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Prefaţă .. 

Fie ca în momentul încheieri·i bilanfului unei aclivi­
iâfi de Facultate sc'i am voe sâ exprim Dl-ni Profesor Dr. 
Y. Papilian f11·atitudinea mecc, sc1-i pmmit 1·ecnnoş1in((t mea 
f}i iSc'i-i mc'irfu·risesc admira('iuneu ce i-o păstrez, scldită zi 
de zi din clipa ·i.n care "imperalh;ui wleyoric" mi-a hârcl­
zif. nm·ocu.l · - acel complex nei.nflu:in(nliil de· im preju rc1Ti 
fericite şi SU1"JJ1'inzcltoctre, - de a sin cen ma'i mare parte 
c1 vietii mele de student în imediata apropiere a D-sale, timp' 
de /rei ani şi mai bine, ca prepcwofor bugetar. Cu1n aşi pu­
tea cândva sc'i mii conside·r complet descc'i·rca.t, chiar pre:.. 
su.p.tt.iuîncl o 1·evanşa·rdâ supraw11anii; fa/li ele i.me'li.su.l dar 
ce clipc'i de clipc"i mi s'a 1.mpc/:rfiişit din · laro, cu. ambele 
mâ.ini, prin conlucrarea clint?·e 1Jrofesor şi elev, din care 
'unui totdeauna pienlen şi aUul loldeau1w câ.~liaa. - .~i a­
c.eosf(l. într' o perioudc'i de titnp când eooisnml su.focc'i, im· 

.n1.ulaf.ea. wnancl. se desh'intueşle voluptos, cum ri-u-şi poate 
JJc/si loc în 1nchipnire? h~finit ele fe1·icit aşi fi, dacă în 
Tirt/c'i, tentativa. meH de c~ fi putut det•eni ·recu.nosc(ifor efec:- ~ .. 
1 i v in Tezu.lta.tele ei, s'a·r putea ctpropia, cel ,pu.fin pentru 
11Wment, de tot cât s'a luptat pentru mine, penfn~ a deveni 
u11 o·m. 

Dintre ·mcwele· nmnc'ir ele cohiboraiori (l.i D-lu.i Profesor · 

J1a.pilian, în· speciQl, disl'insul şef de luc.n1ri, downul docent 
Dr. C. 1' etz.iida, în mu.zt.iplele răspântii, ine.renle şi imposi­
bil 'de penetrat de un tină?·, şi neexpe1·imentat, - oridecâie­
o·ri s'a impus, cu. inima lm·gă> mi-a cles~his calea ·bunei 
indntmă1·i, .~i pentru ·aceasfct a·i ··multumi, nunmi este pretJ 
pu.('in. ' . , 



Pă1·inţilor mei, pentru opera lo1· materia.lă dusă . ae~ 
·multeori până la ·sac1·ificii; 

E:1:celen(ei sale Domnului Ministr·u al C.ţtltelol· Şi A1·te­
lor, Aiexandru · Liipedo:tu, tJenfnt solicUucUnea ce mi-a ară­
tat în vam trecută ; 

lrialt P.rea Sfintei Sale Domn·ului EpisC01J Grigorle af 
A·rculului, pentru ajutorul acorcla:t, anual ; 

Domnului Tiberiu \'o-mic, penlnt amabilitcd(m şi in-i-· 
(iati·va D-sale de a ntă fi introdus în J)(I'Sionanta meserie a 
ziwrisiicei, dându-mi posilJilifaf.ect să luc1·ez la " N ntiu.­
nea" în timpul directomt·ulu,i D-sa:le ; 

. "Casei In·văfătorilor", unde am fost b·wrsie1· in primul 
un-; 

Onor .. ju·ri-u de pronwf{une ; 
1n·ecwn şi tut-uror facto 1·ilor i-lnpo-rtan(i, COff"i C1U· con~ 

tribuit ((.irect swt indirect, la. desăvâ.Tşirea . educatiei mele,. 
·Je. exp1·im omagiile mele . 
.. · Sugestionat de propriile mele bune intenf.iuni, sub po­
:.Vllra tubloul-wi atât de ·va-riat, comple:-c şi C(tp?'icios al wiu.U 
timp de 6 ani, rewn.intindu-mi filă ele filă ele 'b·iccurii şi 
desiluzii, de cât am fost bun şi 1·ău, de ·cât mn fost drept Şi 
.11eclrept, - încheiu ·uneori interesanta 'Vict(ă ele slucle·nt -
ad1·esând aceustă închina1·e tut-uro1· celm· ce · m.i-atb făcut 
un bine . .. 

o · • • . ' . -.. •' .... Fu.nariu Livtu. 

"· 
\ . 

. ·, \ 

' ·· 
. :· · · , . 



• 

Istoric .. 

I. 
. .... 

Legătura ce există între parasimpatic şi glicemie nu 
.s'a llUS decât în timpul din urmă. Inlr'adevăr, pecând 
influilila simpaticului asu111"a glicemiei a fost demult stabi­

_ lită, influinla parasimpat.icului a început să fie bănuită 
·<lela :Mac Guygan (citat de Bornstein-Vogel). Acest autor 
.ar fi primul care ar fi incercat acţiunea parasimpalicu­
lui prin excitaţiil~ prm·ocate de Pilocarpină .. Mac Guygan 
întrebuinţând doze mici, n 'a obţ.inut rezultate pozitive. 
Franck şi Isaak experimentftnd cu colină de asemenea n'au 

· obţinut o hiperglicemie (citat după Bornstein-Vogel). 
'Primul care a arătat net influinta para1;impaticului asupra 
.zahărului din sânge, a fost Bornstein-VogeJ, care prin 
injectinni de PiJocar1Jină, Colină şi Fizostigmină în doze 
ma.ri, au doYedit existenta unei biperglicemii pilocarpinice. 
'Hornemann, reluftnd experienţele lui Bornstein şi Voge(, 
confirmă glicemia. par>asimpatică, şi · arată că simultan cu 

·formarea acesteia se produce o scădere a glicogenului he-· 
patic şi - ceva .ma,i puţ.ină - a glicogenului muşcular. 

' După acestea urmează cerc-etările d-Jui profesor Niţescu, 
comunicate )a Societatea . Şti!in(elor MedioaJe Cluj (citat 
după d-nii Papilian-Velluda) Şi o serie de lucrări experi­

·mentale ale d-lni profesor Papilian în colaborare cu d-nii 
Velluda,l Funariu Şi d-na Jianu. Aceste experiente vor fi 
expuse pe larg în capitolnl următor. In .timpul din urmă, 
Legrancl-Bierent au arătat că hiperglicemia piloca.rpinică 
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esle SlllJt·imată aproape com.plel după epinefrectomie bilate-­
rală, iar după tieoideclomia dublă· hiperglicemia acea;-;ta e­
mull mai redusă deciH la normal. 

Cercetări experimentale. 

II. 

Iu Institutul de Anatomie DescriptiYă şi Topografică 
s':an inaugurat o mulţinie de epxericntc asupra glic.emiei 
pant:;impatice şi cari YOr fi impărtit.e în trei grupe: 

a) Experiente·; a:supra glicemiei pi!ocarpinice, între­
prinse de dl prof. Pap:ilian cu cU Velluda; 

.IJ) Experiente, asupra important.u nervilor vagi în 
mecanismul hiperg!icemiei pm:asimpatice, de d. Papilian......,-· 
·Ji'unal'iu ; 

c) Experiente~ asupra efeclului · Yas-otomiei duble în 
glicemia pilocarpinic2, de eli P:apilian-cl-na. J .ianu. 

· In toate aceste luc1·ări am utilizat câini; metoda de -. 
analiză â zahărului sanguin a fost cea preconizată de Ber­
tmnd Şi în parte, 111·ocedeul Fontes-Tivolle. Parasimpati­
cul a fost · excitat întotde::1 una. eu doze mari (2--4 mili­
grame Jll'O kg. de animal) de clorhidrat de viloca.rpină şi 
paraliz<tt cu alropină sulfurică, do7_a, ele 1-2 mgr. 

Probele de sânge se luau fie din vena jugulară, fie elin 
vena. femorală . In acest ea pitol ,·om · ll! ră.ta pe larg toate­
aceste· trei grupe de experienţ.e. 

,, , a) Grup({. înlâiu.. 

ExperienLelo el-lui prof. Papilian în eola~Jor~U'P. cu d. 
docent Yelluch asupra glicemie! parnsimpatice an eondus 
la concluzia, că se produc-e o ·hiperglicemie oridecât~ori se­
excită sistemul nen·os Yegeta!iv val'Hsimpatic .. 

Pentru demonstrarea acestui fapt s'au utili;?jat 7 câini, 
la cari s'a s tudiat zabă.rul elin sâ nge înainte şi după doza. 
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i11jectată de Pilocarpină. Dăm aci c;.ltera. exemple, după 
aceşti autori : 

Câinele 1 . Inainte injecţie 0,55 gr. Dupii injecţie 1,10 gr. 
Crlinele 2 

" 0;38 gr. . " " 0,80 gr. 
Câinele 3 

" " 
0,80 gr. 

" 1,35 gr. 
din cari reiese clar existenţa hipergiicemiei parasimpatice. 

Precizăm ea m aceste luc.rări am întrebuin(at doze 
mari de Pilocarpină (2-4 pro kgr. de animal}. · 

Pentru studierea rolului parasimpaticului în produce­
-rea acestei hiperglicemii, autorii susnumiţ.i au mai între­
prins şi o altă serie de expt•riente, pe cari le subdivizăm 
în două subgrupe. . 

Subgrup<~ L Cu atropi;1ă :mlfurică, doza l-1 1
/ " gr. 

s'a paralizat ae(.iunea nennhti pneumogastrie ş i la efect ~e 
injecta pilocarpină. Probele de sânge se lua u inainte de in­
jec(.ie, cluprL injec(ia. ele atropi11ă la efect şi la un ci:ts cltq;ă. 

injecţia pilocarpinoi. Dăm câtev-a rezultate : 

Câinele 1 In injec. 0,71 gr. D. atropinii 0,71 gr. D. Pil. 1,20 gr. 
Citinele 2 

" " 
0,60 gr. " " 

0,50 gt·. 
" " 

1,- gr. 
Cftinele 3 " " 

0,47 gr. " " 
U,!:J() gr. n " 

1,60 gr. 
., 

Deci, paralizia v'El.gului. nu ÎI111Jieclecă sau impieclecă 

foarte , puţin .hipoglicen!ia . parasim:patică. In terpi~t<l.nd 
aceste ela-Le. autor ii presupun, că în mecanismul prcclucer ii 
acestei g-Jicemii pilocarpina. nu intervine prin calea nervi­
lor Htgi, ci astfel, deşi se .poale ridica aci .obiect-ia, că pilo­
carpina odată injecta.lă după atropină :;ch imbă complet 
starea de paralizie a sistemului parasimpati c, dând hiper­
glicemia cunoscută. 

Subgrupa 2.) Pentru a studia rolul e,·entunl ce ar pu-
, ' 



. tea -apartine nel'\'ului vag în fenomenul hiperglicemiei, au­
torii aceştia au examinat acţiunea atropinei: asupra hiper­
glicemiei adrenalinice. S'a procedat în modul următor : 
Intâ.in s'a luat un sânge normal, apoi s'a injectat a.tropină, 
jar la efect s'a dat oaclrenalină, ·şi după llll ci as dela ultima 
jnjecţ.ie s'a. luat o a treia probă. 

Câinele 

" 
" 

Inainte 
0.56 .. 

2 .. 0,53. 
3 .. 0.43. 

ETC. ETC. 

DuprL atropină 
0,46 
0,31 
039 

DupiL adrenaliitii. 
0,78 
0,53 

.. . 0,59 

· De aicea vedem, că paralizfmd vagul cu a tropina, se 
impiedecă relativ glicemia adrenalinică; ct.e*erca mlioă 
pe care totuşi o găsim nu se poate atribui :adrenalinei, care 
obişnuieşte să producă ridicarea la. un nfvel foarte mare· a 

' zahărului din sânge. De-altfel aceşti câini au fost supuşi 
cu câteva zile înainte, experienţelor cu adremdină, d<'md o 
urcare foarte mare a zahărului sanguin, d. ex. câinelei 1 
(fără atropină) a dat dela. 0,60 ha: 1 gr. '~0. 

Incheiând această experienţ.ă, putem stabili bazându­
ne pe faptul, că nervul va.g paralizat împiedecă hipergli­
.pemia adrenalinică, că nenul vag are un rol însemnat în 
mecanismul producerii glieemiei, după cum vom dovedi în 
grupa II-a de experiente. · 

In rezumat, "trebui să recunoaştem, că influin\a pa.ra.­
simpaticului în nle{:anismul regulator al glicemîei este im:­
portantă. Caşi la alte funcţiuni organice şi în glicemie, 
sistemele simpatie şi pa.rasimpatic trebuesc să fie prezente. 
Fiecare din a.ceste sisteme singur este capabil să producă o 
hipergiicemie. Vagul paralizat nu produce o hiperglicemie, 
dar în aeest caz, nici excitarea simpaticului nu produce 
nici o creştere a zahărului din sânge. Deci : 

1. Există o hiperglicemie pilocarpinieă. 



2. Paralizia vagului prin atroplnă, împiedecă hiper· 
glieemia. adrenalinică. 

3. Nervul pneumogastric are un rol important în me­
canismul hiperglioomiei". (Papilian-Velluda). 

C} Gripa dou.a. 

Această grupă de lucrări experimentale au fost -con­
duse de d. profesor Papilian în colaborare cu autorul aces­
tei teze. 

S'a impus necesitatea de a defini actiunea rolului ner­
vilor pneumogastrici, studiind încă fenomenele grupei 
prime de experiente. Pentru a pune la punct această ches- • 
tiune s'au secţionat ambii vagi fie la nivelul cardiei, fie la 
gât, scotându-se astfel sfera lor de acţiune din complexita­
tea factorilor ce survin în mecanismul intim al glicemiei. 
Intr'o primă parte a lucrăi'ilor s'a cercetat glicemia pilocar­
pinică şi într'o a doua parte glicemia adrenalinică, în ra­
port cu sectiunea vagilor. 

A) S'au experimentat 6 cttini cu secţiunea la cardia 
şi 5 câini la gât. Probele de sânge se luau înaintea operaţiei, 

· după operaţie şi după ·doza obişnuită de Pilocarpină,· fă­
cândn-se analiza glicemiei. 

Ambii va/li sacţionaţi la cardia: 

Câinele 1 Inaintea operaţiei 0,65 După operaţie 0'55 După Pilocarp 0,90 
2 " 0,75 " 0,60 0,80 

Ambi vagi secţionaţi la gât : 

·Câinele 1 . Inaintea operaţ.iei 0,75 După opera.!ic 0,55 După Pilocarp 0,45 

11 2' 0,53 " 0,65 0,95. 

Aceste rezultate ne clemonstreză, că după sectiunea n. 
vagi fie la cardia, fie la gât, se împiedecă .biperglicemia pi­
locarpinică ' 1msă în evidenţă ele dd. P.apilian-Velluda. 



10 

Este adevărat, că unele animale p_rezintă o oa.recal't~ 

mărire a zahărului sanguin, chiar în experientele aceste, 
insă dacă tinem seamă de creşterea ca.t·acler isti că a biper­
glicemiei ·11ilocarpinice obişnuite,. atunci acest fapt. este­
neglijabil. 

B) Intr'o a doua ordine ele cercetări s'a dat adrenalină. 
Ia. 11 cilini s 'au sec!ionat yagii la. carclia. iar l·a 7 la nivelul 
regiunii cervicale. Exemple: 

C;iinele 1. 

·" 
" 

2. 
3. 

Câinele 1 

" 2 

· · C.-\INI SECTION ATI LA CAR DIA : 
lnninleo. () 72 După. O .)J 

opcra(tci ' ~ opcrn(to 

o,62 " o,.'JL 
0,71 " 0,50 

CAE-!I SECTIONAT! LA GAT: 

In. operaţiei 0,77 
O,b5 
0.89 

D. oper 0,77 
1.80 
0,71 

Dupi\ 
ndrcn. 

" 

0,53' 

0,42" 
0.65 

D Adren. 0.77 
1,60 
0,89 

Aceste rewllale ne permit :;ă tragem concluzila:, că sec­
ţiunea ntgilor impiedecă glicemia adrenalinică caracteris­
tică , mare, deşi permite uneori o uşoară creştere imediat 
după injec(ie. 

Concluziile grupei II de expel'iente : 

Din experien(:ele făcute· reese, că nerrii Yagi au rolul 
de a interveni în mecanismul h iper glicemiei, sec(.iunea, lor 
permite o uşoară creştere a zahărnlui , fără a da o hiper­
glicemie propriu zisă. , cum este aeei<L lll'Odusă de pilorar­
pină Şi adrenalină, în mod obişnuit. Cl'<111ilian- Funnriu). 

C) Grupa treia. 

O a treia grupă de experiente, făcute pe câini, an fost 
cun.duse de d. pt:of. Papilian in colaborare C'll. d-na .Jianu. 
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Conditiuuile de e.xperimentare au fost identice cu cele din 
grqpele Fmtel'ioare. S'a observat, - chiat· in experienţ.ele 
gYupei a II-a este citat un exemplu, -- că duvă secţiunea am 
bi lcr net· vi pnetunogastrici se produce o creŞtere <t zahăru-· 
lui din sâng<l, ca.5i când s'ar fi 11us zahăr . in libertate. In a­
celaş timp s'a mai constatat că el upă sec( ionarea. amhilo1; 
neni pneumogastrici, glicemia produ:-;ă de injecti<t adrenali~ 
nei n n este egal de in lensă cu aceia ce se ohsenă după doza 
obişnuită de pilocarpină. Pentru a putea explica mecanis­
ntUl intim al acestor fenomene s'a stnd iat efectul celor două 
suJJtsante chiar în primele ore ale opcra~iei, pe 10 câini. 

lnlerpretâncln-'Se datele furnizate din aceste cercet~ri 
s'au formulat următoarele concluzii : 

1 .. După secţiunea vagilor, totul se petrece caşi când 
s'ar fi pus zahăr în libertate. 

2. Această proclnctiune interesează zahărul hepatic şi 
pe cel tisular. 

3. Aceste fenomene sunt mai eYidenle după adrenalină • 

. -\ntorii, interpretează, eă mgii clepumind zahăr in ficat 
şi în t.esulnri , exc:itare:t sistemului simpatic eliberează acest 
zah~il· hepat.ie sari tisular depozitat. 

Consideraţii critice. 

III. 

Din datele pe eare le-am expus, prima concluzie este 
următoarea. : excitatiuuea parasimpaticului prin pilocar­
pină produce ·o hiperglicemie, acesta-i un fapt real, şi din 
acest punct ele vedere .confirmă întru lotul experientele lui 
Bornslein-VogeJ, impolrira lui :Mae Ciuygan. Un alt fapt pe· 
eare trebue să-1 menţionăm este importan(a si~temului ;ner­
vos i)ctrasimpa.tic în mecan ismul producerii hiperglicemiei. 
Intr'ade\·ăr, aUU prin paralizia pamsimp~l.ticului prin <ltro­
pină, ciH ş i mai ales, prin sectiunea n1gilor, glicemia. pilo-
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car1nmca ·este impiedecată. Holul parasimpaticului apa.re. · 
1ieci evident. Aci se pun CcHeva experien(e\În aparenţă con­
tradictorii. Intr' adevăr, Bornst.ein-V o gel au arătat că injec­
ţia simultană de piloca~pină şi alropină împiedecă hipergli­
mia pilocarpinică. Pe ele altă parte dd. Papilian-Velluda 
.au demonstrat la câinii cu parasiinpaticul paraliza.t prin 
atropină, că hiperglicemia pilocarpihică se produce. Expe­
l'ienţa acestor auori din urmă nu demonstrează liJlsa de 
influinţă a parasimpa.ticului în glicemia pilocarpinică, căci 
.dU})ă CUIU sptm "pilocarpina injectată clupă atropină schim­
bă complet starea de paralizie a vagului Şi prin aceasta se 
produce hiperglicemi"a". In faroarea acestei ipoteze vin un 
.alt grup de experienţe al ace:,;tor autori; la cari după pa.ra­
lizia vagilor prin atropină se împiedecă hiperglicemia adre­
D.alinică.. Astfel, prin această cale indirectă, aooştj autori 
.ajung la aceleaşi concluzii oaşi Born:;tein-Vogel, adică la 
irlfluinţa importantă a parasimpaticului îu producerea hi­
perglicemiei. In Iavoarea acestei ipoteze, adică a influintii 
par.a.simpaticului asupra hiperglicem:ei, Yin experiei1ţele 
·din grupa II-a, prin care se împiedecă hiperglieemia atât 
adrenalinică, ccît şi pilooarpinică, după m golomia dublă. 

Pentru a explica. mecanismul hiperglioom.iei piloe<u·­
pinice, Bornstein-V o gel cred, că terminaţi unile simpatice 
-din capsula suprarena.lă fii.nd~ excilate de pilocarpină, pro­
.duc o secretie bogată de adrenalină care produce hipergli­
cemia pusă demult în evidentă. Ambii aceşti autori rC'Vin 
.asupra acestei ipoteze, cu un an mai în urmă, du}Jă ce au 
făcut experiente asupra extirpării capsulei suprarenale la · 
iepuri şi · la câini. Intr'aclevăr, extirpând ambele e<wsule 
suprarenale Şi dând apoi Pilocarpină, Bornstein şi Vogel 
au obtinut glicemia pa.r.asimpatică, cunoscută. Cu alte cu­
vinte, capsu1a suprarenală n'ar a.Yea, după opiniunea ulti­
mă al acestor au tori, nici un amestec în prochtcerea hiper:­
glicemiei parasimpatice. 

In opozitie cu aceste cercetări lrebuesc puse acele ale 
d-lor· Legrand~Berient~ cari· constată că hiperglicemia pilo­
carpinei eare a t.inge în mod norma l 80 %, în timp de 20 mi- · 
nute după 1 mgr. la kilgr. ele animal, la anima.lele surrenal-

•, 



13 

ectomir.ate hi lateral, este suprimată complet. Deşi ac~şti au­

Cori. nu admit posibilitatea unei hiperglicemii adrenalinic~ 
indirecte, ei interpretează acest fapt, in urma rezultatelor 

obt.inule şi · pl'in extirparea bilaterală a corptţlui tiroid, ur­

mată de pilocarpină, caracteriz<Lte prin o hiperglicemie ~na.i 
put.in intensă ca la normal (într~ 35_/~:Q% ), - cunoscând 

rolul secretor al pilocarpinei, aceasta nu dă numai elil)era­

rea unei mari cantităţi de adrenalină, ci eliberează şi un 

hoi',mon de origină tiroidian, hiperglicemiant. 

Cu privire la extirparea glandei tiroide în raport cu 

hiperglicemia parasimpatică, vom nota şi lucrările lui 

Holm-Bornstein, cari au ajuns la rezultate analoage cu 
cele ale lui Legrancl-Berient. Holm-Bornstein dând doze 

variate de pilocarpină şi de adrenalină, precedate de extir­

parea tiroiclului, ajung la concluzia•, că atât prin una, cât şi 

prin alta elin aceste substante, se observă o împiedeca.re (mai 

hine zis o întârziare) a glicemiei, nu însă in raporturi 

egale. Holm-Bornstein conchid că prin extirparea g.lan­

clei tiroidene, toată apti tuclinea organismului de a mobiliza. 

glicogenul, se pierde sau se împiedecă, încât la iritaţia 

Rimpatică ceYa mai bine, dar la cea parasiJilpatică se poate-· 

.face foarte rău întrebuinţarea glicogenului în zahăr. 

(Cu privire la raportul existent între hiperglicemie şi 

glicogenul organismului, Horneman a stabilit că în hiper­

glicemia atât adrenalinică, cât şi pilocarpinică, se produce 

simultan în ficat foarte .mult, în ţesuturi (muşchi) mai pu­

ţin, o scădere a glicogenului). 
In fata acestor lucrări atât de contradictorii, pentru ~ 

W.muri în pa,rte aceasta chestiune, ne raportăm la lucrările 
din grupa III-*l de experienţe ale d-lui Profesor P<lpilian şi 

·d-na .Jianu. Interpretând faptul, că după vagotomia dublă,. 

glicefllia adrenraJinică Şi cea piloca.rpin.ică nu este· egal de 
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intensă, orgaJJÎZ<Înd in aeesl ~en~ o mul!ime de Cl'l'tPtărL 

aceşti autori a u a juns J.a eoncluzia, eă. nerl'i i ,·agi ar avea 

rwua. func(iune, -aceia de a depozita zahăr atâ t in fieat 6'it 

_ ş i în 1.esuturile organice . .Dacă se pl'oduce o clesechilibra.re 

. .a stării antag~onice simpatico-para.simpatice, fie pr!n scoa­

terea din functit).ne a n. pneumogastric, prin sec!.ionarea 

'lui, fie prin excitarea simpa.liculu i cu adrenalină, za.hărnl 
depozital hepatie sau tisularse el iberează. 
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CONCLUZII. • 
IV. 

1. .Excitarea pa ra:;itnpaticului vroduee o hipergli cemie. 

2. Această hiperglicemie este e,·i clentă după pilocarpină 
'(Bornstein, Vogel, Hornemann, l'apilian, Velluda), cât şi 
·după colină, acetocolină şi fbo.o:;tigmină. (Borns!ein, Vogel). 

3. Se poa.te admite că rolul Yagului este ,..;ă depozi teze 
.zahărul în ficat şi 1esuturi. 

4. Explicaţia aceasta a h ivergl icemiei nu e:;te cunos­
·cută. S'ar putea a dmite, că exci tare<L parasimpa.ticulni ~li­
berea.ză un hormon tiroidian hiperglicemiant pe lângă cel 
.adrenalinic (Legrand şi Berien!), fie că, excitarea para"!-:im­
_pa ticului depozi tează mai mare cantita te ele zahăr în fil:aL·-

Văzută., bună ele imprimat : 

Decan: Preşedintele tezii : 
.Prof. Papil'ian (ss). Dr. M. A. Hote.z (ss) . 
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