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Psichiatrijas vēsture. 
Augstākai attīstībai seko nenovēršami kā ēna deģene­

rācija. Garigas slimības, kā garīgās dzīves ēnainā puse, 
pastāv tik ilgi, cik ilgi vispārigi pastāv garīgā dzīve Sa 
vārda plašākā nozīme. Nav atrodami tik veci raksti vaj 
cilvēces garigās dzīves pieminekļi, kur nebūtu tiešu vaj 
netiešu aizrādījumu, ka pie attiecīgās tautas šad tad ir no­
vērotas tādas parādības, kas dod zināmu tiesibu norau-
dzities uz virjām kā uz garigas saslimšanas pazīmēm. Tā 
piemēram, b i b e 1 ē ir vērojams, ka ar garigu slimibu sir­
gusi Bābeles valdneeks Nebukadnecars un jūdu kēnifjš 
Zauls. Ē ģ i p t e s p a p i r u s o s , kuri sastādīti ap 4000 
gadiem pirms Kristus, attēloti psiclīolerapeitiski paņē­
mieni, kurus priesteri tai laikā lietojuši, garīgi slimos ār­
stējot, ievietodami pēdējos novērošanas un dziedināšanas 
nolūkos uz kādu laiku tempļos. Pie i n d u s i e m ir jau 
vismaz 1500 gadus pirms Kristus bijuši speciālisti dažādu 
slimibu ārstēšanai; starp tiem ievērojamu vietu ieņēmuši 
ļaunu garu izdzinēji, pie kam pēdējiem, acīm redzot, būs 
bijusi galvenā kārta darīšana ar garigi slimiem cilvēkiem, 
vaj arī ar nervu slimniekiem. S e n g r i e ķ u teikās un 
tautas eposa šur tur sastopami aizrādījumi, ka daži teikās 
un eposā minētie varoņi slimojuši ar garīgām slhnibam. 

Senie grieķi ir pārņēmuši medicīnas un to starpā ari 
psichiatriskās zināšanas, kā domājams, galvenā kārtā no 
ēģiptiešiem, bet viņi savukārt šīs zināšanas izkopuši un 
krietni pavirzījuši uz priekšu, nostādidami tās uz zināt­
niskiem pamatiem. Jau ap 500. gadu pirms Kristus Krotn-
nas A l k m a i o n s apgalvojis, ka galvas kausa smadzenes 
esot jūtu un domu mājoklis, kaut gan viņš nav nācis uz 
domam, ka smadzeņu saslimšanai varētu būt par sekām 
garigas slimības. Alkmaiona skolotājs, lielais filozofs 
P i t a g o r s starp citu atradis, ka dzeršana esot dvēseles 
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saģiftešana un ka viņa viegli novedot pie garīgas saslim­
šanas. Pie seniem grieķiem vislielākie nopelni zinātniskās 
medicīnas un starp citu ari psiclīiatrisku zināšanu nodibi­
nāšanā pieder Hipokratiem; no tiem sevišķi lielu slavu 
ieguvis H i p o k r a t s II., kurš ir tā saucamās humoralās pa­
toloģijas nodibinātājs. Hipokrats dzīvojis no '460.- 370. g-
pirms Kristus. Vī[iš apgalvojis, ka garīgi slimiem ir sli­
mas smadzenes un ka ārstiem jāārstē ari garigi slimie, 
tāpat kā tie ārstē visus citus slimniekus. No Hipokrata 
laikiem psichiatrijā ieviesušies daži garīgu slimību apzī­
mējumi, kā: manīja, meiancholija, paranoja. hipomauija 
it t. t.. kurus lieto, kautgan pa da|ai ari citādā nozīmē kā 
taī laika, ari vēl šo baltu dien. Hipokrats ir pareizi no­
vērtējis dažādus garīgu slimību izcelšanās iemeslus un 
ieteicis gluži lietderigus garīgu slimibu ārstēšanas līdze­
kļus, kā: fizisku un garigu mieru, vannas, dieti, vingro-

Vēlakos gadu simteņos, kad liels vairums grieķu filo­
zofu un ārstu pārcēlās uz M o m u. pēdējā turpināja medi­
cīnas izpētišanu un kopā ar citām virjas nozarēm ari psi-
chiatrijas disciplīnas i/kopšanu. No tādiem grieķu izce­
ļotajiem minams A s k l e p i a d s . kurš dzīvojis ap 10(1. g. 
pirms Kristus un kurš starp citu mēģinājis ar mūzikas pie­
palīdzību ārstēt garīgas slimibas. piemērojot muziķu katra 
atsevišķa saslimšanas gadījuma raksturam. Līdzigus pa-
uēmienus izlietojuši a r ā b i garigi saslimušos ārstējot; tie 
ieguvuši savas medicīniskās zināšanas galvenā kārtā no 
grieķiem. No ārstiem, kuri darbojušies Romā pirmos 
gadu simtet.ios pēc Kristus dzimšanas un kuri starp citu 
virzījuši uz priekšu ari psiclīiatriju, minami A u l u s K o r -
n e l i u s C e l s u s un S o r a n u s . L'elsus ir mēģinājis 
garīgas slimības klasificēt un rekomandejis izlietot bitma-
nus un dažā zinā ari lidz šim par derigiem atzītus garigi 
saslimušu dziedināšanas līdzekļus. Soranus ievērojams 
starp citu a r t o , ka virjš uzstājies pret spaidu līdzekļiem 
garigi slimu ārstēšanā un aizstāvējis tezi. ka garīgas sli­
mibas var dziedināt vienīgi ārsti, bet ne filozofi. T e ir in­
teresanti atzimet. ka šādi Soranus uzskati, kuri mūsu die­
nās atraduši savu piepildījumu, 17 gadu simteņus vēlāk 
bija kā pretstats lielā filozoīa Kauta uzskatiem: tas aiz­
stāvēja domas, ka ar garigām slimibam janodarbojoties 
ne tikdaudz ārstiem, kā filozofiem. Izcilus vieta psichia-
trijas vēsturē pieder ari K a p a d o ķ i j a s A r e t a i o -
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s a m , kurš dzīvojis l. vaj 2. g. s. pēc Kristus un kurš labi 
aprakstijis garigas sliinibas. kā epilepsiju, māniju, melan-
choliju. starp citu atrazdams saites starp abām pēdējam 
slimibam un tādā kārtā jau tai laikā paredzēdams mo­
derno, no K r e p e I i n a 19. g. s. beigas nodibināto jē­
dzienu par maniakāli - depresīvo psichozi. Ari K l a u -
d i u s G a l e n u s (141—201) strādājis psiclīiatriskās dis­
ciplīnas nodibināšanas labā, kautgan viua iespaids še it-
uebūt nav tik liels kā dažās citās ārstniedbas nozarēs. 

Pēc Galenus no senlaiku ārstiem psichiatrijas vēsturē 
atzīmējams kā gaišs meteors pie tumšām debesim numi-
dietis C a e l i u s A u r e l i a n u s . Viņš dzīvojis 5: g- s. 
sākumā. Aurelianus apstiprinājis jau no dažiem agrākiem 
ārstiem izteiktās domas, ka garigas slimibas galu galā ir 
miesas slimibas. ka ar viņām jānodarbojas ne filozofiem, 
bet ārstiem, jo neviens filozofs neesot izārstējis garigi slimu 
cilvēku. Aurelianus nevien garigas slimibas aprakstijis un 
diferencējis, bet sevišķi daudz nodarbojies, dodams aizrā­
dījumus, kā garigi slimi jākopj. Starp citu viņš ieteic no­
vietot psichiski slimus mēreni gaišā un mierigā istabā, 
slimiem dot pēc iespējas daudz brīvības un noliedz pat ne­
mierīgos slimniekus turēt ilgāku laiku sasietus. Apkalpo­
tajiem Aurelianus neatļauj ar slimniekiem, strīdēties un 
viņus sist. Slimniekiem vajadzigs miers, un pie viņiem ne­
drīkst laist daudz svešu cilvēku. Psichiski slimti istabas 
logiem jābūt augstākiem nekā tas parasti mēdz būt. lai 
slimnieki neizlēktu pa viņiem ārā. Pa slimības laiku ga­
rigi slimiem Aurelianus ieteic palikt pa lielākai da|ai gultā, 
un tikai tādiem, kuri jau izveseļojas, viņš atļauj rotaļas, 
lasīšanu un dažādas izpriecas un laika kavēkļus. 

Neraugoties uz to, ka psiclīiatriskās zināšanas, ka no 
augšā pievestiem piemēriem redzam, jau sen pirms Kri­
stus, kā ari pirmos gadu simteņos pēc Kristus bija diezgan 
labi izstrādātas teorētiski un ka viņu praktiska pielieto­
šana atnesa sirgstošiem cilvēkiem lielu svētibu. V i d u s 
l a i k i e m sākoties, kā viscaur zinātnē, tā ari psichia-
triskā pētišanā iestājās klusums un viss līdz tam iegūtais 
pa daļai izputēja. Kristigai ticībai izplatoties. Vidus lai­
kos stiprā mērā attīsiijās ni.īciki par dēmoniem jeb ga-

uz garigi nenormāliem cilvēkiem nereti kā uz [ a u n a 
g a r a a p s ē s t i e m . Tikai pa daļai garidznieki un inkvi-
zitori pielaida domas, ka garīgai saslimšanai par iemeslu 
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var būt tīri smadzeņu saslimšanu. Tādam viedoklim, ka 
psichiskām slimībām par cēloni ir ļauna gara apsēšana, 
par sekām nu bija tas, ka garigi slimie bieži vien nokļuva 
garīdznieku vaj mūku rokas, klosteros, kur pie viņiem iz­
mēģināja dažādus paņēmienus, lai izdzītu ļaunos garus. 
Mācība, ka garīgas slimības aizvien ir ļauna gara apsēša­
nas sekas, stiprā mērā izspieda brīvu domu šinī lietā un 
drīzā laikā pieņēma fanātiskas reliģiskas dogmas veidu. 
Attīstījās pavisam jauna mācība, demonologija, kura no­
darbojas ar garu jeb dēmonu īpašibu pētīšanu un dēmonu 
klasifikāciju, kas bija loti nepieciešama, jo dcmonologi va­
rēja uzskaitīt vairāk kā 7.IJ00.000 dažādu garu. un bez kla­
sifikācijas šādu prāva skaitli dēmonu neviens nevarēja 
krietni apredzēt. Sīki izstrādāja mācību par to, kā nelabie 
gari cilvēku samaitā un pārvērš un kādas ir drošas to cil­
vēku pazīmes, kuri krituši šo nešķīsto radijumu varā. 
Inkvizitori taī laikā izstrādāja dažādas nelabo garu izdze­
namās metodes, bet kur cilvēki, kas pēc inkvizitoru do­
mam bija nešķistu garu apsēsti, neizrādija pietiekoši daudz 
labas gribas tikt no ļauna vaļā, vaj ari kur tas nekādi ne­
izdevās, tur nu galu galā nelaimīgam upurim bija loti bieži 
jāpaceļas uz sārtiem un jāupurē Vidus laiku tumsibai sava 
dzīviba. Tāda apsēsto sadedzināšana sākās X V . gadu 
simtenī un turpinājās līdz XVII I . gadu simteņa otrai pusei. 
Neviens nezin, cik tā dēvēto ļauna gara apsēsto sadedzi­
nāts šajos gadu simteņos, bet vispārigas domas ir tādas, 
ka uz sārtiem šai laikmetā ir atņemts dzīvību vairāk nekā 
ta laika [oti nesaudzīgos un pastāvīgos karos. 

Vidus laiku garigā tumsība un māņticība prasīja cil­
vēku upurus ari citādā veidā: vīna bija pa labai daļai par 
cēloni neskaitāmām p s i c h i s k ā m e p i d ē m i j ā m , 
kurās dažās dienās tika ierauti veseli klosteri vaj veselas 
sādžas. Tādu epidēmiju upuri izrādīja, runājot šalaika 
valodā, skaidri redzamas garigas saslimšanas pazīmes. 
Bet šo epidēmiju apkarošanu atkal uzticēja iukvizitoriem. 
caur ko galu galā radās kaut kas līdzigs apburtam riņķim. 

Tomēr ari šajos drūmos laikos šad tad parādijās gai­
šas personas, kuras uzstājās pret inkvizicijam un kuras at­
rada, ka ļauna gara apsēstie ir garigi slimi cilvēki. Kā 
viena no šādām izcilus stāvošām personām minams 
J o h a n s W i e r s < Weijer, 151?.—1588.), kurš bija hercoga 
Vijuma IV. ārsts un kurš savos rakstos apradīja, ka tā dē­
vētās raganas Ir slimas sievietes un ka par vinu saslim-
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Samts iemeslu īr galvenā kārtā šo uelaimigo cilvēku sli­
mīgā fantāzija. Ari starp citu šķiru ļaudim atradās per­
sonas, kuras saprata buršanas un pesteļošanas būtibu. Tā 
piemēram K ā r l i s L i e l a i s jau 805. gadā aizliedza 
raganu lietās cilvēkus sadedzināt uz sārta. L u d v i g s 
XIV. neapstiprināja 1670. gadā no Ruanas parlamenta Nor-
mandijā 17 raganām piespriesto nāves sodu, neraugoties 
uz to, ka parlaments mēģināja visiem līdzekļiem pierādīt, 
ka minētās 17 sievietes ir kā raganas tādu sodu pelnijušas. 
Bet šīs atsevišķās gaišas personas nevarēja vispārīgā 
tumsibā un māņticībā notikumus diezin cik iespaidot. Sa­
biedrības nesamērīgi lielākais vairums Vidus laikos ticēja 
raganu būšanai, un tādi bija noskaņota ari ta laika valdoša 
zinātne. Tāpēc nav brīnums, ka vēl 1749. gadā Vircbur-
gas universitātes medicinas fakultāte pievienojās teolo­
ģiskai, kura pēc ta laika zinātnē dominējošiem uzskatiem 
iztiesāja kādu buršanas lietu un piesprieda burvei nāves 
sodu. 

Tikai neliels garigi slimo skaits Vidus laikos neno­
kļuva vajājamo un ļauna gara apsēsto kategorijā. Lai viņu 
likteni atvieglotu, ari jau tad mēģināja kautko darit. šīs 
rūpes gan bieži bija ne tikdaudz pašu slimnieku, cik ap­
kārtnes nodrošināšanas labā. Garigi slimos sāka ievietot 
sevišķās iestādēs. Cik zināms, pirmie, kas nodibināja spe­
ciālas p a t v e r s m e s g a r i g i s l i m i e m , bija a r ā b i 
un ir aizradijums. ka F e c ā un K a i r ā tādas patver­
smes nodibinātas jau VII. g. simtenī pēc Kristus. Arābu 
psiehiski slimo iestādēs ir vaklijis humāns gars. Ar i zi­
nātniskā ziņā garigi slimu dziedināšana viņās ir atradusēs 
uz samērā augstas attīstibas pakāpes. No arābiem garigu 
slimnieku apgādāšana ar patversmēm īr pārgājusi pama­
zam uz Eiropu, un tādas garigi slimu iestādes ir aizvien 
agrāk kā citur parādījušās tajās zemēs, kuras arābu iespai­
dam, galvenā kārtā ģeogrāfisku apstākļu dēļ, bijušas vis-
pieīetamakās, kā piemēram Spānija. Anglija. Francija, Itā­
lija. Cik zināms, tad pirmā šāda iestāde Eiropā nodibi­
nāta 1247. gadā Ī r i j ā pie Betlemcs dievmātes klostera. 
Šo iestādi apzīmējuši par B e d I a m it. L o n d o n ā tāda 
slimnīca nodibināta tikai .1110 gadus vēlāk. Kā otra no v e ­
cākam psiehiatriskam slimnicam minama kāda iestāde 
Z v i e d r i j a , kura nodibināta U p s a l ā (1305. g . ) . 
\S26. g. E l b i n g ā (Prūsijā) pie spitaligu patversmes at­
vēra nodaļu garigi slimiem. X V . gadu simteņa sākumā 
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/cm arābu kultiirela iespaida S p ā n i j a uzcēla vairākas 
slimnicas garigi nenormāliem. Vienu gadu simteni vēlāk 
lādas iestādes parādijās I t ā l i j ā , bet pēc 2 gadu simte­
ņiem F r a n c i j ā . Par šadu patversmju dibināšanu, sa­
karā ar ta laika uzskatiem par garīgām slimībām, rūpējās 
galvenā kārtā mūki. un tāpēc ari dažās citās zemēs, kur 
mūku iespaids bija lielāks, piemēram P o l i j ā , samērā 
agri (1660. 8>.) nodibinājās pie klosteriem patversmes ga­
rigi nenormāliem cilvēkiem. 

L a t v i j a s t e r i t o r i j ā slimnicas garigi slimiem 
radās samērā vēlu un loti gausi. Pirmo tādu slimnīcu di­
bināja 1824. gadā uz ķeizara Aleksandra I. ierosinājumu. 
Šis valdnieks, apmeklēdams 19. g. simteņa sākumā Rigu. 
bija nemierā ar to, ka garigi slimus turēja ieslodzītus cie­
toksnī, saslēgtus ķēdēs, vienās telpās ar bīstamiem no­
ziedzniekiem. Ķeizars devis mājienu toreizējam ģenerāl­
gubernatoram marķīzam Pauluči pasteigties ar psiclīia-
triskas slimnīcas dibināšanu, atvēlēdams šim nolūkam otro 
ķeizarisko dārzu. 1819. gadā R i g a bija spiesta šim no­
lūkam ziedot .115.000 rubļus, par kādu zumu tad ari slim­
nīca galvenā kārtā tika izbūvēta. Viņu atvēra 1N24. gada 

n i c u. Tāds nosaukums tai pastāv ari vēl šo baltu dien. 
Pirmā laikā slimnīcā bija pavisam 22] gulta: vīriešiem 111 
un sievietēm 110 gultas. No ša diezgan paprāvā gultu 
skaita garigi slimie sākumā aizņēma tikai apmēram ce­
turto dalu. Pārejās trīsceturtdalas pildija dažādi diedel­
nieki, vieglākas kategorijas noziedznieki un antizociali 
elementi, kā ari neliels skaits prostitueto. Slimnīca) ilgus 
gadus nebija sava ārsta, kādu pieņēma tikai ap 1845. 
gadu. Ari citādā ziņā Aleksandra Augstumu slimnīcas 
iekārta izgājušā gadu simteņa pirmā un pa daļai ari otrā 
pusē palika ilgu laiku loti irūciga. Šimbrīžam slimnica ir 
ievērojamā mēra izveidojusēs un pieņēmusi daudzmaz mo­
dernākas psiehiatriskas slimnicas izskatu. Tikai zīmē­
joties uz savu simbiozi ar prostituetam, Aleksandra Aug­
stumu slimnica ari vēl šo baltu dien, 100 gadus pastāvējusi, 
ir palikusi uzticiga savam vēsturiskām tradicījam un pa 
da|ai atrodas savā pirmatnējā stāvokli. 

Apmēram ap to pašu laiku, kad Rigā dibināta Alek­
sandra Augstumu slimnica, K u r z e m e s garigi slimo 
apkopšanai atvēra attiecīgu nodalu | e 1 g a v ā pie ripu-
Kaa 06ui.ecTBeHHaro I IpHāp-feHis. šī psiehiatriskā nodala ir 
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visu laiku nostāvējusi loti primitīvu veidā un pa pasaules 
kara gadiem, pa daļai ārkārtigu apstākļu dēl, bet pa daļai 
ari aiz iekšēja nespēka, likvidējušos. 

Tā kā Aleksandra Augstumu slimnīca pa dajai telpu 
trūkuma, bet galvenā kārtā savas trūcīgās iekšējās iekār­
tas dēļ nevarēja apmierināt tās dibinātās prasibas. kuras 
sabiedrība ar laiku sāka attiecināt uz katru psiclnatrisku 
slimnicu, tad radās vajadziba dibināt jaunu un modernāku 
slimnicu garigi vājiem. Tādu slimnicu Rigā atvēra 
Dr. B r u c e r s 1862. gadā. Virjal bija intims privātas 
slimnicas raksturs, kur slimnieki ar ārstiem un citu slim-
nicas priekšniecību ēda pie viena galda un kur visi ņēma 
dzīvu dalibu kopējos priekos un kopējās bēdās. Dr. Bru-
cera iestādē sāka pieplūst slimnieki no Rigas un apkārtnes, 
bet viua spēja uzņemt tikai ap 25—3t> pacientu. Dr. Bru-
ceram pašam nebija līdzekļu ko slimnicu paplašināt tādos 
apmēros, lai ta cik necik varētu apmierināt Rigas un ap­
kārtnes attiecīgās vajadzibas. kāpēc viuš stājās sakaros ar 
Rigas pilsētu un 1872. g. tai pārdeva savu iestādi. Rigas 
pilsēta šo iestādi gadu pēc gada īzbūveja un paplašināja, 
un tagad viua ir lielākā psiciiiatriskn slimnica Latvijā un 
pastāv zem nosaukuma R i g a s p i l s ē t a s S a r k a n -
k a l n a v ā j p r ā t ī g o s l i m n i c a . Vhjā ir 500 gultu, 
un ta apkalpo ari Latvijas universitātes medicinas fakul­
tātes psichiatriskā katedra vajadzibas. 

Vēl agrāk kā Dr. Brucera slimnica (1854. g . ) Rigā 
nodibināta speciāla patversme idiotiem un epileptikiem. 
Pirmais viņas vaditajs bijis F r i d r i e l i s P l a c s . ši 
iestāde ir pazistuma zem dažādiem nosaukumiem: ,,Tere-
zija" (Plača atraitnes vārds), , , F ē r m a u a i e s t ā d e " . 
Reorganizētā veidā viņa pastāv ari tagad zem . . D e f e k ­
ti v o b ē r n u p a t v e r s m e s " nosaukuma. Patversmē 
ir 30^10 gultu, un viņā darbojas defektivu bērnu skolotāji 
un audzinātāji. 

K u r z e m e s luterticīgo mācitaju zinode 1887. g. no­
dibināja netālu (10 kilometru) no Jelgavas p a t v e r s m i 
epileptikiem un idiotiem zem nosaukuma „ T a b o r s". 
Par šīs iestādes vaditaju iecēla mācitaju K a t e r f e I d u, 
kurš viņu vadijis ar labām sekmēm vairāk kā 30 gadus. 
Tekošā gadu simtepa sākumā ,.Tabors" jau bija paplaši­
nāts līdz 200 gultam, bet ap 1910. gadu līdz 300 gultam. 
Kautgan Taborā darbojies ari ārsts, tomēr iestāde visu 
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laiku paturējusi reliģiozas sabiedribas patversmes rak­
sturu. 

Citu kategoriju garigi slimiem pie Tabora nodibināja 
1901. gadā speciālu psiciiiatrisku slimnīcu ar ārstu-psiclti-
atrti priekšgalā. Nepilnus 20 gadus abas nodalās darbojās 
lielākā vaj mazākā mērā atsevišķi, bet dažus gadus atpakaļ 
abas viņas apvienotas un šimbrīžam pastāv zem kopēja 
nosaukuma: .,G Li) t e r m u i ž a s p s i c li i a t r i s k ā 

Latvijas ziemeļdaļā 1907. gadā atvēra Strenči psichia-
triskti slimnicu ar 120 gultam. S t r e n č u v ā j p r ā t ī ­
g o s l i m n ī c a i modernas psicbiatriskas slimnicas rak­
sturs, un viņa tagad paplašināta jau līdz 300 gultam. Pie 
viņas pastāv ari lauku mājas veidā kolonija, kurā nodar­
bina attiecīgu kategoriju slimniekus pie lauku darbiem. 

Pie L i e p ā j a s p i l s ē t a s s l i m n i c a s 1904. gadā 
atvēra atsevišķu nodalu garigi slimiem ar 25—30 gultam. 
Si nodala domāta galvenā kārtā akūtu garigu saslimumu 
dziedināšanai. 

No psiehiatriskām slimnīcām, kuras Latvijas teritorijā 
agrāk pastāvējušas, bet pa pasatdes kara laiku likvidējušās, 
minama Dr. M. Š e n f e I d a psiclīiatriskā slimnīca (Rigā) , 
kura atvērta 1S98. gadā priekš 50 slimniekiem. 

Pašreiz gatavojas izbūvēt p s i c h i a t r i s k u s I ī nī­
ti i c u D a u g a v p i l ī , galvenā kārtā Latgales vajadzī­
bām. Slimnicai paredzēts 300 gultu. 

Sis īsais apskats rāda, ka Latvijas teritorijā nebija ilgu 
laiku psiehiatrisku sliinnicu. Pirmās slimnicas vaj vāj­
prātīgo slimnicu nodaļas atvēra valsts vaj ari pa daļai pil­
sētas. Ārstēšana un rcžimv šinīs iestādēs atradās neap­
skaužamā stāvoklī. Plašākai publikai priekš šām slimni-
cam nebija nekādas intereses, un daudzi neuzticēja viņām 
savus garigi saslimušos piederīgos. Valsts psicbiatriskas 
slimnicas aizvien atradās tādi slimnieki, kurus tur ievietoja 
kādas oficiālas iestādes, piemēram policijas vaj tiesas 
iestādes, turpretim plašāki [aužu slāņi bij spiesti paši pēc 
savas saprašanas un samērā ar saviem līdzekļiem rūpēties 
par saviem garigi slimiem. Tos turēja pa lielākai daļai 
mājā, nemierigos ieslodzija atsevišķa istabā vaj kautkādā 
kambarī, vaj ari iekala ķēdēs un piesēja pie istabas sienas. 
Retos gadijumos tumšākos apgabalos viņus mitināja pat 
lopu kūtis. 
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Šādu bēdīgu psiclnatriskās lietas stāvokli šur tur iz­
mantoja daži uzņēmīgi cilvēki bez kautkādas speciālas 
izglītibas un nodarbojās ar garigi slimo ārstēšanu gan pa 
daļai savtigos nolūkos, bet pa daļai ari aiz līdzcietības šiem 
grūtiem un nelaimīgiem cietējiem. No tādam privātam 
garigu slimnieku ārstēšanas vietām pagājušu gadu simteņa 
otrā pusē ieguva plašu ievēribu Cēsu apriņķī Nēķenu pa­
gastā B a l t i ņ i . Tur kāds enerģisks un inteliģents zem­
nieks M i ķ e l i s H a n s , kura tēvs atpircies no dzimtbū­
šanas un pēc tam ieguvis tādu pašu uzvārdu, kads bijis vie­
tējam muižas kungam, čakli lasījis grāmatas un laikrakstus, 
bet sevišķi interesējies par ārstniecības lietam. Hans ār­
stējis dažādas slimibas, dažos gadijumos sniedzis medicī­
nisku palīdzību ari lopiem, piemēram izdedzinot vaj iz­
griežot brūces no traku suņu kodumiem. Bet parasti viņš 
nopūlējies ar garigi slimu ārstēšanu. Uz Baltiņiem veduši 
garigi slimus no malu maļam. Sevišķi populārs bijis Bal­
tiņu tēva vārds pie Kurzemes žīdiem. Hans starp citu 
novērojis, ka žīdi slimo ar garīgam slimībām biežāki neka 
citu tautību piederīgie. Tālāk Hans novērojis, ka tie slim­
nieki, kuri trako, vieglāki pieictami ārstēšanas iespaidam 
nekā mierigie slimnieki. 

Baltiņus gadā apmeklējuši vismaz ap 50 slimnieku. 
Dažus saslimušos Hans ilgāku laiku paturējis pie sevis, bet 
citus pēc apskatīšanas un zāļu izsniegšanas tūliņ laidis uz 
mājam. C.adijies šad tad, ka slimnieki pēc izveseļošanās 
vaj atlabošanās no slimibas palikuši pie Hana kalpot. 

Hana garigi slimo ārstēšanas paņēmieni pa labai dala! 
ir bijuši līdzigi tiem, kādi oficiālā psicluatrijā valdija vēl 
pagājušā gadu simteņa sākumā, bet šur tur ari pat vēl 
krietni vēlāk. Ari Hans pie garigi slimo ārstēšanas plašos 
apmēros lietojis aukstu ūdeni. Vasarā tas slimniekus tu­
rējis dīķī, dažus pat mērcējis akā. Ziemā slimnieki mitināti 
aukstā kambarī, kur tie bijuši pieslēgti pie sienas. Vasarā 
slimnieki mitinājušies birzē, pieslēgti pie kokiem. Slimnieki 
ārstēti ari ar zālēm, no kurām dalu l-luns pircis aptiekā, bet 
dalu ari pats pagatavojis, salasot pļavas dažādus ziedus un 
saknes un pēc tam tās gan vārot, gan ari spirtā mērcējot. 
Apkārtējie [audis Hanu šur tur turējuši par burvi, bet viņš 
māņticibas un pestekišauas neatziuis un pret tādām lietam 
izturējies vienmēr noraidoši. Hanu viņa laika biedri rak­
sturo kā nesavtīgu cilvēku, kurš vienmēr turējies pie no­
teiktiem principiem. 



Neskatoties uz to, ka XVII I . gadu simteņa beigās un 
X I X . gadu simteņa sākumu jau gandrīz visur Eiropā bij no­
dibinātas slimnicas jeb pareizāki sakot patversmes garigi 
slimiem un ka tādā kārtā šīs kategorijas cietējus pamazam 
pārvietoja no cietumiem un dažādiem citiem ieslodzīšanas 
lokāliem uz speciālām psicbiatriskām iestādēm, garigi 
slimo liktenis tā tikai loti lēnam sāka uzlaboties. Sākumā 
tādu psichiatrisku iestāžu priekšgalā reti kad stāvēja ārsts. 
Ārstus pie garigi slimiem pieaicināja aizvien tikai miesīgu 

slimību ārstēšanai. Slim­
nīcu pārvaldīšana atra­
dās aizvien tādu perso­
nu rokās, kurām nebij 
nekādas medicīniskas 
izglītibas. Tā laika psi-
chiatriskās patversmēs 
valdija visur loti nesim­
pātisks režims. Pašas 
patversmes bija primi­
tīvi iekārtotas, tumšas, 
ar daudzām atsevišķām 
kamerām nemierīgu slim­
nieku īeslodzišanai. Viņu 
logus aizklāja dzelzs re-

- >^ I** '*> 'L - = >- -»< r •SJSF^r" S I L ' S ' D e l durvis bija dzel-
^ V ' > > ) * :- s '" /ieiii apkaltas, ar nelielu 

durvju vidū izkaitu cau­
rumu, pa kuru varēja 
slimnieku novērot no 
ārienes un pasniegt ēdie­
nu. Tādā kamerā ne­
bija nevienas mēbeles, 

ļ™** un slimnieks viņā vaj nu 
gulēja uz salmiem, kuri 

ri uz atsevišķas smagas lāvas, 
kameras kaktā pie sienas vaj 
niekus pie tam vēl saslēdza 

ķēdēs un piesēja pie kameras sienas, kur tie tādā stāvoklī 
nereti pavadīja vairākus gadus no vietas (7. zim.). Slim­
nieku apkopēju skaits tādās vecu laiku psiclnatriskās 
iestādēs bija loti mazs, un bieži vienam apkalpotajam nācās 
apkopt 30 un vairākus slimniekus, vaj vismaz 6 reizes lie­
lāku skaitu pacientu nekā mttsu dienās pieņemts. Šinīs 

bij. i uz grīdas 
:stiprinata 
niierigaku: 



aldzigi noraudzīties nelaimīgo ciešanās, kapec, sakar; 
ta laika tikumiem, par garigi slimu kopējiem pieņēma s 
izcietušus noziedzniekus vaj ari dažādus diedelniekus, 
par palētu atlīdzību, vaj pat tikai pret brīvu uzturu u; 
mās garigi slimos uzraudzīt. Šādas kategorijas kopēj 
savu brutālo rīcibu bieži sacēla slimniekos neizsaki 
naida un atriebības jūtas. Lai izvairītos no slimnieku 

publikas interesi pavairotu, slimnieku kopēji bieži sastā­
stīja par vienu otru slimnieku dažādas briesmu lietas, vaj 
ari ar nodomu nemierīgākos slimniekus sakaitināja, lai tie 
pēc iespējas labāki apmierinātu publikas kāri pēc stipriem 
iespaidiem. Tai laikā apmeklēja psichiatriskas slimnīcas 
tāpat kā mūsu laikā zvērnicas vaj cirku. Tā piemēram 
minēto Bedlama psichiatrisko patversmi Anglijā X V I . un 
XVII . gadu simteni katru gadu apciemoja ap 40.000 skatļ-
taju, kas slimnīcai deva ap 10.000 franku ieņēmuma gadā. 

Ne tikai slimnieku'kopšana, liet vēl vairāk viņu ārstē­
šana tolaik bija pavisam neracionāla un nepiemērota ga­
rigi slimu patiesām vajadzībām. Parastās zāles bija vem­
šanas un caurejas medikamenti, kuru tai laikā pazina loti 
lielu skaitu un no kuriem daudzi atstāja ļaunas sekas uz 
slimnieku veselību. Garīgu sajukumu lūkoja mazināt vaj 
novērst tādā kārtā, ka slimniekiem galvā ieberzēja dažā­
das kodigas smēres. No ta bieži izcēlās strutošana, pēc 
kuras reizēm āda nogāja no galvas. Par loti populāru ār­
stēšanas līdzekli uzskatīja ,.āderes laišanu", pie kam dau­
dzos gadījumos gada laikā pacientam novilka asinis līdz 
5i) reiz. Loti populārs garigi nenormālu dziedināmais 
līdzeklis bija auksts ūdens. Katrā psiclnatrisku iestādē 
bija sevišķas ietaises tādām auksta ūdens pielietošanas 
procedūrām. Nereti ūdens strūklu laida uz slimnieka 
galvas no 3—4 asis liela augstuma, vaj ari šļāca ūdeni ar 
ugunsdzēsēju šļirci slimniekam pret pieri ar lielu sparu. 



auksta ūdens. No tam nu loti bieži slimniekiem vietām 
āda nomuka no galvas, kura pie tam vēl nereti iepriekš bija 
terapeitiskā nolūka apdedzināta ar kodigam vielām. 

Nemierīgus slimniekus mēģināja savaldit un labot, 
ieliekot virjus vaj nu silē uz horicontala rata, speciāli priekš 
tam pagatavotā krēslā.vaj ari lielā tecelveidigā kastē.kuŗu 
tad ar sevišķas ietaises palidzibu atri grieza riņķī, kamēr 
slimnieks gluži noreiba un sāka vemt. Nav viegli paturēt 
galvā un uzskaitit kaut ari daļu no dažādiem līdzekļiem, 
kurus ārsti 100 gadus atpakaļ izlietoja, garigi slimus 
ārstējot. Jo neskaidrāks bija jautājums par garigām 
slimibam, jo viņu dziedināšanas paņēmienu skaits 
attiecīgi lielāks. Par tādiem garigu slimibu ārstēšanas 
līdzekļiem taī laikā sarakstīja 500—fiOO 1. p. biezas grā­
matas. Lai īsi raksturotu ša laikmeta psiclnatrisku terapiju, 
pievedīšu kādu vietu no iS22. gadā sarakstīta traktāta par 
garigām slimībām, kurā starp cini autors dod padomu, ka 
piemēram ārstēt akūtu psichisku slimibu, kas savienota ar 
uzhudinajuniu. Attiecīgā vieta skan: 

..Slimnieks jānosēdina spaidu krēslā, jālaiž viņam 
ādere, jāpieliek 10—\2 lēles pie gaivas, viņš jāapliek ar 
slapjiem un ledus aukstiem lakatiem, pēc tam viuam jāuz­
lej ap 50 ķipju auksta ūdens uz galvas, jādod strēbt ūdens 
zupa, jāliek dzert ūdens un ieņemt glaubersāli". 

Ar laiku izturēšanās pret garigi slimiem sāka pama­
zam laboties un palikt humānāka. Francijā parādījās sašu­
tums pret barbarisko apiešanos ar garigi slimiem agrāk 
nekā daudzās citās zemēs, sakarā ar franču vispārīgām 
tieksmēm pēc linvihas un cilvēcības 1*. g. simteņa beigās. 

lika noņemt ķēdes no garigi slimiem pazīstamā .slimnīcā 
Salpētriere, izpelnīdamies ar to slimnieku pateicību un zīm-
patijas. Pagāja vēl vairāk kā 5(1 gadi, kamēr daudzās citās 
zemēs slimos psichiatriskas slimnicas atbrīvoja no važām, 
ko savukārt varēja veikt tikai pēc tam, kad slimnīcu per­
sonāls bija pavairots, viņa īpašības paceltas un vispārīgi 
kad slimnicu iel< sejā iekārta radikaJi bija reorganizēta. 
Psichiatriskām s limnicam pam; izam siīka tu memt restes no 
logiem, izcelt su lāgās durvis r 10 izolatoriei n vaj ieslodzcs 
kamerām, ielaist vairāk gaism as un gaisa, ienest mēbeles 

mžu mitekļa i> ii veco psichia-
trisko slimnīcu a [baidošais spei :ifiskmns ar aiku sāka zust. 
No jauna ceļami s psiclīiatrisk īs slimnīcas principā tagad 
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ne ar ko sevišķi vairs neatšķiras no kautkuras citas slim­
nicas. Kopā ar to ari slimnieku raksturs pārvērtās kā uz 
burvja mājienu: tādu briesmigu slimnieku, kuri vecu laiku 
slimnīcās trokšņoja un kuri visu grāva, kas bija pie rokas, 
uzbrūkot nesaudzigi apkārtējiem, ja viņiem kādreiz iz­
devās tikt vaļā no važām, jaunu laiku slimnicas vairs tikpat 
kā nav. Par šāda negativa slimnieku tipa pastāvēšanas 
iemeslu vecu laiku psiclnatriskās slimnicas ir jāuzskata 
galvenā kārtā šo slimnicu barbariskā un necilvecigā 
iekārta. Psiehiatrijas vēsture ir skaidri un ueapšauhami 
pierādijusi, ka garigi slimi ir loti atsaucigi pret apkārtni. 
Viņi var būt briesmīgi, ja ar tiem apietas necilvecigi. un 
ir pateicīgi un atzinigi, ja pret viņiem izturas humāni un 
ja apkārtējie, kuru gādibā tic nodoti, varbūt viņu grūto 
likteni ne vienmēr tikdaudz atvieglo, cik cenšas to at­
vieglot. 

Ari mūsu dienās palidzibas sniegšana garigi slimiem 
atrodas vēl diezgan primitivā attīstibas stāvoklī. Bet 
vienā zinā šalaika psiehiatriskā terapija radikāli atšķiras 
no augšā minētiem negatīviem dziedināšanas paņēmieniem 
un proti, ka pēc dažādiem maldu ceļiem psichiatri ir at­
griezušies pie vienas no mūžigām patiesībām medicinā, 
kura izteikta vairāk kā pirms 2000 gadiem un kura skan: 
..Par visām lietam nekaitēt". 

Dr. BuiUila Psiciii Mtrija. 



Smadzenes un dvēsele. 
Arstnieeibā ir parasts attiecināt jebkuru slimibu 

uz kauīkāda orgāna vaj orgānu sakopojuma darbibas trau­
cējumu. Tāpat līdz ko runā par garigām slimībām, tūliņ 
pats par sevi rodas jautājums, ar kāda orgāna darbibas 
pārveidošanos tāds garigs saslirmims varētu stāvēt sakarā. 
T e nu jau no senseniem laikiem bieži ir izteiktas domas, 
ka garīgai slimībai par iemeslu vajadzētu būt miesas sa-
siimumam un speciāli galvas smadzeņu darbibas traucē­
jumiem. Tādas domas tagad varam uzskatīt par pierādī­
tām. Ir sakrāts liels faktu vairums salīdzinošā anatomijā, 
fizioloģijā, patoloģijā, antropoloģijā, kurš apstiprina uz­
skatu, ka dvēsele jeb garigā rosiba loti cieši saistīta ar 
galvas lielo smadzeņu garozas darbibu, neizslēdzot pie tam 
ari dažas citas smadzeņu daļas. 

Ja nu apskatam dažādu dzīvnieku smadzeņu uzbūvi, 
sakarā ar to, kādu pakāpi šie dzīvnieki ieņem dzīvās radī­
bas attīstibā. piemēram: zivju, rāpuļu, zīdītāju un cilvēka 
smadzenes, tad atrodam, ka visvienkāršākās pēc savas 
uzbūves ir zivju smadzenes, sarežģītākas jau ir rāpuļu, vēl 
pilnigakas ziditaju smadzenes, bet vispilm'gakas cilvēka 
smadzenes. Pie tam krīt acīs, ka smadzeņu zemākie 
centri, kuri galvenā kārtā stāv sakarā ar ķermeņa dzīv­
niecisko darbibu uzUīrcšanu. labi attīstili ari jau pie zivīm, 
bet lielo smadzeņu garoza pieaug, sakarā ar dzīvnieku pa­
kāpenisku pacelšanos uz augstākas un augstākas attīstibas 
pakāpes, kā to demonstratīvi rāda še klāt pieliktie: aizivs. 
ķirzakas, trusiša un cilvēka smadzeņu zīmējumi (2. zīm.). 
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Melna krasa zimcws ln.-l.i~, siii.nlitrit-.. puLckīī imrujā̂  galvas smadzeņu 
daļas. (Pēc Edingera.) • 

Novērojumi rādu. ka augšā minēto dzīvnieku garīgā dzīve 
viscaur ucinot viselementārākā veidā parādās pie zivim, 
pilnigaki pie rāpuļiem un putniem, bet vēl bagātākās for­
mās pie zīditajiem. Ja tālāk apskatam vairāku ziditaju. 

http://ln.-l.i~


piemēram kazas, kaķa, lapsas, pērtiķa un cilvēka sma­
dzenes, tad krīt acīs, ka smadzeņu pieres dala, ar kuru, 
kā novērojumi pa da[ai rāda, tuvā sakarā stāv intelektuālā 
darbiha, pie dažādiem zīditajiem ir sasniegusi dažādu attī-

Kaķa smadzenes. Kazas smudzenes. 

Lapsas smadzenes. Pērtiķa smadzenes. 

Cilvēka smadzenes. 
3. 2im. 

Tumsā krāsā zimeta smadzeņu pieres da|a. (Pēc ĒdīnEera.) 
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stibas pakāpi ( 3 . zīm.). Sakarā ar šo smadzeņu attīstibas 
dažadihu vērojama ari garigas darbibas pakāpeniska p i e ­
ņemšanās dziļumā un plašumā pie attiecigiem smadzeņu 
īpašniekiem. 

Ja salīdzinām centrālās nervu zistemas dažādu dalu 
savstarpēju attiecibu svara zinā, piemēram galvas sma­
dzenes ar mugurkaula smadzenēm pie dažādiem dzīv­
niekiem, tad dahujam apmēram šādus skaitļus: 

G a l v a s s m a d z e ņ u s v a r a a t t i e c i b a 
p r e t m u g u r k a u l a s m a d z e ņ u s v a r u i r : 

pie bruņu rupuča 1:1 
„ initniem (gailis, balodis) 1,5—2,5:1 
„ kaķa 3 :1 
„ suņa 5:1 
„ pērtiķa (mandrilla) 11,0:1 
„ cilvēka 4 9 , 3 - 4 9 , - 1 : 1 

Pēc kāda cita pētiiaja datiem altiecigi skaitli līdzinās: 
pie milzu bruņu rupuča 0 ,2 :1 

., karūsas 2 ,1 :1 

., vāveres 4 ,3 :1 

., cilvēka 4 0 : 1 
Ja ņemam dažādu dzīvnieku lielo smadzeņu svaru un 

ja viņu salīdzinām ar šo dzīvnieku vispārējo svaru, tad da­
būjam apmēram sckošus skaitļus: 

Dzīvnieka nosaukums. • ™ ™ ™ " * » " ' ^ ^ T 
= = _ = = = = _ ^ s v a r s p a n m s - ķermeņa svaru. 
Karūsa 093 j 1 : 860 
Varde 0.095 1: 398 
Strauss 29,0 ] • 1200 
PBe 4,65 1; 317 
Gailis 3,4 I : 446 
Balodis 1.775—2,02 I: 116—192 
Zvirbulis 0,795—0,877 I : 26— 33 
Valzivs 2490,0 I : 25000 
Aita 130,0 ļ 1: 377 
Zirjts 448,0—592,0 1 : 534 
Zilonis 4660,0 1 : 439 
Pele 0,376—0,415 | 1 : 35— 55 
Kaķis 32,0 ] : 128 
Suns 68,53—135 1: 106—437 
Pērtiķis (rēcejs) 1 47.6 1 ; 72 
Makakons 80.5 1: 88 
OranKs ļ 400,0 l : 134 
Gorilla i 425,0 1: 213 
Cilvēks 1400,0 1: 42 



N o pievestiem skaitļiem atkal ieKŪstam iespaidu, ka, 
v i s c a u r ņemot, jo augstāk stāv attīstībā kāds dzīvnieks, jo 
a t t i e c ī g i attīstītākas ir vina galvas smadzenes, kuras pie­
ņemas svarā, aizsteidzoties dažreiz samērā tālu uz priekšu 
citu n e r v u zistemas da lu , kā ari ķermeņa svara attiecigai 
pieaugšanai. 

Ja salīdzinām cilvēces rāšu galvas smadzeņu svaru, 
tad dabūjam apmēram sekošus skaitļus: 

Vīrieša Sievietes 
smadzenes. smadzenes. 

Kaukāza rāsa . . 1367 g r . 1206 gr. 
Oķeana 1319 „ 1219 „ 
Amerikas „ . - . 1308 ., 1187 .. 
Āzijas „ . . . 1304 „ 1194 „ 
Āfrikas 1293 „ 1211 „ 
Austrālijas „ . . . 1214 ,. 1111 „ 

Arī smadzeņu ārējais veids, galvenā kārtā zīmējoties 
uz rievu bagatihu, pie kultureliem cilvēkiem ir aizvien ci­
tāds nekā pie mežoņiem, par ko var pārliecināties, sali-
dzinot pieliktā zīmējumā slavenā fiziologa Hebitltolca sma­
dzenes ar kāda papuasu tautas piederīgā smadzenēm 
(4. zīm.) . 

Bieži vēl daudz vairāk krīt acīs starpība starp nor­
māla cilvēka smadzenēm no vienas puses un idiota vaj 
plānprātiga cilvēka smadzenēm no otras. Ja piemēram 
15. zīm.) salīdzinām divu tādu individu smadzeņu ārējo 
veidu, tad pirmkārt krīt acīs, ka idiota smadzenes ir daudz 



v. Helmliolca smadzenes. 
(Pēc Edi tīģera.) 

mazākas par normāls cilvēka smadzenēm, otrkārt, ka 
idiota iieiās smadzenes ir mazāk attīstijušās samērā ar 
citām smadzeņu da[am (pie normāla cilvēka viņas vairāk 

5. zīm. 
Pa labi Karini miriTiala divi-ka srnaJZL'IH:\ ļiu kreisi iiiinta smadzenes. 

(Pēc Ribakova.) 

pārklāj mazās smadzenes nekā pie idiota smadzenēm to 
vērojam) un, treškārt, ka idiota smadzenes ir daudz ma­
zāk izrievotas nekā normāla cilvēka smadzenes. Visā v i -
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Vera liekamas personas vārds. i It 

li f 12 
' > . * 

Suberts, komponists . . . . .ii 1420 1391 + 29 
Birons. dzejnieks 36 1807 1391 + 416 
SkdbcfevS, ģenerālis. . . . 39 1457 1391 + 66 
Cambcta. politiķis . . . . 44 1314 1403 — 89 
Sillers, dzejnieks 46 1580 1403 + 177 
Dante Alighīcri, dzejnieks . . 5- 143) 1362 + 58 
Kromvcls. politiķis . . . . 59 2231 1360 + 871 
Kivjč, dabas pētnieks . . . 63 1829 1340 + 489 
I'urgeņcvs, dzejnieks . . . 63 2021 1331 + 689 
Helmholcs, fiziķis un fiziologs 7.1 1120 1283 + 137 
Bišofs, anatoms 76 1370 1262 + 10S 
Gauss, matemātiķis . . . . 78 1492 1246 + 24<> 
Kants, filozofs 80 1650 1230 + 420 
Bjsmarks, politiķis . . . . 83 1S07 1175 + 632 

Sakarā ar tikko pievesto tabeli jāatzīmē, ka vecuma 
smadzenes ievērojamā mērā atrofējas, uti tāpēc, spriežot 
par kāda cilvēka smadzeņu svaru, vienmēr jāievēro ari 5i 
cilvēka vecums. Pretējā gadījumā pielaiž diezgan rupjas 
kļūdas, novērtējot sirmā vecumā mirušu cilvēku smadzeņu 

sumā pirmā acumirkli var pat rasties tāds iespaids, itkā 
tāda idiota smadzenes vairāk atgādinātu pērtiķa nekā cil­
vēka smadzenes. 

Šie fakti atkal apstiprina domas, ka visā visumā ga-
rigā dzīve stāv ciešā sakarā ar galvas smadzeņu īpašībām, 
vaj nu tas zīmētos uz smadzeņu svaru, būvi, vaj ari citām 
viņu savādībām. 

Par diezgan demonstratīvu pierādījumu tam, ka cil­
vēka garigās spējas atkarīgas no smadzeņu attīstības, tālāk 
var noderēt pazīstamais fakts, ka vērā liekamo darbinieku 
smadzenes, vaj nu tas būtu zinātnes, mākslas, politikas, vaj 
citā novadā, ir aizvien smagākas nekā caurmēra vaj vidēji 
apdāvināta cilvēka smadzenes, kautgan ari te ir retāki 
izņēmumi. Nākošā tabelē ir atzīmēts smadzeņu svars, kurš 
tā vaj citādi konstatēts pie dažiem no vispār pazīstamiem 
ģeniāliem cilvēkiem, vaj vismaz pie cilvēkiem ar redzamu 
talantu. 



svaru pārak zemu. Ja kāds ntidztvo SO gadus un ja viņa 
smadzenes sver gr., (ad tas nozīmē, ka jaunība šī cil­
vēka smadzenes ir svērušas ap 1400 gr. un ka viņa sma­
dzeņu svars nav par 170 gr. mazāks par normālu, bet gan 
gluži normāls. 

No augšā pievestās tabcles tālāk redzams, ka sma­
dzenes pieaug gausāki nekā pāreja ķermeņa daļa un ka cil­
vēka smadzeņu svars pieņemas vēl ]>at ap 40. mūža gadu. 
Bet novērojumi ikdienišķā dzīvē rāda. ka līdz šim mūža 
laikmetam ari garigas spējas pieaug. Turpretim fakts, ka 
pēc 50. mūža gada cilvēka garigā dzīve aizvien sāk jau 
bālēt un pamazam iet uz leju, atrod savu attaisnojumu pie­
vestos skaitļos, kuri rāda, ka caurmērā pēc 40. mūža gada 
smadzeņu svars progresivi krīt, nerunājot jau nemaz par 
to, ka uz vecumu ari kvalitativi smadzenes stipri slīd UZ 
leju. 

Šur tur ir novērots, ka pie kautkādas tautas, piemē­
ram pie ēģiptiešiem, dažādos vēsturiskos laikmetos sma­
dzeņu svars, spriežot pēc galvas kausa tilpuma, ir bijis da­
žāds: kad kultūra hijuse ziedu periodā, tad attiecigi bijušas 
lielākas ari šīs tautas piederigo smadzenes, bet kad tauta 
kultureli pagrimusc, ap to laiku ari smadzenes vairs nav 
sasniegušas agrāko attīstibu. Izdarot attiecigus pētijumus 
pie dzīvniekiem, ir konstatēts, ka ar dresūras palīdzību jeb 
kopā ar kādas spējas ilgu vingrināšanu un attīstišanu izvei­
dojas un attīstās attiecīgo smadzeņu centru šūniņas, kur­
pretim ja kāda spēja zūd vaj netiek izkopta, fad ari sma­
dzeņu garozas attiecīgās daļas pa daļai nogrimst bezdar-
bibā un panīkst. 

Loti demonstratīvus pierādijumus tam, ka garigas 
spējas atkarīgas no smadzeņu garozas darbības, dod fizio­
loģija. Ja pie garigi labi attīstītiem dzīvniekiem, piemē­
ram pie suņiem un pērtiķiem, mākslīgi iznīcina dažas sma­
dzeņu garozas daļas, tad novēro, ka reizē ar to pašu tiek 
iznīcinātas ari attiecīgas šo dzīvnieku garigas spējas. 
Dzīvnieku var tādā kārtā pārvērst itkā par kautkādu auto­
mātu bez dvēseles, kā tas jau sen zināms, sākot no fiziologa 
(iolca ievērojamiem eksperimentiem. 

Pie cilvēka un dzīvniekiem ir konstatēts, ka pa garīga 
darba laiku smadzeņu garozā notiek kautkādas pārmaiņas, 
kuras gariga darba momentā rada elektrisku straumi. 

Beidzot no daudzām garīgām slimibam, pie kurām 
smadzeņu garoza deģenerējas, kā piemēram pie vecuma 
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plānprātības, arteriosklerotiskās vājprātības, progresīvās 
paralizēs u. c „ paraJeli ar smadzeņu anatomisko sabru­
kumu iet ari garigās dzīves sabrukums, vaj nu tas zīmētos 
uz jūtam, vaj ari prātu un gribu. 

Ievērojot visus augšā minētos faktus, var diezgan 
droši apgalvot, ka garigā darbība stāv vistuvākos 
sakaros ar smadzeņu fizioloģiju un ka bez smadzeņu dar­
bibas nav domājama nekāda gariga rosiba. Katrā ziņā 
garigā dzīve ir daudz vairāk atkariga no galvas smadze­
nēm nekā no jebkura cita orgāna vaj orgānu zistemas. 
Tāpēc tad ari ja gribam, saskaņā ar medicīnas principiem, 
atzīmēt to orgānu, ar kura darbibas traucējumu būtu ve­
dama tiešā sakarā garigu slimību izcelšanās, tad par tādu 
orgānu ir jāatzīst galvas smadzenes, un pie tam ja ne vie­
nīgi, tad vismaz galvenā kārtā galvas lielo smadzeņu 
garoza. 

Ja nu ir pietiekoši daudz faktu, kuri var pārliecināt 
par smadzeņu un dvēseles.nesaraujamiem savstarpējiem 
sakariem, tā ka smadzeņu darbibai tādā vaj citādā veidā 
nenovēršami par sekām rodas dvēseles parādības, tad to­
mēr zināšanas par šo divu pasauļu, vienas iiziskas, otras 
psiclīiskas, savstarpējām attiecībām šimbrīžam vel ir ļoti 
aprobežotas. Tas nu nenāk vienīgi no tam, ka smadzenes 
būtu līdz šim pārak maz izpētītas, bet gan galvenā kārtā 
aiz cita iemesla. Smadzeņu garozas uzbūve pēdējos pāris 
gadu desmitos ir čakli un ar samērā lieliem panākumiem 
petita. Smadzeņu garozā, kura ir 1.5 līdz 5 milimetri 
hieza. šimbrīžam jau izšķirtas daudzas kārtas, kuras struk­
tūras ziņā viena no otras ievērojami atšķiras. Pēc ( ) . Fogta, 
pieturoties pie smadzeņu darinājuma pamata tipa. garozā 
var izšķirt tangenciālā uzbūvē ap 15, bet vertikālā 11 
kārtu, kā to rāda pieliktais zīmējums (6. zīm.). Bet minē­
tais kārtu skaits, kārtu savstarpējas attiecibas un viņu 
struktūra viscaur smadzenēs nav vienāda. Tagad jau ir 
izpētīts pāri par 200 dažādu laukumu smadzeņu garozā un 
atrasts, ka katrā no šiem laukumiem ir īpatnēja kārtu 
struktūra un ka viens laukums atšķiras no otra ari fizio­
loģiski. Vispārīgi jāsaka, ka histoloģiskās zināšanas par 
smadzeņu garozas uzbūvi ir ievērojami pilnīgākas nekā 
fizioloģiskās. Ir samērā maz laukumu smadzeņu garozā, 
par kuru fizioloģiju būtu jau lielākā vaj mazākā mērā ap­
mierinošas zināšanas. Smadzeņu garozas fizioloģiju sīkāki 
izpētīt un garozas darbibu vest tuvākā sakarā ar atsevi-



( ) . Focla mieloarthitcktonlskats pamat schemats ar nervu skledru un SQnluu 
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šķām dvēseles parādībām— var būt tikai tālākās nākotnes 
uzdevums. 

Bet ne vienīgi smadzeņu darbibu maz izpētitais stā­
voklis ir par iemeslu tam. ka, dvēseles parādības novēr­
tējot, smadzeņu fizioloģija Meži nedod nekādas atbildes uz 
jautājumiem, kuri pie tādas novērtēšanas paceļas. 

Fiziskās lietas aptverot, mēs parasti rīkojamies ar 
molekulu, atomu, enerģijas jēdzieniem. Zinādami, ka ener­
ģija ir neiznīcīga, varam viņas pāriešanai no viena veida 
otrā labi sekot un aptvert ārpasaules dažādo lietu un pa­
rādību savstarpējās attiecibas. Bet psichiskai darbībai 
nav ne telpu, nedz vielas, nedz kustības un viņa nav ne 
mērojama, nedz sverama ar vielas vaj fiziskas enerģijas 
mērīšanas un svēršanas līdzekļiem. Viss psicltiskais ir 
novērtējams tikai zubjektivi un zubjektivi pārdzīvojams. 
Tāpēc tad ari, pārejot garigo parādibu novadā un tām se­
kojot, smadzeņu fizioloģija vien, kā fizisku vaj kimisku pa­
rādību atspoguļojums, nevar dot vajadzīgās atbildes uz 
daudziem jautājumiem, kuri te paceļas. Garīgās pasaules 
novērošanai ir atsevišķa disciplīna ar ipažu pētišanas me­
todi, un šo disciplīnu apzīmē par p s i c b o l o ģ i j u , Psicho-
loģija nodarbojas, izpētīdama normālas garigasrosibas. Bet 
tur, kur garigā dzīvē iezogas dažādas anomālijas, kur pa­
rastā likumība psicholoģīsko elementu rosibā un viņu sav­
starpējās attiecībās kautkādi traucēta, — tur normālās 
psicholoģijas vietā stājas un viņas uzdevumus izpilda 
p s i c h o p a t o l o ģ t j a . 



Psichiskie elementi. 
M a ņ a s . 

Dvēsele ir harmonisks dažādu psichisku rosibu sako­
pojums un ir kautkas vesels un nedalāms. Bet, dvēseli 
analizējot, varam viņu ar zināmu tiesibu sadalit, lidzigi kā­
dam sarežgitam mecbanismam, piemēram pulkstenim, da­
žādās sastāvdaļās. Par pulksteni var apzīmēt tikai tādu 
viņa sastāvdaļu sakopojumu, kurā viss mechanisms zināmā 
kārtībā darbojas un rāda laiku, bet ja atsevišķas pulksteņa 
dajas viena pie otras saliktas pulksteņmeistara istahā uz 
galda, tad tās nebūt vēl nav pulkstenis. Lidzigi ari dvē­
sele ir nedalāma un viengabalaina. Bet tāpat kā pulksteņa 
ineehanismu var labāki saprast, ja viņu sadala un ja atse­
višķi apskata katru riteniti, atsperi vaj vārpstu — tāpat 
ari dvēseles loti sarežģitais dažādo parādibu komplekss 
vieglāk pieietams izprašanai, ja mēģina Šo kompleksu 
analizēt un sadalit zināmos elementos jeb sastāvdaļās. 

Visparoeigaki un visvieglaki ir iegūt vispārigu jē­
dzienu par dvēseli, ja iesāk dvēseli apskatīt daudzmaz tādā 
kārtā, kā viņa attīstās vaj kā viņa ir, ja tā drīkstētu teikt, 
uzbūvēta. Cilvēka dvēsele rodas eilvekā pašā, bet vielu 
šim dvēseles tapšanas procesam dod ārpasaule. Bez ār­
pasaules dvēsele nevar rasties. Dvēseles mājoklis ir sma­
dzenes, un viss, kas ir ārpus ši mājokļa, kā ari Šis mājoklis 
pats priekš dvēseles nozīmē ārpasauli. Ārpasaule iespie­
žas smadzenēs, iedarhodamās uz m ā n e k ļ i e m (redze, 
dzirde, tauste, oša, garža). Ārpasaules iespaidi noiet pa 
mānekļu vadiem līdz attiecigiem c e n t r i e m g a l v a s 
s m a d z e ņ u g a r o z ā , kuru lokalizācija redzama pie­
liktā zīmējumā (7. zīm.). 

Tagad visā īsumā apskatisim, ko mēs no ārpasaules 
un kādā veidā uzņemam. Ņemsim piemēram gaismas 



7. zim. 
Mānekļu novadi lido smauVcou garozā: 1 — oša: 2 — sarža; 

3 — lausle; 4 — redze; 5 — dzirde. (Pēc Beditereva.) 

lēnāki par 400 biljoniem im ātrāki par 920 biljoniem ze-
kundē. jeb kuru garums ir mazāks par 0,00081 un lielāks 
par 0,000.52 milimetra, vairs neiedarbojas uz mūsu dvē­
seli. Ir zināms, ka vesela jūra tādu ētera viļņojumu sa­
stāv no citāda garuma viļņiem un ka piemēram mums ne­
redzamo ultravioleto staru garums sniedzas pāri 
0,00007 mm. un neredzamo infrasarkano staru garums ir 
ap 0,01 mm. Ētera viļņojumi nokļūst līdz acu tīklenei un 
tīklenes attiecīgos redzes elementos: nūjiņās un vālītēs 
rada zināmas pārmaiņas, pārvērzdamies acim redzot ci­
tādā enerģijas veidā. No nūjiņām un vālitein saviļņojums 
pa redzes nerviem un ta etapem (S. zim.) nokļūst līdz gal­
vas smadzeņu pakaušdaļas medialai plāksnei un sasniedz 
redzes centru, kurš atrodas ap fissura calcarina ( f ) . Tur 
ētera viļņojums kā uz burvja mājienu pārvēršas par 
gaismu, pie kam dažāda garuma ētera vilni dod dažādas 
gaismas iiomaņas, kā tas apakšā apzīmēts: 
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m a ņ u . P ē d ē j ā ir s a i s t i t a a r ē t e r a v i ļņo jumu i e s p a i d u u z 
r e d z e s c e n t r u . T ā d s v i ļ ņ o j u m s n o k ļ ū s t ac ī . B e t ne v is i 
v i ļņ i n o n ā k l īdz d v ē s e l e s m ā j o k l i m : ē t e r a v i ļņo jumi , kur i 
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Redzes vadi un viņas novadi smadzeou garozā. (Pēc Binga.) 

A p 810—670 mil jona d a ļ a s mi l ime t r a — s a r k a n s . 
„ 630 „ „ „ — o r a n ž s . 
,. 570 ., „ „ — d z e l t e n s . 
„ 530 — za |S . 
„ 4 8 0 — 4 4 0 — zi ls . 
„ 4 0 0 — 3 2 0 „ „ „ — v io l e t s . 
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T e nu mēs sastopamies ar fiziskas parādibas pār­
iešanu garigā rosibā. pie kam dabūjam pārliecinaties.ka fi­
ziskais* un garīgais viens no otra radikālā zinā atšķiras. 
Ir zināms, ka ārpasaulē nekādas gaismas nav un ka tur 
tam, ko apzīmē par gaismas mai.ui, pretim stāv vienigi 
ētera viļņojums. Tāpēc tad ari jau sen zinātnē ir aizrā-
dits uz bibeles nostāsta nepareizibam attiecibā uz to, ka 
pasaules radišanas pirmā dienā radusēs gaisma, jo kamēr 
nebija gaismas skatitaju, tikmēr nevarēja būt nekādas 
gaismas. 

Kas tikko teikts par redzi, to visu var sacīt par v i ­
siem pārējiem mānekļiem attiecibā uz viņu nozīmi pie ār­
pasaules iespaidu pārvēršanas psichiskās parādibas. 1a 
piemēram tas, ko apzīmē par skaņām un kas ir zināms 
mūsu zuhjektivs pārdzīvojums jeb zināma dvēseles ro­
sibā, ārpasaulē attiecināms uz gaisa viļņojumiem starp 
14—34000 zekundē. Lēnāki un ātrāki gaisa viļņojumi, nekā 
minētie, mūsos vairs nerada skaņu maņas. Ari pie skaņu 
maņas katrai skaņai attiecināms noteikts gaisa viļņu ga­
rums, tāpat kā to redzējām pie krāsām, kurām ārpasaulē 
pretim stāv noteikti ētera viļņu garumi. Tāpat kā gai­
smas ārpasaulē nav, tāpat ari skaņu tur nav, un ja operas 
zālē orķestrs. koris vaj zolisti radītu, pēc viņu zubjektivā 
pārdzīvojuma, diezin cik stipras un skaistas skaņas, tur 
tomēr valda mēms klusums, ja parketā vaj ložās nesēd 
neviens klausītājs. Visa ārpasaule ir abzoluti tumša un 
abzoluti klusa, bet dvēsele pārvērš šo tumsību par gaismu 
un šo abzoluto klusumu par apbrinojamu melodiju, vētras 
•šņākšanu, vaj upes čalošanu. 

Tas, kas, nākdams no ārpasaules un nokļūdams līdz 
smadzeņu garozas attiecīgiem maņu centriem, pārvēršas 
garigā parādibā, pēc savas būtibas.ir. salīdzinot ar to, ko 
mēs attīstitā dvēselē pārdzīvojam, stipri elementārs un 
neizveidots. Viņš nedod nekāda jēdziena par šīs parā­
dibas sakariem ar citām viņai līdzigām vaj radniecigām 
parādibain. Šādu viselementārāko psichisko aktu. pirmo 
etapu, kur beidzas fizikālais un sākas psichiskais, apzīmē 
par m a ņ u (Empfinduttgl. 

Attīstitā dvēselē patiesībā vairs neviens ārpasaules 
iespaids neparādās elementāru maņu veidā, jo līdzko tāds 
iespaids tiek pāri sliegsnim, kas šķir fizisko no garigā. 
viņam nenovēršami seko jau daudz sarežģītākas rosibas. 

http://mai.ui


Tāpēc dvēselē maņu elementu var atšķirt kā tādu, ne virju 
pārdzīvojot, bet gan vienīgi dvēseles parādības analizējot. 

V ē r o j u m s . A tmiņa . Iedoma. 

Ārpasaules iespaidi, kuri nokļūst līdz smadzeņu ga­
rozas manu centriem un kuri pēdējos pārvēršas primitī­
vās garigas rosinās, tā saucamās maņās, neizbeidzas šajos 
centros, bet viņi tiek novaditi tālāk pa attiecigām nervu 
šķiedrām līdz nākošam centram (S. zīm. g ) , kurā uzņem­
tais iespaids pagaidām, tā teikt, apstājas vaj nogulstas 
jeh kur tas tiek fiksēts. Iespaida pēdas šajā centrā paliek 
arī tad, kad kairinājums, kurš nācis no ārpasaules, vairs 
pašreiz nedarbojas. Bet līdzko ārpasaules ierosa atjau­
nojas, līdzko mēs piemēram no jauna ieraugam to pašu 
priekšmetu, kuru jau kādreiz esam skatijuši, tūliņ pārlie­
cināmies, ka šo priekšmetu jau agrāk esam redzējuši. Mēs 
viņu pazīstam un atšķiram no citiem lielākā vaj mazākā 
mērā līdzīgiem priekšmetiem. Šādu dvēseles darbibu. 
kura pastāv pašreiz uzņemamo ārpasaules iespaidu ap­
vienošanā ar viņiem līdzīgiem, bet agrāki uzņemtiem ār­
pasaules iespaidiem un viņu sakārtošanā reālos tēlos, ap­
zīmē par v ē r o š a n u (Walirnelunung). Vērošana ir jau 
diezgan sarežģīta garīga darbiba, un pie viņas ņem dalibu 
atmiņa un asociācijas. Starpību starp maņām un vēroju­
miem var attēlot piemēram tā: ar maņu rosību no kaut-
kāda priekšmeta nokļūst mūsu dvēselē ša priekšmeta atse­
višķu daļu attēles, bet caur vērošanu šo daļu attēles sav-
sīarpigi saistās un kārtojas vispārigā priekšmeta attēlē. 
Tālāk maņas uzņem tikai tos iespaidus, kuri uz maņu or­
gānu pašreiz iedarbojas, turpretim vērošana šos iespaidus 
harmoniski savieno ar līdzīgiem vaj radniecīgiem iespai­
diem, kas jau agrāk smadzenēs caur maņām.un vēroju­
miem noguldīti. 

Ja nu kādu lietu esam vairākreiz vērojuši, tad Šīs lie­
tas attēle paliek mūsu dvēselē ari tad. kad vērošanas akts 
jau izbeidzies, jeb kad ša priekšmeta iespaids vairs ne­
darbojas uz mūsu mānekļiem. Šādu spēju uzglabāt sma­
dzenēs to, kas tur kādreiz ar maņām un vērojumiem uz­
ņemts, apzīmē par a t m i ņ u. bet spēju iedomāties to, 
kas agrāk sakarā ar maņām un vērojumiem dvēselē pār­
dzīvots, par i e d o m u (Vorstellung). 

Dr. Budu|a Psidiialrij». 3 
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Galvenie a t m i ņ a s u z d e v u m i ir sekošie: 
1) fiksēt manu un vērojumu iespaidus. 2) identificēt un 
atšķirt vērojumus no lidzigiem agrākiem vērojumiem un 
3) reproducēt atmina fiksēto vērojumu attēles. Pirmo at­
minas uzdevumu izpilda i e g a u m ē (Merkfāhigkeil). 
otro p a z ī š a n a un trešo a t c e r e jeb a t g ā d i n ā ­
š a n ā s . 

Atmiņu var iedalīt t i e š ā un n e t i e š ā atmina. 
Par tiešo atminu apzīmē psichisku spēju uzņemt atmiņā 
ārējos iespaidus, lai viņus tūliņ pēc tam varētu reproducēt, 
piemēram atkārtot diktētos vārdus vaj skaitļus. Turpre­
tim par netiešo atmiņu apzīmē tādu atmiņas spēju, kur 
starp kāda iespaida fiksēšanu un reproducēšanu paiet zi­
nāms starpbrīdis, pa kuru laiku apziņā nokļūst ari citi 
iespaidi. Galvenā atmiņas nozīme mūsu garigā darbibā 
pastāv iekš tam. ka atmiņa dara par iespējamu vērojumu 
pārvēršana iedomās, bez kurām gariga darbiba nav do­
mājama. Vērojumi, pāriedami iedomās ar atmiņas piepa­
līdzību, diezgan ievērojamā mērā pie tam pārveidojas. 
Galvenā starpība starp iedomām un vērojumiem pastāv 
iekš tam, ka iedomas ir daudz bālākas par vērojumiem. 
Kad mēs. noklausījušies koncertā kādu mūzikas gabalu 
orķestra vaj kora izpildījumā, vaj ari kad gleznu galerijā 
aplūkojuši kādu gleznu, koncertu vaj gleznu galeriju at­
stājam, tad tikai stipri nepilnigaka kārtā spējam to pašu 
pārdzīvot, ko pārdzīvojām iespaidu uzņemšanas momentā. 
Ar laiku uzņemtie iespaidi jeb vērojumi vēl vairāk nobāl 
un var pat pavisam izzust no atmiņas. Kopā ar to tad ari 
zūd spēja šos vērojumus kautkādi iedomāties vaj atce­
rēties. 

Tomēr jāsaka, ka starpība starp vērojumiem un iedo­
mām intensivuma un nokrāsas ziņā nav pie visiem cilvē­
kiem vienāda: tā piemēram cilvēks, kuram nav muzikālu 
dāvanu, kfincerUī noklausījies, neka no viņa neatceras mi 
tā tad gandrīz nekādas iedomas neiegūst, turpretim kom­
ponistam mūzikas gabala atceres var būt tik lielas, ka 
viņa dvēselē diezgan skaidri atskan dzirdētās skaņas un 
ka viņš bieži vien var vienkāršās lietas noti pa notei uz­
rakstīt pat vēl ilgāku laiku pēc zināma gabala noklausī­
šanās. Jo vairāk iedomas tuvojas vērojumiem, jo skaidrā­
kas viņas ir un jo attiecigi bagātāka un gaišāka ir cilvēka 
garigā dzīve. Tomēr mūsu garigās dzīves meclīanisms 
ir tā iekārtots, ka iedomas skaidribas un noteiktibas ziņā 
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nekad nevar līdzināties vērojumiem jeb attiecīgo ārpa­
saules iespaidu tiešai uzņemšanai, un ja kādreiz iedomas 
top tikpat skaidras kā vērojumi, tad tādam cilvēkam atri 
vien var zust spēja atšķirt reālo no nereāla jeb esošo no 
neesošā, un tas nu cilvēku aizvien noved pie gariga sa­
jukuma, ja iedomu pārak stiprs uzliesmojums parādās lie­
lākos apmēros un ja tas pastāv ilgāku laiku. 

Kautgan psieholoģiskā analizē tikko minētos psi-
chiskos elementus diezgan skaidri vienu no otra atšķiram, 
tad tomēr, dvēselei darbojoties, viņi kopējā rosibā cits ar 
citu pinas tin saplūst nešķiramā kompleksā. Piemēram 
manu elements atrodams dvēsele tikai garigas attīstibas 
sākumā, bet kad jau sākam daudzmaz noskārst lietas un 
viņu īpašibas, tad maņu elements apziņā vienmēr saplūst 
kopā ar citiem psichīskiem elementiem un rada sarežģī­
tākas psiehiskas rosibas veidus, ja piemēram ieraugam 
kādu cilvēku, tad pašas par sevi uzpeld mūsu apziņa iedo­
mas, vaj šis cilvēks mums svešs vaj pazīstams, mums par 
to nemaz nedomājot. Tāpat ja dzirdam kautkādu melodiju, 
ēdam kautkādu ēdienu — vienmēr mūsos uzpeld atmiņas 
no kautka līdziga, ko jau kādreiz agrāk esam pārdzīvojuši. 
Bet ja uzņemamais iespaids mums ari būtu svešs un ja 
viņam pilnigi līdziga mēs vēl nekad nebūtu apziņā uzņē­
muši, tad tomēr mūsu garigā darbiba vienmēr cenšas šo 
jauno iespaidīt salīdzināt ar kautkādu no tiem neskaitā­
miem iespaidiem, kuri kādreiz no dažādām lietam un pa­
rādībām mūsu dvēselē nokļuvuši. Ar citiem vārdiem sa­
kot: jebkuru iespaidu uzņemot, ša iespaida maņas ele­
menti vienmēr tiecas saplūst kopa ar iedomu par to pašu, 
vaj ari viņam lielākā vaj mazākā mērā līdzīgu iespaidu, 
kurš ir mums atmiņā uzglabājies no agrākiem vērojumiem. 
Sādu maņas un viņai attiecīgas iedomas apvienojumu ap­
zīmē par v ē r o j u m u . Vērojums tā tad ir jau asociāciju 
darbības produkts. Pie vērojumiem notiek to domu iz­
velē, kuram zināmā gadijuinā būtu jāsavienojas ar uzņe­
mamā iespaida maņu elementiem. Ka patiesībā šāda iz­
vēle notiek un ka viņa dažreiz var būt ari gluži vienpu­
sīga un nepilniga. varam ik uz katra sola pārliecināties, 
.la piemēram tikko esam kādu lietu apskatījuši un viņu 
nolikuši pie malas, tad bieži neatceramies pat loti ievēro­
jamu šīs lietas savādību un pazīmju. Ne katrreiz varam 
pateikt, vaj vīrietim, ar kuru tikko sastapāmies, ūsas ir 
vaj nav. Citos gadījumos atkal šķietam atceramies to, 
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ko patiesībā neesam vērojuši. Šāda interesanta paradina 
izskaidrojama tādā kārtā, ka kautgan visa uzņemamā 
priekšmeta attēle nokļūst līdz mūsu smadzenēm un manu 
veidā visos sīkumos parādās smadzeņu garozas manu 
centra darbībā, bet tālāk notiek, ka tikai daži maņas ele­
menti no priekšmeta tiek saistīti ar attieeigām iedomām, 
kuras uzglabātas attiecigā smadzeņu garozas centrā, bet 
citi elementi netiek ar tādām iedomām saistīti. Pirmie 
uzpeld ari mūsu apziņā, un mēs vēlāk viņus varam atce­
rēties, kurpretim pēdējie visu laiku netiek pāri apziņas 
sliegsnim. kāpēc ari atmiņā viņi nepaliek. Neskaidra at­
cere var saistīt ar zināmu vērojumu ari tādas iedomas, 
kuras vērojumā neietilpst, bet kuras ir saistītas ar kādu 
citu vērojumu. 

Ar šo nu izskaidrojas novērošanas spēļu1 lieli trūkumi, 
ar kuriem dzīvē gandrīz uz katra sola jāsastopas. Ap­
stāklis, ka apkārtnes iespaidi, kuri nonāk līdz smadze­
nēm, tikai pa daļai saistās ar attieeigām iedomām un tikai 
pa daļai nokļūst apziņā, ir uzskatams kā garīgās būtnes 
aizsargu līdzeklis. Pēdējais apziņu glābj no pārmērīgiem 
iespaidu plūdiem, kas zināmā stāvoklī var ar lielu sparu 
traukties apziņā. Ja visi šie iespaidi saistitos ar attiecī­
gām iedomām, t. i. ja visi viņi taptu par apzinigāin rosi-
bam jeb vērojumiem, tad dvēselē uzreiz rastos pārak liels 
iedomu pieplūdums, kurš traucētu viņu savstarpējo sako­
pošanu un iedomu vajadzīgo izvēli. Ari garigi tas cilvēku 
pārak nogurdinātu, radidams vajadzību īsā brīdī pārstrā­
dāt bezgalīgu gariga materiāla vairumu. 

Asoc iāc i j a s . 

Radi jumiem, kuri dzīvo garigu dzīvi, ir sevišķa ietaise 
priekš ārpasaules atspoguļojuma ēnas uzglabāšanas sma­
dzenēs. Pateicoties šai savādai ietaisei dvēselē neiestā­
jas pilnīga tumsība tūliņ pēc tam. kad ārpasaule beidz sa­
vus starus raidīt smadzenēs. Šo ietaisi apzīmē par atmiņu. 
Atmiņai tā tad ir neapsverama nozīme, garīgās dzīves pa­
matu liekot un nostiprinot, bet viņa pati par sevi nespēj 
garigo dzīvi izveidot. 

No nervu zistemas fizioloģijas ir pa daļai vērojams, 
ka iespaidi, kuri nokļūst caur mānekļiem pa neskaitāmām 
šķiedrām līdz galvas smadzeņu garozai, tur lokalizējas ne 
ghiži bez kautkādas kārtibas. Ir zināms, ka piemēram 
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kairs acu tīklenes sektors ir saistīts ar noteiktu smadzeņu 
garozas apvidu redzes centrā. No tam nu butu sprie­
žams, ka. tāpat kā uz tīklenes priekšmeti tiek projeceti 
pēc noteiktiem optiskiem likumiem, ari smadzeņu garozas 
redzes centrā priekšmeta atspoguļojumam vajadzētu but 
saistītam ar zināmu grupu attiecīgo smadzeņu garozas 
šūniņu, pie kam katrai šūniņai vajadzētu uzņemt tikai kā­
das apskatāmā priekšmeta sīkas daļas notēlu. Bet ja uu 
apziņā no katra redzamā priekšmeta rodas ši priekšmeta 
vienības iespaids, tad tas nozīmē, ka neskaitāmi atsevišķie 
iespaidi, kurus uzņem redzes centra šūniņas no kautkada 
priekšmeta, savā starpā harmoniski sakūst zināmā v ie ­
nībā. Tāda atsevišķu priekšmetu notēlu sakušana kopējā 
notēlā ir ari no anatomiski-rizioloģiskā viedokļa sapro­
tama, jo smadzeņu garozas šūniņas ir savā starpā cieši 
saistītas ar sīciņiem šūniņu zariņiem, vaj ari. kā daži pēt­
nieki domā. ir kopā saaustas ar īibrillu palīdzību. Ar šādu 
nervu zistemas struktūras savādību tad ari ir izskaidro­
jams, ka katra atsevišķa smadzeņu garozas šūniņa nedar­
bojas izolēti no citām šūniņām, bet ka viņas darbība atskan 
dažādās citās šūniņās, kuras viņai atrodas tuvumā, vaj 
ari kuras atrodas pavisam citā smadzeņu daļā, bet ar 
pirmo ir saistitas ar sevišķu ietaisi. Šīs īpatnējās nervu 
šķiedras, kuras savstarpigī saista vaj uu dažādus zināma 
smadzeņu centra rajonus, vaj ari saista vienu ar otru da­
žādus smadzeņu centrus, apzimē par a s o c i ā c i j u p a ­
v e d i e n i e m . Bet tādu darbibu. kura. notikdama zi­
nāmā smadzeņu rajonā, nenovēršami tiecas ierosināt ar 
šo rajonu saistito smadzeņu dalu darbibu, sauc par a s o ­
c i ā c i j u d a r b i b u . Bez asociāciju darbibas grūti iedo­
māties garīgas dzīves varbūtību. Kamēr nav notikusi at­
sevišķu neskaitāmo iespaidu grupēšanās smadzenēs pēc 
viņu piederības, kas notiek ar asociāciju piepalīdzību, tik­
mēr apziņā pastāv pilnigs chaoss. un ir iemesls domāt, ka 
šādu garigu ehaosu pārdzīvo bērns, uzņemdams pirmos 
ārpasaules iespaidus. Tās ir e l e m e n t ā r ā s m a ņ a s , 
ja asociāciju darbibas nebūtu, tad garigā attīstība laikam 
gan netiktu daudz tālāk par tādu elementāru maņu cliaosu. 
Ka no maņām izaug vērojumi un iedomas, par to jāpatei­
cas ne tikai atmiņas spējai, bet ne mazāk ari asociāciju 
darbībai, kas maņas sakopo priekšmeta kopiespaidā. Vis­
vienkāršākie iespaidi, kas no ārpasaules ieplūst apziņā, 
aizvien pēc savas būtibas ir jau ļoti sarežgiti. Tā piemē-
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ram, ja mēs kādu lietu redzain, tad reizē redzam šas lietas 
krāsu, veidu, lielumu, redzam ša priekšmeta stāvokli telpā, 
redzam, vaj vitiš stāv uz vietas, vaj kustas u. t. t., u. t. t. 
Viss tas nu var notikt tikai pateicoties loti sarežgitai aso­
ciāciju daTbibai. 

Asociāciju veids, par kuru tikko bija runa, tomēr pie­
der pie e l e m e n t ā r ā m a s o c i ā c i j ā m , un virju 
darbība, acīmredzot, norisinās smadzeņu nelielā rajonā, 
šūniņas, kas atrodas viena otras tuvumā. Caur šo asoci­
āciju darbibu rodas tie vērojumi un iedomas par kautkādu 
lietu, kuri attīstās zināma mānekļa centrā. Sarežgitaka 
jau ir asociāciju darbiba tur, kur zināmā smadzeņu centrā 
zināmas lietas vērojumi vaj iedomas rada kādas citas, 
viņai lielākā vaj mazākā mērā radniecīgas vaj līdzīgas lie­
tas iedomu. Asociāciju darbiba iet vēl tālāk: dzirdot pie­
mēram pavasara rītā rubeni rūcam, mednieks iedomājas 
to vietu, kur rubenis rūc; viņam rodas iedomas par ša 
putna izskatu, par koku, kurā tas tup. rodas ari iedoma 
par Ša putna vērtību, par viņa gaļas ipašibam: pašas par 
sevi paceļas galvā domas par šauteni, par ūdens zāba­
kiem, kuri vajadzigi, purvā brienot, kur jau sniegs no­
kusis. Ar vienu vārdu teicot, rodas visdažādākās iedo­
mas, kuras nepieder tikai kādai vienai iedomu kategorijai, 
piemēram optiskām vaj dzirdes iedomām, bet daždažā­
dākām iedomu šķiram. No anatomijas zināms, ka asociā­
ciju pavedieni apvieno ne tikai dažādas smadzeņu daļas 
un atsevišķa smadzeņu centra rajonus, bet ka ari dažādo 
mānekļu zināmie centri smadzeņu garozā savstarpēji sa­
vienoti ar asociāciju pavedieniem, kā tas pieliktā. zīmē­
juma šematiski attēlots (9. zīm.). Tāpēc tad ari līdzko 
notiek kāds vērojums, vaj ari lidzko rodas par kādu 
priekšmetu zināmas kategorijas, piemēram redzes iedo­
mas, tūliņ tiecas apziņā uzplūst citu šķiru (dzirdes, tau­
stes u. t. t.) iedomas par šo lietu. Šādu rosibu var apzī­
mēt par a s o c i ā c i j u k o p o t u d a r b i b u . 

Vispārīgi par asociāciju darbibu varam apzīmēt tādu 
psichisku rosibu, pie kuras divi vērojumi vaj divas iedo­
mas, vaj ari vērojumu vaj iedomu sakopojumi jeb saturi tā 
savstarpigi savienoti, ka vienmēr, līdzko apziņā uzpeld 
viens vērojums, vaj viena iedoma, tūliņ tiecas apziņā uz­
peldēt ar viņiem savienotais vērojums vaj iedoma, vaj ari 
pēdējo sakopojums. Pie asociāciju darbibas dvēselē lieta 
aizvien grozās ne tikai ap asociācijām starp diviem vēro-



jumiem vaj iedomām, bet gan bieži asociācijas notiek 
starp veseliem garigas rosības kompleksiem, kas pašu reiz 

9. zīm. 
Semats, kurš attēlo kādus vispārina* iedomas saistību ar smadzeņu 

garozas centriem. 
S. K H. k'. • - pārdalu ied"inii r.1.111111 MIIIId/cmi naro/ā (S — optiskas 
iedomas: F — taustes iedomas; n — dzirdes iedomas; R — osas iedo­
mas). Vīsi parciālo iedomu rajoni savstarpici saistiti ar asociāciju pa­
vedieniem, d — valodas motoriskais neutrs; e — valodas zenzoriskais 
centrs. Abi pēdējie centri s.ivieiuui ;ir visiem ]>ari:kili> iedomu rajoniem. 
Lidzko notiek psiehiska rusih.i .1 (iedoma) kādā 110 minētiem centriem 
S, tūliņ 5i rosiba atrod atbalsi vi.sos paretus ceiiirns attiecīgu iedomu 
b, c, d un e veidā, kuri saistiti ar centru S. Rosiba vienā centra ap-
simē parciālu kādas lietas iedomu, kurpretim visu centru rosiba abede 
raksturo tās pašas lietas vispārinu jeb kopoto iedomu. (Pēc Ciehena.) 

atrodas mūsu apziņā un kufi viens par otru caur asociā­
ciju darbibu tiecas ieņemt apzinu, izspiezdami iz viņas 
pamazam vismaz uz brīdi agrāko apziņas saturu. 

Domāšana . 

Pavirši lietu apskatot, varētu likties, ka līdzšim ap-
skatito psiehisko elementu, kā manu, vērojumu, atmiijas. 
asociāciju un ļedomu, jau pietiktu, lai garigās darbibas 
mechanisms kārtigi varētu darboties. Bet, lietā drusku 
iedziļinoties, jānāk pie cita slēdziena. Līdzšim minēto 
psiehisko elementu darbībā ir kautkas mechanisks, auto­
mātisks: ja kāda maņa ir reiz vaj vairākreiz saistijusēs 
caur asociāciju ar viņai attiecīgu iedomu, ja vērojums, 
kurš no tam attīstījies, ir atmiņā labi fiksēts, vaj ari ja 
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starp dažādām iedomām ir zināmas saites nodibinājušās, 
tad varētu sagaidīt, ka katrreiz, līdzko mēs kādu priekš­
metu a ieraugam, kādu skaņu b dzirdam, vaj ari kad 
mums kāda iedoma c rodas, viņiem vienmēr un visos ap­
stākļos vajadzētu sekot tām pašām iedomām, kuras agrāk 
apziņā radušās sakarā ar a. b vaj c. Ja tas tā būtu, tad 
garigā dzīve līdzinātos mašīnai vaj automātam, kurš dar­
botos pēc stingri noteikta šablona un, kura niechauismu 
pazīstot, viņa darbibas gaitu varētu skaidri paredzēt un 
noteikt ari nākotnē. Bet katrs pie sevis var pārliecinā­
ties, ka domas ir lielākā vaj mazākā mērā brīvas un ka vi­
ņām nepiemīt automātisks raksturs. Runājot par to pašu 
lietu, iešaujas prātā dažreiz īsā bridi desmitām dažādu 
iedomu, bet mēs taisām starp tām izvēli : tās, kuras šai 
lietai liekas piederīgas vaj kuras ar mūsu domam saskan, 
mēs lietojam, bet tās, kuras mūsu domu gaitu neveicina, 
vaj runā tai pretim, atmetam. Vismaz mēs pārdzīvojam 
tādu stāvokli, ka mūsu domāšana ir brīva un nav ne ar ko 
saistīta, ja mums ir tikai pietiekošs iedomu vairums par 
attiecīgu lietu vaj parādibu. Piemēram mēs redzam pīe 
debesim mēnesi, dažreiz dienu, dažreiz nakti; dažreiz mē­
ness ir apaļš, dažreiz sirpveidigs. pie kam brīžiem izgrie­
zums stāv pa labi, brīžiem pa kreisi. Reti gadās ari, ka 
mēnesis paliek tumšs uz īsāku laiciņu. Šīs parādibas cil­
vēks novēro ari tad. ja viņš neka pie tam nedomā. Cil­
vēki ir novērojuši debesu ķermeņus daudzus tūkstošus 
gadus LIII nav viņu izpratnē tālāk tikuši, kamēr tie nav sā­
kuši nopietni domāt par viņu savstarpējām attiecibam. 
Caur domu ģeniālie astronomi ir ielējuši jaunu saturu de­
besu ķermeņu savstarpējās attiecībās un ir to a'traduši 
pēdējās, kas mūsu maņām un vērojumiem nekad nav 
pieejams. Bez domāšanas mēs redzam dilstošu un augo­
šu mēnesi, ar domāšanu mēs zinām, kāpēc viņš dilst vaj 
aug. Domāšanas darbiba pastāv iekš tam, ka viņa atrod 
tādas attiecibas starp vērojumiem un iedomām, kuras viņu 
saturiem pavisam nepiemīt, bet kuras domājošais gars 
no jauna rada. Domāšana tieši nav saistita ar ārpasaules 
notikumiem un tieši nav no tiem atkariga. Domās varam 
konstruēt tādus tēlus, kurus mēs nemanam, bet kuri ār­
pasaulē ir. vaj ari kuru ārpasaulē nemaz nav. Šādu psi-
clīisku darbibu apzīmējam par f a n t ā z i j u jeb par 
i z d o m u. Bet tas nu tomēr pavisam vēl nenozīmē, ka 
doma var vispāri rasties neatkarīgi no ārpasaules iespai-
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diem. jo nihil est in intellectu quod DOD prius fuerit in 
sensu. Doma tiek ierosināta meclianiskā pasaulē, bet viņa 
iet tālāk par materiālās dabas parādiham un seko saviem 
īpatnējiem likumiem. 

Domāšana aizvien sākas ar j ē d z i e n u r a d i -
ša n u. Tas notiek tādā kārtā, ka vienmēr ar zināmu v ē ­
rojumu apzii.iā rodas attiecīgas iedomas. Ja šādi vēro­
jumi uu viņiem attieeigo iedomu uzplūšana apziņā atkār­
tojas daudzreiz, tad viss šis psiclīiskais komplekss zi­
nāmā mērā nodalās no citiem psīclriskīem kompleksiem 
un top par zināmas lietas vaj parādības jēdzienu. Katram 
jēdzienam tiek piesprausta sevišķa etiķete vaj vārds, kurš 
dara par iespējamu atšķirt vienu jēdzienu no otra un 
viegli un veikli viņus pēc vajadzibas lietot. 

Ja nu cilvēkam ir pietiekošs jēdzienu vairums, bez 
kura domāšana nav iespējama, tad domāšanas darbība 
norisinās apmēram sekošu veidā. Vispirms rodas kāda 
v i s p ā r i g a i e d o m a (Ohervorstellung). kura noteic 
domu mērķi un kurā ir jāietilpst, skatoties pēc domu dzi-
luma un plašuma, lielākam skaitam atsevišķu iedomu. T o 
piemēram redzam kādas grāmatas virsrakstā, kuram va-
jaga atspoguļot vispārigo grāmatā izteikto domu saturu. 
Atsevišķu nodalu virsrakstos jau ir iedomas ar šaurāku 
nozīmi, bet nodalu.teksta izleiktie jēdzieni uzskatami kā 
domu uzbūves elementi. Domāšanas process nu pastāv 

bibas raksturīga pazīme ir, ka tāds viļņojums pāriet no zi­
nāma psichiska elementa tikai uz citu kādu vaj dažiem ci­
tiem elementiem, kuri tieši ar pirmējo saistiti. 

Vispārējās iedomas jeb virsiedomas lomu pie domā­
šanas varam dažā ziņā salīdzināt ar diriģenta lomu. kori 
vaj orķestri vadot. Katrā acumirklī korim vaj orkestram 
Ir savadi uzdevumi, vienam instrumentālu pašreiz jāklusē, 
citam jāsāk skanēt, citam sava darbiba jāpastiprina, citam 
ta jāpavājina, bet visiem instrumentiem vienā laikā jā­
ņem dzīva dalība, lai veicinātu priekšnesumu, kuru vada 
diriģents. Apmēram tā tas ir ari ar domāšanu. Ja, kādu 
domu domājot, ir savilņojusēs vesela iedomu .jūra. tad 
virsiedoma rūpējas par to, lai zināmā brīdī domu gaitai 
pievienotos tikai tie jēdzieni jeb iedomu saturs, kurš zi­
nāmu domu gaitu veicina un kurš viņai šaī brīdī un šai 
vietā nepieciešami vajadzīgs. Bet virsiedoma taī pašā 
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reizē gādā arļ par to, lai visu iedomu saturam, kuras pa­
gaidām vēl stāv. pūlī bez kautkādas kārtibas un kuras daž­
reiz pat loti tiecas iesprausties kautkur jau sakārtoto domu 
rindā, tiktu aizsprostots ceļš līdz zināmam brīžam. Virs-
iedoma atmet viņas vaj nu kā zināmām* domam pavisam 
nederīgas, vaj ari viņas patur ārpus rindas līdz tam mo­
mentam, kad tās domu rindas zināmā posmā var būt de­
rīgas vaj pat ir nepieciešami vajadzigas. 

Ciešā atkarībā no domāšanas spējas atrodas i n t e ­
l i ģ e n c e . Cilvēkam var dažkārt būt apbrīnojama at­
mina, viņš var veselām lapas pusēm izmācīties vārdu pa 
vārdam īsā laikā, viņš var visu atcerēties, ko skolā mācī­
jies, dzīvē redzējis, no līdzcilvēkiem noklausījies un no­
vērojis; viņam var būt ari plaša skolas izglītība, viņš var 
būt dažādas grāmatas lasījis un loti labi var atreferēt, kas 
tur rakstits, bet viss tas vēl nedod tiesību šādu cilvēku ap­
zīmēt par inteliģentu, iekam nezin viņa domāšanas spējas 
attīstības. Inteliģenta cilvēka galvenā pazīme ir labi at-
tīstita domāšanas spēja. Atmiņai un vispārigi faktu zi­
nāšanai te ir tikai tikdaudz nozīmes, cik viņi vajadzīgi 
domu gaitas ierosināšanai un uzturēšanai. Ir inteliģenti 
cilvēki ar loti niecīgām zināšanām un neinteliģenti ar lie­
lām zināšanām. Inteliģentam cilvēkam vajag spēt garigi 
kautkn radīt, bet ne tikai atkārtot, ko viņš mācījies, un 
tādu garigas radīšanas spēju viņam piešķir tikai domā­
šana. Neinteliģents cilvēks, nokļūdams jaunos neparastos 
apstākļos, apjūk un nezin ko iesākt, inteliģents turpretim, 
izejot no dažiem pieturas punktiem savos agrākos pie­
dzīvojumos un novērojumos, ari neparastā apkārtnē no­
stājas uz drošām kājām, jo gars ir tas, kas vajadzibas ga­
dījumā itkā itin ne no ka spēj radit to. kas cilvēkam nepie­
ciešams. Mums visapkārt ir milzīgi krājumi vielas garī­
gai jaunradišanai: neinteliģents cilvēks šos krājumus ne­
mana, bet inteliģents katrā acumirklī var viņus izlietot 
savām un citu vajadzībām. 

Uzmaniba . 

Tuvā sakara ar domāšanas spēju stāv uzmanība. Uz­
manības jēdzienu ir diezgan grūti definēt, bet viņas būtiba 
viegli saprotama piemērā. Ja lielā laužu pūlī. kur katrs 
aT katru ved dzīvas sarunas, sarunājamies ar savu paziņu, 
tad mūsu apziņā nonāk nenoteikts troksnis, līdzigs bišu 
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sīkšanai, bet tās personas vārdus, ar kuru pašreiz runā­
jam, mēs labi sadzirdam. Ja nu apstājamies runāt ar 
savu kaimiņu, tad neviļus labi sadzirdam atkal kāda cita 
kaimiņa valodu, kurš visu laiku stāvējis mūsu tuvumā, 
het kura valodu mēs nesadzirdējām, kamēr runājām ar 
savu pirmo kaimiņu. Sāda interesanta parādiba izskaidro­
jama tādā kārtā: sākumā sadzirdējām tikai sava tuvākā 
kaimiņa valodu, tāpēc ka sarunai ar šo personu mēs pie­
griezām visu savu uzmanību. Bet kad mūsu saruna iz­
beidzās un uzmanība tika atbrīvota, tad pēdējā piegrieza 
mūsu vērību cita kāda kaimiņa valodai, kurai mēs tikpat 
labi varam sekot kā agrākā sarunu biedra vārdiem, ka­
mēr mūsu uzmanība saistita pie jauna sarunu avota. Tā­
pat, ja mēs vairs negribam klausities, ko runā mūsu otrs 
kaimiņš, mēs varam mūsu uzmanību no viņa valodas no­
vērst un, piemēram, piegriezt gramofonam, kurš kautkur 
zāles kaktā spēlē kādu jautru meldiņu un kura skaņas pēc 
tam mēs sākam labi izšķirt. 

No ša piemēra redzam, ka bieži vien apziņā tiecas 
ieplūst milzīgs vairums dažādu ārpasaules iespaidu, bet 
ka lielākais viņu vairums paliek ārpus apziņas. Pēdējā 
nokļūst tikai tie iespaidi, kuriem piegriež uzmanibu. Uz­
manība taisa starp dažādiem iespaidiem izvēli, un ja tādu 
iespaidu ir loti daudz, kas reizē kairina mānekļus un kuri 
tiecas ieplūst apziņā, tad pēdējā nokļūst tikai tie iespaidi, 
kuri saistiti ar uzmanibiī. 

Uzmaniba ir savukārt atkariga no dažiem citiem psi-
chiskiem faktoriem, galvenā kārtā no intereses. Mēs pie­
griežam savu uzmanibu galvenā kārtā tām lietam, kuras 
mums liekas būt interesantas un priekš mums tādā vaj ci­
tādā ziņā svarīgas. T e jau zināmu lomu spēlē instinkti un 
dziņas, kuras virza uz priekšu cilvēka fizisko un garigo 
būtni pa noteiktu ee[u ar dažādu fizisku un psiehisku 
ieroču piepalīdzību. 

Uzmanibu mēdz iedalit a k t i v ā u z m a n ī b ā un 
p a s ī v a u z m a n i b a . Piemēram, mēs ieejam svešā 
istaba un paliekam tur labu laiku. Ja nu pec tam. kad 
esam. jau istabu atstājuši, mums kāds prasa, ko mēs tur 
esam redzējuši, tad atmiņas no redzētā var raksturot 
mūsu pasīvas uzmanības stāvokli pa to laiku, katner mes 
bijām sveša istabā. Turpretim, ja kāds mūs sūta sveša 
istaba un mums uzdod visu ieveroi, kas istabā atrodas, 
paliekot pedeja noteiktu laiku, tad atcere no visa redzēta 
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pēc tam, kad jau istabu esam atstājuši, raksturo mūsu 
akīivās uzmanibas stāvokli tai laikā, kad atradāmies 
svešā istabā. Aktivā uzmaniba tā tad parādās tur. kur 
pārbaudāmais pa pārbaudes laiku izpilda zināmu uzde­
vumu un savu uzmanibu koncentrē zināmā virzienā, pa-
sivā uzmaniba pārhaudas pati no sevis bez jebkādas pie­
spiešanas no pārbaudāmās personas puses. 

Iztirzājot domāšanas darbibu. mēs redzējām, ka pie 
domāšanas galvenā doma jeb virsiedoma ierindo domu 
gaitā elementārākas iedomas un katrā acumirkli uztver 
tās no viņām, kuras domu gaitai šaī momentā piederas. 
Tas nu lielā mērā notiek pateicoties uzmanibai. Ja pē­
dējā atslābst, tad ari domu gaita zaudē no savas skaidrī­
bas un noteiktibas. un bez jebkādas uzmanibas domāšana 
pavisam nevar norisināties viņas parastā nozīmē. 

J ū t a s . 

Jūtam, tāpat kā domāšanai un uzmanibai, nav noro­
bežotas lokalizācijas smadzenēs, bet viņas ir uzskatamas 
par vienu no smadzeņu kopdarbihas parādiham. Dzīvē 
daudzas lietas mums liekas interesantas, daudzas atkal ir 
gluži vienaldzīgas priekš mums. No kam tas ceļas? Kad 
mēs dzirdam kādu mūzikas gabalu laba izpildijumā, mēs 
priecājamies un sajūsminājāmies^ par to; ja to pašu ga­
balu spēlē uz instrumenta, kurš noskaņojies, muzikālākiem 
cilvēkiem rodas nepatikamas jūtas. Pēdējās var pat atstāt 
iespaidu uz kādu no organisma funkcijām. Par ievēro­
jamo ķirurgu Bilrotu stāsta, ka tas operā, dzirdot kādu 
dziedātāju pie vienas notēs ar pustoni kļūdāmies, nejauši 
sajutis stipras zobu sāpes. Ja nu analizējam, kādas skaņas 
atstāj uz ausi patīkamu un kādas nepatīkamu iespaidu, 
tad vispatīkamākais mūsu ausij ir skaņu savienojums ok­
tāvā ar viļņojumu attiecību 2:3. kurpretim visnepatīka­
mākais skaņu savienojums ir lielā septitna ar viļņojumu 
attiecību 8:15 un mazā zekunde ar viļņojumu attiecibu 
15:16. Kapēe daiļskanīgā oktāva labāk patīk kā kakofo-
niskā mazā zekunde — to neviens cilvēks nevar izskai­
drot, jo — kā jau-senās tautas ir atzinušas — de gustibus 
non est certandum. Var tikai konstatēt faktu, ka dvēselei 
piemīt savada ipašiba izdarīt attiecibā uz visiem viņā 
ieplūstošiem ārpasaules iespaidiem zināmu analīzi un 
iespaidus klasificēt sakarā ar to. vaj viņi dvēselē atstāj pa-
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t ī k a m a s jeb p o z i t ī v a s , vaj n e p a t ī k a m a s jeb 
u e . g a t i v a s jūtas. Attiecībā uz citiem dvēseles ele­
mentiem cilvēki ir objektivaki un uzņem ārpasauli ap­
mēram visi lielākā vaj mazākā mēra vienādā veidā. Tur­
pretim jūtas, kuras katrā cilvēkā ir individuelas, sakarā 
ar to, kas katram cilvēkam pie uzņemtā iespaida patīk, 
mūs padara par zubjektiviem ārpasaules novērotajiem un 
novērtētajiem. Gandrīz katrs ārpasaules iespaids dvē­
selē liek atskanēt vaj nu patīkamām vaj ari nepatīkamām 
jūtam. Ne tikai iespaidi to dara, bet gan ari iedomas un 
domas, ja tās stāv ar šiem iespaidiem kautkādā sakarā. 
Jūtas, kuras pavada maņas un vērojumus, apzīmē par 
z e n z o r i s k ā m jūtam, turpretim jūtas, kuras saistītas 
ar iedomām vaj domam — par i n t e l e k t u ā l ā m jū­
tam. Ja nebūtu jūtu, pasaule mums liktos gluži vienal­
dzīga. Smilšainais un mēmais tuksnesis tad atstātu uz 
mums. zīmējoties uz patikšanu vaj nepatikšanu, tādu pašu 
iespaidu kā skaista birstala ar neapredzamu vairumu dzī­
vas dvašas. 

Viena no jūtu raksturigām īpašībām pastāv iekš tam. 
ka jūtas dvēselē aizvien neparādās izolēti, bet gan savie­
nojumā ar kādu vērojumu vaj iedomu. Viņas ir stipri at­
karīgas no intelektuālās psichiskās darbības. Tomēr sa­
vukārt par jūtam jāsaka, ka viņas atstāj loti lielu iespaidu 
uz intelektuālo rosibu tādā ziņā. ka piemēram to, kas sa­
vienots ar patīkamu jūtu toni, mēs daudz vieglāki iegau­
mējam, kā ari ja domājam par kādu liehi un ja ierindojam 
atsevišķas iedomas domu pavedienā, mūsu uzmanība pie­
griežas aizvien galvenā kārtā tām iedomām, kuru jūtu to­
nis saskan ar pašreiz dvēselē valdošu jūtu toni: kad mēs 
esam priecigi, tad aizvien domas saistītas ar iedomām, 
kurām pozitivs jūtu tonis, kad esam noskumuši, tad ari 
iedomas apziņā uzpeld aizvien tādas, kurām negatīvs jūrit 
tonis. 

Tā kā katra iedoma savienota ar pozitivu vaj nega­
tīvu jūtu toni. tad sakarā ar to. kāds jūtu tonis ir lielākam 
iedomu vairumam, kuras zināmā laikā apziņā parādās, 
mēs atšķiram labu un sliktu g a r a s t ā v o k l i : kad 
iedomu lielāko vairumu pavada pozitivs jūtu tonis, runā­
jam, ka esam labā gara stāvoklī, turpretim sliktā gara stā­
voklī tas ir otrādi. Bet gara stāvoklis atkarājas ne tikai 
no vērojumiem un iedomām, kuras cilvēku pašreiz no­
darbina. Viņš stāv sakarā ari ar agrākiem pārdzīvoju-
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niieni. kuri acumirklī atrodas ārpus apziņas, kā ari ar or­
ganisma vispārējo, bet sevišķi ar iekšējo orgānu stāvokli. 

Cilvēki pēc savas dabas atšķiras vieni no otriem tāda 
zinā. ka tās pašas iedomas pie vienas kategorijas cilvēkiem 
pa lielākai da|ai liek atskanēt dvēselē pozitīvām jūtam, pie 
citas kategorijas cilvēkiem viņas rada aizvien indiferentas 
vaj pat negatīvas jūtas. Pirmie pēc savas dabas o p t i ­
m i s t i , otrie p e s i m i s ti un s k e p t i ķ i . 

Saistijums starp vērojumiem vaj iedomām un viņiem 
attiecigām jūtam nav tādas dabas, ka katrreiz cilvēks pēc 
zināma vērojuma vaj iedomas obligatoriski reaģētu ar to 
pašu jūtu toni: ta pati lieta dažreiz ļoti patīk, citos ap­
stākļos viņa var likties gluži vienaldziga vaj ]>at modināt 
negativas jūtas. 

Loti tuvā sakarā ar jūtam stāv tā saucamie a f e k t i , 
kuri savā ziņā ir pārmērigs jūtu uzplūdums. Afekti stāv 
ar vērojumiem un iedomām tādos pašos savstarpējos sa­
karos kā jūtas, tikai viņi vēl ciešāki saistās ar pirmajiem 
nekā jūtas. Afekta tālākā pazime ir. ka viņš kopā ar attie­
cīgiem vērojumiem un iedomām pilnigi iekaro visu apziņu. 
Uzmaniba pa afekta laiku ir piegriezta vienigi šim afektam, 
un viņa apziņā ievelk no iedomām, kas acumirkli atrodas 
ārpus apziņas, tikai tādas, kuras šo afektu varētu vel pa­
stiprināt, bet nobīda prom no apziņas visu, kas zināmā 
afekta neveicina. Pie normālas .iūtu gaitas dvēselē notiek 
pastāvīga, kauču ari varbūt dažreiz diezgan neievērojama 
dažādu jūtu maiņa. Bi maiņa stāv ciešā sakarā ar dažādu 
jaunu vērojumu un iedomu ieplūšanu apziņā, kuras savie­
notas katra ar atsevišķu jūtu toni. Pie afektiem tas mēdz 
būt citādi: te jūtu normālā tecēšana apstājas, sastingst, un 
pa afekta laiku dvēseli pārvalda viena vieniga loti inten-
siva jūta. Beidzot afekti atšķiras no parastām jūtam'ar to, 
ka pie afektiem ari ķermenī norisinās dažādas raksturigas 
parādibas: afektā cilvēki žestikulē, ģīmis piesarkst, vaj ari 
nobāl, raugoties pēc afekta rakstura; muskulatūra savelkas 
tā. itkā cilvēks taisitos uzbrukt, vaj ari bezspēcigi atslābst. 

Ja sakarā ar to, kādas jūtas katrā atsevišķā cilvēkā 
vispārīgi ir dominējošas, cilvēkus iedala optimistos 
un pesimistos, tad sakarā ar to, kādus afektus visbiežaki 
pie zināma cilvēka novēro, mēdz runāt par ša cilvēka 
t e m p e r a m e n t u , piemēram, par flegmatiķi, sangvi-
niķi u. t. t. 



— 47 -

Pīc daudziem cilvēkiem dažas iedomas ir saistitas ar 
daudz inteiisivaku jūtu toni nekā visas pārejās. Tā pie­
mēram pie kolekcionāriem, makšķerētajiem, medniekiem, 
sportstneoiem var konstatēt, ka tās iedomas, kas uz šiem 
arodiem attiecas, šo arodu piekopējos rada nesamērīgi in­
tensīvākas jūtas nekā dažas citas iedomas. Ja zināms 
iedomu komplekss un ar šo kompleksu aizvien tuvos sa­
karos stāvoša cilvēka nodarbošanās viņā rada sevišķi 
stipru pozitīvu jūtu uzplūdumu, tad tādos gadijumos mēdz 
i-tinat par k a i s l ī b u . 

Darbibas . 

Cilvēks sevī uzņem daždažādus ārpasaules iespaidus. 
Mūsu dvēselē šie iespaidi pārvēršas pavisam citādā veidā, 
im no materiāla zubstrata tie pāriet psiclīiskā parādībā. 
Dvēselē, sakarā ar šiem iespaidiem, notiek aizvien sarež­
ģītāki pārdzīvojumi. Cilvēks nepaliek pasivs viuu uzņē­
mējs, bet tādā vaj citādā kārtā reaģē pret tiem, raugoties 
pēc tam, kā viņš šos iespaidus ir dvēselē pārdzīvojis. Šāda 
reakcija nu parādās galvena kārtā darbibas. Kad dvēsele 
vēl ir neattīstījušos, pirmos jaunpiedzinīušā dzīves mēnešos 
reaģēšana pret uzņemtiem ārpasaules iespaidiem ir gluži 
primitīvu. Bērns tūliņ pēc dzimšanas, līdz ko viņa lūpas 
pieskaras pie mātes krūts, izdara r e t l e k t i v i zīšanu uu 
uzņem barību. Ari pieaugušam cilvēkam daudzas darhibas 
paliek visu mūžu reflektivu darbība stāvoklī, piemēram acu 
plakstiņu savilkšana, ja pie acu ābola kautkas pieduras, ejot 
visa ķermeņa kustibu maiņa, ja nejauši kāja ieslīd bedrē 
vaj piedauzās pie kāda priekšmeta. Visas reilektivās dar­
bibas, vaj nu viņas norisinās pie bērna, vaj pie pieauguša, 
notiek neatkarīgi no mūsu apziņas. Reilektivās darbibas 
tāpēc ir gluži mechaniskas dabas, un dvēseles pārdzīvo­
jumiem pie viņu norisiuašanās nav nekādas tiešas lomas. 

Daudz sarežģitakas ir tās darbibas, kuras izpildām, 
gribēdami sasniegt zināmu mērķi jeb kuras apzīmē par 
m ē r ķ a d a r b i b a m . Pie viņu realizēšanas galvenā no­
zīme piekrit dvēseles pārdzīvojumiem, tiem motīviem un 
dziņām, kuru piepildīšanas nolūkā rodas iedoma uu vēlē­
šanās, izdarīt zināmu darbibu un sasniegt ar to zināmu 
mērķi- Raugoties pēc tam, kas ir kādai darbībai par dzi­
nējspēku, kuras nolūks ir zināma mērķa sasniegšana, tādas 
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mērķa darbibas varam savukārt iedalīt d z i n u d a r ­
b i b a s un s e k u d a r b i b a s . 

D z i n u d a r b i b a s raksturīgā pazīme ir ta, ka tāda 
darbiba iziet uz pašas dzinās piepildīšanos, nospraužot ne­
kāda mērķa nākotnē. Pie tādām dziyu darbibam ir pie­
skaitāmas: baribas uzņemšana, dzimuma dzīves piekop­
šana, deja. sports u. t. t., jo pie šās kategorijas darbibam 
indivīdu spiež darboties kaut kāda nenoteikta iekšēja dzina, 
un neviens pie tam. izpildot dzinās darbibu. nepiegriež gal­
veno vēribu Šīs darbibas rezultātiem, kādā veidā tie varētu 
parādities nākotne. 

Pavisam citādi tas ir pie š o k u d a r b i b a m: te dar­
bībai par dzinējspēku nav tās patikamās jūtas, ko cilvēks 
jūt pa darbošanās laiku, ka tas ir pie dzinu darbibas. bet 
gan iedoma par to. cik labi bus nākotnē, ja tas un tas tiks 
izdarīts. Tā cilvēks liek operetics. cieš sāpes un dažreiz 
pat pa da|ai dzīvību liek uz spēli cerībā, ka ar to viuš sa­
sniegs kādu labumu nākotne. 

Loti bieži lietots termins ir g r i b a s d a r b ī b a s . 
Griba ir hipotētisks psichisks elements, kura eksistenci 
daudzi pavisam apstrīd. Bet ja ari gribas kā tādas neat­
zīst, tad tomēr viņas apzīmējumu var lietot zināmu darbibu 
raksturošanas nolūkā, j a runājam dzīvē vaj uz katra sola 
par brīvu gribu un ja mums bieži liekas, ka tikai no brīvas 
gribas atkarājas, ka kautko darām, vaj ari nedarām, tad tas 
tā ir tikai tāpēc, ka mēs neapzināmies to sarežģito dažādu 
jūtu. dzinu un m o t ī v u s p ē l i , kura dvēselē norisinās 
pirms katras darbibas, kas savienota, kā mums nepareizi 
liekas, ar brīvas gribas parādīšanos. 

Ja tiešam pielaižam, ka brīva griba eksistē, tad ir jā­
pieņem, ka viua nav padota kauzalitātes likumam un ka 
viņa ir tā tad neatkarīga vispārīgi no organisma, bet se­
višķi no smadzeņu darbibas. Bet paliekot reālās pasaules 
robežas nav pielaižams, ka kautkāda no psichiskām parā-
dibain, pie kurām starp citu pieder ari griba, notiktu neat­
karīgi no smadzeņu fizioloģijas. 

Par gribas darbibam var apzīmēt tādas, kuras pa­
rādās tieksmē pārvarēt kādu kavēkli. Pēdējais nu var būt 
fiziskas vaj ari psīchiskas dabas. Piemēram, sakarsis un 
izslāpis cilvēks nosēžas pie akas. no kuras mutu|o tīrs un 
auksts ūdens, ja viņam nav pie rokas trauka ar ko ūdeni 
pasmelt, tad tas ir fiziska rakstura kavēklis, kurš šim cil­
vēkam kavē slāpes dzesēt. Cilvēks cenšas šo kavēkli pār-
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varēt LII I sameklē dzeramo trauku. Bet ari psiehiska rak­
stura šķēršļi var to spiest izšķirties, vaj slāpju sajūtu tūliņ 
apmierināt, vaj ne, jo viņam rodas iedomas par to .ka tas 
ir sakarsis, un paceļas atmiņā gadijums ar kādu bērnibas 
draugu, kurš sakarsis izdzēris aukstu ūdeni un pēc tam sa­
slimis un nomiris. Še nu tālāk parādās cilvēka gribas dar­
biba, un cilvēks var. kā nepareizi liekas, brīvi izvēlēties, 
vaj slāpes apmierināt, vaj ne. Bet no ša piemēra redzam, 
ka patiesībā te nekādas brīvas gribas nav. bet ir vienīgi 
cīņa starp dažādiem pretējiem motīviem un tieksmēm, pie 
kam darbiba galu galā notiek tādā virziena, kādā to stumj 
stiprākie motīvi vaj stiprākās dziņas. 

Kad mēs mācamies lasit vaj spēlēt pēc uotim. tad sā­
kumā mums nākas loti piepūlēties, lai varētu burtu pie 
burta vārdā savienot, vaj ari pirkstus uz klavieru kauliņiem 
uzlikt sakarā ar nošu aizrādījumu. Vēlāk kā lasišana, tā 
spēlēšana notiek bez kautkadām gŗūtibam un uzmanību ne-
piepūlcjot. Tas nu ceļas no tam, ka mērķa darbības, kurās 
esam ievingrinājušies, pāriet r e f 1 e k t i v ā s vaj a u t o -
m ā t i š ķ ā s , caur ko mūsu garigā darbībā rodas milzigs 
atvieglinājums. Sākumā, grāmatu lasot, mēs sekojam ka­
tram burtam, vēlāk paviršs acu uzmetiens uz vārda pie­
tiek, lai jau automātiski zinātu, kā viņš lasāms. Par reflek-
tivām vaj automātiskām ir tapušas tādas darbibas. kā 
ģērbšanās, iešana, dejošana un nesamērigi lielākā dala no 
parastām kustībām, kuras mums biežāki nākas izpildīt. Ari 
še garigā iekārta ir pieņēmusi tādu veidu nolūkā, lai apziņa 
pēc iespējas lielākā mērā atsvabinātos no līdzdalīhas. iz­
pildot darbibas, kuras var ierosināt un vadīt ari ārpus 
apziņas. 

Samana un apziņa. 

Par a p z i ņ u apzīmē garigus pārdzīvojumus, kuros 
ņem dalību dvēseles elementi, kā: maņas, vērojumi, iedo­
mas, domas, jūtas u. t. t. Kad lietojam vārdu apzinīgs, tad 
pie tam uzsveram, ka garigā pārdzīvojumā jeb atsevišķu 
psiehisko elementu rosibā valda zināma sakarība, kā to 
lielākā vaj mazākā mērā novēro pie garigi normāliem 
cilvēkiem. 

Daudz Šaurāka nozīme ir vārdam — samaņa. Lietojot 
vārdu s a m a ņ a , galvenā kārtā uzsver, ka ārpasaules 
iespaidi, iedarbodamies uz mānekļiem, pēdējo darbiba at-
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r<»d kautkādu atskaņu, vaj, ar citiem vārdiem sakot, ka 
maņu darbina vispārīgi notiek, kaut varbūt ari sašaurinātā 
un apgrūtinātā veidā. Samaņai var hūt dažādas oakāpes: 
ja apkārtnes iespaidi viegli noklust dvēselē, tad runā par 
normālu samaņu, bet ja viņiem nākas tur grūti notikt, vaj 
ari ja viņi pavisam nenokļūst apziņā, tad tādos gadijunios 
runā par a p ē n o t u_ vaj a p t u m š o t u samaņas stā­
vokli. Katrā gadījumā katram ārpasaules iespaidam, kurš 

zināms šķērslis. Pēdējo apzīmē par s a m a ņ a s s l i e n -
s n i . Normālā samaņas stāvoklī tas atrodas zināmā aug­
stumā. Pacilātā gara stāvokli vaj psicbisku rosibu pieplū­
dumā viņš var pazemināties, kāpēc ārpasaules iespaidi 
vieglāki nokļūst samaņā. Turpretim, kad garigā dzīve ap­
grūtināta, samaņas sliegsnis var pacelties tik augstu, ka 
ārpasaule tikai ar lielām grūtībām iespiežas dvēselē, vaj 
ari pavisam tur neiekļūst. Vispāriga psieliopatoloģijā sa­
maņas traucējumi ieņem samērā niecigu vietu. Ar viņiem 
soinatiskā medicīnā ķirurgam, internistam, neirologam 
u. t. t. nākas sastapties biežāki nekā psiclīiatriskā klinikā 
psichiatram. Kad runā par garigām slimibam, tad lieta 
grozās retāk ap samanās nekā ap apziņas traucējumiem. 

A p z i ņ a s s a t u r s katru brīdi mainas. Apziņu 
viņas normālā gaitā var salīdzināt ar kādu lielu veikalu, 
kur cilvēki pastāvīgi nāk un iet. Veikals vienmēr ir pilns 
publikas, bet publika katru brīdi ir cita. Ari preces katru 
brīdi, sakarā ar veco preču pārdošanu un jaunām ieplūstot 
veikalā, ir citas. Tikai veikala īpašnieks, apkalpotāji, tel­
pas un iekārta visu laiku paliek tie paši. Tā tas apmēram 
ir ari ar apziņu: apzinās saturs straumēm plūst uz priekšu, 
un katru acumirkli rodas jauni vērojumi, jaunas iedomas 
un jaunas domas, jaunas jūtas un jaunas vēlēšanās. Bet 
apziņā ir ari kautkas, kas liek apzināties viņas pastāvibu 
un vienību. Šis pastāvigais apziņā stāv ciešā sakarā ar 
personibu. Pēdējā ir stabils centrs, ap kur" apziņas saturs 
plūst. 

Apziņā zināmā momentā var atrasties tikai stipri apro­
bežots psiehiska sabira vairums, un visa pārejā mūsu ga­
rigā bagatiba. ko esam ilgiem gadiem sakrājuši, atrodas 
ārpus apziņas. Apziņa ir apgaismotā vietā šinī garigo 
mantu noliktavā. Bet ari gaismas avots nestāv te vienā 
vietā: ir kāds elements, kurš gaismas avotu pārbīda no 
vienas vietas uz otru un pēc vajadzibas apgaismo katru ga-
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rigo mantu krātuves vietu. Šo elementu apzīmē par uz­
manību. Ar uzmanības piepalīdzību mēs varam apgaismot 
vaj a p z i n ā s a p l o k ā ievilkt jebkuru garigu saturu, kas 
vispārigi ir mūsu īpašumā. Kamēr šāds psiehisks plūdums 
norisinās pēc noteiktiem likumiem un normālā kārtibā, tik­
mēr cilvēks dzīvo normālu un apzinigu garigu dzīvi. 



Vispāriga psichopatoloģija. 
Vispār ig i samaņas un apziņas traucējumi. 

Līdzko mēģinām ieskatīties garigi slima cilvēka dvē­
selē, mums vispirms jāpārlaiž skats pār dvēseles darbibu 
vispārigo stāvokli. Ja pie zināma cilvēka varam tādu dar­
bibu norisinašanos konstatēt un ja šis cilvēks stāv ar ār­
pasauli kautkādā garigā kontaktā, tad sakām, ka tas at­
rodas p i e s a m a n ā s . Ja turpretim nekādu pazīmju 
nav. ka pie novērojamā individa garigā darbiba novēro­
šanas momentā tādā vaj citādā veidā parādās un ja ār­
pasaules iespaidi viņa dvēselē nespēj iekļūt, tad tādos ga-
dijumos mēdz teikt, ka šis cilvēks atrodas b e z s a m a ­
ņ a s s t ā v o k l ī . 

Kā jau agrāk redzējām, priekš tam, iai ārpasaules 
iespaids varētu nokļūt samaņā, ir vajadzigs zināms k a i ­
r i n ā j u m a s t i p r u m s . Ja samaņas stāvoklis paliek 
normāls, tad katrreiz, līdz ko zināmā stiprumā kāds ārpa­
saules iespaids uz mums iedarbojas, viņš vienmēr_nokļūst 
mūsu samaņā un tur nu rada attiecigus garigus pārdzīvo­
jumus. Bet jau normālos apstākļos mēs šad tad nonākam 
stāvoklī, kad to pašu ārpasaules iespaidu, kuru mēs aizvien 
labi esam uzņēmuši, uzreiz vaj nu pavisam neuzņemam, 
vaj ari viņš neatstāj attiecīgu ierosinājumu mūsu dvēselē. 
Tādu stāvokli pārdzivojam piemēram stiprā nogurumā, vaj 
ari ielaižoties miegā vaj snaužot. Šāds apgrūtinātas sama­
ņas stāvoklis raksturojas galvenā kārtā ar to. ka tā dēvētais 
s a m a ņ a s s l ī e g s n i s i r p a a u g s t i n ā t s un ka 
tāpēc vājākie ārpasaules iespaidi, kuri piemēroti normālam 
samaņas sliegsnim, pavisam netiek pāri pēdējam, un sa­
maņā nokļūst tikai stipri kairinājumi. Sakarā ar samaņas 
traucējuma stiprumu, samaņas sliegsnis var pacelties aug­
stāk un augstāk, līdz beidzot ari paši stiprākie kairinājumi 
viņam vairs netiek pāri. Cilvēks tad ir nokļuvis bezsa-



maņas stāvokli. Vieglākus samaņas traucējumus varam 
apzīmēt par s a m a ņ a s a p ē n o š a n o s , grūtākos par 
s a m a ņ a s a p t u m š o š a n o s . 

Bez samaņas sliegšņa paaugstināšanās, kā raksturī­
gākās no vispārigāiu samaņas, pa daļai ari apziņas traucē­
juma pazīmēm, būtu vēl minamas sekošas: 

1) uzņemamie iespaidi caur asociācijām krietni ne­
saistās ar viņu atmiņām, kuras noguldītas attie­
cīgos smadzeņu centros; caur to tad ari uztver­
šana stiprā mērā apgrūtināta; 

2) apkārtnes iespaidi tikko minētā iemesla dēl slikti 
iesakņojas atmiņā; 

3) asociāciju paviršas darbibas dēl ari domāšana top 
pavirša, pie kam savstarpēji savienojas ari tādu 
iedomu saturi, kuras normālā domāšanā savā 
starpā nesaderas; 

41 jūtas tikai pavirši un nereti nedabiski saistās ar 
maņām un iedomām. 

Dažā ziņā tikko aprak.stitam līdzigu samaņas un apzi­
ņas traucējuma veidu sastopam sapņos, pie kam sapņos 
domu pavediena nesakariba var būt vēl lielāka, kā ari 
miegā viegli nokļūst apziņā dažas iedomas, kuras nomodā 
aizvien tiek turētas ārpus apziņas. 

Tikko minētie samaņas traucējumi attiecas galvenā 
kārtā uz s a m a ņ a s v a j a p z i ņ a s a p l o k a s k a i ­
d r i b u. Bet samaņas vaj apziņas aploks var mainities ari 
vēl cītadā ziņā un proti, zīmējoties uz savām robežām: tas 
var zināmos apstākļos p a p l a š i n ā t i e s , var ari t a p t 
š a u r ā k s par normālo samaņas vaj apziņas aploku. 

A p z i ņ a s l a u k u m a p a p l a š i n ā š a n o s var 
novērot labā gara stāvoklī, kā ari pie dažiem garigā ziņā 
apdāvinātiem cilvēkiem, kuri reizē uztver vairākas lietas 
un reizē vairāk pārdzīvo nekā tas parasti mēdz būt. Tādu 
apziņas aploka paplašināšanos dažreiz sastop ari pie cil­
vēkiem, kuri noklust dzivibas briesmās: slīkoņi, kas nejauši 
izglābjas no nāves, dažreiz zin stāstit, ka viņiem dažos 
acumirkļos ir tēlojusēs visa viņu pagātne, pat visos viņas 
sīkumos. Tas pa labai daļai izskaidrojams ar apziņas ap­
loka paplašināšanos pa briesmu pārdzīvošanas laiku. 

Biežāki nekā apziņas aploka paplašināšanās ir sasto­
pama a p z i ņ a s a p l o k a s a š a u r i n ā š a n ā s . A p ­
ziņas aploka sašaurināšanas velkas bieži tikai isu laiku, no 
nedaudzām minūtēm līdz dažām stundām. Dažreiz viņa var 
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palikt art par pastāvīgu parādibu dvēselē. Cilvēks ar lādu 
sašaurinātu apziņu nevar apkārtnes apstākļos normāli 
orientēties. Tam trūkst vispārina apstākļu pārskata, tāpat 
kā tas mēdz būt, ja uz apkārtni noraugamies pa šauru cau-
tuli; mēs redzam dažādus sīkumus apskatāma laukumā; 
ja cauruli pagriežam uz citu vietu, tad tādi paši sīkumi re­
dzami jaunā redzes aplokā, bet pa cauruli reizē novēro­
jamais redzes aploks ir par mazu, pāreja no viena redzes 
aploka uz otru, cauruli pagriežot, ir par krasu, lai varētu 
rasties harmonisks vispārīgs iespaids no visiem atse­
višķiem redzes aplokiem jeb apredzem, kuras mēs zināmā 
laikā pa cauruli esam novērojuši. Nu augšmmetā salidzi-

ziņu var zināmā momentā itkā pilnīgi saprātigi rīkoties, 
un ja mēs tādu cilvēka rīcību sadalām mākslīgi daudzos 
momentos, tad var notikt, ka katrā atsevišķā momentā 
rīciba var būt pārdomāta jeb apziniga. bet ja visus mo­
mentus savelkam kopā un atsevišķos motnentos izdarito 
novērtējam no vispāriga viedokļa, tad nu bieži vien iz­
rādās, ka starp lietderigu un zināma cilvēka personībai pie­
mērotu darbibu kādā momentā sastopam kautko pavisam 
svešu un ša cilvēka garīgai būtnei un citos momentos pa­
rastam darbibas veidam pavisam nepiemērotu rīcibu. 

d ū ž i tas pats garigs pārdzīvojums, gluži ta pati rīcība 
priekš viena cilvēka var būt normāla, priekš cita kāda pa­
visam nenormāla. Ja gribam kādu darbu novērtēt, tad 
mēs vedam viņu sakarā ar darītajā personibu. Ja pēdējā 
darba raksturu nevar attaisnot, t. i. ja starp darbu un darī­
tāju nav nekādu iekšķīgu salšu, kuras darba notikšanu 
varētu kautkādī padarīt saprotamu, tad rodas aizdomas, 
ka darbs izdarits patoloģiski pārveidotā apziņas stāvoklī, 
lesp. sašaurinātā apziņā. 

Par sašaurināta apziņas laukuma piemēru labi var no­
derēt apziņas stāvoklis hipnozē. Hipnotizētājs var sa­
skaldi! hipnotizējamā indivīda dvēseli pēc vēlēšanās atse­
višķos kompleksos un katram kompleksam var likt dar­
boties pilnīgi neatkarigī no citiem kompleksiem, pa daļai 
pat neatkarīgi no visas hipnotizētā personības. 

Tādu pašu apziņas laukuma sašaurinašaiios varam no­
vērot stiprā jūtu pieplūdumā jeb tā dēvētā afektā. Afekts 
pastāv iekš tam. ka kāda iedoma, kura savienota ar loti 
intensīvām jūtam, cenšas ilgāku laiku paliki apzīņas aploka, 
kavēdama tādā kārtā citu iedomu ieplūšanu apziņā un trau-
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Manu un v ē r o j u m u traucējumi. 

Priekš tam, lai ārpasaules iespaidi ierosinātu garigu 
darbibu. ir nepieciešami vajadzigs : 1) lai darbotos mā­
nekli, 2) lai šos orgānos uzņemtie ārpasaules iespaidi tiktu 
pa attieeigām nervu šķiedrām novaditi līdz smadzeņu ga-

eedama asociāciju normālu gaitu. Bez tam pie afekta pa­
stāv dvēseles tieksme uzņemt apziņā tikai tādas iedomas, 
kuras var apziņā pastāvošo jūtu toni ne nomākt, bet gan 
vēl pastiprināt. No tam cejas šaura iedomu izlase un domā­
šana top vienpusiga un izķēmota. 

Samaņas traucējumus, raugoties pēc viņu stipruma, 
mēdz iedalit dažādās pakāpēs: visvieglāko samaņas trau­
cējuma pakāpi apzīmē par s o m n o l e n c i (miegainību), 
jau stiprāku samaņas traucējumu apzīmē par l o r p o r u 
jeb s o p o r u , bet visaugstāko pakāpi par k o m u. Kad 
runā par komu, tad ar to apzīmē, ka pie zināma individu 
nevar nomanit garigu darbibu norisināmies, kurpretim pie 
sopora un somnolenccs tāda darbiba ir konstatējama, kaut-
gan apgrūtinātā veidā, pie kam dvēselē nokļūst no ārpa­
saules tikai stiprākie iespaidi. Pie komas ari visstiprākie 
kairinājumi no ārpasaules neiekļūst dvēselē. Par objek-
tivu komas pazīmi var noderēt cīpslu, gļomādu, bieži ari 
acu zīļu refleksu trūkums, kas pavada bezsamaņas 
stāvokli. 

Kad sakām: s k a i d r a s a m a ņ a , tad ar to apzī­
mējam, ka zināms cilvēks spēj uzņemt normāla intensi-
vuma iespaidus no ārpasaules. Ja bez tam tas apkārtnē 
orientējas un ja viņarni ir ari spriešanas, jušanas un gribas 
spēja, tad sakām, ka tas ir ar s k a i d r u a p z i ņ u . Cil­
vēkam ar skaidru samaņu nebūt vēl nav jābūt garigi vese­
lam: viņam pie skaidras samaņas var būt dažādas murgu 
idejas, un tas var taisit skaidrā samaņā dažādus nepama­
totus spriedumus un slēdzienus, vaj ari savā rīcibā izrādit 
gariga nenorrualuma pazinies. Ja turpretim gribam sacit, 
ka zināma cilvēka garigā dzīve zināmā momentā nori­
sinās pilnigi normāli, tad to apzīmējam par skaidru apziņu 
un sakām, ka tas un tas darbs i z d a r i t s a p z i n ī g i , 
t. i. novērtējot darainā darba nozīmi un viņa sekas. Vārds 
samaņa tā tadjielakā vaj mazākā mērā līdzinātos vācu ap­
zīmējumam Bewusstsein. kurpretim vārds apziņa atgā­
dina vairāk franču vārdu ..conscience". 
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rozai. .1) lai viņi smadzeņu garoza liktu uzņemti mi 4) lai 
tie savienotos ar līdzīgiem agrāk uzņemtiem iespaidiem 
un, radot attiecigas atmiņas, pārvērstos vērojumos. 

Maņu un vērojumu traucējumus varam iedalit: 
1 ī t r a u c ē j u m o s s t i p r u m a vaj intensivuma ziņā 
(kvantitatīvos) un 2) t r a u c ē j u m o s s a t u r a ziņā 
(kvalitatīvos). 

1. Maņu un vērojumu traucējumi stipruma ziņā. 

Maņu stipruma traucējumi var būt atkarigi ne tikai no 
mānekļu nepiemērotas darbibas, bet ari no dažādiem ga-
rigas darbibas kavēkļiem. Maņas var būt neparasti t r u ­
l a s vaj ari neparasti p a a s i n ā t a s . Ja cilvēks atrodas 
nesamaņas stāvokli, i. i. ja viņa s.iin.ii.ias slieksnis ir uk 

iespaids, tad nekāds troksnis, kaut ari viņš notiktu auss 
tuvumā, nekāda gaisma, kaut ari viņu laistu taisni acī, ne­
var ierosināt attiecigo trokšņa un gaismas maņu. Tāpat 
nekāds dūriens ādā nespēj ierosināt sāpju sajūtu. Maņas 
un vērojumus, kā zināms, pavada jūtu elementi, kuriem var 
būt patīkama (pozitīva) vaj ari nepatīkama (negativa) no­
krāsa. Ja jūtu toņa negaiivā nokrāsa paliek sevišķi inten-
siva, tad viņa pārvēršas sāpēs. S ā p e s tā tad ir tnauas 
ar nepatīkamu jūtu toni, kuras stāv sakarā ar pārak lielu 
mānekļa kairinājumu no kautkāda ārpasaules iespaida 
puses. 

Mānekļu trulumu var novērot ari pie iedzimtas plān­
prātības, pie idiotiem un dažiem garigi slimiem ar sma­
dzeņu organisku traucējumu. 

M a ņ u p a a s i n a š a n o s (hiperesteziju) novēro ne 
tikai pie nervu slimniekiem, bet dažreiz ari pie garigi sli­
miem, kautgan pie pēdējiem retāk nekā pie pirmieni. Psi-
chopatoloģijā ar maņu paasinašanos sastopamies galvenā 
kārtā pie tām psichozem. kur ir attiecigas pārmaiņas jūtu 
darbibā. Tas zīmējas galvenā kārtā uz maniakālo 
psichozi. 

2. Maņu un vērojumu traucējumi pēc viņu satura. 
Halucinācijas un Ilūzijas. 

Daudz nozīmīgākas par maņu un vērojumu pārmai­
ņām intensivuma ziņā ir vērojumu pārmaiņas pēc viņu sa­
tura jeb kvalitativā ziņā. Vērojumu traucējumi kvalitatīvā 
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zirjā izpaužas galvenam kārtam halucinācijās un ilūzijās. 
Par h a l u c i n ā c i j ā m apzīmē tādas šķiras vērojumu trau­
cējumus, kur vērojums rodas hez ārēja ierosinājuma caur 
attiecigu mānekli, bet vienigi caur iekšējās dabas kairinā­
jumu smadzeņu attiecigos centros. Lai halucināciju būtibu 
labāk saprastu, der atcerēties agrāk pievesto šematu, kurā 
attēlota redzes manas izcelšanās. 

8. zini. 
Redzes vadi un virjas novadi smadzeņu garozā. (Pēc Binga.) 
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Ārpasaules iespaidi mi redzes aploka jeb apredzēs no­
klust līdz acs tīklenei b. No tīklenes pa redzes nervu c 
šie iespaidi pārstrādātā veidā nokļūst caur redzes pirmo 
centru d un pa ša centra šķiedrām e līdz nākošam redzes 
centram f, kurš atrodas smadzeņu garozā. Bet šis 
iespaids, te pārvērzdamies psiclīiskā rosibā — m a ņ ā 
dodas tūliu tālāk uz redzes atmiņas centru g. Tur iespaids 
atmodina viņam attiecigus, agrāk uzņemtos redzes iespai­
dus un kopā ar tiem top par v ē r o j a m u. Ja mēs pēc 
tam. kad esam kādu lietu apskatījuši, aizdaram acis un lū­
kojam atcerēties redzēto, tad tas nozīmē, ka mēs mēģinām 
atmodināt redzētā atmiņas, kuras uzglabātas centrā g. 
Šādai psichiskai rosibai par sekām ir redzēto lietu o p ­
t i s k a s i e d o m a s . Kad mēs manipulējam vienigi ar 
optiskām iedomām, tad darbiba norisinās vienigi centrā g 
(optisko atmiņu vaj iedomu centrs), kurpretim citas redzes 
iespaidīt etapas līdz centram f inkluzivi nedarbojas. Tagad 
ceļas jautājums, kuras no minētam daļām ņem dalibu pie 
halucināciju izcelšanās. Ka pie halucinācijām darbojas 
centrs g. tas saprotams bez sevišķa paskaidrojuma, jo šis 
centrs ir optisku iedomu un atmiņu centrs, bez kura līdz­
darbības neviena halucināciju tēla lialucinants nevarētu pa­
zīt un par tēlu atzīt. Šinī ziņa halucinācijas pilnigi sakrit 
ar optiskām iedomām. Bet halucinācijas no iedomām at­
šķiras ar to, ka iedomu saturam nav realuma nokrāsas, nav 
krāsas un dziļuma telpā, kurpretim halucinācijas pilnigi at­
gādina tos priekšmetus, kurus cilvēks ar mānekļiem uzņem 
vērojumu veidā. Šādu realuma nokrāsu iedomu saturs 
iegūst tikai caur centra f līdzdarbibu. kurš iedomām pie­
šķir vērojuma nokrāsu. Tā tad varam pieņemt, ka pie 
halucinācijām notiek abu smadzeņu garozas apvienoto 
centru slimigs kairinājums. Interesanti nu ir, ka normāli 
mānekļu vadi darbojas centripetali, t. i. pa viņiem vaditie 
iespaidi tiecas no pariferijas uz centru, kurpretim pie halu­
cinācijām vadišana pa minētām nervu šķiedrām notiek 
pretējā virzienā. Halucinants projecē optiskos tēlus no 
centra uz perifēriju un ierauga viņus itkā normālā vēro­
jumā. Ši projekcija tomēr nav pilniga, jo piemēram pie 
optiskām halucinācijām halucinants priekšmchis redz ne 
tikai acu priekšā, bet nereti ari aiz sevis. 

Nav grūti iedomāties tadu stāvokli,-ka, ja caur kādu 
nenormālu kairinājumu smadzenēs maņu centri tiek uzbu­
dināti un ierosināti uz darhibu, šis uzbudinājums tomēr ne 



vienmēr ir tādas dabas, ka viņš varētu reizē ierosināt abu 
garozas centru darbibu uu šos centrus savstarpēji sa­
skaņot. Tāpēc tad ari tikai reti notiek, ka halucinācijās 
priekšmeti tikpat skaidri attēlojas kā vērojumos, bet gan 
bieži priekšmetam, kuru lialucinanīs redz, vaj nu nav pil-
nigu kontūru, vaj viņam trūkst dziļuma dimenzijas, krāsu 
toņa, viengabalibas u. t. t., jeb vaj ari halucināciju priekš­
mets ir fantastisks dažādu priekšmetu dalu sakopojums. 

Ja kairinājums notiek galvenā kārtā iedomu optiskā 
centrā ( g ) , neaizķerdams ievērojamā mērā centra f (zen-
zoriskā). tad rodas savāds halucināciju veids, kurš līdzinās 
ļoti asi attēlotai optiskai iedomai. Tāda halucinācija jeb 
ļoti intensivi izteikta iedoma pēc savas izcelšanās atšķiras 
no parastām halucinācijām, un tāpēc viņu apzīmē par 
p s e i d o h a l u c i n ā c i j u jeb n e i s t u h a l u c i n ā ­
c i j u . 

Par h a l u c i n ā c i j u i e r o s i n ā t ā j u var būt 
smadzeņu slimigi kairinājumi ne tikai divos augšminētos 
([ tin g) smadzeņu centros, bet tāds ierosinājums var at­
rasties ari nervu vadā, sākot no acs tīklenes līdz centram 
f. Ir zināms, ka pie nejauša sitiena pa aci rodas gaismas 
iespaids, tāpat pie acu ābola izņemšanas caur operāciju 
redzes nerva pārgriešanas momentā rodas gaismas maņa. 
Zināmos patoloģiskos gadijumos mānekli var atrasties zem 
kada pastāviga kairinājuma iespaida, un tāda kārtā var 
rasties maņu iespaidi jeb e l e m e n t ā r a s h a l u c i ­
n ā c i j a s . Pie garigi slimiem pēdējās var ierosināt da­
žādu murgu ideju rašanos, un kur murgu idejas jau pastāv, 
tur viņas no savas puses var pastiprināt un izveidot šādas 
elementāras halucinācijas. 

Beidzot halucināciju izcelšanos var ierosināt ari dažas 
patoloģiskas pārmaiņas augstākos psiehiskos centros, ar 
kuru darbibu saistili spriedumi un slēdzieni. Ir zināms, 
ka dažreiz pie sevišķi apdāvinātiem cilvēkiem ar loti inten-
sivu intelektuālu im jūtu darbibu iedomas sevišķos ap-

daļai tādā kārtā izceļas halucinācijas pie zināmas katego­
rijas slimniekiem, sevišķi ja dažas murgu idejas ir tik neat­
laidīgas un intensivas un ja viņas tik lielā mērā iekaro slim­
nieka dvēseli, ka tās sāk ilkā meklēt izeju un itkā laužas 
caur smadzeņu centriem centrifugalā virzienā, radidamas 
halucinācijas. 
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Neatkarīgi nu tam, kur notiek halucināciju ierosinā­
šana: māneklī, virja vados, maiju centros, vaj ari beidzot 
augstākos psicltiskos centros, halucināciju tieša izcelšanās 
kā domājams, vienmēr savienota ar divu augšminēto marju 
centru darbibas patoloģisku pārveidošanos, un šo divu 
centru kairinājums ir vienmēr halucināciju zubstrats. 

Halucinācijām ir tuvs sakars ar i l ū z i j ā m . Star­
pība starp viuāiu pastāv iekš tam, ka, halucinācijām rodo­
ties, uz mānekli neiedarbojas nekāds tāds ārējas dabas kai­
rinājums, kas normālos apstākļos varētu attiecigu vēro­
jumu ierosināt, turpretim pie ilūzijām uz mānekli iedarbojas 
tāds iespaids, tikai augstākos centros viņš tā pārveidojas, 
ka rodas pavisam cita priekšmeta nojauta nekā ta, no kura 
iespaids izrietējis. Piemēram, ja cilvēks redz kaut kur ceļ­
malā paeg|a krūmu un saredz šinī krūmā cilvēku, jeb ja 
viņš. mutē ieņemot pienu, mana etiķa garžu. tad viņš slimo 
ar ilūzijām. Abos gadijirmos uz redzes un garžas orgāniem 
iedarbojas zināms ārējas dabas kairinājums, bet viņš, no­
kļūdams apziņā, nemodina šiem kairinājumiem attiecigu 
atmiņu, bet gan ierosina pavisam cita priekšmeta vēro­
jumu. Ne katrreiz ir viegli atšķirt halucinācijas no ilūzijām, 
jo ne katrreiz var droši zināt, ka uz mānekli neiedarbojas 
kāds ārējas dabas iespaids un ka zināmā gadijumā lieta 
grozās ap halucināciju, bet ne ap ilūziju. 

Visbiežaki sastopamas halucinācijas ir d z i r d e s 
h a l u c i n ā c i j a s . Ja halucinants dzird balsis, tad tādas 
halucinācijas apzīmē par f o n i s m i e m , ja turpretim sa­
dzirdamais nepieder pie valodas, bet gan pie citas šķiras 
skaņām, tad tādashalucinacijasapzīmēpar a k u a s m i e m. 
Pie tādiem akuasnūcm pieder halucinācijas, kur slimais 
dzird, piemēram, bišu sīkšanu, upes čalošanu, zvanišanu, 
šaušanu, zāģēšanu, putnu čivināšanu u. t. t. Dažreiz halu-
cinantam liekas, ka balsis vaj skaņas nāk tikai pa vienu 
ausi. Pēc sava satura dzirdes halucinācijas ir visdažā­
dākās. Viņās aizvien sadzird vaj nu atsevišķus vārdus, 
vaj ari veselus teikumus, kurus halucinants kautkādi uz 
sevi attiecina. Vārdi un teikumi dažreiz ir tikko sadzirdami 
un neskaidri, dažreiz halucinantam liekas, ka balsis ska­
nētu kautkādā viņam nesaprotamā valodā. Reizēm sadzir­
damo vārdu un teikumu nozime ir halucinantam vienal­
dzīga, het biežāki viņš sadzird tādus vārdus un teikumus, 
kuri atstāj stipru iespaidu uz hahicinatita jūtam un domam 
un kuri viņu spiež ieņemt pret dzirdamiem vārdiem zināmu 
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stāvokli. Dažreiz halueinaiitam liekas, ka kaukur atska­
nētu viņa paša balss. Loti bieži tas dzird sarunas, kuras 
zīmējas uz virju pašu un kurās viņam tiek izteikti dažādi 
draudi. Retāki novēro, ka nalucinē kādu meldiju vaj pat 
orķestra spēlēšanu. 

Pie garigi slimiem bieži novērojamas ari r e d z e s 
h a l u c i n ā c i j a s jeb r ē n a s . Rēgas var ietērpties, 
tāpat kā dzirdes halucinācijas, daždažādos veidos. Vie­
glākos saslimšanas gadijumos viņas var parādīties tikai 
dzirksteļu, zvaigžņu, gaišu vaj tumšu punktu saskatišanā: 
sarežģītākos gadijumos slimniekam var rādities vesela 
ainava ar kokiem, mājam, cilvēkiem un lopiem, nereti pat 
dabiskās krāsās. Pa lielākai daļai lialucinants priekš­
metus neredz lik skaidri kā normālu stāvokli, viņus uzņe­
mot ar redzi. Priekšmetiem bieži vien trūkst noteiktu kon­
tūru, viņi ir vietām ilkā caurspīdīgi vaj caurumaini, tiem 
bieži trūkst ari dziļuma dimcnzijas un viņu dabiskās 
krāsas. Bet ir ari gadījumi, kur lialucinants priekšmetus 
redz viņu dabigā veidā, pat ar priekšmetu ēnu. Pie dažām 
garigām slimibam priekšmeti rādās aizvien mazāki par 
normāliem, bet pie citām (epilepsija) viņi nereti pieņem 
atkal neparasti lielus apmērus. Dažreiz rēgas pastāv iekš 
tam, ka lialucinants redz tur vairākus priekšmetus, kur 
normāls cilvēks tikai vienu var saskatit. lr joti interesanti 
novērot, ka pie histeriķiem ar hemioptiskām parādībām 
rēgas nereti parādās taisni tai redzes aploka pusē, kurš 
reālu priekšmetu saskatišanai ir gājis zudibā. 

Pie dažiem slimniekiem, attiecīgos mānekļus kairi­
not, halucinācijas var ierosināt mākslīgā kārtā: piemēram, 
ja dzērājiem piespiež pirkstus pie acu āboliem, tad nereti 
parādās halucinācijas, kuras atkal izzūd. līdzko redzes or­
gānā māksligi radītais kairinājums izbeidzas. 

O š a n a s h a l u c i n ā c i j a s sastopamas pie garigi 
slimiem samērā bieži. Pie slimniekiem, kuriem attīstās 
vajāšanas mānija, tādām halucinācijām ir ievērojama loma, 
māņu idejām izceļoties un izveidojoties. Tas ari labi sa­
protams, jo ožot nereti atšķiram mūsu organismam kaiti-
gas vielas no nekaitīgām un izvairāmies no saģiftešanās. 
Tāpēc pie tādiem cilvēkiem, kuri sirgst ar vajāšanas mā­
niju, ošanas halucinācijas parādās pa lielākai daļai ar ne­
patīkamu saturu: ož pēc cliloroforma, pēc sēra, pēc mi­
roņa, dūmiem ti. t. t. Citos saslimšanas gadijumos ošanas 



halucinācijām var but patīkams saturs: ož pēc rozēm vaj 
citām pukem. dažām, smaržu vielām u. t. t. 

Tuvā sakarā ar ošanas halucinācijām stāv g a r ž a s 
h a l u c i n ā c i j a s . Garža stāv tuvā sakarā ar ošanu, 
un garžas maņas novērtēšanā nereti ievērojama loma ir 
ošanas manai. Garžas halucinācijas diezgan grūti atšķirt 
no garžas ilūzijām, jo garigi slimiem, kuri aizvien slikti 
kopj savu muti, pēdējā var norisināties dažādu vielu sa­
dalīšanās procesi. Ar to kairina garžas aparātu, un 
smaka, kas pie tādas vielu sadalīšanās attīstās, var viegli 
nokļūt nāsīs. Tāpēc ari tad, kad slimniekam nekādas ba­
rības nav mutē un kad viņš apgalvo, ka viņš mana miroņu 
miesas garžu, ka visapkārt ož pēc darvas u, t. t„ nevar 
droši apgalvot, ka te darīšana ar halucinācijām, bet ne ar 
ilūzijām. 

Loti dažādas ir halucinācijas, kas stāv sakarā ar tiem 
mānekļiem, kuri atrodas adā. locītavās, cīpslās, glomadās 
u. t. t. un kuras apzīmē gan par t a u s t e s v a j p i e ­
s k a r š a n ā s , gan par k u s t i b u, gan ari par o r g ā n u 
s a j ū t u h a l u c i n ā c i j ā m . Apzīmējumu dažādība 
stāv sakarā ar to, ka šiem mānekļiem ir tik dažādi un 
daudzpusīgi uzdevumi. Slimniekiem, kuri sirgst ar tikko 
minētās kategorijai halucmacij.ui;. dažreiz liekas, ita pa 
vinu miesu rāpajas kukaini, ši pārliecība aizvien ir ļoti liela 
Piemēram kokjimsti kas biezi slimo tr tīd.i \utl-x ļialtiu 

ciju reāliem pamatiem, ka viņi nereti pat mikroskopiski 
liek izmeklēt gabaliņu no savas ādas, domādami tādā 
kārtā atrast īsto cēloni viņu slimīgajai maņai. Atkal citos 
gadijumos slimiem liekas, ka viņi gul uz saberztiem sti­
kliem, ka viņu miesai kāds pieskaras vaj to apkampj. Pie 
pacientiem un pacientēm ar erotiskam murgu idejām daž­
reiz novēro seksuāla rakstura halucinācijas, pie kam tadi 
slimnieki mana. ka viņus skūpsta, vaj ari ka viņi pārdzīvo 
kopošanās aktu. nereti pat ar attieeigām intensīvām po­
zitīva rakstura jūtam. Daži slimnieki gan mājā. gan cc[a 
piepeši mana. ka viņiem kāds cilvēks pieskaras pīe gal­
vas vaj citur ar kādu aparātu, vaj ari ar elektriskās stiā-
vas palidzibu tos sastindzina un apdullina. Citiem liekas, 
ka viņiem mutē iebāzti mati. acis iebērtas smiltis. Dažreiz 
halucinantam uznāk nojauta, itkā viņa miesa taptu gluži 
auksta, citreiz atkal karsta. Attiecībā uz iekšējiem orgā­
niem lialucinants var just. ka orgāni viņam tiek izņemti. 
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pārvietoti, piepildīti ar gaisu 11. t. t. Pie kustību halucinā­
cijām slimiem liekas, ka vii.ui locekļus dažādi kustina, ka 
virju ķermeni kautkas pacel gaisā, ka viņu muti satur 
cieti, lai viņi nedabūtu runāt, acis aizdara ar varu u. t. t. 

No fizioloģiskās psiclmloģijas zināms, ka cilvēka iedo­
mas par lietam būtu loti trūcigas, ja viņš šīs lietas pazītu 
tikai ar kāda atsevišķa mānekļa piepalīdzību. Tāpat ari 
halucinācijas bieži paliek diezgan vienmulīgas un haluci­
nantam dažreiz ne visai pārliecinošas, kamēr tās aprobe­
žojas tikai ar zināmu mānekli. Citādi tas ir, ja reizē no­
tiek vairāku mānekļu halucinācijas, ja parādās ta 
sauktās k o p o t ā s h a l u c i n ā c i j a s . Tādas ko-
potas halucinācijas bieži rodas ne uzreiz, het attīstās pa­
mazam: slimnieks, piemēram, ilgu laiku dzird balsis, kas 
izsaka viņam dažādus draudus. Pēc kāda laika tas sāk 
nomanīt, ka šīs balsis nāk no cilvēka, kurš tērpies garos 
melnos svārkos un kuram ir duncis rokā. Vēlāk tas mana, 
ka svešais cilvēks halucinantam brīžiem nāk klāt un v i ­
ņam ar dunci iedur sānos. Šinī piemērā ir trīs dažādu 
mānekļu halucinācijas: dzirdes, redzes un taustes. Pats 
par sevi saprotams, ka šādām kopotām halucinācijām ir 
daudz lielāks iespaids uz slimnieka dvēseli nekā vienkār­
šām halucinācijām, uu personas pat ar loti asām kritiskām 
spējam bieži nespēj šādu halucināciju izšķirt no reāliem 
piedzīvojumiem. 

Dažreiz halucinācijas parādās kādā maņu novadā ti­
kai tad, kad kairina kādas citas šķiras mānekli. Piemē­
ram ir cilvēki, kuri, dzirdot kādu skaņu, tai pašā laikā redz 
šai skaņai attiecigu krāsu. Šādas halucinācijas, kuras pa­
rādās caur viņām neattieciga mānekļa kairinājumu, apzīmē 
par r e f l e k t i v ā m h a l u c i n ā c i j ā m jeb ari par 
s i n e s t e z i j a m. Pēdējās šķiras halucinācijas novēro 
ne tikai pie garigi slimiem, bet retos gadijuinos ari pie ci­
tādi normāliem cilvēkiem. 

Halucinācijas parādās gandrīz bez izņēmuma tikai pie 
garigi slimiem. Loti retos gadijumos pie garigas pārpū­
lēšanās, pēc loti intensivas un ilgas nodarbošanās ar kāda 
jautājuma atrisināšanu ari pie garigi veseliem cilvēkiem 
\ar parādīties uz bridi halucinācijas, bet tas notiek tik 
ietos gadijumos, ka praktiskā dzīvē ar šādiem gadījumiem 
nenākas rēķināties. Biežāki pie garigi citādi veseliem cil­
vēkiem var sastapt tā saucamās li i p u a g o g ā s h a l u ­
c i n ā c i j a s , kuras pastāv iekš tam, ka. ielaižoties miegā 
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un aizdarot acis, acu priekšā tēlojas aizvien uz isaku mo­
mentu un diezgan nenoteiktā veida kautkādas rēgas. 

Halucinācijas ir viena no drošākām garigas saslim­
šanas pazīmēm. Bet ne pie visiem garigi slimiem un ne 
vienmēr novēro halucinācijas: pie dažiem slimniekiem ne­
kad neparādās halucinācijas, pie citiem viņas uznāk tikai 
laiku pa laikam, pie kam bieži ir zināmi apstākli: klusums, 
krēsla, vienatne u. t. t., kuri halucināciju izcelšanos atse­
višķos gadijumos var veicināt. Ar garigas slimibas uz­
liesmošanu aizvien ari halucinācijas pastiprinās, bet kad 
slimnieks sāk izveseļoties, ari halucinācijas zūd vaj vis­
maz iet mazumā. 

Pie dažām garīgu slimibu kategorijām halucinācijas 
sastopamas biežāki, pie dažām retāki, tomēr gandriz pie 
visām garigām slimibam viņas var parādities. Ja cilvēks 
jau piedzimis bez kāda mānekļa (akls, kurls), tad šiem mā­
nekļiem attiecigas halucinācijas pie viņa nekad neparādās. 
Turpretim ja cilvēks tapis akls vaj kurls, kad bija jau sa­

sniedzis zināmu garigu attīstību, tad viņš ari akls vaj kurls 
var slimot ar redzes un dzirdes halucinācijām. 

Halucinācijas, kā pārejoša un ar garigu slimību sakarā 
nestāvoša parādība, var rasties ari pie garigi normāliem 
cilvēkiem, sevišķi ja tiem ir psichopatiska konstitūcija. 
Bet tas notiek, izņemot loti retos augšā minētos gadijumus, 
tikai zem kautkāda kaitēkļa iespaida, kurš nervu zistemu 
nomāc. Tā halucinācijas var parādities pie dažādām s o ­
m a t i s k ā m s l i m i b a m , kuras savienotas a r d r u ­
d z i un pie kuram organisma attīstās dažādi toksini. Tā­
lāk bads un organisma panīkums pēc pārciestām slimibam 
var stipri veicināt halucināciju attīstīšanos un pie psicho-
patiem būt par halucināciju tiešu cēloni. Diezgan viegli 
pie halucinācijām noved dažādu apreibinošu vielu lieto­
šana. No tādām vielām galvenā kārtā jāmin: o p i j s , 
k o k a i n s , h a š i š s , d r i ģ e n e s , a l k o h o l s , ē t e r s 
u. c. Par dažām no šām vielām jāsaka, ka viņu lietošana 
tikai pēc ilgāka laika noved pie halucinācijām. Rakstu­
rīgi, ka gandrīz katras narkotiskas vielas lietošana rada 
šai vielai attiecigas īpatnējas halucinācijas. Tāpēc ari no­
vēro, ka katra tauta, sakarā ar viņas garigo fizionomiju, 
izvēlas savām pirmatnējām tieksmēm un dziņām lielākā 
vaj mazākā mērā piemērotus narkotiskus līdzekļus. Tā 
piemēram hašišu un opiju bauda austrumu tautas, jo šo 
līdzekļu lietošana rada halucinācijas, kuras stāv zināmā 
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sakara ar daudzām neapzinīgām un pašā šo tautu daba 
iezīmētām tieksmēm. 

Beidzot halucinācijas šad tad parādās pie cilvēkiem, 
kuri slimo ar tā saucamām psichoneirozem, histēriju mi 
epilipsiju. pie kam bieži vien katrai no minētām slimiham 
pa dala! ir patoguomiskas jeb slimibai īpatnējas halucinā­
cijas. 

Halucinācijām ir loti liels iespaids uz slimnieka domu 
un ricibas tālāku izveidošanos. Bet viņas pašas savukārt 
nereti atkarīgas no dvēselē dominējošām idejām. Daž­
reiz notiek, ka. garigi saslimstot, kāda doma, kura slim­
nieku sevišķi nodarbina, ar laiku sāk ietērpties slimnie­
kam labi sadzirdamos vārdos. Ar laiku viss, ko slimnieks 
domu. sāk viņam ausīs atskanēt itkā kādas balss veidā. 
Tas nu halucinantu pavedina spriest, ka citi vīna domas 
ar kautkāda savada mechanisma palīdzību izzin un ka to 
dara kādā sevišķā viņam nclabvēligā nolūkā. Pacientam 
ar laiku rodas neuzticība pret apkārtni, viņš apkārtējos 
cilvēkus sāk turēt aizdomās un uzskata tos par saviem 
ienaidniekiem. 

Ne tikai slimnieka domas, bet ari jūtu saturs var 
ietērpties labi sadzirdamos vārdos, kuri tādās reizēs slim­
niekam atskan ausīs. 

Halucinācijām piemīt savada īpašiba, ka viņas atstāj 
uz Slimnieka dvēseli daudz stiprāku iespaidu nekā visreā­
lākie un v sobjektivakie vērojumi. Halucinācijām slimnieki 
tic, kauču diezin cik dibināti spriedumi runātu tam pretim. 
Reti kad slimnieks ilgāku laiku novērtē halucinācijas ka 
tādas, un reti kad slimnieks savas izturēšanās un ricibas 
nepiemēro halucināciju saturam. Gadijumos. ja kādai akū­
tai garigai slimibai, kura savienota ar halucinācijām, ii 
tendence uz labošanos, tad aizvien lidzko halucinācijas top 
vājākas un lidzko tās sāk parādities retāki — ari slimnieks 
iegūst spēju sekmigaki ar viņām cīnities. Ja gariga sli-
miba pastāv |oti ilgi un ja slimnieka intelektuālās spējas 
ar to stipri notrulinās vaj sabrūk, un ja pie tam zudumā iet 
ari dvēseles afektivā jeb jūtu daļa, tad tādi pacienti nereti 
paliek kā pret visu citu vienaldzīgi, tā ari viņi bieži ne­
piegriež vairs nekādas sevišķas ievērības savām haluci­
nācijām. 

Tas apstāklis, ka halucinācijas iekaro visu slimnieka 
dvēseli īsā brīdi un izspiež no tās visu. kas tur ar šīm ha-
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lucīnacijam ne saskanētu. pelna sevišķu ievērību. Pa labai 
da(ai tas izskaidrojams tādā kārtā, ka šādos gadijumos 
murgu idejas, kas slimnieka dvēselē rodas sakarā ar halu­
cināciju parādišanos, patiesihā nav halucināciju sekas, 
bet gan pavisam otrādi: tā kā slimnieks jau klusībā ilgi 
kādu murgu domu lolojis un kopis un tā kā šī doma jau 
vīna dvēseles noteicošos elementus iekarojusi, tad vaja­
dzīgs tikaļ viens solis, lai šāda murgu ideja ieķermeņotos 
noteiktā teļā vaj ari noteiktos vārdos. Ar citiem vārdiem 
sakot, patoloģisks saviļņojums augstākos psiclīiskos cen­
tros laužas uz āru un ceļā uztrauc psichozenzoriskos cen­
trus, kuros normāli notiek vērojumi, bet patoloģiskos ga­
dijumos halucināciju izveidošanās. 

Ja nu halucinācijām pie garigu slimību izcelšanās un 
šo slimību gaitā ir tik ievērojama loma, tad protams ir no 
liela svara katrā atsevišķā saslimšanas gadījumā atzīmēt, 
vaj slimniekam halucinācijas ir, vaj ari to nav. Haluci­
nāciju pazīšana ir diezgan grūta lieta, ja slimnieks par v i ­
ņām pats neko apkārtējiem neziņo. Par tādu halucināciju 
eksistenci dažos saslimšanas gadījumos var pārliecināties 
netiešā kārtā, vaj ari vismaz no dažām pazīmēm, kā zi­
nāms slimnieks izturas, var turēt aizdomas, ka viņš sirgst 
ar halucinācijām. Pie tādām halucināciju pazirnem pieder 
pirmkārt savada halucinanta mimika: ja slimniekam šķiet, 
ka viņš kautko redz, tad ari viaa skats to tādā vaj citāda 
veidā atspogujo: ja atkal slimniekam ausīs atskan balsis, 
tad tas nereti piepēm attiecīgu pozu. kādu normāls cilvēks 
pieneni, ja viņš uzmanigi klausās slikti sadzirdamā balsi 
vaj troksnī. Ja slimniekam liekas, ka ienaidnieki viņam 
uzhrūk un ja tas pašreiz redz, ka viņam piemēram met 
cilpu ap kaklu, tad tādi pacienti, kā novērojumi rāda, ne­
reti taisa attiecigas kustibas. lai tiktu va|ā no saviem vajā­
tajiem. Ja kāda balss slimniekam pavēl kautko izdarit. 
tad slimnieks mierigi pieceļas un zem halucinācijas 
iespaida var izdarit to. ko balss viņam pavēl, neapstāda­
mies pat pie vislielākās noziedzības, pie kam šādai ricibai 
trūkst jebkādu motivu. Kāds slimnieks iet mierigi pa 
ielu skaidrā prātā. Piepeši viņš pacel spieķi un sit ar visu 
spēku divām svešām sievietēm pa galvu un vēlāk savu 
rīcibu, kuru viņš pats atrod par nepamatotu, izskaidro ar 
to, ka šaī acumirkli viņam atskanējusi Dieva pavēle, kurš 
saucis bargā balsī: ..Sit! šīs sievietes ir raganas, un viņas 
ir izdeldējamas no zemes." Pie tam slimnieks manijis. ka 
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Domāšanas traucējumi. 

Atmiņas patoloģija. 

Ārpasaules iespaidi, noklādami caur mānekļiem ap­
ziņā, tūliņ neizdziest, līdzko iespaidi izbeidz uz šiem or­
gāniem iedarboties, bet tur uzglabājas zināma vērojuma 
pēdu ve ld ļ . Ja tas tā nebūtu, tad nerastos nekādu iedomu 
par vērotām lietam un parādībām, un ja mēs kādu lietu 
ari neskaitāmas reizes skatitu, viņa mums vienmēr paliktu 
sveša. Viena no tālākām mūsu dvēseles nozīmīgām īpa-
šibam ir: latentos vērojumu iespaidus kaut kurā brīdī at­
modināt jeb reproducēt. Ne mazāk svariga dvēseles ro­
sība ir: acumirklīgos vērojumus vest sakarā ar līdzīgiem 

kāda sveša vara cēlusi viņa roku augšā, kad tas vēl pirmā 
apjukumā kavējies pavēli izpildit. 

Ja slimnieks, kurš inierigi gul visu laiku savā gultā, 
spēji pieiet pie loga un izdauza visas rūtis, pie tam dziļi 
elpu ievilkdams, tad tam par iemeslu var būt ošanas ha­
lucinācijas, jo viņam tādos gadijumos liekas, ka istaba, pie­
mēram, ir piepildita ar kādu nāvigu tvanu un ka tāpēc visā 
steigā jāizsit rūtis, lai svaigs gaiss ieplūstu sagiftetās tel­
pās. 

Bet ir ari daudz slimnieku, kuri paši stāstu par saviem 
vērojumiem un pārdzīvojumiem. Ar viņiem sarunājoties, 
attiecigos gadījumos viegli nonākam pie slēdziena, ka te 
darīšana ar halucinācijām. 

Tāda pati nozīme garigu slimibu gaitā kā halucinā­
cijām ir i l ū z i j ā m , un visu augšā minēto pa lielākai 
daļai var attiecināt ari uz tām. Starpiba ir tikai galvenā 
kārtā ta, ka ilūzijas nav gluži, tā teikt, no gaisa grābtas, 
jo pie viņu izcelšanās pastāv kautkāds attieciga mānekļa 
kairinājums, kurš tomēr psiehozenzoriskos smadzeņu ga­
rozas centros rada pavisam kairinājumam nepiemērotu 
vērojumu. Ilūzijas bieži novērojam ari pie garigi vese­
liem cilvēkiem, un ikdienišķā dzīvē ar viņu eksistenci bieži 
nākas rēķināties. Bet te ir iespējama nepareizā vērojuma 
izlabošana, turpretim ja garigi slims, ēzdams maizi, ir pār­
liecināts, ka viņu .baro ar cilvēka miesu. ja. dzerdams 
ūdeni, tas mana un tic, ka tam dod nogiftešanas nolūkā 
sērskābi, tad nekādi pretpierādijumi to nevar piespiest 
citādi vērot un citādi domāt. 
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agrākiem vēroju miem, caur ko rodas lietu i denuncēšanas 
jeb pazīšanas spēja. Psichopatoloģijā nu šis dvēseles vaj 
smadzeņu īpašības, kuras stāv ciešā sakarā ar atminas jē­
dzienu, var tikt traucētas dažādos veidos. Visvienkār­
šākais no atminas traucējuma veidiem ir tas, ka cilvēks 
neko n e v a r i e g a u m ē t , jeb ar citiem vārdiem, ka 
vērojumi nepārvēršas iedomās: slimnieks dzird vārdus 
un tos saprot, redz pazīstamu cilvēku, bet līdzko vārdi ir 
izskanējuši un līdzko pazistamais cilvēks ir no redzes ap­
loka nozudis — tas neko neatceras, ko viņš dzirdējis un 
redzējis. Tāds cilvēks, sastapdamies ar trim vaj četriem 
labiem pazinām, var nenoteikti ilgu laiku ar viņiem sasvei­
cināties, atkārtodams šo ceremoniju līdz bezgalībai, jo 
viņš, roku sniedzis, tūliņ aizmirst, kuriem viņš no saviem 
nedaudziem paziņam jau būtu roku sniedzis. Vispāri augš­
minētam atmiņas traucējumam par nenovēršamām sekām 
ir tas. ka cilvēki, kam ir tāds atmiņas traucējums, nevar 
iegūt jaunas iedomas, vaj ka ta neizsmeļami bagātā viela, 
kura caur maņām ieplūst cilvēka apziņā, paliek pilnigi ne­
pārstrādāta un neizmantota. Jāatzīmē, ka šāds atmiņas 
stāvoklis var parādities ari normālos apstākļos, ja kādai 
lietai nepiegriež vajadzigas uzmanības, kas notiek piemē­
ram tur, kur cilvēks rīkojas automātiski vaj reflektivi. 
Cilvēks piemēram neatceras, cik viņa svārkiem pogu, 
kautgan viņš neskaitāmas reizes svārkus sapogājis un at­
pogājis. Dažādas ģērbšanās un izģērbšanās procedūras 
detales nepaliek anniņā, jo ģērbšanās un izģērbšanās no­
risinās automātiski, tas ir bez uzmanības viduīajibas. Bet 
pēdējā piemērā atzīmēto iegaumēs trūkuma veidu neva­
ram apzīmēt par patoloģisku, jo še iegaumē pati par sevi 
nebūt nav traucēta, bet tikai te uzmanība parasti nedar­
bojas līdz, bez kuras iegaumē nav domājama. 

Otrs atmiņas traucējuma veids pastāv iekš tam, ka 
iegaumē gan ir vispārigi iespējama, bet ka tas, kas tikko 
iegaumēts, jau p ē c ī s a l a i k a i z z ū d n o a t m i ­
ņ a s , neatstādams tur nekādu pēdu. Cilvēks ar šādu at­
miņas defektu nevar iegūt vajadzigo jēdzienu par lietam, 
jo kamēr v iņš jaunu materiālu krāj. celtu k.ida jēdziena 

pie visintensīvākā garigā darba ne par matu netop lielāks. 
Trešais atminas traucējuma veids ir atceres jeb r e ­

p r o d u c ē š a n a s t r ū k u m s . Bet ari te ir novēro­
jama pakāpeniska pāreja no normālām uz patoloģiskām 



parādibam. Katrs iespaids ar laiku atmiņā tup bālāks un 
bālāks, un ja viņu šad tad neatjautu) vaj kautkadi neatmo-
dina, tad tas ar laiku pilnigi izzūd 00 atmittas un cilvēks 
pēc tam atrodas tādā stāvokli, itkā viņš nekad šo iespaidu 
nebūtu uzņēmis. Cilvēkus, kurus mēs tikai reizi esam re­
dzējuši, aizvien pēc kāda laika pilnīgi aizmirstam un v ē ­
lāk sastopoties nevaram nemaz atcerēties, ka ar tiem kād­
reiz jau būtum sastapušies. Bet pie šās kategorijas atmi­
ņas traucējuma ir jāņem vērā divas lietas: pirmkārt kāds 
vērojums atmiņā var būt uzglabājies, bet mēs nespējam 
viņa vajadzīga brīdi reproducēt, jeb, kā mēdz teikt: iekšā 
ir, bet ārā nenāk. Sis atmiņas traucējuma veids ir vis-
biežaki sastopams, un ja piemēram esam aizmirsuši kāda 
sava agrākā paziņas vārdu vaj uzvārdu, tad līdzko mums 
nosauc dažādus vārdus, starp kuriem ir ari mūsu paziņas 
vārds, mēs aizvien viegli daudzu vārdu starpā atgādāja­
mies mūsu paziņas vārdu. Ši starpiba starp patstāvīgu 
reproducēšanu un atrašanu jau gatavā materiālā īsto jē­
dzienu izskaidrojama tādā kārtā, ka pie patstāvigas re­
producēšanas viss smaguma punkts gulstas uz aso­
ciāciju darbibu, kurpretim, ja tas, ko meklējam, 
mums tiek jau celts priekšā un ja viņš mums tikai 
ir jāsaskaņo jeb jāidentificē ar atmiņas tēlu, tad 
ta jau ir tā teikt klišejas pārbaudīšana, cik lielā 
mērā viņā vēl palikušas pēdas no kādreiz iecirstā 
tēla. Novērojumi nu rāda, ka ši atmiņas klišeja jeb vēro­
jumu atspoguļojums smadzenēs ir |oti izturigs un lēti neiet 
bojā, kurpretim atcerēšanas spēju ir daudz mazāk izturīga 
un nelabvēlīgos apstākļos nereti jau samērā īsā laikā attei­
cas kārtigi darboties. Ka pastāv liela starpiba starp kaut-
kāda vērojuma uzglabāšanu atmiņā un viņa reproducē­
šanu jeb atcerēšanos, novērojam ari no tam, ka ja zināmā 
momentā esam kautko aizmirsuši, bet ja mēs par Šo aiz­
mirsto priekšmetu sākam domāt, vaj ari apzinigi nedomā­
jam, bet ļaujam smadzenēm pašam aizmirsto atjaunot, tad 
dabūjam viegli pārliecināties, ka pēc kādām minūtēm, 
stundām vaj dienam aizmirstais mums nemanot pats iekrīt 
prātā. Ka te notiek galvenā kārtā asociāciju darbiba, 
katrs var viegli pats pie sevis pārliecināties. Ja piemēram 
esam aizmirsuši ta cilvēka vārdu, ar kuru kopā gājām 
skolā, tad, mēģinot viņu atcerēties, mēs lūkojam iedomā­
ties, uz kura sola šis cilvēks sēdējis, vaj ari kā viņa vārds 
skanējis, kad skolotājs mūsu lidzskolniekn izsauca atbildēt 
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uzdevumu, vaj ari kā šis cilvēks savu vārdu parakstijis, 
n. t. i. u. t. t. Vārdu sakot, mēs šādos gadijumos mēģinām 
pusizdzisušai atmiņas klišejai tuvoties pa neskaitāmiem 
asociāciju ceļiem, kuri virju savieno ar citām atsevišķām 
jeb parciālām atminam. Tā saucamā mnemotcehnika (at­
minas spējas lietderīga izmantošana un pielietošana) cen­
šas galvenam kārtam paplašināt un izveidot asociāciju 
tiklu, kurš jēdzienus savstarpigi apvieno. Jo vairāki celi 
pie kāda jēdziena noved, jo vieglāki vajadzibas gadijumā 
pie viņa nokļūt. Laba daļa no atminas traucējumiem pa­
stāv taisni šo asociāciju tīkla pārlikšanā un iziršanā. Se­
višķi pie vecuma gariga nespēka tas labi novērojams, kur 
garīgie krājumi bieži vien gul itkā smadzenēs aprakti, bet 
celi. kuri pie šiem krājumiem noved, ir aizauguši uu aiz­
sērējuši. 

Par visgrūtāko atminas traucējumu var uzskati! tādu 
gadījumu, kad ir ne tikai reprodukcijas spēja, bet a r i 
i d e n t i f i k ā c i j a g ā j u s i z u d u m ā : cilvēks vairs 
nepazīst un nevar nosaukt gluži parastus priekšmetus, ar 
kuriem viņam visu mūžu bijusi darīšana. Tā kāds ārsts, 
kurš ilgus gadus nodarbojies ar ārsta praksi, beidzot sa­
slimis ar vecuma plānprātibu uz artcriosklerozes pamata, 
ieraudzīdams termometri, stetoskopu, zobu knaibles, ne­
zin, kā šos priekšmetus sauc un pat nevar pasacit. kādam 
nolūkam tie der. 

Atminas spēja ir saistīta ar smadzeņu vielas neaizska­
ramību. Pie slimiem, kur smadzeņu viela padota noārdī­
šanas procesam, kā piemēram pie progresīvās paralizēs, 
vaj ari arteriosklerotiskās vajprālihas, ari atmiņa rakstu­
rīgā kārtā iet bojā. Bet ir ari tādas siinūbas, kurās atmiņa 
nezūd viscauri vienādā mērā. bet kurās iet zudumā tikai 
tie jēdzieni, kas saistīti ar zināma smadzeņu rajona dar­
bibu, jeb kur īznrkst tikai noteiktas kategorijas jēdzieni. 
Tā piemēram zināms, ka. smadzeņu optiskiem centriem 
bojājoties, zūd optiskas iedomas, tāpat, dzirdes centram 
hojajoties, tas pats var notikt ar dzirdes iedomām, lādu 
parciālu atmiņas bojāšanos apzīmē par a m n e z i j u. Am-
nezijas nereti aprobežojas ar skaitļu vaj ari ar citas kate­
gorijas jēdzienu zudumu. Viņas var attiekties uz tiem no­
tikumiem, kuri norisinājušies zināmā laikā, piemēram sa­
maņas vaj apziņas aptumšošanās momentā, vaj ari pa ga­
rigā saslimuma laiku. Šāda amnezija var ari pārsnīegl 
saslimuina laika robežas, un ja viņa attiecas uz notiku-
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miem, kuri nu risinājušies pirms saslimšanas, tad tādu am­
neziju apzīmē par r e t r o g r ā d u a m n e z i j u , tur­
pretim ja aizmirst tos faktus, kuri notikuši pēc saslimšanas 
momenta, tad mums darišana ar a n t e r o g r a d u a m ­
n e z i j u . Pie anterogradas amnezijas galvenā kārtā trau­
cēta iegaumē, bet pie retrogradās amnezijas turpretim at­
cere- Pie smadzeņu arteriosklerozes un vecuma plān­
prātības aizvien novēro reizē kā anterogrado. tā ari retro-
grado amneziju. 

Agrāk atminu mēdza salīdzināt ar ģeoloģiskiem slā­
ņiem, kuri dažādos periodos viens pēc otra nogulušies 
zināmā kārtibā cits uz cita. Pie atminas traucējumiem 
vecumā nu ir raksturigi, ka šie dažādie atminas slāni bo­
jājas un zūd apmēram pretējā virzienā kā vīni radušies: 
kas vēlāk radies, tas visātraki iet bojā, kurpretim visdzi­
ļākie un visvecākie slāni visilgāk uzglabājas neaizskarti. 
Pie veciem cilvēkiem bieži novēro, ka viņu atmiņas par 
pēdējiem mūža gadu desmitiem īr itkā miglā tītas, kur­
pretim viss, kas noticis agra jaunībā, tiem loti skaidri tē­
lojas. Ar šo apstākli pa labai daļai izskaidrojas vecu cil­
vēku diezgan vienaldzīgā, dažreiz pat negatīvā izturē­
šanās pret tagadni, bet pagātnes dažkārt gluži nedibināta 
dievināšana. 

Sakarā ar ārpasaules iespaidiem apziņā rodas ne tikai 
šo iespaidu attēli, bet pēdējos pavada ari zināms pozitivs 
vaj negativs jūtu tonis. Interesanti nu ir atzīmēt, ka daž­
reiz šo jūtu tonis atmiņā pārdzīvo pašu iespaidu, un ne­
reti fakts mums jau no atmiņas izzudis, bet palicis jūtu 
tonis, kurš kādreiz bijis ar šo faktu savienots. Citreiz 
tas mēdz būt ari otrādi. Stipru tieksmi palikt atmiņā iz­
rāda visas darbibas. kuras kādreiz bijušas apzinigas, bet 
kuras ar laiku pārvērtušās automātiskās vaj reflektivās. 
kāpēc tad ari novēro, ka ja kāds cilvēks priekšmetu un no­
tikumu atmiņu būtu galīgi zaudējis, tomēr paradumu at­
miņa viņam uzglabājas ari pēc tam vēl ilgāku laiku. 

Atmiņa var būt traucēta tie tikai augšminētā nega­
tīvā nozīmē: šad tad sastopama a t m i ņ a s s p ē j a s 
p a c e l s a ti ā s p ā r i n o r m a i. T o novēro pie dažām 
slimibam, kā histērijas, maniakālās psichozes. dažreiz 
drudža stāvoklī, vaj ari pie kautkāda stipra garīga pār­
dzīvojuma. Tomēr sevišķas nozīmes šādām pozitīva rak­
stura atmiņas anomālijām psichopatologijā nav, jo no v i ­
ņām slimnieka personiba necieš. 
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Bez minētiem atminas traucējuma veidiem novēro 
vē! dažādus citus atmiņas traucējumus, kuri raksturojas 
galvenā kārtā ar atmiņas stabilitātes trūkumu. Pie tā­
diem traucējumiem pieder tā saucamās atmiņas parafunk-
cijas jeb p a r a m n e z i j a s. Pie viņām atmiņas tēli 
viegli savā starpā jaucas, tā ka slimnieks nevar savā at­
miņā zināmu faktu uti zināmu darbibu katitcik droši no­
šķirt no citiem faktiem un citām darbibam. Viņa atmiņā 
ar paziņas Jāņa personu šur tur saistās lietas, kas attiecas 
uz otro slimnieka paziņu Pēteri, vaj art otrādi. Jāņa tm 
Pētera tēli viņa atmiņā reizēm var pa daļai saplūst kopā. 
un no tam slimniekam rodas jēdzienu neskaidriba un no­
tikumu attiecināšana uz zināmu personu, laiku vaj vietu 
paliek nedroša. 

Pie tādām pararmiezijam pieder ari tā sauktās p s e i -
d o r e r n i n i s c e n c e s jeb n e ī s t ā s a t m i ņ a s , pie 
kurām atmiņā rodas tādu faktu tēlī. kuri īstenībā nekad 
nav bijuši. Dažreiz šie teli pieņem slimnieka apziņā lielu 
skaidribu un noteiktibu. Šādu paramnezes veidu, kur at­
miņas tēli rodas paši no sevis bez ārējā iemesla, apzīmē 
par a t m i ņ a s h a l u c i n ā c i j ā m . 

Tuvā sakarā ar atmiņas halucinācijām stāv tā sauca­
mās a t m i ņ a s i l ū z i j a s . Pie pēdējām zināmam atmi­
ņas tēlam ir zināms pamats un zināms iespiedums sma­
dzenēs, bet šis iespiedums attēlo pavisam citādā veidā to. 
kas kādreiz agrāk piedzīvots. 

Pie atmiņas halucinācijām pieskaita ari k o n f a b u -
l a c i j a s . Starpiba starp pirmām un pēdējām ir galvenā 
kārtā ta. ka pie atmiņu halucinācijām reiz izcirstais ne­
īstais atmiņas tēls tiecas palikt visu laiku savā pirmatnējā 
veidā, kurpretim pie konfabulacijam šie tēli, kuri dvēselē 
radušies patvaļīgi, var pēc apstākļiem mainities. Piemē­
ram slimnieks, kurš pašreiz apgalvo, ka viņš atrodas uz 
Olimpa starp sengrieķu dieviem, tūliņ pēc tam var mierigi 
stāstit. ka viņš atrodas kneipē starp vairākiem veciem pa­
ziņam un tukšo -kausu pēc kausa alus. vaj ari dzer visu 
laiku šampanieti. Ši konfabulaciju atšķirība no atmiņas 
halucinācijām ir svariga ari tādā ziņā. ka pēc dažu pēt­
nieku domam konfabulacijas novēro vienigi "pie organi­
skām psichozem (alkoholpsichozes, progresivā paralīze, 
arteriosklcrotiskā plānprātiba u. t. t.), kā ari pie drudža 
slimibam, un tāpēc ši konfabulaciju pazīme var spēlēt zi­
nāmu lomu ari pie diferenciālās diagnozes. 
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Kadnicciba ar atminas halucinācijām un konfabula-
cijatn ir tā dēvētai p s e u d o l o g i a p h a n t a s t i c a , 
kuru novēro pie dažādiem psichopatiem ar bagātīgi attī­
stītu fantāziju. Pie pseudologia phantastica psieliopats 
uz savu neīsto atmiņu pamata cel veselas gaisa pilis un 
liek savai bagātai Fantāzijai brīvi darboties, pie kam virjš 
bieži no savas fantāzijas tēliem tā aizraujas, ka vīnam uz 
laiku zūd apzina, ka viss, ko vioš producē savā nostāstā, 
ir tikai fantāzija, bet ne īstenība. Starpība starp konfabu­
laciju un pseudologia phantastica pastāv iekš tam, ka pie 
kouīabulacijas slimnieks pilnīgi pārliecināts par savas at­
miņas tēlu īstenību, pie pseudologia phantastica turpretim 
šad tad psieliopats atjēdzas un gluži labi saprot, ka tas. 
ko viņš stāsta, ir tikai viņa fantāzijas produkts. Konfa-
bulacija ceļas no tam, ka slimniekam atmiņa par lietam 
un notikumiem lielos apmēros gājusi zudumā. Atceres 
tukšo vietu slimnieks cenšas gluži neapziuigi kautkādi 
maskēt vaj izlāpit, ielikdams tukšās vietās izdomas tēlus. 
Pie pseudologia phantastica slimniekam turpretim atmiņa 
par notikumiem uu lietam nav zudusi, un šinī gadījumā 
slimnieka nepatiesiem nostāstiem ir pavisam citi izcelša­
nās iemesli. 

Pie retāk sastopamiem atmiņas traucējumiem pieder 
k r i p t o m n e z i j a . Kriptonmezija pastāv iekš tam, ka 
cilvēks aizmirst vērošanas faktu, bet vērojuma saturu labi 
atceras. Cilvēks izsaka kādas domas vaj taisa kautkādu 
atradumu piinigā pārliecībā, ka izšācitās ir viņa personī­
gās domas un ka atradums ir taisni viņa atradums. Tikai 
nejauši vēlāk var izrādities, ka taisni to, ko viņš par sa­
vām domam un savu atradumu apzīmējis, viņš jau agrāk 
kautkur izlasijis, bet tikai vēlāk par lasišanas faktu aiz­
mirsis, kaiitgan izlasitā saturu labi atmiņā paturējis. 

Beidzot ar atmiņas traucējumiem ciešā sakarā stāv 
a p z i n ā s d i v k ā r t o š a n ā s, pie kam var periodiski 
viena otrai sekot taī pašā cilvēkā divas personības. Kad 
pastāv vienas persouibas fāze, tad slimnieks atceras tikai 
to, ko viņš, atrazdamies šīs personibas stāvoklī, piedzī­
vojis, turpretim kad tas pāriet otras personibas fazē. tad 
tas piemirst visus pirmās personibas pārdzīvojumus, bet 
atceras visu, kas otras personības stāvoklī piedzīvots. Šis 
traucējums ir tomēr diezgan reta parādiba psichopatolo-
ģijā un sastopama galvenā kārtā pie histērijas. Pie ši ap­
ziņas traucējuma personiba var atdalities ari vairākās 
dalās jeb daudzkārtoties. 
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Jēdzienu attīstibas traucējumi. 

Lai kārtigi domātu, priekš tam ir vajadzīgs, pirmkārt, 
zināms minimums jēdzienu un iedomu, un, otrkārt, šiem jē­
dzieniem jābūt liciakā vaj mazākā mērā noteiktiem un 
norobežotiem no citiem, viņiem lielākā vaj mazākā mērā 
līdzīgiem, vaj ari svešiem jēdzieniem. Jēdzienu attīstība 
stāv ciešā sakarā ar mānekļu darbību, un pie cilvēkiem, 
pie kuriem kāds māneklis nedarbojas, piemēram dzirde 
pie kurlmēmiem, ari attiecīgas iedomas trūkst, un garigā 
pasaule toties paliek šaurāka un jēdzieni nabadzīgāki. Bet 
ari pie smadzeņu vispārīgas neattīstibas, kā piemēram pie 
plānprātīgiem, jēdzienu skaits ir stipri aprobežots un iedo­
mas paliek samērā uz elementāras attīstibas pakāpes. V i ­
ņas slikti savā starpā saistās un neveido sarežģītākas 
dabas, galvenā kārtā abstraktas iedomas. 

Tālāk pie iedzimtiem plānprātiņiem jēdzienu robežas 
paliek neskaidras un nerodas izšķirības nojauta starp da­
žādas kategorijas jēdzieniem, piemēram: starp skopums 
un taupība, starp aizdot un dāvināt, starp koks un krūms, 
starp dikis un upe u. t. t. 

Treškārt jēdzienu traucējums var pastāvēt ari iekš 
tam, ka jēdzieni paliek ne tikai neskaidri, bez noteiktām 
kontūrām, bet ka virji. tā teikt, novirzās uz kautkādu pusi 
un vairs to neattēlo, ko parasti šie jēdzieni attēlo pie ci­
tiem cilvēkiem. Pie dažām psiclīozem. piemēram pie 
schizoirenijas. tāda jēdzienu novirzīšanās nav reta parā­
dība, pie kam sakarā ar jauniem pārdzīvojumiem, slimais 
var radit ari pavisam jaunus jēdzienus, apzīmēdams tos 
kautkādā jaunā vārdā. Vaj ari pie šīs kategorijas slim­
niekiem divi dažādi jēdzieni var saplūst kopējā jēdzienu, 
vaj pat vairāki jēdzieni kouglomerejas, un slimais tos 
nereti ietērpj kādā garā un savadi skanoša vārdā. Tā 
kāds slimnieks, lietodams vārdu daba, zem ta saprot dabu 
ne parastā nozīmē, bet kādu mistisku dievibu, par kuras 
mediju pacients sevi dēvē. Daba nozīmējot d'Aba jeb visu 
kas no Aba nākot. Cits kāds slimnieks doma. ka gaisā esot 
atrodami troba un jecentur. kaut kas zināma mera līdzigs 
elektribai vaj ētera viļņiem. Abām vielām savienojoties, 
rodoties trobajcccuturmasa. kura piepildot gaisu un esot 
par iemeslu viua ošanas halucinācijām. Troba un jecentur 
ir pavisam jaunu un neparastu jēdzienu apzīmējumi, kuri 
pastāv vienigi zināma slimnieka apziņā un kuri dod vielu 
viņa murgu ideju attīstībai. Tālākā murgu ideju attistibas 
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« a i t ā ab i š ie j ēdz i en i s l i m n i e k a a p z i n a k o n g l o m e r e j a s j eb 
a p v i e n o j a s z e m n e p a r a s t a a p z ī m ē j u m a t r o b a j e c e n t u r -
m a s a . 

Asociāci ju darbības t raucējumi. 

Domāšanas p r o c e s s pastāv domāšanas mērķa apziņā 
un domāšanas virziena nospraušanā, kā a r i ša mērķa sa­
sniegšanai vajadzigo iedomu izvēlē un viņi; ierindošanā 
domu ķēdes atliecigā vietā. Šī ir loti sarežgita darbība, un 
tajā viegli var noliki daždažādas perturbācijas. Parasti 
mēdz izšķirt i o r m e 1 a s d a b a s d o m ā š a n a s t r a u ­
c ē j u 111 u s un d o ma š an a s t r a u c e .i LI I I I LI s p ē c 
v i ņ u s a t u r a . Pie pirmajiem pieskaita asociāciju gaitas 
p ā r m ē r ī g u a t v i e g l i n ā j u m u un citos gadijumos 
šīs gaitas p ā r m ē r i g u t ū ļ ī b u jeb kavēšanu. Līdzīgas 
pārmainās aSOcJacIļtl gaitā novērojam jau pa daļai normālā 
stāvoklī: ir brīži, kad domāšanas process caur kautkādu 
ārējas vaj iekšējas dabas iemeslu tiek stipri atvieglināts, 
piemēram kad cilvēks ir jautrā gara stāvoklī, vaj atrodas 
zem alkohola viegla iespaida: tādās reizēs nereti liekas, 
ka doma dzen domu, ka idejas drāžas idejai virsū un ka 
prāts knapi paspēj viņas kautkādi sakārtot. Turpretim 
atkal citos apstākļos: noguruma, bēdas dažreiz neviena 
doma nerodas galvā un liekas, ka dvēselē valda liela 
iedomu nabadziba. 

Domāšanas traucējumi pēc viņa satura izteicas gal­
venā kārtā murgu idejās. 

1. A s o c i ā c i j u d a r b ī b a s p ā r m ē r ī g s a t v i e -
g I i n a j u tn s j e b d o m u s k r a i d ī š a n a . 

Asociāciju darbības patoloģisks atvieglinājums rodas 
caur to. ka domu gaitai nepiemēroto iedomu ieplūšana ap­
ziņā netiek vajadzīgā mērā kavēta un ka katrā acumirklī 
apziņā no visām pusēm traucas daždažādas kategorijas 
iedomas, kuras ar galveno domu pavedienu bieži vien ne­
stāv nekādā vaj ari loti paviršā sakarā. Šādos gadijumos 
uz apziņu sāk iegul lielu iespaidu ārējas dabas parādibas: 
dažādi vērojumi novērš uzmanību no galvenā domu pave­
diena. Vārdu skaņu līdziba un priekšmetu ārējā veida 
dažas kopējas ipašibas var noderēt par cēloni, ka šie 
priekšmeti vaj parādibas slimnieka apziņā kautkadi sai­
stās. No tam cieš lielā mērā iedomu savstarpēja saisti-
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šanus domu virknē pēc viņu satura. Slimnieks piemēram, 
stāstidams par kautkādu lietu, katrā acumirklī var novir­
zīties uz blakus domam, domas katru brīdī var ņemt pa­
visam jaunu un neparedzētu virzienu, un nekad tāds slim­
nieks nevar zināt, ar ko viņa stāsts beigsies un kāds būs 
Šī stāsta saturs. Bieži, runājot par domu gaitu, mēs iedo­
mājamies ar to kautko tādu, kas atgādina daudzmaz cil­
vēka iešanas veidu jeb gaitu. Tāpēc tikko aprakstito domu 
gaitas traucējumu var apzīmēt par d o m u s k r a i d ī ­
š a n u (Ideenflucht). Tāpat kā skraidišana ir skriešana bez 
noteikta mērķa un virziena, tāpat ari domu skraidišana 
raksturo vienigi dažādu iedomu paātrinātu rašanos apziņā, 
un tas nebūt neapzīmē, ka caur to galvenā domu gaita 
tiktu paātrināta vaj ari vispārigi veicināta, bet gan skrai­
dišana aizvien nozīmē novirzišanos no mērķa, vaj ari pat 
attālināšanos no pēdējā. 

Tikko minētais asociāciju darbibas traucējums visrak­
sturīgākā kārtā parādās pie tiem slimniekiem, kuri sirgst 
ar maniakālo psichozi. Kādam no šīs kategorijas slim­
niekiem liek atstāstit sekoša satura faktu: ,.Es aizgāju pie 
drēbnieka, nopirku uzvalku un samaksāju par to 150 latus."' 
Šīs domas slimnieka atstāstījumā izveidojas apmēram 
šādi: ..Aizgāju pie drēbnieka. Viņš laikam dzīvo Monētu 
ielā. Drēbnieku sauc ari par skroderi. Vaj Jūs pazīstat 
Kroderi? Dodat man palasīties avizi. Kādu avizi Jūs 
tasat? Vīze nav pastala. Vizas izdod ārlietu ministrija. 
Mistra rija. Mieži un auzas. Parakstāt man vienu porciju 
putras. Dodat man 150 latus." 

No pievestā piemēra redzam, ka starp katriem diviem 
līdzās stāvošiem teikumiem ir kāds. kautgan pa lielākai 
daļai tiri ārējas dabas asociatīvs sakars. Turpretim ja 
visus teikumus ņemam kopā. tad visi viņi ir tikai atsevišķo 
elementāro domu savārstījums bez kautkādas galvenās 
domas. Kautkādas vispārīgas domas tas. ko slimnieks te 
teicis, neizsaka, neraugoties uz to. ka elementārās domas 
var būt. katru par sevi ņemot, pareizas. Pievestā piemērā 
ari redzam, ka slimnieks, pēc novirzīšanās uz sānceļiem 
no galvenās domu gaitas, beidzoi ītkā atgriežas pie ta, kas 
viņam uzticēts atstāstit, un prasa 150 latus. Bet tas ar viņa 
atstāstījumu nestāv vairs nekādā sakara un ir uzskatams 
tikai kā nejaušs mēģinājums atgriezties pie temata. Bieži 
pie maniakāliem pat tādi atgriešanās mēģinājumi pie gal­
venā temata nav pamanāmi. 
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II. p f r m f t r l . f i g a u s * a s o c i ā c i j u d a r b i b a 
j e b d o m u t ū ļ ī b a . 

Asociāciju darbibas tūļibu ir gluži pretēja parādība 
augšā mīnētam asociāciju darbibu atvieglinājumam. T e 
idejas apziņā no apkārtnes ieplūst pārak lēni. vaj ari ap­
ziņā rodas pārak maz ideju, caur ko apziņas aploks, kurā 

teikt, katra izgreznojuma. Iedomu trūkuma del domu gaita 

vekl var' atgādināt 'idiotus uu vājprātīgus, kuriem nav 
iedomu. Bet tomēr starp šo šķiru slimniekiem ir ta lielā 
starpiba. ka idioti cieš klusu tāpēc, ka tiem nav ideju un ka 
tiem nav ko runāt, turpretim slimnieki ar asociāciju dar-
hibas tūļibu nerunā tāpēc, ka viņiem iedomas vaj nu pa­
visam nemostas no latentā stāvokļa un nenāk apziņā, vaj 
ari ka ši iedomu pamošanās notiek tik gausi, ka domu nor­
māla gaita nav iespējama pie šādas gausas iedomu sav­
starpējas saistīšanās. Asociāciju darbibas tūliba visbie-
žaki novērojama pie melancbolijas, kurā dominē stipri iz­
teikts negativu jūtu tonis. 

III. G a b a l a i n a d o m ā š a n a . 
Pie dažām garīgām slimībām, galvenā kārtā pie tā­

dām, kurām par pamatu ir smadzeņu organiskas dabas 
traucējumi (progresivā paralizē, arteriosklerotiskā vāj­
prātība u. t. t .) , sastopam bieži tādas anomālijas asociāciju 
darbiba. ka zināmā momentā slimniekam apziņā ieplūst 
tikai zināma kategorija iedomu par kādu lietu vaj noti­
kumu. Piemēram, ja tādas šķiras slimnieks ierauga resto­
rānā vaj svešā mājā klātu galdu, viņš tūliņ var sēsties klāt 
un bez kādas kautrēšanās ēst un dzert, jo viņam šinī mo­
mentā uzpeld apziņā tikai iedomas par ipašibain, kādas ir 
ēdieniem un dzērieniem, kuri atrodas uz galda, turpretim 
tādas iedomas, ka ēdiens nepieder viņam, ka neviens viņu 
pie galda nav aicinājis, ka ir vaj nu nepieklājīgi sēsties pie 
galda bez uzaicinājuma, vaj pat ka par to var saukt pie 
atbildības,, viņam Šai brīdī nemaz neiešaujas prātā. Citā 
reizē slimniekā, runājot par tām pašām lietam, bet viņas 

http://pfrmftrl.fi
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neredzot, var nejauši pamosties un apzina uzpeldēt atkal 
tās iedomas, kuras viņam apziņā neuzpeld tai brīdi, kad 
viņš ēdienus un dzērienus ierauga. Vispārīgi sakot, aso­
ciāciju darbibas traucējums te parādās iekš tam, ka līdzko 
ir kāda doma jāizdomā vaj kautkādi sava darbiba jā­
iekārto, slimniekam apziņā rodas tikai zināmas kategorijas 
iedomas. Viņas ir aizvien tādas, kuras stāv tuvā sakarā 
ar slimnieka pašreizējām jūtam un dziņām. Visas citas 
iedomas, kas būtu nepieciešami vajadzīgas sprieduma pa­
matošanai vaj nodomātā darba nozīmes un seku apsvēr-
šanai, apziņā tai brīdī nemaz neuzpeld. 

Kāds slimnieks, kurš sirgst ar progresīvo paralizi. 
liek juveliera veikalā sapakat dažādas dārgas lietas, kuras 
viņam sevišķi patīk: tas mierigi iebāž lietas kabatā un 
iziet pa durvīm ārā un solo pa ielu prom, pie kam parali-
tiķim nemaz neiekrīt tai brīdī prātā, ka par paņemtām lie­
lam būtu jāmaksā, vaj ari ka viņu par lietu piesavināšanos 
varētu arestēt un nodot tiesai. Bet citā stāvoklī tas pats 
paralitīkis. kad tas par zelta lietam spriež tiri teorētiski, 
\ ē l gluži labi apzinās, ka par to. ko veikalā ņem. ir jā­
maksā un ka par svešas mantas piesavināšanos draud 
sods. Bet konkrēta gadījumā, kur viņam pašam Šis zinā­
šanas nākas pielietot, tās tam nenāk prātā. Tādā pašā 
kārtā ir izskaidrojams luežī pie paralitikiem novērojamais 
domāšanas traucējums, kur slimnieks, tikko attēlojis vis­
spilgtākās krāsās savu laimi un varenību pasaules valdi-
nieka lomā, tūliņ pēc tam mierīgā garā stāsta par savu 
grūto stāvokli, mazo pelņu un uabadzigo dzīvokļa iekaltu, 
kurā tam nākas savas dienas pavadīt. 

Pie gabalainas domāšanas iedomu kopzuma par kadu 
lietu vaj parādību .slimnieka apziņā iikā saskaldās vaj sa­
daļas atsevišķos gabalos, pie kam katrs apgabals darbojas 
gandrīz neatkarīgi no citiem, jo starp viņiem nepastāv pie­
tiekošā mērā kontakts. 

Sāds apziņas stāvoklis pa daļai atgādina tādu apziņas 
stāvokli, kādu novēro patoloģiskā afektā vaj ari pie ap­
ziņas sašaurināšanās (Dāmmerzustand). Ari te apziņa 
ir nabaga ar iedomām, pie kam apziņu raksturigā kārta 
iekaro tikai zināmas kategorijas idejas. 

Gabalainu domāšanu vieglāka veidā var loti bieži pa­
manīt pie dažiem veciem cilvēkiem, kuriem garīgie spēki 
ietzudibā. Ar viņu izskaidrojama vecu cilvēku vieglprā­
tība, kuras dēl tie. savu mantu izdalot vaj testamentu 
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taisot, galu ga l i bieži vien nokļūst pie nabagu spieķa, vaj 
ari sanāk stiprā konfliktā ar bērniem vaj citiem tuvi­
niekiem. 

Gabalainai domāšanai izveidojoties, zināma loma pie­
krīt ari dažādām emocijām jeh jūtam. Kāds vecs zem­
turis, sajuzdams sevī nespēku, kā ari turēdams aizdomas, 
ka viņa bērni pret virnj neizturas tā. kā vajadzētu, pārdod 
par lētu naudu savas mājas, vadīdamies no iedomām, ka 
tad būs nauda ko ārstēties, bet, naudu saņēmis, to aizdod 
citiem, nemaz neparūpēdamies par garantiju, kura varētu 
nodrošināt naudas atdabūšanu. Bet jau pēc isa laika šis 
pats cilvēks pilnīgi saprot nodarīto kļūdu, kad viņam ap­
ziņā uzpeld citas šķiras asociācijas par tām pašām lietam. 

IV. D o m u st r e i p u ļ o š a n a. 

Pie kādas citas garigas slimibas (scliizofrenijas) aso­
ciāciju traucējums parādās iekš tam, ka slimniekam pašam 
nemanot unnegribot domu virkne iezogas tādas iedomas, 
kuras ar galvenam domam nestāv nekādā asociativā sa­
karā, vaj kuras vismaz ar tām iedomām, ar kurām slimais 
\ ii.ias sa\ ieuo. pēc normālas psicholoģijas likumiem ne­
kādi nav savienojamas. Vislabaki to var demonstrēt pie­
mērā. Kāds slimnieks tura par savu pienākumu nosūtīt 
iekšlietu ministrim sekoša satura vēstuli: 

..Augsti godāts kungs! 
Tautai par labu — Dievam par godu. Izsaucat lietu 

ar lielgabala kādiem desmit šāvieniem. Es esmu novē­
rojis, ka piemēram pērn šādā gadījumā un kādreiz šogad 
pie lielākas gaisa sadrebinašanās caur aeroplaniem lietus 
nāca. Acumirklī vajaga tikai ātri novērot, vaj pietiekoši ir 
sauss, lai nelietotu lieku varu pie debesim, un. piemēram, 
vaj zemkopji ir puslidz savu sienu ievākuši — čaklie to 
gan būs darijuši. Tā tad bez žēlastibas — pamatojoties uz 
Dieva vārda: Dievs dod lietu pareizā laikā. Un acumirkli 
caur manis viena liela Dieva d a b a s (Tēva Aba) Gara at­
zinēja caur Jēzus Kristus inspirāciju, t. i. aso dzīšanos 
viņa vārdā. Jo caur viņu un — pie viena — Imamiela 
Kanta izteiciena: „es ticu tikai, ko es zinu". Pie viena: 
Imamiels Kants ir drusku latvju dzimuma, bet lietoja savā 
zinātnē vācu valodu. Amen. 

Ar visaugstāko godu dažreiz d'Aba"s medijs N. N. 
17. VII . 23. 
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Jūs. augsti cienits kungs, atminēsiet to, kurš 16. aprīlī 
bija žīdu palaidnibu dēl pie jums mājā. Ziņojat pēc tain 
metereoloģiskām stacijām, lai petitu, bet es redzu, ir jau 
apmācies." 

Augšminētās vēstules autors griežas pie iekšlietu mi­
nistra ar labu nodomu, rekomandet viņam kādu līdzekli 
radīt māksiigu lietu, bet viņa domu gaita piepeši novirzās 
pavisam uz citām lietam: gan uz Aba tētiņu, gan uz Kri­
stus inspirāciju, gan Imuiuielu Kautu u. t. t., tā ka vietām 
grūti nākas izlobit. ko vēstules autors galvenā kārtā gri­
bējis uzsvērt un izteikt. Krepelins šādu asociaciiu darbibas 
traucējuma veidu apzīmē par Z e r f a h r e n li e i t. Pie ša 
veida asociāciju traucējuma krīt acis, ka slimniekam var 
būt nereti laba atmiņa, diezgan daudz faktisko zināšanu, 
vislabākie nodomi, bet līdzko viņš visu savu psiclīisko ba­
gāžu mēģina izkravāt un kautcik zistematiski sarindot, — 
viņš atduras šaī darbā uz nepārvaramiem šķēršļiem, un 
lieta beidzas ar savadu tipisku domu gaitas izķēmošanu. 

Tikko aprakstitais domāšanas traucējuma veids at­
šķiras no ta domāšanas traucējuma veida, kuru novēro pie 
maniakālās psiehozes un kurš raksturojas ar ideju pānnē-
tigu strauju ieplūdumu apziņā, ar sekošo viņa savādību. 
Pie domu skraidīšanas divas blakus esošas domas var 
viena no otras izrietēt, vaj ari starp viņām vismaz var 
būt kautkādas asociativas saites, kautgan, visumā ņemot, 
šis saites ir par vājām, lai varētu zināmo domu noturēt 
vispārigā normālā domu ķēdē. Turpretim pie ..Zerfaliren-
heit" starp divām domam, kuras slimnieks vienu otrai bla­
kus nostādijis, bieži pavisam trūkst jebkādu asociatīvu 
saišu, un te domāšanas gaitā laiku pa laikam iezogas pa­
visam jauns un pilnigi svešs elements, kurš domu gaitas 
neveicina nekādā virzienā. Sādu domu gaitas traucējuma 
veidu var apzīmēt par d o m u s t r e i p u l o š a n u : tāpat 
kā streipuļojot cilvēks, iedams zināmā virzienā, vietvietām 
taisa dažādas liekas un mērķa sasniegšanai ne tikai neva­
jadzīgas, bet pat pretējas kustibas, tāpat ari pie domu strei-
pu[ošanas slimnieks, mēģinot turēties zināmā domu vir­
zienā, laiku pa laikam var novirzities no parastā domu vir­
ziena, iet liku-ločus un uzņemt domu gaitā svešas un gluž.i 
nepiemērotas iedomas. 

V. D o m u s a c i r š a n ā s . 
Bieži pie schizofrenijas parādās ari tādā veidā par-

1 veidoja asociāciju darbiba, ka piepeši asociācijas itkā ap-
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raujas un domu gaita pilnigi nostājas jeb sacērtas (Spcr-
lung), pie kam pēc kāda laika: stundām, dienam va r ne­
dēlam traucēklis bez redzama iemesla var izzust un domas 
atkal turpina savu normālo gaitu. 

Citos gadijumos domu gaita paliek uz vietas mīņā­
joties, un pacients atkārto tās pašas domas vaj to pašu 
teikumu neskaitāmas reizes. Šo parādibu apzīmē par 
p e r s e v e r a c i j u . 

VI. D o m u a t g r e m o š a n a . 
Pie epileptikiem bieži novēro asociāciju darbiba rak­

sturīgas pārmainās, kuras pastāv iekš tam, ka domāšanas 
dafbiba epileptikis bieži neoperē ar stingri noteiktiem jē­
dzieniem, bet ka pēdējie viuam bieži ir izplūduši, ka viena 
vārda vietā vitiš nereti lieto veselu teikumu, ka kādam 
noteiktam jēdzienam vaj noteiktai domai tas piesprauž da­
žādus nevajadzīgus izrotājumus vaj piekārunius, kas domu 
gaitu padara smagu un gausu. Viss šis smagais domā­
šanas mcchanisms vaj viua daļas domu gaitā bez tam laiku 
pa laikam vairākas reizes var atkārtoties. 

VI I . D o m u s a d r u p š a n a . 
Pie dažām garigām slimibam: pie akūta saju­

kuma, delīrijiem, schizofrenijas asociāciju darbiba var 
iestāties tāda nekārtiba. ka katrā acumirklī var jebkura 
iedoma slimnieka apzina saistīties ar jebkuru bez kaut-
kādas parastās asociāciju likumibas. Kaittkāda vadoša 
domu pavediena te pavisam trūkst, un viss. ko slimnieks 
producē, pastāv no saraustītiem psichiskiem fragmentiem, 
kuri var tikt uzskatīti k.t sastāvdaļas no daudzām un daž­
dažāda satura atsevišķām domam. T o apzīmē par g a ­
r ī g u s a j u k u m u , un tas nozīmē, ka domu gaitas kā 
tādas nevar nekur pamanit, bet vii.ni ir sadrupināta atse­
višķos domu elementos. 

VIII. M u r g u i d e j a s j e b ā r e e l u s d o m ā š a n a . 

Starp dažādiem asociāciju traucējumu veidiem ietiem 
izcilus vietu tas asociāciju traucējums, kuram par sekām ir 
murgu ideju izcelšanas. Murgu idejas ir pēc savas ģenēzes 
aizvien [oti sarežģīts psicholoģisks process, un viuam var 
būt savs atspoguļojums ari normālā psieholoģijā. Dažreiz 
nākas diezgan grūti izšķirties, vaj zināmā domu gaitā ir 
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darīšana ar normālu, vaj patoloģisku psichisku parādību. 
Ja kāds zemāks leišu ierēdnis šo baltdien apgalvo, ka viuš 
ir no Ģediminu cilts, ka viņš ir Lietavas valdinieku pēc­
nācējs, tad pirmā acumirklī nemaz nevar zināt, vaj šis cil­
vēks ir prātā normāls, jeb vaj viņam ir murgu ideja par 
savu personibu. Ja no šaī gadi jumā varbūt uzglabātiem 
cilts sarakstiem pārliecinās, ka nenozīmīgais ierēdnis ne­
kādi nevar būt Ģedimina pēcnācējs, bet ka viņa tuvākie 
senči ir bijuši ieceļotāji no citas zemes, tad tas liek domāt, 
ka minētam ierēdnim ir murgu ideja. Lai par to pilnigi pār­
liecinātos, tad mēģina ierēdnim paskaidrot viņa izcelšanos. 
Ja fakti ir pietiekoši skaidri un ja ierēdnis tomēr pastāv 
pie sava un nepadodas nekādam pretēja pierādijuma 
iespaidam, tad tas dod tiesību taisit slēdzienu, ka šini gadī­
jumā ir darišana ar murgu ideju. 

Bet ne visur dzivē varam pārliecināties par kautkādas 
domas vaj idejas pati esi gurnu, jo no kultu relās attīstības 
gaitas uz katra sola redzam, ka tas. ko šimbrīžam uzskata 
par patiesību, rītu jau var izrādīties par maldiem. Tāpēc 
maldīšanās nav murgu idejas pazīme, bet gan s t i p r a 
t e n d e n c e m a l d o s p a l i k t jeb, kā senie romieši 
teikuši: Cujusvis hominis est errare uullius nisi insapientis 
in errore perseverare. 

Tomēr ir dažas nozares garigā dzivē. kur tendence palikt 
pie kautkāda uzskata, neraugoties uz to, ka cilvēka prāts 
šo uzskatu nevar atbalstit un viņa patiesību pierādit. aiz­
vien netiek uzskatita par murgu ideju pazīmi. Tā pie­
mēram, ja neskaitāms vairums laužu tic miesas augšām­
celšanai, neraugoties uz to, ka zinātne to pierādit nevar, 
tad šos cilvēkus tadēl vien jau neapzīmē par murgotajiem. 
Tāpat ir daudz citu lietu cilvēku garigā dzivē. kur ne tikai 
ticiba. bet ari māņticiba, aizspriedumi, neizglītība noved 
pie tādiem ieskatiem, kurus no prāta stāvokļa nekādi ne­
var uzturēt spēkā, bet kuru piekritējus mēs tomēr neapzī­
mējam par murgotajiem. Vispārigi var teikt, ka ja sabie­
drībā ir parasts uz kādu lietu noraudzīties no tāda vie­
dokļa, kurš neiztur prāta kritikas, bet kurš ir iesakņojies 
caur tradīciju, tad tādu parādību parasti atzīst par normālu 
dvēseles parādību. Citādi tas ir. ja kāds sabiedrības lo­
ceklis atkāpjas savos uzskatos no parastām normām un 
ja viņš kādā lietā nāk pie slēdziena, kurš runā pretim nor­
māla prāta argumentiem. Ja šis cilvēks šaī lietā nav ne 
ar kādiem pretēja rakstura pierādījumiem pārliecināms par 
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lietas īsto būtību, tad te mums jau aizvien ir darīšana ar 
murgu idejām. 

Murgu idejas var rasties dažādus apstākļus, un viņām 
aizvien ir c i e š a s s a i t e s a r m u r g o t a j ā p e r ­
s o n ī b a s a p z i n u . Katrs cilvēks ieņem stingri īpat­
nēju stāvokli pret savu apkārtni, un starp viņa personu un 
apkārtni nodibinās īpatnējas saites. Šis saites ir lielākā 
vaj mazākā mērā normālas, ja starp Indivīdu un apkārtni 
ir tādā ziņā saprašanās, ka indivīds prot sevi un savu stā­
vokli objektivi novērtēt. Bet dažiem cilvēkiem šai ziņā jau 
no pašas dabas ir ievērojams o b j e k t i v i t ā t e s t r ū ­
k u m s . Ir daudz cilvēku, kuri redz skabargu otra acī, bet 
baļķi savā neredz, kuri iet tiesā ar citiem, stiprā pārlie­
cībā, ka visur viņiem taisnība, vaj ari kuriem šķiet, ka citi 
cilvēki piegriež viņiem sevišķu ievērību, vaj ari pret v i ­
ņiem izturas ne tā, kā vajadzētu. Šādu indivīdu domā­
šana pie niecīga garigas dzīves satricinājuma, vaj nu tas 
zīmētos uz jūtu, vaj ari prāta darbibu, var nogriezties vēl 
vairāk tai virzienā, uz kuru jau no dabas viņu domāšana 
slienas, un domu gaita zināmā novadā var ieraut jaunu 
virzienu. 

Kautgau murgu ideju izcelšanās lucclīauisms ne katr­
reiz ir labi saprotams, tomēr no paša murgotajā zubjektivā 
viedokļa murgi ir tikpat normāla garīga rosība kā normāla 
cilvēka pamatoti un loģiski spriedumi. Murgu idejai izce­
ļoties, slimnieka dvēselē vajaga notikt katitkam, kas sav­
starpējo psiclīisko elementu lidzsvaru un viņu parasto stā­
vokli satricina. Kāds melanclīoliķis, atrazdamies slimnica, 
visu laiku īr domās, ka viņš ir ellē. Kad tam jautā, nu kam 
viņš to spriež, tas atbild: „Ne ar pratu, ne ar acīm, nedz ar 
ausim es to aptvert nevaru, bet es manu. ka esmu ellē." 
Ja ņem vērā to perturhaciju. kura norisinujusēs šāda me-
lancholiķa dvēselē caur to. ka visus viņa pārdzīvojumus 
pārklāj kā ar tumšu tērpu viņa negativais jūtu tonis, tad 
var gluži labi iedomāties, ka slimnieks šo jauno pasauli, 
kurā viņš pēc saslimšanas nokļuvis, var identificēt vaj 
salīdzināt tikai ar elli. No viņa zubjektivā stāvokļa uz­
skatīt apkārtni par normālu nav nekādas iespējas. 

Dažreiz murgu idejas rodas p i e p e š i ; bieži viņas 
attīstās g l u ž i l ē n a m. Bet nav grūti novērot, ka murgu 
idejai jau sen pirms viņas izcelšanās ir likts pamats murgo­
tajā dvēselē un ka viņa, pirms top skaidri redzama, vai 
ilgu laiku atrasties latentā stāvokli. Piemēram, kāds jauns 



cilvēks, kuram ir neliels skaistuma defekts pie deguna, sa­
jūt šo savu trūkumu un klusībā no tam cieš. Virjš mīl kādu 
jaunavu un beidzot pēc lielākas iekšējas cīnās uzdrošinās 
atklāt tai savu mīlestību. Jaunavai nejauši Šaī laikā ir 
iesnas, un viņai nākas pa mīlestibas atklāšanas laiku 
vairākreiz pielikt mutautiņu pie deguna. Jauneklis uz­
skata to itkā par pierādījumu, ka vīna mīlestibas objekts 
zobojas par vīna degunu. Viņš sarunu pārtrauc, uzbudi­
nājumā aiziet prom. Nākošās dienās tam sak likties, ka 
visi ar nicināšanu noraugās viņa degunā. Jaunais cilvēks 
kopš ta laika izvairās no cilvēku sabiedrības un visur 
ierauga pierādījumu, ka katram krīt acis viņa deguns un ka 
katrs kautkadi viņam izrāda savu nicināšanu. Šai gadī­
jumā ir jau ilgi pastāvējis kāds komplekss, domas par de­
guna defektu, kuras savienotas ar diezgan intensivām ne­
gatīva rakstura jūtam, šis komplekss ir atstājis visu laiku 
kautkādu iespaidu uz jauna cilvēka apziņu, kamēr pie sa­
mērā nenozīmiga gadijuma apziņa ir redzami zem augšmi­
nētā iespaida pārveidojusēs un radušas pastāvigas murgu 
idejas. 

Murgu idejas izceļas loti bieži z e m j ū t u j e b 
a f e k t a i e s p a i d a . Kā pie katra afekta, ta ari te. 

jūtas veicina viņām attiecīgu domu un ideju uzpeldēšanu 
apziņā, bet kavē visu viņām pretim stāvošu domu un pie­
rādījumu ieplūšanu dvēselē. Tāpēc pie attiecīgām gari-
gām slimibam, sakarā ar to, kādas jūtas pie viņam ir domi­
nējošās, novēro dažāda satura murgus. Tā. piemēram, 
progresīvais paralitikis, kuram jūtu tonis stipri paaugsti­
nāts, škietas esam pasaules valdnieks, visspecigs un vis­
gudrs, kurpretim kāds melanclīoliķis ar nospiestām jūtam 
murgo, ka visa viņa miesa ir satrūdējusi, ka nolemts vīnu 
nonāvēt un aprakt, ka viņš ir visu cilvēci padarijis nelai­
mīgu, izpostijis savas ģimenes labklājību un izdarijis daudz 
grūtu un neizdeldējamu noziegumu. 

v ē l ē š a n a s [ l a m a t a : kads cilvēks ar paranoidu 

izdots kara laika kā priekšzīmīgam sanitāram, atzīmē pats 

domādams neesoša likuma pamatu tādai iecelšanai. Vēlāk 
slimnieks paliek pārliecībā, ka šis diploms viņam tiešam 
piešķir ģenerāla tituli un dod tam tiesību darīt visu, kas 
tam patīk. Ka tas, ko pacients pats uzrakstījis uz diploma. 
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ir novērtējams citādi nekā tas, ko viņam priekšniecība 
piešķīrusi, slimnieks neapzinās. Vēlēšanās būt par ģene­
rāli un patvaligi rīkoties tam ir tik liela, ka ta nobīda pie 
malas virja vājās kritikas pretēja rakstura argumentus un 
iebildumus. 

Nereti a r i h a l u c i n ā c i j a s var būt par murgu 
ideju ierosinātāju. Halucinācijām piemīt ta savādā īpa-
šiba. ka viņas atstāj uz slimnieka dvēseli lielāku iespaidu 

'nekā patiesi vērojumi, uu lialucinants tic savu halucinā­
ciju saskaņai ar īstenību daudz vairāk nekā tam, ko viņš 
ar mānekļiem normālos apstākļos uzņem. Tāpēc nav ne­
kāds brīnums, ka halucinācijas halucinanta domāšanu var 
ievadīt pavisam jauna virzienā un ka domu gaitu un domu 
saturu viņš tādā vaj citādā veidā piemēro halucināciju sa­
turam. 

Tālāk par murgu ideju attīstīšanās veicinātāju v a r 
b ū t a t m i ņ a s t r a u c ē j u m i . Viņi slimniekam neļauj 
orientēties lietu patiesos apstākļos, bet spiež to norau­
dzīties uz daudzām lietam tā. kā šīs lietas tēlojas viņa sli-
migi pārveidotā atmiņā. Viena no šādu murgu ideju variā­
cijām, kurām par pamatu ir atmiņas traucējumi, ir agrāk 
jau minētā pseudologia phantastica jeb patoloģiskie meli. 

Tāpat, ja slimniekam ir attīstijusēs plānprātība, viņš 
pēc tam vairs nespēj kritiski apsvērt lietu un parādibu, un 
tā var rasties īpatnējs spriedums par sevi un apkārtni, 
kurš lielākā vaj mazākā mērā var atgādināt murgu idejas. 

Pēc satura murgu idejas mēdz iedalīt vairākās kate­
gorijās, no kurām ievērojamākās ir sekošās: 

1) L i c l m a n i b a s m ā n i j a . Viņa pastāv iekš 
tam, ka slimnieks sevi un savas spējas novērtē par augstu 
un iedomājas esam ķeizars, dievs, neaprakstāmi bagāts, 
ievērojams mākslinieks un zinātnieks. 

2) M a z v ē r t ī b a s v a j n e v ē r t i g u m a m ā ­
n i j a . Viņu savukārt var iedalīt: 

a) G r ē c ī g u m a m ā n i j ā , pie kuras slimnieks 
jūtas noziedzies un nogrēkojies tādā mērā, ka viņam nav 
vairs izredzes ne uz kādu glābiņu ne šaī, nedz ari viņā 
pasaulē. 

b) S l i m i b u j e b h i p o c h o n d r i s k a m ā ­
n i j a . T e slimniekam liekas, ka viņš ir saslimis ar kādu 
loti grūtu slimibu, kura viņu ved pie iznīcības: slimniekam 
šķiet, ka, piemēram, viņa aknas ir satrupējušas, zarnas aiz­
sērējušas, tā ka bariba tām netiek vairs cauri, sirds no-
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stājusies darboties, un pulss vairs nav sataustāms: kuņģi 
ir iemeties vēzis, kurš izlaidis saknes jau pa visu miesu, 
u. t. t. 

c ) N a b a d z ī b a s m ā n i j a . T e slimniekam lie­
kas, ka piemēram visa viga manta ir pazaudēta, ka viuš 
ir iestidzis dziļos parādos, ka līdzekļu trūkuma dēl viņam 
un vina picderigiem jāiet bojā, 

d) N o l i e g š a n a s ( n i h i l i s m a ) m ā n i j a : sau­
les vairs nav, ta ir izdzisusi, pacientam vairs nav ne mu­
tes, ne kunga, tāpēc tas ari nev.ar uzņemt baribu. Nav 
vairs ne tiesas, ne valdibas, ari pats slimnieks vairs ne­
eksistē u. t. t. 

e) M k i i • i j ,i j e b m a z u m a m ā n i j a . 
pie kuras slimniekiem šķiet, ka ne tikai vīni paši Ir ārkārtigi 
mazi. bet ka ari apkārtne ir attiecigā kārtā pārvērtusies. 
Viņu galva nav lielāka par spraužamās adatas galviņu, 
vinu rumpis nav resnāks par adatu, mājas nav lielākas par 
sērkociņu kastitem. 

3) V a j ā š a n a s m a n ī j a . Ar virju sirgstošam 
slimniekam liekas, ka piemēram dažādas šaubigas un tum­
šas personas viņu apsēdušas uu viņam uz katra sola seko. 
Veselas politiskas partijas nodibinās, lai slimnieku dabūtu 
nost no ce[a. Vina dzīvokļa sienās ietaisits slepeni bez­
drāts telegrāfs, pa kuru ienaidnieki no malu malām sazi­
nās, bet skurstenī iebūvēts kāds noslēpumains aparāts, 
ar kura palīdzību ienaidnieki vinu pamazam sagiftē ar nā­
vīgām gazem. Visur ir zīmes un aizrādījumi, ka slimnieks 
ir kritis [aunu cilvēku valgos. 

4) G r e i z s i r d ī b a s m u r g i . VĪĻU raksturigā 
pazime ir. ka slimnieks katru sava laulātā drauga kustibu. 
vārdu un darbu tā iztulko, itkā tas vīnam būtu tapis neuz-
ticigs un būtu nodibinājis īntimus sakarus ar citu kādu 
personu. 

5) E r o t i s k i e j e b i e m ī l ē š a n ā s m u r g i . 
T e slimniekam liekas, ka viņā ir iemīlejusēskādapreteja 
dzimuma, aizvien lielākā vaj mazākā mērā ievērojama 
persona, tm slimais mēģina atrast, aizvien bez kautkāda 
pamata, dažādus pierādījumus, ka no vina iedomātā per­
sona patiešam piegriež tam sevišķu uzmanibu un ka ta 
dažādā veidā un kārtā liek manit, cik karsti ta vīnu mīl. 

Ar augšminētiem murgu veidiem nebūt vēl nav izsmelti 
dažādi tipi, kādos pie garigi slimiem murgi var parādities. 
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Murgus izšķir vēl z i s t e n i a t i z e t o s m u r g o s jeb 
tādos, kuri atkārtojas slimnieka apziņā vienmēr apmēram 
taf pašā veidā un kuri ir sakārtoti pēc zināmas zistemas. 
ar zināmu loģisku uzbūvi, un, otrkārt, n e z i s t e m a -
t i s k o s m u r g o s . Pēdējie parādās sporādiski, var 
viegli pie dažādām garigām slimibam rasties un tikpat 
viegli un ātri atkal izzust. Ja murgi ir zistematiski, tad 
viņu saturs aizvien grozās ap kādiem no augšā minēto 
kategoriju murgiem, pie kam nereti taī pašā zistemā reizē 
var parādities vairāku kategoriju murgu idejas. 

IX. P ā r s p ī l ē t ā s un u z m ā c ī g ā s i d e j a s . 

Radniecīgā sakarā ar murgu idejām stāv pārspīlētās 
un pa daļai ari uzmācigās idejas, kas lielākā vaj mazākā 
mērā traucē normālo domāšanu. Pie p ā r s p ī l ē t ā m 
i d e j ā m (ubervvertigc Ideen) pieder tādas idejas, kuras 
apziņā tiecas biežāki uzpeldēt un gaišāki parādities nekā 
daudzu citu kategoriju idejas. Caur to šīs idejas aizkave 
domu normālo gaitu, aizkrustodamas citām idejām ceļu 
un novezdamas domāšanu dažkārt pie vienpusīgiem un 
nepamatotiem slēdzieniem. Ir viegli iedomāties, ka cil­
vēks, kurš atrodas zem pārspīlētu ideju pastāvīga ie­
spaida, var ar laiku noklāt murgotajā stāvokli. Pārspī­
lētas idejas var saaugt ar cilvēka personību, un viņu sava-
dibas jeb anomālijas pats tādas idejas īpašnieks aizvien 
nemana un zubjektivi zem viņu iespaida parasti necieš. 
Viņā var norisināties parastās garigas rosibas, tikai pār­
spīlētās idejas šo rosibu redzami iespaido. Zīmējoties uz 
garīgo darbibu, šīs kategorijas slimnieki ne ar ko citu ne­
atšķiras no normāliem cilvēkiem, izņemot viņu. tā teikt, 
Acbilcsa plankumu. Pēdējais atrodas zem pārspīlētās ide­
jas iespaida, un dažkārt var noteiktā lietā un vietā šos cil­
vēkus pielīdzināt garigi vājiem cilvēkiem. 

Daudz lieiaka nozīme nekā pārspīlētām idejām psiebo-
patologijā ir tā saucamām u z m ā c i g ā in j e b s p a i d u 
i d e j a m. Par uzmācigām idejām apzīmē tādas idejas, 
kuras pastāvigi cilvēkam uzmācas pret viņa gribu un bez 
viņa vēlēšanās par tām domāt, un kuru nepareizibu pats 
slimnieks labi sajūt un no kurām tas aizvien ari gribētu 
tikt vaļā. Šo ideju savādība pastāv iekš tam, ka viņas sa­
vienotas ar intensīvām jūtam, ko par pārspīlētām idejām 
vienmēr nevar teikt. No murga idejām uzmācigās atšķiras 
caur to, ka uzmācigo ideju nepareizibu slimnieks labi ap-
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zinas un spēj izturēties kritiski pret tām, ko pie murgu ide­
jām nevar novērot. Tālāk, murgu ideja sakūst ar cilvēka 
personību,un slimnieks vinu neuzskata par svešu elementu 
dvēselē, kurpretim uzmācigās idejas sajūtamas kā kautkas 
svešs un lieks slimnieka apzina. Beidzot uzmācigās ide­
jas aizvien ir savienotas ar daudz intensīvāku jūtu toni 
nekā murgu idejas. Pie murgu idejām slimnieks savu 
rīcība piemēro murgu ideju saturam un strādā murgu ideju 
garā, pie uzmācīgām idejām pacients rīkojas tā, lai viņš 
atsvabinātos no uzmācigās idejas nepanesamā sloga. 

Pēc sava satura uzmācigās idejas var iedalit vai­
rākās grupās, no kurām sevišķi atzīmējamas sekošas ka­
tegorijas: 

1) U z m ā c i g ā s i d e j a s n o d a r b o j o t i e s-a r 
n e a t r i s i n ā m i e m p r o b 1 e m i e m : kur ir pasaulei 
gals. kas bija. kad pasaules vēl nebija, kāpēc cilvēkam di­
vas acis, kāpēc krēslam četras kājas, kāpēc saule apaļa, 
u. t. t. u. t. t. 

2) U z m ā c i g ā s š a u b u i d e j a s : vaj vēstu­
lei, kuru slimnieks tikko iemeta vēstuļu kastē, bija uzli­
pināta pastmarka, vaj adrese bija pareizi uzrakstita, vaj 
nebija izlaists adresāta uzvārds. Ja slimnieks va­
karā aizslēdz durvis un noliekas gulēt, tūliņ viņam var 
rasties nenomācamas šaubas, ka durvis varējušas palikt 
vaļā. ka atslēga pllnigi neapgriezta, ka bulta varējusi sa-
cirsties u. t. t. Vakaros viņš nevar iemigt, jo rodas šaubas, 
vaj istabās ir lampas izdzēstas, vaj pavardā nav palikušas 
kvēlojošas ogles, vaj pagrabs ir tikai aizslēgts, vaj kāds 
nav krēslā nemanot iezadzies istabā un noslēpies zem 
gultas, u. t. t. u. t. t. 

3) U z m ā c i g ā s s k a i t ī š a n a s i d e j a s j e b 
a r i t m o m a n i j a. T e slimniekam rodas nenovēršama 
tieksme tūliņ izskaitīt vaj kautkādi sagrupēt visus priekš­
metus, kurus vipš ierauga vaj ar kuriem tas nāk sakarā. 

4) U z m ā c i g ā s i d e j a s a t c e r ē t i e s b e z 
k ā d a s v a j a d z ī b a s d a ž d a ž ā d u p e r s o n u 
v ā r d u s jeb o n o m a t o m ā n i j a . Šīs kategorijas pa­
cienti pastāvigi nodarbināti ar dažādu personu vārdu at­
cerēšanos, ar kuriem tiem kautkad ir bijusi darīšana vaj 
ari par kurām tie citādi kautko dzirdējuši. 

5) Z a i m o j o š u un n e ķ ī t r u d o m u u z m ā ­
c i g ā s i d e j a s , kas pastāv iekš tam. ka slimniekam 
gan lūgšanu noturot, gan svarigos un nopietnos brīžos 
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dzīvē neviļus uzmācas kautkas pavisam prasts, kas stāv 
pilnīgā kontrastā ar darāmā darba ideju. 

Uzmācīgu ideju starpā atsevišķu vietu ieņem u z m ā ­
c i g ā s b a i l e s jeb f o b i j a s . Pie fobijam izcilus 
vieta pieder jūtu elementam. Tāpēc tad ari fobijas var 
pieskaitit pie domāšanas, tā ari pie jūtu dzīves traucēju­
miem. Starp dažādām uzmācigu baiļu kategorijām vis-
biežaki sastopamas ir sekošas baiļu parādibas: 

a) B a i l e s p i e s k a r t i e s ( d e l i r e du t o u -
c h e r ) . Virjas pastāv iekš tam, ka slimniekam uznāk 
milzīgas bailes, tuvojoties vaj nu tikai zināmiem priekš­
metiem, vaj ari vispārīgi pie kautkā pieskaroties. Dažreiz 
šādām bailēm pats slimnieks nevar atrast nekāda cēloņa, 
citos gadijumos tas viņas motivē ar to. ka pieskaroties 
viņš varētu ar kautko riebīgu notašķities. varētu safcif-
tettes vaj ar kādu sērgu aplaisties. Pats slimnieks dvē­
seles dziļumos vienmēr noskārst, ka viņa bailēm nav ne­
kāda pamata. Tomēr zināmas idejas viņa apziņā ir nesa­
raujami savienotas ar baiļu jūtam, ar kurām uzsākt cīņu 
un viņas pārvarēt slimniekam aizvien neizdodas. 

b) B a i l e s n o a s i e m p r i e k š m e t i e m : 
slimnieks neuzdrošinās ņemt rokā ne nazi. nedz adatu, bai­
dīdamies, ka ar Šiem priekšmetiem viuš varētu ievainot 
sevi vaj citus. 

c) B a i l e s n o t e l p a s vaj i z p I a t i j u m a. ku­
ras iedaļas vairākās kategorijās: daži slimnieki nedrīkst 
pāriet ielai vaj l a u k u m a m (a g o r a ph o b Ī a), bai­
dīdamies, ka šaī brīdī ar viņiem varētu notikt kautkas 
briesmīgs. Ja slimnieks mēģina bailes pārspēt un iet pāri 
neapdzīvotai vietai, viņš sāk manit, ka rīklē viņam itkā 
kas sažņaugtos, ka sirds itkā nostātos pukstēt, ka locekļi 
itkā pamirUi. Pie citiem slimniekiem bailes pastāv atkal 
tikai tad, ja viņi nokļūst slēgtās telpās: pagrabā, kori­
dorā, vagonā. B a i l e s n o s l ē g t ā m t e l p ā m ap­
zīmē par c 1 a u s t r o p Ii o b i a. 

d) B a i l e s n o c i l v ē k i e m (a n t h r o p o p li o -
b i a ) : slimnieki te baidās sastapties ar svešiem cilvē­
kiem, kuru priekša tie jūtas bezgaligi nelaimīgi. 

Uzmācīgas domas un fobijas parādās galvenā kārtā 
pie dažādu šķiru psiehopatiem. Lielu lomu pie viņu iz­
celšanās spēlē iedzimtība, kā ari daži nejauši pārdzīvo­
jumi, kuri aizķer un satricina sevišķi jūtu elementu. 



— 90 — 

Uzmanibas traucējumi. 

Uzmaniba ir sevišķa spēja, kura garigi) acu reilzcs 
aploku apgaismo un kura garigu enerģiju pēc vajadzibas 
koncentrē zināmā vietā. Mēs vērojam un apzinīgi pārdzī­
vojam rikai to. kam piegriezta mūsu uzmaniba. Tāpat mēs 
iegaumējam tikai to, ko ar uzmanibu uzņemam. Uzmaniba 
lielā mērā atkarīga no jūtam, kuras pavada zināmu garigu 
rosibu: jo intensivaku jūtu toni kāda lieta modina, jo lie­
lāku uzmanibu viņai aizvien piegriežam. Tāpēc uzmanības 
stāvoklis lielā mērā atkarigs no jūtu stāvokļa, un pie sli­
mibam. pie kurām novēro jūtu notrulinašanos vaj jūtu ne-
pastāvibu, ari uzmaniba ir pavirša un nepastāviga. Uz-
manibas novirzīšanos no vērojamā priekšmeta uz citu 
kādu priekšmetu apzīmē par v i g i I i t a t i, bet uzmanības 
saistihu pie vērojamā priekšmeta par l e n a c i t a t i. Ne­
spēju uzmanibu saistit kaut ari isu laiku pie kādus lietas 
apzīmē par a p r o s e k s i j u . Pēdējo var sastapt pie ga­
rigas pārpūlēšanās, noguruma, iniegainibas. Pie dažām 
garigām slimibam, piemēram pie schizofrenijas. novēro 
uzmanības parastās likumības sajukumu, pie kam pacients 
var savu uzmanibu kādai lietai gan neparasti ilgu laiku pie­
griezt, gan atkal novērst viņu no lietam, kuras normālos 
apstākļos uzmanibu aizvien loti saista. Schizofreniķis var 
savu uzmanibu novērst no interesantas lietas un viņu pie­
griezt kautkādai pavisam vienaldzīgai lietai vaj parādibai. 
Uzmaniba te atkarājas bieži no gluži nejaušiem apstākļiem, 
un viņas spēli ir loti grūti paredzēt un viņā īeraudzit kaut­
kādas normas. 

Pie slimibam. kur asociāciju darbiba kautkādi liek 
ierobežota vaj nu no slimigām jūtam, vaj ari no attiecīgi 
pārveidotas domāšanas (paranoja, organiska rakstura ga­
rigas slimibas). bieži ari uzmaniba liek sašaurinataattiecigā 
mērā. Nereti slimnieks, saņemdams visus garigos spēkus, 
var piepūlēt ari savu uzmanibu un izrādit pietiekošu garigu 
rosibu, turpretim līdzko viņš mākslīgi uzmanības nepie-
pūlē, bet ļauj tai iet savu gaitu, ta tik lielā mērā atslābst, 
ka tāds cilvēks mazko novēro un inazko iegaumē no ta. 
kas notiek viņa apkārtnē. Tāpēc bieži nākas vilties attie­
cībā uz slimnieka garigām spējam pēc šo spēju vienreizējas 
un paviršas novērošanas, jo viņas īstenībā var izrādīties 
par daudz mazākām nekā tās zināmā brīdī liekas. 

No liela svara ir. ja cilvēks ar gribu var, raugoties pēc 
apstākļiem, savu uzmanibu grozit un vajadzigā momentā 
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Viņa piegriezt zināmai lietai vaj parādibai. Pie daudzām 
Karinām slimibam saslimušais vairs nevalda par savu uz­
manibu: ta vaj nu pati no sevis svaidās no priekšmeta uz 
priekšmetu, vaj ari itkā pielīp pie kāda priekšmeta un grūti 
no ta dabūjama prom. Pie schizofreuijas dažreiz novēro 
loti stipri attistitu pasivo, bet loti vāji attīstitu aktīvo uz­
manibu: slimnieks, atrazdamiesitkā stupurozā stāvokli, 
dienam un nedēlam bez kustēšanās un bez valodas, reizēm 
loti sīki novēro visu, kas ap vipu notiek, un to labi iegaumē. 
Turpretim, ja tādam slimniekam liek kautko novērot, t. i. 
ja mēģina nodarbināt viņa aktivo uzmanibu, tad nereti iz­
rādās, ka slimnieks nemaz nespēj savu uzmanibu vadit un 
pie zināmas lietas to saistit. Ja dvēselē kāda doma vaj 
ideja_ņein pārsvaru par citām domam vaj idejām, tad aiz-

daudz stiprāk nekā citas indiferentākas domas vaj idejas. 

Jūtu traucējumi. 

Jūtu dzīvei uz garigas darbibas norisinašanos ir ār­
kārtīgi liels iespaids. Jūtas pa labai daļai noteic ne tikai 
stāvokli, kādu cilvēks ieņem pret dažādām apkārtnes pa-
rādibam. het viņas spēj ari tiri intelektuālo darbibu lielā 
mērā veicināt vaj kavēt. Nav garigā dzīvē neviena stū-
riša, uz kuru jūtam nebūtu redzama iespaida. Bet ar to vēl 
viņu nozirne nav izsmelta: maz ir tādu somatīsku darbibu. 
kuru jūtas Vispārīgi neiespaidota, un nav neviena orgāna 
vaj orgānu zistemas darbibas, kura visus apstākļos norisi­
nātos no jūtam pilnigi neatkarigi. Tāpēc tad ari jūtu trau­
cējumiem aizvien ir par sekām ievērojamas pārmaiņas in­
divīda garigā un somatiskā nozarē. Par demonstratīvu 
piemēru te var noderēt g a T a stāvokļa iespaids uz cilvēka 
domāšanu un rīcibu. Tas. ko apzīmē par gara stāvokli, 
sastāv no vairākiem jūtu komponentiem: pirmkārt no 
jūtam, kuras pavadijušas agrākos, bet tagad latentā stā­
voklī, vaj pat aizmirstibā nokļuvušos pārdzīvojumus, otr­
kārt no jūtam, kuras stāv sakarā ar iekšējo orgānu darbibu 
un vispārējo organisma stāvokli, un treškārt no jūtam, kas 

sastāvēdams no augšminēto jūtu sakopojuma, ir stabilāks 
jeb pastāvīgāks nekā vienkāršas jūtas, ar kurām savienoti 
piemēram vērojumi. Vienkāršas jūtas savienotas ar kādu 
atsevišķu dvēseles rosibu. gara stāvoklis turpretim saistits 
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ar visu fizisko un garigo būtni. Tāpēc gara stāvokļa trau­
cējumiem psiehoputologijā ir daudz lielāka nozīme nekā at­
sevišķu jūtu traucējumiem. Sevišķi ievērojama nozīme 
psichopatoloģijā ir sekošām jūtu anomālijām. 

1. J ū t u t r ū k u m s j e b a p ā t i j a . 

Par apātiju apzīmē tādu dvēseles stāvokli, kurā cil­
vēks nevar ne uz ko iesilt, ne par ko iejūsminaties vaj prie­
cāties, un ari ne par ko noskumt vaj sašutumu sajust. Kad 
lietojam vārdu jūtu trūkums jel) apātija, tad tas ne katrreiz 
nozīmē, ka zināmam indivīdam vispārīgi jūtu nebūtu. Ar 
vārdu apātija bieži apzimē tikai tādu dvēseles stāvokli, 
kurā jūtas ir sastingušas un nekādā veidā dvēselē neatspo­
guļojas un uz dvēseli savu parasto iespaidu neatstāj. Tāds 
apzinās stāvoklis var celties vaj nu caur to, ka jūtas ir kā 
tādas traucētas, vaj ari caur to, ka traucēts ir intelekts. 
Ja prāta attīstība ir tik vāja. ka individs nevar uzņemto 
iespaidu garigi pārstrādāt un saprast, tad viuam ari nav 
priekš šiem iespaidiem nekādas intereses, un tāpēc pie 
idiotiem un plānpratigieni parasti novēro jūtu un sujūsmi-
bas trūkumu. Ja primāri jūtas traucētas un ja viņas pie­
tiekošā mērā dvēselē neatbalsta garīgos pārdzīvojumus, 
tad var iegūt iespaidu, ka tāds individs itka pa da|ai līdzi­
nātos garigi loti aprobežotam cilvēkam. Jūtas neierosina 
vīna garīgās darbibas, nerada vīnā intereses priekš kaut-
kādas lietas, un tāds cilvēks nereti sēd. salicis klēpī rokas, 
un pilnigi vienaldzigi noraugās savā un apkārtējo likteni 
ari tad, ja prāts tam runātu pretim un viņu novestu pie pre­
tēja slēdziena. 

Jūtas, sastāvēdamas nu vairākiem komponentiem, var 
tikt traucētas, neattīstīties, vaj īet zudumā ari ne visumā, 
bet pa atsevišķam sastāvdaļām. Kopā ar kulturelo atti-
stibu cilvēces jūtas daudzos gadu simteņos ir ievērojami 
izveidojušās. Pirmatnējie instinkti un dzinās ir pārkrāso­
tas un nolakotas. Parastos dzīves apstākļos šis jaunais 
nospodrina jums diezgan labi turas. Bet līdzko nāk kādi 
lielāki satricinājumi individuālas vaj ari sabiedriskas 
dabas, tūlīp sāk kulturelā krāsa un laka izirt un apakšā rē­
gojas pirmatnējā cilvēka jūtu pasaules elementi nereti visā 
savā kailumā. Tāpēc tad ari pie psiciliskas deģenerācijas 
vaj garigas saslimšanas bieži vien novēro tā dēvēto aug­
stāko jūtu: ētisko, estētisko, intelektuālo panīkumu vaj pil-
nigu zudumu, kurpretim cilvēka pirmatnējās tieksmes un 
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dziņas, kas stāv ciesā sakarā ar cilvēka tīri dzīvnieciskās 
eksistences vajadzībām, ari pēc garigā sabrukuma nereti 
vēl ilgāku laiku lietderīgi darhojas. 

2. Pozi t ivo jūtu pārmērība (Hyperthymia). 

Jūtam aizvien ir zubjektivs raksturs. Kad runājam 
par pozitīvām jūtam, tad tas nebūt nenozīmē, ka šīs jūtas 
ari no objektīva viedokļa būtu pozitivas vaj ari ka viņas 
būtu uzskatamas kā vispārīgi dzīvi veicinoša parādiba. 
Pozitivas jūtas ari ne katrreiz veicina vinu īpašnieka per-
sonigo dzīvi un labklājību, bet viņu galvenā pazīme ir. ka 
šīm jūtam dvēselē ir lielākā vaj mazākā mērā patīkama vaj 
baudu nokrāsa. Tādas jūtas var dvēselē parādīties ari tad. 
ja cilvēks ne tikai nav nokļuvis labākā stāvoklī, bet tur­
pretim ir nonācis lielā postā, piemēram saslimis ar kādu 
neizdziedināmu garigu slimibu. 

Jūtu tonim paceļoties pāri parastam līmenim, notiek 
kautkāda līdzšim vēl neizpētīta pārmaiņa organismā un pie 
tam ari smadzenēs. Vērojumi un iedomas sāk saistities ar 
daudz intensivakām pozitīva rakstura jūtam nekā tas pa­
rasti mēdz būt. Slimniekam piepeši var sākt likties, ka 
viņa apkārtne ir tapuse daudz daiļāka un pievilcīgāka nekā 
lidz tam laikam, cilvēki daudz mīligaki un labāki nekā se­
nāk. Viņam bieži liekas, ka visa dzīve ir itkā daudzus 
gadu simteņus, ja ne tūkstošus aizsteigusies uz priekšu, un 
daudzas lietas un parādibas ir pieņēmušas kaut kādas sap­
ņainas pasaules lietu un parādību īpašības. Slimniekam ne­
manot atveras jaunas perspektives, viņam tagad tīkas dzī­
vot un darboties. Tas top ļoti kustigs un runatigs. Viņš par 
visu sāk interesēties un visur iejaukties. Tas sevi pastā-
vigi kautkādi nodarbina, bieži caurām naktīm acu neaiz­
darot un ari uesajūtnt kautkāda noguruma. Slimnieks 
prasa no apkārtnes un vispārigi no dzīves nereti daudz 
vairāk nekā ta spēj sniegt. Ja apkārtne nespēj sekot viņa 
pārspīlētām prasibam, tad tas bieži nonāk konfliktā ar ap­
kārtni un sirdās un pukojas, ka viņš savām tieksmēm ne­
var visos virzienos dot pilnigi brīvu gaitu. Ja pie tam slim­
niekam ir ievērojamā inērā pazemināta paškritikas un 
spriešanas spēja, tad tāda jūtu pacilatiba viegli var novest 
pie lielmanibas mānijas, vaj ari pie vispāriga garīgas dzī­
ves iziruma, vaj ari izvērsties nenozīmīgos žestos un 
kustibās. 
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3. Negatīvo jūtu pārmērība (Dysthymia). 

Negatīvo jūtu pārmērība īr pilnīgs pretstats pozitivo 
jūtu pārmērībai. Ja pie pēdējās slimniekam šķiet, ka dzīve 
ir pacēlusēs uz augšu tin tapusi daudz pilnīgāka nekā pa­
tiesībā viņa ir, tad pie negatīvo jūtu pārmērības viņam ne­
reti liekas, ka ta ir nogritnusc kautkur bezdibeņa un pār­
vērtušus par elli īstā vārda nozimē. Slimnieka rīcība un 
izturēšanās te pieņem pavisam pretēju veidu kā pie pozi­
tivo jūtu pārmērības. Slimnieka vērojumi un iedomas sa­
vienotas ar nepatīkamām jūtam, nekas apziņā neuzpeld, 
kas dotu prieku. Domas saistās galvenā kārtā tikai pie 
nepatīkamiem piedzīvojumiem un atmiņām, domu gaita 
gausa un vienmulīga. Gara stāvoklis ārkārtīgi nospiests, 
kustības lēnas un nevarīgas. Visā slimnieka fiziskā un ga­
rigā būtnē lasāmas vienigi bēdas un sirdsēsti. Slimnieks ir 
Salīcis un sarāvies, itkā ziemas miegā ielaidies. Nekas to 
vairs neinteresē, un nekas tam vairs nedara prieka. Viņš 
vairs netic saviem spēkiem, viņam rodas mazvērtības ap­
ziņa Nenozīmīgus notikumus un nevainīgas darbibas pa­
cients iztulko kā grūtus noziegumus. Nākotnes izredzes 
nav nekādas, un atliek tikai gaidit vēl lielāku postu un 
briesmas, kādas slimniekam liek pastāvigi nojaust viņa ne­
gatīvās jūtas. 

No nospiesta gara stāvokļa, kurš normāli cilvēkiem 
uznāk sakarā ar dažādām neveiksmēm, slimīgi nospiests 
gara stāvoklis atšķiras ar to, ka pie pēdējā negatīvām jū­
tam nav parasta ārēja iemesla, vaj ari ka pēdējais nav 
tādas dabas, ka tas normālā dvēselē spētu radit tik stipri 
attīstītu negatīvu jūtu toni. Bez tam patoloģiskais negatī­
vais jūtu tonis atšķiras no tāda negatīva jūtu toņa, kurš vel 
īr fizioloģiskās robežās, ar to. ka pirmais tiecas pārak ilgi 
palikt dvēselē un neizzūd ari tad, kad tie iemesli, kuri va­
rētu būt bijuši par cēloni negativu jūtu attīstībai, jau sen ir 
novērsti. 

4. Slimīga jūtu nepastāvība. 

Bez augšā minētiem jūtu traucējuma veidiem psicho-
patologijā bieži nākas sastapties ar tādu jūtu stāvokli, kur 
jūtas pēc savām īpašībām citādi ir normālas, bet tikai pār­
mērīgi svārstīgas un viegli saviļņojamas, vaj nu tas būtu 
pozītivā, vaj ari negatīvā virzienā. Ari attiecībā uz jūtu 
ilgumu viņas var būt traucētas, pie kam tās vaj nu pārak 
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ātri pāriet, vaj ari pastāv pārak ilgi. Tādu cilvēku garīga 
dzīve, kurieni ir šādas nepastāvīgas un ātri saviļņojamas 
jūtas, norisinās viļņveidīgi. Tas zīmējas ne tikai uz emo­
cijām jeb afektivo pasauli, bet ne inazakā mērā ari uz inte­
lektuālo, bet galvenā kārtā uz gribas sfēru. Tādas nepa­
stāvīgas jūtas var dvēsele ilgāku laiku krāties, no kam iz­
ceļas jūtu sastrēgums, kas pie normālas jūtu gaitas notiek 
tikai sevišķos retos apstākļos. Sastrēgušas jūtas nu vai 
aiz kautkāda gluži neievērojama ārēja iemesla plīst vaļā. 
Tam mēdz sekot dažādas nenormālas parādibas cilvēka 
darbihās, kā piemēram to redzam nevaidamās dusmās. 
bailēs, ekstāzē u. t. t. 

5. J ū t u a m b i v a l e n c e j e b d i v p u s i b a . 

No retāki sastopamiem un mazāk noteiktiem jūtu dzī­
ves traucējumiem ir atzīmējama jūtu divpusiba. Vīna pa­
stāv iekš tam, ka kāds vērojums vaj kāda iedoma taī paša 
laikā var būt savienota kā ar pozitīvu, tā ari ar negativu 
jūtu toni, pie kam abi šie jūtu toni viens ar otru pastāvigi 
mainas. Tam nu mēdz būt par sekām šādu jūtu īpašnieka 
savādā izturēšanās pret personām, lietam un paradibam, 
uz kurām tāds jūtu sakopojums altiecas. Tāds cilvēks, 
kam šādas divpusīgas jūtas ir, var citu cilvēku reizē milet 
un ienīst. 

saulē retākos gadijumos taī pašā laikā un attiecibā uz to 
pašu priekšmetu divējāds jūtu tonis, tad tomēr normāla 
dvēselē abi jūtu toņi viens otru iespaido un cilvēks savā 
rīcibā vadās no viņu caurmēra, kurš rodas jūtu pretstatiem 
izlīdzinoties. Turpretim pie garigi slimiem ambivalentās 
jūtas neapvienojas un pastāv dvēselē neatkarīgi viena no 
otras. 

6. N e p i e m ē r o t a s j ū t a s . 

Normālā dvēselē, zināmas lietas un parādibas vērojot 
vaj par viņām domājot, gandrīz pastāvigi rodas apmēram 
tas pats jūtu tonis: piemēram zina par piederīgo nelaimi 
vaj nāvi katra normāla cilvēka apziņā savienota ar nega­
tivu jūtu tonī, bet vēsts par kādu laimīgu algadijuiuu dzīvē 
liek dvēselē uzplūst pozitīvam jūtu tonim. īsi sakot, jūtas 
ir ārējiem notikumiem vaj iekšējiem pārdzīvojumiem lie­
lākā vaj mazākā mēra piemērotas. Mēs jau iepriekš varam 
pasacīt, kādu Iespaido uz zināmu cilvēku zināma vēsts va-



retu atstāt. Turpretim pie dažām garigi slimu kategorijām 
jūtas itkā atdalijušās no vērojumiem un iedomām, jeb starp 
jutām no vienas un vērojumiem un iedomām no otras 
puses nav parastās likumigās saistibas. Atkarājas gluži 
no nejaušiem apstākļiem, vaj zināms vērojums vaj iedoma 
cilvēka dvēselē saistās ar pozitivu vaj ari ar negativu jūtu 
toni. Tā piemēram zirju par bērna nāvi slimnieks var uz­
ņemt ar smiekliem, bet vēsts, ka Vuja krusttēvs tam novē­
lējis lielu īpašumu, var radit dvēselē skumjas. Jūtu nepie­
mērotība var izteikties ari tādā veidā, ka slimnieks pret 
zināmu parādibu. kas priekš viņa ir svariga un nozīmiga. 
izturas pilnigi apātiski jel) bez kaiitkādām emocijām. 

7. Patoloģisks afekts. 

Katrs afekts, kā pārtnērigs jūtu saviļņojums, jau pals 
par sevi ir kautkas slimigs. tapee ka pie katra afekta ap­
zina lielākā vaj mazākā mērā tiek traucēta, kritikas un ap-
svēršanas spējas ierobežotas, kā ari nereti pašsavaldīša­
nās pamazināta vaj pat zaudēta. Bet tomēr mēdz izšķirt 
afektu kā normālu parādibu no patoloģiska afekta. Par 
normālu afektu runā tad. ja jūtu saviļņojums sakarā ar zi­
nāmu pārdzīvojumu paliek tādās robežās, kādas šādos ga­
dijumos jūtu dzīvē aizvien pie cilvēkiem novēro: ja pie­
mēram māte, kurai tikko nomiris bērns, lauza rokas, raud 
un vaimanā, tad tadu jutu saviļņojumu apzīmējam par noi-
malu. Ir gan ari gadijumi, kur lidzigas hedas cilvēki tāda 
mērā nesajūt, vaj ari viņas pārcieš loti stoiski. Vispārīgi 
jāsaka, ka jūtu dzīve ir loti individuāla 1111 dažāda, un nor­
mālu jūtu jēdziens svārstās loti plašās robežās. Ja gribam 
zināmā gadijumā konstatēt, vaj afekts ir normāls vaj pato­
loģisks, tad priekš tam bieži vien vēl nepietiek redzēt paša 
afekta izteiksmi, bet priekš tam mums vismaz pa daļai jā­
iepazīstas ar ta individa garīgo būtni, kurš afektu izrada: 
ir piemēram zināms, ka dažādu rasu vaj tautu piederīgie 
loti dažādi reaģē uz gluži to pašu parādību, un ka tās pašas 
tautas locek|i._ raugoties pēc izglītibas, audzināšanas ap­
stākļiem, apkārtnes, dzīves veida, nodarbošanās, bet vel 
vairāk raugoties pēc savas garigas konstitūcijas jeb sa­
tversmes, reaģē uz to pašu ārējo iemeslu ar loti nevienādu 
jūtu izplūdumu. Katram Indivīdam ir sava jūtu mēraukla, 
un katra individa afektivā dzīve ir mērojama, ievērojot 
starp citu ari viņa jūtu dzives īpatnibu, kura attīstijusēs 
zem ārējas un iekšējas dabas apstākļiem. Visu to ievērojot. 
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ir jāsaka, ka nav tādu robežu, kur afekts pats par sevi v i ­
sos gadijumos pārietu no normāla patoloģiskā. Daudz 
vieglāk ir konstatēt, vaj zināms afekts pie zināma cilvēka 
parādās vēl normālās robežas 1111 vaj viuam jau ir redzami 
slimīgas iezīmes. Ja piemēram kāds cilvēks parasti vairāk­
reiz ir uzņēmis kādu iespaidu un katrreiz reaģējis uz to ar 
jūtu zināmu saviļņojumu un ja viuš uz tādu •">šu vaj viuam 
lidzigu iespaidu uzreiz pavisam citādi reaģē nekā agrāk, 
tad no ta spriežam, ka viņa afektivā dzīve šaī gadijumā 
norisinās nenormāli. 

Afektu raksturo sekošās psicltiskās un Fiziskās 
parādibas: 

1) A p z i n ā s a p l o k s s a š a u r i n ā t s . 
2) D o m u n o r m ā l ā g a i t a t r a u c ē t a caur to. 

ka rodas asociācijas tikai no tādam iedomām, kuras afek-

minejošām jūtam runātu pretim, apziņā nemaz ueuzpeld. 
3) T o n u s a m a i ņ a m u s k u l a t ū r ā u n a s i n s-

v a d o s , pie kam te var izšķirt divējādus tipus. Dusmās, 
kad cilvēkam rodas kāre uzbruktsavampretiniekam,ģīmis 
metas aizvien zilgani sārts, muskuli savelkas, locekli pie­
ņem zināmu stāvokli, kurš raksturo uzbrukšanas darbibu. 
Turpretim pie citas šķiras afektiem, piemēram bailēs, ne­
reti ģīmis metas bāls, locekli atslābst, ķermeņa poza ir pa­
sīva; isi sakot, notiek gluži pretējas parādibas kā dusmu 
stāvoklī. Tālāk afekta stāvoklī var konstatēt ari dažādas 
citas fiziska rakstura pārmaiņas ķermeņa darbibas, kā pie­
mēram: elpošana paātrinās vaj elpa aizraujas, sviedru 
dziedzeru, zarnu un pūšļa darbiba mainas, acu zīles izple­
šas, pulss paātrinās vaj palēninās. 

Afektus mēdz iedalīt s t e n i s k o s un a s t c u i -
s k o s . Pie pirmiem pieskaita aizvien tādus afektus, kur 
pa afekta laiku parādās vairāk aktivums nekā pasivums. 
piemēram dusmas, ekstāzē, priekā. Pie asteniskiem afek­
tiem turpretim pieder tādas parādibas, kā: bailes, bēdas, 
izsamisums. Ir ari daudz tādu aiekiu. kur aktivums un pa­
sivums parādās viens otram blakus. Tādās reizēs var 
runāt par j a u k t i e m a f e k t i e m. 

Par patoloģiskiem apzīmē afektus tādā gadijumā. ja 
visas afektu augšminētas parādibas pieņem sevišķi plašus 
un attieciga individa dvēselei neparastus un nepiemērotus 
apmērus. Galvenās patoloģiskā aīekla pazīmes ir sekošās: 
individs pa afekta laiku pilnigi zaudē pašsavaldīšanos, ap-

Dr. Budula PsichiaLrij.i. 7 
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zina top neskaidra un šaura, individa rīcībā pa afekta 
laiku grūti ieraudzit lietderību un apsvēršanu, pēc afekta 
cilvēks vaj nu neko neatceras, kas pa afekta laiku noticis, 
vaj ari tas vitjam tēlojas neskaidri kā miglā; pāreja starp 
afekta un pēcafekta stāvokli ir loti krasa. 

Cilvēka riciba atkariga ne tikai no to rosibu kopzinnas. 
kuras ricibas momentā un īsi priekš tam norisinās dvēselē, 
bet ari no tām garigām rosibam, kuras ricibas momentā 
atrodas latentā stāvoklī jeb ārpus apzinās, jeb—ka to vēl 
citādi apzīmē — neapzinīgā sfērā. Cilvēka personibā at­
spoguļojas kā a p z i n i g a i s, t ā a r i n e a p z i n ī g a i s , 
tāpat ka koks sastāv no redzama krona, stumbra un ne­
redzamām saknēm. Dažreiz cilvēka garigā dzīvē neapzi­
nīgā līdzdarbibu diezgan grūti novērot un uztvert, bet 
daudzos citos momentos, kad apzinigais lielākā vaj ma­
zākā mērā nomākts, neapzinigais liek sevi loti skaidri 
manit. Piemēram, ja cilvēks ir piedzēries, atrodas dzi-
vihas briesmās, viņš nereti top pavisam par citādu cilvēku 
nekā mēs viņu bijām ilgus gadus novērojuši parastos dzī­
ves apstākļos. Raugoties pēc tam. kādas ir katra dvē­
seles pamata īpašibas, cilvēks, nonākdams neparastos ap­
stākļos, var |otl dažādi izturēties un rikoties: viens top 
brutāls egoists, otrs izrāda vairāk altruistisku īpašību, 
dažs vairāk vadās no prāta, cits gluži padodas kādas jūtas 
vaj dziņas impulsam. Isi sakot, cilvēka neapzinigā darbība 
var būt un pa lielākai daļai ari ir pavisam citāda nekā ap-
zinigā darbība. Šis apstāklis var piepalīdzēt grūtākos ga­
dijumos iedziļināties afekta patoloģijā. ,|a piemēram mēs 
kādu cilvēku labi pazīstam un ilgi un dažādos apstākļos 
esam novērojuši viņa parasto jeb apzinīgo garīgo rosibu 
un ja uzreiz dabūjam dzirdēt, ka šis pats cilvēks izdarījis 
kautko, kas ar mūsu novērojumiem pavisam nesaietas, tad 
tūliņ paoe(as jautājums, vaj Ši cilvēka neapzinigā sfērā ne-
mitinas kautkas. kas izdarito darbu varētu attaisnot jeb, 
ar citiem vārdiem sakot: vaj cilvēks nevarēja šo darbu iz­
darit neapzinigi. Tāds neapzinigais nu bieži vien rēgojas 
daudzu darbu rezultātos, kuri izdarīti patoloģiskā afektā. 

8. Dzimuma jūtu patoloģija. 
Dzimuma jūtas jeb dzinās ieņem sevišķu vietu jūtu 

dzīvē, jo šis jūtas stāv ciešā sakarā ar dzimuma dziedzeru 
darbibu. Smadzenēm vaj dvēselei te piekrīt tikai vadi-
la.ia loma. kura uzdevums ir atrast lietderīgākos ce[us dzi-



— 99 — 

īīiuma tieksities apmierināšanai. S t e i n a c h s ar saviem 
interesantiem eksperimentiem pie jūras cūciņām ir to labi 
aprādijis. Viņš. dzimuma dziedzerus iznicinādams un pār-
dēstīdams no viena dzimuma indivīdiem uz pretēja dzi­
muma Indivīdiem, varējis pārvērst vīriešu dzimuma jūras 
cūciņas cūciņās ar sieviešu dzimuma tieksmēm vaj ari 
otrādi. Bet ja kastrētai sieviešu dzimuma jūras cūciņai 
piešuj vīriešu dzimuma jūras cūciņas dzimuma dziedzerus, 
tad cūciņa ne tikai pieņem vīriešu dzimuma jūras cūci­
ņas izskatu, bet arī dzimuma dziņā izrāda vīriešu dzimuma 
individa tieksmes. Attiecina kārtā Steinachs ir ari viriešu 
dzimuma jūras cūciņas pārvērtis dzimuma jūtu ziņā par 
sieviešu dzimuma cūciņu individiem. 

Steinacha pētījumi var apgaismot ari dažus ne­
skaidrus jautājumus dzimuma tieksmju patoloģijā. Tā pie­
mēram uz sarežģīto jautājumu par tā dēvēto homoseksua-
litati jeb dzimuma tieksmi pēc ta paša dzimuma individa. 
kuram pats iekārotājs pieder, daži mēģina tādā kārtā at­
bildēt, ka pie homoseksuāliem dzimuma dziedzeros esot 
sastopamas pretējā dzimuma dziedzeru šūniņas, kuru se­
krēcija tad ari viņu patoloģisko dzimuma tieksmi noteicot. 

Ir aprakstīti ari tādi gadijumi. kur vīrietis pēc kastra-
cijas ne tikai ārigi pieņem sievietes izskatu un formas, bet 
ari savās jūtās un tieksmēs vairāk atgādina sieviešu dzi­
muma nekā vīriešu vaj ari bezdzimuma indivīdu. No iek­
šējās sekrēcijas viedokļa šāda parādiba ir diezgan grūti 
izskaidrojama. Vispārigi jāsaka, ka kautgan dzimuma 
dzīves fizioloģija pēdējos gadu desmitos ir ieguvusi daudz 
faktiska materiāla, kas daudzus jautājumus šaī laukā var 
pareizi apgaismot, tomēr lielais vairums jautājumu dzi­
muma dzīves patoloģijā paliek no fizioloģiskā v ie ­
dokļa maz noskaidrots, un šimbrīžam te bieži nākas ap­
mierināties ar aizrādījumu, kā zināma patoloģiska parādiba 
ārigi izveidojas, atstājot neatrisinātu viņas fizioloģiski-bio-
loģisko būtibu. 

Pie dzimuma jūtu anomālijām pieskaita sekošos šo 
jūtu neparastos izteiksmes veidus: 

1) P ā r m ē r ī g i s t i p r i a t t ī s t ī t a d z i m u m a 
d z i ņ a . Pie sievietes viņu dažreiz apzīmē par nimfoma-
niju, pie vīrieša par satyriasis. 

2) P ā r a k v ā j i a t t ī s t i t a d z i ņ a j e b f r i g i -
d i t a t e. Abām anomālijām par pamatu var būt psicho-
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i)atiska konstitūcija, kā ari dažos gadījumos lokāla rak­
stīta» traucējumi dzimuma dziedzeru darbibā. 

3) H o m o s e k s u a l i t a t e . Viuas savadiba pastāv 
galvenā kār tā iekš tam. ka homoseksuāla persona sajūt 
dzimuma tieksmi tikai pret viua paša dzimumam piede­
rīgām personām, pie kam homoseksuālais savās parašās 
ļoti bieži mēdz pieturēties vairāk pie pretēja neka pie sava 
dzimuma. Homoseksuālas personas nereti krit acīs ari vēl 
tādā kārtā, ka viņām ir dažas pretēja dzimuma ne tikai 
LiariĶas. bet ari fiziskas īpašihas (vīr išķīgas sievietes un 

sekrēcija pie šīs šķiras psichopatiem nav pilnigā kārtibā 
un ka homoseksuālo individu nenormālo dzimuma dziņu 
iemesls ir vismaz pa dajai meklējams viuu dzimuma dzie­
dzeru darbihas anomālijā. 

4) S a d i s m s. S o apzīmējumu ievedis psiehopalolo-
fcija Kraft-Kbings. vezdams viuu sakarā ar IH. gadu sim­
teņa o t rās puses franču bēdīgi slavenā rakstnieka marķīza 
de Sade vārdu. Pēdējais rakstnieks hijis izvirtulis un bei­
dzis savu mūžu kā garīgi slims. De Sade , saskaņā ar sa­
vām izvirtuļa dzimuma tieksmēm, sarakstījis dažus ro­
mānus, kuros sīki tēlota dzīšanās apmierināt dzimuma 
dziņu caur dzimuma mīlas objekta mocīšanu tādā vaj c i ­
tādā veidā. Ša i nozīmē tad ari vārdu sadisms parasti lieto, 
pie kam sadists atrod dzimuma apmierinājumu nereti gluži 
ārpus fizioloģiskā dzimuma akta, vienigī vērodams vaj 
iedomādamies ne tikai viņa dzimuma tieksmes objekta, bet 
ari dažkārt dzīvnieku mocišanu. 

5) M a z o c li i s m s. S o seksuālās dzīves anomālijas 
apzīmējumu Kraft-tībiugs vedis sakarā ar austriešu rakst­
nieku pag. gadu simtenī Zaclīeru Mazochu. Pēdē jā romānu 
varoņi atrod dzimuma dziņas apmierinājumu iekš tam. ka 
viņu mīlestības objekti tos dažādā kārtā pazemina un 
nievā, nodarot pat dažāda veida pārestības un tos mocot. 
Mazoehisms tā tad ir pretstats sadismam: ko sadists citiem 
dara. mazochists labprāt pats to cieš un pie tam atrod tādu 
pašu apmierinājumu kā sadists, sevišķi tad, j a viņa 

le^Tibas^ohjekts.'' " . * U t ' d ' ° " i a ^ l l 1 , u m a " " 
J a grib sadistna un mazocltisrna parādības vest kaut-

kādā sakarā ar normālām dzimuma dzīves tieksmēm, tad 
sadisma prototipu var pa da|ai saskatīt primitīvo tautu 
vīrišķības pārspīlējumā, bet niazoclīismu šo tautu sievi-
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šķibas liktenī. Sadismā parādās aktivums, kas dzimuma 
dzīvē vairāk attiecināms uz vīrieti, bet mazochismā iz­
teikts pasivums. kas raksturo savukārt sievietes dzimuma 
dzīves psicholoģiju. 

6) F e t i š i s m s . Dzimuma jūtas normālus apstākļos, 
ka zināms, tiek pastiprinātas no dažādiem blakus priekš­
metiem un apstākļiem, ar kupeni iekārojamais objekts stāv 
tuvā sakarā. T e sevišķa loma piekrit drēbēm, dažām 
ķermeņa daļām, kas parasti dzimuma tieksmi un dzimuma 
baudas ievērojami veicina. Patoloģiskos gadijumos starp 
šādiem erotiskiem priekšmetiem var tikt ierindoti tādi, 
kuriem normālos apstākļos ar dzimuma tieksmi un bau­
dām nav nekā kopēja, piemēram minam, izkārnījumiem, 
sakropļotiem IncekļiciiL ( Urkārt: pie alliccigas seksuālas 

par dzimuma dzinās apmierināšanas mērķi, kurpretim nor­
māli vii.iš ir tikai līdzeklis, kurš piepalīdz šim mērķim tu­
voties. Fetišs jau pats par sevi var psiehopatu seksuāli 
apmierināt. Citos gadijumos deģenerants cenšas dzimuma 
dzinu apmierināt parastā kārtā, bet kā nepieciešamu 
līdzekli viuš pie tam izraugās savu fetišu. bez kura viua 
seksuālais apmierinājums nav pilnigs. 

7) K k s h i b i e i o n i s m s pastāv iekš tam. ka psi-
ehopats sagādā sev dzimuma apmierinājumu, demonstrē­
dams pretēja dzimuma indivīdiem tās ķermeņa daļas, 

mali ir zem apģērba noslēptas. Visbie/.aki te ir darīšana 
ar dzimuma orgānu atsegšanu, pie kam ekslubicionists 
gūst dzimuma apmierinājumu vaj nu caur zināmo ķermeņa 
daļu demonstrēšanu vien, vaj ari viņš reizē ar to Izdara 
dažas erotiskas manipulācijas, visbiežaki piekopdams ona-

8) Z o d o m i j a apzīmē dzimuma dzinās apmierinā­
šanu, kopojoties ar dzīvniekiem. Šis dzimuma dzīves iz­
kārtā pie plānprātīgiem indivīdiem. Zināmu prcdispouejošu 
lomu te var spēlēt ari nodarbošanās: ir piemēram novē-

profesiju 'piekopējiem, pie lopu'kopējiem un 'ganiem!""Retā­
kos gadijumos pa daļai var būt seksuāls raksturs ari pār­
spīlētai gādibai par kādu kustoni, kā to dažreiz novēro pie 
dažām psiciiopatiskām sievietēm, kurām nereti ne mazums 
daždažādu jūtu pret vir.m klēpja kucēnu. 
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u ) P e d e r a s t i j a s apzīmējums ir iietuts dažādos 
laikos dažādā nozīmē. Parasti par pederastiju apzīmē 
vīrieša dzimuma kopošanos ar vīrieti. Par aktivu pede-
rastu sauc to individu. kurš pie kopošanās spēlē vīrieša 
lomu, par pasivo pederastu sauc viņa partneri, kurš iz­
manto savu tūpļa zarnu aktivā pederasta seksuālo dzinu 
apmierināšanai. 

10) T r a n s v e s t i t ī s m s ari var stāvēt sakarā ar 
zināma individa dzimuma jūtu deģenerāciju. Viņš pastāv 
iekš tam. ka tāds individs jūtas omulīgāki pretējā dzimuma 
drēbēs nekā sava dzimuma apģērbā. Citādi šie individi 
attiecībā uz savu dzimuma dzīvi var būt ari normāli. 

11) O n a n i s in s apzīmē dzimuma tieksmes apmieri­
nāšanu, inechanīski kairinot dzimuma orgānus un nestā­
joties sakarā ar citu individu. Par psiehisku onanismu runā 
tad, ja zināma persona tikai ar attiecinām erotiska satura 
iedomām sasniedz tādu apmierinājumu. Onanisms var 
piederēt pie normālas dzimuma dzīves, ja viņš nepārsniedz 
zināmas robežas un ja viņš parādās tikai tādos apstākļos, 
ku r indivīdam nav iespējams dabiskā kārtā apmierināt 
savu dzimuma dziņu. 

Darbibu traucējumi. 

Kustibās atspoguļojas dvēsele. Tas zīmējas ne tikai 
uz mīmiku un žestiem, bet ari uz citām kustībām, kuras 
vaj nu ierosina griba, vaj ari kuras pa daļai jau pieņēmu­
šas automātisku kustibu raksturu. Ja dvēselē garigā dar­
biba norisinās kārtigi. tad ari cilvēka kustibās novēro liet­
derību un zināmu zistemu. Bet ja idejas top neskaidras 
vaj ari ja jūtu saviļņojums ir pārak liels, tad ari cilvēka 
motoriskā sfērā ši dvēseles perturbācija skaidri noma­
nāma. 

Pie garigi slimiem, sakarā ar viņu garigas dzīves radi­
kālu satricinājumu, nereti var novērot tādas kustības, kā­
das pie normāliem cilvēkiem nav sastopamas un kādas 
normāls cilvēks pat nav spējīgs izpildit. Pie dažām gari­
gām slimībām novēro tik tipisku kustibu traucējumu, ka 
jau daudzos saslimšanas gadījumos vienigi savādais ku­
stibu veids dod iespēju uzstādīt diagnozi un pat zināmu 
slimibu atšķirt no dažā ziņā viņai radniecīgām slimibam. 

Parastās kustibās, kuras visvairaki atspoguļo momen­
tāno dvēseles stāvokli, var iedalit g r i b a s d a r b i b a s 
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un i z t e i k s m e s k u s t i b ā s . Gribas darbibas iero­
sina vaj vada zināma iedoma vaj ideja, izteiksmes kustibas 
vairāk atkarigas no jūtam. Redzot dažādas garigi slima 
eilveka kustibas. pa daļai var iedziļināties paša individa 
dvēselē un spriest, kādā nozarē tur ir traucējums meklē­
jams un kāda rakstura šis traucējums varētu būt. Bet 
priekš tam ir vajadzīga aizvien jau loti sarežģīta psiehopa-
toloģiska analizē. Ja piemēram mēs redzam kādu garigi 
slimu cilvēku, kurš neatlaidigi slēpjas no citiem un mīl pa-
vadit laiku gultā zem segas, tad tam var būt par cēloni loti 
dažādas psiehiskas dabas traucējumi. Var būt, ka slim­
nieks redz rēgas ar baigu nokrāsu un tas varbūt mēģina 
noslēpties no ta, ko tas redz (vērojumu traucējums); var­
būt ari viņam ir murgu id-jja. ka visapkārt ga îss piepMdits 

kā izvairīties no saģiftešanās, ir noslēpties zem segas 
(domāšanas traucējums), nu varbūt slimniekam ir negativa 
rakstura jūtu traucējums, ka viņš šķietas par tik mazvēr­
tīgu radījumu, ka tas neuzdrošinās savu nožēlojamo 
būtni rādit dienas gaismā. Uz visiem šiem jautājumiem vai 
atrast lielākā vaj mazākā mērā apmierinošu atbildi tikai 
vispusigi un ilgi iepazīstoties ar slimnieku, het vispārigas 
orientēšanās nolūkā dažreiz jau pietiek, ja pareizi uzķer 
pašu slimības ārējo parādibu, kā viņa izteicas piemēram 
slimnieka kustibās. 

Vispārīgā psieliopaioluģijā rnēdz atzīmēt dažādus ne­
parastus kustibu tipus. T e var lieta grozitles ap kustību 
pilnigu s a s t i n g u m u j e b m o t o r i s k o s t u p o r u , 
j e b a k i n e z i . Slimnieks šādā gadijumā stāv, sēd vaj 
gul kā sastindzis, gandrīz bez kaulkādas kustibas. Ja ku­
stibu skaits ir lielāks nekā tas normāli mēdz būt, un ja 
slimnieks viņas izdara ātrāki nekā parasti, tad tādu stā­
vokli apzīmē par m o t o r i s k u u z b u d i n ā j u m u 
j e b p a r m o t o r i s k u a ģ i t ā c i j u ( h i p e r k j -
n e z e ) . Ja šis uzbudinājums pieņem sevišķi intensīvu 
veidu, tad to apzīmē par t r a k o š a n u . Kā kustibu pil­
nigu trūkumu, tā ari trakošanu var novērot ne tikai pie 
kādas zināmas slimibu grupas, bet pie dažādām garīgām 
slimībām. ^Viņas pašas par sevi nedod visos gadi.iumns 

slimibas raksturu, bet gan kopa ar dažām citām slimibas 

saslimumu. Katrai kustibai ir ne tikai savs straujums un 
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sava vēza jeb amplitūda, bet viņai ir ari sava zistema, vaj 
ari ir manāms zistemas trūkums vaj sajukums. Kustibu 
sajukums bieži atspoguļo Karinu sajukumu. Normālās ku­
stibās var lielākā vaj mazākā mērā vērot cilvēka domas 
un jūtas, bet ja kustibas paliek gluži nesaprotamas, tad tas 
bieži aizrāda, ka ari attiecina psielnska darbiba pie ši cil­
vēka ir patoloģiski pārveidojusēs. Ja piemēram slimnieka 
apziņā paceļas viena iedoma pēc otras ātrā naitā. ja starp 
šīm iedomām rodas dažādas pretrunas un nesaskaņas, tad 
tas nereti atspoguļojas straujas kustibās, acīs krītošā ku­
stibu mainā, pastiprinātā žestikulācijā vaj pavairotā mi-
mikā. Ja iedomu naita apstājas un ja rodas psiehisks sa-
stinnums, tad nereti ari kustibas sastingst un nokļūst stu-
purozā stāvokli. Pie gariņa sajukuma dažreiz novēro ku­
stibu koordinācijas jeb saskanot i bas traucējumu. Pēdējais 
dažā zinā atgādina tās šķiras attiecigu motorisku traucē­
jumu, kādu sastop pie organiska rakstura nervu slitniham. 

Vieglākos garinas saslimšanas gadijumos kustības 
zaudē savu izrotājumu jeb g r ā c i j u . Kopā ar prāta un 
jūtu izveidošanos un attīstišanos ari kustibas top daudz­
pusīgākas un daiļākas. Interesanti ir atzīmēt, ka pie ga­
rigi slimiem paralēli ar garigās dzīves panīkšanu ari ku­
stibas top vienmu|igakas un nedzīvākas, lidz beidzot pie 
pilnīgu gariga sabrukuma kustibas aizvien pieneni ārkār­
tīgi nabadzīgu un s t e r e o t i p i s k u veidu. 

Izcilus vietu darbību traucējums ieņem pie tās garigās 
slimības, kuru apzīmē par k a t a t o n i j u. Pie šīs kaites 
visa muskulatūra vaj ari biežāki tikai kāda viņas da[a zem 
attiecīga traucējuma iespaida slimnieka garigā darbībā — 
nokļūst savada sastinguma vaj ari savada atslābuma stā­
voklī. Minēta tipa sastingums raksturojas ar to. ka slim­
nieks pieneni kādu pa lielākai daļai gluži savadu un nepa­
rastu p o z u un tiecas palikt šinī pozā stundām, dienam 
vaj pat nedēlam ari tāda gadijumā, ja organismam ir loti 
grūti un neērti paliki ilgāku laiku tādā stāvoklī (10. un 
I I . zīin.). Tādu patoloģisku kustibas traucējumu apzīmē 
par p o z a s s t e r e o t i p i j u . Pie tam nu bieži vien no­
vēro, ka ja slimnieka ķermeni vaj locekļus mēģina novietot 
citā vietā, tad sastingušie locekli izrāda tam vislielāko pre­
tošanos un tiecas palikt pieņemta pozā. Šādas pretošanās 
veidu psieliopatoloģijā apzīmē par n e g a t i v i s m u . 
Vispārigi negatīvisms parādās iekš tam, ka slimnieks vaj 
nu neko neizpilda, ko viņam liek darit, vaj ari dara visu, ko 
no viņa paģēr. otrādi. 
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Citādas dabas muskulatūras sastingums parādās pie 
tā saucamās v a s k i e m l ī d z i n ā s l o k a m i b a s 

doties pastāvīgi 5e attēlota pozā, 1 1 ' * ' m ' 
ieguvusi rMabojami saliektu mugur- Raksturīga pozas stereolipija pie 

kaulu. (Pēc Bltilera.i kāda kataluniķa. (PCc Bleilers.) 

U" I e .\i b i I i t a s c c r e a) . T e slimnieks tur kādu ocekli uz 
vietas, jo viņam ir zudusi psiehiskā spēja šo locekli kusti­
nāt. Tas nozīmē, ka ar gribas palīdzibu viuš nevar iero­
sināt motorisko nervu darbibu. kuri attiecigo muskuļu sa-
vilkšanos izpilda. Bet ja cits kads Šadu sastingušu locekli 
kustina, tad viņa muskulatūra padodas vaskiem lidzigi. uu 
loceklis piepēm neparasti ilgu laiku tādu stāvokli, kādā 
vinu cits kāds novieto. Slimnieks var palikt šaī stāvokli 
stundām ilgi. Viuš pie tam nereti izrāda apbrīnojamu uu 
normālam nepiemīt ušu izturibu un nejūt noguruma, turot 
sastingušo locekli ari loti neērtā un neparastā stāvoklī. 

Kustibu traucējumi pie augšminētās garigo slimību 
grupas var parādities ari vēl dažādos citādos veidos. Viens 
no tādiem darbibu traucējuma veidiem ir k u s t i b u 
s t e r e o t i p i j a. Slimnieks te atkārto bez kautkādas 
vajadzības un mērķa kautkādu vienkāršu vaj ari sarežģī­
tākas dabas kustibu. piemēram mīņājas no vienas kājas uz 
otru. guļot groza galvu no vienas puses uz otru. stāvot 



ķermeņa augšdaļu loka uz priekšu un atpakaļ, ar rokam 
neskaitāmas reizes atkārto to pašu kustību, tiecas stāvēt 
vaj sēdēt pastāvigi taī pašā vietā, krata galvu, savelk 
lūpas u. 1.1., u. 1.1. Sīs sugas kustibam ir vienmēr redzami 
vienmulīgs raksturs. Dažreiz tās pieņem tādu veidu, itkā 
tās papildinātu vaj turpinātu kautkādu normālu kustību. 
Piemēram ja slimnieks tikko ir izstrēbis no sava šķīvja 
zupu, tad viņš strēbšanas darbibu var atkārtot ari vēl ilgi 
pēc tam. kad šķīvī jau sen vairs neka nav, vaj ari viņš 
var kalt dzelzi uz laktas bez āmura, bez laktas un bez 
dzelzs, spēlēt klavieres vaj vijoli ari bez atticciga instru-

Cttos garigas saslimšanas gadijumos var būt traucētas 
ne tikdaudz pašas kustibas. cik viņu izgreznojums jeb 
m a n i e r e s . Manieres, kuras dažas kustibas pavada, ir 
jau sava ziņa greznums, kas kādai kustībai pievienots sa­
karā ar viņas pakāpenisku attīstihu un papildināšanos. Tā­
pat kā pie garigas saslimšanas viss. kas vēlāk iegūts, itt 
agrāk zudumā neka pirmatnējs dzīvnieciskais, ari manie­
res pie garigas saslimšanas zaudē savu grāciju. Garigi 
slimnieki nereti sasveicinoties mīl kautkā izķēmot snie­
dzamās rokas kustibas, ēdot dažreiz tur karoti vaj dak­
šiņas starp 4. un 5. pirkstu, sēstoties un ceļoties iepriekš 
saliecas uz vieniem un otriem sāniem, gultā kāpj tikai par 
kājgali vaj galvgali. 

Starpiba starp kustibu stereotipiju un nenormālām ma­
nierēm ir sekoša: pie stereotipiskām kustibam traucējums 
pastāv pašā galvenā kustibu, pie manieru trūkuma neda­
biski norisinās šīs kustibas blakus momenti jeb kustibas. 
kuras pavada galveno kustibu. 

Tādas nedabiskas manieru kustibas novēro pie slim­
niekiem nereti ari pēc tam. kad viņi slimibu jau pārcietuši. 
Retākos gadijumos tās ir viena no nedaudzām pazīmēm, 
kuras lietpratēja acij skaidri rāda. ka zināms individs ir 
zināmu garigu slimibu piircietis. Manieru traucējumi aiz­
vien pieder pie stereotipisko kustibu sfēras, kuras acim 
redzot atstāj smadzenēs dziļas pēdas un kuras tiecas tur­
pināties ari vēl tad, kad iedoma vaj griba, kas šīs kustibas 
ierosina, vairs nedarbojas šai virzienā un tā tad uz viņu 
uorisinašanos neatstāj ievērojamāka iespaida. 

Pie garigi slimiem k u s t i b u i e r o s i n ā j u m s 
dažreiz notiek gluži negaidot un gluži nemanot. Tā pie­
mēram slimnieks, kurš dienam mierigi gulējis savā gultā, 
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p iepeš i pieceļas, pieiet p ie loga, izdauza rūtis, v a j a r i sasit 
istabas durvis, va j kādam lidziemitniekam iesit pa galvu 
un pēc tam mierigi atgriežas savā gultā un gul tālāk, itkā 
nekas nebūtu noticis. Tādai nejaušai un negaiditai slim­
nieka rīcībai v a r būt dažādi iemesli. Pirmkārt pie melan-
choliķiem a r loti saspīlētām negatīvām jūtam bieži šo jūtu 
sastrēgums eksplodē tādā kārtā, k a slimnieks izdara kaul-
kādu pilnigi nemotivētu darbu, neizslēdzot pat noziegumu. 
Šādu darbibu, kurai par cēloni ir ilgi pastāvošs loti no­
spiestu jūtu sastrēgums, apzīmē par r a p t u s. Nemoti­
vētai slimnieka rīcībai var būt par iemeslu ari kautkāda 
halucinācija, vaj ari kautkāda iedoma vaj ideja, kura ap­
ziņā ieguvusi sevišķu pārsvaru. Viua, stāvēdama ar citām 
iedomām vaj idejām tikai [oli paviršā sakara, vaj ari pilnigi 
no tām atraisīdamās, peld apziņā savrup kā atraisijusēs 
mina jūrā un sadragā visu, ar ko tai nukas sastapties. Tā­
das darhibas, kuras notiek z.em kādas pārak dominējošas 
idejas spiediena apziņā, apzīmē par i m p u l s ī v ā m 
d a r b ī b ā m . Turpretim, ja šādām darbibam. kuras no­
risinās bez apdoma, un bez lietderigi nodarbinātas gribas, 
par pamatu ir kāds neparasts jūtu saviļņojums (afekts): 
bailes, dusmas, dzimuma dzina, vaj ari ja tām par cēloni 
ir vispāri pārspiletas tieksmes vaj dzinās, tad tādas nemo­
tivētas darbibas apzīmē par a f e k t i v ā m vaj ari par 
p a t o l o ģ i s k a m d z i ņ u d a r b i b a m . Pie pēdējas 
šķiras nenormālām darbibam pieder: p i r o m ā n i j a jeb 
nenovēršama dziņa bez kautkāda mērķa kautko aizdedzi­
nāt, k l e p t o m ā n i j a jeb dziņa bez kāda nolūka kautko 
nozagt, d i p s o m a n i j a jeb nepārvarama dziņa ilgāku 
laiku no vietas pavadi! dzērumā, d r o m o m a n i j a jeb 
dziņa bez kāda mērķa klejot apkārt, k o p r o I a I i j a jeb 
nenovēršama dziņa runāt nepieklājīgus vārdus, h o m i -
c i d o m ā n i j a — dziņa izdarīt slepkavibu, e c h o I a -
l i j a — dzina atkārtot vārdus un teikumus, kas dzirdēti, 
u. t. t. 

Ar impulsīvām vaj patoloģiskām dziņu darbibam tu­
vākā sakarā stāv tā saucamās i e k š ē j ā s p a i d a d a r-
b i h a s. Pie pēdējām slimnieks labi redz un mana savas 
darbibas uepareizibu un nevajadzību, viņš mēģina no kā­
das rīcibas atturēties, bet galu galā padodas iekšējam 
spaidam. 

Beidzot bez minētām darbibu anomālijām pie garigi 
nenormāliem cilvēkiem novēro vēl tādas darbibas. kuras 
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slimnieks izdara bez gribas un kuru viņš ]iat neapzinās iz­
darījis, bet attieeibā uz kurām tikai darbibas izdariŠanas 
fakts iekļūst viņa apziņā, bet ne paša persona kā izdaritā 
darba cēlonis. Šādas nenormālas darbibas apzīmē par 
a u t o m ā t i s k ā m d a r b i b a m . Automātisku darbibu 
ierosinājums var nākt ne tikai no slimnieka iekšienes; pie 
dažiem garigi nenormāliem cilvēkiem viņu rīcība var pie­
ņemt automātisku raksturu zem kāda ārējas dabas 
iespaida. Piemēram ja kāds tādam cilvēkam pavēl to un 
10 izdarit — slimnieks visu izpildu ka automāts. Slimnieks 
šāda gadijumā pārvēršas itkā kādā mušiņā, un viņš dara 
bez kautkādas pretošanās visu, ko tam liek darit, pat ari 
tad, ja darāmais darbs runātu pretim vīna interesēm. Šīs 
šķiras patoloģiskās darbibas apzīmē par p a v ē l e s 
a u t o m a t i j u. 

Visi augšā minēto darbibu anomāliju veidi, kurus pie 
garigi slimiem novēro, ir stingri īpatnēji, un viņus nedrīkst 
sajaukt ar dažādām kustību un darbibu anomālijām, kas 
stāv sakarā ar smadzeņu organiskiem bojājumiem, kādus 
novēro savukārt pie nervu slimibam. Tā piemēram dažā­
diem apraksijas vaj dispraksijas tipiem, dažām choreati-
skām kustibam, atetozei, kā pirmā acumirklī var likties, ir 
šis tas kopējs ar to kustibu anomālijām,kurasnovēropicga-
rigi slimiem cilvēkiem un kurām par cēloni ir ne fiziska,bet 
psiciīiska rakstura traucējumi. Lielākas skaidribas nolūkā 
stingri šķirojamas tās kustibas. kūjas rod savu ierosu ga-
rigā sfērā, no tām kustībām, kurām par izejas punktu ir 
kāda smadzeņu centra lokāla rakstura disfunkcija. Bet tas 
nu tomēr vēl nenozīmē, ka nebūtu neka kopēja starp tām 
kustibam, kuras rodas smadzeņu garozā jeb kurām cieši 
sakari ar apziņu, un tām kustibam, kuras rodas smadzeņu 
zemākos centros jeb kuras norisinās tā dēvētā neapzinīgā 
sfērā. Par mīmiku piemēram ir zināms, ka viņa atrodas 
loti ciešā sakarā ar garigo rosibu un ka viņa slav taī pašā 
laikā sakarā ar tba lamus o p t i c u s darbibu. Ari par visām 
gribas kustībām ir izteiktas domas, ka viņas varētu stavet 
sakarā ne tikai ar smadzeņu garozu, bet ari ar tā dēvēto 
e k s t r a p i r a m i d a l o m o t o r i s k o s f ē r u , kura, 
kā zināms, ņem loti aktīvu dalibu pie kustibu savstarpējas 
saskaņošanas. Ir dibināta cerība, ka. turpinot smadzeņu 
fizioloģijas pētīšanu, atradīs materiālu zubslratu daudzām 
augšu minētām neparastām garigi slimo kustibam, kuram 
šimbrīžam par cēloni uzskata tīri gariga rakstura traucē­
jumus. 



V a l o d a s traucējumi. 

Vārdi ir jēdzienu etiķetes uu valodas garigo mantu 
krātuves atslēga. Bez valodas kulturela attīstiba nav do­
mājama. Valoda ir visparastākais,visskaidrākais un vis­
svarīgākais garigas dzīves attēlotājs, neizņemot ari tos sa­
mērā ne visai retos gadījumus, kur mēle cilvēkam ir dota. 
kā diplomāti to jau sen atraduši, lai viņš savas domas va­
rētu noslēpt. Tāpēc valodai, kā galvenam izteiksmes vei-
dam.psichopatoloģijā piešķirama svarīga nozīme. Valodas 
mechanisms cieši saistits ar galvas smadzenēm, un tas 
darbojas apmēram sekošu kārtā. Gaisa vilni, kuri rodas 
runājot, nonāk ausi. Pa dzirdes nervu a' 12. zini.) saviļ­
ņojums nokļūst līdz dzirdes centram a, kurš atrodas pre­
tējās smadzeņu puslodes deniņu daļu. 

Šīni garozas centrā uzņemtās valodas iespaids pār­
vēršas skaņu maņā. Skaņu maņas tūliņ traucas uz priekšu 
un nokļūst valodas maņu centrā A, ar kura darbibu stāv 
sakarā skaņu diferencēšana un vārdu nojauta. Pēc va­
lodas apkulšanas viņas iespaids, kurš nokļuvis, vārdu no­
jautas veidā, centrā A, tur neizdziest, bet atstāj zināmas 
pēdas. Tas nu savukārt ir valodas saprašanas un atmiņas 
pamats. Šai centrā vārdu atmiņas, saistoties ar dzirdamo 
vārdu iespaidiem, rada vārdu vērojumus. 

Lidzigs process notiek kādā cita smadzeņu garozas 
daļā. Pa redzes vadu 0'— 0 1 (12. zīm.) gaisa ētera viļņo­
jums nonāk līdz optiskam centram garozā, kurš atrodas 
r i s s u r a c a l c a r i n a apvidū (gaismas maņas centrs). No 
ši centra gaismas iespaids nokļūst lidz redzes sekundāram 
centram o, kurā rodas, kā agrāk redzējām, optiskas at­
miņas un optiskas iedomas. Burtu pazīšanai smadzenēs ir 
speciāls centrs O ; tajā diferencejas un izveidojas hurtu up-
tiskās iedomas. Ja tās iedomas, kuras saistās ar centru a, 
(dzirdes iedomas), caur asociācijām apvienojas ar tām 
iedomām, kas uzglabātas centrā o (optiskās iedomas), vaj 
ari centrā O (optiskās burtu iedomas), tad šīs abas daļu 
iedomas par kādu lietu (piemēram lakstīgalas dziesma un 
lakstīgalas izskats) apvienojas kopējā lietas (šim gadijumā 
lakstīgalas) iedomā. Pie šo vispārigo iedomu un jēdzienu 
attīstīšanās ņem dalibu aizvien aii visī pārējie mānekļi. 
Jēdzieniem noteikts centis smadzenēs nav atrasts. Ir daži 
aizrādījumi, ka jēdzienu attīstīšanās stāv tuvā sakarā ar 
smadzeņu garozas pieres daļas darbibu, kā tas atzīmēts ari 
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pievestā scheinatā. kur B apzīmē šo hipotētisko vispārējo 
jēdzienu centru. 

Tikko minētie smadzeņu centri ņem dzīvu dalību pie 
mutes un rakstu valodas saprašanas. Vārdu izrunāšanas 
uieclīarīisms saistits pavisam ar citu — ar tā saucamo 
B r o k a s c e n t r u smadzeņu garozas pieres daļā (M) . 



Šaī centrā glabājas, tā teikt, vārdu formula, tas ir to ku­
stibu ideja, kuras vajadzīgas, zināmu vārdu izrunājot, pie 
kam valodas muskuļu darbibas ierosa nestāv ar šo centru 
tiešā sakarā, bet gan ar motorisko centru m, kas atrodas 
centra M tuvumā. Brīva runa var norisināties apmēram 
sekošā kārtā: Pirmkārt no jēdzienu centra B zināma 
iedoma, kas apziņā uzpeld, var dot attiecīgu ierosinājumu 
centra M darbībai, pie kam centrs M vajadzīgo jēdzienu 
ietērpj attiecīgā vārdā un nosūta to ši vārda skanu formu­
las un tālāk skayu veidā pa ceļu M-m-m'-m" uz ārieni. No­
vērojumi tomēr rāda, ka runājot ceļš no jēdzieniem uz vār­
diem iet ne pa taisno ceļu B-M, bet gan aplinkus pa ceļu 
B-A-M, jo iekams runātājs izteic kādu vārdu, viua apziņā 
atskan ši vārda formula, kas notiek centrā A. Pēdējais it 
mūsu valodas cenzors vaj kontrolieris, ja vipš nedar­
bojas, tad pirmkārt vārdu saprašana iet bojā, kautgan 
centrs uzņem skanu manas un kautgan dzirde kā tāda nav 
cietusi. Šādu valodas traucējumu apzīmē par z e n z o -
r i s k o a f a z i j u jeb par g a r i g u k u r l u m u . Otr­
kārt caur to, ka centrs A nedarbojas* brīva runa notiek bez 
vārdu formulas iekšējas atskanešanas apziņā (tieši pārejot 
no jēdzienu centra B uz valodas motorisko centru M) . un 
tāds slimnieks pats nesadzird un nesaprot, ko viņš runā, 
ja ari dzirde citādi viņam ir pilnigā kārtībā. Viuš var bieži 
pārteikties un lietot zināma vārda vietā citu, vaj ari var 
kādu vārdu zitadi izrunāt nekā tas izrunājams. Tādu va­
lodas traucējumu apzīmē par p a r a f a z i j u. Ja turpre­
tim bojāts centrs M. tad slimnieks nevar atrast izrunājamā 
vārda formulu un nespēj vārdu izrunāt, bet saprot visu, ko 
citi runā. Šāda veida valodas traucējumu apzīmē par 
m o t o r i s k o a f a z i j u . Ja maitājies ir cels starp jē­
dzienu centru B un vārdu motorisko centru M, ari tad 
valoda neiespējama. Jēdzieni tč vairs nenokļūst līdz vārdu 
formulas centram un nespēj pēdējā darbības ierosināt. 
Tādu afazijas veidu apzīmē par t r a n s k o r t i k a l o 
a f a z i j u . 

Valodas centri atrodas smadzeņu labā puslodē, kur­
pretim dzirde un redze kā tada lokalizēta abās smadzeņu 
puslodēs. Pie kelriem valodas centri attīstījušies smadzeņu 
kreisā puslodē. 

Pie dažām organiskām nervu un garīgām slimībām 
zilbju sakopojumi vārdā ir stipri apgrūtināti: zilbes vaj uu 
pa daļai tiek izlaistas, pārvietotas, vaj neskaidri un gari 
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izstieptas. Šādu valodas traucējumu apzimē par a n a r -
t r i j u . Pēdējai par cēloni ir smadzeņu vadu traucējums 
starp valodas muskulatūras motoriskiem centriem m labās 
smadzeņu puslodēs) un pašu muskulatūru (m-m'-nr ra­
jonā). 

Ja vadi ir bojāti periferu virzienā, skaitot no valodas 
centriem M un A , t. i. ja bojājums neaizķer pašas garozas, 
tad tādu atazijas veidu apzīmē par s u b k o r t i a l u a f a -
z i j u. Viņa var būt kā motoriska. tā ari zenzoviska. 

Krietni sarežgitaks top valodas mechanisms, ja mutes 
valodai pievienojas klāt rakstu valoda. Rakstu valodas 
svarigakā sastāvdaļa ir lasišana. bet rakstīšana ir tikai lasī­
šanas tālākās sekas. Burtu optisko iedomu centrs atrodas 
smadzeņu labās puslodes pakaldalā ( g y r u s a n g u l a r i s ) 
( ) . Viņš ir savienots ar asociāciju pavedieniem kā ar va­
lodas akustisko centru A , tā ari ar valodas motorisko 
centru M. Ar šo ietaisi izskaidrojas, ka līdzko kādu vārdu 
sadzirdam (centra A darbiba), tūliņ atskan l ) centrā š_i 
vārda raksta vaj burtu iedoma. Tāpat līdzko grāmatā 
kādu vārdu ieraugam un pazīstam (centra 0 darbiba), tū­
liņ prātā šaujas iedoma, kā tas izrunājams (centra M dar­
biba). Burtu vaj vārdu centrs 0 beidzot ir savienots ar 
centru H, kurā ietilpst to kustibu formula, kādas izda­
rāmas, zināmu vārdu uzrakstot. Lasišana un rakstišana. 
izņemot norakstīšanu, atkarīga no zenzoriskā un moto­
riska valodas centra. Tāpēc līdzko minētie centri bojājas, 
tūliņ tiek traucēta ari lasišana un rakstišana. Abas tikko 
minētās spējas iet zudumā galvenam kārtam tad. ja sabo­
jāti centri O un H. vaj ari ja tiek pārrauti vadi, kas stāv 
sakarā ar šiem centriem. 

Lai konstatētu, vaj valoda, ieslēdzot te ari rakstu va­
lodu un lasišanu, ir kārtibā un vaj nav kāds traucējums pa­
manāms, kam par iemeslu būtu augšā minēto valodas 
centru un šo centru pievadu un novadu bojājums, tad ir 
izdarāms valodas pārbaudījums, pie kam jāpārliecinās, vaj 
nav gājusi zudumā kāda no sekošām spējam: 

1) dzirdes spēja. 
2) saprast un atšķirt izrunātos vārdus no citiem 

vārdiem, 
.1) saprast vārdu nozīmi. 

4) brīvi runāt, 

5) atkārtot (pakalizsacit) vārdus un teikumus, 
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6) nosaukt vārdā tos priekšmetus, kurus pārbaudā­
mais izšķir ar redzes, dzirdes, taustes, ošanas vaj garžas 
piepalidzibu. 

7) apzīmēt pazītos priekšmetus rakstiski, 
R) lasit un saprast tekstu, 
9) lasit balsī (dikti). 

10> norakstit tekstu, 
11) norakstit tekstu ar saprašanu. 
12) rakstit pēc diktāta. 
13) prast to lasit, ko pārbaudāmais pats uzrakstījis. 
Augšā minētiem valodas traucējumiem par pamatu ir 

galvas smadzeņu organiskas kaites. Viuus novēro ne tikai 
pie nervu slimibam ši vārda šaurākā nozīmē, bet ari pie 

n'iskas dabas smadzeņu bnjajiimk i V e ' J n \ ^ m i \ l u n i b a n i 
parasta vārda nozīme sastopamies vel ar citāda veida va­
lodas traucējumiem. Gandrīz katrai slimībai ir katitkādas 
raksturīgas pazīmes slimnieka valodā. Pie vispārīgas ga­
rigas neattistibas: pie iedzimtas plānprātības un idiotisma 
arī valoda aizvien paliek vaj nu pavisam neattīstīta, rudi­
mentārā stāvoklī, vaj ari plānprātīgais tiecas izteikt savas 
vēlēšanās slikti artikulētās skaņās, piepalīdzoties ar 
žestiem. Vieglākus saslimšanas gadījumos ar iedzimtu 
plānprātību valodas traucējumi aprobežojas vaj nu ar ne­
spēju zināmas skanas izrunāt, vaj ari viui parādās iekš tam. 
ka runā lietojamo vārdu skaits ir stipri aprobežots, pie 
kam plānprātigle bieži nepareizi izrunā vārdus un tos lieto 
gramatiski nepareizā formā. 

Vislielāko ievērību pelna valodas traucējumi pie sclii-
zofrenijas, sevišķi pie šis slimibas katatonlskās formas. Pie 
šīs garigas kaites novēro vispirms pilnigu k l u s ē š a n u 
Im u t i s ni u s). Tāda klusēšana var rasties aiz ta iemesla, 
ka izceļas domu sastrēgums tSperrung). vaj ari sastin­
gums (stupor). Pie katatonijas nu ir raksturīgi, ka klusē­
šana dažreiz turpinās vēl ilgi pēc tam, kad tāds sastrēgums 
un sastingums ir jau vismaz pa labai daļai izbeidzies. Tas 
vērojams no tam. ka slimnieks apkārtnē labi orientējas un 
pie parastiem darbiem veikli rīkojas, kaut gan viņš taī pašii 
laikā var ari nerunāt neviena vārda. Garigi slimi var ga­
diem ilgi klusēt. 

Pretēju parādību novērojam pie tā saucamiem 
v ā r d u p l ū d i e m (logorrhoe). kur vārdi aizvien bez 
kautkāda sakara paši par sevi plūst pār lūpām un neizrāda 

Dr. Budula Psicliiatrija. S 
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tendences apstāties. Ja vārdi stereotipiski atkārtojas, tad 
tādu valodas traucējumu apzīmē par v e r h i g e r a c i j u . 
Virja darbibu traucējuma novadā atgādina tās nenormālās 
kustības, kuras apzīmē par stereotipiskām kustibam. Pie 
verbīgeracijas tāpat kā ]iie stereotipijas novēro lielu vien­
muļību: slimnieks atkārto tikai zināmus vārdus vaj zināmu 
teikumu, un šāda atkārtošana var turpināties neaprobežoti 
ilgu laiku. Daža ziņā augšminētam līdzīgs valodas traucē­
jums parādās tā saucamā p e r s e v e r a c I j ā , Pēdējo 
raksturo tas. ka slimnieks, brīvā runā stīvas domas Iztei­
cot, patiek šad tad pie atsevišķiem vārdiem vaj teikumiem 
stāvam, atkārto šos teikumus pat vairākreiz un tad tur­
pina savu domu gaitu, kamēr atkal pie kautkāda cita vārda 
vaj cita teikuma notiek tāda pati atkārtošanās. Perseve-
r aci ja nav cieši saistīta tikai ar zināmiem vārdiem vaj tei-

verbigeracija. 
Pie dažām garīgām slimibam diezgan tipiska parādiba 

valodā ir tā saucamā g a r a m r u n a š a n a (Vorhci-
reden), Viņa pastāv iekš tam. ka slimnieks, atbildēdams 
uz dažādiem jautājumiem, zistematiski dod nepareizas at­
bildes un tādā kārtā var modināt aizdomas, itkā viņš ar 
nodomu to darītu un slimibu simulētu. 

Pie garīgām slimībām valodas traucējums var parā­
dīties tālāk iekš tam, ka slimnieks runu turpina ari tad. 
kad nav neviena klausitaja, izņemot viņu pašu. Tāds slim­
nieks runā pats sevī un pats ar sevi. jo viņš bieži garigi no­
šķīries no apkārtējās pasaules un dzīvo pats sevī (autisms). 

Pie zināmas kategorijas garigi slimiem sastop valodā 
savādas manieres, uz kurām vēršas apkārtnieku uzma­
niba, vaj ari šie slimnieki bez kāda iemesla uu jūtu saviļņo­
juma gluži par parastām lietam runā p a t o s ā . 

Bieži novēro, ka garigi slimnieki dažiem jēdzieniem 
darina jaunus apzīmējumus (n e o I o ģ i s m i) . Viui nereti 
atšķiras no citiem ar savu dīvaino formu. Slimnieku valodā 
neoloģismiem aizvien pievienojas gramatiski nepareizi da­
rinātas vārdu formas, vaj ari teikumā sastopami vārdi, 
kuri tapināti no dažādām valodām, bez kautkāda grama­
tiska saistījuma. Tādā kārtā var izcelties savāds, dažkārt 
pat grūti saprotams žargons. Bez neoloģismiem šaurākā 
nozīmē garigi slimi lieto vēl tādus vārdus, kuri darināti, 
sakopojot divus vaj vairākus pavisam dažādus vārdus 
vienā vārdā, piemēram ,.dievkājainais", ,.rikšsolotajs". 



— 115 — 

Daži garigi slimnieki runājot šad tad maina balsi un 
tiecas runāt vaj nu neparasti smalkā, vaj ari neparasti 
rupja balsi. 

'I uvā sakara ar mutes valodas traucējumiem stāv 

a g r a f i j u (rakstitspējas zušanu) un a l e k s i j u (lasit-
spējas traucējumu) novēro pie organiskiem galvas sma­
dzeņu bojājumiem, kā ari pie garigāin slimībām, kurām ir 
par iemeslu Indi bojājumi. Ari drebulains rokraksts sasto­
pams galvenā kārta pie organiskam smadzeņu kaitēm. Tas 
pats sakāms par burtu izlaišanu un zilbju atkārtošanu, 
kuru sevišķi bieži novēro pie progresivās paralizēs. Pie 
funkeionela rakstura psieliozem sastopami atkal eitada 
veida rokraksta traucējumi. Piemēram pie cirkulārās psi-
ehozes maniakāla stadijā rokrakstā burti ir lieli, ar dažā­
diem locijumiem, vilcieni enerģiski, rindiņu starpas platas, 
raksts drošs. Bet līdzko tas pats pacients nokļūst melan-
clioliskā fāzē, — viņa rokraksts top nedrošs, burti sīki. 

rokrakstam nav vairs nekādu, raksts top lēlis un nevarīgs. 
P ie paranoidiem slimniekiem, sakarā ar viuu murgu ide­
jām un pašapziņas pacilāto stāvokli, novēro, ka daži vārdi 
teikumā vaj daži teikumi tekstā rakstīti ar citādu rokrak­
stu nekā pārējais teksts; šur tur vārdi pastrīpoti vaj ari 
pie viņiem piespraustas noslēpumainas zīmes vaj pat zī­
mējumi. Šur tur ielikti bez vajadzibas daudz punkti vaj 
domu strīpas, daži vārdi rakstīti ar acīs krītoši lieliem 
burtiem u. t. t. Pa daļai tādus pašus rokraksta traueeju-

nieku rokraksts krīt" acīs ne tikai savada satura "dēl. bet 

savadibaiiL Ta piemēram daudzi vardi vai teikumi rak­
stīti tekstā ar neparastu rokrakstu, burti bieži lieluma ziņā 
ļoti nevienādi. p,is[npuii vairākreiz gluži ueuozimigi vārdi. 

kautkur piekabināts noslēpumains zīmējuma un pievests 
gluži nevietā kāds citāts. Vaj ari sarakstiti vārdi bez kāda 
savstarpēja sakara, bet starp vārdiem iezīmēti krusti vaj 

Tādas pašas savadibas var novērot garigi slimo zī­
mējumos, kuri bieži atšķiras strupām formām, nesapro­
tamu un fantastisku saturu un neparastām krāsu kombi­
nācijām. Zīmējumā nereti mēģināts savienot divus pre-

8* 
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teļOS jēdzienus, piemēram vīrieti un sievieti, tajā bieži nav 
ieturēta proporcija un perspektivc. nav harmonijas starp 
dažādām zīmējuma dalām. Ar vārdu sakot, garigi slimo 
zīmējumi var attēlot daždažādas garīga sajukuma rakstu­
rīgas īpašības un savādības, un tāpēc viņiem attiecigos ga-

. di jumos piešķirama svariga nozīme, zināma indivīda ga­
rigās spējas novērtējot. 

G a r i g i slimu mies igi trūkumi. 

Pie garigi slimiem novēro dažādas anomālijas ķer­
meņa attistibā un darbibas biežāki neka pie garigi normā­
liem cilvēkiem. Senāk mēdza šīm anomālijām, kuras ap­
zīmē par deģenerācijas iezīmēm, piegriezt sevišķi lielu 
vēribu, un viens otrs nokļuva bieži kārdināšana, dibino­
ties vienīgi uz tādu iezīmju konstatēšanu, spriest par at­
tiecīga individa garīgām spējam un ipašibam. Tāda aiz­
raušanās no deģenerācijas paziinem ir izrādijuses par ne­
pamatotu, jo tikai retai tādai anomālijai var būt tiešs sa­
kars ar garīgu saslimšanu. Objektivi noraugoties uz lietu, 
varam teikt, ka deģenerācijas pazinies pašas par sevi ne­
stāv tiešā sakarā ar garīgu slimību, bet ja zināmas perso­

nas garigā dzīvē kautko sli­
mīgu pamana un ja pie Šīs 
personas var bez tam kon­
statēt dažādas deģenerācijas 
iezīmes, tad pēdējam, attie­
cīga^ individa garigās spējas 

nozīme un svars. 
Deģenerācijas iezīmes no­

vēro pie dažādam ķermeņa 
daļām, bet vislielākā nozīme 
no seniem laikiem piegriezta 
tām anomālijām, kuras novē­
rojamas i ie galvas. Starp 
tām ir atzīmējamas galvenā 

13. »m. kārtā sekošās: pārak maza 
Mlcroccphalla. iPec Vciganla.) g a l v a <tn i C r o c c p h a 1 i a) 

(1.5. zim. 1, kas atkarīga no 
nepietiekošas smadzeņu attīstibas. P ā r a k l i e l a 
g a l v a ( m a c r o c e p h a l t a ) (14. zīm.), kas stāv 
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Mairucepliali.i (livJriii'v]>U;tlij)- S,-dl\ t-nliya galva. 
iPec Veigatita.) (Pec Veiganta.i 

(p I a g i o e e p il a I i a) pastāv iekš tanī. ka raugoties uz 
galvu no priekšas, abas Sānu daļas nav vienādi attīstīju­
šās un galva ir izaugusi lielākā 
vaj mazākā mērā šķība. S e d l -
v e i d i g u g a l v u raksturo sa­
vāds ieliekums starp frontālo 
un parietalo dalu galvas virs­
pusē, ap sutura eoronaria, eaur 
ko galvas kauss, ja viuu aplūko 
no sāniem, dažā zinā atgādina 
sedlus (15. zīm.). T o r ņ v e i ­
d ī g a s g a l v a s ( t h y r s o e e -
p h a l i a ) raksturīga pazīme ir, 
ka galvas kauss stipri izstiepies 
uz augšu ( 1 6 , zīm.). Viņš ar­
vien Ir attieeigi šaurāks vaj 
īsāks par parastu galvas kausu, 
pakausis loti stāvs. Anomālijas is. jim, 
galvas kausa būvē var parādi- Torņveidīga galva, 
ties ari iekš tam, ka nav pa- , p ' c Veiganta.ļ 
rastā samēra starp galvas garumu un platumu. Ari normā­
lās a t t i ec ības starp g a l v a s platumu un g a r u m u ir 

visbiežaki sakarā ar šķidruma sakrāšanos smadzeņ 
dobumos (h y d r o e e p h a 1 u s). Š ķ ī b a g a 1 v 
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diezgan nenoteiktas. Pirmkārt jau pie dažādu tautu pie­
derīgiem šīs attiecibas ir dažādas. Bet ari pie tās pašas 
rasas vaj tautas indivīdiem samērs starp galvas platumu 
un garumu diezgan lielā mērā svārstās. Lai izmēritu gal­
vas platumu, tad ar speciāla cirkuļa galiem jāuzmeklē 
virspus ausim galvas visplatākā vieta, bīdot cirkuļa galus 
dažādos virzienos, kamēr rāditajs neatzimē vislielāko 
skaitli, (laivas garumu mērī. pieliekot cirkuļa vienu galu 
pie pieres un deguna robežas, bet otru uz pakauša pau­
gura. Ja nu galvas platumu (biparietalo diametri) pavairo 
ar 100 un dala ar skaitu, kas izteic galvas garumu (fron-
tookcipitalo diametri), tad dabūjam tā saucamo g a l v a s 
g a r u m a — p l a t u m a r ā d ī t ā j u j e b i n d e k s u . 
Pēdējais parasti svārstās stari) 75 un 85. Sakarā ar mi­
nētā indeksa lielumu dažāda garuma un platuma galvas 
veidus iedala sekošās kategorijās: 

daivas garuma-platuma rādītājs līdz 75,9 — dolichocephalia 
,. „ „ 76 —80,9 — mesocephalia 

81 —85.4— brachyeephalia 
., ,. „ „ 85,5—90 — hyperbrachyce-

phalia 
„ „ „ lielāks par 90 — isocephalia 

Parasti galvas garums grozās dalicbocefalijas, meso-
cetalijas un brachicefalijas robežās. Ja viņš pārsniedz 
šīs robežas uz vienu vaj otru pusi, tad tas jau uzskatams 
par galvas kausa veida un samēru anomāliju. Par s k a -
f o c e f a l i j u (17. zīm.) apzīmē galvas kausu ar stipri 
attīstitu un uz augšu izstieptu viii, kura iet no pieres kaula 
starp abiem celiņa kauliem. Šīs anomālijas dēl galvas 
virsa dažā zina atgādina laivas dibenu, no kam ari cēlies 
skafoccfalijas nosaukums. Par p u t n a g a l v a i l i -
d z i g u (o r n i t li o c e p h a 1 i a) (18. zīm.) apzīmē galvu 
ar plakanu, uz pakausi atspiestu pieri un vāji attīstitu zodu. 
caur ko deguna gals stāv daudz vairāk uz_ priekšu neka 
piere un zods. atgādinādams putna knābi. Ū d e ņ a i n a s 
g a l v a s ( h y d r o c c p h a l i a ) pazīmes ir samērā maza 
ģimja daja. bet loti stipri attīstīta smadzeņu da|a. pie kam 
galva Ir pārak liela samērā ar pārējo ķermeņa dalu. Par 
g a l v a s l i e l u m u var spriest, izmērijot galvu ar san-
timetra lentu, pie kam lenta velkama pāri uzacim horieon-
talā virzienā un pakaušadalā pāri pakauša pauguram. Sa­
karā ar augumu un citam ķermeņa būves īpašībām par 
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n o r m a i u var uzskatīt galv; s apmēru pie vi rit šiem no 
52 līdz 56 cm un pie sievietēm starp 50 un 58 cm. Galvas 
apmērs normāli pieaug sekošā samērā: 
JaunpieUziniusā galvas apmēr s 34 cm 9. gadā 52 cm 
3. mēnesī 41 „ 10. ., 52 .. 
6. 43 „ 11. .. 52 „ 
9. „ 45 „ 12. „ 52,5 .. 
1. gadā 46 „ 13. „ 53 .. 
l. 48 ,. 14. .. 54 .. 
3. ,. 49 „ 15. „ 54.3 ., 
4. ,. 50 ,. 16. .. 54,3 ,. 
5. „ 50,5 „ 17. „ 54,9 .. 
6. „ 51 „ 18. .. 54,9 ., 
7. „ 51 „ 19. .. 55,5 ,. 
8. ., 51.5 .. 20. ,. 56,5 ,. 

Bez minētām anomālijām pie galvas vel sastopamas 
sekošās deģenerācijas pazīmes: 2ok|a kaula zoda dala var 

Scaphocephalia. (Pee Veiganta.) 
pārak stipri attīstīties, no kam rodas tā dēvētais p r o g n a -
t i s m s . Atsevišķos gadijumos atkal var vaiga kauli pār­
mērīgi izaugt, kā tas normāli mēdz būt pie mongoļu rasas 
piederigiem. Dažreiz pie deģenerantiem novēro a s i ­
m e t r i j u ģ ī m ī , šķību degunu, pārak šauras deguna 
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spraugas. Tā saucamais s e d l u d e g u n s ar . stipri 
ieliektu deguna augšdaļu novērojams pie iedzimta zil'ilisa. 
Pie deģenerantiem tālāk ŠUT tur sastop vaj nu pārak stipri 
attīstitas, vaj ari loti slikti attīstitas lūpas. Pie iedzimtām 
anomālijām pieskaitāma ari z a ķ a l ū p a (šķelta lūpa). 
Vispār pazistama deģenerācijas pazīme ir pār-ak a u g ­
s t a s a u g š l e j a s . Degerantiem var būt dažādas 
anomālijas ari no z o b u p u s e s , pie kam loti bieži acis 
krīt. ka augšējo zobu rinda nestāv taisni pretim apakšējo 
zobu rindai, bet vīna vaj uu aizvirzita pārak uz priekšu, 
vaj ari atpakaļ samērā ar apakšējo zobu rindu. Daži zobi 
var atrasties ārpus rindas, vaj ari viena zoba vietā var 
izaugt divi. vaj ari dažu zobu var pavisam trūkt. Daž­
reiz pie deģenerantiem piena zobi neizkrīt. Ievērību pelna 
sevišķi tā dēvētā H u č i n s o n a z o b u a n o m ā l i j a , 
pie kuras vidējo kožamo zobu stūri apliekti jeb noapaļoti, 
malas dažreiz izrievotas. bet premolaru virsdala ieritināta 
uz iekšu kā zieds pumpurā. Si zobu anomālija sastopama 
vienigi pie iedzimta zifilisa. 

Deģenerantiem reizēm nav attīstijusies garžas mana, 
bet vēl biežāk tiem trūkst ošanas spējas, sevišķi zīmējo­
ties uz dažām smakām vaj smaržām. 

A c u ā b o l i pie deģenerantiem dažreiz pārak iz­
spiedušies uz āru. dažreiz viņi gul par daudz dziļi acu do­
bumos. A c u z ī l e s pie tādiem indivīdiem var būt vai­
rākas, ieņemt neparastu nezimetrisku vietu, vaj ari acu 
zilēs nemaz nav. Dažreiz acis i r š ķ i b a s, kā pie mon­
goļiem (mongolisms), acu āboli sagriezti kopā, vaj ari 
viens attālinājies no otra ( s t r a b i s m u s c o n v e r -
g e n s un s t r a b i s m u s d i v e r g e n s ) . Acu āboli 
var atrasties pārak tuvu vaj ari pārak talu viens no otra. 
Varavīksnes dažreiz pavisam nav. vaj ari tajā ir redzama 
Šķirba. T a var būt vāja krāsā, vaj ari katrā acī savādā 
krāsā. Uzaču kauli pie deģenerantiem dažreiz pārak 
stipri attīsīiti un šinī zinā atgādina moderna cilvēka 
priekšteču galvas kausa struktūru. • 

Sevišķi bieži novēro dažādas anomālijas pie deģe-
nerantu a u s i m. Bet jo biežāki šādas anomālijas sasto­
pamas, jo mazāka tām nozīme. Dažreiz abas ausis nav 
vienāda lieluma, vaj ari viena vairāk atkārusēs no galvas 
kausa nekā otra. Citreiz tās pārak atliektas no galvas, 
citreiz atkal tai pieklāvušās. Dažreiz auss izstiepta ga­
rumā un auss augšgals pieņēmis pusasu formu (z a t i r a 



a u s s ) . Dažreiz stipri attīstīts T u b e r D a r w i n i i . 
Auss dažādas da[as var būt nevienādi attīstītas, auss lēvc-
rītc nereti pieaugusi ar savu iekšēju plāksni pie galvas. 

P i e r o k a m un k ā j ā m atzīmējamas sekošas de-
ģeuerativas pazīmes: pārmērīgs pirkstu skaits jeb poli-
daktilija, pirkstu saaugšana pa daļai caur plēvi jeb sin-
daklilija, nepilniga dažu pirkstu attīstība u. t. t. 

A d a deģenerantiem dažreiz pārmērīgi apaugusi 
spalvām, dažreiz tajā par maz pigmentu (albīnisms). Daž­
reiz novēro zvīņaiuu ādu. Nu citām deģenerācijas pazī­
mēm vēl būtu minamas sekošas: pārak mazs vaj pārak 
liels a u g u m s , b ā r d a pie sievietēm, un bārdas trū­
kums pie vīriešiem: ķermeņa attīstiba apstājas priekš­
laikus un paliek tā saucamā i n t a n t i l ā stāvoklī, nepro­
porcionāla locekļu attīstiba u. t. t. Tikko minētos deģe­
nerācijas gadijumos lieta acīm redzot grozās ap kādas 
orgānu zistemas saslimšanu, visbiežaki ap iekšējās sekrē­
cijas dziedzeru darbibas traucējumu. Tāpēc pēdējās šķi­
ras deģenerācijas pazīmēm ir cita nozīme nekā parastām 
ķermeņa attistibas anomālijām, kuru iemesli līdzšim vēl 
maz izpētiti. 

Daudzām garigām slimibam par iemeslu ir o r g a ­
n i s k i s m a d z e ņ u t r a u c ē j u m i (progresivā para­
lizē, smadzepu zifiliss. arteriosklcrotiskā plānprātība 
u. t. t.). Pats par sevi saprotams, ka pie šīs šķiras psicbo-
zem sastop daudzus un dažādus nervu zistemas traucēju­
mus. No tādiem minami galvenā kārtā sekošie: pie sma­
dzeņu slimibam, kurām par pamatu ir z i f i l i s s (pro­
gresivā paralizē, galvas smadzeņu zifiliss). bieži novēro, 
ka abas acu zīles nav vienādā lielumā, ka viņas nav gluži 
apaļas, bet iegarenas, vaj ari pa daļai stūrainas, ka zīles 
gan savelkas, kad priekšmetus akomodē vaj acis vienu 
pret otru pagriež (konverģejot), bet laī paša laikā viņas 
nereaģē pret gaismu (Argyll-Robertsona zīmptoms). Tā­
lāk pie šīs pašas kategorijas slimniekiem novēro fibrillaru 
raustišanos mēles muskulatūrā. Pa daļai tada pati raustī­
šanās pamanāma ģīmja muskulatūrā pie runāšanas, bla­
kus anartrijai vaj disartrijai. Ģīmja muskulatūras tonuss 
šādos gadijumos aizvien vairs nav abas puses vienāds, 
kāpēc dažas krunkas, galvenā kārtā ta, kura iet no de­
guna uz lūpu (su 1 c ii s n a s o l a b i a l ī s ) izdziest jeb no­
līdzinās vaj nu abās. vaj ari tikai vienā ģīmja puse. Caur 
šo mimika paliek nedzīva, un ģīmis pieņem lielāka vaj ma-
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zākā mērā maskas veidu. C ī p s l u r e f l e k s i pie augš­
minētām slimibam var būt paaugstināti, vaj ari viņi pa­
visam izzūd. Refleksi šad tad nav abās pusēs vienādi. 
Pie organiska rakstura psieliozern var paradities ari daži 
p a t o l o ģ i s k i r e f l e k s i , stari) kuriem vislielāko ievē­
rību pelna B a b i n s k a z i m p t o m s (kājas īkšķa at-
liekšanās. velkot ar pirkstu vaj āmuriņa kāta galu pa pē­
das apakšu). Jušanas traucējumus var novērot kā pie zi-
filitiskām. tā galvenā kārtā pie alkoholiskām psieliozern. 
Pie pēdējām sastop ari locekļu trīcēšanu un dažreiz ari 
triekas vaj pustriekas parādibas uz polineirita pamata. Ari 
ar pūšļa un tūplenes darbibas traucējumiem psiehiatrijā 
nākas diezgau bieži sastapties. T r i e k a s p a r ā d i -
b a s pie zifilitiskām un arteriosklerotiskām psieliozern ir 
parasta lieta, pie kam pie zifilisa triekas pazīmes īsā laikā 
atkal var vaj nu pavisam izzust, vaj ari lielā mērā izlī­
dzināties. 

Pie garigi slimiem sastopamas dažādas anomālijas no 
v a z o m o t o r u darbibas puses. Kājas un rokas tādiem 
slimniekiem loti bieži zilgani sārta krāsa, pa lielākai daļai 
aukstas. Pie sclīizofrenijas cianotiskie locekli bieži nav 
aukstāki kā tas attiecīgos gadijumos mēdz būt pie normā­
liem cilvēkiem. Pie krouiskiem garigi slimiem āda pieneni 
dažreiz savadu gaišpelēku, neveseligu krasu. Pie dažam 
garīgām slimibam novērojama palielināta svišana. pie ci­
tām turpretim vīna var pavisam izzust. Ari citi dziedzeri 
pie garigi slimiem bieži darbojas uekārtigi. Tā piemēram 
siekalas pie dažu kategoriju pacientiem, sevišķi pie schizo-
ireniķiem, nereti atdalās neparasti liela vairuma. Asaras 
atkal neatdalās pie melancholiķiem visnospiestākā gara 
stāvoklī. Pie arteriosklerotiskām un zitīlitiskām psielio­
zern asaras parādās acīs |oti viegli, kautgan tikai uz īsu 
brīdi. Pie garigām slimibam, kā domājams, notiek lielas 
pārmaiņas visa organisma fizioloģijā un sevišķi iekšējas 
sekrēcijas darbībā. Caur to rodas ķermenī dažādi t r o -
f i s k a r a k s t u r a t r a u c ē j u m i , pie kam kauli daž­
reiz paliek trusli, vaj ari viegli rodas asiņu izplūdumi 
Ihematomas), piemēram pie progresivās paralizēs. Ar 
organisma vispārējo traucējumu izskaidrojams ari tas, ka 
svars pie garigi slimiem hieži svārstās daudz lielākos ap­
mēros nekā pie normāliem cilvēkiem. Acimredzot vielu 
saskaldīšanās un izmantošana šādos gadijumos notiek sa­
vādāk nekā parasti tas mēdz būt. 
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Ari t e m p e r a t ū r a s lielākas mainas pie garigi 
slimiem nav reta parādība. Daudzus gadijumos paliek 
pilnigi nenoskaidroti temperatūras straujās pacelšanās un 
tikpat straujas izzušanas iemesli. Visvairāk te vainoja-
inas dažādas perturbācijas centrālas nervu zisteiuas dar­
bībā, kurai, kā nu fizioloģijas zināms, ir regulējošs iespaids 
uz ķermeņa temperatūras stāvokli. Dažos gadijumos 
temperatūras anomālijām par iemeslu ir infekciju slimibas. 
galvenā kārtā tuberkuloze, ar kuru garigi slimie diezgan 
bieži slimo. 

K u ņ ģ a un z a r n u d a r b i b u a n o m ā l i j a s 
pie psiclīiski slimiem nav pārak reta parādiba. Cietam 
vēderam te var būt tīri psicltiskas dabas iemesli. Pie sie­
vietēm pa garigās slimošanas laiku var nostāties m ē ­
n e š r e i z e s , vaj ari tās var tapt nekārtīgas. D z i ­
m u m a d z i n a bieži paliek normālā stāvokli, bet nereti 
pie kroniskiem slimniekiem ta iet zuduma vaj vismaz ievē­
rojami panīkst. Normālas dzimuma tieksmes vielā bieži 
stājas onanisms. Viscaur ņemot, garigi slimiem ievēro­
jamā mērā zūd dzimuma kautriba. 

G a r ī g o slimību cē loņ i . 

Starp garigo slimību dažādiem cēloņiem vissvarīgāko 
nozīmi mēdz piešķiri organisma attiecīgam patoloģiskam 
Iegrozi jumam jeb slimīgai iedzimtībai. Slimais top par 
to. par ko viņam lemts tapt. Arejie apstākli tikai piepalīdz 
tiem dīgļiem nobriest, kuri jau organismā ir ielikti viņa 
rašanās momentā. Pagājušā gadu simteņa pēdējā ceturk­
snī māciba par garigu slimibu iedzimtibu bija sevišķi po­
pulāra. Sur tur atrada, ka garigi saslimušo indivīdu tu­
vākie priekšteči 'XTi, ir bijuši vaj nu garigi slimi, alkoho­
liķi, slimi ar nerviem, vaj ari ir sirgusi ar dažādām rak­
stura anomālijām. Turpretim daudzi citi pētnieki ir varē­
juši konstatēt tikai niecīgu iedzimtibas procentu pie ga­
rigi slimiem. Sīs lielās pretrunas psichopatologi.sk.is 
iedzimtibas jautājumā ir pamudinājušas jaunākā laikā pēt­
niekus kritiskāki apskati! laktus. Viņiem nenācās grūti 
pamanīt lielus trūkumus taī metodē, kuru agrāk pielietoja 
iedzimtibas jautājuma pētišanā. No tādiem mīnētās meto­
des defektiem var aizrādīt piemēram uz sekošiem. Senāk. 

http://psichopatologi.sk
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lai garigu slimibu iedzimtības jautājumu pierādītu, aizvien 
izvēlējās tādu materiālu, kurš šo jautājumu varēja izšķirt 
pozitīvi, bet ignorēja tādu materiālu, kurš patoloģiskas 
iedzimtības nepierādīja. Pats par sevi saprotams, ka ti­
kai interesanto gadijumu izvēle un krāšana, kurus uz­
meklēja psiehiatriskās slimnicas starp daudziem mazāk 
demonstratīviem un mazāk interesantiem saslimšanas pie­
mēriem, minēto jautājumu ievirzīja nepareizas sliedēs. Tā­
lāk patoloģiskās iedzimtības entuziastu pretinieki aizrādīja 
uz to, ka, priekštečus apskatot, ir pa nesamērigi lielākai 
da[ai ievērota tikai viena priekšteču dala: slimnieka tēva 
priekšteči, vaj ari vienigi mātes priekšteči, un ka nav pie­
tiekošā mērā ievērots tas iespaids uz iedzimtibu, kurš ro­
das caur dažādu priekšteču īpašibu apvienošanos. Tālāk 
tika aizrādīts, ka patoloģiskās iedzimtības entuziasti bieži 
ir aizrāvušies un bez vajadzīgās kritikas veduši sakarā 
ar slimnieka garigo kaiti ari tādus viņa priekšteču defek­
tus vaj slimibas, kurām ar zināma indivīda garigo slimību 
nevar būt neka kopēja, piemēram tēva triekai ar dēla 
dēla scliizofrcuiju. 

Pēc tam. kad patoloģiskās iedzimtibas pētišanas me­
tode ir papildināta un plašākus apmēros izdariti kontrol-
pētijumi pie garigi normālu cilvēku iedzimtības, ir izrādī­
jies, ka starpiba starp abu šo kategoriju iudividu iedzim­
tību dažā ziņā nav tik liela kā agrāk domāja, un daži agrā­
kie uzskati patoloģiskās iedzimtibas jautājumā ir iz­
rādījušies pa daļai par nedibinātiem. Tā piemēram kāda 
ievērojama pētijuma rezultāti, kurš izdarīts pie garigi 
slimu priekštečiem, radiniekiem un bērniem no vienas pu­
ses un pie tāda paša skaita garigi veselu individu priekš­
tečiem, radiniekiem un bērniem no otras puses, ir bijuši 
sekosi: psiciīiskus anomālijas, nervu slimibas. alkoholisms, 
pašnāvibas. psiehopatija pie garigi slimiem indivīdiem ve­
dami sakarā ar iedzimtibu 7S%, bet pie garigi veseliem 
h~7% (Diem). Tā tad ja iedzimtibas jautājumu apskata tik 
nenoteiktā un izplūdušā veida, pārejot tālu garigu slimību 
rohežam. tad starpiba starp iedzimtibu pie veseliem un 
garigi slimiem ir samērā nieciga. 

Cīarigu slimibu iedzimtibas jautājums top daudz skai­
drāks un viņa atrisinājuma rezultāti pārliecinošāki, ja, to 
iztirzājot, ņem vērā vienigi garigas slimibas, bet atmet 
nervu slimibas, alkoholismu, psiciiopatisku konstitūciju 
vaj pašnāvibas gadījumus. Pēc ta paša pētijuma. no kura 
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ņemti augšā minētie skaitli. i>ie garigi veselu cilvēku 
priekštečiem, tuviniekiem vaj bērniem garigās slimibas 
parādās 7%. kurpretim pie garigi slimo priekštečiem, tu­
viniekiem vaj bēruiem garīga slimību sastopama ^38%. 

selibas stāvoklim, ir savukārt atrasts, ka garigi veselu 
cilvēku vecāki ir bijuši garigi slimi 2'!j. bel garigi slimu 
personu vecāki 18¾. 

R i d i n s , izpētot iedzimtibu 701 dzimtā, atradis, ka 
ja to personu vecāki, kuras slimojušas ar schizofreniju. 
hijuši garigi veseli, tad starp šo personu brāļiem un mā­
sām 4,5¾ ari slimojuši ar sclīizofreniju. Turpretim ja 
viens no šo personu vecākiem bijis garigi slims, tad slimo 
brāļu un masu procents lidzinajies 6,2. H o f ni a n s va­
rējis pie 150 seliizofreniķu bērniem konstatēt garigu sa­
slimšanu līdz 10¾. 

Tikko pievestie skaitli rāda, ka no garigi slimiem ve­
cākiem dzimst nesamērīgi lielāks "<, garigi vescligu neka 
garigi slimigu pēcnācēju. Tomēr no otras puses ņemot, 
starp garigi slimu vecāku bērniem ir krietni vairāk garigi 
neveseligu bērnu nekā starp garigi veselu cilvēku bēr­
niem. 

No faktiem, kuri līdzšim psiciiopatoloģiskas iedzimti­
bas jautājumā sakrāti, var taisīt slēdzienu, ka blakus de­
ģenerācijas procesam no paaudzes uz paaudzi ir novēro­
jams ari reģenerācijas process un ka pēdējais ir bieži sti­
prāks par pirmo. Reģenerācija, kā domājams, notiek tāda 
kārtā, ka patoloģiskās asinis, sajaukdamās ar citāda rak­
stura asinini. zaudē savas negatīvās īpašības. Deģenerā­
cija turpretim izskaidrojama tādejādi, ka slimīgas asinis 
netiek neitralizētas, vaj ari ka slimīgas asinis savienojas 
ar slimigām, caur ko deģenerācijas process tiek pat pa­
ātrināts. Ir sakrāti ari tāda rakstura novērojumi, ka sli­
migu psichopatoloģīskii iedzimtibu no tēva puses veicina 
vienīgi tādas pašas slimibas iedzimtibu no mātes puses. 
Turpretim, ja katra vecāka priekšteču radu rakstos ir sa­
stopamas dažādas garīgas slimibas. piemēram, ja tēva 
priekšteči vaj pats tēvs ir slimojuši ar sclīizofreniju. bet 
mātes priekšteči vaj ari pati māte ar cirkulāro psīcbozi. 
tad, abām šo psiehožu dispozicijain apvienojoties, nākošā 
paaudze netiek psiciiopatoloģiskā zinā daudz vairāk ap­
draudēta nekā kad tikai viens no vecākiem, vaj ari vina 
priekšteči, būtu bijuši garigi slimi. Turpretim ja zināma 
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garīga slimība sastopama abu vecāku radu rakstos, vaj ari 
ja paši vecāki slimo ar tādu pašu slimibti, tad ar to stiprā 
mērā palielinās varbūtība, ka ari nākošā paaudze saslims 
ar tādu pašu garigu slimibu. Tāpēc praktiskā dzīvē, atrisi­
not jautājumu, vaj zināmam cilvēkam, kurš kādreiz sli­
mojis ar kādu garīgu slimibu, iedodolies laulībā, būtu ļoti 
iabaidas no slimīgu pēcnaceiti radīšanas, jāpiegriež se­
višķa vēriba sekošain: ja laulības otra puse ir vesela vaj 
ari ja viijas radu rakstos ir saslimšanas gadījumi ar citas 
grupas psiehozi, tad risks nav pārak augstu novērtējams. 
Bet ja abu laulibas dalībnieku radu rakstos sastopami sa-

t.idai laulības luīslēgŠuiiaTvar būt lotUiega'tivas sekas'. 
Ir diezgan plaši izplatīts uzskats, ka laulibai starp tu­

viem radniekīem bieži par sekām ir deģenerantu un ga­
rigi nenormālu indivīdu dzimšana. Keizeni tas tā ir. bet 
dažreiz tas ir pavisam otrādi. Aizrāda, ka pie dažam val­
došām ciltīm senlaikos (pie Inku cilts, pie Ptolomejīeni. 
Ēģiptes faraoniem) ir bijis paradums laulību slēgt pat starp 
vistuvakiem radniekiem. neizslēdzot laulību starp brā­
ļiem un māsām. Dažas no šim dzimtam ir valdijušas, vis­
caur ņemot, ar labam sekmēm vairāk nekā II) paaudzes 
no vietas. Laulība starp tuvieni radniekiem pēcnācēju 
veselībai var tapt bīstama taui zinā. ka ja zināmā dzimtā 
ir kāds deģenerācijas dīglis, kauču ari apslēptā veidā. tad. 
tuviem radniekiem saprecoties, šis dīglis var tikt abpusēji 
pastiprināts. Tas nu. kā augša aizradits, pēcnācēju ve­
selību var ievērojamā mērā apdraudēt. Turpretim ja 
kāda dzimta ir garigi un fiziski pilnigi vesela, vaj ari ja 
viņai ir kādi sevišķi talanti, tad ir gluži dabiski, ka lauli­
bas noslēgšanai starp šādas dzimtas_ locekļiem var būt 
pat loti labas sekas attieeihu uz pēcnācēju laicigo un ga­
rīgo veselibu. 

Veselīgas un slimigas iedzimtibas tuvākie apstākli 
līdzšim vēl maz izpelni. Liekas, ka dažreiz nezināmu ieme-

otriern nesaskan jeb stāv savādā antagonismā. Ir piemē­
ram novērots, ka no gluži veseligicm vecākiem ir dzi­
muši vienigi deģeneranti. kurpretim kad šādas laulibas 
tikušas likvidētas un kad lādu deģenerantu vecāki iede-
vušies jaunā laulibā, izvēlēdamies citu laulātu draugu, tad 
pēc tam katram no deģenerantu vecākiem ir bijuši tikai ve­
selīgi pēcnācēji. Uz ko šāda dzimuma elementu nesaskanu 
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dibināta, tas šimbrīžam pilnigi nezināms. Ir ari novē­
rots, ka no laulihas starp diviem dažādu rasu piederīgiem 
dzimst loti daudz deģenerautu. kurpretim dažu citu rāšu 
krustošanās var novest pat pie rūsas uzlabošanās. 

Bet ne tikai vecāku organisma pamatīpašības var at­
spoguļoties nākošo paaudžu garigā vesclibas stāvoklī. Ir 
iemesls domāt, ka nākošas paaudzes nervu zistemas iegro­
zījums cieš un ka tiek sagatavota labvēlīga zeme garigas 
slimibas attīstībai, ja vecāki savu organismu pārak novā­
jina, bet galvenā kārtā, ja viui to aplaiž ar dažādām sēr­
gām vaj ari saģiftē ar dažādam vielām. No tādiem nelab­
vēlīgiem momentiem nākošo paaudžu dīgļu iegrozījuma 
attīstībā minami galvenā kārtā zifiliss un alkoholisms. Nav 
šaubu, ka ari dažādas sērgas un kaites, ko māte pa grūt­
niecības laiku pārcieš, vaj ari daži nelabvēligi momenti 
pie dzemdēšanas var redzami nelabvēligi atsaukties uz 
attieciga indivīda garigas veselības izveidošanos nākotnē. 

( i a r i g u s l i m i b u a r ē j a s d a b a s i e m e s l i . 

Ārējo iemeslu, kuri var būt par cēloni garīgai saslim­
šanai, ir daudz. Bet visi viņi ir par tādiem jāuzskata ar 
zināmu ierobežojumu. Piemēram šimbrīžam ir labi zi­
nāms, ka progresivai paralīzei par cēloni ir zifiliss un ka 
tāds cilvēks, kurš ar zifilisu nav slimojis, nekad nesaslimst 
ar progresivo paralīzi. No otras puses ir tikpat labi zi­
nāms, ka no tiem cilvēkiem, kuri jebkad ir aplaisti ar zi­
filisu. tikai 5—8S8 saslimst ar progresivo paralizi. Tā 
tad zifiliss nav par vieuigo iemeslu progresivai paralizei. 
un tiem 5—8"« zisilitiku vajag būt kautkādas specifiskas 
organisma savadibas, kura zifilisam piepalīdz attīstit pro­
gresivo paralizi. Šis ..kautkas" ir. kā domājams, orga-

Tas pats sakāms ari gandrīz par visiem citiem garigu 
slimibu ārējas dabas cēloņiem. Ja viņi iedarbojas uz dau­
dzu cilvēku organismu, tad tikai pie zināmas daļas cil­
vēku notiek gariga saslimšana, kurpretim pie daudziem 
citiem cilvēkiem šie paši nelabvēlīgie ārējas dabas ap­
stākli neatstāj uz vinu veselību nekādu sliktu seku. Bei 
tā kā iepriekš nevar paredzēt, pie kura cilvēka tāds ārē­
jas dabas kaitēklis var ierosināt garigas slimibas attīstī­
šanos un pie kura ne, tad garigo slimibu ārējās dabas 
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iemesliem ir tikai vispārēja nozīme. Vii.ni iespaids jāsa­
prot tādi, ka zināmi nelabvēlīgi apstākli var būt garīgai 
saslimāanai par cēloni, bet tas tomēr nebūt nenozīmē, ka 
katrs cilvēks, kas ar šiem apstākļiem nāk sakarā, jau ga­
rigi saslimst. 

No ārēja rakstura garigu slimibu cēloņiem bez z i -
i i l i s a minams galvenā kārtā a l k o h o l s . Daudzas 
psiehiatriskas slimnicas starp uzņemamiem slimniekiem 
ir līdz 40") tādu, kuru saslimšanai par pamatu ir alkohols. 
Bet te atkal sastopamies ar tādu pašu parādibu kā pie 
progresīvās paralizēs: ne katrs, kas dzer alkoholu, top 
par alkoholiķi un nokļūst garigi nenormālu cilvēku šķira. 
Dažs labs nodzer 3 vaj 4 reiz vairāk un paliek normālu 
cilvēku kategorijā, turpretim cilu jau samērā mazs patē­
rētā alkohola vairums drīzā laikā noved psiehiatriska slim­
nīca. Šiem neizturīgiem alkohola lietotajiem ir kāda ne­
gatīva organisma īpašība, kuru aizvien apzīmē par psi-
ehopatisku konstitūciju. Tā tad alkoholisma attīstībai pai 
cēloni bez alkohola ir ari psiehopatiska konstitūcija. Ari 
dažādi fiziska un gariga rakstura satricinājumi, kādus cil­
vēki pārdzīvo nelaimes gadijumos fabrikās, uz dzelzs­
ceļiem, karā, tikai pie zināma cilvēku procenta var būt 
par garigās slimibas cēloni. Milzigs cilvēku vairums sa­
mērā viegli pārcieš šos satricinājumus un viuu dēļ ne­
zaudē garigās dzīves līdzsvara. 

Ievērojama loma garīgo slimibu etioloģijā pieder bez 
zifilisa ari citām l i p ī g ā m s l i m ī b a m, sevišķi tad. 
ja tās savienotas ar paaugstinātu temperatūru un ar lielāka 
vairuma toksinu attīstīšanos organismā. Daži cilvēki Šai 
ziņā ir ļoti jūtigi un reaģē ar garīgu sajukumu, murgiem, 
motorisku uzbudinājumu nereti jau lipigas slimibas sā­
kumā, piemēram pie tifa. Psichozes. kurām par iemeslu 
ir šīs kategorijas lipigas slimības, norisinās aizvien strauji 
un izbeidzas pa lielākai daļai ar izveseļošanos. 

nervu auduma ievērojamākiem bojājumiem bieži noved 
pie garigās dzīves traucējuma lielākā vaj mazākā mērā. 
Ta piemēram pie triekas, smadzeņu audzējiem, smadzeņu 
iekaisumiem, smadzeņu sklerozes u. c. šur tur novēro ari 
dažādus garigās darbihas traucējumus. Ari citu orgānu 
slimibam. piemēram v i e l u m a i n a s k a i t ē m , vēzim, 
kuņģa un zarnu slimibam, i e k š ē j ā s s e k r ē c i j a s 
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d z i e d z e r u disfunkcijai, mazasinibai u. c. par sekām 
var būt dažādi traucējumi starp citu ari garīgā dzivē. 

Pie sievietēm garigai saslimšanai nereti par cēloni ir 
d z e m d ē š a n a un viss, kas stāv sakarā ar to. Pa grūt­
niecības laiku sievietes fizioloģijā rodas ievērojamas pār­
mainās, kā zīmējoties uz vielu mainu, tā ari attiecībā uz 
dažādiem citem irtechahJska un tropiska rakstura traucēju­
miem. Sievietes organismam īsā laikā jāpiemērojas jau­
niem apstākļiem. Pēc dzemdēšanas šie apstākļi radikālā 
veida pārmainās, pie kam organismam pēc mechaniskas 
atsvabināšanās no ievērojamas nastas ari joprojām jābūt 
par baribas avotu jaunam pilsonim vaj pilsonei, kā ari jā­
izpilda taī pašā laikā dažādi citi uzdevumi. Daudzas sie­
vietes šo pārbaudījumu neiztur un reaģē pret visām pār-
ciešamām grūtibam ar garigu sajukumu. 

Ari citāda veida o r g a n i s m a n o v ā j i n ā š a n a , 
vaj nu tai par cēloni būtu lipigas slimibas, nepietiekoša 
barošanās, vaj ari pārmērigi smags un grūts darbs, var 
novest pie garigas dzīves panīkuma. Kur garīgās orga­
nizācijas pamati no dabas vāji, tur tādam miesas novāji-
uajumam var sekot gariga saslimšana. 

Daudz apstrīdēts ir jautājums par g a r i g a s p ā r ­
p ū l e š an ā s iespaidu uz garigu slimibu izcelšanos. Tau­
tas apziņā garigiem iespaidiem garigu slimibu etioloģijā 
ir piešķirta pārak liela loma. Bet lietu tuvāk apskatot, 
vtrja izrādās par daudz uiecigaku. Būtu jādomā, ka, da­
žādas briesmas un haiies pārdzīvojot, viegli kurš katrs va­
rētu garigi saslimt. Tomēr īstenībā tā nav: piemēram 
pārciestā pasaules karā tādu briesmu un baiļu ir bijis pār­
pārēm, un ar viņām sastapušies ne tikai uorūditie kara­
vīri, bet ari sievietes, vecāki ļaudis un nenobrieduši jau­
nekli un bērni. Psicbiatrisku slimnicu statistika rāda, ka 
ša apstākļa dēļ garigi saslimušo skaits vismaz redzami 
nav palielinājies. Rigu 1919. gadā dienu dienā un nakti 
naktī veselu mēnesi apšaudija ienaidnieks, un granātas 
plīsa katrā pilsētas daļā. Tomēr no apmēram 250.000 
Rigas iedzīvotajiem taī laika neviens vienigs pārciešamo 
briesmu dēļ nenokļuva pilsētas psiehiatriskā slimnica. 

Tikpat nepamatotas ir domas, ka ilgāka atrašanās 
kopā ar garigi slimiem varētu atstāt ievērojami nelabas 
sekas uz garigu veselību. Kā rets izņēmums te būtu mi­
nama tā dēvētā i n d u c ē t ā ā r p r ā t i b a . Virja pa­
stāv iekš tam, ka garigi slims, kurš ir konzekvents savās 
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murgu idejās, vaj ari kurš ilgāku laiku rīkojas taī pašā vii -
zienā, var aizraut līdz vājāka rakstura personas, pie kam 
pēdējās ar laiku pamazam ieaug garigi slimās personas 
maņu idejās. T o pa daļai redzam ari ikdienišķā dzīvē pie 
normāliem cilvēkiem: ari tie iedzīvojas apkārtnes uzska­
tos, manierēs, ētiskās normās, kas pašreiz zināmā sabie-
dribā ir dominējošas. Inducētā ārprātiba tomēr ir diez­
gan reta parādiba. 

Ne daudz lielāks iespaids uz garigu saslimšanu, ka 
bailēm un briesmām, ir garigai pārpūlēšanai. Ari šai ziņā 
tautas apziņā palicis daudz nedibinātu aizspriedumu. Pār­
mērīgam garigām darbam bez šaubām ir liels iespaids uz 
garigo veselibu, jo aiz tāda darba smadzenes nedabū pie­
tiekoši ilgi atpūsties. Smadzenēm darbojoties, viņās sa­
krājas vielu maiņas atkritumi jeb toksini, kas parasti iz­
dalās no organisma pie garigas atpūtas. Tomēr jāsaka, 
ka ir zināma aizsargu klape, kas aizkavē noklāt līdz šādai 
bīstamai garigas pārpūlēšanās stadijai: lidzko zināms 
mērs gariga darba sasniegts un līdzko smadzenēm 
draud pārpūlēšanās, viņas pašas vienkārši atteicas no 
darba: zūd interese un gariga darba prieks, cilvēks neko 
vairs nevar iegaumēt, viņa galva vairs nestrādā, un gribot 
negribot viņš liek garigu darbu pie malas un nododas at­
pūtai. Nenoliedzot garigas pārpūlēšanās nelabvēlīgo 
iespaidu uz garigas veselibas stāvokli, sevišķi tādos gadi­
jumos, kur garigā veseliba jau no dabas nav diezin cik 
spīdoša, tomēr jāsaka, ka ļoti bieži tur, kur gariga slimība 
izceļas pa intensīva gariga darba laiku, saslimšanas cēloņi 
aizvien meklējami ārpus garigas pārpūlēšanās. Tas nu 
tomēr vēl pavisam nenozīmē, ka garigas higiēnas inte­
resēs nebūtu jāizvairās no garigas pārpūlēšanās, sevišķi 
tādiem cilvēkiem, kuru garigā iekārta ir vāriga un slimīga 
vaj ari kuru nervi vēl ir nenobrieduši un garigā darbā ne-
norūditi. 

Bieži notiek nevēlami pārpratumi, kad runājam par 
k u l t ū r a s i e s p a i d u uz gariga saslimuma gadījumu 
pavairošanos. Ja šāda pavairošanās tiešam nav apstrī­
dama, tad viņa nav jāsaprot tādā nozīmē, itkā cilvēces 
pacelšanās garigā ziņā uz augstāku līmeni caur intensivu 
garigu darbu pati par sevi ievērojamā mērā veicinātu sa­
slimšanu ar garigām slimibam. Bet ja kultūrai ir šaī ziņā 
kāds iespaids, tad viņš parādās galvenā kārtā iekš tam, 
ka kopā ar kultūras pacelšanos cilvēki nāk tuvākos saka-
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rūs ar citiem veselības bojātajiem: zifilisu, alkoholu, ko­
kainu, morfiju. vaj ari caur humānisma pieaugšanu dod 
iespēju uzturēt savu eksistenci un radit vārgus pēcnācē­
jus dažādām kroplām un puskroptām personām, kurām 
pie kultūras zemāka stāvokļa bez žēlastibas būtu jāiet jau 
agri bojā. 

Vēl diezgan maz noskaidrots ir jautājums par d z i ­
m u m a d z ī v e s iespaidu un garigu saslimšanu. Vecu 
laiku medicinā un šos laikos šur tur tautas apziņā vēl sa­
stopam ieskatu, ka onanijai jeb masturbācijai varētu būt 
sevišķi ļaunas sekas uz garigo veselibas stāvokli. Patie­
sībā neka tam līdziga nenovēro. Nav neviena garigas sa­
slimšanas gadijumā, kur būtu neapšaubāmi pierādīts, ka 
slimiba būtu izcēlusies masturbācijas dēļ. 

Šobaltdien, sakarā ar uzplūdu laikmetu mācibā par 
iekšējo sekrēciju, ir izplatīta hipotēze, ka pie dažām psi­
eliozern. galvenā kārtā pie schizoireuijas. viņu izcelšanās 
iemesli dažkārt būtu meklējami starp citu dzimuma dzie­
dzeru darbibas traucējumā. Ja šādus uzskatus ari nevar 
atzīt par tādiem, kuriem nevareiu būt nekāda pamata, tad 
tomēr būtu gluži aplami no tiem taisit kautkādus prak­
tiskus slēdzienus un piemēram pielaist domas, ka atturo­
ties no dzimuma dzīves, varetti garigi saslimt. Priekš tā­
diem slēdzieniem šimbrīžam pierādijumu nav. Tāpat kā 
nav zināms, ka masturbešanas dēļ kāds cilvēks būtu garigi 
saslimis, tāpat vismaz šimbrīžam ne par vienu garigas sa­
slimšanas gadijuinu nevar ciknecik droši teikt, ka viņam 
par iemeslu būtu atturēšanās un dzimuma dzīves. 

D a ž i p r e d i s p o n e j o š i m o m e n t i g a r i g a s 
s l i m i b a s a t t ī s t ī b ā . 

Kā zināms, visi cilvēki nav vienādā mērā apdraudēti 
no garigām slimibam. Ari lielākas laužu sabiedribas. 
r a s a s nav vienādā mēra padotas garigai saslimšanai. 
Dažas rasas pret zināmām sliiniham stipri neuzņēmīgas, 
bet pret citām kaitēm viuas var būt atkal [oli uzņēmīgas. 
Starp tautām, kuras apdzīvo Eiropu, izcilus vietu ieņem 
ž ī d i , zīmējoties uz slimošanu ar psieliozern un neirozēm, 
bet galvenā kārtā attieciba uz sirgšanu ar cirkulāro psi-
ehozi, kā ari dažām nenoteiktaka rakstura garigām slimi­
bam uz psiehiskas deģenerācijas pa.mata. S l a v u t a u t a s 
savukārt dod |oti ievērojamu procentu alkoholiķu. 
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Pie predisponejošiem Karinas saslimšanas momentiem 
pieder ari dažādi cilvēka m ū ž a p o s m i . Berna Kadi ir 
no garigām slimibam, izņemot iedzimtas slimibas, gandrīz 
pilnigi brivi. Garigas anomālijas, kas b ē r n a g a d o s 
parādās, ir iedzimtas vaj ari iegūtas sakarā ar smadzeņu 
iekaisumu. Starp viņām minams galvenā kārtā i d i o ­
t i s m s un i e d z i m t ā p l ā n p r ā t i b a (imbecillitas). 
Pirmos dzīvības gados var attīstīties ari e p i l e p s i j a . 

Ar dzimuma nobriešanas gadiem, tā saucamā p u -
b e r t a t e s l a i k m e t ā , sākot no 15. mūža gada, daž­
reiz ari jau kādus gadus agrāk, cilvēku sāk ievērojamā 
mērā apdraudēt garigas slimibas. Visbiežaki sastopamais 
garigas saslimšanas veids šajos gados ir j a u n e k ļ u 
v ā j p r ā t i b a (Dementia praeeex). jeb kā to modernā 
psiciiiatrijā apzīmē — s c h i z o f r e n i j a . Ati maniakālā 
psiehoze un melancliolīja viņu periodiskā veidā Šad tad 
jau sāk parādities šajos gados. Kad dzimums nobriedis, ar 
schizofreniju saļimst samērā retāki. V ī r a un s i e v a s 
g a d u s apdraud atkal citas psiehozes. Pie vīriešiem gal­
venāko vietu starp tādām ieņem gara slimibas. kurām par 
pamatu ir z i f i I i s s un a l k o h o l i s m s . Pie sievietēm 
spēka gados labs saslimšanas procents sastādās blakus 
schizofrenijai un maniakali-depresivai psichozel no tām 
garigām slimibam, kas stāv sakarā ar b ē r n u d z e m ­
d ē š a n u . Ari progresivā paralizē pie sievietēm vairs 
nav visai reta slimība. Izbeidzoties tam periodam, kurā 
notiek pēcnācēju radišana, sievieti apdraud tā saucamā 
k l i m a k t ē r i j a laikmetā dažādi garigas dzīves traucē­
jumi. V e c u m a g a d o s abu dzimumu individus var 
aizķert v e c u m a p l ā n p r ā t ī b a (dementia senilis), 
vaj ari psiehozes. kurām par iemeslu ir a r t ē r i j u p ā r -
k a ļ ķ o š a n ā s . 

Daži n o d a r b o š a n ā s veidi tikai nelieši var vei­
cināt garigu saslimšanu. Ja starp kāda zināma aroda dar­
biniekiem biežāki sastop garigas slimibas nekā starp citu 
arodu strādniekiem, tad tas izskaidrojams tādā kārtā, ka 
ši aroda darbinieki biežāki nāk sakarā ar ziīilisu vaj alko­
holu, neievēro kārtigu dzīves režīmu, nodarbojas nevese­
līgos apstākļos. Tikai pavirši lietu aplūkojot, var likties, 
ka zināma nodarbošanās pati par sevi itkā jau predispo-
netu garīgai saslimšanai. 

V ī r i e š i un s i e v i e t e s garigi saslimst apmēram 
vienādā skaitā. Bet, zīmējoties-, uz garigu slimibu veidiem. 
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starpiba starp vīriešu un sieviešu saslimšanu ir loti ievē­
rojama. Viscaur ņemot, vīrieši samērā biežāk saslimst 
ar o r g a n i s k a r a k s t u r a p s i c h o z e m, sievietes 
turpretim dod lielāku procentu saslimšanas gadījumu ar 
f u n k c i o n ā l a r a k s t u r a g a r ī g ā m k a i t e m. 
Sevišķi dominējošas pie vīriešiem ir psiehozes uz zifilisa 
un alkohola pamata. 

Ga r igu sl imnieku i zmeklēšana . 

A n a m n e z e . 
Garigi nenormāliem cilvēkiem bieži trūkst slimibas 

apziņas, un tāpēc viņi nevar objektīvi attēlot savas kaites 

sevi un savu slimibu st.isia. V a r noderēt diagnostikas 110-

caur psieliopatologiskas analizēs sit tu. "objektīvākas ziņas 
par garigi slimā kaites attīstīšanos ievācamas no pacienta 
piederīgiem vaj paziņam. 

mēram, vaj slimnieka tuvi radinieki' slimi vaj "veseli! neko 

rādās pie slimnieka piederīgiem, pie kādiem radniekiem un 
kada vecumā vīna attīstijusēs. tad tas jau daudz vairāk 
apgaismo to veselības vaj slimibas avotu, kurā pacients 
savus garigos spēkus smēlies. Vislabaki var slimnieka 
ģenealoģiju pārredzēt, ja uz attiecīgas lapas sastāda še-
matus, atzīmējot vecākus, vecāku vecākus, brāļus un 
māsas, bērnus, krusttēvus un krustmātes kairu par sevi tā, 
lai būtu pārredzama visa radniecība kā no tēva, tā ari no 
mātes puses, un lai ta aptvertu kā veselos, tā ari slimos 
ģimenes locekļus. Atzīmējamas ir ne tikai slimnieka pie­
derīgo slimibas, bet ari dažas rakstura īpašibas un savā­
dības, jūtu un prāta dzive. tieksmes u. t. t. 

Par slimnieku ziņas ievācamas pēc iespējas, sākot no 
pašas dzimšanas, pie kam dažreiz no svara izzināt pašus 
dzimšanas apstākļus (dzimšana ar stangu piepalīdzību, 
asfiksija u. t. t . ) . Tālāk jāievāc ziņas par pārciestām sli­
mibam bērnībā, sevišķi vaj nav bijuši krampji, locekļu pa-
inirums, vaj nav pamanītas racbiia parādības. Jānoskaidro, 
kad bērns sācis iet kājām, runāt, vaj nav miegā trukajies. 
kad parādījušies zobi, vaj ir ar citiem bērniem spēlējies. 
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cik ilgi gultu slapinājis; ar kuru mūža gadu sācis iet skolā, 
kā mācījies, vaj sēdējis vienā klasē divus gadus, vaj nav 
šad tad atstājis māju un klejojis apkārt bez kāda mērķa. 

Pārejot uz tālākā attistibas perioda apskatišanu, no 
svara ir izzināt, kad sākusēs dzimuma attīstiba (pie mei­
tenēm pirmā menstruācija, pie zēniem balss maina). Daž­
reiz nozīme ari zinām, kādā vecumā attīstijusēs dzimuma 
tieksme. Jāatzīmē tālāk dažas rakstura īpašibas, jūtu 
dzīves noskaņas un tieksmes pubertātes gados. Nobrie­
duma gadiem iestājoties, interesanti izzināt par dzīves 
turpinako gaitu, sevišķi ievērojot nodarbošanos, kādas 
vietas, kur un cik ilgi slimnieks ieņēmis, kāda iemesla dēļ 
vietu mainijis vaj atstājis. Laba garigas un miesigās vc-
selibas mēraukla ir kara dienests, par kuru atticcigos gadi­
jumos ievācamas šikākas zinas. Šajā laikmetā visbiežaki 
notiek saslimšana ar zifilisu, kas, anamnezi uzņemot, se­
višķi janem vērā. Ari par alkohola lietošanu jāievāc sīkā­
kas zinas. Jāizzina par ģimenes dzives nodibināšanu, 
iestāšanos laulibā. bērnu dzemdēšanu: vaj pēdējā norisi­
nājušās bez sevišķiem sarežģījumiem vaj psieliozern, vaj 
nav bijis abortu, kad sākušies mēnešziedi u. t. t. 

Pārejot uz anamnezes ievākšanu par to slimibu, kuras 
dēl pacientu ievieto slimnīcā vaj kuras dēļ viņš griežas pie 
ārsta, no svara atziniet, kad piederigie pie viņa sākuši no­
vērot kādas pārmainās un iekš kam viņas parādijušās. jā­
izzina ari varhūteji iemesli, kuri pēc apkārtējo domam va­
rēja atstāt nelahvēligu iespaidu uz pacienta veselību. Jā­
izvaicā pēc iespējas sīkāk par slimibas somaiiskām uu 
psichiskām parādībām, par piemēru par kustibam. kramp­
jiem, locekļu pamirumu, miegu, orientēšanos apkārtnē, re­
dzes un valodas traucējumiem, drudzi, murgiem, galvas 
sāpēm, rīcibu. gara stāvokli u. c. 

Miesigās veselības stāvokļa pārbaudīšana. 

Garigi slima cilvēka veselības stāvokļa pārbaudīšana 
jāiesāk ar somatisku izmeklēšanu, atzīmējot vispirms ievē­
rojamākās deģenerācijas pazīmes, ja tādas būtu konstatē­
jamas. Ir lietderīgi, ja apskata ķermeni un pārliecinās, vaj 
nav kautkur pamanāmas brūces vaj citas zīmes, kas va­
rētu liecināt par varas lietošanu pie pārbaudāmās per­
sonas. 
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Tālāk jāpārlietinas par to, vaj slimnieks nav novār­
dzis. Sad tad slimniekiem, kuri ilgāku laiku atturējušies 
no ēšanas, savadi ož mute (acetoua smaka). Tas aizrāda, 
ka organismam draud briesmas, ja slimniekam drīzumā 
māksligi nepiegādā baribas. Kur tas iespējams, slimnieku 
izmeklējot, ieteicams izdarit parasto galvas kausa izmērī­
šanu. Derīgi ir ari atzīmēt vecumu pēc ārējā izskata, jo 
garigi nenormāli bieži izskatās vaj nu ievērojami jaunāki, 
vaj ari vecāki samērā ar saviem gadiem. Locekļu lie­
lums, ādas krāsa un citas īpašibas dažreiz var sniegt inte­
resantus aizrādījumus par iekšējās sekrēcijas traucēju­
miem (akromegalija. Adisona. Bazedova slimība, mikse-
dema). Slimniekiem attiecigos gadijumos ir aptaustāma 
galva, lai vispārējos vilcienos pārliecinātos, vaj galvas 
kausa dažas vietas nav stipri jutīgas (galvas kausa ievai­
nojumi, smadzeņu audzēji), vaj pakausis nav stīvs (sma­
dzeņu plēves iekaisums). 

Sevišķi no liela svara ir sīkāki izmeklēt acis. T o ne­
vienā gadijumā nedrīkst atstāt neizdarītu. Vispirms jā­
pārliecinās par acu zīļu stāvokli. Viņas var būt p ā r a k 
p l a t a s (mydriasis), kas savukārt var celties simpātiska 
nerva kairinājuma dēļ, vai ari aiz ta iemesla, ka nervus 
oculomotorius paralizēts. Platas acis visbiežaki novēro 
pa epileptiskas lēkmes laiku, kā ari pie atropina, kokaina, 
skopolamina vaj bioscina pastiprinātas lietošanas, vaj ari 
bailēs un stiprās sāpēs. Acu zīles ir s a š a u r i n ā t a s 
pie tabes dorsalis, miegā, kā ari pie morfinistiem. 

Pie slimibam. kurām par cēloni ir z i i i 1 i s s (dementia 
paralvtica. tabes dorsalis, lues cerebri) acu zīles bieži nav 
abas vienādā lielumā (anizokorija). Pie šīs pašas katego­
rijas slimibam novēro, ka acu zīles pa daļai zaudē savu 
apaļo formu un top vaj nu drusku ovālas, vaj ari maķenīt 
stūrainas un nereaģē uz gaismu. Par acu zilu reakciju at-
tiecibā uz gaismu visparocigaki pārliecināties, apgaismojot 
acis ar kabatas elektrisko lampiņu. Izmeklējamam jāskatās 
pie tam tālumā. Ja, aci apgaismojot, zīles top šaurākas, 
tad tas nozīmē, ka reakcija nav gājusi zudumā. Par zilu 
reakciju uz akomodāciju un konverģenci pārliecinās, ja 
slimniekam liek kūdu priekšmetu fiksēt un ja viņam šo 
priekšmetu pēc tam tuvina. Salīdzinot acu zilu platumu 
fiksēšanas sākumā un beigas, var spriest, vaj viņas pie tarn 
maina savu lielumu un vaj viņas saraujas, sakarā ar fiksē­
jamā priekšmeta tuvināšanu acim. 
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Ja acu zīles nereaģē uz gaisma, bet reaģē uz acu 
ābolu iegriešanu (konverģenci), ko apzimē par A r g j I I -
lī o b c r t s o n a z i m p t o ni u. tad tādos gadījumos ir 
darīšana ar kādu no I u e t i s k a m p s i c li o z e m vaj 
vispārīgi ar luetiska rakstura centrālās nervu zislcuias sli­
mību. Ja turpretim acu zīles nereaģē uz gaismu, nedz uz 
konverģenci, tad lieta var grozities ap dažādām citādām 
smadzeņu slimibam (smadzeņu audzēji, epilepsija pa lēk­
mes laiku, alkoholisms, arterioskleroze. dažādas intoksi­
kācijas u. t. t.). 

Kad ir pārbaudits acu zilu stāvoklis, tad izmē­
ģina acu ābolu kustibas. Slimniekam liek īikset izmēģi­
nātajā pirkstu vaj citu priekšmetu un. kustinot fiksējamo 
objektu visādos virzienos: uz sāniem, augšu un leju, lai 
pašā laikā novēro slimnieka acis. vaj tās abas vajadzigā 
mērā spēj sekot fiksējamam priekšmetam. Ja šādas acu 
ābolu kustibas nav iespējamas kautkāda virzienā, vaj ari 
ja viena acs paliek iepakaļ otrai, tad tam par iemeslu aiz­
vien ir kāda organiska smadzeņu slimiba. 

Ja slimnieks nevar atdarit acis (ptosis). tad daiišaua 
ir ar n. o c u 1 o m o t o r i u s t r i e k u , ja turpretim aci 
nevar aizdarīt llagophihalmus), tad tam par cēloni ir 
n. f a c i a 1 i s periferās daļas trieka. 

Nystagmus pie garigām slimibam samērā reti sasto­
pams. Ta ir vairāk kautkādas nervu slimibas pazime 
(sclerosis multiplex, tumor cerebri. lues cerebri, ausu 
labirinta kaites). 

Dažreiz acu āboli gul dziļi acu dobuma, dažreiz viui 
krietni izspiedušies uz āru. Tas atkarājas gan no rasas 
iezīmēm, kā ari no individuelām acs būves īpašibam. Ievē­
rību pelna ekstrēmi gadijumi, sevišķi ja viens acu ābols 
.airak izspiedies uz āru nekā otrs. 

Pie dažām garigām slimibam novēro r e d z e s 
n e r v a atrofiju. Visbiežaki šo parādību sastop pie lue­
tiska rakstura psiehozem. 

O š a n a s s p ē j u (n. olfactorius) izmēģina, liekot 
slimniekam ost un pazit pēc smaržas vaj smakas dažas pa­
zīstamas vielas ar noteiktu smaržu vaj smaku (pipar­
mētru, petroleju, baldriānu u. t. t.). 

Pārbaudot smadzeņu un tieši ar viņām saistito nervu 
darbibu. talak jāpiegriež vēriba jušanas stāvoklim ģimi. 
acu glomādā. mutes priekšdaļā. Jušanas trūkums šajās vie­
tās liecina par n. t r i g e m i n u s z e n z i t i v ā s d a ļ a s 
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nedarbošanos. turpretim pārak liela jūtelība, ja pieskaras 
pie zināmiem Spiediena punktiem acu dobuma virs- un 
apakšmalā, ap vaiga kauliem un zodu, norāda uz ši nerva 
kairinājuma stāvokli. Par n. t r i g e m i n u s m o t o -
r i s k ā s daļas stāvokli pārliecināmies, liekot slimniekam 
apakšžokli kustināt dažādos virzienos. 

N. a b d 11 c e n s kārto acu ābolu Briešanu uz sāniem (la-
terali). .ja viņš nedarbojas, tad rodas ta saucamais 

par priekšmetu divkārtošanos. 
N. f a c i a 1 i s traucējumi parādās iekš tam, ka ģīmis top 

šķībs, slimniekam grūti izstiept lūpas, svilpt. Vieglākos ga­
dijumos pie ši traucējuma novērojama tikai ģitnja asime­
trija, pie kam ķertā pusē s u l c u s n a s o l a b i a l i s mazāk 
izveidojies nekā pretējā pusē. Ja slimnieks nevar savilkt 
vienu pieres pusi krunkās un ja viuš nevar aizvērt attie-
cigo aci, tad darīšana ir ar perifera rakstura ģ ī m j a 
n e r v a trieku, kurpretim pie centrālās ģīmja nerva trie­
kas acu aizvērejs un pieres krunkotajs darbojas normāli 
(abpusēja inervacija). 

N. a c u s t i c u s pārbaudīšanā psiclnatriskum vajadzī­
bām aizvien jau var apmierināties ar konstatējumu, kādā 
stāvoklī atrodas dzirde. Slimniekam liekkautkodarit.dodot 
pavēli tā, lai viŗjš nevarētu nolasīt vārdus no lūpām. Par 
dzirdes stiprumu pārliecinās, teicot vārdus gan stiprākā, 
gan klusākā balsī, tālāki vaj tuvāki no slimnieka un liekot 
pēdējam katrreiz sadzirdēto atkārtot. 

N. g l o s s o pli a r y n g e u s apgādā ar zenzitiviem ner­
viem rīkli, ar garžas nerviem pakaļējo mēles trešda[u un ar 
motoriskiem nerviem rīkles muskulatūru. Ši nerva darbibas 
traucējumi parādās galvenā kārtā rīkles anestēzijā (nav 
rīkles refleksa) un pa daļai ari garžas vērojuma traucē­
jumā. Lai pārliecinātos par g a r ž a s s t ā v o k l i , vaja­
dzīgs ar vates piciņu, kura uztīta uz iesmiņa. uzlikt uz 
mēles dažādas vielas, kā sālsūdeni, cukurūdeui, ķininu vaj 
citas viņam lidzigas rūgtas vielas. Slimniekam pa pārbau­
dāmo laiku jātur mute va]ā un. turot rokā izmēģinajamo 
vielu sarakstu, tikai ar pirksti] jāuzrāda tās vielas garža. 
kuru viņš mutē vēro. 

N. v a g u s darbibas traucējumi var parādīties attiecigu 
iekšējo orgānu darbibas anomālijās. No lokāliem traucē­
jumiem, ar kuriem psiclīiatram visbiežaki jāsastopas, mi­
nama ū k a s p a r e z e . Par pēdējo var pārliecināties 



tādā kārtā, ka slimniekam liek izteikt skaņu a, un ja mīk­
stās augšlejas pie tam nepaceļas augšup, tad tas nozīmē, ka 
viņas ir paretiskas, N. v a g u s vienpusīgas parezes gadi­
jumā tikai augšleju viena puse pie ši eksperimenta neceļas 
uz augšu. Tālāk pie vagus saslimšanas pareze parādās 
rīkles un balsenes muskulatūrā, kas tuvāki izpētāms ar 
rīkles spoguli. 

N. h y p o g 1 0 s s u s trieka parādās mēles muskulatūras 
darbibas traucējumā. Mēli izkarot, viņas gals tādos gadi­
jumos noliecas uz to pusi, kura no triekas ķerta. Ja deģe­
nerējies n. hypoglossus kodols, tad mēles muskulatūra 
atrofējas, kā ari mēles muskuļu šķiedrās tad pamanāma 
fibrillara raustišanās. 

M o t o r i e skās un j u š a n a s s f e r a s i z m e -
k l e š a n a pārejā ķermeņa daļā izdarāma apmēram se-
košā kārtiba. 

Muskulatūras stāvokli kontrolējot, jāraugās, vaj nav 
kautkur pamanāma a t r o f i j a . Viņa vislabaki novēro­
jama, salīdzinot locekļu restmmu un kontūras labā un 
kreisā ķermeņa pusē. M u s k u ļ u t o n u s u novērtē, 
slimnieka locekļus kustinot, pie kam pašam slimniekam 
taī brīdī jāizturas pilnigi pasivi. Sakarā ar to, cik viegli 
locekļi padodas pasīvām kustibam, spriež par muskuļu to­
nusa stāvokli. Reizē ar to var pārliecināties vispārējos 
vilcienos ari par to, vaj nav darišana ar l o c e k ļ u 
t r i e k u : ja slimnieka rokai vaj kāju paceļ uz augšu un 
ja tad nejauši viņu atlaiž, tad veseli locekļi nolaižas uz 
leju lēnam, turpretim no triekas ķertie nokrīt lejup, līdzigi 
nedzīvam priekšmetam. 

Nervu zisīemas stāvokli noskaidrojot, nepieciešami 
jāpārbauda c ī p s l u r e f l e k s i . Galvenā kārtā jāiz­
mēģina Achilesa cīpslas, ceļgala, radiālais (periostalais), 
bicepsa un tricepsa refleksi. Jāraugās ne tikai uz to, vaj 
šie refleksi paaugstināti vaj pazemināti, bet ne mazāk ari 
uz to, vaj tie abās pusēs vienādi. Kāda refleksa trūkums 
vaj atslābums samērā ar otras puses atticcigu refleksu 
bieži vien aizrāda uz kādu nopietnu traucējumu periferā 
vaj vēl biežāki centrālā nervu zistemā. Ja Achilesa un 
ceļgala reflekss ļoti paaugstināts, tad organiskos centrālās 
nervu zistemas saslimšanas gadijumos aizvien, bet funk-
cionelas saslimšanas reta izņēmuma gadijumos sastopa­
mies ar tā saucamo p ē d a s un c e ļ g a l a s k r i e ­
m e ļ a d r e b ē š a n u j e b k l o n u s u . 
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No ā d a s r e f l e k s i e m svarīgākie ir vēdera, pē­
das vrn kremastera reflekss. Pie vecākiem un tuklākiem 
cilvēkiem, kā ari pie sievietēm, kuras vairākkārt dzemdē­
jušas, vēdera reflekss bieži vien nav pamanāms. Svarigs 
ir B a b i n s k a z i m p t o m s (kājas īkšķa atliekšanās, 
citiem pirkstiem paliekot uz vietas, vaj ari citam no cita 
atdaloties, ja velk ar pirkstu vaj āmuriņa kātu pa pēdas 
apakšu). Viuš vienmēr uzskatams kā piramīdu vadu bo­
jājuma pazīme. Pie bērniem līdz 2. mūža gada beigām 
Babinska zimptoms var būt normāla parādiba. No g ļ o m -
ā d u r e f l e k s i e m pārbaudāmi galvenā kārtā radze­
nes (kornealais) un rīkles reflekss. 

Nervu zisleinas stāvokli novērtējot, jāizmēģina l o ­
c e k ļ u s p ē k s abās ķermeņa pusēs. Jāpārliecinās ari 
par dažādu muskuļu grupu sparu, ko izdara, gan slimnie­
kam liekot locekļus dažādos virzienos kustināt, gan ari 
pasivi locekļus kustinot un slimnieku uzaicinot turēties 
tādai pasivai locekļu kustināšanai pretim ar attiecigu anta­
gonistu piepūlešanu. Spēka pilnīgu trūkumu kādā loceklī 
apzīmē par ši locekļa p a r a l i z i j e b t r i e k u , ja lo­
ceklis zaudējis tikai lielāku vaj mazāku daļu no sava 
spēka, tad tādu stāvokli apzimē par ši l o c e k ļ a p a -
r e z i. 

Par muskulatūras darbibas s a s k a ņ o t ī b u j e b 
k o o r d i n ā c i j u var pārliecināties, novērojot dažādu 
muskuļu grupu kustibu savstarpējo samēru un vērojot, kā 
kāds loceklis vaj viss ķermenis kādu mērķa kustibu veic. 
Lai pārbauditu roku muskulatūras saskaņotību, slimnie­
kam liek izdarit dažas labi noskaņotas kustibas, piemēram 
ievērt diegu adatā, pielikt rādītajā pirkstu pie deguna gala 
ar aizvērtām acim u. t. t. Kāju muskulatūras koordināciju 
izmēģina, liekot stāvēt ar aizdarītām acim uti pēdas turot 
cieši vienu pie otras, vaj ari liekot stāvēt uz vienas kājas, 
vaj ari ar aizdarītām acim noiet zināmā virzienā. Ja slim­
nieks atrodas gultā, tad koordinācijas stāvokli kājās pār­
bauda sekošā kārtā: slimniekam liek uzlikt ar aizvērtām 
acim vienas kājas papēdi uz otras kājas ceļgala. Raugo­
ties pēc tam, cik droši un noteikti slimnieks šo kustibu iz­
dara, spriež par kāju muskulatūras koordinācijas spēju. 
Kāda locekļa vaj vairāku locekļu kustibu saskaņotības 
traucējums novērojams pie m u g u r k a u l a s m a ­
d z e ņ u s l i m i b a m . Koordinācijas traucējumi, kuriem 
par cēloni ir m a z o s m a d z e ņ u bojāšanās, raksturīgi 
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tādā kārtā, ka šādus gadi jumos parādās ne tikai atsevišķu 
locekļu ataksija, bet ka gandriz visa skeleta muskulatūra 
zaudē savstarpēju saskarjotibu. Tādos gadijumos slim­
nieks ne tikai nespēj kārtīgi iet, bet ari sēdot lodzas uz 
visām pusēm. Uz mazo smadzeņu traucējumiem aizrāda 
ari tā saucamais a d i a d o c li o k i n e s i s, pie kura abas 
plaukstas vaj dūres, ja tās ātri kustina pronacijas un supi-
nacijas virzienā, nedarbojas simetriski un pietiekoši ātrt. 

Vieglāks muskuļu koordinācijas traucējums parādās 
sīkā p i r k s t u t r ī c ē š a n ā j e b t r e m o r ā , Virju 
novēro sevišķi pie alkoholiķiem. Psichiatriskā praksē šad 
tad sastop ari grūtāka rakstura locekļu kustibu traucēju­
mus. _ Pie tādiem pieder piemēram l o c e k ļ u r a u s t ī ­
š a n ā s pie sclerosis multiplex. paralysis agitans, pie eho-
rejas, atetozes u. t. t. 

J u š a n u j e b z e n z i b i l i t a t i pārbaudot, jāpār­
liecinās par temperatūras, pieskaršanās un sāpju sajušanas 
stāvokli. Ja nervu vadi iekaisuši vaj ja viņos ir kādi kai­
rinājumi, tad zināmos punktos pret nervu stiegru piespie­
žot, slimnieks reaģē ar sāpju sajūtu. Ja patoloģiskais 
process ķer galvenā kārtā tos jušanas nervus, kuri apgādā 
muskuļu cīpslas un locītavu glomādu, tad slimnieks ne­
zin, kādā virzienā loceklis šaī locītavā tiek kustināts, kā 
ari nevar noteikt, kādā stāvokli šis loceklis zināmā mo­
menta atrodas. Ja jušanas nervu bojājums atrodas gal­
vas smadzeņu garozā, tad tādam zcnzibilitates traucēju­
mam par sekām bieži mēdz būt astereognozija, pie kuras 
slimnieks, saņemot rokās pazīstamus priekšmetus, ar 
tausti nenoskārst, kāds priekšmets viņam rokā. 

Pie f i z i k a I i - ķ i m i s k i e m garigi slima cilvēka 
pārbaudīšanas līdzekļiem pieder a s i n u i z m e k l ē ­
š a n a pēc Vasermaua metodes, kā ari s m a d z e o u 
š ķ i d r u m a izmeklēšana. Vasermaua reakciju taisa 
speciālās laboratorijās, un psiehiatra pienākums ir noņemt 
slimniekam asinis un aizsūtit tās uz laboratoriju. Sarež­
ģītāka manipulācija ir smadzeņu šķidruma nolaišana un 
izmeklēšana, kas katram psiehiatram jāprot. Slimnieku 
nosēdina uz krēsla, nozīmē vietu starp .1.—5. lumhalo 
skriemeli, kur nodomāts izdarīt dūrienu. Ja ar diegu sa­
vieno abas crista ilīaca, tad diegs krustojas ar mugurkaulu 
4. lumbalā skriemeļa rajonā. Dūrienu var izdarit vaj nu 
maķenīt uz augšu, vaj ari uz leju no ši krustojuma. Mi­
nētais rajons labi deziniieejams un, iekam izdara punk-



ciju, padarāms par nejūtigu, apslacot to ar chloretilu. Pa 
iHtnkcijas laiku slimniekam jasaliecas uz priekšu. Opera-
cija izdarāma tikpat ērti, ja slimnieks gul uz labiem sā­
niem. Ja slimnieks ir nemicrigs, tad bieži nākas no punk-
cijas atteikties, bet kur viņa nepieciešama, tur to var iz-
darit zem vieglākas bioscina narkozes. Pēc punkcijas 
slimniekam 24 stundas jāpaliek uz gultas. 

Ja slimnieks uemierigs, tad vajaga apmierināties ar 
loti maza smadzeņu šķidruma vairuma nolaišanu (ap 3—5 
kb cm). Pie loti uzbudinātiem slimniekiem, kuri pie punk­
cijas izdarišanas kādu laiku nekādi nav noturami gultā, 
lādu punkciju vajaga izdarit loti apdomīgi un tikai tad, ja 
ta tiešam nepieciešami vajadziga. Tādos gadijumos de-
rigi aprunāties par šo lietu ar slimnieka piederīgiem. 

P u n k t a t u i z m e k l ē attiecībā uz sekošāin reak­
cijām: 

1) N o n n e - A p e l t a (1. fāzes) reakcija jeb globu-
lina meklēšana: ņem 1 kb cm smadzeņu šķidruma un 
pie ta pielej tikpatdaudz koncentrēta A m m i i n i u m s u I -
i ii r i e ii III kausējuma (85:100). Dabūto maisijumn sa­
krata un salīdzina ar tīru smadzeņu šķidrumu. Ja abas 
proves vienādas, tad reakcija negativa, ja maisijumā pēc 
3 minūtēm pamanāma opalescence vaj ari ja viņš top ne­
skaidrs, tad reakcija ir pozitīva. 

2 ) 1 1 . f ā z e s r e a k c i j a : Ja olbaltuma sma­
dzeņu Šķidruma ir neparasti daudz (daudz vairāk par 
0.03¾). tad šķidrums jau paleek neskaidrs, ja pie viņa pie­
pilina etiķskābi un to uzvāra. Sai rcakciīai daudz ma­
zāka nozīme nekā I. fāzes reakcijai. 

3) R e a k c i j a a t t i e c ī b ā u z l i m f o c i t i e m . 
T o izdarot, vajadziga Fuchs-Rozcntala asiņu kermenišu 
skaitāmā kamera un sekoša satura šķidrums: 

Methylviolett 0,1 
Acidi acet. glac. 2,0 
Aqu. dest. 50.0 

No ši šķidruma iesūc vēderainā pipete līdz atzime-
jumam 1, pēc tam piesūc klāt smadzeņu šķidrumu līdz at-
zīmejumam 11. Pipetes vēderiņā abus šķidrumus krata 
ap 5 min. Pēc tam maisijumn iešlircina Fucbs-Rozentala 
kamerā un tur saskaita limfocitus. Ja I kubiktnilimctrā 
atrodas 1—5 limfoeitu, tad to uzskata par normālu parā­
dību. Ja limfoeitu ir vairāk, tad šķidrums jau ir patolo­
ģisks. 
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4) V a s e r m a p a r e a k c i j u s m a d z e ņ u 
š ķ i d r u m ā . No svara ne tikai konstatēt, vaj mugur­
kaula smadzeņu šķidrumā reakcija pozitīva vaj negatīva, 
bet vē! ari to, kādā atšķaidījumā jeb šķidruma vairumā 
vēl dabonama pozitīva reakcija. Tam svarīga nozīme 
dažu slimibu diferenciālā diagnozē. Tā piemēram pie 
p r o g r e s i v ā s p a r a l i z ē s jau 0,2 kb cm šķidruma 
80—90% dod pozilivu Vasermaņa reakciju. Pie l u e s 
c e r e b r o s p i n a l i s šai Šķidruma vairumā minētā 
reakcija ir puzitiva tikai I 0 X . bet pie t a b e s d o r s a l i s 
pat vēl retāki (5—10JK). 

Kur gariga saslimšana vedama sakarā ar smadzeņu 
organisku kaiti, tur slimnieks jāizmeklē ari oftalmosko-
piski. Šad tad nākas izpētīt kunga sulu un mīzalus. Ari 
dažas citas izmeklēšanas: krēpu, izkārnījumu, asiņu ķer-
menišu skaitišana var izrādities šur tur par nepieciešamu, 
garigi slima cilvēka veselības stāvokli noskaidrojot. īsi 
sakot, pārbaudot garigi slima individa veselību, nedrīkst 
atstāt bez vajadzigās ievēribas neviena orgāna. Dau­
dzos gadijumos šo orgānu darbibas traucējums var liela 
mērā piepalīdzēt garigas slimības attīstībai, bet retāki tādi 
traucējumi var būt pat par garigas slimibas galveno cēloni. 

Garigas veselības stāvokļa pārbaudīšana. 

Izdarit psichisko spēju pilnīgu pārbaudīšanu nie garigi 
slimiem bieži neizdodas. Garigas spējas var tikai tad ob­
jektīvi novērtēt, ja pārbaudāmais pie tam izrāda labu 
gribu un no savas puses piepalīdz tādu novērtēšanu iz­
darit. Pēdējā momenta psiclīiatriskā praksē bieži vien 
trūkst. Tāpēc pie garigi slimiem cilvēkiem, kur apstākli 
neatļauj pilnā apmērā pielietot garigo spēju pārbaudes me­
todes, kādas izstrādājusi eksperimentālā psīclīoloģija. 
bieži nākas aprobežoties ar pārbaudāmā subjekta darbibu 
un reakciju novērtēšanu tikai vispārējos vilcienos. Ķero­
ties pie ši uzdevuma izpildīšanas, vispirms jāpārliecinās, 
vaj slimnieks atrodas s a m a n ā s v a j b e z s a m a ņ a s 
stāvoklī, t. i. jākonstatē, vaj slimnieka apkārtnes iespaidi 
nokļūst viua dvēselē un vaj šie iespaidi tur atrod atbalsi. 
Pa nesamērigi lielākai daļai psīclīiatrijā ir darīšanas ar tā­
diem slimniekiem, kuri atrodas pie samanās. Samaņu 
konstatē, mēģinot dažādā kārtā stāties ar slimnieku ga­
rigā kontaktā, gan uzsākot sarunu ar viņu. gan dažādā 
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citādā veidā iespaidojot viņa mānekļus. Ja pie pat loti 
liela dažādu mānekļu kairinājuma no slimnieka puses nav 
nekādas reakcijas, tad no tam spriežams, ka pacients at­
rodas bezsamaņas stāvoklī. 

Tālāk ir sīki novērojamas slimnieka k u s t i b a s un 
m ī m i k a : kā viņš gul, ceļas, sēd, stāv, ēd, sniedz roku un 
t. t. Kustibu traucējums pie garigi slimiem ir dažkārt tik 
raksturigs, ka bieži tikai jau no kustibu savadibam varam 
iegūt vispārigu ieskatu par pacienta slimības raksturīgā­
kām īpašībām. No kustibam, kā ari no tam, ka slimnieks 
reaģē uz dažādiem apkārtnes iespaidiem, var pa daļai 
spriest ari par viņa dvēseles stāvokli. 

V a l o d a pieder pie' galvenam garigas dzives sa­
stāvdaļām. Tāpēc vienmēr jāatzīmē, vaj pacients runā. 
cieš klusu, kāda ir viņa valoda pēc izrunas: skaidra, sto-
stiga. šļupsta, ar zilbju izlaidumiem, atkārtojumiem vaj 
pārvietojumiem: vaj ir deguna izruna, vaj vārdi itkā kaul-
kur pielīp vaj aizķeras, vaj runa ir lēna vaj ātra, vaj aso­
ciācijas ir sakarigas, vaj ari sajukušas un izplūdušas. Jā­
novēro, vaj i d e j u s a v s t a r p ē j ā m a i ņ a norisinās 
normāli, jeb vaj pāreja no vienām domam uz otrām notiek 
pārak viegli un pārak nejauši. Jālūkojas ir ari uz domu 
galveno pavedienu, vaj valoda ir loģiska, slēdzieni pama­
toti, vaj ari pacients izteic dažādus itkā no gaisa grābtus 
spriedumus un dažādas murgu idejas. Kāds ir murgu 
ideju saturs, vaj tās ir izdomātas līdz galam jeb zistemati-
zetas, vaj ari neskaidras un pretrunigas. 

Ja pacients nemaz nerunā, tad jāmēģina pārliecinā­
ties, vaj viņa d z i r d e ir kārtibā un vaj_viņam valoda 
varbūt pavisam nav attīstijusēs, vaj ari gājusi bojā (afa-
zija). Pretējā gadijumā klusēšanai var būt vairāki iemesli, 
starp kuriem galveno vietu ieņem agrāki aprakstītie m u -
t i s m u s u n s t u p o r s , vaj ari d o m u s a c i r š a ­
n ā s (Sperrung). 

Jāpārliecinās ir ari. vaj slimnieks a p k ā r t n ē o r i e n ­
t ē j i e s kā attiecibā uz laiku un vietu, tā ari attiecibā 
uz savu stāvokli. Vaj viņš piemēram zin. cik vinatu gadu. 
kā viņu sauc. kur tas atrodas, kāds tagad gads un mēne­
sis, mēneša diena, kāda ir viņa nodarbošanās kādā no­
lūkā viņš slimnica vaj pie ārsta nokļuvis, kādi ir viņa plāni 

No svara ir pārliecināties, vaj slimnieks a p z i n ā s . 
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k a v i ņ š i r s l i m s , un ka virjš visparigi savu vese­
lības stāvokli novērtē. 

Par vērojumu traucējumiem jeb par li a 1 u c i n a c i -
j a m var pārliecināties jau aizvien netieši, novērojot slim­
nieka izturēšanos. Ieplēstas acis un uz vienu vietu rai­
dīts skats liek domāt par redzes halucinācijām, pagriezta 
galva un piegriezta lialucinejaiuani skanu objektam auss— 
par dzirdes halucinācijām. Slimnieki paši loti bieži sū­
dzas, ka vīnus elektrizē, ka tiem taiž virsu nāvīgas gāzes, 
pie ēdiena un dzēriena tiem pielej nāvigas zāles, gaisu sa-
giftē ar chloroformu, viņu ienaidnieki tiem draud u. t. t. 
No šādām sūdzibam var taisit dibinātu slēdzienu, ka slim­
nieks sirgst ar māņiem jeb halucinācijām. Garigi slimi 
stāsta par savām halucinācijām dažreiz ar lielu aizrautibu, 
ja viņiem cel priekšā attiecīgus jautājumus. Bet dažreiz 
viņi slēpj savas halucinācijas. 

Par j ū t u d z ī v i un par jūtu toņu noskaņojumu, kā 
par pilnigi subjektivu elementu, bieži izdodas pārliecinā­
ties tikai netieši, novērojot slimnieka vaibstus, kustibās, 
valodu pēc formas un pēc satura. Ja dvēselē dominē po-
zitivas jūtas, tad jūtu dzīve redzamāki atspoguļojas uz 
ārieni, un slimnieks arvien pats pauž apkārtnei par savu 
labo gara stāvokli, dažkārt pat neatrazdams attiecigu 
vārdu sava prieka un laimes attēlošanai. Par nospiestu 
gara stāvokli var spriest no slimnieka pozas, izturēšanās, 
kustibam, valodas u. t. t. Slimnieki, kuri atrodas nospiestā 
gara stāvoklī, aizvien maz runā un maz kustas. 

Kur apstākļi to atļauj un prasa, ir izdarāma pilnīgāka 
garigo spēju pārbaudīšana un jāpārliecinās par katra at­
sevišķa psiehiska elementa rosibas stāvokli. Pēdējā laikā 
psiehisko spēju pārbaudīšanai sāk piegriezt lielāku ievē-
ribu ari ikdienišķā dzīvē, jo ir atrasts, ka viņai nereti ir 
liela praktiska nozīme, izvēloties dažus speciālus nodar­
bošanās veidus. Ir izrādijies, ka dažādas garigas spējas, 
kuras pie katra cilvēka ir lielākā vaj mazākā mērā indivi­
duālas, redzamāki atspoguļojas praktiskā darbā nekā tas 
pirmā acumirklī varētu likties. Garigu spēju pārbaudī­
šanas paņēmienu ir daudz, un tie ir loti dažādi, raugoties 
pēc tam. ko pārbauda, kā ari ņemot vērā tos mērķus, ku­
rus, kādu personu pārbaudot, grib panākt. Zemāk ir attē­
loti daži vienkāršākie garigo spēju pārbaudīšanas paņē­
mieni. 



(r == pareizi atzīmētu figūru skaits: p — figūru skaits 
I. tabelē (šinī gadijumā " ) : f = nepareizi atzīmēto figūru 
skaits. 

Ja pēc augšminētās metodes pārbauda lielāku skaitu 
dažādu kategoriju garigi slimu, kā ari garigi veselu cil­
vēku, tad var viegli pārliecināties, ka vērošanas spēja 
pie visām garīgām slimibam netiek vienādā mērā pama­
zināta, ko attēlo piemēram sekosi skaitļi (pēc Veiganta): 

Tabtles >.eri)Jan.is spēju pārbaudīšanai, (l'et Lk'rnšleina.) 

atrodamas ari visas figūras, kas atzīmētas pinua tabele 
(19. zīm.). Tagad pārbaudāmam liek otrā tabelē atzīmēt 
visas figūras, kuras pirmā tabelē sastopamas. Eksperi­
menta rezultātus atzīmē pēc sekošās formulas: 
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Pārbaudāmo grupas 

nosaukums. O % 
S S-

s i 
ST %£ 

Pareizu atzīmejumu 
caurmērs . . . . 

Dr. Bnduļa Pšiehiatrtja 
7,6 7.0 7,0 6,0 5,9 i 5,4 

to ' 

V ē r o š a n a s s p ē j a s p ā r b a u d i š a n a . 
Pārbaudāmam ceļ priekšā zināmu skaitu figūru un 

liek pēdējas 20—30 zekundes novērot. Pēc tam viuam 
rāda otru tabeli ar lielāku skaitu figūru, starp kurām ir 
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U z m a n i b a s p ā r b a u d ī š a n a . 
Pārbaudāmam cel priekša vaj nu tekstu nu kādas 

grāmatas, bet vēl labāki nesakarigi rindā sarakstītus bur­
tus, vaj ari tekstu sveša valoda un liek viņam katrā 
teksta rindiņā pastrīpot vaj saskaitit kādu zināmu burtu. 
Eksperimentu izdara ilgāku laiku no vietas, un pēc no­
teikta laika, piemēram pēc katrām 10 minūtēm, tekstā 
taisa atzīmes. Tā vēlāk var novērtēt padarītā darba ra-
žiguniu dažādos periodos pa skaitīšanas laiku, kā ari 
spriest par uzinanihas izturibu. Ir parasta iieta, ka jo il­
gāki pārbaudāmais pastrīpo vaj skaita, jo darbs paliek 
neražīgāks un jo toties biežāki notiek pārskatīšanās, un jo 
vairāk darba iezogas kļūdu, Eksperimentu var padari! 
daudz grūtāku, ja liek paralēli skaitit ne vienu, bet divus 
burtus tekstā. Šādā kārtā pārliecinās par u z m a n ī b a s 
v ē z u jeb amplitūdu. No vēstures ir zināms, ka daži ievē­
rojami vīri ir varujuši reizē daril vairākus dažāda satura 
garigus darbus, piemēram diktēt vairākas vēstules. T o 
pašu redzam ari pie ievērojamiem šacha spēlētajiem attie­
cībā uz šacha spēli. Vaj zināmai personai ir šādas papla­
šinātas gariga darba veikšanas spējas, vispārigos vilcie­
nos var jau spriest no tikko aprakstita eksperimenta re­
zultātiem. 

Dažreiz no liela svara ir pārliecināties par to. priekš 
ka pārbaudāmai personai ir sevišķa interese. Šinī zina 
vērtigus aizrādījumus var dot p a s ī v ā s u z m a n i b a s 
p ā r b a u d ī š a n a , pie kuras, ka zināms, pārbaudāmai 
personai liek pastāsti!, ko viņa piemēram kādās telpās no-

,|a kāds pārbaudāmais no 'I figūrām^ pareizi atzīmē N, 

zīmēto figūru caurmērs ir: (8+4+7-1 6) 25:4—6,25. 
Eksperimentu var pēc apstākļiem padarit priekš pār­

baudāmā grūtāku tāda zinā. ka pārbaudāmam uzdod ievē­
rot ne tikai figūru vispārējo iespaidu, bet ari sīkumos 
iegaumēt, ka katra figūra izskatās. Tādā gadijumā no pār­
baudāma ne tikai prasa, lai viņš ievērotas figūras otrā ta­
belē atrastu, bet lai viņš, pirmo tabcli apskatījis, uzzīmētu 

var paplašināt ari tādā veida, lai ar vīnu piepalīdzību pār­
liecinātos galvenā kārtā par pārbaudāmās personas opti­
skās atmiņas spēju. 
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vērojusi un cik sīki viņa spēj apraksti! kādu lietu no no­
vērotās ainas. Ar šo eksperimentu var iegūt zināmu jē­
dzienu par tu, ak nevienādus ir dažādu cilvēku intereses. 

vaj parādībām novēro visupirms tās. kas vairāk viņus in­
teresē un kas caur to intensīvāki pievelk viņa uzmanību. 

A t m i n a s p ā r b a u d ī š a n a . 
Atmina pa daļai atkariga no mānekļu rosibas, un pie 

daudziem eibekicm ta ciešāki saistīta tikai ar vienu ma-

aparatietn. Medz izšķirt r e d z e s , d z i r d e s un m ē ­
m a s v a l o d a s j e b • m o t u r i s k o a t m i ņ a s t i p u s . 
Lai pārliecinātos, kāds atminas tips pie pārbaudāmās per­
sonas ir visstiprākais, var noderi sekošs eksperiments. 

Pārbaudāmam rāda pēc rindas vienu no sckošāin 4 
burtu tabelem: 

G R i S K Z U A R N S V D M A R 
K P T 1 P F L 1 P K r L L T S V 
U M C V T M R S O C Z M O N K P 

Pārbaudot redzes atminu, pārbaudāmam ce| priekšā 
pirmo tabeli un tam pavēl ielikt mēli starp zobiem un to 

pārbaudāmais'"tos var'atkārtot 'bez kļūdas.' Kad'pārbau-

l ikā patērēts. Pārbaudot dzirdes atminu." pārbaudāmam 
pārbaudītājs lasa priekša vairākreiz nākošus tabeles bur­
tus, kamēr pārbaudāmais viņus neizmacas no galvas. Ari 
te atzīmē patērēto laiku. Trešo tabeli liek iemācīties 
tādā veidā, ka_ pārbaudāmais skatās burtos un pie tam 
taisa ar mēli tās pašas kustibas. kuras jādara, burtus iz­
runājot (redzes un motorisku jeb mēmus valodas atmiņa). 
Ceturto tabcli liek iemācīties tādejādi, ka pārbaudāmais 
pats stiprā halsī tabeles burtus lasa (redzes, dzirdes un 
motoriskā atmina kopā). Eksperimenta rezultātus no­
vērtē sakarā ar patērēto laiku, kāds vajadzīgs, lai pār­
baudāmais Izmācītos tabeli no galvas pēc katras no minē­
tām trim metodēm. 

Par k r ā s u a t m i u u var spriest, ja pārbaudāmam 
ceļ priekšā zināmu vairumu priekšmetu, kuri nokrāsoti 
katrs savādā krāsā. Pēc noteikta laika, šos priekšmetus 

10* 
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novācot, viņu vietā doti pārbaudāmam apskatit lielāku 
skaitu krāsotu priekšmetu, starp kuriem sastopami ari visi 
priekšmeti ar pirmā krājuma priekšmetu krāsām. Pār­
baudāmā uzdevums nu ir šos priekšmetus ar pirmā krā­
juma priekšmetu krāsām otrā krājumā atzīmēt. Par 
s k a i t ļ u a t m i p u var pārliecināties, ja pārbaudāmam 
nosauc dažādu vairumu ciparu, piemēram 7831, 29467. 
3S5294, katrreiz pa vienam ciparam pie skaitļu rindas pie­
liekot jaunu ciparu sastāvā. 

Par atminas spēju, kura stāv sakara ar citu psichisko 
elementu rosibam, piemēram ar asociācijām, varam 
spriest no sekoša eksperimenta. Pārbaudot a s o c i a ­
t ī v o a t m i ņ a s s p ē j u , pārbaudāmam lasa priekšā zi­
nāmā ātrumā (2—3 zekundēs vārdu pāri) zināmu dau­
dzumu vārdu pāru, starp kuriem dažam pārim ir sav­
starpējs sakars (gulēt — nakts), dažam nav tāda sakara 
(kauja — cukurs), pie kam vārdu pāri jāizvēlas tā, lai 
pārbaudāmam būtu labi saprotama katra vārda nozīme. 
Kā piemērs tādiem vārdu pāriem var noderēt (pēc Cie-
hena): 

dārzs — liels 
suns — jūra 
drebēs — balts 
nabags — nerātniba 
gulēt — nakts 
māja - strauts 
pagrabs — pele 

Kad tādu vārdu pāru sakopojumu nolasa vairākreiz 
(ap 3 reiz) pārbaudāmam priekšā, tad izsauc katra pāra 
pirmo vārdu un liek pārbaudāmam pateikt otro vārdu. 
Pārbaudāmā uzdevumu var pataisit daudz grūtāku, ja no­
sauc otro vārdu vārdu pārī un ja liek pateikt viņam pie­
derīgo pirmo vārdu (atgriezeniskas asociācijas). Pēc pa­
reizo atbilžu vairuma taisa slēdzienu par asociatīvas atmi­
ņas spējam pie pārbaudāmās personas. 

A s o c i ā c i j u . d a r b i b a s p ā r b a u d ī š a n a . 
Ja kadu vardu izsakām un pie ta nejauši apstājamies, 

tad līdzcilvēki, kuri šo vārdu dzird, cenšas uzminēt, ko 
mēs gribējuši teikt. Nereti viņiem las ari labi izdodas, jo 
katra iedoma dvēselē saistīta ar dažādām citām iedomām 
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A s o c i c i ju p ā r b a u d ī š a n a s l apa . 

Uzvārds 
Mēnešdiena 

Ierosas vārds.*; Stunda 

Reakcijas A t b i l d e . Asociāciju 
kategorija. 

Mežs . . . . 
Cilvēks . . . 
Pods . . . . 
Kažoks . . , 
Zeme . . . . 
Papirs . . . . 
Laiks . . . . 
Grēks . . . . 
Mākonis . . . 
Nauda . . . . 
Slota . . . . 
Tauki . . . . 
Gods . . . . 
Bērns . . . . 
Tikums . . . 
Balts . . . . 
Saule . . . . 
Krēsls . . . . 
L a b i b a . . . . 
Ozols . . . . 
Upe 
Roka . . . . * 
Mēness . . . 
Lauks . . . . 
Grāmata . . . 

caur asociācijām pēc zināmiem psiciioloģiskiem, resp. lo­
ģiskiem likumiem. Tāpēc, izejot no kāda jēdziena, varam 
lielākā vaj mazākā mēra atgādinaties tos dažādos jēdzie­
nus, kuri parasti ar pirmo saistiti veselas laužu grupas ap­
ziņā. Uz to tad ari dibinās asociāciju darbibas pārbaudī­
šana. Tādai pārbaudīšanai vajadziga lapa ar vertikālā 
rindā sarakstītu vārdu krājumu (30 -50 vārdu), kurus ap-



Pārbaudītājs ņem šo lapu uti sauc vārdu pa vārdam 
pārbaudāmam priekšā. Līdzko pēdējais vārdu sadzird, 
viņam ir tūliņ jāatbild ar vārdu, kas tam pirmā acumirklī 
iešaujas prātā. Šo vārdu pārbaudītājs tūliņ uzraksta listē 
pretim ierosas vārdam, atzīmējot ari laiku, kurš pagājis 
starp ierosas vārda izsaukšanu un pārbaudāma individa 
atbildi. Šis laiks nedrikst būt ilgāks par I —2 zekundem. 
Ierosas vārdiem jābūt pēc iespējas īsiem. Pārbaudāma at-
hildcs mēģina novērtēt, salīdzinot viņas ar ierosas vār­
diem. Tādu asociāciju darbihu novērtējot, par paraugu 
var noderēt sekošs dažādu asociāciju veidu sehemāts.. 

a) pēc iekšēja satura: mākoņi — lietus; nāve — 
bēdas: 

b) pēc ārējām īpašībām: osta — jūra: kažoks — 
ziema. 

2. P a r a s t s k o p o j u m s z i n ā m ā t e i k u m ā : 
plikums — likums. 

3. V ā r d a p a p i l d i n ā j u m s : jauns — gads. 
4. S k a ņ u un a t s k a ņ u a s o c i ā c i j a s : 

raugs — draugs: galdi -• maldi. 
5. I e r o s a s v ā r d a a t k ā r t o j u m s : laiks — 

laiks. 
6. N e s a k a r ī g a a t b i l d e : pārbaudāmais uz 

kādu ierosas vārdu reaģē ar nesakarīgiem vār­
diem vaj teikumiem. 

Visaugstāk vērtējamas 1. grupa atzīmēto asociāciju 
veids. Raugoties pēc tam, kādu "., atbildēs ieņem vērtī­
gas asociācijas un kādu % mazvērtīgas, pārbaudāmās per­
sonas asociatīvo darbību ari attiecīgi novērtē. 

Reizē ar asociāciju pārbaudījumu dažreiz izdodas 
uztvert ari dažus momentus pārbaudāmā j ū t u d z ī v ē . 
Ja iesprauž starp vairākiem indiferentiem ierosas vār­
diem dažus tādus, kuru nozīmei pārbaudāmā jūtās ir se­
višķi stipra atskaņa, piemēram ja cilvēkam, kurš izdarī­
jis slepkavību, liek priekšā vārdus: koks, darbs, gaisma, 
vasara, asinis, tīrums, tad ierosas vārds a s i n i s parasti 
sevišķi saviļņo viņa jūtas. Šis saviļņojums bieži parādās 
tādā kārtā, ka reakcijas laiks starp ierosas vārda izsauk­
šanu un pārbaudāmās personas atbildi ir stipri gaŗaks 
nekā starp indiferentu ierosas un reakcijas vārdu. Tāpat 
ja kādai mātei tikko nomiris dēls. kuru vina loti mīļojusi 
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LIII kuram vārda Antons, tad līdzko stani daudziem indi­
ferentiem vārdiem vīna sadzird ,.Antons", tai acumirklī 
uzplūst dvēselē attiecinās negatīvas jūtas, kurām starp 
citu par sekām ir reakcijas laika pagarināšanās. 

Tu asociāciju pārbaudīšanai, kuras raksturo cilvēka 
a t j a u t ī b u jeb a p ķ ē r ī b u , kas savukārt saistita ar 
dzīvu fantāzijas rosību, var lietot īsākus vaj garākus vār­
dus ar dažu burtu izlaišanu, piemēram u-e. k-ks. l-k-ms, 
p-p-r-e u. t. i. Uzraksta veselu rindu tiidu vardu un pār­
baudāmam liek viņus lasīt zināmā ātrumā, uzdodot tam 
par pienākumu papildinu! izlaidumus. No tam. cik lielu 
skaitu vārdu tas var pareizi papildināt, spriež |iar viņa 
apķērības attīstību. Šim pašam nolūkam var noderēt rē­
busu atrisināšana un miklu minēšana. 

Kā zināms, ar domāšanu stāv tuvā sakarā inteliģence, 
un tāpēc domāšanas spējas pārbaudīšanu pa labai dakti sa­
krīt ar inteliģences pārbaudīšanu. Lai domāšana varētu 
kārtigi norisināties, ir vajadzīgs lielāks vaj mazāks skaits 
aitiecigo i e d o m u , .ir vajadzigs zināms vairums f a k ­
ri s k I I z i n ā š a n u . Par pēdējam vieglī pārliecināties, 

zarem un stādot viuam priekšā attiecigos jautājumus, uz 
kuriem atbildot pārbaudāmam jātaisa ari s a v i s p r i e -
d u iii i. Jāpārliecinās ari par pārbaudāmās personas 

inteliģence jāpārbauda praktiskām vajadzībām, tad 'ar 
tikko minēto vienkāršo inteliģences pārbaudīšanas līdzekli 
bieži jau var apmierināties. Kā zināms, Zokrats ir ar at­
tiecīga dialoga piepalidzihu savā laikā spējis ieskatīties 
savu partneru domu virzienā pat visos sīkumos un pratis 
katrā vietā atšķirt neīstu domāšanu un uepilnigii zināšanu 
no īstas un pilnigas domāšanas un zināšanas. Inteliģenci 
pārbaudot, katrreiz janem vērā apstākli un apkārtne, kā­
dos pārbaudāmais audzis un uzturējies, un sakarā ar to 
novērtējamas vīna zināšanas un spriešana. Pieauguša 
cilvēka inteliģenci parasti novērtē empiriski, ņemot par 
mērauklu gan sadzīves teorētisko, bet vēl vairāk vptas 
praktisko pusi. 

Citādi tas ir ar bērniem, kuru garīgā attīstība nav vēl 
nobeigta un kuri dzīvē maz vēl novērojuši. Še nu bieži ir 
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nu liela svara Izzināt, vai bērns nepaliek pakal garīgā at­
tīstībā, un ja tas tā būtu. tad cik liela ir šaī ziņā starpība 
starp viņu un starp normālu bērnu viņa vecumā. Ši jau­
tājuma izpētīšanai ir ziedots diezgan daudz laika un ener­
ģijas, kamēr tikuši savākti daudzmaz noderīgi b ē r n u 
g a r i g ā s a t t ī s t i b a s p ā r b a u d ī š a n a s l ī d z e ­
k l i . So jautājumu sevišķi nopietni ir studējis B i n ē. 
kurš pie liela skaita bērnu, vecumā no 3 - 1 2 gadiem, ir at­
radis z i n ā m u n o r m u c a u r m ē r a z i n ā š a n u . 
Ši norma pēc augšminētā autora domam ari katram bēr­
nam, kas parastos kul turētos apstākļos aug, būtu attiecigā 
vecumā jāprot. Savu pētijumu rezultātus B i u e kopā ar 
S i m o n u ir formulējis, sastādidams attiecigas tabeles. 
Daži citi autori šīs tabeles dažos sīkumos papildinājuši, bet 
B i n ē un S i m o n a t a b e l u kodols šimbrīžam gandrīz 
visās kulturelās zemēs ir pieņemts par pamatu bērnu ga­
rigās attīstības pārbaudīšanai. 

Binē un Simona tabelu saturs ir apmēram sekošs: 

3 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1 . Parādīt muti, acis, degunu. 
2. Atkārtot sešzilbigu teikumu. 
3. Atkārtot divus skaitļus. 
4. Nosaukt savu ģimenes vārdu. 
5. Izšķirt bilžu atsevišķas daļas. 

4 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Nosaukt pazīstamākos priekšmetus. 
2 . Salīdzināt divas līnijas. 
3. Atkārtot trīs skaitļus. 
4. Salīdzināt divus smagumus. 
5. Pateikt savu dzimuma piederību. 

5 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1 . Paskaidrot jēdzienus (noteikt mērķi). 
2 . Atkārtot 10 zilbigu teikumu. 
3. Atkārtot četrus skaitļus. 
4. Nozīmēt kvadrātu. 
5. Noskaiti! 4 santīmus. 

6 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1 . Salikt figūras ( 2 trīsstūrus pēc parauga četrstūrī). 
2. Atkārtot 16 zilbigu teikumu. 
3. Atšķirt glītu no neglīta (bildēs). 
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4. Izpildit pēC kārtas 3 uzdevumus, kuri uzdoti v ieni 
laikā. 

5. Aprakstīt dažus sīkumus bildē. 

7 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Uzrādit zīmējumā izkustas vietas. 
2. Atšķirt labo pusi no kreisās. 
3. Atkārtot 5 skaitļus. 
4. Noziniet rombu pēc parauga. 
5. Pazīt sīko metāla naudu. 

8 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Lasit un galveno domu uzrādit izlasitā tekstā. 
2. Atrisināt trīs vieglākus uzdevumus. 
3. Pēc atminas salīdzināt 2 priekšmetus. 
4. Nosaukt 4 krāsas. 
5. Skaitit atpakaļ no 20 līdz 1. 

9 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Paskaidrot jēdzienus (konkrētus). 
2. Pateikt mēnešdienu. 
3. Izdot 80 santimus no 1 lata. 
4. Salīdzināt n smagumus. 
5. Paskaidrot bildes sakarā ar attiecīgiem jautā­

jumiem. 

10 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Lasit un izlasitā teksta atzīmēt galvenās domas. 
2. Atkārtot 20 zilbigu teikumu. 
3. Atkārtot (i skaitļus. 
4. Ierindot 3 vārdus 2 teikumos. 
5. Pazīt parastās naudas zīmes. 

11 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. Paskaidrot abstraktus jēdzienus. 
2. Atrisināt 3 grūtākus uzdevumus. 
3. Kritizēt abzurdus apgalvojumus. 
4. ,i vārdus ierindot vienā teikumā. 
5. Patstāvigi paskaidrot bildes saturu. 

12 g. v e c a m b ē r n a m j ā p r o t : 
1. .Atkārtot 7 skaitļus. 
2. Atkārtot teikumu ar 26 zilbēm. 
3. Atrast vārdiem atskaņas. 
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4. T e k s t a pap i ld inā t i z l a i d u m u s . 

5. N o v ē r t ē t bildi p ē c v i ņ a s s a t u r a . 
A p a k š ā p i e v e s t i daž i p a r a u t i , pie kuriem v a r p i e t u r ē ­

t ies , i z d a r o t p ā r b a u d ī j u m u p ē c Binē un S i m o n a m e t o d e s . 
R a u g o t i e s p ē c a p s t ā k ļ i e m , š o p a r a u g u v a r d a ž ā d i mod i f i cē t . 

W ' lit ' " I r T I Man ir liels un skaists suns. 
Cipariem 1 m , 3 b l . I E s — va mazs bērns. 

ļ?S? ļ££
 T 5T I

 F = » « « W S 

cipariem 1 8 5 2 7 zilhem. I M a n s h r ā , i s « W c i L , , n a -
Skaitli I 51942 Teikumi i p . . . . . . 
ar 5 04*53 ar 10 E s , d " v " 1 " '•!""•' ml'P .ma'a-

cipariem I 93718 zilhem. I ^ » " « , e $ u C l e m a m e l n a s a s 

Skaitli I 250841 Teikumi I u . t . . . 
ir (i 57391u ir I ' l"" -'[""ekli-sii S J U I vectēvu, 

cipariem I 095827 zilhem. 1 M " o p , r k " « • » s k a i s I u u z v a l k u -
Skaitli 19640518 Teikumi k Mēs neesam savu skolas darbu vēl 

LT 7 1 ? » | ' 6 | ir 14 beigusi, 
cipariem 1 5928037 /ilbem. | P e c ^ o h , c i K , a darba i nes iesim vakarā 

ļ staigāt. 

r * * M I Es savam hrālim lūdzu, lai viņš ritu mani apmeklē, 
zilbēm I ̂ a d m * s ū̂sim savu darbu beiguši, tad dzersim teju. 

' V i 1 " ! * ' ' ' V a k a r n l ū s u C«S lūdza, lai viņam pasūtot avīzi, 
zilbēm I V i ū i 4 o d i e n D a S a a * r a r i , a t i l i s ; l s i e l L 1 Z baznīcu. 

Teikumi ļ Sknlmajs mums uzdeva izmācīties u/ piektdienu vairakasdzejas. 
ar 20 . Uz ziemas svētkiem man labais krusttēvs iedāvināja divas 

/ilbem. I grāmatas. 

teikumi \ L ' d z k " e-ŝ  vakar pārnācu mājā. abas jaunkundzes aizgāja 

ZILBĒM ļ J a m L A m s būtu drusciņ vairāk laika, mēs aizietu UZ niezu 

Teikumi I n , a ' i ' ' " ' ' " i " ' ' 3 nede|ā atraksliia B D Amerikas garu 
, . ' vēstuli. 

zilbēm ( J a h " s l a i k s - e s M Jaunāko brāli iešu uz 
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Te ikumā j ā i e r i n d o : 
6 vārdi: 

labs sarga kungu drnšsirdigi suns savu. 

7 vārdi: 
mēs brīvdienām zemēm pa uz aizbraucām. 

8 vārdi: 
cs darbu skololaiu izlabot esmu savu lūdzis manu. 

T e k s t s ar i z 1 a i d u m i e m. k u ŗ i j ā a i z p i l d a . 
Kad mani vecāki bija aizbraukuši svētdien uz ... pie dievgalda, 

. . . Kad viuš iznesa . . . malā. tas priecīgi uzelpoja ... , io mans brālis 
biia . . . Mani vecāki kaimiņu saimniekam par 5o . . . darbu loti . . . 

T e k s t s , kurā Jāatz īmē dažas s v a r ī g ā k ā s domas. 
Pirmo ziemsvētku vakarā kaleīs Jānis Stiprais gribēja sagādāt 

savam 2 Radus vecam dēliņam sevišķu prieku. Vfņš aizsteidzās pa 

rokas mazo dēliņu, uz lielo istabu, kurā jau degu appušķota eglile. 

Stiprais piemirsa piegriezt lampai vajadzīgo uzmanibu. Lampa ap­
gāzās, un petroleja sāka tecei Stipram uz drēhem un uz egliles. Acu­
mirkli izcēlās ugunsgrēks. Kauigau kaimiui tūliu piesteidzas un uguni 
ar lielām pūlēm apdzēsa, tomēr Stiprais ar bērnu tā biia apdeguši, ka 
viņus nācās nogādāt uz slimnicu. kur tie abi dažās stundās no ap-

.1 v i e g l ā k i a t r i s i nāmi uzdevumi . 
1. Kāpēc vasarā nesnieg. 
2. Kāpēc mājam taisa jumtus un logus. 
.1. Kāpēc stārki pie mums ziemā nedzīvo. 

3- g rū tāk i a t r i s i nā j ām! uzdevumi . 
I. Kāpēc nevaļus uemt mantas, kas citam pieder. 
ī. Kāpēc vieglāki piedot tos sliktos darbus, kuri izdarīti aiz 

3. Kāpēc ir vajadzīgs, lai tu citiem tā darītu, kā tu gribi, lai citi 
tev daritu. 



— 156 — 

Bilde var noderēt: 1) uztnanibas un iegaumēšanas pārbaudīšanai, liekot 
bildi pārbaudāmam noverot 1 5 zekundes nu lad izjautājot, ko ULS bildē 
ievērojis; _>> domāšanas spējas nārb.<udiš;iuai. liekot pārbaudāmam pa­

skaidrot bildes saturu. 

ir g a r i g i a p d ā v i n ā t ā k i . T ā l ā k ir n o v ē r o t s , k a j a g a l v a s 
a p m ē r s s t ā v z e m z i n ā m a l ie luma, p i e m ē r a m ja 7 g a d i v e ­
c i e m z ē n i e m g a l v a s a p m ē r s ir m a z ā k s p a r 45 c m 

V i s p ā r i n a o r i e n t ē š a n ā s b ē r n a n ā r i ņ ā s 
a t t ī s t i b a s s t ā v o k l ī . 

K a r la iks un a p s t ā k l i nea t ļ au j i zdar ī t z i s t e m a t i s k u g a ­
r īgo spē ju p ā r b a u d ī š a n u p ē c B i n ē un S i m o n a m e t o d e s , tur 
v i s p ā r ī g a s o r i e n t ē š a n ā s n o l ū k o s v a r a p m i e r i n ā t i e s a r d a -
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tnormālo 51 cm vie lā) . 12—14 veciem inazaks par 50,5 
(parasto 53 cm vietā), tad teicamas garigās spējas pie 
šādiem bērniem ir gluži izslēgtas. Turpretim liela galva 
pati par sevi neliecina par labām gara dāvanām, jo kā 
zināms, galvas apmērs bieži var ari aiz patoloģiskiem 
iemesliem paplašināties (bvdroeephalus). Kam ir daudz 
darišanas ar garigi normāliem 
un garigi nenormāliem bēr­
niem, tas jau nereti no bērna 
f i z i o n o m i j a s diezgan pa­
reizi spēj noteikt, vaj bērns 
ir normāli apdāvināts vaj ne. 
Derigs bērna garigās attīsti­
bas pārbaudīšanas līdzeklis 
ir b i l d e s . Te var izlietot 
gan parastās bērnu bilžu grā­
matas, gan ari speciāli šim 
nolūkam pagatavotas bildes. 
Pēdējā gadijumā bērnam liek 
tulkot kādas b i l d e s sa tu ru 
(20. zīm.), vaj ari pateikt, kā­
da svariga zināmas b i l d e s 
s a s t ā v d a ļ a z ī m ē j u m ā iz ­
l a i s t a (21. zīm.), vaj ari >i. tini. 
bērnam liek ar nodomu ne- Uzdevums: UUJSI izlaidumu Jeb 
pareizi pagatavota b i l d e at- defektu m'idē. 
r a s t v i s a s n e p a r e i z ī b a s 
un'tās attiecīgi kritizēt (22. /im.>. 

tam spriest, kādu priekšmetu noziniejumus bērns pazīst 
un ko vlūS par kādu priekšmetu ziu pustāstit uz attiecī­
giem p.irkiiklii.ii.i i.iiii.iiumieni, piemēram, kas kādu lielu 

V ē r o š a n a s un u z m a n ī b a s spējas pārbaudī­
šanai pie bērniem parocigaka ir t ā b e l e a r p a z ī ­
s t a m u p r i e k š m e t u n o z ī m ē j u m i e m . nekā 
figūras, kuras lieto, attiecīgas pieaugušo spējas pārbaudot. 
Tādu tabeli (2.1. zuti.) liek bērnam zināmu laiku apskatīt 
un tad viuu uzaicina atstāstīt, ko tas tur Ievērojis. 

Normāli attistitu domāšanu pa daļai raksturo vispu­
sīga asociāciju darbiba. Jo labāki domāšana attīstita, jo 
ari cilvēks vieglāki atrod sakaribu un atšķirību starp da­
žādām lietam un parādībām. Cilvēks, kuram laba doma-
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22. ziui. 
Uzdevums: atrāsi d.î id.i- aplamības bilde pēc satura un viuas kritizēt. 

(Pēc Veigartta.) 

pirittO acu uzmetienu var iedomāties pašu bazinai, ir 
kāds inteliģences pārbaudīšanas paņēmiens, kurš pastāv 
iekš tam, ka sastāda v e s e l u s e r i j u k ā d a p r i e k š ­
m e t a n o z i m e j u m u (24. zīm.), pie kam katra nākoša 
figūra šo priekšmetu attēlo jau sīkāki neka iepriekšēja 
figūra. Raugoties pēc tam, ar kuru figūru pārbaudāmais 
sāk zināma priekšmeta attēlojumu pazīt, spriež par vina 
fantāzijas un domāšanas spējas attīstību. Sim pašam no­
lūkam var noderēt uzdevums: papildināt izlaistos burtus 
pazīstamos vārdos, piemēram: t—vs, A—na. ga—v—. 

Ari bērna dzīves veids, interese, zimpatijas, draudzē­
šanās ar citiem bērniem, bērnu spēles, valodas atlīstiba 
aizvien jau var noderēt par pietiekošu materiālu vispārīgai 
iespaida iegūšanai attieeibā uz vii.ia garigo attistibu. 

šanas spēja, vērodams kāda priekšmeta sīku dalu, viegli 
var iedomāties visu priekšmetu. Ja piemēram normāli 
attīstītam cilvēkam rāda baznīcas kontūras, tad vinŠ uz 



23. zīm. 
Tabelē var noderēt: 1) taktisku zināšanu pārbaudīšanai, liekot nosaukt 
uzzīmētos priekšmetus: 2) nzitiiinibas un iegaumēšanas pārbaudīšanai, 
liekot pārbaudām.nu žto /ukuiuk's i.il'eli aļiskatii :in tad izjautājot, 
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24. zīm. 
Heīlbronncra. pakāpeniski izveidotu tiituru tabele. 

C i a r i g ā s a t t ī s t i b a s p a k ā p e s a p z ī m ē š a n a . 
Binē un Simona tabeles noder tikai par vispārēju ga-

rigo spēju pārbaudīšanas šablonu. Katrā atsevišķā gadi­
jumā stingri jāraugās ne tikai uz dažām pārbaudāma ga-
rigām savadibam un īpašibam, bet art uz to. kādos ap­
stākļos pārbaudāmais audzis: uz laukiem vaj pilsēta, starp 
izglītotiem vaj neizglītotiem ļaudim. Sakarā ar pēdējiem 
apstākļiem daži hērni ,ī. mūža gadā zin to, ko citi iegūst 
tikai 8. vaj 9. gadā. Bet tas tomēr nevar būt par tādas 
šķiras traucēkli, kurš daritu par neiespējamu bērna vispā­
rīgas garigās attīstibas novērtēšanu. Tādu novērtēšanu 
sniedz tā saucamā inteliģences vecuma jeb garīgas attī­
stibas pafeāpes atzīmēšana. Bērna garigu spēju pārbaudi-



jumam par galveno mērķi ir izzināt, vaj bērns normāli at­
tīstās jeb vaj viua garigās attīstibas gaita ir par daudz 
gausa, vaj ari par daudz strauja. Šinī nolūkā ir jāmēģina 
pārliecināties, vaj bērna garigā attīstiba saskan ar vioa 
vecumu. Mums ir piemēram darišana ar 6 gadus vecu 
bērnu. Mēs ņemam Binē un Simona tabeii un pēc rindas 
stādam bērnam jautājumus, sākot ar pirmo, kas tabelē 
atzīmēts, un turpinām to tik ilgi. kamēr pārbaudāmais 
vairs nespēj dot ne uz vienu jautājumu apmierinošu atbildi. 
Jājautā ir pēc iespējas lēna gara un izvairoties iespaidot 
pārbaudāmā jūtas. Pieņemsim, ka bērns atbild uz visiem 
jautājumiem, kurus atrisināt piederas 3 un 4 gadus veciem 
bērniem. Pozitivas atbildes tā tad no vietas esam dabū­
juši uz 10 jautājumiem. No uzdevumiem, kuri ievietoti 
nākošos tabeles nodalījumos, pārbaudāmais pozitivi atri­
sina piemēram 3 jautājumus, kuru atrisināšana paredzēta 
5 gadus veciem bērniem, 2 tādus, kuri piemēroti 6 gadus 
veciem bērniem un vēl vienu uzdevumu, kādu pēc tabeles 
prasa no 8 gadus veciem bērniem. Pozitīvu atbilžu kop­
skaits tā tad šai piemērā ir: 1 0 + 3 + 2 + 1 = 16. Izdalot 16 
ar 5 (jautājumu skaits katrā rubrikā), dabūjam 3'/.-.. Tā kā 
inteliģences pārbaudīšana pēc Binē un Simona tabeles 
sākas ar 3. mūža gadu, tad augšminētā skaitli 3¾ būtu 
ieslēgti trešais, ceturtais, piektais un no sestā mūža 
gada. Mūsu pārbaudāmam tā tad ir SVi gada bērna inteli­
ģence un samērā ar savu vecumu viuš tā tad ir garigā 
attīstiba palicis pakal par 1 i n t e l i ģ e n c e s gada. .Vispāri 
viņu var uzskatif pat gandrīz normāli attīstītu bērnu. 

Ja nu ar dažādu paņēmienu piepalidzihu konstatēts, 
ka zināma persona nav garigi normāli attīstijusēs, tad daž­
reiz derigi tādu individu, sakarā ar lielāku vaj mazāku ga­
rīgu ncattīstibu, ievietot kādā garigi maz attīstītu personu 
kategorijā. Tādas kategorijas parasti izšķir trīs: i d i o ­
t i s m u , i e d z i m t u p l ā n p r ā t ī b u (imbecillitas) 
un g a r ā v i e g l u s (debilitas mentis). 

Pēc Binē par i d i o t u apzīmē_tāda personu, kura 
ne valodu saprot, nedz ari spēj iemācīties runāt un kura 
lapēc nevar stāties ar apkārtni zināmā garigā kontaktā. 
Idiota garigā attīstiba nesniedzas pāri 2 gadus veca bērna 
garigai attīstībai. 

Cilvēks ar i e d z i m t u p l ā n p r ā t ī b u pēc Binē 
spēj saprast valodu un spēj runāt, bet garīgas neattīstības 
dēl viņš nevar iemācīties raksti! un rakstiski nodibināt ar 

Dr. I!LUILI[.I Psldilstriji, 11 
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apkārtni garigu satiksmi. Šīs kategorijas plānprātīgo indi­
vīdu garigā attīstiba atrodas uz pakāpes starp 2. un 7. 
inteliģences gadu. Par p r ā t ā v i e g l u Binē apzīmē 
cilvēku, kurš spēj ieniāeities rakstīt un lasit, liet kurš nav 
spējigs pilnigi patstāvīgi savu dzīvi iegrozit. Viuš visu 
mūžu paliek no citiem lielākā vaj mazākā mēra atkarīgs. 
Binē novērtē šādu indivīdu garigo attīstibu apmēram ar 
9 inteliģences gadiem. 

Dažreiz jau garigās attīstibas sākumā rodas aizdomas, 
ka zināms bērns paliks idiota vaj plānprātīga attīstibas 
stāvoklī, dažreiz tads attīstības traucējums parādās tikai 
vēlāk. Sakarā ar idiotisma jēdzienu, šo pārak acis krītošo 
garīgas attīstibas defektu pie bērniem pamana jau laikus. 
Turpretim ka zināma personu paliks plānprātīgu vaj garigi 
vieglu stāvoklī, to var spriest tikai vēlāk, kad galvenā attī­
stiba jau iet uz beigām. Daži bērni vispārigi lēnam un vēlu 
attīstās, un ja pie viņiem var šad tad konstatēt mazāk in­
teliģences gadu nekā viņu vecums prasitu, tad no tam ne 
katrreiz var taisit slēdzienu, ka šie bērni vispārigi neva­
rētu garigi attistities un ka vitji ar laiku nebūtu spējigi tapt 
par garigi pilnvērtīgiem pilsoņiem. 

Vispār īga i s g a r i g o slimibu pa to loģ i ska i s zubstrats. 

Tā kā garigās slimibas uzskata galvenā kārtā par 
smadzeņu garozas slimibam, tad no tam btitu spriežams, 
ka, garigi slimo cilvēku smadzenes izmeklējot pēc mir­
šanas, katrreiz vajadzētu atrast lielākas p ā r m a i n ā s 
s m a d z e ņ u g a r o z ā . Pa daļai tas tā ari ir. Pie tā 
saucamām organiskām smadzeņu slimibam, kuras savie­
notas ar attieciga individa garigās dzīves traucējumiem, 
kā piemēram pie arteriosklerozes. progresivās para­
lizēs, alkoholisma, vecuma plānprātības novēro loti 
lielā mērā izteiktas patoloģiskas pārmaiņas kā smadzenēs 
vispārigi. tā ari sevišķi viņu garozā. Turpretim pie dau­
dzām citām garīgam slimibam. kā piemēram pie mania­
kālās un melancholiskās psiebozes, paranojas un dažām 
citām, vaj nu pavisam neizdodas konstatēt redzamu pār­
mainu smadzenēs, vaj ari šīs pārmaiņas nav atrodama.-. 
\ isos saslimšanas gadijumos. kāpēc ari viņām nevar pie­
šķirt izšķirošas nozīmes un iespaida uz slimibas izcelšanos 
nu norisinašanos. 
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Sakarā ar mikroskopiskās teclīnikas attīstīšanos ga­
rigi slimu cilvēku smadzenēs atrod vairāk un vairāk da­
žādu savadibu gari šūniņu struktūrā, gan ari viņu savstar­
pējās attiecibās pie smadzeņu uzbūves. Tomēr līdzšim 
sakrātie fakti šai nozarē vēl nevar noderēt visos gadī­
jumos par pamatu noteiktiem nozoloģiskiem slēdzieniem. 

Pie dažām psieliozern bez patoloģiskām pārmaiņām 
smadzenēs konstatējamas s l i m ī g a s p ā r m a i ņ a s 
a r i d a u d z o s c i t o s o r g ā n o s . No tam spriežams, 
ka pie dažiem garigas saslimšanas veidiem bez sma­
dzenēm ņem dalibu ari pārejās organisma daļas. Māciba 
par iekšējās sekrēcijas iespaidu uz organismu atļauj vis­
maz pielaist varbūtibu, ka pie tā saucamām funkciouelām 
psieliozern, kuras norisinās bez redzamām pārmaiņām 
galvas smadzenēs, var būt par iemeslu ne tikai smadzeņu 
darbibas primāri traucējumi, bet ka pie viņām saslimšanas 
pirmavots var atrasties pavisam citā novadā vaj cilā or­
gānu zisteniā. Daži piemēri no iekšējās sekrēcijas dzie­
dzeru traucējumiem, starp kuriem galvenā kārtā minama 
vairoga dziedzera patoloģija ar ša dziedzera h i p o i u n k-
c i j 11 (miksedema) un h i p e r f u n k c i j u (rnorbus Base-
dowii) dod skaidru liecibu, ka šīs kategorijas orgānu trau­
cējumi var atstāt uu atstāj uz garigo rosibu loti redzamu 
iespaidu un var normālu garigo dzivi novest nenormālās 
garigas dzīves robežās. Tāpēc tad ari garigo slimibu pa­
toloģiskā anatomija nevar apmierināties vienigi konsta­
tējot pārmainās, kādas pie garigām slimibam novērojamas 
smadzeņu garozas kārtu elementos, kaut ari šīs pārmaiņas 
būtu dažreiz loti interesantas un pamācošas. Meklējot pēc 
garigu slimibu organiska zubstrata. jāiet daudz talak un 
jāņem vērā ari daudzi citi orgāni un ari tajos jāraugās pēc 
attieeigām pārmaiņām, kuras tādā vaj citādā kārtā varētu 
vest kautkāda cēloniskā sakarā ar garigu saslimšanu. 
Tomēr ja ari pielaiž domas, ka dažu citu orgānu darbibas 
traucējumi var būt par iemeslu garigai saslimšanai, tad 
tomēr tas var notikt tikai ar smadzeņu starpniecību, uz 
kurām šīs organisma primārās pārmaiņas atstāj nelabvē­
ligi! iespaidu. _ 

Ka garīgām slimibam par iemeslu var būt dažādas 
perturbācijas iekšējās sekrēcijas darbibā, uz tādām do­
mam pavedina dažas savadibas. kādas novēro piemēram 
pie periodiskām psieliozern maniakālā vaj mclancho-
liskā stāvoklī. Raksturīgi ir. ka pāreja no vesela stāvokļa 
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uz slimu un otrādi pie šīm psiehozem bieži ir loti strauja, 
ka prāta darbiba savos pamatos netop pie viuām satrici­
nāta un ka psiebozu atsevišķas fāzes parasti izbeidzas ar 
izveseļošanos. Grūti iedomāties, ka tas viss tā varētu 
notikt, ja slimībai par iemeslu būtu kādas anatomiskas pār­
mainās galvas smadzenēs, pat ari ja šīs pārmainās būtu 
loti niecīgas. Bez tam nav gluži saprotams, no kurienes 
nejauši tāda anatomiska pārveidošanas smadzenēs varētu 
rasties, ja vica nebūtu atkarīga no citu orgānu, pie­
mēram no iekšējas sekrēcijas dziedzeru darbibas. Tāpēc 
galu galā smadzeņu garozā ari tās histoloģiskās pār­
mainās, kuras pie dažām garigām slimibam ir tik rakstu-
rigas. nevar visos gadijumos uzskatit par slimibas pir­
matnējo un vienigo avotu, bet ari vipas savukārt var būt 
atkarīgas no kautkādas plašākas perturbācijas organisma 
fizioloģijā, uz kuru smadzenes varbūt tikai daudz stiprāki 
reaģē nekā daži citi orgāni vaj orgānu zistemas. 

Gar igu sl imibu izcelšanās un norisinašanās. 

Pāpat kā sornatiskas. ari garigas slimības var iedalīt 
a k ū t ā s un k r o n i s k ā s . Lielum lielais garigu sli­
mibu vairums pieder pie kroniskām slimibam. Bet ari 
vioas bieži sākas akūti. Gariga saslimšana v a r a t t ī ­
s t ī t i e s l o t i g a u s i un sākties ar nenoteiktām vese-
libas traucējuma pazīmēm: sliktu miegu, nelielām galvas 
sāpēm un neskaidru galvu, nospiestu vaj uztrauktu gara 
stāvokli u. t. t. Vaj ari gariga slimiba i z c ē l ā s l o t i 
s t r a u j i , un jau no paša sākuma to raksturo loti nozī­
mīgi un acīs krītoši ziiuptomi, kā motorīsks uzbudinājums, 
halucinācijas, murgu idejas, orientēšanās zaudēšana. Ga­
riga slimiba var norisināties ari l ē k m j u v e i d ā un iz­
beigties dažās stundās, bet vioa var ari desmitiem gadu 
turpināties. Ta var būt b e z p ā r t r a u k u m a, vaj ari 
p e r i o d i s k i a t k ā r t o t i e s . Slimibas periodi var 
hūt īsāki vaj garāki, tie var viens otram sekot gan pēc 
diezgan stingri noteikta laika sprīža, vaj ari nenoteiktā 
laikā un bez kādas kārtības. Gariga slimiba var attīstities 
paņēmieniem jeb p o s m v e i d i g i. Šis slimibas attīsti-
šanās veids pastāv iekš tam, ka slimnieks pēc zināma sli­
mošanas laika ievērojami atveseļojas, un, paviršāki ap­
skatot, var pat rasties iespaids, itkā būtu notikusi piluiga 
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izveseļošanās. Tomēr pēc ilgāka vaj īsāka laika slimiba 
atkal atgriežas, aizvien pat stiprākā veidā nekā pirmo 
reizi. Šoreiz vioa aizvien vairs neizbeidzas tik labvēlīgi kā 
agrāk, bet pēc akūta perioda izbeigšanās atstāj redzamas 
garigas veselibas bojājuma pēdas. Tāds slimibas perio­
disks atplūdums un uzplūdums var notikt ari vairākreiz, 
līdz kamēr slimiba galu galā nepāriet kroniskā un nelabo­
jamā stadijā. Tikko apraksti tais slimibas attīstīšanās 
veids nav sajaucams ar tā saucamām slimibas r e m i s i -
j a m, kuras pastāv iekš tam, ka pilnigi attīstītas un nedzie­
dināmas slimibas gaitā, galvenā kārtā pie progresīvās pa­
ralīzes, iestājas pats no sevis, aiz nezināmiem iemesliem, 
slimibas atslābums, kurš var pat maskēt izveseļošanos. 
Tāds slimibas atslābums var ilgt mēnešiem, retos gadi­
jumos pat dažus gadus. 

Garigas s l i m i b a s ā r ē j ā s p a r ā d i b a s p a sli­
mošanas laiku var redzami mainīties, pie kam kāda zināma 
slimiba var uz kādu laiku pieņemt kādas citas slimības 
ārējo veidu. Tāpēc daudzos gadijumos pie garigas slimi­
bas vienreizējas novērošanas var rasties nepareizs ieskats 
par virjas raksturu. 

Gariga slimiba var norisināties ar m o t o r i s k u uz­
b u d i n ā j u m u vaj ari bez tādu uzbudinājuma, vaj pat ar 
m o t o r i s k u s a s t i n g u m u . Senāk šīm ārējām sli­
mibas pazīmēm bieži piešķīra noteicošu lomu, slimibas 
klasificējot, un dažāda veida garigas slimibas iedalīja divās 
grupās: trakošanas sajukumā un klusā sajukumā. Šos 
laikos šāds slimibu iedalījums atmests, jo motorisks uzbu­
dinājums vaj motorisks sastingums nav tāda slimības pa­
zīme, kura būtu tikai kādas atsevišķas gara slimibu grupas 
piederums. Katras psiehozes gaitā var rasties un tikpat 
nejauši izzust kā motorisks uzbudinājums, tā ari sastin­
gums. Ar to tomēr nav teikts, ka visas psiehozes parasti 
vienādā mērā būtu saistitas ar uzbudinājuma vaj sastin­
guma stāvokli: ir psiehozes. kuras gandrīz vienmēr savie­
notas ar motorisku uzbudinājumu (maniakālā psiehoze). 
bet atkal citas, pie kurām parasti novērojams motorisks 
sastingums (mclancholija). 

Lielumlielais garigu slimibu vairums pieņem kronisku 
gaitu un beidzas aizvien ar visu garigo spēju panīkumu. 
Bet ir ari psiehozes (manīja un melancholīja), kurām gan 
loti liela tieksme atkārtoties, bet kuras tomēr nenoved pie 
intelektuālo spēju ievērojamas mazināšanās. 
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Neliels g a r i g o slimibu v a i r u m s izbeidzas ar p i l n i g u 
i z v e s e ļ o š a n o s , d a ž a s n e n o v ē r š a m i b e i d z a s a r 
n ā v i ( p r o g r e s i v ā para l i zē ) . C'.arigi slimie, v i s c a u r ņemot, 
n o d z ī v o diezgan ilgu mūžu, G a n d r ī z k a i r a l ielāka psiebiu-
tr i ska s l imnīca v a r atz īmei gadi jumus, kur slimie sl imnicā 
bez p ā r t r a u k u m a pavadījuš i .1(1 līdz 40 , pat 50 gadus . J a 
s l imnieka i z v e s e ļ o š a n ā s nenotiek g a d a laikā, tad i zredzes 
uz pilnigu i z v e s e ļ o š a n o s a i zv i en ir v ā j a s . Bet v a r sas tapt 
g a r i g ā s sas l imšanas gadijumus. kur s l imnieks ir v a i r ā k kā 
10 gadus grūti sl imojis, bet pēc tam izvese ļoj ies , a t s tā j i s 
slimnīcu un bez grūt ībām turpināj i s to n o d a r b o š a n o s , kura 
v i ņ a m bijusi p i rms sas l imšanas . 

P ie garigi s l imiem izšķir d i v a s i z v e s e ļ o š a n ā s k a t e g o ­
r i j a s : i z v e s e ļ o š a n ā s v a r b ū t p i l n ī g a , t. 1 . t āda . 
kur g a r i g ā s s p ē j a s atgūst pilnigi s a v u a g r ā k o s tāvokl i , uu 
o t r k ā r t , i z v e s e ļ o š a n ā s v a r b ū t n e p i l n ī g a , 
d e f e k t i v a , pie k u r a s s l imnieks tikai pa daļai a tgūst 
s a v u gar igo spēju senāko sva igumu un rosību. P i r m ā s k a ­
t egor i ja s i z v e s e ļ o š a n ā s notiek retāki nekā i z v e s e ļ o š a n ā s 
a r deiekitu. Bet ar i nepilnigā i zdz ied ināšanās bieži ir t ā d a s 
dabas , ka c i l v ē k s v a r a tgr i ez t i e s d z i v ē un v a r v i s m a z pa 
daļai uzņemt ies s a v u a g r ā k o n o d a r b o š a n o s . Dažre iz šā ­
dam g a r ī g a m indiv idam ir a g r ā k ā n o d a r b o š a n ā s j ā a t s t ā j 
un j ā ķ e r a s pie v i e n k ā r š ā k a un mazāk atbildīga d a r b a . J a 
c i l v ē k a m , garigu slimibu pārc i e tušām, ari bieži nav v a i r s 
a g r ā k ā sp irg tuma, tad tomēr v i ņ š a i zv i en spēj apkār tne i 
l ie lākā v a j m a z ā k ā m ē r ā p iemērot i e s un spēj s e v nopelnīt 
ikdienišķu maizi . Si t ipa i z v e s e ļ o š a n o s no g a r i g ā s s l imibas 
apz īmē vēl par i z v e s e ļ o š a n o s z o c i a l ā j e b 
s a b i e d r i s k ā n o z ī m ē . No t eorē t i ska v i e d o k ļ a v iņa 
ir d e t e k t ī v a , het prakt i sk i to bieži v a r uzskat ī t par pilnigu 
i z v e s e ļ o š a n o s . 

Pie tām p e r s o n ā m , k u r a s no g a r i g ā s s l imibas n e i z v e -
se ļo jas , n o v ē r o ļoti d a ž ā d a s gar igo spēku panīkuma pa­
kāpes . P ie v ieniem g a r i g i e s p ē k i p i l n i g i s a ­
d r ū p , pie cit iem viņi tikai p a d a ļ a i i z z ū d . P i r m ā s 
Š ķ i r a s slimie p ā r v ē r š a s par pilnigi gar īg i em kropl iem, bet 
o t r a s g r u p a s pacienti z ināmā m ē r ā spēj ar i dažus d a r b u s 
izpildīt citu uzraudz ibā un citu v a d i b ā . P a t s t ā v ī b a un ne­
a t k a r ī b a , kā garigi v e s e l a un normāli a t l ī s t i ta c i l v ē k a 
g a r i g ā s d z ī v e s g a l v e n ā s paz īmes , pie š iem garigi 
slimiem t o m ē r n a v n o v ē r o j a m a s , un tāpēc tie ari d z ī v ē 



- 167 — 

neko nevar iesāki paši uz savu roku un nav vispārīgi spē­
jīgi sagādāt ar saviem spēkiem sev uzturu. 

Vispār iga g a r i g o slimibu terapija. 

P r o f i l a k s e . 
Kā pie daudzām eitām, lā vēl vairāk pie garīgām sli­

mībām sevišķa loma piekrīt profilaksei. Dažās psihiatri-
skās slimnīcās starp uzņemamiem slimniekiem ir viena 
trešdaļa un pat vairāk alkoholiķu. Ja šie saslimušie agrāk 
nebūtu dzēruši alkoholu, tad Viui, ar loti retiem izņēmu­
miem, nebūtu nokļuvuši psihiatriskā slimnīcā. Tāpat sa­
mērā liels procents starp garigi saslimušiem ir tādu, kuru 
psihozei par iemeslu ir kādreiz pārciesta z i f i l i s a in­
f e k c i j a . Ja šīs kategorijas slimnieki būtu laikā nodibi­
nājuši kārligu ģimenes dzīvi un būtu izvairījušies no lue-
tiskas infekcijas, tad ari viņi nekāptu pār psihiatriskas 
slimnicas sliegsni. Tālāk ir ģimenes, kuras stiprā mērā 
apdraudētas no kādas garigās slimibas jeb pie kuras pie­
derīgiem un tuvākiem vaj attālākiem radniekiem sasto­
pami vairāki saslimšanas gadijumi vaj nu ar tādu pašu psi-
ehozi, vaj ari ar dažādām garigām slimibam. Šādu ģi­
meņu pēcnācēji ir daudz vairāk apdraudēti no garigām 

petits, ka tas varētu noderēt praktiskā dzīvē par izšķi­
rošu momentu visos laulibas slēgšanas gadijumos. Bet 
vispārigi jāpieturas pie tāda viedokļa, ka garigi slimi ne­
drīkst iedoties laulibā un radit pēcnācējus. Nerunājot jau 
par to, ka ir samērā liela varbūtiha. ka garigi slimam tē­
vam vaj slimai mātei var dzimt bērni, kuri vēlāk var iz­
dzīve ir pilnigf neiespējama, ja viens no laulātiem slimo 'ar 
garigu sliinibu. Ar zināmu uznianibu jādodas laulibā lā­
dam personām, kuras kautgan pašas veselas, bet kuru 
radu rakstos vairāk saslimšanas gadījumu ar garīgam sli­
mibam. Tas pats attiecas ari uz personām, kuras jehkad 
slimojušas ar zifilisu. 

Kautgan garigās slimibas attīslas parasti tikai sākot 
ar dzimuma nobriešanas gadiem, tomēr profilaktiski Ii-
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dzekļi pret slimības vēlāku varbūtēju izcelšanos jālieto 
jau laikus. Ja bērni ir dzimuši no vecākiem, kuri predi-
sponeti garigai saslimšanai, vaj ari ja pie viņiem parādās 
p s i c h o p a t i s k a s k o n s t i t ū c i j a s pazīmes, tad 
l.idi bērni ir sevišķi rūpigi un saprātīgi audzināmi, kā ari 
izsargājami no apkārtnes nelabvēlīgiem fiziskiem un ga-
rigiem iespaidiem. Tādiem bērniem pavisam noliedzams 
dzert alkoholu, apmeklēt šaubigus kokaļus, nodoties ha-

rak agru garigu attīstību jaspeŗ attiecigi soļi, un tāda at­
tīstība, ja ta nav piemērota bērna gadiem, līdz zināmam 
laikam labāk aizkavējama nekā veicināma. Darbam jābūt 
pēc iespējas zistematiskam un lietderīgi iekārtotam ne 
tikai pieaugušu cilvēku apstākļos, bet ne mazāk ari sko­
las gados. Raugoties pēc katra garigām spējam un gari­
gas izturibas. darba laiks vienam drīkst būt garāk;.,, 
otram īsāks. Par kārtīgu garīgu atpūtu jāgādā sevišķi 
pie tiem indivīdiem, kuri pie gariga darba redzami pa­
gurst un kuri bez tam izrāda psichopatiskas konstitūcijas 
pazīmes. Labs profilaktisks līdzeklis pret dažādām mie-
sigātu un garīgām kaitēm un trūkumiem ir sports, un jau­
natnei vajaga vīnu piekopt pee iespējas plašākos apmēros. 

No liela svara ir izvēlēties tādu n o d a r b o š a n o s , 
lai ta būtu piemērota zināma individa fiziskiem un garī­
giem spēkiem un lai ta par visām lietam šo individu inte­
resētu. Nav neka nepareizāka, ja vecāki savus bērnus 
aiz nedibinātas godkaribas spiež apmeklēt tādas skolas 
vaj izvēlēties tādu amatu, priekš kuriem tiem nav ne dā­
vanu, nedz intereses. No tam galu galā nekas neiznāk, un 
bērni, redzēdami, ka tie savu uzdevumu godam nevai 
pildīt, paliek pasivi savā vietā, un viņus pēc tam var aiz­
nest jebkurā virzienā katra pūsma vaj katra apkārtnes 
straume. Daži psiehopati nereti jau agros gados izrāda 
tieksmi nodarboties ar pārak sarežģitiem problemiem un 
ar pārak abstraktām lietam. Viuu gara dāvanas aizvien 
ir tomēr par trūcigām, lai tie kādu domu varētu līdz galam 
izdomāt vaj kādu problēmu pilnigi atrisināt. Tāpēc tie pa­
liek aizvien pusceļā, seklas spriedelēšanas stadijā un ne­
reti paši savām vajadzibani uzceļ garigo pasauli, kura tikai 
vienigi viņiem pieietama un kura tikai vienigi viņus ap­
mierina (autisms). Lai garigā attīstiba nenokļūtu šādā 
labirintā, pareizi ir, ja bērnu domāšanas tieksmes kon­
trolē. Ja izrādās, ka domāšana ved uz bezgalibas pusi. 
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tad lietderīgi ir tādus bērnus pie laika pieradināt vairāk 
pie konkrētām lietam un viņus paskubināt jau pie laika 
ķerties vairāk pie kāda praktiska dzīves uzdevuma izpil­
dīšanas. 

Ā r s t ē š a n a s l i m n ī c ā v a j m ā j ā . 

Kad garīga saslimšana ir notikusi, tad paceļas jautā­
jums, kā slimnieku ārstēt — mājas apstākļos, speciālā psi-
chiatriska slimnīcā vaj sanatorijā. Šis jautājums izšķirams 
katrā saslimšanas gadijumā atsevišķi, sakarā ar slimibas 
raksturu. Ir daudzi gadijumi. kur garigu slimnieku liet­
derīgāki atstāt mājās un tur viņu ārstēt, bet vel vairāk ir 
tadu saslimšanas gadijumu. kur nepieciešami ir slimnieku 
ievietot psihiatriskā slimnīcā. Pie pēdējiem pieder pie­
mēram saslimšanas gudijuini, kur slimnieks pārak trokšņo, 
atsakās labprātīgi baribu uzņemt, ir bīstams apkārtnei, 
vaj ari tiecas padarit sev galu; tālāk kur viņam ir nenovēr­
šama tieksme pēc narkotiskiem līdzekļiem, vaj ari tieksme 
izdarit dažādus nevajadzīgus iepirkumus un savu mantu 
nelietderīgi izšķērst. Dažreiz slimnieks ievietojams spe­
ciālā slimnīcā vienigi tāpēc, ka mājas apstākļos ārstēšana 
nav pilnā apmērā izvedama. 

Pret psihiatriskām slininicam publikā vēl ir daudz 
nedibinātu aizspriedumu. Ari nepieciešamos saslimšanas 
gadijumos daudzi savus piederigos ne labprāt tādās slim­
nīcās ievieto, baididamies piemēram, ka slimais, nākdams 
sakarā ar citietn garigi slimiem, varētu vēl vairāk savus 
nervus sabojāt. Tādi uzskati un tādas bažas visā visumā 
ir bez pamata. Pirmkārt, atrodoties kopā ar garigi slimiem 
cilvēkiem, neviens cilvēks garīgas veselības ziņa nav ap­
draudēts, un otrkārt, garigi saslimušiem ļoti bieži kop­
dzīve ar citiem tādiem pašiem cilvēkiem neliekas par se­
višķu slogu,un viņi slimnīcas apstākļus daudzos gadijumos 
nenovērtē daudz sliktāki nekā parastās sadzīves apkārtni. 

Protams, ja sabiedribā valda negativas domas par 
psihiatriskām slimnicam, tad ari paši garigi saslimušie 
zem viņu iespaida labprāt negrib iestāties šādās slimnicās. 
Tas nu bieži noved pie pelamā paraduma aizvest slimnie­
kus ar mānišanu uz slimuicu un viņus tur pamest. Pa­
cientam tikai vēlāk atdarās acis. ka viņa tuvinieki to atve­
duši ar viltu un ievietojuši psihiatriskā siimnicā. Šāda 
rīciba slimniekus bieži pavisam apmulsina, un viņi sāk ar 
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lielu neuztieibu noraudzīties ne tikai uz jauno apkārtni, bet 
ue mazākā mērā ari uz saviem tuviniekiem. 

Sarunā ar garigi slimiem jābūt pēc, iespējas atklātam 
un, tāpat kā sarunās ar bērniem, jāievēro lielā mērā takts 
un apdomiba. Kas nav derigs. par to ir jācieš klusu, bet par 
ko ir runāts, tas jāizdomā lidz galam un par tādām lietam 
nedrīkst nonākt pretrunās un pēc tam glābiņu meklēt ne-
patiesibā. Ne rikai ārstam, bet ari katram citam cilvēkam 
satiksmē ar garigi slimiem jābūt vaļsirdīgam un par visām 
lietam humānam. Ja kādam ir vajadzigais takts, tad sa­
runās ar slimiem aizvien viegli izdodas izvairīties no tā­
diem tematiem, par kuriem nebūtu vēlams nopietni debatēt 
ar slimnieku. Garigi slimie aizvien loti labi novērtē, kā 
apkārtējie pret viņiem izturas. Līdzcilvēku viltus, meli. 
divkosība, egoisms, mēģināšana apvest ap stūri, nicinoša 
izturēšanās pret slimnieku pēdējā rada nereti ne mazāku 
sarūgtinājumu un sašutumu kā veselā cilvēkā. Senos lai­
kos izraudzijās par garigu slimnieku uzraugiem personas 
ar labām fiziskām ipašibam, lai uzraugi varētu sekmigi 
vest nerimstošas cīnās ar slimniekiem. Šos laikos garigi 
slimo kopējus izraugoties, skatās uz labām garigām ipa­
šibam, galvenā kārtā uz humānām jūtam un pašaizliedzīgu 
uzupurēšanos slimo labā. Šis apstāklis ir stiprā mērā pie­
palīdzējis pārveidot agrākās psiclnatriskās patversmes, 
kurās bieži norisinājās kaujas uu cīnās, par modernām 
humānām un filantropiskām psiehiatriskām slimnieam. 

Bez daudzām pozitivam īpašibam psiehiatriskām slim­
nieam piemīt ari savas redzamas uegativas puses. Neru­
nājot jau par to. ka, personāla aprobežota skaita dēļ, katra 
atsevišķa slimnieka apkopšana vispārējās nodalās nevar 
būt katrreiz tik delikāta un uzmaniga kā lahos mājas ap­
stākļos, nemierigo slimnieku nodalās šad tad slimnieki 
viens otram nodara, kautgan samērā reti, pārcstibas. Bet 
slimnicu galvenais trūkums ir, ka slimnieks, atrazdamies 
tādā iestādē, dzīvo māksligos sadzīves apstākļos, nebauda 
viscaur normālu ierosu uz darbu un katra atsevišķa slim­
nieka tieksmēm un spējam piemērotu sadzives vejdu. Šīs 
slimnicu ēnainās puses novēršanas nolūkā dažreiz mēģina 
viņās ierīkot plašas d a r b n i c a s, lai pēc iespējas lielāks 
slimnieku skaits varētu tajās atrast piemērotu nodarbo­
šanos: blakus tam, kur tas iespējams, organizē s p o r t u 
un i z p r i e c a s . Kur apstākli atļauj, pie lielākām slim­
nieam dibina, k o l o n i j a s , galvenā kārtā ar plašiem lati-



tiem un dārziem, lai slimnieki varētu dzīvot un strādāt 
lauku apstākļos. Dažas zemēs, piemēram Beļģija, no sen­
seniem laikiem veselās pilsētiņās ieviesusēs paraša g i -

raudzibas. Pēdējie apstaigā tādus pansionātus un kontrolē 
apstākļus un slimnieka veselibas stāvokli, sniedzot vaja­
dzīgo ārstniecisko palidzibu un dodot slimnieku kopējiem 
vajadzigos aizrādījumus. Tādām ģimenēm, kuras nereti 
nodiarbojas ar slimnieku kopšanu vairākās paaudzēs no 
vietas, ir bagāti piedzīvojumi garigu slimnieku kopšanā un 
savas tradicijas. flangi slimos te tiešam apkopj mājas ap­
stākļos, kaut ari ne savā mājā. Tomēr zināms slimo pro­
cents, galvenā kārtā uzbudinātie slimnieki, akūtā garigās 
slimibas periodā ari pie šis slimnieku kopšanas un ārste-

'ja'psiclīiatriska slinm.ca nav la iekārtota, ka viņa liet­
derīgi varētu nodarbināt slimniekus, kad pēdējo veselības 
stāvoklis to atļauj, tad tūliņ pēc tam, kad slimibas asais pe­
riods izbeidzas, jāsāk domāt par to, vaj slimnieks nebūtu 
atkal sūtāms uz mājam un vaj nebūtu lietderigaki, ka at­
veseļošanas tālākais posms norisinātos parastos sadzīves 
apstākļos. Garigi slimiem, līdzko V Ī N U garigie un fiziskie 
spēki to sāk atļaut, gariga un fiziska spirgtuma iegūšanai 
un uzturēšanai nepieciešami vajadzigs attiecīgs darbs. 
Jautājums, kad slimniekam slimnica būtu jāatstāj, dažreiz 
ir ļoti sarežģits un, viŗju atrisinot, jāņem vērā aridaudziciti 
apstākli. Ši jautājuma izšķiršanu var uzņemties tikai pie­
dzīvojis psieliiatrs. kuram bagāti novērojumi šaī laukā un 
kurš labi pazīst ari to slimnieku un viņa slimības raksturu, 
par kuru konkrēta gadijumā iet runa. 

Ā r s t ē š a n a a r n o d a r b i n ā š a n u . 
Ja slimnica novēro garigi slimo izturēšanos, tad vis­

pirms acīs krīt, ka daļa slimnieku, kautkur nolīdusi, mierigi 
sēd. gu| vaj stāv, neko neruna un bieži neko nevēlas; citi 
slimnieki turpretim mūžīgi kustas, visur iejaucas, pastāvigi 
runā un nemitīgi tādā vaj citādā kārtā izrāda aktivumu. 
No pirmās kategorijas slimniekiem var iegūt tādu iespaidu, 
ka tie būtu itkn nokusuši un noguruši un ka tiem pašreiz 
nebūtu enerģijas priekš kautkādas nodarbošanās. Tur­
pretim pie otras kategorijas pacientiem liekas, ka tiem ir 
enerģijas pārpilnība, jo tādi slimnieki, piemēram mania-
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kalās psiehozes stāvokli, var caurām dienām kliegt un dau­
zīties, var caurām naktim negulēt, pie kam tie nesajūt ne 
mazākā noguruma. Šādu starpību starp dažādu kategoriju 
garigi slimiem dažreiz var novērtēt ari terapeitiskos no­
lūkos. Tiem slimniekiem, kuri atrodas pārak nospiestā 
gara stāvoklī un kuri vispārigi izrāda gariga un miesiga 
sastinguma pazinies, ļauj pilnigu mieru un, gādājot par 
labu barošanos un labvēligiem apkārtnes iespaidiem, pie­
palīdz vigjem atgūt pagurušos miesigos un vēl vairāk pa­
gurušos garīgos spēkus. 

Ari tie slimnieki, kuri izrāda ievērojama motoriska 
uzbudinājuma pazīmes, vislabaki novietojami gulta, jo 
slimnieku guldinot, visvieglaki un visātraki izdodas lādu 
uzbudinājumu remdināt. Turpretim tos garigi Saslimušos, 
kuri neizrāda ne ievērojama noguruma, nedz ari pārak 
liela uzbudinājuma, bet kuriem ir džipa uz darbu un kustē­
šanos, bieži var lietderigā kāriā nodarbināt. Ar nodarbi­
nāšanu dažreiz var lieko enerģijas izplūdumu novadīt nor­
mālās sliedēs un enerģiju, kura citādi plūst bez vajadzibas, 
izmantot lietderigu mērķu sasniegšanai. Tāpat nodarbo­
šanās nereti ir labs terapeitisks līdzeklis, ārstējot slimnie­
kus, kuri sirgst ar halucinācijām. Ir novērots, ku haluci­
nācijas uznāk daudz retāki, ja slimnieks kautko strādā, 
nekā ja viņš neko nedara vaj ari ja viņš viens pats atrodas 
klusā un izolētā vietā. 

Slimnieku nodarbināšanai vajaga būt labi piemērotai 
katra atsevišķa slimnieka raksturam un spējam. Viņai pēc 
iespējas vajaga modināt slimniekā interesi un slimnieku 
pieradināt pie zināmas zistemas. Vispareizaki ir, ja slim­
niekam dod iespēju nodarboties tādā arodā, kādā viņš 
pirms slimibas strādājis, gadījumā, ju šis arods nav pārak 
grūts un ja viņš slimnieku interesē. Darbam vajaga būt 
lietderigam un iziet uz zināma mērķa sasniegšanu, jo pildit 
mucu bez dibena ari garigi slimiem nevar dot nekāda gan­
darījuma par patērēto laiku un enerģiju. 

Sevišķi liela terapeitiska nozīme ir nodarbināšanai pie 
tiem slimniekiem, kuri akūtu slimibas stadiju pārcietuši, 
bet kuriem tomēr nav ceribas uz pilnigu izveseļošanos 
(Dementia praecox). Ar lietderigu nodarbināšanu te slim­
niekam zināmā mērā var piepalīdzēt ciknecik sakārtot ga-
rigos spēkus, un tas. kas vēl dvēselē nav gājis galigi bojā, 
var zināmā mērā atdzīvoties vaj vismaz tikt pasargāts no 
galiga panīkuma. 
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Kur nav iespējams slimnieku saistii pie zināma darba 
aiz tādiem vaj eitadiem iemesliem, tur tai vietā pa daļai 
vārs tāt ies s p ē l e s un s p u r t s . Pēdējais derīgs se­
višķi mazdūšīgiem slimniekiem, kuriem nav paļāvības uz 
saviem spēkiem. Sportā pirmkārt spēki tiek vingrināti un 
pieņemas vairumā, kā ari slimniekam rudas apzina, ka viņš 
ir spējigs ar attieeigām pūlēm iegūt zināmus panākumus. 

Šilaika psiehiati iskas slimnīcās ir gandrīz visur pie­
ņemts, ka katrs slimnieks, kurš slimnīcā iestājas, pirmās 
dienas pavada gultā. Katram slimam cilvēkam ir jāat­
pūšas, un garigi slima novietošana gultā ir jau savā zinā 
viga pielīdzināšana kuram katram citam slimniekam, un 
caur šo paņēmienu viņš pats iegūst pārliecibu. ka ar to ap­
ietas kā ar jebkuru citas kategorijas slimnieku. Tālāk gu­
lēšanai piemīt ta labā īpašība, ka viņa bieži m a z i n a 
m o t o r i s k o u z b u d i n ā j u m u , un ja dažus uzbudi­
nātos slimniekus pie laika izdodas novietot gultā, tad uzbu­
dinājums pie viņiem aizvien vieglāk un ātrāk pāriet. Caur 
mieru ietaupa enerģiju. Tiem slimniekiem, kuri novārguši 
un kuri starp citu ari miesīgi panīkuši, gulēšana var lielā 
mērā sekmēt agrāko spēku un enerģijas atgūšanu un var 
uzlabot miesas barošanos. Kroniskas garigās saslimšanas 
gadijumos. kad slimniekam rodas redzama apātija un ne­
griba kautko darīt, gulēšana nav ieteicama, jo viņa var pat 
veicināt šādas apātijas pastiprināšanos un garigu spēju no-
trulinašanos. Pastāvīgai laika pavadīšanai gultā piemīt 
ari ta negativā puse. ka slimnieka locekļi top gļēvi, bet gal­
venā kārtā ka var attīstities tuberkuloze elpošanas orgānu 
nepietiekošas vēdinašanas dēļ. Tāpēc ari tur. kur gulēšana 
ieteicama kā derigs terapeitisks līdzeklis, viņa šad tad pār­
traucama, pa kuru laiku slimniekam jāpastaigājas svaigu 
gaisā. 

Ā r s t ē š a n a a r ū d e n i . 
Ūdens jau sen ir pielietots ļoti plašos apmēros, garigus 

slimniekus dziedinot. Veclaiku psihiatriskās iestādēs viņš 
bija sevišķi populārs aukstu vannu, aukstu aplējumu, 
aukstu komprešu un aukstu apšļācienu veidā. Neraugoties 
uz to. ka vienā otra gadijumā šim procedūrām bija ari labi 
panākumi, ar laiku sāka šo metodi uzskatit par barhnrisku 



garigi slimo dziedināšanas līdzekli, kurš slimniekiem zub-
jektivi ļoti nepatīkams un kura labvēlīgie rezultāti objek-
tivi visā visumā palika tomēr stipri apšaubāmi. Tas nu 
pavisam vēl nenozīmē, ka aukstam ūdenim attiecigos ga­
dījumos nebūtu sava labvēliga iespaida ari uz garigi slimu 
cilvēku veseiibas stāvokli. Reakcija, kurai par sekām bija 
aukstu hidrotcrapeitisku procedūru atmešana, tikai liecina, 
ka šīs procedūras bija pārspīlētas un izvestas bez viou 
iespaida un seku vajadzīgas apsvēršanas attiecībā uz ga­
rigi slima cilvēka organismu. Šoslaiktis psichiatriskā 
praksē terapeitiskā nozīmē izlieto gandrīz vicnigi siltu 
ūdeni tā saucamo i l g o v a n n u veidā (Dauerbāder). 
Šādas vannas taisa ap 29" R siltas, un viņās slimnieki daž­
reiz paliek bez pārtraukuma dienam nu nedēlam, atse­
višķos gadijumos pat mēnešiem ilgi. Priekš tam vaja­
dziga piemērota ietaise vannā, lai pacients tur varētu ērti 
savu ķermeni novietot un gulēt. Vannas istabā vajaga būt 
labam un ne pārak mitram gaisam, kā ari labai ietaisei, ar 
kuru regulēt ūdens temperatūru. Klīniskie novērojumi 
rāda, ka šādas siltas vannas atstāj, ar retiem izņēmumiem, 
sevišķi labu iespaidu uz uztrauktiem un nemierīgiem slim­
niekiem. Par galveno iemeslu šādam labvēlīgam iespaidam 
uz slimnieku organismu ir jāuzskata fizioloģiskais takts, ka 
silts ūdens, iedarbodamies uz asinsvadiem, pamazina asins­
spiedienu un caur to daudzos gadijumos atstāj labvēlīgu 
iespaidu uz galvas smadzenēm. Siltas ieilgstošas vannas 
slimnieku uzbudinājumu redzami mazina, veicina miegu, 
bieži ari ēstgribu. Raksturīgi pie tam ir. ka ar smadzeņu 
nomierināšanu necieš garigās spējas, kā tas eksperimentāli 
pierādits, kurpretim ja tādu uzbudinājumu nomāc ar da­
žiem medikamentiem, tad samērā ar smadzeņu uztrau­
kuma mazināšanos aizvien mazinās ari psichiskas spējas 
pa smadzeņu nomākšanas laiku. 

Šādu ilgu vannu ncgativā puse pastāv iekš tam, ka 
viņu ietaise un uzturēšana izmaksā diezgan dārgi un ka at­
rašanās ūdenī pie personām, kurām āda jūtiga. uz to atstāj 
nelabvēligu iespaidu: āda tiek izmickšeta, viņā sāk pūlo­
ties furunkuļi un viegli piesitas ari dažas citas ādas kaites. 
Tomēr pēdējas ātri izārstējamas, lidzko uz kādu laiku pār­
trauc slimnieka mitinašanu vannā. 

Kur nav speciālas ietaises priekš ilgām vannām, tur 
viņu vietā var ar diezgan labām sekmēm izlietot s l a p j u s 
i e t i n u m u s . Izdara to tādā kārtā, ka uzklāj uz gultas 
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villainu segu, pāri tādai segai siltā ūdenī saslapinātu un 
drusku nogrieztu palagu. Slimnieks gluži kails uzgulstas 
uz palaga, kuru viņam aptin riņķī, ieliecot palaga malas 
starp locekļiem un aptinot slimnieku ar villaino segu. Ja 
slimnieks ir tuklāks un stiprāks, palagu var samērcēt ari 
aukstā ūdenī, caur ko siltuma pieplūšanas reakcija notiek 
pat lielākā mērā neka ja slimnieku ietin silta palagā. Slim-

notiek 2 stundu laikā. Pēc tam viņu noslauka sausā palagā, 
uzvelk sausu veļu mi noliek gultā. 

Dažos gadijumos izdodas sasniegt pie uzbudinātiem 
slimniekiem labvēligu atvelkošu iespaidu uz smadzenēm 
ari ar s i l t ā m k ā j u v a n n a m . Pie tām var pielikt vēl 
kādu kairinošu vielu: sali. sinepes, skuju ekstraktu u. t. t. 
Ja kājas tur ap pusstundu šādā vannā un ja pie tam laiku 
pa laikam pie pieres pieliek aukstu kompresi, tad tāda pro­
cedūra pie nervoziem cilvēkiem bieži dara nomierinošu 
iespaidu uz viņu nerviem, kā ari zināmā mērā veicina 
miegu. 

S r s t e š a n a a r e l e k t r i b u . 
Elektrībai, garigās slimibas ārstējot, nav nekādas 

ievērojamākas lomas. Ja šur tur psihiatriskā praksē 
elektribu nākas pielietot, tad lieta tādos gadijumos vairāk 
grozās ap psiehoneirozem vaj pat neirozēm, kurpretim pie 
gara slimibam vārda šaurākā nozīmē elektroterapijai nav 
nekādu redzamu panākumu. Ir iemesls domāt, ka šur tur 
ari pie garigi slimiem g a l v a n i z ā c i j a var zināmā 
mērā mazināt nervu uztraukumu, iespaidojot nervu zi-
stemas perifero aparātu. Turpretim E a r a d i s k a i 
s t r a u m e i aizvien par sekām ir pagurušu nervu ierosi­
nājums uz darbošanos. Tomēr šis jautājums, attiecibā uz 
psiehiatriskāš prakses vajadzibain. ir vēl pārak maz no­
skaidrots un Šimbrīžam nevar uzstādit zināmu indikāciju, 
kad psihiatrijā elektroterapija tiešam būtu lietderīga vaj 
pat nepieciešama. Visvairāk pozitivu rezultātu, kā liekas, 
var sagaidit no elektriskām vannām. Tās ir č e t r k ā -
m c r u v a n n a s veidā (Vierzellenbad) viegli apkalpot. 
Blakus silta ūdens iespaidam, zināma dala no labvēlīga 
tādu vannu efekta uz slimnieka organismu piešķirama ari 
elektriskai straumei. Elektriskas vannas piemērotas gal 
venā kārtā dažādam nervu slimibam. bet viņas var šad tad 
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būt labs un lietderīgs dziedināmais lidzeklis ari vienā otrā 
garigas saslimšanas radījumā, sevišķi ja pēdējais ir savie­
nots ar dažiem zubjektivā vaj objektiva rakstura nervu 
zistemas traucējumiem. 

P s i c h o t e r a p i j a. 
Psichotei"upijai psichiatrijā ir loti gara un tikpat pa­

mācoša vēsture. Garigi slimus ir mēģinājuši dziedināt ar 
psiehiska rakstura dziedināmiem līdzekļiem, sākot no seno 
ēģiptiešu laikmeta līdz pat mūsu dienam. Sinī darbā dzīvu 
dalību ņēmuši bez ārstiem priesteri vaj garidznieki, filo­
zofi un psiehologi, cilvēki ar nenoteiktu nodarbošanos, kā 
ari daudz dažādu šarlatānu ar zīlniekiem un pūšļotajiem 
priekšgalā. Nav vēl samērā tālu tas kultūrvēsturiskais 
laikmets, kad daudzi filozofi atzina, ka par garīgām slimi­
bam jāspriež ne ārstiem, bet filozofiem. Taī laikā ari daži 
ievērojami psiehiatri domāja, ka garigai saslimšanai bieži 
par iemeslu ir cilvēka ētiska un morāliska pagrimšana, 
gribas svārstišanās te uz laba, te uz |auna pusi, un ka pa 
lahai datai no cilvēka paša atkarājas, vaj viņš grib staigāt 
dzīves ce]u. kurš uztur garu veselu, vaj ari aizmaldīties pa 
tekam, kuras ved pie morāliskas pagrimšanas un caur pē­
dējo pie gariga sajukuma. Pa daļai zem tādu uzskatu 
iespaida, pa daļai ari aiz novērojumu un piedzīvojumu 
trūkuma, psiehiatri pagājušā gadu simteņa sākumā mēģi­
nāja diezgan naivā kārtā tikt galā ar garigi slimo sajukumu 
un viņu dažādām murgu idejām. Ja piemēram kāds slim­
nieks iedomājās, ka vīnu zināmas personas vajā. tad daž­
reiz tika pagatavots oficiāls dokuments, kuru apstiprināja 
iespaidīgas personas, ka šie vajātāji vaj nu soditi ar nāvi, 
vai ari ka vīniem, stingri aizliegts vajāt savus nelaimīgos 
upurus. Ja atkal kāds iedomājās, ka viņam piemēram 
galvā ir ieperinājies kads rāpulis vaj putns, tad dažreiz 
maskotā veidā izdarīja galvas operāciju un itkā no galvas 
tādu rāpuli vaj putnu izvilka un slimniekam parādija ar no­
lūku, lai pacients pats ar savām acīm pārliecinātos, ka nu 
viga galva ir savesta pilnīgā kārtiņā. Citos gadijumos ar 
loģiskiem argumentiem vaj morāliska rakstura brīdināju­
miem slimniekam mēģināja dzīt murgus no galvas ārā. Ja 
tas nu parasti nelīdzēja, tad enerģiskākie terapeiti ar stin-
gribu aizliedza slimniekiem niekus domāt un neatlaidīgā­
kās murgu idejas apkaroju slimnieka personā pat ar auksta 
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ūdens šlircenem. izlietojot sīvu teroru pret dažiem murgo­
tajiem. Bet viss tas nu ļoti reti deva labvēligus panākumus. 

Psihoterapijai par pamatu'ir i e d v c s m e . Iedve-

kādu lietu vaj ideju, un iedvesmejamais ar dzīvas iedomu 
spējas piepalīdzību mēģina koncentrēties nu pec iespējas 
dziļāki iedzīvoties šai idejā, atstājot blakus iedomas, kri­
tiku un dažādas asociācijas, kuras vina zttžestejamās 
iedomas varētu novest cita virziena vaj viņu spēku mazi­
nāt, pilnigi pie malas. Tādu iedvesmi cilvēks bieži izdara 
pats pie sevis, bez kautkadas arējas piepalīdzības (auto-
zugestija), kas sakāms sevišķi par cilvēkiem ar lielākā vaj 
mazākā mērā vienpusigu garigu dzīvi, sevišķi zīmējoties 
uz afektivo pusi. Izcilus vietu te ieņem histeriķi un nei-
rasteniķi, kuri dažreiz loti viegli padodas iedvesmei, bet 
nereti vēl vieglāki pašīedvesmei un autozugestijai. 

Ar iedvesmes piepalīdzību var radit dažādas pertur­
bācijas vaj pārmaiņas organismā: cilvēks piemēram var 
nosarkt, ja viņš dzīvi iedomājas, ka tas pašreiz sarkst, 
viņa sirds var sākt zem attiecīgu iedomu iespaida ātrāki 
darboties, locekli palikt gurdenāki, galva reibt u. t. t. ja 
pie attiecigi disponētām personām, piemēram pie liīsteri-
ķiem, caur iedomām rodas ari loti lielas garigās un fiziskas 
Pārmaiņas, tad tomēr jāsaka, ka iedomas vai iedvesme var 
uz organismu rikai tiktā! atstāt kādu iespaidu, ciktāl to at-

ipatnejās robežas. Kautka pārdabiska radīšanas īpašibu 
iedvesmei nav. Ja nu neskaitāmie, dažkārt loti asprātīgi, 
ar daudz puiem un rupem izstrādātie garigi slimo iedve­
smojamie līdzekli, kādus psihiatri agrāk ir pielietojuši cīpā 
ar murgu idejām un gribēdami savu pacientu sajukušo do­
māšanu iedabūt atpakaļ normālas sliedes, aizvien nav de­
vuši labvēlīgus panākumus, tad tas liecina, ka pārmaiņus, 
kuras notiek, garigi saslimstot, smadzenēs ir par dziļām 
un plašām, lai viņu sekas varētu likvidēt ar vienkāršu 
iedvesmi. 

Lielas ceribas radās psihoterapijas lauka, kad sāka 
iepazīties sīkāki ar dažām h i p n o t i s m a parādibam 
pag. gadu simteņa otrā pusē. Hipnotismu būtibu raksturo 
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apmēram sekošās viuu parādibas. Ar dažādu paņēmienu 
piepalīdzihu, piemēram liekot fiksēt kādu spīdīgu priekš­
metu, vaj ari iedvešot iedomu, ka locekli paliek gurdeni, 
acis sāk vērties cieti, visu ķermeni pāruem nogurums, ro­
das miegs, pie liclumlielakā cilvēku vairuma izdodas sa­
sniegt savadu miega jeb h i p n o z e s stāvokli. Šim stā­
voklim var būt dažādas pakāpes: daži autori izšķir daži 
pat l> hipnozes gradācijas, sakarā ar viņas dziļumu un sa­
karā ar to, vaj hipnotizējamais pēc seansa izbeigšanās at­
ceras kautko, kas pa seansa laiku noticis, vaj ari neko ne­
atceras. Pa hipnozes laiku, tāpat kā normāla miega stā­
vokli, psiehiskais mechanisms pa labai daļai ir izjaukts. 
Miegā var darboties daži psiehiski elementi pilnigi neat­
karīgi no citiem, vaj ari starp šiem elementiem notiek 
jauna grupēšanās un neparasti savienojumi. Miegā vaj 
hipnozē piemēram domāšana parastā veidā nenotiek, jo te 
trūkst kautkādas vadošās jeb galvenās iedomas, ka ari 
caur asociācijām tur var savstarpigi saistīties tādas iedo­
mas, kuras nomodā vienas ar otiātn pavisam nesaderas 
un kuras tāpēc parasti normālā apziņā ne uzplūst. Miega 
un hipnozē cilvēkam nav parastās kritikas. Tās ir hipno­
zes un normāla miega kopējas īpašihas. Bet hipnoze at­
šķiras no normāla miega tādā ziņā. ka hipnozē cilvēks ne­
zaudē kontaktu ar apkārtni, kā to novēro pa lielākai daļai 
parastā miegā. Turpretim cilvēks pa iemidzināšanas laiku 
top neparasti uzņēmīgs pret viņa iespaidošanu no apkārt­
nes jeb attiecībā uz iedvesmi. Tas savukārt izskaidrojams 
ar to. ka lnpiniZL's stāvokli viņam trūksi kritikas. Pa ie­
kārtotājs un viuu pavēlnieks ir ne pats iemidzinātais, bet 
iemJdzinatajs, kurš var pa labai daļai ar šiem elementiem 

hipnozes'unku a bieži novēro dažas%arādibas! kādu nor­
māla stāvoklī pie attiecīga individa nepamana. Hipnoze 
cilvēks var piemēram atcerēties tādas lietas, kuras viņš 
jau sen aizmirsis: mānekļu darbiba hipnozē var būt pa­
zemināta, vaj ari stipri paasināta, tā ka hipnotizētais pie­
mēram redz un dzird to. ko viņš normālā stāvoklī neva i 
saredzēt un sadzirdēt: hipnozes stāvokli muskulatūra var 
izrādīt daudz lielāku spēku nekā parastā stāvoklī. Hipnozē 
var rasties ari halucinācijas. Ar vārdu sakot, pa hipno­
zes laiku ar hipnotizēto notiek katitkas savāds: par viuu 
iegūst ricibas brivibu cita vara, un ši svešā vara spēj likt 





stūra traucējums orKanismā (konverzija), pien 
jūtiba, pareze u.t.t. Ārsta uzdevums nu ir ar ; 
līdzekļiem meklēt pēc šīs dvēseles skabargas u 
vilkt no neapzinīgās sfēras apzinīgā, lai slimnit 
tur šo garigi nesagremoto pārdzīvojumu izdeli 
meklēšana pēc dvēseles skabargas var notikt li 
kuras laiku ārsts izvanda katru hipnotizētā dv i 
tinu un. stādot slimniekam attiecīgus jautājumu 
•joties uz atbilžu saturu, mēģina ieraudzit skāba 

•adu dvS L'les brišana: 

ii d / i \ 
. hipnozi miem jeb dvēseli tīrot. Freids ir atmet 

nigi iio slimnieku neviltotām atbildēm, 
slimnieku rīcibas, valodas, pārteikšanās u. t. t. mēģina 
ieskatities slimnieka dvēselē un ieraudzit dvēseles ska­
bargu. Šo psiehoterapeitisko paņēmienu apzīmē par 
p s i c h a ii a I i z i. Praktiski tādu dvēseles analīzi izdara 
tādā kārtā, ka ārsts ar slimnieku ved katru dienu stundām 
ilgi, dažreiz pat daudzus mēnešus no vietas sarunas par 
visvisādām lietam un notikumiem, pie kam slimniekam 
vaļsirdīgi jāstāsta, kas viņam kurā momentā iešaujas 

ittēl prātā, 
bērnīb; 
Tādi sakr; 
analizē, pi 

Pats ] 
piedzīvoju 
daudz zub 

un . sapņus. 

tdus :adu hiik-

dažadu psiclīoterapeitisku paņēmienu piepalīdzību, liek 
domāt, ka pie garigām slimibam garigas darbibas niecha-
nisms pārak radikālā kārtā pārveidojies, lai to dabūtu ar 
psiehiskiem līdzekļiem vien vecā stāvoklī, šis meeha-
nisms. kā zināms, jo cieši saistits ar smadzeņu darbibu. 
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Kamēr smadzenes nav atguvušas lielākā vaj mazāka merā 
normālu fizioloģisku stāvokli, tikmēr visi psiehoterapei-
tlski līdzekli, garigu sajukumu ārstējot, paliek aizvien b e z 
kautkādiem panākumiem. 
_ Ķ e r o t i e s pie garigi slima cilvēka ārstēšanas, galvenā 

b o š a n a i , jo tikai caur miesu var nokļūt pie gara. Un 
tiešam aizvien novēro, ka kopā ar slimnieka garigas sfē­
ras uzlabošanos labojas ari somatiskā sfēra vaj otrādi, 
piemēram pieņemas svars, daži asinsriņķošanas traucē­
jumi zūd. ķermeņa sastingums pāriet, rodas ēstgriba u.t.t. 
Šimbrīžam ir p ā r a k maz izpētitas dažādas pārmainās ga­
rigi s l ima cilvēka fizioloģijā, a r k u r ā m būtu v e d a m a sa­
karā gariga saslimšana. Ja šur tur t ā d a s pārmainās ari 
butu konstatētas, tad t o m ē r atkal šobrīd vaj nu pavisam 
nav zināmi līdzekli vinu novēršanai, vaj ari līdzšinējie at­
tiecīgie l īdzekļ i ir izrādījušies par nepietiekošiem lielākā 
slimibu vairuma izdziedināšanai. 

Zāļu terapijai pie garigi slimu dziedināšanas šimbrī­
žam ir aizvien tikai s i m p t o m a t o l o ģ i s k s iespaids 
un nozīme, kautgan caur pēdējo apstākli ari vispārējais 
slimnieka organisma stāvoklis var uzlaboties un ārstē­
šana nākt par labu ari garigai sfērai. 

Savā laikā lielas ceribas lika u z o r g a n o - un o p o -
t e r a p i j u (orgānu sulas). Tomēr ir izrādījies, ka tie pre­
parāti, kuri šaī nozarē jau tagad pazīstami, pa lielākai da­
ļai tikai vāji izpilda savus uzdevumus. No minētās ka­
tegorijas medikamentiem attiecigos saslimšanas gadiju­
mos var izmēģināt sekošus preparātus. 

1. Gadījumos, kur kliniskā aina aizrāda uz v a i ­
r o g a d z i e d z e r a nepietiekošu darbibu: li y p o -
t h y r e o i d i s m u s, var lietot: 

a) D e g . r a s i i i t a b l e t . e s (viena tablete satur ap 
Vž no auna vairoga dziedzera) . 

b J G l a n d u l a e t l i y r e o i d e a c s i e c a t a e 
(Tliyreoidin Merck) pulvera veidā vaj tabletēs 
(ā 0.1). vairākas tabletes dienā. 

c ) T h y r a d e n (KnolI). Vairākas tabletes ( 4 - 6 ) 
diena ā 0,25. 
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d) T h y r c o i d t a b 1 n i d. Tabletēs pa 0,1. 0.,i pil 
0,5. 

e ) T h y r e o l d i n (Freund u. RedUch). Tabletēs 0,1. 
0,3 un 0,5. 

2. Pie pārmērīgas vairoga dziedzera sekrēcijas: 
h y p e r t h y r e o i d i s m u s : 

a) A n t i th y r e o i d i n Moehius (tabletēs ā 0,5), pu­
mās dienās 3 līdz 4. vēlākās dienās pavairojot 
tabletu skaitu: lietot var ari šķidrā veidā pa 15 pil. 
3 reiz dienā. 

b) R o d a g e n Merck-pulveris. pagatavoti; no tāda 
kazu piena, kurām iepriekš izgriezts vairoga dzie­
dzeris. Ņemams 5 lidz 10 gr. dienā. 

c) T l i y r e o i d e c t i n no asinīm pagatavots pre­
parāts. Lietošanā pa 0.25 tabletēs. 

3. Pie vairogdziedzera e p i t e l o ķ c r m e n i š u 
saslimšanas: 

a) P a r a t b y r e o i d i n M e r c k . 4 līdz fi tabletes 
pie tetanijas diena. 

b) P a r a t h y r e o i d i n B e r k e 1 e y. 1 līdz 2 
tabletes diena (pie tetanijas. ari pie paralvsis agi-
tans tiek ieteikts). 

c) P a r ā t h y r e o i d i n l Freund u. Redlicli). Pie te­
tanijas 4 lidz (i tabletes diena. Pie paraiysis agi-
tans var kombinēt ar scopolaniinum hydrobro-
micuiii (līdz 3 tabletes dienā). 

4. Pie H y p o p h y s i s darbibas traucējumiem lieto: 
a) H v p 0 p li y s i n Merck (Tablettae hvpoplivseos 

cerebri). Tabl. ā 0,1. dienā 4 lidz 6. Lieto pie 
Dystrophia adiposogenitalis, Bazedova slimihas, 
infantilisma, einnclioidisma u. 1.1. 

b) P i t u i t r i n Parke. 5 lidz 30 pilienus reizē. 3 līdz 
4 r. d. Lietojams pie liypopituitarismus. 

5. Pie d z i m u m a o r g ā n u disfunkcijas: 
a) D i d y m i n (Freund & Redlich). tabletēs ā 0,3, 

1 līdz 3 r. dienā. 
b) O p o o r c h i d i n u m. Pulveros 11.5. 4 lidz fi r. d. 
c ) T e s t a d e n . Pulverī. 2 gr. reizē. 3 līdz 4 reiz 

diena. 
d) L u t e i n . Tabletēs 3 r. dienā pie klimaktērija 

traucējumiem. 
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e) 0 o pli o r i n. Tabletes ā 0.3 un 0,5 vairākreiz 
dienā, tāpat kā iepriekšējais preparāts. 

f) O v a r a d e n Knoll. Tabletēs ā l),5 līdz 8 tabl. 
dienā, tāpat ka 2 iepriekšējie preparāti. 

Ij) S p c r m i n . Pa 25 pil. vairākreiz dienā. 
k) T e s t o g a n pa I tabl. 3 reiz dienā pēc ēšanas pie 

vīriešu seksuālas insufienees. 
1) T l i e l y g a n — tāpat kā iepriekšējais preparāts, 

tikai lietojams pie sievietēm., 
(i. Pie b l a k u s n i e ŗ u darbibas traucējumiem 

lieto: 
a ) S o l u t i o a d r e n a l i n i m u r i a t . 1". Pa 

25 pil. 3 un vairākreiz dienā. 

7. Pie T lt y in u s t raucē jumiem ieteic: 
a) T a b l o i d T h y m i i s. Tablet is ā 0.3, 1 līdz 3 

tabl. dienā. 
b) T a b l , G l a n d u l a t • T li v m i Merck. Pa 3 līd/ 

4 tabl. dienā (var pamēģināt ari pie Bazcdova sli-
mibas). 

Visi augšā minētie prepa rati šad tad var būt noderīgi, 
garigas slimibas ārstējot, ja i r aizdomas. ka attiecigos ga-
dijumos varētu būt starp c tu traucēt: t ari iekšējā se-

r e ° S t a r p citiem preparatiei ii. kuri psi jhiatriskā prakse 
nepieciešauti, dominējošu \ ietu ieņem nervus apmieri-
uošie. kā ari miega līdzekli. 1 /isstiprakai: l līdzeklis šai ziua 
ir H y o s c i n u m h y d r o :> r o m i c u m. Vinu dod vaj 
nu per os, vaj ari biežāki injekcijas • .•eidā 0.0005 lidz 
0,001 reizē. Pēc liioscina iel ,|ircinajuma uznāk nogurums, 
un slimnieks drīz iemieg, va j ari visina i. redzami apmie-
rinas, ja uzbudinājums ir pār; ik stiprs. "1 omēr liioscins, kā 
stipra viela, lietojams ar apd< MITU un tika i tiešam nepiecie-
samos gadijumos. 

Vieglāki uu nekaitīgāki apmierināti tie līdzekli ir pa-
rastie b r o m a p r e p a r a t i : N a t r iuin b r o m a -
t u m un K a 1 i u m b r o m a t u ni. Vi Uiis var dot slitn-
niekiem pat 5 līdz 10 gr autu diena. A m i n o n i i i in 
b r o m a t u r a lieto retāki un drusku mai ;akās porcijas. No 
citiem broma preparātiem ir i iiiiiami: 

S e d o b r o l . Viuš dabūjams jau rtseviškos iedali-
jumos, kuru sastāvs ir: 0.9 b romnatrija. 0,1 vāramas sāls. 

;u uu augu ekstraktivo vielu. 
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I z k a u s ē j o t s e d o b r u l u k a r s t ā ūdeni , d a b ū k a u t k o l īdzinu 
bu l jona z u p a i . S e d o b r o l u l ie to pie d a ž ā d u n e r v u un pa 
da ļ a i a r i g a r i g u s l imibu ā r s t ē š a n a s , be t s e v i š ķ i b iež i virju 
p a r a k s t a e p i l e p t i k i e m . 

N o o r g a n i s k i e m b r o m a p r e p a r ā t i e m m i n a m i : 
B r o m ī p - i n . š ķ i d r u m s a r 10% un 3 3 % b r o m a . V a i ­

r ā k r e i z d i e n ā pa t ē j k a r o t e i . 
S a b r o m i n (30Š b r o m a ) . P u l v e r o s va j t a b l e i e s 

(0,5 lidz 1.0). v a i r ā k r e i z d i e n ā . 
Z e b r o m a l ( 4 8 K h r o m a ) . P u l v e r o s va j t a b l e t ē s 

l ā 1.0), v a i r ā k r e i z d i e n ā . 
B r o m u r a l ( 3 5 1 , b r o m a ) . T a b l e t ē s ( ā 0,3). K a 

m i e g a l īdzekl i 1 līdz 2 t a b l . r e i z e : n e r v u a p m i e r i n ā š a n a s 
n o l ū k ā pa 1 t a b l e t e i 2 līdz 3 r. d i e n a . 

A d a I i n. P u l v e r ī 0.5 iīdz 1.0 v a k a r o s kā m i e g a 
l idzek l i s . va j a r i 0,3 lidz 0.5 v a i r ā k r e i z d i enā k ā n e r v u a p ­
m i e r i n ā š a n a s l īdzek l i s . 

S p e c i ā l i m i e g a v e i c i n ā š a n a i n o d e r i g a k i p r e ­
p a r ā t i i r : 

C li l o r a I u m li y d r a t u in. K a u s ē j u m o s 0,5 lidz 2,0 
r e i z ē . Ari a r k l i z m a s p i epa l īdz ību d o d a m s . L a b s a n t i -
s p a m o d i c u m . T ā p ē c bieži l i e t o j ams pie s t a t u s ep i l ep t i cus . 
e k l a m p s i j a s . t e t a n u s a u. t. t. 

( ' h l o r a I u m f o r m a m i d a t u m. K a u s ē j u m ā 1.0 
lidz 2.0 r e i z ē k ā m i e g a l idzekl i s . 

I s o p r a I. K a u s ē j u m o s 0.5 lidz 1.0. 
D o r m i o l . š ķ i d r u m s , 0.5 līdz 2,ll ž e l a t ī n a k a p s e l ē s 

va j ar ī m a s k o t ā m a i s ī j u m a . 
N e i i r n i u l 141 b r o m a ) . P u l v e r o s 0.5 līdz 2.1i r e i z e . 
A m y I e n u m h y d r a t u m. š ķ i d r u m s . 1.0 kā a p m i e ­

r i n ā š a n a s . 2,0 līdz 3.0 kā m i e g a l idzekl i s . 
S u I f o n a 1. P u l v e r i 1 lidz 1,5 r e i zē a r sil tu š ķ i d r u m u . 
T r i o n a I. P u l v e r o s a p 1,0 r e i z ē a r siltu š ķ i d r u m u . 
V e r o n a i . P u l v e r o s 0,3 līdz 0,5 r e i z ē kā m i e g a 

l īdzekl is . 
M e d ī n a I ( v e r o n a l n a t i iuui) , l i e to j ams t ā p a t kā v e r o -

DiiIs (a r i k a u s ē j u m a ) . 
L u m i n a l . P ē d ē j a la ikā v i s p o p u l ā r ā k a i s l īdzekl i s 

pie ep i l eps i j a s ā r s t ē š a n a s . P u l v e r o s ixi 0,1 līdz 0,2 r e i z ē 
līdz 0.4 d i e n ā . J a p r e p a r ā t s v a j a d z ī g s k a u s ē t ā v e i d ā injek­
c i jām, tad v a r l ietot I u m i n a I n a t r i u m t ā d ā p a š ā d a u ­
d z u m ā k ā I tuninalu. 



N i r v ā n u ! - pulveros 0.3 līdz 0 , 5 . Iedarbojas li­
dzigi veronaiarn un lumtnalam. 

P a r a l d e li y d (šķidrums), reizē 2,0 — 3,0 kādu ma-
skojumā nepalikainās garšas dūl. Miega lidzeklis. 

Starp preparātiem, kuri iespaido labvēlīgā nozimē 
negatīvo jūtu toni un kurus lietu bieži, depresivo stāvokli 
apkarojot, minami opija preparāti. 

0 p i u in p u r t i m 0,02 — 0,05. 2—3 reiz dienā pul-

1 i u e i ii r LI o p i i s i m p 1„ 5—25 pil. lidz 3. r. dienā. 
P a n i u p o n. Pa 0,01 0.02 līdz 3 r. dienā pulveros 

E x t r a e t u m o p . f i 0 01 līdz 0,03 vairākreiz dienā. 
Pie psiehozem, kurām p; ir cēloni zifiliss (progresivā 

paralizē, lues cerebrospinalis, tabes dorsalis un taho-
paralizē), lietojama kauzala ti srapija, kā salvarsans, visa-
dās viņa modifikācijās, bismi ita un dzīvsudraba attiecigi 
preparāti, joda preparāti, kā i ri citi antizifilitiskie līdzekli. 

Pēdējā laikā progresīvās paralizēs terapijā redzamu 
vietu ir Ieņēmusi ārstēšanas metode, kura iziet uz slīm-
nieka t e m p e r a t ū r a s p a c e l i a n ii ar dažādu lī-
dzeklu palīdzību, izlietojot pi< : tam gan n a t r i u m n u -
c l e i n i c u m, gan t u b e r k u 1 i n u, gan iepotējot slitu-
niekam m a l ā r i j u vaj ari f e b r i s r e e c u r r e n s 
S p i r O c h e t u (Spiruciiaeta Dutīoni) un pēc zināma laika 
atkal šos parazitris ar attiecigiem medikaiuentiem slim­
nieka organismā iznīcinot. 

Psichozes dziedinot, kurām par iemeslu ir arterio-
skleroze. dažus labvēlīgus panākumus var sagaidit gal­
venā kārtā no j o d a p r e p a r ā t i e m . 

Gar ig i s l imo ēdināšana. 

Garigi slimiem parasti sevišķi dietes ēdieni nav vaja-
dzigi. Lietderigi tomēr ir. ja Šis kategorijas slimniekiem ne­
dod pārak sapiparotu un pārak savircotu ēdienu, kā ari ja 
viņieem samērā mazāk dod gaļas, bet toties vairāk piena, 
augļu, sakuti un miltu ēdienu. Rdinašanai vajaga būt tādai, 
kura pilnā mērā apmierina slimnieka vajadzibu, lai uztu­
rētu miesas līdzsvaru. Bet kur miesa panīkusi, tur nepie­
ciešama uzbarošanās. Ir zināms, ka badā garigā darbiba 
ari pie garigi veseliem cilvēkiem cieš, pie kam tiek apgrū­
tināta gan jaunu iespaidu uzņemšana, gan agrāko piedzīvo-

http://op.fi
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jumu atcerēšanās, gan ari asociāciju uorisiuašanās mi sav-
starpigi saistīšanās lielderigū veidā. 

Ja slimnieks atsakās barību uzņemt, tad var nogaidi! 
I līdz 2 dienas, pa kuru laiku mēģina, slimniekam vairāk-
kārt un enerģiska kārtā ēdienu piesolot, pacientu piedabūt 
pie barības uzņemšanas brīvprūtigi. Bet ja tas neizdodas, 
(ad neatliekami jakeŗas pie m ā k s l ī g a s b a r o š a n a s . 
Viņa izdarāma 2 reiz dienā. Māksligu barošanu izpilda 
šada kārtā. Ņem ap 1 litri piena vaj tumes, pieliek 2 līdz .1 
olas. naža galu sals. karoti cukura, drusku sviesta vaj kādu 
mākslīgu olbaltuma vaj gaļas preparātu. Kad šis šķidrums 
sagatavots, iebāž slimniekam caur degunu kuņģī gumijas 
šļūteni, kura savienota ar piltuvi. Piltuvē nu lej lēnam 
pagatavoto inaisijumu. kurš airi nokļūst pa šļūteni kuņģī. 
Vajadzības gadījumā pie barošanas šķidruma var pielikt 
ari medikamentus. Slimnieki pie Ši ēdināšanas veida pie­
rod, un ar ta piepalīdzību var ne tikai ieturēt slimnieka 
vielu mainas līdzsvaru, bet bieži izdodas slimnieku pat 
krietni uzbarot, ari tad, ja pacients mēnešiem ilgi labprātīgi 
neuzņem baribas. 

K I _ I N I . I S . H I U ar b a r o j o š a s k l i z m a s piepalīdzību 
tikai retos gadījumos var pielietot psiclīiatriskā prakse, jo 
ar viņas piepalīdzibu vien nevar uzturēt slimnieka vielu 
maiņas līdzsvaru pat isaku laiku. 

Atsevišķos gadijumos lietderigi ir slimniekam parak­
stīt pa ārstēšanas laiku sevišķi pagatavotus ēdienus, pie­
mēram epileptiķiem ēdienus, kuros maz vāramās sāls. lai 
viņas vietu organismā ieņemtu medikaments, piemēram 
broma šālis. 
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