10%-list vesi-
iahust. Kui haige talub etokseeni hésti, suurendatakse
annust pdev-pdevalt, kuni see on 3 korda pdevas 15 tilka
voi 20 tilka (olenevalt organismi reageerimisest preparaa-
dile) etokseeni 109%-list vesilahust.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et 50% haigetest ei talu
«tokseeni iildse ning. reageerivad selle manustamisele
oksendamisega. Sellisel juhul tuleb preparaadi tarvitamine
katkestada.

Haiged saavad etokseeni so6mise ajal: hommikueine,
iouna- ja ohtusodk jaotatakse kaheks osaks, mille vahel
antakse etokseeni lahustatult pooles klaasis vees, tees voi
kohvis.

Suurima annusena, s. 0. 3 korda pdevas 15 voi 20 tilka,
manustatakse etokseeni mone pdeva voi nadala viltel, ole-
nevalt haige seisundist, kasvaja liigist ja verepildist. Leu-
kotsiilitide arvu peab kindlaks tegema iga 3 pdeva tagant.
Kui leukotsiiiitide arv langeb 3000-ni ithes mm3-s veres,
tuleb ravi kohe katkestada kuni verepildi normaliseerumi-
seni (2—3 niddalaks). Kui leukotsiiiitide arv on muutunud
normaalseks, jatkatakse ravi, kuid vdiksemate annustega.
Jargnevalt rakendatakse raviefekti fikseerivaid annuseid
— 3 korda péaevas 5 tilka 109%-list 1ahust.

Ravikuuriks 1dheb etokseeni vaja, olenevalt haiguse
raskusest ja ravi tulemustest, 4—16 g puhast preparaati,
s. 0. ligikaudu 40—160 milliliitrit 10%-list lahust.

Piarasoole adenokartsinoomi puhul on soovitatav peale
peroraalse manustamise teha iiks kord pdevas etokseeni-
klistiir 10—16 paeva valtel. Uheks klistiiriks voetakse 25—
50 tilka 10%-list etokseenilahust.

Preparaati lastakse vilja pudelites voi ampullides, mis
sisaldavad 5 g puhast etokseeni.

5. Etimidiin (Aethymidinum)

2,4-dietiileenimino-6-kloorpiirimidiin.

Norga ebamdiirase lohnaga valge kristalne pulber.
Sulamistemperatuur 96—97°. Lahustub vees, isotoonilises
naatriumkloriidilahuses, etiiiilalkoholis ja teistes orgaani-
listes lahustites. Vesilahused on ebapiisivad, ei ole stenh
seeritavad ning hiidroliiiisuvad kiiresti.

Etiimidiin pidurdab katseloomadel kunstlikult esilekut-
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sutud pahaloomuliste kasvajate arenemist. Kantserostaati-
lise toime mehhanism seisneb selles, et preparaat hiirib
nukleiinhapete-ainevahetust kasvajarakkudes ja blokeerib
mitoosi. :

Nididustused. 1. a) Esimeses ja teises staadiumis
munasarjavahi radikaalse operatsiooni jarel retsidiivide ja
metastaaside drahoidmiseks. b) Kolmandas staadiumis
munasarjavdhi mitteradikaalse eemaldamise jarel alles-
jdanud kasvajapiirkondade ja metastaaside taandarenemise
saavutamiseks ning astsiidi valtimiseks. ¢) Munasarjavahk
neljandas staadiumis véhiperitoniidi ja -astsiidi ning teiste
metastaasidega.

2. Bronhogeenne kopsuvédhk. a) Lobektoomia ja pul-
monektoomia jirel metastaaside arenemise ja retsidiivide
valtimiseks. b) Metastaasidega ja vahipleuriidiga
inoperaablid juhud. :

Etiimidiini siistitakse veeni. Selleks lahustatakse ampul-
lis- olev kristalne substants — 6 mg — 20 ml-s isotoonili-
ses naatriumkloriidilahuses. Et lahustumist - kiirendada,
asetatakse ampull koos substantsi ja vedelikuga sooja
vette (mitte {ile 40°).

Naha alla ega lihasesse ei tohi etiimidiini siistida. Pre-
paraati siistitakse 3 korda nddalas, korraga 6 mg. Esi-
mene ravikuur koosneb 15 siistest. Jargmine ravikuur teos-
tatakse kliiniliste retsidiivide ilmnemisel, kolinas ravikuur
aga 3—4 kuud pérast teist ravikuuri.

Remissioonide kestus korduvate ravikuuride tagajérjel
voib munasarjavdhi puhul olla 1—2 aastat, kopsuvahi
puhul — 6 kuud.

Preparaadi efektiivsuse kriteeriumiks voivad olla jarg-
mised kliinilised tunnused. a) Munasarjavahi puhul: {ld-
seisundi ja s60giisu paranemine, erksuse ja to6voime taas-
tumine, kehakaalu suurenemine, vedeliku resorbeerumine
kohu- ja pleuraconest, valude tunduv vdhenemine, diureesi
suurenemine, verepildi normaliseerumine jne. b) Kopsu-
vahi puhul: enesetunde .ja s60giisu paranemine, valude,
koéha ja verekohimise kadumine, temperatuuri ja veresei-
sundi normaliseerumine, pleuraeksudaadi resorbeerumine,
itksikutel juhtudel ka metastaaside taandarenemine jne.

Terapeutilistes annustes ' rakendatuna on preparaat
hasti talutav ega pohjusta mingeid korvalndhte. Harukor-
dadel, eriti tundlikel isikutel, voib tdheldada iiveldust ja
oksendamist, suminat peas ja kuuimise norgenemist. Neil
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juhtudel tuleb siistida lihasesse barbamiiiili 0,3 g (voi
manustada ravimkiiiinaldena 0,5 g), peroraalselt voib
manustada aminasiini 0,025 g. :

Antimitootilise ja tsiitostaatilise efekii tottu pohjustab
preparaat korvalndhuna ka leukopeeniat. Kui leukotsiiii-
tide arv ei lange alla 4000 1 mm?3-s veres, siis ei ole poh-
just ravi katkestada. Langeb aga leukotsiiiitide arv alla
3000, tuleb 1 v6i 2 korda néddalas teha vereiilekanne,
siistida lihasesse mnaatriumnukleinaati (5 ml 19%-list
lahust) mning peroraalselt mapustada askorbiinhapet ja
rutiini.

Preparaat on vastundidustatud, kui leukotsiiiitide arv
cn alla 3000, eriitrotsiiiitide arv alla 2 000 000 ning hemo-
globiini protsent alla 40. Vastunédidustuseks on ka haiguse
terminaalne staadium, organismi ddrmine kurtumus ning
tasked kaasnevad haigused (aktiivne tuberkuloos, paren-
hiimatoosne mnefriit jt.).

Etiimidiini on lubatud kasutada ainult raviasutustes.

Lastakse valja kuivsubstantsina a 6 mg 20-milliliitrise
mahuga ampullides.

Siilitatakse temperatuuril mitte iile 10°. Tarvitamis-
kolblikkuse aeg on 1 aasta.

Preparaat kuulub B-nimekirja.

6. Fosfostrool (Phosphoestrolum)

Fosiostrool on keemiliselt dietiiiilstilbostrooli difos-
forestri naatriumisool, analoogiline vélismaa preparaati-
dega Honvan, Diphostilben.

Fosiostrooli kasutatakse eesnddarme kartsinoomi raviks.
Efekt pohineb preparaadi tugeval demaskuliniseerival toi-
mel. Nimelt produtseerib eesnddrme kartsinoom fermenti
fosfataasi, mis lagundab organismi viidud fosf6strooli,
vabastades suures annuses Ostrogeeni stilbdstrooli; antud
juhul toimib see kaudsel teel kantseroliiiitiliselt.

Fosfostrooli toimel vdheneb kasvaja suurus ning para-
neb kusepoie tiihjenemise diinaamika.

Preparaati tarvitatakse eesnddrmevihi koigis staadiu-
mides, olenematult sellest, kas metastaase on voi ei ole.
Preparaat on viahetoksiline.

Fosiostrooli siistitakse veeni. Selleks kasutatakse pohi-
liselt 5%-list lahust. Algul siistitakse seda 2,5 ml. Hea
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talumise korral siistitakse veeni 5 ml 59%-list lahust
(0,25 g puhast substantsi) iga pdev 20-—25 pdeva kestel.

Jargnevalt rakendatakse raviefekti fikseerivaid annu-
seid, nimelt 2—3 kuu véltel ainult kaks vo6i kolm korda
nidalas 0,25 g preparaati. Seejirel teostatakse uus ravi-
kuur fosfostrooliga (5,0 g preparaati). .

Preparaati lastakse valja 5%-lise lahusena ampullides
ja kuivsubstantsina peroraalseks manustamiseks.

7. Fumagilliin (Fumagillinum)

Oktatetraeen-(1, 3, 5, 7)-dikarboonhappe- (1, 8)-monofu-
magilliiiilester.

Siinoniiiimid: Amebex, Fugillin, Fumidil, H;, Phagope-
din.

On kasutusel fumagilliinnaatriumina voi -kaaliumina,
mis on vees héisti lahustuv kollaka varjundiga valge kris-
talne pulber.

Fumagilliin on kantseroliiiitilise toimega antibiootikum.

Eksperimendis hiirte ja rottidega on fumagilliin eriti
aktiivne Ehrlichi vdhi ja liimfosarkoomi LIO-1 suhtes.

ROSbiti tsiitostaatilise aktiivsusega pohjustab fumagil-
liin mitmeid korvalndhte — leukopeeniat ning maksa ja
neerude kahjustusi. Teistest korvalniahtudest tuleb mainida
isutust ja kehakaalu vdhenemist.

Fumagilliinnaatriumi voi -kaaliumi lahuseid siistitakse
veeni, korraga 20—80 mg, olenevalt preparaadi talumisest.
haiguse laadist ja vormist ning ravi efektiivsusest.

Ravikuur kestab tavaliselt 10—14 pédeva.

Fumagilliini kliiniline uurimine jatkub.

8. Krutsiin (Crucinum)

Krutsiin on mikroobi Schizotrypanum cruzi surmatud
kultuurist saadud antibiootiline aine — valge v0i norgalt
kollakas pulber voi poorne mass, mis histi lahustub vees
ja isotoonilises naatriumkloriidilahuses. Saadud lahus on
neutraalse reaktsiooniga.

Krutsiinile omistatakse kantsercliiiitilisi omadusi, aga
see oletus vajab edasisi uurimisi.

Senised kliinilised kogemused néiitavad, et krutsiin voib
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vahihaigel vahendada voi kaotada valu, parandada enese-
tunnet ja tildseisundit.

Antibiootikum krutsiin ei ole toksiline ega kumuleeru
organismis. Siistimisel ei pohjusta paikset reaktsiooni.

Krutsiini kasutatakse mitmesuguse lokalisatsiooniga
vahi komplekssel ravimisel, nii haiguse operatsioonieelsel
kui operatsioonijargsel perioodil, samuti ka kaugelearene-
nud vihktove puhul.

Preparaati voib tarvitada iitheaegselt teiste onkoloogias
kasutatavate vahenditega, kuid nii, et see viahi puhul nai-
dustatud teiste ravimeetodite rakendamist ei takistaks. Ei
ole aga soovitatav tarvitada krutsiini itheaegselt kiiritus-
raviga. Eelnenud kiiritusravi ei takista krutsiini manusta-
mist. Krutsiini siistitakse lihasesse ning doseeritakse jarg-
miselt. _

a) Operatsioonieelsel perioodil siisti-
takse krutsiini selle aja véltel, mil haiget operatsiooniks
ette valmistatakse. Siistitakse 2 voi 3 korda 060Opéaevas.
Uhekordne annus on 3000—6000 bioloogiliselt aktiivset
tthikut (1 voi 2 ampulli a 3000 ihikut voi 2—4 ampulli
a 1500 ithikut). Oopédevane annus on 6000 kuni 18 000 bio-
loogiliselt aktiivset {ihikut (2—6 ampulli a 3000 iihikut
voi 4—12 ampulli a 1500 iihikut), olenevalt arsti maéra-
misest.

b) Operatsioonijdrgsel perioodil siisti-
takse krutsiini alates 1. voi 2. pdevast pdrast operatsiooni
1—2 kuu viltel 2 voi 3 korda pdevas. Uhekordne annus on
3000—6000 ithikut (1 voi 2 ampulli a 3000 iihikut voi 2—
4 ampulli a 1500 iihikut). Oopéevane annus on 2—
6 ampulli a 3000 iihikut voi 4—12 ampulli a 1500 iihikut,
olenevalt kahjustuse laadist ja ulatusest. Seejérel siisti-
takse krutsiini kestvalt ja siistemaatiliselt 4 kuud kuni
1,6—2 aastat. Manustamise kestus mdaératakse olenevalt
kahjustuse laadist ja ulatusest ning haige seisundist. Siis-
titakse iga pdev ilma vaheaegadeta 1 voi 2 korda dopie-
vas. Uhekordne annus on 3000—6000 iihikut (1 voi 2
ampulli a 3000 iihikut voi 2—4 ampulli & 1500 iihikut). O6-
pdevane annus on 2—6 ampulli a 3000 iihikut voi 4—
12 ampulli a 1500 iihikut.

¢) Kaugelearenenud vdhi puhul manusta-
takse krutsiini 2 voi 3 korda 6opédevas. Uhekordne annus
on 3000—9000 ithikut (1—3 ampulli a 3000 iihikut voi 2—
6 ampulli a 1500 iihikut). Odpdevane annus on 3—6 ampulli
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a 3000 iithikut voi 6—12 ampulli a 1500 iithikut. Kasutamise
kestus ei ole piiratud.

Uks ampull voi pudel sisaldab 1500 v6i 3000 bioloogiii-
selt aktiivset iihikut. Ampulli voi pudeli sisaldis lahusta-
takse vahetult enne siistimist ithes voi kahes milliliitris
neutraalse reaktsiooniga 1sotoomllses naatriumklioriidilahu-
ses.

Lahustatud krutsiin on ebapusw.

Krutsiini lastakse vilja ampullides voi pudelites, varus-
tatult etiketiga, millel on margitud seeria number, iihi-
kute arv, viljalaskmise aeg ja tarvitamiskolblikkuse
kestus.

Ampullides krutsiin on tarvitamiskolblik 2 aastat, pude-
lites krutsiin — 4 kuud.

Sailitatakse kuivas kohas toatemperatuuril.

9. Olivomiitsiin (Olivomycinum)

Olivomiitsiin on NSV Liidu Meditsiiniteaduste Akadee-
mia Uute Antibiootikumide Leiutamise Instituudis saadud
kiirikseenest Actinomyces olivoreticuli.

Olivomiitsiini naatriumisool on tume rohekaskollane
pulber, mis hésti lahustub vees, isotoonilises naatriumklo-
riidilahuses ja novokaiinilahuses.

On kindlaks tehtud, et olivomiitsiini naatriumisool
imendub seedetraktis vdga halvasti, siistimisel naha alla
ja lihasesse aga tekitab suuri infiltraate. Seepérast siisti-
takse olivomiitsiinilahust ainult veeni.

Olivomiitsiin on uus kantseroliiiitiline antibiootikum,
mida kasutatakse mitmesuguse lokalisatsiooniga blasto-
matoosi puhul.

Esialgsete Kkliiniliste katsetuste tulemusi illustreerib
tabel lehekiiljel 47. Nagu tabelis toodud andmeist jarel-
dub, moodustab objektiivne paranemine ligikaudu 269%,
subjektiivne paranemine 33% ning efekti puudumine 41%
juhtudest.

Olivomiitsiin ei avalda mingit toksilist toimet maksasse,
neerudesse ega teistesse elunditesse.

Preparaadi talumine on aga oige erinev. Uhed taluvad
clivomiitsiini rahuldavalt, teistel pohjustab ta iiveldust,
oksendamist ja istitust.’ Kahel haigel 27-st tehti elektrokar-
diograafiliselt kindlaks muutused miiokardis.
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Kasvaja
osal{)ne Subjek-
; Haigete | T€S0TD€€-| tiiyne IIma
Haigus arv Tumine | . arane- | efektita:
voi sta- Find
bilisee-
rumine
Kopsuvihk 6 2 4 —
Melanoblastoom 5 2 1 2
Bronhogeenne vihk 3 — 1 2
Munasarjavahk 2 1 1 —
Maovihk _ 2 — 2 -
Kopsu teratoblastoom 1 — — 1
Pehmete kudede sarkoom 4 — 53 4
Keskseinandi liimfosarkoom 1 — L. 1
Maksavihk 1 — s 1
Liimfogranulomatoos 1 1 - —
Seminoom 1 1 - -
i !
Kokku SRR R RSl

| I

Olivomiitsiini doseeritakse jargmiselt. Esimene annus
on 10 mg (0,01 g), teine annus (48 tunni jdrel) on 20 mg
(0,02 g). Edasi siistitakse iga 48 tunni jarel kas 25 mg
(0,025 g) voi vahem, olenevalt preparaadi talumisest.
Ravikuuri kestus on 30—40 pédeva. Selle aja jooksul saab
haige 300—400 mg (0,3—0,4 g) preparaati.

10. Tsiiklofosfaan (Cyclophosphanum)

Tsiiklofosfaan on keemiliselt N,N-bis (p-klooretiiiil) N”,O-
. propiileen-fosforhappeestri diamiid.

Siinontitimid: B 518-ASTA, Cyclophosphamide, Cytoxan,
Endoxan, Endoxana, Enduxan, “Genoxal, Procytox, Sen-.
doxan. v

Varvuseta kristallid, mis lahustuvad vees kontsentrat-
sioonis 1 : 25.

Eksperimendis on tsiiklofosfaan osutunud suure kantse-
roliiitilise aktiivsusega iithendiks. Ta on aga vahem toksi-
line kui klooretiiiilamiini (néiteks dopaan) ja etiileenimiini
(néditeks tiofosfamiid) derivaadid.

Eksperimentaalselt on kindlaks tehtud, et tsiiklofosfaani
ioimel vdhenevad pahaloomulised kasvajad suuruselt 70%
.' vorra.
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Kliiniliselt annab tsiiklofosfaan pikemaajalise remis-
siooni, kusjuures ta, samuti nagu koik keemilised tsiito-
staatilised ained, pidurdab esmajoones metastaaside are-
nemist.

Néaidustused tsiiklofosfaani tarvitamiseks on: 1) lim-
fogranulomatoos, 2) liimfosarkoom ja liimfosarkomatoos,
3) hulgine miieloom, 4) melanoom, 5) rinnanddrmevahtk ja
selle metastaasid, 6) kusepoievdhk ja selle metastaasid,
7) bronhogeenne vihk, 8) kroonilised liimfo- ja miieloleu-
koosid, 9) teise lokalisatsiooniga kartsinoomid ja sarkoo-
mid.

Tsiiklofosfaan mojub igakiilgselt hemopoeesile — léu-
kopoeesile, trombotsiitopoeesile ja eriitropoeesile, kuid
teiste tsiitostaatiliste ainetega vorreldes vdhemal maaral.

Tsiiklofosfaani manustamise kestuse ja annuste méaara-
misel on leukopoeesi parssiva toime ulatus otsustava taht-
susega.

Loomkatsetes tdheldati leukopoeesi pérssumist veel
5—7 pédeva kestel pdrast preparaadi manustamise l6ppu.
Uhtlasi aga taheldati, et leukopoeesi parssumine asendub
kiiresti ilmse leukotsiitoosiga.

Haigete ravimisel tsiiklofosfaaniga tuleb arvestada, et
hemopoeetiliste kudede reaktsioon tsiiklofosfaanile oleneb
nemopoeetilise siisteemi funktsionaalsest seisundist, mis
voib olla mojustatud eelnevast kiiritus- voi medikamen-
loossest ravist.

Kuigi tsiiklofosfaan pérsib leukopoeesi suhteliselt vihe,
on vaja leukotsiiiitide koguarvu ja nende valemit pidevalt
jdlgida. Seejuures tuleb silmas pidada, et leukotsiiiitide
maksimaalne vihenemine esineb 4.—9. pdeval parast tsiik-
lofosfaani esimest siistet. Kui leukotsiiiitide iildarv on
vihenenud kuni 2000-ni 1 mm3-s veres, katkestatakse pre-
paraadi manustamine.

Seejdrel taastub leukotsiiiitide arv 4.—6. paeval, arva-
tes maksimaalse vihenemise momendist.

Teist ravikuuri voib alustada alles pirast vere koostise
taielikku taastumist. Seda voib soodustada stimuleerivate
vereiilekannetega (korduvalt 100—200 ml) ning vereloo-
met stimuleerivate vitamiinide (foolhape, Bis-vitamiin) ja
pentoksiiiili manustamisega.

Pohiliselt siistitakse tsiiklofosfaani veeni. Kui aga aval-
dub tugev leukopeenia, minnakse iile preparaadi peroraal-
sele manustamisele.
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Veeni siistitakse | kord paevas 0,2 g voi 2 korda pae-
vas 0,1 g. Enne siistimist lahustatakse preparaat 5—
10 ml-s steriilses apiirogeenses vees.

Uheks ravikuuriks manustatakse tavaliselt 7—I10 g
preparaati 35—40 ravipdeva kestel. Uksikutel juhtudel
{aheb terapeutilise efekti saavutamiseks vaja ainult 2—4 g
preparaati (10—20 ravipdeva).

Doseerimist -tuleb rangelt individualiseerida, soltuvalt
preparaadi talumisest.

Tsiiklofosfaani i{iledoseerimise korral voib tdheldada
tiveldust ja oksendamist, mis kiiresti moodub piiridoksiini-
(siistitakse 50 mg veeni) ja prednisolooni (antakse 10—
20 mg peroraalselt) manustamisel. 90%-1 haigetest tdhel-
datakse juuste viljalangemist 20 pdeva parast ravi
algust. Juuste kasv taastub pérast tsiiklofosfaani tarvita-
mise 1oppu kiiresti.

Vahel tdheldatakse peapooritust, nagemisteravuse
vahenemist ja teisi ebameeldivaid nédhte, kuid need on aju-
tised. Voib esineda ka nn. keemiline tsiistiit, mis védljendub
diureesi hdiretes ja hematuurias. Diureetilised korratused
algavad 24—48 tundi parast esimest siistimist, kestavad
4—>5 pdeva ning on tavaliselt likvideeritavad karumusiika-
ja oopiumipreparaatidega.

70%-1 juhtudest pohjustab tsiiklofosfaan haigetel luu-
valu, mis kestab 2—3 néadalat.

Ei ole taheldatud, et tsiiklofosfaan avaldaks toksilist
toimet parenhiimatoossetesse elunditesse voi kutsuks esile
poletikundhte siistimiskohtadel.

Vastundidustuseks, samuti nagu teiste kasvajavastaste
preparaatide suhtes, on haigus IV staadiumis, tugev leuko-
peenia ning rasked maksa- ja neeruhaigused.

Tsiiklofosfaani lastakse vilja steriilse pulbrina pudeli-
tes a 100 ja a 200 mg (0,1 ja 0,2 g) ning peroraalseks
manustamiseks drazeedena a 50 mg (0,05 g).

Preparaati tuleb siilitada lukustatud kapis (kuulub
A-nimekirja) kuivas ning jahedas kohas.
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IYV. VERESOONTE SILELIHASEID
LODVENDAVAD PREPARAADID

A. l:lUPOTENSIIVSED PREPARAADID
1. Arfonaad (Arfonad)

d-3,4-(1”,3’-dibensiiiil-2’-oksoimiidasolidiin) -1,2-trimetii-
leen-tiofaanium-kampersulfonaat.

Arfonaad avaldab ganglioblokeerivat, veresooni laien-
davat ja hiipotensiivset toimet.

Preparaadi tarvitamise ndidustuseks on kopsuturse, dge
ajuturse ja hiipertoonilised kriisid. Arfonaadi kasutatakse
ka kirurgias hiipotoonia tekitamiseks.

Arfonaad on vastundidustatud tugeva ateroskleroosi,
aneemia, suure verekaotuse, raskete maksa-, neeru- ja siida-
mehaiguste, kesknédrvisiisteemi haiguste ning asfiiksia
puhul. Vastunédidustuseks on ka $okk verejooksu korral.

Manustamisviisid. a) Kirurgias siistitakse veeni
tilkinfusioonina (60 tilka minutis) 0,5—19Y%-list arfonaadi-
iahust 5%-lises gliikoosilahuses. Seejuures tuleb arteriaal-
set vererohku sageli kontrollida. b) Agedate kopsu- ja aju-
tursete ning hiipertooniliste kriiside puhul siistitakse veeni
5%-list lahust, arvestusega 0,0001—0,0002 g arfonaadi
haige kehakaalu kilogrammi kohta. Ei ole lubatav koos
arfonaadilahusega siistida teisi preparaate.

Lastakse vidlja ampullides, mis sisaldavad 0,25 g kuiva
preparaati. Igale arfonaadi ampullile on lisatud ampull
lahustiga (5 ml bidestilleeritud vett).

2. Devinkaan (Devincan)
Devinkaan on Ungari Rahvavabariigist imporditav pre-
paraat, mis toimeainena sisaldab igihaljast (Vinca minor
L.) eraldatud alkaloidi vinkamiini.
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Tabletid sisaldavad a 5 mg (0,005 g) ja 10 mg (0,01 @)
ning ampullid a 5 mg vinkamiini.

Devinkaan on aktiivne hiipotensiivne vahend. Prepa-
raat toimib selektiivselt vereréhu tsentraalsesse regulat-
sioonisse. Ta alandab vererohku veresoontesiisteemi peri-
feerse vastupanu vihendamise teel. Avaldab ka monevorra
trankviliseerivat toimet.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et devinkaani tarvita-
mine 3—I11 pdeva jooksul alandab siistoolset vererohku
30—60 mm ja diastoolset 20—30 mm vorra. Devinkaani
kestvamal tarvitamisel piisib raviefekt mone kuu, kusjuu-
res peavalud ja unetus kaovad voi vahenevad. y

Devinkaani toksilisus on minimaalne ning tema tarvi-
tamisel ei tdheldata korvalnéhte.

Devinkaani kasutatakse peamiselt hiipertooniatove
raviks, ta on ndidustatud aga ka lastel esineva neurogeense
tahhiikardia puhul.

Devinkaani doseeritakse jargmiselt.

. Hiipertooniatove puhul manustatakse algul 4—8 paeva
valtel 4 korda pdevas 5 mg (0,005 g). Kui selline ravi tule-
musi ei anna, suurendatakse annust jark-jargult; d{ilem-
madr on 3 voi 4 korda paevas 10 mg (0,01 g).

Terapeutilise efekti fikseerimiseks on soovitatav pikema
aja valtel manustada viiksemaid annuseid.

Parenteraalselt manustatakse devinkaani esmajoones
statsionaarsetes tingimustes. Siistitakse lihasesse iga péev
1—3 ampulli.

Lastele (neurogeense tahhiikardia puhul) manustatakse
algul 2,5 mg (0,0025 g) péevas. Jargnevalt voib &opdevast
annust suurendada 10—20 mg-ni.

Lastakse vilja tablettidena sisaldusega 5 ja 10 mg,
pakendites a 50 ja 500 tabletti, ning ampullidena sisaldu-
sega 5 mg preparaati, pakendites a 5 ja 50 ampuili.

3. Dimekoliin (Dimecolinum)

1,6-dimetiiiilpipekoliinhappe-dimetiiiilaminoetiiiilestri di-
joodmetiilaat ehk 1,6-dimetiitil-piperidiiiii (2) -karboonhappe-
dimetiiiilaminoetiiiilestri dijoodmetiilaat.

Dimekoliin kuulub ganglioliiiitiliste ainete rithma. Ta
on aktiivsem kui dikoliin, bensoheksoonium ja teised gang-
lioblokaatorid.
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Dimekoliin avaldab hiipotensiivset toimet ning stimu-
leerib emaka ja soole tegevust.

Dimekoliini tarvitamise néidustuseks on hiipertoonia-
tobi II ja III staadiumis (ka koronaarinsufitsientsiga hai-
getel), hiipertoonilised kriisid, mao ja kaksteistsormiksoole
haavandid, endarteriiit ning kohuoone elundite spastilised
seisundid.

Dimekoliini kasutatakse ka suhmtustegevuse stimulee-
rimiseks hiipertooniaga kaasneva nefropaatia puhul ning
hiliste rasedustoksikooside raviks.

Kirurgias ja neurokirurgias tarvitatakse dimekoliini
kunstliku hiipotoonia saamiseks, Sokiseisundi valtimiseks,
kinniste koljutraumade raviks, operatsioonijargsel perioo-
dil pérast peaaju operatsioone ning diinaamilise soolesul-
guse nahtude korvaldamiseks.

Dimekoliin on vastundidustatud elatanud isikuile tuge-
vasti viljendunud aterosklerootiliste muutustega veresoon-
tes ning siidamelihase orgaaniliste kahjustustega. Vastu-
nididustuseks on ka hiipotoonia ja tromboosid.

Dimekoliini antakse sisse ning siistitakse naha alla jz
lihasesse, kontrollitava hiipotoonia puhul aga veeni.

Hiipertooniatove puhul méiératakse dimekoliini sissevoi-
miseks 2 v6i 3 korda péevas 0,025—0,05 g, vajaduse korral
ka naha alla voi lihasesse siistimiseks. Selleks kasutatakse
19%-list 1lahust. Algul siistitakse 2 korda pdevas 0,5 ml. Kui
efekt on puudulik ja haige preparaati hésti talub, voib kor-
raga siistida 0,75—F ml.

Ravikuuri kestus on 3—5 nadalat.

Preparaati voib kasutada iiheaegselt reserpiini ja teiste
hiipotensiivsete preparaatidega.

Hiipertooniliste kriiside puhul siistitakse lihasesse
0,75—1 ml 1%-list dimekoliinilahust.

Mao ja kaksteistsormiksoole haavandtove ning perifeer-
sete veresoonte spasmide puhul antakse sisse 0,025 g dime-
koliini voi siistitakse lihasesse 2 korda péevas 0,5 ml
19%-list lahust 3—4 néddala viltel.

Stinnitustegevuse stimuleerimiseks siistitakse lihasesse
1 ml 1%-list dimekoliinilahust iihekordselt voi korduvali,
iga 1—2 tunni jarel.

Hiliste rasedustoksikooside puhul siistitakse lihasesse
2 korda paevas 0,5—1 ml 19%-list dimekoliinilahust 4—
7 paeva viltel.
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Kinniste koljutraumade raviks, parast peaaju operat-
sioone ja soolepareeside operatsioone siistitakse lihasesse
2 voi 3 korda pdevas 1 ml 19%-list dimekoliinilahust 3—
5 paeva viltel.

Kunstliku hiipotoonia saamiseks siistitakse 5—10 minu-
tit enne arvatava suurima verejooksu tekkimist veeni 1 ml
19%-list dimgkoliinilahust. Kui vererohk selle tulemusena
kiillaldasel mé&éaral ei lange, on lubatud dimekoliini teist-
kordne siistimine samas annuses. Et hiipotoonia oleks kes-
tev, on soovitatav viia dimekoliinilahust veeni tilkinfusiooni
teel. Selleks lahjendatakse 1 ml 19%-list dimekoliinilahust”
100 ml 5%-lise glitkoosilahusega ning viiakse veeni Kkii-
rusega 15—25 tilka minutis. Preparaadi veenisisesel
manustamisel peab arteriaalset rohku hoolikalt kontrol-
lima. ,

Uksikutel juhtudel voib preparaadi manustamine poh-
justada vererohu jérsu languse ja kollapsiseisundi. Selle
véltimiseks peab haige parast dimekoliini manustamist 2—
3 tundi lamama.

Kollapsi tekkimisel tuleb keha alaosa korgemale ase-
tada ning haigele manustada efedriini, mesatooni voi vaii-
kestes annustes noradrenaliini; peale selle siistitakse kor-
diamiini. ;

Haigetele vanuses iile 60—65 aasta tuleb dimekoliini
madarata ettevaatusega.

Dimekoliini rakendamisel on tdheldatud korvalnahte —
pulsi sagenemist, pupillide laienemist, akommodatsiooni
hédireid ja kuivust suus. Need korvalndhud on mooduvad.

Dimekoliiniravi teostatakse ainult statsionaaris.

Preparaati lastakse vilja tablettidena a 0,025 ja 0,05 g
ning ampullides a 1 ml 1%-list lahust.

Siilitatakse ettevaatusega (B-nimekiri), valguse eest
kaitstud kohas.

4. Erposiid (Erpozid)

Koostis: 1) hiipotiasiidi 0,01 g ja reserpiini 0,0001 g
ithes tabletis; 2) hiipotiasiidi 0,025 g ja reserpiini
0,00025 g iihes tabletis (Erpozid forte).

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Reserpiini _hiipotensiivset toimet potentseerib hiipotia-
siid. Reserpiini vererohku alandav efekt pohineb peamiselt
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tsentraalsel trankviliseerival toimel ning veresooni ahei-
aavate reflekside pidurdamisel. Hiipotiasiidi hiipotensiivset
efekti seletatakse aga selle preparaadi diureetilise toimega.

Erposiid on néidustatud hiipertooniatove, neeruhaigus-
test pohjustatud, hormonaalse, toksilise ja kesknérvisiis-
teemi kahjustustest tingitud hiipertoonia puhul. Erposiidi
doseerimine oleneb vererohu tasemest. Tavaliselt manus-
tatakse algul 2 voi 3 korda pdevas 1—2 tabletti (voi 0,5—
1 tablett forte). Toime avaldub 3.—4. pédeval. Seejdrel
vihendatakse annust.

Erposiidi kestval tarvitamisel tuleb elektroliiiitide sisal-
dust veres perioodiliselt kontrollida. j

Lastakse vilja originaalpakendites a 50 ja 500 tabietti.

Preparaat kuulub B-nimekirja.

5. Pirileen (Pirilenum)

1,2,2,6,6-pentametiiiil-piperidiin-toluoolsulionaat.

Siinoniiiimid (tartraatidena): Huberdine, MB-4486,
Pempidine tartrate, Perolysen, Synapleg, Tenormal.

Vees ja etiiiilalkoholis histi lahustuvad kreemikad 16h-,
nata ja maitseta kristallid. Sulamistemperatuur 158—160°.

Farmakoloogiliselt kuulub pirileen ganglioliiiitiliste
ainete ehk ganglioblokaatorite rithma. Pirileen pidurdab
narviimpulsside iilekandumist siimpaatilistes ja parasiim-
paatilistes ganglionides. On tugevama ganglioblokeeriva
toimega kui heksoonium ja bensoheksoonium.

Ganglioliiiitiliselt toimides alandab pirileen vererohku.

Pirileen avaldab tugevamat ja kestvamat hiipotensiiv-
set efekti ning on vdhem toksiline kui teised ganglioblo-
kaatorid; on efektiivine manustamisel per os.

Preparaati tarvitatakse vegetatiivse neuroregulatsiooni
héiretega seotud haiguste puhul. Takistades tsentraalsete
ndrviimpulsside edasiandmiist perifeeriasse, voimaldab
pirileen haigele elundile rahu ning sellega soodustab tera-
peutilist efekti.

Néaidustused pirileeni tarvitamiseks on jargmised:
1) hiipertooniatobi esimeses, teises ja kolmandas staadiu-
mis; 2) perifeersete veresoonte spasmid (endarteriiit jt.
haigused); 3) mao ja kaksteistsormiksoole haavandtobi.

Pirileeni madratakse sissevotmiseks tablettidena, mis
sisaldavad a 0,005 g preparaati.
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Doseerimist tuleb individualiseerida. Keskmiselt maa-
ratakse 4 voi 5 korda pédevas !/o—1 tablett (hiipertoonia-
tove varajastes staadiumides 2 voi 3 korda pdevas). Ravi-
kuuri kestus on 2—4 nadalat. Kahe-kolme nédala jéarel
voib ravikuuri korrata.

Preparaat on vastundidustatud hiipotoonia, tugeva
ateroskleroosi, glaukoomi, maksa- ja neerutalitluse héi-
rete ning mao ja soole atoonia puhul.

Pirileeni tarvitamisel voivad tekkida tiisistused, nagu
vererohu jirsk langus (ortostaatiline hiipotoonia), iildine
norkus, peap6oritus, kuivus suus, nagemishéired ja kohu--
kinnisus. Need tiisistused on siimpaatilise ja parasiim-
paatilise innervatsiooni ajutise farmakoloogilise véljaliili-
tumise tagajirg ja kaovad kohe parast preparaadi tarvi-
tamise Ioppu.

On soovitatav, et haiged pirileeni sissevoimise Jarel

40—60 minutit lamaksid.
: Séilitatakse hadsti ~ suletud klaasanumates kuivas
kohas.

Preparaat kuulub B-nimekirja.

7. Raunatiin (Raunatinum)

Raunatiin on taime Rauwolfia serpentina alkaloidide
summaarne preparaat. Sisaldab peamiselt alkaioide ser-
pentiini, reserpiini ja aimaliini.

Siinoniiiimid: Gendon, Rauwasan.

Eksperimentaalsetel ja Kkliinilistel andmetel saadakse
raunatiiniga hiipotensiivne efekt, mis pohineb preparaadi
adrenoliiiitilisel ja sedatiivsel toimel.

Raunatiini hiipotensiivne efekt avaldub leebemalt kui
reserpiini vastav efekt.

Uheaegselt vererohu langusega paraneb haige iildsei-
sund ja enesetunne. Preparaadi toimel kaovad voi vdhene-
vad peavalu ja peapooritus, paranevad tunduvalt uni ja
soogiisu ning touseb toovoime.

Raunatiin on vdga hésti talutav ning praktiliselt ei
pohjusta mingeid korvalnihte.

Preparaat on eriti niidustatud hiipertooniatove esime-
ses ja teises staadiumis.

Raunatiiniravi alustatakse tavaliselt iihe tableti
(0,002 g) andmisega 00seks. Seejdrel suurendatakse
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annust jark-jargult, nii et kolmandal ravipaeval antakse
juba 5—6 tabletti (10—12 mg) O6pédeva kohta. Kui tera-
peutiline efekt on saavutatud, hakatakse raunatiini annust
jark-jargult vdhendama kuni 1 tabletini (0,002 g) pédevas.
Ravikuur kestab tavaliselt 3—4 nidalat.
Vastundidustusi raunatiini kasutamiseks ei ole.
Lastakse vilja tablettidena a 2 mg (0,002 g).
Rp. Raunatini 0,002 "~ '
D. t. dos. N. 100 in tabulettis
S. 3 korda pédevas 1 tablett pérast
soomist sisse votta

7. Angelheinatinktuur (Tinctura Thalictri)

Valmistatakse tulikaliste (Ranunculaceae) sugukonda
kuuluva haisva dngelheina (Thalictrum foetidum) iirdist.

Moru maitsega tumepruun vedelik.

Sisaldab alkaloide, mis avaldavad adrenoliiiitilist ja
stimpatoliiiitilist toimet.

Angelheinatinktuur laiendab veresooni ning alandab
vererohku, seega avaldab hiipotensiivset toimet ja paran-
dab haige enesetunnet. Kasutatakse hiipertooniatove I, II
ja osalt III staadiumis. Eriti on dngelheinatinktuur nai-
«dustatud hiipertooniatove ITA ja IIB staadiumis.

Preparaat on viahetoksiline ning tavaliselt histi talu-
tav. Ainult iiksikutel juhtudel tdheldatakse vererohu
iarsku langust ja {ildist norkust.

Stenokardia, vereringe puudulikkus esimeses ja teises
astmes ning nefroskleroos ei ole preparaadi tarvitamise
vastunéidustusteks.

Angelheinatinktuuri maairatakse 40 tilka korraga,
3 voi 4 korda pdevas 3—4 niddala valtel.

Raviefekt avaldub tavaliselt 4.—7. pdeval ja piisib moni
aeg parast ravi 1oppu. Vajaduse korral voib maarata kor-
<duva ravikuuri.

Rp. Tincturae Thalictri 50,0

D. S. 3 voi 4 korda pédevas
40 tilka



B. STENOKARDIAVASTASED PREPARAADID
1. Anetiin (Anethinum)

Tilli (Anethum graveolens) viljadest saadud preparaat.

Norga omapérase Iohna ja moruka maitsega kollakas-
pruun hiigroskoopne pulber. Lahustub histi vees, halve-
mini etiiiilalkoholis.

Anetiin on miiotroopse toimega spasmoliiiitiline prepa-
raat. Ta vihendab rinnakutaguste valude kestust ja inten-
siivsust koronaarveresoonte ateroskleroosi podevatel hai--
getel koronaarinsufitsientsiga. Anetiini toimel muutuvad
stenokardiahood harvemaks voi lakkavad hoopis, kuid
dgedaid hooge ta ei korvalda.

Anetiini terapeutiline efekt avaldub 3—6 péeva pérast
ravi algust. Preparaat on nédidustatud kroonilise koro-
naarinsufitsientsi raviks ja stenokardiahoogude profiilakti-
kaks, samuti ka kohuoone silelihaseliste elundite spasti-
liste seisundite puhul.

Anetiini médratakse sissevotmiseks 3 korda péevas
0,1 g; vajaduse korral voib 66pédevast annust suurendada
0,5 g-ni. Tavaliselt on ravikuuri kestus 3—4 néadalat, seda
voib aga pikendada 6—8 nédalani.

Vajaduse korral teostatakse anetiiniga kordusravi-
kuure.

Anetiin on vastunaidustatud vereringe puudulikkuse
teravalt viljendunud ndhtude puhul.

Lastakse vélja tablettidena, mis sisaldavad a 0,1 g
preparaati.

Kuulub B-nimekirja.

2. Dietiifeen (Diaethyphenum)

Siinoniiiim: Aethaphenum.

Dietiifeen on keemiliselt 4,4’-dietiiiilaminoetoksii-di-
etiiiil-difeniiiiletaan-dikloorhiidraat.

Vees hiasti lahustuv valge kristalne pulber.

Dietiifeen laiendab koronaarveresooni. Siiddame kokku-
tommete sagedus ja arteriaalne rohk preparaadi toimel
oluliselt ei muutu.

Perifeerseid veresooni laiendab preparaat palju véihe-
mal méaaral kui koronaarveresooni.
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Dietiifeen avaldab moodukat spasmoliiiitilist ja gang-
lioblokeerivat toimet. Preparaat on vihetoksiline.

Dietiifeeni soovitatakse siidame ja veresoonte siisteemi
haiguste (stenokardia) raviks, mis on seotud koronaar-
vereringe hairetega.

Preparaadi kasutamisel tdheldatakse anginoossete
valuhoogude sageduse ja intensiivsuse vdhenemist voi
hoogude téielikku kadumist.

Dietiifeeni tarvitatakse profiilaktilise vahendina, sest
tema terapeutiline toime areneb jéark-jargult.

Veenisisesel siistimisel voib dietiifeen stenokardia-
hooge kupeerida, kuid iga kord ei ole soovitatav teda sel-
leks otstarbeks kasutada. Dietiifeeni voib maarata tdien-
dava vahendina pdarast hoo kupeerimist teiste vahendite
je meetoditega.

Koronaarinsufitsientsiga haigetele ordineeritakse 3 voi
4 korda pdevas 1 tablett parast s6omist. Ravikuur kestab
2—3 nadalat. Vajaduse korral voib médéarata korduva ravi-
kuuri.

Raskete stenokardiahoogude ja infarktieelsete seisun-
dite puhul tuleb ravi alustada dietiifeeni veenisisese siisti-
misega — 1 ampull pdevas 3—7 pdeva viltel; seejirel
hakatakse preparaati sisse votma. Raskesti haigetele siis- -
titakse preparaati veeni 2—3 nddala viltel.

Nii peroraalsel kui ka parenteraalsel manustamisel on
dietiifeen tavaliselt histi talutav ja ei pohjusta korval-
néahte. Otseseid vastundidustusi tema tarvitamiseks ei ole.

Dietiifeeni lahuse sattumine naha alla voi lihasesse
pohjustab valu.

Preparaati lastakse vilja tablettidena a 0,025 g ja
ampullides a 5 ml 0,2%-list lahust.

Dietiifeen kuulub B-nimekirja.

Sailitatakse hasti suletud anumates.

3. Eriiniit (Erynitum)

Pentaeriitriit-tetranitraat ehk tetrametiiloolmetaan-
tetranitraat. Kuulub orgaaniliste nitraatide rithma.

Siinoniiiimid: Angicap, Angitet, Antime, Mycardol,
Myotrate, Neo-Corovas, Nitrinal, Nitropent, Nitropenta-
erythrit, Nitropenthrite, Nitropenton, Nitro-Riletten, Nitro-
talans, Pentaerythrit, Pentalin, Pentanitrite, Pentanitrol,
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Pentaryl, Pentaryt, Pentitrate, Pentral, Pentrit, Pentri-
tina, Pentritol, Pentrittae, Pentryate, Pentyl, Pentyoxylon,
Pentyrit, Pentytrit, Perangil, Pergitral, Peritrate, Perti-
rate, PETN, Quintrate, Subicard, Vasodiatol.

Vees lahustumatu valge kristalne pulber. Toodetakse
tablettidena.

Eriiniit laiendab koronaarveresooni. Vorreldes nitro-
gliitseriiniga on tal veresooni laiendav toime kestvam ja
hiipotensiivne efekt mérksa norgem; ka on ta vdhem tok-
siline kui nitrogliitseriin. P

Eriiniiti kasutatakse mitmesuguse patogeneesiga ste- -
nokardia raviks (nii rahu- kui ka pingestenokardia, valud
stidame piirkonnas, reumaatilised siidamerikked — koro-
nariidid, infarktijargne seisund). Eriiniit véildib steno-
kardiahooge voi kergendab nende kulgu. Hoc kupeerimi-
seks on ta vahem efektiivne kui nitrogliitseriin.

Eriiniiti antakse sisse 3 voi 4 korda pédevas enne soo-
mist 10—20 mg. Ravikuuri kestus on 2—4 nidalat. Kor-
dusravikuuride madramine oleneb valude taastekkimisest.
Kui preparaati kasutada kestvalt ja vahetpidamata, siis
vdheneb ta efektiivsus.

Vastunéidustuseks on giaukoom.

Korvalndhtudest tdheldatakse iiksikutei juhtudel pea-
valu ja seedehdireid (kohulahtisus); need kaovad, kui pre-
paraadi tarvitamine lopetatakse.

Lastakse vilja tablettidena a 0,02 g, 50 tabletti 51sal-
aavas pakendis. '

Séilitatakse kinnistes purkides.

Kuulub B-nimekirja.

4. Klooratsiisiin (Chloracyzinum)

10- (B-dietiiiilamino-propioniiiil) -2-kloorfenotiasiin-hiid-

rokloriid.

Siinoniiiimid: Chloracizin, Chlorazisin.

Vees hasti lahustuv kreemikas peenkristalne pulber.

Valguse toimel lagunevad klooratsiisiin ja tema lahu-
sed kiiresti. Klooratsiisiini lahused on sobimatud barbitu-
raatide ja naatriumhiidrokarbonaadi lahustega.

Klooratsiisiini lahuseid steriliseeritakse tavalisel viisil.

Tarvitatakse spasmoliiiitilise vahendina, mis koronaar-
veresooni aktiivselt laiendab. Koronaarveresoontesse aval-
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datava toime intensiivsuselt iiletab klooratsiisiin papave-
riini, aprofeeni ja diprofeeni.

Ekspenmendls blokeerib klooratsiisiin téielikult eru-
tuse iileandmise uitnérvilt siidamele.

Olles keemiliselt vdga ldhedane aminasiinile, liilitab
klooratsiisiin negatiivsed impulsid vilja ning avaldab
sedatjivset ja histamiinivastast toimet.

Klooratsiisiin on naidustatud koronaarveresoonte ate-
roskleroosi, koronaarinsufitsientsi ja stenokardia siiste-
-maatiliseks raviks. Stenokardiahoogude kupeerimiseks ei
ole preparaat kiillalt efektiivne.

Virske infarkt ega infarktijargne seisund ei ole prepa-
raadi tarvitamise vastunédidustuseks.

Klooratsiisiini voetakse sisse 3 voi 4 korda pdevas
0,015 g (15 mg). Ravikuuri kestus on 10—20 paeva.

Korvalnahtudena voivad preparaadi tarvitamisel esi-
nenda kuivus suus, peapooritus, vahel paresteesiad. Neil
juhtudel tuleb annust vidhendada, mitte aga preparaadi
tarvitamist katkestada.

Vastundidustuseks on maksa ja neerude  talitluse
héired.

Lastakse vilja tablettidena a 15 mg.

Siilitatakse pruunist klaasist hermeetiliselt suletud
anumas.

Kuulub B-nimekirja.

.

5. Korvalool (Corvalolum)

Koostis: a-broomisopalderjanhappe etiiiilestrit — 2%,
luminaalnaatriumi — 2%,
piparmiindioli — 0,14%,
etiiiilalkoholi — 50%,
vett — 45,86%. '
On analoogiline valokordiiniga {Valocordin).
Spetsiifilise 16hnaga ldbipaistev virvuseta vedelik.
Korvalool on spasmoliiiitilise ja rahustava toimega.
Kasutatakse siidame ja veresoonte neurooside puhul.
Eriti ]efektiivne on stenokardia angiospastiliste vormide
korral.
Korvalool on niidustatud ka hiipertooniatove, tahhii-
kardia ning soolestiku vegetatiivsete neurooside ja spas-
mide puhul.
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Voetakse sisse 5—8—10 tilka, kas tarbe korral voi
3 korda péevas. Tahhiikardia ja unetuse puhul voib iihe-
kordset ‘annust suurendada 20 tilgani.

Harjumust preparaadi kestval tarvitamisel ei ole tihel-
datud. Ka korvalnihte ei ole nenditud.

Lastakse vilja pudelites a 20 ml.

Siilitatakse héasti suletud pruunist klaasist pudelites
iahedas kohas.

6. Kvateroon (Quateronum)

Kvateroon on keemiliselt para-butoksiibensoehappe
a,B-dimetiiil-y-dietiiiil-aminopropiiiilestri joodetiilaat.

Siinoniiiim: Quateleronum.

Kvateroon avaldab kolinoliiiitilist ja ganglioblokeeri-
vat toimet ning on nii keemiliselt kui ka farmakoloogili-
selt 1dhedane ganglioblokaatorile gangleroonile.

Samuti nagu gangleroon, on kvateroon esmajoones
ndidustatud koronaarinsufitsientsi taustal areneva steno-
kardia raviks.

Teiseks naidustuseks on mao ja kakstelstsormlksoole
haavandtobi.

Kvateroon kui ganglioblokaator on néidustatud ka
hiipertooniatove puhul.

Nagu kliinilised kogemused néitavad, toimib kvateroon
stenokardia puhul spasmoliiitiliselt, korvaldades valu-
siindroomi ja laiendades koronaarveresooni.

Kvaterooni toimet mao ja kaksteistsormiksoole haa-
vandtove ravis on kliiniliselt iisna laialdaselt uuritud. Sel-
gus, et kvaterooni toimel kaovad diispeptilised nahud,
vidheneb mao sekretsioon, kaob valu ja paraneb haige iild-
seisund.

Hiipertooniatove puhul on preparaati kasutatud vahel-
duva eduga.

Kvaterooni manustatakse 3 korda pédevas 0,03—
0,06 g. Ravikuuri kestus on keskmiselt 3—4 nadalat.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), val-
guse eest kaitstud kohas.
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7. Nitrosorbiid (Nitrosorbidum)

Dianhiidrosorbitool-dinitraat.

Siinoniiiim: Corodil.

Nitrosorbiid laiendab koronaarveresooni. Nitrogliitse-
riiniga vorreldes toimib aeglasemalt, kuid kestvamalt. Cn
ritrogliitseriinist' vahem toksiline.

Nitrosorbiid on néidustatud stenokardia puhul. Prepa-
raat hoiab dra stenokardiahoo, kuid selle kupeerimiseks
on vidhem sobiv kui nitrogliitseriin.

Nitrosorbiidi kasutatakse ka endarteriiidi ja teiste hai-
guste puhul, mis on, seotud veresoonte spasmidega.

Vastundidustuseks on glaukoom.

Nitrosorbiidi voetakse sisse 2 vboi 3 korda pédevas
0,005—0,01 g 10— 20 pdeva viltel. Vajaduse korral voib
ravi jatkata.

Korvalnahtudena taheldatakse nitrosorbiidi tarvitami-
sel vahel peavalu ja iiveldust. Sellisel juhul vdhendatakse
annust.

Nitrosorbiidi lastakse vélja tablettidena a 0,005 ja
0,01 g, 50 tabletti sisaldavates pakendites.

Sailitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja).

8. Pastinatsiin (Pastinacinum)

Pastinatsiin on pastinaagi ehk moorputke (Pastinaca
sativa) seemneist saadud originaalpreparaat — Iohnata ja
maitseta kollane pulber. Vdga raskesti lahustub vees, ker-
gemini etiiiilalkoholis ning hédsti — kloroformis ja rasv-
olides. :

Pastinatsiin kuulub furokumariinide riihma ning tema
empiiriline valem on C;sHgOj,.

Farmakoloogiliselt kuulub pastmatsun spasmoliiiiti-
liste ainete rithma. Spasmoliiiitilist toimet avaldab ta vali-
kuliselt koronaarveresoontesse ning osutub selle tottu efek-
tiivseks vahendiks rinnaangiini (stenokardia) hoogude
viltimiseks ja raviks.

Pastinatsiini toimel algab stenokardiahaigetel subjek-
tiivne paranemine 2.—5. ravipdeval.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et preparaat avaldab
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kesknarvisiisteemisse rahustavat toimet, korvaldab rinna-
kutagused valud ja harvendab nende esinemist.

Uksikutel koronaarneuroosiga haigetel on taheldatud
valusiindroomi kadumist v6i tunduvat védhenemist 6—8
minutit parast pastinatsiini iihekordset manustamist.

Pastinatsiini siistemaatiline tarvitamine hoiab pike-
maks ajaks dra stenokardiahoogude tekkimise."

Kelliiniga vorreldes on pastinatsiini eeliseks nega-
tiivse korvaltoime puudumine.

Sageli osutub pastinatsiin efektiivseks ka neil juhtu-
del, kus daukariin ja kelliin terapeutilist toimet ei avalda. -

Pastinatsiin on nédidustatud koronaarinsufitsientsi mit-
mesuguste vormide, eriti koronaarkardioskleroosi ja koro-
naarneuroosi puhul.

Vastundidustusi preparaadi tarvitamiseks ei ole.

Pastinatsiini voetakse 3 korda pdevas | tablett. Ravi-
kuur kestab 2—4 néadalat.

Lastakse vilja tablettidena, mis sisaldavad a 0,02 g
pastinatsiini,

- Sailitatakse kuivas valguse eest kaitstud kohas.

Rp. Pastinacini 0,02

D. t. dos. N. 25 in tabulettis
S. 3 korda pdevas | tablett

9. Testobroomletsiit (7Testobromlecithum)

Liitpreparaat tablettidena. Iga tablett sisaldab:

metiiiiltestosterooni — 0,005 g,

bromuraali — 0,1 g,

letsitiini — 0,05 g.

Kollaka varjundiga valged drazeeritud tabletid. Algul
magusa,-hiljem moru maitsega.

Eksperimentaalselt on kindlaks tehtud, et kui kastree-
ritud koertele manustada testobroomletsiiti 0,5 mg/kg.
normaliseeruvad neil perifeersed reflektoorsed reaktsioo-
nid, langeb vererohk ja kolesteriini sisaldus veres. Prepa-
raat on vihetoksiline.

Testobroomletsiit on nédidustatud vasomotloorsete ja
vegetatiivsete narvihdirete puhul meestel. Kasutatakse ka
sugunddrmete sekretoorse puudulikkuse korral meestel,
samuti meeste klimakteeriumi, stenokardia angioneurooti-
liste vormide, iilevdsimuse ja unetuse ning joulangusega
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nérvill(urtumuse puhul. On soovitatud ka ateroskleroosi
korral.

Preparaati manustatakse sublingvaalseit (tablett ase-
tatakse keele alla ning lastakse imenduda) 2 voi 3 korda
pdevas, 1 voi 2 tabletti korraga, 1—2 kuu jooksul. Vaja-
duse puhul korratakse ravikuuri 3 kuu parast

Vastunadidustusi ei ole.

Lastakse vélja tablettidena a 0,5 g.

Siilitatakse valguse eest kaitstult hasti suletud klaas-
anumates.

Kuulub B-nimekirja.



V. ATEROSKLEROOSIVASTASED
PREPARAADID

1. Diosponiin (Diosponinum)

Diosponiin on taime Dioscorea caucasica juurtest saa-
dud saponiinipreparaat.

Kuni viimase ajani kasutati saponiine vaid ekspekto-
reerivate vahenditena. Niiiid on aga kindlaks tehtud, et
saponiinid avaldavad organismisse mitmekiilgset toimet.

Eriti tuleb mérkida nende omadust moodustada koleste-
riiniga lahustumatuid iihendeid. Sellel pohineb saponii-
nide kasutamine kolesteriini-ainevahetuse héirete ehk
ateroskleroosi puhul.

Diosponiini on saadud Ravim- ja Aromaatsete Taimede
Instituudis ning kliiniliselt katsetatud Korgema Nairvite-
gevuse Instituudis, Moskva Esimese Meditsiini-instituudi
terapeutilises kliinikus, Gannuskini-nimelises psiihhoneu-
roloogiahaiglas ja teistes raviasutustes.

Kliinilise vaatluse all olid enamasti peaaju veresoonte
ateroskleroosiga haiged, keda raviti ainult diosponiiniga.

Ravi tulemused nditasid, et diosponiin on efektiivne
ateroskleroosivastane preparaat. Haigetel paraneb enese-
tunne, kaob peavalu ja peapdoritus, normaliseerub uni,
taastub malu ning kaovad neurodiinaamilised korratused.
Hiipertoonia puhul tidheldatakse vererohu langust. Korge-
nenud kolesteriini-indeks muutub normaalseks.

Diosponiin on terapeutilistes annustes héasti talutav
ning korvaltoimet ei avalda.

Vastunididustusi ei ole.

Diosponiini manustatakse 2 korda pédevas 0,05—0,2 g
10 pdeva viltel. Uldse teostatakse 3 voi 4 ravikuuri, mille
vaheajad on 3—4 péeva.

Diosponiini lastakse vilja tablettidena a 0,05 g.

Rp. Diosponini 0,05
D. t. dos. N. 100 in tabulettis
S. 2 korda pédevas 2 tabletti sisse votta
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2. Linetool, (Linaetholum)

Linetool on linaseemnedli rasvhapete etiiiilestrite segu,
mis sisaldab 909% kiillastamata rasvhapete (oleiin-, linool-
ja linoleenhappe) etiiiilestreid ja 109% kiillastatud rasv-
hapete etiiiilestreid. ;

Norgalt kollaka virvusega ldbipaistev vedelik. Ei
lahustu vees; lahustub etiiiilalkoholis, eetris, rasv- ja mine-
raalhapetes ning bensoolis.

Linetool on nédidustatud mitmesuguse lokalisatsiooniga
ateroskleroosi (aordi, siidame péargarterite, ajuveresoonte
jne. ateroskleroosi) puhul.

Ateroskleroosihaigetel tekivad linetooli tarvitamisel
positiivsed muutused lipoidide- ja valguainevahetuses, mis
selle haiguse puhul on héiritud. Pikaajalise linetooliravi
tulemusena paraneb haigete enesetunne, vidhenevad voi
kaovad valud siidame piirkonnas, normaliseerub uni jne.

Linetooli voetakse sisse 1 kord paevas — hommikuti,
tithja kohuga, 20 ml korraga.

Linetooliravi teostatakse korduvate kuuridena. Iga
ravikuur kestab 1—1,5 kuud, mille jarel peetakse 2—
4 nadalat vahet.

Linetooli voib tarvitada ka ilma vaheaegadeta pikema
aja valtel.

Uksikutel juhtudel v6ib linetooli tarvitamisel tekkida
iiveldus, mis on koérvaldatav 0,5%-lise novokaiinilahuse
peroraalse manustamisega (supilusikatidis korraga).

Monikord tdheldatakse linetooli tarvitamise esimestel
paevadel kerget kohulahtisust, mis varsti méédub. Kui aga
kohulahtisus edasi kestab, tuleb linetooliravi katkestada.

Koletsiistiidihaigetel voib iiksikutel juhtudel valu sapi-
poie piirkonnas tugevneda; ka siis peab linetooli tarvita-
mise katkestama.

Linetool on vastunididustatud sooletalitluse &gedate
héirete korral. ,

Linetooli lastakse vilja hasti suletud pudelites a 100—
200 ml. Et preparaat 6hu toimel muutub, tuleb teda hoida
dhukindlalt.

Linetooli séilitatakse jahedas pimedas kohas tempera-
tuuril mitte iile +10°



3. Tsetamifeen (Cetamiphenum)

Tsetamifeen on keemiliselt feniiiil-etiiiil-dddikhappe
aminoetanoolester. Preparaat on siinteesitud Ukraina Eks-
perimentaalse Endokrinoloogia Instituudis.

Tuginedes Kkliiniliste katsetuste tulemustele, on NSV
Liidu Tervishoiu Ministeeriumi OMN farmakoloogia komi-
tee soovitanud tsetamifeeni kasutada mitmesuguse etioloo-
giaga hiiperkolesterineemia raviks.

Tsetamifeeni toimemehhanism seisneb selles, et ta regu-
leerib kolesteriini siinteesi ja ainevahetust organismis.-
Preparaat vidhendab kolesteriini sisaldust vereseerumis,
suurendab letsitiini kontsentratsiooni ja viib B-lipoproteii-
did normini.

Preparaat on néidustatud hiiperkolesterineemia, ate-
roskleroosi, ateromatoosi, kardioskleroosi, kroonilise koro-

" naarinsufitsientsi, stenokardia ja hiiperkolesterineemiaga

hiipertoonia puhul.

RG6biti  cbijektiivsete nditajate normaliseerumisega
paranevad subjektiivsed tunnused: kaovad peavalu, une-
tus, vahenevad valud siidame ja rinnakutaguses piirkon-
nas ning harvenevad margatavalt stenokardiahood. Hiiper-
tooniahaigetel alaneb arteriaalne vererohk, suureneb t66-
voime, kaovad védsimusndhud.

Tsetamifeeni ordineeritakse 3 voi 4 korda pédevas 0,5 g.
Ravikuur kestab 1—2 kuud.

Pohiliselt ei tekita preparaat korvalndhte. Ainult iiksi-
kutel juhtudel voib esineda iiveldus ja korvetis. Neil juh-
tudel tuleb preparaati votta parast s6omist.

Tsetamifeeni lastakse vdlja tablettidena a 0,25 g.



V. KESKNARVISUSTEEMISSE
TOIMIVAD PREPARAADID

A. RAHUSTID JA NEUROPLEEGILISED
PREPARAADID

1. Bellaspoon (Bellaspon)

TSehhoslovakkia Sotsialistlikust Vabariigist imporditav
preparaat.

Iga draZeeritud tablett sisaldab ergotamiintartraati
0,0003 g, radobeliini (karumustikajuure alkaloidide sum-
maarne preparaat) 0,0001 g, fenobarbitaali 0,02 g.

Vastavalt bellaspooni koostisainetele on . preparaadi
tcime siimpatoliiiitiline, tingituna tungaltera alkaloidist
ergotamiinist, ning parasiimpatoliiiitiline ja kesknéarvisiis--
teemi rahustav, tingituna radobeliinist ja fenobarbitaalist.

Bellaspooni farmakoterapeutiline efekt seisneb iilepin-
gutatud vegetatiivse nirvisiisteemi perifeerses ja tsent-
raalses pidurduses ning hdiritud tasakaalu taastumises,
mis seejarel kindlalt stabiliseerub.

Bellaspooni kliiniline efekt avaldub juba 3. voi 4.
manustamispieval, kusjuures kaovad mitte ainult .subjek-
tiivsed, vaid ka objektiivsed tunnused. Stabiilsemate tule-
muste saamiseks on aga vaja mitmenddalast ravi.

Tingituna bellaspooni kui liitpreparaadi koostisest on
tema rakendamise valdkond lai ja mitmekesine. Peamiseks
ndidustuseks on vegetatiivsed neuroosid vo6i teiste haigus-
tega (tuberkuloos jms.) kaasnevad vegetatiivsed korra-
tused, vegetatiivsete siimptoomidega psiihhoneuroosid,
migreen, Méniére’i tobi, iiveldus, Basedow’ tobi, klimak-
teerilised korratused, hiipertooniatobi, algav arterioskle-
roos, neurotsirkulatoorne asteenia, nogestobi, kihelevad
dermatoosid ja moned ekseemivormid. Bellaspooni kasu-
tatakse ka abivahendina teiste haiguste, niiteks gastrii-
tide, koletsiistiitide, kroonilise kghukinnisuse jne. ravimi-
sel.
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Bellaspooni manustatakse 3 korda pédevas 1 drzZee
parast soomist. Pikemaajalise ravi puhul rakendatakse
raviefekti fikseerivaid annuseid, s. 0. 1 draZee péevas.

Lastakse vilja pakendites, mis sisaldavad 30, 50 ja 250
drazeed.

Rp. Dragée Bellasponi N. 50
S. 3 korda pidevas 1 drazee pérast s6omist

2. Dalgool (Dalgol)

3-metiiiilpentin- (1)-ool-(3).

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniitimid: Allotropal, Atemorin, Atempol, Citodorm,
Dorison, Dormalest, Dormiphen, Dormison, Dormocit,
Dormosan, Hexofen, Imnudorm, Insomnol, Mecarol, Mel-
pintol, Meparfynol, Mepentil, Methylparafynol, Methyl-
pentynol, M-Pentynol, Noxokratin, Oblevil, Oblivon, Olva-
don, Pentadorm, Pentinol, Perlopal,- Profundol, Riposon,
Seral, Somnesin, Sonnormon, Util.

Dalgool avaldab tugevat sedatiivset toimet. Terapeu-
tilise efekti poolest asub ta hiipnootiliste ja trankviliseeri-
vate preparaatide vahel. Dalgoolile on iseloomulik hirmu-
tunnet parssiv toime.

Dalgooli kasutatakse neurooside ja mitmesuguse parit-
oluga nérviliste seisundite puhul, samuti ka neurootilist
laadi unehéirete raviks. :

Preparaat on efektiivne rahutuse ja hirmu kérvaldami-
seks enne eelseisvat psiiithilist koormust.

Dalgooli on eduga kasutatud ka klimakteeriliste neu-
rooside ravis.

Doseerimine. Kestva ravikuuri puhul manusta-
takse 3 korda pédevas 20 tilka. Neurcotiliste unehiirete
puhul — enne magamaminekut 30 filka. Rahutuse ja
hirmu korvaldamiseks — 1/ tundi enne eelseisvat psiiiihi-
list koormust 20—30 tilka.

Lastakse vilja pudelites a 15 ml.

3. Frenoloon (Frenolon)

3-kloor-10-[3"- (1”-B-hiidroksiietiiiil-4”-piperasiniiiil) -pro-
piiiil]-fenotiasiin-3,4,5 trimetoksiibensoaat.

Ungari Ralivavabariigist imporditav preparaat.

1 draZee sisaldab 5 mg selle iihendi difumaraati,
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{ ampull — 5 mg selle ithendi dietanoolsulfonaati.

Frenoloon on neuroleptiline (neuropleegiline) prepa-
raat trankvilisaatorite rithmast. Ta on tugevamate seda-
tiivsete omadustega kui teised neuropleegilised ained
fenotiasiinirithmast (aminasiin, propasiin, mepasiin).

Frenolooni trankviliseeriv- toime avaldub kdige pare-
mini hirmu, pinguloleku, psithhomotoorse hiiperaktiivsuse
ja emotsionaalsete héirete puhul. Hospitaliseeritud haiged
on pérast emotsionaalset stabiliseerimist psiihhoteraapia
ja teiste ravimeetoditega paremini mojustatavad.

Viikestes annustes kasutatakse frenolooni edukalt mit-
mesuguste neurooside puhul. Tal on ka iiveldus- ja oksen-
damisvastane toime.

Peamiselt kasutatakse frenolooni psiihhiaatrias.

Vastundidustuseks on mitmesuguse paritoluga kooma
(barbituraatidest, etiiiilalkoholist, narkoctikumidest jms.).
Ettevaatlikult tuleb frenolooni méarata haigeile, kellel tei-
sed fenotiasiini derivaadid pohjustasid tugevaid korval-
‘nahte, samuti ka vereloome-elundite haiguste ja raskete
siidamehaiguste puhul ning juhtudel, kus anamneesis esi-
nevad langetove tunnused.

Frenolooni doseeritakse individuaalselt, olenevalt haige
seisundist ja reageerimisest preparaadile. On soovitatav
ravikuuri alustada vidiksemate annustega. Algannus on
3 korda pédevas 1 drazee. Vajaduse korral manustatakse
edaspidi 3 voi 4 korda pievas 2 drazeed.

Parenteraalselt mdaratakse 1 ml lihasesse siistimiseks.
Algul siistitakse 1 kord pievas, edaspidi ambulatoorsetele
haigetele 3 korda, statsionaarsetele aga 3—6 korda pée-
vas.

Fenotiasiinidele iseloomulikke korvalndhte (peapdori-

tus, kuivus suus ja neelus, kohukinnisus, vdsimus, kergelt
hiipnootiline efekt) esineb frenolooni tarvitamisel harva.
Ka maksa kahjustusi ei cle tiaheldatud.
- Parkinsonismisarnased ndhud ilmnevad vaid suurte
annuste manustamisel. Nende viltimiseks (ka keskmiste
annuste puhul) on soovitatav 'profiilaktiliselt rakendada
parkinsonismivastaseid preparaate ja pipolfeeni.

Frenolooni lastakse vélja drazeedena a 5 mg pakendi-
tes, mis sisaldavad a 50 ja 500 drazeed, ning ampullides
a 1 ml (sisaldusega 5 mg) pakendites, mis sisaldavad 5
ja 100 ampulli.
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4. Peooniatinktuur (Tinctura Paeoniae)

Valmistatakse 109%-lisena peooniaiirdist ja -juurtest
(vordsetes kogustes) 40°-se alkoholiga.

Omapérase 16hna ja moru maitsega helepruun ldbipais-
tev vedelik. Avaldab kesknérvisiisteemisse rahustavat toi-
met.

Preparaat on vihetoksiline ega mojusta arteriaalset
vererohku, hingamist ja teisi organismi talitlusi.

Kasutatakse sedatiivse preparaadina mitmesuguste _
neurasteeniliste seisundite puhul, kus domineerib erutus-
protsess (involutsioonilised neuroosid, traumaatilise ent-
sefalopaatia jddkndhud, neurootilised seisundid hiiper-
tiireoosi puhul jt.).

Preparaat on néidustatud ka unetuse, tserebraalse
vasopaatia, foobiliste ja hiipohondriliste seisundite ning
vegetatiiv-vasomotoorsete hairete puhul.

“Manustatakse 3 korda pdevas 30—40 tilka kuni 1 tee-
lusikatéis. :

Ravikuur kestab 30 pdeva; kuuri korratakse 10-pdevase
vaheaja jarel.

Vastunéidustusi ei ole.

Lastakse vilja pudelites a 200 ml.

Séilitatakse jahedas kohas.

5. Stelasiin (Stelazine)

Uute neuropleegiliste preparaatide hulka kuulub ka ste-
iasiin. Keemiliselt on ta 3-trifluormetiiiil-10-[3’- (4”-metiiiil-
1”-piperasiniiiil) -propiiiil]-fenotiasiin. = Vahe  keemilises
struktuuris, vorreldes frenolooniga, seisneb peamiselt sel-
les, et kolmanda bensoolituuma juures on kloori aatomi
asemel fluori aatom.

Paljude autorite arvates annab stelasiin marksa tuge-
vama neuropleegilise efekti kui frenoloon.

6. Trioksasiin (Trioxazin)
N-(3,4,5-trimetoksiibensoiiiil) -tetrahiidro-1,4-oksasiin.
Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiimid: Trifenoxazin, V-7.
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Trioksasiin annab neurosedatiivse efekti. Tema toi-
mel haiged rahunevad, kusjuures erutus, pingulolek ja
hirmutunne kaovad.

Preparaat ei tekita unisust ega norgesta lihaste joud-
lust.

Neurootikutel avaldub paranemine parast kahenddalast
ravimist. Trioksasiin on efektiivne ka reaktiivse depres-
siooni ja neurootilise paritoluga unehdirete puhul.

Psiihhooside korral on preparaat ndidustatud peamiselt
paranevatele haigetele, kellel jadkndhud avalduvad raske-
nenud kohanemises ja afektiivses ebastabiilsuses.

Trioksasiin on sobiv ka terve narvisiisteemiga haige-
tele neil juhtudel, kus erutus on tingitud emotsionaalse-
test teguritest, néditeks nn. rambipalaviku puhul, hirmu
puhul enne hamba véljatombamist ja enne teisi véikesi
kirurgilisi operatsioone. Narvide iilepingutus, motoorne ja
psiiithiline rahutus, nérvilisus ja meeleolu labiilsus menst-
ruaalperioodi eel on oksasiiniga kergesti ravitavad.

Toksilist korvaltoimet ei ole seni tdheldatud isegi neil
juhtudel, kus oksasiini on tarvitatud mitu kuud. Vere ja
uriini analiiiisid ning maksa funktsionaalsed proovid ei
ndidanud muutusi isegi pikaajalise trioksasiiniravi kor-
ral. Vahel tdheldatav kuivus suus ja kurgus kaob annuste
vahendamisel.

Trioksasiini doseeritakse individuaalselt, olenevalt
haige seisundist ja preparaadile reageerimisest. Trioksa-
siini keskmine terapeutiline annus on 2—6 tabletti pievas.
Vajaduse korral voib pdevas manustada 8—10 tabletti.
Annuseid lastele vihendatakse vastavalt nende vanusele.

Trioksasiini lastakse vilja tablettidena a 0,3 g karpi-
des, mis sisaldavad 20 voi 200 tabletti.

Rp. Trioxazini 0,3
D. t. dos. N. 20 in tabulettis
S. 3 korda pdevas 1 tablett enne s6omist.

B. UINUTID

1. Heksobarbitaal (Hexobarbitalum)

N-metiiiil-5-tsiiklohekseniiiil-5-metiiiilbarbituurhape.
Siinoniitimid: Barbidorm, Cavohexon, Citodon, Cito-
dorm, Citopan «Nyco», Cyclobarbital, Cyclonal, Cyclopan,
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Cyclural, Dorico, Enhexymal, Enimalum, Evipal, Evipan,
Hexobarbiton, Hexobarbitural.

Lohnata ja maitseta valge kristalne pulber. Vees pea-
2egu ei lahustu, etiiiilalkoholis ja eetris lahustub raskesti.

Barbituraatide rithma kuuluy uinuti. Preparaadi poolt
esilekutsutud uni on lithiajaline — kestab 3—4 tundi
(harva 6 tundi).

Heksobarbitaali eeliseks, vorreldes teiste barbituraati-
dega, on tugev ja kiire (5—30 minuti jarel ilmnev) uinu-
tay efekt. Sellest 1dhtudes on heksobarbitaal esmajoones
ndidustatud uinutina eriti neil juhtudel, kus patsiendil on -
magamajaamine raskendatud. Kui patsient drkab 4—5
tundi enne iilestousmise aega, tuleb tdiendavalt manus-
tada veel 1 tablett (0,25 g).

Tavaline annus uinutina on 0,25—0,5 g, s. o. 1 voi
2 tabletti enne magamaheitmist. Lastele méaaratakse
l/4—'/2 tabletti. ”

Heksobarbitaal on tavaliselt histi talutav ega kutsu
esile korvalnéhte.

Vastundidustuseks on maksa talitluse siigavad hiired.

Lastakse vélja tablettidena a 0,25 g.

Kuulub B-nimekirja.

C. NARKOOSIKS TARVITATAVAD PREPARAADID
1. Ftorotaan (Phthorotanum)

1,1,1-trifluor-2-kloor-2-broometaan.

Siinoniiiimid: Alotane, Fluothane, Halothane.

Lenduv vérvuseta vedelik, mille keemistemperatuur on
50,2°. On kloroformi meenutava, mitteterava I6hnaga.

Ftorotaan ega tema aurud segus hapniku ja lammas-
tikalahapendiga ei pole ega plahvata.

Valguse toime kutsub esile ftorotaani aeglase lagune-
riise; tumedas anumas 0,019% tiimooli lisandiga on pre-
paraat piisiv ning sdilitamisel ei teki temas toksilisi
produkte.

Ftorotaani kasutatakse inhalatsiooninarkoosiks. Tema
korge narkotiseeriv aktiivsus on toestatud nii eksperi-
mentaalselt kui ka kliiniliselt — kirurgilises praktikas.

Narkoosiseisund areneb ja siiveneb f{torotaani toimel
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kiiresti, erutusstaadium praktiliselt puudub. Ftorotaani
‘manustamise loppemisel 16peb ka narkoos varsti. Tavali-
selt taastub teadvus 5—15 minuti parast, samuti ka koha-
ja neelamisrefleks. liveldust ja oksendamist tdheldatakse
parast ftorotaaninarkoosi tunduvalt harvemini kui teiste
inhalatsiooninarkootikumide tarvitamisel.

Ftorotaaninarkoosi ajal areneb tavaliselt moodukas
bradiikardia ning arteriaalne vererohk langeb. Narkoosi
siivenemisel alaneb vererohk veelgi. Narkoosi alalhoid-
mise . perioodil (kirurgilise staadiumi teine ja kolmas
aste) on arteriaalne vererohk tavaliselt 90—100 mm Hg..

Arteriaalse vererchu langus oleneb mitmest tegurist.
Miidrava tihtsusega on seejuures ftorotaani ganglioblo-
keeriv toime. Ftorotaani toimel pidurduvad pohiliselt
vegetatiivse nérvisiisteemi siimpaatilise osa ganglionid.
Uitnérvi siiddameharude toonus jaib korgeks, mis loob tin-
gimused bradiikardia arenemiseks. Arteriaalse vererchu
langusega kaasneb perifeersete veresoonte laienemine.

Hingamine on {torotaaninarkoosi ajal peaaegu alati
riitmiline. Seoses hingamissiigavuse vdhenemisega véhe-
nieb moningal méédral kopsude ventilatsioon, kuid ftoro-
taani tarvitamisel koos hapnikuga hiipoksiat ega hiiper-
kapniat ei tdheldata. Ftorotaani poolt pdhjustatava tah-
hiipnoega ei kaasne hingamislihaste vastupanu suurene-
mine. Seetottu on juhitavat ja abistavat hingamist vaja-
duse korral kerge teostada.

Ftorotaaninarkoosi ajal bronhid laienevad ning bron-
hiaal- ja siiljenddrmete sekretsioon vidheneb. -

Neerude ja maksa talitluses ei ole {torotaani rakenda-
misel muutusi tidheldatud.

Ettevalmistus ftorotaaninarkoosiks on tavaline, kuid
seejuures tuleb silmas pidada jargmisi juhendeid.

Uitnédrvi erutusega seoses olevate reflekside pidurda-
miseks, eriti bradiikardia korvaldamiseks peab tingimata
siistima atropiini 0,0005—0,001 g (0,5—1 mg) kas veeni
5—10 minutit enne narkotiseerimist voi lihasesse 20—30
minutit enne narkotiseerimist. Sissejuhatavaks narkoosiks
kasutatava tiopentaali annust tuleb vahendada 0,15—0.25
g-ni. Morfiin asendatakse promedooliga, mida siistitakse
20—30 mg lihasesse (45—50 minutit enne narkotiseeri-
mist) voi veeni (10—15 minutit enne narkotiseerimist).
Nende abinoude vajadus on tingitud sellest, et ftorotaan
pidurdab hingamiskeskust.
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Histamiinivastaseid preparaate (dimedrool, diprasiin,
eliisiin) tarvitatakse tavalistes annustes.

Tugeva adrenoliiiitilise toimega aminasiini ftorotaani-
narkoosi puhul ei kasutata, sest aminasiin v01b ftorotaani
hiipotensiivset efekti tugevdada.

Ftorotaani tuleb narkoosi ajal tdpselt doseerlda ja
tema manustamist reguleerida. Kodumaistest aparaatidest
voib selleks otstarbeks kasutada UNA-1 ja UNAP-2. Apa-
raate «Krasnogvardejets» ja «Makkesson» ei tohi kasu-
tada.

Narkoosi vo6ib teostada poolavatud, poolsuletud ja
suletud meetodil. Enamik anestesiolooge eelistab pool-
suletud ja poolavatud meetodit.

Narkoosi alguses on florotaani kontsentratsioon sisse-
hingatavas segus 2—3% (mahu jargi). Kui kirurgiline
staadium on saavutatud, tuleb ftorctaani kontsentrat-
siooni vdhendada 1—1,5%-ni.

Liihiajalisteks operatsioonideks voib ftorotaaninar-
koosi rakendada lahtisel meetodil, kasutades seejuures
tavalist eetrimaski, mis on kaetud nelja marlikihiga. Fto-

-rotaani tilgutamisel kiirusega 30—40 tilka minutis kestab

erutusstaadium ithe minuti iimber, kirurgiline staadium
aga algab kolmandal minutil. Narkoosi alalhoidmise jar-
gus tilgutatakse ftorotaani 10—12 tilka minutis.

Narkoosi lopetamisel moodub ftorotaani analgeseeriv
toime kiiresti. Seetottu tuleb operatsioonijargses staadiu-
mis anda analgeetikume varakult.

Ganglioblokaatoreid peab ftorotaaninarkoosi ajal
kasutama 0Oige ettevaatlikult, sest ftorotaan potentseerib
tugevasti nende toimet.

Juhtudel, kus ftorotaani hiipotensiivne efekt kirurgi ei
rahulda (neurokirurgilised, plastilised jt. operatsioonid),
voib kasutada ka ganglioblokaatoreid, kuid vaiksemates
annustes, nditeks bensoheksooniumi 10—30 mg.

Mis puutub aga miiorelaksantidesse, siis, kuigi fioro-
taan ise lihaseid kiillaldaselt 16dvendab, voib siiski tek-
kida vajadus relaksante kasutada. Neil juhtudel tuleb
eelistada depolariseeriva toimega relaksante, nimelt diti-
liini voi dekametooniumi.

Konkureeriva toimega relaksante — diplatsiini, tubo-
kurariini — tuleb kasutada viiksemates annustes, nimelt
diplatsiini 80—100 mg, tubokurariini 10—15 mg.

Kui osutub wvajalikuks arteriaalset vererohku tosta,
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siistitakse veeni 0,1—0,3 ml 19%-list mesatoonilahust. Adre-
naliini, noradrenaliini ja efedriini kasutamine on vastu-
naldustatud sest nad voivad esile kutsuda korratusi
siidame tegevuses.

Florotaaninarkoosi ajal voivad tekkida tiisistused. See-
juures tuleb silmas pidada jargmist.

Ftorotaanil on tugev narkotiseeriv foime ja omadus
verd kiiresti kiillastada. Seetottu osutub peamiseks ohuks
preparaadi iiledoseerimine, kusjuures raskeimaks tiisistu-
seks on hingamise ja seejdrel siidame seisak. Ulemiéara
stigav ftorotaaninarkoos voib pohjustada arteriaalse vere-
rohu languse 60 mm-ni ja veel madalamale ning pulsi
aeglustumise 40—60 166gini minutis.

Esimeseks abinouks nende raskete tiisistuste vastu on
ftorotaani manustamise katkestamine ning juhitav hinga-
mine hapnikuga. Tavaliselt onnestub iiledoseerimise taga-
jargi mone sekundiga likvideerida.

Perifeersete veresoonte laienemine ja siimpaatilise
nérvisiisteemi pidurdus, mida pohjustab ftorolaan, teeb
haiged tundlikuks verekaotuse suhtes. Seepdrast on tarvi-
lik vere Oigeaegne ja tidielik asendamine.

Operatsioonijargses staadiumis tdheldatakse ftorotaani
toime tagajérjel vappekiilma, mis on kérvaldatav kuuma-
veekottide abil.

Ftorotaani lastakse vaija pruunist klaasist pudelltes
mahuga 200 ja 250 ml.

Ftorotaani sdilitatakse ettevaatusega (nimekiri B),
hédsti suletud pudelites jahedas. valguse eest Kkaitstud
kohas.

2. Intranarkoon (/ntranarcon)

5-tsiiklohekseniiiil-5-alliiiil-2-tiobarbituurhappe naat-
riumisool.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiimid: Kemithal, Thialbarbital, Thialbarbitone,
Thialpenton, Thiohexallymalum.

Vees histi lahustuv helekollane kristalne pulber.
Lahus on labipaistev, helekollane, nérga véavlilohnaga.
10%-lise vesilahuse pH on 9,8. Narkoosiks tuleb alati
tarvitada édsja valmistatud lahust.

Intranarkooni kasutatakse intravenoosseks narkoosiks.
Vorreldes teiste veeni siistitavate narkootiliste ainetega
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barbituraatide rithmast (heksenaal, tiopentaalnaatrium
jt.), on intranarkoon samades annustes vahem efektiivne.
Tema terapeutiline diapasoon on aga palju laiem ning
toksilisus marksa vidiksem. Intranarkooni kasutamisel ei
tule karta ei hingamise lakkamist ega verercohu langust.
Intranarkooni toimel algab narkoos ilma eelneva erutus-
staadiumita, kusjuures patsient uinub viaga kiiresti.

Narkotiseerimise menetlus on jargmine. Esimesel
minutil siistitakse veeni 5—7 ml 10%-list lahust. Kahe
minuti parast patsient uinub. Minimaalne annus narkoosi
saavutamiseks on 3,5 ml, maksimaalne — 11 ml. Vaja-
duse korral voib iga 2—3 minuti jarel tdiendavalt siis-
tida 0,5—1 ml (iildiselt kuni 16 ml). Mida pikemaajaline
operatsioon, seda vahem kulub intranarkooni narkoosi
alalhoidmiseks.

Intranarkooni soovitatakse a) nii lithi- kui ka plkaa]a-
liseks narkoosiks, b) sissejuhatavaks narkoosiks, ¢) tdien-
duseks paiksele anesteesiale. Preparaati voib tarvilada
kombinatsioonis intratrahheaalse narkoosiga.

Intranarkooni kasutatakse kirurgias, giinekoloogias,
lariingoloogias, stomatoloogias ja traumaatilises kirur-
gias.

Lastele vanuses iile 8 aasta manustatakse intranar-
kooni 30—40% tédiskasvanute annusest. :

Vastunaidustuseks on 3okk, septilised seisundid,
sildame dekompensatsioon, raske hingeldamine, tiireo-
{oksikoosid, keisrildige, bronhiaalastma ja raskekujuline
aneemia.

Lastakse vélja“ampullidena, mis sisaldavad 1 g kuiv-
substantsi. Igale intranarkooni ampullile on lisatud
ampull 10 ml lahustiga.

D. VALUVAIGISTID
1. Amfedool (Amphedolum)

Amfedool on drazeedena véljalastav liitpreparaat. Iga
drazee sisaldab aminasiini 0,0025 g, heksooniumi 0,0025 g,
dimedrooli 0,005 g, promedooli 0,005 g, analgiini 0,1 g ja
fenatsetiini 0,005 g.

Preparaat on néidustatud stomatoloogiliste operatsioo-
nide puhul.
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Amfedool avaldab neuropleegilist, ganglioliiiitilist, his-
tamiinivastast, valuvaigistavat ja rahustavat toimet.

Preparaati manustatakse peroraalselt; operatsiooni eel-
ohtul antakse 4 draZeed korraga ja 1 tund enne paikset
anesteseerimist samuti 4 drazeed.

Raskemate operatsioonide puhul hakatakse amfedooli
manustama 4 pdeva enne operatsiooni, andes 2 korda
pdevas 4 draZeed ja operatsioonipdeval enne anesteseeri-
mist 4 draZeed.

Amfedooli korduva manustamise tulemusena kaob hai-
geil emotsionaalne pinge.

Amfedool on niidustatud ka neuralgiate, pidevate pea-
valude, allergiliste nihtude, traumade ja niisuguste hai-
-guste puhul, millega kaasnevad valuaistingud.

2. Lemoraan (Laemoranum)

L-3-hiidroksii-N-metiiiilmorfinaan-tartraat.

Siinoniiiimid: Aromarone, Dromoran, Levaraphan,
Levarphanat, Levodromoran, Lavorphan, Ro-1-5431.

Valge voi kreemika varjundiga. kristalne pulber. Kiil-
mas vees lahustub raskesii, soojas — aeglaselt. Kloro-
formis lahustub vdga wvihe, etiiiilalkoholis ega eelris ei
lahustu. Sulamistemperatuur 113—115°.

Farmakoloogiliselt on lemoraan viga lihedane mor-
fiinile, kuid sellega vorreldes avaldab palju tugevamat
valuvaigistavat toimet. Eksperimentaalsed andmed naita-
vad, et lemoraan on morfiinist 5 korda aktiivsem.

Lemoraani tarvitatakse samadel néiidustustel nagu
morfiini ja teisi oopiumiriihma kuuluvaid valuvaigisteid.
Teda maédratakse valuvaigistava vahendina traumade
puhul, haigete ettevalmistamisel operatsiooniks ja valu
korvaldamiseks operatsioonijargsel perioodil, samuti ka
mitmesuguste haiguste puhul, millega kaasneb wvalu-
siindroom, . nagu pahaloomulised kasvajad, miiokardi
infarkt, spontaanne gangreen jt..

Lemoraani manustatakse parenteraalselt. Siistitakse
029%-list lahust naha alla voi lihasesse, kusjuures
éopaeva jooksul voib siistida 2 voi 3 korda. Korraga siis-
titakse 1—1,5 ml 0,2%-list lahust (2—3 mg substantsi).
Suurim iihekordne annus on 0,005 g (viis milligrammi),
suurim oOopdevane annus — 0,015 g (viisteist milli-
grammi).
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Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et lemoraani vo6ib siis-
tida ka veeni. Sel puhul avaldub valuvaigistav efekt taie-
likult 1%5—3 minuti pérast, siistimisel naha alla ja liha-
sesse aga alles 5—15 minuti pdrast. Kuna aga lemoraan
cn toksilisem kui morfiin, siis, et milte esile kutsuda hin-
gamiskeskuse siigavat pidurdust, siistitakse teda naha
alla voi lihasesse.

Kliinilised tdhelepanekud néiitavad, et lemoraan poh-
justab iiveldust ja oksendamist harvemini kui morfiin
ning on pohiliselt histi talutav.

Lemoraan kuulub A-nimekirja ning teda viljastatakse
niisama piiratult nagu teisi oopiumirithma preparaate.

Samuti nagu morfiin, voib ka lemoraan korduval
manustamisel tekitada harjumuse.

Lemoraan on vastundidustatud hingamiskeskuse puu-
dulikkuse puhul, samuti ka lapse- ja raugaeas.

Preparaadi pidurdav toime hingamiskeskusesse on
korvaldatav antorfiiniga.

Lemoraani lastakse vilja ainult ampullides. Iga
ampull sisaldab 1 ml 0,2%-list lahust.

Rp. Laemorani 0,029 — 1,0

D. t. dos. N. 5 in ampullis
S. Valude korral siistida
1 ml naha alla

E. LANGETOVEVASTASED PREPARAADID
1. Bensonaal (Benzonalum)

Bensonaal on bensiiiil-luminaal ehk 1,3-bensoiiiil-5,5-
feniiiil-etiiiil-barbituurhape.

Omapédrase lohnaga valge kristalne pulber. Lahustub
kuumas etiiiilalkoholis, ei lahustu vees.

Bensonaal avaldab krambivastast toimet. Ta on vihem
toksiline kui luminaal. Terapeutilistes annustes ei avalda
preparaat hingamisele ega vereringele olulist maju.

Erinevalt luminaalist ei tekita bensonaal langetobistel
unisust, psiiiihilist loidust, pidurdust ega peavalu. Need
bensonaali omadused voimaldavad teda kasutada palju
suuremates annustes kui Iluminaali ja mitmetel juhtudel
saavutada langetovehoogude téieliku lakkamise.

Toimides sedatiivselt, avaldab preparaat positiivset
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moju psilithikale — haiged rahunevad, iihtlasi aga muu-
tuvad erksamaks ja aktiivsemaks ning nendel paraneb
meeleolu.

Bensonaaliga ravitakse mitmesuguse etioloogiaga
iangetovevorme, kaasa arvatud fokaalsed ehk Jacksoni
krambihood. Positiivne efekt saadakse ka KozZevnikovi
epilepsia puhul. Poliimorfsete hoogudega haigetele on ots-
tarbekohane maérata bensonaali juhul, kui neil dominee-
rivad krambiparoksiismid. Monedel juhtudel on bensonaal
efektiivne krampideta epilepsia korral (teadvuse tuhmu-
mine jt. vormid).

Bensonaali méaratakse sissevotmiseks pulbrina voi
tablettidena. Uhekordne annus lastele on olenevalt vanu-
sest 0,025—0,075 g, tdiskasvanutele 0,1—0,25—0,3 g. Suu-
rim Gopdevane annus lastele on 0,3 g, tdiskasvanutele
0,9 g. Ravi tuleb alustada viikeste annustega.

Neil juhtudel, kus haiged on enne bensonaaliravi siis-
temaatiliselt saanud teisi krambivastaseid preparaate,
peab iileminek bensonaaliravile toimuma jark-jargult:
algul asendatakse O6pdevas iiks eelmise ravimi iihe-
kordne annus bensonaaliga, 3—5 péeva pdirast teine
annus, seejarel ka kolmas annus. Uhtlasi on vaja silmas
pidada, et 6opdevane .annus ei osutuks toimejou poolest
vidiksemaks. Umberarvutamisel {uleb silmas pidada lumi-
naali ja bensonaali ekvivalentsussuhet, mis on 1:2. Nai-
teks kui patsient on varem saanud luminaali puhtai kujul
voi segudes 0,1 g pro dosi, siis bensonaali algannus ei
tohi olla védiksem kui 0,2 g pro dosi.

Nende ekvivalentsusvahekordade silmaspidamisega
valditakse hoogude sagenemist voi seisundi halvene-
mist.

Kui langetovehood kestavad edasi, tuleb bensonaali
annust jiark-jargult suurendada, seni kui hood taielikult
lakkavad (kui see voimalikuks osutub). Vajaduse korral
voib ©6opdevase annuse viia 0,75—0,8 g-ni, kuid ainult
tingimusel, et patsient preparaati hésti talub ning et ta
enesetunne on hea.

Bensonaaliravi peab samade annustega kestma vihe-
malt aasta, ka siis, kui langetovehood lakkavad. Kui on
kindlalt saavutatud piisiv kompensatsiooniseisund, voib
annust viga aeglaselt ja jédrk-jargult redulseerida iihe-
kordse manustamiseni O6dpdevas; selle annusega tuleb
ravi jatkata veel pikemat aega.
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Kui annuse wvdhendamisel ilmnevad haigushoo ker-
gedki tunnused, tuleb viivitamata tagasi poorduda téie-
liku annuse juurde ning jétkata sellega ravi pikema aja
jooksul.

Bensonaali voib kasutada omaette, aga ka kombinat-
sioonis teiste krambivastaste vahenditega (luminaal,
Sereiski pulbrid, heksamidiin, difeniin jt.)

Terapeutilistes annustes bensonaal tavaliselt korval-
ndhte ega tiisistusi ei pohjusta. Kestval tarvitamisel talu-
vad haiged preparaati hésti ning see ei mojusta neil vere-
koostist, neerude ja maksa funktsionaalset seisundit ega
soolestiku talitlust. Uksikutel juhtudel, kus tundlikkus
preparaadi suhtes on korgenenud, voivad areneda samad
ndhud, mis on iseloomulikud luminaalile: halb enesetunne
ja unisus, konehéired, niistagm, ataksia. Koik need nzhud
mooduvad kiiresti, kui annust vdhendatakse voi mééra-
takse kofeiini 0,05—0,075 g pro dosi.

Kui haiged on pikemat aega kasutanud barbituraate
(luminaal voi segud luminaaliga suures annuses), voib
iileminek bensonaaliravile pohjustada unehiireid; need on
kergesti korvaldatavad 0,05—0,1 g luminaali manustami-
sega enne magamaminekut.

Vastundidustusi bensonaali tarvitamiseks ei ole.

Preparaati lastakse vilja pulbrina ja tablettidena
a0l g

Siilitatakse ettevaatusega (nimekiri B), hasti suletud
anumates.

2. Epilarktiin (Epilarctin)

Saksa Demokraatlikust Vabariigist imporditav prepa-
raat.

Siinoniiiim: Epileptazid.

Epilarktiin on logismaomiirgi (krotalotoksum) prepa-
raat.

1 ml preparaati sisaldab 0,04 mg 16gismaomiirki, lahus-
tatuna 0,85%-lises steriilses naatriumkloriidilahuses.

Epilarktiini kasutatakse peamiselt kaasasiindinud ja
traumaatilise langetove raviks. On nididustatud ‘ka tants-
tove (chorea minor), migreeni, mlgreemsarnaste pea-
valude, vasomotoorsete tsefalgiate ja vegetatiivsete diis-
tooniate puhul.

Epilarktiini ravikuuri tulemusena lakkavad langetdve-

6 Uuemaid ravimeid 81



hood enamikul haigetel v6i vdhemalt muutuvad palju
norgemaks. :

: Kaugelearenenud langetobi on epilarktiiniga niisama
hdsti ravitav nagu virsked juhud. Positiivset efekti on
taheldatud ka teadvuse tuhmumise ja hdmaroleku puhul

Epilarktiini siistitakse naha alla voi lihasesse; siisteie
vaheaeg peab olema 5—7 péeva; seda nouet tuleb rangelt
jargida.

Algul siistitakse 0,3 ml. Iga 5—7 pédeva jérel suuren-
datakse annust 0,1 ml vorra, kuni joutakse 2 ml-ni. Siisti-
takse 1 kord pdevas. Langetove puhul kestab ravikuur
rool aastat, migreeni puhul koosneb ravikuur 12—15
siistest.

Lastele vdhendatakse annuseid '/; voi '/4 vorra, olene-
valt vanusest.

Epilarktiini lastakse vilja ampullides a 1 ml; pakend
sisaldab 5 ampulli.

F. PARKINSONISMIVASTASED PREPARAADID
1. Miidokalm (Mydocalm)

1-piperidiin-2-metiiiil-3-para-toliiiil-propanoon-3-hiidro-
kloriid.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Eksperimendis korvaldab miidokalm nikotiini tekita-
tud krambid suuremal maaral kui teised vastava toimega
preparaadid.

Ekstrapiiramidaalse péritoluga haiguste puhul alan-
dab miidokalm lihaste patoloogiliselt korgenenud toonust.
Ta mojub valikuliselt tsentraalse aktiveeriva siisteemi
kaudaalsele osale (formatio reticularis diencephalo-
mesencephalobulbularis) ning seega loogastab spasme
fiisioloogilisel viisil. Terapeutilistes annustes ei avalda
preparaat toimet nérvisiisteemi teistesse struktuuridesse.

Miidokalmi tarvitamise ndidustusteks on koik haigu-
sed, millega kaasneb vootlihaste patoloogiliselt korgene-
rud toonus: entsefaliidijdrgne ja arteriosklerootiline par-
kinsonism, mitmesuguse etioloogiaga parapareesid ja
parapleegiad, krooniline dissemineerunud entsefaliit, jase-
mete kontraktuurid seljaaju traumaatilise kahjustuse
tagajédrjel ning mitmene skleroos.
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Miidokalmi optimaalne annus oleneb haige reageerimi-
sest preparaadile. Tavaliselt méaratakse ravi algul 3 korda
pdevas 1 tablett, siis suurendatakse annust jark-jargult
kuni 2 voi 3 tabletini pro dosi 3 korda pievas. Ravitoime
fikseerimiseks méaédratakse miidokalmi pikema aja jooksul
tarvitamiseks viiksemate annustena.

~ Lastakse vilja tablettidena a 0,05 g pakendites, mis
sisaldavad 30 ja 300 tabletti.

2. Ridinool (Ridinolum)

3-piperidiiiil-1,1-difeniiiilpropanoolhiidrokloriid.

Vees ja etiililalkoholis raskesti lahustuv valge peen-
kristalne pulber.

Nii keemilise struktuuri kui ka farmakoloogilise toime
poolest on preparaat ldhedane tsiiklodoolile (artan’ile).
Ridinool toimib aktiivselt organismi tsentraalsetesse ja
perifeersetesse kolinoreaktiivsetesse siisteemidesse.

Eksperimendis hoiab ridinool dra voi vahendab areko-
liini {ekitatud krampe ja hiiperkineesi. Viahemal miiral
mojustatavad on nikotiini tekitatud krambid ja hiiper-
kinees.

Preparaadi perifeerne kolinoliiiitiline toime avaldub
selles, et ta parsib parasiimpaatilise narvisiisteemi eru-
tuse juhtimist, 166gastab soolte silelihaste spasme, mis on
tekkinud atsetiiiilkoliini toimel, ja kutsub esile miidriaati-
lise efekti.

Tsentraalse kolinoliiiitilise toime tottu tarvitatakse
ridinooli Parkinsoni tove, parkinsonismi ja teiste ekstra-
piiramidaalse siisteemi haiguste puhul, miilega kaasne-
vad lihaste toonuse tous ja hiiperkinees.

Vorreldes tsiiklodooliga on ridinool veidi védhem
aktiivne, kuid haiged taluvad teda paremini.

Ridinooli maiaidratakse sissevotmiseks. Esimestel ravi-
pdevadel on annus 0,005 g (5 mg) pédevas, seejirel suu-
rendatakse annust kuni 0,015 g-ni pdevas (3 korda
40,005 g).

Suurim O6pdevane annus tdiskasvanuile on 0,03 g
(30 mg).

Ravikuur kestab keskmiselt 4—6 néddalat. Lastele ordi-
neeritakse olenevalt vanusest 0,001—0,003—0,005 g
G0pédevas.

Ridinooli kasutamisel voivad korvalndhtudena esineda
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peapooritus, kuivus suus, akommodatsiooni haired, pulsi
sagenemine ja vadsimustunne. Tavaliselt kaovad korval-
nihud annuse vdhendamisel voi preparaadi tarvitamise
katkestamisel.
Lastakse vilja tablettidena a 0,001 g ja a 0,005 g. :
Sdilitatakse ettevaatusega (B-nimekiri), hésti suletud
purkides.

G. MERE- JA OHUHAIGUSE VASTASED
PREPARAADID

1. Dedaloon (Dedalon)

2- (benshiidriiiil-oksii) -N,N’-dimetiiiilamino-8-kloorteo-
fiillinaat.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Dedaloon mojub labiilsele vestibulaaraparaadile rahus-
tavalt, korvaldab peapdorituse, iivelduse ja oksendamise.

Dedalooni kasutatakse mere- ja ohuhaiguse raviks,
aga ka teiste seisundite korral, millega kaasneb iiveldus,
oksendamine ja peapdodritus, nagu Méniére’i tobi, rasedate
oksendamine, vestibulaaraparaadi korratused jt.

1/—1 tund enne sdidu algust voetakse 1 voi 2 tabletti,
teiste ndidustuste puhul aga iga 4—6 tunni tagant 1 voi
2 tabletti.

Lastakse vidlja tablettidena, mis sisaldavad a 0,05 g
dedalooni.

H. ERGUTID
1. Ehhinopsiin (Echinopsinum)

Mesiohaka liigi Echinops Ritro L. seemneis sisalduva
alkaloidi ehhinopsiini nitraat (C;o0HsON - HNQO;).

Mo6ru maitsega kollakas amorfne pulber. Lahustub
histi vees ja etiiiilalkoholis, raskesti — eetris; sulamis-
temperatuur on 148—150°.

Farmakoloogiliset kuulub ehhinopsiin kesknérvisiis-
{eemi erutavate vahendite rithma ning on toimelt viga
ldhedane strithniinile: annab iildtoniseeriva efekti, toni-
seerib skeletilihastikku ning suurendab seljaaju reflek-
toorset erutuvust. Suurtes annustes tekitab krampe.
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Ehhinopsiini kasutatakse asteeniliste seisundite, hiipo-
toonia, neurasteenia, perifeersete halvatuste ja lihaste
atroofia puhul, samuti ka vaimsete ja fiiiisiliste ressurs-
side mobiliseerimiseks.

Miiratakse sissevotmiseks 1%-lise lahusena, 10—20
tilka korraga, 2 korda paevas — hommikul ja pérast lou-
nasooki; ohtuti preparaati ei tarvitata, sest ta voib pohjus-
tada unetust. Kui organism on preparaadiga harjunud,
voib teda manustada 30 tilka pro dosi.

Raskematel juhtudel ja seksuaalneurasteenia puhul on
soovitatav siistida ehhinopsiini lihasesse — 1 ml
0,25%-list lahust 1 kord pédevas. Ravikuur kestab 1—
1'/2 kuud.

Vastundidustuseks on stenokardia, bronhiaalastma ja
II1 astme hiipertooniatobi.

Lastakse vilja pudelites a 30 ml 19%-list lahust ja
ampullides a 1 ml 0,25%-list lahust.

Sadilitatakse pruunides pudelites, lukustatud kapis jahe-
das pimedas kohas. Kuulub A-nimekirja.

2. Mefoliin (Mepholinum)

2-feniiiil-3-metiiiil-tetrahiidro- 1,4-oksasiin-hiidrokloriid.

Siinoniiiimid: A-66, Anorex, Delgacerol, Dexfenmetrazin,
Fenmetralin, Fenmetrazina cloridrato, Gracidin, Hyd-
rooxazin, Oxazimédrine, Phenmetralini chloridum, Phen-
metrazine, Preludin.

Vees kergesti lahustuv valge kristalne hiigroskoopne
pulber. :

Farmakoloogiliselt kuulub mefoliin siimpatomimeeti-
liste ainete rilhma. Avaldab organismisse erutavat toimet.

Eksperimendis suurendab mefoliin loomade liikumis-
aktiivsust ja dratab barbituraadinarkoosist. Uldtoimelt
meenutab mefoliin fenamiini, kuid on vdhem toksiline.

Erinevat — pidurdavat toimet avaldab mefoliin s66gi-
isukeskusesse. Preparaat korvaldab niljatunde ning péarast
vahest so0mist tekitab tdiskohutunde. Peale selle suuren-
dab mefoliin energia muundumise protsesse organismis ja
pohiainevahetust.

Neist omadustest ldhtudes kasutatakse mefoliini jarg-
mistel ndidustustel: 1) mitmesuguse etioloogiaga rasvu-
mine (alimentaarne, tiireogeenne, hiipofiisaarne, geni-
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taalne jne.); 2) rasvumisega kaasnev diabeet; 3) depres-
siivsed seisundid; 4) hiipotoonia; 5) miirgitused kesknér-
visiisteemi parssivate ainetega.

Mefoliin on vastundidustatud hiipertooniatove II ja III
astme, koronaarvereringe ja peaajuvereringe héirete, ate-
roskleroosi, stenokardia, miiokardi infarkti, ‘tiireotoksi-
koosi, diabeedi raskemate vormide ja suurenenud erutu-
vuse puhul. Erutusprotsesside domineerimisega haigetel
tuleb mefoliini kasutada ettevaatlikult.

Rasvumise puhul manustatakse mefoliini 2 korda pae-
vas, | tablett korraga, pool tundi enne s66mist — enne
hommikueinet ja enne 1ounaséoki. Ohtuti mefoliini ei far-
vitata, sest ta voib pohjustada unetust.

Uheks ravikuuriks on soovitatav tarvitada 100 {abletti.
Parast seda tuleb teha vaheaeg, mille kestuse méérab arst.

Teiste eespool loetletud nadidustuste puhul oleneb mefo-
liini doseerimine haiguse laadist, haige seisundist, ravi
efektiivsusest ja teistest teguritest.

Mefoliini lastakse vilja tabletiidena a 0,025 g.

Sailitatakse lukustatud kapis (kuulub A-nimekirja)
toatemperatuuril.

3. Transamiin (Transaminum)

Trans-2-feniiiil-tsiiklopropiiiilamiin-sulfaat.

Moru maitsega valge kristalne pulber. Lahustub hasti
vees, raskemini etiiiilalkoholis. Ei lahustu iildse eetris.

On tugevaim monoamino-oksiidaasi inhibiitor. Blokee-
rides monoamino-oksiidaasi, soodustab preparaat kesknar-
visiisteemi fiisioloogiliste stimulaatorite kuhjumist orga-
nismis.

Transamiini kasutatakse mitmesuguse etioloogiaga
depressiivsete seisundite raviks, nimelt reaktiivse psiih-
hoosi, maniakaal-depressiivse psiithhoosi, involutsioonilise
melanhoolia, skisofreenia, psiihhopaatia ja teiste psiiiihi-
liste hiirete puhul, millega kaasneb depressioon.

Algul maératakse sissevotmiseks 5 mg (0,005 g) 066-
paevas. Kui haige transamiini hésti talub, suurendatakse
annust jark-jargult kuni 20 mg-ni (0,02 g) 66pédevas. Ras-
kete depressiivsete seisundite puhul voib pdevas manus-
tada 40—60 mg (maksimaalselt!).

Ravikuuri kestus on 2 nddalat kuni 4 kuud.

Preparaat on vihetoksiline, \



Transamiini voib kasutada nii statsionaarselt kui ka
ambulatoorselt.
Kuulub B-nimekirja.

I. HINGAMISE STIMULAATORID
1. Subekoliin (Subecholinum)

Keemiliselt: korkhappe dimetiiiilamino-etiiiilestri dijood-
"~ metiilaat.

Siinoniiiim: Corconium.

Vees histi lahustuy valge kristalne pulber. Sulamis-
temperatuur on 161—162°. Asja valmistatud 5%-lise vesi-
lahuse pH on 5—6,1.

Subekoliin on hingamise stimulaator. Ta avaldab tuge-
vat nikotinomimeetilist aktiivsust. Samuti nagu lobeliin,
ergutab subekoliin hingamiskeskust reflektoorselt une-
arteri siinuse refleksogeensete piirkondade kaudu, mille
kemoretseptoritesse ta arritavat toimet avaldab.

Subekoliini kasutatakse hingamist stimuleeriva vahen-
dina kirurgiliste narkootikumide {iledoseerimise puhul
ning miirgituse puhul barbituraatide, morfiini ja siisinik-
oksiidiga, samuti ka teistel juhtudel, kus hingamine on
mingil pohjusel péarsitud. '

Preparaati manustatakse parenteraalselt — siistitakse
naha alla voi lihasesse 5% -list lahust, korraga 0,4—0,6 ml,
raskematel juhtudel — 1 ml. Terapeutiline efekt kestab

umbes 10 minutit. Vajaduse korral voib siistida korduvalt.

Subekoliini lastakse védlja kuivsubstantsina ampullides
a 0,05 g. Tarvitamisel viiakse ampulli siistla abil 1 ml ste-
riilset vett. Lahustumine toimub kohe. Sellest 1ahusest voe-
- takse siistimiseks vajalik kogus (0,4—1 ml).

Subekoliini ei ordineerita iiheaegselt proseriini ega
eseriiniga. Et subekoliin avaldab pressoorset toimet, ei ole
ta soovitatav hiipertoonia ega tahhiikardia puhul.

Preparaadi tarvitamiskolblikkuse aeg on 3 aastat. Sii-
litatakse pimedas kohas.

Rp. Subecholini 0,05
D. t. dos. N. 5 in ampullis
S. Ampulli sisu lahustada 1 ml-s steriilses vees
ja siistida vajalik kogus naha alla voi liha-
sesse



Vii. ALLERGIA- JA HISTAMIINI-
VASTASED PREPARAADID

1. Pernoviin (Pernovin)

; 2-metiiiil-9-feniiiil-1,2,3,4-tetrahiidropiiridindeen-bitart-
raat.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiimid: Nu-1504, Phenindamintartrat, PM 254,
Teforina, Theophorin, Thephorin.

Drazeeritud tabletid, taisealistele sisaldusega a 25 mg
(0,025 g), lastele sisaldusega a 4 mg pernoviini, ning
5%-line salv.

Pernoviin on allergia- ja histamiinivastane preparaat.
Peale selle pidurdab ta monevorra koliinergilisi ja adren-
ergilisi efekte.

Kliiniliste andmete kohaselt annab pernoviin vdga. hdid
tulemusi allergiliste ndhtude puhul, avaldab kestvat toimet
ning on vdhem toksiline kui teised allergiavastased prepa-
,raadid. Erinevalt teistest histamiinivastastest preparaati-
dest ei tekita pernoviin depressiooni, vaid koguni avaldab
stimuleerivat toimet.

Pernoviini kasutatakse anafiilaktiliste ja allergiliste
haiguste koikide vormide puhul. Ndidustuseks on dge ja
krooniline nogestobi, angioneurootiline turse, neurodej}-
matiit, allergilise péritoluga peavalud, migreen, allergi-
line riniit, heinapalavik, bronhiaalastma ja limane koliit.

Pernoviinisalv on kasutusel allergiliste dermatooside,
neurodermatiidi ning péraku ja tupeesiku siigeluse puhul.

Voetakse sisse 3 korda pdevas 2 tabletti, seni kui saa-
dakse soovitav terapeutiline efekt. -

Uhekordne annus lastele on 0,5 mg (0,0005 g) keha-
kaalu iihe kilogrammi kohta.

Lastakse vilja pakendites, mis sisaldavad 20 ja 100
drazeeritud tabletti a 25 mg (0,025 g), ning 5%-lise sal-
vina tuubides & 10,0 g.
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2. Suprastiin (Suprastin)

N- (dimetiiiil-aminoetiiiil) -N- (para-kloorbensiiiil) -amino-
piiridiin-hiidrokloriid.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiimid: Allergan S, Avapena, Avapenal, Chlor-
neoantergan, Chloropyribenzamin, Chlorpyramine, Chlor-
pyraminum, Chlortripelennamine-hydrochlorid, G 12144,
Halopyramine, Sinopen, Synopen, Synpen.

Suprastiin on histamiinivastane preparaat. Eksperimen-
dis hoiab ta 4ra histamiini poolt pohjustatava bronhide
spasmi ning voora proteiini siistimise tagajdrjel tekkiva
anafiilaktilise Soki.

Suprastiini tarvitamise nadidustuseks on vasomotoorne
riniit, heinapalavik, seerumiobi, allergiline bronhiaalasima,
2llergilised nahahaigused (nogestobi, ekseem, siigatobi,
dermatiidid, medikamentoosne 166ve jt.), allergiline kon-
junktiviit ja angioneurootiline turse.

Suprastiini kasutatakse peroraalselt ja parenteraalselt
— siistitakse lihasesse, raskematel juhtudel aga veeni
{ettevaatlikult).

Peroraalselt manustatakse 3 korda péevas, 1 voi 2 tab-
letti- korraga, s66mise ajal. Lihasesse siistitakse 1 voi 2
ampulli korraga.

Korvalnihte esineb suprastiini tarvitamisel harva. Kui
haige kaebab ajutise peapooriluse, unisuse voi loiduse iile,
tuleb suprastiini annust vdhendada.

Lastakse vilja tablettidena a 0,025 g, 20 ja 50 tabletti
pakendis, ning ampullidena a 0,02 g, 5 ja 50 ampulli
pakendis.

Rp. Suprastini 0,025
D. t. dos. N. 20 in tabulettis
S. 3 korda pidevas 1 tablett soomise ajal. Katki.
ndrimata alla neelata
Rp. Suprastini in ampullis N. 5
S. Siistida lihasesse 1 ampulli sisaldis. -



Viii. KOI.IINESTERAASIVASTASED-.IA
KOLIINMIMEETILISED PREPARAADID

1. Atseklidiin (Aceclidinum)

Keemiliselt: 3-atsetoksii-kinuklidiin-salitsiilaat.

Valge krislalne aine, mille sulamistemperatuur on
133—136°.

Lahustub vees, etiiiilalkoholis ja atsetoonis, eetris on
praktiliselt lahustumatu. Atseklidiini lahuseid steriliseeri-
takse tavalisel viisil.

1%-lise lahuse pH on 5.

Atseklidiin on vidga aktiivne koliinmimeetiline aine.
Tostab soolestiku, kusepdie, emaka ja bronhide toonust
qing tugevdab seedetrakti peristaltikat ja siiljendarmete
eritust. Alandab vererohku ja aeglustab siidametegevust.

Tilgutamisel konjunktiivikotti kutsub atseklidiin esile
tugeva ja kestva miootilise efekti. Toime intensiivsuselt
iiletab ta pilokarpiini.

Atseklidiin on suhteliselt vdhetoksiline. Kohalikku arri-
tust ei tekita. Atseklidiini antagonistiks on atropiin.

Atseklidiini kasutatakse:

a) kirurgilises, giinekoloogilises ja uroloogilises prak-
tikas postoperatiivse soolte pareesi ja kusepoie atoonia
korvaldamiseks;

b) oftalmoloogias miootilise vahendina ja silma sise-
rohu alandamiseks;

c) siinnitusabis ja gilinekoloogias emaka atooniliste
seisundite ja subinvolutsiooni puhul.

Oftalmoloogias kasutatakse silmaava ahendamiseks
2—59%-lisi lahuseid ja 3—59%-list salvi. Efekt kestab kuni
6 tundi.

Siinnitusabis ja giinekoloogias, samuti ka soolte ja
kusepoie postoperatiivse atoonia puhul siistitakse 1—2 ml
0.2%-list lahust. Vajaduse puhul voib seda protseduuri
teha 2 voi 3 korda.
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Teistel juhtudel, kus on niidustatud koliinmimeetiline
aine, voib atseklidiini peroraalselt manustada 3 korda pée-
vas 1 mg.

Terapeutilistes annustes on atseklidiin hasti talutav.
Uksikutel juhtudel, seoses koliinmimeetilise toimega, voib
aga tdheldada liigset siiljenoristust, kohulahtisust, higis-
‘tamist, vererchu moningat tousu ja norka bradiikardiat.
Kui need korvalndhud avalduvad tugeval kujul, voib need
korvaldada atropiiniga (1 ml 0,1%-list lahust).

Atseklidiini tilgutamisel silma tdheldatakse sidekesta
norka arritust ja raskustunnet silmades. Need korvalnihud
kaovad preparaadi edasisel tarvitamisel.

Vastundidustused atseklidiini parenteraalseks kasuta-
miseks on bronhiaalastma, stenokardia, langetobi ja ras-
ked orgaanilised siidamehaigused.

Atseklidiini lastakse vélja pulbrina, 0,29%-lise lahusena
ampullides a 1 ja 2 ml, 2%-lise, 3%-lise ja 5%-lise lahu-
sena pudelites a 10 ml ning 3%-lise ja 5%-lise salvina.

Preparaati sdilitatakse | lukustatud kapis (kuulub
A-nimekirja).

2. Nibufiin (Nibuphinum)

Dibutiiiilfosfiinhappe para-nitrofeniiiilester.

Aromaatse 16hnaga kollakas olitaoline vedelik, mis
lahustub vees ja paljudes orgaanilistes lahustites. Nibu-
fiini vesilahused on I6hnata ja védrvuseta ning siilitami-
sel ja steriliseerimisel hasti piisivad.

Farmakoloogiliselt kuulub nibufiin koliinesteraasivas-
taste ainete rithma. Ta tostab soolestiku ja teiste sile-
lihaste toonust, andes tugevama efekti kui eseriin ja pro-
seriin. Seejuures on ta nendest vahem toksiline.

Nibufiin avaldab ka tugevat miootilist toimet.

Preparaadi tarvitamise ndidustused on jargmised.

a) Seedetrakti haigused — mao ja soole atoonia ning
soole pareesid kohuoone elundite operatsiooni, traumaati-
liste kahjustuste ja poletikuliste protsesside tagajarijel,
dgeda soolesulguse paraliiiitilised vormid, koprostaasid ja
kroonilise kohukinnisuse teised vormid. Nibufiini kasuta-
takse ka paraliiiitilise ja mehhaanilise soolesulguse dife-
rentseerimiseks.

b) Silmahaigused — glaukoomi mitmesugused vormid
ning seisundid, mis nouavad silmaava ahendamist (nagu
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sarvkesta ja ldatse mulgustumine jt.). Nibufiini kasuta-
takse ka -atropiini poolt esilekutsutud miidriaasi ja akom-
modatsiooni halvatuse korvaldamiseks.

Mao- ja soolehaiguste korral siistitakse nibufiinilahust
(1:3000) lihasesse. Uhekordne annus tdiskasvanule on
3—5 ml, 66pdevane annus aga 6—10 ml. Kuni 10-aastas-
tele lastele siistitakse 0,2 ml lapse iga eluaasta kohta.

1—3 tundi pérast nibufiini siistimist t&dheldatakse gaa-
side védljumist ning seejédrel defekatsiooni, mille soodusta-
miseks voib teha mikroklistiiri naatriumkloriidi hiipertoo-
nilise lahusega.

Silmahaiguste raviks mdiiratakse 3—5 korda péevas
2 tilka silma. Dekompenseerunud glaukoomi puhul (dge
s60st, kroonilise glaukoomi dgenemine) tilgutatakse nibu-
fiinilahust silma 2—3 tunni véltel iga 30 minuti tagant,
seejdrel aga 1—3 korda GOpéevas.

Silmahaiguste puhul voib nibufiini kasutada koos kar-
bokoliini ja pilokarpiiniga. Pédrast nibufiinilahuse tilguta-
mist silma tuleb iga kord pisarakoti piirkond sormega
il\'inni pigistada, et nibufiinilahust ei satuks pisarakana-
isse.

Nibufiinilahuse parenteraalsel manustamisel voivad
iiledoseerimise voi iilitundlikkuse tagajirjel esineda kor-
valndhud siiljevooluse, bradiikardia, hingelduse jms. néol.
Need tiisistused on korvaldatavad atropiini, aprofeeni voi
spasmoliitiini abil.

Nibufiin on vastundidustatud poletikuliste protsesside
puhul kohus enne pdletikukolde likvideerimist operatsiooni
teel. Vastuniidustuseks on ka rasedus, bronhiaalastma ja
mitmesugused tetaania vormid.

Nibufiini lastakse vilja vesilahusena 1:3000 ampulli-
des a 5 ml (parenteraalseks manustamiseks) ja pudelites
a 10 ml (silmatilkadena tarvitamiseks).

Siilitatakse lukustatud kapis (kuulub A-nimekirja)
valguse eest kaitstud kohas.

3. Oksasiiiill (Oxazylum)

N,N’-Bis- (2-dietiiiillaminoetiiiil) -oksamiid-bis- (2-kloor-
bensiiiilhiidroksiid) -dikloriid.

Siinoniiiimid: Ambenonium chloridi, Ambestigminum-
chlorid, Mysuran chloride, Mytelase chloride, Win 8077.

Vees histi lahustuv valge peenkristalne pulber.
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Farmakoloogiliselt kuulub oksasiiiil koliinesteraasivas-
taste ainete rithma ning osutub tohusaks koliinergiliseks
preparaadiks. Toimelt on ta ldhedane proseriinile. Inakti-
veerides koliinesteraasi, tugevdab oksasiiiil atsetiiiilkoliini
poolt esilekutsutud efekti.

Oksasiiiil tostab silelihaste toonust ning taastab d-tubo-
kurariini poolt héiritud neuromuskulaarse juhtivuse.

Proseriiniga vorreldes on oksasiiiil aktiivsem ja vdhem
toksiline.

Oksasiiiil on naidustatud miiasteenia ja teiste haiguste
korral, mille raviks kasutatakse koliinesteraasivastaseid
preparaate, nagu liikumishdired poliomiieliidi paranemis-
jargus, periood pérast meningiiti, entsefaliiti ja kesknérvi-
siisteemi traumat, ndonérvi halvatus, seksuaalnorkus jne.

Miiasteenia raviks kasutatakse oksasiiiili jargmiselt.

Téiskasvanute ravimist soovitatakse alustada annusega
0,005 g pro dosi. Seda annust suurendatakse jark-jargult,
idlgides preparaadi efektiivsust ja talumist. Keskmine tera-
peutiline annus on 0,01 g pro dosi, kuid iiksikutel haigetel
osutub vajalikuks suuremate annuste manustamine. Vilis-
maise kirjanduse andmetel ordineeritakse oksasiiiili
0,01—0,025 g korraga.

Oksasiiiili voetakse sisse mitu korda paevas, kusjuures
kordade arv oleneb iihekordse annuse efektiivsusest.

Tuleb arvestada, et oksasiiiil avaldab suhteliselt kest-
vat toimet. Preparaadi votmisel enne magamaheitmist sii-
lib liikumisaktiivsuse paranemises seisnev efekt sageli
kuni jargmise hommikuni.

Miiasteenia korral on otstarbekas manustada oksasiiiili
vaheldumisi teiste preparaatidega (proseriiniga, nivalii-
niga jne.).

Kui tekib harjumus oksasiiiili suhtes (efektiivsuse vihe-
nemine kauaaegsest kasutamisest), tehakse manustamises
vaheaeg, mille jooksul taastub organismi tundlikkus pre-
paraadi suhtes.

Miiasteenia korral tuleb annused ning tarvitamise sage-
dus ja perioodilisus valida individuaalselt range arstliku
jarelevalve all, iihtlasi arvestades raviefekti tekkimise kii-
rust ja preparaadi toime kestust. Et oksasiiiil kuulub kestva
foimega ravimite hulka, tuleb silmas pidada kumulatsiooni
ja iilledoseerimise voimalust.

soovitada nii varasel kui ka hilisemal paranemisperioodil
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l\ompleksselt teiste ravimeetoditega: ravivoimlemise, fiisio-
teraapia ning kuurordi- ja balnecloogilise raviga.

stifili hommlkutundldel 10—15 minutit enne soomist vol
s00mise ajal jargmistes annustes:

Haige vanus Uhekordne annus
1—2 aastat 0,001—0,002 g
i B 0,002—0,003 g
6—10 ,, 0,003—0,005 g -
10—14 0,005—0,007 g
ile 14 aasta 0,007—0,01 g

Oksasiiiili toime esmesed tunnused (kergustunne ja
liigutuste ulatuse suurenemine) avalduvad tund-poolteist
pérast ravimi sissevotmist. Toime tugevneb aeglaselt, saa-
vutades maksimumi 2—3 tunni pérast.

Arvestades preparaadi pikaajalist efekti, on kumulat-
siooni valtimiseks otstarbekohane médrata oksasiiiili mitte
iile 1 korra pdevas ja 1—2-pdevaste vaheaegadega.

Ravikuur koosneb 15—20 manustamisest. Ravikuuri
voib korrata 2—3 kuu moodumisel.

Arvestades oksasiiiili koliinmimeetilist toimet, tuleb
hiipersalivatsiooni puhul hingamishéiretega haigetel teda
tarvitada ettevaatusega.

Mitmesuguse pdéritoluga pareeside, paraliiiiside ja
lihastenorkuse puhul maératakse oksasiitili (téiiskasva-
nuile) alguses 2 voi 3 korda pdevas 0005 g (5 mg). Pre-
paraadi hea talumise korral voib iiksikannust aegamooda
suurendada kuni 0,01 g-ni, andes seda samuti 2v.i 3 korda
pédevas. Ravikuur kestab tavaliselt 2—3 nidalat.

Kuni 10-aastastele lastele maératakse oksasiiiili arves-
tusega 0,00! g (1 mg) eluaasta kohla 60pdevas 2 voi 3
annusena. Korvaltoime puudumisel ja hea talumise korral
voib 66pédevast annust suurendada kuni 0,002 g-ni eluaasta
kohta. Ravikuur ei tohi lastel kesta {ile 2—3 néddala

Suurimad annused tédiskasvanuile: iihekordne 0,025 g
(25 mg), 6opdevane — 0,05 g (50 mg).

Suurim 66pdevane annus lastele on 0,002 g eluaasta
kohta. :

Voimalikudtisistused. Uledoseerimise ja suu-
renenud tundlikkuse korral voib haigetel laheldada hiiper-
salivatsiooni, kohuvalu ja -lahtisust, mioosi, sagedal uri-
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neerimist ning keele- ja skeletilihaste tomblemist. Nende
korvalndhtude vidhendamiseks voi likvideerimiseks tuleb
cksasiiiili andmist vdhendada voi see katkestada ja maa-
rata naha alla siistimiseks atropiini — 1 ml 0,1%-list
lahust tdiskasvanuile, 0,2 ml 0,1%-list lahust lastele 1—
3 aasta vanuses ja 0,3 ml 0,1%-list lahust lastele 5—6
aasta vanuses.

Vastundidustused oksasiiiili tarvitamiseks on bronhiaal-
astma, epilepsia, hiiperkineesid, stenokardia ja tugev ate-
roskleroos. ;

Oksasiiiili lastakse vilja tablettidena a 0,001 g (1 mg),
0,005 g (5 mg) ja 0,01 g (1 sentigramm) pakendites a
50 tabletti.

Séilitatakse lukustatud kapis (kuulub A-nimekirja)
valguse eest kaitstud kohas. .

Rp. Oxazyli 0,005 :
D. t. dos. N. 50 in tabulettis
S. 3 korda pédevas 1 tablett



IXx. KOLINOLUOUTILISED JASPASMO-
LOUTILISED PREPARAADID

1. Arpenaal (Arpenalum)

: Dgenﬁﬁléédikhappe-&dietﬁﬁlamino-propﬁﬁlester-hﬁdro-
kloriid. :

Vees histi lahustuv (kuni 10%) moru maitsega valge
kristalne pulber.

Kolinoliiiitilise preparaadina blokeerib n-koliinreak-
tiivseid struktiure kesknédrvisiisteemis ja vegetaliiv-
setes ganglionides. Spasmoliitiiniga vorreldes aval-
dab arpenaal kestvamat ja tugevamat kolinoliiiitilist
toimet.

Arpenaal on niidustatud haiguste puhul, millega kaas-
neb silelihaste toonuse tous ja hiipersekretsioon. Tdhtsai-
mad nédidustused on bronhiaalastma, mao ja kaksteistsor-
miksoole haavandtobi, piilorospasm, nii dgedad kui ka
kroonilised koletsiistiidid ja kolangiidid, spastilised kolii-
did, maksakoolikud jt. On samuti nididustatud mistahes
etioloogiaga Parkinsoni siindroomi, tantstove ja mitme-
suguse paritoluga pareeside puhul talitluste taastamise
staadiumis.

Arpenaali manustatakse peamiselt parenteraalselt,
nimelt siistitakse 2—4 korda pdevas 1—2 ml 2%-list lahust
lihasesse 3—4 nidala jooksul.

Peroraalselt manustatuna on preparaat vihem efek-
.tiivne. Seepidrast peab peroraalne annus olema 1,5—
2 korda suurem.

Bronhiaalastma hoo kupeerimiseks ja koolikute korval-
damliseks tuleb siistida 1 ml 5%-list lahust (0,05 g arpe-
naali).

Neuropatoloogias siistitakse lihasesse algul 0,02-—
005 g, s. o. 1 ml 2—5%-list lahust. Siis suurendatakse
annust jark-jargult kuni 0,1 g-ni, s. 0. 2 ml 5%-lise lahu-
seni.

96



Parkinsonismi puhul voib preparaati kasutada vahet-
pidamata, seni kui ta annab efekti.

Vastundidustuseks on glaukoom.

Arpenaali tarvitamisel on voimalikud korvaindhud:
kuivus suus, akommodatsiooni hiired, joove, keskendumise
hidired, norkus, kerge peapooritus, unisus. Need korval-
nahud voivad kesta 1—2 tundi. Jirgnevatel manusta-.
{nistel korvalndhud ndorgenevad ja 16puks kaovad tiie-
ikult.

Joobenéhte saab valtida voi norgendada, kui eelnevalt
manustada kofeiini — siistida 1 mi 209%-list lahust voi
anda peroraalselt 0,2 g. Akommodatsiooni héirete korval-
damiseks tilgutatakse silma 1-—29%-list pilokarpiinilahust
voi 0,69%-list eseriinilahust.

Arpenaali lastakse vdlja ampullides a 1 ml 2%-list ja
5%-list lahust ning tablettidena a 0,05 g.

Pulbri ja ampullide tarvitamiskolblikkuse aeg on piira-
matu.

Siéilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja).

Rp. Sol. Arpenali 2% — 1,0

D. t. dos. N. 10 in ampullis

S. 3 korda pédevas 1 ml lihasesse
Rp. Sol. Arpenali 5% — 1,0

D. t. dos. N. 6 in ampullis

S. Vajaduse korral 1 ml lihasesse
Rp. Arpenali 0,05

D. L. dos. N. 20 in tabulettis

S. 3 korda pdevas 1 tablett

2. Paniveriin (Paniverin)

Papaveriinaluse ja nikotiinhappe iihend tablettides. Iga
tablett sisaldab 0,1 g paniveriini.

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Paniveriin on spasmoliiiitilise ja.veresooni laiendava
toimega.

Teda kasutatakse haiguste puhul, millega kaasneb vere-
soonte spasm. Peamised néidustused on arteriosklerooti-
line entsefalopaatia, tserebraalne angiospasm, obliteree-
riv endarteriiit, pargveresoonte skleroos, klimakteeriumiga
kaasnevad veresoonte spasmid jne.

Paniveriini voetakse 1—3 tabletti pdevas enne soomist.
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Klimakteeriliste korratuste ja tserebraalsete anglospas-
mide puhul kestab ravikuur 4—6 nidalat.

Lastakse vilja tablettidena a 0,1 g, 20 ja 250 tabletti
sisaldavates pakendites.

3. ‘Sarratsiin-bitartraat (Sarracinum bitartaricum)

Korvoieliste (Compositae) sugukonda kuuluvas taimes
Senecio platyphyllus DC. (ristirohu liik) sisalduva alka-
loidi sarratsiini bitartraat.

Vees hiésti lahustuv valge kristalne pulber. :

Sarratsiin-bitartraat avaldab miiotroopselt spasmoliiii-
tilist toimet. On vihetoksiline. Olenevalt annusest voib
sarratsiin kesknérvisiisteemi kas erutada voi rahustada.
Muudab organismi adrenaliini suhtes vastuvotlikuks.

Preparaadi pohiliseks farmakoloogiliseks omaduseks
on, nagu‘samas taimes sisalduval teisel alkaloidil — pla-
tiifﬁlliinil, omadus toimida spasmoliiiitiliselt.

Mao ja kaksteistsormiksoole haavandtove, koletsiistii-
tide, koliitide ja gastriitidega haigetel vahendab sarratsiin
valusiindroomi voi korvaldab selle, likvideerib diispeptili-
sed nahud ja normaliseerib soolestiku talitlust. Mao sek-
retsiooni preparaat ei mojusta.

Ta on efektiivne ka bronhiaalastma varajaste, tiisis-
tumata vormide puhul. Vahelduva eduga on sarratsiini
kasutatud migreeni ja stenokardiahoogude korral.

Seega on néidustused sarratsiini tarvitamiseks jargmi-
sed: kohudone elundite silelihaste spasmid (piilorospasm,
spastiline koliit, uriiniteede spasm jt.), mao ja kaksteist-
sormiksoole haavandtobi, gastriidid, koletsiistiidid, bron-
hiaalastma, migreen ja stenokardia.

Sarratsiin-bitartraati mairatakse sissevotmiseks. Uhe-
kordne annus on 0,01—0,03 g, 66pdevane annus — kuni
0,09 g.

Olenevalt individuaalsest tundlikkusest ja preparaadi
efektiivsusest voib iihekordse annuse viia 0,1 grammini.
Ravikuuri kestus on 20—30 paeva.

Vastundidustusi ei ole.

Sarratsiini lastakse vilja tablettidena a 0,01 g. Séilita-
iakse ettevaatusega (nimekiri B) jahedas valguse eest
kaitstud kohas.



X. SOUMPATOLUUTILISED
PREPARAADID

1. Divaskool (Divascol)

2-bensiiiil-4,5-imiidasoliin-hiidrokloriid.

TSehhoslovakkia Sotsialistlikust Vabariigist imporditav
preparaat. ;

Siinoniiiimid: Antitens, Artonil, Benim, Benizol, Ben-
zazolinhydrochlorid, Benzidazol, Benzimidon, Benzolin,
Cyclocol, Diladon, Dilatol «ATI», Imidalin, -Lambral, Oli-
tensol. Peripherine, Prefaxil, Pridazol, Priscol, Priscolin,
Prodil, Tolazolin, Tolpal, Vasimid, Vasodil, Vasodilatan,
Vasodilatin.

Vees ja etiiiilalkoholis histi lahustuv valge kristalne
pulber.

Farmakoloogiliselt kuulub divaskool siimpatoliiiitiliste
ainete rithma. Ta norgendab adrenaliini pressoorset efekti
voi korvaldab selle. Pohjustab naha ja limaskestade aktiiv-
set hiipereemiat perifeersete veresoonte laiendamise tottu.

Divaskooli tarvitamise néidustuseks on perifeersete
veresoonte funktsionaalsed korratused: Raynaud’ tobi, Ray-
naud’ siindroom ning akrotsiianoosid ja nende troofilised
avaldused; perifeersete veresoonte orgaanilised haigused:
Biirgeri tobi, oblitereeriv endarteriiit ja perifeerne emboo-
lia; kudede paikne kahjustus: loiult granuleeruvad haavad,
sdarehaavand, kiillmumised ja lamatised.

Divaskool on néidustatud ka silma side- ja sarvkesta
poletuste ja soovituste, lihtsa kroonilise glaukoomi ning
silmapohja ja ndgemisnidrvi koikide haiguste puhul, mis
on seoses vereringe hdiretega (arteriaalsed spasmid, ate-
rosklerootilised muutused, osalised ja tdielikud arterite
ummistused jne.).

Divaskooli voib kasutada ka diagnostiliseks otstarbeks
— mao sekretsiooni uurimiseks.

Vastundidustuseks on veritsemisseisundid (mao- ja
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ajuverejooksud, hematuuria, verekohimine), mao ja kaks-
teistsormiksoole haavandtobi, dge glomerulonefriit, siida-
melihase rasked kahjustused, pargveresconte skleroos.

Divaskooli manustatakse peroraalselt ja parenteraal-
selt. Doseerimine on rangelt individuaalne.

Ravi algul manustatakse iiks kord pdevas !/o—1 tablett
s@omise ajal voi parast soomist. Arvestades haige reagee-
rimist preparaadile, suurendatakse annust jark-jargult 3
voi 4 tabletini paevas.

Naha alla, lihasesse voi veeni (aeglaselt!) siistitakse
1—3 korda pédevas !'/p—2 ml. Silma viiakse parast eelne-
vat anesteesiat subkonjunktivaalselt voi retrobulbaarselt
iihekordselt !/;—1 ml.

Uledoseerimise korral voivad esineda korvalnahud pea-
poorituse, peavalu ja virisemise ndol. Uksikutel juhtudel
voib tekkida ortostaatiline kollaps.

Lastakse vélja tablettidena a 0,025 g ja ampullides
a 1 ml, sisaldusega 0,01 g divaskooli.

Preparaat kuulub B-nimekirja.



Xl. KUDEDE AINEVAHETUSPROTSESSE
MOJUSTAVAD PREPARAADID

A. VITAMIINIPREPARAADID
1. Kokarboksiilaas (Cocarboxylasa)

Tiamiini (B,-vitamiini) difosforester.

Vees lahustuv, norga iseloomuliku I6hna ja hapuka
maitsega valge kristalne pulber.

Preparaadi farmakoloogilises toimes on iithendatud
Bi-vitamiini ja tema fosforderivaadi — kofermendi bioloo-
gilised omadused. Seetottu on kokarboksiilaasi rakendus-
valdkond viaga mitmekesine.

Preparaati on eduga kasutatud suhkurtove raskete
vormide, eriti prekomatoossete ja komatoossete seisundite
puhul. Ta on niidustatud ka teise péritoluga atsidooside
raviks.

Kokarboksiilaasi kasutatakse riitmi korratustega (ekst-
rasiistoolia, paroksiismaalne tahhiikardia, virvendav ariit-
mia) siiddamehaiguste ravimisel ja koronaarinsufitsientsi
puhul.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et preparaat korvaldab
vasimuse, takistab piiroviinamarihappe ja teiste kahjulike
ainevahetusproduktide kuhjumist organismis ning sel-
lega vildib nérvisiisteemi ja siidamelihase haigestumisi.
Seega on kokarboksiilaasil nii profiilaktilisi kui ka ravi-
omadusi.

Preparaati manustatakse ainult parenteraalselt. Ole-
nevalt haiguse laadist ja raskusest siistitakse lihasesse
26—200 mg (0,025—0,2 g) korraga, 66pdevas aga 50—
1000 mg (0,05—1,0 g).

Ravikuuri kestus on siidamehaiguste puhul 15—
30 péeva.

Suhkurtove korral siistitakse 66pdevas 75—100 mg
{0,075—0,1 g). Ravikuuri kestus on 5~‘10 péeva.
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- Vastunaidustusi preparaadi tarvitamiseks ei ole. vt

Kokarboksula351 lastakse vilja pulbrina ampullides

a 50 mg (0,05 g) ja 100 mg (0,1 g). Nendele ampullidele
on lisatud ka vastav hulk lahustit — 0,5%-list novokaii-
nilahust voi isotoonilist naatriumkloriidilahust.

4 Riboflaviin-mononukleotiid (Riboflavinum
mononucleotidum)

Kuulub kollaste varvainete rithma, mida nimetatakse
flaviinideks. ;

Lohnata, moru maitsega kollane kristalne pulber, mille
fahustuvus vees on 200 korda suurem kui riboflaviinil.

Vesilahused on kollase virvusega ning ultraviolett-
valguses intensiivse kollakasrohelise fluorestsentsiga. On
steriliseeritavad temperatuuril 120°. .

Riboflaviin-mononukleotiid tekib organismis riboflaviini
fosforiiliseerumisel. Valguiihendina kuulub ta fermentide:
koostisse, mis reguleerivad hapendamis-taandamisprot-
sesse organismis ning votavad osa siisivesikute-, valkude-
ja rasva-ainevahetusest.

. 'Etendab tdhtsat osa silmade ndgemistalitliise normaal-
sena sdilitamises.

Riboflaviin-mononukleotiid on valmis koferment, mida
organism peab looma riboflaviinist.

‘Preparaadi hea lahustuvus voimaldab teda kasutada
parenteraalselt. Siistitakse lihasesse voi naha alla. '

Naidustused riboflaviin-mononukieotiidi tarvitamiseks
on: By-hiipovitaminoos, siigelevad dermatoosid, kroonilised
ekseemid, neurodermiidid, fotodermatoosid, laste siigatobi
ja acne rosacea.

Preparaat on osutunud efektiivseks ka sarvkesta kah-
justuste, konjunktiviitide, sarvkesta tuhmumise ja keratii-
tide puhul.

Riboflaviin-mononukleotiid avaldab organismisse ka
iildkosutavat toimet, mistottu teda voib rakendada mitme-
suguste haiguste puhul. Preparaadi toimel paraneb hai-
gel enesetunne ja s6ogiisu, normaliseerub uni ja kaovad
neurootilised héired. Uhtlasi muutub patsient erksaks ja
toovoimelisemaks.

Korvalnidhte ei ole riboflaviin- mononukleotudl tarvita-
mlsel tdheldatud.
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Nahahaiguste puhul manustatakse 10 mg (1 ml 1%-list
lahust) pdevas 10—15 pdeva viltel. Lastele manustatakse
niisama palju 3—5 pdeva kestel ja siis 2—3 korda nada-
las. Ravikuur lastel koosneb 15—20 siistest (a 1 ml
19%-list lahust).

Silmahaiguste puhul siistitakse lihasesse 0,2—0,5 ml
1%-list lahust ja subkonjunktivaalselt 0,1—0,5 ml 1%-list
lahust 10—15 pédeva jooksul.

Vastundidustusi preparaadi tarvitamiseks ei ole.

Lastakse vilja ampullides, mis sisaldavad a 1 -ml
1%-list vesilahust.

Preparaadi lahused on piisivad.

Siilitatakse valguse eest kaitstud kohas toatemperatuu-
ril.

3. Videiin (Videinum)

Kaseiini ja Dy-vitamiini (kaltsiferooli) kunstlikult loo-
dud kompleks.

Lohnata ja maitseta valge voi kreemikas pulber, mis
fahustub leelisestes lahustes. Imendub maos ja sooles
héasti. Preparaat piisib kaua tarvitamiskolblikuna ning séi-
titab aktiivsuse soojendamisel 110—115°-ni.

Videiin on rahhiidivastane vahend. Teiste Do-vitamiini-
preparaatidega vorreldes seisneb tema eelis selles, et ta
kudedesse hasti deponeerub, on organismis piisiv ning hol-
pus doseerida.

Terapeutiliste annuste rakendamisel ei ole toksilisi
nidhte taheldatud.

Ds-vitamiini kontsentratsioon videiinis voib olla 500—
300 000 RU iihes grammis.

*Optimaalne Ds-vitamiini kontsentratsioon rahhiidi ravi-
misel on 200000 RU iithes grammis videiinis.

Videiini on otstarbekohane kasutada nii rahhiidi pro-
fiilaktikaks kui ka raviks, eriti tiisistumise korral pneu-
moonia ja teiste haigustega.

Videiini doseeritakse iildiselt samuti nagu D-vitamiini
alkohollahust. Rahhiidi profiilaktikaks manustatakse vide-
iini 0,1 g, s. 0. 20000 RU iiks kord pdevas 30 pdeva kes-
iel, seega ravikuuri jooksul iildse 600 000, RU.

Videiini lastakse vélja: a) rahhiidi raviks pulbrina,
mis sisaldab 200000 RU D,-vitamiini iithes grammis,
b) rahhiidi profiilaktikaks drazeeritud tablettidena sisal-
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dusega 500 RU, 1000 RU, 5000 RU ja 10000 RG Dy-vita
miini.
Enneaegsetele manustatakse videiini alates 2 néidala
vanusest, teistele lastele — alates 1 kuu vanusest.
Videiini sédilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nime-
kirja) jahedas kohas.

B. LEUKOPOEESI STIMULEERIVAD PREPARAADID
I. Batiilool (Batylolum)

Gliitseriini a-oktodetsiiiilester (batiiiilalkohol).

Lohnata ja maitseta valge voi norgalt kollaka varjun-
diga kristalne pulber.

Vees praktiliselt lahustumatu, kloroformis lahustuv;
kuumas 96°-ses etiiiilalkoholis lahustub kergesti, kiilmas
piirituses vahe.

- Eksperimentaalandmete pohjal on kindlaks tehtud, et
batiiloolil on omadus mojustada nii hemo- kui ka leuko-
poeesi. Rontgenikiirtega kiiritatud katseloomadel takistas
preparaat leukotsiiiitide arvu ja hemoglobiini hulga véhe-
nemist ning soodustas normaalse verepildi taastumist.

Batiilool on vihetoksiline.

Teda méaidratakse haigeile kiiritusteraapia alguses kii-
ritustove profiilaktikaks. Tarvitatakse ka kroonilise Kkiiri-
tustove raviks.

Preparaati voetakse tablettidena a 0,02 g, profiilakti-
kaks 2 korda péevas, raviks 3 korda pédevas.

Batiilooli tuleb votta 30 minutit enne s66mist koos tiiki-
kese voiga, mis socodustab imendumist.

Eelistatavam on tarvitada batiilooli koos leukogeeniga
— 3 korda pédevas aa 0,02 'g. Selline kompleksne ravi on
eriti vajalik massiivsete annustega kiiritamisel ja korduva
kiiritusravi puhul. 4
- Kui batiilool ei anna efekti, tuleb teha vereiilekanne
(100—200 ml verd iiks kord 5—7 pédeva kohta).

Kiiritusravi 1eppemisel voib leukogeeni asemel haigeile
ordineerida kaferiidi kas koos batiilooliga voi ilma selleta
2—t3 niddala viltel, olenevalt haige seisundist ja verepil-
dist. :

Annuseid lastele vdhendatakse vastavalt farmakopoa
sellekohasele juhendile.

i4



Ravikuuri kestus nii tdiskasvanuil kui ka lastel on
1—6 nédalat.

Batiilooliravi ajal peab patsiendil perioodiliselt verd
kontrollima (itks kord 7 pdeva kohta). Ka parast ravi-
kuuri 10ppemist on vaja haige iildseisundit ja verepilti
jdlgida.

- Batiilooli voib kasutada koos teiste vajalike ravimpre-
paraatidega vastavalt ndidustustele.

Vastuniidustusi ei ole.

Lastakse vilja tablettidena a 0,02 g.

Preparaat kuulub B-nimekirja.

2. Metiiiiluratsiil (Methyluracilum)

4-metiiiil-uratsiil.

Siinoniiiim: Methacilum.

Lohnata ja maitseta valge péenkristalne pulber. Vees
lahustub vdhe (0,9%), etiiiilalkoholis ei lahustu. Vesilahu-
sed on neutraalse reaktsiooniga, kannatavad sterilisat-
siooni ning ei muutu sailitamisel.

Preparaat on piirimidiini derivaat. Nagu moned tei-
sedki selle rithma esindajad, néiteks pentoksiiiil, kiirendab
metiiiiluratsiil nii sissevoetuna kui ka paikselt manusta-
tuna rakkude paljunemist ja kasvu mitmesugustes elundi-
tes ja kudedes.

Metiiiiluratsiili eelis pentoksiiiiliga vorreldes seisneb
selles, et ta ei avalda paikselt arritavat toimet. See voi-
maldab teda tarvitada nii lokaalseks aplitseerimiseks kui
ka suuremates annustes resorptiivse toime saamiseks.

Metiiiiluratsiili resorptiivne efekt on vordne pentoksiiiili
vastava efektiga ning seisneb leukopoeesi intensiivses sti-
muleerimises vereloome pidurduse mitmesuguste seisundite
puhul, nagu eksperimentaalne bensool- ja rontgenaleukia,
alimentaar-toksiline aleukia, rontgeniravi tagajiarjel are-
nenud leukopeenia jms.

Posthemorraagilise aneemia puhul eksperimendis poh-
justab preparaadi peroraalne manustamine kiiiilikuil hemo-
globiini hulga ja eriitrotsiiiitide arvu ning vereplasma val-
gusisalduse suurenemist.

Nii sissevoetuna kui ka paikselt manustatuna avaldab
metiiiiluratsiil ilmset poletikuvastast toimet. Ta kiirendab
katseloomadel sarvkesta kriimustuste ja nahahaavade kin-
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nikasvamist, tugevdab lihas- ja narvikoe veresoonte endo-
teeli ja luukoe (murdude puhul) regeneratsiooni.

On tadheldatud, et metiiiiluratsiil kiirendab kahjustatud
maksakoe regeneratsiooni ja eksperimentaalsete maohaa-
vandite kinnikasvamist.

Metiiiiluratsiil stimuleerib margatavalt fagotsiitoosi.
potentseerides antibiootikumide ja sulfaniilamiidide kemo-
terapeutilist efekti. -

Preparaati kasutatakse mitmesuguse etioloogiaga -aleu-
Fiate, agranulotsiitooside ja leukopeeniate (sealhulgas kii-
ritusest tingitud leukopeeniate ja kemoterapeutiliste kas-
vajavastaste preparaatide kasutamisega seotud toksiliste-
leukopeeniate), aneemiate, trombotsiitopeeniate, verekao-
tuste ning raskete infektsioonide puhul, millega kaasneb
leukopeenia voi leukotsiiiitide fagotsiitaarse aktiivsuse
jarsk langus, samuti ka dgeda ja kroonilise kiiritustove
ravis kombinatsioonis antibiootikumide ja sulfaniilamiidi-
dega.

Metiiiiluratsiili voib kasutada visalt paranevate pole-
tuste, haavade ja luumurdude puhul (seespidiselt ja paik-
selt). Preparaadi paikne aplikatsioon on néidustatud ret-
sidiveeruvate troofiliste haavandite ja mitmesuguse périt-
oluga haavandiliste koliitide, sealhulgas diisenieeriajdrgse
koliidi ja proktosiigmoidiidi puhul.

Metiiiiluratsiili kasutatakse ka kiilinaldena raskete rek-
tiitide, siigmoidiitide ja koliitide puhul, mis on tekkinud
naissuguelundite véhi kiiritusravi tagajérjel, ning salvi-
dena naha kiiritushaavandite puhul.

Peroraalselt manustatakse metiiiiluratsiili tavaliselt
3 voi 4 korda pédevas 1,0 g; vajaduse korral suurendatakse
Gopdevast annust 5—6 grammini.

Uhekordne annus lastele: kuni aastastele 0,05 g; 1-—
3-aastastele 0.08 g; 3—8-aastastele 0,1—0,2 g; 8—12-aas-
tastele 0,3—0,5 g; iile 12-aastastele 0,5—0,7 g. Manusta-
takse 3—4 korda pédevas stomise ajal voi pdrast soomist,
kas puhtal kujul vdi segatuna pudru voi kisselliga.

Paikselt tarvitatakse 5—10%-list metiijiluratsiilsalvi;
salvialuseks on vaseliini ja lanoliini segu.

Salvile voib lisada furatsiliini vahekorras 1:5000 voi
antibiootikume (terramiitsiin, biomiitsiin vo6i siintomiit-
siin)’ 0,5—1Y%-lises kontsentratsioonis.

Rektiitide, proktosiigmoidiitide ja haavandiliste kolii-
tide puhul tarvitatakse 3 voi 4 korda pdevas ravimkiiiin-
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laid, mis sisaldavad a 0,2—1 g metiiiiluratsiili. (Diisentee-
riajargsete koliitide puhul kasutatakse kiiiinlaid, mis
sisaldavad a 1 g metiiiiluratsiili.)

Hematoomi piirkonda viimiseks Iuumurdude puhul
kasutatakse metiiiiluratsiili 0,9%-list steriilset lahust.

Luukoe regeneratsiooni stimuleerimiseks soovitatakse
luuooned tdita metiiiiluratsiili steriilse pulbriga.

Visalt paranevatele haavadele, haavanditele ja pole-
tustele voib puistata metiiiluratsiili peenkristalset pulbrit.

Et preparaat on véhetoksiline, voib teda kasutada
pikemat aega. :

Eespool esitatud terapeutilistes annustes manusta-
tuna ei pohjusta metiiiiluratsiil tiisistusi ega allergilisi
reaktsioone.

Pirast ravimkiiiinalde viimist parakusse tekib vahel
lithiajaline kerge kipitus, mis aga peatselt asendub kestva
analgeesiaga.

Absoluutseid vastundidustusi metiiiiiuratsiili tarvita-
miseks ei ole. Leukooside leukeemiliste vormide ja liimfo-
granulomatoosi puhul ei ole aga soovitatav teda kasu-
tada

Lastakse vidlja pulbrina, tablettidena a 0,5 g, ravim-
kiilinaldena, mis sisaldavad 0,2—1 g metiiiluratsiili, ja
59%-lise salvina.

C. ANTIKOAGULANDID
1. Fibrinoliisiin (Fibrinolysinum)

Fibrinoliisiin on inimvere loomulik koostisosa. Kunst-
likult voib teda saada inaktiivsest profibrinoliisiinist
fermentatiivsel aktiviseerimisel triipsiini abil.

Valge kohev hiigroskoopne pulber; lahustub hasti vees
ja isotoonilises naatrinmkloriidilahuses.

Fibrinoliisiin lahustab. fibriinihiiiibed in vitro ja orga-
nismis. Teda kasutatakse tromboosi vérsketel juhtudel — °
koronaar- ja ajuveresoonte trombooside puhul esimeste
tundide valtel, perifeersete veresoonte tromb0051de korral
esimese 5—7 Oopdeva valtel.

Fibrinoliisiin lahustab kiill aktiivselt trombe kuid tema
efektiivsus viheneb vastavalt verehiiiibe kestusele. ‘

Fibrinoliisiini aktiivsust viljendatakse toimeiihikutes.
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Uks toimeiihik vastab fibrinoliisiini hulgale, mis teatava-
tes tingimustes lahustab standardse fibriinihiiiibe 30 minu-
tiga.

Ndidustused fibrinoliisiini tarvitamiseks on dge trom-
boflebiit voi kroonilise tromboflebiidi dgenemine, peri-
feersete arterite ja kopsuarterite tromboemboolia (esi-
mese 5—7 60pdeva jooksul), ajuveresoonte tromboemboo-
lia ja miiokardi infarkt (esimese GOpdeva viltel).

Kaudse toimega antikoagulantide tarvitamine ei ole
fibrinoliisiiniravi puhul vastundidustatud; neid tuleb
manustada kohe parast fibrinoliisiini siistimist.

Fibrinoliisiini viiakse veeni tilkinfusioonin a
kiirusega 15—20 tilka minutis. '

Lahus valmistatakse jargmiselt. Pudeli sisu lahusta-
takse apiirogeense veega valmistatud isotoonilises naat-
riumkloriidilahuses arvestusega 60 TU iihe milliliitri
kohta. Sellele lahusele lisatakse obligatoorselt 10000 TU
hepariini iga 20000 TU fibrinoliisiini kohta.

Uhe tunni véltel siistitakse 4000—5000. TU, esimese
paeva jooksul iildse 20 000—30 000 TU fibrinoliisiini. Tilk-
infusioon peab kestma vdhemalt 3—4 tundi. ;

Kui fibrinoliisiini siistimine on lopetatud, jatkatakse
hepariiniravi (40 000—60000 TU o6o0pdevas 2—3 60pdeva
viltel). Hepariini siistitakse veeni voi lihasesse. Seejdrel
manustatakse kaudse toimega antikoagulante.

Ebapiisava raviefekti voi efekti puudumise korral voib
fibrinoliisiini ja hepariini segu samas annuses manustada
teisel, kolmandal ja neljandal 66péeval.

Fibrinoliisiiniravi kestel tuleb kontrollida trombiini-
aega ja vere iildhiiiibivuse aega. Piiriks on trombiiniaja
suurenemine 5 minutini ning vere iildhiiiibivuse aja suu-
renemine 2'/;-kordselt.

Preparaadi siistimisel on korvalnahtudena voimalikud
organismi mittespetsiifilised reaktsioonid valgule vappe-
kiillma ja lithiajalise subfebriilse temperatuuri ndol. Nende
tiisistuste véltimiseks kasutatakse pantopooni, promedooli
voi histamiinivastaseid prepraate.

Fibrinoliisiini tarvitamise vastundidustuseks on hemor-
raagilised diateesid, nefriidid ning mao ja kaksteistsor-
miksoole haavandtobi.

Fibrinoliisiini lastakse vélja pudelites a 10000 ja
30000 TU. Siilitatakse temperatuuril mitte ille +4°. Tar-
vitamiskolblikkuse aeg on margitud etiketile.
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2. Siinantriin «S» (Synantrinum)

Siinantriin «S» (preparaadi endine nimetus on «stinant-
rool N. 20») on tselluloosist valmistatud siinteetiline
“antitrombiin. Keemiliselt on ta poliisahhariidi (CgHsOs)x
' vdadvelhappeestrite segu.

: Siinantriini «S» iiks ampull a 5 ml sisaldab 3200 rah-
vusvahelist toimeiihikut (1 ml=640 RU), mis on kehtes-
tatud hepariini kohta.

Ampullis sisalduv preparaadilahus on vérvuseta voi
vaevalt mirgatava kollase varjundiga tdiesti ldbipaistev
vedelik.

Siinantriini «S» kasutatakse antikoagulandina, s. 0. vere
hiiiibimist takistava preparaadina. Siinantriin «S» on néi-
dustatud koigil samadel juhtudel, kus on néidustatud
hepariin, nimelt trombooside ja embooliate profiilaktikaks
ia raviks, poletuste ja kiilmumiste tagajargede vallimi-
seks, tromboflebiitide puhul ning vere lithiajaliseks

(kuni 3 tundi) konserveerimiseks.

Preparaati voib siistida naha alla, lihasesse voi veeni.

Et siinantriin «S» piisib vereringes tunduvalt kauemini
kui hepariin, méaratakse teda vaiksemates annustes.

Pohiliselt rakendatakse siinantriini jargmiselt. Siisti-
takse lihasesse iga 6 tunni jdrel 2 ml, raskematel juhtu-
del aga iga 4—5 tunni jdrel 4 ml.

Veeni voib siinantriini siistida kas jugameetodil voi tilk-
- infusiooni teel. Viimasel juhul lahjendatakse 2 voi 4 ml
stinantriini- «S» 500 ml isotoonilise naatriumkloriidilahu-
sega voi 59%-lise gliikoosilahusega ning viiakse veeni
20—25 tilka minutis.

Vahel on otstarbekas alustada siistimist jugameetodil
ning siis iile minna  tilkinfusioonile (dgedate trombooside
iz embooliate puhul).

Verehiiibimise aeg peab siinantriini siistimisel olema
15—20 minuti piirides (Biirkeri jargi), protrombiini-indeks
aga 30—40%.

Siinantriini doseerimist ja manustamisviisi tuleb indi-
vidualiseerida. Ravikuuri kestus oleneb haiguse laadist ja
raskusest. Tavaliselt kestab ravikuur 3—4 pédeva. Kesk-
miselt tuleb ravikuuri véltel haigele siistida 20 000—25 000
rahvusvahelist toimeiihikut. Hepariini kulub {iheks ravi-
kuuriks 10 korda rohkem (kuni 200000 RU).

Eluohtlike seisundite puhul (kopsuarteri emboolia) on
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ndidustatud stnantriini siistimine veeni jugameetodil an-
nuses 10—15 ml (6400—9600 RU) korraga ja seejarel tilk-
infusioon lihasesse, kusjuures tuleb vere huublvust sage-
dasti kontrollida.

Oksiikumariinirithma antikoagulantide kombmatsmon
siinantriiniga annab vdga hea raviefekti juba esimestel’
pédevadel.

Vere lithiajaliseks (1—3 :tundi) konserveerimiseks
tuleb doonorivere iga 100 ml kohta lisada 1—5 ml
(640—3200 RU) siinantriini. Niisugust verd ei tohi kor-
raga iile kanda rohkem kui 250 ml.

Siinantriinvere iilekande niidustuseks on dispositsioon
tromboosideks, dge tromboflebiit, leukopeenia, poliitsiitee-
mia ja tromboflebudxga tiisistunud aneemia.

Siinantriinverd voib iile kanda nii vere asendamlseks
kui ka stimuleeriva toime saamiseks.

Vastundidustused siinantriini «S» kasutamiseks on:
1) mao ja kaksteistsormiksoole haavandtobi, 2) pahaloo-
mulised kasvajad, 3) subakuutne bakteriaalne endokardiit,
4) maksa ja neerude talitluse rasked hdired, 5) varajane
operatsioonijargne periood (esimene 060pédev), eriti pea-
voi seljaaju operatsiooni puhul, 6) haigused, millega kaas-
neb vere alanenud hiiiibivus, 7) hemorraagilised diateesid.

Siinantriini siistimise jarel voib tekkida pikemaajaline
(12—18-tunniline) «kunstlik hemofiilia» koos selle taga-
jargedega. Et seda viltida, tuleb voimalikult sagedamini
kontrollida vere hiiiibimisaega ja protrombiini-indeksit
ning annuse madramisel nendest juhinduda.

«Kunstliku hemofiilia» ‘likvideerimiseks tuleb kordu-
valt iile kanda véarsket tsitraatverd viikeste annustena
{100—150 ml).

. Siinantriini «S» lastakse vilja ampullides a 5 ml. Uks
ampull sisaldab 3200 RU, 1 ml seega 640 RU.

Sdilitatakse jahedas valguse eest kaitstud kohas.

Sademe voi hdgu tekkimisel preparaati ei kasutata.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on vdhemalt 1 aasta.
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D. HORMOONIPREPARAADID
1., Etanualéstradiool (Aethyngloestradiolum)

Keemiline koostis: 17-a-etiiniiiil-Al,3,5-0stratrieen-3,17-
p-dioal.

"+ Siinoniiiimid: Diogin «E», Estinyl, Linoral, Microfollin,
Orestralyn, Proginon «C».

Vees lahustumatu valge kristalne pulber; temperatuu-
ril 20° lahustub: kuuekordses etiiiilalkoholikoguses. Sula-
mistemperatuur 178—182°. g

Siinteetiline 6&strogeenne preparaat.. Naistel avaldab
ostrogeenset toimet, aktiviseerides sekundaarsete sugu-
tunnuste arenemist, meestel aga antimaskuliniseerivat
toimet. ' :

Etiiniiilostradiool on koige aktiivsem Gstrogeenne pre-
paraat, peroraalsel manustamisel 20 korda efektiivsem
kui- dietiiiilstilbostrool.

Tarvitamise niidustuseks on hiipogenitalism ja pri-
maarne amenorroa, munasarjade alatalitlus ja sekun-
daarne amenorrda, klimakteerilised hiired, algomenorroa
ning rinnandiarme ja eesnadrme pahaloomulised kasvajad.

Naidustustest olenevalt doseeritakse etiiniiiilostradiooli
vaga mitmeti.

Primaarse amenorréa puhul miédratakse preparaati
massiivsetes annustes ja pikema aja viltel, nimelt
0,06—0,1 mg (50—100 mikrogrammi) 2 kcrda péevas
3 nadala valtel, kusjuures aasta jooksul méaidratakse selli-
seid ravikuure 8 vo6i rohkem. Etiiniiiilostradiooli toimel :
arenevad méirgatavalt sekundaarsed sugutunnused. suu-
reneb emakas jne. Pérast {ihe ravikuuri IGppemist on soo-
vitatay ordineerida 6—8 péevaks progesterooni (5—10 mg
pdevas). Sellele voib jargneda menstruatsioonisarnane
reaktsioon.

Sekundaarse amenorroa puhul manustatakse 1 voi 2
korda pdevas 0,06—0,1 mg 2—3 niddaia viltel. Ostro-
geense :kiillastuse korral ordineeritakse progesterooni
5—10 mg pro die 6—8 péeva viltel voi pregniini subling-
vaalselt, 3 korda pdevas, 4—6 tabletti korraga.

Klimakteeriliste korratuste puhul maéiratakse etiiniiiil-
ostradiooli 0,01—0,02 mg pro die mitme pédeva jooksul,
jargnevalt aga progesterooni voi pregniini 6—8 péeva
viltel. Vegetatiivsete korratuste korral (hidired nérvisiis-
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teemis ja vereringes) peab ravikuur kestma kuni 2 nada-
lat ja monepdevase vaheaja jarel tuleb seda korrata.
Samaaegselt manustatakse siimptomaatilisi vahendeid,
mis ndrvisiisteemi ning siidame ja veresoonte siisteemi
positiivselt mojustavad. _

Algomenorréa  (valulise menstruatsiooni) korral
manustatakse kohe menstruatsiooni loppemisel 2—3
nadala valtel iile pdeva voi iga pdev 0,01 mg etiiniiiilost-
radiooli péevas.

Eesnddrme ja rinnanddrme inoperaablite pahaloomu-
iiste kasvajate puhul manustatakse 0,15—0,3 mg iga paev
2 kuu viltel.

Vastundidustuseks on dispositsioon emakaverejook-
suks, endometriit, mastopaatia ning suguelundite- hea- ja
pahaloomulised kasvajad.

Etiiniiiiléstradiooli lastakse vilja tablettidena a 0,01 ja
0,05 mg peroraalseks tarvitamiseks.

Sdilitatakse histi suletud pruunist klaasist anumates.

E. FERMENDIPREPARAADID
1. Abomiin (Abominum)

Abomiin on proteoliiiitiliste fermentide preparaat. Saa-
dakse vasikate ja tallede libemagude ekstraheerimisel
109%-lise naatriumkloriidilahusega ja jargneval viljasoo-
lamisel soolhappega.

Omapérase lohna ja soolase maitsega soolakristalli-
dega amorfne puiber. Lahustub 35°-ses vees, andes kerge
sademe. Sdilitamisel on lahus ebapiisiv.

Abomiini kasutatakse dgedate ja krooniliste mao- ja
soolehaiguste raviks. Peamiseks naidustuseks on agedad
gastriidid, gastroenteriidid ja gastroenterokoliidid, ala-
happesusega kroonilised gastriidid, kroonilised koliidid ja
mitmesuguse etioloogiaga enterokoliidid.

Korvalndhte ei ole preparaadi tarvitamisel tdhelda-
tud; ainult monedel juhtudel on nenditud kerget iiveldust
ia korvetisi.

Abomiini tarvitatakse tablettidena, mida voetakse s606-
mise ajal — 3 korda pdevas 1 tablett 1—2 kuu véltel.
Raskematel haigusjuhtudel suurendatakse i{ihekordset
annust 3 tabletini ja ravikuur kestab 3 kuud.
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Agedate haiguste korral manustatakse 2-—3 pdeva val-
tel 3 korda pdevas 1 tablett.
Abomiini lastakse vilja tablettidena a 0,2 g. Iga tab-
leti aktiivsus on 50000 TO.
Siilitatakse toatemperatuuril kuivas valguse eest kaits-
fud kohas.
* Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat.
Rp. Abomini 0,2
D. t. dos. N. 50 in tabulettis
S. 3 korda pédevas 1 tablett
soomise ajal.

F. TOITEPREPARAADID
1. Kaseiini hiidroliisaat parenteraalseks toitmiseks

Kaseiini tadisvdartuslikust valgust saadavate amino-
hapete ja peptiidide lahus.

Sisaldab 0,85—1,19% iildlammastikku.

Kollakaspruun ldbipaistev vedelik.

Lahus saadakse kaseiini valgu hiidroliiiisimisel, kus-
juures asendamatud aminohapped séilivad.

Kaseiini hiidroliisaadil puuduvad téielikult antigeen-
sed omadused ja toksilisus. Lahus on steriilne ja apiiro-
geenne.

Preparaat sisaldab koiki asendamatuid aminohappeid
ning teda voib inimese parenteraalsel toitmisel kasutada
valguallikana.

Kaseiini hiidroliisaat on organismis valgutasakaalu
sailitamise vahendina naidustatud koigil neil juhtudel, kus
see tasakaal on hédiritud kas valgu mittekiillaldase saa-
mise’ voi organismi valguvajaduse suurenemise tottu.

Preparaadi efektiivsus ilmmneb eriti selgesti mao- ja
soolehaiguste korral, kus toidu peroraalne manustamine on
raskendatud voi iildse voimatu (seedetrakti soovitused,
soogitoru, mao, soole ja loualuu operatsiocnid).

Kaseiini hiidroliisaat on ndidustatud ka haigete ette-
valmistamisel operatsiooniks ja operatsioonijirgsel perioo-
dil organismi kiillastamiseks taisvaidrtuslike valkudega.

Peale selle tarvitatakse kaseiini hiidroliisaati laial-
daste poletuste puhul ning koikidel haigusjuhtudel, mis on
seotud toitumishdirete ja hiipoproteineemiaga.
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- Vastundidustused ' kaseiini hiidroliisaadi kasutamiseks
on. siildametegevuse dekompensatsioon, ajuverevalumid.
tromboflebiidid, dge nefroos ja nefroskleroos: i

Kaseiini hiidroliisaati voib siistida naha alla v6i veeni!

- Naha alla siistituna imendub hiidroliisaadi lahus hastx
ega pohjusta paikset reaktsiooni.

Kaseiini hiidroliisaadi lahust viiakse organismi 1gal
]uhul ainult tilkinfusiooni teel, minutis 50—70 tilka. Suu-
rim annus nii naha alla kui ka veeni siistimisel on 2 liit-
rit korraga.

Preparaati voib siistida nii enne kui ka parast vere-
itlekannet ja nii enne kui ka pérast plasma voi glitkoos?
siistimist.

Lastakse vilja ampullides a 250 ml. 2

Sdilitatakse toatemperatuuril (14—25°). Tarvitamis-
kolblikkuse aeg on 5 aastat.

Sailitamisel voib tekkida vidike sade, mis aga loksuta-
misel kergesti lahustub.

2. Valgujook (Potio albuminosa)

Koostls veiste vereseerumit — 1000 ml,
subkrusiirupit — 350 g,
etiiiilalkoholi — 50 g,
gliitseriini — 20 g.

Preparaat on tdiendavaks valguallikaks iildtoitumuse
languse ning mitmesuguse péritoluga hiipoproteineemia
puhul.

Valgujoogi tarvitamisel paraneb iildseisund ja enese-
tunne, suureneb sodgiisu ja kehakaal. Kirurgilistel haige-
tel kulgevad operatsioonijdrgne periood ja operatsiooni-
haava kinnikasvamise protsess paremini.

Lastele valgujooki ei médarata.

Diispepsianahtude ja korvetise tekkimisel tuleb prepa-
raadi tarvitamine katkestada.

Valgujooki manustatakse 4 korda pdevas 1—2 supi-
lusikatait. Oopédeva jooksul voib teda votta kuni 200 g.
Ravi tuleb teostada tsiikliliselt, 20—25-pdevaste kuuri-
dena 10—15-paevaste vaheaegadega.

Lastakse vélja pudelites a 250 ml.

Sailitatakse temperatuuril mitte iile 5—10°.

Haguseks muutunud preparaat on tarvitamiskolbmatu.
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G. SOKIVASTASED PREPARAADID
1. Poliivinool (Polyvinolum)

Poliiviniiiilalkoholi 2,5%-line lahus, mida saadakse
poliiviniiiilatsetaadi hiidroliiiisimisel. SO

Lohnata ja vidrvuseta ldbipaistev vedelik, mis loksuta--
misel vahutab. Poliivinooli keskmine molekulkaal ‘on
30 000—40 000.

- Poliivinoolil on omadus arteriaalset vererohku tosta,
tsirkuleeriva vere mahtu taastada ja piisival tasemel
hoida. Ta piisib vereringes 24 tundi, seejarel aga eritub
jark-jargult neerude kaudu.

" Preparaat ei avalda organismisse mingit korvaltoimet
ega pohjusta antigeenseid ja toksilisi reaktsioone.

Samuti nagu teisi kolloidlahuseid, kasutatakse poliivi-
nooli traumaatilise ja operatsioonijiargse Soki ning dgeda
verekaotuse puhul, s. o. juhtudel, kus on vaja arterxaalset
wvererohku tosta.

Raskete traumaatiliste operatsioonide puhul, millega
kaasneb suur verekaotus, tuleb peale preparaadi manus-
tamise tingimata teha vereiilekannet.

Preparaati voib kombineerida ka teiste lahustega: iso-
toonilise naatriumkloriidi- vo6i gliitkoosilahusega, plas-
maga ja hiidroliisaatidega. Soovitatav on koigepeait siis-
tida poliivinoolilahust ja seejédrel teisi lahuseid.

Poliivinooli siistitakse ainult veeni, korraga kuni
1 liiter.

Rasketel juhtudel siistitakse algul jugameetodil, siis
minnakse iile tilkinfusioonile (70—80 tilka minutis). Polii-
vinooli voib siistida nii iihekordselt kui ka korduvalt.

Vastundidustuseks on Werlhofi tobi ja koleemilised
verejooksud.

- Lastakse vilja pudelites a 250—300 ml.

Siilitatakse .toatemperatuuril (18°).

Tarvitamiskolblikkuse aeg on margitud etiketile.

‘ Maiarkus. Preparaadi jahtumisel +4-st kuni —20°-ni voib tekkida
*{iike sade, mis aga soojendamisel lahustub.



H. PREPARAADID LIHASTE PROGRESSEERUVA
DUSTROOFIA RAVIKS

1. Fekoliin (Fecholinum)

Siinoniiiim: Cholef.

Nisuidudest saadav preparaat, mille koostisse kuulub
1,8% koliini, 90 mg% E-vitamiini, F-vitamiini, B-riihma
vitamiine, siisivesikuid, valke jm.

Iseloomuliku 16hna ja maitsega tumepruun piide!
vedelik. ‘

Fekoliini kasutatakse lihaste progresseeruva diistroo-
fia mitmesuguste vormide puhul.

Preparaat on vastunédidustatud dgedate mao- ja soole-
hai}guste, liighappesusega gastriitide ja koletsiistiitide
puhul. .

Fekoliini voetakse 3 korda paevas 1 teelusikatiis enne
soomist piimaga, 8—10 pdeva viltel. Parast 3—5-pédevast
vaheaega voib ravikuuri korrata. Korduskuuride kestel
voib iiksikannust suurendada 1 supilusikatéieni. g

Vahel esinevad preparaadi sissevotmise tagajérjel kor-
valndhtudena ajutine peapoéritus ning kuumustunne nios
ia jasemetes. Fekoliini pikaajaline tarvitamine voib hai-
gel pohjustada kehakaalu kiiret suurenemist. Sellisel juhul
tuleb preparaadi annust vdhendada voi ravi katkestada.

Fekoliini lastakse vilja purkides a 200, 300 ja 500 m!l

Sailitatakse jahedas valguse eest kaitstud kohas.

1. ANABOLIIDID

1. Metandrostenoloon (Methandrostenolonum)

17-a-metiiiil-17-B-oksiiandrost-1,4-dieen-3-oon ehk 1-de-
hiidro-17-a-metiiiil-testosteroon.

Vees lahustumatu, etiiiilalkoholis lahustuv (paremini
soojendamisel) norgalt kollaka varjundiga kristalne pul-
ber. Lahustub ka kloroformis ja bensoolis, raskesti eetris.

Metandrostenoloon on siinteetiline steroidne prepa-
raat — androgeenide derivaat.

Avaldab tugevat anaboliitilist toimet, kuid tema spet-
siifiline androgeenne toime ilmneb suhteliselt norgalt.

Metandrostenoloon stimuleerib wvalgu siinteesi. See
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efekt vdljendub preparaadi positiivses mojus iammastiku-
bilansile.

Metandrostenolooni toimel pacaneb so6ogiisu ja iild-
seisund ning suureneb kehakaal.

Preparaat soodustab kaltsiumi fikseerumist luudes.

Metandrostenolooni kasutatakse haiguste ja haiguslike
seisundite puhul, kus on ndidustatud valgu siinteesi stimu-
ieerimine ning organismi iildseisundi parandamine.

Téhtsamad ndidustused on jérgmised.

a) Uldine asteenia, kurtumus, kahheksia ja aeglane
tervistumine Zgedate nakkushaiguste, kirurgiliste operat-
sioonide, traumade ja verekaotuste jadrel, kroonilised
infektsioonid, kasvajad, endokriinsed haigused (tiireotok-
sikoos, dientsefaalne hiipofiisaarne kurtumus, neerupea-
liste krooniline puudulikkus), kiiritusjargsed seisundid.

b) Lihaste diistroofia.

¢) Talitluse puudulikkusega neeruhaigused.

d) Diistroofia imikutel.

e) Laste ja noorukite mahajddamus kasvus ja fiisioloo-
gilises arenemises.

1) Osteoporoos luude siisteemihaiguste puhul ja rauga-
eas ning luupaha aeglane tekkimine luumurru jarel.

Peale selle kasutatakse metandrostenolooni kortikoid-
preparaatidega ravimise ajal, et viltida nende katabool-
set moju valgu-ainevahetusele.

Metandrostenolooni voetakse sisse enne soomist.

Esialgsed annused tdiskasvanutele on 10—20 mg pdée-
vas. Uksikutel juhtudel, &dgedate nédhtudega seisundite
puhul, voib esialgset annust suurendada 30—50 mg-ni.
Pikemaajalise ravi puhul vihendatakse annust 5—I10
mg-ni paevas.

Pdevane annus manustatakse korraga voi kahele kor-
rale jaotatuna enne s6omist.

Ravikuuri kestus on 4—8 néadalat; selle jarel peetakse
1—2 kuud vahet.

Annused lastele on jargmised: kuni 2-aastastele
0,1 mg kehakaalu kilogrammi kohta pdevas; 2—5-aastas-
tele — 2 mg iga pdev voi iile pdeva; 5—14-aastastele —
5 mg iga pédev voi iile pideva.

Pédevane annus manustatakse korraga voi kahele kor-
rale jaotatuna.

Pérast 4-nadalast ravikuuri peetakse 4—6 néadalat
vahet.
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Pikemaajaline ravi metandrostenolooniga voib tiitar-
lastel ja mnaistel esile kutsuda menstruaaltsiikli ajutise
korratuse, lastel ja noorukitel aga parast kasvu stimulat-
siooni perioodi pohjustada kasvutsoonide varajase sulgu-
mise. : :
‘Metandrostenoloon on vastundidustatud raseduse, dge-
date maksahaiguste ja eesnddrme vahi puhul.

Preparaati lastakse vilja tablettidena a 1 mg ja 5 mg.

Siilitatakse valguse eest kaitstud kuivas jahedas
kohas, hésti suletud purkides.

Rp. Methandrostenoloni 0,005
D. t. dos. N. 100 in tabulettis
S. 2 korda péevas 1 tablett enne
soomist sisse votta

J. USSIMURGIPREPARAADID
1. Viperalgiin (Viperalgin)

TsSehhoslovakkia Sotsialistlikust Vabariigist impordi-
tav preparaat.

Viperalgiin on puhastatud ja liiofiliseeritud steriilne
ussimiirgipreparaat -parenteraalseks manustamiseks.

Preparaadi toime koosneb kahest komponendist. Uks
komponent on neurotroopne, analgeetilist laadi. Teine
komponent on ensiimaatiline — hiialuronidaasi toimega.

Viperalgiini kahesugune toime voimaldab teda kasu-
tada igasuguste valude puhul. Eriti nididustatud on. ta
jargmistel juhtudel.

1. Mitmesuguse lokalisatsiooniga neuralgiad.

2. Reumaatilised artriidid, kroonilised poliiartriidid,
spondiiliit, degeneratiivsed artroosid jne.

3. Pahaloomuliste protsessidega seotud valud.

4. Valud koletsiistopaatia puhul.

5. Bronhiaalastma.

Viperalgiini voib siistida veeni, lihasesse, naha alla ja
nahasse.

Artriitide, ishiase, neuralgiate ja bronhiaalastma puhul
on soovitatav viperalgiini siistida nahasse. Viga tuge-
vate valude puhul (pahaloomulised kasvajad, rasked neu-
ralgiad jms.) tuleb preparaati siistida lihasesse voi veeni.

Algannus ei tohi iihelgi juhul olla suurem kui 0,1 ml
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(=0,01 mg toksiini). Iga siistega suurendatakse annust
0,1 ml vorra kuni optimaalse annuseni (1 ml), mida siis-
tltakse korduvalt. Maksimaalne uhekordne annus on 2 mli
=0,2 mg).
Lastakse vilja kuivsubstantsina ampullides a 0,1 mg;
lahustamiseks on ampullile lisatud 1 ml lahustit.
Vastundidustusi ei ole. Harukordadel tekib nork paikne
reaktsioon, mis aga peatselt kaob.

2 Vipraksiin (Vipraxinum)

Vipraksiin on réstiku (Vipera berus) miirgist saadud
preparaat.

Norga fenoolilohnaga lablpalstev vedelik ampullides.

Vipraksiin on termolabiilne ning denatureerub etiiiil-
alkoholi toimel.

Preparaat avaldab analgeseeriVat ja poletikuvastast
toimet.

Et ussimiirgi aktiivsed ained ei ole farmakodiinaamili-
selt veel kiillaldasel mdaral uuritud, seletatakse ta toime-
mehhanismi hiipoteesiga, et ta aktiviseerib organismi
- immunoloogilist reaktsiooni ning annab lokaalset reflek-
soterapeutilist efekti, stimuleerides hiipofiisaar-adreno-
kortikoidset siisteemi.

Vipraksiini tarvitamise nédidustuseks on mitmesuguse
lokalisatsiooniga neuralgiad, artralgiad ja miiaigiad, -
samuti ka kroonilised mittespetsiifilised nakkuslikud
mono- ja poliiartriidid, periartriidid ja miiosiidid.

Vipraksiini siistitakse enamasti nahasse (intrakutaan-
selt). Kui aga nahasse siistimine on raskendatud, vGib
vipraksiini siistida naha alla voi lihasesse. On soovitatav
siistida haige elundi ldhedusse.

Algannus on 0,2 ml. Kolme 66pédeva parast suurenda-
takse annust 0,1 ml vorra. Tugeva reaktsiooni korral
tuleb manustada esialgses annuses. Suurim annus on
1 ml. Ravikuur koosneb kiimnest siistest. Siistete sagedus
(védlja arvatud vaheaeg esimese ja teise siiste vahel) ole-
neb preparaadi talutavusest ja organismi reaktsioonist;
siiski ei tohi siistida sagedamini kui iile pdeva. Ei ole
soovitatav siistida vipraksiini {iihte ja samasse kohta iile
0,4 ml. Seepédrast siistitakse suuremad annused mitmesse
kohta.
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Arvestades preparaadi termolabiilsust, tuleb kasutada
ainult jahtunud siistalt.

Pérast siistet ei vaja haige puhkust, seepiarast voib
ravi toimuda ambulatoorselt.

Vipraksiin on vastunididustatud aktiivse tuberkuloosi,
palavikulise seisundi, iildise norkuse, aju- ja koronaarvere-
ringe tugeva puudulikkuse, angiospasmide ning maksa ja
neerude, talitluse raskete hdirete puhul.

Lastakse vilja ampullides a 1 ml.

Sdilitatakse toatemperatuuril valguse eest kaitstulf.

Kuulub B-nimekirja.

K. NEERUKIVITOVE VASTASED PREPARAADID

4. Punavirviku kuivekstrakt (Extractum Rubiae tinctorum
siccum)

Saadakse taime Rubia tinctorum juurtest, mis sisalda-
vad 5—69% oksii- ja oksiimetiiiil-antrakinoone ning nende
derivaate: ruberitriinhapet (koosneb vérvainest alisarii-
nist), purpuriini, ksantopurpuriini, pseudopurpuriini, rubia-
diini jt.

Punavarvik on Rubiaceae sugukonda kuuluv mitme-
aastane rohttaim, mis on vdga levinud Vahemere piirkon-
nas, NSV Liidus aga 'esineb vordlemisi horedalt Kesk-
Aasias ja lsunapiirkondades.

Punavarviku ekstrakt on spasmoliiiitilise ja diureeti-
lise toimega. Peale selle on kindlaks tehtud, et preparaadi
toimel lahustuvad nii uriiniteede kui ka sapiteede konkre-
mendid.

Punavarviku kuivekstrakt on peamiselt naidustatud
neerukivitove puhul. Kasutatakse nii enne kui ka parast
operatsiooni, eriti aga neil juhtudel, kus operatsioon ei
ole naidustatud.

Punavérviku kuivekstrakti manustatakse 3 korda pée-
vas 0,5—1,5 g. Ravikuur kestab 20—30 pdeva. Korduskuur
on lubatud {ihe kuu moédumisel.

Punavirviku kuivekstrakti lastakse valja tablettidena
a 05 g

Siilitatakse kinnises klaastaaras kuivas . jahedas
kohas.
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2. Rovatineks (Rouvatinex)

Liitpreparaat, mis sisaldab pineene, kamfeene, puhtaid
terpeene, borneooli, anetooli, fenhooni, tsineooli, punavér-
viku glitkosiide ja oliivioli.

Saksa Fdderatiivsest Vabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiim: Cystenal.

Vastavalt oma koostisosadele avaldab preparaat spas-
moliiiitilist, diureetilist, antibakteriaalset, poletikuvastast
ja uriiniteede konkremente lahustavat (punavirviku glu-
kosiidid) toimet.

Rovatineksit kasutatakse neerukivitove, neerukoolikute,
uriiniteede spastiliste seisundite ja poletikuliste protses-
side puhul.

Manustatakse 3 voi 4 korda pdevas, 15—20 minutit
- enne s0omist, kolm-neli tilka korraga. Mao iilihappesusega
haiged votavad preparaati sisse pédrast soomist.

Neerukivitove, tugevate neerukoolikute ja uriiniteede
haiguslike spasmide puhul voetakse korraga 20—25 tilka
(rasketel juhtudel 30 tilka) rovatineksit. Kui 20 minuti
moodumisel haige seisund ei parane, manustatakse veel
kord sama annus voi pool sellest.

Rovatineks on néidustatud ka isikutele, kes jahtumi-
sele ja niiskusele reageerivad uriiniteede drritusega. Sel
puhul tuleb kas profiilaktiliselt voi adrrituse korvaldami-
seks votta 3—5 tilka preparaati.

Lastakse vilja originaalpudelites a 10 g. Siilitatakse
jahedas valguse eest kaitstud kohas.

Rp. Rovatinexi 10,0
D. in lagena origin.
S. 3 korda pédevas 3 tilka
enne so0mist

L. SUHKURTOVEVASTASED PREPARAADID
1. Kloorpropamiid (Chlorpropamidum) .

N’(para-kloor-bensoclsulfoniiiil) -N”-propiiiil-karbamiid.

Siinoniiiimid: Catanil, Chlorpropamide, Diabaryl, Dia-
bet, Diabetales, Diabet-Pages, Diabines, Diabinese, Gali-
ron, Mellinese, P 607.

Butamiidist erineb kloorpropamiid keemiliselt selle
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poolest, et CHj-riihma asemel on para-asendis kloori
aatom ja butiiiilrithma asemel on propiiiilrithm.

Farmakoloogiliselt on méaédrava tdhtsusega kloori
aatom para-asendis. Selle muutuse t6ttu on preparaadi
antidiabeetiline aktiivsus vorreldes butamiidiga suurene-
nud rohkem kui kahekordselt.

Kloorpropamiidi korge suhkurtovevastane efektiivsus
voimaldab teda kasutada vdiksemates annustes kui buta-
miidi.

Niidustused kloorpropamiidi tarvitamiseks on pohili-
selt samad mis butamiidii, nimelt suhkurtobi kestusega
mitte iile 5 aasta, haige vanus iile 40 aasta ning insuliini
tarvitamine mitte {ile 40 TU 66pdevas.

Juveniilse diabeedi puhul on ka kloorpropamiid tavali-
selt ebaefektiivne. Kuna aga moned autorid viidavad, et
10%-1 juhtudest on uuemad antidiabeetilised sulfaniil-
amiidid efektiivsed ka juveniilse suhkurtove puhul, tuleks
statsionaarsetes tingimustes juveniilse diabeedi puhul
kloorpropamiidi efektiivsust iga kord kontrollida.

Mis puutub antidiabeetiliste sulfaniilamiidide toime-
mehhanismisse, siis eksperimentaalsed uurimised néiita-
vad, et uued preparaadid stimuleerivad insulaaraparaadi
B-rakkude tegevust ning potentseerivad ja pikendavad
nende rakkude poolt produtseeritava insuliini toimet.

Kloorpropamiid on kiill teistest peroraalsetest anti-
diabeetilistest preparaatidest (vilja arvatud metahexamid)
koige efektiivsem, kuid annab koige sagedamini (10%-1
selle preparaadiga ravitavatest haigetest) korvalnéhte,
mis valjenduvad isutuses, iivelduses, oksendamises, loidu-
ses, vahel allergias, leukopeenias, agranulotsiitoosis, har-
vemini vereringe hédiretes, dermatiitides, kollatoves ja
tursetes.

Kloorpropamiidi manustatakse esimestel ravipdevadel
0,5—1,5 g, edaspidi 0,125—0,5 g 66paevas.

2. Tsiiklamiid (Cyclamidum)

N- (4-metiitilbensool-sulfoniiiil) -N’-tsiikloheksiiiil-karba-
miid.

Siinoniiiimid: Agliral, Diaboral «Erba», K-386.

Lohnata valge kristalne pulber. Ei lahustu vees, lahus-
tub etiiiilalkoholis, bensoolis ja atsetoonis.
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Tsiiklamiid avaldab suhkurtovevastast toimet.

Vorreldes antidiabeetiliste sulfaniilamiidpreparaati-
~dega, mis on keemiliselt 4-aminobensool-sulfontiiil-butiiiil-
karbamiid = (bucarban, nadisan, oranil), on tsiiklamiidi
eeliseks see, et ta ei avalda antibakteriaalset toimet
ning et tal seega moned sulfaniilamiidide negatiivsed
omadused puuduvad. Ka ei atsetiileeru tsiiklamiid orga-
nismis.

Tsiiklamiid on vdhem toksiline kui butamiid (4-metiiiil-
bensool-sulfoniiiil- butuulkarbamnd) ning alandab gliikee-
mia ja gliikosuuria taset monevorra aktiivsemalt.

Tsiiklamiid on niidustatud vanematele kui 45-aastas-
tele diabeetikutele, kes ei tarvita insuliini voi tarvitavad
seda mitte iile 40 TU pédevas, kusjuures haigus ei ole neil
kestnud iile 5 aasta.

Kauakestnud haiguse ja insuliini suurte annuste tar-
vitamise korral ning haigetel alla 45 aasta on tsiiklamiidi-
ravi vahem efektiivne.

Tédidlased ja tiisedad haiged on tsiiklamiidiga paremini
ravitavad kui asteenikud. Suhkurtobised lapsed ja nooru-
kid ei ole ravitavad ainult tsiiklamiidiga.

Tsiiklamiidiravi algusperiood tuleb 14bi teha statsio-
naaris. Erandiks voivad olla ainult suhkurtove kerge vor-
miga haiged, kés ei ole tarvitanud insuliini.

Uleviimine insuliiniravilt tsiiklamiidiravile nguab
haige hospitaliseerimist. Enne tsiiklamiidiravi alustamist
ja selle esimestel pdevadel peab veresuhkrut méiirama
2 voi 3 korda néddalas, suhkrut Gopédevases uriinis aga
1ga péev.

Tsiiklamiidi toime siisivesikute-ainevahetusse on seo-
tud tema kindla kontsentratsiooniga veres. Vajalik kont-
sentratsioon saavutatakse preparaadi manustamisega
algul suurtes annustes, hiljem aga siilitatakse kontsent-
ratsiooni vidikeste annuste sissevotmisega.

Preparaadi esialgse annuse méidramisel juhindutakse
suhkurtove raskusastmest. Jirgmised annused mééaratakse
terapeutilist efekti arvestades, mida hinnatakse hommi-
kuse glitkeemia ja Odpédevase gliitkosuuria taseme alane-
mise jargi.

Keskmise raskusega suhkurtove korral on Gopaevane
annus esimese 2—3 pdeva kestel 2,0—3,0 g, jargnevatel
pdevadel aga viahendatakse seda 1,0—0,5 g-ni.

Suhkurtove kerge vormi korral alustatakse ravi 6opae-
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vase annusega 1,5 g, mida hiljem vdhendatakse 0,5—0.,25
g-ni.

Pikaajaliseks raviks tehakse kindlaks preparaadi .
minimaalne 66pdevane annus (see voib olla 0,25—1,0 g),
mille tarvitamisel hommikune glilkeemia ei ole iile
160 mg%, oopédevane glikkosuuria aga mitte iile 5% toidu
suhkruvéidrtusest. Uksikutel haigetel voib glitkeemia lan-
geda normini; nendei juhtudel tuleb preparaadi manus-
tamises vahet pidada.

Tsiiklamiidiraviga esilekutsutud remissioon voib olla
mitmesuguse kestusega. Gliikeemia ja gliikosuuria tugev-
nemisel tuleb preparaadi manustamist uuesti alustada,
seejuures suuremate annustega (esimesel pdeval 1—2 g,
jargnevalt annust vdhendades). Enamikul haigetel osu-
tub vajalikuks preparaadi pidev tarvitamine minimaalse
efektiivsusega annustes, s.o0. 0,25—1,0 g 6opédevas.

Ulemiinekul insuliiniravilt tsiiklamiidiravile voib insu-
liini 4ra jdtta korraga, kui selle annus ei iiletanud 40 TU
O0pdevas, voi jark-jargult: esimesel pdeval vahendatakse
insuliini annust !/»-ni, teisel pdeval '/;-ni esialgsest
annusest, seejidrel jdetakse insuliin dra, juhindudes labo-
ratoorsetest andmetest.

Kui 10—15 pédeva kestnud tsiiklamiidiravi terapeuti-
list efekti ei anna, tuleb preparaadi mafiustamine l6pe-
tada.

Tsiiklamiidiravi kestel peab verd ja wuriini suhkru
suhtes analiifisima iiks kord 1—2 néddala jooksul. Vere
ja wuriini iildist analiiiisi ning vere analiiiisi trombotsiiii-
tide suhtes tuleb teha mitte harvemini kui {iks kord kuus.

Uleminekul tsiiklamiidile, kui insuliin ei ole veel
tdielikult dra jdetud, tdheldatakse mitmesuguse rasku-
sega hiipogliikeemilisi nahte. Hiipogliikkeemia raskete
nihtude puhul on nédidustatud gliikoosilahuse siistimine
veeni. Kerged hiipogliikeemia nidhud kupeeritakse suhkru
voi glitkoosi sissevotmisega.  Kui hiipoglitkeemia ndhud
ilmnevad ka edaspidi, tuleb insuliini tarvitamine kat-
kestada.

Uksikutel juhtudel tdheldatakse ravi esimestel pée-
vadel peavalu.

Mao ja soole talitluse hiired (iiveldus, kohukinnisus,
puhitus, isu halvenemine) voivad esineda peamiselt esi-
algse suurema tsiiklamiidiannuse sissevotmise tagajar-
jel. Annuse vdhendamisel need hiired tavaliselt méodu-
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vad. Kui aga diispeptilised hdired ei méodu, tuleb haige
ille viia insuliiniravile.

Tsiiklamiidiravi kestel on voimalikud leukopeenia,
agranulotsiitoos ja trombopeenia; need ndouavad vasta-
vat laboratoorset kontrolli ning haige iileviimist insu-
tiiniravile kuni verepildi normaliseerumiseni.

Haige  iileviimisel tsiiklamiidiravilt insuliiniravile
tuleb hiipogliitkeemia véltimiseks esimesel 4—5 pdéeval
insuliini madrata véikestes annustes.

Tsiiklamiidi tarvitamise vastundidustuseks on: a) rat-
sionaalse dieediga kompenseeritav suhkurtove kerge
vorm, b) suhkurtobi lapseeas, ¢) prekomatoosne seisund
ja kooma ning kalduvus atsidoosiks, d) funktsioonihdi-
retega maksahaigused, e) funktsiooni puudulikkusega
neeruhaigused, f) kirurgilise operatsiooni periood, g) dge-
dad nakkushaigused, h) rasedus, i) kalduvus leukopee-
niaks, j) trombopeenia, k) suurenenud tundlikkus prepa-
raadi vastu.

Tsiiklamiidi lastakse vélja tablettidena a 0,25 g ja
0,5 g.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hasti
suletud purkides valguse eest kaitstud kohas.

Rp. Cyclamidi 0,5
D. t. dos. N. 30 in tabulettis
S. Tarvitada raviskeemi kohaselt

M. BIOGEENSED STIMULAATORID
1. Aaloelehtede ekstrakt (Extractum folii Aloés)

Valmistatakse konserveeritud aaloelehtedest V. P. Fi-
latovi meetodil.

Moru maitsega helekollane kuni kollakaspunane ldbi-
paistev vedelik.

Preparaat kuulub biogeensete stimulaatorite riithma.
Tohustab ndgemisfunktsiooni, stimuleerib organismi
fiisioloogilisi talitlusi, parandab {ildseisundit ja so60gi-
isu, normaliseerib und ning reguleerib seedimist.

Aaloe-vedelekstrakt on nédidustatud progresseeruva
liihindgevuse ja mioopilise korioretiniidi puhul, roo6-
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biti spetsiifilise raviga ka sarvkesta tuberkuloos-allergi-
lise ja tuberkuloosse kahjustuse korral. Samuti nagu
teised biogeensed stimulaatorid, on aaloe-vedelekstraki
nédidustatud organismi mitmesuguste patoloogiliste sei-
sundite puhul. :

Erinevalt aaloe- ekstraktht ampullides manustatakse
preparaati peroraalselt 3 korda pdevas — tdiskasvanuile
1 teelusikatdis, 5—10-aastastele lastele !/ teelusikatait,

kuni 5-aastastele 5—10 tilka korraga.
: Ravikuur kestab 30—45 pdeva. Seda voib korrata
3 voi 4 korda aastas.

Aaloelehtede ekstrakt on vastundidustatud raskete-
siidamehaiguste, veresoonte haiguste, hiipertoonia, mao-
ja sooletegevuse &dgedate korratuste ning kaugelearene-
nud nefrosoneiriidi puhul. Vastundidustuseks on ka rase-.
dus pérast 7. kuud.

Lastakse vilja pudelites a 50, 100 ja 200 ml.

Aaloe-ekstrakti sdilitatakse toatemperatuuril. Tarvita-
miskolblikkuse aeg on 1 aasta.

Mirkus. Kui seismisel ekstrakt muutub haguseks, tuleb teda’
keeta ja filtreerida. Korduv keetmine ja isegi autoklaavis kuumuta
mine ei kahanda tema bioloogilist aktiivsust.

2. Apilaak (Apilacum)

Mesilasema toitepiima kuivaine. Natiivset piima, mis
on toitaineks nii mesilasemale kui ka vastseile, produt-
seerivad téomesilased allotroofiliste nadrmete abil.

Lastakse vélja. tditeainega pulbrina voi tablettidena.
Apilaagi sisaldus' 1| g-s pulbris on 0,07 g, iihes tabletis —
0,01 g.

Farmakoloogiliselt kuulub apilaak bioloogiliste stimu-
laatorite rithma. Ta sisaldab 22 aminohapet ja 10 vita-
miini ning rohkesti mikroelemente, samuti ka teisi toime-
aineid.

Apilaak avaldab troofilist ja spasmivastast toimet, sti-
muleerib organismi, parandab soéogiisu ja kudede too-
nust, normaliseerib vererohku hiipotoonia ja klimakteeri-
lise hiipertoonia puhul ning laiendab koronaarveresooni.

Néidustused apilaagi tarvitamiseks on jargmised.

1. Hiipotroofia, isupuudus ‘ja mitmesuguse etioloo-
giaga toitumishdired imikutel ja varaealistel lastel.
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2. Laktatsiooni korratused ja verekaotused siinnitus-
jargsel perioodil.

- 3. Rekonvalestsentsiperiood.

4. Hiipotoonia ja klimakteeriline hiipertoonia.

5. Ateroskleroos, stenokardia ja infarktijargne periood.

6. Organismi vananemise nahud.

7. Nédonaha seborroa.

Enneaegsetele ja  vastsiindinutele = manustatakse
0,0025 g, lastele vanusega iile ithe kuu — 0,005 g pro dosi
ravimkiiiinaldena 3 korda pédevas. Ravikuuri kestus on
7—15 pdeva. ;

Taisealised votavad sublingvaalselt 3 kcrda pédevas
0,01 g 10—15 péeva viltel.

Visalt paranevate haavade ja nahahaiguste raviks tar-
vitatakse ka apilaagisalvi, mis sisaldab 0,6% apilaaki.

Vastundidustuseks on Addisoni tobi ja iilitundlikkus
preparaadi suhtes.

Korvalnahuna esineb vahel mooduvat laadi unetus,
mis nouab preparaadi annuste vdhendamist.

3. Tonisiin (Tonisinum)

Veiste silma eeskambri vedelikust saadud organotera-
peutiline preparaat.

Viarvuseta kolloid-dispersne vedelik, mida lastakse
vélja ampullides a 1,5 ml.

Tonisiini siistitakse ainult lihasesse. Siistimine on
valutu. Preparaat ei tekita anafiilaksiat ega allergiat.

Tonisiin alandab vererohku ja toimib ka biogeense sti-
mulaatorina.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et enamikul juhtudel
avaldab tonisiin hiipotensiivset toimet. Neil haigetel aga,
kellel' vererohk jdab endisele tasemele, parandab tonisiin
enesetunnet, korvaldab peavalu ja peapoodrituse ning nor-
maliseerib und. Viimastel aastatel on leitud, et tonisiin,
suurendades organismi reaktiivsust, pidurdab tuberku-
loossete ja kartsinomatoossete protsesside arenemist. Selle
tottu on soovitatud teda kasutada tuberkuloosi ja pahaloo-
muliste kasvajate puhul abivahendina roobiti spetsiifiliste
tuberkuloosivastaste ja kantseroliiiitiliste ainetega.

Rp. Tonisini 1,5
D. t. dos. N. 10 in ampullis
S. 1 kord pédevas lihasesse siistida
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4. Torfoot (Torfotum)

Torfoot on turba destiliatsiooni produkt. Labipaistev.
varvuseta ja maitseta, iseloomuliku turbalohnaga ste-
riilne vedelik, mille pH on 6,0—7,0.

Torfoot kuulub bioloogiliste stimulaatorite rithma.
Tema spetsiifiline toime seisneb ndgemisaparaadi lalit-
luse parandamises.

Tarvitamise ndidustuseks on progresseeruv lithindge:
vus, mioopiline korioretiniit, klaaskeha tuhmumine, sarv-
kesta tuhmumine keratiidi tagajarjel ]a vorkkesta p1g~
mentaarne degenereerumine.

Preparaati siistitakse subkutaanselt voi subkonjunkti-
vaalselt.

Subkutaanselt siistitakse iga pdev I ml 30—45 péeva
kestel, subkonjunktivaalselt iilepdeviti 0,2 ml. Uldse
tehakse 15—20 subkonjunktivaalset/ siistet. Tuberkuloos-
allergiliste keratiitide korral manustatakse torfooti véik-
semates annustes.

Ravikuure korratakse 2-kuuste vaheaegade jérel.

Torfooti voib kombineerida vitamiinide, hormoonide ja
antibiootikumidega.

Torfoot on vastundidustatid raskete siidame-, vere-
soonte- ja neeruhaiguste puhul. Vastundidustuseks on ka
rasedus pérast 7. kuud.

Lastakse vilja ampullides a 1 ml. Séilitatakse toatem:
peratuuril. Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat

N. VASTUMURGID
1. Bemegriid (Bemegridum)

Siinoniiiimid: Ahypnon, Etimid, Eukraton, Glutamisol,
Malisol, Megibal, Megimide, Metetharmide, Mixedimide,
NP-13.

Keemiline koostis: p-etiiiil-B-metiiiil-glutamiid  ehk
4-metiiiil-4-etiiiil-2,6-dioksopiperidiin.

Valge pulber, mille sulamistemperatuur on 123,5—125.5°.

Lahustub vees kontsentratsioonis 1 : 200.

Lahuse jahtumisel sadestuvad preparaadi knstalhd
mis soojendamisel taas lahustuvad.

Bemegriid on barbituraatide aktiivne antagonist —
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korvaldab barbituraatide pohjustatud hingamis- ja vere-
ringehdired.

Néidustused bemegriidi tarvitamiseks on jargmised.

1. Agedad miirgitused barbituraatidega.

2. Hingamisseisaku korvaldamine kirurgilise narkoosi
puhul, mis on tekitatud barbituraatide, tiobarbituraatide
ja teiste narkootikumidega (fluotaan, eeter jne.).

3. Barbituraatide ja tiobarbituraatidega tekitatud
narkoosist dratamine; lenduvate narkootikumidega (eeter,
fluotaan) tekitatud narkoosist drkamise kiirendamine.

4. Koik juhud, kus on nédidustatud korasooli tiiiipi
analeptikumide rakendamine. :

Bemegriidi tarvitatakse jargmistel naidustustel.

a) Agedate miirgituste puhul barbituraatidega ja bar-
bituraadinarkoosist &dratamiseks siistitakse veeni 10 ml
0,5%-list lahust. Vajaduse korral vodib seda annust siis-
tida 2—4 korda 3—5-minutiliste vaheaegadega.

Bemegriidi siistitakse senikaua, kuni refleksid taastu-
vad ning hingamine, pulss ja vererohk normaaliseeru-
vad. Neil juhtudel, kus bemegriidi efekt osutub lithiaja-
liseks, korratakse siistimist. Manustatava preparaadi
tildkogus soltub miirgituse raskusest ja haige {ildseisun-
dist.

Lastele siistitav iithekordne annus on nii mitu korda
vaiksem, kui mitu korda lapse kehakaal on vidiksem tiis-
kasvanu keskmisest kehakaalust.

Ro6o6biti bemegriidiga voib tarvitada kamprit, kofeiini,
mesatooni ja teisi ravivahendeid.

b) Hingamisseisaku korvaldamiseks barbituraadi- ja
tiobarbituraadinarkoosi ajal siistitakse veeni 1—3 ml
0,5%-list bemegriidilahust. Kui siistitakse 4—5 ml
0,5%-list bemegriidilahust, hakkab haige narkoosist
drkama.

Hingamisseisaku korvaldamiseks fluotaani- ja eetri-
narkoosi ajal siistitakse veeni 10—20 ml 0,5%-list
bemegriidilahust.

c) Et lenduvate narkootikumidega esilekutsutud mnar-
koosist drkamist kiirendada, siistitakse veeni pirast kop-
sude kunstlikku ventilatsiooni 10 ml 0,5%-list bemegriidi-
lahust. Neid siistimisi korratakse iga 3—5 minuti jérel
kuni efekti saamiseni. '

d) Analeptikumina siistitakse narkotiseerimata hai-
geile veeni 2—5 ml 0,5%-list bemegriidilahust.
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Bemegriidi lastakse vilja jargmiselt.

1. Ampullides, mis sisaldavad 10 ml 0,5%-list bemeg-
riidilahust isotoonilises naatriumkloriidilahuses = (10 ml
sisaldavad 50 mg preparaati).

2. Hermeetiliselt suletud pudelites, mis sisaldavad
30 ml 0,5%-list steriilset lahust (0,15 g bemegriidi 30 ml-s
isotoonilises naatriumkloriidilahuses).

3. Hermeetiliselt suletud pudelites, mis sisaldavad
100 ml 0,5%-list steriilset lahust (0,5 g bemegriidi
100 ml-s isotoonilises naatriumkloriidilahuses).

0. ALKOHOLISMIVASTASED PREPARAADID
1. Ungrukollakeedis (Decoctum Lycopodii selaginis)

Valmistatakse IX farmakopoa jargi 5%-lisena (1 :20).

Heina Iohna ja moru maitsega kollakasroheline
vedelik.

On ebapiisiv, rikneb kiiresti. Seepérast tuleh tarvitada
ainult dsja valmistatud keedist.

Eksperimentaalselt on kindlaks tehtud, et ungrukolla-
keedis terapeutilistes annustes kutsub esile tugeva vege-
tatiivse reaktsiooni: siiljenoristuse, higistamise, lihaste
fibrillaarse tomblemise, arteriaalse vererohu maooduka
languse, pulsi sagenemise voi aeglustumise, hingamise
harvenemise, masendusseisundi ning tugeva iivelduse ja
oksendamise.

liveldusreaktsioon kestab 2—6 tundi. Alkoholi tarvita-
mine ja suitsetamine tugevdab iiveldust. Oksendamis-
reaktsioon esineb 5—8 korda ja rohkemgi.

Neid ungrukolla omadusi kasutatakse alkoholi suhtes
negatiivse tingitud refleksi kujundamiseks.

Ungrukollakeedis on néidustatud neil juhtudel, kus
kroonilise alkoholismi raviks tarvitatud muud vahendid
(apomorfiin, antabus, hiipnoteraapia, psiihhoteraapia,
vitaminoteraapia jt.) ei andnud positiivset efekti.

Ravi ungrukcllakeedisega teostatakse statsionaaris
terapeudi jarelevalve all. Ainult erandina voib seda teos-
tada ambulatoorselt, kuid ka seejuures on vajalik neuro-
patoloogi, psiihhiaatri voi terapeudi jarelevalve; iihtlasi
peab patsient vdhemalt 6 tundi 66pdevas lamama.

Vastikustunne alkoholi suhtes tekib ungrukollakeedise
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toimel palju lithema aja jooksul kui teiste farmakoloogili-
selt analoogiliste ainete toimel.

Uhekordne annus on 80—1060 ml &dsja valmistatud
ungrukollakeedist.

3—15 minutit pédrast ungrukollakeedise sissevotmist
antakse patsiendile 3—5 ml mistahes alkohoolset jooki
ning {iihtlasi lastakse tal seda nuusutada. Alkohoolset
jooki antakse enne oksendamisreaktsiooni korduvalt, et
vastikustunne alkoholi suhtes tekiks kiiremini.

Tavaliselt tekib oksendamisreaktsioon 10—15 minutit
parast ungrukollakeedise ja alkoholi sissevotmist, mone-
del juhtudel aga tunduvali hiljem, tunni, kahe ja isegi
kolme tunni pérast.

Seansi lopul kutsuvad iiveldus- ja oksendamisreakt-
siooni esile mitte ainult alkohoolsed joogid ise, vaid juba
nende nimetamine.

Peab teadma, et monedel juhtudel tekib negatiivne
refleks alles pdrast 2—3 seanssi.

Olgu o6eldud, et roobiti negatiivse reaktsiooniga alko-
hioli suhtes tekitab preparaat vegetatiivse mobilisatsiconi,
tostes organismi toonust, parandades neurodiinaamikat
jne.

Alkoholismi retsidiivide valtimiseks tuleb edaspidi
teostada kordusravikuure /3, 1, 2, 3, 4 voi 5 aasta tagant,
olenevalt patsiendi tervislikust seisundist ning tema
reaktsioonist ja tungist alkoholi suhtes.

Ungrukollakeedis valmistatakse jargmiselt: 10 g droogi
asetatakse klaaskolbi, lisatakse vett kuni 200 ml mahuni
ja keedetakse 15 minutit norgal tulel; siis lastakse jah-
tuda, lisatakse vett 200 ml mahuni, filtreeritakse ja pigis-
tatakse jadgist vedelik vilja.

Ungrukollakeedise tarvitamisel voivad tiisistustena
esineda kohuvalu, harvemini minestus ja kollaps.

Tiisistuste viltimiseks soovitatakse 3—4 pdeva jooksul
enne ravi algust mitte alkoholi tarvitada ning rangelt sil-
mas pidada vastundidustusi. Tiisistuste ilmnemisel
(minestus ja kollaps) médratakse hapniku sissehingamist,
kordiamiini, veeni 20—40 ml gliikoosi askorbiinhappega
ja 0,5—1 ml atropiinilahust 1:1000. Langetobistele méa-
ratakse ravimklistiirid kloraalhiidraadi 1%-lise lahusega
ja voodireziim 6 tunniks.

Vastundidustused ungrukollakeedise tarvitamiseks on
koik akuutselt kulgevad nakkus- ja teised haigused, lange-
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tobi, kardioskleroosi rasked vormid, peaaju veresoonte
ateroskleroos, koronaarskleroos, retsidiveeruv reumokar-
diit, siidame ja veresoonte haigused subkompensatsiooni-
ja dekompensatsioonistaadiumis, stenokardia, mao ja
kaksteistsormiksoole haavandtobi, rasked maksahaigused,
nefriit, nefroos, hiipertooniatobi, kopsutuberkuloos dis-
positsiooniga verejooksudeks, teiste elundite tuberkuloos,
gastriidi rasked vormid, kopsuemfiiseem, bronhiektaasia,
bronhiaalastma, rasked endokriinsed haigused, suhkurtobi,
kilpnddrme kahjustused, pahaloomulised kasvajad, sapi-
kivitobi, kesknérvisiisteemi orgaanilised haigused, vanus
iile 60 aasta.- :

Ravi ungrukoilakeedisega on soovitatay kombineerida
psiihhoteraapia, vitaminoteraapia, hiipnoteraapia ja iild-
kosutava raviga.

Ungrukollakeedist séilitatakse kiilmutuskapis, kuid
mitte iile 2 6opaeva.

Kuulub B-nimekirja.



Xll. PREPARAADID ADENOVIIRUSTE,
MALAARIA TRIHHOMONOOSI JA
LAMBLIOOSI VASTU

A. ADENOVIIRUSTE VASTASED PREPARAADID’
<
1. Desoksiiribonukleaas (Desoxyribonucleasa)

Albumiinisarnane valkferment. Saadakse veiste kohu-
naarmest.

Vees hésti lahustuv lohnata valge kohev pulber. On
termolabiilne ning inaktiveerub temperatuuril iile 55°.

Desoksiiribonukleaasil on omadus depoliimeriseerida
desoksiiribonukieiinhappeid ning muuta need hapetes
lahustuvateks oligonukleiidideks. Seoses sellega pidurdab
preparaat adenoviiruste paljunemist ning vidhendab abst-
sesside mada venivust. Preparaat ei ole toksiline.

Desoksiiribonukleaasi tarvitamise naidustuseks on
adenoviiruselised konjunktiviidid ja keratiidid ning iile-
miste hingamisteede 4dgedad adenoviiruselised katarrid.

Desoksiiribonukleaasi kasutatakse ka kopsudes esine-
vate madaprotsesside, bronhiektaasia, kopsuabstsessi ja
-atelektaasi raviks; ta vdhendab réga venivust ja paran-
dab rdga evakueerimist operatsioonieelsel ja operatsiooni-
jargsel perioodil.

Adenoviiruseliste konjunktiviitide puhul tilgutatakse
preparaadi lahust, mis sisaldab 3 AU (aktiivsusiihikut)
ithes milliliitris, 3 voi 4 tilka ninasse ja 1 voi 2 tilka
konjunktiivikotti; seda tehakse iga 3 tunni jirel 3—4
pdeva kestel.

Adenoviiruseliste keratiitide puhul tilgutatakse maini-
tud lahust silma senikaua, kuni kaovad poletikundhud
sarvkestas. Tavaliselt kaovad adenoviiruselise konjunkii-
viidi dgedad ndhud 1-—3 pédevaga.

Ulemiste hingamisteede 4dgedate adenoviiruseliste
katarride puhul tilgutatakse ninasse ja pihustatakse hin-
cgamisteedesse aerosoolina sama kontsentratsiooniga
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lahust (3 AU 1 ml-s) iga 3 tunni jarel kas aerosooli-inha-
laatori voi késipihusti abil.

Midaprotsesside puhul kopsudes viiakse desoksiiribo-
nukleaasi lahust (3 AU 1 ml-s) hingamisteedesse aero-
soolina vastava inhalaatori abil. Seejuures pihustatakse
I ml lahust 5—6 minuti viltel. Siigav hingamine tagab
aerosooli efektiivse inhalatsiooni. Tehakse 2 v6i 3 inha-
latsiooni iga pdev 6—8 pédeva vaitel. Uheks"inhalatsioo-
niks kulutatakse umbes 3 ml desoksiiribonukleaasi lahust.

Preparaat ei kutsu esile mingeid korvalndhte ega
tlisistusi. Uhtlasi osutub ta norgaks antigeeniks. Kui ast-
mahaigetel peaksid astmahood sagenema, tuleb prepa-
raadi rakendamine katkestada. [

Desoksiiribonukleaasi lastakse vilja kuivsubstantsina
ampullides. Igas ampullis on 15 aktiivsusiihikut. Enne
{arvitamist lahustatakse ampulli sisaldis 5 ml-s destillee-
ritud voi keedetud vees. Selline lahus sisaldab 3 AU
1 ml-s.

Lastakse vidlja ka pakenditena raviasutuste jaoks.
Pudelid sisaldavad 300 ja 3000 AU. Haiglaapteekides val-
mistatakse lahuseid ex fempore, arvestusega 3 AU 1 ml-s.
Selline lahus séilitab aktiivsuse 12 tunni jooksul.

Kuivpreparaadi tarvitamiskolblikkuse aeg on mérgitud
etiketile.

B. MALAARIAVASTASED PREPARAADID
1. Hingamiin (Chingaminum)

7-kloor-4- (dietiiiilamino-1-metiiiil-butiiiillamino) kinoliin-
difosfaat.

Siinoniiiimid: Aralen, Arechin, Arthrochin, Artrichin,
Avlochlor, Bemaphate, Chlorochin, Chlorochina, Chloro-
quine, Delagil, Gontochin, Imagon, Iroquine, Klorokin,
Malarex, Nivaquine, Nivochine, Quinachlor, Resochen,
Resochin, Resoquina, Roquine, 3377 R. P., Sanoquin,
Tresochin.

Moru maitsega valge kristalne pulber. Lahustub hésti
vees, raskesti — etiiiilalkoholis, eetris ja kloroformis.
Vesilahuse pH on 5.

Preparaat on tugeva malaariavastase toimega; haiged,
isegi imikud ja rasedad, taluvad teda hasti.
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Kasutatakse koigi malaarialiikide — kolmandapéaevi-
tise, neljandapdevitise, troopilise ja Plasmodium ovale
poolt tekitatava malaaria puhul.

Vastundidustusi preparaadi tarvitamiseks ei ole.

Malaaria puhul ordineeritakse tdiskasvanutele esime-
sel pédeval 2 korda 1 g, teisel ja kolmandal pdeval iiks
kord pédevas 0,5 g.

Lastele manustatakse hingamiini alljdrgnevalt:

A . 16 a. ja

Kuni 1a. | 2—5 a. | 6—~10 a. |11—15 a. Vabihnd
1. pédev 0,05 0,125 0,25 0,5 1,0
2. ja 3. pdev 0,025 0,05 0,125 0,25 0,5

Enamasti tarvitatakse hingamiini peroraalselt. Malaa-
ria raskete vormide puhul aga soovitatakse ravi alustada
preparaadi parenteraalse manustamisega — siistida 10 ml
59%-list hingamiinilahust lihasesse. Veeni siistitakse hin-
gamiini ainult eriti rasketel juhtudel, koos 10—20 ml
40%-lise gliikoosilahusega voi isotoonilise naatriumklo-
riidilahusega; siistida tuleb aeglaselt. Parast haige iild-
seisundi paranemist on soovitatav iile minna preparaadi
peroraalsele manustamisele.

Profiilaktikaks voetakse hingamiini sisse 1 kord néda-
las 0,5 g kogu malaariaohtlikul perioodil.

Terapeutiliste annustena tarvitamisel ei pohjusta hin-
gamiin korvalndhte. Kestva profiilaktilise tarvitamise
tagajdrjel aga voivad tekkida naha kihelemine, peavalu,
seedetegevuse ja akommodatsiooni héired. Need korval-
nahud kaovad, kui preparaadi tarvitamine lopetatakse.

Hingamiini {iledoseerimine v6ib pohjustada eksfolia-
tiivset dermatiiti, juuste halliksminemist, maksa kahjus-
tust ja miiokardi diistroofilisi muutusi.

Preparaati kasutatakse ka kroonilise reuma ja laigulise
sootraia (lupus erythematodes) puhul. Reuma puhul voe-
takse 1 kord pdevas, pidrast ohtusooki, 1 tablett (0,25 g)
pikema aja viltel.

Laigulise sootraia puhul manustatakse 1—3 korda pie-
vas 1 tablett 20—30 pédeva viltel.

Lastakse viélja pulbrina ja tablettidena a 0,25 g.

Kuulub B-nimekirja.
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C. TRIHHOMONOOSI- JA LAMBLIOOSIVASTASED
PREPARAADID

1. Flaziiiil (Flagyl)

1-(2’-hiidroksiietiiiil) -2-metiiiil-5-nitroimiidasool.

Prantsusmaalt imporditav preparaat.

Siinoniiiimid: Bayer 5360, Clont, Metronidazole, 8823
R. P

Tabletid a 0,25 g peroraalseks kasutamiseks ning
a 0,5 g tuppe asetamiseks.

Flaziiiil on efektiivne vahend trihhomonoosi ja lamb-
lioosi raviks.

Trihhomonoosi ravi toimub jargmiselt.

1. Naistel. a) 10—20 pdeva viltel igal ohtul ase-
tada tuppe 1 tablett a 0,5 g. Eelnevalt tuleb tablett
moneks sekundiks vette kasta.

b) 8—10 pdeva viltel hommikuti ja ohtuti s6omise
ajal sisse votta 1 tablett a 0,25 g.

2. Meestel. 10 pédeva viltel hommikuti ja ohtuti
soomise ajal sisse votta 1 tablett a 0,25 g. Vajaduse kor-
ral voib pdeva jooksul votta 3 voi 4 tabletti.

Lamblioosi puhul antakse 5 pdeva viltel sisse: tdis-
kasvanuile 0,5 g, vajaduse korral — 1,0 g pdevas; lastele,
olenevalt vanusest, 1 voi 2 tabletti a 0,25 g pdevas. Pde-
vane annus manustatakse 2 korrale jaotatuna soomise
ajal.

2. Furasolidoon (Furazolidonum)

N (5-nitro-2-furfuriilideen) -3-amino-2-oksasolidoon.

Norgalt moru maitsega kollane kristalne pulber. Lahus-
tub vees, toatemperatuuril, 1:25000. Keetmisel neutraal-
ses keskkonnas Iohustub aeglaselt.

Nitrofuraanirea teiste kemoterapeutiliste preparaati-
dega vorreldes on furasolidoonil moned farmakoloogilised
isedrasused; ta on aktiivne gram-negatiivsete mikroobide,
sealhulgas diisenteeriakepikese ja titiifuserithma bakterite
suhtes, avaldab terapeutilist toimet trihhomonoosi ja
lamblioosi puhul ning on vdhem toksiline kui teised nitro-
furaanirea preparaadid (furatsiliin, furadoniin).

Furasolidooni kasutatakse 1) trihhomonoosi raviks,
2) diisenteeria, paratiiiifuse. toidutoksikoinfektsioonide ja
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iamblioosi raviks, 3) poletuste ja haavainfektsioonide
raviks.

1. Trihhomonaalsete kolpiitide puhul
manustatakse furasolidooni kompleksselt: maaratakse sis-
sevotmiseks 3 pdeva kestel 4 korda pédevas, 0,1 g korraga,
per vaginam 7 pédeva valtel 1 kord pdevas 6 g pulbrisegu,
mis koosneb furasolidoonist ja suhkrust vahekor-
ras 1:500, ning per anus samas ajavahemikus 1 kord
pdevas ravimkiiiinlaid, mis sisaldavad a 0,005 g furasoli-
dooni.

Trihhomonaalsete uretriitide puhul voe-
takse preparaati sisse 4 korda pdevas, 0,1 g Kkorraga,
3 pdeva viltel. On soovitatav iihtlasi teha kusepoie ja
kusiti loputusi furasolidoonilahusega (1 : 25 000).

Furasolidooni soovitatakse kasutada ka kuseteede
mittespetsiifiliste nakkuslik-poletikuliste haiguste puhul.

2. Diisenteeria, paratiiiifuse, toidutok-
sikoinfektsioonide ja lamblioosi raviks
voetakse furasolidooni sisse 4 korda pédevas, 0,1—0,15 g
korraga, 5—10 pdeva viltel, olenevalt nakkuse laadist ja
raskusest.

Vajaduse korrai voib preparaati méarata kahe-kolme
tsiiklina a 3—6 pdeva, 3—4-pdevaste vaheaegadega.
Kauem kui 10 pdeva iihtejarge ei ole soovitatav furasoli-
dooni tarvitada.

3. Poletuste ja haavainfektsioonide
raviks kasutatakse furasolidoonilahust (1:25000) paik-
sete aplikatsioonide ja méhistena.

Furasolidooni manustamisega voivad monel juhul
kaasneda diispepsiandhud — iiveldus, oksendamine ja
soogiisu vaheneminé€, samuti ka allergilist laadi eksantee-
mid.

Nende korvalndhtude véltimiseks peab preparaati
votma parast s6omist ning peale jooma kiillaldasel hulgal
vedelikku.

Korvalndhtudest vabanemiseks tuleb furasolidooni
annust vihendada ning vajaduse korral méarata dimed-
rooli, kaltsiumkloriidi ja B-rithma vitamiine.

Kui korvalndhud avalduvad tugevalt, peab furasoli-
dooniravi katkestama.

Furasolidooni lastakse vélja pulbrina ja tablettidena,
mis sisaldavad 0,05 ja 0,1 g preparaati.

Séilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja) pruu-
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nist klaasist anumates valguse eest kaitstud kuivas
kohas. '
Nouetekohasel siilitamisel on preparaadi kolblikkuse
aeg piiramatu.
Rp. Furazolidoni 0,1
D. t. dos. N. 12 in tabulettis
S. Sisse votta 4 korda pédevas
1 tablett parast s6omist

3. Knidomoon (Cnidomonum)

Salv, mis sisaldab 159% korvekéomne (Cnidium mon-
nieri) seemnete alkoholekstrakti.

Toimeained on laktoonid — kumariini derivaadid (ost-
hool jt.).

Knidomoon avaidab trihhomonoosivastast toimet ning
on suhteliselt vdhetoksiline.

On ndidustatud trihhomonaalsete kolpiitide paikseks
raviks.

Uheks protseduuriks kasutatakse 3—5 g knidomooni.
Enne preparaadi manustamist tuleb tuppe loputada sooja
veega (voi 3%-lise vesinikiilihapendiga voi naatrium-
hiidrokarbonaadi 29%-lise lahusega) ning seejiarel kuiva-
tada kuiva tampooniga.

Knidomooni lastakse vélja tuubides; need on varusta-
tud pealekruvitava plastmassist otsikuga, mille abil salvi
tuppe viiakse. Pdrast tarvitamist tuleb plastmassist otsi-
kut iga kord keeta.

Protseduuri tehakse iga pédev voi iile pdeva. Ravikuur
kestab 10—20 pédeva. Kordusravikuure- tuleb teostada kohe
parast menstruatsiooni loppemist. Uldse maéaédratakse
3 ravikuuri.

Vastundidustusi salvi tarvitamiseks ei ole. Arritusnédh-
tude ilmnemisel tuleb ravi ajutiselt katkestada.

Séilitatakse pimedas ning jahedas kohas.

4. Lutenuriinhiidrokloriid (Lutenurinum hydrochloricum)

Lutenuriin on kollasest vesikupust (Nuphar luteum)
eraldatud alkaloid, mida kasutatakse hiidrokloriidina.
Lutenuriinhiidrokioriid on kreemika varjundiga valge
pulber, mis héasti lahustub vees ja etiiiilalkoholis.
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On aktiivne trihhomoonasevastane ja spermatotsiidne
vahend. Avaldab ka bakteritsiidset ja bakteriostaatilist
toimet gram-positiivsete mikroobide ja seenefloora suhtes.

Lutenuriin on suhteliselt vahetoksiline ning terapeuti-
listes annustes ei avalda paikset arritavat toimet.

Preparaati kasutatakse &dgedate ja krooniliste trihho-
monaalsete urogenitaalhaiguste raviks, samuti ka bakte-
riaalse (gram-positiivse) ja seenefloora poolt tiisistatud
{rihhomonoosi puhul. Peale selle tarvitatakse lutenuriin-
hiidrokloriidi eostumisvastase vahendina.

Urogenitaalhaiguste raviks manustatakse paikselt
0,5%-lise emulsioonina ja 0,1—0,5%-lise lahusena, mis on
valmistatud bidestilleeritud veega, ning 0,003 g lutenu-
riinhiidrokloriidi sisaldavate gloobulitena.

Trihhomonaalsete kolpiitide ravi toimub jargmiselt.

1. Tupeseinad puhastatakse limast kuiva tampooni abil.
Tuppe voib puhastada ka 2%-lise soodalahusega voi teiste
leelislahustega, kuid seejérel tuleb tupeseinad kuiva tam-
pooniga kuivatada.

2. Tupe limaskesta maiaritakse hoolikalt lutenuriini
0,5%-lise emulsiooniga ja tservikaalkanalit 0,5%-lise lute-
nuriinilahusega.

3. Tuppe asetatakse 12—24 tunniks . lutenuriini
0,5%-lise emulsiooniga immutatud tampoon.

4. Kusiti loputatakse 0,5%-lise lutenuriinilahusega,
mis on eelnevalt lahjendatud neljakordse koguse 0,5—
1%-lise novokaiinilahusega.

Neid protseduure teostab arst iga pdev voi iile péeva,
clenevalt preparaadi talutavusest ja haiguse raskusest.

Gloobuleid lutenuriinhiidrokloriidiga kui abivahendit
tarvitab haige ise protseduuride vaheaegadel.

Esimene ravikuur kestab 10—20 pédeva. Teostatakse
vdhémalt 3 korduvat ravikuuri, iga kord vahetult parast
menstruatsiooni 16ppemist.

Kui lutenuriinhiidrokloriidi tarvitamisel esinevad kor-
valndhud (tupe limaskesta hiipereemia ja turse), tuleb pre-
paraadi manustamine ajutiselt katkestada.

Vastundidustusi ei ole. Individuaalse talumatuse kor-
ral tuleb lutenuriin asendada teiste ravivahenditega.

Eostumisvastaseks vahendiks on gloobulid voi vahtu
tekitavad tabletid, mis asetatakse tuppe 5—10 minutit enne
suguiihet. x

Lutenuriinhiidrokloriidi  lastakse vilja  pulbrina,
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0,5%-lise emulsiooniria ning tupekuulikestena ja vahtu
tekitavate tablettidena, mis sisaldavad a 0,003 g prepa-
raati.
Lutenuriini lahus va]mlstatakse ex tempore bldestlllee-
ritud veega.
Sailitatakse vaiguse eest kaitstud jahedas kohas.
Rp. Emulsi Lutenurini hydrochlorici 0.5% — 100,0
D. S. Méidrimiseks ja tampoonideks.
Rp. Lutenurini hydrochlorici 0,003
D. t. dos. N. 10 in tabulettis
S. Eostumisvastased tabletid
Rp. Sol. Lutenurini hydrochlorici 0,5% — 100,0
Sol. Novocaini hydrochlorici 0,5% — 400,0
M. D. S. Kusiti loputamiseks
Rp. Globul. Lutenurini hydrochlorici N. 10
D. S. Tupekuulikesed

5. Oktiiliin (Octylinum)

Oktiiliini kasutatakse kahe ravimvormina, mis toime-
ainena sisaldavad N-oktiiiilalkoholi. Need on jargmised.

1. Oktiiiilalkoholi 19%-line ja 3%-line lahus gliitserii-

nis. -
2. Tupekuulikesed, mis on valmistatud poliietiileen-
oksiidiga (gloobulite alusmass). Iga kuulike sisaldab
0,1 g oktiiiilalkoholi ja 0,3 g gliitkoosi.

Oktiiliini kasutatakse trihhomonaalse kolpiidi raviks.

Oktiiiilalkoholilahust ~ manustatakse  tampoonidena.
Enne tampooni sisseviimist puhastatakse ja kuivatatakse
tupe limaskest vatikuulikeste abil ning méaritakse ema-
kakaela kanalit 39%-lise oktiiliinilahusega. Seejérel viiakse
tuppe 39%-lise oktiiliinilahusega immutatud tampoon ja
seejarel kuiv vatt-tampoon (et oktiiliin vilja ei voolaks).
Péarast tupepeegli eemaldamist mééaritakse viliseid sugu-
elundeid, lahkliha ja pérakupiirkonda 39-lise oktiiliini-
lahusega immutatud vatiga, kusiti vilisava ja algusosa
aga 1Y%-lise oktiiliinilahusega immutatud vatiga.

8—10 tunni pédrast eemaldab haige ise molemad tam-
poonid. Esimene ravikuur koosneb 14 protseduurist, iga
pdev jarjest. Jairgmise 2 voi 3 menstruaaltsiikli véltel teos-
tatakse 2 voi 3 kordusravikuuri. Iga kordusravikuuri tuleb
alustada 2. voi 3. pédeval pédrast menstruatsiooni loppe-
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mist. Kordusravikuur koosneb 7 protseduurist, iiksteisele
jargnevatel pdevadel. Tupekuulikesi manustab 66seks haige
ise. Eelnevalt loputab ta tuppe keedusoola hiipertoonilise
(20%-lise) lahusega.

Ravikuuri kestel on suguiihe keelatud ning tuleb ran-
gelt tidita isikliku hiigieeni reegleid — sageli ihupesu
vahetada ja 2 korda péevas teha tualetti kange boorhap-
pelahusega (2—3 teelusikatait klaasi vee kohta).

Puuduliku ovariaaltalitluse korral tuleb roobiti oktii-
lilniga tarvitada vastavaid hormoonipreparaate. Kui
trihhomonaalse kolpiidiga kaasnevad .poletikulised prot-
sessid suguelundexs tuleb halgelle maarata poletikuvas-
tane ravi.

Oktiiliini lastakse val]a 1%-lise ja 3Y%-lise lahusena
pudelites a 100 g ning tupekuulikestena karpides
2 15 titkki.

Oktiiliinilahust tuleb enne tarvitamist loksutada.

Rp. Octylini 3% — 100,0
D. S. Tampoonideks
Rp. Globul. Octylini N. 15
D. S. Ooseks asetada tuppe 1 kuulike

6. Soojumikaekstrakt (Exiractum Saussureae)

Kaug-Idas ja Siberis kasvava pajulehise soojumika
{Saussurea salicifolia) iirdist valmistatud vedelekstrakt.

Soojumikaiirt sisaldab 0,05% alkaloidi sossiiriini.

Soojumikaekstrakt on lamblioosivastase toimega.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et preparaadi toimel
kaovad nii tdisealistel kui ka lastel lambliad peensoolest
ja viljaheitest.

Soojumika vedelekstrakti manustatakse téisealistele
3 korda pdevas, ',—1 tund enne sé6mist, 1 teelusikatiis
korraga.

Ravikuuri kestus on 10—14 pieva.

Annused lastele. 1-—2-aastastele manustatakse
| ‘ml, 3—5-aastastele — 2 ml, 6—8-aastastele — !/, tee-
lusikatdit korraga 3 korda pdevas '/o—1 tund enne sdo-
mist.



Xill. NAHAHAIGUSTE JA HAAVYADE
RAVIKS TARVITATAVAD
PREPARAADID

A. PREPARAADID NAHAHAIGUSTE RAVIKS
1. Ammifuriin (Ammifurinum)

Ammifuriin on taime Ammi major seemnetest eraldatud
kahe furokumariini — isopimpinelliini ja bergapteeni
summaarne preparaat.

Moruka maitsega 1ohnata helekollane pulber. Lahus-
tubtvees raskesti, orgaanilistes lahustites ja rasvades ker-
gesti.

Ammifuriin avaldab fotosensibiliseerivat aktiivsust. On
vidhetoksiline ja paiksel manustamisel ei tekita &rritus-
nihte.

Ammifuriini kasutatakse vitiliigo ja koldelise kiilas-
paisuse raviks.

Preparaati voetakse sisse tablettidena a 0,02 g. Uht-
lasi hoorutakse ammifuriinilahust kahjustuskolletesse ja
seejarel Kkiiritatakse neid ultraviolettkiirtega.

Uldravikuuriks saavad tdiskasvanud 250—300 tabletti
ja 60—100 ultraviolettkiiritust.

Ammifuriini voib méarata lastele vanuses iile 5 aasta.
Olenevalt vanusest saavad nad !/; voi !/ tdiskasvanute
ravikuurist.

Ravikuur koosneb 4—6 tsiiklist 15—20-pdevaste vahe-
aegadega.

Ravitsiikli viltel saab haige, olenevalt individuaalsest
tundlikkusest ja aastaajast, hommikuti 1-—4 tabletti, vas-
tavalt tablettide arvule kas 1 tund, 2 ja 1 tund, 3, 2 ja
1 tund voi 4, 3, 2 ja 1 tund enne kiiritamist.

Uhtlasi hoorutakse ammifuriinilahust kahjustuskolle-
tesse, algul 12 ja 8 tundi, jargnevalt 4, 2 ja 1 tund enne
kiiritamist.

Kui naha tundlikkus on korgenenud, lahjendatakse
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ammifuriinilahust 70°-se etiiiilalkoholiga vahekorras 1 :4,
1=8 1ne.

Preparaadi lahust aplitseeritakse iiksikute tilkadena,
mis hoorutakse ‘dermatoosikolletesse kummikindas kéde. voi
sormekaitsmes sorme abil. Enne ultraviolettkiiritust ei ole
lubatav ‘hoorutud kohta veega pesta.

Uhe ravitsiikli véltel peab tegema 10—20 sellist sisse-
hoorumist ja kiiritust.

Kiiritamiseks kasutatakse elavhobe-kvartslampi. Igal
ceansil kiiritatakse haigel ainult 2 vélja voi 2 pinda.

Kiiritust on soovitatav teostada astmeliselt, s. o. kau-
gust lambi ja haige keha vahel igal seansil riitmiliselt
vihendades, kuid ekspositsiooni diapasooni mitte muutes.

Metoodika illustreerimiseks on antud alljargnev tabel.

A

Kaugus sentimeetrites tsiiklite jargi

Biodoos 2

v I 2 | 3 ’ 4 5 6
30 sek. 100 100 80 80 80 80
1 min. 100 100 80 80 70 70
PNt 100 80 70 60 50 50
Gr Ry 60 60 60 50 50 50
i i 50 50 50 50 50 50

Mirkus. Ekspositsioon esimesel seansil moodustab !/,—!/> bio-
doosi. Iga pdev suurendatakse ekspositsiooni sama suuruse vorra, nii
et see tsiikli 16pul peab moodustama 4—8 biodoosi iiheks kiirituseks.

Kui soovitav efekt puudub, voib ammifuriiniga ravi-
kuuri 1,5—2 kuu pérast korrata, kuid sellele peab eelnema
haige hoolikas kliiniline uurimine.

Et véltida suvisel ajal dermatiitide tekkimist nii loo-
muliku kui ka kunstliku ultravioletse radiatsiooni taga-
jarjel, tuleb haige ammifuriiniravile ja paikesekiiritusele
allpool esitatava skeemi jargi iimber liilitada.

Esimese tsiikli esimesel poolel madratakse haigele
4 tabletti pdevas ja viibimine péikese kies kella 9 ja 11
vahel: esimesel pdeval 2 minutit, jirgnevatel pdevadel 3,
4 jne. minutit. Esimese tsiikli teisest poolest hakatakse
roobiti tablettidega aplitseerima ammifuriinilahust lahjen-
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dqsi:s 1:10, 1:8 jne., 12, 10, 6, 3 ja 1 tund enne Kiirita-
mist.

Vitiliigo ja koldelise kiilaspdisuse ravimisel saadakse
parim efekt noortel haigetel, briinettidel, kiiresti pédevitu-
vatel isikutel ja liihikest aega kestnud haiguse puhul.

Kiilaspdisuse ravimisel on vaja juuste jaagid kolletest
perioodiliselt maha ajada, et haiguskoldeid iihtlasemalt
kiiritada.

Ammifuriiniravi peab toimuma pideva arstliku kont-
rolli ail. Ravi algul voivad korvalnidhtudena esineda pea-
valu, siidamepekslemine, iiveldus ja raskustunne maos.
Tavaliselt kaovad need korvalndhud péarast annuse vihen-
damist voi ravimises vaheaja pidamist.

Elavhobe-kvartslambiga kiiritamise ebadige reZiimi,
reglementeerimata péevitamise voi loomuliku ja kunstliku
kombineeritud radiatsiooni tagajirjel voivad tiisistusena
tekkida mitmesuguse intensiivsusega dermatiidid. Sel juhul
tuleb ravi katkestada kuni tiisistuste kadumiseni.

Ammifuriin on vastundidustatud hiipertooniatove,
tuberkuloosi, tiireotoksikoosi, raskete vistseropaatiate,
verehaiguste ja kesknarvisiisteemi kahjustuste puhul. Las-
tele alla 5 aasta ja isikutele iile 50 aasta ei ole soovita-
tav seda preparaati mééirata. |

Ammifuriini lastakse vilja tablettidena a 0,02 g ja
29, -lise lahusena etiiiilalkoholi ja atsetooni segus.

Siilitatakse pimedas jahedas kohas. Kuulub B-nime-
kirja.

2. - Amiikasool (Amycazolum)

2-dimetiiiilamino-6-dietiiiilamino-etoksii-benstiasool-di-

hiidrokloriid.

Kasutatakse 5%-lise salvina ning 29%-lise ja 5%-lise
puistepulbrina.

Amiikasool on fungistaatilise ja fungitsiidse toimega.

Amiikasoolipreparaadid on niidustatud jalatalla epi-
dermofiiiitia skvamoosse ja intertriginoosse vormi puhul.

Jalatalla epidermofiiiitia diishidrootilise vormi puflu!
erosioonide ja avanenud villikestega tuleb eelnevalt lébi
teha vastav ravi (rivanoolilahus 1 : 1000, furatsiliinilahu§
1 : 5000, 0,25%-line hobenitraadilahus jt.). Amiikasoolsalvi
voib tarvitada alles pirast villikeste kuivamist, erosioo-
nide epiteliseerumist ja poletikundhtude kadumist.
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T:la on ndidustatud ka trihhofiiiitia ja mikrospooria
puhul.

Amiikasoolsalvi hoorutakse kahjustatud kohtadesse
aoseks, hommikul aga aplitseeritakse amiikasooli 2%-list
puistepulbrit.

Parast seenelise haiguse kliiniliste tunnuste kadu-
mist on soovitatav 2—3 nédalat tarvitada ainult amiika-
sooli 5%-list puistepulbrit.

Ravikuuri esimestel pdevadel lakkab naha kihelemine,
erosioonid epiteliseeruvad kiiresti, ketendus kaob ja naha
elastsus taastub. Hiljem kaovad patogeensed seened. -

Ravikuuri kestus on individuaalne, olenedes haiguse
vormist ja kulust.

Nii 5%-list amiikasoolsalvi kui ka 2%-list ja 5%-list
amiikasool-puistepulbrit lastakse vélja hésti suletud pruu-
nist klaasist purkides.

3. Beroksaan (Beroxanum)

Pastinaagi ehk moorputke (Pastinaca sativa) viljadest
valmistatud galeeniline preparaat.

Beroksaani lastakse vilja tablettidena sissevotmiseks
ja vedelikuna valispidiseks aplitseerimiseks.

Iga tablett sisaldab 0,02 g beroksaani.

Beroksaan stimuleerib naha pigmentide tekkimist.
Tema toimel pigmenteerub nahk iihtlasemalt. Ta soodustab
ka juuste kasvu.

Beroksaani kasutatakse vitiliigo, koldelise kiilaspdisuse
ja juuste viljalangemise puhul. Manustatakse 1—4 korda
pdevas 1 tablett korraga. Ravikuuriks ldheb vaja 250—
300 tabletti.

Uheaegselt peroraalse manustamisega hoorutakse
nahasse beroksaanivedelikku ning kiiritatakse nahka ultra-
violettkiirtega.

Ravikuur koosneb 4-—6 tsiiklist. Tsiiklite vaheaeg on
1520 péeva.

4. Griseofulviin (Griseofulvinum)

Griseofulviin on Penicillium’i perekonda kuuluvate
hallitusseente biosiinteesi produkt.

Griseofulviini (C;7H;706Cl) molekulkaal on 352,76.
Keemiliselt on preparaat 7-kloor-4,6-dimetoksiikumara-
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noon-(3)-spiro-(2 : 1’-metoksii-6-metiiiiltsiiklohekseen- (2’) -
oon-(4").

Siinoniiiimid: «Curling»-Faktor, Fulcin, Fulvicin, Ful-
vina, Fungivin, Grifulin, Grifulvin, Grisefuline, Grisovina,
Lamoryl, Likuden, Sporostatin.

Norga seenelohna ja moruka maitsega valge peenkris-
talne pulber. Sulamistemperatuur 218—222°. On termosta-
biilne, mittehiigroskoopne. Vees praktiliselt ei lahustu,
etiiiilalkoholis ja atsetoonis lahustub vihe.

~Griseofulviin on tugeva fungistaatilise aktiivsusega
mitmesuguste dermatofiiiitide (Trichophyton, Microsporon,
Epidermophyton) suhtes. ‘

Griseofulviin on naidustatud naha, juuste ja kiiiinte
idrgmiste haiguste puhul: a) faavus ehk lubiraig juustega
ja juusteta peanahal; b) trihhofiiiitia, sealhulgas selle hai-
guse kroonilised vormid, juustega ja juusteta peanahal;
¢) mikrospooria juustega ja juusteta peanahal; d) epider-
mofiiiitia; e) ontihhomiikoosid; f) liimfis6lmede ja rand-
mete trihhofiiiitia ja faavus.

Griseofulviini voetakse sisse 4 korda péevas, 0,25 g
korraga. Kahjustuskollete ulatusliku levimise korral voib
tdiskasvanutele manustada 2 g péevas.

Lastele 5—6 aasta vanuseni antakse griseofulviini 1—
2 korda péevas, 0,25 g korraga, 6—12-aastastele 3 korda
pdevas 0,25 g, vanemaealistele lastele 4 korda pédevas
0,25 g (mitte rohkem).

Griseofulviini manustatakse 3 nddala jooksul iga péaev,
seejarel iile pdeva voi iile 2 pédeva.

Juustega kaetud peanaha miikooside puhul tuleb enne
griseofulviiniravi alustamist juuksed Iliithikeseks loigata
(rontgeniepilatsioon pole vajalik).

Griseofulviiniravi jatkatakse kliinilise tervistumiseni
ning haigusetekitajate kadumiseni juustest ja kahjustatud
peanahast.

Oniihhomiikooside ravimisel griseofulviiniga on otstar-
bekohane kiiiineplaadid kirurgiliselt voi keratoliiiitiliste
vahendite abil eemaldada.

Vastunididustusi griseofulviini tarvitamiseks ei ole
kindlaks tehtud, kiill aga vdivad ravi kdigus esineda kor-
valnihud, nagu iiveldus, diispepsia, nogestobi, peavalu jt.
Et tiisistusena voib tekkida ka leukopeenia, siis on otstarbe-
kohane verepilti kord kahe nddala jooksul kontrollida. Kor-
valndhtude ilmnemisel tuleb annust vdhendada, mitte aga
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ravi katkestada. Lastele on soovitatav korvalndhtude
puhul manustada dimedrooli voi 109%-list kaltsiumklorii-
dilahust.

Roobiti griseofulviiniga on soovitatav nii tédisealistele
kui ka lastele manustada askorbiinhapet, B,-vitamiini,
riboflaviini ja nikotiinhapet.

Preparaati lastakse vidlja pulbrina ja tablettidena
a 0,25 g.

Griseofulviini séilitatakse klaasanumates kuivas kohas
toatemperatuuril.

Preparaat kuulub B-nimekirja.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat.

5. Nitrofungiin (Nitrofungin)

Koostis: 2-kloor-4-nitrofenooli — 1,0 g, trietiileenglii-
kooli — 10,0 g ja 509%-list etiiiilalkoholi — kuni 100 ml
mahuni.

Tsehhoslovakkia Sotsialistlikust Vabariigist imporditav
preparaat.

Nitrofungiin avaldab tugevat fungitsiidset toimet. Selle
tottu leiab ta tarvitamist seeneliste nahahaiguste —
epidermofiiiitia, trihhofiiiitia, oidiomiikooside ja seeneliste
ekseemide puhul.

Nitrofungiini aplitseeritakse puhtal kujul 2 voi 3 korda
rdevas kuni kliiniliste siimptoomide kadumiseni, seejarel
aga profiilaktiliselt 1 voi 2 korda nddalas 4—6 nadala val-
tel.

Naha éarrituse tekkimise korral tuleb nitrofungiini lah-
jendada vordse koguse veega. Lahjendatud preparaati on
vaja enne tarvitamist loksutada.

Lastakse vilja pudelites a 25 ml.

Siilitatakse jahedas kohas.

6. Oksiikort (Oxycort)

Koostis: oksiitetratsiikliini (terramiitsiini) 0,3 g, hiidro-
kortisoonatsetaati 0,1 g, salvialust ja konservanti kuni
10,0 g-ni.

Poola Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Siinoniiiim: Geocorton.

Salvi toime koosneb mitmest komponendist. Oksiitet-
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ratsiikliin toimib bakteriostaatiliselt. Hiidrokortisoon aval-
dab poletiku- ja allergiavastast efekti.

Oksiikorti kasutatakse allergiliste dermatooside, nak-
kuslike nahahaiguste, ekseemide, naha siigelemise, infitsee-
runud haavade, tupe erosioonide, paraku ja tupeesiku kihe-
luse, valiskuulmekdigu infektsiooniliste ja allergiliste hai-
guste, konjunktiviitide, sarvkesta haavandite jne. puhul.

Nahahaiguste puhul aplitseeritakse salvi chukese kihina
1—3 korda pdevas, giinekoloogias viiakse pérast eelnevat
soovitamist sisse salviga immutatud tampoon, silmahai-
guste puhul maééaritakse silmalauge nmg vuakse konjunk--
tiivikotti 1—3- korda péevas.

Oksiikorti lastakse vilja tuubides a 10 g.

Séilitatakse jahedas kohas.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat.

7. Vedelik «L,-Lessovaja» (Liquor «L,-Lesovajas)

Saadakse metspdhkli kuival destilleerimisel. Koosneb
kahest fraktsioonist: vee- ja soolafraktsioonist.

Veefraktsioon on intensiivse torvalohnaga tumepruun
vedelik. Veega lahjendamisel annab tugeva kollakasvalge
" hdgu, mis eetri lisamisel kaob.

Koostiselt ja fiiiisikalis-keemiliste omaduste poolest om
veefraktsioon vdga liahedane puuididikale. See fraktsioon
korvaldab naha kihelemise, kuid kestval tarvitamisel kut-
sub esile naha éarrituse.

Soolafraktsioon sisaldab 13,5—15% 4déddikhapet, peale
selle fenoole, kresoole, taandavaid aineid, vaikaineid. See
fraktsioon on torva lohnaga piidel must vedelik. Lahustub
ainult orgaanilistes lahustites, vees ei lahustu iildse.

Ka soolafraktsioon rahustab nahka, korvaldades kihe-
lemise. Kui aga teda suurtel nahapiirkondadel kestvalt
tarvitatakse, on voimalik neerude éarritus.

Preparaat avaldab bakteritsiidset toimet. Teda tarvi-
tatakse jargmistel naidustustel: 1) piiratud ekseemikol-
ded (voib kasutada nii dgedate Kui ka krooniliste vormide
puhul); 2) piiratud neurodermiit; 3) siigatobi (piiratud
kahjustuspiirkondadega); 4) streptodermia; 5) psoriaas;
6) epidermofiiiitia. i0

Loetletud nahahaiguste puhul on niidustatud peamiselt
veefraktsioon.
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Neurodermiidi, kroonilise ekseemi ja psoriaasi puhul
tuleb eelistada soolafraktsiooni.

Nii iiht kui ka teist fraktsiooni voib olenevalt nahahai-
guse laadist ja levikust kasutada puhtal kujul voi salvina
- ja loksutusvedelikuna koos tsinkoksiidi, talgi ja teiste
ingredientidega. Preparaadi kontsentratsioon salvis ja
ioksutusvedelikus cn 2—20%.

Psoriaasi ravi vedelikuga «Ljy-Lessovaja» toimub all-
jargnevalt.

Naaste méaaritakse soolafraktsiooniga (puhtal kujul).
Et nahale aplitseeritud preparaat kuivaks, peab haige
jdama veel 20—30 minutit lahtiriietatuks. Kaks korda
niddalas méadratakse haigele soe duss. Follikuliitide tekki-
misel tuleb ravi katkestada.

Nii iiks kui teine fraktsioon kuivatab nahka. Seepérast
on soovitatav perioodiliselt ravis vahet pidada ja vaheaja
kestel maarida kahjustatud piirkendi mingi rasvaga.

Vedeliku «Ly-Lessovaja» tarvitamisele on vastundidus-
tuseks maksa- ja neeruhaigused.

Arvestades voimalikku individuaalset tundlikkust pre-
paraadi suhtes, tuleb teda ravi algul kasutada lahjenda-
tuna voi oige piiratud alal.

Vedelikku «Lp-Lessovaja» lastakse wvilja pudelites
a 100 ml.

Siéilitatakse valguse eest kaitstud kohas.

B. PREPARAADID HAAVADE RAVIKS
1. Antiseptiline bioloogiline pulber

Antiseptiline bioloogiline pulber wvalmistatakse retro-
platsentaarvere hiiiivetest.

Preparaadi koostis: retroplatsentaarvere kuivi eriit-
rotsiiiite — 7,0 g, siintomiitsiini — 0,15 g, sulfatsiiiil-
naatriumi — 1,0 g, novokaiini — 0,2 g.

Antiseptilist bioloogilist pulbrit kasutatakse troofiliste,
varikoossete ja teiste haavandite, aeglaselt granuleeruvate
poletushaavade, furunkulite ja karbunkulite raviks.

Enne pulbri aplitseerimist tuleb haava vo6i haavandi
pinda toodelda desinfitseeriva lahusega (rivanool, furat-
siliin jt.). Seejdrel kaetakse haav:voi haavand 1--2 mm
paksuse pulbrikihiga ja méihitakse steriilse sidemega.
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Mihist vahetatakse iga 2—3 paeva jarel, tugevalt lee-
mendavate haavade voi haavandite puhul aga iga péev.

Antiseptilist bioloogilist pulbrit lastakse vilja hermee-
tiliselt suletud pudelites.

Sailitatakse toatemperatuuril.

Tarvitamiskolblikkuse aeg on 2 aastat.

2. Bakteritsiidne leukoplast

Bakteritsiidne leukoplast kujutab endast leukoplasti-
linti, mille keskosas on antiseptilise lahusega immutatud
marlitampoon.

Antiseptilise ainena kasutatakse siintomiitsiini, furatsi-
liini ja briljantrohelise lahuseid.

Tampoon on kaetud tdrgeldatud marlist voi tsellofaa-
nist kaitsekilega,

Kasutatakse antiseptilise méahisena haavadele, troofi-
listele haavanditele jms.

Peale bakteritsiidse toime avaldab leukoplast poletiku-
vastast toimet ning soodustab haava granuleerumist ja
epiteliseerumist.

Bakteritsiidset leukoplasti tarvitatakse jargmiselt: 16i-
gatakse niisugune tiikk plaastrit, et antiseptiline tampoon
kataks haava pinda, eemaldatakse kaitsekile, asetatakse
tampoon haavale ja leukoplasti kleepuvate ddrtega kinni-
tatakse haava {imbruse kiilge.

Bakteritsiidset leukoplasti lastakse vilja mitmesugus-
tes mootmetes — pikkusega 10 cm kuni 5 meetrit ja laiu-
sega 4—8 cm.

3. Furatsiliinplastikaat ehk perkloorviniiiilfuraplast

Preparaat sisaldab iihe liitri kohta:
furatsiliini 0,25 g,
perkloorviniiiilvaiku 100,0 g,
dimetiiiilftalaati 25,0 g,
atsetooni 400,0 ml,
kloroformi 475,0 ml.
Teise eeskirja jargi sisaldab furatsiliinplastikaat iihe
liitri kohta:
furatsiliini 0,25 g,
perkloorviniiiilvaiku 100,0 g,



dimetiiiilftalaati 25,0 g,
atsetooni 400,0 ml,
kloroformi 275,0 ml,
tetrakloorsiisinikku 200,0 ml.

Furatsiliinplastikaati * kasutatakse naha pisitraumade
(marrastused, kriimustused, torked, 10hestised, loikehaa-
‘vad, pisipoletused jms.) raviks.

Enne aplitseerimist tuleb kahjustatud nahapiirkond
puhastada vesinikiilihapendi vo6i piiritusega ja lasta kui-
vada voi kuivatada steriilse tampooniga. Seejdrel kae-
takse haav klaas- vo6i puupulga abil tilgakaupa furatsi-
liinplastikaadiga. Veritsevate 16ikehaavade katmisel tuleb
verejooks eelnevalt tavalisel viisil (rohksideme voi vesi-
nikiilihapendi abil) sulgeda.

Aplitseeritud plastikaat kuivab nahal 1—2 minutiga,
moodustades elastse, hdsti kinnituva kile, mis vigastatud
piirkonda tihedalt katab ja 1—3 0Gopdeva kindlalt kohal
piisib. Sidumine marliméhisega ei ole vajalik. Enamasti
lcasvab haav kile all valutult ja kiiresti kinni.

Kui kile enne haava kinnikasvamist puruneb, aplitsee-
ritakse furatsiliinplastikaati uuesti. Veega ei ole Kkile
mahapestav, kuid I16heneb alkoholi, hapete ning rasv- ja
mineraalolide toimel. Pdrast haava kinnikasvamist irdub
kile iseenesest.

Furatsiliinplastikaati sailitatakse hermeetiliseit suletud
pruunist klaasist anumates valguse eest kaitstud kohas.
Plastikaadi kuivamise korral tuleb séiilitusanumasse
valada veidi kloroformi voi kloroformi ja tetrakloorsii-
siniku segu ning loksutada. Seejuures omandab plastikaat
vajaliku konsistentsi.

4. Konsuriid (Chonsuridum)

Konsuriid on loomade hiialiinkohrest valmistatud pre-
paraat.

Tema peamiseks koostisosaks ja toimeaineks on muko-
poliisahhariid kondroitiin-vdavelhape.

Konsuriid on hallika varjundiga valge pulber.

Tarvitatakse ainult paikselt jargmiste ndidustuste
puhul: pehmete kudede traumajirgsed visalt paranevad
haavad, operatsiconijdrgsed aeglaselt granuleeruvad ja
epiteliseeruvad haavad, troofilised haavandid, mis on tek-
kinud alajdsemete varikoossete veenilaiendite innervat-
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siooni héirete tagajérjel, ning lamatised (granuleerumis-
faasis).

Konsuriidi tarvitamisel Iahustatakse pudeli sisaldis
{0,06—0,1 g) 5—10 ml-s 0,5%-lises novokaiinilahuses voi
_isotoonilises naatriumkloriidilahuses. Tuleb tugevasti lok-
sutada, et preparaat hésti lahustuks. Konsuriidilahusega
immutatakse kahekorra kokkupandud marlitiikk, asetatakse
haavale ja méahitakse kinni. Mdhist vahetatakse 2—3 pdeva
tagant. Ravi kestus on 10—30 pédeva, olenevalt paranemis-
protsessi kdigust.

Vastunédidustused konsuriidi tarvitamiseks on nekroo-
tilised ja dgedad poletikulised haavaprotsessid.

Preparaati lastakse vilja tablettidena a 0,05 ja 0,1 g,
mis on paigutatud pudelitesse.

Konsuriidi séilitatakse temperatuuril mitte iile 10°. Tar-
vitamiskolblikkuse aeg on 1 aasta.

5. Soforiin (Sophorinum)

Jaapani soofora (Sophora japonica) viljadest 10-péde-
vase matseratsiooni teel 48°-se etiiiilalkoholiga valmistatud
tinktuur.

Meeldiva Iohna ja moru maitsega tumepruun vedelik.

Farmakoloogiliste uurimistega on kindlaks tehtud, et
soforiin kiirendab eksperimentaalselt tekitatud haavade
kinnikasvamist. Preparaadi toimel tugevneb epiteeli rege-
neratsioon, nekrootilised koed kaovad kiiresti ning kahva-
tud ja norgad granulatsioonid muutuvad roosaks ja mah-
lakaks.

Soforiin ei ole toksiline.

Soforiini tarvitatakse madaste haavade ja krooniliste
madaprotsesside — abstsesside, flegmoonide, poletushaa-
vade, troofiliste haavandite, paraproktiitide jt. raviks, haa-
vade piserdamiseks, madaste oonte loputamiseks ning
mahisteks haavadele ja haavanditele (niisutatud tampoo-
nidena voi kompressidena).

Vastunéidustusi soforiini tarvitamiseks ei ole. Tiisistusi
el esine. ‘

Soforiini lastakse vilja klaastaaras.

Séilitatakse jahedas valguse eest kaitstud kohas.



XIY. SEEDETRAKTI HAIGUSTE RAVIKS
TARVITATAVAD PREPARAADID

A. PREPARAADID KOHULAHTISUSE JA
KOHUVALU VASTU

1. Enteroseptool (Enteroseptol)

Ungari Rahvavabariigist imporditav preparaat.

Drazeeritud tabletid, mis sisaldavad peatoimeainena
& 0,22 g 5-kloor-7-jood-8-hiidroksiikinoliini ning abitoime-
ainena ja dispergendina a 0,025 g tsetiiiil-trimetiiiil-am-
mooniumbromiidi.

Kollakaspruuni véarvuse ja iseloomuliku Iohnaga mait-
seta tabletid.

Enteroseptool avaldab soole patogeense mikrofloora
suhtes tugevat amobotsiidset ja bakteritsiidset toimet.

Naidustused enteroseptooli tarvitamiseks on: amoobi-
line ia bakteriaalne diisenteeria, tiisistunud amobiaas,
dge ja krooniline retsidiveeruv koliit, enterokoliit, kohu-
tiiiifus ja lamblioos.

Bakteriaalse diisenteeria puhul voib enteroseptooli
kombineerida sulfaniilamiidpreparaatidega.

Enteroseptooli manustatakse 3 voi 4 korda pédevas s60-
;nise ajal, korraga 1 tablett, raskematel juhtudel 2 tab-
etti.

Ravikuuri kestus on 10—14 pédeva. Padrast 10-pdevast
vaheaega vo6ib ravikuuri korrata.

Korvalndhte pohjustab enteroseptooli tarvitamine
harva. 4—59%-1 juhtudel esineb diispepsia. Monedel hai-
getel tekib teisel voi kolmandal ravipdeval dge kohulahti-
sus, mis aga ka ravi jatkamisel iseenesest kaob. Joodi suh-
tes tundlikkudel haigetel voib esineda jodismindhte. Vahel
on nenditud nogestobe ja paraku kihelemist.

Diabeetikutel on monel juhul tdheldatud suurenenud
glitkkosuuriat. Seepérast tuleb niisugustel haigetel uriini
pidevalt kontrollida.
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Preparaat on vastundidustatud raskete maksakahjus-
tuste ja maksatalitluse puudulikkuse korral.
Enteroseptooli lastakse vilja draZeeritud tablettidena
a 20 tabletti pakendis.
Rp. Enteroseptoli in tabulettis N. 20
D. S. 3 korda pdevas 1 tablett soomise ajal
sisse votta

B. SAPINORISTID
1. Naturaaine sool «Barbara» (Sal «Barbara» naturale)

Truskavetsi kuurordi «Barbara» allika mineraalvee
kiilmutamisel —8°-ni saadud sool.

Keemiliselt koostiselt kuulub kloriid-sulfaat-naatriumi
rithma.

Olenevalt doseerimisest avaldab barbarasool kerget voi
tugevat lahtistavat toimet. Ta ergutab ka sapinoristust
ja soodustab ainevahetust.

Barbarasoola tarvitamise ndidustuseks on krooniline
ja age kohukinnisus, sapipoie, sapiteede ja maksa haigu-
sed: kroonilised koletsiistiidid, hepatokoletsiistiidid, kolan-
giidid, sapikivitobi, kollatovejargsed kroonilised hepatii-
did ja rasva-ainevahetuse haired.

Maksa, sapipdie ja sapiteede haiguste puhul lahusta-
takse 1—2 teelusikat barbarasoola teeklaasitdies soojas
keedetud vees ning juuakse hommikul tithja kohuga 2 voi
3 korda nddalas. Pérast barbarasoola lahuse sissevotmist
on soovitatav lamada 1—1!> tundi paremal kiiljel, soo-
jendades maksa piirkonda.

Harjumusliku (kroonilise) kohukinnisuse puhul manus-
tatakse 1—2 teelusikatdit soola lahustatult pooles teeklaa-
sis kiilmas vees. Seda lahust tuleb juua hommikul tiihja
kohuga, 1 tund enne hommikueinet. Kui lahtistav toime
pdeva jooksul ei avaldu, voib sama annuse votta ka ohtul
enne magamaminekut.

Ageda kohukinnisuse korral voetakse iithekordselt 2 supi-
lusikat barbarasoola lahustatult iihes teeklaasitdies keede-
tud vees.

Barbarasoola lastakse vélja pakendites a 150 grammi.

Sailitatakse kuivas jahedas kohas histi suletud anuma-
tes.



Preparaat sailib pikemat aega.
- Rp. Salis «Barbara» naturalis 150,0
D. S. Lahustada 1 teelusikatéis soola pooles tee-
klaasis vees ning juua hommikul tiihja
kohuga (kergelt toimiv lahtisti)

2. Nikodiin (Nicodinum)

Piiridiin-p-karboonhappe oksiimetiiiilamiid.

Siinoniiiimid: Bilamid, Nikoform.

Nikodiin on nikotiinhappe amiidi ja formaldehiiiidi uhl-
nemise produkt.

Vees lahustuv, etiiiilalkoholis raskesti lahustuv ja eet-
ris lahustumatu valge kristalne pulber.

Nikodiin soodustab sapinoristust, toimib bakteriostaa-
tiliselt ja bakteritsiidselt ning parandab maksa talitlust.

Preparaadi antibakteriaalne toime on osalt tingitud
formaldehiiiidi eraldumisest organismis. Nikotiinhappe
amiid, millel on PP-vitamiini omadused, avaldab positiiv-
set toimet maksa talitlusse.

Nikodiini tarvitatakse sapipoies ja saplteedes esinevate
poletikuliste protsesside, uriiniteede nakkuste ja gastro-
enteriitide ravis.

Eriti efektiivne on preparaat soolekepikese pohjustatud
infektsiooni korral, kus mitmesuguste antibiootikumide
kasutamine on jainud tulemusteta ning haigel on siilinud
korgenenud temperatuur. Nikodiini kasutamine koos anti-
biootikumidega on end Gigustanud.

Et nikodiinil spasmoliiiitilist ja valuvaigistavat toimet
ei ole, tuleb teda valude puhul ordineerida koos spasmo-
litiitiliste ja valuvaigistavate vahenditega.

Nikodiini voetakse sisse tablettidena 3 voi 4 korda
pdevas enne soomist, korraga 1 voi 2 tabletti (0,5 voi
1 g). Juuakse peale /; teeklaasi vett. .

Palavikuperioodil tuleb manustada 8 g nikodiini 66pae-
vas. Parast temperatuuri alanemist vdhendatakse annust
jark-jargult 4—3 g-ni; seejdarel manustatakse 10—14 pédeva
viltel 0,5—1 g 66pdevas. Vajaduse puhul méairatakse kor-
dusravikuur.

Mao sekretsiooni tugeva alanemise ning vaba sool-
happe puudumise korral on soovitatay iiheaegselt nikodii-
niga manustada soolhapet v6i maomahla.
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Vastunédidustusi nikodiini tarvitamiseks ei ole siiani
kindlaks tehtud.

Anatsiidsete gastriitide ravimisel mkodumga on voima-
tik diispeptiliste ndhtude tugevnemine; nende korvaldami-
seks manustatakse nikodiiniga iiheaegselt soolhapet.

Nikodiini lastakse vilja tablettidena a 0,5 g pruunist
klaasist pudelites, mis sisaldavad 100 tabletti, ja kestaga
klaastuubides, mis sisaldavad 10 tabletti.

Siilitatakse kuivas valguse eest kaitstud kohas toa-
temperatuuril,

Rp. Nicodini 0,5
D. t. dos. N. 20
S. Sisse votta 3 korda pédevas: enne soomist
2 tabletti

3. Oksafenamiid (Oxaphenamidum)

Para-hiidroksiifeniiiil-salitsiiiilamiid.

Siinoniiiimid: Auxobil, Drenamide, Drial, Enidran,
L-1718. :

Valge voi violetse varjundiga pulber. Vees ei lahustu,
etitiilalkoholis ja eetris lahustub hdsti; lahustub ka leelis-
iahustes.

Oksafenamiid on fugeva toimega sapinoristi.

Eksperimentaalsed uurimised nditavad, et parast oksa-
fenamiidi intravenoosset siistimist sapinoristus jarsult
tugevneb; sapinoristust soodustav efekt = kestab 2—
21/2 tundi.

Duodenaalsondeerimisel on kindlaks tehtud, et oksa-
fenamiidi toimel sapindristus 2—2,5-kordselt kiireneb.

Preparaat avaldab ka spasmoliiiitilist toimet, kuid tuge-
vate valude puhul tuleb iihtlasi maarata valuvaigisteid.

Oksafenamiid on véhetoksiline.

Oksafenamiidi kasutatakse koletsiistiitide, kolangiitide,
krooniliste hepatiitide ja maksa tsirrooside raviks. Maksa
ja sapiteede &dgedate haiguste (mehhaaniline kollatobi,
maksa dge ja aladge diistroofia) puhul tuleb oksafenamiidi
tarvitada ettevaatlikult.

Oksafenamiidi voetakse sisse tablettidena a 0,25 voi
0,5 g 3 korda pidevas enne soomist. Ravikuuri kestus on
15—20 pdeva.

Vajaduse puhul voib ravikuuri korrata.
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Preparaati lastakse vilja tablettidena a 0,25 ja 0,5 g
klaaspurgikestes, mis sisaldavad 50 voi 100 tabletti.
Sailitatakse histi suletud anumates valguse eest kaits-
tud kohas.
Rp. Oxaphenamidi 0,5
D. t. dos. N. 50 in tabulettis
S. 3 korda pédevas 1 tablett enne soomist

4. Tsiikvaloon (Cycvalonum)

2,6-divanillaal-tsiikloheksanoon.

Siinoniiiimid: Beveno, Divanon, Flavagal, Sincolin
semplice, Vanilone.

Tsiikvaloon stimuleerib sapi teket ja néristust ning
avaldab sapiteedesse poletikuvastast toimet.

Preparaat on vihetoksiline.

Tsiikvalooni tarvitatakse krooniliste koletsiistiitide,
kolangiitide, koletsiistohepatiitide, sapikivitove ja kolla-
tove mitmesuguste vormide puhul, kus on niidustatud
sapinoristid.

Vastundidustuseks on sapiteede ummistus.

Tsiikvalooni voetakse 3 voi 4 korda pdevas parast s66-
mist,; 1 tablett korraga. Ravikuur kestab 2026 paeva
Rasketel juhtudel (parast nakkuslikku hepatiiti) voib méda-
rata kordusravikuure kuuajaliste vaheaegadega.

Tsiikvalooni tarvitamisel vboivad korvalndhtudena esi-
neda rohumistunne sapipoie vo6i maksa piirkonnas ja moru
maitse suus.

Lastakse vilja drazZeeritud tablettidena a 0,1 g.

Siilitatakse kuivas kohas.

C. LAHTISTID
1. Frangiin (Franginum)

Paakspuukoore standardiseeritud kuivpreparaat, mis
sisaldab antragliikosiide.

Frangiin on ndidustatud mltmesuguse pantoluga kest-
vate kohukinnisuste puhul.

Ta tugevdab soole peristaltikat narv1lopmete ja llmas-
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kesta drrituse tottu. Valutu defekatsioon toimub tavali-
selt 8—10 tunni voi 66pdeva pérast, olenevalt kdhukinni-
suse laadist.

Frangiini voetakse 6oseks 1 tablett voi 2 tabletti kahe-
tunnilise vaheajaga.

Lastakse vilja tablettidena sisaldusega a 0,05 g antra-
gliikosiide.

Sdilitatakse ettevaatusega (B-nimekiri) hasti suletud
klaastuubides valguse eest kaitstud kohas.

2. Stellera vedelekstrakt (Extractum Stellerae fluidum) -

Valmistatakse stellera lehtedest, mis sisaldavad antra-
glitkosiide ja vaikaineid.

Taim Stellera chamaejasme kasvab Ida-Siberis maenol-
vadel, metsades jm. Taime nimetus on tuleta-
tud XVIII sajandi loodusteadlase ja maadeuurija Stelleri
jargi, kes esimesena kirjeldas selle taime lehtede ravi-
toimet.

Stellera vedelekstrakt on lahtistava toimega; selle
tottu ordineeritakse teda kroonilise, spastilise ja atoonilise
kohukinnisuse korral.

Odseks manustatakse 2 voi 3 teelusikatiit ekstrakti.

D. SOOLENUGILISTE VASTASED PREPARAADID
1. Aksuuris (Axuris)

TSehhoslovakkia Sotsialistlikust Vabariigist imporditav
preparaat.

Metiiiilrosaniliin-kloriid drazeedes. Iga drazee sisaldab
0,02 g metiiiilrosaniliin-kloriidi.

Kasutatakse naaskelsabade ehk maat-usside (Entero-
bius vermicularis) ja teiste {imarusside véljutamiseks.

Drazeesid ei tohi nirida, vaid need tuleb tervelt alla
neelata ja peale juua vett, teed voi piima.

Aksuurist manustatakse enne s6omist ning ravikuur
kestab 8 pédeva. Parast 3-nddalast vaheaega mdiaratakse
uus ravikuur, et viltida retsidiive.

Annused on jargmised: 1—2-aastastele lastele 1 drazee
paevas, 3—b-aastastele 2 korda pdevas 1 v6i 2 drazeed,
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6—8-aastastele 2 korda pdevas 2 voi 3 drazeed, 9—11-aas-
tastele 3 korda pdevas 2 voi 3 drazeed, 12—15-aastastele
3 korda pdevas 3 voi 4 drazeed, vanemaealistele 3 korda
paevas 4 drazeed korraga.

Enterobioosi ravimisel on vaja tdita teatavaid hiigi-
eeninoudeid. Pérast defekatsiooni tuleb péaraku iimbrus
iga kord hoolikalt puhtaks pesta ja seejdrel vaseliiniga
madrida. Laps peab magades kandma kinnisi aluspiikse,
veel parem — supeltrikood, et ta ei saaks parakut puu-
tuda; kasi tuleb sageli pesta ja kiiiined peavad olema
liihikeseks loigatud.

Kui iiks perekonnaliige on haigestunud, siis on soovi-
tatav, et ka koik teised end profiilaktiliselt raviksid.

Aksuuris on vastunididustatud siidame-, maksa- ja nee-
ruhaiguste puhul.

Lastakse vilja pakendites a 50 ja 500 drazeed.

2. Naftammoon (Naphthammonum)

Bensiiiildimetiiiil-2-fenoksiietiiiil-ammoonium-g-oksiinaf-
toaat.

Siinoniiiimid: Alcopar, Bephenium oxynaphthoat, Debe-
fenium.

Moru maitsega hele-rohekaskollane pulber. Kuumas
vees lahustub vidhe (0,25%), etiiiilalkoholis lahustub soo-
jendamisel.

Naftammooni tarvitatakse ankiilostomoosi, askaridoosi
ja enterobioosi raviks.

Preparaat on véihetoksiline.

Naftammooni manustatakse iihekordselt — hommikul
tiihja kohuga, 1-—2 tundi enne hommikueinet.

Viieaastastele ja noorematele lastele mdaratakse 2,5 g,
vanemaealistele lastele — 5 g.

Kogu naftammooni annus segatakse hoolikalt !/, tee-
klaasi veega ning juuakse korraga. Seejirel antakse moru
maitse korvaldamiseks suhkrut. Naftammoon toimib ka
lahtistavalt, seepirast lahtistit ei maidrata. Eelnev ette-
valmistamine ja dieedi pidamine ei ole vajalik.

Tavaliselt kestab ravi iiks pédev, intensiivse invasiooni
puhul aga voib kesta kuni 2 pdeva. Kui preparaati héisti
talutakse, voib ravikuuri vajaduse korral pikendada
5 pdevani.
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Naftammoon on vastundidustatud maksahaiguste
puhul, millega kaasnevad maksa talitluse hiired.
Korvalndhtudest voib esineda iiveldus, oksendamine,
fage defekatsioon. Need korvalndhud kaovad pérast ravi
oppu.
Tuleb silmas pidada, et sage defekatsioon (kuni
4 korda) ravipdeval ei kuulu korvalndhtude hulka.
Naftammooni lastakse vilja pulbrina.
Siilitatakse tavalistes tingimustes.
Rp. Naphthammoni 2,5
Dt /dos N L
S. Korraga sisse votta hommikul
tiihja kohuga '/4 klaasi veega



XV. DIUREETILISED PREPARAADID

1. Tsiiklotiasiid (Cyclothiqz_'idum)

3-tsiiklopentiiiilmetiiiil-6-kloor-7- sulfaniilamido-3,4-dihiid-
vo0-1,2,4-bensotiadiasiin-1,1-dioksiid.

Stinoniiimid: Ciba 8341- Su, Cyclopenthiazid, Navidrex,
Navidrix.

Vees lahustumatu valge kristalne pulber.

Loomkatsetega on kindlaks tehtud, et tsiiklotiasiid
avaldab tugevat diureetilist toimet ning alandab korge-
nenud vererohku. ;

Kliiniliselt on preparaati uuritud diureetilise vahendina
mitmesuguse piritoluga (reumaatiline siidamerike, kop-
sude ja siidame puudulikkus, aterosklerootiline kar-
dioskleroos jt.) tursete puhul. Seejuures on leitud, et pal-
judel juhtudel on tsiiklotiasiid efektiivsem kui hiipotiasiid
ja novuriit.

Koige intensiivsemat diureetilist toimet taheldati
2.—3 péeval parast tsiiklotiasiidiravi alustamist.

Ro66biti diureesi tugevnemisega suureneb naatrium-
kloriidi ja kusiniku eritumine; see naitab tsiiklotiasiidi
positiivset moju neerude ja maksa talitlusele.

Tursete alanemisel paraneb haige iildseisund, uni ja
s60giisu ning kaob. hingeldus.

Samuti nagu hiipotiasiid, potentseerib {tsiiklotiasiid
hiipotensiivsete preparaatide (reserpiini, pirileeni jt.)
toimet.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et tsiiklotiasiid iiksi tar-
vitatuna alandab vererchku.

Jarelikult on tsiiklotiasiid néidustatud diureetilise
vahendina tursete puhul ning hiipotensiivse vahendina
hiipertooniatove puhul. Viimase nédidustuse korral on
soovitatav tsiiklotiasiidi kombineerida vererohku alanda-
vate preparaatidega.
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- Tavaliselt talutakse tsiiklotiasiidi hasti. Harukordadel
taheldatakse korvalndhte — ildist norkust, peavalu ja
peapooritust, mis aga ravi I6ppemisel kaovad.

Preparaat on vihetoksiline, ei muuda vere koostist ega
avalda negatiivset toimet luuiidisse.

Et tsiiklotiasiid annab umbes 100-kordselt tugevama
diureetilise efekti kui hiipotiasiid, doseeritakse teda vasta-
valt vdiksemates annustes.

Pdevas maaratakse tsiiklotiasiidi 0,5 mg (0,0005 g},
raskematel juhtudel 2 mg (0,002 g).

Preparaati manustatakse 3--5 pdeva kestel, seejarel
iehakse 3—4-pdevane vaheaeg.

On soovitatav tsitklotiasiidi votta 1 kord pdevas —
fiommikuti, sest keskpdeval ja ohtul voetuna voib ta poh-
justada unetust.

Lastakse vilja tablettidena a 0,5 mg (0,0005 g).

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hasti
suletud anumas.



XVL. MUUD PREPARAADID

1. Abrasiivpasta (Pasta Abrasivi)

Koostis: majapidamisseepi — 25%,
abrasiivi (poletatud ja peenestatud kao-
liin) — 37%,
kaltsineeritud soodat — 3%,
vaseliinoli — 109%,
vett — 249,
Iohnaaineid — 1%.

Kollakaspruun paksu konsistentsiga pasta.

Kasutatakse tahma, 6li, metallitolmu jne. eemaldami-
seks nahalt. Halvemini eemalduvad aniliinvarvid. Pasta
ei kuivata ega vigasta nahka.

Pérast t60 16ppu v6i enne lounavaheaega maérib t66-
line kétele 5—7 g abrasiivpastat ja peseb sellega kisi
nagu tavalise seebiga.

Lastakse védlja metallist voi plastmassist tuubides
a 50—100 g. Siilitatakse toatemperatuuril.

2. Eskusaan (Aescusan)

tSaksa Demokraatlikust Vabariigist imporditav prepa-
raat.

Saadakse hobukastani (Aesculus hippocastanum) vil-
jadest. Sisaldab saponiini ja flavonooli ning (lisandina)
B,-vitamiini.

Omaduse tottu parandada vereringet veenides kasuta-
takse eskusaani veenilaiendite, tromboflebiitide, siire-
haavandite, hemorroidide ja venoosse vereringe teiste
héirete korral.

Preparaati lastakse vilja vedelikuna ja draZeedena.

Iga drazee sisaldab 4 mg saponiini ja flavonooli ning
2,25 mg tiamiini.
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Vedelik sisaldab 1% saponiini ja flavonooli ning 0,5%
tiamiini.

Vedelat eskusaani médratakse sissevotmiseks 3 korda
pdevas enne soomist, 12—15 tilka korraga (raskematel
juhtudel kuni 30 tilka).

Drazeedena voetakse 3 korda pdevas 1 draZee enne
soomist. Raskematel haigusjuhtudel voib korraga votta
2 drazeed.

Lastakse vidlja pudelites a 20 ml ja pakendites
a 50 drazeed.

Rp. Aescusani 20,0
‘D. S. 3 korda pdevas 15 tilka
enne soomist
Rp. Dragée Aescusani N. 50
D. S. 3 korda pédevas enne soomist
1 drazee

3. Formaliinsalv (Unguentum Formalini)

Koostis: formaliini — 15,0 g, salitsiiiilhapet — 2,0 g,
boorhapet — 5,0 g, gliitseriini — 14,0 g, poliietiileen-
oksiidi — 62,5 g, l1ohnaainet — 1,5 g.

Formaliinsalv vidhendab higistamist ning korvaldab
higilohna.

Et preparaat sisaldab salvialusena poliietiileenoksiidi,
ei arrita ta nahka.

Formaliinsaly on néidustatud liighigistamise puhul,
vastunididustatud aga nahal esinevate poletikuliste prot-
sesside puhul.

Viike kogus salvi hoorutakse suurenenud higieritusega
kohtades 1 kord pédevas voi 1 kord 2—4 pideva tagant
nahasse. Eelistatav on salvi aplitseerida 60seks.

Ei ole soovitatav salvi aplitseerida ndonahale. Riietele
sattunud salvi saab veega kergesti maha pesta.

Formaliinsalvi lastakse valja tuubides a 50 ja 100 g.

Séilitatakse jahedas kohas.

4. Jodinool (/odinolum)
Poliiviniiiilalkoholi ja joodi keemiline {ihend.
Siinoniiiimid: joodpoliiviniiiilalkohol, joodpoliiviniiiil-

piiritus.
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Jodinool on {iheprotsendiline ning teda valmistatakse
jargmistest koostisainetest: 0,1 g elementaarset joodi,
0,3 g kaaliumjodiidi, 0,9 g poliiviniiiilalkoholi, vetl kuni
100 ml mahuni.

Jodinool on iseloomuliku joodilohnaga, hapuka mait-
sega tumesinine vedelik, mis loksutamisel vahutab. Pre- -
paraat laguneb leeliste toimel, seetottu tuleb valtida
jodinooli kokkupuutumist leelistega.

Jodinool on antiseptilise toimega ja bakteritsiidse
aktiivsusega nii gram-positiivse kui ka gram-negatiivse
mikrofloora, patogeensete seente ja parmseente suhfes. Ta
on véhetoksiline.

Jodinooli tarvitamise ndidustuseks on krooniline tonsil-
liit, mddane otiit ja atroofiline riniit.

Kroonilise tonsilliidi puhul loputatakse kurgumandlite
lakuune ja supratonsillaarpiirkonda 1 kord péevas jodi-
nooliga. Pérast 4 voi 5 loputamist peetakse 2—3 péeva
vahet.

Midaste otiitide puhul tilgutatakse korva iga péev
5—8 tilka. Ravikuur kestab 2—4 nadalat. .

Atroofilise riniidi puhul pihustatakse jodinooli nina-
oonde ja kurku 2 voi 3 korda nadalas 2—3 kuu valtel.
Enne’ pihustamist eemaldatakse ninadonest koorikud.

Kuigi jodinooli rakendamiseks vastuniidustusi ei ole,
voivad tema tarvitamisel siiski esineda tiisistused, peami-
selt jodismi néol, mis on tingitud liigtundlikkusest joodi
suhtes ning véljendub nahal6obes ja limaskestade arri-
tuse nahtudes. Need tiisistused ei noua ravi katkestamist
ega spetsiaalsete abinoude rakendamist.

Jodinooli lastakse vilja mitmesuguse suuruse ja
mahuga pudelites.

5. Kaselotisaly

Kaselotisalvi koostis on jargmine: naturaalset kaSeloti-
rasva 41%, vaseliinoli 409, steariini 14%, tsinkoksiidi
4%, eeterlikku oli 1%.

Kreemi konsistentsiga pehme valge salv.

Kaselotisalvi tarvitatakse kidte naha pehmendamiseks
kuivuse, Iohenemise ja marrastuste puhul, peale selle ka
indiferentse salvialusena, millele lisalakse teisi ingre-
diente, nii pulbrilisi kui ka vedelaid.

Enne voi parast t66d pestakse kded ja miaritakse neile
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salvi. Ainult {iksikutel juhtudel ilmnevad naha darrituse
ndhud.

Kaselotisalvi lastakse vilja metallist voi plastmassist
tuubides a 50—100 g.

Siilitatakse jahedas kohas.

6. Konserveeritud meditsiiniline sapp (Fel medicinale
conservatum)

Siinoniiiim: Biliarinum.

Valmistatakse naturaalsest loomasapist.

Kuldkollane kuni tumeroheline kolloid-dispersne emul-
sioon.

Preparaat on valuvaigistava, emulgeeriva ja koagulee-
riva toimega. Muudab kudede pindpinevust. Soodustab
soolaladestuste resorbeerumist liigestes ja liilisambas.

Tarvitatakse ainult valispidiselt. Né&idustuseks on
dgedad ja kroonilised artroosid ja artriidid, spondiilartrii-
did, spondiilartroosid, sekundaarsed radikuliidid, bursiidid,
kandluu eksostoos, pehmete kudede traumaatilised infilt-
raadid (loogi tagajérjel), ligamentide valjavenimine,
nikastused, nahaalused verevalumid, luumurrujdrgsed sei-
sundid pérast kipsméhiste eemaldamist, tendovaginiidid,
cperatsioonijargsed infiltraadid, fantoomvalud. Komp-
leksselt teiste ravimeetoditega tarvitatakse meditsiinilist
sappi deformeerivate spondiilartrooside, poliiartriitide,
poletushaavade armide, osteomiieliitide jne. puhul.

Preparaati manustatakse kompressidena 6—30 pieva
véltel allpool esitatud skeemi jérgi.

Kompress tehakse jargmiselt. Vastava suurusega mar-
lititkk pannakse 4—6-kordselt kokku, immutatakse ohtralt
konserveeritud sapiga, asetatakse kahjustatud piirkonnale,
kaetakse vahapaberi ja seejdrel vatiga ning fikseeritakse
kerge sidemega.

Kompressi hoitakse peal 24 tundi. Kui sapiga immuta-
tud marli kuivab, niisutatakse teda veega ja seotakse
uuesti - kerge sidemega. Odpdeva pirast tehakse wuus
kompress, kusjuures ka sapiga immutatud marli tingi-
mata asendatakse uuega. Kompressiks olnud marlit voib
uuesti tarvitada ainult pédrast pesemist. -

Voib teha mitu ravikuuri, kuid nende vaheaeg peab
olema 1—2 kuud..
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Kui nahk muutub sapi suhtes tundlikuks, tuleb ravi
kohe katkestada. Jatkata voib 2—4 nidala péarast.

Enne tarvitamist tuleb preparaati hoolikalt loksutada.

Konserveeritud meditsiinilise sapi tarvitamise vastu-
naidustuseks on nahal esinevad poletikulised protsessid,
madavilltobi, roos, liimfangiidid, lﬁmfadeniidid ning naha
ja nahaaluse koe kah]ustused '

Lastakse vilja pudelites-a 50, 100 ja 250 g.
Siilitada tuleb pimedas ja jahedas kohas.

Konserveeritud meditsiinilise sapiga ravimise skeem

Haigus

Metoodika ja tulemused

. Agedad ja kroonilised
artroosid ja artropaa-
tiad (Gla-, kiiiinar- ja
sadreliigese  piirkon-
nas)

9. Kalkuloosne bursiit

Kandluu eksostoos

. Osteofiitidid,
valud

fantoom-

. Traumaatilised bur-

siidid -

. Porutused ja distor-
sioonid, kus luud ei
ole kahjustatud ega
koolused .  rebenenud,
kuid esineb eksudaat
pehmetesse kudedesse

Ravikuur kestab 15—30 pdeva. Kompressi
vahetatakse iiks voi kaks korda Gopéevas.
Teisi ravivahendeid ega fiisioteraapiat ei
rakendata. Ravikuuri Ioppemisel maéra-
takse ravivoimlemist ja massaaZi. Stabiil-
se efekti saamiseks on soovitatav kordus-
ravikuur 6—12 kuu jarel.

Ravikuur kestab 15—30 péeva, kuni soo-
laladestuste taieliku  resorbeerumiseni,
mida kontrollitakse rontgenoloogiliselt.

Ravikuur kestab 15—30 péeva. Tulemu-
sena lakkavad valud nii kdimisel kui ka
paigal olles. Rontgenipilt jdidb muutu-
mata.

Ravikuur kestab 15—30 pédeva. Ravi 16pul
tdheldatakse osteofiiiidi osalist resorbee-
rumist (tdielikult ei resorbeeru). Valud
kaoxl/(ad. proteesi kandmine muutub voima-
likuks.

Ravikuur kestab 10—25 pédeva. Paremaid
tulemusi annab ravi haiguse dgedas
perioodis, kus poletikuline protsess pea-
aegu taielikult kaob. Rav1tulemused on
piisivad.

Ravikuur kestab 6—T2 pdeva. Valude lak-

kamine ja funktsioonide tdielik taastu-
mine.
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Haigus

Metoodika ja tulemused

7. Infiltraadid, ka ope-
ratsioonijérgsed, peh-
metes kudedes

8. Seisundid kipslahasega
ravitud luumurru jirel

Virsketel juhtudel kestab ravikuur 10—20
pdeva, piisivate infiltraatide korral 2—4
néddalat. Virsketel juhtudel resorbeerub
infiltraat tdielikult, hilinenud juhtudel —
osaliselt.

Preparaati tarvitatakse parast kipslahase
tdielikku eemaldamist. Ravikuur kestab
15—30 pédeva. Pdrast kiimnendat komp-
ressi kombineeritakse sapi tarvitamine
massaazi ja ravivoimlemisega.

Komplekssed ravimeetodid

I. Deformeerivad artroo-
5l3 ja spondiilartroo-
si

2. Ankiiloseeriv spondiil-
artriit

3. Poliiartriidid

4. Poletushaavade ar-
mid, kelloidid ja
kontraktuurid
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Ravikuur kestab 30 pédeva. Esimesed 12
pdeva hoitakse kompresse pidevall peal
ja niisutatakse 2 korda pdevas. Edaspidi
aplitseeritakse sappi ainult. 60seks. Uht-
lasi manustatakse iildstimuleerivaid pre-
paraate. Ravikuuri l0oppemisel méairatak-
se voimlemist, massaazi, vanne. Kordus-
ravikuur !/»—I1 aasta pérast.

Ravikuur kestab 60 pdeva. Esimese 30
pdeva jooksul — piisivad kompressid,
jargmistel pdevadel — ainult 60seks. Sa-
maaegselt — {ildstimuleerivate preparaa-
tide tarvitamine. 20 pdeva moodumisel
ravi algusest — voimlemine ja massaaz.
K(l)rdusravikuurid !/s—1 aasta moodumi-
sel.

Raviskeem on sama mis ankiiloseeriva
spondiilartriidi puhul. ‘Algusperioodil —
antibiootikumide ja kortikos'eroidide iihe-
aegne tarvitamine, Parim raviefekt saa-
dakse juhtudel, kus haigus ei ole kest-
nud iile 5 aasta.

Ravikuur kestab 30—40 p#eva. Uhtlasi
tarvitatakse iildtoniseerivaid preparaate.
Poletushaavad vanusega kuni !/, aastat
pehmenevad kiiresti; monikord resorbee-
rub arm téielikult ja funktsioon taastub.
Kui poletushaavade vanus on iile aasta,
tarvitatakse preparaati péarast armide
kirurgilist ravi.



Haigus Metoodika ja tulemused

5. Osteomiieliidid Ravikuur kestab 30—45 pieva. Uhtlasi
midratakse iildtoniseerivaid preparaate.
Nahal esinevate poletikuliste nédhtude,
samuti ka uuriste korral asetatakse kah-
justatud nahapiirkonnale kaks rivanooli-
lahusega (1:500) hédsti immutatud marli-
tiikki, nende peale aga preparaadiga im-
mutatud mahis ilma kompressipaberita.
Mihist tuleb iga pdev vahetada. Stabiilse
efekti saamiseks on vaja 2 voi 3 ravi-
kuuri vaheajaga !/, aastat.

6. Midased, visalt pa-| Ravimeetod on sama mis osteomiieliidi

ranevad operatsiooni- | puhul — kompleksne ravi rivanooli ja
ja traumajirgsed haa- | sapiga. Ravikuur kestab 30—45 paeva.
vad Tavaliselt ei jdd paranemisel jidmedaid

arme ega kelloide.

7. Poletushaavad Poletushaavade raviks tarvitatakse medit-
siinilist sappi ainult rohkete granulatsioo-
nide ja madaerituse tekkimise perioodil,
et haav paraneks ilma armide ja kelloi-
dideta. Haava pinnale asetatakse 2 riva-
noolilahusega (1:500) immutatud marli-
tiikki, nende peale 4—6-kordne marli pre-
paraadiga. Seda mahist tuleb vahetada
iga péev.

7. Merifiiiit (Meriphytum)

Siinoniiiim: Tonsillinum.
Merifiiiit on Uleliidulises Ravimtaimede Teadusliku
Uurimise Instituudis koostatud liitpreparaat.
Merifiiiidi koostisse kuuluvad:
1) lahjendatud parietaariatinktuur,
2) lahjendatud fiitolakatinktuur,
3) lahjendatud elupuutinktuur,
4) baariumkarbonaadi alkohollahus,
5) kaltsiumjodiidi alkohollahus,
6) kaaliumkloriidi alkohollahus,
7) elavhobedijodiidi alkohollahus.
Eksperimentaalselt on kindlaks tehtud, et preparaat ei
ole toksiline.
Merifiiiit on ndidustatud krooniliste tonsilliitide puhul
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kdigis staadiumides (valja arvatud juhud, kus mandlid
tul}(:.b kirurgiliselt eemaldada) ja krooniliste fariingiitide
puhul.

Merifiiiiti manustatakse jargmise skeemi kohaselt.

a) Taisealistele — 20 tilka lahjendatakse 200 ml kee-
detud ning jahutatud veega; seda vedelikku vostakse
3 korda pdevas, 1 supilusikatédis korraga, subfebriilse tem-
peratuuri puhul aga 6 korda péevas.

Kahe néiddala parast hakatakse votma lahjendamata
preparaati 2 voi 3 korda pdevas: esimese viie pdeva kestel
6 tilka korraga, jairgmise 5 pdeva kestel 10 tilka korraga,
edaspidi 15 tilka korraga. Iga 2 niddala jdrel peetakse
3—5 pédeva vahet. .

b) Lastele: vanuses kuni viis aastat — 1 tilk iga elu-
aasta kohta korraga; vanuses iile viie aasta — iga kahe
eluaasta kohta lisatakse 1 {ilk, kuid koguannus ei tohi olla
iile 10 tilga. Noorukitele iile 15 aasta miiratakse sama
annus nagu tdiskasvanutele.

- Ravikuur kestab 1—2 kuud, olenevalt preparaadi talu-
misest ja efektiivsusest.

8. Plaseriin (Plaserinum)

Valmistatakse inimvere plasmast erimenetlusel, kasu-
tades pressimist korge rohu all.

Helekollased kdova konsistentsiga paksud plaadid.

Organismi viiduna resorbeerub plaseriin 2—3 kuuga,
tekitamata mingeid korvalreaktsioone.

Preparaati kasutatakse alaloualuu ankiiloosi kirurgi-
lise ravi puhul.

Plaseriinil on omadus kiirendada luustumisprotsessi
parast alaloualuu ankiiloosi cperatsiooni. See luustumine
16peb enne, kui algab plastmassist plaadi resorbeerumine._
See vildib ankiiloosi retsidiivi tekkimise.

Plaseriin ei ole toksiline ja tema tarvitamisel ei tdhel-
data anafiilaktilisi ndhte.

Naidustuseks on alaloualuu ankiiloos ja mikrogeenia.

Plaseriinist plaat asetatakse Iloualuu kahjustatud
piirkonda ja kinnitatakse kéatgutombluste abil lihaste
kiilge.

Plaseriini lastakse vilja steriilsena metallist voi plast-
massist karpides a 1 tiikk suurusega 2X1 ja 5X1 cm.

Siilitatakse kuivas kohas toatemperatuuril.
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9. Salv «Sunoreph» (Unguentum «Sunoreph»)

Salvi koostisse kuulub:
streptotsiidi — 5,0,
sulfadimesiini — 5,0,
norsulfasooli — 5,0,
efedriini — 1,0,
kamprit — 0,3,
eukaliiptioli — 20 tilka,
salvialust — 100,0.

Salv «Sunoreph» on NSV Liidu Meditsiiniteaduste
Akadeemia tegevliikme prof. B. S. Preobrazenski poolt esil-
datud ja soovitatud riniidi mitmesuguste vormide raviks.

Kliiniliselt on kindlaks tehtud, et nina limaskestale
manustatuna kupeerib preparaat poletikulise protsessi kii-
resti. Kahe-kolme manustamise jédrel taastub ninahinga-
mine taielikult, vdheneb eritis, kaob ebameeldiv tunne
ninas ja aevastamine ning limaskest omandab normaalse
iime.

Krooniliste katarraalsete riniitide Z4genemise korral
avaldab «Sunoreph» samuti soodsat efekti, korvaldades
dgedad poletikulised ndhud.

Rp. Unguenti «Sunoreph» 10,0
D. S. 3 voi 4 korda pédevas asetada
salvi kummassegi ninasoormesse

10. SanSedaan (Sanschedan)

Hiina Rahvavabariigist imporditav, ussisappi sisaldav
preparaat.

SanSedaan parandab vereringet ja ainevahetust.

Tarvitamise, ndidustuseks on reumaatiline poliiartriit,
asteenia, seedehdired, kiilmetushaigused, nohu, roégaga
koha, peavalud, kehvveresus, nahahaigused jne.

SanSedaani iihekerdseks ja iihtlasi Gopdevaseks annu-
seks on originaalpudeli sisaldis; see voetakse sisse enne
vOi pdrast s6omist voi enne magamaminekut.

Kui 4—5 pudelitdit tulemusi ei anna, siis lopetatakse
sandedaani sissevotmine.

Enne tarvitamist tuleb sanSedaani pudelit loksutada.



XVil. RAVIMVORMID LASTELE

1. Amidopiiriin lastele (Amidopyrinum pro
infantibus)

Piiramidooni segu suhkruga tablettidena.

Tablett sisaldab 0,05 g piiramidooni, 2,15 g suhkrut,
0,003 g sidrunhapet, 0,002 g sahhariini, 0,001 g aedmaa-
sikaessentsi ja 0,011 g tditeainet.

Puuvilja 1ohna ja magusa maitsega valged tabletid
labimooduga 18 mm.

Preparaat avaldab palavikku alandavat, valuvaigista-
vat ja poletikuvastast toimet.

Tarvitamise ndidustuseks on peavalu, neuralgia, artriit,
miiosiit, dge liigesereuma ja kiilmetushaigused.

Vastundidustuseks on tursesiindroom, vahene diurees
ja leukopeenia.

Antakse 2-—5-aastastele lastele, kuid ainult arsti ordi-
natsiooni pohjal, 3 voi 4 korda pdevas 1 tablett. Tablett
néritakse katki mitte tervelt, vaid osakaupa.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja) jahe-
das ja pimedas kohas.

Rp. Amidopyrini pro infantibus
in tabulettis N. 12
D. S. 3 korda pdevas 1 tablett

2. Kofeiin-naatriumbensoaat lastele (Coffeinum
natriobenzoicum pro infantibus)

Kofeiin-naatriumbensoaadi, suhkru ja Sokolaadi segu
tablettidena.

Tablett sisaldab 0,05 g kofeiin-naatriumbensoaati,
1,3 g suhkrut, 0,646 g Sokolaadi, 0,003 g sidrunhapet,
0,00025 g mentooli ja 0,001 g puuviljaessentsi.
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Puuvilja Iohna ja Sokolaadi maitsega helepruunid ma-
gusad tabletid.

Preparaat avaldab stlmuleerlvat toimet kesknarvisiis-
teemisse, suurendab vaimset ja fiiisilist aktiivsust ning
vihendab visimust ja unisust.

Preparaat on maaratud 2—5-aastastele !astele

Tarvitamise néidustuseks on kesknérvisiisteeini too-
nuse langus, peavalud ning mirgitused uinutite ja nar-
kootiliste ainetega.

Viljastatakse ainult arsti ordinatsiooni pohjal.

Doseering on individuaalne, olenevalt lapse vanusest
ja ta néarvisiisteemi talitlusest.

Antakse korraga 1 tablett, kuid mitte tervena, vaid
osakaupa. Suurim 060pdevane annus 2—4-aastastele las-
tele on 4 tabletti, 5-aastastele — 6 tabletti.

Vastundidustuseks on suurenenud erutuvus, unetus ning
siidame ja veresconte orgaanilised haigused.

Siilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hésti
suletud purkides toatemperatuuril.

Rp. Coifeini natrio-benzoici pro infantibus
in tabulettis N. 10
D. S. 2 voi 3 korda pédevas | tablett

3. Norsulfasool lastele (Norsulfazolum pro infantibus)

Norsulfasooli, suhkru ja Sokolaadi segu tabletti-
dena.

Tablett sisaldab 0,3 g norsulfasooli, 1.0 g suhkrut,
0,69 g Sokolaadi, 0,005 g sidrunhapet, 0,00025 g mentooli,
0,001 g puuviljaessentsi ja 0,005 g taiteainet.

Puuvilja Iohna ja 3$okolaadi maitsega helepruunid
magusad tabletid. Tableti kaal on 2,1 g, labimoot —
28 mm.

Norsulfasool lastele on viga efektiivne preparaat hemo-
liiiitilise streptokoki, pneumokoki, stafiilokoki, soolekepi-
kese ja gonokoki pohjustatud haiguste puhul.

Preparaat imendub maost ja soolest kergesti ning eri-
tub organismist kiiresti, peamiselt uriiniga.

Preparaat on soovitatay 2—5-aastastele lastele.

Tarvitamise ndidustuseks on pneumooniad, stafiiloko-
kiline ja streptokokiline sepsis, tserebrospinaalne menin-
giit, gonorroa ja teised nakkushaigused.
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Preparaati véljastatakse ainult arsti ordinatsiooni poh-
jal. Tablett antakse lapsele mitte tervelt, vaid osakaupa.

Doseerimine on individuaalne, olenevalt nakkuse liigist,
lapse vanusest ja kehakaalust.

Pneumoonia ja meningiidi puhul méaratakse esimese
annusena 2—3-aastastele 1 tablett, 4—5-aastastele 2 tab-
letti. Jargnevalt manustatakse ‘/2—1 tablett iga 4 tunni
jarel kuni temperatuuri langemiseni. Seejarel on soovita-
tav anda 3 voi 4 korda pdevas !/,—1 tablett.

Stafiilo- ja streptokokilise infektsiooni puhul on esi-
mene annus, olenevalt vanusest, 1—2 tabletti, jargnevad
annused aga 1—11/, tabletti iga 4 tunni jérel.

Ravikuur kestab 5—6 pédeva.

Gonorroa puhul antakse algul 5 korda péevas, hiljem
4 korda pdevas !/,—1 tablett.

Suurim iihekordne annus on 2 tabletti, suurim 66pée-
vane annus — 7 tabletti.

Preparaadi tarvitamise ajal on soovitatav soodustada
diureesi, andes lastele pdeva jooksul 2—3 klaasitdit vede-
likku juua. Kui tablett on suus sulanud, tuleb lapsel peale
juua so6gisoodavett voi borZzommi.

Preparaat on vastundidustatud neerutalitluse héiirete ja
verehaiguste korral.

Sailitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hésti
suletud purkides kuivas kohas temperatuuril mitte {ile 18°.

Rp. Norsulfazoli pro infantibus
in tabulettis N. 10
D. S. Kolmeaastasele lapsele anda algul iihe-
kordselt 1 tablett, jargnevalt iga 4 tunni
jarel !/, tabletti

4. Sulfadimesiin lastele (Sulfadimezinum pro infantibus)

Sulfadimesiini, suhkru ja Sokolaadi segu tablettidena.
Tablett sisaldab 0,25 g sulfadimesiini.

Puuvilja Iohna ja Sokolaadi maitsega helepruunid
magusad tabletid. Tableti kaal on 2,21 g, 1dbimoot —
18 mm.

Preparaat imendub Kkiiresti. Eritub aeglaselt neerude
kaudu.

Laste sulfadimesiin on naidustatud peamiselt 2—5-aas-
tastele pneumokokiliste ja streptokokiliste nakkuste ning
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- \
diisenteeria puhul, samuti ka soolekepikese pohjustatud
haiguste korral. Eriti on preparaat niidustatud raskete .
pneumokokiliste haiguste ja uriiniteede nakkuste puhul.

Vastundidustuseks on neerutalitluse hiired ja verehai-
gused.
~ Diisenteeria puhul doseeritakse preparaati jargmise
skeemi kohaselt.

Kuni 3-aastastele — 0,2 g (puhast sulfadimesiini)
kehakaalu kilogrammi kohta pédevas. Pédevane annus
_ antakse neljale korrale jaotatuna. Lastele iile kolme aasta
antakse vanusest olenevalt 0,4—0,75 g (puhast sulfadime-
siini) korraga, 4 korda pdevas. Ravikuur kestab 7 péeva.

Preparaadi tarvitamise ajal on soovitatav soodustada
diureesi, andes lapsele rohkesti vedelikku juua. Kui laps
on tableti katki ndrinud ja alla neelanud, lastagu tal peale
juua soogisoodavett voi borZommi. _

Ravi kestel tuleb siistemaatiliselt teostada vere morfo-
loogilist uurimist.

Séilitatakse ettevaatusega (kuulub B-nimekirja), hésti
suletud purkides toatemperatuuril.

Rp. Sulfadimezini pro infantibus
in tabulettis N. 10
D. S. Viieaastasele lapsele diisenteeria puhul
4 korda pdevas 2 tabletti



XVill. AUTOR! JARGI NIMETATAVAD
JA MONED TEISED RAVIMVORMID

A. LANGETOVEVASTASED VAHENDID
1. Brodski mikstuur (Mixtura Brodski)

Rp. Calcii chlorati 15,0
Methylcoffeini 0,4
Luminali 0,8
Boracis 1,0
Mercusali (ex ampull.) 2,0
Tinct. Menthae gtt. 111
Aq. destill. 200,0
M. D. S. 1 supilusikatdis korraga
Kasutatakse krambivastase vahendina langetove puhul.
Valmistamine. Booraks, luminaal ja metiiiilkofeiin
lahustatakse soojendamisel 100 ml-s vees. Jahtumisel lisa-
takse merkusaal, kaltsiumkloriidi 509%-line kontsentraat
{30,0) ja vajalik kogus vett. Kurnatakse ja lisatakse
3 tilka piparmiinditinktuuri.

2. Sereiski pulbrid (Pulveres Sereiski)

Rp. Luminali 0,05 (0.07—0,1—0,15)

Bromurali 0,2 (0,3)
Papaverini hydrochl. 0,03 (0,04)
Coff. natr.-benz. 0015 (0,02)
Calc. gluconici 0,5 (1,0)
Mk toubey It doss NeE e
S. 2 voi 3 korda pédevas 1 pulber

Tarvitatakse langetove puhul.
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3. Vorobjovi pulbrid (Pulveres Vorobjovi)
. Lastakse_vél_ia kolmes kontsentratsioonis — nr. 1, nr. 2
ja nr. 3. Kui arst ei ole konisentratsiooni numbrit retsep-
tile mérkinud, siis viljastalakse kontsentratsioonis nr. 1.

NE 35 Ne 2 *Nr.. 3

Rp. Luminali 0,05 0,05 0,1
Diphenini 005 01 0.1
Acidi nicotinici 0.03 0.06 0.06 -
Acidi glutaminici 0’2 0.3 0.5
Spasmolytini 0,1 0’1 0’1
Coffeini puri 0,015 002 002
Glucosi 0.3 0.3 0:3

DD Ldos, N LT
S. 3 korda péevas 1 pulber

Tarvitatakse langetove puhul.

B. RAHUSTID JA UINUTID
1. Binge mikstuur (Mixtura Binge)

Rp. Natrii bromati 2,0
Kal. bromati 2,0
Ammon. bromati 1,5
Chlorali hydrati 1,5
Codeini phosphor. 0,05
Dionini 0,05
Aq. destill. 300.0
M. D. S. 1 supilusikatédis 1 voi 2 korda pdevas

Tugevatoimeline rahusti ning uinuti.

2. Charcot’ mikstuur (Mixiura Charcot)

Rp. Inf. rad. Valerianae 6,0 — 200,0
Natr. bromati 6,0
Codeini phosphor. 0,2 -
M. D. S. 3 korda padevas 1 supilusikatiis

Mooduka toimega rahusti.
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3. Drjagini mikstuur (Mixtura Drjagini)

Rp. Inf. rad. Valerianae 6,0 — 200,0 (12,0 — 200,0)

Codeini 0,12

Natr. bromati

Chlorali hydrati

Tinct. Valerianae aa 4,0 (aa 6,0)

M. D. S. 2 voi 3 korda péevas 1 supilusikatais.

Kasutatakse rahustina ja uinutina.

4. Krasnogorski mikstuur (Mixtura Krasnogorski)

Rp. Luminali 0,5

Spiritus aethylici 3,0

Codeini 0,02

Tinct. Belladonnae

Natrii hydrocarbonici

Antipyrini aa 1,0

Sirupi simplicis 30,0

Aq. destill. 150,0

M. D. S. 3 korda péevas 1 supilusikatéis

Kasutatakse rahustava vahendina neurooside, tantstove

jms. puhul.
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5. Krasnuskini mikstuur (Mixtura Krasnuschkini)

Rp. Chlorali hydrati 7,0

Natr. bromati 7,0

Tinct. Valer. 8,0

Omnoponi 0,05

Luminali 0,25

Adonisidi 3,0

Aq. destill. 250,0

M. D. S. 2 v6i 3 korda paevas 1 supilusikatdis
sisse votta voi 50 ml mikroklistiirina

Tugevatoimeline rahusti ning uinuti.



6. Mikstuur «Nervina» (Mixtura nerviﬁa)

Rp. Kal. bromati 8,0
Natr. bromati
Ammon. bromati aa 4,0
Aq. destill. ad 200,0
M. D. S. 3 korda pdevas 1 supilusikatiis
Tarvitatakse nérvihaiguste puhul.

7. Popovi mikstuur (Mixiura Popouvi)

Rp. Luminali 0,4
Spiritus aethylici 20,0
Aq. destill. 200,0
M. D. S. Sisse votta arsti eeskirja jargi
Uinuti alkohoolsete psiiihooside puhul.

8. Prozorovski pulbrid (Pulveres Prozorovski)

Rp. Barbitali 0,2
Kal. bromati 0,1 (0,05)
Codeini phosphor. 0,015
Natr. hydrocarb. 0,3
M. i. pulv. D. t. dos. N. ...
S. Votta 1 pulber 3—4 tundi enne magama-

minekut
Tarvitatakse rahustina ning uinutina.

9. Ravkini mikstuur (Mixiura Ravkini)

Rp. Infusi herbae Leonuri ex 12,0 — 200,0
Natrii bromati 3,0 (5,0)
Medinali 2,0 (3,0)
M. D. S. 3 korda pdevas 1 supilusikatais
Erutusseisundite, siidameneuroosi jms. puhul tarvita-
tav rahusti.

’
10. Smolenski mikstuur (Mixiura Smolenski)

Rp. Ini. rad. Valerianae ex 80 — 2000
Natr. bromati
Amidopyrini
Barbital-Natrii aa 3,0
M. D. S. 1 supilusikatdis 6oseks
Valude puhul tarvitatav uinuti.



C. VALUVAIGISTID
1. Jood-parafiinliniment (Linimentum iodo-paraffinatum)

Rp. Tinct. Iodi 10,0
Paraffini solidi 14,0
Chloroformii 12,0
Spiritus aethylici 96° — 10,0
M. D. S. Kergelt miirida haigele kohale.

2. Rosentali liniment (pasta) (Linimentum seu Pasia
Rosentali)

Rp. lodi puri 0,3
Paraffini solidi 15,0
Spiritus aethylici 10,0
Chloroformii 80,0
M. D. S. Vilispidiseks tarvitamiseks reumaa-
tiliste ja neuralgiliste valude puhul

3. Skrobanski vedelik «Lumpan» (Liquor Skrobanski
«Lumpan»)

Rp. Luminali 0,1
Spiritus aethylici 5,0
Omnoponi 0,01
Antipyrini 04
Aq. destill. 20,0
Sirupi simplicis ad 30,0
M. D. S. Korraga sisse votta
Vahend siinnituse valutustamiseks.

4. Sindleri siistevedelik «Pynat» (Liguor pro injectione
Schindleri «Pynat»)

Rp. Pyramidoni 4,5
Kal. iodati 0,2
Novocaini 0,13
Thiamini 0,065
Atropini sulfurici 0,0065
Aq. destill. 10,0
M. sterilisa!
D. S. Siistida 1 ml korraga
Tarvitatakse radikuliidi puhul.
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5. Sinkarevski vedelik (Lz;quor Schinkarevski)

Rp. Anaesthesini 3,0
Dicaini 0,5 '
Mentholi 0,05
Aetheris medicinalis 6,0
Spiritus aethylici 3,0
Chloroformii 1,0
Aq. destill. 10,0
M. D. S. Hambavalu vaigistamiseks

6. Voitsehhovski mikstuur (Mixtura Voicechovski)

Rp. Infusi Valerianae ex 12,0 — 200,0

Natrii bromati 6,0

Pyramidoni 3,0

Luminali 0,3

Codeini 0,12

M. D. S. Votta 1 supilusikatéis, vajaduse kor-
ral tunni aja parast veel 1 supilusikatéis
(iildse mitte rohkem kui 2 korda)

Siinnituse valutustamiseks.

D. STENOKARDIAVASTASED JA HUPOTENSIIVSED
VAHENDID

1., Kontsalovski pulbrid (Pulveres Kontschalovski)

Rp. Diuretini 0,5
Luminali 0,02
Papaverini hydrochl. 0,03
M1 pulv. Dt dasE N .
S. 2 voi 3 korda pédevas 1 pulber

Tarvitatakse koronaarveresoonte spasmide -ja hiiper-
tooniatove puhul.

2. Pulbrid «Depressin» Mjasnikovi jargi (Pulveres «De-
pressins Mjasnikovi)

Rp. Resefpini 0,0001
Nembutali: 0,05
Dibazoli 0,02

12 Uuemaid ravimeid
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Hypothiazidi 0,025
M. f. pulv. D. t. dos. N. .
S. 3 korda pdevas 1 pulber enne soomlst

Tarvitatakse hiipertoonia puhul.

3. Zelenini tilgad (Guttae Zelenini)

Rp. Tinct. Convall.

Tinct. Valerian. aa 10,0

Tinct. Belladonnae 5,0

Mentholi 0,2 :

M. D. S. 2 voi 3 korda pdevas 20—25 tilka

Tarvitatakse siidameneurooside ja sudame piirkonnas

esinevate valude puhul.

. 4. Zolotova-Kostomarova pulbrid (Pulveres Zolotova-

Kostomarova)

Rp. Diuretini 0,5

Papaverini

Luminali aa 0,02

Bromurali 0,2

Amidopyrini 0,3

Atropini sulfurici 0,00025

Aspirini 0,25

M. I pulv. Dt dosi'N. . ;.

S. 3 korda péevas 1 pulber parast s66mist

Tarvitatakse stenokardia ja kroonilise koronaarin-

sufitsientsi korral.

5 Zorini spasmivastased pulbrid (Pulveres antispasma-
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ticae Zorini)

Rp. Platyphyllini bitartarici 0,001

Papaverini hydrochlorici

Salsolini hydrochlorici

Dibazoli aa 0,04

Euphyllini

Barbamyli aa 0,025

Diuretini 0,5

prulthdosN

S. 2 voi 3 korda péevas 1 pulber pérast s66-
mist



6. Zorini tilgad (Gutiae Zorini)

Rp. Platyphyllini bitartarici 0,01
Papaverini hydrochl.
Salsolini hydrochl.
Dibazoli aa 0,1
Natr. bromati 1,0
Tinct. Valerianae
Tinct. Convallariae aa 10,0
M. D. S. 15—20 tilka korraga
Tarvitatakse hiipertoonia. puhul, millega kaasnevad
tugevad peavalud, bronhiaalastma ja vegetatiivse diistoo-
nia puhul.

7. Tilgad koronaarveresoonte spasmide vastu

Rp. Mentholi 0,4
Adonisidi 6,0
Natr. bromati 3,0
Dionini 0,2
Tinct. Leonuri
Tinct. Convall. aa 12,0
M. D. S. 2 korda paevas 15 tilka

58 Tilgad «Valohepar» (Guttae «Valohepar»)

Rp. Heparini 5 ml = 25000 TU
Validoli 5 ml
M. D. S. 3—5 tilka sublingvaalselt. Enne tar-
vitamist loksutada!
On niidustatud rinnaangiini hoogude, koronaarin-
sufitsientsi, ateroskleroosi ja hiipertooniatove puhul.

E. BRONHIAALASTMAVASTASED RAVIMVORMID

1. Sankova inhalatsioonivedelik (Liquor pro inhalatione
Sankova)

Rp. Atropini sulfurici 0,025
Dimedroli 0,1
Novocaini 0,2
Kal. sulfurici 0,02
Glycerini 1.0
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Sol. Adrenalini hydrochl. 1:1000 — 10,0

Sol. Citrati 1% — 0,3

M. D. S. Inhalatsioonivedelik bronhiaalastma
hoo kupeerimiseks

2. Selagurovi pulbrid (Pulveres Schelagurovi)

Rp. Euphyllini 0,2
Acidi acetylsalicylici 0,15
Ephedrini hydrochl. 0,025
Dionini 0,015
M 1. pialv. Dt dos. N ...
S. 3 korda péevas 1 pulber 8—10 pédeva viltel
Tarvitatakse bronhiaalastma raviks.

F. VITAMIINE SISALDAVAD RAVIMVORMID

1. Vitamiinipulbrid «Polybe» (Pulveres vitaminosi
: «Polybes)

Rp. Thiamini bromati 0,01 (0,02)
Riboflavini 0,005 (0,01)
Acidi nicotinici 0,03 (0,05)
Pyridoxini 0,025 (0,05)
Glucosi 0,3
M. f. pulv. D. t. dos. N. ... in charta paraffi-
nata
S. 3 korda paevas 1 pulber pirast s6omist

2. Vitamiinipulbrid «Rosentul» (Pulveres vitaminosi
«Rosentuls)

Rp. Riboflavini 0,008 (0,01)
Thiamini 0,05 (0,08)
Acidi nicotin. 0,05 (0,1)
Acidi ascorbin. 0,1 (0,05)
Sacchari 0,2
M. f. pulv. D. t. dos. N. ...
S. 3 korda pédevas 1 pulber pérast soomist
Tarvitatakse peamiselt nahahaiguste puhul.
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G. MUUD RAVIMVORMID
1. Bourgé mikstuur (Mixiura Bourgé)

Rp. Natr. hydrocarbonici 8,0
Natr. sulfurici 2,0
Natr. phosphorici 4,0
Aq. destill. 500,0
M. D. S. 1 supilusikatais parast soomist
Tarvitatakse seedehdirete puhul.

2. Bourgé pulber (Pulvis Bourgé)

Rp. Natrii hydrocarbonici
Natrii sulfurici :
Natrii phosphorici aa 20,0
Extr. Belladonnae 0,3
M. i. pulv.
D. S. Votta 1/, teelusikatait 3/, klaasitdie veega

pool tundi parast séomist.
Tarvitatakse seedehdirete puhul.

3. Demjanovitsi vedelik (Liguor Demjanovitschi)

Koosneb kahest lahusest.
Lahus nr. 1.
Rp. Solutionis Natrii hyposuliurosi 60% -— 100,0
D. S. Vilispidiselt
Lahus nr. 2.
Rp. Acidi hydrochl. conc. puri 6,0
Aq. destill. ad 100,0
M. D. S. Vilispidiselt
Tarvitatakse siigeliste puhul. Molemad lahused hoo-
rutakse nahasse, algul nr. 1, seejarel nr. 2.

4. Kadokovi seerum (Serum Kadykovi)

Rp. Camphorae 1,0
Glucosi 15,0
Spiritus vini 60° — 75,0
Sol. Natr. chlorati isotonicae 1500,0
M. D. S. Veeni siistimiseks
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Valmistamine (prof. N. Veiderpassi jargi). Kam-
per lahustatakse 60°-ses alkoholis, gliikoos — isotoonilises
naatriumkloriidilahuses. Kamprilahus lisatakse gliikoosi-
lahusele osadena, pidevalt loksutades. Saadakse norga
opalestsentsiga lahus. Filtreeritakse ja steriliseeritakse

tavalisel viisil.

5. Kartasovi mikstuur (Mixtura Kartdschovi)

Rp. Natrii salicylici 1,0
Kalii iodati 0,1
Solut. Iodi gtt. VI
Aq. destill. 200,0
M. D. S. Sisse votta iga 2 tunni jarel | supi-
lusikatais
Tarvitatakse gripi algstaadiumis.

6. Kvateri mikstuur (Mixtura Kv_ateri)

Rp. Infusi rad. Valerianae ex 10,0
et fol. Menthae ex 4,0 — 200,0
Natrii bromati 3,0
Magn. sulfurici 0,8
Pyramidoni 0,6
Coffeini natrio-benzoici 0,4
M. D. S. 3 korda pédevas 1 supilusikatais
Tarvitatakse klimakteerilise siindroomi puhul.

7. Naistepunasalv (Unguentum Huyperici)

Valmistamine. 1 kg naistepunaiirti niisutatakse
95°-se etiiiilalkoholiga ja matsereeritakse 3 kg péevalille-
voi kalamaksadliga 10 pdeva. Seejarel pressitakse ja kur-
natakse; 81 osa matseraati segatakse 11 osa veeta lano-
liini ja 8 osa sulatatud vahaga. Saadakse homogeenne
saly, mida tarvitatakse haavade ja nakkuslike nahahai-

guste raviks.

Miarkus. Samal viisil valmistatakse ka salveisalvi
(Ungt. Salviae), mida samuti tarvitatakse haavade ja

nahahaiguste raviks.

186



8. Obraztsovi mikstuur (Mixcura Obrazisovi)

Rp. Extr. Belladonnae 0,15
Urotropini 4,0
Natr. salicylici 6,0
Glycerini 30,0
Aq. Menthae 60,0
Aq. destill. 120,0
M. D. S. 3 korda paevas | supilusikatais
Tarvitatakse sapiteedes esinevate poletikuliste protses-
side puhul. :

9. Ringeri lahus (Solutio Ringeri)

Rp. Natr. chlorati 0,9
Kal. chlorati 0,02
Calc. chlorati 0,02
Natr. hydrocarb. 0,02
Aq. destill. ad 100 ml
Valmistamine. Naatrium-, kaalium- ja kaltsium-
kloriid lahustatakse suuremas osas &sja keedetud ning
jahutatud destilleeritud vees ja steriliseeritakse 30 minu-
tit temperatuuril 100°. Ulejadnud steriliseeritud vees
lahustatakse aseptiliselt naatriumhiidrokarbonaat. Maole-
mad lahused iihendatakse aseptiliselt.

) 10. Robakovi salv (Unguentum Rybakovi)
Rp. Emulsionis Solidoli 75,0
Vaselini 20,0
Acidi borici 5,0
Mentholi 0,5
M. f. unguentum
Tarvitatakse psoriaasi raviks.



Rp.

Rp.

Rp.
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XiX. LEPPENIMETUSTEGA
STANDARD-RAVIMYORMID

A. HUPOTENSIIVSE JA SPASMOLUUTILISE
TOIMEGA RAVIMVORMID

Kasutatakse stenokardia ja hiipertooniatove puhul.
1. Andipaal (Andipal)

Analgini 0,25
Dibazoli
Papaverini hydrochl.
Phenobarbitali aa 0.02
1) 1..dqs N ..

in tabulettis

2. Astepiin (Astepin)

Acidi acetylsalicyl. 0,25
Theobromini 0,25
Papaverini hydrochl. 0,03
B tdos=N.. ..

in tabulettis

3. Dipasaliin (Dipasalin)

Theobromini 0,15
Papaverini hydrochl.
Salsolini hydrochl. aa 0,025
Dibazoli 0,02
Phenobarbitali 0,015
Pt ‘dos . N« i

in tabulettis



Rp.

-Rp.

Rp.

Rp.

Rp‘.

Rp.

4. Divenaal (Divenal)

Dibazoli 0,02
Papaverini hydrochl. 0,02
Phenobarbitali 0, 015
D. t. dos. N.
in tabulettls

5. Kellatriin (Kellatrin) -

'

Khellini 0,02
Papaverini hydrochl. 0,02
Atropini sulfurici 0,00025
- dos N

in tabulettis

6. Kelliveriin (Kelliverin)

Khellini 0,01
Papaverini hydrochl. 0,02
Dt dos: Nonoo.

in tabulettis

7. Lubasool (Lubazol)

Dibazoli
Phenobarbitali aa 0.025
P:f dos. Nisiis

in tabulettis

8. Lumisaliin (Lumisalin)

Phenobarbitali 0,05
Salsolini hy drochl. 0,03
D. t. dos. N.

in tabulettls

9. Lupaveriin (Lupaverin)

Phenobarbitali 0,05
Papaverini hydrochl. 0,02
Dt dos. N . .

in tabulettis
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Rp.

Rp.

Rp.

Rp.

Rp.

Rp.
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10. Nikoveriin (Nicoverin)

Acidi nicotinici 0,05
Papaverini hydrochl. 0,02
B t.odos. N

in tabulettis

11. Pafiilliin (Paphyllin)

Platyphyllini bitartar. 0,005
Papaverini hydrochl. 0,02
P:t..dosa N2

in tabulettis

12. Palufiin (Paluphin)

Platyphyllini bitartar. 0,005
Phenobarbitali 0,02
Papaverini hydrochl. 0,02
P t. dos: N.~ ..

in tabulettis

13. Papasool (Papazol)

Papaverini hydrochl.
Dibazoli aa 0,03
P trges N,

in tabulettis

14. Tefelidiin (Thephelidin)

Theobromini 0,25
Salsolidini hydrochl.
Papaverini hydrochl.
Phenobarbitali aa 0,03
P todos- N... ;.

in tabulettis

15. Teminaal (Theminal)

Theobromini
Amidopyrini aa 0,25
Phenobarbitali 0,02
Bt dosi N

in tabulettis



Rp

Rp.

16. Tepafiilliin (Thepaphyllin)

. Theobromini 0,25

Platyphyllini bitartar. 0,003
Papaverini hydrochl. -
Phenobarbitali aa 0.03
B todosi-N.....

in tabulettis

17. Valokormiid (Valocormid)

Tinct. Belladonnae 5 ml
Tinct. Convallar.

Tinct. Valerian. aa 10 ml
Natr. bromati 4,0
Mentholi 0,25

Aq. destill. 3 ml

B. VALUVAIGISTID

Tarvitatakse reumaatiliste ja neuralgiliste

ning pea- ja hambavalu puhul.

Rp.

Rp.

1. Adofeen (Adophenum)

Analgini 0,2
Amidopyrini 0,2
- Phenacetini aa 0,2
Coff. natr.-benz. 0,05
Codeini phosphor. 0,015
Digzdos. N-: .
in tabulettis

2. Akofiin (Acofin)

Acidi acetylsalicylici 0,25
Coffeini 0,05
Pt dos N -

in tabulettis

valude
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Rp.

Rp.

Rp.

Rp.

Rp.
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3. Anapiiriin (Anapyrin)

Analgini

Amidopyrini aa 0,25

Cofieini natr.-benz. 0,05

D Gos N !
in tabulettis

4. Ankofeen (Ancophen)

Antipyrini
Phenacetini aa 0,25
Coff. natr.-benz. 0,05
Pt dos. N.- i

in tabulettis

5. Apiikodiin (Apycodin)

Analgini
Amidopyrini aa 0,3
Codeini phosphor. 0,015
B des, N>

in tabulettis

6. Diafeiin (Diapheinum)

Analgini
Amidopyrini aa 025
Coff. natr.-benz. 0,05
Phenobarbitali 0,02
Dt dos. "N

in tabulettis

7. Kofadiin (Cofadinj

Analgini
Amidopyrini aa 0,25
Coff. natr.-benz. 0,1
Codeini 0,015
B dose NG .

in tabulettis



Rp.

Rp.

Rp.

Rp.

Rp.

-

8. Kofalgiin (Cofalgin)

Analgini 0,3
Coffeini natr.-benz. 0,05
Bt doa N

in tabulettis

9. Pentalgiin (Pentalgin)

-A'nalgini-

Amidopyrini aa 0,25
Coff. natr.-benz. 0,05
Codeini 0,015
Phenobarbitali 0,01
D:'tados. N.-. ..

in tabulettis

10. Piimeiin (Pymein)
Amidopyrini 0,1

Barbital-Natrii 0,3
Codeini 0,01

St dne. N1,

in tabulettis

11. Piiranaal (Pyranal)

Amidopyrini

Analgini aa 0,25

B, t=dos. N ..
in tabulettis

C. KOHUVALU JA KOHULAHTISUSE PUHUL
TARVITATAVAD STANDARD-RAVIMVORMID

1. Bepasaal (Bepasal)

Extr. Belladonn. 0,015
Papaverini hydrochl. 0,03
Saloli 0,3
P 1 dos N ..

in tabulettis



2. Viesaal (Viosal)

Rp. Opii pulv. 0,01
Bismuthi subnitr.
Saloli aa 0,25
it dos. N -

in tabulettis

D. KOHAVASTASED STANDARD-RAVIMVORMID
1. Sokodiin (Socodin)

Rp. Codeini 0,015
Natr. hydrocarbonici 0,25
D;t dos. N....
in tabulettis



RAVIMITE  EESTIKEELSETE NIMETUSTE TAHESTIKULINE .

Aaloelehtede ekstrakt 125
Abomiin 112
Abrasiivpasta 163
Adofeen 191

Akofiin 191

Aksuuris 158
Almetsilliin 5

Amfedool 77
Amidopiiriin lastele 172
Ammifuriin 142
Amiikasool 144
Anapiiriin 192
Andipaal 188

Anetiin 57

. Ankofeen 192

Antiseptiline bioloogiline pulber

149
Apilaak 126
Apiikodiin 192
Arfonaad 50
Arpenaal 96
Astepiin 188
Atseklidiin 90
Aurantiin 36

Bakteritsiidne leukoplast 150
«Barbara»-sool, naturaalne 154
Batiilool 104

Bellaspoon 68

Bemegriid 128

Bensonaal 79

Bensotef 37

Bepasaal 193

Beroksaan 145

Binge mikstuur 177
Biomiitsiinsilmasalv 6
Bourgé mikstuur 185

— pulber 185

Brodski mikstuur 176

Charcot’ mikstuur 177

REGISTER

Dalgoocl 69

Dedaloon &4 »

Demijanovitsi vedelik 185

«Depressin»-pulbrid Mjasnikovi
jargi 181

Desoksiiribonukleaas 133

Devinkaan 50

Diafeiin 192

Dibiomiitsiinsilmasalv 6

Dietiifeen 57

Dihiidrostreptomiitsiin-pantote-
naat 7

Dimekoliin 51

Diosponiin 65

Dipasaliin 188

Dipiin 38

Divaskool 99

Divenaal 189

Drjagini mikstuur 178

Efiitsilliin 8
Ehhinopsiin 84
Enteroseptool 153
Epilarktiin 81
Erposiid 53
Eriiniit 58
Eskusaan 163
Etionamiid 29
Etokseen 40
Etiimidiin 41
Etiiniitilostradiool 111

Fekoliin 116
Fibrinoliisiin 107
Flazidil 136
Formaliinsalv 164
Fosiostrool 43
Framiitsiinsulfaat 10
Frangiin 157
Frenoloon 69
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Ftorotaan 73
Fumagilliin 44
Furasolidoon 136
Furatsiliinplastikaat 150

Griseofulviin 145

Heksobarbitaal 72
Hingamiin 134

INHA-17 30
Intranarkoon 76

Jodinool 164

Jood-parafiinliniment 180

Joodpoliiviniiiilalkohol joodpolii-
viniiiilpiiritus 164

Kadokovi seerum 185

Kanamiitsiin 31

KartaSovi mikstuur 186

Kaseiini hiidroliisaat parenteraal-
seks toitmiseks 113

Kaselotisalv 165

Kellatriin 189

Kelliveriin 189

Klooratsiisiin 59

Kloorpropamiid 121

Kloortetratsiikliini suspensioon 12

Knidomoon 138

Kofadiin 192

Kofalgiin 193

Kolfe;in-naatriumbensoaat lastele
7

Kokarboksiilaas 101

Kolr‘xszerveeritud meditsiiniline sapp

Konsuriid 151

KontSalovski pulbrid 181

Korvalool 60

Krasnogorski mikstuur 178

Krasnuskini mikstuur 178

Krutsiin 44 -

Kvateri mikstuur 186

Kvateroon 61

Lemoraan 78

Levoriin 14

Linetool 66

Lo-Lessovaja 148
Lubasool 189
Lumisaliin 189
«Lumpan»-vedelik 180
Lupaveriin 189
Lutenuriinhiidrokloriid 138
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Melcégsiiniline konserveeritud sapp

Mefoliin 85

Merifiiiit 169

Metandrostenoloon 116

Metiiiiluratsiil 105

Mikstuur «Nervina» 179

Mijasnikovi pulbrid «Depressin»
181

Monomiitsiin 15

Miidokalm 82

Naftammoon 159
Naistepunasalv 186
Naturaalne sool «Barbara» 154
«Nervina»-mikstuur 179
Nibufiin 91

Nikodiin 155

Nikoveriin 190

Nitrofungiin 147

Nitrosorbiid 62

Norsulfasool lastele 173

Obraztsovi mikstuur 187
Oksafenamiid 156
Oksastiiil 92

Okstikort 147

Oktiiliin 140
Oleandomiitsiin 18
Oletetriin 24
Olivomiitsiin 46

Pafiilliin 190

Palufiin 190

Paniveriin 97

Papasool 190

Pastinatsiin 62

Pentalgiin 193

Peooniatinktuur 71 . 3

Perkloorviniiiilfuraplast 150

Pernoviin 88

Pirileen 54

Plaseriin 170

Poliimiiksiin-M-sulfaat 19

Poliivinool 115 ‘

Popovi mikstuur 179

Prozorovski pulbrid 179

Pulbrid «Depressin» Mjasnikovi
jargi 181

Punavirviku kuivekstrakt 120

Piimeiin 193

Piiranaal 193

Piirasiinamiid 31

«Pynat»-siistevedelik 180

Raunatiin 55



Ravkini mikstuur 179
Riboflaviin-mononukleotiid 102
Ridinool 83

Ringeri lahus 187
Ristomiitsiin 20

Rosentali liniment (pasta) 180
Rovatineks 121

Robakovi salv 187

Salv «Sunoreph» 171

Salveisalv 186

Sankova inhalatsioonivedelik 183

SanSedaan 171

Sapp, meditsiiniline konserveeri-
tud 166

Sarratsiin-bitartraat 98

Sereiski pulbrid 176

Skrobanski vedelik «Lumpan» 180

Smolenski mikstuur 179

Soforiin 152

Sokodiin 194

Soojumikaekstrakt 141

Stelasiin 71

Stellera vedelekstrakt 158

Streptodimiitsiin 21

Streptomiitsilliin 23

" Subekoliin 87

Sulfadimesiin lastele 174

‘Sulfapiiridasiin 26

«Sunoreph»-salv 171

Suprastiin 89 -

Siigmamiitsiin 24

Siinantriin «S» 109 ;

Siistevedelik «Pynat» 180

Selagurovi pulbrid 184
Sindleri siistevedelik «Pynat» 180
Sinkarevski vedelik 181

elenini tilgad 182
olotova-Kostomarova pulbrid 182
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Zorini spasmivastased pulbrid 182
— tilgad 183

Teielidiin 190

Teminaal 190

Tepafiilliin 191

Testobroomletsiit 63

Tetratsiikliini suspensioon 25

Tilgad koronaarveresoonte spas-
mide vastu 183

— «Valohepar» 183

Tonisiin 127 :

Torioot 128

Transamiin 86

Trioksasiin 71

Tsetamifeen 67

Tsiiklamiid 122

Tsiiklofosiaan 47

Tsiikloseriin 32

Tsiiklotiasiid 161

Tsiitkvaloon 157

Ungrukollakeedis 130

Valgujook 114 :
«Valohepar»-tilgad 183
Valokordiin 60

Valokormiid 191

Vedelik «L,-Lessovaja» 148
Vedelik «Lumpan» 180

Videiin 103

Viomiitsiin 34

Viosaal 194

Viperalgiin 118

Vipraksiin 119
Vitamiinipulbrid «Polybe» 184 -
— «Rosentul» 184 "
Voitsehhovski mikstuur 181
Vorobjovi pulbrid 176

Angelheinatinktuur 56



RAVIMITE LADINAKEELSETE NIMETUSTE JA VALISMAISTE
SUNONUUMIDE TAHESTIKULINE REGISTER

A-16 37

A-66 85

Abominum 112

Aceclidinum 90

Acofin 191

Actinomycin C 36

Adophenum 191

Aescusan 163

Aethaphenum 57

Aethionamidum 29

Aethoxenum 40

Aethymidinum 41

Aethynyloestradiolum 111

Agliral 122

Ahypnon 128

Alcopar 159

Aldinamid 31

Allergan S 89

Allotropal 69

Almecillinum 5

Alotane 73

Altezol 26

Ambenonium chloridi,
minumchlorid 92

Amebex 44

Amicillin 8

Amidopyrinum pro infantibus 172

Amimycin 18

Ammifurinum 142

Amphedolum 77
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Apycodin 192
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Clont 136
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Cocarboxylasa 101
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Cofalgin 192

Coffeinum natrio-benzoicum pro
infantibus 172

Corconium 87

Corodil 62

Corvalolum 60

Cristalomicina 31

Cronazol 26

Crucinum 44

- #«Curling»-Faktor 146

Cyclamidum 122 -

Cyclobarbital 72

Cyclocol 99

Cyclomycin 32

Cyclonal, Cvclopan 72

Cyclopenthiazid 161
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num 47

Cycloserin, Cycloserinum 32

Cyclothiazidum 161

Cyclural 73

Cycvalonum 157

Cystenal 121
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Dalgol 69

Davosin 26

Debefenium 159

Decoctum Lycopodii selaginis 130

Dedalon 84

Delagil 134

Delgacerol 85

Deposulfal, Depovernil 26

Desoxyribonucleasa 133
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Dexfenmetrazin 85

Diabaryl, Diabet, Diabetales, -
Diabet-Pages, Diabines, Dia-
binese 121

Diaboral «Erba» 122

Diaethyphenum 57

Diapheinum 192 o

Dihydrostreptomycinum pantote-
nicum 7

Diladon, Dilatol «ATI» 99

Dimecolinum 50

Diogin «E»- 111

Diosponinum 65

Dipasalin 188

Diphostilben 43

Dipinum 38°

Divanon 157 °
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Divenal 189
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Dormison, Dormocit, Dormosan

69 .
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Dromoran 78
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Endoxan, Endoxana, Enduxan 47
Enhexymal 73

Enidran 156

Enimalum 73
Enteroseptol 153
Ephycillinum 8
Epilarctin, Epileptazid 81
Eprazin 31

Erpozid 53

Erynitum 58

Estinyl 111
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Ethionamide 29

Etimid 128

Etionizina 29
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Evipal, Evipan 73

Extractum folii Aloés 125

— Rubiae tinctorum siccum 120
— Saussureae 141

— Stellerae fluidum 158

Farmiserina 32

Farmizina 31

Fecholinum 116

Fel medicinale conservatum 166
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rato 85

Fibrinolysinum 107
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Flavagal 157
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Framycinum sulfuricum 10

Franginum 157 ‘

Frenolon 69
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Fulcin, Fulvicin, Fulvina 146
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Fungivin 146

Furazolidonum 136

G 12144 89
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Geocorton 147
Glutamisol 128
Gontochin 134
Gracidin 85
Grifulin, Grifulvin, Grisefuline 146
Griseofulvinum 145

Grisovina 146

Grosul 26

Guttae «Valohepar» 183

— Zelenini 182 :

— Zorini 183

Hz 44

Halopyramine 89

Halothane 73

Hexobarbitalum 72
Hexobarbiton, Hexobarbitural 73
Hexofen 69

Honvan 43

Huberdine 54

Hydrooxazin 85

Imagon 134
Imidalin 99
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lodinolum 164
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Kellatrin 189
Kelliverin 189
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Klorokin 134
Kynex 26

L-1718 156

Laemoranum 78

Laevorinum 14

Lambral 99

Lamoryl 146

Leggrkyn Lentosulia, Lentosulima

Leocillin 8

Levaraphan, Levarphanat,
Levodromoran 78

Lidazin 26

Likuden 146

Linaetholum 66 .

Lnrlnsr(r)lentum iodo- paraffmatum

— Rosentali 180

Linoral 111

Liquor Demjanovitschi 185

— «Lo-Lesovaja» 148

— pro inhalatione Sankova 183

— — injectione Schindleri
«Pynat» 180

— Schinkarevski 181

— Skrobanski «Lumpan» 180

Longamid, Longin, Longnsulf 26

Lubazol 189 .

Lumisalin 189

Lupaverin 189

Lutenurinum hydréchloricum 138

Livorphan 78



Malarex 134

Malisol 128

Matrimycin, Matromycin 18

MB-4486 54

Mecarol 69

Megibal, Megimide 128

Mellinese 121

Melpintol, Mepariynol, Mepentil
69 -

Mepholinum 85

Meriphytum 169

Metazina 26

Metetharmide 128

Methacilum 105

Methandrostenolonum 116 -

Meéthylparafynol, Methylpentynol
9

Methyluracilum 105
Metossil 62 !
Metronidazole 136
Microcid 26
Microfollin 111
Midicel, Midikel 26
Mixedimide 128
Mixtura 177
— Bourgé 185
— Brodski 176
— Charcot 177
Drjagini 178
Kartaschovi 186
Krasnogorski 178
Krasnuschkini 178
Kvateri 186
nervina 179
Obraztsovi 187
Popovi 179
Ravkini 179
Smolenski 179
— Voicechovski 181
MK-65 32
Monomycinum 15
M-Pentynol 69
Myasul 26
Mycardol 58
Mydocalm 82
Myotrate 58
Mysuran chloride,
chloride 92
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Mytelase

Naphthammonum 159 '
Navidrex, Navidrix 161
Neo-Corovas 58

Neomycinum 10

Neopenil 8

Neosulfon 26
Nibuphinum 91
Nicodinum 155
Nicoverin 190
Nidikel 26
Nikoform 155
Nitrinal 58
Nitrofungin 147
Nitropent 58

~Nitropentaerythrit 58

Nitropenthrite, Nitropenton, Nitro-
Rilettén 58

Nitrosorbidum 62

Nitrotalans 58

Nivaquine, Nivochine 134

Norsulfazolum pro infantibus 173

Novamid 31

Novosul 26

Noxokratin 69

NP-13 128

Nu-1504 88

Oblevil, Oblivon 69
Octylinum 140
Oleandomycinum 18
Oletetrinum 24
Olitensol 99
Olivomycinum .46
Olvadon 69
Orestralyn 111
Orientomycin, Oxamycin 32
Oxaphenamidum 156
Oxazimédrine 85
Oxazylum 92
Oxycort 147

P 607 121

Pa-94 32

P. A 105 18
Paluphin 190
Paniverin 97
Pantomycinum 7
Papozol 190
Paphyllin 190

Pasta Abrasivi 163
— Rosentali 180
Pastinacinum 62
Pempidine tartrate 54
Penester 8
Penicillin 0 5
Pentadorm 69
Pentaerythrit,
Pentalgin 193
Pentanitrite, Pentanitro! 58
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Pentafin 58



‘Pentaryl, Pentaryt 59
Pentinol 69

Pentitrate, Pentral Pentrit,
Pentritina, Pentritol, Pentrittae,
Pentryate, Pentyl, Pentyoxylon
Pentyrit, Pentytrit, Perangil,
Pergitral 59

Peripherine 99

Peritrate 59

Perlopal 69

Pernovin 88

Perolysen 54

Pertirate, PETN 59
Phagopedin 44

Phenindamintartrat 88
Phenmetralini chloridum,
Phenmetrazine 85

Phosphoestrolum 43
Phthorotanum 73

Picrosulfin 26

Piraldina 31

Pirasulfon 26

Pirilenum 54

Plaserinum 170

PM 254 88

Polymyxinum 19

Polyvinolum 115

Potio albuminosa 114

Prefaxil 99

Preludin 85

Pridazol 99

Priscol, Priscolin 99
Procytox 47

Prodil 99

Profundol 69

Proginon «C» 111

Pulmo 8

Pulveres antispasmaticae Zorini
182

- «Depressin» Mjasnikovi 181

- Kontschalovski 181

- Prozorovski 179

—— Schelagurovi 184
- Sereiski 176
- vitaminosi «Polybe» 184
-~ vitaminosi «Rosentul» 184
— Vorobjovi 176

— Zolotova-Kostomarova 182

Pulvis Bourgé 185

Pymein 193

Pyracinamide 31

Pyranal 193

Pyrazinamid, Pyrazinamidum,
PZA 31
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Quateleronum, Quateronum 61
Quinachlor 134

Quinoseptil 26

Quintrate 59

Raunatinum, Rauwasan 55 °

Resistomycin 31

Resochen, Resochin, Resoquina
134

Retasulfin 26

Rl?oflavmum mononucleotidum
02

Ricillin 8

Ridinolum 83

Rigacillin 8

Riposon 69

Ristocetin, Ristomycinum 20

Romicil, Romycil 18

Roquine 134

Rovatinex 121

RO-1-5431 78

RO 1-9213 32

RO 2-7638 18

Sal «Barbara» naturale 154

Sanoquin 134

Sanschedan 171

Sarracinum bitartaricum 98

Sendoxan 47

Seral 69 :

Serciclina, Serociclina, Seromycin
32

Serum Kadykovi 185

Sincolin semplice 157

Sinopen 89

Socodin 194

Solutio Ringeri 187

Somnesin, Sonnormon 69

Sophorinum 152

Spofadazin 26

Spontin 20

Sporostatin 146

Stelazine 71

Streptodimycinum 21

Streptomyecillinum 23

Subecholinum 87

Subicard 59

Sulfadazina 26

Sulfadimezinum pro mlant:bu»
174

Sulfalex, Sulfamaxillin, Sulfa-
methopyrazine, ~Sulfamethoxy-
pyridazin, Sulfametopyridazin,



Suliapyridazinum, Sulfdurazin,

Sulfurene, Sultirene 26
Suprastin 89
Suspensio Chlortetracyclini 12
— Tetracyclini 25
Sygmamycin 24
Synantrinum 109
Synapleg 54
Svnopen, Synpen 89

Teforina 88
Telerazid 31
Tenormal 54
Testobromlecithum 63
Theminal 190
Theophorin 88
Thepaphyllin 191
Thephelidin 190
Thephorin 88
Thialbarbital, Thialbarbitone,
Thialpenton 76
Thianid 29
Thiohexallymalum 76
Tinctura Paeoniae 71
— Thalictri 56
Tisamid 31
Tisomycin 32
Tokomicina 31
Tolazolin, Tolpal 99
Tonisinum 127
Tonsillinum 169
Torfotum 128
Transaminum 86
Trecator, Trescatyl 29
Tresochin 134
Trifenoxazin, Trioxazin 71

Ultrasulion 26

Unguentum Biomycini ophthalmi-
cum 6

— Dibiomycini ophthalmicum 6

— Formalini 164

— Hyperici 186

— Rybakovi 187

— Salviae 186

— «Sunoreph» 171

Unisulia 26

Util 69

V-7 71

Valocordin 60

Valocormid 191

Venilone 157

Vasimid 99

Vasodiatol 59.

Vasodil, Vasodilatan, Vasodilatin
99

Videinum 103

Vinces 26

Viocin, Viomycinum, Vionactane
32

Viosal 194
Viperalgin 118
Vipraxinum 119
Volocid 26

Win 8077 92
Athionamid 29

Yapamicin 31

106—7 31

1314 TH 29
3377 R. P. 134
7622 R. P26
8823 R. P. 136
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