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Zalecane przez lekarzy dla dzieci, chorych i rekonwalescentów.
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Plasterek angielski przewyższający wyroby zagramezae.

Opatrunki wyjałowione syst. prof. Mikulicza.

Kataplazmy antyseptyczne i zabezpieczenia od gnicia i pleśni. 

Plaster rupturowy dziecinny (pępkowy).

Synapizma Plaster Tatrzański * odciskl

W A R S Z A W S K I E  T O W A R Z Y S T W O  A K C Y J N E

m w m
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iały opatrunkowe poleca Fabryka środków opatrunkowych 
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Przetwory chemiczne farmaceutyczne.
Plastry smarowane, zwyczajne i kau­

czukowe,
Kataplazmy na. .sposób Hatniltoaa 
Kąpiele z kwasu węglowego.
Kąpiele tlenowe.
Nowe środki leeznieze.
Czyste odczynniki chemiczae 
Barwniki do badań mikrozkopewyok,
Tle* zgęszczony.



TREŚĆ ZESZYTU 12

Artykuły oryginalne: Dr L. Anders. Józef  Brudziński ,  pierwszy Hektor 
Odnowionego Uniwersyte tu  W a r s z a w s k ie g o  (sir. »2 i). — Dr 
Al. Fruchtman. Organ izacya  przewozu chorych,  j ako  jeden z czyn­
niki') w walki z chorobami  zakaźnemu (sir.  52 6).

Dział sprawozdawczy: C h o r o b y /. a k a ź n e. H. Hamdi. Wyniki  uod- 
pa rn ia ją c e  przec iw durowi  wysypkowemu (sir.  »;Sa).— K. Rósler. 
I.eczenie w ł a s n ą  su row ic ą  w tyfusie .wysypkowym (str. 6 8 6). 
Dr ./. 0Holewa. S tosowanie  d ispargenu w róży (str. 536).

Wiadomości z ruchu i potrzeb hygieny i  medycyny krajowej. Państw ow a 
s łużba  zdrow ia w Królestwie Polakiem (str. 537).

Z  Towarzystwa Hygienicznego Warszawskiego. Protokóły  z posiedzeń 
Rady (str.  5 3 7). — W y d z i a ł  Lekarzy Sani ta rnych T. H. W. 
(str. 589).— Posiedzenie  Delegacyi  do s p r a w  hygieny młodzieży, 
Tow. Hyg. Warsz.  (str. 540).

Wiadomości bieżące: N adesłane prace na konkurs T. H. W. Skład 
sądu konkursowego (str. 543). — Z Uniwersytetu (str. 5 4 3 ). —. 
Zdrowotność uczniów szkól miejskich (str. 543). Przepis 
o zgłaszaniu zachorowań na gorączkę porodowa (str. 0 4 4 ). — 
Ministeryum Zdrowia w Austryi (sir. 5 4 4 ),— Nadesłano do Ro- 
dakcyi (str. 544).

Spis rzeczy tomu XXXIII „Zdrowia".

Druk zeszytu ukończono dnia S Stycznia.

Przedpłata „Zdrowia" w W arszaw ie rocznie, rb. 1, na prowineyi rb. ó. 
Ogłoszenia do „Zdrowia" przyjm ują się na warunkach następujących:
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„KOFFONELLI”
KAWA IMOeOW-ISZEKffllLaDSiWII

FIRMY
u„HYGIENA W  W ARSZAW II

wprowadzoną została już od lat 12.

Okoliczność, że jeszcze wiele lat przed wojną, kiedy herbata 
i kawa były dostępne dla każdego, „KOFFONELLI" zyskała sobie 
uznanie szerokich warstw, jest niezbitym dowodem, że wśród po­
wodzi t. zw. „ersatzów" jedynie „KOFFONELLI" zasługuje na wy­
różnienie, gdyż jest to rzeczywiście napój bardzo zdrowy i smaczny, 
KOFFONELLI może zastąpić i herbatę; należy tylko wlać do szklm ki 
gorącej wody kilka łyżeczek ugotowanej „KOFFONELLI", a otrzy­

mamy doskonałą herbatę.
„KOFFONELLI" uznaną została przez Urząd Zdrowia (świad. 

JśS X; 4750) za napój pożywny.

Pomimo swych niezrównanych zalet „KOFFONELLI" jest znacznie 
tańsza od kawy i herbaty.

Do nabycia we wszystkich sklepach kolonialnych.
Wyłączna produkcya firmy

81 „HYGIENA" Warszawa, Senatorska 32.

PRACOWNIA BAKTERYOLOGIfSZNA 
MIEJSKA DOŚW IAilCZALNA.=:
Urząd Zdrowia m. stół. Warszawy podaje do wiadomości pu­
blicznej, że z pracowni bakteryologicznej przy ul. Karowej Jfe 31 
korzystać może szersza publiczność w ogóle, przemysłowcy 

i kupcy: w szczególności za odpowiednią dopłatą.



ZDROWIE,
ORGAN WARSZAW. TOW ARZYSTWA HYGIENICZNEGO,

POŚWIĘCONY HYGIENIE PUBLICZNEJ I PRYWATNEJ

J Ó Z E F  B R U D Z I Ń S K I ,
pierwszy peklor Odnowionego Oniwersyielu Warszawskiego,

PIERWSZY PREZES RADY MIEJSKIEJ M. ST. WARSZAWY, 
Doktór Medycyny, Lekarz Naczelny szpitala Karola i Maryi, 

urodź, w roku 1874—zmarł 1917.

Bolesny nad wyraz wszelki przyjąłem na się obo­
wiązek pożegnania kolegi, który jak wspaniały meteor 
zabłysnął na firmamencie polskiej nauki, specyelnie pe- 
dyatryi i zgasł jak 
meteor.

Błyszczał on bar­
wy przedziwnemi 
utkanemi z promieni 
najwspanialszych: u- 
miłowania Ojczyzny, 
pracy niezwykłej, wy­
jątkowego daru spo­
strzegania, twórczej 
intuicyi i niewyczer­
panej energii w orga­
nizowaniu i przepro­
wadzaniu celowem 
swych zamiarów.

Mogę śmiało po-



wiedzieć, iż patrzałem na Jego rozwój od zarania; widziałem Go 
jako młodego lekarza asystenta w Domu Wychowawczym im. ks. 
Baudouin’a, śledziłem zamierzenia w Łodzi poczęte, a tak dosko­
nale urzeczywistnione na gruncie warszawskim.

Wraz z nim i za Jego przewodem zgromadziliśmy się w celu 
wydawania organu pedyatryi polskiej — Przeglądu, za Jego też 
przewodem utworzyliśmy sekcyę pedyatryczną przy Towarzystwie 
Warszawskiem Lekarskiem; nie danern Mu wszelako było rozpocząć 
wraz z nami pracę w Polskiein Towarzystwie Pedyatrycznem, do 
którego należał założycieli i którego celami nader się interesował.

Jako pedyatra-polak zabiegał skutecznie około obrony na­
szych praw narodowych w nauce - a działo się to wtedy, gdy tego 
rodzaju usiłowania nie były dogodne.

Jemu to zawdzięczyć musimy, że na zjazdach międzynarodo­
wych stworzono i uznano urzędowo sekcyę polską.

Wybrańcy bogów żyją krótko — do nich należał i ś. p. Bru­
dziński, który zrządzeniem ich zjawił się wśród nas, ożywił nasze 
umysły, wskazał drogi i odszedł na wieki w zaświaty.

Nie odeszła jednakże myśl Jego, a zdrowe jej ziarno nie bę­
dzie plewą, lecz nasieniem owocującem.na niwie naszej pedyatryi.

Ziarna tego strzedz będziemy i zachowamy je we wdzięcznej 
pamięci.

Żegnaj nam Drogi Cieniu!
Dzięki Ci za Twój wpływ ożywczy, którym nas przejąłeś.
Żegnam Cię w imieniu kolegów z Domu Wychowawczego, 

dumnych z posiadania niegdyś Ciebie wśród współpracowników, 
kolegów zrzeszonych wokół ukochanego przez Cię Przeglądu Pe- 
dyatrycznego, kolegów z gremium Gazety Lekarskiej i w ogóle 
prasy lekarskiej polskiej, do której należałeś.

Śpij spokojnie w łonie tej ziemi, której byłeś synem tak 
znakomitym. •i*

S. p. Józef Brudziński urodzony w r. 1874 w Bołowie, w pło- 
ckiem, gimnazyum ukończył w Warszawie, poczem studyował 
medycynę w Dorpacie i w Moskwie, gdzie uzyskał stopień lekar­
ski w r. 1897.

Następnie, specyalizował się w licznych laboratoryach i klini­
kach w Gracu, Paryżu i innych, zkąd powrócił do Warszawy



Jako pedyatra przez szereg lat rozwija w kraju ś. p. dr Bru­
dziński bardzo owocną działalność praktyczną i teoretyczną.

Staje na czele szpitala Anny Maryi dla dzieci w Łodzi, po 
tem im. Karola i Maryi Szlenkierów w Warszawie. Obadwa szpi­
tale te, a także w Radomiu pobudowane zostały według projektu 
i planów przez zmarłego obmyślanych i szczegółowo opracowa­
nych na podstawie badań Jego prowadzonych w ogóle nad szpi­
talnictwem u nas i za granicą. Ważne są pod tym względem 
Jego prace: Organizacya pracy lekarskiej w szpitalu Karola i Maryi 
w Warszawie, Szpital dla dzieci w Radomiu etc. Urządzenie szpi­
tali tych, organizacya wewnętrzna życia szpitalnego, organizacya 
pracy lekarskiej, regime szpitalny—wszystko to było z największą 
dokładnością przez Niego przemyślane, a następnie w życic wpro­
wadzane i ściśle w wykonaniu przestrzegane.

J. Brudziński dla szpitalnictwa naszego położył bardzo duże 
zasługi.

Wydaje też szereg prac naukowych, w których porusza wiele 
zagadnień pierwszorzędnych z zakresu chorób dzieci, opartych na 
poszukiwaniach histologicznych i bakteryologicznych.

W pracach tych zmarły wykazał niejedną śmiałą i oryginalną 
myśl. Niektóre prace ś. p. dra Brudzińskiego zyskały Mu uznanie 
na Zachodzie, a pierwszy międzynarodowy zjazd pedyatrów w Pa­
ryżu wybrał Gło na głównego referenta w sprawie zapobiegania 
chorobom zakaźnym w związku z budową szpitali. Był też zmarły 
inicyatorem i współredaktorem „Przeglądu pedyatrycznego."

Do ustalenia nazwiska J. Brudzińskiego w nauce, obok in­
nych prac, najwięcej przyczyniła się Jego praca, O objawie kar­
kowym w zapaleniu opon mózgordzeniowych u dzieci, mianowicie
0 objawie karkowym na kończynach dolnych. Objaw ten, wykryty
1 opisany przez Niego w r. 1909 polega na tem, że zgięcie karku 
bierne wywołuje u dzieci zapalenie opon mózgowych, przykurcze­
nie obu kończyn dolnych w stawach biodrowych i kolanowych 
z jednoczesnem odwiedzeniem kończyn.

Niedawno Brudziński przez badania swe, ogłoszone w r. 1910, 
stwierdził, iz objaw ten występuje także niekiedy i w kończynach 
górnych.

Ostatnią pracą Jego w tym samym kierunku przeprowadzoną 
i ogłoszoną była: O nowych objawach podrażnienia i zapalenia



opon mózgordzeniowych u dzieci, szczególnie gruźliczych. O obja­
wie policzkowym i objawie spojenia łonowego.

Dzięki zabiegom zmarłego utworzono i urzędownie uznano 
na zjazdach międzynarodowych oddzielną sekcyę polską.

Ś. p. dr Brudziński stanął na czele wskrzeszonego uniwer­
sytetu, po zgłębieniu praktycznie i teoretycznie ustroju poszcze­
gólnych uniwersytetów w Niemczech, Francyi i Anglii.

Wynikiem tych studyów było ogłoszenie rozprawy: „W spra­
wie organizacyi ogólnej uniwersytetu, a wydziału lekarskiego 
w szczególności.“

Polskie koła naukowe żywiły dla zmarłego wielkie a zasłu­
żone uznanie. Uniwersytet Jagielloński udzielił Mu w r. 1909 sto­
pień doktora medycyny bez egzaminów; Wai-szawskie Towarzystwo 
Naukowe wybrało Go w poczet członków zarządu; Kasa imienia 
Józefa Mianowskiego powołała go do komitetu zarządzającego.

W latach wojny był zaproszony przez wydział oświecenia na 
kierownika sekcyi szkół wyższych, na którem to stanowisku wielce 
przyczynił się do uruchomienia uniwersytetu.

Cały swój talent naukowo organizacyjny wykazał ś. p. dr 
Brudziński na stanowisku rektora uniwersytetu, prowadząc wszech­
nicę przez prawie dwa lata. Wszystkie siły i wiedzę poświęcił 
dla niej. W ciągu tego czasu, uniwersytet otrzymał tak mocne 
podstawy, że nawet przerwa w czynnościach nie mogła nadwerę­
żyć dzieła pierwszego rektora odrodzonej uczelni. Tu też w Uni­
wersytecie zapanowała atmesfera naukowa. Tu młodzież z zapałem 
czerpała wiedzę ze źródła rodzimego, otaczając szacunkiem i mi­
łością swego rektora.

Niezwykle pracowity, poświęcił ś. p. dr Brudziński, cały swój 
czas uniwersytetowi, aż wreszcie ugiął się pod brzemieniem obo­
wiązków i zaczął już od kilku miesięcy coraz częściej zapadać na- 
zdrowiu.

Po przejęciu szkolnictwa przez władze polskie, gdy uniwer­
sytet ponownie uruchemiono, gremjum profesorów wybrało ś. p. 
dra Brudzińskiego na rektora.

Z powodu złego stanu zdrowia zmuszony był odmówić przy­
jęcia tego zaszczytu, jak również zrzekł się następnie proponowa­
nych Mu stanowisk: ministra i wiceministra oświaty.

Dr Brudziński byt pierwszym prezesem warszawskiej Rady



miejskiej. Wkrótce jednak z powodu nawału pracy zrzekł się tego 
stanowiska.

Zgon ś. p. dra Brudzińskiego okrył żałobą najszersze sfery 
naszego społeczeństwa, a przedewszystkiem koła naukowe i młodzież.

Dr L. A n d e r s .** *

Pogrzeb J. Brudzińskiego odbył się w d. 21 b. m. Po nabo­
żeństwie w kościele św. Krzyża, podczas którego podniośle prze­
mawiał ks. próf. Szlagowski i po przeniesieniu trumny ze zwłokami 
na dziedziniec uniwersytecki, z balkonu przybranego zielenią iikrepą, 
pierwszy przemówił wiceprezes Rady ministrów p. Mikułowski- 
Pomorski, podkreśliwszy zasługi polityczne zmarłego, zmierzające 
do odbudowy umiłowanej Ojczyzny.

Następnie, mówił rektor uni wersy tętn prof. Antoni Kosta- 
necki..

Przemawiali jeszcze: Dziekan wydziału medycznego Prof. dr 
W. Mazurkiewicz, Prof. dr L. Kryński z ramienia Tow. Nauko­
wego, Prorektor Straszewicz imieniem politechniki, dr S. Orło­
wski od Towarzystwa Lekarskiego.

Dr L. Anders, którego przemówienie podajemy.
Ostatnim mówcą był student Katleb&ch.
Na placu Teatralnym pochód się zatrzymał przed gmachem 

magistratu i tu przemówił wiceprezes Rady miejskiej dr J. Za­
wadzki, podnosząc zasługi zmarłego, jako pierwszego prezesa Rady 
miejskiej.

Przed szpitalem dla dzieci im. Karola i Maryi pożegnał zwłoki 
dr Schoeneich.

Zwłoki odwieziono do grobów rodzinnych w Skotnikach w pow. 
Sochaczewskim.



I. ORGANIZACYA PRZEWOZU CHORYCH,
JAKO JEDEN Z CZYNNIKÓW WALK! Z CHOROBAMI ZAKAŹNEMI.

Przyczynek do przyszłego prawodawstwa sanitarnego.

Odczyt wygłoszony na posiedzeniu lekarzy sanitarnych w dniu 3 Lutego 1917 roku 

przez d -r a  A l .  F r u c h tm n n a ,  lekarza Okręgu XlII-go.

Rzeczą nie od dziś znaną jest, że sprawa przewozu chorych 
zakaźnych posiada dla ochrony zdrowia publicznego znaczenie 
pierwszorzędne i że najlepiej zorganizowana walka z chorobami 
zakaźnemi, w braku należytej organizacyi przewozu chorych, bę 
dzie tylko połowiczną i nie wyda nigdy wyników pożądanych. 
Dotyczy to zarówno miast dużych, jak i miast prowincyonalnych 
oraz wsi.

Potrzebę odpowiedniej organizacyi przewozu chorych zakaź­
nych, zabezpieczającą szeroki ogół od infekcyi, wysuwały dawnemi 
czasy na czoło zazwyczaj większe epidemie. I tak np. na początku 
wieku XVII, z powodu gwałtownie szerzącej się w m, Ulm epidemii 
dżumy, odnośne władze wydały rozporządzenie, dotyczące przewozu 
chorych zakażonych z ich mieszkań do odosobnionych i położonych 
za miastem domów. Rozporządzenia te miały jednak moc obo­
wiązującą tylko na czas trwania epidemii i z wygaśnięciem jej 
ustawały.

Z biegiem czasu, w miarę rozwoju bakteryologii i zapozna­
wania się ze sposobami powstawania i szerzenia się chorób zaka­
źnych, zarządy miast i zdrowia publicznego, upatrując w dowolnem 
przewożeniu chorych, zakaźnych poważny czynnik w szerzeniu się 
tych chorób, poczęły troszczyć się o ujednostajnienie organizacyi 
przewozu chorych ze względu na ochronę zdrowia publicznego nie 
tylko podczas tej, czy innej epidemii, ale również przy zwykłych 
chorobach, uznawanych za zaraźliwe. Troski te jednak po za 
ramy zwykłych projektów nie wybiegały.

Dopiero pojawienie się cholery w Niemczech w r. 1892 znie­
woliło władze tameczne do wniesienia do parlamentu projektu 
prawa o ujednostajnienie walki z chorobami zakaźnemi, do której



wliczono również i przewóz chorych zakaźnych. Projekt ten uzy­
skał ostateczną sankcyę prawną dopiero w 7 lat później, t. j. dnia 
30 Czerwca 1900 roku.

Warunki, w jakich chorzy zakaźni przewożeni bywają do 
szpitali, posiadają dla sprawy ochrony zdrowia publicznego szcze­
gólne znaczenie z gwóch względów, a mianowicie:

1) Dotknięci chorobami zakaźnemi bardzo często w przejeździe 
swym do szpitali posługują się środkami komunikacyjnemi uży­
teczności publicznej (dorożkami, tramwajami),

2) niewłaściwe, to znaczy nie za pomocą karet na ten cel 
przeznaczonych, przewożenie chorych zakaźnych sprzyja szerzeniu 
się chorób zakaźnych.

Co się tyczy punktu 1-go, to G. M e y e r, H i r s c h i E n g e l  
ogłosili dane statystyczne dla Berlina, z których wynika, iż w r. 
1899 do trzech znajdujących się tam szpitali dla chorych zakaźnych 
(Moabit, a/Friedrichshain i a/Urban) przywieziono w sposób nie­
dozwolony około 80% chorych zakaźnych, pomimo wydanego już 
wówczas rozporządzenia policyi, zakazującego wszystkim właści­
cielom prywatnych pojazdów przewożenia chorych, dotkniętych 
cholerą, ospą, tyfusem plamistym, brzusznym, powrotnym, błonicą, 
płonicą, biegunką krwawą i odrą.

Dane statystyczne dla Warszawy, dotyczące chorych zakaź­
nych, leczonych w szpitalach oraz przewiezionych do tychże szpi­
tali karetkami inięjskiemi, aczkolwiek nie obejmują okresów rów­
noznacznych *) to jednak już same przez się, a jeszcze bardziej 
w łączności z licznemi adnotacyami, czynionemi w książkach kon­
troli przewozu chorych, w rodzaju tych, jak: „chorego w domu 
nie zastano, pojechał do szpitala, pezwalają z całą stanowczością 
twierdzić, iż chorzy ci i u nas w przeważającej ilości przypadków 
posługują się dorożkami i tramwajami.

Dane te, zebrane za czas od 9 Sierpnia 1915 roku do d. Ml 
Grudnia tegoż roku wykazały, że za okres ten 5-io miesięczny 
przybyło do szpitali z chorobami zakaźnemi 5,998 (do statystyki

*) Dane dotyczące chorych  zakaźnych, leczonych w szpitalach w r. 1915 
m ożna było uzyskać, jedyn ie  za czas od chw ili w kroczenia do W arszaw y  w ojsk 
niem ieckich (od 9 Sierpnia;.



chorych zakaźnych nie wliczeni zostali chorzy na gruźficę), gdy 
za cały rok 1915 przewieziono do szpitali 4253 chorych.

W roku 1916 od 1 Stycznia do d. 31 Grudnia przybyło do 
szpitali chorych zakaźnych 8,610, gdy w tymże czasie przewie­
ziono karetkami chorych 3,736; co stanowi około 43,3%.

Ciekawe dane, dotyczące przewozu dzieci z chorobami zakaź- 
nemi do szpitala Karola i Maryi w r. 1915 i 1916 podaje dr T. 
Kopeć. W wykazie tym podano, iż w r. 1915 na 615 chorych, 
dostarczono tramwajem 35, dorożkami 272, wozem wiejskim 17, 
karetką zaś szpitala Śgo Stanisława zaledwo 58 (9°/0), w roku zaś 
1916 na 388 chorych, tramwajem 95, dorożką 77. karetką 18 (5%).

Widzimy więc, że przewożenie chorych aż do dni ostatnich 
odbywa się niezawsze prawidłowo, a więc karetkami miejskiemi, 
że sprawa ujednostajnienia przewozu chorych zakaźnych i u nas 
pozostawia jeszcze wiele do życzenia.

Ponieważ zabiegi nasze, zmierzające ku zwalczaniu chorób 
zakaźnych, budowane są na znajomości istoty czynników choro­
botwórczych oraz sposobów szerzenia się chorób zakaźnych i po­
nieważ za punkt wyjścia każdej infelccyi uważamy przedewszyst- 
kiem człowieka i tu też kierujemy wszelkie nasze zarządzenia 
w walce z temi chorobami, z całą więc stanowczością musimy 
twierdzić, iż w nieodpowiedniem przewożeniu chorych zakaźnych 
winniśmy upatrywać jeden z czynników szerzenia się chorób za­
kaźnych, możliwość przenoszenia ich z chorych na osoby zdrowe.

Zanim jednak wskażemy te wytyczne dane, jakiemi kierować 
się winny odpowiednio zorganizowane stacye dla przewozu cho- 
ch zakaźnych, rozpatrzmy, co pod tym względem uczyniono do­
tychczas w Niemczech oraz w Anglii, która pod wieloma wzglę­
dami może służyć za wzór tego rodzaju organizacyi.

W Londynie., jak i w całej zresztą Anglii, urzędy państwowe 
zajmują się wyłącznie chorymi zakaźnymi, i dla chorych tych 
budują specyalne szpitale. W Londynie istnieje 8 szpitali dla 
chorych zakaźnych, z których 6 posiada stacye do przewożenia 
chorych. Na każdej ze stacyi znajduje się 15 20 z największym 
komfortem urządzonych karetek, wyglądem swym zewnętrznym 
niczem nie zdradzających swojego przeznaczenia.

Stała obsługa karetek składa się z najlepiej wyszkolonych 
sanitaryuszów. Kareta po każdym wyjeździe podlega ścisłej de-



zynfekcyi. Dla przyjęcia do szpitali chorych zakaźnych służą 
speeyalne czerwone druki zgłoszeniowe, gdy dla chorych niein('ak­
cyjnych służą druki białe. Przewożenie chorych zakaźnych poja­
zdami prywatnemi jest wzbronione. Zarówno chory zakaźny, po­
sługujący się w przejeździe swym do szpitala pojazdami prywat­
nemi, jak i właściciele tych pojazdów lub woźnice ich, przewo­
żący takich chorych, podlegają karze pieniężnej do 5 f. szt.

Wzorowo urządzoną stacyę przewozu chorych zakaźnych po­
siada również Hamburg. Zarząd tej instytucyi spoczywa w rę­
kach policyi, w rozporządzeniu której znajduje się l l  karet formy 
landau, z których 4 wybite wewnątrz blachą, przeznaczone są do 
przewozu chorych zakaźnych. Karety rozlokowane są w rozma­
itych dogodnych punktach miasta, połączonych z centralą telefo­
nami, posiadają odpowiedni i należycie wyszkolony personel, peł­
niący służbę dniem i nocą. W Hamburgu istnieje zakaz przewo­
żenia chorych środkami komunikacyi publicznej w chorobach na­
stępujących: dżumie, cholerze, ospie, tyfusie wysypkowym, szkar­
latynie i błonicy. Pozatem istnieje, tak jak w Anglii przepis: 
według którego lekarz, kierujący chorego zakaźnego do szpitala 
wydaje mu kartę zgłoszeniową, koloru czerwonego, tak iż każdy 
dorożkarz lub właściciel remizy prywatnej, otrzymując polecenie 
przewiezienia chorego do szpitala i mając obowiązek sprawdzenia 
zgłoszeniowej karty szpitalnej, wie, czy ma do czynienia z chorym 
zakaźnym, czy niezakaźnym. Odpowiednie druki otrzymują lekarze 
bezpłatnie. Chorzy niezamożni przewożeni są karetkami bezpłatnie.

W Hanowerze przewóz chorych zakaźnych ujęło w swe ręce 
miasto, które też własnym kosztem utrzymuje 2 karety, jedną dla 
zakaźnych, drugą dla niezakaźnych chorych. Karety znajdują się 
w centrali straży ogniowej, rozporządzającej stale zaprzęgiem. 
Tamże stale pełnią dyżury wyszkoleni sanitaryusze. Chorzy nie­
zamożni przewożeni bywają bezpłatnie. Posługiwanie się dorożkami 
prywatnemi powozami i tramwajami surowo jest wzbronione w cho­
robach następujących: cholerze, ospie, tyfusie plamistym, brzusz­
nym, błonicy, tężcu karku, dyzenteryi, płonicy i odrze.

Taką samą organizacyę przewozu chorych posiadają miasta 
Kolonia, i Królewiec.

We Wrocławiu organizacyę przewozu chorych przejęła zawo­
dowa straż ogniowa, która rozporządza 6 karetami, umieszczonemi



w szpitalu miejskim. Nadzór nad niemi posiada naczelnik straży 
ogniowej. Również w Lipsku karety do przewozu chorych zaka­
źnych umieszczone są w 2-ch szpitalach miejskich. Chorzy zaka­
źni mogą być przewożeni wyłącznie temi karetami i tylko z pole­
cenia lekarzy.

Organizacya przewozu chorych w Berlinie do niedawna nie 
należała bynajmniej do wzorowych. Przewóz chorych zakaźnych 
powierzono trzem przedsiębiorcom prywatnym, oddając nadzór nad 
sprawnością tych zakładów prezydyum policyi. Chorzy zakaźni, 
zgodnie z rozporządzeniem policyi, mogli byli być przewożeni wy­
łącznie za pośrednictwem owych przedsiębiorstw.

Karety po każdym wyjeździe podlegały dezynfekcyi. Niepo­
miernie jednak wysoka cena za przewóz miała te konsekwencye, 
że, jak stwierdzono, na ogólną ilość przyjętych w r. 1897 do szpi­
tali 19,423 chorych zakaźnych, trzy istniejące podówczas zakłady 
prywatne przewiozły zaledwie (337 chorych!

Tak sprawa przetrwała do 1905 r., kiedy związek „doraźnej 
pomocy" postanowił rozszerzyć zakres swej działalności przez czę­
ściowe ujęcie w swe ręce przewozu chorych zakaźnych. W tym 
celu zaopatrzył się w 3 najbardziej nowoczesne karety, które roz­
lokował w trzech swoich remizach, przewożąc chorych niezamo- 
możnych bezpłatnie, pobierając od zamożniejszych opłatę mini. 
malną.

Warszawa, a właściwie dziś już Wielka Warszawa, zapoczą­
tkowawszy organizacyę przewozu chorych zakaźnych w r. 1903, 
rozporządza dziś 2-ma karetkami: jedną zakupioną od Pogotowia 
ratunkowego, a więc wyglądem swym zewnętrznym, zdradzającą 
swe przeznaczenie, wybitą wewnątrz blachą na kolach z obręczami 
żelaznemi, posiadającą nosze, wysuwane z boku oraz drugą, sta­
nowiącą zwykły omnibus hotelowy, krótki, bez noszy, wyłącznie 
z miejscami siedzącemi, a więc nie nadająca się do przewożenia 
ciężko chorych. Karetki te umieszczone są w szpitalu Ś go Sta­
nisława na Woli *) posiadają własną obsługę sanitarną i podlegają 
dezynfekcyi po każdym wyjeździe. Chorzy przewożeni są bez­
płatnie.

*) Obecnie lokow ane w zakładzie dezynfekcyjnym .



Reasumując to wszystko, musimy przyznać, iż ochrona zdro­
wia publicznego posiada duży interes w odpowiedniem uregulo­
waniu sprawy przewozu chorych zakaźnych zarówno w miastach 
jak i na wsi, gdzie warunki przewozu chorych muszą być bardzo 
niekorzystne. Jakkolwiek organizaóye przewozu chorych, zabez­
pieczające ludność od zarażania się, jak widzimy, istnieją już 
w większych miastach, to jednak całość, jako taka, oczekuje i u nas 
odpowiedniego rozwiązania.

Przypatrzmy się tym wytycznym, które dla ujednostajnienia 
przewozu chorych zakaźnych z punktu ochrony zdrowia publicz­
nego byłyby najbardziej pożądane i mogłyby posłużyć za materyał 
przy opracowywaniu prawodawstwa sanitarnego w dziedzinie walki 
z chorobami zakaźnemi.

Przedewszystkiem słusznem wydaje się, by sprawę racyonal- 
nego zorganizowania przewozu chorych ujęły w swe ręce pań­
stwowe organy ochrony zdrowia publicznego, które przez szereg 
zarządzeń prawnych ustaliłyby zasady, według których powinien 
się odbywać przewóz chorych infekcyjnych. W miastach zajęłyby 
się organizacyą zarządy miejskie, po wsiach zarządy gminne.

Każda z organizacyi powinnaby zaopatrzeń się w dostateczną • 
ilość środków przewozowych. W miastach będą niemi na dobrych 
resorach karetki, ciągnione przez konie lub motory, z kołami 
o obręczach gumowych. Karetki powinny posiadać odpowiednie 
nosze zawieszane, lub ustawiane nawłasnych resorach i zapewniać 
choremu bezpieczeństwo i wygodę.

Wyglądem swym zewnętrznym nie powinny karetki w niczem 
zdradzać swego przeznaczenia, a więc posiadać - pewien komfort. 
Wewnątrz powinny być tak urządzone, by oprócz noszy zapewniały 
jeszcze miejsce 2-m osobom (2 siedzenia); ściany i sufit powinny 
być gładkie, malowane jasną łatwo zmywalną farbą olejną, nie 
powinny posiadać żadnych załamów i kątów, podłoga powinna być 
wyłożona linoleum lub pociągnięta również farbą olejną. Karety 
powinny posiadać odpowiednie oświetlenie a nawet ogrzewanie, 
o ile służą do dalszych przejazdów. Po każdorazowem przewie­
zieniu chorego należy karetę wewnątrz wymyć doszczętnie i zde­
zynfekować, toż samo uczynić z noszami oraz ze wszystkiemu 
przedmiotami, które były w zetknięcię z chorym. Sposób dezyn-



fekcyi należy wybrać taki, któryby przy dużej pewności pod wzglę­
dem swego działania, zapewniał również szybkie jej wykonanie.

Karety, przeznaczone dla miast prowincyonalnyeh i gmin 
niczem się różnić nie powinny od podanego pierwowzoru. Jedynie 
koła powinny być przystosowane do istniejących dróg i szos.

Wymagać należy następnie, by do obsługi przewozu chorych 
był powołany odpowiedni zastęp należycie wyszkolonych sanita- 
ryuszów. Należy zaopatrzyć ich w specyalną, łatwo zmywalną 
odzież, zmienianą przy każdym wyjeździe i podlegającą dezynfe- 
kcyi natychmiast po powrocie.

Cała służba, przeznaczona do przewozu chorych powinna być 
ubezpieczona na wypadek śmierci na koszt miasta. Pewną tru­
dność napotkać musi, niewątpliwie, wyszukanie personelu wyszko­
lonego do obsługi karetek po wsiach. Tam, gdzie to będzie mo­
żliwe, trzeba będzie korzystać z usług personelu najbliżej położo­
nego szpitala, pozatem należałoby na całym obszarze przyszłego 
Królestwa Polskiego organizować bezpłatne kursy sanitarno rato­
wnicze dla wyszkolenia jaknajwiększej ilości sanitaryuszów, a prze- 
dewszystkiem członków milicyi, ochotniczych straży ogniowych, 
służby szkolnej i t. p. funkcyonaryuszów.

Niemałe znaczenie posiada wybór miejsca dla rozlokowania 
karet. Jak to już zaznaczyliśmy wyżej, sprawa rozmieszczenia 
karet w rozmaitych krajach, a nawet w rozmaitych miastach tego 
samego kraju rozmaicie została rozwiązana. Dla Warszawy, na- 
szem zdaniem, karety, których ilość powinna być powiększona 
przynajmniej do 6-iu, należałoby rozmieścić w ten sposób, by 4 
z nich obsługiwały chorych z lewego brzegu Wisły, dwie zaś — 
chorych z prawego, miejscem zaś stałego ich rozlokowania byłyby: 
na lewym brzegu Wisły zakład dezynfekcyjny miejski przy ulicy 
Spokojnej oraz Szpital Dz. Jezus, na prawym zaś — zakład dezyn­
fekcyjny przy ul. Brzeskiej. Do nadzoru nad przewozem chorych, 
dezynfekcyą karet oraz personelem powinien być powołany lekarz.

Bezwzględnem żądaniem powinno być również, by przewóz 
chorych zakaźnych odbywał się bezpłatnie.

Ażeby zapobiedz niedozwolonemu przewozowi chorych zaka­
źnych, należałoby wydać rozporządzenie, wzbraniające pod karą 
grzywien przewożenia chorych zakaźnych zarówno dorosłych, 
jak i dzieci środkami komunikacyjnemi, przeznaczonemi dla



użytku publicznego. W związku z tern należałoby wprowadzić 
obowiązkowe wydawanie chorym odpowiednich kart zgłoszenie 
wych do szpitali: czerwonych dla chorych zakaźnych i białych dla 
wszelkiego rodzaju chorych niezakaźnych.

Nie da się zaprzeczyć, że każdy niemal chory, kwalifikujący 
się do leczenia szpitalnego, znajduje się uprzednio w kuracyi le­
karza, który z tych. czy innych względów uznaje za pożądane 
umieszczenie go w szpitalu. Wszystkim takim chorym wręczałby 
lekarz odpowiedni druk zgłoszeniowy. Zwrócenie jeszcze przez 
lekarza komukolwiek z otoczenia chorego uwagi na zakaz prze­
wożenia chorego zakaźnego pojazdami prywatnemi, tramwajami 
i t. p. wprawdzie nie usunie może zła całkowicie, przyczynić się 
może w znacznej mierze do tego, że przewóz chorych zakaźnych 
środkami komunikacyjnemi użyteczności publicznej należeć będzie 
do wyjątków.

Do szeregu chorób, w których przewiezienie chorego powinno 
się odbywać za pomocą karetek miejskich, zaliczyć należałoby 
dżumę, cholerę, ospę, płonicę, błonicę, tyfus wysypkowy, brzuszny, 
powrotny, nagminne zapalenie opon mózgo-rdzeniowych, czerwonkę, 
odrę i gruźlicę.

Szanownemu drowi 0. Hewelkemu, Nacz. Lek. Szpitala Ś-go 
Stanisława składam tu serdeczne podziękowanie za łaskawie udzie­
lone mi pozwolenie korzystania z materyału statystycznego p r z e  
w o z u  c h o r y c h .

Jakkolwiek sprawa przewozu chorych nieinfekcyjnych do 
szpitali wykracza po za ramy niniejszego odczytu, to jednak, ze 
względu na projektowaną wogóle reorganizacyę przewozu chorych 
zakaźnych oraz panujące u nas w tym kierunku braki, nienale- 
żałoby i tej sprawy pominąć całkowicie milczeniem.

Z krótkiego naszego opisu przekonaliśmy się, że wszystkie 
niemal instytucye na Zachodzie, zajmujące się przewozem chorych 
zakaźnych, rozporządzają również pewną, zresztą dość poważną, 
liczbą karet, służących do przewozu chorych niezakaźnych, po­
bierając cenę minimalną za przewiezienie chorych średniozamo­
żnych, przewożąc chorych niezamożnych bezpłatnie.



Jedyna, istniejąca u nas instytucya dla przewozu chorych 
niezakaźnych, a mianowicie Pogotowie ratunkowe, przewozi wpra­
wdzie chorych niezamożnych na prośbę lekarzy .bezpłatnie, to je­
dnak taksa za przewóz osób, niedających się kwalifikować, jako 
niezamożni, jest zbyt wygórowaną (wynosi Mk. 25 w granicach 
miasta). Szerokie przeto masy ludności średniozamożnej, dla któ­
rej przewiezienie chorego do szpitala, w warunkach najbardziej 
dla niego odpowiednich, stanowi jedynie pobożne* dziś życzenie, 
z usług pomienionej instytucyi korzystać nie jest w stanie.

1 dla tego należałoby przy organizacyi przewozu chorych za­
kaźnych i ten wzgląd wziąć pod uwagę i albo zaopatrzyć stacye 
we własne karetki do przewożenia chorych nieinfekcyjnych, ozna­
czając taksę za przewóz możliwie najniższą (Mk. 4) lub też wejść 
w porozumienie z Pogotowiem, któreby w przyszłości ustaliło taksę 
podwójną: jedną dla zamożnych chorych i drugą niższą dla sfer 
średniozamożnych w granicach wyżej wskazanych.

L I T E R A  T (I K A.

M. P  i s t  o r. U eschichte der Preussisehen M edizinalverw altung (Doutsch. 
V ierteljahr. f. off. G-esundheitspfl. T. 40—41—1909).

J . A. I) ii m s. B erich t iiber die T iitigkeit des siichsischen Ląndessam ari- 
terverbandes.

P r o f .  K i s s k a l t .  M edizinalwesen und M edizinalgesetzgebum g in den 
K ultu ra taa ten  am  A nfange des X X  Ja łir ln m d e r ts  (England). (D ęutseh.V ierteljabr. 
f. bff. G esundh, T. 44 -1912.

H i  r  Beli. Ceber den T ransport von ansteckenden K ranken  in Berlin. - 
(Zeitsckr. f. Sam arit. u. Ile ttungsw esen . 1901 —JSt 14- 1(5).

11. M o h r m a n n .  Z ur Erage der o inheitliehen K rankcntransportw esens.
D r  T. K o p e ć .  W spraw ie przew ożenia dzieci z chorobam i zakażnem i 

do szpitali w arszaw skich 1917 r. (Przegląd pedyatrycznyj.



Choroby zakaźne.

50. H. Ha  md  i. Wyniki uodparniające przeciw durowi wy 
sypkowemu, Autor zaznacza na wstępie, iż pewien lekarz, u któ­
rego rozwinęła się choroba umysłowa, zaszczepił 120 osobom po 
5 ccm. krwi osób zdrowiejących po durzę plamistym oraz 310 
osobom po 5 ccm. krwi chorych na dur plamisty w okresie szczytu 
choroby i że, jakkolwiek krew ta pozbawiona została włóknika, 
atoli nie wolną była od aktywności- Na 120 osób pierwszej ka- 
tegoryi zachorował tylko jeden po 11 dniach na dur plamisty 
i zmarł; u niektórych zaś, którzy zachorowali dopiero po pewnym 
czasie, dur plamisty przebiegał łagodnie. Na 310 drugiej kate- 
goryi zachorowało 174 (56%) na dur plamisty i zmarło 49 (29%'). 
W tych ostatnich przypadkach można było z całą ścisłością stwier­
dzić okres wylęgania, który wynosił 5 —28 dni, przeważającej ilości 
zaś 8—12 dni.

W zestawieniu z powyższem nabierają jasności badania uod­
parniające autora. Autor stosował: 1) krew chorych na tyfus 
plamisty u szczytu choroby (6—10 dnia), 2) krew osób zdrowie­
jących po tyfusie (z pierwszego tygodnia po spadku gorączki); 
3) mieszaninę obydwóch rodzajów. Krew przez kłócenie z kule­
czkami szklanemi pozbawiona była włóknika i uczyniona nie ak­
tywną przez ustawienie jej na 24—48 godzin w śniegu lub przez 
półgodzinne ogrzewanie do 60 — 62°. Krew w dawkach wzrasta­
jących (poczynając od i—9 ccm.) zastrzykiwaną była 2 lub 3 razy 
z 2—5 dniowemi przerwami w okolicę gruczołu piersiowego. Na­
stępnie, po 10— 12 dniach zastrzykiwano 1—3 ccm. krwi chorych 
na tyfus plamisty, w okresie gorączkowym, niepozbawionej włók­
nika i aktywnej (krew absolutnie immunizacyjna‘‘) Badanie pierw­
szego rodzaju wykonane zostały na 19 na śmierć skazanych oso­
bach, którym przyobiecano ułaskawienie wrazie pomyślnego wy­
niku doświadczeni^. Gdy żaden z nich nie zachorował, poczęli 
się zgłaszać liczni ochotnicy, tak iż liczba ogólna doświadczenia 
dosięgła 162, z których nikt nie zachorował.

Jedno- lub dwurazowe zastrzyknięcie krwi osób chorych lub 
zdrowiejących po tyfusie plamistym nie zapewniało całkowicie 
zabezpieczenia przeciw zachorowaniu, zawsze atoli dawało gwa 
raneyę łagodnego przebiegu w razie zachorowania, czego autor 
doświadczył na sobie samym. Jedynie trzykrotne szczepienie chroni 
w zupełności przed cierpieniem. (Zeitschr. f. Hygiene T. 82).

I)r A Frnchtman.



51. K. Ro s i  er. Leczenie własną surowicą w tyfusie w y­
sypkowym. W trzech przypadkach tyfusu wysypkowego u szczytu 
gorączki wypuszczono 80- 100 ccm. krwi, otrzymaną po skrzep­
nięciu surowicy, do której dodano odpowiednią ilość kwasu kar­
bolowego, zastrzykiwano do żył, poczynając od ilości niewielkich. 
Po zastrzyknięciu następował spadek ciepłoty przy obfitych po­
tach, poprawa w subjektywnem samopoczuciu, w działalności serca 
oraz zdrowienie bez powikłań.

Na podstawie tych-doświadczeń autor przeczy poglądom Spats’a, 
który pragnie w tyfusie plamistym upatrywać jedynie odrębną 
postać dum brzusznego. (Hyg. Rundsch. N» 13, 1917).

Dr A. Fruchtman.
52. Dr J. C h o l e w a  (Graz). Stosowanie dispargenu w róży.

Autor zdaje sprawozdanie z 13 przypadków róży, w których we- 
wnątrzżylne zastrzykiwanie dispargenu (nowy ptzetwór srebra ko­
loidalnego, znacznie przewyższający elektrargol) dawało wyniki 
bardzo zadawalające. Gorączka spada natychmiast. Zastrzykiwania 
do mięśni mniej są odpowiednie ze względu na dużą bolesność. 
Pierwsza dawka wynosi 5 ccm. *2% rozczynu. Przy każdem no- 
wern podniesieniu się ciepłoty (sprawdzanie co 2 godziny) natych­
miast należy zastrzyknąć świeżą dozę. Dawkę 30—40 ccm. 2% 
rozczynu w ciągu dnia znoszą chorzy bardzo dobrze.

(Deutsch. Med. Woch. Nfe 50, 1916).
Dr A. Fruchiman.

Wiadomości z ruchu i potrzeb hygieny i medycyny krajowej.

Państwowa służba zdrowia w Królestwie Polskiern.

Podczas wojny Królestwo Polskie znalazło się pod względem 
sanitarnym w stanie niesłychanie zaniedbanym. Z liczby 84 
powiatów w 29 wcale nie było szpitali. W ' kraju grasowały: 
ospa, tyfus plamisty, szkarlatyna i inne zakaźne choroby. Roz­
wijająca się wojna jeszcze bardziej wzmogła szerzenia się śmier­
telności wśród ludności. Opiekę nad stanem sanitarnym kraju 
objęły władze niemieckie i austro-węgierskie, obsadziwszy w roz­
maitych ośrodkach prowincjonalnych swoich lekarzyjokręgowych, 
których troską przedewszystkiem musiało być zapewnienie jak naj­
lepszych warunków sanitarnych- dla armii walczących.

Z chwilą powstania w Królestwie T. Rady Stanu, sprawy 
zdrowotności publicznej musiały wejść w zakres jej oddziaływa­



nia. Koniecznem się stało utworzenie na okres przejściowy odpo­
wiednich organów do czuwania nad potrzebami sanitarnemu kraju. 
Ramy prawne dla organizacyi sanitarnej kraju w okresie przej­
ściowym stwarza ustawa o zarządzie cywilno lekarskiej służby 
w Królestwie w r. 1840. Na zasadach tej ustawy, jako podsta­
wowego źródła prawa sanitarnego w Królestwie, opracowano pod 
kierunkiem dr W. Chodźki, Naczelnika Sekcyi Zdrowia Ministeryum 
Spraw Wewnętrznych, przepisy tymczasowe w sprawie organizacyi 
służby zdrowia w kraju naszym. Projekt tych przepisów przyjęto 
w całości.

W „Przepisach tymczasowych w sprawie organizacyi pań­
stwowej służby zdrowia w Królestwie Polskiem" pozostała nie­
tkniętą zasadnicza idea „Ustawy o zarządzie cywilno-lekarskiej 
służby z r. 1840“: zapewnienie w ramach ogólno-państwowego 
ustroju administracyjnego -jak największej samodzielności dla or­
ganów służby zdrowia.

Dział I przepisów: obejmuje organy centralne, dział II: orga­
ny lokalne, dział 111: prawa i obowiązki lekarza powiatowego, 
dział IV: sekcye i komisye sanitarne samorządowe, dział V: roz 
porządzenia ogólne. Przepisy ujęte są w ;ł7 artykułów.

Według projektu przepisów zarząd służby zdrowia w Króle­
stwie Poiskiem należy do Departamentu spraw wewnętrznych, 
obecnie Ministeryum, przy którym tworzy się osobny wydział 
zdrowia publicznego. Wydział ten obejmuje następujące referaty: 
1) hygiena publiczna, 2) zakłady lecznicze, zdrojowiska i uzdrojo 
wiska, 3) hygiena społeczna, 4) dziecka i hygiena szkolna, 5) cho­
roby weneryczne, 0) hygiena rzemiosł, przemysłu i komunikacyi, 
7) aptekarstwo, 8> sprawy weterynaryjne i 9) sekretaryat jeneralny.

Przy wydziale zdrowia publicznego czynna jest Rada Lekar­
ska, składająca się z pewnej liczby członków etatowych, honoro­
wych i z urzędu, oraz Rada Aptekarska jako organ doradczy 
i rzeczoznawczy w sprawach aptekarskich.

Do Rady Lekarskiej Królestwa Polskiego, jako członkowie 
etatowi, obecnie należą: dr. J. Jaworski, magister B. Koskowski, 
dr. L. Paszkiewicz, dr. prof. W. Mazurkiewicz, dr. S. Rudzki, dr. 
K. Rzętkowski, dr. prof. S. W. Serkowski.

Przewodniczącym Rady jest Naczelnik Sekcyi Zdrowia Mini­
steryum Spraw Wewnętrznych dr W. Chodźko.

Sekretarzem jeneralnym Rady jest dr W. Szumlański.
W powiatach dozór sanitarny spełniają lekarze powiatowi, 

jako państwowi urzędnicy zdrowia. Do pomocy lekarzom powia­
towym, jako ciało doradcze i rzeczoznawcze, utworzone będą 
osobne powiatowe urzędy zdrowia publicznego.

Obecnie na stanowisku, na razie, zastępców lekarzy powiato- 
ych, jest czynnych w okupaeyi niemieckiej 41 lekarzy, którzy 
odbyli kurs przygotowawczy, zorganizowany przez Sekeyę zdrowia



przy Ministeryum Spraw Wewnętrznych. Liczbę tę zwiększy nie­
bawem nowy zastęp 24, którzy w m. b. ukończyli kurs przygoto­
wawczy dla okupacyi austryackiej, w której już obecnie jest czyn­
nych 19 lekarzy powiatowych.

Szpitali, baraków dla chorych, głównie zakaźnych, w tym 
okresie czasu otwarto w okupacyi niemieckiej ogółem 60; w oku­
pacyi austryackiej ogółem 28.

W gminach miejskich, posiadających conajmniej 10,000 
mieszkańców, istnieć będą stałe sekcye zdrowia publicznego w ma­
gistratach. W gminach wiejskich, liczących conaj mniej 5000 mie­
szkańców, będą czynno stałe komisye zdrowia publicznego w ra­
dach gminnych.

Z  Tow arzystw a ZEâ gaern.Icziri.eg-o

Protokóły z posiedzeń Rady.
Z  dnia 8 Czerwca 1917 roku.

Zgodnie z życzeniem Dr Iłączkiewicza pozostała na rachun­
ku funduszu pracowni suma, otrzymała nazwę „funduszu imienia 
ś. p. Bączkiewiczowei.“

Dr Polak przedstawił pierwszy arkusz wydrukowanego in 
4° projektu prawa o zdrowiu publicznem i przeczytał przedmowę 
do projektu. Całość będzie gotowa przed Zjazdem Ilygienistów. 
Zdecydowano ostatecznie, że termin Ogólnego Zebrania może być 
oznaczony dopiero, wtedy, gdy Komisya Rewizyjna ukończy swe 
czynności całkowicie. Omówiono listę Komitetu Generalnego Zja­
zdu Ilygienistów. Składkę ustalono na 20 mk. Na delegata na 
uroczystość 10-lecia Towarzystwa Rolniczego Centralnego obrano 
viceprezesa Dr Iłączkiewicza, a na delegata do Stowarzyszenia Nau­
czycielstwa Polskiego na posiedzenie Komisyi międzywydziałowej 
do opracowania projektu reform wychowania fizycznego w szko­
łach średnich i wyższych obrano dr Iłączkiewicza i dr Władysława - 
Zawadzkiego. Na delegata na uroezyslość 10-lecia Tow. Równo­
uprawnienia Kobiet Polskich obrano dr Jaworskiego, Przyjęto na 
członka rzeczywistego dr Kurellę.

Z  dnia 21 Czerwca 1917 roku.

Prezes Komitetu Organizacyjnego Zjazdu Ilygienistów Pol­
skich, dr Bączkiewicz, przedstawił stan prac przygotowawczych,



przytern program Zjazdu i listę osób zaproszonych na otwarcie 
Zjazdu. Wobec ustąpienia dr Szwąjcera ze stanowiska skarbnika, 
Rada postanowiła przesłać mu podziękowanie za wieloletnią pracę 
na tem stanowisku. Na skarbnika Towarzystwa jednogłośnie wy­
brano dr H. Kucharzewskiego. Dr. Polak złożył odpowiedź na Me- 
moryał Tow. Medyc. Społ. Postanowiono odpowiedź tę przesłać 
Tow. Med. Społ. Na członków rzeczywistych Towarzystwa przy­
jęto pp.: dr Jana Szymańskiego i łńż. Marcelego Trechcińskiego.

Z  dnia 12 Lipca 1917 roku.

Na członków rzeczywistych Towarzystwa przyjęto pp.: dr. 
Ludwika Bondy, dr Mieczysława Goldbauma, prof. dr Tadeusza 
Koźniewskiego i p. Witolda Kraszewskiego, redaktora tygodnika 
„Przeglądu Zdrojowego" w Ciechocinku. Na wniosek dr Bączkie- 
wicza do rozpatrzenia wniosków, zgłoszonych na Zjeździe, wybra­
no Komisyę, złożono z Prezydyum Zjazdu pp.: Bączkiewicza, Fu- 
ruhjelmai Gromadzkiego, pp.: Polaka oraz gospodarzy sekcyi pp.: 
Certowicza, Chełmińskiego, Dąbrowskiego, Hewelkego, Kosmow­
skiego, Wesołowskiego, Juliana Wiśniewskiego, Skłodowskiego, 
Józeia Zawadzkiego i Kazimierza Zielińskiego.

Z  dnia 20 Września 1917 roku.

Omówiono program działalności Towarzystwa, w którego wy­
konaniu dr Polak zgłosił dwa referaty, mianowicie:

1) O zadaniach samorządów w dziedzinie zdrowia publicznego.
2) O zadaniach polskich urzędników administracyjnych w dzie­

dzinie zdrowia publicznego.
. Referaty te przeczytane będą na posiedzeniach Rady, wraz 

z członkami Towarzystwa i zaproszonymi gośćmi. Po wygłoszę 
niu ich nastąpi serya posiedzeń, poświęconych najważniejszym 
zadaniom gospodarki m. st. Warszawy. Uznając potrzebę poro­
zumienia się Stowarzyszeń Społecznych w ważnych sprawach spo­
łecznych i ekonomicznych, postanowiono zwołać posiedzenie Rady 
z delegatami niektórych z tych Towarzystw, w celu wytworzenia 
centrali stowarzyszeń i ułożenia regulaminu. Przeczytano odezwę 
lekarzy z Lublina, którzy zawiadomili, że w d. 8 i 9 Grudnia r. b, 
ma się odbyć Zjazd, poświęcony medycynie w samorządzie. Rada 
postanowiła, aby Tow. brało udział w Zjeździe i upoważniło dr 
Bączkiewicza do zakomunikowania gotowości w tym względzie, 
o ile Rada zostanie do tego zaproszona. Zmieniając poprzednio 
powziętą deycyzyę, aby nie określać terminu Zebrania Ogólnego 
przed ukończeniem czynności Komisyi Rewizyjnej, postanowiono 
zwołać Zebranie Ogólne w drugim terminie na dzień 26 Paździer­
nika r. b. i usilnie prosić Komisyę, powołaną przez Radę do roz­



patrzenia rachunków z budow,y domu, o możliwie najprędsze za- 
załatwienie czynności i sporządzenia z nich protokółu.

Z  dnia 10 Października 1917 roku.

Na wniosek dr J. Jaworskiego, w celu uczczenia rocznicy 
śmierci Kościuszki, postanowiono w d. 13 Października r. b. urzą­
dzić uroczyste posiedzenie Rady Towarzystwa, wraz z Prezydyum 
Instytucyi jego Wydziałów, na którem dr Jaworski omówi stosu­
nek Tow. Hyg. do uroczystości Kościuszkowskiej.

Przyjęto następujący porządek obrad Zebrania Ogólnego, od­
być się mającego w dniu 26 Października r. b. l) Sprawozdanie 
Tow. oraz jego Instytucyi i miesięcznika „Zdrowia". 2) Protokół 
Komisyi Rewizyjnej. 3) Wybory członków Rady i zastępców, 
oraz członków Komitetów Instytucyi Tow. 4) W sprawie zapisu 
ś. p. dr. Chełchowskiego. 5) Wnioski członków.

Protokół uroczystego posiedzenia Rady w raz z Prezydyami Instytucy
Tow Hyg Warsz.

a dniaj 13 Października 1917 roku.
Na posiedzeniu zwołanem z powodu LOO letniej rocznicy zgonu 

T. Kościuszki dr J. Jaworski w dłuższem przemówieniu odtworzył 
starania i zabiegi nieśmiertelnego Naczelnika Narodu koło podnie­
sienia ze stanu niewoli, ciemnoty, zaniedbania i upośledzenia wło- 
ściaństwa Polskiego.

Przechodząc do roli i zadań T. IT W. powołanego do pracy 
nad szerzeniem i wpajaniem zdrowotności śród ludu wiejskiego, 
mówca w końcu zaproponował Radzie T. H. W. ogłoszenie kon­
kursu na napisanie odczytu hygienicznego dla ludu wiejskiego 
i na ten cel złożył od siebie na ręce skarbnika Tow. H. W. 150 
marek.

Odczyt ten, według projektu dra -J. Jaworskiego, uwzględniać 
ma sposób życia i potrzeby ludu wiejskiego, a składać się z na- 
stępujących rozdziałów: Wstęp: zwięzła charakterystyka T. Ko­
ściuszki, odnowiciela i wskresiciela Polski, jako przyjaciela i do- 
brodzieja ludu. Dalej, czystość osobista, czystość w mieszkaniu 
i w zagrodzie. 2) Hygiena mieszkania. 3) Hygiena żywienia 
4) Hygiena odzieży. 5) Szkodliwość dla zdrowia przesądów i za- 

(bobonów.
Rozmiary odczytu wynosić mają od 1 do i i pół arkusza 

druku zwykłej 8-ki. Termin ostateczny nadsyłania rękopisów do 
tow. Hyg. W. (Karowa 31) oznacza się na 30 Grudnia r. b. z za­
chowaniem ogólnie przyjętych warunków na konkursach. Rękopis



staje się własnością T. 11. W. Skład sądu konkursowego, do któ­
rego wejdzie i włościanin, ogłoszony zostanie później.

Na wniosek przewodniczącego posiedzenia prezesa, dra J. Po­
laka, zebranie projekt dra J. -Jaworskiego oraz ofiarowany fundusz 
przez tegoż na nagrodę przyjęło i wyraziło mu podziękowanie.

Wydział Lekarzy Sanitarnych T. H. W.

Protokół z dnia 26 Października 1017 roku.

Uczczono pamięć ofiary powołania dr K. Niedzielskiego zmar­
łego na dur plamisty 21 Października r. b. Wybrano na sekre­
tarza wydziału dr. W. Bujakowskiego.

Następnie, mówił dr Bujakowski, „O stosunku idei Kościu­
szkowskiej do spraw hygieny ludu“ w oświetleniu dr -J. Jawor, 
skiego.

Drugi odczyt wygłosił dr Fruchtman, „O walce z gruźlicą 
w Anglii", w której ^przyjął się systemjjdr Philipa czyli, t. zw 
Edyn burski.

Trzeci referat miał dr Zapasiewicz „Pomoc milicyi miejskiej 
w akcyi hygieniczno-sanitarnej lekarzy sanitarnych i opiek okrę­
gowych w ramach obowiązującego na przyszłość regulaminu".

Przewodniczący Dr M. Zapasizwicz.
Sekretarz W. Bujakowski.

Z  dnia 29 Października 1917 roku.

Wynikiem narad lekarzy sanitarnych było: D Zapoznanie się 
z hygienicznie radykałnemi przepisami, dotyczącemu sprzedaży 
mleka w mieście El Paso (stan Texas w Ameryce Północnej) 
gwarantującymi najsurowsze wymagania co do czystości mleka 
i jego przetworów (referował dr K. Szokalski). 2) Podjęcie wszel­
kich starań w Wydziale Zdrowia Publicznego rn. st. Warszawy 
w celu wyjednania zarządzeń, dotyczących taksy na mleko i jego 
przetwory, oznaczeń gatunku mleka i innych produktów spożyw­
czych przy sprzedaży oraz zwiększania kar do 350 marek (1500 
zł poi.) łącznie do aresztu bez zamiany na grzywny za fałszer­
stwo mleka i innych produktów spożywczych. 3) Wysłanie po­
dziękowania dr K. Baci za jego gorliwe i sumienne pełnienie obo­
wiązków sekretarza Wydziału Lekarzy Sanitarnych. 4) Powołanie 
na sekretarza Wydziału dr W. Bujakowskiego, lekarza sanitarne­
go X okręgu m. st. Warszawy.



Z  dnia 24 Listopada 1917 roku.

Chemik L. Duda miał referat o studniach podmiejskich. 
Większość studzien ma cembrowiny drewniane, zgniłe, studnie są 
bardzo blizko ustępów. W większości studzien znaleziono amo­
niak, kwas azotowy, kwas azotny, chlor, bakterye kałowe. Stosun­
kowo najlepsze są studnie na Powązkach i w Targówku—głównie 
są studnie abisyńskie. Referent dodaje, że postanowiono dla każ­
dego przedmieścia zbudować studnie publiczne. Wywiązała się 
dyskusya, w której brali udział: dr Konwerski i dr Sierakowski.

Dr Zapasiewicz odczytuje przepisy wydane przez Wydział 
hydrologiczny 5 Grudnia im o r. w celu poprawy studzien.

Potem dr Ruppert mówił o umiastowieniu wypieku chleba. 
który dokonywa się pod kontrolą miasta. Piekarń oficyałnych 
jest w Warszawie 21, co jest stanowczo zamało.

Przewodniczący dr M. Zapasiewicz.
Sekretarz W. Bujakowski.

Posiedzenie Delegacyi do spraw Hygieny Młodzieży Towarzystwa
Hygienicznego.

Protokół z dnia 2 Marca 1917 roku.

Po odczytaniu przyjęto protokół z poprzedniego posiedzenia.
Dr Drabczyk wygłosił rzecz: „Zarys historyczny wychowania 

fizycznego." Na wstępie mówca uzasadnia, że celem wychowania 
fizycznego jest harmonia sił fizycznych i duchowych, musi być 
ono traktowane konsekwentnie, poczynając od wieku przedszkol­
nego. Następnie, prelegent przedstawił poglądy w rozwoju histo­
rycznym, poczynając od czasów greckich, poprzez wieki średnie, 
aż do czasów obecnych'—na wychowanie. W zarysie tym mówca 
uwzględnia poglądy na wychowanie w Polsce, 'więcej zaś miejsca 
poświęca reformie w 18 i 19-em stuleciach.

,,-U  .tuis w 16 i 17 wieku ćwiczenia fizyczne mają charakter 
główmir szlachecki. W drugiej połowie 18 w. Stanisław Konarski 
u Pijarów stwarza szkoły w nowoczesnym stylu, gdzie zasady 
wychowania fizycznego były w znacznej mierze uwzględniane. 
Komisya Edukacyjna, tworząc szkoły parafialne, uwzględniała po­
trzebę wychowania fizycznego równie dla chłopców jak i dla 
dziewcząt.

Śniadecki, pisząc o wychowaniu dzieci, zaznacza, że w tym 
kierunku od pierwszych dni życie winno być prowadzone. Po 63 
roku następuje u nas upadek wychowania fizycznego. Jak się 
przedstawia u nas w chwili obecnej ta sprawa w porównaniu 
z krajami obcemi, widzimy z zestawienia zrzeszeń gimnastycznych, 
gdzie członkowie w zaborze rosyjskim są w ilości 56 tysięcy, pru-



skini 13 tysięcy, austryackim 145 tysięcy i w Stanach Zjednoczo­
nych 22 tysiące, wypada, że w Polsce każdy 110 polak się gimna­
stykuje; w Rosy i 1 na 214. w Prusach l na 309, w Austryi i na 
35. Gdzieindziej widzimy stosunek (en wyrażający się i do 30 
40. Jednocześnie też w programach szkolnych uwzględnionem 
tam jest 25°/0 godzin szkolnych, podczas gdy u nas władze szkol­
ne przyznają 58°/0 na gimnastykę.

W dyskusyi zabierał głos dr Rottermund, zaznaczając ary- 
stokratyzm wychowania fizycznego, o charakterze rycerskim, któ­
rego śLady znajdujemy u Oczki, Orzechowskiego i* in. autorów. 
Ważnem jest, że Komisya Edukacyjna ujęła to, jako system pra­
wno państwowy.

Oprócz tego zabierali głos d-rzy: Zawadzki i Bączkiewicz.
Przewodniczący dr J. Bączkiewicz.

^ I A . D O M O Ś C I

55. Nadesłane prace na konkurs T. H. W. Skład sądu konkurso­
wego. Na konkurs ogłoszony przez T. H. W. dla uczczenia rocz­
nicy Kościuszkowskiej na napisanie odczytu z hygieny ludu wiej­
skiego nadesłano 4 prace: i. z godłem: „Zdrowa dusza- w  zdro- 
wem ciele" (z illustracyam 2. Pod godłem: „Zdrowy lud—zdro­
wy naród." 3. Pod godłem: Przyjaciel zdrowego ludu. 4. Pod 
godłem—Żywią.

W dniu 27 b. m. Rada przystąpiła do wyboru członków sądu 
konkursowego. Na wstępie dr J. Jaworski oznajmił, że jako ini- 
cyator konkursu tego, w ocenie nadesłanych prac udziału brać 
nie będzie. Poczem Rada na sędziów zaprosiła: obyw atel^zieu^ 
skiego, radcę Towarzystwa Kredytowego Ziemskiego,
Stanisława Dzierzbickiego, włościanina z Sandomierskiego, Jana 
Smołę, pisarza ludowego, Tadeusza Prószyńskiego, redaktora pi­
sma dla ludu „Gazeta Świąteczna" oraz lekarzy drów: J. Bączkie- 
wicza, J. Polaka i Wł. Starkiewicza.

56. Z Uniwersytetu. Magister i asesor farmacyi Bronisław 
Koskowski został powołany do wykładów propedeutyki farmaceu­
tycznej na kursach farmaceutycznych w uniwersytecie warszaw­
skim.

Na profesora farmakologii powołany został dr J. Modrako- 
wski ze Lwowa.

57. Zdrowostan uczniów szkól miejskich. Sekeya hygieny szkol­
nej m. Warszawy zarządziła zbadanie 4096 uczniów, nowoprzyję 
tych do szkół miejskich. Próchnienie zębów znaleziono u 72°/,,



powiększone gruczoły u 55%, gruźlicę otwartą u 1%, podejrzanych 
co do gruźlicy 5%, zawszawionych 32%, na kolonje nadawało się 
30%. do uzdrowisk 8.5°/0.

58. Przepis o zgłaszaniu zachorowań na gorączkę porodową.
Wskutek odezwy Ces. niem. pr. policyi z d. 22 Listopada 1917 r. 
za A» 3463*17 wydział zdrowia publicznego, przytaczając treść roz­
porządzenia policyjnego j\§ 408 z d. 17 Listopada r. b. (Dzienika 
rozp. J\? 96), które brzmi: „Zamieszczona w M' 2 „Dziennika roz­
porządzeń'1 Ces. niem. administracyi w Polsce (wydane w Pozna­
niu w d. 8 Kwietnia 1915 r.) przepisy rozporządzenia o obowiązku 
zgłaszania chorób infekcyjnych roztacza się niniejszem na gorączki 
połogowe (także wskutek poronienia) — zwrócił się do lekarzy 
o przestrzeganie powyższych przepisów i zawiadamianie wydziału
0 każdym wypadku.

59. Ministeryum Zdrowia w Austryi. Cesarz Karol wystosował 
w d. 29--X I r. b. następujące pismo odręczne do prezesa mini­
strów dra Seidlera: „Zatwierdzam utworzenie ministeryum. zdrowia 
ludu wraz z zakresem działania, wyszczególnionym w załączniku,
1 upoważniam Pana do wniesienia w Radzie państwa ognośnego 
projektu ustawy w celu dalszego konstytucyjnego traktowania.

NADESŁANO DO REDAKCYI.

1) K a l e n d a r z  L e k a r s k i  n a  r o k 1918 (wydawnictwo 
d-ra -J. P o l a k a )  opuścił prasę. Zawiera on, oprócz zwykłych spe- 
cyalnych informacyi leczniczych i ratownictwa, również listy le­
karzy i instytucyi lekarskich obu okupacyi i Galicy i, a nadto ob­
szerny podręcznik terapeutyczny, alfabetycznie podług chorób, uło­
żony z obfitym zbiorem recept, według powag naszych, uzupeł­
niony dauemi klinik europejskich. 2) S t e r 1 i n g O k u n i e w- 
s k i  S t e f a n  dr med. i lii. Dur wysypkowy (tyfus plamisty). 
(Typhus exanthematfcus, Febris petechialis) z 70 rysunkami 
w tekście. Warszawa, 1917. 3) S z e n a j c h  W 1. d r. Zasady
organizacyi opieki nad dziećmi. Warszawa 1 9 1 7 .-3 ) B r o n o  w 
s k i S z c z ę s n y  dr med. Choroby wewnętrzne. Podstawowe spo­
soby badania klinicznego. Część 1 (oglądanie i opukiwanie) z 71 
rysunkami i VI tablicami. Warszawa, 1917. 5) R z ę t k o w s k i
K a z i m i e r z  dr med. Odbudowa kraju a szpitalnictwo. Warsza­
wa, 1917.

Redaktor *>r Jó*et Jaworski.

Druk Synów SI. N iem try, Warszawa, plac Warecki i  

Za pozwoleniem Cenzury Niemieckiej.
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