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Dr. JÓ ZE F  N IE M IE C  —  K raków.

Psychozy generacyjne.
' Zaburzen ia  u m y s ło w e  czyli ps ychozy w  ok res ie  na jw aż­

niejszych czynności  o r ga n iz m u  kobiely ,  l. j. mies i ączkowaniu ,  
c.ąży, po ro d u ,  połogu i k a r m ie n ia  n a z y w a m y  gene racyjnem i .  
Nazw a  la s l a i a  i n ieuza sadnion a,  gdyż psychozy te p rz ew aż ­
nie nie różnią  się w  obrazie  sw ym  k l in iczn ym  od psychoz 
w y s tęp u jący ch  w in n y m  okres ie  życia kobiety ,  a n aw e t  u męż­
czyzny. P rzy j ąć  więc należy,  że czynność  ro z rodcza  byłaby 
tu tylko ni e j ako  m o m e n t e m  wyzwala jącym.

Jeżeli chodz i  o okr es  mies iącz kow an ia  to o d d a w n a  za­
o b s e r w o w a n o  zmiai ię nas t ro ju  w tym  c z a s i ^ n  kobiet  o s łabym 
układzie  n e r w o w y m  czyli, j ak  jc n azy w am y ,  n e u ro -  względnie 
psychop a tycznych .  P ierwszy  p e r jo d  jest s i lnym u ra z e m  psy­
ch icznym  dla osób n ieuśw iadom ionych ,  k tó ry  może ujemnie  
odbić się na  ich psychice .  Po ja w ien ie  się mies iączki  p o w odu je  
równie ż  szereg zabu rzeń w s a m y m  organizmie ,  polegających 
na  zmianie  w wydzie laniu g ruczołów clokrewnych i co za tern 
idzie w ró w n o w ad ze  ne rw ow ej .  P o ja w ia j ą  się n iep rzy jem n e  
senzacje,  jak:  bicie serca,  wrażl iwość ,  uczucie ciężkości w o ko­
licy żołądka,  b ladość  twarzy i t. d. Kobie ty  przeczu lone nie 
mogą się w tym okres ie  skupić,  a u osób psychop a tycznych  
wys tępują  ‘k łonności  do k radz ieży — k 1 c p  I o 1 1 1  a n j a, 
do  p o d p a lań  p y r o  1 1 1  a 1 1  j a, a naw et  z a m a ch y  sa­
mobójcze .  Sta tys tyka wykazuje ,  że s am o b ó js tw  11 kobiet
t raf ia  sit- w ok res ie  mies i ączkowym. Tu ta j  w s p o m n ieć  należy 
o tych kobie tach ,  k tó ry ch  m a rz e n ie m  jes t  zajść w ciążę, a k tó­
rym  po jaw ien ie  sic perjo-du b u rz y  ca ły  g m ach  nadziei .

U n iek tó ry ch  kob ie t  w ys tępu je  p r a w d z iw a  p s y c h u  z a 
m e n  s l r  u  a 1 n a. M am y wdedy do czynienia  i to stale 
wr okres ie  m ies iączkow ym  — z zaburze niami ,  k tó ry ch  śladu 
nie w idz im y w okre s ie  m iędzym ies iąc zkowym , 1 1 1 1 1 1 1 0  częstego 
ich Występowania.  O b jaw y  tej ch o ro b y :  s tany  zamroczen iowTe, 
depre s ja ,  w y b u c h y  n ieu za sad n ionej  zazdrości.  —  C h o ro b a  la 
t r w a  latami ,  a wys tępu je  s tale w  okr es ie  m en s t ru ac y jn y m .

W przebiegu c h o r ó b  umysłowych  s p o ty k am y  sic często 
z b r a k i e m  miesiączki,  k t ó r y  j e d n a k  t r a k t o w a ć  m u s im y  jak o 
je den  z objawów'  cielesnych,,  świadczący o dal ek ic h z ab u rze ­
niach  w us t roju ,  w czasie dane j  psychozy,, '  nie jest zaś jej 
pi zyczyna.
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W  c i ą ż y  us t ró j  kobie ty  ulega ca łemu ku u: uch owi p rz e ­
mian,  k tó ry ch  o b ra zem  zew n ę t rz n y m  są takie objawy,  jak  
bladość ,  wrażl iwość  n ad m ie rn a ,  ś l inolok,  wymioty ,  zaos t rze ­
nie w ęchu,  zm iana  smaku .  Zm ien ia j ą  się c iężarne  również  
pod względem  psycbieżnym* są uczuciowo nas t ro jone ,  s k ro m n e  
nadzwyczaj ,  to znów pod n iecone do bezwstydu,  osoby mało  
wa r toś ciow e psychicznie  mają  pociąg do czynów z b r o d n i ­
czych,  kradzieży,  po dpa lam  a nawet  m o rd e r s tw a .  Na st ró j  ten 
może się zmieniać ,  spotkać  się m ożem y równie ż  ze s tan em 
chor ob ow  ym, k tó ry  n a z y w a n n  depres ją ,  zwłaszcza o osób, 
meżycząeycb sobie ciąży w sfe rach biedny ch  i w ciąży poza- 
małzeńskiej ,  gdzie duzą rolę o dgry w a  wstyd i bojnzń przed 
przyszłością n ieuregulowaną.

\ k l p o r o d 11 wym aga ba r d zo  dużego wysi łku,  lakgdyby 
reakc ją  na  c ierpienia te są s tany po dn iecen ia  i zabu rzen ia  
przy tomności ,  z k tó rcm i  sic n ieraz spotykanie Zab urzen ia  te 
mogą  os iągnąć  takie natężenie,  że przyjść  może do s a m o ­
bójs twa . dzieciobójstwu!.

W  p o ł o g u  sp o ty k am y  się z największą  p ro c en to w o  ilo­
ścią c h o r ó b  umysłowych,  Na piei wszem miejscu należy o m ó ­
wić I, z w. a m enc ję  pologowTą. Jesl to ch o r o b a  b a r d zo  częsta 
przy zakaze m u  połogowem.  Cechuje  się z ab u rzen ie m  św ia d o ­
mości,  a dojść  może do zupełnego nawet  zamroczen ia .  Chora  
laka  nie o r j en tu jc  się, nic pozna je  o toczenia,  jest n ie spok ojna ,  
inówd do siebie bez związku i dojść  może  do zupełnego bez­
władu,  a lbo też do n ad m ie r n e g o  podniecenia .  P sychoza  ta 
t rw ać  może długi czas i zawsze pozostawia  po sobie pewne 
oshdiienii umysłu .  (Dok.  nast.).

Dr. MAI l iER  Z D Z I S Ł A W ,  sł. S e k u n d .  Szpit .  pow.  — Rzeszom.

Akuszerki w  świetle swego zawodu 
i partactwa leczniczego.

(Dokończenie ) .

Pa ragi a T 30-ty przepisów s łużbowych dla ak usze re k  (Min. 
spr.  wewn.  /  27. V 185)8 1.. 7.333, Namies tn .  z 10. VI. 1898 
D  51.953) u w ażam  za n iecelowy,  a co więcej  za szkodliwy 
P a ra g r a f  ten zab ra n ia  akuszerce  naj su row ie j  leczenia ciężar
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nycii,  rodzących i dzieci, przeplókiwumia d ro g  p o ro d o w y c h  
bez polecenia lekarzy,  lecz pozwala  akuszerce  w y ją tk o w o  
w razie zupełnej  nicinożebno.ści  sp ro w ad zen ia  p o m o c y  l e k a r ­
s k a  j i widocznego  niebezpieczeństwa dla życia rodzącej  z po ­
w o d u  zwłoki  w j k o n a ć  obrót ,  wydobyć płód w położen iu  mie ­
dnicowym, od p ro w a d z ić  wypadn ią tą  pępow in ę  lub  wypad łą  
obo k  główdu rączkę i w ydoby ć za t r zy m an e  łożysko,  czyniąc 
ją j ed nak że za te zabiegi odpo wiedzia lną  wobec władzy i n a ­
k ładając  na nią obowiązek doniesienia osobno o każd y m  la- 
kirn poszczególnym prz ypad ku .  Akuszerki  czynią chętnie  
i często użytek z lego przyw ileju, j ak im  obdar za  je w s p o m n i a n y  
pa ragra f ,  bo wiedzą dobrze ,  że „w idoczne niebezpieczeństwo 
dla rodzące j z p ow odu  zwłoki" ,  o k lo re in  mówi  p a r ag ra f  30 
przepi sów s łużbowych,  będz..  dla nieb zawsze fur lką ,  przez  
letórą p rz ej dą  bez karn ie  nawet  wdedy, gdyby ich zabieg za­
kończył  się nieszczęśliwie.

Dr.  Stcnzei opisał  w' Ni'. 0 032 Polsk.  Gaz. Lek. w ar ty-
kid f  „ P a r t a d w o  w po łożnic twie"  p rz e jm u ją cy  zgrozą przy­
padek,  w k tó ry m  ak u s z e rk a  odcięła obie w ypadn ię le  rączki  
żyjącego dziecka mniej  więcej w połowie  r a m io n ,  a nas t ępn ie  
w ydo by ła  o b r o t e m  p lód żywy, k t ó r e m u  nie podwdązala pę­
powin} w zamia iz e  s p o w o d o w a n ia  jego śmierc i  dla uk ryc ia  
popc lhioncgo błędu.

Z n am  z własnej  p ra k ty k i  p r z y p ad ek  zak o ń czo n y  śmierc ią  
maiki  z posocznicy,  w k l ó r y m  akuszerka ,  chcąc  za wszelką 
cenę  rozwiązać  ro dzącą  w położeniu  po p rz ecz n em  dziecka,  
wbiła się pazno kc iami  w jego boczek,  przebiła skórę ,  po ła ­
mała  nads taw ia jące  się żebra,  a zdobywszy w ten sposób dla
swej ręki  punk t  zahaczenia  od w e w n ą t r z  klatki  p iers iowej
płodu,  wyciągnęła  dziecko zdwmjonem ciałkiem, kale-cząc przy 
tem ciężko pochw ę  i s ro m  rodzącej.

P rzy p a d k i  śm ier t e l nych  pęknięć  macicy  w1 nas tęps twie  
p rób  lub d o k o n an y c h  obrotów'  przez  akuszerk i  są od czasu 
do czasu przedmioLern dochodz eń  ka r n o - są d o w y c h  prawie  
w każd y m  sądzie,  a z eb ran e  ra zem  dałyby na p ew n o  prz e­
rażaj  ce ilości. A ile kob ie t  gmie  z tego po w odu  przy czy po 
p o r o d a c h  i nikt  me wie o p ra w d z iw e j  przyczynie ich zgonu.

Ile dzieci dusi  sic niewinti.it przy  p o ro d a c h  m ie d n ic o ­
wych,  które a k u s z t i k i  b iorą  masow7o na  swoje  sumienie,  nie 
wzywając  zasadniczo do nich lekarzy.  To są fakty zn ane do­
brze k ażdem u lekarzowi ,  k tó ry  za jmu  je się położnic twem.
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Mówi się o n ich  głośno z naz wiskami  akus zerek i ich ofiar,  
ale nie przeciwdzia ła  się z żadnej  s t ro ny  tym n i e n o rm a ln y m  
s tosunkom,  ho lekarze,  co sm ut ne ,  zabiegając  w walce  o chleb  
w rzvstkiemi ,  często ba r d zo  niep rzyzwoi lem i  ś ro dkami ,  
o względy akuszerk i ,  pa zymyka ją  p o t e m  oczy na  ich uchyb ie­
nia i protegu ją  w ten sposób p a r ta c tw o  położnicze akuszerek .  
Dzieją się i takie rzeczy,  że lekarze  u p ow ażn ia ją  akuszerk i  do  
i t o s e w a n i a  n a  własną  rękę  i według własnego uz nan ia  zas trzy­
ków ergolyny, p b u i l i y n y  i t. p., do wykonywaniu  ob ro tów,  
wyjęć  ręczny ch łożyska,  do  leczema p o ro n ień  i t. d. S p o t ­
k a łem  w r ę k a ch  ak u sz e re k  rccopLy r.a sporysz i jego p r e p a ­
raty,  na  mor f in ę ,  eumenol .  Tego ani ja, ani  nikt nie pot raf i  zro­
zum ieć  i wyt łumaczyć.

P o d o b n ie  p rz ed s taw ia  się sp ra w a  p o ro du  pop lodó w.  A ku­
szerki  w y jm u ją  je ręcznie licz p o w o d u  i u r y w a ją  p rz y te m  czę­
sto pępow iny ,  pozostawiaj ą  kaw ałek  łożyska,  n a r aża ją c  k o ­
biety n a  k rw o tok i ,  zakażenia  lub śmierć .  Szpitale są z k o ­
nieczności  przys tanią ,  w k tó re j  o dg ry w a  się os tatni  akt  tych 
d ra m a tó w .  W ś r ó d  p rz y p ad k ó w ,  k tór e  przewinęły  się przez  
szpital  rzeszowski  w os ta ln iem  dziesięcioleciu,  były p rzyp adk i  
ba rdzo ciężkie,  p rz y p o m in a ją ce  swą p o tw orn ośc ią  przypadek 
Dra  Stenzla.  Leczyłem wr r. 1925 położnicę,  11 k tóre j  akusze rk a  
wiejska,  szuka jąc  łożyska,  o d e rw a ła  od poch w y  macicę  p r a ­
wd'  na ca łym obwodzie  jej sklepień p o c h w o w y ch  . lako c u ­
r io sum  p rz y ta czam  drugi  p r z y p a d e k  leczony przezoimiie 
wr r. 1980, w k tó r y m  akuszerka przy p ró b a ch  wyjęcia  ręcznego 
łożyska,  u r w a ł a  pę pow in ę  w miejscu jej przyczepu łożysko­
wego, a rówmocześnie odcięła p r a w d o p o d o b n i e  pazno kc iami  (1) 
ok rężn ie  część p o ch w o w ą  macicy w s,'4 jej o b w o d u  . górną  
połowę wargi  s ro m o w e j  większej  w całej  jej grubości .

N ie rzadko  p rz y jm u j ,  my do szpi tala p rz y p a d k i  z re sz tkami  
łożyska w macicy,  k tó re  p ró b o w a ły  wyjąć  ręcznie akuszerki ,  
lub zakażeń po łogow ych ,  w k tó rych  a k u s z e rk a  w prowadzała  
rękę  do macicy dla usunięcia  łożyska.  Su m ien n y  lekar z  boi 
się najwięcej  eks t rakcj i  ręcznej  łożyska,  wiedząc ,  czem ona 
grozi  i s tosuje wszystko możl iwe,  byłe u m k n ą ć  tej sm utne j  
konieczności .  W  przeciwieństwie  do lekarza  ak u sze rk a  ma 
dziwny pęd do ś r o d k a  macicy.  Je j  nie wystarcza  wygnio l  
L r e d ć ’go, m asaż  macicy,  na s taw ienie  m ac ic y w silne przodo-  
zgięc-ie lub  z imne ok łady przy k rw a w ien iac h  z macicy.  Ją
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neci  lo, co odst rasza  lekarza i wchodzi  lek kom yś ln ie  r ę k ą ' d o  
jamy macicy.

Nieszczęśliwy pa ra g ra f  30. p rz ep isów  s łużbowych prze ­
wrócił  w głowie ak u s z e r k o m  przez pozorne  z r ó w n an ie  ich 
z lekarzami .  P a r l a c l w o  położnicze akuszerek,  o k l ó r e m  pi­
sze, jcsl lylko logicznem n as tęps tw em  tego zupełnie  n i epo­
t rzebnego par ag ra fu ,  rozgrzeszającego je zgóry w obec sądu,  
bo one w y t łum aczą  się zawsze,  że p ra cow ały  w chwil i  os ta­
tecznego niebezpieczeństwa,  grożącego matce .  Mimowołi  n a ­
suwa się pytanie,  czy akuszerki  doros ły  do tego zadania  wła­
śnie w chwilach os ta tecznego a bezpo ś rednieg o niebezpie­
czeństwa dla matki  czy dziecka,  w chwilach w y m ag a ją cy ch  
spokoju ,  z imnej  krwi  i zupełnego o p a n o w an ia  położnictwa,  
w których  lekarze  p rz ezyw ają  najcięższe godziny swego za­
wo dow ego życia? Akusze rka  gó ru je  nad  l ek a r zem  w tych 
Chwilach spo ko jem,  ho nie zdafe sobie sp raw y  z powagi  p o ­
łożenia i spo kojn ie  skazuje ro dz ącą  na  kal ec two lub śmierć 
przez  swoje  zabiegi.

P u n k t  4-y a rk  3-go llozp. Prez.  Hz. P. z 16 3 1928 r. u p o ­
ważnia akuszerk i  jedynie  do udzie lania kob ie t om  pierwszej  
pomocy  w nagłych przypa i lkach  w ciąży, porodzie  i połogu do 
czasu pr zybycia  lekarza.  J ak ie  lo są p rz ypadk i  i j aką  m a  być 
pomoc, akuszerki ,  o lem ni em a wzmianki.  Naglemi  p r z y p a d ­
kami  dosl i 'pnemi  dla p o m o cy  akuszerk i  mogą być,  m o jem  
zdaniem,  tylko k rw otok i  ciążowe,  p o r o d o w e  i połogowe,  osl re 
zaparc ie  moczu lub stolca i wreszcie szybko przebiegający po­
ród miednicowy.  Z tych k rw o to k i  c iążowe i p o r o d o w e  d o m a ­
gają się szczelnej l a m p o n ad y  por h wy, k tóre j  a k u sze rk a  z re ­
guły tnie umie.  Cierpl iwość zaś aku szerki  i bac zne śledzenie 
zachowania  się macicy i jej odrhodćnw po po rodz ie  są naj 
lepszą o b ro n ą  w jej rę k u  przeciw k r w o t o k o m  połogowym. 
W  w y p a d k u  natomias t  k r w o t o k u  połogowego p o w in n a  a k u ­
szerka  ograniczyć sio lylko do wygniolu ( u e d e ’go, masażu lub 
silnego przodozgięcia mac icy i z im ny ch  o k lad o w  z ew. u c P  
skiem letnicy brzusznej .  W  99% przypadków" w v m k  będzie 
dobry ,  a w j e d n y m  procencie ,  k tó ry  zakończy się złe jeszcze 
przed przyb yc iem lekarza.  bedzie bezcelową lak n iebezpieczna 
z jej s t rony  p ró ba  wydob yc ia  przez  m ą  ręcznego łożyska.  Fakt ,  
że dos tępn e dla akuszerk i  zabiegi zawodzą nieraz  w jej ręku.  
dowodzi  tylko, że akuszerk i  s tosują je żle, n i ecelowo lub w uie- 
wdaściwcj chwili .  P o zo s taw a ła b y  jeszcze p o m o c  ręczna a k u ­
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szerki przy . szybko p rzebiega jących p o r o d a c h  miedn icowych,  
przy k tó ry ch  w istocie n i e p o d o b n a  nieraz  zawezwać na  cza. 
lekarza.  Z tą pomocą,  jak kolwiek niechętnie ,  mus imy  sit po ­
godzić.  Lecz i na tern polu zdarza ją  sic ciągle nadużycia  ze 
s t ro n y  akuszerek,  bo one wy stępują  czynnie frawet tam,  gdzie 
byl czas na sp rowadzen ie  pomocy lekar sk ie j  i wyciągają 
dziecko bez względu na  za ch ow an ie  sic ujścia zewnęt rznego 
i szyjki macicy wyw ołu jąc  ich pęknięcia ,  p o w o d u jąc  okale ­
czenia s ro m u  i k iocza ,  o k tó re  me t roszczą się zupełnie,  pozo ­
s tawiając  je w łasnemu gojeniu.  P o d o b n ie  t r ak tu j ą  z łamania  
rączek,  nóżek i obrażen ia  splotów' b a r k o w y c h  płodu powstałe 
przy udzie laniu  po m ocy  ręcznej,  k tó re  później  dos ta ją  się do 
leczenia l ek a r zo m  pod postacią sk róceń,  skrzywień lub za­
n ie d b an y ch  porażeń kończyn.

Niezdyscypl inowanie  w czystości akuszerek  zaciemnia  
w d oda tku  widoki  powo dzenia  nagiej pom ocy  położnych  juzy 
p o r o d a c h  miednicowweh.

l e r e n  poprzecznego  i ukośnego  położenia me powinien 
by,ć nigdy dos tępnym  dla jaki egoko lwiek rę koczynu  akuszerki  
nawet  w w y p a d k u ,  o którymi mów i p a r a g ra f  BO. jej przepisów 
s łużbowych.  S p ro w adz en ie  na czas l eka rza  przy pize ludn ie-  
1 1 1 1 1  leka rzami  k ra ju  i wygodne j  k o m u n ik a c j i  nic nap o ty k a  na 
żadne  t rudności .  Rodzącej  nie grozi żadne niebezpieczeństwo 
do chwali zupełnego zaniku szyjki i rozwarc ia  się jej  ujścia 
zewnętrznego ,  a to nie z jawia  się nagle, i wym aga czasu, k tóry  
ak u s z e ik a  pow inna wyzyskać  na sp row adzen ie  pom ocy  le­
karsk ie j  tem ba rd / i e j ,  gdy wszelki  zabieg w ewnę t rzny w tym 
okres ie  jest przeciwwskazany.  Troską dobrze  wyszkolonej  
położnej  będzie w tym czasie u t rz ym a n ie  pęcherza  p łodowego  
możliw ie do przybycia  l eka rza  i sk łonienie o toczenia rodzącej  
do na tychm ias tow e go  wezwania  p om ocy  lekarskiej .

Po d o b n ie  nie może usprawied l iw ić  w ża d n y m  w y p ad k u  
wyp adn ięci e  rączki lub pępow iny przy p rzed w cz esn y m  odpły-, 
wic wód p r ó b  akuszen-ki o d p ro w a d zen ia  wyp ad łych części lub  
ob ro tu ,  gdy wogóle nie o d p r o w a d za  się rączki  przy p o l o / e m u  
poprzeeznem ,  a p i ó b a  o d p ro w a d z e n ia  pępow iny  jest n iecelową 
i w y ją łk o w o  się udaje.  Z decydo wan ie  sic akuszerk i  na wy ko­
nanie  obro tu  nieczasowego B iax lon -I l ixa  po odpływie  wod 
płodow ych  uzna każ dy n i e u p r / e d z o n y  lekarz  za n ied o p u ­
szczalny,  bo więcej  niż n iebezpieczny ek sp e ry m en t  w lej ręku.  
W  tych w a r u n k a c h  ak u s z e rk a  p o w in n a  terą wicccj  zachow ać
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sic b iernie,  nagląc  lylko otoczenie chore j  do  najszybszego 
sp ro w adzen ia  lekarza.

T a m  zaś, gdzie przy poprz ecznem  położeniu  po odejściu 
wód ujście zew nę t rz ne  zanikło zupełnie ,  a p ierśc ień  Bandla 
stoi wysoko,  gdzie więc p rzygotow uje  się pękniecie  macicy,  
wiemy, w ś ród  jakich  t rudności  i n iebezpieczeństw o b ra ca  się 
nawet  bar dzo  doś wiadczony  położnik ,  i tern bezwzględniej  nie 
m ożna  godzić sie nawet  na w a im i k o w e  pozwolenie  d o k o n an ia  
o bro tu  a k u sz e rk o m ,  kLórc fach ow o m e są p rzygo to w ane  do 
tego.

Z powyższych uwag wynika  niewątpl  wic, że n iem a żad­
nego pow od u,  usprawiedl iw ia j ącego  arl.  30. ausl r.  przepi sów 
s łużbowych dla akusze rek,  a wszystko,  co przytoczyłem,  do ­
maga się us tawowego wy,rożnego zakazu  „p rzeds ięb ran ia  ja­
kiegokolwiek zabiegu ś ródmac icznego  przez  akus zerkę " ,  k tó ry  
powinien zos tać uwz ględn ionym  w zapowie dzianej  noweli  do 
Bozp. Prez.  Hzp. z 16 3 1928 jasno,  wyraźnie  i bezwzględnie.

Po  myśli  cy towanego  rozpor zą dzenia  byłaby u s p ra w ie ­
dl iwiona po m o c  akuszerek przy p o ro n ien iach  i po ro d a ch  
przedwczesnych,  j ako  pizewidz iana  p o m o c  w nagłych przy­
padkach  w ciąży, gdyby ona ograniczyła się do zachow ania  
się wyczekującego  wobec u m i a rk o w a n eg o  krwawienia cię­
żarnej ,  a wry t am p o m n v an ia  szczelnego po ch w y  przy s i lnym 
krw o toku ,  i sk ie row an ia  chore j  w każ d y m  p rz y p ad k u  do le­
karza ,  nie bawiąc. sic w jej leczenie.  Śmiem  twierdzić,  że żadna 
położna nie daje,  bo nie może dać,  gw arancj i  do bre go  i pewr- 
nego p rz ep ro w a d zen ia  poronienia .  W  przeważnej  ilości po ­
ronień p ra cu je  za nią nat u ra ,  i po ron ienie  przechodzi  samo 
z siebie g ładko bez uszczerbku zdrowia  dla kobiety.  Rzadziej  
przebieg po ro n ien ia  jest n iej i rawidlowy,  a po moc l ek ar ska  
potrzebną.  Dla akuszerki ,  k tó ra  nie rozum ie  niczego, lok po ­
ronienia  jest zawsze pom yś lnym ,  i w tym d uchu  uspok aja  
s l iorą  i jej otoczenie.  Mniej  odważne: akus zerki  czekają ,  sto­
sując okł ady  i krop le  cy n a m o n o w e .  Więcej  śmiał e  w k ra cza ją  
czynnie,  a skutki  lego leczą później  lekarze.  Każdy p ra k ty k  
spotyka się z niemi , a są lo p o m i ja ją c  s k i w a w i c m a  się lub za­
każenia naw'el śmie r te lne  — ciężkie pos tac ie  n iedokrwis tości ,  
s p raw y  zapalne  os lre,  podos t re  czy p rz ew lek le  maoicy i przy- 
macicz,  up or czy we k r w a w i e ń  a z j iowodu pozosta łych resztek 
jaja p ł odowego  i l. d. T ra f i a j ą  sie i gorsze nieszczęścia.  
W ciągu Ostatnich 20 lal leczono na Oddzia le  potoz. glnek.
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Szpitalni powsz. we Lwowie  6 p rz y p ad k ó w  przedziuraw ,eń m a ­
cicy, d o k o n an y c h  przez  akuszerk i  przy udzielaniu  czynnej  
pomocy w p o ro n ien iach  (?) (Dr.  J. Iloss. P rzedzi u raw ie n ia  
macicy.  Polsk.  Gaz. Lek. Nr.  7. z 1932 r.). \Y lem było  5 roz­
da rć  szyjki i 1 przedziurawienie  d n a  macicy.  W szpilalu l / e -  
szowskim o pe row a l i śm y  w ciągu os laln ich II) lat jedno prz e­
dziurawienie  dna  macicy,  s p o w o d o w a n e  przez ak uszerkę  
w związku z po ro nien ie m.  P o d o b n y c h  p rz y p a d k ó w  jesL nie­
wątpl iwie o wiele, więcej,  aniżeli  wiemy o nich .  Wiele  z nich,  
zwłaszcza pękn ięć  szyjki goi się samoistn ie ,  a n iektóre  k o ń ­
czą się śmierc ią  bez pomocy'  k  karskiej .  To  wszystko nie ob­
niża jednak  prest iżu akus zerek i kobie ty  ga rn ą  sie do mich 
dalej  jak ćm y  do ognia,  sk łada ją c  ofiary zc zdrowia  lub życia. 
P o ro n ień  jest przecież wiele, -Najmniej wiedzą j ed n ak  o nieb 
lekarze.  P a r t a e lw o  położnicze ak u sze rek  kwi tn ie  i rozszeiza  się 
b ezkarn ie  na oezach władz,  a lekarze  i społeczeństwo,  k lóiweh 
ono krzywdzi  najwięcej ,  milczą. W  interes ie jednostek  i z d r o ­
wia publicznego pow in n o  się j i r /ec iwdzia lać  temu wszystkieim 
możl iwemi ś ro d k am i ,  a w pi erw szym rzędzie p o w in n a  zająi 
s t anow isko  o b r o n n e  nowela  do Hozp. Prez .  llzji. z 16. 111. 1928 
określając  pisno nieprawnie leczenie po ron ień przez akus/.iirki 
nazwą:  ka rygod nego pa r t a c tw a  jiolożniczego z ich s l rony.

Istotą i t reścią za wodu  akusz erk i  jest o ch r o n a  przez  mą 
budzącego się życia. W b r e w  ternu aku szerk i  niszczą w os tat ­
nich czasach ooraz częściej k ie łkujące  życie w' łonie matki  
Do n i ed aw na jeszcze z jawisko s j io ra dyc /ne  stało się dzi­
siaj masow em.  Doszło do tego, że prawie  codziennie  słyszy’ 
się lub czyta o ś ledztwach k a r n o - s ąd o w y c h  przeciw akusze r­
kom z § 144 a. u k. lak, że skazanie  akuszerki  przez  sąd za 
powyższą zb rodn ię  więzieniem i u t ra lą  dvpłonni  przes taje  już. 
dziwne. W  rzeszowsk im Sądzie o k rę g o w y m  w yd an o  w Ostat­
nich 3 la tach dwa za sądza jące  w yroki  z lego powodu ,  pozb a­
wiające  dwie akus zerk i  wolności  i dyp lom ow  Zasądzone od ­
siedziały k a ry  i p rze ry w a ją  ciąże w dalszym ciągu pod okiem 
władz,  k tó re  wyda ły  w'yrok‘. W  tym  s am y m  sądzie p r o w a ­
dzono ś ledztwo z oskarżen ia  P. P. p rzec iw k o  innej  akuszerce  
podmiejskie j ,  pod ej rzanej  o m asow e spędzaim płodów.  Zgoni  
sto dziewcząt  i kobie t  z j ednej  wsi przesunęło  się p rz ed  sędzią 
ś ledczym,  posadzon ych o wsj ió lwmę w lej sjiraw ie. Wyn iku  
ś ledztwa nie znam.  A kusze rk a  p izen ios la  się w inne  miejsce,  
by p r a w d o p o d o b n i e  robić  to samo.  P rzy  rewizji  zarządzonej
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u tych akus zerek skonl iskow ala  pol icja meta lowe  sondy  m a ­
ciczne,  rozszerzadla  o ryg inalne  Hegara ,  różne druty ,  ka l c le ry  
jed wabn e półsz tywne i cienkie szklane k a n lu  maciczne,  o d p o ­
wiadające  g iubościu  Nr.  5 cewnika  Nela lona.

W  szpitalu rzeszowskim dokona l i śm y  la p a ro to m j i  u ch o ­
rej,  u  k tóre j  akus zerka  stołeczna w y k o n y w a ła  8 razy zabieg 
ope r acy jn y  ce lem p rze rw an ia  ciąży, p o w o d u jąc  przebicie dna 
macicy z wgłonieniem się do jej j am y  pętli jeii-ta cienkiego 
i zgorzelą wgłobionego odcinka.  Leczyliśmy r ó w n ie /  szereg 
po ro n ień  zakażonych,  a za p o czą tk o w an y ch  przez akuszerki .  
W  ostatn ich  lat ach ude rza  l iczebny wzros t  po ro n ień ,  pr zy ję­
tych do szpitala.  Zjawisko to zdaje  się być pow szechnem.  
F r i t z  li e u t e r wyraził  opu. ję ,  że 110— t)5% wszystkich p o ­
ronień je. t k r y m in a ln y c h .  Wed łu g  wiedeńskie j  s tatys tyki  przy­
pada w W ied n iu  na j edno żyjące dziecko dwa poronienia.  
Zgodnie z B u m m e iii o b s e r w u jem y  i my zwiększenie sic wy­
bitne po ro n ie ń  zakażonych ,  k tó re  n iektórzy uwa ża ją  /  reguły 
za sztuczne.  W  tym i lośc iowym wzroście p o ro n ień  przeważają  
przypadki  dolyczące  młodych ,  zd rowych ,  kobiel  z ciążą nie­
ś lubną,  w k lór yeh nie m ożna było ustalić przyczyny uspra-  
wuedliwaajacej d o b ro w o ln e  poron ien ie .  .Miniowali więc na­
suwa się przypuszczenie  zmiany laklyki  w7 spędzaniu  płodów 
przez akuszerki .  W  obawie  przed pol icją i sąd em  akuszerk i  
rozpoczyna ja porpnie.nife i nie czekając  na  odejście jaja p ło­
dowego,  odsyła ją  k l ientki  do szpitala z „p o r o n ie n iem  w loku",  
zrzuca jąc  lian sa m e m  z siebie odpowiedzia lność  za i wenluałnc  
n iepożądane na s tęps twa na  szpital.  W y w ia d y  nie p ro w ad zą  
do celu, bo c iężarne  od po wied n io  j iouezone mi lczą i przeczą 
wszystkiemu.  Leka rz  słysz) stalą odpowiedz,  że k rw o t o k  wy­
stąpił nagli przy myciu  podfógi lub  p o d /w ig m ę cm  w hulra 
z wodą.  N ieklór e  tylko j u z y /n a j ą ,  że pii\  jakieś  ziółka lub 
zażyły ki lka proszków7 chin iny  z polecenia  akuszerki  albo,  że 
kiwvolok wystąpił  po  gorących  ok ładac h na  pod brzusze  prz> 
ró w n o c zesn e m  s tosowan iu  gorących  nas iadówek lub kąpieli  
nożnych W p ro s t  do wyjątków7 należy przyznan ie  się choie j ,  
że a k u s z e rk a  p rzes l rzyk iwala  pochw ę n ieznanym  jej go rą cym

Nie poc iągać za pępowinę, bo mo.ma ją urwać lub wynj- 
cować mac ic-ę.



P O Ł O Ż N A 51

lekiem lub że zaczęła k rw aw ić  po labiegu w ew n ą l rzp o eh w o -  
wym,  s to sow anym  u niej prze.z akusze rkę .  W s p o m i n a j ą
0 szkiełkach,  g u m ach  lub dru tac h ,  k tó re  widziały w ręku a k u ­
szerki,  ale nie umieją ,  może n aw e t  szczerze,  podać ,  co za za­
bieg w e w n a l r z p o c h w o w y  s tosowały  u nich akuszerki .

Z reguły nie wyda ją  nazwiska  położnej .  W  dwu tylko nie­
szczęśl iwych p rz y p ad k ac h ,  leczonych w szpitalu,  u jawni ły  
u m ie ra ją ce  nazwisko  akuszerki ,  k tó ra  p rz e ry w a ła  11 nich ciążę,; 
dop ie ro  w o b e c  grozy śmierci .

W  1 oku 1929 przy wiozła akusz e rk a  wiejska  do szpitala 
k o h ic h  w t rzecim mies iącu ciąży z d r u t e m  tkwiącym w m a­
cicy, podając ,  że wpro w ad zi ł a  jej ce lem spędzenia płodu przez 
szyjkę do j am y  macicy kaw a łek  zwykłego,  dosyć grubego 
d ru lu ,  hac zykow a to  zgiętego na koń cu ,  k lórego nie mogła wy­
jąć  zpowrohem.  P r z y  badan iu  stwierdzal iśmy przebic ie  d ru t em  
przednie j  ściany t rzony tylozgięlej macicy z w k lm o w a n ie m  się 
d r u lu  w miąższu finacicznym. Usunę l iśmy cl 1 ut i jajo płodowe, 
przez  hys te ro ton  ję przednią.

Sam o przez się rozumie  sic, ż, spędzanie p łodu przez a k u ­
szerki  w ykra cza  daleko  poza r a m y  p a r la c lw a  położniczego
1 p o d p ad a  j ak o  zbrod nia  pod arl.  230 kod.  karn .

Stare af o ry zm y:  prop ter  s o h u n  u t e r u m  m ul ie r  est, quod  
e s t ' )  i l e l m o u t a  i uterus  o m n i a m  causa m o r b o r u m ,  qui  
m u l i c r c m  infestant ' -)  Ii  i ji p o k r a t e s a nie st raciły do dzi- 
daj .  nie bez racji,  swego picu wolnego znaczenia.

W codziennej  p rak ly ce  słyszymy do znudzenia ,  j ak  cho re  
czynią oelpow iedzialnemi  swoje macice za wszelkie dolegli­
wości,  w m aw ia ją c  w lekarzy ich sk rzywienia ,  opadnięcia,  
ob e r w an ia  lub  k a l a i y  w pi ypa&kiicti dychawic ,  c h o r ó b  krwi ,  
wuitroby, ne rek  i I. p. . iedne czują swoje macice wysoko 
w brz uchu ,  przetnie szczające się z miejsca na miejsce,  inne 
czują  je w do łku p o d s e r c o w y m  łub gardle.  W ykr yc ie  przpz 
l eka rza  innej  p i , .ye /ynv spotyka się stale z n iewiar a  w jego 
badanie ,  wiedzę i zamierzone leczeni^ Słowa klóro Goethe 
włoży! w usta Aieł isto le lesa:

l ) z  p o w o i l u  { p o s i a d a n i a ) s a m e j  m a c i c y ,  k o b i e t a  j e s t  Icm c / c m  jissl 

k o b i e l i j ) .

“) m a c i c a  j c s l  p r z y c z y n ą  wt s zc l - k i c l i  c h o r ó b ,  k t ó r o  k o b i e t y  n i s k a  ją.

B adanie  w< w iiętrzne p o w in n o  być: jak n a jd o k ła d n ie j ­
sze, a le  ja k  na j i  zacisze.
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Es isl iht ewiy  W c h  un d  Ac l i 
So ta m e n d fa c h
A ns  i-incm P u n k te  zu k u r i e r e n 1)

stały sic wiarą  tych kobiel ,  k tó rą  wykorzys ta ły  sprytnie  dla 
swoich celów akuszerki ,  a k tó rą  z lekceważyli  niesłusznie, le­
karze.  Zakres  działania ak u sze rek  rozszerzył  s.ię szybko.  Po  
par tac twie  polożniczem przyszła kolej na ich pa r ta c t w o  lecz­
nicze ogólne,  k tó re  dzisiaj zakorzen i ło  się lak silnie w społe­
czeństwie naszem,  że wuilka z n iem będzie t rudną ,  jeżeli nie 
beznadzie jną .  P a r t a c tw o  ak u sz e rek  objęło n iety lko ch o r o b y  
kobiece j ako  takie,  lecz w ogóle ch o r o b y  kobiet .  Nikt  nic obu­
rza się- na nie i nikt  nie występu je  przeciw niemu.  Nie jeden 
ginekolog byłby szczęśliwy z klienteli ,  j aką  mają  akuszerki .  
Lekarze  sami  zniszczyli swmją p r a k ty k ę  nie p i lnując  swoich 
u p ra w n ień  i zasłużyli na dole, k tó ra  gniecie ich dzisiaj.

N ast aw ione w k i e ru n k u  schorzeń  n a rządu  rodnego  p a r ­
taczenie lecznicze akuszerek  sieje wkoło  beziniat  zla: l )  przez 
n ieuwzględnienie istotnej  choroby,  2) przez  b łędne,  szkodliwa'  
lub ni epo t rz ebne  leczenie maoioy z jej przydatkami .  A ku­
szerki  podnoszą  i odkrzywń . j  i macice zgłaszającym się do 
nich c h o r y m  kob ie tom  po porady,  przy p om ocy  krążków ,  sto­
sują ok łady na  b rz u ch  lub kąpiele z d o d a tk iem  soli, o t rą b  lub 
w yw aru  siana,  ko ry  dębo w ej  lub  mieszaniny ziół, s m a r u (ą 
podbizusza ,  p rzes l rz yku ją  pocliwT gorącemi  p łyn am i ,  masu ją  
macice,  n i ekiedy s tosują pijawki* la pr aw ie  zawsze bańki  suche 
lub cięte i l. d., rozpoczyn a |uc  k a / d e  leczenie od ś ro d k a  prze ­
czyszczającego,  najchętniej wlewki  odbytnicowej .  W y b ó r  o r ­
dynacji  zależy od p rz y p ad k u  lub od jakości  skarg  p o d m io to ­
wych klientki.  Jak ie  ka tas t ro fa l ne  k rz y w d y  robi  się kobie tom,  
k tó re  zaufa ły  w swrej głupocie,  a wr dob re j  wierze  d y p lo m o w a ­
nym fuszerkom ,  o r d y m u j ą  najczęściej  bezcelową,  a często źle 
i niewdaściwie zastosowuma i dlatego w p ro s t  szkodl.wą,  uczy 
cod/denna p ra k ty ka .  P o m i jan i  juz szkody,  jakie  odnoszą  te 
kobiety  przez  za niedbanie  w  o d p o w ie d n im  czasie leczenia ich 
rzeczywis tych schorzeń ,  j ak  c h o r ó b  serca,  płuc, o t rzewnej  
■ t. ])., ale po ruszę  spustoszenia czyn ione przez akusz erk i  na

’ ) M e f r t lO ;  (F auasl I cz w . 1507 i ii*a S e ):

Więc leż wieczyste : ach, nieSlely.
T\n h zawsze chorych osób 
Chcici leczyć tylko w jeden sposób
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narządzie  r o d n y m  lyeli kobiet ,  jakie s twierdzi łem nieraz  n nich 
w nas tęps twie  ordyna cj i  pań akuszerek  O b s e rw o w a łe m  przy­
kre okaleczenia  pochwy,  powsta łe  przy b ru t a ln e m  zakładaniu  
k rą żk ó w  przez  położne.  T rzeb a  byio n u  raz  śm iać  się, gdy 
s lwiernzalo  się przy badan iu  w pochw ie  krążki  małe,  nie m a­
jące dla siebie op arc ia ,  zmienia jące  swmje położenie,  co wy­
wołuje przez to sam o różne dolegl iwości  u chorych .  Z nane  są 
powszechnie  wrzody  i odleżyny po ch w y  w nas tęps twie  k rąż  
ków  zawdelkich lub za długo noszonych z winy akus zerki ,  
k lóra  d o bra ła  n ieodpow iedni wielkością k rążek  lub zaniedbała  
z n ieświadomości  udzielić wskazówek kobiecie,  jak ma się 
zachować,  ma jąc  w sobie krążek.  Leczyłem p rzyp adk i  cięż­
kiego zapalen ia  wys iękowego przymacicz ,  w k tó rych  a k u ­
szerka  podnosi ła  p o prz edn io  macice i za łożyła na „niby wy­
p ro s to w a n ą"  krążek.  Leczyłem p rz ypadek  us ta lonego tyło­
zgięcia macicy,  w k t ó r y m  założony przez akusze rk ę  krążek 
wywołał  ataki podnieceniu  szalowego przez  ból  w podbrzuszu  
i krzyżach,  k t órego  ak u sze rk a  me mogła n iczem umniejszyć,  
ani usunąć .  Leczyl iśmy wr szpitalu bezskutecznie  r o p n e  roz­
lane zapalenie  o l izewnej ,  powsta łe  wskulok pęknięcia  ropn ia  
j a j n ika  przy n iew y jaś n ionym  nam  rękoczynie  akuszerki  
w [wieliwie dotyczącej kobiety.

Kolekcja  tych srrtdkhycb p r z y p a d k ó w ,  ze b ra n a  od wszyst ­
kich kolegów i ze wszystkich szpitali,  byłaby prze rażającą ,  
uzupe łniona  jeszcze licznemi,  n ieza mu rz onenn ,  bo n i e rozpo­
znanymi  a p rz e rw a n em i  ciążami  przez  gorące  nas iado w e k ą ­
piele i gorące  p rzep lók iw an ia  pochwy s tosow ane na p ra w o  
i lewo przez  akuszerki .  W ś r ó d  lej kolekcj i  znalazłyby się ró w ­
nież eięz.,ii rozlani '  zapalenia o t rzewnej  i ogólne  posocznice 
powstałe po masażach p o d b i / u s z a  przy os t rych s p i a w a e h  za­
palnych przydatków  macicy,  co o b s e r w o w a łe m  wr prak tyce  
szpi talnej  i p ryw a tnej ,  a co było p o w o d e m  sekcji  sądowej  
w dw u p rz y p a d k a c h  w Sadzu rzeszowskim.

Przy  sposobności  o m aw ian ia  par ta c tw a  leczniczego a k u ­
szerek należy poruszyć jeszcze sp ra w ę  rzeżąezki i spr awę raka  
macicy.  N ie rozpozna na i mcwlaściwie  leczona jn zez akuszerk i  
i zeżąc /ka  kobiet kryj e  w sobie p o d w ó jn i1 niebezpieczeństw o: 
przenoszenia  się na inne  osoby i szerzenia się na  WstyStlde 
odcinki  n a r z ąd u  moezop le iowego  za rażone j  kobiety.  W s p r a ­
wie zaś leczeni i ra ka  szyjl i macicy s tw ierdzam y  nieraz,  że 
Chore, do tknię te  lem cierpieniem,  leczą się długie miesiące
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bezskutecznie  u ak usze re k  i zgłaszają się u leka rza  dop .e ro  
w takim stanie,  że nie można myśleć o zabiegu ope racy jnym ,  
a leczenie energją  p ro m ien io tw ó rczą  może dać tylko w d r o b ­
nej ilości p rz y p ad k ó w  wyleczenie.

Apteki  pom aga ją  ak u s z e rk o m  w ich fuszerce leczmczej,  
w y d a ją c  na icb recepty  (!) leki. świeżo widziałem receptę 
nap isaną  przez  akusze rk ę  wiejską i przez nią podpi saną  na 
.,A(U)Vcrn Spiess, Stijpłicin in iablci.  Merck,  i rozczyn wodn y 
\%  Morph.  h i j d i o tak so w a n ą  i wydaną  przez  jed ną z aptek 
publ icznych.

Obraz  pa r t a c tw a  leczniczego akus zerek nie byłby wy­
czerpując ym ,  gdyb ym  nie wspo mnia ł  jeszcze po kró tce  o le­
czeniu n i e p ra w n e m  przez akuszerk i  n iemowląt  i s tarszych 
dzieci. Z icb rąk  dosta ją  się b k a r z o m  często już tylko żywe 
trupy,. U chorych  dzieci akuszerki  widzą najczęściej  p r z y ro ­
śnięcie języczka i „przecliynięcia  . S m a ru ją  więc  przypadk i  
gru/ . lkzego p ró chn ie n ia  kręgów,  os trych i g iu / l i cz ycb  za pa­
leń s tawu b i o d r o w e g o ,  zapaleń w yros tka  roba czkowe go i gruź­
licy o t rzewnej,  przeliczają błonicę i płonicę,  nie skąpiąc ,  gdzie 
się da, baniek,  bo  te zabiegi dają,  zwdaszcza po wsiach,  pożą­
dany  el'C'kt, a zna jdu ją c  uznanie  ludzi,  da ją  również  d o l i n  
dochód.

Powyższy a.ftykńi napisany na podstawie  bezpoś rednich 
spostrzeżeń i przeżytych faktów,  do tyka dw u społecznych bo­
lączek:  1) n iedosta tecznego p rz ygo tow ania  zawo dow ego a k u ­
szerek i 2) ich p a r ta c tw a  położniczego i leczniczego, Celem 
mego ar ty ku łu  jest zaa l a rm o w a n ie  władzy i lekarzy,  że źle 
dzieje się, że przez to cierpi interes zdrowiu publ icznego 
i w sp ó łp raca  lekarza  z akusze rką ,  i że w naszym warsztac ie  
p ra cy  g o spodaru je  b e z k a r n a ,  kto chce. że go sp o d aru ją  w m m  
także akuszerk i  na szkodę spoleczeń >tw’a i naszą szkodę.  Obie 
sprawy  mają  p ods taw ow e  znaczenie.  Są przecież g r a m i e ,  k tó­
rych powdnno się strzec, by icb nie p rz e k i acz a n o  pod żadn ym  
pozorom na szkodę społecznego dobr a ,  lakiem jest zdrowie  
każdej  jednostki  od pierwszej  chwili  jej islnii nia przez całe 
jej życie.

Naj,vyż.szy już czas. by nap raw ie  zlo, jakie w tej dziedzinie 
wyrządzi ło  p rz ym ykan ie  oczu na wadliwie fu nkc jo nu jący  apa- 
ral  opieki  położniczej  i na szalejące w k i a j u  p a r ta c tw o  lecz­
nicze bez względu n a  lo, kto je wykonuje .  Nic t rzeba  nawet
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szukać dróg i ś ro dków  p ro w adzących  do tego. Ok reś la ją  je 
przepisy adm in i s t r acy jne  i kodeksn  karnego.  Po tr zeba  tylko 
dobrej  woli do icli bezwzględnego przes t rzegania  i s tosowania,  
by nie były n iezam ie rzoną o cb ro n ą  par taczy,  co widzimy 
zbyt często w praktyce ,  a pa r ta c t w o  lecznicze zniknie.  Byłoby 
po żądanem ,  by zapowiedziana  no we la  do rozporządzen ia  
P rez yden ta  Rzeczypospoli te j  z dnia  IG m a rc a  1928 roku  po ­
s tawi ła jasno tę sprawę,  okreś l  i jąc wyra źn ie  p r a w a  i obo­
wiązki  zaw o d o w e  akuszerek,  okre ś la jąc  d o k ład n ie  granicę,  
gdzie rozpoczyna  się ich p a r ta c tw o  położnicze i lecznicze,  p o d ­
pada ją ce  pod odn o śn e  p a r ag ra fy  prz ep isów  k a r n o - a d m in i s t r a ­
cy j n y c h  lub karno -s ąd ow ych .  Lekarze ,  k tó ry ch  p raw a  za wo­
dowe po dw aża  się ze wszystkich  s t ron,  muszą  dom agać się 
tego w obronie  tych p r a w  tern bardziej ,  gdy one p o k ry w a ją  
się z in t ere sem  ogólnego dobra .  W  słusznej obroni e  tych p raw 
jzowinny wystąpi ,  również  Związki  zaw odow e  i Izby l e k a r ­
skie, nie czekając  aż różni znachorzy,  a między nimi  i a k u ­
szerki,  wypi ja wszystkie soki z naszego zawodu.

Na w losnę !>. r. odbyt  sie w F raków io. -zjazd położnych 
po d  ha s łem:  „precz  z b a b k a m i  1 słusznie.  Lecz w miejsce 
„b ab ek '  t rzeba dać „b iednym  m a tk o m  n aw e t  najniższych 
warstw społecznych jiolożnc, istotnie przeszkolone,  wiedzące  
doskonale ,  jak  w danych  w a r u n k a c h  należy cię zachować 
i w jakiej  chwili  konieczna jest in te rwencja  l ek ar ska" ,  a nie 
da w ać  im „k r a j sb ab ek " .  Dzisiaj jest to l i iepodobnem.  Dobre  
akuszerki  os iedlają sie w mias tach i s t ronią  od mias teczek 
i wsi. Redzie to możl iwem,  gdy w ychow a  się nowe  pokolenia 
ak u sze rek  na innych p o d s t aw a c h  szkolenia,  o ezem p ow inna  
pomyś leć  nowada do cy towanego  i o zp orządzem a Prezyden ta  
Hzeczypospol ilei ,  uza leżnia jąca  przyjęcie  do szkól położnych 
od uko ńcz en ia  7 klas szkoły pow sze ch nej  z zas t rzeżeniem 
w y b o i u  z poś ró d  k an d y d a te k  m a te i j a lu  naj intel igentnie jszego 
i rozszerzaiaea  równocześn ie  czas t rw ania  nauk i  na trzy lata 
(w tern dwa lata nauk  teo re tyczno-p rak tycznych  w szkole 
i jeden rok cwuczeń prakt  ccznyi h na oddziale położniczym 
jednego z większych szpitali w kr a ju ) .  N ow ela  p o w in n a  w p r o ­
wadzić także p rz y m u s  przeszkalania  akus zerek co 5 lat.

Na fundusz prasow y z łoży li:  \  C io r s z o w n  f> zl. Z<i- 
i ząd ( z ę s to c how sk iego  O d d z ia łu  Z w i ą z k u  \ k u s z e r e k  Rze­
cz y p o sp o l i t e  j 20 zl.
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W A C Ł A W A  J A W O R S K A
I n s l n i k l o r k i i  Uu i w.  S / k o l y  U i o h ^ m i i r e k  i 11igjcni  <U'k w K r a k o w i e .

O spełnianiu poleceń lekarskich.
W y k o n y w a n i e  poleceń leka rs kich  jest j ed n a  z naj waż­

niejszych czynności  per sonel u  pom ocn iczego  — wobec cho ­
rego. Między le ka rzem  a ch o r y m  jest jeszcze osoba,  k tó ra  w7y 
pełnia zlecenia dane przez lekarza ,  od niej w dużej mierze  
zależy us to su n k o w an ie  się chorego  wobe c lekarza  i jej  samej .

Osoba pie lęgnująca  powdnna przcdew szys lk ie m pozyskać  
ca łkowite zaufanie'  l eka rza  i wzbudzić ufność oraz  wiarę  ch o ­
rego, .naczej b ow iem  wyniki  p racy są nikle,  a stanowusko 
dane j  osoby może być ba rdzo  przykre .  P r a c a  przy cho ry ch  
musi  być należycie spełniana ,  zeby ch o r y  mml pclną  świado­
mość,  iż jes t o toczony n ieu s tan ną cz u jn ą  p ieczą i zna jduje  
sic pod op ieką  osoby /.yczliwej i sumiennej .  C hory  cz łowiek 
ma zmien ioną  psyehikę  — jesl rozdrażn iony,  podejrz l iwy,  n ie­
chętny,  o ozem osoba,  p ie lęgnująca  go i o b d a rzo n a  zmys łem  
o b se rw acy jn y m  musi  pamię la i  i być odpow iedn io  wy ro zu­
miałą i c i erpbwą .  P r a c a  ta jes t ba r d zo  ciężka i t ru dn a,  to też 
osoba,  p o d e jm u ją c a  się jej,  musi  ją p rz y n a jm n ie j  lubić,  nie 
mów iąc  już o pow ołaniu ,  z k tórego p o w in n o  w yn ikać  w y b r a ­
nie Lego zawodu.

Zalety do m in u ją ce  w7 osobie p ie lęgnującej  są: um ie ję t ­
ność,  p r a w d o m ó w n o ś ć ,  sum ienność  i dob ioć .  S tanowisko  to 
jest n ies łychanie  odpow iedzia lne  i gdy się nie jest  p r a w d o ­
m ów ną  i sol idną,  można wyrządzić  wciel e zla c h o rem u ,  dane j  
instytucji ,  w7 któ re j  sic pracuje ,  a wreszcie,  z czego sobie w ta­
kich razach naj m nie j  / .dajemy sprawy,  samej  sobie.  Osobie 
m , ' p r a w d o m ó w n e j  nikł  nie wderzy i co za tern idzie, nie p o ­
wierzy nic odpowiedzia lnego.  W e ź m y  laki prz ykład :  lekarz  
zleca mierzenie  lernpe ra lury ,  tym czasem za p o m n iaw szy  o tom, 
a chc ąc  j ed n a k  byę chociaż  pozorn ie  w p o rz ą d k u  p rzed le­
kar zem ,  zapisuje  się na  kar c i e  zm yś loną tcrnpcra lurą .  I l&raz 
nasuw a się pylanie,  czy rzeczywiście jesl  sie w p o rz ą d k u  przed 
lekarzem,  przed ch o r y m  i p rzed sw o jem  sum ien iem ?  Aby 
un iknąć  zapom inania ,  należy zlecenia l ekar sk ie  odb ie rać  
z uwagą i zapisywać je śeblc,  W  lym celu t rzeba mieć zawsze 
prz ygo lo w ane  kaw a łek  pa p ie r u  i o łówek,  aby zapisać,  nigdy 
n;ie ufa jąc  paimeci,  chociażby naj lepszej ,  bo  lo zliyl pow ażne  
sp rawy.  T u  chodzi  o chor ego człowieka,  a jakże  ła lwo pomy-
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lic lekar s two,  a lbo chorego,  k lo rc in u  ono m a być zas tosowane.  
Musi się zawsze zapisać ko m u,  co, ile i ile razy dziennie ma 
sio zas tosować.  P r z y  od b ier an iu  zleceń musi  być. uwaga sku­
piona.  Dobrze  jest jeszcze zapisane  zlecenia sp rawd zić  ra zem 
z lekarzem.  Sam o w y k o n y w a n ie  zle-eeń musi być b a r d zo  do­
kładne,  np. mierzenie  t em pera tu r .  Należy mierzyć  o w y z n a ­
czonej  godzinie.  T e r m o m e t r  przed za łożeniem t rzeba s p r a w ­
dzić, czy s trzepnięty ,  a gdy zak ła d am y  pod pacln  należy ją 
wyt rzeć  z polu.  T e r m o m e t r  powin ien  być t r zy m an y  przez 
10 minut ,  po wyjęciu  t e m p e r a tu r a  dok ład n ie  zap.sana  na  k a r ­
cie gorączkowe j .  Jest  rzeczą n iepo żą daną ,  aby ch o r y  sam  za­
kładał  t e r m o m e t r  i sam  w yjmował .  Nigdy nie mierzyć  na  sto­
jąco,  p i zy n a jm n ie j  kazać  usiąść, o ile me m ożna położyć cho­
rego. T e r m o m e t r y  powinn e być stale t r zym ane  w płynie de­
zynfekcyjny m.  Mierząc t e m p e r a tu r ę  j e d n y m  t e r m o m e t r e m  
kilku c h o ry m ,  między j e d n y m  a d rug im należy p rzy n a jm n ie j  
z anurz yć  t e r m o m e l i  w plynn dezyn fekcy jnym.

Licząc tętno t rzeba  zwrocie mvagę na na s t ępu jące  rze­
czy: liczyć przez  cala minutę ,  a chory  powin ien przy tein le­
żeć z rę ką  sw obodn ie  położoną,  a nie, jak  często się zdarza,  
z rę ką  wiszącą w powiet rzu .

Przy.  ro z d aw a n iu  lekarstw c i iorym musi  się mieć sku ­
pioną  uwagę.  Odczytywać uważnie  e tykietk i  na flaszkach z le­
k a r s tw em ,  aby się nic pomyl ić.  Nie wo lno o dm ierzać  l ekar s tw  
„na  o k o “ — musi  się odm ierzyć  co do ce n l ig ram a  i co do 
kropl i,  aby nic podać  za d n io ,  jak  również  nie za mało  L e k a r ­
s two musi  sic podawać pun ktua ln ie ,  a n iep u n k lu a ln o ść  nigdy 
nie może być t ł umaczona b r a k ie m  czasu. Zan ie db an ie  tego ro ­
dza ju  jesl wielką k rz y w d ą  dla chorego.

O tych wszystkich d an y ch  m us im y  pam ięt ać  i przy  za­
s t rzykach.  Jeszcze tylko w spom nę ,  że nigdy tą s am ą  iglą nie 
wo lno robić 2-eh zas t rzyków,  chociażby temu sa m e m u  ch o ­
remu.

Wszys tk ie  leki muszą  mieć swoje  miejsce  i napisy.  
W apteczce  naj lepiej  us tawić  leki nie według wielkości  fla­
szek i butelek ,  lecz według działania lekarstw',  chociażby  jedne  
z n ich  byty p łynami ,  inne p ro szk am i  i p igułkami.  1 rz ym anie  
l e k a i s lw  we flaszkach i pu del kac h  bez żadnego  napisu  jesl 
rzeczą n iedopuszczalną  ze względu na mogące się zdarzyć  po­
myłki.
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W y k o n y w a n i e  d r o b n y c h  zabiegów,  j j k  np. okładową musi 
być również  s taranne.  Okład źle zrob io ny  n ie ly lk o h i i e  p rz y­
nosi korzyści ,  ale może zaszkodzić.

J e d n ą  z najniebezpiecznie jszych w a d  u osób pie lęgnują-  
cyeb jest zlecanie na  włas ną  rękę,  czy to leków,  czy zabiegów,  
j ak  np. ś ro d k ó w  uś mierza jących bóle,  co się najczęściej  zda­
rza. Jes t  to s am o w o ln e  w kra czan ie  w dziedzinę należącą  do 
lekarzy,  a żadn a nawet  najba rd zie j  w ykw a l i f ik ow ana  pielę­
g n ia rk a  nie m a  dosta tecznej  wiedzy,  aby móc b ra ć  na swoją 
od pow iedzia lność  leczenie cborego.  T i z e b a  jak  najbar dz ie j  
s tanowczo podkreś lić,  że osoby pr a w dz iw ie  do pie lęgniars twa 
w ykw al i f ikow ane odznacza ją  sie pe lnem  z ro zu m ien iem  i roz­
gran iczeniem  p r a w  lekarza  od u p ra w n ie ń  osoby pie lęgnują­
cej. Wszelkie  w kra czan ie  w dziedzinę p r a w  lekarza  Irzeńa po­
prosili  nazwać par lac lweni .

Jeśli cbodzi  o ob se rw ac ję  chorego,  to lekarz  zw raca  się 
do osoby  pielęgnującej  z zapy taniem ,  jak cl iorv się miewa.  
Często też dos ta je  odpow ied ź „m ało  spal,  nie ma apetytu  
Nie zawesze zas tanawia  się osoba pie lęgnująca,  co jest przy­
czyną bezsenności .  Czy p o w o d e m  były bóle,  czy też popros il i  
źle pos iane łóżko, pełno w nim ok ruszyn ,  a może m ew ie l r zo n a  
sala? Czy leż może  c h o r y  miał  pragnienie ,  a nie n.ial mu kto 
podać, wody, gdyż nocne d yżurne  śpią najczęściej ,  zamias t 
czuwać przy ch o r y ch ?  Równ ież  eo spowodow alo b ra k  ap e ­
tytu — czy zle trawdenie - czy leż podanie  po t ra w y  w brud -  
nem nac zy m u? A może te sam e ręce,  k tóre  p rz ed  , liwilą za­
bra ły  od cho rego basen,  nic myte  jeszcze, podały  ch o r e m u  
kawał  ciasta na legnminę,  k ładąc  go na stolik nocny obok 
tacki  z w y m io c in am i  sąs iada ,  i grzebienia  z wdosami? Nie­
stety lo bardzo  częste przyczyny dolegliwmści ch orych .  Lecz 
oczy otaczających tak  p rzyw yk ły  do p odobnego  wudokn, że 
nie zwuacają  na nie u w a g i .  \  więc t rzeba  mieć o tw ar te  oczy, 
chcąc  ob serwować.

Wszys tkim,  choć t rochę obeznanym  z p racą  przy ch o ­
rych,  w iadom o,  iż zasadnicza  ob se r w ac ja  polega na zdan iu  
sobie sp rawy,  jakie  tętno,  oddech,  t em p er a tu rę ,  miał  chory.  
Czy kaszlał,  w ja 1 i sposób,  jakie były jego wydal iny?  R ó w ­
nież powsze ch nie  wiadom o,  że wszelkie za uw ażone  n i en o r ­
malności  w wy da l inac h należy lekarzowi  zameldow-ać. J e d ­
nak  nie wszyscy pam ięt a j ą ,  że op rócz  z a m e ld o w an ia  należy 
zach ow ać  i pokazać lekarzowi  ową n i e n o rm a ln ą  Wydalinę.
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i .zęs io n iedość  w y ro b iony  i n i edel ika tny  per son el  p ielęgnu­
jący lekceważy Lo, co n a z y w a m y  „ s am o p o c zu c iem "  chorego.  
A j e d n a k  zda rza ją  się wypadki ,  że za n im  jak iek o lwiek  ze- 
wuiętrzne ob jaw y  dadzą  się spost rzec,  cho ry  czuje się źle, cza­
sem  nie um ie  nawet  lego określić,  co mu dolega,  j e d n a k  to 
złe samopo cz ucie  może nie być  ani  rozgrym as ze n ie m ,  ani  roz­
pieszczaniem sic ze s t ro ny chorego,  lecz o b j a w e m  jakichś  -j-  
może  n aw e t  poważnie jszych zm ian  — zachodzą cy ch  niespo- 
s trzeżenie w jego organizmie .  To  też lekarz  musi  być zawsze 
p o w ia d o m io n y  o wszelkich zn n an ach ,  nawet  w sam opoczuciu  
dob re go ,  co m u  często u ła twia  rozpoznan ie  i leczenie.

D a ne  o stanie chorego należy p o d a w ać  bez pr zesady i bez 
wyo lb rzym ia nia ,  n p . : c h o r a  t rochę  zwymio towała ,  a m ów i  się 
do k to ro w i :  „ j ak  la c h o r a  s t rasznie  w y m io to w a ła  . Nic nie 
p o w in n o  się zdawać,  np.  „pa nie  dok torze ,  zdaje  mi  się, że ten 
c h o ry  lam w kącie  nual  d r g a w k i11. Należy zawsze pamię tać  
nazwisko cho rego  i nie mówić  nigdy „ ten  z pod l am py" ,  „len 
z p od  o kna" ,  „ten  z po d pieca".  T ak i  sposób t r ak to w a n ia  clio 
rego może mu być niezm ie rn ie  prz ykry,  nie mów iąc  już o tern, 
że może również  stać się przyczyną pomyłek .

W  ten sposób  p rz ed s taw iaj ą  się wska/ .owk, (u ję te  w za 
rys ie) ,  j a k  t rzeba  od b ie ra ć  zlecenia lekarskie ,  jak je w y k o ­
n y w a ć  i juką być wy pe łn ia ją c  je.

Mogłoby się zdawać  wobec Lego, co powiedzia łam,  że kto 
chce  ch o r y ch  pie lęgnować,  musi  być skoń cz ona do sk o n a ło ­
ścią. I może przeczytawszy te moje  uwagi  n iek tó re  osoby 
sk łonne  bedą do zniei hccenia  się — nie wadząc w sobie zalet, 
jakie  wymien i ł am.  J e d n a k  p am ię ta jm y ,  że nikt doskon ały  się 
nie rodzi,  — do w y d o sk o n a le n ia  się w j ak im k o lw ie k  k i e r u n k u  
do chodz i  się w y t rw a łą  i ciągłą p r a cą  — lo leż nie t rzeba się 
zraża ć  wadokiem swoich braków’, lecz raczej pocieszać się m y ­
ślą — że s am o  zdanie  sobie s p ra w y  z lego, czego n a m  nie d o ­
s taje i pos tanow ienie  nabycia  zalet,  jakich w sobie nie do­
s t rzegamy,  jest du/.ym k ro k iem  n ap r zó d  do ideału,  do jakiego 
dążymy.

„Seniinarjum  p o ło żn icze41, „Z p r a k ty k i4' i „Rzeczy  
p ra k ty czn e  i c ie k a w e 44 przeniofciono do następnego numer®.
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