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HEMOGEN MAGISTRA KLAWE

wywiera wplyw krwiotworczy nadzwyczaj wyrazny
i szybki, dzieli obecnosci zelaza i manganu w stanie
Koloidalnym. Mangan w zadnym Krajowym przetwo-
rze nie znajdowany, jest ustalonym skiadnikiem lekéw
kwiotworczych zagranicznych i uznany zostal, jako
zwigzek nader silnie pobudzajgcy przemiane ogolng
zjawiska utleniania w tkankach i wytwarzanie krwi-
nek. Z tego powodu Hemogen Klawe dziata nieza-
wodnie w stanach upadKu odzywiania sit, reKonwa-
lescencji i w niedoKrwistosci pierwotnej i wtérnej*

JODERGON MAGISTRA KLAWE

W TABLETKACH.

Jodowo - organiczny zwigzek z zawartoscig 30$ Jodu 'czystego

nie uposledza trawienia, nie drazni zoladka, stosuje

sie przy chorobach; serca, naczyn, bton surowiczych,
narzadéw oddechowych, kile, dnie i otytosci.
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ZDROWIE

ORGAN WARSZAWSKIEGO TOWARZYSTWA HIGIENICZNEGO,
POSWIECONY HIGJENIE PUBLICZNEJ | PRYWATNEJ.

Dr, B. OSTROMECKI (Biatystok)

tawnik Magistratu.

Rola samorzadow miejsKich w dziedzinie
salinarne] ze stanowisKa prawodawstwa
sanitarnego®).

Stan sanitarny wiekszosci miast polskich, jak to wszyscy wie-
my, pozostawia bardzo wiele do zyczenia. Jest to smutna spuscizna
wiekowej niewoli i dtugoletniej wojny.

Niektérzy zaborcy, jak np, rosjanie, Swiadomie krepowali mia-
sta w swym rozwoju i wcale nie dbali o zdrowotno$¢ ludnosci. W cia-
gu piecioletniego okresu naszej niepodlegtosci zrobiono w tym Kie-
runku nadzwyczajnie mato: staty temu na przeszkodzie warunki ze-
wnetrzne i wewnetrzne — wojna do r. 1921-go, nad wyraz ciezki nasz
stan finansowy. W chwili obecnej, chwili naszego nhowego zwyciestwa
nie na polu walki, ale nie mniej doniostego na polu gospodarczym -
uporzadkowania naszych finansow — w tym okresie zwrotu do po-
kojowej, normalnej, opartej na statych i mocnych podstawach finan-
sowych budowy naszego zycia gospodarczego, z cala jaskrawoscig
wylania sie jedno z najbardziej doniostych zagadniern tej normalnej
pracy: zagadnienie zdrowotnosci naszego kraju. Zatrwazajgca u nas
Smiertelno$¢ w poréwnaniu z innemi krajami Europy Zachodniej jest
rezultatem optakanych warunkéw sanitarnych i niskiej kultury. To

Reterat, wygtoszony na lll-im Zjezdzie lekarzy i dziataczy sanitarnych
miejskich w tucku, w maju r. 1924,



tez ulepszenie warunkéw zdrowotnych miast jest alarmujacym na-
kazem chwili, gdyz od tego zalezy dalszy prawidltowy rozwdéj i sita
naszego panstwa.

Zdrowie i o$wiata sg fundamentem, na ktérym wznosi sie budo-
wa kazdego kraju. ,,In corpore sano — mens sana“, wiec zadaniem
naszem jest stworzenie takich warunkéw, aby jaknajwiekszia ilos¢
obywateli mogta mie¢ zdrowe ciato, a dla tego nalezy jaknajskrupu-
latniej zbadac i pozna¢ wszystkie braki w tej dziedzinie i jaknajpre-
dzej i najskuteczniej temu zapobiedz.

Ustréj nasz panistwowy, w mysl art 3-go Konstytucji, oparty jest
na zasadzie szerokiego samorzadu terytorjalnego z przekazaniem sa-
morzadom wiasciwego zakresu ustawodawstwa. Opr6cz tego, w art.
66-ym Konstytucji wyrazona jest zasada udziatu obywateli, powota-
nych drogg wyboréw, w wykonaniu zadan administracyjnych urze-
déw panstwowych. Te naczelne zasady ustroju paristwowego uwzgle-
dnione zostaty w Zasadniczej Ustawie Sanitarnej z dn. 19/YI1ll r. 1919,
ktéra w art, 1-ym postanawia: ,.Piecza nad zdrowiem ludnosci i bez-
podrednie wykonawstwo jest obowigzkiem ciat samorzgdowych". To
tez art, 3-ci Zasadniczej Ustawy do obowiazkdéw ciat samorzadowych
zalicza:

1 piecze nad czystoscig powietrza, gleby i wody, nad zaopa-
trzeniem ludnosci w wode, zdatng do picia i do potrzeb gospodar-
czych, nad nalezytem usuwaniem wod zuzytych, oraz nieczystosci
i odprowadzeniem wod Sciekowych;

2. piecze nad przestrzeganiem odpowiednich przepiséw sani-
tarnych, obowiagzujacych przy budowie i przebudowie doméw, prze-
znaczonych na mieszkania i wszelkie lokale uzytecznosci publicznej;

3. piecze nad nalezytem pomieszczeniem ludnosci w mieszka-
niach i nadzér nad stanem zdrowotnym mieszkan;

4. piecze i nadzér nad osobista czystoscig mieszkancéw, ich
mieszkan i otoczenia;

5. wspoétdziatanie z wiadzami rzgadowemi w zwalczaniu chordb
zakaznych i zapobiegania im;

6. piecze nad zapewnieniem chorym nalezytej opieki lekarskiej
i pomocy fachowej dla potoznic, opieke nad psychicznie chorymi,
zwalczanie alkoholizmu;

7. szczepienie ospy ochronnej;



8. wspotdziatanie z wkadzami rzgdowemi w zwalczania nierza-
du i chordb wenerycznych;

9. zakladanie i utrzymywanie kostnic gminnych i cmentarzy
oraz czuwanie nad niemi; urzadzanie i utrzymywanie grzebowisk;

10. ogledziny zwiok;

11. wspétdziatanie z wiladzami rzgdowemi w sprawach nad-
zoru nad produktami spozywczemi, sposobem ich przechowywania
i przyrzadzania oraz ich sprzedazy;

12. zakladanie i utrzymanie rzezni;

13. nadzér nad przestrzeganiem wszelkich ustaw, przepisow
i rozporzadzen sanitarnych;

14. przedktadanie sprawozdan sanitarnych panstwowym wia-
dzom zdrowia publicznego wedtug ustanowionych wzordéw.

Wszelkie za$ inne sprawy zdrowotne i lekarskie Ustawa Zasa-
dnicza zalicza do funkcji organdéw rzadowych.

Chociaz, jak wida¢ z powyzszego, Zasadnicza Ustawa Sanitar-
na nadaje samorzadom szeroki zakres kompetencji i obowigzkow,
tem niemniej zakres ten wymaga jeszcze pewnego uzupetnienia. Sko-
ro do samorzadéw nalezy, co jest zupetnie stusznem, ,,nadzér nad pro-
duktami spozywczemi, sposobem ich przechowywania i przyrzadza-
nia oraz ich sprzedazg" i ,zakltadanie i utrzymywanie rzezni” (art.
3- ci punkt 11 i 12), to eo ipso powinien naleze¢ dozér sanitarno-wete-
rynaryjny, co zreszta samo zycie w wiekszych miastach juz usku-
tecznito. i Imjr o iml T EU iy

Sanitarno - lekarska opieke nad dzieckiem, macierzynstwem
i eugenika (art. 2 punkt 3-ci), ktérg Ustawa wklada na rzad — nalezy
przenies¢ do obowigzkéw samorzaddéw, chociazby ze wzgledu na
uzgodnienie z Ustawg o Opiece Spotecznej, ktéra w art, 2-im a) i b)
4- ym i 5-ym wyraznie opieke nad dzieckiem i macierzynstwem odda-
je zwigzkom komunalnym; zreszta opieka nad dzieckiem jest tak Sci-
Sle zwigzana z walkg z gruZzlicg, ktorg samorzady winne jaknajrychtej
podnies¢, ze oddzielenie jednego od drugiego bez szkody dla sprawy
bytoby niemozebnem. W wiekszych miastach zycie juz zmusito sa-
morzady do zajecia sie tg sprawa.

Najwazniejszg jednak zmiang, ktérg nalezy wprowadzi¢ do Za-
sadniczej Ustawy Sanitarnej, winno by¢ przekazanie samorzgdom
spraw lekarskich i higjeny zawodowej, przemystu i rzemiost w za-



kresie uprawnien powiatowego urzedu zdrowia w miastach wiek-
szych i wydzielonych z powiatu, oraz w zakresie wojewodzkiego
urzedu zdrowia — w stolicy. Niezbedne to jest przedewszystkiem ze
wzgledu na niemozliwos¢ podziatu w pewnych sprawach funkcyj or-
ganow rzadowych i samorzadowych, co bedzie wywotywato, jak to
ma miejsce zresztg dzisiaj, ciagte kolizje i nieporozumienia: np. pie-
cza nad czystoscig powietrza, gleby i wody, wedlug Zasadniczej
Ustawy Sanitarnej, nalezy do samorzaddéw, higjena za$ zawodowa,
przemystu i rzemiost — do rzadu, tymczasem sg to rzeczy tak Scisle
potaczone (rip. urzadzenie fabryki z zanieczyszczeniem przez nig po-
wietrza, gleby i wody), ze rozgraniczenie tego bedzie tylko ze szkodag
dla sprawy zdrowotnosci. Oprécz tego, przekazanie funkcji lekarza
powiatowego lekarzowi komunalnemu bedzie zupetnie odpowiadato
projektowanejl reformie ustroju samorzadowego, ktéra przewiduje
przekazanie bardzo wielu funkcyj administracyjnych, cigzacych obec-
nie na wikadzach rzadowych, wtadzom samorzgdowym, i przez to po-
zostawienie na miejscu jednej wiadzy administracyjnej zamiast dwuch,
jak obecnie. Zakres dziatania lekarza powiatowego w miastach wy-
dzielonych nalezy sprowadzi¢ tylko do funkcji sadowo-policyjnych,
pozostawiajgc obecny jego zakres dziatalnosci dla miast niewydzie-
lonych.

Opierajac sie na przytoczonych powyzej przepisach Konsty-
tucji, Zasadniczej Ustawy Sanitarnej (art. 1-szy) oraz na niejedno-
krotnie uchwalanych przez przedstawicieli samorzadéw i dziataczy
sanitarnych miejskich postulatach, stosunek rzadu do samorzadu
w dziedzinie sanitarnej winien polega¢ na skoordynowaniu dziatal-
nosci samorzaddéw, nadzorze i kontroli i tylko w razie uchylania sie
samorzadu, od obowigzkéw ustawowo przepisanych - na ingerencji
odno$nych wiadz (art. 8~my Zasadn. Ustawy Sanitarnej: prawo wy-
delegowania swego przedstawiciela w celu przeprowadzenia na koszt
gminy potrzebnych zarzadzen). Oprdcz tego, zgodnie z art. 9-ym
Zasad. Ustawy Sanitarnej, w razach wyjatkowych, kiedy gminy nie sg
w stanie catkowicie tozy¢é na urzadzenia sanitarne, Skarb przychodzi
im z pomocg finansowa.

Pomimo tego, ze Zasadnicza Ustawa Sanitarna zostata wydana
jeszcze w r, 1919, stan sanitarny miast nie polepszyt sie o tyle, jak te-
go nalezato oczekiwaé; jedna z przyczyn tej opieszatosci w uzdro-



wotnieniu miast jest brak podstaw prawnych do rozwiniecia przez
samorzady miejskie szerszej dziatalnosci na tem polu, gdyz Zasadni-
cza Ustawa Sanitarna jest ustawg ramowa, nie stwarzajacg bardziej
szczegbtowych norm prawnych, zdolnych uregulowaé tak réznorodne
potrzeby w dziedzinie sanitarnej. Dotad nasze prawodawstwo sani-
tarne ogranicza sie do: Zasadniczej Ustawy Sanitarnej, Ustawy
0 zwalczaniu chor6b zakaZznych i szczepieniu ospy ochronne;j.

Brak szczeg6towych ustaw prowadzi czesto do niewtasciwej in-
terpretacji Zasadn, Ustawy Sanitarnej, a takze zmusza wiladze sani-
tarne do opierania sie na ustawach zaborcéw, innych w kazdej czeSci
kraju, niezastosowanych do tegoczesnych wymagan i czesto stojgcych
W sprzecznosci z naszym ustrojem panstwowym.

Jednoczesnie z braku tych ustaw samorzady pozbawione sg na-
leznych im uprawniern w dziedzinie sanitarnej.

Wobec tego, ze uprawnienia samorzadéw w dziedzinie sanitar-
nej zalezne sg od praw samorzadéw w dziedzinie administracji pu-
blicznej wydanie szczegbtowych ustaw sanitarnych powinno by¢
poprzedzone przez wydanie ustawy miejskiej. Uzgodnienie tych ustaw
jest konieczne, gdyz w przeciwnym razie wywotywatoby to, jak
i obecnie, kolizje na gruncie kompetencji miedzy sanitarnemi wia-
dzami rzadowemi a komunalnemi i prowadzitoby nadal do réznoro-
dnych, a czesto i sprzecznych zarzadzen sanitarnych.

Oprécz tego, dziatalno$¢ samorzadéw miejskich w dziedzinie
zdrowotnosci jest niestychanie tamowana z powodu braku egzeku-
tywy, Obecnie, w razie niewykonania zarzadzen sanitarnych wiadz
komunalnych, te ostatnie zmuszone sa zwraca¢ sie, nawet w dro-
bnych sprawach, do organéw administracyjnych rzadowych lub sadu.
Zaréwno administracja, jak i sgdownictwo, przecigzone wielkg ilo-
Scig spraw, kwesjte sanitarne uwazajg za drugorzedne, skutkiem cze-
go rozstrzygaja je bardzo powoli i, niedoceniajac catej ich doniostosci,
naktadaja tak niskie kary, egzekwowane przytem nader pézno, ze
winny uchybienia woli, nietylko jednorazowo, ale i wielokrotnie
uisci¢ kare, niz wykona¢ zarzadzenie sanitarne. Takie zalatwianie
sprawy obniza powage i autorytet sanitarnych wladz samorzgdo-
wych i czesto sprowadza ich dziatalno$¢ tylko do przekonywania lu-
dnosci o potrzebie zastosowania sie do przepiséw sanitarnych, a nie
do sprezystego wprowadzenia w zycie danego przepisu.



Wobec takiego porzadku rzeczy koniecznem jest w miastach
wiekszych, o szerszym zakresie potrzeb sanitarnych, przekazanie sa-
morzagdom wiadzy administracyjnej l-ej lub li-ej instancji w zale-
znoéci od kategorji miast: stolica, wielkie miasto o wlasnym statucie,
miasta wydzielone z powiatu,

Niewydanie dotychczas juz dawno zapowiedzianej ustawy miej-
skiej widocznie wstrzymato b. Ministerstwo Zdrowia Publicznego,
obecnie Gen. Dyrekcje Stuzby Zdrowia od przedstawienia Sejmowi
szczegotowych ustaw sanitarnych. Komisja za$ Sejmowa Zdrowia
Publicznego, chociaz wezwata rzad jeszcze w r. 1919 do przedstawie-
nia projektéw ustaw o walce z gruzlica i jaglica oraz chorobami we-
nerycznemi, jednakze sama dotychczas nie rozpatrzyta przedstawio-
nego przez rzad w r. 1921 i 1922 projektu walki z chorobami wene-
rycznemu

Obecnie, kiedy wydanie samorzadowej ustawy miejskiej jest
kwestjg najblizszego juz czasu — zaprojektowanie szczegdtowych
ustaw sanitarnych staje sie sprawa, niecierpigcg zwioki. Oprocz wy-
danych juz wymienionych wyzej ustaw o walce z chorobami zakaz-
nemi, ochronnem szczepieniu ospy oraz projektu ustawy o walce
z chorobami wenerycznemi, konieczne jest opracowanie ustaw
0 zaopatrzeniu ludnosci w dobra wode i skanalizowaniu miast, o wal-
ce z gruzlica, jaglicg i alkoholizmem, oraz przepiséw higjeny zawodo-
wej, higjeny przemystu, rzemiost i komunikacji. Najbardziej pilnemi
ustawami sg ustawy o walce z gruZlicg i o zaopatrzeniu miast w do-
brg wode i kanalizacje.

Gruzlica u nas, w obecnym okresie powojennym, przyjmuje
wprost zatrwazajgce rozmiary, a pod wzgledem walki z nig stoimy
na jednem z ostatnich miejsc w Europie. Jest to kleska wieksza od
epidemij, z ktéremi jednakze walke podjeliSmy, a pomimo to co do
gruzlicy, to nie weszla jeszcze w zycie rejestracja nawet otwartej
gruzlicy. Brak odpowiedniego zrozumienia calej potegi zniszczenia,
jakie sieje gruZlica, jeszcze bardziej utrudnia walke z nig. Nalezy jak-
najpredzej natozy¢ na samorzady obowigzek rozciagniecia bacznej
opieki nad dzie¢mi, otwierania wszedzie ,Kropli mleka'l budowania
domoéw izolacyjnych dla otwartej gruzlicy i organizowania przycho-
dni, oraz jaknajszybciej doprowadzenia do porzadku gmachéw szkol-



nych, znajdujacych sie w nader optakanym sianie, zwtaszcza w zabo-
rze rosyjskim.

Wydanie odpowiedniej ustawy z rozgraniczeniem w niej czyn-
nosci organéw rzadu i réznego stopnia samorze\déw mszytoby nare-
szcie z martwego punktu te palaca sprawe, zmusitoby rzad i organy
komunalne do pracy w tym kierunku, a spoteczeristwo do pomocy
i powaznego zastanowienia sie nad wiasnem bezpieczeristwem. Spra-
wa jest takiej wagi, ze wymaga ogromnych .wspoélnych wysitkéw rza-
du, zwigzkéw komunaln”bh, sit naukowych i catego spoteczeristwa.
Szeroki udziat w akcji walki z gruzlica, jak i z inerni chorobami spo-
tecznemi, — winny przyja¢ publiczne instytucje ubezpieczenia, ktére
chociazby z punktu widzenia wlasnego interesu, winny sie zajaé me-
dycyna zapobiegawcza.

Niemniej pilng jest ustawa o zaopatrzeniu miast w dobrg wode
i kanalizacje. Jakkolwiek sprawa ta byla rozpatrywana na 1-m na-
szym zjezdzie (obszerny referat dr. Gawtowskiego, prof. Bujwida, inz.
Wedrowskiego, dr, Trzebinskiego i inz. Rutkowskiego) pozwole sobie

jeszcze raz wréci¢ do niej z punktu widzenia ustawodawstwa sanitar-
nego.

Jednym z najradykalniejszych $rodkéw, szybko prowadzacych
do celu w walce ze Smiertelnoscia, jest zaopatrzenie ludnosci w do-
ra wode i skanalizowanie miast. Jednak stan wiekszosci naszych miast
pod tym wzgledem jest wprost rozpaczliwy, zwlaszcza w b. zaborze
rosyjskim; dos¢ jest przytoczy¢ razacy przykiad polskiego Manches-
teru —=drugiego co do wielkosci miasta w Polsce — todzi, stusznie
szczycacej sie sukcesami w dziele powszechnego nauczania, a niepo-
siadajacej dotad nietylko kanalizacji, ale nawet i wodociggow!

Jasnem jest, ze prawidtowa i skuteczna walka z chorobami za-
kaZznemu bez dobrej wody i kanalizacji, jest nie do pomyslenia.

Wobec tak ogromnego znaczenia wody i kanalizacji, bez kté-
rych niepodobienstwo powaznie zapoczatkowac uzdrowotnienie na-
szych miast, niedopuszczalne jest pozostawienie tej sprawy do uzna-
nia poszczeg6lnych samorzadéw wymaga ona ustawowego przy-
musu i terminowego wykonania.

Wobec powyzszego wytyczne tej ustawy winny sie zasadzaé:
)] Na opracowaniu przez rzgd w porozumieniu z wojewddzkiemu
samorzadami planu kanalizacji miast i zaopatrzenia w wode, stosow-



nie do stanu zdrowotnego i wielkosci kazdego miasta, — w taki spo-
sob, aby po pewnym okre$lonym czasie wszystkie miasta byly zao-
patrzone w wode i skanalizowane.

2 Na wprowadzeniu przez samorzady tych inwestycyj w Scisle
okreslonym dla kazdego miasta terminie; w razie uchylenia sie samo-
rzadu od tego, konieczna jest ingerencja rzadu.

3 Na pomocy finansowej wyzszej jednostki samorzadowej, ko-
munalnych organizacyi finansowych, a nawet skarbu w formie dtugo-
terminowej pozyczki wobec nadzwyczajnie duzych wydatkow, zwig-
zanych z wprowadzeniem wodociggéw i kanalizacji.

Praktykowany dotgd system koncesyjny, jest nader niepozgda-
ny, jako zbyt ciezki finansowo, a przewaznie niezabezpieczajac\
wszystkich potrzeb miasta.

Wprowadzenie tak powaznych i kosztownych inwestycyj wy-
maga kierownictwa specjalistow, w przeciwnym bowiem razie miasta
moga, by¢ narazone na nieprodukcyjne wydatki i na wadliwe urza-
dzenia. Dla unikniecia tego bardzo pozadane jest utworzenie przy Za-
rzadzie Zwigzku miast biura sanitamo-technicznego w celu dostar-
czenia samorzadom fachowych informacyj, rad i wskazdéwek.

Whiesiony do Sejmu projekt ustawy o zwalczaniu choréb we-
nerycznych zupetnie odpowiada tegoczesnym wymaganiom i naog6t
prawidtowo rozgranicza czynnosci organéw rzadowych i samorzado-
wych, ale tylko dla miast niewydzielonych z powiatu. Co sie zas ty-
czy miast wydzielonych, to tu — zgodnie z zasada pozostawienia le-
karzowi powiatowemu tylko funkcji sgdowo-policyjnej — wszystkie
obowiazki lekarza powiatowego winny przejs¢ na lekarza komunalne-
go, np. rejestracja chorych wenerycznych, walka z nierzadem,

Z chwila wprowadzenia w zycie wyzej wymienionych ustaw,
zakres dziatalnosci samorzadéw miejskich w dziedzinie zdrowotno-
&ci znacznie sie rozszerzy, wkiadajac na nie caty szereg nowych obo-
wigzkow, ktérym one same nie bedg w stanie podotaé, tembardziej,
ze wiele z tych spraw zdrowotnych wykracza daleko poza terytor-
jum poszczego6lnych miast i wymaga planowej akcji szeregu jednostek
samorzadowych. Ot6z dla stworzenia planowosci w tych sprawach
og6lnej wagi, ng*. w walce z chorobami zakaznemi, oraz dla odcigze-
nia budzetéw miast, nalezy przeprowadzi¢ podziat czynnosci w dzie-
dzinie zdrowotnosci miedzy samorzadowcom jednostkami réznego



stopnia. Wobec tego nalezatoby przekazaé wyzszym jednostkom sa-
morzadowym — wojewodzkim samorzadom — ogélne kierownictwo
w walce z chorobami zakaZznemi, wenerycznemi, gruzlica, jaglica
i alkoholizmem, W pewnych razach samorzady wojewodzkie winny
przychodzi¢ z pomoca finansowa.

Oprécz tego wysoce pozadany jest wspétudziat w tych spra-
wach specjalnych zwigzkéw komunalnych, (potaczenie sie szeregu
jednostek samorzadowych) oraz; konieczny udziat publicznych in-
stytucyj ubezpieczeniowych (Kas Chorych).

Dla wprowadzenia w zycie wszystkich powyzszych postulatow
niezbedne jest, oprécz wydania szczegétowych ustaw, nalezyte
uswiadomienie i zainteresowanie miarodajnych sfer samorzadowych
sprawg zdrowotnos$ci. Powinno sie wpoi¢ w dziataczy miejskich prze-
konanie, ze w panstwie nawoczesnem, opartem na pracy, wszystkie
wydatki na medycyne zapobiegawczg i urzadzenia sanitarne, zapo-
biegajac niezdolnosci do pracy, sa w rezultacie oszczednoscig. Uswia-
domienie w tym kierunku tatwiej przyjdzie przy codziennej wspét-
pracy z lekarzami, niz droga pisemnej propagandy, tembardziej, jezeli
lekarze beda zajmowali réwnorzedne stanowiska kierownicze z in-
nymi dziataczami samorzadowymi. Wobec tego konieczne jest jak-
najpredsze zorganizowanie przy samorzadach miejskich miast wy-
dzielonych réwnorzednych z innemi wydziatami — wydziatéw zdro-
wia pod kierownictwem lekarzy. Silnym bodzcem ku temu bedzie
przekazanie czynnosci lekarzy powiatowych sanitarnym wiadzom
komunalnym.

Streszczajac wszystko powyzsze proponuje Zjazdowi przyjecie
nastepujacych wnioskow:

1) Zakres dziatalnosci samorzaddéw miejskich w dziedzinie sa-
nitarnej winien sie opiera¢ na Zasadniczej Ustawie Sanitarnej
z 19.VIIl 1919 r. z uwzglednieniem pewnych zmian w podziale czyn-
nosci organdéw sanitarnych rzadowych i komunalnych.

2) Stosunek rzadu do samorzadu w dziedzinie sanitarnej wi-
nien polega¢ na nadzorze, kontroli i, w razach wyjatkowych, na po-
mocy finansowej, oraz na ingerencji witadz w razie uchylenia sie sa-
morzadu od wykonania ustawowo przepisanych obowigzkéw.

3) W celu stworzenia prawnych podstaw dla dziatalnosci sa-
morzaddéw miejskich w dziedzinie sanitarnej i ulepszenia warunkow



zdrowotnych miast, niezbedne jest niezwloczne opracowanie szeregu
szczegotowych ustaw sanitarnych.

4) W celu uzgodnienia kompetencji i uprawnienn samorzgdow
miejskich w dziedzinie sanitarnej z kompetencjg i uprawnieniami sa-
samorzadéw w dziedzinie administracji publicznej, wydanie pomie-
nionych ustaw sanitarnych winno by¢ poprzedzone przez wydanie
miejskiej ustawy samorzadowej,

5) Najpilniejsza ustawg szczeg6towa, bez ktdrej niemozliwe
jest uzdrowotnienie miast, winna by¢ ustawa o planowem i termino-
wem zaopatrzeniu ludnosci w dobra wode i skanalizowaniu miast,

6) W celu nalezytego, sprawnego i szybkiego wykonywania
swych obowigzkéw w dziedzinie sanitarnej nalezy samorzgdom miej-
skim przekaza¢ wladze administracyjng I-ej lub li-ej instancji, w za-
leznosci od kategorji miast,

7) W celu skoordynowania dziatalnosci poszczegélnych samo-
rzadéw, a planowego i skuteczniejszego ulepszenia warunkoéw zdro-
wotnych, oraz odcigzenia budzetéw miejskich, nalezy podzieli¢ dzia-
talno$¢ sanitarng pomiedzy samorzady: wojewddzki, miejski i powia-
towy, zaleznie od rodzaju sprawy (walka z chorobami zakaznemi,
gruzlica, jaglica, wenerycznemi i alkoholizmem — samorzad woje-
waédzki).

Inz. Piotrowski (Warszawa).

Zasady zaopatrywania miast w wode
za pomocag wodociggow.

(Dokonczenie),

Zapas wody gruntowej w podziemiu jest bardzo duzy. Hydro-
lodzy niemieccy szacujg pozytkowy zapas wody gruntowej na 2 do
krotnej objetosci opadéw atmosferycznych w danej miejscowosci.
Obfitos¢ wody gruntowej i jej wiasnosci odmienne sg na roznych
gtebokosciach i dlatego konieczne sg uprzednie doktadne studja geo-
logiczne i badanie wydajnosci warstwy wodonosnej, jak réwniez chemi-
crna analiza, wody. Mozna twierdzi¢ z gory, ze wode gruntowg w do-



statecznej ilosci mozna znalez¢ prawie na catym obszarze Rzeczypo-
spolitej. Poniewaz woda ta czesto nie wymaga zadnego oczyszczania,
najwyzej nieskomplikowanego odzelaziania, nalezy uwazaé ujecie
wody gruntowej za bardzo odpowiednie dla miast mniejszych i Sred-
niej wielkosci, w ktdérych brak jest czestokro¢ statego fachowego
nadzoru nad urzadzeniami wodociggowemi. Nalezy podkresli¢, ze
wiekszo$¢ miast niemieckich stosuje do celéw wodociggowych wode
gruntowa. W miastach wiekszych, zwitaszcza tych, ktére posiadaja nie-
zanieczyszczone duze rzeki, moze by¢ uzywana do zaopatrywania
rowniez woda rzeczna, pod warunkiem oczyszczania jej za pomoca
filtrow lub wyjatawiania chlorem pod warunkiem statej kontroli bak-
terjologiczne;j.

Formy przedsiebiorstw wodociggowych. Poglad, ze wodociagi,
ja réwniez inne rodzaje przedsiebiorstw miejskich o charakterze
przemystowym odpowiadaja bardziej duchowi prywatnego przedsie-
biorstwa, nalezy juz do przesztosci.

Wiadomo z praktyki, ze wodociggi miejskie w normalnych wa-
runkach nie tylko nie narazajg gmin na straty, ale nawet moga by¢
dla nich zrédtem pewnych zyskéw, ktére w wypadku nalezenia wo-
dociggu do prywatnego przedsiebiorcy bytyby dla gminy bezpowrot-
nie stracone. Z drugiej znéw strony charakter wodociggéw, jako za-
ktadéw uzytecznosci publicznej, ktére majg zaspokaja¢ najzywotniej-
sze potrzeby og6tu mieszkaricéw, jak rowniez rozbieznosé w wielu
wypadkach pomiedzy interesem ogétu a prywatnego przedsiebiorcy,
stuszne dazenie gminy do uniezaleznienia réznych dziedzin swej go-
spodarki, a zwlaszcza arteryj komunikacyjnych od przedsiebiorcy
prywatnego; troska gminy o dostarczenie mieszkaricom zdrowej wo-
dy w dostatecznej ilosci i po cenie mozliwie niskiej; wreszcie duze
ilosci wody, zuzywane do potrzeb publicznych (dla szpitali, szkét, ka-
pieli publ., do gaszenia pozaréw), ktére obciaza¢ musza gmine,
wszystko to przemawialo za stusznoscig prowadzenia wodociggéw
we wlasnym zarzadzie. | rzeczywiscie, liczba wodociggéw prywat-
nych zmniejsza sie z roku na rok i przedsiebiorstwa te przechodza
stopniowo pod zarzad gminy.

W 1900 r. na 1526 wodociggéw w Prusach juz tylko 243, t. j.
16%, byto w posiadaniu prywatnem.

Forma przedsiebiorstwa prywatnego, a ostatnio prywatno-pu-



blicznego z udziatem gmin do 45% kapitatlu udziatowego zachowato
sie dotad w okregach przemystowych, gdzie konsumpcja na potrzeby
przemystu dochodzi do 50% i wiecej ogolnej konsumpcji i ma wszel-
kie widoki utrzymania sie nadat, tworzac pod wzgledem technicz-
nym t zw. wodociggi grupowe.

Nalezy jednak pamietaé, ze wodociagi, jako przedsiebiorstwa
komunalne, wtedy tylko bedag spetnia¢ swe zadania nalezycie i z po>
zytkiem dla mieszkancéw, jezeli beda zorganizowane i prowadzone
nie wedtug form biurokratycznych, a wedtug zasad handlowych.

Wobec wyzej przytoczonych argumentéw, opartych na do-
Swiadczeniu innych miast, i dla naszych warunkéw uzna¢ nalezy za
najbardziej odpowiednie, aby wodociggi w miastach zorganizowane
byly jako przedsiebiorstwa komunalne, pozostajace pod zarzadem
gmin. W okregach przemystowych forme przedsiebiorstw prywatno-
publicznych nalezy uzna¢ za zupetnie odpowiednig pod warunkiem
nalezytego zagwarantowania intereséw gmin.

Cena sprzedazna wody. Cena sprzedazna wody zalezy od kosz-
tow produkcji (kosztéw wihasnych) i wielkosSci osiaganego zysku. Pod
kosztami produkcji rozumieé nalezy: 1) koszta administracji i perso-
nelu robotniczego, 2) koszta utrzymania i materjatdbw eksploatacyj-
nych, 3) inne koszta — jak oprocentowanie i amortyzacje kapitatu
zaktadowego, odpisy wskutek zuzycia maszyn i przestarzatej kon-
strukcji, podatki, skitadki ogniowe i t p. Gdy koszta produkcji
z punktu widzenia celowosci réznych pozycji nie nasuwajg zadnych
watpliwosci, to czysty zysk z prowmdzenia wodociagéw daje ob-
szerny temat do zasadniczych sporow.

Przeciwnicy czystego zysku utrzymuja, ze gmina powinna
sprzedawa¢ wode jak najtaniej, aby uprzystepni¢ ja jaknajszerszym
warstwom; twierdzg przytem zupetnie stusznie, ze im tansza bedzie
woda, tern wieksza bedzie jej komsumpcja, tern wieksze postepy kul-
tury v/ warstwach biedniejszych. Zwolennicy natomiast czystego zys-
ku utrzymuja, ze przedsiebiorstwa miejskie o charakterze przemy-
stowym zaréwno ze wzgledu przemystowego jak réwniez spoteczne-
go, powinny dawaé miastu pewien czysty zysk, ktéry moze by¢ uzyty
na inne zaktady uzytecznosci publicznej ) bez potrzeby podnoszenia¥

* W Niemczech np. wiele miast (Dusseldorf, Hamburg i in.) przeznacza nad-
wyzki budzetu wodociggéw na kapiele publiczne.



istniejgcych podatkéw lub tez wprowadzenia na ten cel nowych. Je-
Sliby przedsiebiorstwo prowadzone byto wedlug zasady pokrycia
wiasnych kosztéw, to przy kazdej zmianie kosztéw produkcji trzeba-
by zmienia¢ cene wody, co nie bytoby zbyt dogodne dla miasta. Da-
zenie miast do osiggania pewnego zysku z przedsiebiorstw wodocig-
gowych jest stuszne i z tego wzgledu, ze woda uzywana bywa
w znacznych iloSciach do potrzeb przemystu i celéw luksusowych.

Nalezy rowniez zwrdci¢ uwage, ze takie inwestycje miejskie jak
wodociggi podnoszg wartos¢ przylegtych placéw i nieruchomosci,
wobec czego miasto ma prawo zr\da¢ pewnej zaptaty od zaintereso-
wanych oséb.

Jasnem wiec jest, ze prowadzenie wodociggu z pewnag nadwyz-
ka, przeznaczong na cele uzytecznosci publicznej, przy zachowaniu
umiaru nie tylko nie obarczy zbytnio szerszych warstw ludnosci, ale
przeciwnie przysporzy¢ im moze pozytecznych urzadzen. O jednej
rzeczy nie wolnho zapominaé, ze zbyt wysoka cena jest niedopusz-
czalna zaréwno ze wzgledéw spoteczno-gospodarczych, jak réwniez
higjenicznych.

Taryfy wodne — stosowane sg rézne. Najdogodniejszy dla
miast spos6b obliczania naleznosci za zuzytg wode jest optata we-
dtug ilosci, wykazanych przez wodomierze. Drugi sposéb polega na
ustalaniu optat wedtug minimalnej konsumpcji, Wreszcie niektore
miasta ¥ starajg sie uwzglednia¢ zdolno$¢ ptatnicza konsumentéw

i zwalniaja od optat za wode do picia i do celéw gospodarstwa domo-
wego tych lokatoréw, ktorzy optacajg pewne minimalne komorne.

Nastepna kategorja lokatoréw ptaci za wode wedlug zmniejszonej
taryfy, a pozostali, zajmujacy drozsze lokale, ptaca normalng cene
za. wode.

Koszty budowy wodociggéw. Tak samo, jak niemozliwe jest
ustalenie pewnego typu wodociggéw dla réznych miast ze wzgledu
na rozmaito$¢ warunkdéw miejscowych, niemozliwe jest réwniez wy-
znaczenie pewnego statego wzoru matematycznego do obliczenia
kosztu budowy wodociggu. | tu miejscowe warunki beda decyduja-
cym czynnikiem: a wiec spos6b ujecia wody, potrzeba oczyszczania,
spos6b doprowadzenia, rozlegtos¢ sieci i t d, Jednakze, opierajac sief

* Frankfurt n. M., Cassel, Mannheim.



na statystyce miast, posiadajacych wodociggi, mozna obliczy¢ przy-
blizony koszt budowy wodociggu badz zaleznie od liczby mieszkan-
céw, badz od produkcji dobowej wodociggu, ktéra prawie réwna jest
dobowej konsumpcji, W Warszawie przy ludnosci w 1910 r, 780.000
mieszk. koszt zakladowy wodociggu wypadat na mieszkanca
14,48 rb. czyli 38,37 fr. a na 1 nrlprodukcji w ciggu doby 151 rb. =

400 fr.; we Lwowie (212.000 mieszk. w 1913 r.) — 43 kor. na miesz-
karnica, czyli 44,72 fr. i na na 1 m3wody w ciggu doby (przy pro-
dukcji 18.000 ml na dobe) —50 kor. czyli 524 fr., w Tarno-
wie (36.000 mieszk.) — 64,65 kor, — 67,23 fr. na 1 m3wody przy do-
bowej produkcji 5500 mi) w ciagu doby 423 kor. = 440 fr.; w Nowym
Saczu (26.000 mieszk.) na mieszkanca 57,7 kor. — 60 fr., a na 1 m3
wody w ciggu doby (przy produkcji 4400 nr) — 345 kor. — 358,8 fr.

Ze statystyki, opracowanej przez inz. F. Danitowa dla miast ro-
syjskich wynika, ze przecietny koszt zaktadowy 1) dla 7-miu miast %),
posiadajacych wodociagi z woda gruntowg wypadt na jednego miesz-
kanca 23,6 fr.,, a na 1 nr wody w ciggu doby 748 fr.; 2) dla 8-miu
miast ¥ posiadajgcych wodociagi z filtrami angielskiemu—ha 1 miesz-
karica 53 fr. a na 1 nrwody w ciggu doby 647 fr.; 3) dla 9-ciu miast*™")
posiadajacych wodociagi z filtrami amerykanskiemi — na 1 miesz-
karica wypada 17,75 fr, a na 1 nr wody w ciggu doby 637 fr. Koszt
zaktadowy wodociggu obliczony na 1 mieszkanca, wypada dla miast
rosyjskich maty z powodu matej konsumpcji wody, dla tego tez pe-
whniejsze sa liczby drugie, wskazujgce koszt zaktadowy w zaleznosci
od dobowej produkc;ji.

Dla miast niemieckich koszt zakladowy wodociggéw wypadt
przecietnie na 1 mieszkanca (wedtug d-ra Plulippa Steuera) dla miast
matych 60—40 mk.=73,2—48,8 fr., a dla miast duzych 40—20 mk.=
48,8—24,4 fr.

Chcac przejs¢ od liczb przedwojennych do liczb miarodajnych
dla chwili obecnej, trzeba wprowadzi¢ jeszcze spotczynnik, zalezny
od podrozenia robocizny i materjatéwl, a oreslimy obecny koszt bu-

*  Z ludnoscig od 20,000 do 92.000 mieszkaricéw.

") Z ludnoscig od 75.0000 do 500.000 mieszkancow.

*%  Z ludnoscig od 20.000 do 104.000 mieszkancow.

) Rury wodociggowe proste zdrozaty okoto 20%,
okoto 60%, pompy okoto 25°/0, robocizna 35% —100%.

zasuwy wodociggowe



clowy wodociggu. Mozna przypuszczaé, ze koszty budowy wodociagu
obecnie bytyby wieksze niz przed wojna o 50%. Wobec tego otrzy-
mamy nastepujgce liczby orjentacyjne dla chwili obecnej dla kosztu
zaktadowego wodociggu: na 1 mieszkanca 80 do 55 fr. a na 1 ob-
wody w ciggu doby 2000—800 fr. zaleznie od liczby mieszkancéw
i wielkoSci produkcji wody, przyczem wieksze liczby dotycza mniej-
szych miast i matej produkcji.

Dla poszczegdlnych miast wypadtyby przypuszczalne koszty
zaktadowe nastepujace:

Liczba mieszk. w tys. Koszt zaktadowy w mil. zt. fr.
20—50 . 1,6 3,25
50 — 100 3,25— 6,0

Oczywiscie nalezy te liczby uwaza¢ za orjentacyjne do zasta-
nowienia sie, jak wielkie nakitady oczekuja w najblizszej przysziosci
te miasta, ktére zdecyduja sie zaktada¢ wodociagi.

Wnioski: lll-ci Zjazd lekarzy i dziataczy samorzadowych ra-
czy uchwalié:

1) Zaopatrzenie miast w zdrowg wode i w dostatecznej ilosci
jest nieodzownym warunkiem podniesienia stanu zdrowotnego miast.

2) Jako norme zuzycia wody dla miast nalezy uzna¢ 100 1 na
dobe i mieszkarica; dla miast mniejszych, zaleznie od wieloSci ich
i lokalnych warunkdéw, norma ta moze by¢ zmniejszona do 40 ]

3) Urzadzenie réwnolegte 2-ch wodociggéw — jednego z woda
do picia, a drugiego do potrzeb gospodarczo-przemystowych — na-
lezy uzna¢ za nieracjonalne zaréwno pod wzgledem gospodarczym,
jak réwniez higjenicznym.

5 Za najbardziej odpowiednig forme przedsiebiorstwa wodo-
ciggowego nalezy uznaé wodocigg, stanowigcy wlasno$¢ miasta i po-
zostajacy pod jego zarzadem; w poczatkowym jednak okresie inicja-
tywa prywatna w sprawie zaktadania wodociggéw nie powinna by¢
krepowana, zwlaszcza w okregach przemystowych,

5) Pozbawienie przemystu prawa korzystania z wodociggu pu-
blicznego jest nieracjonalne.

6) W celu sfinansowania wodociggbw w miastach konieczna
jest pomoc rzadu, a zarazem wspotdziatanie samorzadoéw i zwigzku

miast w sprawie zorganizowania biura porad w zakresie wodociggow.
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Dotychczasowe usitowania w zakresie rejestracji zachorowan
i zgonéw na raka miaiy na ziemiach Polski znaczenie lokalne i ogra-
niczaty sie prawie wytacznie do spisu odnosnych przypadkéw w szpi-
talach. Dane, zestawione przez D-ra B. Wejnerta, wskazujg stosun-
kowo niewielki przyrost liczby rakowatych, mianowicie w Warsza-
wie byto na 100,000 ludnosci:

w latach zgondéw na raka. W innych miastach Polski za-
1882 — 1886 74 notowano zgonéw na raka na 100.000
1887 - 1891 74.7 ludnosci:

1892 — 1896 81,2 . .
1897 — 1901 794 w latach w Krakowie we Lwowie:
1902 — 1906 78.8 1885 — 1894 156 9

1907 — 1911 89.1 1895 — 1904 198 114
1912 — 1916 9.1

Trudno orzec, czy ten pzyrost liczbowy jest rzeczywisty, czy
tez dowodzi przedewszystkiem stopniowego doskonalenia metod
rozpoznawczych raka, dzieki czemu wiele takich przypadkéw dosta-
je sie do statystyki, ktére figurowaty poprzednio w innych dziatach,



Rzecz prosta, ze w matych osiedlach, zwiaszcza na kresach
wschodnich, przy braku lekarzy i niedostatecznem ich wyrobieniu
klinicznem, sprawa przedstawiata sie jeszcze mniej dokladnie. Nie
posiadamy wiec materjatu do twierdzenia, ktére uchodzi w innych
krajach prawie za pewnik, ze umieralno$¢ na raka stale sie powiek-
sza i niekiedy przekracza odsetki umieralnosci z gruzlicy. W zesta-
wieniu D-ra W. Chodzki (Medycyna doswiadczalna i spoteczna
Nr. 3 — 4 i Biuletyn Polskiego Kom. do ziwalcz. raka Nr. 3) to po-
wiekszenie liczby zgonéw z raka wynosi na 100,000 ludnosci:

w Danji od 1890 do 1900 r. zgondéw 119 w 1920 r. 146
w  Anglji od 1891 do 1900 r. 76,7 1911—1920 r. 96,6
w Stan. Zjed. Ameryki P. 1917 r. 82 w 1921 r. 86
we Wiloszech od 1887 do 1889 r. 2,7 w 1917 r. 68,5
w Rzymie od 1898 80 w 1914 r. 99,5
w Rawennie od 126 w , 139
w Pizie , 104 w , I 119
w Holandji 1910 r. 93,5 w 1921 r. 115
w Amsterdamie ” 95 » 1304

W zestawieniu z umieralnoécig z gruzlicy wypada zgonéw na
100,000 ludnosci:

w Danji 1890 — 1899 T. Z gruzlicy 252 zg. z raka 119 zgondw.
1900 — 1909 188 132
1910 — 1919 144 146
1920 119 149
1921 109 146
we Francji w miastach ~ 1890 r. 330 88,5
z ludnoscig ponad 5000 lud. J 1910 312 205
w New-Yorku 1919 ogétem zgonéw | 7,396 5,026
1920 z gruglicy | 6,243 raka 5361
Il p6tr. 1920 2,669 2,691

Dane, dotyczace Anglji, wskazujg na stopniowe powiekszanie
sie liczby zgondéw z raka na miljon ludnosci ze 173 w latach 1838 —e
1842, do 520 w 1881 r, 692 w 1891 r., 842 w 1901 r., 992 w 1911 r,,

1210 w 1917 r.,, 1218 w 1918 r., 1145w 1919 r., 1161 w 1920 r. i 1215
w 1921 r.

Podtug wieku i ptci umarto w Anglji w latach 1920 — 21 na
raka:



od do roku Mezczyzn Kobiet

zycia 1920 1921 1920 1921
15 — 45 177 168 , 283 290
45 — 49 1361 1.356 1917 1880
50 54 2344 2395 2750 3837
55 — 59 3817 3978 3903 3963
60 64 5783 5834 5422 5594
65 — 69 7989 8340 6946 7490
70 — 74 6006 9658 8045 8416
75 —. 79 10930 11641 10087 10480
80 — 85 11403 11487 10969 11802

powyzej 85 7285 10009 10417 12591

Zaznacza sie wiec prawie stata przewaga raka u pici zenskiej,
i szybki przyrost liczby zgonéw z wiekiem, zwitaszcza po 50-ym r. z
, 1 powigkszenie sie liczby przypadkéw w okresie jednego roku porow-
nawczego.
Pod wzgledem umiejscowienia spotyka sie raka w Anglji w na-
stepujacych narzadach:

Narzad Mezczyzni Kobiety
Warga 12.834 125
Jezyk 54 676 3.783
Usta 28.815 3.192
Szczeka 23.875 6.109
Gardziel 12.931 2.877
Przetyk 69.834 18.327
Zotadek 214.345 i 146.179
Watroba 86.735 i 101.328
Otrzewna 6.102 9.144
Jelita 114.291 125.251
Odbytnica 106.397 64.990
Sutka 1.598 184.605
Pracie 8.620 -
Jajnik - 28.928
Macica - 173.294
Pochwa - 12.021
Skéra 26.200 15.804
Krtan 31.043 5.439
Ptuca 17.483 7.331
Trzustka 21.212 15.765
Nerki 9.879 8.119
Pecherz 28.524 11.272
Gruczot krokowy 36 612 -
Jadro 5521 -
Moézg 2.518 1734
Kosci 16.853 13.282
Inne narzady 63.102 55.211

Na 1.000.000 1.000.000



Te liczby pozwalajg stworzyé sobie pojecie o czestosci wyste-
powania raka w zwigzku z picig i wiekiem, oraz o najzwyklejszem
jego umiejscowieniu. Jednak w sprawie genezy daja one niewiele
realnego poza domniemaniem,

Opierajac sie na liczbach niewielkich, bo zaledwo 377 przypad-
kach raka, zebranych w Saksonji w okregu miasta Zeitz, stara sie
Dr. Hillenberg oswietli¢ niektdre zagadnienia, dotyczgce etjologji tej
choroby, mianowicie wskazuje w 9,09% przypadkdéw dziedzicznosg,
w 5,3% obecno$¢ raka u obojga matzonkéw, w 2,6% — u rodzen-
stwa, w 1,8% — u bliskich krewnych, w 7,19% jako czynnik choro-
botwérczy ma wystepowaé uraz, w wielu razach ma by¢ winna zta
woda do picia, wilgoé mieszkania, zanieczyszczenie gleby, przypadek
zgonu na raka w danym domu i t, p.

Tych wszystkich zagadnienn nie poznaliSmy jeszcze dotychczas.
Poza wplywem niektérych zawodow, zwilaszcza pracy przy smole,
olejach i arsenie, szuka sie jeszcze patogenezy raka poomacku, za-
dowalajgc sie na razie zestawieniami statystycznemi. Niestety, na ob-
szarze Polski i tych danych brak nam jeszcze. Pierwsze usitowania,
zapoczatkowane przez Polski Komitet do badania i zwalczania raka,
daty w I-em pétroczu 1908 r. zaledwo 322 odpowiedzi na ankiete.
Zgoéry mozna przesadzaé, ze ta liczba nie odpowiada rzeczywistej
czestosci tej choroby. Praca D-ra Jaworskiego, ogtoszona w ,Zdro-
wiu" (1912 Nr. 10,11) na podstawie tej ankiety, daje nieco materjatu
orjentacyjnego i zacheca do szerszego postawienia sprawy. Ze nowo-
twory ztosliwe spotyka sie nader czesto, wynika chociazby z zesta-
wien kart statystycznych ze szpitali, gdzie tego rodzaju chorych jest
1— 18 4%, zaleznie od wielkosSci osiedla, wielkosci szpitala i ro-
dzaju przyjmowanych dori chorych. Najwiecej rakowatych spotyka
sie na oddziatach choréb kobiecych w duzych miastch. Jednak do
95% tych chorych pochodzi z klas niezamoznych, ciezko pracujacych
i zaledwo pare procent z klas zamozniejszych, oswieconych,
uprzywilejowanych. To znaczy, ze statystyka szpitalna nie moze daé
wystarczajacego materjatu orjentacyjnego, choé¢ oswietla niektére za-
gadnienia. Sprawie tej poswiece niebawem nieco wiecej miejsca. Tu
za$ zaznacze, ze przyblizone pojecie o rozpowszechnieniu nowotwo-
row ztosliwych i o czynnikach, usposabiajacych do nich, moze daé
tylko ankieta, obejmujgca og6t obywateli Rzeczypospolitej, dociera-
jaca do kazdego lekarza praktyka i kazdego zakladu leczniczego.



Taka wiasnie ankiete przeprowadza Gen. Dyrekcja Stuzby
Zdrowia przy czynnym udziale Polskiego Komitetu do walki z ra-
kiem. Kwestjonarjusz, uzgodniony z Wydziatami Lekarskiemi Uni-
wersytetow i z Izbami Lekarskiemi, zostaje przestany wszystkim le-
karzom i instytucjom leczniczym z prosbg o odpowiedz na kilkana-
scie pytan, dotyczacych chorych z nowotworami ztostiwemi, ktorzy
bedg pod ich opieka w ciggu stycznia i lutego 1925 r. Wypeinienie
wzoru nie zajmie duzo czasu lekarzom, albowiem odpowiedzi bedag
krotkie, w znacznej mierze podlegajace na podkresleniu pewnego
wyrazu. Okres dwumiesieczny da moznos$é obliczyé w przyblizeniu
liczbe chorych odnosnych rocznie. Niektdre pytania rzucg Swiatto
na patogeneze tych guzoéw. Stowem, ankieta moze dac¢ nietylko ma-
terjaly do statystyki choroby, o ktérej rozpowszechnieniu w Polsce
wiemy jeszcze bardzo mato, lecz powinna przyczyni¢ sie do wyja-
snienia niektorych spornych zagadnien, nie ustalonych nawet tam,
gdzie kazdy przypadek nowotworu ztosliwego jest zgtaszany z urzedu.
Inicjatorzy ankiety sg przeswiadczeni, ze wysoce obywatelskie sta-
nowisko i zamitowanie do dociekania prawdy, ktore charakteryzo-
waly zawsze lekarza polskiego, beda jego dobremi doradcami we
wspotpracy nad oswietleniem tak powaznego zagadnienia.

Dr. Adolf Kuhn (Lwow).

Zadania rzadu, samorzadu i spoteczenstwa
w dziedzinie zdrowia publicznego.

Przyznac¢ trzeba, ze liczne u nas byly i sg stowarzyszenia, stuzace
propagandzie zasad higjeny i pomocy w zakresie zdrowia, a rézng do
tego zdgzajg drogg. Towarzystwa higjeniczne obraty kierunek propa-
gatorski, inne stuzg celom okreslonym, jak Tow, Czerwonego Krzyza,
Tow. Zilotego Krzyza, Polski Komitet do zwalczania raka, Towarzy-
stwa sportowe, byly i takie, ktore bardzo owocnie wspétdziataty
w zwalczaniu chorob zakaznych (Komitet Ksigzeco-Biskupi). Wszyst-
kie te stowarzyszenia utrzymujg sie z wiasnych funduszow. Dziatajg
one w kierunku wybitnie spotecznym, wykonujg prace bardzo pézy-



teczng dla narodu i panstwa, cieszg sie uznaniem czynnikéw rzado-

wych i pewnych sfer spoteczenstwa, a majg do zaznaczenia wyniki
bardzo powazne.

A wszystkie te stowarzyszenia nie bez wyjgtku majg zbyt maitg
liczbe czlonkdw, bo nie zbudzito sie jeszcze szersze zainteresowanie
sie niemi spoteczenstwa.

Dazeniem lekarzy-higjenistow by¢ musi, aby ten ruch, ogarnia-
jacy obecnie tylko pewne sfery spoteczenistwa, uogolnit sie,
a z miast wielkich, gdzie sie dzisiaj koncentruje, promieniowat na
prowincje i dotart nawet do wsi naszej. Nadto konieczne jest ujecie
usitowan stowarzyszernn wychowania fizycznego — przedewszystkiem
sportowych - w karby dyscypliny lekarskiej.

Tym czynnikiem, ktory bardzo wiele zdziata¢ moze dla pogte-
bienia i rozszerzenia tego ruchu, o ktérym mowa, jest prasa codzien-
na, ten czynnik pierwszorzednego znaczenia wszedzie tam, gdzie cho-
dzi o dziatanie na szerokie masy spoteczenstwa.

Prasa, podobnie jak to potrafi ujmowac prady polityczne i wpro-
wadzac je w tozyska przez siebie wybrane, niewatpliwie miataby po-
wodzenie, gdyby zamierzyta dokonac¢ zjednoczenia usitowan jedno-
stek czy drobnych zrzeszern w wielkg prace powszechng na polu
zdrowia publicznego, gdyby zechciata pracowaé w Kierunku zainte-
resowania czytelnikow zagadnieniami higjeny i uzyskania w spote-
czenstwie postuchu dla nakazéw higjeny. Naogot prasa nasza trak-
tuje sprawy zdrowia publicznego tylko przygodnie, zazwyczaj nie-
chetnie, jakby z taski. Potrzeba, aby redakcje przejety sie waznoscia
zdrowia narodu, aby prace na tern polu objety swoim programem
i poswiecity jej cho¢ w przyblizeniu tyle zapatu i wytrwania, ile po-
Swiecajg polityce lub np. gospodarce finansowej.

Nieznany mi jest fakt, za wyjatkiem jednego z lat przedwojen-
nych, aby w sklad redakcji jakiego$ dziennika jako staty pracownik
wchodzit znawca spraw zdrowia publicznego, a przecie kandydatow
odpowiednich na takie stanowisko nie brak.

Niestuszne byteby powolywanie sie na to, ze do omawiania te-
go przedmiotu nadajg sie jedynie pisma fachowe, rzecz bowiem jest
powszechnego znaczenia, a pismo fachowe nie dotrze wszedzie.

Z tem, co dopiero powiedziatem, wigze sie sprawa wydawnic-
twa popularnego pisma higienicznego. Przed wojna zrobito probe na



tem polu Towarzystwo higjeniczne we Lwo-wie, wydajac jako doda-
tek do ,Przegladu higjenicznego" pisemko ,Przyjaciel zdrowia ludu”,
ktore nastepnie za czasow polskich wychodzito w Warszawie, o ile
wiem, kosztem funduszéw panstwowych. Podjecie tej pracy na nowo,
ewentualnie w zmienionej redakcji, jest konieczne. Wydawnictwo ta-
kie musiatoby by¢ oparte o stowarzyszenia spoteczne, nie liczace sie
z wydatkami, a wielki cel uzasadniatby wydatne subwencjonowanie
z funduszéw panstwowych; gazetke trzebaby bowiem oddawac za ce-
ne bardzo niska, w niektdrych sferach moze nawet bezptatnie. Zache-
te do czytania gazetki musiatoby stanowi¢ zreczne ujecie przedmiotu,
urozmaicenie stosownemi nowelkami, w dodatku zas pomieszczenie
dzialu informacyjnego, aktualnego dla danego Srodowiska, z datami
np. co do czasu odejscia pociggéw, programu teatréw, kin i t, p. Pis-
mo takie mogtoby by¢ nauczycielem i informatorem w sprawach
zdrowia w tych sferach, ktére najwiecej takiego pouczenia potrzebuja.

Zanim przejde do wnioskéw ostatecznych, winienem nadmienic,
ze wywody moje nie roszczg pretensji do znaczenia twierdzen apody-
ktycznych i na dalszg mete obowigzujacych, a sg jedynie prébg roz-
wigzania problemu na chwile obecng, w naszych stosunkach. Musze
uczyni¢ to zastrzezenie dlatego, ze zagadnienie, o ktdrem mowa, na-
lezy do bardzo trudnych i ze w szczegdlnosci granica kompetencji
rzadu i samorzadu jest ptynna, bo styszy sie np. glosy, ,ze kazdy sa-
morzad jest petnieniem funkcji panstwowych a Sciste rozgraniczenie
zakresu dziatania wiadz panstwa i gminy jest niemozliwe" ‘). Zresztg
kwestja ta przechodzita w ostatnich wiekach do$¢ zywa ewolucje
i niewatpliwie i nadal bedzie ulegata przemianom i wahaniom.

Moze sie znajdg wsrod naszego spoteczenstwa zwolennicy wol-
nomyslnej tezy Herberta Spencera, ze cztowiek posiada prawo czy-
nienia wszystkiego,, cokolwiek mu sie podoba, z warunkiem, aby nie
naruszyt swobody drugiego cztowieka; ci zapewne zechcg ograniczy¢
wpltyw rzadu na sprawy zdrowia obywatela, a moze bedag skionni ne-
gowac¢ uprawnienie nawet zrzeszen obywatelskich do zajmowania sie
zdrowiem cudzem. Teza Spencera w odniesieniu do spraw zdrowia
jest niestuszna, bo z zaniedban i wybrykéw jednostek w zakresie
zdrowia wynikajg czesto konsekwencje, niepomysine dla osob drugich,

i) Edw. Strasburger. Gospodarka naszych wielkich miast, 1913,



narazi¢ moze nieprz.ewidywane; w naszem spoteczenstwie, tak skton-
nem do lekcewazenia wiasnego zdrowia, zapatrywanie takie jest ziv
petnie nie na miejscu.

W konkluzji ujmuje temat w nastepujgce tezy:

1 Zdrowie obywatela jest skarbem narodu i panstwa.

2. Stan obecny zdrowia publicznego w Polsce jest niezado-
walajacy.

3. Poprawa i utrzymanie zdrowia obywatela jest wazng dzie-
dzing gospodarstwa narodowego.

4. Panstwo, zainteresowane w wysokim stopniu w utrzyma-
niu zdrowia obywatela, musi mie¢ przez organy rzadowe wglad w ca-
toksztatt spraw zdrowia publicznego i dziata¢ kierowniczo na tern po-
lu, zas w niektdérych dziedzinach zdrowia publicznego wptyw decy-
dujacy i bezposredni. Ciata ustawodawcze i czynniki rzgdzgce winny
postawi¢ troske o zdrowie publiczne w rzedzie koniecznosci pan-
stwowych.

5. Bez zywej wspotpracy obywatela poczynania wiadz na polu
zdrowia publicznego nie moga liczy¢ na powodzenie, przeto, koniecz-
ne jest uswiadomienie spoteczenstwa o wartosci zdrowia -nietylko
dla jednostki, ale i dla narodu, wskazanie drog, ktéremi dochodzi sie
do uzyskania i utrzymania zdrowia, wreszcie wzbudzenie wiary
w spoteczenstwie, ze wladze sanitarne majg sposoby prowadzace pe-
wnie do tego celu.

6. Praca uswiadamiajgca musi rozpoczaé¢ sie od dziecka, gdyz
wtedy najwieksze skutki przyniesie. W pierwszym rzedzie wchodzi
lu w rachube przyktad i pouczenie ze strony rodzicéw, nastepnie
dziatanie przez szkote i kosciét, dalej praca towarzystw oSwiatowych
i higienicznych, oraz crganizacyj, stuzacych wychowaniu fizycznemu.

7. Rzad winien uja¢ w wiasne rece wykonawstwo w tych dzie-
dzinach zdrowia publicznego, ktére majg znaczenie wybitnie ogélno-
panstwcwe lub przekraczajg sity cial samorzadowych. Jako takie
wymienia sie higjene szkolng, higjene pracy, zwalczanie, choréb za-
kaznych, rJecze nad zdrowie: : armji i statystyke sanitarna.

8. Rzad musi zwroci¢ uwage na udzielanie nauki higjeny w szko-
tach wszelkiego typu i przyzna¢ temu przedmiotowi znaczenie jedne-
go z przedmiotéw gtownych. Uniwersyteckie zaktady higjeniczne mu-
szg by¢ o wiele lepiej dotowane, jak obecnie, i swa dziatalnoscig ob-



jac¢ praktyczne potrzeby zycia w wyzszym stopniu, anizeli sie to dzie-
je dzisiaj,

9, Do zakresu dziatania samorzadu gminnego nalezg te sprawy,
ktore dotykajg bezposrednio interesow zdrowotnych danej miejsco-
wosci, Tu zalicza sie postulaty higjeny co clo powietrza, gleby i wody,
higjene mieszkan, troske o pomoc na wypadek choroby i nieszczesli-
wych wypadkdw, bezposredni nadzér nad obrotem Srodkami spo-
zywczemu

10, Wiadze samorzadowe wyzsze (powiatowe i wojewodzkie),
nie posiadajgc prawa egzekutywy, muszg ogranicza¢ sie do wspiera-
nia gmin w spetnianiu zadan wymienionych pod 9), o ile zadania te
w danym razie przekraczajg sity gmin,

11, Wiadze samorzgdowe wszystkich instancyj maja w dziedzi-
nie zdrowia publicznego wspotdziataé z wkadzami rzgdowemi, udzie-
lajac im potrzebnych informacyj, oddajac w razie potrzeby urzadzenia
swoje do dyspozycji wladz rzadowych, interwenjujac w wypadkach
nagtej potrzeby przez swoje organy w zastepstwie wiadz rzadowych.

12, Spoteczenstwo, zdajgc sobie sprawe z tego, ze praca na po-
lu zdrowia publicznego dotyka jego najwiekszego dobra, i uznajac, ze
czynniki rzadzgce nie mogg podota¢ ogromowi zadan w tej dziedzinie,
ma dostarcza¢ rzadowi i samorzadowi poparcia materjalnego i moral-
nego w tej pracy, czy to samorzutnie, czy lez na wezwanie,

Materjalne poparcie spoteczeristwa rozumie sie jako poswiece-

nie grosza na cele, zwigzane z higjeng publiczng, jako opodatkowanie
sie spoteczenstwa na te cele, jako fundacje jednostek zamoznych czy

zrzeszen zasobnych. Moralne poparcie spoteczenstwa, to oddanie
czasu i pracy w zrzeszeniach i zespotach dla powyzszych celow, we-
dtug planu czynnikéw rzadowych, to posiuch dla nakazow i zakazow
wiadzy,

13, Prasa codzienna winna uwaza¢ za swoj bowigzek budzic¢
zainteresowanie dla spraw zdrowia publicznego i nawotywac do pra
¢y, naszkicowanej w p. 12



NADEStEANE DO REDAKCJI.

Docent Dr. Antoni SabatowskL O gruzlicy, (Stron 48, rycin 8). Naktadem
Ksigznicy Polskiej, 1924.

Ksigzka niniejsza jest jedna z catego szeregu broszur, wydanych przez. Pol-
skie Towarzystwo Higjeniczne we Lwowie, i ma ona na celu krzewienie poje¢ hi-
gjeny spotecznej. Literatura nasza uboga jest jeszcze pod tyrn wzgledem, lem wigk-
sza przeto zastuga wydawnictwa, ktére luki te pragnie wypetnia¢; tern wieksza
zastuga autora, ktéry umiat przedstawi¢ w niniejszem dzietku problem tak wazny
i trudny zarazem. W tych kilkudziesieciu kartkach przebija sie groza schorzenia,
obrazowana i przyktadami i liczbami, przebija sie jednak i nadzieja, poparta wyni-
kami korzystnego leczenia, Najwiekszg jednak zastugg autora jest przedstawienie
zarazka, zmian chorobowych narzadéw, sposobéw zapobiegania zakazeniu sie —e
w sposéb przystepny, lecz nie banalny, tak, ze wnioski nasuwajg sie niemal same.
Przyktady z zycia dobrane sg bardzo szczesliwie i niewatpliwie kazdy czytelnik,
umiejacy patrze¢ wokot siebie, znajdzie w nich niejedno z wiasnych spostrzezen.
Omoéwienie zaje¢ zawodowych, ktédrym chory oddaé¢ sie moze bez uszczerbku dla
zdrowia, uchroni wielu od skrajnego pesymizmu, lub btedéw nieodwracalnych!

Rzut oka na dotychczasowag walke z gruzlica kohczy te bardzo pozyteczng
ksigzeczke, ktéra znalezé sie powinna przedewszystkiem w rekach rodzicéw i wy-
chowawcéw dzieci i miodziezy. Rozprzestrzenianie tego dzietka polecam gorgco

kolegom, ktérym na sercu lezy zwalczanie lego zta, niszczgcego zycie, dobrobyt
i przysztos¢ spoteczenstwa i Panstwa.

Dr. Zdz. Goérecki.

Naktadem ruchliwego wydawnictwa ,Ksigznica-Atlas" ukazat sie ,Zarys
medycyny sadowej“ Prot, Uniwers. V/arsz. D-ra W. Grzywo-Dabm wskiego, ztozo-
ny z tekstu (199 str,), oraz bardzo starannie, jak na nasze stosunki wydanego atla-
su (62 rys. i 2 tabl. barwne). Ksigzka, przeznaczona przedewszystkiem dla praw-
nikéw, moze jednak s uzy¢ jako podrecznik i dla studentéw medycyny, dajac
w formie jasnego i przejrzystego wyktadu wszystkie niezbedne wiadomosci, opar-

te na osobistom doswiadczeniu Autora i uzupetnione znajomoscia pi$miennictwa
fachowego.

Trzecie wydanie ,Medycyny eadowej* prof. dr. Le na Wachhotea, ktére
ukazato sie niedawno na pélkach ksiegarskich, nie stanowi przediuku wydania po-
przedniego, lecz jest praca ponownie przejrzang i uzupetniong, wzglednie przero-
biona stosownie do wymagan czasu, n>wych zdobyczy wiedzy i wzbogaconego do-
Swiadczenia wihasnego autora. Juz sarp fakt szybkiego rozejscia sie dwoéch pierw-
szych wydan $wiadczy o wybitnych zaletach lej ksigzki, ktére tembardziej nalezy

podnie$¢ przy wydaniu obecnein. Ksigzka wyszta nakladem Ksiegarni Gebethnera
i Wolffa.



XII-ty Zjazd Lekarzy i Przyrodnikéw Polskich, W lipcu roku 1925 po 14-let-
niej przerwie odbedzie sie w Warszawie Zjazd Lekarzy i Przyrodnikéw polskich.
Zjazd ten, 12-ly z rzedu, gcflécié bedzie po raz pierwszy w swoich murach stolica
Wolnej Polski.

Komitet Organizacyjny, pragnac, aby Zjazd ten przebiegiem swoim i wyni-
kami odpowiadat godnie $wietnym tradycjom szeregu poprzednich Zjazdéw od
roku 1867, zwraca sie z gorgcem wezwaniem do wszystkich lekarzy i przyrodni-
kéw polskich, aby jaknajliczniejszym udziatem i wspoétpraca naukowa przyczynili
~ig do powodzenia tego $wieta nauki polskiej.

Odpowiednie Wydzialty Komitetu -Organizacyjnego rozpoczelty juz prace
przygotowawcze w swoich zakresach. Najwazniejszy z nich — wydziait nauki
utworzony zestal w skiadzie nastepujgcym:

1 Sekcja fizyki — Przew. Prof. Stefan Pienkowski (Hoza 69). 2.

chemji - Prof. Wiktor Lampe {Czackiego 16). 3. Sekcja matematyki — Prof. Sa-
muel Dickstcin {Marszatkowska 117). 4, Sekcja geofizyki i astronomji — Prof. Ka-
zimierz Szulc (Nowy Swiat 72, Patac Staszyca). 5. Sekcja mineralogji, paleonto-
logii i geologji — Prof, Jan Lewinski (Czackiego 19). 6, Sekcja geografji — Prof.
Stanistaw Lencewicz (Poznanska 5), 7. Sekcja zoologji — Prof. Konstanty Janicki
(Krakowskie Przedm. 26, Zakitad Zoologji Uniw.). 8. Sekcja botaniki — Prof. Bo-
lestaw Hryniewiecki (Aleje Ujazdowskie 6), 9. Sekcja przyrodruczo-dydaktyczna—
Doc. Henryk Raabe (Zaktad Epidemiologiczny, ul. Chocimska 24). 10. Sekcja
przyrodniczo-ro.lnicza: a) dziat rolniczy --- Prof. Marjann Gérski (Skierniewice, Pa-
tac); b) dziat zootechniczny — Prot. Jan Rostafinski (Bracka 5), 11. Sekcja psy-
chologii — Prof. Jézefa Joteyko (Wilcza 47). 12. Sekcja nauk antropologicznych—
Prof. Kazimierz Stoiybwo (Piekna 4), 13. Sekcja anatomji, embryologji i histolo-
iji - Prof, Edward Loth (Anatomicum, Chat: iego 5). 14, Sekcja fizjologji,

logji Iczalnej, chemijji fizjologicznej i farmokologji -- 'Pnf. Franciszet
Czubalski (Krakowskie Przedmiescie 26, Uniwersytet, Dziekanat lek.). 15. Sekcja
anatomji patologicznej — Prof. Ludwik Paszkiewicz (Anatomicum, Chatl!)'oskie-
go 5). 16. Sekcja medycyny wewnetrznej i balncologji ... Prof. Kazimierz Rzetkow-
ski (Hoza 23), 17, Sekcja radiologji — Dr. Zygmunt Grudziniski (Wspélna 3a), 18,
Sekcja chirurgji -- Prof. Antoni Les$niowski (Widok 10). 19. Sekcja oto-ryno-la-
ryngologji — Dr. Jan Pienigzek (Moniuszki 6). 20. Sekcja pedjatrji Prof, Mieczy-
staw Michatowicz (Aleje Ujazdowskie 22). 21. Sekcja stomatologii — Prof. Wilga
i Prof. Meissner (Marszatkowska 151, Instytut dentystyczny). 22. Sekcja chordéb
nerwowych i umystowych: a) choroby nerwowe —Dr. Bregman (Marszatkowska
124), b) choroby umystowe — putk. Jan Nelken Marszatkowska 33). 23. Sekcja
okulistyki — Prof. Kazimierz Noiszewski (Krucza 38). 24. Sekcja ginekologii i po-
toznictwa — Prof. Adam Czyzewicz (Klinika Potoznicza, ul. Starynklowicza 3).
25. Sekcja choréb skérnych i wenerycznych — Dr. Robert Bernhardt (Bracka 18).
26. Sekcja medycyny sadowej — Prof. Wikk.r Grzywo-Dgbrowski (Wilcza 20). 27
Sekcja historji i filozofji medycyny — Prof. Franciszek Giedroy¢ (Kredytowa 8).
28. Sekcja higjeny i mikrobiologii — Prof. Szymon Dzierzgowski (Nowy Swiat 19)
i Dr. Ludwik Hirszfeld (Zaklad Epidemiologiczny, ul. Chocimska 24). 29. Sekcja
farmacji — Prof. Bolestaw Koskowski (Elektoralna 35). 30. Sekcja weterynarji —

Sek



Prof. Jan Gordzialkowski (Brzozowa 12). 31. Sekcja higjeny szkolnej i wychowania
fizycznego — Dr. Wiadystaw Swiatopetk-Zawadzki (Marszatkowska 76). 32. Sek-
cja medycyny wojskowej — Putkownik Lek. Zembrzuski (Szpital Ujazdowski,
Szkota Sanitarna). 32. Sekcja prasy lekarskiej = Dr. Witold Szumlanki (Marszat-
kowska 73).

Upraszamy przeto o zgtaszanie wyktadéw i zwracanie sie w sprawach nau-
kowych do wymienionych pp. przewodniczacych sekcji.

Oprécz tego utworzone zostaly nastepujace komisje:

1) Finansowa — Przewodniczacy Dr. L, Dydynski (Nowowiejska 34),

2) Mieszkaniowa — Dr. Jézef Zawadzki (Aleje Jerozolimskie 18).

3) Towarzyska — Dr. J. Baczkiewicz (Kredytowa 8).

4) Redakcyjna —Dr. Witold Szumlanski (Marszatkowska 73),

Podczas zjazdu odbedzie sie wystawa naukowo-przemystowa z zakresu roéz-
nych dziatéw przyrody, medycyny i farmacji. W sprawach, dotyczacych tej wy-
stawy, zwraca¢ sie nalezy do przewodniczacego prof. Bolestawa Koskowskiego
(Warszawa, Elektoralna 35).

Wszelkie inne sprawy zjazdowe zatatwia biuro Komitetu Organizacyjnego
w Warszawie w gmachu ,,Anatomicum"” (Chatubinskiego 5).

Komitet organizacyjny: Prof. dr. Edward l-oth, sekretarz generalny, Prof.
dr. Leon Krynski, przewodniczacy.

— Sekcja higjeny i mikrobiologii X1l Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw prze-
syta nam komunikat nastepujacy:

Nizej podpisani zawiadamiaja, ze na Xll Zjezdzi¢ Lekarzy i Przyrodnikéw,
ktory sie odbedzie w lipcu 1925 r. w Sekcji Higjeny i Bakterjologji przewidziane
sa nastepujgce odczyty programowe. Z dziedziny higjeny: 1) Dr. Witold Chodzko:
Zagadnienia sanitarne w Polsce, 2) Prof. Karaffa-Korbutt: Nowe prady w higjenie
zawodowej, 3) Dr. L. Rajchman: Wspétpraca miedzynarodowa na polu higjeny.
Z dziedziny mikrobiologii: i) Dr. F. Eisenberg: Zagadnienia zmiennosci w bakter-
jologji, 2) Prof, Groer: Patologja i epidemjologja btonicy, 3) Dr. S. Sierakowski:
Nowe prady w metodyce hodowli bakteryjnej. Prelegenci, chcacy wygtosi¢ odczy-
ty oryginalne proszeni sg o nadsylanie tytutu referatow wraz z krétkiem stresz-
czeniem do sekretarjatu (Panstwowy Zakiad Badania Surowic, ul, Chocimska 2
Warszawa) przed 1 maja 1925 ! Przewodniczacy Sekcji (—)Prof. S. Dzicrzgo w-
ski, (-)Dr. L. Hirsz Ee 1d.

Il Kongres Leltat-iki Francusko-Polski. Towarzystwo Lekarskie francusko-
polskie zawiadamia, ze Il kongres lekarski francusko-polski bedzie miat miejsce
w Paryzu od 23 do 28 kwietnia, poczem nastapig wycieczki do Vichy, Lyonu,
Nancy i Strasburga.

Informacji udziela sekretarz Towarzystwa Dr, Joézef Zielinski, Wspélna 51,
m, 6 od 6 do 8 godz,, tel. 225-26.



Polskie Towarzystwo Eugeuiczne ogtasza konkurs na broszurke o ,Rze-
zgczce“. Warunki konkursu; 1) Wielko$¢ broszurki — 1 arkusz druku. 2) Wykracl
popularny. 3) Wyjdzie w Bibljoteczce Eugenicznej. 4) Przechodzi na wkasno$é¢ To-
warzystwa, 5) Autor nagrodzonej broszurki otrzyma 100 zt, p., oraz 10% od ceny
sprzedaznej. 6) Termin konkursu do 1,1V 1925 r.

Adres: Dr. Gawronski, sekretarz Towarzystwa Eugenicznego, Krucza 3/2
tek 37-42.

Zwalczanie choréb zawodowych, Minist. pracy i opieki spotecznej opraco-
wato juz projekt ustawy o zwalczaniu choréb zawodowych. Ustawa przewiduje
utworzenie Panstwowej Rady Higjeny Pracy, ktéra bedzie ciatem doradczem
i opinjodawczem. Wykaz chordb zawodowych ogtasza minister pracy, ktéry tez
upowazniony jest do wydawania zarzadzen sanitarno-higjenicznych, zakazéw uzy-
wania szkodliwych dla zdrowia narzedzi, surowcéw i materjatdw. Pracownicy, na-
narazeni na choroby zawodowe, podlegajg nadzorowi lekarskiemu, a praca taka
dla kobiet mtodych i mtodocianych moze byé przez Ministra pracy zakazana. Pro-
jekt tej ustawy po uzgodnieniu miedzyministerjalnem wejdzie na Rade Ministréw.

Zwiekszajgca sie liczba zatrué¢ miesnych w ostatnich latach w Niemczech
skionita Ministerstwo opieki dla zwrécenia sie do miarodajnych czynnikéw
fachowych o podanie przyczyny i Srodkéw zapobiegawczych. Jako przyczyne po-
dano miedzy innemi zwolnienie od urzedowych ogledzin migsa zwierzat zabijanych
w domach prywatnych, magazynowanie miesa na zapas i in. Dla dojécia do Zrédia
zatru¢ miesnych nalezy odpowiedzie¢ na nastepujgce pytania: 1) ktére mieso wzgl.
jego przetwory sg przedewszystkiem Zrodiem zatrucia, 2) od jakich zwierzat rzez-
nych pochodza odnos$ne partje miesa, 3) co procz miesa uzyte jest do przerébki
(8ledzona, gruczoty i t. p.), 4) jak dtugo i na co bylo chore dane zwierze, 5) czy
byty jakie choroby, w szczegdlnosci zaburzenia ze strony przewodu pokarmowego,
u personelu zajetego biciem zwierzat i przerdbka miesa, 6) jakie sg stosunki hi-

gjeniczne u rzeznika wzgl. handlujgcego miesem i jego przerébkami? p, ie'r
TRESC: Dr. B. Ostromecki. Pola SOMMAIRE: Dr. B. Ostrowecki. te
samorzadéw miejskich w dziedzinie role des communes urbaines au
sanitarnej ze slanow:ska prawod w- point de. vuo des lois sanitaires. Ing.
stwa sanitarnego. Inz Piotrowski. Piotrowski. Les principes de Iappro
Zasady zaopatrywania miast w wode yisionnement des villes enPeau. Dr.
za pomocg wodociggéw. Dr. W Mi- B. Miklaszewski L'enquete sur le can-
kloszrwski. Ankieta w sprawie r~ka. cer. Dr. A. Kubn L'action du gouverne-
Dr Adolf Kul?n. Zadania rzadu, sa- ment, des communes et de la societe
morzadu i spoteczenstwa w dzie- dans le domaine de la sanfe publi-
dzinie zdrowia ni‘hlicr nogo .Nadestane que. Bibliogranhie. Les Congres.
do Redakcji. Spis rzeczy Table des matieres.

Redaktor: Doc. Dr. med. St. Sterling-Okuniewski, Marszatkowska 41, tet. 115-11,
Administracja: Warszawskie Tow. Higieniczne, Karowa 31. Tel. 63-16.
Konto P. K. O, 94-74. Cena pojed. numeru 90. gr.

Druk. R. Olesinski, W. Merkel i S-ka. Warszawa, Chtodna 37,



SPIS

RZECZY

zawartych w roczniku XXXIX ,Zdrowia' (1924 r,)

str.
Adamski Jan. Stuzba zdrowia

publicznego w Belgji 65,134,186, 337
Bochenski Kazimierz. Neomal-
tuzjanizm i sztuczne przer-
wanie cigzy jako zagadnie-

nie spoteczne 56. 95
Bogucki Wincenty. Stan zdro-
wia m. st. Warszawy 85

Dobrzynski Witadystaw. 1. Pla-
nowanie miast ze stanowiska
higjeny i ekonomji spotecznej 183
2. Nowa ustawa mieszkanio-

wa w Hiszpanji 440
Gawitowski Wactaw. Lekarze
a propaganda higjeny 362

Janiszewski Tomasz. 1. Stan
nauczania higjeny w wyz-
szych zakiadach naukowych
w Polsce w 1922/3 r 7, 71, 110
2. O znaczeniu zdrowia 319, 366

Kowalski. O ksztatceniu potoz-

nych w Polsce 174
Krzemicki Leon Propaganda

higjeny w spoteczenstwie 358
Kubn Adolf. Zadania rzadu,

samorzadu i spoteczenstwa

w dziedzinie zdrowia publicz-

nego 415, 464

Mackiewicz 4. O ogélnym sta-
nie. rzezni w Rzeczypospoli-

tej Polskiej 431
Miklaszewski Wal. Ankieta w
sprawie raka 460

Ostromecki B. Rola samorza-
déw miejskich w dziedzinie
sanitarnej ze stanowiska pra-
wodawstwa sanitarnego 445
Piotrowski. Zasady zaopatrywa-
nia miast w wode za pomo-
ca wodociggow 435, 454

Towarzystwo Higjeniczne.

Dabrowski Witostaw. Sprawo-
zdanie z dziatalno$ci Wnrsz.
Tow. Higjeniczn. za 25-letni
okres jego istnienia 262

(Janikowski Pawet. Rzut oka na

sir.
dzieje i znaczenie T-wa Hi-
gienicznego 351, 424
Polak Jo6zef. Zadania Warsz.
T-wa Higienicznego 242
Jubileusz D-ra J6zefa Polaka.
1. Jan Baczkiewicz. Przemé-
wienie ) 250
2. Koskowski Bronistaw. Zy-
ciorys i zastugi D-ra Polaka
jako Jhigjenisty 252

Biuletyn PolsKiego Komitetu
do zwalczania ralta.

(Nr. 4, 5).

Akademja na cze$¢ Marji Skio-
dowskiej-Curie 298
Jakubowicz Henryk. O wartos-
ci odczynu Botelho w djag-

nostyce raka 26
Otwarcie instytutu dla Curie-

terapji w Krakowie 299
Polski Dar Narodowy dla Marji

Sktodowskiej-Curie 21, 298
PiSmiennictwo 29, 300

Sterling-Okuniewski Stefan Or-
ganizacja walki z rakiem na

Ziemiach Polskich 290
Wejnert Bronistaw. W sprawie
profilaktyki raka 292

WalKa z gruzlicg (Nr. 1, 2).

Bogucki Wincenty. Smiertel-
no$¢ z powodu gruzlicy
w okresie od 1918 do 1922r. 164
Dabrowski Kazimierz. 1.$.p Prof.
Dr. Alfred Sokotowski 143
2. IV Konferencja Miedzyna-
rodowego Zwigzku do walki

z gruzlicg 404
3. Wyniki walki z gruzlicg
w Danji 411

Gawtowski Wactaw. Dotychcza-
sowa organizacja i plan wal-
ki z gruzlicg w Polsce 146



Mikotajski Szczepan. Walka
z gruzlicg wwoj. Lwowskiem

Sobieszczanski Lucjan Zaraza-
nie sie gruzlica u dzieci
szkolnych i jego zwalczanie
u chrzescijan i zydéw

Sterling Seweryn i Zakrzewski

Antoni. Szes¢ lat istnienia
sekcji do walki z gruzlica
w todzi

Wasowicz Stanistaw. Znacze-
nie pracowni przy przychodni
przeciwgruzliczej

377

371

386

401

Zjazdy.

Trzeci Zjazd Higjenistow Pol-

skich 49, 91, 173, gOj

Streszczenia referatéw

Whnioski Ill-go Zjazdu jubileu-
szowego Higjenistéw Polskich
w dn. 8 9 i 10 czerwcal924

ill-ci Zjazd lekarzy i dziataczy
sanitarnych miejskich wtuc-
ku dn. 11—13 maja 1924 r.

Xll-ty Zjazd Przyrodnikéw i Le-
karzy

gin

g?5

341

470



Tow. Nauczycieli SzKo6l Srednich i Wyzszych
WARSZAWA, Nowy Swiat 59 LWOW, Czarnieckiego 12.
KATOWICE, Warszawska 58.

Poleca nastepujace wydawnictwa:

Podrecznik chorob zakaznych.

pod red. Doc. D-ra St. Sterling-Okuniewskiego.
ukazaty sie: zeszyt VI, zeszyt VIII.
w druku:; zeszyt I, na ukonczeniu zeszyt Il

Bartkiewicz B. Dr. Rak wargi dolnej.

Czernecki W. Dr. doc. Fizjologja i patologja Sledziony.

Danysz J. Dr. pro/. Geneza energji psychiaznej.

Godlewski B. Dr. prof. Podrecznik embrjologji.

Grzywo-Dagbrowski W. Dr. prof. Zarys medycyny sadowej.

Sabatowski A. Dr. doc. Klimatoterapja i hydroterapja
ogolna i zdrojowiskowa.

Sterling-Okuniewski S. Dr. Dur wysypkowy.

— O wczesnem rozpoznawaniu raka.

Szczepanski Z. Dr. Podrecznik badarn chemicznych drob-
nowidowych i bakterjologicznych przy 16zku cho-
rego.

Borowski — Projektowanie budynkéw mieszkalnych.
Bykowski Przewodnik do ¢wiczen lizjologicznych.
Dornowski dr. prof. — Dysenterja i tyfusy.

— Samoobrona organizmu.
Kopczynski Dr. — Szkice higjeniczno-wychowawcze.
Oraczewski — Jak sie uczy¢?
Piasecki Zabawy 1 gry ruchowe.
Piasecki i Szrajber liarce miodziezy polskiej.
Szafer — Ogrody szkolne.
Wyfyowski Cztowiek (Somatologja).
Bibljoteka 11'gjeniczna (ukazato sie > numeroéw).

Na zadanie wysylamy katalogi bezptatnie.



Najracjonalniejsza Rekalcyfikacja

TRICALCI NE

Gruzlica ptuc z wybitng demineralizacja,
Wybitne wyniszczenie organizmu,
Ztamania wolno sie zrastajace,
Krzywica, Skrofuty,
Okres zabkowania,
Gruzlica ptuc i kosci,
Préchnica zeboéw,
Neurastenja,
Cukrzyca,
Cigza.
TRICAL,CINE
f poudre, comprimes, granules,
n I chocolatée—pud. 60 czekol. (dla dzieci),
methylarsinee |
adrenalinee < pud. 60 opt.
fluoree ’

iLab>oratoire ,,Produits Scieratia” - Paris.

NERVOCITHIME TISSOT

Ampoules: 1 pud. 12 amp. Fluorku sodowego 01001
Dragees: 1 flak. = 50 drag. Nukleinianu zelazowego 0,02
Metylarsenianu sodowego 0,03

Dziennie Glicerofosforanu sodowego 007

1 2 amp. Siarczanu strychniny 0,001

lub 1— 3 drazetki. Peptonatu manganowego 0,05

Anemja, Biataczka, Niedokrwistosc¢,
Dyspepsja gruzlicza, Schorzenia kosci i t p

LABORATOIRE du Dr Qu TISSOT PARIS
Przeastawi- |~ Nasierowski 1 S-ka
Warszawa, Marszatkowska 21. Tel.: 30-42, 124-39.

Préby i literature wysytamy na zadanie pp. lekarzy.



KARPOSAL

SOl owocow a

Srodek lagodny przeciw zaburzeniom watroby,

atakom zéiciowym, bdélom i zawrotom gtowy,

zaparciu, wyrzutom skdérnym, bezsennosci, za-
truciu reumatycznemu i artretycznemu.

Tow. Akc.
JFr. KARPINSKI"

w Warszawie.

przy BRONCHICIE CHRONICZNYM
GRYPIE
GRUZLICY
Uporczywym ! zaniedbanym kaszlu
ASTMIE
tyzka stotowa rano, w potudnie i1 wieczorem

daje doskonate wyniki
~SIROP FAMEL"

Uspakaja gwattowne wybuchy kaszlu, utatwia wydzie-
lanie flegmy i wplywa doskonale na ogélny stan zdrowia.
P. FAMEL, 16-22 rue des Orteaux, PARIS (XX).
Sktad Gtéwny na Polskei
Tow. Akc. Fr. KFIRBd WWERSANE Elektoralna Ma 35.
Dla Wpp. Lekarz}, Fréhy i Literature, wysytamy bezpfatnie.
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Pierwszy preparat zapobiegajacy zakazeniu kitg

| STOVARSOL

Kwas acetytoksyaminofenytoarsenowy

Preparat ,,190"“ j

SIOVARSOL jest tem przy KILE, czem CHININA przy MALARJI.

Wskazania: Zapobieganie zakazeniu Kkitg, Kila we wszystkich okre-
sach, Framboezja podzwrotnikowa, Czerwonka petzakowa.

Opakowanie: Flakon zawiera 28 tabletek po 0,25 gr. srodka czynnego.

NARSENOE

Novarsenobenzol w tabletkach
powlekanych specjalng masa.
Preparat przeznaczony do uzyt-
ku wewnetrznego (droga do-
ustng), jako kuracja, uzupet-
niajgca zastrzyki dozylne

w arsenoterapji.
Wskaz ania: Niedokrwistos¢
ztosliwa, Angina Vincenti, Cho-
roby skérne, Zimnica, Frambo-
ezja podzwrotnikowa, Czerwon-
ka, Uporczywe kat. kiszek,Grypa.
Opakowanie: Flakon zawiera

30 tabl. a 01 gr.

NOVARSENOBENZOL BILLON

eparseno
Preparat ,132“ D-rn Pomaret.
Utrwalony i jatowy roztwor
Amino-arseno-fenolu, stosowa-
ny jako Srodek arsenowy przy
leczeniu Kkjly sposobem wstrzy-
kiwaé¢ domie$niowych.
Wskazania: Zamiast zastrzy-
kéw dozylnych w arseno-
terapji.
Opakowanie: Pudetko zawiera
5 amputek po 1 cm3

Dwuoksydwuamidoarsenobenzol - metylen - sulfoksylat sodowy.

Wskazania: Kila, Dur powrotny, Angina Vincenti, Zimnica i t p.

Opakowanie: Amputki zawierajgce 0,15 — 0,30 — 0,45 — 0,60 —
0,75 — 0,90 gr.; w pudelkach po jednej i po dziesie¢ sztuk.
(Opakowanie weterynaryjne po 1,5—3,0 — 4,5 gr. w rurce).

PRZEMYSEOWO-HANDLOWE ZAKEADY CHEMICZNE

LUDWIK SPIESS 1 SYN

SPOEKA AKCYJINA
w Warszawie, ul. Danitowiczowska Alf 16.

$



