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				Эта страница не была вычитана

рийный токсин — противодифтерийной сывороткой) или способствовать его быстрому выведению из организма или понижению концентрации (дача потогонных, слабительных, мочегонных, введение физиологии, раствора соли и т. п.).

ИНТОКСИКАЦИЯ ДЕТСКАЯ, п и щевой токсикоз, токсическая диспепсия, д’етская холера, тяжелое заболевание детей раннего возраста, характеризующееся острым расстройством пищеварения, тяжелыми явлениями со стороны нервной и сосудисто-сердечной системы и глубоким нарушением обмена веществ. Обычно И. д. присоединяется к уже существующему расстройству питания — к т. н. детской диспепсии (см. Диспепсия), — и многими авторами рассматривается как более тяжелая стадия этой последней. Причины И. д. те же, что детской диспепсии, — пищевые вредности, зависящие от нецелесообразного питания (доказательством чего служит особенная частота И. д. у детей искусственно вскармливаемых), и инфекция. В последнем случае И. д. может развиваться при наличии инфекционного процесса в кишечнике (напр. при острой диспепсии, колите) и вне его (например при пиэлите, пневмонии и т. п.). Моментами, способствующими развитию И. д., являются факторы конституциональные (неустойчивость связывания воды клетками), состояние питания ребенка (чем оно хуже, тем легче развивается И. д.) и внешние условия — перегревание организма; отсюда распространенность И. д. в жаркое летнее время, особенно при наличии плохих гигиенических условий.

Сущность заболевания заключается, по мнению одних авторов, в отравлении организма токсинами бактерий, размножающихся в кишечнике (гл. обр. кишечной палочки), по мнению других — ядами белкового происхождения, развивающимися в результате ненормального и неполного разложения пищи в тонких кишках. Повидимому имеют место оба эти момента. В результате токсического воздействия развивается глубокое нарушение обмена (в первую очередь водного обмена), протекающее с резким нарушением функции печени, расстройством окислительных процессов и с явлениями острого апидоза.

Характерным признаком развивающейся И. д., перехода простого поноса в токсическую диспепсию, является резкое падение веса (до 200 г в сутки), помутнение сознания и ряд нарушений со стороны нервной системы (сонливость, автоматизм, косоглазие, судороги).

Стул обыкновенно резко учащен, водянистый, появляется упорная рвота, кожа становится сухой, серого цвета, иногда с характерным затвердением (т. н. склерома); количество мочи резко уменьшено, она содержит белок, сахар; кровь — с признаками сгущения (повышено количество гемоглобина, эритроцитов и лейкоцитов). Смертность при И. д. очень велика (достигает 80%). Профилактика И. д. заключается в охвате всех детей раннего возраста учреждениями охраны материнства и младенчества; в широком распространении гигиенических знаний; в возможно большем пребывании детей летом на свежем воздухе во избежание перегревания организма; в правильном и преимущественно грудном вскармливании в жаркое время года. Основные принципы лечения И. д.: 1) устранение токсических явлений (дезинтоксикация) путем полного голодания в те 30

чение 12—24 часов (т. к. пища прямо или косвенно является источником отравления) и усиленного введения жидкостей (питье малыми дозами, капельные клизмы, вливание подкожное или внутривенное); 2) помощь организму в борьбе с причиной заболевания путем установления правильного питания (по возможности женским молоком, методически по специальна разработанным схемам), повышения сопротивляемости организма и иммунитета — целесообразный уход (ванны, уход за ртом и кожей\ сердечные средства и т. п.).

Лит.: Маслов М. С. и Тур А. Ф., Расстройства

питания и пищеварения у детей грудного возраста, Москва — Ленинград, 1928; Финкельштейн Г., Развитие и вскармливание грудных детей, Москва, [1929J; Большая медицинская энциклопедия, т. XI, Москва, 1930, стб. 520—532.


 Б. М.

ИНТОНАЦИЯ (лат. intonatio), вмузыке  — термин, употреблявшийся первоначально в следующих смыслах: 1) правильное («чистая ин-, тонация») или неправильное («фальшивая интонация») исполнение музыкального произведения с точки зрения строгого соответствия от-^ дельных звуков отношениям принятого строя и лада (в этом смысле термин И. употребляется в муз. исполнительской практике й сейчас) 2) настройка певцов капельмейстером в требуемой тональности при помощи одного или нескольких звуков, обрисовывающих тоническое созвучие данной тональности; 3) у мастеров: ф. — п., органа и др. музыкальных инструментов «проверкой интонации» называется окончательная фиксация звучания со стороны величины интервалов и силы отдельных тонов; 4) в католическом богослужении — вступительный возглас церковнослужителей, играющий1 по сути ту же «настраивающую» роль по отношению к хору певчих.

В последние годы понятие «интонация» принято в теоретическом музыкознании для определения мельчайшего элемента музыкальной? формы в ее развитии («становлении»). Таким' мельчайшим элементом музыкальной формы признается обычно последование 2—3 звуков,, связанных как друг с другом, так и с другими звуками, иногда и удаленными от них на’ значительные расстояния (т. наз. «соединительные интонации»). Некоторые музыковеды,, пользующиеся термином И. в вышеуказанном смысле, понимают его б. ч. узко, ограниченно, либо рассматривая И. исключительно с точки* зрения их ладового и ритмического строения (см. Линеарное письмо) либо, наоборот, акцентируя в И. их расстояние («дистанцию»), мелодическую направленность, «напевность».

Следует указать, что понятие И. в данных случаях его использования неизбежно сохраняет формалистский характер, поскольку вса содержание музыкальной речи сводится к мег ханистическому сплетению И. — мельчайших «зерен», «ячеек», «потока мелодической энергии», к к-рому напр. линеаристы сводят все содержание музыки.

В марксистском музыкознании исходным моментом анализа музыкальной речи является музыкальный образ; расчленение последнего* на ряд И. мыслимо лишь в качестве вспомогательного приема, раскрывающего средства? выразительности данного музыкального образа (см.).

Л. К.

В языковедении под И. чаще всего* разумеют изменение высоты голоса (мелодика), силы звука (ритмика), относительной длительности (или «количества») отдель-
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