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Historja Szkoty Pielegniarek Zawodowych

Stowarzyszenia PP. Ekonomek Sw. Wincentego a Paulo
w Krakowie

W roku 1908 mata grupa osdb, ktére przypadek zapoznat z prowa-
dzonem juz od dluzszego czasu przez SS. Mitosierdzia $w. Wincentego
a Paulo (Szarytki) ambulatorjum dla ubogich w domu ich macierzystym
przy ul. Warszawskiej L. 6 w Krakowie, zaczeta uczeszcza¢ do tego ambu-
latorjum i pomaga¢ siostrom w opatrunkach. Poniewaz ambulatorjum to
byto bardzo ubogo i prymitywnie wyekwipowane, ochotniczki owe posta-
nowity zdoby¢ Srodki na lepsze urzadzenie i w tym celu uzyskaty listy
polecajagce od wiadz Zgromadzenia SS. Mitosierdzia i XX. Misjonarzy,
poczem rozpoczely zbieranie sktadek od domu do domu. Réwnoczesnie,
chcac sie lepiej zorganizowaé, przylaczyly sie jako Sekcja druga
ambulatoryjna, do istniejgcego juz ,Stowarzyszenia Pa-
nien Ekonomek $Sw. Wincentego a Paul o“ stowarzyszenia
0s0b Swieckich, majacego na celu dziatalno$¢ dobroczynng. Ze skiadek
uzyskano wkrdtce kwote 1800 koron austrjackich, dzieki ktérej udato sie
urzadzi¢ w lokalu, ofiarowanym na ten cel przez SS. Mitosierdzia, ambu-
latorjum chirurgiczne, zaopatrzone w najpotrzebniejsze urzadzenia i przy-
bory oraz narzedzia opatrunkowe.

Dnia 4-go pazdziernika 1909 roku odbyto sie poSwiecenie tego ambu-
latorjum i cztonkinie Sekcji ambulatoryjnej Stowarzyszenia PP. Ekonomek
zaczety w niem petnié regularne dyzury pod kierunkiem lekarza Dr Adolfa
Kleska, ktory na ten cel ofiarowat swoje ustugi bezinteresownie. Dr Klesk
wowczas juz zaczat organizowa¢ krociutkie ,kursa samarytanskie" dla
swych pomocnic.

Ambulatorjum cieszyto sie wielkg frekwencjg. Wkrotce dala sie od-
czu¢ potrzeba stworzenia przy niem najmniejszego bodaj szpitalika, oraz
salki operacyjnej, w ktérejby mozna byto wykonywac¢ bezptatnie mniejsze



zabiegi operacyjne. Rozpoczeto na nowo zbieranie funduszéw droga
sktadek, urzagdzano na ten cel loterje i t. p.,, co dato tak dobre wyniki,
ze juz 2-go lutego 1911 roku odbyto sie poswiecenie nowo-otwartej salki
operacyjnej i szpitalika na 8 t6zek. Z pomiedzy PP. Ekonomek, bio-
ragcych udziat w akcji, kilka podjeto sie ponie$¢ koszta zakupienia to6zek
wraz z kompletnem ich wyekwipowaniem, a SS. Mitosierdzia znowu
ofiarowaty lokal.

Calo$¢ obejmowata zatem teraz: ambulatorjum, salke operacyjna,
salke dla chorych, tazienke, pokoj lekarza i matg kuchenke podreczng, —
wszystko bardzo dobrze urzadzone, cho¢ w minjaturowych rozmiarach.
Szpitalik byt bezptatny i utrzymywat sie w dalszym ciggu z ofiarnosci
prywatnej, przyczem SS. Mitosierdzia objety dziat gotowania i prania dla
chorych; dyzury dzienne, a w razie potrzeby i nocne, peinity wolontarjuszki
z pomiedzy PP. Ekonomek.

Odrazu jednak wytonita sie najwieksza trudnos$¢: brak wykwalifiko-
wanych sit pielegniarskich. Praca byta ochotnicza i bardzo czesto caly jej
ciezar spoczywat na barkach dwdch lub trzech osob, najbardziej ofiar-
nych, ktére same wszystkiemu podota¢ nie mogly.

Wtedy to w roku 1911, na kwietniowem posiedzeniu miesiecznem
Sekcji drugiej Stow. PP. Ekonomek, wytonita sie mys$l utworzenia
szkoty pJelegniar(skiej SS. Mitosierdzia ofiarowaty bez-
ptatnie lokal: stary budynek przy koncu ich pieknego ogrodu, z osobnem
wejsciem od ulicy $w. Filipa L. 15. W domu tym, potozonym obok zabu-
dowan gospodarskich SS. Mitosierdzia, miieslciita sie poprzednio obora.
Nalezato go zatem gruntownie przerobi¢ i wyekwipowaé. Jedna z Sidstr,
za pozwoleniem swych przetozonych, ofiarowata bezimiennie ze swego
osobistego majatku kwote 7.000 koron na rozpoczecie przerdbki, reszte
za$ uzyskano drogag sktadek.

Raz rzucone hasto zatozenia szkoty, znalazto zywy oddzwiek wsrdd
profesorow wydziatu lekarskiego Uniwersytetu Jagiellonskiego oraz pry-
marjuszy szpitali krakowskich, ktérzy wszyscy zainteresowali sie tg sprawa.
W sktad pierwszej Rady Nadzorczej wszedt jako prezes, profesor medy-
cyny wewnetrznej, Dr Parenski, jako cztonkowie za$: profesor chirurgji,
Dr Maksymiljan Rutkowski, dyrektor szpitala krajowego $w. tazarza
Dr Krzyszkowski, a nadto Ks. wizytator XX. Misjonarzy $w. Wincentego
n Paulo, Siostra Wrzytatorka SS. Mitosierdzia, jakotez prezydentka Sto-
warzyszenia PafA Mitosierdzia $sw. Wincentego a Paulo, ks. Kazimierzowa
Lubomirska, przewodniczagca Stow. PP. Ekonomek p. Marja Epsteindwna,
oraz przewodniczgca Sekcji Ambulatoryjnej Stow. PP. Ekonomek p. Anna
Rydlowna. P. Marja Epsteinbwna objeta obowigzki sekretarki Rady
Nadzorczej. Dyrektorem Szkotly zgodzit sie¢ zosta¢ Dr Wactaw Damski,
owczesny wiceprezes krakowskiej lzby Lekarskiej.

Szkote otwarto dnia 5-go listopada 1911 r. pod nazwg ,Szkoty
Pielegniarek Zawodowych Stowarzyszenia Pan
Ekonomek Sw. Wincentego a Paul o“. Na pierwszy kurs wpi-
saty sie inicjatorki pomystu, jakotez kilka innych kandydatek. Ogdtem
ukonczyto pierwszy kurs 13 uczennic, w tern jedna Siostra Mitosierdzia.
Do przyjecia wymagano wieku lat 18—35, oraz ukorfczenia comajmniej
czterech klas wydziatlowych. Ta pierwsza grupa skitadata sie prawie
wytacznie z eksternistek z powodu braku miejsca na internat. Jednakze



stabe strony takiego urzadzenia daly sie wkrdtce odczué, wiec juz przed
otwarciem drugiego kursu wynajeto w domu, stojagcym naprzeciw szkoly
mieszkanie, gdzie urzadzono internat. Uczennice, ktore byto sta¢ na to,
zwracaly koszta utrzymania, takich jednakze znalazto sie bardzo malo.

Kurs byt dwuletni. Pierwszych 6 miesiecy poswiecone byto wyktadom
teoretycznym, ktérych udzielali lekarze uproszeni przez Rade Nadzorcza,
pielegniarstwa wyktadat Dr. Krzyszkowski, dyr. szpitala $w. tazarza,
praktyczne C¢wiczenia za$ z pierwszg grupag uczennic odbywata jedna
z SS. Milosierdzia, ktora przeszta byta kurs pielegniarski w swojem
Zgromadzeniu we Lwowie. Z cziasem role te objety pierwsze absolwentki
Szkoly. W czasie owego pierwszego potrocza uczennice praktykowaty juz
po 2—3 godzin dziennie w szpitaliku i ambulatorjum PP. Ekonomek.

Po zdaniu egzaminow z kursu wstepnego rozpoczynata sie praktyka
w szpitalu krajowym $w. tazarza na oddziatach: choréb wewnetrznych,
chirurgicznym, ginekologicznym, chorob zakaznych, dzieciecych i umy-
stowych, oraz w ambulatorjum dla choréb oczu, uszu, gardta, nosa,
skérnych i wenerycznych. Na gtéwnych oddziatach uczennice pracowatly
pod nadzorem instruktorek, rekrutujacych teie z pomiedzy pierwszych
absolwentek szkoty. Na oddziale chirurgicznym petnity one réwniez stuzbe
nocng. W ciggu praktyki, pot dnia na tydzien poswiecone bylo dalszym
wyktadom, a"ponadto na oddziatach szpitalnych odbywaty sie repetytorja
kliniczne pod kierunkiem lekarzy. Przy koncu drugiego roku uczennice
zdawaty powtornie egzamina przed komisjg, ztozong z czionkéw Rady
Nadzorczej i przedstawiciela Wydziatu Krajowego — poczem otrzymywaty
dyplom, podpisany przez Prezesa Rady Nadzorczej, przez Dyrektora
Szpitala $w. tazarza i przez Dyrektora Szkoty.

Nowy kurs otwierano co rok, az do roku 1914, gdy nastgpita przerwa
z powodu zgtoszenia sie uczennic wraz z instruktorkami do sanitarnej
stuzby wojennej. Woéweczas to, po krotkim okresie czasu, w ktdrym udzie-
laty one 6-cio tygodniowych kursow samarytainskich dla ochotniczek, zgta-
szajacych sie do pielegniarskiej stuzby wojennej, powotano je do two-
rzagcego sie wiasnie austrjackiego szpitala polowego, t. zw. grupy chirur-
gicznej prof. Maksymiljana Rutkowskiego, z ktérg to grupag odbyly dwa
pierwsze lata wojny na froncie rosyjskim. W jesieni 1916 r. grupa ta
zostata zlikwidowana. Szkote otwarto napowrdt i prowadzono bez przerwy
az do 1921 r. W ciggu tego czasu, z powodu trudno$ci materjalnych, Szkota
zdotata wyksztatci¢ tylko 2 grupy uczennic.

Najwiekszg przeszkoda, z jakg Szkota musiata walczyé, byta trudnosc
zainteresowania spoteczenstwa o tyle, by do Szkoly zglaszato sie wiecej
kandydatek ze sfer wyksztatconych. Czesto, zwiaszcza w ostatnich latach
istnienia Szkoty, musiano pod naciskiem trudno$ci ustepowac przy przyj-
mowaniu uczennic nawet z warunku ukonczenia 4-ch klas wydziatowych.
Pomimo to absolwentki Szkoty byly wszedzie mile widziane: tak przy
t6zku chorego, jak i w domach prywatnych i w szpitalach. Zaréwno
rodziny chorych, jak wiladze szpitalne, oraz lekarze, podnosili zawsze
ich dobre wyszkolenie zawodowe, oraz petng poswiecenia ofiarnos¢ i uko-
chanie zawodu, jakie pielegniarki te wynosity ze Szkoty, prowadzonej
ideowo i w duchu czysto katolickim.

Nalezy zaznaczy¢, ze zarowno wyktadajgcy lekarze, jak i te z pierw-
szych absolwentek, ktore zmieniajgc sie co kilka miesiecy, petnity obo-



wigzki opiekunki internatu oraz instruktorek szpitalnych — oddawali
swe ustugi bezplatnie przez catych 10 lat istnienia Szkoty.

W r. 1918 Zarzad Szkoty podjat starania celem uzyskania instruktorki
od Amerykanskiego Czerwonego Krzyza, ktéraby sie podjeta zreorgani-
zowa¢ Szkote, wprowadzajagc do niej potrzebne ulepszenia. Usitowania
te zostaly uwienczone czesciowym tylko skutkiem, gdyz w kwietniu 1920
roku przystano do Krakowa taka wykwalifikowang instruktorke, Polke-
Amerykainke. Niestety, po trzymiesiecznym jej pobycie i badaniu przez
nig stosunkéw, nie udato sie przekona¢ Amerykanskiego Czerwonego
Krzyza o potrzebie utrzymania tej tak waznej placowki. Jedynie, gdy
z powodu napadu bolszewickiego, Amerykanski Czerwony Krzyz prze-
niost sie do Krakowa, urzadzit 6-cio tygodniowe kursa pielegniarstwa
domowego, na ktorych pomieszczenie Szkota uzyczyta lokalu.

Jednak to blizsze zapoznanie sie Amerykanskiego Czerwonego
Krzyza z pierwsza w Polsce probg ksztatcenia pielegniarek zawodowych,
byto powodem, ze gdy wreszcie zakietkowata w tern towarzystwie mysl
udzielenia pomocy, aby stworzy¢ w Polsce szkole pielegniarskag na wzér
zagranicznych — pierwsze dwa stypendja, uzyskane od Fundacji Rocke-
fellera na wyjazd pielegniarek do Ameryki, zaproponowano dwom absol-
wentkom Szkoty krakowskiej. Wyjechaty one w marcu 1921 roku i miaty,
po uzyskaniu w Bostonie dyploméw, powrdci¢ do kraju i zosta¢ instruk-
torkami w Szkole krakowskiej po ustgpieniu z niej personelu amery-
kanskiego.

Tymczasem z powodu absolutnego braku funduszow Szkote zamknieto
w lipcu 1921 r.

Odrazu rozpoczeto jednak starania, by Szkota majgca by¢ otwartg
przez Amerykanski Czerwony Krzyz, powstala w Krakowie, gdzie praca
pionierska dawnej Szkoty nie pozostata bez echa, i gdzie grunt byt juz
dobrze przygotowany, szczegdlnie w Swiecie lekarskim i uniwersyteckim.
Wybér jednak padt na Warszawe. Dwie pierwsze stypendystki zatem
po powrocie do kraju objety posady w Warszawie.

Tymczasem ci, ktérym sprawa Szkoly krakowskiej lezata na sercu,
nie ustawali w staraniach okoto zreaktywowania jej na trwalszych pod-
stawach. Najwiecej zastuzyt sie tu prof. dr. Rutkowski, ktéry dla zade-
monstrowania wartosci pracy pielegniarek zawodowych, postarat sie
obsadzi¢ klinike chirurgiczng U. J. absolwentkami dawnej Szkoty. Mimo
nader ciezkich warunkdw pracy, pielegniarki te trzymaty sie tej placowki
w nadziei, ze doczekajg chwili, gdy nowa Szkota przejmie jg z ich rak.

Nareszcie w 1924 roku wudato sie uzyska¢ subwencje od Fundacji
Rockefellera na odbudowanie i otwarcie w Krakowie nowej Szkoty, pod
warunkiem, ze bedzie ona wilasnosciag Wydziatu Lekarskiego U. J. i ze
pozostawa¢ bedzie pod kierunkiem dawnych instruktorek, a zarazem
inicjatorek Szkoty PP. Ekonomek, ktérym Fundacja udzielita stypendjow
na dalszy wyjazd za granice dla studjow doksztatcajgcych.

W dniu 12-go grudnia 1925 roku szkota zostata otwarta na nowo
przy ul. Kopernika 23, pod nazwg:

»Uniwersytecka Szkota Pielegniarek i Higjenistek w Krakowie".

Program nauk jej jest o wiele wyzszy, niz poprzednio. (Dokiadne
wyszczegOlnienie przedmiotéw wyktadanych oraz praktyki — w pierw-
szym numerze ,Pielegniarki Polskiej”. Przyp. Red.) Kurs nauk trwa



2 lata, cenzus dla kandydatek — 6 klas gimnazjalnych. Z nowej szkotly
wyszed}t juz zastep absolwentek, ktore pracuja samodzielnie w pracy
spotecznej, lub w szpitalach.
Jedna z instruktorek iszkolnych miata zaszczyt pielegnowaé Pana
Prezydenta Rzeczypospolitej Moscickiego w czasie Jego choroby tej zimy.
A dnia 27 lipca Uniwersyteckg Szkole Pielegniarek i Higjenistek
spotkat wielki honor: Pan Prezydent Rzeczypospolitej wraz z matzonka
przybyt do Szkoly, entuzjastycznie witany przez Kuratorjum, Dyrekcje,
instruktorki, absolwentki i uczennice. Pan Prezydent zwiedzit Szkote,
wpisat sie do ksiegi pamigtkowej oraz pozwolit ofiarowaé Sobie pierwszy
numer ,Pielegniarki Polskiej“.
Marja Epsteinéwna

Potkolonie letnie dla najmiodszych dzieci

Pétkolonje, o ktérych mowa ponizej, funkcjonujg tego roku od dnia 2 sierpnia
pod zarzadem Komitetu P6t Kolonji, zorganizowanego w roku ubiegtym. Przyp. Red.

W koncu czerwca 1928 roku zawigzato sie we Lwowie Towarzystwo
Opieki nad Matkg i Dzieckiem, a to w tym celu, aby wspdtpracujac z Miej-
skg Stacjg Opieki nad Matkag i Dzieckiem, wzig¢ na siebie pomoc finan-
sowg i moralng dla rodzin, nalezgcych do Stacji, a pozostajgcych w ciezkich
warunkach.

Dzieki mojej inicjatywie pierwszg pracag Towarzystwa mialty byé
potkolonje dla najmiodszych dzieci od 1—4 lat, ktdre z powodu ztych
mieszkan i braku najpotrzebniejszych warunkéw do zycia, cofniete byty
w rozwoju fizycznym.

ZaczeltySmy bardzo poézno, tak, ze wszelkie podania o subwencje
zostaty odrzucone, i tylko dzieki nadzwyczajnemu zrozumieniu tej sprawy
przez p. Komisarzowg Strzeleckg, udato nam sie otrzyma¢ z funduszu
rezerwowego miasta Lwowa 2.000 zk, podczas gdy nasz skromnie liczony
budzet wynosit 3.800 zt. PostanowitySmy zrobi¢ zbiérke po instytucjach
finansowych, ale i ta nie data wielkich wynikéw. A nalezy pamietac¢, ze
musiatySmy sprawia¢ caty inwentarz kuchenny. Mimo tych trudnosci To-
warzystwo nie odstgpito od raz powzietego postanowienia, zaczetySmy sie
stara¢ o miejsce dla pdtkolonji. Poczagtkowo projektowatam, aby pdtkolonje
umiesci¢ na placu Targéw Wschodnich, kierujgc sie tem, ze moznaby tam
dosta¢ do dyspozycji budynek, oraz ze sg tam urzadzenia elektryczne
i wodociggowe. | znowu, dzieki p. Komisarzowej Strzeleckiej dostatySmy
do dyspozycji budynek zenskiej szkoty im. Zimorowicza. Szkota ta lezy
prawie za miastem w bocznej ulicy, a jednak bardzo blisko linji tramwa-
jowej, tak, ze transport codzienny dzieci nie przedstawiat wielkich
trudno$ci. Ponadto budynek szkolny lezy na duzej piaskowni, od godziny
10—5 wieczorem pozostajgcej pod dzialaniem promieni stonecznych.
W budynku dostaty§my do naszej dyspozycji 2 klasy, korytarz, ubikacje,
kuchenke i spizarnie.

Projekt potkolonji jak i jej plan byt przezemnie opracowany, a przez
Towarzystwo akceptowany. Oto jak przedstawial sie nasz dzien:



Godz. 8.30. Zbiorka matek z dzie¢mi pod teatrem miejskim, poto-
zonym w centrum miasta, tak, ze dla mieszkaricow wszystkich dzielnic
byto wygodne to wtasnie miegjsce.

O godz. 9 zajezdza specjalny tramwaj, matki oddajg dzieci pielegniar-
kom spotecznym i te pilnuje dzieci az do przyjazdu do szkoty im. Zimo-
rowicza.

Godz. 9.30. Dzieci rozbierane sg z wiasnych sukienek, dostajg szare
sukienki kolonijne, codziennie prane, potem udajg sie na $niadanie, ktore
probowano z poczatku dawa¢ na dworze, lecz ktére ze wzgledow higjeny
pokarmow nastepnie podawano w sali. Na dworze caly chleb byt procz
masta pokryty piaskiem. Musze tu nadmieni¢, ze wielkim brakiem naszej
kolonji byt brak odpowiednich sprzetow. Dzieci nasze do positkdw za-
siadaty w tawkach szkolnych, co utrudniato i tak cigezka sprawe karmienia.
Sniadanie skiladato sie z 250 gr. mleka i kromki chleba z mastem Ilub
marmelada.

Po umyciu dzieci wychodzg na dwor i $pig w cieniu ogromnych pa-
rasoli, gdyz na naszej piaskowni nie bylo ani jednego drzewka; o ilez
przyjemniej bytoby uktada¢ dzieciaki w cieniu sosen lub innych drzew;
jednak dla nas. piaskownia byta i tak idealnem miejscem na kolonje.

O godz. 12.30 obiad w sali. Obiad sktada sie z 250 gr. zupy jarzy-
nowej na kosciach cielecych, z 2—3 tyzek jarzyny przetartej, z owocow
surowych lub kompotu.

Po obiedzie zabawa w piasku, dla starszych dzieci lekka gimnastyka,
gonitwy.

O godz. 4.30 podwieczorek; z poczatku dzieci dostawaty na podwie-
czorek 250 gr. mleka, lub kakao oraz chleb z mastem lub marmelada,
wkrotce pokazato sie, ze to za mato i zaczetySmy dawaé kasze na mileku.

Po podwieczorku odjazd tramwajem na punkt zborny.

Trudnos$ci miatySmy bardzo duzo, przedewszystkiem z personelem
opiekunczym, a to dlatego, ze kolonje przypadty na czas urlopow, wiec
z 0 pielegniarek Stacji zostawato tylko 3, a z tych co drugi dzien odpa-
data jedna, ktéra musiata pracowa¢ w poradni w czasie przyjecia lekar-
skiego. Aby ulzy¢ opiekunkom spotecznym z jednej strony, a z drugiej
strony nieco w celach wychowawczych, wzietySmy 10 matek, z tych kazda
miata 5 dzieci pod swojg wytgczng opiekg. Musze tu przestrzec tych, kto-
rzyby chcieli nasz pomyst nasladowac, ze matki te nie dostawatly, procz
utrzymania, zadnego innego wynagrodzenia, a spetnianie przez nie na-
szych wymagan zalezne bylo od ich poczucia obowigzku, tak, ze duzo
kosztowato to nerwoOw... Pomijam juz rézne kwestje sporne, ktére miedzy
maikami co chwila trzeba byto zatagadza¢. Ostrzegam stanowczo przed
wzieciem do pomocy matek; niczego si¢ nie nauczg, gdyz mimo wszystko
sama praca nad dzieémi zajmuje pielegniarkom tyle czasu, ze trudno
jeszcze zajmowac sie matkami; wprawdzie dorywczo miatam z niemi
pogadanki, jednak zdaje mi sie, ze korzy$¢ z nich nie stoi w zadnym
stosunku do pracy, jakg w to wktadatam. Raczej nalezy wzig¢ kilka osdb
inteligentnych, ptatnych, od ktérych mozna wymaga¢ wiecej. Kazda
z matek dbata najwiecej o swoje dziecko, nie sposéb byto tak zorgani-
zowaé prace, aby dana matka opiekowata sie dzie¢mi cudzemi, a swoje
dziecko oddawata innej matce. Mimo to, najgorzej wygladaly dzieci,
ktore byly pod piekg wiasnych matek. Spotkatam sie nieraz z powie-



dzeniem: , Ja nie mam serca przymusza¢ mego dziecka do jedzenia“. To
odbijato sie ujemnie na wadze, podczas gdy dzieci, karmione przez nas
jadly doskonale i przybywaly dobrze.

Omawiajagc kierownictwo kolonji, nie moge poming¢ milczeniem po-
dziwu godnej pracy p. Pogorskiej i p. Stoffowej, ktore na swoje barki wziety
catg aprowizacje kolonji i prowadzenie kuchni.

W pracy na pétkolonji, jako opiekunki spoteczne pomagaty mi wprost

niestrudzenie p. Myslakowska i SonnenstraMo6wna, rowniez dorywczo
p. Nagtowna. P. Nastawna i Balinska pracowaly na zmiane w kuchni
mlecznej.

Na potkolonje przyjeto dzieci zarejestrowane w Miejskiej Stacji Opieki
nad Matkg i Dzieckiem, w tem 20 dzieci rzymsko-katolickich, 10 dzieci
grecko-katolickich, 20 dzieci wyznania mojzeszowego. W tym wypadku
kierowano sie procentowos$ciag w samej poradni. Kolonje trwaty od dnia
32 lipca do dnia 25 sierpnia. Gtos decydujacy przy przyjmowaniu dzieci
na potkolonje mieli lekarze Miejskich Stacyj Opieki nad Matka i dzieckiem,
ktorzy z dzieci wybranych przez pielegniarki spoteczne, uwzgledniajgce
najgorsze warunki mieszkaniowe, wybrali dzieci najbardziej cofniete
w rozwoju fizycznym. Przed rozpoczeciem pdikolonji wszystkie dzieci byly
zbadane przez lekarzy. Dzieci w wieku od 1—8 lat miatySmy na kolonji
38, reszta, t. j. 12 byta w wieku od 3—6 lat, byly to dzieci, ktdre niegdys$
do poradni nalezaty, a przekroczywszy wiek 3 lat, zostaly wypisane, lecz
uwzgledniajac ciezkie potozenie materjalne ich rodzin i to, ze miodsze
rodzenstwo do Stacji jeszcze nalezato, przyjetySmy je tez, niejako w ce-
lach wychowawczych i musze nadmieni¢, ze z niektérych dziewczynek
miatam nawet wydatng pomoc.

Dzieci caly dzien, t. j. od godz. 9—6 wieczOr przebywaty na Swiezem
powietrzu, o ile byto ciepto, catkiem nagie, o ile chtodniej, ubrane w su-
kienki kolonijne. Podczas stoty dzieci bawity sie w klasie, oddanej do
naszej dyspozycji, nie byto jednak dnia, aby pomimo niepewnej pogody
dzieci nie mogly kilku godzin spedzi¢ na dworze, biegajac i bawigc sie.

W pierwszym tygodniu pobytu na poétkolonji dawal sie zauwazy¢
pewien spadek na wadze u niektorych dzieci, wywotany zapewne wiekszym
ruchem, oraz tem, ze dzieci nasze miusialy nieraz uczy¢ sie jes¢ dopiero.
Dzieci wazyto sie co tydzien w dniu wizyty lekarskiej; w razie jakiego$
powaznego zachorzenia, miatySmy mozno$¢ wezwania telefonicznie ktérego-
kolwiek lekarza ze Stacji, na szczescie nigdy nie zaszla tego potrzeba. Prze-
cietnie przybytek na wadze wynosit 150—200 gr tygodniowo. Niektérym pod-
czas pobytu na poétkolonji przybyto 1 kg. Spadek wagi w ciggu 3-ch tygodni
dat sie zauwazy¢ jedynie u dwojga blizniagt, ktore zaraziwszy sie w domu
anging przez 10 dni na kolonje nie przychodzity. Powaznych zachorzen
nie byto, tylko kilka zaburzen zotgdkowych, w ktérych to wypadkach na-
tychmiast stosowano djete i larosan.

Dzieci nasze nie mogty, jak to poczatkowo byto w planie, codziennie
uzywac¢ kapieli i byto to wielkim brakiem naszej kolonji. MiatySmy tylko
wode wodociggowg, a kuchenke tak mata, ze z trudnoscig gotowato sie
na niej obiad. Wobec tego nie mozna byto zajmowac¢ kuchenki na goto-
wanie wody na kapiel, musiatySmy sie ograniczy¢ do mycia dzieci przed
i po jedzeniu, za$ raz w tygodniu czes¢ dzieci mogta by¢ wykapana, poza-
tem spuszczalySmy sie na matki, ktére, przyzna¢ trzeba, przyprowadzaty



dzieci utrzymane dos$¢ czysto. W koncu urzadzitySmy sie tak, ze do kranu
wodociggowego zalgczylySmy dren i nim toczyltySmy wode do wanienek
i balji, lecz byla to woda zimna. Gdyby nie to, trzebaby byto wode notsic.
Na rok nastepny Miejski Urzad Zdrowia obiecat urzadzenie tazienek,
ktére pozostatyby wiasnoscig szkoty, a mogly by¢ przez nas uzywane. Na
wypadek, gdyby i to zawiodto, miatlysmy sie zwréci¢ do wojska z prosba
0 wypozyczenie nam jednej kuchni polowej, na ktorej przygotowywaty-
bysmy kapiel. Uwazam bowiem, ze na kolonjaoh kapiel jest rownie waznym
czynnikiem, jak stonce i dobre odzywianie.

Dziesiecioro dzieci z oznakami ciezkiej krzywicy w wieku od 1y2—2y?2
lat, zaczeto na kolonjaoh chodzi¢, z tygodnia na tydzien ndézki im sie
prostowaty, mozna powiedzie¢, ze dzieciaki nasze w oczach sie poprawiaty.
Apetyty rosty, porcje poczatkowo za duze, znikaty, a byli i tacy specjalisci,
ktorzy zjadali wiasne i cudze porcje. Dzieciaki, z ktéremi trzeba byto
staczaC na poczatku istne walki o jedzenie, jadly teraz najlepiej, a jak
mi to opowiadajg matki, nauka ta starczyla na caly rok.

Ogo6tem u wszystkich dzieci dato sie zauwazy¢é znaczne polepszenie.
Wyglad zewnetrzny uderzal przechodniéw, ciatka opalone, jedrne Swiad-
czyly wymownie o dobrodziejstwie stonca i Swiezego powietrza.

Przypuszczam, ze zamknieta kolonja w tym samym okresie czasu
1przy tym samym nakladzie pracy databy o wiele lepsze wyniki niz pét-
kolonja, dlatego pracowatam w tym Kkierunku, aby Towarzystwo Opieki
nad Matka i Dzieckiem w tym roku otworzyto kotonje zamknieto w Brzu-
chowicach, niestety do tego nie doszio.

Przeklenstwem pétkolonji bowiem jest to, ze albo rodzice uwazaja,
ze dziecko juz dosy¢ sie tam najadto i skreSlaja wobec tego pierwsze
$niadanie i kolacje, albo co prawie gorsze, opychajg dziecko w godzinach
pozakolonijnych Bég wie, czem, tak, ze potem rozchorowuje sie ono na
zaburzenia zotadkowo-kiszkowe i znowu dlatego traci na wadze.

A. Sawczynska.

System angielskich Szkot Pielegniarstwa

Nalezac do rzedu tych pielegniarek, ktére miaty mozno$¢ korzystania
z hojnosci Fundacji Rockefellera, a przez to poznania niektérych zagra-
nicznych instytucyj, przypada mi w udziale zreferowanie jednej z najwzo-
rowszych szkdl angielskich, umieszczonej przy Szpitalu $w. Tomasza
w Londynie.

Niemozliwem bytoby w ramach sprawozdania opisywanie systemow
catego szeregu szkot pielegniarstwa, znajdujgcych sie chocby tylko w Lon-
dynie. Poniewaz jednak nie réznig sie one zasadniczo od wzoru stworzo-
nego przez Florence Nightingale, bedzie wiec wystarczajgcem, gdy dla
0g6lnego pojecia o angielskich szkotach pielegniarstwa, ogranicze sie tylko
do przedstawienia tej jednej, zalozonej przez dobrze nam znang przo-
downiczke pielegniarstwa.

Dla doktadniejszego poznania pielegniarek ze szpitala $w. Tomasza,
trzeba je podzieli¢ przynajmniej na 3 grupy, z ktorych kazda ze wzgledu
na swoje stanowisko bardzo sie od siebie rozni. Grupy te stanowia ,,pro-



bantki“, ,starsze uczennice" i ,siostry". Przepas¢, jaka je dzieli, wywo-
tana jest przedewszystkiem zupetnem wzajemnem ich odseparowaniem.
Kazda z tych grup zajmuje oddzielng czes¢ domu, posiada osobne jadalnie,
sale wyktadowe i sale rekreacyjne, tak, ze poza pracg na sali chorych, gdzie
nie prowadza zadnych rozméw prywatnych, prawie, ze sie nie widuja.
To, zdaniem mojem, gtdwnie utatwia utrzymanie w karnosci tych setek
pielegniarek, poczawszy od najmtodszych probantek, a skoAczywszy na
siostrach, zaleznych od przetozonej szpitala.

Pierwszy rok szkoly, w ktérym uczennice pracujg pod nazwg proban-
tek, poprzedzony jest dwumiesiecznym kursem teoretycznym, przygoto-
wujacym uczennice do pracy szpitalnej. Kurs ten procz wyktadéw z prak-
tycznego pielegniarstwa daje pojecie o anatomji, fizjologji, higjenie, djete-
tyce oraz etyce pielegniarstwa. Wszystkie te wyklady prowadzone sg przez
jedng instruktorke szkolng i jej asystentke. Duzy nacisk w czasie tego
kursu ktadzie sie na zajecia praktyczne na sali demonstracyjnej i w kuchni
djetetycznej, oraz na porzadki domowe, ktére nalezg do probantek.

Po ukonczeniu kursu przygotowawczego pracujg probantki po 2 mie-
sigce na kazdym z gtdwnych oddziatow, (zajmujac [sie (przewaznie po-
rzgdkami na salach i w przybocznych ubikacjach, a wieo okurzajg, czyszcza,
szorujg, piorg i t. d. Przy chorych wykonujg jedynie'najprostsze zabiegi
pod kontrolg starszych pielegniarek. Dodaé nalezy, ze pracy tej jest tak
wiele, iz probantki muszg poprostu ugania¢ sie po salach, mieszczacych
okoto 30 chorych i wyteza¢ wszystkie sity, aby w koricu zadyszane i spo-
cone z uderzeniem zegara stawi¢ sie do raportu.

Prawdziwie podziwiatam ich ciezka, 10-godzining prace, spetniang
bez szemrania, przeciwnie, z zapatem. lle razy pytatam sie ktorejkolwiek,
czy jest zadowolona ze swego zajecia, zawsze spotykatam sie z odpowie-
dzig wprost entuzjastyczng, ttumaczacg az nadto dobitnie umitowanie
pracy, oraz zupeine zadowolenie ze skromnego stanowiska. Bylo to dla
mnie tem dziwniejsze, ze probantki w godzinach wolnych nie miaty prawie
zadnych przyjemnosci, gdyz rozktad ich czasu kazat im wszystkiego sobie
odmawia¢. Nie wolno im byto nawet korzysta¢ z biletéw do teatru, przy-
sytanych dla uczennic: ten przywilej miaty tylko starsze uczennice.
Nie mogtam poczatkowo zrozumie¢ tego upos$ledzenia, jak mi sie zdawato,
probantek, pozniej jednak dowiedziatam sig, ze ma to na celu ksztatcenie
charakteru, do czego przywigzuje sie tam wielkg wage. W zwigzku z tem
sg one skazane na caty rok pracy przewaznie stuzebnej. Zabiera im ona
prawie caly czas przeznaczony na prace szpitalng, ktéryby moze raczej
nalezato uzy¢ na pielegnacje chorych. Sg one automatami, petnigcemi swoje
zajecia z szybkoscig maszyny, bez zastanawiania sie i krytyki, jedynie
z przekonia, ze tak by¢é musi, bo taka jest wola ich przetozonych, a wola
ta jest Swieta.

Procz zasad pielegniarstwa, nie maja probantki zadnych wyktadow.
Mieszkajg wszystkie razem w osobnym budynku t. zw. ,Nightingale-Home*
przez pamie¢ na stawng pielegniarke, ktora w tym wiasnie miejscu zapo-
czatkowata pierwszg tego rodzaju szkole.

Duch Ftorence Nightingale panuje stanowczo nad wszystkiemi pie-
legniarkami u Sw. Tomasza, ale nad probantkami w szczegdlnosci. Cata
atmosfera tego domu jest tym duchem przepetniona, a daje sie to odczué
niemal fizycznie przy kazdem wejsciu w te progi. Fotografje Florence



Nightingale z réznych okreséw jej diugiego zycia, porozwieszane sg po
wszystkich niemal $cianach domu, a suknie jej przechowywane sa jak
relikwje i pokazywane tylko wyjatkowym gosciom. Przy kazdej spo-
sobnosci i w czasie wszystkich uroczystosci szpitalnych moéwi sie wiele
0 Florence Nightingale, jako o wzorze wszelkich pielegniarskich dosko-
natosci; przyczem kazdorazowemu wymoOwieniu jej nazwiska wtorujg
huczne oklaski. Ta tradycja pielegniarstwa w Anglji jest bodaj czy nie
najwazniejszym czynnikiem, decydujagcym o zaletach pielegniarek, a wy-
chowywanie probantek na tych tradycjach w atmosferze pielegniarskiego
ideatu, przyczynia sie bez watpienia najbardziej do ksztatcenia ich cha-
rakterow.

Po roku probantki opuszczajg nieraz z zalem Nigtingale-Home, zmie-
niajg czarne paski na biate i zaczynaja petnié¢ odrazu stuzbe odpowiedzialna
na salach, jako miodsze uczennice. Od tej chwili przestaje juz do nich
naleze¢ czarna robota, a wiec szorowanie, czyszczenie i t. p. Zostaje im
powierzona odpowiedzialna praca przy chorych, ktérg wykonujg poczat-
kowo pod kontrolg siostry oddziatlowej i starszej uczennicy. Ta ostatnia
jest juz w zupetnos$ci zdolna do kierowania praca na sali czy na oddziale
1 zastepuje siostre starszg w czasie jej nieobecnosci. Uczennice zapoznajg
sie przytem z djagnozami wszystkich swoich pacjentdw, znajg je na pamiec.
Znajomos$¢ tych djagnoz potrzebna im jest szczegOlnie na nocnym dyzurze,
kiedy to musza zdawac¢ relacje o swoich chorych ustnie i piSmiennie sio-
strze nocnej. Wylgcznie do uczennic nalezy réwniez rozdawanie lekarstw,
liczenie tetna, robienie zastrzykéw, oraz opatrunkéw, przygotowywanie
tac do roéznych zabiegbw, robionych przez lekarzy i inne tym podobne
czynnos$ci. Cho¢ uczennice nie pracujg fizycznie tak ciezko, jak probantki,
to jednak wyczerpuje je wieksza odpowiedzialno$¢ i dtuzszy dzier pracy
(okoto 12 godzin). Oczywiscie rdznig sie od probantek wiekszem wyrobie-
niem i zrecznoscig w pracy, co sie tatwo tlumaczy dtuzsza praktyka.

Wyktady dla uczennic w drugim i trzecim roku nauki udzielane sg
przez lekarzy, obejmujg nastepujace przedmioty: anatomje, fizjologje,
higjene, ginekologje, chirurgje, choroby wewnetrzne; na kazdy z tych
przedmiotow przenaczone jest 12 godzin wyktadéw, ktoére rozmieszczone
w ciagu 2 i 3 roku zajmujg mniej wiecej 2 godzliny tygodniowo; po ukon-
czeniu wykladéw, obowigzujg egzamina ustne i piSmienne z kazdego
przedmiotu osobno. Z wyszczego6lnienia rodzajow wyktadéw, oraz ilosci
godzin, wnioskowa¢ mozemy, ze teorja nawet w tak wzorowej szkole angiel-
skiej, jakg jest szkota przy szpitalu Sw. Tomasza, jest podawana w szczu-
ptym zakresie. Jak wiadomo, teorja w Ameryce stoi znacznie wyzej po-
dobnie, jak i w naszych szkotach, co zawdzieczamy wprowadzeniu wyzszego
programu przez amerykanskie pierwsze kierowniczki szkot w Polsce.

Najwzorowszym typem pielegniarek w szpitalu $w. Tomasza sg ,.sio-
stry"”, ktore zostaja wyniesione na stanowiska przetozonych sal lub od-
dziatébw po ukonczeniu szkoly i diuzszej lub krotszej, zaleznie od ich
zdolnosci, praktyce. Sa one prawdziwie uwagi godne we wszystkiem, co
sie tyczy pielegniarstwa praktycznego, a przytem wigksza ich czes¢ spetnia
role doskonatych instruktorek na salach, dajac uczennicom wskazowki,
robigc demonstracje réznych zabiegdw i t. d. Poniewaz wyktadoéw teore-
tycznych duzo niema, uczennice uzupeiniajg wiele wiadomosci na salach,



szczegblnie z zakresu chor6b wewnetrznych i chirurgji, uczac sie na zy-
wych przyktadach i tu wielka role odgrywajag witasnie siostry, dajace
odpowiednie wyjasnienia. Ponadto siostry pracujg duzo fizycznie, petniagc
wszelkiego rodzaju zabiegi, Scielac t6zka, robigc opatrunki i t. d. Odzna-
czajg sie duzym zmystem organizacyjnym, bardzo wyrobionymi charakte-
rami, nadzwyczajng uprzejmoscig i taktem, wskutek czego tworzg dosko-
naty i bardzo odpowiedni materjat na tego rodzaju stanowiska.

Zastanawiajgc sie nad temi zaletami pielegniarek angielskich, trudno
jest nie przyzna¢ im pierwszenstwa w naszym zawodzie w poréwnaniu
do reszty naszych europejskich kolezanek. Poniewaz jednak niema $wiatta
bez cieni, ani tez (zupeilnych |ideatow na Swiecie, wiec i pielegniarki
angielskie posiadajg wady, ktore nie pozwalajg na usuniecie ich z pod
jakichkolwiek zarzutow. Jedna z tych wad najbardziej razgca, to zbytnia
ufnos¢ w swojg doskonato$¢, z czego wyptywa zupelne zagrzebanie sie
w swoim szpitalu i jego tradycjach, bez najmniejszego zainteresowania
tem, co dzieje sie nazewnatrz. Sadzi¢ o tem mozna réwniez z wielu pytan,
zadawanych ukonczonym pielegniarkom, przybywajacym z zagranicy,
ktdre przewaznie posiadajg wiecej wiadomosci ogélnych, a czesto i wiecej
pielegniarskich. Pytania te Swiadcza o zupelnej nieznajomosci poziomu
pielegniarstwa w innych krajach.

Charakterystycznem jest, ze program wyktadéw w szkole przy szpi-
talu Sw. Tomasza nie zostat zmieniony od roku 1913 ani na jote, mimo
tylu przewrotow od czaséw wielkiej wojny. Zasklepienie, jakie panuje
u pielegniarek angielskich, wywotuje brak ciekawosci rzeczy nowych
i obcych lub choéby nieco odmiennych od ich stalego otoczenia i zaje€.

Dziwitam sie nieraz, gdy w rozmowie z angielskiemi pielegniarkami
dowiadywatam sie, ze w ciggu paru, lub kilkuletniej pracy nie zwiedzity
zadnego innego szpitala i wcale nie okazywaly ku temu ochoty. Zawsze
miatam w takim wypadku wrazenie, ze uwazajg swdj szpital za najlepszy,
a zwiedzanie innych za marnowanie czasu.

Kiedy$, rozmawiajac z jedng pielegniarka, dowiedziatam sie, iz pra-
cowata w Kanadzie. Zaciekawiona tem, jako, Ze wprawdzie wiele pie-
legniarek jezdzi do Kanady, lecz na studjowanie pracy spotecznej, zapy-
tatam sie jej, czy przypadkiem nie byla tam w celu doksztatcajgcym.
Odpowiedziata mi na to z odcieniem urazy w gtosie, iz w Anglji pie-
legniarstwo stoi najwyzej i ze angielskie pielegniarki nie mogg nauczy¢
sie wiecej w innym Kkraju, a gdy wyjezdzaja, to jedynie w celu objecia
posady. Sa na szczescie wyjatki, ktére myslg inaczej, ogét jednak jest tego
zdania, a jest to pojecie bardzo mylne. Wszedzie sg braki, ale sg réwniez
i dobre strony, z ktdrych mozna korzysta¢; a nawet u nas, gdzie naog6t
pielegniarstwo stoi nizej niz w Anglji, mogtyby sie uczy¢ pielegniarki
angielskie — chocby aseptyki. Nietylko na podstawie statych zalet, lecz
i na podstawie ciggtego postepu mozna okresla¢c jakos$¢ pielegniarek,
a poniewaz kto nie idzie naprzdd, ten sie cofa, mozna $miato powiedziec,
ze pielegniarki angielskie sie cofajg. To, co rowniez bardzo mnie razito
u wszystkich niemal pielegniarek angielskich, ktére poznatam, to zupeina
ignorancja tego, co SciSle nie odnosi sie do ich pracy. Wprawdzie kazda
specjalizacja wymaga duzego zaniedbania innych gatezi wiedzy na rzecz
wybranej, ale zacie$nienie, jakie panuje u pielegniarek angielskich, jest sta-
nowczo zanadto razgce. ,Poza swg pracg niczego nie znajg, nic nie wiedzg,



0 niczem tez Innem, jak o codziennych swych zatrudnieniach nie potrafig roz-
mawia¢. Przyczynia sie do tego bezwatpienia dlugi dzieh pracy z matg sto-
sunkowo iloScig godzin wolnych (3 godz.), co je wyczerpuje do tego stopnia,
ze do pracy umystowej nie sg zdolne, tembardiziiej, ze wolne chwile czesto
poswiecajg sportom. Odbija sie to jednak bardzo ujemnie na og6lnym ich
poziomie.

Do wszystkich tych wywodéw o pielegniarkach angielskich ,dodaé
trzeba, ze rezultat ich pracy zalezy w duzej mierze od warunkéw, w ja-
kich pracujg. Mam tu na mysli gtownie materjat, ktdrym rozporzadzajg,
oraz udogodnienia, jakie posiadajg, co razem wystarcza do zaspokojenia
przer6znych wymagan chorych, ktore zresztg sa bardzo umiarkowane.
Wspaniale urzadzony szpital i doskonale zorganizowana praca, wykony-
wana niezmiennie od szeregu lat, utatwia tez bez watpienia ksztatcenie
nowych uczennic.

U nas wszystko dopiero w zawiazku, poniewaz jednak sa to poczatki,
mozna zawsze ufa¢ w lepszg przyszto$¢ i pomatu, lecz stale jg przygo-
towywac, wprowadzajac jak najwiecej nowych i wzorowych rzeczy. Za-
sadniczo réznimy sie od Angielek w tem, ze przyjmujemy czesto nawet
bezkrytycznie to, co nam dyktuje zagranica. A nie powinnySmy przenosic¢
z zagranicy rzeczy, nie nadajacych sie do naszego otoczenia, warunkéw
1 zwyczajow; nie rébmy nigdy niczego dlatego, ze tak robig w Anglji czy
Ameryce, ale dlatego, ze my uznajemy to za dobre dla naszej sprawy.
Przestanmy sie nareszcie szczyci¢ z tego tylko, co u nas obce, a zacznijmy
by¢ dumne z wilasnego dorobku. Kochajmy swa prace i badzmy karne,
jak pielegniarki angielskie, uczmy sie pracy spotecznej od Francuzek,
badzmy postepowe, jak Amerykanki, ale tgczmy to wszystko naszg polskg
inteligencjg i sercem w polskg catosc.

Marja Jedrzejewska

Z przychodni przeciwalkoholowej

Jako pielegniarka, pracujgca w przychodni przeciw-alkoholowej
Osrodka Zdrowia, ul. Putawska L. 91 w Warszawie, podam pare uwag
i przykladow z mej pracy.

Walka z tego rodzaju chorobg spoteczng jak alkoholizm, napotyka
na wiele trudnosci*). Jej cecha charakterystyczna jest odrebny stan psy-
chiczny chorych, na ktéry sktada sie miedzy innemi drazliwo$¢, nieufnoscé
oraz zanik woli, wywotujacy trudno$¢ wyrzekniecia sie trunkow. Jesli do
tego dodamy powolnos$¢ niszczycielskiej dziatalnosci alkoholu, pozornie
zachecajgce objawy lekkich zatru¢ poczatkowych (rzekoma podnieta do
pracy, mozno$¢ zapominania o troskach codziennych), to tatwo mozemy
zrozumieé, ze pozyskanie dla przychodni pacjenta, nalezy do zadan do$é
skomplikowanych. Odsetek pacjentow zgtaszajagcych sie bez uprzednich,
zwykle wielokrotnie powtarzanych naméw, jest znikomy.

i) Na ten temat pisze Dr Deresz w drugim numerze ,Pielegniarki Polskiej” w arty-
kule p. t. ,,O walce z alkoholizmem.” Przyp, Red.



Alkoholizujgce sie jednostki nalezy poprostu wykrywac, positkujac
sie badz informacjami juz pozyskanych, badz tez spisami zatrzymywanych
za pijanstwo w komisarjacie policji. Aczkolwiek sporo pozornie pozyska-
nych pacjentéw rezygnuje z pomocy przychodni juz po paru dniach, to
jednak bez wzgledu na ten fakt jak i wyszczeg6lnione wyzej trudnosci
pracy, zaréwno liczba korzystajgcych z porad i doraznego leczenia, jak
i zupetnie wyleczonych stale wzrasta.

Zdarza sie rowniez, ze nawet po dtuzszej abstynencji niektorzy pa-
cjenci ulegajg ponownie natogowi, sg to jednak wypadki sporadyczne.
Naogot wiele jest przypadkow z rezultatem dodatnim i sadze, ze na przy-
szto§¢ mozna nietylko rokowaé, lecz gwarantowac¢ ich przewage.

W celach ilustracyjnych, przytocze pare przyktadow, wykazujgcych
zbawienny wplyw przychodni na pacjentow, ktérzy rekrutujg sie prze-
waznie ze sfery robotnicziej, lecz ktérych do$¢ znaczny jednak odsetek sta-
nowig inteligenci.

1) Murarz, kawaler, przez 2 lata pit natogowo do 2 butelek wodki
dziennie, tracagc na alkohol caty zarobek, wynoszacy okoto 350 zi. mie-
siecznie. Mieszkal katem w najgorszych warunkach, obdiuzony. Zjawit
sie w przychodni, ubrany bardzo nedznie, wyniszczony fizycznie i moralnie,
zaniepokojony objawami depresji psychicznej. Uwierzyt wyjasnieniom,
ze zrodto zta lezy w alkoholu i dat sie naktoni¢ do systematycznej ku-
racji z réwnoczesnem zaniechaniem alkoholu. Obecnie po 7 miesigcach
uczeszczania do przychodni nietylko catkowicie pozbyt sie porzednich
cierpien, lecz poprawit swoj stan materjalny, tak, ze mogt sobie naby¢
mieszkanie. Przychodnia zyskata w nim dzielnego pomocnika, naktania-
jacego swych kolegéw do abstynencji, 4-ch z nich leczy sie w przychodni.

2) Urzednik, zonaty, inteligent, od 3 lat pit okresami, dochodzac
do obtedu opilczego (halucynacje, zjawy, rozdraznienie i niezmierne prze-
czulenie). Z tych wzgledow nie maégt dtugo petni¢ swych obowigzkéw i kilka-
krotnie tracit posade. Ostatnio przed rozpoczeciem kuracji roztrwonit nie-
tylko wiasny zarobek, lecz i pienigdze pracodawcy. Pomimo silnego za-
trucia alkoholem, pacjent, ulegajgc wptywom i namowom ze strony przy-
chodni, powoli zaprzestat pi¢. Zupeine zaniechanie alkoholu i dorazne
leczenie dato wyniki juz po dwdch miesigcach w postaci ogdlnej poprawy
stanu nerwow. Pacjent otrzymal wskutek tego dobrg posade, sptaca diugi
i jest na drodze do zupeinego wyzdrowienia.
~3) Pacjentem byt robotnik w fabryce cerat, zonaty, majacy 3 dzieci.
Zona przez diuzszy czas zwracata sie do przychodni, blagajgc o ratunek,
maz bowiem nietylko przepijat caly zarobek, lecz ulega¢ juz zaczat ata-
kom szatu pijackiego, niszczac sprzety, oraz bijagc matke i dzieci. Kilka-
krotne namowy i préby pozyskania pacjenta, pozostawaty bez skutku. Wy-
nik pozytywny osiggneliSmy jednak dzieki porozumieniu sie z wiascicielem
fabryki. W rezultacie robotnik, zmuszony przez pracodawce, zgtosit sie
do przychodni, wyrazajac oburzenie z racji wtragcania sie w jego osobiste
sprawy. Po diugich i mozolnych naleganiach zgodzit sie na abstynencje
na przecigg 2 tygodni. Po tym okresie proby, zgodnie z obietnicg, zjawit
sie w przychodni i wtedy dat sie juz naktoni¢ do systematycznej kuracji.
Obecnie warunki domowe, jak stwierdza zona, poprawity sie zupetnie,
a pacjent zjawia sie w przychodni co pewien czas i wyraza swg wdziecznosc.



Podobnych przyktadow moznaby przytoczy¢ dziesigtki, poniewaz jed-
nak chodzi tu nie o doktadne wyszczegdlnienie ilosci i rodzaju, lecz o krdtka
ilustracje dodatnich wpltywéw na pacjentéw, ograniczam sie do najcha-
raktery styczniejszych.

Z.Figlarowiczowa

Notatki zawodowe
O odlezynach

Zapobieganie odlezynom nalezy do pielegniarki; dopuszczenie do
odlezyn Swiadczy o ztej pielegnacji, dlatego tez powinno sie przed przy-
stagpieniem do pielegnowania chorego wiedzie¢ doktadnie, jak sie im
zapobiega.

Zaniedbanie przez jedna pielegniarke moze w tym wypadku zepsué
prace wielu miesiecy innych, sumienniejszych.

Odlezyna jest to miejscowa martwica tkanek powierzchni ciata, wy-
wotana przez staly ucisk, ktory uposledza miejscowo krazenie i odzy-
wianie tkanek. Ucisk ten pochodzi najczesciej od ciezaru ciata chorego,
ktory zbyt dtugo lezy w jednej pozycji, moze tez by¢ wywotany szynami,
gipsem, poscielg sfaldowang, okruchami i t. p. Tworzenie sie odlezyn
przy$piesza wilgo¢, brud, materjaty drazniace, jak pot, mocz, kal, wy-
dzieliny z pochwy.

Objawy odlezyn: odlezyna objawia sie poczagtkowo jako rozowa,
bolesna plama na skorze, ktora z nadzwyczajng szybkos$cig sie powieksza.
Jezeli ucisk pozostaje, plama staje sie sina, Sciera sie naskérek, skora
peka w tem miejscu, czernieje i odpada, pozostawiajgc wiekszg lub mniejsza
rane. Jezeli rana jest zainfekowana, staje sie gtebszg i szerszg, wydobywa
sie z niej wydzielina, brzegi rany sg szaro - popielate, przyczem skora
dokota zaczerwieniona, bolesno$¢ zwieksza sie.

Do odlezyn usposabiajg wszystkie choroby, objawiajgce sie upoSle-

dzeniem krazenia i odzywiania skdry, a wiec: choroby serca z obrzekami,
anemja, wycienczenie z powodu raka lub innych ziosliwych nowotworéw,
przewlekte choroby chroniczne i zakazne, jak gruzlica, tyfus. Bezwiadni,
nieprzytomni i chorzy z porazeniem jelit sg szczegdlnie narazeni na
odlezyny.
Najczestszem miejscem powstawania odlezyn jest: potylica, topatki, tokcie,
biodra, piety, kostki, posladki i okolice kosci ogonowej. Odlezyny sg bardzo
bolesne i niebezpieczne, poniewaz mogg wywolaé infekcje miejscowa,
a nawet og0lng, trudno bardzo sie gojg i dlatego zapobieganie jest
tatwiejsze, niz leczenie.

Zapobieganie: 1) Jaknajczesciej kapa¢ pacjenta w tdzku, zmy-
waé mu plecy i posladki dwa razy dziennie cieptg wodg i mydtem.

2) Dba¢ o gtadkos¢ i dobre naciagniecie przescieradet, wymia
z ¥6zka okruszyny po kazdym positku.

B) Usuwaé ucisk przez podktadanie poduszki wodnej, kregu gumo-
wego, lub zrobionego z waty lub innego materjatu. Krgzek gumowy nie
powinien by¢ napetniony zbytnig iloScig powietrza, zeby nie byt za twardy.
Zamkniecie kregu winno sie znajdowa¢ na zewnatrz, zeby nie urazalo



chorego. Kotek z waty owinietych bandazem uzywa sie najcze$ciej pod
piety i tokcie, nalezy je przymocowa¢ bandazem.

4) Obraca¢ chorego czesto, w niektérych wypadkach co godzine,
uwaza¢ specjalnie przy podawaniu basenu, podkiadajgc poduszeczke lub
kragzek gumowy.

5) naciera¢ 2 do 4 razy dziennie alkoholem 50%, spirytusem kamfo-
rowym, mydtem i pudrowac.

6) Jezeli chory sie zanieczyszcza, zmienia¢ kazdorazowo podkiad,
przyczem umyé¢, nasmarowac tluszczem, np. oliwag lub waseling i zapu-
drowac.

Najlepsze w tych wypadkach sg baseny gumowe z brzegiem w formie
kota gumowego, napuszczonego powietrzem, latwo dajg sie kilka razy
dziennie umy¢ i wydezynfekowac.

7) Jezeli skéra jest zaczerwieniona, nim peknie, masujgc, nacieraé
50% alkoholem. Lekarza nalezy zawiadomié natychmiast o tworzacej sie
odlezynie.

Leczenie odlezyny: odlezyne nalezy uwaza¢ za rane, ktdrg
2—3 razy dziennie trzeba aseptycznie opatrywac¢ (opatrunki i narzedzia
wyjatowione). Masci, zlecone przez lekarza, dobrze jest zmienia¢ na-
przemian, starg mas$¢ usuwaé, wycierajagc oliwg, rane dobrze jest piukaé
roztworem 3% wody utlenionej, lub roztworem sublimatu 1:2000, przysypac
dermatolem.

Elzbieta Rabowska

Przeglad pism
Pisma Kkrajowe

»Mtoda Matka", tygodnik, poswiecony zdrowiu i wychowaniu dziecka
do lat siedmiu, popierany przez Polskie Towarzystwo Pedjatryczne, do-
starcza niewyczerpanej ilosci tematow do pogadanek czy to dla matek,
czy dla dzieci w wieku szkolnym, czy dla dziewczat z ,,lig miodych matek”

i t. d. Dlatego czasopismo to powinno interesowac¢ pielegniarki, zwiaszcza
spoteczne.

~-Mloda Matka", pierwszy zeszyt sierpniowy 1929.

Owoce i woda — Dr J. Wisniewski. — Nadmierne spozywanie owocow
jest zbedne, bywa powodem utraty apetytu, wzdecia, kolek. Owoce muszg
by¢ dojrzate (nie dojrzate zawierajg zbyt duzo drzewnika i posiadajg
wiekszg zdolno$¢ pochtaniania wody), dobrze umyte. Najlepsze dla dzieci
sq jabika, gruszki, soczyste $liwki, poziomki, truskawki, pomarancze, ba-
nany. Przy spozywaniu owocOw peczniejgcych, jak wisnie, czeres$nie, Sliwki,
morele, brzoskwinie, nie nalezy pi¢ wody.

»Zaklady lecznicze i leczniczo-wychowawcze dla matych dzieci w Pol-
, Dr S. Popowski.

Kolonje Lecznicze im. Rektora J. Brudzinskiego w Busku.

~Krowa, pasza i zdrowie dziecka", Dr M. Gromski. — MIleko krowy,
aby bylo odpowiednie dla dzieci, musi zawiera¢ witamine A, dlatego rok
caty krowa powinna by¢ zywiona zielong paszg, w jej braku w zimie t. zw.

sce



»Kiszonka". Nagta zmiana paszy suchej na zielong, wiosng, wywotuje za-
burzenia zarobwno w trawieniu krowy, jak dziecka, karmionego jej mle-
kiem. W niektorych roslinach nawet bywaja trucizny, mogace wywotac
Smiertelne zatrucia. W Niemczech, Danji i Stanach Zjednoczonych istniejg
przepisy, do co pozywienia kréw, ktorych mleko uzywane jest do kar-
mienia niemowlat.

»Pielegnowanie dzieci podczas duru brzusznego', Dr M. Stopnicka.

.Z higjeny macierzynstwa™, Dr I. Smiiarowska — o uregulowaniu zycia
ptciowego podczas cigzy.

»Psychogram dziecka do lat 5-ciu“, J. Dylinska.

»Wychowawcze wartosci przyrody', S. Lewartowicz.

,»Czy mozna trafnie oceni¢ stopien rozwoju umystowego dziecka na
podstawie jego fotografji“? A. Meyer-Ginsbergowa.

Pisma zagraniczne
Pielegniarka francuska, maj 1929

Rozwdéj opieki nad dzieckiem we Francji.

Streszczenie wyktadu Dr Weill-Halle w Szkole opieki nad dzieckiem
Wydziatu lekarskiego w Paryzu. Opieka nad dzieckiem zaczeta sie roz-
wija¢ we Francji na dobre po wojnie; powstaty komitety narodowe, pry-
watne, Czerwonego Krzyza; z wydatng pomocg wystgpita Fundacja Rocke-
fellera. Mimo to liczba narodzin we Francji jest ciggle mata, liczba zgonow
przed 1-szym rokiem zycia jeszcze znaczna, przyczem zastraszajgco duzo
jest dzieci wattych i niedorozwinietych. Zaradzi¢ temu moze jedynie rozwaj
medycyny zapobiegawczej: ,,medycyna wspotczesna nie powinna zadowalac
sie stanem obronnym, przejs¢ musi do stanu zaczepnego", jej bojownikami
sg w pierwszym rzedzie — lekarz, w drugim — pielegniarka spoteczna.

Zwalnianie dzieci szkolnych w razie choroby, dr Dufestel.

Wyttdmaczenie i rozwiniecie rozporzadzenia ministerjalnego o spo-
sobie postepowania w szkotach w wypadku choroby zakaznej. Postepo-
wanie wobec dzieci zawszonych.

Wyktad psychoterapji, dr. Dargein.
Sprawozdanie ze zjazdu Nar. Stow. Pielegniarek francuskich.
Sprawozdanie z ,tygodnia przeciwbtoniczego".

0 pielegniarkach w Quebec.
H. Chrzanowska

Redaktor i wydawca odpowiedzialny: Hanna Chrzanowska.
Drukarnia ,,Gtosu Narodu" pod zarzadem R. Ferka.
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. Na Antotowce*

willa SS. Urszulanek w Zakopanem.

Panie i Panienki potrzebujace kuracji, znalezé moga
pomieszczenie z utrzymaniem oraz najlepszg opienke w willi
»Na Antotdwce*.

Najnowsze urzadzenia sanitarne. — Dezynfekcja, opieka
lekarska i pielegniarska, apteka domowa. Djety uwzgledniane.
Komfort zupeiny. Werandy, tazienki, telefon. Radjo. Bibljoteka,
czasopisma.

Warunki jak najprzystepniejsze.

Nr tel. 538. — Zgtoszenia i zamoOwienia: SS. Urszulanki
Zakopane willa ,,Na Antotowce*.

Kwas siarkowy
chemicznie czysty pod gwarancjg wolny od wszelkich zanie-
czyszczen dla celéow laboratoryjnych i akumulatoréow

poleca

-HYDROGEN®*
Towarzystwo wyzyskania gazu ziemnego i Fabryka przetworow
chemicznych
Spotka z ogr. odp.
Krosno Matopolska

Szkota Pielegniarstwa

POLSKIEGO CZERWONEGO KRZYZA
Warszawa, ul. Smolna 6.

Kurs jesienny rozpoczyna sie w drugiej potowie wrzesnia r. b.

Kancelarja Szkoty nadal przyjmuje zapisy. Warunki przyjecia:

wiek 18 do 30 lat, $wiadectwo z ukonczenia najmniej 6 klas

gimnazjum, Swiadectwo zdrowia. Wpisowe 100 zi. optata mie-

sieczna 50 zk za nauke i utrzymanie. Internat obowigzkowy,
mezatki nie sg przyjmowane.



