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OGLOSZENI E

Towaizystwo Lekarskie Warszawskie podaje do
wiadomosci, ze wakujg obecnie ponizej wymienione nagrody konkursowe
z funduszéw specyalnych, bedacych w rozporzadzeniu Towarzystwa, a mia-
nowicie:

1) Nagroda pieniezna w kwocie rub. 200 imienia D-ra Tytusa Cha-
tubinskiego za najlepsza prace oryginalng z dziedziny nauk lekarskich lub
pomocniczych w zastosowaniu do medycyny, ogtoszong drukiem w jezy-
ku polskim w czasie, od dnia 1 Stycznia 1913 r. do dnia 31 Grudnia 1916 r.
Termin ostateczny do nadsytania prac 31 Stycznia 1917 r.

Nagroda pieniezna w kwocie rub. 150 imienia D-ra Adama Bogu-
mita Helbicha, za najlepsza prace naukowg lekarska, ogtoszong drukiem
w jezyku polskim w latach 1915 i 1916 lub w tychze latach w rekopisie dla
ubiegania sie o nagrode ztozong. Termin ostateczny do nadsyfania prac
1 Marca 1917 roku.

3) Dwie nagrody pienigzne kazda w kwocie okoto rub. 250 z fundu-
szu imienia D-ra Jézefa Wszebora za najlepsze dwie prace oryginalne,
w jezyku polskim, napisane i w rekopisach Towarzystwu Lekarskiemu zlo-
zone na dowolne tematy z dziedziny patologii ogélnej lub hygieny, przed-
stawi¢ sie majagce W terminie od dnia 1 Stycznia 1914 do dnia 31 Grudnia
1917 roku. Termin prekluzyjny 31 Stycznia 1918 roku.

4) Nagroda pienigzna w sumie okoto 1000 frankow (okoto 400 rubli)
z funduszu imienia D-ra Alfreda Sokotowskiego, za najlepszg prace orygi-
nalna, ogtoszong drukiem w oddzielnej pracy lub tez w czasopismach pol-
skich, albo ztozona w rekopisie w czasie od dnia 1 Stycznia 1914 roku do
dnia 1 Wrzes$nia 1917 r., z dziedziny choréb drég oddechowych (anatomia
patologiczna, patologia doswiadczalna lub Kklinika i t. d.) z pierwszenstwem
dla monografii.

5) Dwie nagrody pieniezne kazda w kwocie rb. 180, z funduszu imie-
nia D-ra Romualda Piaskowskiego, przyzna¢ sie majace za prace z dzie-
dziny psychiatfyi, badz ogtoszone drukiem w jezyku polskim w terminie
od 1 Kwietnia r. 1914 do 1 Kwietnia 1916 r. badz tez w rekopisach Towa-
rzystwu Lekarskiemu przedstawione.

6) W koncu roku 1917 i 1922 przyznane beda dwie nagrody imienia
D-ra Henryka Dobrzyckicgo, pierwsza z nich wyniesie 600 rubli, druga —
700 rubli. Nagrody beda przyznane za prace oryginalne, pisane w jezy-
ku polskim,'juz to nadestane na konkurs w rekoplsm juz to ogloszone
drukiem miedz?/ r. 1911—1917 (wiacznie) i mIT r. 1917—1922 (wiacznie)
z dziedziny balneologii, balneoterapii i klimatologii; prace te powinny prze-
dewszystkiem uwzgledniaé potrzeby kraju naszego (t. j. Polski w jej daw-
nych, z przed 1772 roku granicach).

W koncu roku 1917 przyznane bedg dwie nagrody z zapisu Ja-
na Wilhelma Knolla, kazda po rub. 475, za dwie prace naukowe napisane
w jezyku polskim, jedna z dziedziny chlrurgu druga z dziedziny hygieny.
Nagrody te przyznane beda za dwie najlepsze prace oryginalne polskie,
wydrukowane w okresie konkursowym od 15 Stycznia 1913 roku do 15
Wrzesnia 1917 roku, lub nadestane na konkurs w rekopisach, a mianowicie:
a) za prace z dziedziny chirurgii, bez Scistego okreslenia z gory tematu
pracy, oraz b) za prace z dziedziny hygieny, réwniez bez okreslenia z go-
ry Scistego tematu. Termin nadestania prac w rekopisach oznacza sie na
dzien 15 Wrzesnia 1917 roku, z zachowaniem zwyklych warunkéw kon-
kursowych, Prace nagrodzone juz na innych konkursach, nie moga by¢
brane pod uwage.

Sekretarz Staty, Dr. Mad. A. Sokotowski
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SPRAWA ZDROWOTNOSCI W RADZIE ST. M WARSZAWY.

DwadziesScia cztery wnioski Komisyi finansowo-budzetowej
Rady Miejskiej w sprawie Urzedu zdrowia publicznego!—Pakt ten
najbardziej zajmowal uwage adeptoéw hygieny w ostatnich czasach,
gdy szerszy ogét raczej zajety jest zmieniajgcemi sie z blyskawi-
czng szybkoscig obrazami kalejdoskopu polityki biezacej.

Azeby zrozumie¢ charakter krytyki Komisyi budzetowo-finan-
sowej, nalezy wr6ci¢ az do ostatnich laz Kkilkudziesiecioletniego
okresu mroku w sprawach spotecznych. Kleska wojny obudzita
czujnos¢ wiadz, ktore ulekly sie widma epidemii i pogodzi¢ sie
musialy z koncepcya obywatelskiej samoobrony oraz hojnosci na
cele zdrowotne i w ogoble spoteczne.

Dla odwrécenia nedzy powstat Komitet Obywatelski i po-
niewaz chodzito tylko o dziatalno$¢ dobroczynng —nikogo nie ra-
zito na razie, ze akcye ratowniczag podjeli ,,samozwancy” — ludzie
majacy czas, byt zapewniony i wptywy. Z tego wytworu wylonity
sie komitety i sekcye sanitarne, uposazone hojnie przez wystra-
szong biurokracye rosyjska.

Nastgpita ewakuacya. Nie byto komu odda¢ w Warszawie
berta miasta, jeno Komitetowi Obywatelskiemu. Tak tez uczyniono
i oto Komitet Obywatelski, ktéry byt dodatkiem do zarzadu miej-
skiego nawzajem wylonit z siebie zarzad miejski—zadanie bardzo
trudne, ktéremu nawet przy pomocy dawnych urzednikéw spro-
sta¢ nie bylo tatwo. Z Komitetu Sanitarnego wytworzono Wydziat
(urzad) miejski zdrowia publicznego. Zarzad miasta —instytucya
w pewnym przynajmniej stopniu kompetentna w sprawach gospo-
darki miejskiej—stat sie niejako podwladnym Komitetowi o wiele
mniej kompetentnemu w tych sprawach, komitetowi, ktéremu ka-
zano by¢ i ministeryum oSwiaty i sprawiedliwosci i wszystkiem
niemal. ,,Komitet —to spoleczenstwo”-mawiali liczni cztonkowie
tej instytucyi. Przy takiej prowizorycznej, pospiesznie stworzonej
organizacyi, pod wplywem na predce skleconych regulamindw,
wywiezienia funduszéw miejskich, a zostawienia natomiast po-
chianiajgcych miljony rubli biedakéw i rezerwistek, dziatat zarzad
miejski i jego wydziaty.



Sprawozdanie wszakze z dziatalnosci wydziatu zdrowia publi-
cznego wskazuje, iz badZz co badz w krotkim okresie rzadow Ko-
mitetu Obywatelskiego zdziatat on nie mato, a co najwazniejsza
stat sie instytucyg prawdziwie spoleczng. Zorganizowano i uru-
chomiono, dzi$ juz istotnie pozyteczna, pracownie bakteryologiczna,
pracownia chemiczno-rozbiorowa stata sie bardzo czynng i wielki
pozytek przynosi, zorganizowano walke—jeszcze niedoskonata, ale
juz istotha—z chorobami zakaZznemi, oparto nadzor sanitarny na
zasadach obywatelskich przez powotanie ozywionych ideg dobra
spotecznego lekarzy, dziatajgcych przy pomocy opiek obywatelskich,
powotano do udziatu milicye, stworzono komisye do badania chleba,
ktéra nie pozostata bez wptywu na tak wazng dzi$ jako$¢ wypieku,
wykonano donioste acz nieliczne roboty asenizacyjne na przedmie-
§ciach, utworzono komisye do badania wody, ktéra gorliwie zaj-
muje sie sprawg ulepszenia wody do picia na przedmiesciach, po-
czyniono kroki powazne do podniesienia poziomu farmacyi i. t. p.

W czasie zabiegobw tych powstat nowy Zarzad: Magistrat
i Rada Miejska, ta ostatnia obrana pod hastem po czeSci gospo-
darczo-spotecznym, po czesci politycznym. Nastepujg nowe zabiegi
organizacyjne i nie konczag sie do dzi§ dnia. Ale gtéwne formy
instytucyorn samorzadowym nadano, samorzad miasta istnieje.
Rada miejska stata sie niewatpliwie najwazniejszg trybung publi-
czng stolicy nie jedno stowo wazkie juz padlo z tej trybuny.
Wdzieczni by¢ jej musimy, Zze zdrowiem publicznem Kkilka posie-
dzen zajeta, przyciagajagc uwage gospodarzy miasta i licznie obsa-
dzonej galeryi do spraw realnych hygieny publicznej. Jest to
zastugg Komisyi finansowo-budzetowej i referenta jej do spraw
zdrowia—dra ChodZki, ze sprawie zdrowia sporo czasu poswiecono.

Whioskéw referenta po szczeg6le przytacza¢ nie. bedziemy,
podaty je bowiem dzienniki. Znaczna cze$¢ ich byla zbyteczna,
bo byly juz uprzednio przez sam Wydziat zdrowia powziete, a nie-
ktére nawet wykonane (naprzyktad wigczenie stacyi weterynaryj-
nej i kapielowej do wydziatu zdrowia, dazno$¢ do uregulowania
sprawy zamianowania lekarzy sanitarnych w odnosnych okregach
uktad budzetu zaktadu dezynfekcyjnego, ulepszenia w zakladzie
izolacyjnym, dazno$¢ do umieszczenia pracowni chemicznej i ba-
kteriologicznej w jednym z gmachow miejskich it. p.. Wiekszos¢
wszakze wnioskoéw, acz wykraczajacych z zadan SciSle budzeto-



wych, mogtaby by¢ przyjeta przez kazde zebranie zaréwno hygie-
nistdw jak inteligencyi w ogole. Liczbe tematéw i wnioskéw ta-
kich mozna bytoby z fatwoscig podwoié.

t tu wihasnie nastrecza sie nam uwaga nastepujgca:

Czy nie nalezatoby przedstawia¢ Radzie miejskiej do uchwa
lenia tylko wnioski $cisle konkretne, aktualne, sformutowane do
faktycznego wykonania w pewnym terminie, nb. wnioski opraco-
wane po nalezytem uwzglednieniu opinii odno$nych delegacyi i or-
ganow wykonawczych, z ktéremi komisya wcale sie nie porozu-
miewata, chociazby ze znacznem zmniejszeniem liczby wnioskéw.
Jezeli bowiem wniosek taki, jak potaczenie Wydziatow: zdrowia
publicznego i szpitalnictwa dopiero ma byé szczegétowo rozpa-
trzony przez delegacye Wydziatdw, jezeli budzi on liczne wat-
pliwosci wsérdd specyalistbw w fonie samej Rady miejskiej, je-
zeli sprawa domow izolacyjnych na przedmie$ciach po licznych
badaninch i naradach organéw specyalnych Wydzialu rozstrzy-
gnietg zostata wbrew wnioskowi referenta Rady, to znaczy, czyz
wniosek odnos$ny moze by¢ uznany za dojrzaly do zatwierdzenia
przez Rade miejska? Albo znowu: jakie znaczenie nie tylko ze
stanowiska budzetowo-finansowego, ale w ogble ze stanowiska
interesdbw miasta moga mie¢ wnioski o skasowaniu Komisyi far-
maceutycznej lub komisyi popularyzacyi, ktére nie pociagajg ani
grosza kosztéw a wydaly wyniki dodatnie i czyz kasowanie ta-
kich komisyi nie byloby skrepowaniem i pogwalceniem praw,
przystugujacych wszelkim instytucyom?

Ot6z, zdaniem naszem, wnioski tego rodzaju mogg mie¢ duze
znaczenie na kazdej wolnej trybunie zrzeszeh specyalnych, ponie-
waz mimo ustanowienia $wietnego organu spotecznego — Rady
miejskiej -Towarzystwa specyalne nie tracg swej misyi. Radzie
miejskiej przedstawia¢ nalezy wnioski juz wszechstronnie i w bar-
dzo konkretnej postaci opracowane, albowiem przy zaniedbaniu
tej wskazowki, uchwaty Rady nie bedg miaty w licznych wypad-
kach znaczenia dyrektywy konkretnej lub poteznego moralnego
nacisku, tem bardziej, ze dodatni wynik gtosowania przez niespe-
cyalistbw zwykle osigga sie fatwo. Odczuwa to sama Rada, kwa-
lifikujagc propozycye referentébw jako ,wnioski" lub w pewnych
wypadkach, jako ,,dezyderaty”, co jeszcze wiasciwiej datoby sie

wyrazi¢ przez podziat na dezyderaty pierwszego i drugiego rzedu.
Br J. Polak.



U sprawie epidemiologii i profilaktyki tyfusu wysypkowego
przez d-ra Ja,na Adamskiego,
Lekarza sanitarnego li-go okregu m. st. Warszawy.

(Referat wygtoszony na posiedzeniu Wydziatu Lekarzy Sanitarnych
w d. 28 Lutego 1910 r.).

W niniejszym referacie chce sie podzieli€ z Szanownymi
Kolegami temi spostrzezeniami nad epidemiologig i profilaktyka
tyfusu wysypkowego, ktore narzucity sie mnie, jako lekarzowi sa-
nitarnemu. Spostrzezenia moje nie sa nowe, nie sg nieznane w litera-
turze lekarskiej, jednakze ich uprzytomnienie sobie i podkresSlenie
w czasach wiekszej epidemii, moze przyczyni¢ sie do uzupetnienia
Srodkdéw walki, przedsiebranej dzisiaj przez wiadze sanitarne. Spo-
strzezenia moje opierajg sie na 123 wypadkach tyfusu wysypko-
wego, jakie miaty miejsce od 1 Lutego 1915 r. do | Lutego 1916
roku, a zatem w okresie calego roku w obrebie powierzonym
mej opiece sanitarnej. Liczba wypadkéw w poszczegdlnych mie-
sigcach przedstawia sie: r. ub. w Lutym S, Marcu 9. Kwietniu 13,
Maju 23, Czerwcu 13, Lipcu 6, Sierpniu |, Wrzesniu 6, Pazdzier-
niku 4, Listopadzie 10, Grudniu 13 Styczniu 14.

Krzywa tyfusu wysypkowego wykazuje szybki wzrost
w ciagu pierwszych niecalych czterech miesiecy: skok z 5
na 23 wypadki. Taki szybki rozwdj epidemii nie mozna uwarun-
kowywac li tylko ztym stanem sanitarnym dzielnicy, nalezy szukac
jeszcze innych czynnikéw, sprzyjajacych szerzeniu sie tyfusu wy-
sypkowego. Majac do czynienia z tyfusem wysypkowym w ciggu
kilkuletniej swej praktyki lekarskiej w Rosyi i na Bialej Rusi,
jak réwniez przegladajac literature tyfusows, szczegolniej rosyjska,
nie spotykatem sie z takim szybkim rozwojem epidemii, jaki za-
zwyczaj daje sie spostrzega¢ przy cholerze i dzumie. Tyfus wy-
sypkowy przewaznie szerzy sie stopniowo, w miare powolnego
zataczania kregéw, a dosiegngwszy maksymom catymi miesigcami
a niekiedy i latami moze utrzymywac sie na tej wysokosci, co



daje powdd do omawiania tyfusu wysypkowego w Rosyi jako endemii.
A typowy wzrost tyfusu wysypkowego zaznaczyt sie w koncu 1914
i na poczatku 1915 r. w Serbii, gdzie jak i u nas wzrost epidemii
faczy sie z naptywem zbiegbw; a mianowicie, w Serbii podczas pierw-
szej austro-wegierskiej ofensywy, w Warszawie, gdy w Maren r. u.
wiadze rosyjskie poczety ewakuowaé zydéw z prowincyonalnych
miast i miasteczek na wschod. Organizacye spoteczne, chcac przyjsé
z pomocg ewakuowanym i zbiegom po$piesznie najmuja lokale nie
zajete, ktore w ciggu kilku dni, a zatem bez uprzedniego odnowie-
nia, musza byC przeksztatcone na schroniska. Wobec naptywaja-
cych wcigz nowych fal ludnosci, schroniska dajg obraz przeludnio-
nych wiezien, siedliska tyfusu wysypkowego. | juz w Marcu
w catej dzielnicy, na 13 wypadkéw tyfusu wysypkowego, 7 przy-
pada na schroniska dla zbiegtych zydéw, a w ciggu trzechmie-
siecznego okresu w jednem schronisku przy ul. Nowiniarskiej
JM 14, Opieka Sanitarna li-go Okregu zaregestrowata 24 wypadki,
w drugiem przy Franciszkanskiej N4 — 14; pozostate nieliczne
wypadki ukazujg sie w sasiednich domach: przy ul. Franciszkan-
skiej N» 2 —2 zachorowania, Franciszkanskiej Ns 6 — A, Fran-
ciszkanska N’ 8 po jednym, przy ul. Nowiniarskiej N: 6 i A6 4 po
jednym, lub na przylegajacych ulicach: przy ul. Freta —2, przy
ul. Sapiezynskiej —5 - wszystkie te pozostate bra¢ mozna jako
zawleczone z schronisk albo za sporadyczne, jakie w tej dzielnicy
notujg sie od kilku lat. Zaznaczam tutaj, ze po kazdym wypad-
ku tyfusu wysypkowego niezwiocznie byta dokonywana dezynfek-
cya pomieszczenia: przy ul. Nowiniarskiej, uwzgledniajgc nietylko
pojedyneze zapadniecia, lecz i z cafeini rodzinami, niewiele omyle
sie, o ile powiem, ze dezynfekowano 15 razy, za$ w schronisku
przy ul. Franciszkanskiej 8 razy —jednakze tyfus nie wykazywat
tendencyi zmniejszania sie. Dopiero, gdy na skutek energicznych
memoryatdw Opieki Sanitarnej Il Okregu, byty wytonione komi-
sye, ktore po skonstatowaniu wprost tragicznego stanu sanitar-
nego catego schroniska (tapety poobrywane, tynk odpadajacy, su-
fity czarne, liczne szczeliny i szpary, w ktorych gniezdzito sie do-
mowe robactwo) zadecydowaly cate pomieszczenie odnowic, tyfus
poczat zmniejszaé sie, w Czerwcu juz byto 13, za$ w Lipcu 6 wy-
padkéw. Od 5-go Sierpnia, gdy powr6t zbiegom do swych siedzib



na prowincyi zostat uprzystepniony — tyfus wysypkowy w dziel-
nicy przerywa sie. W Sierpniu mamy tylko jeden wypadek.

Lecz wkrétce rozpoczyna sie nowy okres tyfusu wysypko-
wego: we Wrzesniu juz mamy 6 zapadnie¢, w Pazdzierniku 4,
w Listopadzie 10, w Grudniu 13, w Styczniu r. b. 14 —nieco od-
mienny przebieg, przebieg typowy, stopniowego rozszerzania sie
ogarnia powoli coraz nowsze ulice, procz ulic Nowiniarskiej, Fran-
ciszkanskiej, jest zakazona cata Sapiezynska, sa wypadki na Mia-
wskiej, Konwiktorskiej, Kozlej, Freta, Nowym-Miescie, a nawet
cho¢ nieliczne, lecz i na Rybakach. Zrodta tyfusu wysypkowego
tatwo daja sie odkry¢: ul. Sapiezynska, a mianowicie dwa domy
N> 3—12 wypadkow, i rog Sapiezynskiej i Bonifraterskiej — Bo-
nifraterska 10—19 wypadkéw. A dlaczego w tak wielkiej mierze
padty ofiarg tyfusu wysypkowego te dwa domy, najlepsza odpo-
wiedZz dadzg wyciagi z protokotdw ogledzin tych nieruchomosci
przez Opieke Sanitarng Il Okregu: Bonifraterska 10.

»dachy dziurawe, wobec czego w dnie stoty woda przez
sufity przedostaje sie do mieszkan wyzszych pieter, klatek
schodowych; sufity czarne od brudu, podtogi gnija, ze Scian
tynk opada; poszczeg6lne mieszkania przedstawiajg sie w spo-
sob nastepujacy: A 12—mieszkania —sufity popekane, prze-
ciekaja, .Ns 4—mieszkania—S$ciany brudne, odrapane, —cheder.
J¥ 13—dziura w suficie, przecieka; N 8—sufit odpada, prze-
cieka; Ns 14 —brudno, tynk odpada; J ii—brudno; As 9—
$ciany odrapane; As 10—$ciany odrapane; Ns 7—podtoga dziu-
rawa; N 6—sufit przecieka, zapada sie, tynk odpada; As 5—
sufity zapadaja si¢, przeciekaja, As 27—podtoga zgnita, sufity
czarne; N 17-w kuchni zapada sie sufit; A 19—sufity zapa-
daja sie, Sciany odrapane; ) 18—sSciany odrapane, z sufitow
tynk odpada; N; 28—b0znica, sufit zapada sie; A 29—Sciany
czarne, podloga zapada sie; As 21—sufity zapadaja sie; JY, 20—
ze Scian i sufitbw tynk odpada; >6 31—od komina przecho-
dzi niewielka rura—dym, sufit zapada sie; A 16—suteryna,
podioga dziurawa, sufit odpada, kuchnia zapada sie. Klatki
schodowe: dachy dziurawe, tynk odpada, zacieka".

Wycigg z protokotu ogledzin Sapiezynska J¥ 31
»te 41 — mieszkanie, skladajgce sie z pokoju i kuchni,



tynk ze $cian odpada, miejscami gote cegly, koto zlewu
w kuchni wilgo¢ na Scianie; A° 4.0—mieszkanie z | pokoju
i kuchni—tynk ze $cian odpada, sufit popekany, tynk obsy-
puje sig; )\° 40—mieszkanie z pokoju i kuchni: tynk ze $cian
odpada, sufit popekany, koto zlewu podtoga zgnita; JS 45—
mieszkanie z pokoju i kuchni: tynk ze $cian odpada, sufity
popekane; NN 46—poddasze z jednego pokoju — sufit zapada
sie; j¥% 47—poddasze, jeden pokoj, Sciany odrapane, sufit za-
pada sig; A6 38—st teryny, zaglebiona na 34 w ziemi; 50—
sufit zapada sie, sciany czarne, brudno i nadzwyczaj wilgo-
tno; j» 51 —suteryna, sufit zapada sie, Sciany czarne, wilgo-
tne i nadzwyczaj brudne; mieszkanie bez numeru: $ciany nie-
tynkowane, sufit wali sie, ciemno, brudno; AS$53—pokdj z ku-
chnig, w kuchni otynkowanie z sufitu odpada, $ciany czarne;
As 55—pokdj z kuchnig—otynkowanie z sufitu odpada, szpa-
ry w podtogach; A, 57—pokdj z kuchnig—podtoga gnije, tynk
z sufitu odpada, Sciany odrapane; X° 58—sufit grozi zawale-
niem; Ae 59—pokdj z kuchnig—z sufitu tynk odpada, S$ciany
wilgotne i odrapane; Aa 49 — pokéj — bardzo brudne Sciany,
duza wilgo¢l

Przytoczone dwa protokdty ogledzin najwymowniej $wiadcza,
dlaczego przedewszystkiem te dwa domy zostaty nawiedzone przez
tyfus wysypkowy. Gdy pokazywaty sie pierwsze wypadki tyfusu
wysypkowego w dzielnicy, Opieka Sanitarna 11 okregu po ujawnie-
niu tych dwéch ruder robita odezwy do wszelkich istniejgcych
wiadz o zamkniecie, ewentualnie o zmuszenie wiascicieli do catko-
witego odnowienia posesyi, lecz zabiegi Opieki rozbijaty sie o dwie
przeszkody, wystawione przez wiadze: brak egzekutywy, brak $rod-
kéw materyalnych. Stato sie to, czego unikng¢ mozna bytoby —
tyfus wysypkowy przedewszystkiem poczat szerzy¢ sie w tych
dwoch domach, przerzucajac sie z mieszkania do mieszkania.
Dezynfekcya byla dokonywana, po kazdym nowym wypadku, wy-
padto po kilkanascie razy dezynfekowa¢ te domy, wjednym tylko
lokalu dezynfekcya byta przeprowadzona cztery razy, cztery razy
przewozono otoczenie chorego do domu izolacyjnego i, nie baczac
na te zabiegi, w tym samym lokalu bylo 5-te zastabniecie. Tyfus
wysypkowy w tych domach do dnia dzisiejszego nie wygast. Opieka



Sanitarna w dalszym ciggu co pewien czas ujawnia S$wieze za-
stabniecia. Gdyby epidemia w tych domach szerzyta sie przed
6—8 miesigcami, stanowczo twierdzitbym, iz aczkolwiek karetk
z zakladu dezynfekcyjnego zajezdzaty, jedknakze dezynfekcya albo
nie byla dokonang, albo dokonana zbyt niedbale. Jednakze z chwi-
la, gdy nastata wytoniona z tona Komisyi Obywatelskich Opiek
Sanitarnych — Komisya, t. z. dezynfekcyjno-izolacyjna, dezynfekcya
przestaje by¢ Zrodtem dochodu sanitaryusza-dezynfektora, i po-
czyna stopniowo nalezycie spetnia¢ swe obowigzki, a z calg pe-
wnoscig mozna twierdzi¢, ze na czterokrotng dezynfekcyg w je-
dnem mieszkaniu raz chociaz nalezycie wywigzano sie z zadania,
jednakze celu nie dopieto i nalezy szuka¢ przyczyny szerzenia sie
tyfusu gdzieindziej. Aczkolwiek dotad stosowane $rodki w walce
z tyfusem wysypkowym majg powazne znaczenie, jednakze nie
wylgczne. Formalina nie zabija robactwa, a nawet mozna przy-
puszcza¢ chroni je przed zniszczeniem z innej strony, bowiem
pluskwy, wszy podczas rozwijania sie duszacych gazéw formali-
nowych starajg sie¢ pochowa¢ w jaknajgtebsze szczeliny, ktore
opuszczajg dopiero po dokonanej dezynfekcyi. lzolacya otoczenia,
a wiasciwie dezynsekcya, jakiej podlegaja dzisiaj izolowani, jest
pierwszg racyonalng préba zwalczania tyfusu wysypkowego.

Pluskwy, pchly i wszy podlegajg w calej swej masie znisz-
czeniu. Lecz skutki dezynsekcyi niwelujg sie. wkrotce nastepczy-
mi warunkami: po dwdch, trzech dniach izolowani powracajg do
swoich mieszkan, i zachowane tam robactwo ze szczelin odrapa-
nych $cian, a co niekiedy moze nastgpi¢ dopiero po diugich ty-
godniach, daleko przekraczajgcych okres inkubacyjny tyfusu wy-
sypkowego, lokuje sie na dopiero co odwszonych mieszkafncow.

1 Wdomu przy ul. Nowe Miasto 11, m. 17, pierwsze za-
chorowanie byto ujawnione 20 Pazdziernika 1915 r., nastepne za$
dopiero 7 Stycznia, a zatem dopiero po uptywie 77 dni. 2. W do-
mo przy ul. Freta 25, m. 1, pierwsze zachorowanie w dniu 8 Li-
stopada, 2—17 Stycznia — po 09 dniach.

W pierwszym domu w ciggu catego roku nie byto ani je-
dnego tyfusu wysypkowego poza wymienionym, w drugim — trzy
wypadki w innych lokalach, przyczem ostatni 27 Czerwca, t. j.
na 3 miesigce przed pierwszem zastabnieciem w wyzej wspomnia-
nym lokalu.



Przypuszczaé, zeby w tych lokalach byta infekcya za kazdym
razem innego pochodzenia —jest ryzykownem, wiecej prawdopo-
dobnem jest Zrddto jedno i to samo, co potwierdza nadzwyczaj
zapuszczony stan sanitarno-hygieniczny obu lokali: mieszkania nie
odnawiane od dobrych kilku lat, $ciany czarne, petne dziur. Po
pierwszych wypadkach w tych lokalach wiasciciele nieruchomosci
otrzymali zlecenia odnowienia mieszkan, jednakze odnawiajg do-
piero teraz, po nastepnych wypadkach, gdy Opieka Sanitarna za-
grozita protokdtem. Zatem w czasie miedzy pierwszym a drugim
wypadkiem mozliwo$¢ zakazenia si¢ w tych lokalach, gdzie odno-
wienie mieszkania bylo dokonane niezwlocznie, tyfus wysypkowy
zaraz przerywat sie.

1 Kozla 7 m. 34. Pierwsze zastabniecie 17 Maja, drugie 19
Maja — mieszkanie odnowione — wiecej wypadkéw w tym mie-
szkaniu nie bylo. 2 jjRybaki 7 m. 1 — odnowienia dokonane —
tyfus przerwany. 3. Rybaki 7. m. 45 - odnowienie, tyfus przer-
wany. 4. Freta 25, m. 27 — odnowienie —tyfus przerwany.

Tyfus wysypkowy nie wybucha odrazu wszedzie, a tylko tam
gdzie domy s zaniedbane, lokale brudno otrzymane. Catg ilos¢ wy-

padkéw tyfusu wysypkowego w mym obrebie wedtug doméw mo-
zna podzieli¢ w nastepujacy sposob:

w 34 domach byly 123 wypadki
w tym w 24 domach 34 — 28°/0
» 10 ” 89 - 72°/0
wedtug mieszkan:

w 63 mieszkaniach 123 wypadki,

w tym w 39 po jednym wypadku — 39
» H21 ,, ” ” 84

z tych w 16 po 2
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Najwiekszy odsetek zachorowan daje niewielka ulica Sapie-
zynska o 9 posesjach, z ktorych zaledwie dwie posesye odpowia-
dajg wymaganiom sanitarno-hygienicznym:

Dom N *2& 28 lokali bez klozetow, za$ w og6lnym tylko 3
klozety; dom X° 5. w 20 lokalach niema klozetow, w ogélnym tyl-
ko dwa, Ki 8 cata oficyna pozbawiona klozetow (24 mieszkania)—
dom nieskanalizowany.

Opieka Sanitarna prawie przy kazdych ogledzinach protoko-
tuje: ,,zreperowaC Smietnik, zasypa¢ doty w podworzu, $mietnik
przepetniony, koto $mietnika i po katach podwdrza porozrzucane
$miecie, klozety brudno utrzymane, klatki schodowe nie czyste.

Pozostate wyliczenia dokonano na 123 wypadkach tyfusu wy-
sypkowego, aczkolwiek luzny zwigzek majg z dziatalnoscig sani-
tarng, jednakze wskazujg, ze i lekarze sanitarni mogg wiele cen-
nych danych udzieli¢ badaczowi tyfusu wysypkowego.

Na 123 wypadkow tyfusu wysypkowego

byto wérdd chrzescian 10 — 8°/0
z . Zydow 113 — 920°
— nadzwyczaj wysoki procent zachorowan ws$rdd ludnosci zydo-

wskiej daje sie wyttomaczy¢ mniejszem zamitowaniem utrzymy-
wania;siebie i swojego mieszkania w nalezytej czystosci:

Do 0lat . . . 41 — 34%
od 10—30 lat. .49 — 39,
, 30 50 , . .27 — 28,
powyzej 50 ,, . .6 — 6,

— liczby niewiele rdznigce sie od liczb innych autoréw.

Czas jaki przeszedt od jednego zachorowania do nastepnego
w tymjsamym mieszkaniu

mniej niz 10 dni — 62
od 0do 20 , — 4
.2, 3, — 1
» 30 i diuzej — 1

Ze spostrzezen, ktdrymi sie podzielitem 2z Szanownymi Ko-
legami, wyciggam nastepujace wnioski:

Tyfus wysypkowy swobodnie moze sie rozwijaé tylko tam,
gdzie jest brud i zaniedbanie. W domach nalezycie utrzymanych



i lokalach, zamieszkatych przez ludno$¢ zamitowang do czystosci
i porzadku, tyfus; wysypkowy mozna uwazaé jako przypadkowo
zawleczony.

Wyszukanie Zrédta tyfusu wysypkowego nie przedstawia
nadzwyczajnych trudnosci, jakie napotykamy, np. przy tyfusie brzu-
sznym.

Znajac zrodta i sposob szerzenia sie tyfusu wysypkowego,
walka z nim powinna by¢ skuteczna, aczkolwiek nie tatwa.

1) Usung¢ warunki sprzyjajgce masowym wedréwkom lud-
nosci, nagromadzenia sie zbiegéw, uciekinieréw i ewakuowanych;

2) zreformowac¢ warunki socyalne w tym Kkierunku, by kaz-
dy obywatel zamieszkiwat lokal, odpowiadajgcy wymaganiom hy-
gieniczno-sanitarnym. Umiastowienie (.upanstwowienie) catego sze-
regu domow, gdzie mogtaby ludnos¢ mniej zamozna po nizkiej
cenie znale$¢ odpowiedni, czysty i hygieniczny lokal. Miejskie ta-
nie mieszkania zmusityby prywatnych wiascicieli nie uwazac
nieruchomos¢, jako rzecz spekulacyi.

8) wprowadzi¢ wyktady z hygieny we wszystkich instytucjach
naukowych: w szkotach, uniwersytetach ludowych i t. d,;

4) w kazdym pojedynczym wypadku tyfusu wysypkowego,
nalezy:

a) chorego niezwlocznie przenie$¢ do szpitala,

b) cate otoczenie chorego na mocy prawa obowigzujgcego po-
winno by¢ przewiezione do domu izolacyjnego na czas doktadne-
go odkazenia ciala i odziezy (od I — 3 dni).

€) mieszkanie cate, a nie pokdj, w ktérym lezat chory, powin-
no by¢ poddane dezynfekcyi mydlano-karbolowej (podtogi, okna,
stoty, szafy, t6zka i inne sprzety domowe wyszorowane);

d) ubranie, bielizne, w przeznaczonych do tego celu workach,
nalezy przewie$¢ do zaktadu dezynfekcyjnego, gdzie powinny by¢
poddane wysokiej temperaturze.

e) miekkie meble (kanapy, fotele, materace) przesypa¢ grubo
jednym z proszkéw dezynfekcyjnych (perski, czarnogdrski, w ostat-
nich czasach lausofan) i wytrzepad.

e) obrazy i przedmioty, wiszace na Scianie, nalezy doktadnie
oczysci¢ z robactwa. Dezynfekcya formalinowa, jako nie niszczaca
pasorzytow, jest zbyteczna.

fi i najwiekszej wagi, a co w dzisiejszych czasach przedsta-
wia wiele trudnosci — odnawianie mieszkania, a niekiedy i catgo



domu. Przy S$cianach catych odnawianie moze polega¢ na pobie-
leniu tylko; gdy odpada otynkowanie, gdy $ciany sg petne dziur—
pobielenie po uprzedniem wyrdéwananiu powierzchni. Tapety nalezy
bez wyjatku zrywa¢. O ile lokal sktada sie z Kilku pomieszczen
przy wzglednym stanie sanitarnym mieszkania, po pierwszym wy-
padku tyfusu wysypkowego wystarczy odnowienie tylko sypialni
chorego, przy nastepnym calego mieszkania. Gdy w pewnym
domu co pewien czas w réznych mieszkaniach pojawia sie tyfus
wysypkowy, nalezy caty dom podda¢ doktadnym ogledzinom sa-
nitarnym wraz z delegatem architektem w celu opracowania ra-
cyonalnego odnowienia catego domu. Odnowienie, na mocy obo-
wiazujacych przepiséw woznaczonym terminie, powinno by¢ usku-
tecznione pod grozbg surowej kary.

Ten ostatni Srodek zwalczania tyfusu wysypkowego dzisiaj
jest traktowany przez wiadze miarodajne m. st. Warszawy po ma-
coszemu. Wiasciciel domu nawiedzonego epidemig odmawia odno-
wienia, uzasadniajac brakiem $rodkéw materyalnych — co niekiedy
zgadza sie z prawda; lokatorzy, przewaznie proletaryat, nie uiszczajg
komornego i uisci¢ nie sg w stanie. — W ostatnich czasach do
Opiek Sanitarnych sg nadsytane zgtoszenia wiascicieli doméw, chca-
cych raczej by dom byt zamkniety, lecz by go nie zmuszano do
odnawiania.

W podobnych wypadkach Zarzad m. st. Warszawy powinien
przyjs¢ z pomocg wiascicielom domoéw, powinien obmysle¢ Srodki,
utatwiajgce sytuacye. Lecz Zarzad okazuje sie bezradnym: brak
funduszéw, ruina kasy miejskiej, bankructwo miasta — odpowied?Z
zwykita. Zarzad m. st. Warszawy zostat powotany, by chronic¢
mieszkancow ,,0od powietrza, gtodu i ognia®, i o ite z dwoma
ostatniemi uporat sie, wstawiajagc kilkomilionowg cyfre w budzecie
na 1916 r., aczkolwiek kasa pusta, —tembardziej modgtby wstawic
kilkakrotnie mniejszg cyfre na zwalczanie chor6b zakaznych —
choréb, ktore jako .nastepstwo wojny nie mniej grozne sg dla

mieszkancow od gtodu — i bylby to czyn Zarzadu nie tylko ce-
lowy, lecz i praktyczny pod wzgledem ekonomicznym w gospo-
darce miejskiej. — llez mniej byloby zachorowarn, ilez zaoszcze-

dzonych dni szpitalnych, dokonanych dezynfekcyi, izolacyi.
W ciggu jednego roku lezalo w szpitalach na tyfus wysypkowy
1500 osdb, tylez dokonano dezynfekcyi i tylez iyolcyi — a to
kosztuje dziesigtki i setki tysiecy.



I, WPLYW ALKOHOLU NA UWAGE,

Podat dr. med. Antoni Mikulski (Kochandwka).

Zagadnienie dotyczace wptywu alkoholu na czynnosci psychi-
czne bylo niejednokrotnie przedmiotem réznorodnych a nie zawsze
beznamietnych badan. Bezwzgledni przeciwnicy alkoholu, stusznie
oceniajac jego niezmierng szkodliwo$¢ spoteczng, chetnie podnosili
wyniki badan $wiadczacych o jego szkodliwosci i dla zycia psy-
chicznego. Przeciwnie, stronnicy alkoholu usitowali bagatelizo-
waé wyniki badan eksperymentalnych i opierali sie na naiwnym
empiryzmie tudziez bezpo$redniej obserwacyi, wykazujacej, ze po
wypiciu niewielkiej ilosci wyskoku cztowiek ma poczucie wzmo-
zonej sprawnosci funkcyi psychicznych. To poczucie sprawno-
§ci starczyto za fakt sam, stanowito swego rodzaju ,.cogito, ergo
sum“: ,mam poczucie sprawnosci, wiec jestem sprawny".

Oczywiscie nikt z ludzi myslacych naukowo nie zajmuje obe-
cnie takiego stanowiska, a zaréwno przeciwnicy jak i zwolennicy

alkoholu kierujg sie w sprawach naukowych eksperymentem i ob-
serwacyg kliniczna.

Nie wdajac sie w sprawe wptywu alkoholu na czynnosci fizyo-
logiczne, pragne w artykule niniejszym przedstawi¢ wyniki mych
badan nad wptywem wyskoku na uwage.

Wptyw alkoholu na czynnosci psychiczne jest zbadany do$¢
doktadnie i wyniki moga by¢ uwazane za pewne. Brzmig one
do$¢ jednostajnie: alkohol w matych dawkach wywotuje zrazu
kréotkotrwate wzmozenie czynnosci psychicznych, nastepnie za$
diugotrwate ich obnizenie.

Juz Schmideberg, a zwlaszcza Bunge wykazali, ze al.
kohol jest jadem paralitycznym i ze nawet w matych ilosciach
poraza osrodki hamujgce. Ztad 6w rzekomo podniecajacy wptyw
alkoholu.

W roku 1877 Dietl i Wintschgau wykazali, ze t. zwe
prosta reakcya wzrokowa pod wpltywem alkoholu przydiuza sie



z 0,190 sek. do 0,197 sek., przyczem osoba badana ulegata ztu-
dzeniu, ze oddziatywuje szybciej.

Ridge) w 1882 r. dowiddt, ze 8 gramOw wyskoku, przy-
tepiajg juz czucie ciezaru i wzroku; Richardson i inni stwier-
dzili to samo dla stuchu. Kraepelin?d i jego uczniowie do-
konali licznych badan, ktore stanowig epoke w rozwoju naszych
pogladéw na wptyw alkoholu.

Kraepelin badat przedewszystkiem kojarzenia wyobrazen.
Eksperyment polega na tern, ze osobie badanej podaje sie jako
sygnat pewien wyraz (np. ,stonce"), na ktéry ma ona odpowie-
dzie¢ jakimkolwiek innym stowem. Jedna wiec osoba na sygnat
~stonce” odpowie wyrazem ,protuberancye”, inna — wyrazem
»Ksiezyc", jeszcze inna — wyrazem ,ston". Stowa skojarzone mo-
zna podzieli¢ na 3 grupy; kojarzenie wewnetrzne, jak np. storice—
proluberancye, kojarzenia zewnetrzne, jak storice—ksiezyc i wreszcie
kojarzenia dzwiekowe, jak storice—stoi. Rozumowa wartos¢ tycli
grup jest rdéznorodna: najwyzsza warto$¢ posiada grupa pierwsza,
gdyz kojarzenie jest tu pojeciowe; w drugiej grupie Kkojarzenie
odbywa sie na podstawie wspotistnienia lub podobienstwa ze.
wnetrznego; wreszcie, trzecia grupa —najmniej warto$ciowa —za-
wiera kojarzenia zwigzane z sobg na zasadzie podobieristwa dzwie-
kowego.

Kraepelin wykazat, ze pod wptywem alkoholu wzmaga sie
ilos¢ kojarzen zewnetrznych i dzwiekowych, a zmniejsza sie ilos¢
kojarzen wewnetrznych.

W dalszym ciggu stosowat Kraepelin metode ,,dodawania".
Do tego celu uzywa on specyalnie przez siebie pomyslanych ze-
szytow, w ktérych sg wydrukowane kolumny liczb jednoznacz-
nych. Osoba badana z otdwkiem w reku ma podsumowaé te liczby.
Co 5 minut rozlega sie sygnat, osoba ma otéwkiem zaznaczy¢
liczbe, do ktdrej doszta i podpisa¢ sume. Badania Kraepelina do-
wiodty, ze pod wptywem alkoholu zmniejsza sie ilos¢ podsumo-
wanych w ciggu 5 minut liczb, natomiast wzrasta ilo$¢ biedow.

) Cyt. podt. dzieta lleleniusa ,,Kwestya alkoholizmu®.
d Kraepelin. Deb. die Buinflussung einfach. psych. Vorg. durch

tiuige Arzneimittel. Jena 1892.



Nastepnie, stosowat Kraepelin uczenie sie¢ na pamiec liczb
0 12 znakach. Metoda ta wydata podobne rezultaty, jednak
w pierwszych chwilach wystepuje tu wyrazne ulatwienie pod
wpltywem alkoholu, ktére w dalszym ciggu ustepuje. Poniewaz
uczenie sie odbywa sie gtosno, wiec by¢ moze chodzi tu wprost
0 wyzwolenie ruchowe, mianowicie ruchéw jezyka i wogole apa-
ratu mowy. Przy mierzeniu sity miesniowej za pomoca, t. zw. er-
gografu réwniez wystepuje pod wptywem alkoholu zrazu wzmo-
zenie, ktore jednak bardzo szybko ustepuje miejsca zmeczeniu,

1 w rezultacie praca dokonana pod wptywem alkoholu jest znacz-
nie mniejsza niz bez alkoholu.

Pozostawiajgc na uboczu inne badania Kraepelina, zaznacze
jedynie, ze wytknety one kierunek i wskazaty metode dla badan
dalszych; jakoz, istotnie szereg badaczy wstepuje w jego Slady,

udoskonalajagc  metode i eksperymentujgc nad wiekszg iloscig
0sob.

Smith) w szeregu ciekawych eksperymentow, stosujac-
dodawanie, uczenie sie liczi) na pamie¢ i badanie kojarzen, w zu-
petnosci potwierdzit wyniki Kraepelina.

Kur z 9 stosowat dodawanie i wykazat ujemny wptyw wysko-
ku zazytego jeszcze w przeddzien.

Joss') badat zdolno$¢ rozwigzywania rachunkéw pamiecio-
wych u uczniow seminaryum i wykazal, ze zdolno$¢ ta nieco sie
wzmaga bezposrednio po zazyciu alkoholu (wino lub piwo, od

10 —40 grm.i, jednak wybitnie sie obniza po uptywie 1, 2, a go-
dzin.

Aschaffenburg4 badat zeceréw, wykazujgc u nich ré
wniez obnizenie sprawnosci pracy pod wptywem alkoholu.

) A. Smith. Alcohol und gestige Arbeit. 1898.

® Kurz u. Kraepelin. Ueb. die Beeinfl. psych. Vorg. durehregelin.
Alcoholgenuss. Psychol. Arbeiten, 1990.

* Joss. Steigert oder hemmt der Genuss von Alcohol die geistige
Leintungsfah? Intern. Mon. z. B. d. T. 1900.

4 Aschaffenburg. Prakt. Arb. unt. Alooholwirk: Psych. Arb. 183



Specht znalazt, ze zdolno$¢ odrézniania 2 dZzwiekow zbli-
zonych staje sie pod wptywem alkoholu niepewna.

Reiss badat licznych pijakébw z Monachijskiej Kkliniki na
zdolno$¢ postrzegania, zapamietywania, pamieci, rozpoznawania,
kombinacyi — i wszedzie znalazt razace upoSledzenie w poréwna-
niu ze stanem trzezwosci.

Nitsche przy pomocy tachistoskopu wykazat, ze zdolno$¢
postrzegania jest prawie stale u pijakbw uposledzona, niekiedy az
do potowy.

Wszyscy prawie badacze stwierdzajg takze spostrzezenie
Kraeplina, ze w niektérych przypadkach mozna spostrzedz na-
przéd wzmozenie czynnosci psychicznych, a nastepnie dopiero ich
sttumienie.

Poniewaz uwaga gra ogromng role w naszem zyciu psychi-
cznem i poniewaz od stopnia uwagi zalezy niejednokrotnie wynik
eksperymentu psychologicznego, przeto postanowitem zbada¢ wptyw
alkoholu na uwage u chorych i u zdrowych. W tym celu zasto-
sowatem metode, ktéra opisatem przed paru laty p. Metoda po-
lega na tern, ze osoba badana ma ze specyalnych tekstow wykre-
§la¢ pewng litere. Mianowicie, ulozylem specyalne kartki zawie-
rajagce szeregi liter. Azeby unikng¢ powstawania ewentualnych
skojarzen ubocznych, usunatem z testdbw wszystkie samogtoski,
pozostawiajac jedynie spoigtoski. Ogdlna ilos¢ liter wynosita 2000,
czyli poszczego6lnych spotgtosek po 125. 1loS¢ wierszy wynosita 32,
t. j. kazdy wiersz zawierat 02 —63 litery. Wysoko$¢ liter wyno-
sita 3 mm, odlegto$¢ pomiedzy wierszami —3 mm, diugo$¢ wier-
sza — 185 mm, powierzchnia drukowana testu — 185 X 190 mm.¥

% A Mikulski Badanie uwagi umystowo chorych. Lwowski Tyg.
Lek. 1912.

A Mikulski. Ein Beitrag zur Methodik der Aufmerksamkeitsprnf.
Klinik f. psych, und nery. Krankli. VIII Bd. 3 lleft.
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Powyzej dla ilustracyi przytaczam jedng z tablic (Tab. ).

Liczne préby i obecnie juz osiggniete doswiadczenia przeko-
naly mie, ze test powyzszy prawie nigdy zadnych ubocznych ko-
jarzeA nie wywotuje, zdarzy¢ sie to moze w bardzo tylko wyijat-
kowych przypadkach; oczywiscie, w takim razie hamujacy wplyw
nie odbija sie wcale na wynikach doswiadczenia, trwajacego zwy-
kle Kkilka minut.

Doswiadczenie polegato na przekreslaniu pewnej iltery; mia-
nowicie wybratem litere P, jako wymagajaca wiekszego skupienia
uwagi ze wzgledu na podobienstwo do B, R, P, poniekad do T
it d
Czas trwania eksperymentu mierzytem za pomocg precyzyj-
nego zegarka yrsekundowego, przyczem oczywiscie utamkow se-
kundy nie bratem w rachube.

Nieprzekreslone litery P uwazatem za bledy i po ilosci ich
okre$latem stopienn uwagi. Azeby zbada¢ i role zmeczenia, obli-
czatem osobno bledy zawarte w pierwszej potowie testu, osobno
zaS — w drugiej. ZaznaczyC nalezy, ze prawie nigdy sie nie zda-
rza, aby osoba przekreslata zamiast P jakg inng litere; zdarza sie
to jedynie u krotkowidzow, ktérych, oczywiscie, od badan usu-
natem.
Metoda nie wymaga specyalnego wyksztatcenia jeno biegto-
§ci w czytaniu, azeby jednak unikng¢ zarzutu pod tym wzgledem,
badatem jedynie osoby posiadajgce wyksztatcenie w zakresie co-
najmniej szkoly s$redniej, a wiec takie, dja ktérych sztuka czyta-
nia i rozpoznawania liter nie przedstawiaty najmniejszej trudnosci.

Jakkolwiek jest rzecza niemozliwa zapamietanie porzadku,
w ktorym nastepowaty po sobie litery, ani tez ilosci P w po-
szczegllnych wierszach, jednak przy badaniach nad alkoholem
stosowalem 4 rozmaitego rodzaju tablice, roznigce sie pomiedzy
sobg ugrupowaniem liter z pozostawieniem bez zmiany wszelkich
innych warunkéw. W ten sposdb catkowicie usunatem niebezpie-
czenstwo zapamietania pewnych grup lub kolejnych nastepstw
liter.

Badania zostaly wykonywane w sposob nastepujacy.

Przedewszystkiem osoba badana odbywata ¢wiczenia przed-
wstepne, przekre$lajac litere P na 3 lub 4 kartkach, odrazu je-
dnego dnia lub tez w ciggu dni dwoch. W ten sposob osoba za



poznawata sie z metodg i nabywata tak koniecznej przy wszelkich
eksperymentach psychologicznych wprawy. Dopiero po tych wstep-
nych posiedzeniach rozpoczynata si¢ serya badan, sktadajgca sie
z 10 posiedzen, z ktorych 5 bylo bezalkoholowych, 5 za$ alkoholo-
wych. Alkoholu podawatem 25,0 zmieszanych z 15,0 wody i 10,0
syropu malinowego dla ztagodzenia przykrego smaku. Po zazyciu
alkoholu osoba przystepowata do badania nie natychmiast lecz po
uptywie 5 minut, azeby trunek mogt zadziatac.

Pierwsze posiedzenie bylo bezalkoholowe, drugie — z alko-
holem, trzecie —bez, czwarte —z alkoholem i t d. Kazda oso-
osoba odbywata codziennie jedno posiedzenie, a wiec odbywata
caty cykl do$wiadczen w ciggu dni dziesieciu.

Zbadatem wogdle 9 osdb umystowo zdrowych i 5 chorych.
Wykaz ich przedstawiam ponizej:

Tablica I
Zdrowi.
Nazwisko Wiek Zawod
1 W.. 43 lekarz
1. KI.. 26 nauczyciel
Il La... 23 stud. filoz.
IV. Pi... 23 maturzysta
V. Ko... 26 stud. medycyny
VI. cz- 49 nauczyciel
yn. Ma.. 42 lekarz
VI, M. 40 lekarz
IX. Re.. 28 lekarz
Tablica Il
Chorzy:
Nazwisko.  Wiek, Zawod. Woyksztatcenie. Rozpoznanie.
L We.. 30  Urzednik  Srednie  Degenerativ
2 Eb... A4 Y Wyzsze Ale. chr.
3. Ba.. 24 i Srednie Degenerativ
4. Wa... 53 Y Srednie Ale. chron.
5 Wr,,. 46

” Wyzsze Ale. chron.



Tak wiec podlegli badaniu tylko chorzy alkoholisci i zwy-
rodniali.

Oceniajagc wyniki badania, braliSmy pod uwage: 1) ilo$¢ ble-
dow, t. j. ilos¢ nieprzekreslonych P, 2) czas, 3) ilos¢ biedow
w pierwszej i drugiej potowie kartki.

Ponizej podaje zestawienie ze wszystkich badan, przyczem
zsumowane sg osobno wyniki otrzymane bez zazycia alkoholu
i wyniki pod wptywem alkoholu. A wiec, np. liczba 34 stojaca
przy osobie ,VIL Ma...“ oznacza, ze osoba ta w ciggu 5 posiedzen
bezalkoholowych popetnita w sumie 30 bleddw; liczba 29 za$ ozna-
cza, ze ta sama osoba pod wptywem alkoholu dokonata 29 biedow
w ciggu 5 posiedzen.

Tablica IV

Ogolna ilos¢ btedéw u zdrowych.

Nazwisko. Bez alkoholu. Z alkohol
l. Wo- 30 30
li. KI- 3 2
Ul. La- 5 3
ty. Pi.. 3 7
V. Ko... 5 2
Vi. cz- 9 6
yn. Ma.. A 29
VIIl. M... 8 3
IX. Re... n 7
Razem 108 89

Widzimy, ze pod wplywem matych dawek alkoholu ilos¢
btedéw sie zmniejsza (Srednio o 17,6%)) czyli wykonanie zupetnie
wyraznie sie polepszato. Dowodzi to, ze istotnie alkohol w pierw-
szych chwilach dziata podniecajagco na czynnosci psychiczne. Wy-
jatek stanowi przypadek IV, gdzie wyniki pod wptywem alkoho-
lu ulegty zmianie na gorsze, i przypadek |, gdzie pozostaty one
bez zmian.



Skoro podsumujemy czas, w ciggu ktérego odbywaty sie
przekre$lenia, to otrzymamy wyniki nastepujace:

Tablica WV
Czas trwania — u zdrowych.

Nazwisko Bez alkoholu Z alkoholem

. Wo... 26 min. i sek. 26 min. 13 sek.

11 KI. 37 n 50 % v 42 vy
. La,. A , 3Ly 33 8 v
IV. Pi... 28 vy 31 25 6 v
V. Ko... 26 y 28 27 40

VI. Cz. 31 v 12 29 27
VIl. Ma... 21 17 » 27 » 18
VIII. M. 18 53 v B y 3 v
IX. Re... 23 43 24 n 51

Razem 254 min. 24 sek. 8 min. 30 sek.

Widzimy wiec, ze alkohol pomysinie wplywa nie tylko na
ilos¢ bteddw, lecz i na czas trwania doswiadczenia. Pod wpty-
wem alkoholu osoby badane wykonujg zadanie nietytko lepigj
lecz i predzej. Wyjatek stanowig przypadki V i IX, gdzie czas
nieco sie przydtuzyt, tudziez do pewnego stopnia przypadek VIII,
gdzie czas pozostat prawie bez zmiany.

Ponizsze tablice wskazujg, jak sie te same stosunki przed-
stawiajg u chorych.

Tablica W
llo$¢ btedébw u chorych.

Nazwisko Bez alkoholu Z alkoholem
. W6.. K1l 27
2 Eb... 30 27
3. Ba.. 0 2
4. Wa... 15 13
5 Wr... 47 46

Razem 128 114



Widzimy wiec, ze i tu ilos¢ bledow spada o 7,3%, wszelako
nie tak wybitnie jak u zdrowych (17,6%), a nawet w jednym
przypadku nieco sie podnosi.

Tablica WV
Czas trwania u chorych.

1 W6... I min. 24 sek. 33 min. 26 sek.
2. Eb... 34 39 34 n
3. Ba... 39 - 38 I
4, Wa... 35 14 36 50
5 Wr... 29 1 29 32

Razem 168 min. 19 sek. 172 min. - sek.

A wiec widzimy, ze wszyscy chorzy pod wptywem alkoholu
zuzywajg wiecej czasu niz bez alkoholu. Woyjatek stanowi jeden
chory N: 2, u ktérego czas trwania jakkolwiek bezwzglednie bar-
dzo dhugi, jest jednak nieco krétszy przy zazyciu alkoholu, niz
bez alkoholu. Ale ten wiasnie chory popetnit pod wptywem al-
koholu wiecej btedéw, —a wiec co zyskatl na czasie, to stracit na
doktadnosci pracy.

Tak wiec u zadnego z chorych alkohol nie wywart wptywu
dodatniego na ilo$¢ bleddéw i na czas jednocze$nie, podczas gdy
u zdrowych niewatpliwy wpltyw dodatni konstantujemy w 6 ciu
przypadkach (I, I, 111, VI, VI, VII).

Wynika z powyzszego, ze u o0s6b zdrowych alkohol wywiera
pewien chwilowy wplyw podniecajagcy na czynnosci psychiczne,
jakkolwiek nie zawsze. Natomiast na alkoholistéw i na zwyro-
dniatych wyskok takiego wpltywu nie wywiera, przeciwnie dziata
odrazu przygnebiajgco. Mozna przeto zrozumieé, cztowieka zdro-
wego, ktéry pragnie sie .podnieci¢ niewielkg dawka alkoholu.
Oczywiscie, przytein pozostawiamy na uboczu kwestye racyonal-
nosci takiego postepowania i nie przesadzamy, czy chwilowe zy-
ski w ten sposéb osiggniete warte sg nastepczych strat. Nato-
miast zalecanie alkoholu chorym nie ma zadnego uzasadnienia.

Zachodzi obecnie pytanie, jak diugo dziata u zdrowych 6w

wplyw podniecajacy?



AZeby ta kwestyg wyjasni¢, obliczytem ilos¢ bledéw w 1-€j
i -2¢ potowie kartki, azeby sprawdzi¢, czy w ciggu badania da
sie stwierdzi¢ zmeczenie i dziatanie paralizujgce trunku.

Po dokonaniu odpowiednich obliczern ze wszystkich kartek,
znalaztem, ze ilo$¢ biedéw dla zdrowych wynosi:

Bez alkoholu Z alkoholem
w l-ej potowie 44 K1l
w 2-g 59 63
dla chorych:
w |-ej potowie 65 56
w 2-g] 78 58

A wiec u zdrowych pod wptywem alkoholu daje sie zauwa-
zy¢ bardzo wybitny wzrost ilosci bledow w drugiej potowie, co
wskazuje na zmeczenie; zmeczenie to jest znacznie wieksze niz
bez uzycia alkoholu, a mianowicie: pod wptywem alkoholu ilo$¢
btedow w drugiej potowie Kkartki wzrasta o L03% (z 31 do 63),
podczas gdy w normalnych warunkach przyrost ten wynosi 34%
(z 44 do 59).

U chorych w doswiadczeniu normalnem ilos¢ btedéw nie
tylko nie wazrasta, lecz nawet nieco sie zmniejsza (z 65 do 58),
co mogtoby dowodzi¢ wiekszego skupienia uwagi na skutek sto-
pniowego wzrostu zainteresowania. Przy zuzyciu alkoholu wzro-
stu zmeczenia prawie nie spostrzegamy—prawdopodobnie dlatego,
ze osobnik przystepuje do doswiadczenia juz pod wptywem para-
lizujacego dziatania alkoholu zazytego przed 5 minutami.

Tak czy owak —jedno jest pewne mianowicie, ze u zdrowych
paralizujagcy wptyw alkoholu wystepuje juz po uptywie 8 minut
(5 minut od chwili zazycia alkoholu do rozpoczecia doswiadczenia
i 3 minuty w przyblizeniu —na przekres$lanie pierwszej potowy
kartki). To znaczy, ze wplyw podniecajacy alkoholu trwa zale-
dwie 8 minut, by¢ moze nawet nieco mniej.

Z drugiej strony doswiadczenia nasze dowodza, ze na alko-
listbw i zwyrodniatych alkohol wogole Zzadnego wptywu podnie-
cajgcego nie wywiera.



m. WSTEP DO PROJEKTU PRAWA
0 OCHRONIE ZDROWIA PUBLICZNEGO W POLSCE.

Podat Dr J. Polak.

Dzieje organizacji sanitarnej w Krélestwie Polskiem.

Organizacya panstwowa hygieny publicznej w Europie w po-
staci, ktdrg mozna uwaza¢ za poczatek dzisiejszego ustroju admi-
nistracyi zdrowia, rozpoczeta sie w tej samej epoce dziejow Euro-
py, w ktorej odbywaty sie rozbiory Polski; najdawniejsze przepi-
sy prawne dzi$ jeszcze obowigzujagce we Francyi, Austryi, Belgii
i t. p. pochodzg z poczatku wieku ubiegtego.

Troska o zdrowie publiczne w dawnych wiekach pozostawio-
na byla samorzgdom miejskim, juz w wieku XIII wprowadzonym
do Polski wedlug prawa magdeburskiego. Jakoz, znane nam uch-
waty ich t. zw. uchwaly radzieckie, dotyczace badz przeprowadze-
nia wodociggoéw, badz oczyszczania ulicit. p. datujg sie od potowy
wieku XIV. W miastach stanowigcych rezydencye Krélewska
obowigzywaty artykuty sadéw marszatkowskich, zawierajgce w licz-
bie innych, rozporzadzenia z zakresu policyi lekarskiej.

Zresztg w niektorych miastach, za przykladem Niemiec, juz
w XVI stuleciu mianowani byli, t. zw. physici czyli lekarze do
kontrolowania aptek przeznaczeni. W dziejach dawnych policyi
lekarskiej w Polsce znane sg pojedyncze uchwaty i rozporzgdzenia
0 charakterze ogo6lno-krajowym, jako to: uchwala uniwersytetu
z r. 1511 o lekarzach wyksztatlconych za granicg, zatwierdzony
w prawach Ormian Iwowskich przez Zygmunta | w r. 1519 prze-
pis o niedoskonatych lekarzach, konstytucya r. 1523 o rewidowa-
niu aptek, rozporzadzenie komisarzy sejmowych w Krakowie z r.
1633 o aptekach i nadzorze nad nimi, przepis wydany w r. 1640
przez Wiadystawa IV o rewizyi aptek we Lwowie i przepis z r.
1645 o fuszerce lekarskiej przez tegoz kréla wydany.



Pierwszy Misler de Koloff, doktor medycyny i filozofii, otrzy-
mat od Augusta Il przywilej do zatozenia Collegii Medici Varso-
viensis w r. 1752, z ktérego wszakze nie skorzystat; instytucya
ta miata na celu, oprocz zadarn naukowych, jako towarzystwo le-
karskie, rdwniez egzaminowanie lekarzy i chirurgbw, resp. udzie-
lanie prawa praktyki w catej Polsce, czuwanie nad dobrocig le-
kow i rewizye aptek. Podobniez pozostata bez skutku uchwata
sejmu z r. 1768 stanowigca Akademie lekarskg w Warszawie,
ktéra procz zadan naukowych miata by¢ najwyzsza instaneyg nad-
zorcza w sprawach zdrowia publicznego (projekt Jana Fryderyka
Herrenschwanda, bytego doktora gwardyi szwajcarskiej kréla fran-
cuskiego).

Znana konstytucya z r. 1775 wyznaczyta dwie komisye nad
szpitalami, koronng i litewska, do ktérych atrybucyi miaty nale-
ze¢: wybor lekarzy, felczerow i aptekarzy do szpitali, nadzér nad
praktyka lekarska i aptekami; sejm atoli w r. 1780 znidst komisje
rzeczone. Bez skutku tez pozostat projekt ztozony w r. 1777 bez-
imiennie komisyi dobrego porzadku oraz projekty Badurskiego.
Wszystkie wszakze projekty te wywotaty ogloszenie z d. 27 Lipca
1784 r. artykutdw marszatkowskich, ustanawiajgce rejestracye le-
karzy, egzamina, nadzor nad praktyka lekarska, rewizye aptek
i wyznaczajace egzaminatorow.

Ustanowione w r. 1793 komisye porzadkowe, po trzy w kaz-
dem wojewodztwie, miaty obok innych atrybucye w dziedzinie po-
licyi lekarskiegj.

Ustawa rzadowa z d. 3 Maja 1791 roku zaliczyta do obowigz-
kéw Komisyi Policyi ,ustanowienie powszechnego porzadku w Pan-
stwie Rzeczypospolitej”, miedzy innemi —,,dogladanie jaknajsci-
Slejsze tego wszystkiego, co nalezy do zachowania i pewnosci
zdrowia ludzkiego, a przeto utozenie i zachowanie porzadku
wzgledem lekarzow i lekarstw, chirurgdw, cyrulikbw, aptekarzow,
aptek i sztuki babienia, a to znoszac sie z Komisyg Edukacyjna.
Komisya Policyi, nie ograniczajgc sie dozorowaniem praktyki le-
karskiej i aptek, przystgpita do zbadania kraju pod wzgledem sa-
nitarnym za posrednictwem swych organdéw administracyjnych
tak iz whasciwie date jej utworzenia mozna bytoby uwaza¢ za po-
czatek organizacyi krajowej policyi lekarskiej, lecz wypadki poli-
tyczne i ostateczny rozbiér Polski zatamowaty rozwdj jej pracy



i przeto wihasciwy poczatek systematycznej organizacyi hygieny
publicznej w Polsce przypadt whasciwie dopiero na wiek X1X. Rzad
pruski, zabrawszy czes$¢ bylej rzeczypospolitej, podzielit ja na ka-
mery: Poznanska, Kaliskg, Warszawska, Ptockg i Biatostocka,
tworzac w kazdej Collegium Medicum et Sanitatis; wszystkie za$
te Kolegia podlegaty wiadzy gtéwnego kolegium (Obercollegium
medycznego w Berlinie).

Po utworzeniu Ksiestwa Warszawskiego Komisya Rzadzaca
powierzyta organizacye i zarzad stuzby zdrowia Najwyzszej Dy-
rekcyi Lekarskiej Ksiestwa Warszawskiego (1 Pazdziernika 1807 r.) )
Ustanowiono posady fizykébw w departamentach oraz lekarzy
(fizykow) i chirurgdw powiatowych, rozciggnieto nadzér systema-
tyczny, nad praktyka lecznicza i aptekarstwem.

W departamentach utworzono Dyrekcye lekarskie departa-
mentowe, do zadan ktorych nalezato: nadz6r nad zdrowiem pu -
blicznem, walka z epidemiami, zbieranie wiadomosci o wodach
mineralnych i dokonywanie rozbioréw, rozpowszechnianie szcze-
pienia ospy ochronnej, ogtaszanie rozporzadzeh Najwyzszej Dy-
rekcyi lekarskiej i przedstawianie jej sprawozdan z czynnosci
swych. Dyrekcye deparmentowe skiadaty sie z dwoch wydzia-
tow: policyjno-lekarskiego i naukowego. Do skiadu pierwszego
nalezat fizyk miejscowy, petnigcy zarazem obowigzki Dyrektora
departamentowego lekarskiego, z czterech doktoréw, jednego chi-
rurga i jednego aptekarza, do skladu drugiego nalezeli ci sami
cztonkowie 1 inni wybitniejsi lekarze w departamencie zamieszkali.
Dyrektorem departamentowym lekarskim mogt byc tylko lekarz,
znajacy jezyk krajowy, przytem taki tylko, ktéry przez trzy lata
zajmowat posade fizyka lub ziozyt egzamin z akuszeryi i medy-
cyny sadowej oraz miat szeSC lat praktyki lekarskiej. Fizycy po-
wiatowi musieli zna¢ weterynarye i medycyne sgdowg. Do obo-
wigzkow ich nalezato leczenie bezptatne ubogich, zapobieganie
epidemiom, zwalczanie przesagdéw leczniczych wsérdéd ludu, bada-
nie wartosci leczniczej wod krajowych, nadsytanie prob wéod mi-
neralnych do rozbioru, nadzor nad praktyka lekarskg, rewizye¥

# Cztonkami jej byli: Prane. Ksaw. Wasilewski (obrany przez tez ko-
misye na Dyrektora protomedyka Dyrekeyi), Jerzy Arnold, Hiacynt Dziatko-
wski, Tomasz Twardochlebowie i Pilip Kuntzel.



aptek i baczenie, aby aptekarze nie sprzedawali lekéw po nad
takse.

Wogole od chwili utworzenia Ksiestwa Warszawskiego wia-
Sciwie polska organizacya stuzby zdrowia rozwija sie w niern i na-
stepnie w Krolestwie Polskiem, dwie inne dzielnice zabrane pod-
legajg wylgcznie prawom pruskim i austryackim.

Dekret Krélewski, wydany w Dreznie w d. 19 Wrzes$nia 1809 r.
utworzyt administracye ,,Policyi Medycynalnej** w Ksiestwie War-
szawskiem oraz Rade Ogolng lekarskg. Mianem policyi lekar-
skiej oznaczono zapobieganie chorobom, zatem dozér nad osobami
trudnigcemi sie leczeniem, nad aptekami, zakladami nauki lecz-
nictwa, nad szpitalami, zywnos$cig oraz ttumienie choréb zaraZli-
wych. Policya lekarska zaliczong zostata do ministeryum spraw
wewnetrznych, ktoére oprocz Rady lekarskiej utworzyto ,wydziat
lekarski*1z ,konsylyarzem ministeryi” na czele (wydziat ten ist-
niat do r. 1812). W departamentach policya lekarska nalezata do
prefektdw i podwiadnych im fizykéw departamentowych, w po-
wiatach do podprefektow i fizykow powiatowych, w miastach do
prezydentéw municypalnych i fizykow miejskich. Oprocz fizykow
urzedowali rdwniez chirurgowie powiatowi i miejscy. Przy de-
partamentach istniaty komisye egzaminacyjne pod przewodnictwem
fizykbw. Zadaniem za$ Rady Ogoélnej Lekarskiej byto udoskona-
lenie i rozpowszechnianie wiadomosci lekarskich w Ksiestwie
Warszawskiem 1.

W dniu 21 Czerwca 1817 r. Rada administracyjna Krolestwa
Polskiego powzieta uchwate o organizaeyi wiadz, wprowadzajgce
pewne zmiany w Administracyi stuzby zdrowia. Opracowanie
projektu organizaeyi policyi lekarskiej, a raczej ponowne rozwa-
zenie juz uprzednio opracowanych projektow powierzono Radzie
lekarskiej. Nowa ustawa wydana w imieniu Cesarza Aleksandra!
przez Namiestnika Krolewskiego w Radzie stanu zawiera dwa roz-
dziaty: ,,O administracyi policyi lekarskiej." ,O radzie ogolnej le-
karskiej." Dozér nad tern wszystkiem co dotyczy zdrowia po-

it Pierwszymi cztonkami llady lekarskiej mianowanymi z Drezna w d.
7 Marca 18X0 r. byli dr, Wolff (prozydujacy), dr. llirsclifeld, dr. Arnold, dr.
Czekierski, dr. Brandt adsosor, Spaoth (chirurg), assesor Celinski (aptekarz).



wierzono Komisti Rzadowej Spraw Wewnetrznych i Policyi, kto6-
rej nadano wytacznie prawo wydawania rozporzadzen w dziedzi-
nie policyi lekarskiej. W wojewddztwach Zarzad spraw lekar-
skich nalezat do Komisyi wojewddzkich, ktérych rzeczoznawcami
byli fizycy i chirurgowie, w obwodach do komisarzy obwodo-
wych, w miastach do prezydenta municypalnosci lub burmistrza
(w Warszawie do prezydenta municypalnosci i policyi); jako
biegli funkcyonowali lekarze obwodowi i miejscy.

Fizyk i chirurg wojewddztwa, lekarz obwodu i jeden z apte-
karzy wchodzili w skifad komisyi egzaminacyjnej wojewodztwa,
ktéra rozpatrywata kwalifikacye lekarzy praktykujgcych, felczerow
i aptekarzy oraz egzaminowata na stopien chirurga drugiego rze-
du, akuszerki, podaptekarza i ucznia aptekarskiego. Fizyk woje-
wodztwa sprawowat naczelng wihadze i dozér gtédwny sanitarny
w wojewddztwie, lekarze obwodowi i miejscy w obwodach i mia-
stach. Wszystkie za$ sprawy stuzby zdrowia koncentrowaty sie
w wydziale ,,Policyi Generalnej” Komisyi Rzadowej Spraw Wew-
netrznych, ktéry miat ,wszystkie rozkazy zabezpieczenia zdrowia
i zycia ludu jakotez i bydlagt domowych za cel majgce, do wszyst-
kich magistratur przesyfa¢ i od onychze wszystkie raporty, me-
moryaly i zazalenia odbierac.”

Rade za$ ogo6lng lekarskg pozostawiono ,dla zapewnienia
dozoru we wzgledzie naukowym co do wiadomosci lekarskich,*
lecz uchwatg Rady Administracyjnej z dn. 14 Pazdziernika 1817
niektore jej atrybucye przeniesiono na nauczycieli Wydziatu aka-
demicko-lekarskiego w Uniwersytecie Krolewskim Warszawskim.*
W dniu 10 lutego 1824 r. wydatl namiestnik decyze o ustanowie-
niu przy Komisyi Rzadowej Spraw Wewnetrznych i policyi w dy-
rekcyi jeneralnej policyi lekarskiej i poczt, urzedu honorowego re-
ferenta do czynnosci w przedmiocie administracyi policji lekar-
skiej, miat on by¢ rowniez cztonkiem Rady lekarskiej, ktorej de-
cyzya rzeczona przekazuje wszelkie obowigzki wyptywajace z posta-
nowienia zdn. 21 Czerwca 1817 r. dotyczace sie administracyi le-
karskiej.

Po roku 1831 wystepujg pewne objawy rusyfikacyi Zarzadu
krajem w dziedzinie policyi lekarskiej. Na propozycye baroneta
Willie, inspektora generalnego stuzby zdrowia wojsk rosyjskich,
aby komisya ztozona z lekarzy rosyjskich i polskich rozwazyta



potrzebe zmian w stuzbie zdrowia i wprowadzenia zasad admini-
stracji sanitarnej rosyjskiej, namiestnik w dniu 22 Lipca 1832 r.
powotat Komitet pod przewodnictwem tir. Strogonowa, dyrektora
gtownego prezydujgcego w Komisyi Rzadowej Spraw Wewnetrz-
nych i duchownych, ktory orzekt, iz utworzenie takiej Komisyi
jest niezbednem, poczem w dniu 21 Sierpnia 1832 roku Rada Ad-
ministracyjna utworzyta Tymczasowg Komisye Lekarskg, przemia-
nowang w d. 8 Sierpnia 1833 r. na Komitet Tymczasowy Lekarski,
z atrybucyami odnoszacemi si¢ do ,,przywrdcenia porzadku praw-
nego w sprawach lekarskich rozluznionego w czasie buntu."

Czlonkowie Komitetu Tymczasowego Lekarskiego byli zara-
zem cztonkami komisyi egzaminacyjnej lekarskiej, ktéra istniata
od d. 14 Sierpnia 1832 r. do d. 20 Lipca 1833 r.

Decyzya Rady Administracyjnej Krélestwa Polskiego z dnia
22-go Stycznia 1837 roku, czynnosci komitetu tymczasowego le-
karskiego przekazano Radzie lekarskiej, do niej wiec od
tej pory nalezato odbieranie kwalifikacyi na stopnie naukowo le-
karskie i urzedy administracyjno lekarskie oraz zatatwianie wszel-
kich innych czynnosSci do policyi lekarskiej nalezacych. Rada
sktadata si¢ z 5-ciu cztonkéw, z ktorych jeden miat tytut sekre-
tarza naukowego (zapozyczony z Rady lekarskiej w Petersburgu).
Nadto uczestniczyli w niej byli egzaminatorowie Komitetu tym-
czasowego i inni w posiedzeniach wazniejszych. Prezesem Rady
zostat Sergjusz Muchanow, czionkami statymi Aleksander Spinde,
Roman Czetyrkin, Jan Sztummer, Teodor Kosowicz, Maurycy Woy-
de, Adam Rudnicki, "Witold Kocharski. Przewodniczacy uczest-
niczyt w posiedzeniach Komisyi Rzadowej Spraw Wewnetrznych
z glosem doradczym przy omawianiu spraw lekarskich.

W Kwietniu r. 1836 Komisya Rzadowa Spraw Wewnetrznych
ztozyta Radzie Administracyjnej projekt organizacyi stuzby zdro-
wia, proponujac ,utworzenie oddzielnego wydziatlu w rzeczonej
komisyi, p. n. Dyrekeyi stuzby zdrowia z dodang jej do pomocy
Radg gtowna lekarska, jak niemniej oddzielnych Wydziatow przy
komisyach wojewoddzkich z radami szczeg6towemi lekarskimi."
nastepnie ustawe w d. 21 Czerwca 1838 r. ktéra przedstawiona
przez Namiestnika Cesarzowi uzyskata sankcye cesarskg i na roz-
kaz cesarza wprowadzona zostata tytutem proby na rok jeden,
p. t. ,,Ustawy o zarzadzie wydziatu cywilno-lekarskiego w Krole-



stwie Polskiem." Skiadata sie ona z nastepujacych rozdziatow
a mianowicie:

Rozdziat 1. Rozporzadzenia ogdlne, w ktorych liczbie ustano-
wiong zostata posada Gtéwnego Inspektora stuzby zdrowia w Kro-
lestwie Polskiem, a przy nim zarzad ztozony z pewnej liczby urze-
dnikéw, jako wydziat osobny Kom. Rzgdowej Spraw. Wewn., oraz
rada lekarska do wspo6lnego z nim dziatania w sprawach nauko-
wych, policyjnych i sagdowych. W Warszawie i guberniach usta-
nowiono urzedy lekarskie, w powiatach i miastach lekarzy powia-
towych miejskich.

Rozdziat Il. O zarzadzie gtéwnego inspektora lekarskiego,
stanowigcym osobny niezalezny od innych wydzial. Inspektor za-
lezy bezpo$rednio od Dyrektora, prezydujgcego w komisyi, sam
jest odpowiedzialny za wszelkie wydane przez siebie rozporzgdze-
nia i za wszystko co stwierdzi wiasnym podpisem, nominacye
otrzymuje od cesarza na przedstawienie namiestnika, prezyduje
w radzie lekarskiej i jest zwierzchnikiem wszystkich urzedéw
lekarskich, nadto przedstawia osobiscie sprawy w komisyi rzado-
wej spraw wewnetrz., posiadajac przy ich decydowaniu gtos sta-
nowczy. Inspektor posiada pomocnika, mianowanego przez rade
administracyjng na przedstawienie dyrektora komisji spraw wewn.

Ustawa wymienia cztery dziedziny czynnosci inspektorow:
naukowo-lekarska, policyjng, sadowg i urzgdzen lekarskich.

Rozdziat 1ll. O Radzie lekarskiej. Skiadata sie¢ ona z gtow-
nego inspektora lekarskiego, jako przewodniczacego, czterech do-
ktorow medycyny (lub medycyny i chirurgii), mianowanych przez
Rade Administracyjng z liczby zastuzonych i znanych z prac na-
ukowych lekarzy, z radcy farmaceutycznego i cztonkéw honorowych
W powyzszy sposéb mianowanych. Jeden z czterech cztonkéw
statych miat urzad sekretarza naukowego. Atrybucye Rady nale-
zaly do kategoryi rzeczoznawstwa w najwyzszej instancyi fachowej
i ukfadania projektow.

Rozdziat IV. O Urzedach lekarskich w guberniach i m. War-
szawie oraz urzednikach lekarskich obwodowych i miejskich.
Urzedy lekarskie sktadaty sie z inspektora (w Warszawie nadto
pomocnika inspektora), akuszera, asesorOw weterynaryi i farma-
cyi. Urzedy gubernialne miaty jeszcze dwéch cztonkéw honoro-
wych. Inspektorem urzedu mégt by¢ tylko doktor medycyny,



nadto ustanowiono egzamina dla urzednikéw lekarskich. Leka-
rze z dyplomami uniwersytetéw rosyjskich mogli otrzymywac po-
sady lekarzy obwodowych po ztozeniu egzaminu z jezyka polskie-
go i znajomosci procedury sadowej i administracyi Krolestwa Pol-
skiego. Do zakresu dziatalno$ci Urzedéw nalezaty wogdle: nad-
z6r nad legalnoscig lecznictwa, statystyka, topografia medyczna
kraju, egzaminowanie pomocnikow aptekarskich, materyalistow
i felczeréw, protokoty atoli egzaminacyjne i stopnie przyznane
podlegaty zatwierdzeniu rady lekarskiej. W Warszawie précz czton-
kéw urzedu byli czynni podowczas: miodszy akuszer miasta, dwaj
lekarze miejscy, weterynarz i felczer. Lekarze obwodowi petnili
obowigzki w zakresie policyi lekarskiej i w dziedzinie medycyny
sagdowej. Do inspektorow lekarskich gubernialnych nalezat nad-
z6r nad szpitalami, w Warszawiejatrybucyi tych inspektor nie posia-
dat, gdyz szpitale tara ,posiadajg swoich wyzszych przetozonych.®

W miastach, nie posiadajacych funduszéw na utrzymanie
lekarzy, urzedowaé mieli felczerzy miejscy, gtéwnie obowigzani
szczepi¢ ospe i nies¢ pomoc w nagtych wypadkach; nadto istniaty
akuszerki obwodowe i miejskie.

Rozdziat V. Prerogatywy urzednikdw lekarskich. Byty one
zréwnane z prerogatywami innych urzednikéw cywilnych odnos-
nie rang, munduréw i t. p.

Rozdziat VI. Urzadzenia dodatkowe—opiewat zniesienie tytu-
tow fizykoéw, chirurgébw powiatowych, cyrkutowych i miejskich:
fizykom za$ dotychczasowym pozwolono zajmowac urzedy inspe-
ktorow urzedu lekarskiego.

Wszelkie sprawy i akta wydziatlu administracyjnego Komi-
syi Rzadowej Spraw Wewnetrznych przechodza do gtéwnego in-
spektora lekarskiego.

W dniu 17 Czerwca 1838 r. Komisya rzadowa spraw wew-
netrznych zatwierdzita utozone przez Rade lekarskg ,,0g6lne prze-
pisy lekarsko-policyjne dla wiadz administracyjnych w Krolest-
wie Polskiem* za$§ w d. 27 Grudnia 1838 zatwierdzita opracowang
przez Rade instrukcje dla urzeddw i urzednikéw lekarskich.
Wedtug instrukcyi tej ustanowiono urzedy lekarskie: w War-
szawie jeden dla stolicy, drugi dla guberni Mazowieckiej i Kali-
skiej; w Ptocku dla Ptockiej i Augustowskiej, w Lublinie dla
Lubelskiej i Podlaskiej, w Kielcach — dla Krakowskiej i Sando-



mierskiej. Instrukcye opisuja bardzo szczeg6towo atrybucye
i obowigzki wiadz lekarskich oraz porzadek zalatwiania spraw.
W tein urzadzeniu stuzby zdrowia znaczniejszych zmian przez
diugie lata nie wprowadzono; policya lekarska rozwijata sie pra-
widtowo i wiele znakomitych przepisow wydano. Zbiér wieloto-
mowy przepisow administracyjnych Krolestwa Polskiego stanowi
piekny pomnik prac twérczych w dziedzinie uporzadkowania
kraju.

Do wazniejszych zmian nalezatlo wcielenie Urzedu lekarskie-
go m. st. Warszawy do Magistratu na mocy rozporzadzenia Rady
Administracyjnej z d. 16 Grudnia 1842 r. ,Urzad lekarski m. st.
Warszawy" moéwi rozporzadenie to, ,w tern co sie tyczy przedmio-
tow administracyjno-lekarskich i sanitarnych, stanowi¢ odtad be-
dzie wydziat Magistratu tegoz miasta. Inspektor urzedu lekar-
skiego lub jego zastepca wnosi¢ bedzie osobiScie na posiedzenia
Magistratu interesy swego wydziatu i przy ich decydowaniu be-
dzie miat gtos stanowczy. Wzywanym takze ma by¢ na posie-
dzenia Magistratu przy decydowaniu interesow majacych stycz-
no$¢ z urzadzeniami lekarskiemi i hygieng publiczna, chociazby
te przez inne wydziaty byly wnoszone; w takich wypadkach in-
spektor bedzie miat takze gtos stanowczy." Sprawy sadowo-le-
karskie i naukowo-lekarskie zatatwiane by¢ miaty i nadal przez
urzad lekarski samodzielnie.

W guberniach niektére sprawy policyjno-lekarskie z urze-
déw miejskich przeniesiono do rzadéw gubernialnych.

Po roku 1860 zaczety odzywac sie glosy powazne przeciwko
zbytniej centralizacyi policyi lekarskiej, zbyt absolutnej wiadzy
gtéwnego inspektora stuzby zdrowia i Rady Giéwnej opiekunczej
zaktadow dobroczynnych. Wyznaczyt przeto Namiestnik z r. 1862
Komitet ztozony z profesoréw Akademii i cztonkéw Rady lekar-
skiej pod przewodnictwem lejbmedyka Haurowitza do rewizyi
ustaw. Projekt utozono w r. 1864, lecz nie wszedt on w wyko-
nanie. Ukaz wydany w Moskwie 20 Lipca 1867 r. ogtoszony za$
w d. | (13) Pazdziernika tegoz roku nakazat zwing¢ od d. | Stycz-
nia 1868 r. Komisye Rzgdowa Spraw Wewnetrznych z oddaniem
jej wydziatow pod zarzad wiasciwych ministeryow, stuzbe lekar-
skag i cywilno-budowlang w Krdélestwie zaraz przenie$¢ do mini-
steryum spraw wewnetrznych, Rzady gubernialne w gub. Krol.



Polskiego w interesach dotyczacych ich wydziatow lekarskich od-
da¢ pod bezposrednig wiadze departamentu lekarskiego Ministe-
ryum Spraw Wewnetrznych, przyczem zakres wiadzy i obowigzki
wydziatéw lekarskich rzadéw gubernialnych okreslajg sie przepi-
sami Ustawy lekarskiej (Zb. pr. XIII ks. 1). Sprawy przewyzsza-
jace wiadze tych instytucyi przechodzg z guberni Krélestwa Pol-
skiego do Mininisteryum Spraw Wewnetrznych na jednakowej
z innemi rosyjskiemi guberniami zasadzie. Rade lekarska Krol.
Polskiego, Wydziat Lekarski Komisji Spraw Wewnetrznych i Urzad
Gtoéwnego inspektora stuzby zdrowia znosi sie niezwiocznie. Czyn-
nosci naukowe Rady przenoszg sie do Wydzialu Medycznego
Szkoty Gtéwnej, podobniez szkota felczeréw. ")

Powyzsze dzieje organizacji zdrowia publicznego w Polsce
mozna podzieli¢ na nastepujace okresy:

1) od sejmu 1775 do roku 1807, jako okres przygotowawczy
organizacyi krajowej zdrowia.

2) od r. 1807 do r. 1868. Okres polskiej organizacji zdrowia,
bez wzgledu na zmiany polityczne, ktorym Kkraj ulegt w tym
okresie, oraz

3) okres upadku organizacji zdrowia od r. 1868 do 1914, to
jest od zawieszenia instytucji krajowych zdrowia do czasu utwo-
rzenia komitetbw obywatelskich z sekcjami sanitarnemu i komi-
tetu sanitarnego m. Warszawy — okres przejSciowy i zarazem
drugi okres przygotowawczy do nowej polskiej organizacji zdro-
wia publicznego.

Od pierwszych znanych zarzadzen zdrowotnych w Polsce, resp.
od wprowadzenia prawa Magdeburskiego do wieku XI1X organizacji
panstwowej zdrowia w Polsce nie byto: policja lekarska stanowita
wszakze przedmiot zabiegbw gmin, mianowicie za$ miast, ktérych
zarzady byly o cale niebo lepiej zorganizowane niz w drugiej potowie
ubiegtego i w poczatkach biezacego stulecia, czyli w sze$éset lat
pozniej. Ten ostatni okres przed wojng obecng byt zaprzeczeniem
wszelkiej organizacji hygieny publicznej. Zwierzchno$¢ gtowna
nie wywierata wplywu dodatniego ma bieg wypadkéw nawet

') Ostatuiemi cztonkami Rady lekarskiej byli: Andrejew, ttroer, Hel
bieli. Kulesza, Piaskowski, Podworski, Szokalski i Werner.



w Rosji, w ktorej od roku 1864 zaczely dziatalno$¢ ,,ziemstwa"
jedyne instytucje, ktérym hygiena narodowa rosyjska rozwdj swoj
zawdziecza, a ktore jedynie przeszkody doznawaly od wiadz pan-
stwowych. W Polsce kongresowej zwierzchno$¢ gtdwna lekar-
ska panstwa rosyjskiego po urzadzeniu kraju przez Komitet urza-
dzajacy nie ukazata sie ani razu a rzadzita absolutnie z Petersbur-
ga, kraju nawet nie znajgc. Organa lekarskie gubernialne byly
reprezentowane przez wybierane, ale w ujemnem znaczeniu, Sity
rosyjskie, przyschnie z Samary, z Azji $rodkowej it p. Organa
powiatowe po kilkaset rubli na rok pensji otrzymujgce, mialy
funkcje przewaznie sgdowo-lekarskie, policje lekarskg w najlep-
szym razie ignorujac, w najgorszym traktujac, jako sport dobrze
sie optacajacy.

Na czele za$ miast rzagdowych przez wiadze panstwows, do-
bierajagcg niby dla okrasy tawnikéw zupetnie dowolnie, staty bar-
dzo czesto jednostki z nizszych hierarchji urzedniczych, niekiedy
degradowane za wykroczenia stuzbowe, ludzie obcy spoteczenstwu,
bez wyksztatcenia i bez zadnych idei, procz wiasnej karjery. Wy-
jatek stanowita Warszawa, jako miejsce z jednej strony przezna-
czone przez rzad na pokaz dla wiadz wyzszych, z drugiej jako po-
tezne centrum inteligencji, w ktorern sita spoteczna bez wzgledu
na warunki zabodjcze, byla tak wielka, ze zdotata przezwyciezyé
zelazng moc absolutyzmu.

Nastgpita wielka wojna. Wiadze struchlaty, wiadomo im by-
fo jedno, ze w wojnach minionych gineto o wiele wiecej zotnierzy
z powodu choréb zakaznych niz z reki wroga; szczegétowo przed-
stawit dane odnosne w Warszawie na posiedzeniu lekarzy wojsko-
wych w czasie wojny, rodak nasz, acz po polsku nie moéwiacy, dr.
Karafa-Korbut, W Kielcach lezato juz 600 chorych na cholere
zoknierzy i 200 cywilnych. Grozi¢ mogly dymisje i sady wojen-
ne. Wiadze wojskowe zmuszone zostaly do obrony armji od naj-
straszniejszego wroga; broni¢ jg miaty nie tylko bezpo$rednio, ale po-
Srednio, przez obrone ludnos$ci cywilnej. | spotkaty sie oko w oko
dwa elementy: wiadza wystraszona, nie majgca czasu na organi-
zacje i wzywajagca ratunku od pokonanego 1 uciemiezonego Spo-
teczenstwa i spoteczenstwo doraznie i bardzo luznie zorganizowa-
ne w komitety obywatelskie.



Silny rzekt do stabego: ratuj. Nie mogac za$ sam organizo-
wac nic, dodat do tego: bierz pienigdze, dodajac w mysli, iz tylko
dawaniem pieniedzy moze sie dzi§ usprawiedliwi¢. Otworzono
skrzetnie dotychczas przed boginig Hygiejg ukrywang szkatute, sie-
gnieto po wzér Komitetu do walki z cholerg w r. 1905, kto-
rego organizacje szczeg6towo, na szczescie, mieliSmy wydrukowana,
polecono lekarzowi sanitarnemu miasta opracowa¢ na podstawie
utworzonej w r. 1905 przez nasze Towarzystwo hygieniczne opieki
sanitarnej obywatelskiej, nowg organizacje opiek i utworzono Ko-
mitet sanitarny Warszawski, ktéry po raz pierwszy w Warszawie
i w kraju rozwingt akcje sanitarng realng, lecz z dwdch przeszto mil-
jonéw rubli danych do jego dyspozycji nie zdotat zuzy¢ na hygiene
publiczng wiecej nad sze$¢set kilkadziesigt tysiecy. Organizacja
wzmiankowana, wszakze zostata, prowizoryczna wprawdzie, ale ktéra
w dziejach hygieny pokaZzny zajeta okres, dzi$ jeszcze pod zarza-
dem Magistratu m. st. Warszawy trwajacy, w ktérym nadto za-
rzad nadzoru sanitarnego miasta od 5-go Sierpnia 1915 roku pet-
ni miejski urzad zdrowia majacy z decyzji wiadz okupacyjnych
1-go Grudnia 1915 r. przekazane sobie prawa bylego rosyjskiego
rzadowego urzedu lekarskiego.

W kilka miesiecy po utworzeniu Komitetu sanitarnego war-
szawskiego wyjednat Komitet centralny obywatelski zezwolenie
na utworzenie Sekcji, pozniej Wydziatlu sanitarnego swego, lecz
skutkiem po czeSci zazdrosnego ograniczenia jego przez wiadze
krajowe, po czesci kierunku gtownie na oddziatach lotnych i na
podziale materyatébw opatrunkowych i lekéw opartego, zadania nie
spetnit; zebrat wszakze sporo materjatu sprawozdawczego i pozo-
stawit pare cennych instrukcji w dziedzinie zaopatrzenia ludnosci
w wode zdrowa.

Jedng z Sekcji Wydziatu sanitarnego byla Sekcja uzdrowot-
nienia wody i gleby, ztozona z organéw zaréwno Komitetu, jak
z dziatajacej z pozytkiem wowczas organizacji ,,ziemstw* iz przed-
stawicieli organizacji hydro-technicznej Ministerjum spraw wew-
netrznych. Sekcja ta wiasnie zebrata materjat pomienicny i wy-
data wskazowki rzeczowe. Z prowincjonalnych Komitetow oby-
watelskich rozwingt na wielka skale dziatalno$¢ sanitarng Komi-
tet obywatelski gub. Warszawskiej, zuzywszy okoto pottora mil-
jona rubli ze szkatuty wiadz wojskowych, zorganizowawszy na



niebywaty dotychczas skale szczepienie ospy oraz urzadziwszy sze-
reg szpitali, ambulatoriéw, herbaciarni ijadalni dla ubogich. Dziatal-
no$¢ Komitetu centralnego oraz wszystkich Komitetow gubernial-
nyeh i powiatowych zostata zlikwidowang. Akcja policji lekarskiej
przeszta do wiadz okupacyjnych; na czele jej stoi wydziat lekarski
zarzadu cywilnego przy generat-gubernatorstwie, w powiatach
dziatajg niemieccy lekarze obwodowi, czerpigcy Srodki ze zrodet
panstwowych i gmin wiejskich, przewaznie za$ z funduszéw miast,
ktorym nadano wiasciwg ordynacje.

Dziatalno$¢ wiadz tych gtéwnie skierowang jest ku tlumie-
niu chorob zakaznych. Zastosowano $rodki izolacji i dezynfekcji,
zaszczepiono ospe catej mniej wiecej ludno$ci obszaru okupacji
(do 6 miljonéw), zbudowano okoto 125 kamer dezynfekcyjnych,
ujeto w ostre karby prostytucye, uporzagdkowano w pewnym stopniu
pod wzgledem og6lnej asenizacji, miasta i wsie, sprowadzono le-
karzy, przewaznie z jencOw wojennych, 'przygotowano w pewnej
liczbie nizszy personel sanitarny. W daleko stabszym zakresie
dzieje sie to samo w okupacji austryackiej.

Ten najogdlniejszy szkic dziejow naszej nieszczesnej, jak ca-
ty kraj, hygieny publicznej, musimy uzupetni¢ wzmiankg o twor-
czej obronie spotecznej przeciwko zniszczeniu normalnie rozwija-
jacej sie do sibdmego dziesigtka wieku ubiegtego zdrowotnosci
kraju. w pierwszych czasach dziataly, badZ jednostki badZ cza-
sowe Komitety obywatelskie prawie wytgcznie w Warszawie istnie-
jace, w zwigzku zwykle z jedyng o zblizonych celach organizacjg—
Warszawskiem Towarzystwem Lekarskiem oraz dokota czasopism
»Tygodnika Lekarskiego,” ,Medycyny,” ,Zdrowia" pod redakcjg
d-ra Dobrskiego. W r. 1885 zlgczyt sie znaczny zastep pracownikéw
pod hastem'.hygieny przy zatozonem wowczas w nowej postaci
z kierunkiem spoteczno-hygienicznym a do dzi$ istniejacem ,,Zdro-
wiu," obecnym organie naszego Towarzystwa Hygienicznego.

W v. 1887 utworzyt sie po raz pierwszy zespol okoto stu spe-
cjalistow w réznych gateziach wiedzy i techniki sanitarnej pod
hastem Wystawy hygienicznej, ktéra pobudzita umysty i wytwo-
rzyta szerszg akcje popularyzacji hygieny. Zaczat sie dziesiecioletni
bezowocny okres starafn o utworzenie Towarzystwa przyjaciot zdrm-
wia. W r. 1896 wielki zespdt utworzyt sie przy drugiej Wystawie
hygienicznej, za$ w r. 1898 po dtugoletnich ciezkich staraniach po-



wstato wreszcie Towarzystwo hygienicznc, z ktérego i obok kto-
rego po uptywie pewnego czasu powstaly jeszcze inne organizacje,
jak Towarzystwo przeciwgruzlicze i Hygieny praktycznej im. Pru-
sa. Towarzystwo hygieniczne utworzyto oddziaty prowincjonalne
i wielki szereg instytucji, wprowadzito dzial hygieniczny do wy-
staw prowincjonalnych, urzadzito ruchome wystawy i zjazdy pro-
wincjonalne, rozwingto szerokg popularyzacje, stowem przygoto-
wato kraj do zasad nowoczesnej organizacji hygieny spotecznej.

Dzi§ przypadto mu wiec w usprawiedliwionym udziale podje-
cie najwazniejszej pracy—projektu organizacji i przepisow praw-
nych dla przysztej Polski I.)

Organizacja zdrowia w rdéznych panstwach europejskich.

Z dziejow policji lekarskiej w Polsce wynika tedy, ze podczas
gdy Galicja i Wielkopolska catkowicie dzielity w tym wzgledzie
losy panstw, w ktorych sktad zabrane zostaty, Krdlestwo Polskie
rozwijato mniej wiecej samodzielnie wiasng organizacje, prawo
i przepisy administracyjne, ktérych fundamenta za Ksiestwa War-
szawskiego zostaty zatozone.

Tragicznym zbiegiem okoliczno$ci zniszczenie instytucji zdro-
wia w naszym kraju przypadty na epoke najwiekszych reform
w dziedzinie organizacji zdrowia publicznego we wszystkich kra-
jach cywilizowanych. Gdy Komitet Urzadzajacy, a wiec Komitet
0 nazwie prawdziwie paradoksalnej, kasowat w r. 1870 prawa za-

) Dzieje organizacji policji lekarskiej w Polsce szczegbétowo podane sg
z wykazaniem zrédet w rozprawie Pr. Olszewskiego ,,O policji lekarskiej w da-
wnej Polsce*1oraz w obszernej monografii d-ra Giedroycia o Itadzie Lekarskiej
Warszawskiej. Zestawienie organizacji zdrowia publicznego w trzech zaborach
znajdzie czytelnik w moim odczycie Inianym przy otwarciu l.-go Zjazdu liy-
gienistéw polskich we Lwowie, p. t. Organizacja hygieny publicznej w trzech
dzielnicach Polski (,,Zdrowie 1914%)



rzadu stolicy w dziedzinie zdrowotnosci, gdy zarzad catego kraju
juz wiasnie sie przenosit do Petersburga, gdy skasowano Kkra-
jowa opieke nad szpitalami, w tym samym wiasnie czasie praco-
wano nad wielkim aktem zdrowia publicznego w Anglii (1875 r.),
wprowadzono nowa organizacje sanitarng w Austrji (1870), orga-
nizowano ziemstwa w Rosji (1864), wydano prawo o zdrowiu pu-
blicznem w Szwecji (1874), takiez prawo zasadnicze na Wegrzech
(287(5) i we Wioszech (1878), zatozono urzad centralny zdrowia
w Stanach Zjednoczonych (1879).

Przyjrzyjmy sie wiec organizacji panstw europejskich lat
o§tatrllich, aby dla przyszlego ustroju wiasnego zaczerpngé¢ wska-
zOwek.

W Austrji wydang zostata ustawa o organizacji publicznej
stuzby zdrowia 30 Kwietnia 1870r., pdzniej uzupetniona przepisa-
mi 15 PaZdziernika r. 1870, z r. 1876, 1883, L887 i innych, przy-
stosowana do autonomicznego ustroju krajéw i pozostajgca do dzi$
dnia ustawa zasadnicza zdrowia publicznego w Galicji. W ustawie
tej, ztozonej z 20 artykutéw powiedziano, ze nadz6r zwierzchniczy
nad wszystkiemi sprawami zdrowotnemi i najwyzsze kierownictwo
spraw lekarskich naleza do administracji panstwa. W szczeg0l-
nosci do administracji panstwa i do ewidencji urzednikéw zdrowia
nalezy przestrzeganie ustaw o0 wykonaniu praktyki lekarskiej,
nadzor leczniczy nad szpitalami, przytutkami, zaktadami wyrobu
krowianki, zdrojowiskami, zezwolenie na urzadzenie takich zakta-
dow prywatnych, przestrzeganie przepisow w zakresie walki z cho-
robami zarazliwemi, kierownictwo szczepienia ospy, sprawy apte-
czne, wykonywanie obdukcji sanitarno-policyjnych, przestrzeganie
ustaw o grzebaniu zwiok i t. p.

Do zakresu samoistnego dziatania gmin, na mocy ustaw
gminnych, naleza: przestrzeganie przepisow sanitarnych o utrzy-
maniu drég, placéw, miejsc zgromadzeh publicznych, mieszkan,
kanatéw, wychodkéw, wody do picia i do uzytku, srodkéw zywno-
§ci, facznie z ogledzinami bydia, tazien publicznych, piecza o le-
czeniu chorych, o pomocy potozniczej, ratownictwie, o wychowaniu
podrzutkéw, gtuchoniemych i t. p., zakladanie i utrzymywanie
cmentarzy oraz czuwanie nad nimi, sanitarno-policyjne czuwanie
nad targowiskami i transportami bydla, urzadzanie i utrzymywa-
nie grzebowisk.



W tak zwanym poruczonym zakresie do gminy nalezg: zarza-
dzenia miejscowe do walki z chorobami zarazliwemi, przestrzega-
nie przepiséw sanitarno-policyjnych o pogrzebach, ogledziny zwiok,
wspotdziatanie z wiadzg panstwowg przy wszelkich w obrebie gmi-
ny przedsiebranych sanitarno-policyjnych ogledzinach, komisjach,
przy publicznem szczepieniu ospy, ogledzinach zwiok i obdukcjach,
przy zastosowaniu $Srodkéw przeciwko zarazie bydia, bezposredni
nadzér sanitarno-policyjny nad prywatnymi zakfadami leczniczymi
i potozniczymi, nad grzebaniem zwilok i oprawiskami, perjodyczne
sktadanie sprawozdan zdrowotnych wiadzy politycznej, ewentualnie
i inne sprawy w poruczonym zakresie dziatania gminy. Wykony-
wanie panstwowego zakresu dziatania w sprawach sanitarnych
nalezy do wiladz politycznych. W tym wzgledzie wadze powinny
z regulty wydawac swe zarzadzenia po poprzedniem wystuchaniu
znawcow. W tym tez celu istniejg przy wkadzach politycznych w mia-
stach majacych wilasne statuta gminne, organa sanitarne ustano-
wione przez reprezentacje gminne, rzadowi lekarze powiatowi,
a W razie potrzeby i weterynarze powiatowi przy starostwach
powiatowych, krajowe rady zdrowia, krajowi referenci sanitarni
i weterynarze krajowi przy krajowych wiadzach politycznych
i wreszcie najwyzsza Rada zdrowia z referentem do spraw sani-
tarnych w ministerjum spraw wewnetrznych. Nadto w miare po-
trzeby i w kazdym przypadku z osobna mozna powotywaé do pu-
blicznej stuzby zdrowia i inne osoby.

Rzadowi lekarze powiatowi sg statymi organami sanitarnymi
starostw, starostom podlegli. Uzywani sg oni przez starostéw do
wykonywania nadzoru nad sanitarno-policyjng dziatalnoscig gmin,
nad osobami petnigcemi stuzbe zdrowia i praktyke lekarskg, apte-
kami, lecznicami, zdrojowiskami, #tazniami i t. p., biora udziat
w bezposredniem zatatwianiu spraw sanitarnych przez starostwa,
nie wyfgczajagc nawet czynnosci weterynaryjnych w braku wete-
rynarza; winni nadto objezdza¢ swdj powiat perjodycznie i w ra-
zie szczego6lnej potrzeby; przytem obowigzani sa petni¢ obowigzki
lekarzy sgdowych.

Krajowa Rada Zdrowia jest statym organem doradczym na-
miestnika; oprécz krajowej Rady zdrowia przy naczelniku kraju
urzedujg stale: referent zdrowia i weterynarz krajowy. Rada wy-
daje opinie w sprawach sanitarnych kraju, zwtaszcza w sprawach



waznych, nawet miejscowych, czyni wnioski przy obsadzaniu po-
sad publicznej stuzby zdrowia oraz co do zastosowania S$rodkdéw
dla polepszenia stosunkéw zdrowotnych, prowadzi statystyke.

Krajowa Rada zdrowia sktada sie z krajowego referenta sa-
nitarnego, z 8 cztonkéw zwyczajnych, mianowanych przez rzad i re-
prezentujagcych wszystkie dziaty sanitarne, tudziez z cztonkéw nad-
zwyczajnych, ktérzy na zarzadzenie lub za zezwoleniem naczelnika
kraju do kazdego z osobna wypadku majg byé powotani. Nadto,
wydziat krajowy moze wydelegowa¢ do krajowej rady zdrowia
dwoch czionkéw zwyczajnych. Okres urzedowania czionkow zwy-
czajnych trwa trzy lata; mogg atoli by¢ wybrani ponownie. Prze-
wodniczacego i jego zastepce obiera rada sama. Czlonkowie zwy-
czajni urzeduja bezptatnie: moga wszakze otrzymywac za wieksze
prace wynagrodzenie.

Referenta sanitarnego uzywa naczelnik kraju do czuwania
nad wykonywaniem ustaw sanitarnych i rozporzadzen, do nadzo-
rowania catego personelu sanitarnego w kraju, oraz wszystkich
zaktadéw sanitarnych, kapielowych i zdrojowych, do objazdow
sanitarnych, do opracowywania aktow w zakresie policji zdrowia,
do udziatu w komisjach. Analogiczne funkcje wykonywa na zle-
cenie namiestnika weterynarz krajowy.

Podobny ustrdj dla catego panstwa posiada najwyzsza Rada
zdrowia przy ministerjum spraw wewnetrznych, ktéra wydaje opi-
nie w sprawach sanitarnych krélestw i krajow reprezentowanych
w Radzie Parstwa, prowadzi statystyke sanitarng panstwa i t. p.
Czlonkdéw zwyczajnych Rada ta posiada szesciu.

Referent sanitarny ministeryum réwniez opracowywa z po-
lecenia ministra akty, nadzorujgc caty personel sanitarny i wszy-
stkie zaklady sanitarne i czuwa nad wykonaniem ustaw i rozpo-
rzadzen w zakresie zdrowia. Dalsze okresSlenie obowigzkéw czton-
kow Rady krajowej zdrowia (inspektoréw) wydano dnia 29 Czerw-
ca r. 1895 Urzednicy zdrowia naleza do réznych rang, z ktéremi
zwigzany jest wymiar rocznej placy.

Place urzednikéw sg bardzo umiarkowane, natomiast obo-
wigzki licznemi okdlnikami, instrukcjami i t. p. okre$lone, prze-
chodzg sity ludzkie (instrukcja z d. 23 Pazdz. 1871 r. i pdzniejsze).
Na podréze stuzbowe po kraju otrzymuje c. k. referent sanitarny
500 z. rocznie, lekarze powiatowi po 120 z. rocznie, okoInik za$



L dnia 1 Kwietnia 1890 roku, wytykajacy lekarzom powiatowym
niedbalstwo w pisaniu sprawozdan z podrézy po gminach, podaje
12 punktéw obowigzkowych sprawozdania, z ktérych pokazuje sio,
ze lekacz rzadowy ma sprawdzi¢ nalezyte wykonywanie spraw
wchodzacych w zakres zarzadu panstwowego, w zakres samoistny
i poruczony dziatania gmin, ma zbada¢ wszystkie zakfady zdro-
wotne, fabryki, sktady szmat, zbada¢ z ksigg parafialnych choro-
bowo$¢ i Smiertelno$¢, zrewidowac sklepy, obejrze¢ dzieci szkolne
Czy maja 0spe zaszczepiona, opisa¢ cmentarze, drogi, ulice, pod-
worza, budynki, wode do picia, sadzawki, rzeZnie, targi, faznie
i wykona¢ caty szereg innych jeszcze waznych czynnosci. Nie
mniej instrukcja stuzbowa dla panstwowych weterynarzy powia-
towych z dnia 21 Czerwca 1882 r. uzupetniona p. d. 27 Wrzesnia
1901 roku przy bardzo doktadnej redakcji wkiada na urzednikow
tych obowigzki bardzo ucigzliwe, ktére wykonywane by¢ zaledwie
moglyby przy wyjatkowej sumiennosci tychze urzednikéw oraz
przy ptacach wysokich, jakich wszakze nie maja.

Gminy rzadza sie Ustawg z dnia 2 Lipca 1891 r. dla Galicji
i Lodomerji z Wielkiem Ksieztwem Krakowskiem o urzgdzeniu
stuzby zdrowia w gminach i obszarach dworskich.

Ustawa ta ustanawia lekarzy gminnych lub lekarzy okrego-
wych. Gminy majace osobny statut gminny, jakotez gminy, w kto-
rych obowigzuje ustawa z d. IM Marca 1889 r. majg utrzymywac
wiasnym kosztem lekarzy gminnych (miejskich) conajmniej po
jednym na 16,000 ludnosci. Inne gminy mogg utrzymywac wia-
snych lekarzy gminnych, o ile poniosg koszta na ich utrzymanie.
Gminy nie utrzymujace wiasnych lekarzy taczg sie z innemi gmi-
nami tegoz powiatu i z istniejgcemi; przy nich obszarami dwor-
skiemi w okregi sauitarne, a dla kazdego okregu ustanawia sie
lekarz okregowy. Decyzje odnos$ne nalezg do porozumienia wy-
dziatlu krajowego z Namiestnictwem. Lekarzy gminnych mianuje
Rada gminna na wniosek naczelnika gminy (prezydenta, burmi-
strza), lekarzy okregowych mianuje wydziat powiatowy. Pfaca le-
karza gminnego lub okregowego nie moze byC nizsza jak 500 z.
Obowiazki lekarzy gminnych oraz fizykéw i lekarzy miejskich wy-
znaczone sg w instrukcjach z dnia 21 Lutego 1891 r., 12 Czerwca

1897 r., 24 Lipca 1893 r. (dla Krakowa) i 3 Stycznia 18% roku
(dla Lwowa).



Rozporzadzenie z dnia 2 Lutego 1891 r. nakazuje gminom
tworzenie statych komisji zdrowotnych.

Ziemie polskie, znajdujace sie w obrebie krolestwa pruskiego
nie majg zadnych praw wiasnych, ani zadnych organéw polskich
zdrowia publicznego. Podlegajg one jak w ogble cate Prusy pra-
wom dwojakim, t. j. painstwa 'niemieckiego (Reichsgesetzgebung)
i krolestwa pruskiego (Landgesetzgebung); mianowicie art. 15
konstytucji Parnstwa niemieckiego z dnia 1G Kwietnia 1871 roku
zalicza ,,$rodki z zakresu policji lekarskiej i weterynaryjnej" do
atrybucji panstwa, krdlestwo wszakze mocne jest i od tej pory do
wydawania praw sanitarnych, o ile pafnstwowe prawo w danym
zakresie nie wyczerpuje spraw odnosnych, pamigta¢ bowiem nale-
zy, ze wedtug artykutu 20 go tejze konstutucji prawo panstwowe
niemieckie posiada pierwszenstwo wobec prawa poszczego6lnych
panstw rzeszy.

Do takich wiec praw panstwowych nalezg najwazniejsze z dzie-
dziny zdrowia publicznego, a mianowicie: prawo 0 szczepieniu ospy
z d. 8 Kwietnia 1874 r., o produktach spozywczych z d. 14 Maja
1879 r. z szeregiem pdZniejszych uzupetnien, (0 przedmiotach za-
wierajgcych ofow i cyne z d. 25 Czerwca 1870 r. o farbach szko-
dliwych do barwienia produktow spozywczych z d. 5 Lipca 1887 i\,
0 handlu mastem z d. 15 Czerwca 1897 r., o przemysle winnym
z d. 7 Kwietnia 1909 r.), o przetworach do stodzenia pokarmow
z d. 7 Lipca 1902 r. o biciu bydia i ogledzinach miesa z d. 3-go
Czerwca 1900 r., o walce z chorobami zakaznemi z d. 30 Czerwca
1900 r. Nie mniej sprawy dotyczace wykonywania praktyki le-
karskiej oraz aptekarskie i dotyczace koncesji na prywatne za-
ktady lecznicze regulujg sie prawami panstwa; podobniez ubezpie-
czenia na wypadek choroby i niezdolnosci do pracy objete sg pra-
wem panstwowem z r. 1883 z pdzniejszemi uzupetnieniami.

Organa zdrowia publicznego dla catego cesarstwa niemieckiego
sg nastepujace: kanclerz panstwa i sekretarz stanu w urzedzie pan-
stwowym spraw wewnetrznych, przy ktérych jako organa specjalne
istniejg: Cesarski Urzad zdrowia (das Kaiserliche Gesundheitsamt)
1 cesarska Rada zdrowia (das Reichsgesundheitsrat). Pierwszy
utworzony zostat 28 Kwietnia 1876 r. i sktada sie obecnie z pre-
zesa (prawnika), 4 dyrektoréw, w tej liczbie 2 lekarzy, 20 czion-
kéw zwyczajnych (n lekarzy), 14 statych wspoétpracownikow i pe-



wnej liczby dyetarjuszy. Rada zdrowia powstata w r. 1900 na tle
prawa o zwalczaniu chor6b zakaZnych i skfada sie¢ z czionkow
obieranych przez Rade rzeszy na termin 5-letni; przewodniczacego
mianuje kanclerz panstwa z liczby cztonkéw. Do Rady panstwa
nalezy rozpatrywanie spraw zdrowia w ogole, hygieny zywienia
(proécz ogledzin miesa), zaopatrzenie w wode, usuwanie odpadkdw,
hygiena przemystu, zwalczanie chor6b nagminnych, hygiena kolo-
nialna i marynarki, sprawy lekarskie i weterynaryjne. Urzad ce-
sarski zdrowia rozporzadza obficie zaopatrzonemi pracowniami i biu-
rem statystycznem, nadto oddzielny urzad statystyczny paristwowy
przy kanclerzu prowadzi statystyke urodzer i $miertelnosci w pan-
stwie.

W Krolestwie Pruskiem zrozporzadzenia krola p. d. 30 Listo-
pada 1910 r. administracje zdrowia publicznego zaliczono do mi-
nisterjum spraw wewnetrznych, w ktérem znajduje sie oddziat le-
karski (Medizinalabtheilung), ztozony z dyrektora ministerjalnego
(urzednika administracyjnego); czterech lekarsko-technicznych rad-
cow (Geheime Medizinalrate, Geheime Obermedizinalrate), gtéwnego
lekarza armii, radcy prawnego i kilku statych wspotpracownikow
(lekarz praktykujacy, psychiatra, aptekarz). Do czynnoSci rzeczo-
nego wydziatu nalezg: gtowny kierunek policji zdrowia w Krole-
stwie, nadzor nad wyksztatceniem lekarzy, powotywanie ich do
ustug panstwowych i gtdwny nadzor nad publicznymi i prywatny-
mi zaktadami leczniczymi, procz uniwersyteckich. Minister, przy
pomocy wydziatu, moze wydawac przepisy obowigzujace badz dla
catego krolestwa, badZ dla czesci jego i za naruszenie ich kara¢
grzywng do 100 marek. Do kompetencji ministra spraw wewne-
trznych nalezg réwniez: ) deputacja naukowa do spraw lekar-
skich, ztozona z 18 mianowanych przez kréla radcow, 13 profe-
sorow uniwersytetu berlinskiego, 2-ch statych wspdétpracownikow
i 12 przedstawicieli izb lekarskich, powotanych do zycia rozporza-
dzeniem krolewskiem z dnia 25 Maja 1887 r.; i 2) komisja techni-
czna do spraw farmaceutycznych, 3) Rada aptekarska, 4) Instytut
dla choréb infekcyjnych, zatozony w r. 1891, 5) zaktad krolewski
do doswiadczen i badahh w zakresie zaopatrzenia w wode i usu-
wania $ciek6w, 6) rézne komisje egzaminacyjne, 7) izby lekarskie,
8) instytuty hygieniczne w Poznaniu: Bytomiu i Saarbrucken,



wreszcie szereg prowincjonalnych stacji doswiadczalnych i insty-
tutdw szczepienia ospy.

W zarzadzie prowincji do prezesa naczelnego (Oberprasident)
nalezg pewne funkcje z zakresu zdrowia, przewaznie atoli apteki,
zakfady lecznicze prywntne i izby lekarskie oraz ma on prawo wy-
dawaC w porozumieniu z Rada prowincji rozporzadzenia sanitarne,
mianowicie, gdy dotyka¢ one majg Kilku obwodéw regencyjnych,
gtéwnie jednak naleza sprawy sanitarne do prezeséw regencji
(Regierungsprasident), przy ktérych znajduje sie i organ specjalny,
radca regencyjno-medyczny (liegieruns und Medizinalrat). Pod-
wihadnem prezesowi naczelnemu jest, t. zw. kolegium prowincjo-
nalne lekarskie, gtownie do rzeczoznawstwa w medycynie sgdowej
przeznaczone.

Instancje powiatowg (powiat—vKreis*) stanowig zwierzchnicy
powiatowi (Landrat), do ktérych nalezy nadz6r nad zdrowiem pu-
blicznem i odpowiedzialny kierunek policji lekarskiej i sanitarnej
(nadz6r nad produktami spozywczymi, walka z epidemjami, za-
ktady lecznicze i t. p.). Rzeczoznawcg landrata jest lekarz powiatu
(Kreisarzt), ktory otrzymuje za prace swa, t zw. catkowitg pen-
sje (vollbesoldet), ze wzbronieniem praktyki. Lekarz powiatowy jest
jednoczesnie sgdowym, wyjatkowo tylko mianujg sie oddzielni le-
karze sagdowi. W miastach mogg by¢ mianowani przez ministra
lekarze miejscy jako organa gminy, ale z przelaniem na nich funk-
cji lekarzy powiatowych dla danego miasta. Te ostatnie przepisy
wynikajg z prawa o lekarzach powiatowych i komisyach zdrowia,
wydanego 16 Wrze$nia 1899 r. i z instrukcji dla lekarzy powiatu
z d. 1 Wrzednia 1909 r. Cafta za$ powyzsza organizacja admini-
stracyjno-policyjna datuje od roku 1817 i 1825. Lekarzom powiatu
moga by¢ dodawani asystenci mianowani przez ministra.

Najnizszg instancjg wreszcie, ale oczywiscie bynajmniej nie
w znaczeniu skutecznosci, jest wgminach tak zwany miejscowy urzad
policji (Ortspolizeibehorde), ktéry w zastosowaniu do praw poli-
cyjnych mocen jest zarzadza¢ S$rodki przymusowe i kary admini-
stracyjne do 60 marek.

Komisje zdrowia, jako organ doradczy miejscowej policji,
ztozone z jej organ6w i z przedstawicieli gmin, dziatajg na pod-
stawie prawa z d. 13 Marca 1901 r. i istniejg we wszystkich gmi-
nach majacych przeszto 5000 mieszkancow, w wiekszosci miast



z ludno$cia mniejsza niz 5000, w zdrojowiskach i uzdrowiskach
i w licznych gminach wiejskich o ludnosci 5000 i mniejszej nawet.

Nie mozemy wchodzié tu w szczegblowy poglad przepisow
policji sanitarnej Krolestwa Pruskiego; najwazniejszemu sg prawa
lekarskie wzmiankowane juz wyzej. Prawa 0 szczepieniu ospy,
0 zwalczaniu choréb zakaznych, o handlu produktami spozywczy-
mi, o ubezpieczeniu —sg typem praw znakomitych i wydaly juz
donioste skutki. Organizacya co dopiero opisana, ze wzgledu na
dyscypline wladz, na obfitos¢ organdéw i wzglednie dobre uposa-
zenie, wiaczajac tu legjon wakcynatoréw, lekarzy ubogich i t. p..
mndstwo zaktadéw w nastepstwie prawa 0 ubezpieczeniach po-
wstatych, powiekszajg istotng site organizacji. Ale najdonioslejsze
skutki wydata w Prusiech nie organizacja policyjna, ktéra jest
biegunem pasywnym ukfadu zdrowotnego, ale samorzad gmin
1 zwhaszcza prawo miejskie, datujace od 19 Listopada 1808 roku
a wprowadzone od Stycznia r. 1809 do miast pruskich, z poczatku
z wyjatkiem tych, w ktérych Napoleon wprowadzit samorzad fran-
cuski, a potem rozpowszechnione na wszystkie. Prawo to przy-
jete przez ludnos¢ miast z niestychanym entuzjazmem jako wyraz
wolnosci i zwiastun konstytucji, sprowadzito olbrzymie nastep-
stwa w ekonomicznym stanie miast, a przedewszystkiem w zdro-
wotnosci. W r. 1845 ulegto prawo o samorzadach, zarazem juz
miejskich i gminnych, pewnym modyfikacjom, zawsze jeszcze po-
niekad na francuskich wzorach opartym, wreszcie w r. 1853 (30
Maja) wprowadzono ostatecznie zredagowane prawo 0 samorzgdach
do siedmiu wschodnich prowincji Prus, a wiec do ziem polskich
w pruskim zaborze. Ludno$¢ miast wzrosta od czasu wprowadzenia
samorzadéw do niebywatych rozmiaréw, liczba urzedujacych od r.
1850 powiekszyta sie prawie dziesieciokrotnie, dochodzac obecnie
w miastach Prus do stu tysiecy, suma budzetéw 100 miast maja-
cych przeszto 25 tysiecy ludnosci, juz w roku 1900-ym wyniosta
1,143,694,000 marek, oddtuzenie w r. 1908 110 miast o 25,000 i wiek-
szej ludnosci przekroczyto 2 miljardy 760 miljondéw. Oswiata i zdro-
wie publiczne doszty do stanu, ktory znamy wszyscy, $miertelno$¢
zmniejszyta sie bez wyjatku wszedzie w sposéb olbrzymi, w wielu
miastach w dwdjnasob.

We Francji administracja zdrowia publicznego od 5 Stycznia
1889 r. nalezy do Ministra Spraw Wewnetrznych. Najwyzszg in-



stancja kompetencji specjalnej jest komitet doradczy hygieny pu-
blicznej (Comite consultatif d’hygiene publique de France); do kom-
petencji jego naleza wszystkie sprawy, dotyczace hygieny publi-
cznej, lecznictwa, farmacji, eksploatacji wéd mineralnych. Opinji
jego obowiazkowo podlegajg roboty publiczne w zakresie aseniza-
cji i zaopatrzenia w wode miast liczacych przeszto 5000 miesz-
kancow oraz klasyfikacja zaktadéw niezdrowych, niebezpiecznych
lub uciazliwych dla otoczenia, specjalnie za$ posiada on nadzér
nad Zrédtami wody do picia dla miast, w wypadkach gdy znaj-
duja sie one po za granicami odnosnych departamentow. Komitet
sktada sie z 45 czlonkdéw, nalezacych do réznych instytucji pan-
stwowych. Nalezg don mianowicie: dyrektor dobroczynnosci i hy-
gieny publicznej w ministerjum spraw wewnetrznych, inspektor
gtéwny stuzby zdrowia, inspektor - budowniczy urzadzen sanitar-
nych, dyrektor administracji departamentalnej i gminnej mini-
sterjum spraw wewnetrznych, dyrektor konsulatow i spraw han-
dlowych w ministerjum spraw zagranicznych, dyrektor gtéwny
cel panstwowych, dyrektor drég zelaznych w ministerjum robot
publicznych, dyrektor pracy w ministerjum handlu, dyrektor poczt
i telegrafow, dyrektor szkét elementarnych w ministerjum oswia-
ty, prezes komitetu techniczno-sanitarnego armji, dyrektor stuzby
zdrowia w armiji, prezesi najwyzszej rady zdrowia marynarki i ko-
lonji, dyrektor dobr panstwa w ministerjum finansow, dziekan
wydziatu lekarskiego w Paryzu, prezes izby handlowej w Paryzu,
dyrektor adm. gt dobrocz. publ. w Paryzu, wice prezes rady zdro-
wia departamentu Sekwany, inspektor gtowny stuzby aseni acji
mieszkan w prefekturze Sekwany, wice prezes rady nadzorczej
dobr. publ. w Paryzu, inspektor gtowny szkdél weter., dyrektor
mapy geologicznej Francji, nadto 6 cztonkdw mianowanych przez
ministra z potréjnej listy kandydatow, przedstawionych przez Aka-
demje nauk, Akademje medyczng, Rad panstwa, Trybunat kasa-
cyjny, Rade gtébwng pracy, oraz Rade gtéwng dobrocz. publiczn.
Franciji.

15 cztonkéw wreszcie mianuje minister z liczby lekarzy hy~
gienistéw, inzynieréw, chemikdéw, prawnikéw i t. d.

Oprocz komitetu tego jedna z Sekcji Dyrekcji dobroczynnosci
i hygieny publ. zajmuje sie sprawami zdrowotnosci, sprawami
z zakresu walki z chorobami zakaznen i, zaopatrzenia W wode,
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usuwania nieczystosci, administracji gminnej, lecznictwa i farma-
cji, hygieny produktow spozywczych i t. p.

Organizacja i podziat czynnosci komitetu doradczego hygieny
publ. zostaly rozwiniete w prawie o ochronie zdrowia publicznego
z d. 18 Grudnia 1902 r. Wedtug niego, minister spraw wewn.
corocznie mianuje prezesa i wiceprezesa komitetu. Komitet
dzieli sie na 8 sekcje: 1) zdrowotno$¢ ogolna, zaopatrzenie w wode
i usuwanie nieczystosci, mieszkania, stuzba zdrowia w departa-
mentach, rady i komisje sanitarne; 2) epidemje, dezynfekcja, biu-
ra sanitarne, szczepienie ospy, stuzba zdrowia marynarki,
8; hygiena zywienia, zawodowa i przemystu, lecznictwo i farma-
cja, surowice, wody mineralne. Utworzona nadto zostata, wobec
zbyt licznego skladu komitetu, t. z sekcja stata jego, w mnigj-
szym skladzie, jako organ ministra, do spraw pilnych i poufnych.
Gala organizacja sanitarna w kraju obecnie urzadzona jest na pod-
stawie prawa z d. 15 Lutego 1902 r. o ochronie zdrowia publicz-
nego. W kazdej gminie mer jest gtdbwnym organem zdrowia pu-
blicznego i wydaje wedtug uchwat rady gminnej, w rozwinieciu
praw, przepisy o ttumieniu choréb zakaznych, o zdrowotnosci do-
méw, drdg i ulic, o zaopatrzeniu w wode i usuwaniu nieczystosci.
Przepisy te nie tamuja dziatania przepiséw prefektury i ulegaja
zatwierdzeniu prefekta po rozpatrzeniu przez rade departamento
wa. Nadto, o ile gmina ich nie wyda, wydaje je prefektura. Gmi-
ny moga sie faczy¢, celem uskutecznienia wspélnych zarzadzen.
W razach pilnych zarzadzenia czyni prefekt.

Prawo zr. 1902 zawiera przepisy o meldowaniu choréb za-
kaznych, o obowiazujgcem szczepieniu ospy w pierwszym roku
zycia z dwukrotnem wtérnem szczepieniem w 11 i 21 r. zycia,
o dezynfekcji i izolacji, o dekretach prezydenta rzeczypospolitej,
w razie epidemji obejmujacej rozlegte obszary kraju. Przepisang
tez jest interwencja prefektury i wihadz panstwowych wyzszych,
w wypadkach, gdy w gminie w ciggu 8 lat z kolei $miertelno$é
przewyzsza Srednig Smiertelnos¢ panstwa, jako tez w wypadkach
konieczno$ci wykonania znacznych rob6t publicznych. W miastach
posiadajagcych 20 tysiecy lub wiecej mieszkancow, kazde mieszka-
nie musi odpowiada¢ wymaganiom, zawartym w art. i prawa,
0 ktérem wspomnieliSmy wyzej. W kazdej gminie o przytoczo-
nej cyfrze ludnosci oraz w gminach majacych przynajmniej 2 ty-



sigce mieszkancéw, jezeli znajdujg sie w niej Zrodia lecznicze,
tworzy sie urzad zdrowia (bureau d’higiene) pod przewodnictwem
mera, nadto, prefekci na podstawie uchwat rady departamentowej
zdrowia dzielg departament na obwody sanitarne, w ktérych two-
rza sie komisje sanitarne. Rada departamentowa zdrowia skiada
sie z 1015 czlonkéw; naleza do niej radni z wyboréw, 3 lekarze,
inzynier gtdwny, aptekarz, budowniczy, weterynarz. Komisja sa-
nitarna obwodowa skiada sie z 5—7 czlonkéw, w tej liczbie z ra-
dnego, lekarza, budowniczego i aptekarza. W Paryzu funkcjonuje
Rada hygieny i zdrowotnosci publicznej na podstawie wihasciwego
regulaminu, pod przewodnictwem prefekta Sekwany. Prawo za-
wiera artykuty o subwencjach panstwowych i o karach.

W Szwecji obowiagzuje gtéwnie prawo z d. 25 Wrzesnia 1874 r.
0 zdrowiu publicznem. Najwyzszy zarzad znajduje sie w ministerjum
oSwiaty, ktérego organem fachowym jest Kollegium lekarskie,
pod przewodn. gt. dyrektora stuzby zdrowia. Czlonkéw statych
posiada Kollegium 5, z tych 4 z cywilnej i 1 z wojskowej stuzby
sanitarnej. Maja oni wzbroniong praktyke lekarska. Collegium po-
wotluje nadto rzeczoznawcédw specjalnych z uniwersytetéw w Szwe-
cji. Do kompetencji jego nalezy wydawanie opinji, oraz gtowny
nadzor nad instytucjami i stuzbg zdrowia, tudziez prowadzenie
statystyki. Przy zwierzchnikach prowincji (24) urzeduja lekarze
prowincji, jako urzednicy panstwowi, w obwodach i miastach
lekarze obwodowi i miejscy, ci ostatni mianowani przez gminy.
W miastach i gminach wiejskich funkcjonujg komisje sanitarne,
ztozone z lekarzy, prawnikéw i przedstawicieli policji: petnig oni
obowigzki w dziedzinie nadzoru i majg prawo wymierzania Kar.

Zblizong organizacje posiada Norwegja, lecz tam stuzba zdro-
wia nalezy do ministerjum spraw wewnetrznych. Przewodniczacymi
w komisjach sanitarnych ztozonych z czionka magistratu, inzy-
niera i Kilku oséb zaproszonych przez gmine, sg lekarze.

W Danji zarzad zdrowia nalezy do ministerjum sprawiedli-
wosci, przy ktérem znajduje sie Kollegium zdrowia ztozone z 10
lekarzy i 2 farmaceutdw: w prowincjach rzadzg naczelnicy ich,
przy ktérych urzedujg lekarze, podlegli Kollegium oraz czynne sg
komisje sanitarne. Podobne komisje istniejg i w gminach, majac

charakter urzedowo-wykonawczy.



We Wioszech organizacja zdrowia opiera sie na prawach
z d. 22 Grudnia 1878 r. i 21 Czerwca 18% r. Glowny zarzad na-
lezy do ministerjum spraw wewnetrznych, przy ktérem znajduje
sie wydziat sanitarny ztozony z 3 sekcji, 2 administracyjnych i |
technicznej, ktorg jest t. zw. Rada gtdwna zdrowia (Consilio su-
periore di sanita), ztozona z 5 lekarzy-hygienistow, dwoch przy-
rodnikdw, 2 inzynierow, 2 chemikoéw, 2 urzednikbw administra
cyjnych, 1 aptekarza, 1 weterynarza i i prawnika,—wszystkich
mianowanych przez kréla. Rada udziela opinji w sprawach zdro-
wia, na zadanie ministra, posiada prawo inicjatywy i wykonywa
prace naukowe. Przy prefektach prowincji urzedujg mianowani
przez krola lekarze prowincji (medico prowinciale). Nadto istniejg
rady zdrowia prowincjonalne ztozone z prefekta (przewodniczgcego)
2 lekarzy, chemika, prawnika, aptekarza, weterynarza i urzednika
administracyjnego. W powiatach przy podprefektach urzedujg
lekarze powiatowi.

W Belgji zdrowie publiczne koncentruje sie w ministerjum
rolnictwa, przy ktérem urzeduje inspektor gtdwny cywilnej stuzby
zdrowia irada gtéwna hygieny publ. ztozona z 5 lekarzy, weterynarza,
inzyniera, budowniczego, 3 chemikéw, 4 urzednikéw administr.,
wszystkich mianowanych przez krola. Rada jest nietylko organem
wykonawczym, ale posiada i prawa ingerencji, moze przytem de-
legowac¢ urzednikdéw swych do rozwazania spraw poszczegolnych
w kraju. Przy gubernatorach prowincji istniejg komisje sanitarne, za$
w gminach komisje sanitarne miejscowe. W miastach wiekszych
znajdujg sie urzedzy zdrowia (bureau d‘hygiene).

Na Wegrzech zarzad gtdwny zdrowia publicznego nalezy do
ministerjum spraw wewnetrznych, ktére posiada wydziat lekarski
z gtbwnym kierownikiem zdrowia publicznego (lekarzem) na czele,
ztozony z szeregu inspektoréw sanitarnych i kilku prawnikow.
Kazda prowincja znajduje sie pod gtdwnym nadzorem jednego
z tych inspektorow. Nadto, istnieje przy ministerjum rada sani-
tarna, jako instytucja inicyatywy i rzeczoznastwa. W prowincjach
czynnosci sanitarne nalezg do zwierzchnikéw administracyjnych,
przy ktorych urzedujg fizycy, jako rzeczoznawcy i referenci, ma-
jacy prawo wydawania rozporzadzen samodzielnych w odnosnych
wypadkach. Przy samorzadach obwodowych miejskich i wiej-
kich sg czynne komisje sanitarne, ztozone z lekarzy, technikéw,



weterynarzy, aptekarzy i obywateli, obieranych przez rady muni-
cypalne. Urzednicy-lekarze mianujg sie przez wadze administra-
cyjng na przedstawienie komisji sanitarnej.

Do nowych organizacji nalezy réwniez rumunska z d. 14
Czerwca 1898 r. Zarzad gtowny spraw zdrowia publicznego nale-
zy do ministra spraw wewn., ktorego referentem jest dyrektor
gtéwny stuzby zdrowia, przewodniczacy dyrekcji gtdwnej spraw
sanitarnych i majacy prawo niektére sprawy decydowaé samo-
dzielnie. Dyrekcja dzieli sie na 2 wydzialy: stuzby wewnetrznej
i zewnetrznej. Do pierwszej nalezg sprawy lekarskie, administra-
cyjne, statystyka, oraz szpitale i przytutki.—Odpowiednio do tych
kategorji istniejg 4 sekcje zarzadzane przez wicedyrektorow (le-
karzy); do skfadu sekcji lekarskiej nalezy i farmaceuta. W wy-
dziale stuzby zewnetrznej pracujg 4 inspektorzy stuzby sanitarnej.
Instytucjg doradczg jest gtowna rada sanitarna, skladajgca sie
z 11 cztonkoéw statych, mianowanych przez krdla na lat 3, oprdcz
dyrektora, ktory mianuje sie bezterminowo. Prezesem rady jest
minister, w razie jego nieobecnosci zastepuje go dyrektor gtdwny.
Przy prefekcie, t. j. naczelniku obwodu funkcjonuje lekarz gt.
obwodu. W miastach wiadza sanitarna nalezy do burmistrzow,
w okregach wiejskich do podprefektdw; przy nich funkcjonuja
lekarze miejscy i okregowi. W wielkich miastach przetozonymi
sg naczelni lekarze miejscy. W wielkich okregach lekarze okre-
gowi majg pomocnikéw, rowniez lekarzy. W miastach mogg byc
urzadzane rady sanitarne.

Pierwszym kodeksem systematycznym zdrowia publicznego
w Anglii odpowiadajgcym nowoczesnym wymaganiom hygieny, byt
wiasciwie angielski ,,Public health act* z r. 1875, zreformowane
i uzupetnione prawo z r. 1848 ,akt o zdrowiu publicznem®, ktéry
objat, usystematyzowat i ulepszyt wszystkie uprzednie akta parla-
mentu i przepisy prawne hygieny publicznej dotyczace. Organi-
zacja zdrowia w akcie tym polega na dwdch instytucjach: miej-
scowej—okregach sanitarnych samorzadowych, ,,sanitary districts*:
miejskich (urban) i wiejskich (rural) oraz na centralnej instytucji
rzagdowej—Urzadzie samozarzagdow miejscowych ,Local Governe-
ment Board“. Na czele miejskich okregéw sanitarnych stojg bur-
mistrze, tawnicy i radni, sktadajacy zarzad i rade, na czele wiej-
skich stojg urzeda miejscowe ztozone z radnych z wyboréw. Opie-



ka nad ubogimi koncentruje sie w parafiach lub w zwigzkach
parafialnych (union), na ktorych czele stoi zarzad obieralny (board
of guardians). Wiejskie okregi nie moga wydawaé przepisow
obowigzujacych, miejskim za$ prawo to przystuguje.

Stosownie do art. 189 aktu o zdrowiu publicznem, wiadze
miejskie obowigzane sg utrzymywac nalezycie wykwalifikowanych
urzednikéw lekarzy do spraw zdrowia (medical officer of health),
inzyniera, inspektora szkodliwosci (inspector of nuisances), sekre-
tarza i skarbnika, o ile za$ to jest niozbednem,—pomocnikéw ich
i innych urzednikdéw oraz personel nizszy do wykonywania wyma-
gan aktu niezbedny. Do tegoz obowigzane sg i okregi wiejskie
(art. 190). Urzednicy-lekarze zdrowia publicznego otrzymujg pen-
sje badz od samorzadu miejscowego, badZz od Urzedu samozarzg-
déw miejscowych; w tym ostatnim przypadku mianowani sg przez
te instytucje. W kazdym razie urzednicy zdrowia odpowiedzialni
sg przed tg ostatniag wiladzg rzadowsg. Wzbronione tez majg pod
karg dymisyi i 50 funtow grzywny wszelkie tranzakcje z zainte-
resowanemi osobami lub samorzadem miejscowym.

Wiadzg naczelng wszystkich samozarzaddw miejkich jest, jak
nadmieniliSmy, Urzad samozarzadéw miejscowych (Local Gover-
nement Board) i niema Zzadnej poSredniej instytucji pomiedzy
okregami sanitarnemi, a tym urzedem, stanowigcym rodzaj mini-
sterjum. (Tylko dla pewnych celéw wspdinych wystepuja
hrabstwa, jako facznik). Urzad wzmiankowany stanowi rodzaj
ministerjum odrebnego, obejmujgc te czynnoSci administracyj-
ne, ktdre w innych panstwach nalezg do ministerjum spraw we-
wnetrznych. W Anglii za§ ministerjum spraw wewnetrz. (home-
office) reprezentuje gtéwnie funkcje do zakresu policji nalezace.

Urzad samorzadow miejscowych znajduje sie pod przewodni-
ctwem prezesa mianowanego przez kréla i w tonie swym zawiera
szereg wyzszych dziataczy panstwowych. Dzieli sie on na rézne
wydziaty, w tej liczbie widziat zdrowia publicznego, w ktérym
koncentruje sie zarzad szczepienia ospy dla calej Anglji i przyrza-
dzanie limfy ospowej, opracowujg sie projekty szpitali i réznych
zaktadow sanitarnych, przepisy sanitarne i t. p. Wydziat ten, po-
zostajagcy pod przewodnictwem lekarskiego urzednika zdrowia
urzedu samozarzagdoéw miejscowych, posiada szereg inspektorow
sanitarnych, ktorzy w razie wybuchu epidemji w tej lub owej



miejscowosci badajg sprawy na miejscu i skladajg raporta oraz
polecajg zastosowanie $rodkéw odpowiednich, ktére Wydziat na-
stepnie stosuje. Nadto, Wydziat w pracowniach swych wykonywa
badania naukowe z dziedziny zdrowia*i t. p. Corocznie wydaje
urzednik lekarski zdrowia wyczerpujgce sprawozdanie o stanie sa-
nitarnym panstwa i dziatalnosci Wydziatu, jego pracowni i okre-
gow sanitarnych, za$ urzednicy lekarscy okregéw wydajg druko-
wane sprawozdania o zdrowotnosci i zarzgdzeniach sanitarnych.
Nadto, urzad centralny wydajej liczne prace naukowe, dokonane
przez inspektoréw lub kierownikéw pracowni. Po wydaniu aktu
z roku 1875 parlament wydat bardzo wiele aktow uzupetnia-
jacych, jako to: akt z r. 1870 o zanieczyszczeniu rzek, akt o ttu-
mieniu chordb epidemicznych z roku 1883, 1880 i 1900, o mie-
szkaniach robotnikéw (1885, 1890, 1903), o wolnych przestrzeniach
(1887 i 1890), o szpitalach izolacyjnych (1893 i 1901), o paleniu
zwtok (1900) i wiele innych.

W Rosji, stosownie do artykutu 11, 12, 152, 153, 223, 227, 308,
309, 310 Ustawy lekarskiej, zarzad zdrowia, précz Finlandji, na-
lezy do ministerjum spraw wewn.. Do instytucji zdrowia, pod-
wihadnych mu, nalezg: Wydziat zdrowia Publicznego i dobroczyn-
nosci. 2) Zarzad Spraw gospodarstwa miejscowego. 3) Zarzad
gtéwnego inspektora lekarskiego 1) Rada lekarska. 5) Wydziat
weterynaryi. Do ministerjum dobr panstwa nalezy ochrona Zré-
det leczniczych.

Do zarzadu gtdwnego inspektora lekarskiego naleza: gtéwny
inspektor lekarski, pomocnicy jego i biuro. Gtoéwny inspektor le-
karski, bedgc w dziedzinie powierzonych mu spraw najblizszym
pomocnikiem ministra spraw wewnetrz. jest ,,generalnym sztab le-
karzeufcywilnym", zarzadza sprawami zdrowia majgcemi znaczenie
ogolne; jest on cztonkiem Rady ministra spraw wewn. i rady do
spraw gpspodarstwa miejscowego, oraz cztonkiem statym rady le-
karskiej i komitetu uczonego wojskowego.

Rada lekarska jest najwyzszg w panstwiejnstytucjg naukowo-
lekarska do rozwazania spraw ochrony zdrowia publicznego, lecz-
nictwa i rzeczoznastwa sagdowo-lekarskiego. Wszelkie $rodki z za-
kresu zdrowia publicznego i lecznictwa oraz rozporzadzenia rzadowe
w tej dziedzinie, przed przedstawieniem do zatwierdzenia cesarza,
musza by¢ rozwazone w Radzie lekarskiej. Do Rady lekarskiej



nalezg przedstawiciele wyzszych instytucji lekarskich oraz mini-
sterjow i wogoble delegaci wyzszych instytucji panstwowych.

Stosownie do art. 208 i 211 zb, praw t. Il (1892) zdrowie pu-
bliczne polecone jest szczegdlnie opiece gener. gub,, za$ art. 222
moéwi o obowigzkach gen. gub., w razie niezwyklej Smiertelnosci
z chor6b epidemicznych. Art. 270, 294, 333, 334 polecajg zarzad
spraw zdrowia i dobroczynnosci gubernatorom, za$ art. 335 wkia-
da specjalnie nadzor lekarski gtéwnie na inspektoréw gub. lekar-
skich i ich pomocnikéw, w Warszawie na inspektora urzedu lekar-
skiego Warszawy. Inspektorzy sg przetozonymi wydziatow lekar-
skich rzadéw gub., w ktérych koncentruje sie cato$¢ urzedowego
nadzoru sanitarnego i lekarskiego. W powiatach urzedujg lekarze
powiatowi, w wiekszych miastach miejscy. Lekarze powiatowi,
ktorzy, nawiasem moéwiac, do bardzo niedawnych czasow otrzymy-
wali okoto 500 rb. rocznej pensji, sprawujg nadzér policyjno-lekarski
i czynnosci sgdowo-lekarskie w powiecie.

Caty ustréj przytoczony powyzej, wobec b. matej liczby orga-
néw na wielkich terytoryach, wobec pensji wiekszosci urzednikow le-
karskich zaledwie wynagrodzeniu najnizszego kancelisty odpowia-
dajacej, wobec despotycznego uktadu stosunkéw w guberniach,
pozbawiony jest prawie znaczenia w hygienie publicznej. Nato-
miast wprowadzone do Rosji w 7 dziesiecioleciu ubiegtego wieku,
acz mocno ograniczone w dwadziescia kilka lat pdZniej, samorza-
dy ziemskie i miejskie stanowity i stanowig te organizacje, ktora
wprowadzita w ostatnich czasach wielkie postepy w hygienie kra-
ju, a bardziej jeszcze w lecznictwie i szpitalnictwie.

Ustawy odno$ne datujg w Rosji od r. 1864. Prawo o ziem-
stwach i t. z. spotecznym zarzadzie miast oparte jest na zasadach
wyborczych: gospodarstwo miast, powiatdbw i gubernii znajduje
sie w rekach obywateli dziatajagcych z wyboru, czyli radnych,
stanowigcych rady (ziemskija sobranja) gubernialne, powiatowe
oraz miejskie, (dumy),ktére z kolei obierajg swe zarzady (uprawy).
Kompetencje ziemstw i zarzadow miejskich sg zupetnie zblizone.
Wedtug prawa miejskiego z r. 1892, ktére miato byé wiasnie do
Krolestwa Polskiego zastosowane, do kompetencji samorzadu
miejskiego nalezy: zarzadzanie optatami i podatkami ustanowiony-
mi na rzecz miasta, zarzagdzanie kapitatami i majgtkiem miej-
skim, sprawy zywnosciowe, utrzymywanie w porzadku: placow



brukow, wybrzezy, przystani, holowni, chodnikéw, ogrodéw, bul-
waréw, wodociggéw, kanatdéw, stawow, szluz, mostéw, grobli i prze-
praw, o$wietlenie miasta, dobroczynno$¢ publ. i lecznictwo, udziat
w zarzadzeniach odnoszacych sie do ochrony zdrowia publ., wyszu-
kiwanie sposobow poprawy warunkéw zdrowotnych, udziat w zarza-
dzeniach weterynaryjno-policyjnych, piecza nad lepszem urzgdze-
niem miasta wedtug zatwierdzonych planéw i nad $rodkami zapo-
biegajgcemi pozarom i innym kleskom, ubezpieczenia wzajemne od
ognia, piecza nad rozwojem os$wiaty, oraz prawem okre$lony udziat
w zarzadzaniu zaktadami naukowymi, piecza nad zaktadaniem bi-
bliotek publ., muzedw, teatrow, oraz innych podobnego rodzaju in-
stytucji uzytecznosci publ., piecza nad rozwojem handlu i przemy-
stu, urzadzenia rynkow i targowisk, dozor nad prawidtowem pro-
wadzeniem hnndlu, zakfadanie instytucji kredytowych, dopomaga-
nie do zakladania instytucji gietdowych, wreszcie zaspakajanie
wihozonych na samorzad potrzeb zarzadu wojskowego i cywilnego
I sprawy poruczone samorzadowi na zasadzie specyalnych praw
i ustaw.

Widzimy tedy, ze miasta, jak réwniez i ziemstwa, miatyby
sobie powierzony catoksztatt gospodarki miejscowej, w ktorej nad-
to lwia cze$¢ przypada na urzadzenia zdrowotne i finanse pozwa-
lajgce na ich wprowadzenie, gdyby niestety, nie znaczne ograni-
czenia, ktére juz w samej ustawie uwydatniajg si¢, nap. w wy-
razie ,udzial", zastosowanem do zdrowia i o$wiaty, gdyby nie
wyczerpywanie funduszéw ostremi zarzadzeniami poruczonemi
i wreszcie, co najwazniejsza, gdyby nie interwencja zbyt surowa,
jak zwykle w Rosji bywa, w postaci akceptacji przez wiadze gu-
bernialnie z ich urzedami do spraw ziemstw i miast oraz ,veto“
gubernatoréw, uprawnione w zasadzie wogole, lecz w,,Rosji, wobec
rzadu nieograniczonego, majgce znaczenie poteznego hamulca.

Lecz obecnie wypada nam zwrdci¢ uwage na organizacje
najdziwniejszg zdrowia publicznego, dlatego mianowicie najdzi-
wniejszg, ze z catego Swiata po raz pierwszy w Rosji zastosowano
ja w tej chwili, jak o tern gtoszg dzienniki, mianowicie za$ na
pierwsze Ministerjum zdrowia publicznego z prowincjonalnemi,
gubernialnemi i powiatowemi organami tegoz ministerjum.

Ministerjum to, czyli gtdwny Zarzad ochrony zdrowia, w osta-
tecznej redakcji komisji do reformy prawodawstwa sanitarnego,



przez cesarza zatwierdzonej, obejmuje zarzad najwyzszy zdrowia
publicznego i weterynarji w Cesarstwie zaréwno pod wzgledem
techniczno-naukowym, jak adrninistracyj no-gospodarczym. Skiada
sie ono z; L) Gtdwnego dyrektora (,,gtawno-uprawlajuszczyj”). 2) je-
go zastepcy, 3) Rady gtéwnego dyrektora, 4) Rady lekarskiej z ko-
misjg farmakopei, 5) gtownej Rady sanitarnej, 6 Komitetu wete-
rynaryjnego, 7) Departamentu lekarskiego, 8) Departamentu sani-
tarnego, 9) Departamentu spraw ogélnych, 10) Wydziatlu naukowe-
go, 11, Wydziatu techniczno-budowlanego, 12) Wydziatu statysty-
cznego, 13) Wydziatu prawnego, 14) Wydziatu weterynarji, 15 pra-
pracowni panstwowej, 16) sekretarza przy gtéwnym dyrektorze,
17), urzednikow do szczegdlnych polecen i delegatéw przy gto-
wnym dyrektorze (wiasciwie ministrze zdrowia). Do tego zarzadu
wigczajg sie istniejace obecnie: Instytut medycyny eksperymental-
nej i Instytut ortopedyczny. Naczelnicy powyzszych Wydziatow
podlegaja gtdwnemu dyrektorowi na prawach obecnych naczelni-
kéw departamentéw przy ministrach.

Dyrektorzy i wice-dyrektorzy departamentow lekarskiego
i sanitarnego mianujg sie z liczby lekarzy. Uchwaty Rady gtéwne-
go dyrektora sktadajacej sie przewaznie z naczelnikbw wydziatow
pod przewodnictwem Dyrektora gtownego lub jego zastepcy, po-
dlegajg zatwierdzeniu gtéwnego dyrektora. Gtéwna rada sanitarna
urzadza sie celem ustalenia stosunkéw pomiedzy Gtownym Zarza-
dem (ministerjum) zdrowia a Zarzadami ziemstw i miast oraz ro-
znemi instytucjami panstwowemi do innych ministerjow naleza-
cemi oraz instytucjami spotecznemi i prywatnemi, z dziedziny
zdrowia publicznego. Nalezg wiec do niej: przedstawiciele réznych
departamentow i ministerjow, 8 gubernatoréw, przedstawiciele Ce-
sarskiego Towarzystwa Filantropijnego, Czerwonego Krzyza, dele-
gaci rad ziemskich i krajow nie majacych ziemstw, ci ostatni de-
legowani przez gen. gubernator6w i gubernatorow oraz przedsta-
wiciele niektorych miast. Mogg byC zapraszani i rzeczoznawcy.
Rada powyzsza odbywa przynajmniej dwa posiedzenia na rok.

Departament lekarski posiada sekcje: szpitalng, pomocy le-
karskiej, farmaceutyczng i sagdowo lekarska: departament sanitar-
ny sekcje: sanitarng, epidemiczng oraz choréb zakaZnych chroni-
cznych, choréb zawodowych i walki z alkoholizmem.



Celem ujednostajnienia dziatalnosci organdéw gubernialnych,
oraz kierowania sprawami okregowych (prowincjonalnych) zaktadow
psychiatrycznych, pracowni lekarsko-sanitarnych i instytucji me-
dycyny sadowej oraz dla nadzoru nad szkotami lekarskiemi i w 0go-
le nad calg dziatalnoScig organéw sanitarnych w prowincjach,
tworzg sie prowincjonalne (okruznyja) zarzady zdrowia w liczbie
13 (Petersburski, Moskiewski, Kazanski, Saratowski, Charkowski,
Kijowsk, Wilenski, Warszawski, Tomski, Irkucki, Chabarowski,
Taszkentcki, Tyfliski). Okrag znajduje sie pod wtadzg naczelnika; do
sktadu zarzadu nalezg dwaj inspektorowie okregowi, inzynier, leka-
rze i delegaci. Nadto, do okregu nalezg; pracownia okregowa oraz
rada lekarsko-sanitarna, ztozona z urzednikéw, przedstawicieli gmin
i rzeczoznawcdw, przez naczelnika zaproszonych.

W guberniach funkcjonujg guberuialne urzedy zdrowia pu-
blicznego, podlegle bezposrednio gtéwnemu zarzadowi zdrowia,
Nalezy do nich nadzér: a) nad stanem zdrowia publicznego w guber-
ni b) wspotdziatante z miejscowemi samorzadami w sprawie urze-
czywistnienia zarzadzen zdrowotnych c) ujednostajnienie dziatal-
nosci sanitarnej zarzaddéw spotecznych i tych, ktore nalezg do ré-
znych instytucji panstwowych, d) zarzad sprawami zdrowia, nale-
zacemi bezpo$rednio do instytucji rzadowych. Urzedy rzeczone
majg nadzér nad dziatalnoscia samozarzadéw ziemskich i miej-
skich, nad urzadzeniami tekarskiemi i sanitarnemi, nalezacemi
do towarzystw i oséb prywatnych oraz nad osobami zajmujacemi
sie praktyka lekarska, sanitarng i farmaceutyczng. Czlonkowie
urzedu mogg zwiedza¢ wszystkie te urzadzenia, zadaé wyjasnien,
nakazywa¢ wykonanie rdznych zmian z oznaczeniem terminu,
a wrazie niewykonania odnosi¢ sie do wyzszej instancji. Urzedy
wydajg koncesje na urzadzenie zaktaddéw leczniczych, aptek i t. p.,
a nadto stanowig instancje gub. medycyny sadowej. Urzedy skia-
daja sie; z naczelnika gub. urzedu zdrowia, z pomocnika jego,
inspektora gub. lekarsko sanitarnego, gubern. lekarza sadowego,
farmaceuty, najmniej 3 lekarzy do polecen specjalnych, kolegium
lekarsko sanitarnego i biura. Kolegium skiada sie z przewodni-
czacego, naczelnika urzedu, z jego pomocnika, przedstawiciela
wiadzy gub., konsultantow, inspektora weterynarji i rzeczoznaw-
cow. W kazdej guberni muszg by¢ urzadzone rady sanitarne pod
przewodnictwem gubernatora z udziatem zwierzchnikéw urzedu



gub. zdrowia, roznych urzednikéw panstwowych, burmistrzéw,
przedstawicieli samozarzadéw ziemskich i rzeczoznawcoéw. Uchwa-
ty rad tylko wowczas ulegajg wykonaniu, jezeli sg jednogtosne
(rodzaj zatem liberum veto).

Wiadze w powiatach sprawujg inspektorowie lekarsko-sani-
tarni. Nadto, tworzg sie rady powiatowe sanitarno-lekarskie, pod
przewodnictwem prezesow zarzadu ziemstwa, lub marszatkow szla-
chty, (tam gdzie ziemstw nie ma), ztozone gtéwnie z urzednikéw
(inspektor lekarsko-sanitarny, jego pomocnik, naczelnik powiatu,
inspektor podatkowy, inspektor fabryczny, przedstawiciel wojsko-
wy i t. p). Do rady wchodzi zarzad ziemstwa powiatowego in
corpore.

Samodzielne ministerjalne stanowisko organu centralnego
zdrowia i niezalezno$¢ tego ministerjum oraz urzedéw prowincji,
guberni i powiatéw, nadaje stuzbie zdrowia pozory organizacji
nader pastepowej. Ale znaczenie praktyczne moze mie¢ organiza-
cja ta, mianowicie za$ w Rosji, tylko ujemne i wywotata ze stro-
ny ziemstw zupetne uchylenie si¢ od udzialu w opracowaniu pro-
jektu juz po pierwszej sesji. W charakterze czionka komisji zio-
zytem i ja caly szereg wnioskow oddzielnych, zwaiczajgcych or-
ganizacja. Przedewszystldem, samodzielne ministerjum zdrowia pu-
blicznego musi by¢ paradoksem, gdy samorzady wskazujg sie jako
gtéwny organ wykonawczy zdrowia. Programy bowiem dziatalnosci
samorzaddéw obejmujg cato$¢ spraw, nie za$ same tylko sprawy
zdrowotne i cato$¢ ta objeta jest wspolnym budzetem, ktory, jak
wogole cata dziatalno$¢ samorzadow, podlega kontroli i interwencji
ministerjum spraw wewnetrznych, a poddanie jej jeszcze innej wia-
dzy wytworzy¢ moze tylko zdwojenie lub ztrojenie korespondenciji
i przeszkod. Nadto whadze powiatowe i gubernialne w$rodkach swych,
kompetencji fachowej i stanowisku spotecznym, zwtaszcza wobec za-
sady absolutnych rzadéw, nie mogg rywalizowac z lepiej pod ka-
zdym wzgledem uposazonemi samorzadami. Calg tedy organizacje
raczej za wadliwg uzna¢ nalezy. Wielki pozytek przyzna¢ mozna
jedynie pracom komisji, w zakresie zebrania materjatdbw i nakre-
$lenia licznych projektow praw sanitarnych we wszelkiej dzie-

dzinie.
Gi. n)



CZIA L SPE~.-W OZD"™W O ZT.

Hygiena zywienia.

~I. M Rubner. O chiebie i jego wiasnosciach. Autor po-
daje roznice, jakie zachodza pomiedzy petnem ziarnem, otrebami
I maka rozmaitego stopnia mielenia ze wzgledu na smak, spozy-
wanie biatka i weglowodanow oraz tworzenie sie katu. Wszelkie
atunki chleba prowadzg do fermentacyi mastowej i octowej; naj-
ardziej celujg w tym kierunku otreby, nastepnie maka zawiera-
jaca otreby, maka drobno mielona, zyto bardziej niz pszenica.
aburzenia wskutek tworzenia sie gazow sa bardzo rozne, zalezne
od tego, czy gazy tworzg sie juz w Kkiszkach cienkich, czy tez do-
piero w kiszce grubej. . . ) .
. Nastegpnie, porownywa autor zyto z pszenica; ta ostatnia daje
delikatniejsza, bardzo biatg make ze szczegolnego gatunku Klejem
(gluterje_mj), wiekszg zawarto$cig biatka, lepiej bywa spozytkowang
I tatwiej strawna. ) ) ) ) L

Przez uzycie catkowitego ziarna zwieksza sie wprawdzie iloS¢
wydobywanej stad maki o jakie 13%, przyrost jednak czesci stra-
wnych bywa daleko mniejszy. Pod wzgledem ekonomicznym
o wiele celowiej bytoby otrgby uzyC jako pasze dla bydta, niz dawac
ja na_uzytek ludziom jako make catkowicie zmielong.

Duzo znacznie posiada roznica pomiedzy wypiekiem duzym
a matym. Ten ostatni zazwyczajd'ako pieczywo biate, bardzo jest
rozpowszechniony, atoli znacznie drozszy od pieczywa czarnego.
Na smak wptywa bezwzglednie wielkoSC i wtasnos¢ skorki. Barwa
brunatna jej pozostaje pod wptywem zmian glutenu i przemiany
krochmalu na dekstryne i czesciowe przeistoczenie tej ostatniej
w karamel.
~ Dobry smak skorki ma te zalete, ze zmusza do doszczetnego
zucia catego chleba. o i ) ) o

Skorka chleba z maki silnie zmielonej bywa C|aquna,cq i mniej
smaczng. Najsmaczniejszem bywa zmiana pomiedzy chlebem
biatym, a posilnym czarnym spozywanym podczas dan. Nie jest
wcale dowiedzionem, by chleb $wiezy byt mniej zdrowym, niz
czerstwy.

Dobrze przechowujacy sie chleb czarny stanowi wazne do-
petnienie reszty Srodkow odzywczych, wswstkim bowiem potrawom
Jako dodatek w zupetnosci odpowiada. ielkie spozywanie chle-
ba bywa dowodem zadowolonego sposobu zycia i dlatego zmniej-
szone racye chlebowe stanowig powazny zamach na odzywianie
cztowieka i da sie wyttomaczyC jedynie przez zastepowanie innemi



sl’(ro%ilﬁczilmi odzywczemi, wsrod ktorych pierwsze miejsce zajmujg
artofle.

Spozycie chleba na gtowe i dzieci w Niemczech oblicza au-
tor na podstawie ksigg domowych i oznacza iloScig 445 g@., na
podstawie za$ statystyki miyndéw na 457 g. Przy nadzwyczajnej
0szczednosci mog%obK wystarczy¢ 363 g. 1 gdy sie zauwazy, ze
naéwugkﬂ zjadacze chleba stojg w polu, wystarczy przyjac cyfre
336 g. llos¢ codziennie spozywanego chleba, okreslonego z " po-
wodu woLr]y wynosi 275 g. co uzaleznia autor od tego, ze zbyt
wiele ma |_zuz?/to ua pasze dla bydta.—Zaleca autor powieksze-
nie wartosci chleba przez dodawanie do niego mleka odttuszczone-
go, maki miesnej, krwi, przestrzega jednak stanowczo przed przy-
rzadzaniem chleba gtodowego z domieszkg mielonej stomy lub
maki drzewnej.

(Hyg. Rundschau M 20, 1916). Dr. A. Fruchiman.

Epidemiologia.

2 K Justi 0 przebiegu tyfusu $rod biorgcych udziat w woj-

nie. Tyfus podzwrotnikowy posiada czesto przebieg nieprawidtowy,
rozny od zwyktego obrazu. Goraczka dosiega na samym poczatku
W%sok_legq natezenia i nie przebiega jako stata, lecz jako mniej
lub wigcej o typie hektycznym. Powiktanie w postaci |zejszych
lub ciezszych “krwotokow Kiszkowych, silnych krwawien z nosa,
zaburzen ze strony narzedow oddechowych “zdarzajg sie¢ czeSciej,
niz w strefach umiarkowanych. Najwieksze jednak niebezpieczen-
stwo grozi ze strony niedomogi organdéw krazenia, ktorej tu przy-
pisaC nalezy najwiekszy odsetek zejs¢ Smiertelnych w tyfusie.

Te same zupetnie warunki spotykat autor u chorych na ty-
fus, leczonych we Woroctawiu, z posrod osob, bioracych udziat
w wojnie. Podczas gdy z miejscowosci, blizej frontow potozonych
dochodzg wiadomosci o lekkim zazwyczaj przebiegu, to tymczasem
przypadki, ,,spostrzegane we Wroctawiu, nalezaty niemal zawsze do
ciezkich.  Smiertelnos¢ bwa odpowiednio tez ‘wysoka 25%, gdy
w czasie pokoju nie przekraczata 5—10%- ]

We wszystkich ‘niemal przypadkach, zwiaszcza tych, ktore
konczyty sie smiercig, na pierwszy plan wystepowaty zaburzenia ze
strony narzadoéw krazenia. W catym szeregu przypadkow wyste-
powato ostabienie serca bez zadnych innych powiktan, ktore zawsze
sprowadzato zejsScie Smiertelne. Widocznie istniato ostabienie mies-
nia sercowego jeszcze przed pojawieniem sie tyfusu.

. Atypowy przebieg oraz cigzkie powiktania przypominajg prze-
bieg tyfusu podzwrotnikowego. Przyczyne niepomysinego przebie-
%u upatruje autor w gwattownych wysifkach fizycznych, niedostat-

u, podnieceniu. Czynniki te Erowadzq do niedomogi serca, ktére

pod wplywem szczegdlnej ciezkiej infekcyi odmawia postuszeristwa.



W strefie podzwrotnikowej czynnikiem takim usposobiajacym sta-
nowi klimat, zmuszajacy do spozywania produktow podniecajacych,
szkodliwie dziatajagcych na miesien sercowy.

(Hyg. Rundschau j\° 18. 191(2). Dr A. Fruchtman.

3 E Lindner. Przyczynek do epidemiologii i Kliniki tyfu-
su wysypkowego. Spostrzezenia autora dotyczg rosyjskiego obozu
Jleﬁcéw, ztozonego z 9,000 oséb oraz catego personelu: lekarzy, pie-
egniarzy, robotnikow, dozorcow. Ilos¢ zachorowan na tyfus pla-
misty wynosita 300. Cierpienia przebiegaty u rosyan tagodnie (ani
jednegn ‘przypadku Smierci, zadnych przypadtosci nerwowych nie
spostrzegano), co, by¢ moze, ttomaczy¢ nalezy endemig omawianej
chorolt\)P_/ W _Rosyi. o ) o

iektore spostrzezenia wiasne oraz innych autorow, jak Curs-
chma’na, ze przeniesienie tyfusu plamistego moze nastgpiC po
uptywie catych tygodni zapomocg przedmiotow, wolnych od wszow,
naprowadzito autora na mysl, ze pod wzgledem epidemiologicznym
rola wszy moze by¢ nastepujaca: jad choroby, w postaci nieza-
kaznej moze sie znajdowaC zewnatrz organizmu i byC przenie-
siony na cztowieka zewnetrznie. Jad ten, pochwycony nastepnie
przez wesz, odbywa w niej przemiane (wzmozenie si¢ jadowitosci?);
gastepme przez "ukaszenie zarazek zostaje przeniesiony na gospo-
arza,

(Hyg. Rundschau N 17. 1916). Dr A. Fruchtman.

4 Galewski. Przyczynek do leczenia i zapobiegania wsza-
wicy odziezy. Autor podaje z obozu jencow w Konigsbriich, ze
przybyli tam najpierw jency francuscy byli zupetnie wolni od wsza-
wicy, dopiero po przybyciu silnie zawszonych rosyan i na nich sie
przeniosta wszawica. Dla usuniecia jej nie wystarcza, zdaniem
autora, odwszenie cztowieka i odziezy, nalezy uwolni¢ od wszow
mieszkanie i stome. Zamiast tej ostatniej zaleca G. mut torfowy
lub weine drzewna. ) )

Co do zalecanego przez Btase kto przeciw wszawicy posy-
pywanie na szyi i karku uod Kkotnierz koszulowy proszku naftaliny,
powatpiewa G., czy jest dostateczna do tego ilosC naftaliny. Dla
poszczegolnych osob zaleca autor wcieranie olejku bergamo-
towego (10—15 g. na 90 cen. 30% spirytusu kalmusowego) lub
anyzowego, jako srodka celowego, acz nieco kosztownego.

(Hyg. Rundschau A? 10. 1916). Dr A. Fruchtman.

5 F. Rabe, jako prosty ,idealnyl Srodek do zwalczania,
wszawicy oraz wszelkiego rodzaju robactwa, zaleca wsypywanie
mielonego pieprzu czarnego do bielizny i odziezy (nie na gole ciato).
Ma on Jeszcze i te przewage, ze pozbawiony jest tej przenikliwej
woni, "' ' " * fore it d

Dr A. Fruchtman.



Z Towarzystwa Hygieniczneg:© W arsz.

POSIEDZENIA RADY.

Protokét z d. 28 Stycznia 1916 r.

Ustalono daty drugiej seryi odczytdw, mianowicie: 4 Lutego
dr J. Szwajcer. ,Z epidemiilogii i profilaktyki tyfusu wysypko-
wego". 11 Lutego S. Dzieciotowski, ,.Sprawa rzezniana na terenie
Krolestwa Polskiego”. 18 Lutego B. Koskowski, ,Pieczywo war-
szawskie pod wzgledem ekonomicznym i bakteryologicznym®, dr
H. Ruppert, ,Stan sanitarny piekarn warszawskich” 1 dr J. Za-
wadzki, ,,Zarzadzenia spoteczne dla poprawy wypieku w Warszawie

Ztozong przez d-ra Rybickiego w celu wyjednania opinii bro-
szure popularng o chorobach zakaznych i srodkach zaradczych
oddano dr Jaworskiemu i Chelchowskiemu do oceny.

_ Nadestane przez Sekcye Sanitarng Kom. Obyw. proby krysztatu
z6ktego przestano B. Koskowskiernu z prosbg o wydanie opinii.

_ Przyjeto do wiadomosci, ze lekarze niemieccy nadestali po-
dziekowanie za uzyczenie sali na wyktad. Postanowiono kupié¢
jeszcze 5 tuzinbw krzeset do sali posiedzen. Postanowiono, ab
gra%ylikacye w sumie 100 rb., zatwierdzone w budzecie na ro
1916, byly wyptacone i za rok 1915.

a d. 28 Lutego 1916 r.

Obecny na posiedzeniu dr Wt Swiatopetk-Zawadzki popierat
wyrazone w uprzednio nadestanej odezwie zyczenie Komitetu Ogro-
dow im. Raua, aby w posiedzeniach Rady brat udziat delegat Ko-
mitetu z gltosem doradczym w sprawach dotyczacych tej Instytu-
gyl. Po krotkiej dyskusyi Rada postanowita raz na kwartat urzg-

zaC posiedzenia wspolne z delegatami wszystkich Instytucyj To-

warzystwa, a nadto zaprasza¢ delegatow na te posiedzenia Rad(?/,
w ktorych Instytucye wyrazaja zyczenie brania udziatu lub tez gdy
sama Rada uzna za pozadang obecno$¢ delegata. Porzadek dzien-
ny tych posiedzen Rady ma by¢ komunikowany Instytucyom.

Na zyczenie d-ra Zawadzkiego postanowiono urzadzi¢ wspol-
ne z cztonkami posiedzenie Rady poSwiecone sprawom Ogrodow
dzieciecych, na ktorern staraniem Komitetu bedzie wygtoszony
odczyt, ,,0 racyonalnglch podstawach C¢wiczenn gimnastycznych.”
Nadto, postanowiono do Komitetu Ogrodéw posyta¢ | egzemplarz
Zdrowia i drukowaé krotkie protokdty posiedzen Komitetu.



Na odezwe lekarzy szkolnych postanowiono odpowiedziec, ze
na to, zeby uwazaC dotychczasowe prezydyum Delegacyi, ztozone
z cztonkow popierajacych, za prowizoryzne z tein wszakze, zeby
na jednem z najblizszych posiedzen byto prezydyum state.

Na cztonkow rzeczywistych Towarzystwa brano: dr Jad-
wige Bukowska, St. Rutkowskiego i inz.” R. Furuhjelma.

z 18 Kwietnia 1916 r.

Przeczytano i przyjeto protokoty: Ogolnego Zebrania z dnia

28 Stycznia oraz posiedzenia Rady z dn, 15 1 28 Stycznia i 23
Lutego.
_Ustalono nastepujacy porzadek Ogolnego Zebrania mai'gcego
sie od|lg|yc_6 Maja w drugim terminie; ) sprawozdanie za 1915T.
Tow. gglenlcznego i Instytuclzll, _2) sprawozdanie  Komisyi Rewi-
zyjnej, 3) wybory do Rady Komitetdw oraz Komisyi Rewizyjnej,
4) wnioski Rady. o ] ]

Na delegata do wzigcia udziatu w pracach Wydziatu Budowla-
nego Rady Glownej wybrano d-ra Wt Starkiewicza. Na przedsta
wiciela Towarzystwa do Komitetu uroczystego obchodu rocznicy
3 Majﬁ wybrano sekretarza Rady d-ra Wi qurowskie%o. )

) a cztonkow zwyczajnych Towarzystwa przyjeto St. Biernac-
kiego, d-ra Stanistawa Sierakowskiego i d-ra J. Woznickiego.

Wystuchano sprawozdania d-ra Kucharzewskiego z docho-
dow osiggnietych z koncertu, oraz przejrzano wykazy wszystkich
dochodéw i wydatkéw Towarzystwa za | kwartat r. b. Postano-
wiono wyptaci¢ 20 rubli wynagrodzenia buchalterowi, ktéry poma-
gat w uktadaniu sprawozdania rachunkowego za rok ubiegty.

z d. 24 Kwietnia 1916 r.

Przeczytano odezwe Komitetu uroczystego obchodu rocznicy
3 Maja i postanowiono, ze Towarzystwo weZzmie udziat w Pocho-
dzie oraz, ze zawiadomienie o tern zostanie rozestane do prezydyow
wszystkich wydziatéw i Komitetow Instytucyi Towarzystwa. Prze-
czytano nadestane Radzie przez -Oddziat Kujawski we Wioctawku
sprawozdanie z odbytego w dniu 15 Kwietnia Zebrania Ogdlnego
oraz z dokonanych na tern Zebraniu wyboréw. Postanowiono Od-
dziatowi Kujawskiemu podziekowa¢ i wzamian przesta¢ zeszyt
kwietniowy ,,Zdrowia" ze sprawozdaniem Towarzystwa oraz poro-
zumieC sie co do wystania rocznikow ,Zdrowia".

Wobec przedtuzajacej si¢ nieobecnosci d-ra liembielinskiego
do zastepowania go postanowiono powotaé mec. W. Biskupskiego.

z 5 Maja 1916 r.

Mecenas Przedpetski zdat sprawe z krokow poczynionych
w celu wywolania hypoteki nieruchomosci Towarzystwa. Na



wniosek Wydziatu Balneologicznego, do ktorego zwrdcito sie Sto-
warzyszenie Wiascicieli willi Otwock—Wawer z prosba o wydanie
opinil o wartosci klimatycznej t?/c,h miejscowosci  podmiejskich
i waznosci dla nich przestrzeni lesnych, Rada _postanowita zre-
dagowang przez Wydziat opinie wyda¢ wspomnianemu Stowarzy-
szeniu, dla zuzytkowania jej w celu uzyskania opieki nad lasami.

_ Przyjeto do wiadomosci, ze Wydziat Balneogiczny postanowit
utozyC warunki, jakim powinny odpowiada¢ miejscowosci leczni-
cze |[§)rzedstaW|c je Radzie, w celu poczynienia uwag. )

r Hewelke zakomunikowat porzadek dzienny wznawianego
Wydziatu Przeciwgruzliczego, ktdrego przewodniczacym zostat
obrany. Na sekretarza wydziatu jest obrany dr. Bolestaw Debinski.

Stwierdzono, ze na posiedzeniu Rady w dniu 5 Listopada
r. z. zapisano do protokotu, ze dr Jaworski wnidst do Banku Han-
dlowego na rachunek wiasny Towarzystwa Hygienicznego rb. 185,
zebrane od stuchaczow_kursow sanitarnych i przeznaczone na ma-
jace Eowstac Muzeum Tow. Hygienicznego. )

ostanowiono, aby 12 Maja odbyto sie posiedzenie Rady wraz
z cztonkami, na ktore dr Jaworski wygtosi odczyt, p. t ,Prawo
0 miastach oraz sprawy sanitarne w epoce konstytucyi 3 Maja
wobec pogladow wsEo#czesnych na_gospodarke miejska.” Sekre-
tarz. Rady zakomunikowat, ze prof. Kowalski wyrazit gotowosc
na jednem z posiedzen Rady wraz z cztonkami wypowiedzenia
odczytu, o zastosowaniu promieni ultrafioletowych do sterylizacyi.

Odczytano odezwe od Komitetu wielkiej kwesty majowej, za-
proszenie na otwarcie wystawy polskiej fotograficznej i zaprosze-
nie do udzialu w wycieczkach, urzadzanych przez Tow. Ogrodni-
cze do Ogrodow Warszawskich. )

Z otrzymanych od _M%%(l)stratu 1000 rb. thu’fem potowy udzie-
lanego rocznie zasitku i 1 rb. tytutem komornego za lokal
Sekcyi Zdrowia Publicznego postanowiono 1300 rb. uzy¢ na wy-
ptate naleznosci za budowe gmachu,

Posiedzenie lekarzy szkolnych Warsz. Tow Hyg.
Protok6t z d. 10/111116.

Odczytano i przyjeto protokdt z poprzedniego posiedzenia, po-
czern doktorka Bukowska odczytata referat, p. t ,Ocena progra-
mu szkoty powszechnej ze stanowiska hygieny szkolnej, oraz dr.
Szmurto odczytat rzecz o stanowisku i znaczeniu lekarza szkol-
nego. Referenci omawiali program siedmioodziatowy szkoty po-
wszechnej, opracowany przez komisﬂe Brzy b. Wydziale Oswiece-
nia. Zwracali uwage na stosunek liczby godzin, przeznaczonych
na ksztatcenie umystu, do liczby godzin, przeznaczonych na wy-
chowanie fizyczne —tych ostatnich jest zamato; szczegolnie mafo
godzin przeznaczyta Komisya na gry i zabawy na sSwiezem po-



wietrzu. Z uznaniem podnoszono szerokie uwzglednienie w pro-
gramach pracy recznej. Raferenci podkreslaja, iz nalezatoby ro-
wniez, aby przez caly czas zycia szkolnego uwzgledniana byfa
hygiena, tak jak to jest praktykowane w Ameryce. Niemniej wa-
zng jest sprawa zywienia dzieci w szkotach.
~ W dyskusyi ozywionej zabierali %Jfos d-rzy Pyrz (w sprawie
sniadan goracych), Rotermud (podkreslat potrzebe” wyktadow hy-
gieny i nauki Spiewu). Kopczynski (mowit o slojdzie, iako 0 czyn-
niku wychowawczym), Goldbaum (0 odziezy dzieci szk6t miejskich),
Drabczyk o gimnastyce i zabawach) i Szmurto (o hygienie, jako
obowigzujacym przedmiocie wyktadowym).
Przewodniczacy dr. A. Kopczyriski.
Sekretarz dr. Matylda Biehler.

Posiedzenie Delegacyi do Spraw Hygieny Miodziezy
Protokdt z dnia 24 Lutego WIG r.

Posiedzenie \_/vy‘lpe’rni’r catkowicie referat dra Jadwigi Bukowskiej,

F. th ,,Octhrl?na najmfodszego wieku dzieciecego. Organizacya ligi ma-
ch matek*.

-y ‘Wiek, najwiecej gotrzebujapy ochrony spotecznej niemowlecy,
jest jej pozbawiony.  Statystyka “ruchu niemowlecego a zarazem
przyrostu naturalnego Warszawy wykazuje, ze przy pozostajgcej
na jednym i tym samym poziomie ilosci slubéw zawieranych,
ilosC przybywajacych rocznie noworodkdéw stale sie zmniejsza.
W roku 183l byto ich 410 na loooo mieszkancow, a w roku 1913
mamy ich tylko 330. Stosunek noworodkéw zywych do martwych
jest w ostatnim roku sprawozdawczym 1913 303:10, przyczem
Ilo$¢ ostatnich stale sie obniza. Noworodkéw nieSlubnych mamy
bardzo mato: w r. 18s1 byto 00 na 10,000 w 1918 za$ tylko 20 na
10,000. Cyfry pow%zsze zaczerpniete sg z tablicy zestawionej przez
dra Schoeneicha. 1 tablic, zestawionych ﬁrzez referentke i obli-
czen magistratu widocznem jest, ze stosunek procentowy niemo-
wlat do ogoélnej sumy mieszkancow Warszawy stale sie¢ obniza.
W roku 1901 30,8%0, W r. 1913 mamy 29,34°/0. Objasniato spa-
dek przyrostu naturalnego w Warszawie. Przy wzmagajagcym sie
stale przyroscie ogdlnym. Smiertelno$¢ niemowlat waha sie po-
miedzy 15% do 20% w stosunku do liczby urodzen. Przewyzsza
to podwojnie norme szwedzka, okoto % czesci dzieci przybywaja-
cych ginie rocznie. Smiertelno$¢ wieku dzieciecego
do 5goroku zycia jest ogromn g wynosi 27,7%. W 1913
roku 44,54%.

Referentka przytacza ruch, majacy na celu ochrone tego wieku,
w panstwach zachodnio-europejskich oraz powstate tam instytucye
jak: Sauglinsheime, domy niemowlece, instytucye naukowe w ro-



dzaju Kaiserin-Augusta Victoria Hans, upanstwowienie ochrony
wieku niemowlecego przez Wegry etc. Porownywa stan rzeczy
u nas w kraju i przychodzi do wniosku koniecznosci utworzenia
instytucyi kierowniczzch dla opieki nad niemowletami jak: pomoc
dla karmigcych matek, 2) opieka nad porzuconymi lub chorymi
niemowletami, 3) badanie 1 kontrolowanie opieki niemowlecej,
4& kontrola nad wychowawczyniami zawodowemi, 5) Przychodnie
(konsultacye dla niemowlat), 0) rozdawnictwo dla tychze. ;

W zalezno$ci od tych organizacyi koniecznem “jest powotac
instytucye, majacg na celu dziatalnos¢ informujaca matki w spra-
wie hygieny dzieplecek rodzaj ecoles des mores w Paryzu. Dzia-
talnosC w tym kierunku rozpoczeto, a mianowicie w_VII okregu
zorganizowano ,lige matych matek”, majaca na celu nietylko zdro-
wotnos¢ niemowlat, lecz rowniez. wychowanie dziewczat od 8 do
14 lat, opiekujgcych sie temi dzieCmi. Przygotowujemy je na wy-
chowawczynie I przyszte matki, zdrowo i rozsadnie petni¢ mogace
swe obowiazki. Majac do czynienia z elementami spotecznymi
klas najubozszych, kulturalniejszych moze niz ich matki, gdyz
wszystkie pisaC i czyta¢ umieja, a przytem pozbawione sg przesa-
dow wiasciwych pierwsz¥m, mamy pewnosc¢ Scistego i doktadnego
wprowadzenia w zycie gtoszonych przez nas zasad. Dziewczynld
ze szkot uczeszczajg na specyalne wykfady, przyczem ze swymi
matymi siostrzyczkami lub brami co 2 tygodnie przybywajg na
konsultacye lekarska. Dzieci sg wazone, ogladane i otrzymuja
porady, tyczace sie stanu zdrowotnego kazdego dziecka, odzywia-
nia i zabiegdw.'" Obecne sg przytem procz dziewczynek posiadaja-
cych wiasne rodzenstwo, takze te, ktore go nie maja. W obec
wcigz wzmagajacej sie liczby dzieci korzystajacych z tej pomocy,
koniecznem Jest tworzenie analogicznych instytucyi w innych tez
dzielnicach miasta. Zorganizowanie centralnej stacyi dla kierunku
nad niemi. Utworzenie towarzystwa p0ﬁ|erajace%o te dziatalnosc.

Przypuszczac nalezy, ze liga ,,matych matek L mogtaby w przy-
sztosci rozwinagC swa dziatalnos¢ na kraj caty.

Na tle tego odczytu rozwinefa sie, ozywiona dyskusya. Mec.
W. Biskupski podnosi trudno$¢ wprowadzenia w czyn tych wszy-
stkich zamierzen w obec braku srodkow materyalnyeh. Na pomoc
ze strony miasta rachowaC nie mozna, z przyczyny znacznego de-
ficytu. R -

Dr Kraushar akcentuje waznos¢ sprawy dla przysztoSci na-
rodu i twierdzi, ze na takie cele pienigdze znalezC si¢ musza i po-
winny. Mniejsza o to, ze deficyt miast bedzie jeszcze wigkszy.

Dr Kowalski proponuje, w celu urzeczywistnienia powyzszych
desideratow zo_r%anizowanle specyalnej komisyi, w sictad ktorej
weszliby dr Biehlerowa, Bukowska, Baczkiewicz, Biskupski, Ko-
walski i Kraushar. Komisya ta miataby dziata¢ pod egida Towa-
rzystwa opieki nad dzieémi. Na tern posiedzenie zakonczono.



Uwaga. Liga matych matek zostata zalegalizowang przez
Io_rz_y%qczeme sig do Towarzystwa Opieki nad dzieCmi, jako gniazdo
igi Towarzystwa. Rozwijajac nadal swa dziatalnoS¢ przy szkotach
miejskich Liga utworzyta ostatnio ztobek wytgcznie dla niemowlat
prz?/ ul. Wolskiej pod kierunkiem dr Jadwigi Bukowskiej, gdzie
mate matki majg moznos¢ uczenia sie zabiegéw na dzieciach.

Przewodniczacy J. Baczkiewicz.
Sekretarz  Dr W. Chodecki.

PRZEGLAD BIBLIOGRAFICZNY.

) Stanistaw Serkowski: ,Przyrost naturalny ludnosci
jako zagadnienie hygieny socyalnej.” Warszawa. 1917. (Wydawnic-
two WarszawskieEo Stowarzyszenia Lekarzy) 8°, str. 177. 97 tablic
statystycznych i krzywizn.

Polska wttoczona miedzy inne panstwa, mowi autor we wstepie,
musi sie liczy¢ w swoich przewidywaniach politycznych z ustosunko-
waniem ilosciowem do swoich dzisiaj przemoznych sasiadow. Juz
dzisiaj mozna przemdywaé,_ze_loo wojnie wskutek ogdlnego pogorsze-
nia ekonomicznego wzrosnie ilosciowo proletaryat, rozradzajacy sie
w szybszem tepie od warstw uﬁrz%/wnejowanych. Zrost liczby
urodzen w Niemczech skutek nizkich liczb $miertelnosci pocia-
gnie w skutkach znaczny przyrost ludnosci, gdy tymczasem
w Polsce — zaréwno Krolestwie Polskiem, jak jeszcze w wigkszym
st%pnlu w Galicyi — niepomiernie wysoka liczba zgonow wsrod
ludnosci polskiej chrzeScijanskiej (Smiertelnos¢ zydow jest znacz-
nie nizsza) zmniejszy prz?/rost naturalny w_sposob dotkliwy dla
naszego rozwoju i przysztosci. Jakie czynniki wptywa¢ moga na
ten przyrost, jest trescig rozwazan niniejszej pracy, jak rowniez
wytkniecie kierunku dazen niezbednych, aby ten ‘przyrost natu-
ralny ludnosci polskiej byt nietylko najwiekszym ilosciowo, ale
i najlepszym jakoSciowo.

Obnizenie liczby zgondéw jest koniecznoscig: od niej zalezy
przyszto$¢ Polski.

Niezwykle doktadne i trafne rozwigzania przeprowadza autor
w dwunastu rozdziatach. Oto ich nagtowki: 1) Spadek liczby uro-
dzen i zgonow Polakow przed wojna. 2) Ruch ludnosci zydow-
skiej w poréwnaniu do chrzeéujar’lskiei. 3) Nierownomiernosc¢
liczby urodzen w réznych okregach Polski. 4) Proletariat i pro-
blemat zaludnienia. Proby objasnienia spadku wspétczynnika



urodzen. 6) Wptyw reform socyalnych. Feminizm i socyalizm.
7) Walka z depopularyzacyg we Francyi i w Niemczech. 8) Ur-
banizacya kraju i miejski proletariat w Polsce. 9) Porownanie
warunkow mieszkaniowych w Polsce z warunkami innych krajow.
\1/(\)) Szkodliwosci mieszkaniowe. — Prawodawstwo budowlane. 11)

ptyw czynnikow socyalnych na liczby chorobowosci i $miertel-
noscl. 12) Przyrost najwiekszy iloSciowo i najlepszy jakosciowo.
_ Zwalczanie SmiertelnoSci, moéwi_autor, jest gtdwnym czynni-
kiem do osiagniecia w Polsce najwiekszego i najlepszego przy-
rostu. Nie nalezy szczgdzi¢ zadnych wysitkow i nie obawiaC sie
nowych drog tam, gdzie mieC bedziemy na widoku ochrong zdro-
wia narodu, gdyz najwiekszym skarbem panstwa sg jego obywa-
tele, a kazde przedwczesnie stracone zycie ludzkie oznacza usz-
czerbek skarbu narodowego, ostabienie sity narodu.

W catej sile dziataC musza zwiaszcza reformy opieki nad
macierzynstwem i niemowlectwem, bo inaczej, nadwyzka urodzen
powiekszytaby tylko liczbe zgonow.

Najzbawienniejszy czynnik w pozadanym kierunku autor wi-
dzi w uprzemystowieniu kraju. Wptywa ono dodatnio na wzrost
liczby urodzen i daje moznosC zaspokojenia potrzeb ludnosci,
powstrzymuje La od wedrowek, ale z drugiej strony dziata ujem-
nie przez zwiekszenie liczby zgonéw w ogdle i niemowlat w szcze-
golnosci. Dlatego tez najwiekszym wysitkom w Kierunku uprze-
mystowienia Kraju towarzyszyC winny réwniez energiczne i wszech -
stronne dazenia do zapewnienia ubozszym klasom ludnosci wa-
ru_nlﬁc’)w, niezbednych w znaczeniu hygieny rasy i praw czio-
wieka.

~ Bogata w tres¢ i trafne poglady ksigzka d-ra S. Serkowskie-
go jest nader cennym nabytkiem, zwiaszcza ze wzgledu na wa-
runki obecne, dla [iteratury i Swiadczy, iz autor znany biolog,
rownie biegly jest w rozwigzywaniu zagadnien socyologicznyc
jak i w badaniach laboratoryjnych.

Ja.



NEKROLOGIA.

S. p. D-r beon Rutkowski.

iWSPOMNIENIE POSMIERTNE).

,Nie ma w naszych warunkach pracy bez przeszkéd
i nieprzyjemnosci, niech nam bedzie za nie dostateczna
nagrodg swiadomo$¢, ze pracujemy dla przysztosci Oj-
czyzny, ze powotujemy do pracy dla niej swych mniej
o$wieconych braci."™
D-r Leon Rutkowski

SZdrowie" r. 1910.

W d. 6 b. ra. po krotkiej chorobie zmart w Ptonisku dr Le-
on Rutkowski.

. Mysl, w zdaniu na wstepie przytoczonem, byfa dewizg Jego
zycia.

Przypatrzmy sie zyciu, co mijato w pracy i poswieceniu.

~ Uro zon)& w r. 1862 we Wwsi Turowie w pow. ptockim,
gimnazyum ukonczyt w Ptocku, Boczgm na uniwersytecie war-
szawskim studyowat medycyne. Ukonczywszy studya lekarskie
w r. 1886, nie rwal sie do wielkiego miasta, lecz” z zamiarem
niesienia pomocy ciemnej jeszcze ludnosci Erowincyonalnej, osiadt
w swych stronach rodzinnych, w miasteczku powiatowem Pon-
sku- Tu catkowicie oddat sie pracy lekarskiej i spoteczno-o$wia-
towej, pragnac podzwigna¢ z niedoii i ciemnoty szare masy wiej-
skie i matomiasteczkowe.

Rola miast i miasteczek w zyciu naszem jest nader wazna.
Na terenie miasteczek tych wszak spotykajg sie nasze warstwy
matomieszczanskie z ludem naszym, a chociaz odtgczone poniekad
od zycia ogolno-krajowego i wogoéle szerszego, udziat w nim brac
muszg, pewne idee, prady, a wiec i kultura i hygiena, ich naocz-
ne przektady, (jako to - domy dobrze pobudowane, czysto, po-
rzadnie utrzymywane), dochodzi¢ i rozchodzi¢ sie powinny z miast
wiekszych do miasteczek, a takze do wsi.

W takich warunkach, jak dotychczas u nas pojedyncze sity
spoteczne, pojedynczy ludzie mieli 1 majg przed sobg zadanie pod
wzgledem szerzenia o$wiaty, kultury, i hygieny o wiele szersze
niz gdzieindziej. Do ludzi takich, ktorzy wiasnym przyktadem
w ostatnich lat dziesigtkach, byli na prowir.cyi $rod ludu krzewi-
cielami i rzecznikami wogole postepu, a gtéwnie oSwiaty, kultu-



ry i hygieny — nalezal przedwcze$nie niestety, zmarty $. p. dr.
L. Rutkowski. Nie tylko do nich nalezat, lecz dziataczom takim
przodowat. ) ) o
S, p. dr. L. Rutkowski sam, w zastepstwie catych dziesigt-
koéw osob, na barkach swoich zadania te dzwigat. On wiasnym
przyktadem pod tym wzgledem niejako zarazat innych, zmuszat
do na$ladowania! ) )

Potega Jego wptywu _osobistego na lud byla wprost wielka!
) Pod wptywem Jego niezmordowanej dziatalnosci $réd ludu
i dla ludu, przy jego wspoétdziataniu, odbywato sie wychowanie,
przeksztatcanie nieuSwiadomionego wdoscianina na nowoczesnego
swiadomego obywatela i 'gworc%.__ ) g

S. p. d-ra L. Rutkows |e_?o lizej poznaliSmy podczas narad
lekarzy prowincyonalnych w Tow. Hyg. Warsz. w. r. 1903 a na-
stepnie, na Zjezdzie Hygienicznym w Czestochowie w r. 1908. Na
posiedzeniach, pod przewodnictwem d-ra WA Bieganskiego o po-
trzebach Eoprawy warunkow zdrowotnych wsi naszej, przemawiat
§ p. d-r L. Rutkowski cicho, skromnie, lecz to, co mowit, dziw-
nie trafiato do przekonania zebranych. Zdawato sig, iz gd%by
Polska posiadata legion dziataczy takich dokonato by sie szybko
przeobrazenie wsi polskiej, a rowniez szybko uswiadomit by sie
I dojrzat lud nasz. ] )

_ Gdy Go za pracg w tym Kkierunku s otyka’rK ze strony admi-
nistracyi rosyjskiej przesladowania, gdy Go dwukrotnie uwigziono,
On ze spokojem i pogodaf1 ducha dalej robit swoje, a na Zjezdzie
Hygienicznym w Czestochowie w znakomitym referacie, p. n. Co
moglibysmy zrobi¢ dla poprawienia stanu zdrowotnego naszych
wsi i osad, miedzy innemi zap%/;Uée; »~Komuz wreszcie szkodziC
moze ta nasza praca? chyba Dbiedzie, niedotgestwu i ciemnocie,
a napewno i tym, ktorzy z tejb biedy i ciemnoty ciagnaC chca
zyski.“ (,Zdrowie 1910). Aby temu przeciwdziata¢ podat pro-
ﬁkt_wazny uzyskania u wiadz prawa wstepu dla cztonkow Tow.

ygienicznego na zebrania gminne i gromadzkie. )

Nie na tern konczyta sie dziatalnos¢ zmartego. Obok ioz-
legtej praktyki Iekarsklel|<, ktorg zdobyt, jako zdolny, a bezintere-
sowny lekarz, dr L. Rutkowski poSwiecat sie powaznym badaniom
etnografl_cznyr_n_ I antropologicznym. Za prace w tym Kierunku
AkademiaUmiejetnoSci w Krakowie mianowata d-ra L.Rutkowskiego
swym cztonkiem korespondentem. Natomiast Warszawskie Tow.
Naukowe zapomniato o skromnym lekarzu. )

Wynikiem badan etnograficznych i antropologicznych byty prace
d-raL. Rutkowskiego: ,,PapajeGorciny w Swietle podan szlacheckich,
»Skielety i czaszki z cmentarzysk rzedowych powiatow ptoriskiego,
ptockiego i sierpckiego,” ,,Charakterystyka antropologiczna ludnosci
wiejskiej (nie szlacheckiej) ptonskiego i sasiednich powiatow,
»,Obecna ludnos¢ powiatu ptonskiego i okolicy,” ,,Cmentarzyska
rzedowe w Rostkowie," ,,Pomiary z czaszek z zmentarzyska rze-



dowego w Krasinie," ,Charakterystyka antropologiczna ludnosci
okolic Ptonska,"” ,Charakterystyka antropologiczna ludnosci zydow-
skiej z okolic Ptonska™ i inne.” ] ) ) )
Dr L. Rutkowski ogtosit takze migdzy innemi nastepujace
Brace,l artykuty tresci ekarskle&_l_h gienicznej: ,Przyczynek do
adan nad odzywianiem sie polskiej [udnosci wiejskiej." ,,Zdro-
wie" 1898, Jest to powazny przyczynek w kwestyi zywienia sie
ludnosci polskiej. ,,Czy kartofle stanowwi( gtowna cz%s'é pozywie-
nia naszego ludu?" Czasopismo lekarskie 189. pra-
cy tej wynika, ze kartofle w odzgwmnlu odgrywajg bez porow-
nania mniejsza_role niz zboze. ,O odzywianiu stuzby dworskiej
w pow. ptonskim w r. 1898" ,Zdrowie" 1902. ",Pomoc le-
karska dla ludnosci wiejskiej." ,Zdrowie* 1900. -Jest to pro-
jek szeroko zakrojony wraz z kosztorysem przeszto 4 milionow
rb. rocznie. Ostatnia praca napisang na propozycye Redakcyi
»Zdrowia" bylo nader interesujgce studyum, p. n. ,Stan fizycz-
ny krétkgo i dlugogtowej ludnosci polskiej z okolic Ptonska™ ,Zdr o
wie* 1911
Wszystkie prace te, a zarowno i catg dziatalnos¢ d-ra L

Rutkowskiego cechuja wielka znajomos¢ warunkow, w jakich lud
nasz zyje, znajomosc jego potrzeb, jego charakteru, jego Swiato-
Eoglazdu,”z drugiej stron)& niezwykta_zdolnos¢ organizatorska i pra-
tycznos¢ — to cechy, ktdre ulatwiaty bardzo realizacye, wciela-
nie w 2¥_cie plandw i zamierzan, ktore sobie nakreslat.

~ Taki byt zywot, taka dziatalnoS¢ Cztowieka Tego, bezwzgled-
nie oddanego sprawom narodowym, dobru ludu polskiego, pomo-
cy cierpigcym I nauce. .

Dr J. Jaworski.

BIEZATCE.

i.  Uczczenie pamigei dra K Chetchowskiego. Po nadejsciu
bolesnej wiadomosci w d. 13 b. m. o zgonie S. p. dra K Cnet-
chowskiego, niepospolitych zastug cztonka Rady W. T. H.
prezydyum Rady zwotato nadzwyczaine*posiedzenie, na ktére otrzy-
mali zaproszenie takze przedstawiciele iustytucyi, w ktérych zmar
pracowat. Po przeprowadzeniu rozpraw postanowiono, ze beda
wygtoszone nad grobem trzy mowy FE)O rzebowe: imieniem W. T. It

rzemawiaC ma prezes jego, dr J. Polak; imieniem Tow, Lek.
arsz., prasy lekarskiej, szpitala, dr A. Putawski; w imieniu
Macierzy Szkolnej i Rady Miejskiej dr A. Rzgd.

_Towarzystwo Hygieniczne zorganizuje uroczyste posiedzenie

publiczne ku uczczeniu zastug zmartego, a na wniosek |-edaI5<tora



»Zdrowia" zawieszony bedzie portret w sali ﬁosiedzeh Rad
I wydany, jemu posSwiecony, zeszyt ,,Zdrowiall Nadto, dr J.
Jaworski przedtozyt projekt wyda_lnla_podrgezmka hygieny ludu
wiejskiego, ewentualnie stworzenie iundacyistate wy-
dawnicze imienia tak wybitnego i zastuzonego
na tem polu rzecznika potrzeb ludu, polskie go
jakim byt dr K Chetchowski.

Na razie postanowiono zbiera¢ skfadki na fundusz jego imienia.

W ogole, na cel ten Rada W. T. I}. przeznaczyta 200 rb.

2. Pogadanki hygieniczne dla wioscian. Rada W.T. li. coraz
czesciej proszona bywa o wskazéwki, a nawet o organizowanie
pogadanek dla ludu wiejskiego. W ostatnich czasach Kotko Rol-
nicze w Grojeckiem postanowito urzadzi¢ pogadanki takie i w tym
celu zwrécito sie z proshg do Towarzystwa naszego O pomoc
i wskazOwki. Rada przystgpita bezwlocznie do zado$Cuczynienia
zyczeniu temu. .

3. Projekt Zjazdu Lekarzy powstat w Wydziale Lekarzy
Sanitarnych W. T. H. i byt rozpatrywany przez Rade Towarzy-
stwa w d. 10 b. m. W zasadzie postanowiono zjazd zwotaé do
Warszawy. Terminu stanowczo jeszcze nie ustalono. Najprawdo-
podobniej przypadnie_on na koniec Maja, podczas Zielonych Swig-
tek. Zastanawiano si¢ w najogdlniejszych zarysach nad progra-
mem zjazdu. Sprawy zdrowotne, zwigzane z odbudowsg Kraju,
postawiono jako programowe. ) ] ;

4. Prezydyum Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego. Z kon-
cem r. u. ustgpito Prezydyum Tow. Lek. Warsz. w osobach: pre-
zesa dra J. Pawinskiego, wice-prezesa A. Putawskiego
i sekretarza K. Dobrowolskiego. Prezydyum sprawowato
swe obowiazki wyjatkowo dtugo, bo bez przerwy przez lat 4 zrzedu,
corocznie ponownie powotywane z wyboréw, w niezwyktych wa-
runkach z powodu doby obecnej. Kierownictwo i reprezentacya
najstarszej instytucyi naukowo-lekarskiej naszej spoczywaty, zty-
tutu przypadajacych obowigzkow, niezaleznie od stanowiska sekre-
tarza statego, ktore zaszczytnie piastuje od lat szeregu dr A So-
kotowski, w rekach prézesa dra J. Pawinskiego. Rozpa-
trujac chociazby pobieznie uptyniony okres czasu w zyciu Towa-
rzystwa tacno sie przekonaé mozna, iz praca jego naukowa nietylko
szka sprawnie, lecz z duzem napi% iem, a treSC odczytébw i prac,
przedstawianych na posiedzeniach, ktorych autorami kilku byt
prezes i wice prezes, nader gorliwie pracujac w Komisyach T. L.,
a takze rozprawy w Towarzystwie, posiadaty czgstokro¢ istotng
warto$¢ naukowg i byty takze odbiciem i zilustrowaniem badan
i spostrzezen, przedsiebranych i dokonanych pod wptywami iz po-
wodu wydarzen wojennych. ) _ o

__ Historyczna epoka, jaka obecnie przezywa Swiat caty, a za-
leznie od tego wyjatkowe koleje, jakie przechodzi ojczyzna na-
sza, znalazty odbicie i odczucie w stanowisku Tow. Lek. Warsz.



dzidki j»¢ prezesowi. Zawsze i kazdorazowo, gdy dana sprawa
ubliczna wyptywata na widownie w instytucjach pokrewnych
ub spotecznych, w miescie lub kraju, gdy zachodzit takt znacze-
nia doniostego, prezes Towarzystwa kazdorazowo byt na stanowi-
sku i brat udziat w pracy, naradach lub reprezrntacyi. Tak bylo
podczas organizacyi Kursow sanitarnych dla inteligencyi polskiej,
na Zjezdzie internistow i hygienieznym we Lwowie 1914 roku,
otwarcia Uniwersytetu i Politechniki, poSwiecenia Gmachu W. T.
H., rozpraw nad 1zba Lekarskg w Stowarzyszeniu Lekarzy, tak
podczas wyboréw do Rady Miejskiej, w sprawie obsadzenia stano-
wisk Iekehrsklch na prowincyi, uwolnienia lekarzy, Polakéw jen-
cow it d.

Wydarzenia donioste, majace zawazy¢ na losach narodu na-
szego, Jak np. akt 5 Listopada, znajdowaty w_przeméwieniach
prezesa, dra J. Pawinskiego, zawsze oSwietlenie wiasciwe
stanowisku i zadaniom naszej instytucyi lekarskiej. Zainicyono-
wanie przez prezesa przedstawienia na cztonkow _honorowych le-
karzy, zastuzonych sprawie narodowej, a nastepnie staranne i do-
ktadne uzasadnienie wniosku tego,, jest nie tylko wyrazem spra-
wiedliwosci wzgledem nich, lecz stanie sie wyktadnikiem tych
ideatow, jakie ozywdaC winny ogdt lekarzy polskich.

Dodajmy, ze niezaleznie od sterowania W tym czasokresie
nowg Tow. Lek. Wam. #gcznie i rownolegle z wartkim biegiem
zycia naukowego, spotecznego i narodowego, prezes Towarzystwa
popart hojng ofiarg pieniezng wydawnictwo Przeglagdu PiSmienni-
ctwa Polskiego, wychodzacego pod opieka T. L. W. a dla upamig-
tnienia otwarcia Wyzszych Uczelni Polskich w Warszawie ofiaro-
wat'znaczng sume, kilka tysiecy rubli, dla ksztatcacej sie mtodziezy.

5. Nowy wydziat s\z/eitalnictwa w Towarzystwie Lekarskiem
Warszawskiem, a dawny W. T. H W dniu 30 Grudnia r. u. utwo-
rzono Wydziat Szpitalnictwa w Tow. Lek. Warsz. Wiasciwie mo-
wigc zrzeszyto si gi(rono lekarzy cztonkéw Tow. Lek,, wydziatow
bowiem w Tow. Lek. nie ma, na wzor innych grup lekarzy spe-
cyalistow, odbywajacych peryodycznie posiedzenia w Towarzystwie,
w celu pracy nad szpitalnictwem. Cele i zadania wydziatu tego
przedstawit ar Stanistaw Ortowski.

Nastepnie, dr J. Jaworski przypomniat, ze w Towarzystwie
Hygienieznem Warszawskiem, wkrotce po jego utworzeniu, a za
tern przed laty 17-tu, powstat Wydziatszpitali i przytut-
kow, ktérego organizacya zajat sie j\(/e\?o_l_pierwszy prezes $§. p. dr
Teodor Dunin. Wydziat ten w W. T. Il. dotychczas istnieje.
Podczas L7-to letniego czasokresu w Woydziale tym opracowano
i podnoszono nader liczne sprawy z dziedziny wogoble szpitalni-
ctwa, w kazdym razie wszystkie te, jakie obecnie stawia sobie
za zadanie nowopowstajacy Wydziat, a nadto wiele jeszcze innych.
Zdaniem mowcy, jak Swiadczg o tern protokéty Wydziatu tego,



&raouja‘cego po Smierci dra Dunina, pod kierunkiem dra Z
ramszty ka, a ostatnio dra W. Mecz kows kiego, podej-
mowano, najczesciej przez najwybitniejszych lekarzy naszych, nie-
mal wszystkie zagadnienia z dziedziny szpitalnictwa wspotczesnego.

DrJ. Baczkiewicz, wice prezes W. T. H., zakomuniko
wat, ze wydziat W. T, H. i nadal czynny bedzie i jak dotychczas
przy wspodtpracy sit technicznych, prawniczych i t. d. a z tytutu
zakresu dziatalnosci W. T. H. uwzgledniaC bedzie szpitalnictwo
w catym Kkraju. ]

Wybory do nowego Wydzialu w T. L. W. powotaty na pre-
zesa dra B. Sawickiego, na zastepcow: drow O. Hewelke-
goiS Ortowskiego, na sekretarza dra T. Borzeckleg o

6. Milicyanci sanitaryusze. Nastapito rozporzadzenie, prze-
kazujace Milicyi miejskiej, obowigzek zapobiegania i zwalczania
chorob zakaznych, z tego powodu do kazdego komisaryatu przy-
dzielono po jednym sanitaryuszu z nalezacych przedtem do opiek
sanitarnych.” . . o

_ Powierzenie tak waznych czynnosci cztonkom Milicyi miej-
skiej wktada jednoczes$nie ha nich duzg odpowiedzialno$¢ moralng
i_prawng nietylko wobec wiadzy, lecz i wobec wspotobywateli.
Tylko odpowiedni stopien wyksztatcenia specyalnego takich mili-
cyanlow sanitaryuszy, wptynag¢ moze na sprawnosC i celowosc
powierzanych im obowiazkow, zapewni¢ powage i zaufanie ogétu
dla ich dziatalnosci.

Z tych wzgledow staje sie rzeczg nieodzowng zorganizowanie
wogole dla funkcyonaryuszow Milicyi miejskiej odpowiednich kur-
sow specyalnych, za$s wyktadow oraz zajeC praktycznych dla mi-
iicyantow sanitaryuszow.. ) )

Projekt kursow takich, przypomlnam&/ tu obecnie, wraz z ko-
sztorysem byt wyprapov_vane;vjuz przed kilkn“miesigcami przez Ko-
misye Rozpowszechniania Wskazan Zdrowotnych Magistratu m.
stot. Warszawy.

7. Czyszczenie Chetma. Pisma codzienne donosza: komenda
okregowa wydata nastepujace rozporzadzenia, majace na celu za-
prowadzenie czystosci $rod Zydow, stanowigcych wiekszosé ludno-
sci Chetma. ] ) ]

~ ,,Najpdzniej o godz. 8-gf rano Wszi/scy muszg wstac, z wyja-
tkiem chorych; tozka przewietrzy¢, podiogi my¢ i sprzSty czyscic.
O 8-ej wszyscy musza byC umyci, uczesani i odziani. Ubrania czy-
sci¢ codziennie. W Poniedziatki czysci¢ Sciany, we Wotorki szo-
rowaC podtogi, w Srody myc¢ okna, we czwartki okurza¢ meble,
w pigtki zmenia¢ bielizne, powlec posciel i kapa¢ sie. Usuwac
z mieszkan puste flaszki i starzyzne. Wykraczajacy przeciwko te-
mu rozporzgdzeniu bedg ewakuowani i karani.*

.Redaktor I=>r Jdéseol JiiworHKki.



SSA Ul. KOPCINSKIEGO

w Warszawie, Karmelicka 21, r6g Nowolipek.

HEPARODb B Borkowskiego, radykalny $rodek na kamienie zétciowe.
Cena rb. 2 kop. 80.

SCABIOSA Krem ziotowy od $wierzby. Cena rb. i kop. 50.

AbPIOb od kokluszu, kaszlu i chrypki. Cena kop. 60.

Kok ok ok ok Kk ok Kk

KALENDARZ LEKARSKI

NA ROK 1917
WYDAWNICTWO D-raJ. POLAKA

opuscit prase i jest do nabycia w ksiegarniach i u wydawcy, d-ra Polaka
Nowogrodzka 82 w Warszawie

Tres¢. Kok 1916 (gtéwniejsze fakta dziejowe). Ustawa miejska m. st.
Warszawy (tekst catkowity?), Organizacya i wiadze zarzagdu miejskiego. Usta-
wa powiatowa okupacyi niemieckiej. Przepisy o radach opiekuAczych. Spra-
wozdanie ze stanu sanitarnego i zarzadzen zdrowotnych wiadz okupacyjnych
w Kroélestwie w r. 1916. Ustawa Wydziatu lekarskiego Uniwersytetu Warszaw-
skiego z r. 1916. Skiad osobisty Wydziatu lekarskiego w Warszawie, wy-
dziatdw zarzadu miejskiego, delegacyi zdrowia, szpitali warszawskich, insty-
tucji i zakladow leczniczych. Lista lekarzy warszawskich. Lista lekarzy
okupacji niemieckiej i okupacji austryackiej Krol. Polskiego. Ratownictwo,
otrucia. Najwyzsze dawki $rodkéw leczniczych, ilos6 kropel réznych ptynéw
w gramie, kapiele lecznicze, tablica rozwoju ptodu, tablica brzemiennosci i t. p.

Cena egzemplarza oprawnego rb 1kop 50, zprzeaylka 1rb. 70kop-



TQU?fIRZYSTU?Q AKCYJNE

Fr. Karpinski w Warszawie

Elektoralna Nr 35

poleca ILA-ZESIPIINMSIKIEGIO

KAPIELE 7z KWASU WEGLOWEGO)

(Co,)
Zastepujace kapiele w Nauheim, Kissingen.

Kagpiele te, stosowane z przepisu lekarza, dziatajg znakomicie

w astmie, cierpieniach nerwowych, zapaleniach oskrzeli (bron-

hitis), rozedmie pluc, wadach serca i t. p., niemniej doskonaty
srodek do pobudzenia krazenia krwi.

Oprocz povwyzszych fabryka wwyrabia:

borowinowe, z kwasem weglowym, za-
., \ epujace franzeosbadzkie, krynickie,
Karplnsklego iz zegiestowskie, reineckie i t. p.
dowo-bromowe z kwasem weglowym,
bromowe z kwasem weglowym.

ADI p?l_ p balsamiczno-sosnowe z kw. weglowym.
ILiLiLf siarczane z kwasem weglowym, zastepu-

jace akwizgranskie, buskie, soteckie,
truskawieckie, piszczanskie i t. p.

UWAGA. Sole Karpinskiego do kapieli sg przygotowane
w tabliczkach prasowanych, tatwo rozpuszczalnych.

Broszury gratis i franco. Zada¢ wszedzie.

Druk Synéw St. Niemiry, Plac Warecki



