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Miedzynarodowy Zjazd Pielegniarek Zawodowych

w Paryzu i Brukseli 9—15 lipca 1933 r.

W Miedzynarodowym Zjezdzie Pielegniarek Zawodowych w Pa-
ryzu i Brukseli powinno wzig¢ udziat jak najwiecej polskich pielegniarek
dyplomowanych. Korzysci sg duze: wymiana mys$li i nawigzanie znajo-
mosci z kolezankami ze wszystkich stron S$wiata, zwiedzenie Paryza
i Brukseli.

Miedzynarodowy Kongres odbywa sie co 4 lata. Ostatni Zjazd od-
byt sie w 1929 r. w Stanach Zjednoczonych w Montrealu, wzieto w nim
udziat 6.200 pielegniarek. W programie tegorocznego Zjazdu, zamieszczo-
nego ponizej omawiane bedg sprawy nader interesujgce i nalezy sie spo-
dziewaé, ze w dyskusji wezmie udziat duza liczba pielegniarek.

Na pokrycie kosztow (wpis 10 zt., paszport ulgowy, bilet kolejowy
w obie strony, mieszkanie i utrzymanie) zwigzanych z wyjazdem, nalezy
liczy¢ okoto 450 zi.

I ielegniarki, ktdre pragng wzig¢ udziat w Zjezdzie sg proszone
0 zgtaszanie sie przez swoje Zwigzki Absolwentek i Zrzeszenia Sidstr
P. (.. K. do Zarzagdu P. S. P. Z w Warszawie.

Zarzad P. S. P. Z.



#
Program

Kongresu Miedzynarodowej Rady Pielegniarek
w Paryzu i Brukseli 9—15 lipca 1933 r.

Cztonkiniami Kongresu mogg by¢ tylko pielegniarki nalezgce do
Stowarzyszen przyjetych do Miedzynarodowej Rady Pielegniarek.

Zaproszeni goscie na Kongres. Moga sie zapisa¢ jako goscie piele-
gniarki krajow, w ktorych niema Stowarzyszen nalezagcych dc Miedzynaro-
dowej. Rady Pielegniarek. Przystugiwac¢ im beda réwne prawa co czton-
kiniom, za wyjatkiem prawa gtosu i udziatu w dyskusji.

Zapisy. Pielegniarki 23 krajow posiadajgcych Stowarzyszenia nale-
zagce do M. R. P. muszg otrzyma¢ upowaznienie nalezenia do Kongresu
od wihadz centralnych swego Stowarzyszenia narodowego.

23 kraje zrzeszone: Afryka potudniowa, Anglja, Belgja, Brazylja.
Butgarja, Chiny, Danja, Filipiny, Finlandja, Francja, Grecja, Holandja,
Irlandja, Indje, Jugostawja, Kanada, Kuba, Niemcy, Nowa Zelandja,
Norwegja, Polska, Stany Zjednoczone, Szwecja.

Pielegniarki innych krajow muszg otrzyma¢ upowaznienie od wiadz
centralnych Miedzynarodowej Rady Pielegniarek (14 Quai des Eaux-Vi-
ves, Genewa).

Whpisowe dla cztonkin i gosci wynosi 50 frankéw francuskich, oraz
dodatek 25 frankéw dla pragnacych otrzymaé sprawozdania piSmienne.

Zgtaszajgca sie na Kongres, powinna przystaé wpisowe oraz wspo-
mniane upowaznienia w najkrotszym czasie Komitetowi organizacyjnemu
Kongresu 6 Rue Franeois | Paryz, z podaniem swego nazwiska, stano-
wiska i adresu.

jezykami urzedowemi Kongresu sa: francuski, angielski i niemiec-
ki. Program i gtdwne dokumenta ukazag sie w tych trzech jezykach. Prze-
mowienia na posiedzeniach dyskusyjnych bedg tlomaczone.

Korespondencje odnosng do Kongresu kierowac:

Francja : do Komitetu Organizacji Kongresu, 6 rue Franeois | Paryz.

Belgja: do Komitetu Organizacji Kongresu, 18 rue de la Source,
Bruksela i do Centralnej Miedzynarodowej Rady
Pielegniarek 18 Quai des Eaux-Vives Genewa.

Kongres Miedzynarodowej Rady Pielegniarek

Paryz od 9— 12 lipca. Bruksela od 13— 15 lipca.

Posiedzenie Rady Administracyjnej 4, 5i 6 lipca.
Posiedzenie Rady Gtdéwne j 7 i 8 lipca.



Rano

Czes¢ I: Paryz od 9 do 12 lipca

Niedziela 9 lipca

Nabozenstwa

Katolickie: Msza $w. o ii.l5 w Notre-Dame.
Protestanckie: W kosciele de I'Etoile o 10.30.

Popotudniu wycieczki i przyjecia.
Wieczor przyjecie.

9.30

Poniedziatek 10 lipca

—10.30 Otwarcie — posiedzenie plenarne

przewodniczgca: p. Chaptal, prezeska Miedzynarodowej. Rady Pie-
legniarek i Rady Narodowej Pielegniarek dyplomowanych Fran-
cji.

Przemowienie powitalne

10.45—12.30 Posiedzenie administracyjne ogodlne

*

przewodniczaca: Miss Clara D. Noyes, |-sza wiceprezeska M. R. P.
przetozona pielegniarek Czerwonego Krzyza St. Zjednoczonych.

Sniadania

A

39. A

Dyrektorki Szkot i przetozone

przewodniczgca: Miss A. Llyod Still, przetozona pielegniarek Szpi-
tala $w. Tomasza, dyrektorka Szkoly Nightingale w Londynie.

Pielegniarki dziennikarki

przewodniczaca: Mrs. Bedford Fenwick, prezeska Rady Narodowej
Pielegniarek Wielkiej Brytanji.

Posiedzenie Sekcyj

Pielegnowanie uniystowochorych i higjena umystowa

przewodniczaca: p. Borghild Kessel, asystentka spoteczna psy-
chjatrji w pracy samorzgdowej, Oslo.

Zawod pielegniarki whigjenieumystowej, MissEffie
Taylor, prezeska.Ligi Narodowej ksztatcenia zawodowego, przeto-
zona pielegniarek szpitala w New-Hawen St. Zjednoczone.
Dyskusja : p. Wanda Lankajtes, instruktorka Warszawskiej Szkoty
Pielegniarstwa.

Nauka pielegnowania <chorych umystowo i hi-
gjeny umystowej w ogdélnem wyszkoleniu,

p. Ida Carlsson, asystentka spoteczna w psychjatrji, Sztokholm.



B

D

Dyskusja: baronowa L. van Hogendorp, prezeska Narodowego
Stowarzyszenia pielegniarek w Holandji.

Oblicze prawne dziatalnosci zawodowej

przewodniczaca: p. L, de Meyer, dyrektorka Szkotly pielegniarek
im. Edith Cavell-Marie Depage, Bruksela.
Odpowiedzialnos¢ pielegniarki i lekarza.
Sprawozdawca: Wyspy Filipinskie.

Dyskusja: Nowa Zelandja.

Jak przygotowac¢ pielegniarke do jej obowigzkdéw
odpowiedzialnych

Siostra Allard G. M. E., przetozona szpitala Sw. J6zefa w Montreal.

Dyskusja: p. Enni Voipio, dyrektorka Panstwowej Szkoty Piele-
gniarek, Vupuri, Finlandja.

Proby zdolnosci i cenzus przyje¢ do Szkot Pielegniarek

przewodniczgca: p. Miss Nellie X. Hawkinson, ex-dziekan wydziatu
szkot pielegniarek uniwersytetu Western Reserve, Cleveland, Ohio.
Dyskusja: ogoélna.

Podaz i popyt
przewodniczgca: p. Venny Snellman,, panistwowa inspektorka piele-
gniarek, Finlandja.

Liczba pielegniarek w stosunku do zaludnienia
i obszaru kraju

Miss Stella Gonstray, przetozona pielegniarek w Szpitalu dla dzie-
ci, Boston.

Dyskusja: p. Bergliot Larsson, prezeska Stowarzyszenia pielegnia-
rek, Norwegja.

2 Wptyw Swiatowego kryzysu ekonomicznego na za-

wod pielegniarki
p. Mary Nikolova, instruktorka Szkoty Pielegniarek, Sofja.
Dyskusja: Japonja.

3 Biura posSrednictwa pracy

1A

p. Greta Mueller, dyrektorka biura posrednictwa pracy dla piele-
gniarek, Liga Fredrika-Bremer, Sztokholm.

Dyskusja: p. Marguerita Vanden Rydt, sekretarka ~generalna Sto-
warzyszenia Pielegniarek katolickich, Bruksela.

Wtorek 11 lipca

Posiedzenie Sekcyj
Pielegniarka w przemysle
przewodniczaca: p. Matylda Lerat, dyrektorka pielegniarek kasy
zapomdg dla ubogich rodzin w Brabancie, Belgja.



1 Towarzystwa ubezpieczeniowe, a zawo6d pielegnia-
rek
Dr. Pryll, Miedzynarodowe Biuro Pracy.

2 Metody opieki nad zdrowiem w przemysSle
Miss K. M. Latham, przetozona stuzby spotecznej, Londyn.
Dyskusja: Kanada.

3 Pielegniarka w stosunku do pracodawcy i praco-
wnika
p. Bourcart, naczelna asystentka spoteczna kolei panstwowych,
Bretanja.
Dyskusja: Niemcy.

B Pielegniarka a praca sekretarjatu i dziennikarstwa zawodowego
przewodniczgca: p. Elzbieta Kong Mei, redaktorka chinskiego cza-
sopisma pielegniarskiego.

1 Wyszkolenie pielegniarki jako sekretarki lub
dziennikarki zawodowej
Mrs. Bedford Fenwick, redaktorka brytyjskiego czasopisma piele-
gniarskiego.
Dyskusja:  Miss Mary M. Roberts, redaktorka amerykanskiej gaze-
ty pielegniarskiej.

2Zjednywanie wspotpracownikéw dla czasopism
pielegniarskich.
Sprawozdawca: Wyspy Filipinskie.
Dyskusja: Mrs. E. A. Watts, redaktorka indyjskiego czasopisma
pielegniarskiego.

C Pielegniarki po domach i pielegniarki prywatne
przewodniczaca: p. Maja Lubben, prezeska Stowarzyszenia piele-

gniarek niemieckich.

fl Pielegnowanie na godziny po domach
p. F. Meyboom, b. przetozona szpitala miejskiego Aan de Bergweg,
Rotterdam.
Dyskusja: p. Elzbieta With, miejska pielegniarka spoteczna w Ko-
penhadze.

2 Organizacja dozoru i statych pobo-réw dla piele-
gniarek po domach
Miss Janet M. Geister, dyrektorka centrali Stowarzyszen pielegnia-
rek amerykanskich.

D Kursy przygotowawcze (wstepne) w Szkotach pielegniarstwa
przewodniczgca: Miss M. E. G. Milne, przetozona “pielegniarek
Szpitala Sw, Marji, Paddington, Londyn.



1

Organizacja kursow przygotowawczych w szkole-
niu pielegniarek

Miss. M. A. Gullan, instruktorka w Szpitalu $w. Tomasza, Londyn.
Dyskusja: Miss EIma T. Rosenberg, dyrektorka Zwigzku pomocy
dzieciom, Seoul, Korea.

Od kiedy uczennica moze bra¢ udziat w codziennej,
pracy w szpitalu

Mrs. Linda Mac Whinney, skarbniczka honorowa Rady Narodowej
pielegniarek w Irlandji.

Dyskusja: Estonja.

Sniadania

A

B

Dyrektorki i przetozone pielegniarek spotecznych
przewodniczgca: p. Elzbieta Rabowska, inspektorka pielegniarek
szpitalnych, Warszawa.

Instruktorki
przewodniczgca: p. Mary Shih, Stowarzyszenie pielegniarek chin-
skich.

Jakag ideg kieruje sie szkolgc pielegniarki
przewodniczaca: p. Chaptal, prezeska Stowarzyszenia zawodowego;
pielegniarek francuskich, dyrektorka Szkoty pielegniarek w Paryzu.

Popotudniu  Wycieczki.

Wieczor Wprowadzenie nowoprzyjetych Stowarzyszen narodowych

10 A

przewodniczaca: Mrs. Bedford Fenwick, zatozycielka Miedzynaro-
dowej Rady Pielegniarek, prezeska Rady Narodowej pielegnia-
rek angielskich.

Zapoznanie przedstawicielek narodowych i Sto-
warzyszen zrzeszonych w Radzie Miedzynarodo-
v/iej

Zapoznanie Stowarzyszen nowo przyjetych.

Zywe obrazy: a)postacie wielkich pielegniarek
b) krélowe-pielegniarki.

Sroda 12 lipca
Posiedzenie Sekcyj

Pielegniarka szkolna
przewodniczgca: p. Bergliot Larsson, prezeska Stowarzyszenia pie-
legniarek norweskich.

Postep w nauczaniu higjeny w programach szkol-
nych



Sprawozdawca: Chiny.
Dyskusja: Turcja.

2 Stosunek miedzy pielegniarkg szkolng a nauczy-
ciel k a.

Sprawozdawca: Kanada.

Dyskusja: Wyspy Filipinskie.

S Kontrola panstwowa w Szkofach pielegniarek
przewodnictwo: Nowa Zelandja.

—_

Przymus prawny dyplomu panstwowego
Miss lzabel Macdonald, sekretarka Stowarzyszenia pielegniarek
krolewsko-brytyjskich, prezeska Zwigzku pielegniarek domowych,

przy Stow. pielegniarek krolewsko-brytyjskich.
Dyskusja: WHtochy.

2 Funkcjonowanie i rola panstwowych Biur Central-
nych dla pielegniarek
Sprawozdawca : Brazylja.
Dyskusja: p. J. Delagrange, dyrektorka Biura Centralnego pieleg-
niarek, Francja.

C Pielegniarki szpitalne
przewodniczgca: p. Else Margrethe Hornemann, instruktorka Szpi-
tala miejskiego w Kopenhadze.

~+

Godziny pracy w szpitalach powszechnych
Sprawozdawca: Nowa Zelandja..

Dyskusja: p. C. P. Knottenbelt, inspektorka Szpitali miejskich
w Hadze.

2 Ankieta w sprawie kosztow obstugi pielegniar-
skiej
p. E. E. P. Mac Manus, przetozona Szpitala Guy w Londynie.
Dyskusja: Miss Shirley Titus, dziekan Szkoty pielegniarek uniwer-
sytetu Vanderbilda, Nashivelle, 1 enessee.

5 O zainteresowaniu pracg personelu pielegniar-
ski ego
Sprawozdawca: Dr. W. Alter, redaktor ,,Nosokomeion" organ Mieg-
dzynarodowego Zwigzku Szpitali.
Dyskusja: Irlandja.

D Pokazy techniki pielegnowania zakaznie chorych
Siostry Sw. Jézefa z Cluny, Szpital Pasteura, Paryz.



Sniadania

A

Dyrektorki szkét pielegniarek
przewodnictwo: Belgja.

Pielegniarki wiejskie
przewodniczgca: Miss Bella Gordon Alexander, prezeska Stowarzy-
szenia pielegniarek dyplomowanych Afryki potudniowej.

Pielegniarki—opiekunki dzieci upos$ledzonych
przewodniczaca: p. Petin-Gebhart, dyrektorka Szkoty pielegniarek
spotecznych Ligi Pdinocy.

Popotudniu Wycieczki i przyjecia.

Rano i
popotd.

Czes¢ II: Bruksela 13—15 lipca

Czwartek 13 lipca

Podr6z Paryz—Bruksela, pociggami specjalnemi z zatrzymaniem
w Chantilly, celem zwiedzenia zamku; $niadanie w pociggu.

Wiecz6r Posiedzenie ogoélne

10taA

przewodniczgca: p. J. Hellemans, prezeska Stowarzyszenia Narodo-
wego pielegniarek belgijskich.

Przemoéwienie wstepne: j> Hymans, Min. Spr. Zagr. Belgji.

Zdrowie publiczne, jako pole wspdétdziatania mie-
dzynarodowego, Dr. L. Rajchman, dyrektor Sekcji Higjeny
przy Lidze Narodéw.

Znaczenie zawodu pielegniarki dla chorego, prof.
Sauerbuch, Berlin.

Sprawozdanie z pracy, Miss Hazel Avis Goff, kierowniczka
Sekcji pielegniarskiej przy Lidze Narodow.

Pigtek 14 lipca
Posiedzenie Sekcy;j

Dogladanie chorych w okregach wiejskich
przewodniczaca: p. Ruzica Hellich, Szkota pielegniarek w Bel-

gradzie.

Inspekcja pielegniarek wiej ski ch

Miss J. P. Watt, inspektorka pielegniarek wiejskich, Wielka Bry-
tanja.

Dyskusja: p. Marja Steller, przewodniczgca Referatu Pielegniar-
skiego dla pielegniarek spotecznych, Wegry.



2 Tworzenie komitetéw i organizacja pracy
Sprawozdanie: Kanada.
Dyskusja: Afryka potudniowa.

\
Pielegniarstwo w Kolonjach

przewodniczgca: p. A. H. M. Sterkman, przetozona pielegniarek
kliniki ocznej w Bandoeng, Jawa.

—_

Szkolenie pielegniarzy i pielegniarek krajowych.
Miss Porter Taxila, Indje

p. Budda Singh, Delki.

Dyskusja: p. Andrea Arntzen, przetozona pielegniarek Szpitala
panstwowego Kasz-el-Aini, Kair.

Siostra Marja Magdalena, dyrektorka Szkoty pielegniarek krajo-
wych, Algier.

2 Stanowisko iwarunki pracy pielegniarki dyplo-
mowanej

p. Julja Parmentier, sekretarka Stow. narodowego pielegniarek
belgijskich.
Dyskusja: Holandja.

Szkolenie ogdlne pielegniarki zawodowej
przewodniczgca: Mrs. Luida Mac Whinney, skarbniczka Rady na-

rodowej pielegniarek dyplomowanych wolnego panstwa Irlandz-
kiego.

1 Jak wprowadzi¢ nauczanie higj,eny spotecznej do
ogdélnego wyszkolenia ?
p. Elsa Aberg, dyrektorka Szkoty przy Szpitalu Marji w Helsinki.
Dyskusja:  p. Marja Tertia, dyrektorka Szkoty pielegniarek spote-
cznych w Cluj, Rumunja.

2 Jakie musi by¢ minimum dosSwiadczenia praktycz-
nego wymaganego przez kurs wyszkolenia o0g0l-
nego.

Sprawozdanie: Kanada.

Dyskusja: p. Fumey, dyrektorka Szkoly przy Szpitalu powszech-
nym w Reims.

Streszczenie wynikéw najnowszych ankiet w sprawie zawodu pielegniarki
Przewodnictwo: Kanada.

Stany Zjednoczone, Kom isja dla klasyfikacji szko6t pie-
legniarek

Miss Susan C. Francis, sekretarka Stowarzyszenia pielegniarek
amerykanskich, przetozona Szpitala dziecinnego w Filadelfji.



Kanada: Ankieta w sprawie szkolenia zawodowego.
Wielka Brytanja: Komisja zwana Lancet o pielegnowaniu
chorych.
Miss Ruth E. Darbyshire, przetozona pielegniarek Szpitala Uni-
versty College, Londyn.
Polska: p. Babicka-Zachertowa, przewodniczgca Referatu spraw
pielegniarskich w Ministerstwie Spr. Wewnetrznych, Warszawa.
Norwegja: p. Andrea Arntzen, przetozona pielegniarek Szpitala
miejskiego Ulleval, Oslo.
Dyskusja ogélna.

E Pokaz zabiegéw technicznych
przewodniczgca: p. Margarita Tsakova, pielegniarka spoteczna
w Os$rodkach Pomocy dzieciom Czerwonego Krzyza Butgarskiego,
Sofja.

Sniadania
A Esperanto

przewodniczgca: p. M. Verwey Mejan, sekretarka Stowarzyszenia
pielegniarek holenderskich.

B Zdrowie pielegniarek
przewodniczgca: p. Dominika Pietzcker, przetozona pielegniarek
z Rudolfinerhaus, Wieden.

C Pielegniarki wspdtdziatajgce czynnie w pracach Czerwonego Krzyza
przewodniczgca: Mrs. Maynard L. Carter, przetozona pielegniarek
Ligi Stowarzyszen Czerwonego Krzyza, Paryz.

Popotudniu Kinematograf i przyjecia.

Wieczor Posiedzenie plenarne
przewodniczgca: Miss Elnora Thomson, prezeska Stowarzyszenia
pielegniarek amerykanskich, dyrektorka sekcji kursow uzupetnia-
jacych dla pielegniarek, Uniwersytecka Szkota Medycznaw Oregon,
Inspekcja szkot pielegniars kich przez pielegniar-
ki.
Miss Ada Eldredge, dyrektorka Biura szkolenia zawodowego
pielegniarek, przy Radzie Higjeny Stanu Wisconsin.
P. Kerstin Nordendahl, inspektorka dyploméw panstwowych dla
pielegniarek, Szwecja.
P. J. de Joannis, dyrektorka Szkoly zawodowej pomocy chorym,
inspektorka szkot pielegniarskich, zaleznych od Centralnego Biura
dla pielegniarek, Paryz.
Pielegniarka z Nowej Zelandji.



Miss Beatrice L. Ellis, przetozona pielegniarek Western Hospital,
T oronto. -
P. Babicka-Zachertowa, przewodniczgca Referatu dla spraw piele-
gniarskich w Ministerstwie Spr. Wewnetrznych, Warszawa.
P. Aino Durchman, przetozona pielegniarek Szpitala Uniwersytec-
kiego w Helsinki, dyrektorka Panstwowego kursu pedagogicznego
dla pielegniarek.
Dyskusja.

Sobota 15 lipca

Posiedzenie Sekcyj

9.30 A Ubezpieczenie pielegniarek

przewodniczaca: p. Anna Vogel, przetozona pielegniarek Instytutu
Ortopedycznego w Gethenburgu, Szwecja

1 Ubezpieczenia na staro$¢ iemerytury,

Miss E. M. Musson, prezeska Rady Giownej, pielegniarek Angiji
i Ksiestwa Walji.

Dyskusja: totwa.

2 Ubezpieczenie od choroby ikalectwa,
p. Rllen Broe, pielegniarka spoteczna (specjalizacja w walce z gru-
zlicg) Kopenhaga.
Dyskusja: p. Elzbieta Lind, sekretarka Stowarzyszenia narodowego
pielegniarek szwedzkich.

3 Ubezpieczenie od bezrobocia
p. E. Freudweiler, prezeska Rady zurychskiej Zwigzku pielegnia-
rek szwajcarskich.
Dyskusja: Australja.

B Jak zainteresowaé publiczno$¢ opiekg nad chorym
przewodniczaca: p. Wanda Lankajtes, instruktorka Warszawskiej
Szkoty Pielegniarstwa.

x Jak zainteresowac¢ publiczno$¢ wyszkoleniem za-
wod owem pielegniarki?
p. J. Suffczynska, prezeska Polskiego Stowarzyszenia Pielegniai€k
Zawodowych.
Dyskusja: p. Enneli Ohman, sekretarka Rady narodowej pielegniarek
w Finlandji.

2 Jak zainteresowatc publicznosd¢ zawodem piele-
gni ar ki ?
p. Boiana Christova, naczelna pielegniarka OSimdkéw Higjeny dla
pomocy dzieciom z ramienia Czerwonego Krzyza Buitgarskiegol
Sofja.



Dyskusja : p. Luiza Wagner-Janovic, przetozona miejskich piele-
gniarek spotecznych, Zagrzeb.

C Higjena spoteczna i opieka spoteczna
przewodniczaca: p. Malgorzata Greiner, dyrektorka Szkoty piele-
gnowania dziecka przy Wydziale Lekarskim w Paryzu.

1 Rodzina, jako podstawa opieki spotecznej

p. Marta Damman, naczelna pielegniarka OsSrodka Zdrowia
w Jette, Bruksela.

Dyskusja: Niemcy.

2 Praca pielegniarki spotecznej przy szpitalu
p. Dupont, dyrektorka pracy spotecznej przy szpitalu, Paryz.
Dyskusja : p. C. A. Sasburg, pielegniarka spoteczna szpitalna,
Utrecht.

D Najnowsze postepy w pielegnowaniu chorych
przewodnictwo: Brazylja.

1 Ankiety w sprawie techniki pielegnowania
Miss Laura Logan, przetozona pielegniarek w Cook County Hos-
pital, Chicago.
Dyskusja: P- Hedwig Birkner, przetozona pielegniarek Uniwersytec-
kiej. Kliniki dzieciecej we Wiedniu.

2 Zasady naukowe i ich zastosowanie w pielegniar-

stwie
dr. R. Dujarric de la Riviere, sekretarz generalny Miedzynarodo-
wego Towarzystwa Mikrobiologji przy Instytucie Pasteura, Paryz.

3 Zasady i ideat w wychowaniu: ich zastosowanie
w szkoleniu pielegniarek
Siostra Pierre, dyrektorka Szkoty pielegniarek Uniwersytetu w Lou-

vain.
Dyskusja: p. Mary Shih, Stowarzyszenie pielegniarek chinskich.

E Pokazy zabiegéw technicznych
przewodnictwo: Kuba.
Sniadania
A Inspektorki szko6t pielegniarek
przewodnictwo: Kanada.

B Pielegniarki domowe
przewodniczgca: p. H. Waterloos, prezeska klubu pielegniarek,

Bruksela.



C Podreczniki i ksigzki techniczne dla pielegniarek

Margrabina Torgiani di Giunti, szef pielegniarstwa Czerwonego
Krzyza Wioskiego.

2 ej—4-ej Posiedzenie kohcowe administracyjne

5-ta

przewodniczaca: Miss Jean S. Gunn, druga wiceprezeska Miedzy-
narodowej. Rady Pielegniarek, przetozona pielegniarek Szpitala
powszechnego w Toronto, Kanada.

Sprawozdanie prezesek komisji statych.
Szkolenie zawodowe, Miss Isabel M. Stewart, Stany Zjedno-
czone.

Higjena spoteczna, Miss Mary S. Gardner, Stany Zjedno-
czone,

Pielegniarki domowe, Miss Isabel Macdonald, Anglja.

Opieka nad umystowo chorymi i higjena umy-
st ow a,

p. Karin Neuman-Rahn, Finladja.

Rezolucje. — Zapoznanie nowo-obranych cztonkin Biur. —

Wolne wnioski.

Posiedzenie korncowe
Przewodniczgca: nowo-obrana prezeska M. R. P.

Higjena i reglamentacja, Dr. Malvoz, prof. Uniw. w Liege.
Przemowienie: Minister Op; Spoi. i Higjeny.

Wyszkolenie zawodowe pielegniarek w Belgji

Dr. V. Pechere, prezes narodowego stowarzyszenia szkét piele-
gniarskich w Belgji.

Przemdwienia pozegnalne przedstawicielek panstw 5-ciu konty-
nentow: Grecji, Brazylji, Indji, Afryki Potudniowej, Nowej Ze-
landji.

Wieczér pozegnalny.

W zwigzku ze Zjazdem M. R. P., ponizej drukujemy in-

teresujgce artykuty nadestane nam przez M. R. P. z Genewy.

Redakcja.



Opieka spoteczna domowa we Francji

I. Biuro Dobroczynnosci

Rzad we Francji, nie chcac pozostawi¢ filantropijnym organiza-
cjom opieki i pomocy ubogim, stworzy! organizacje przychodzacg z po-
mocg potrzebujagcym, ktorej powierzyt stwierdzanie potrzeb, i czuwanie
nad dorgczaniem przyznanych zapomadg.

Organizacja tanosi nazwe Biura Dobroczynnoéci a zatwier-
dzona zostata 10 stycznia 1849 r. Zazwyczaj miesci sie w urzedzie samo-
rzgdowym, a zwierzchnik urzedu jest jego przewodniczacym. Inni czion-
kowie dobroczynnosci sg to ochotnicy, podejmujacy sie odwiedzania bied-
nych w danym okregu, dostarczajgc im. w granicach mozliwosci potrzeb-
nych rzeczy.

Zapomogi dawane sg w produktach lub w naturze zaleznie od po-
trzeby. Unika sie dostarczania gotowki, a to z powodu czesto nieodpo-
wiedniego jej obracania.

Pomiedzy wspieranymi osobami sg wspierane doraznie i wspierane
stale, systematycznie. Pierwsi, potrzebujagcy pomocy doraznej, to ci, ktorzy
normalnie majg na skromne utrzymanie, ale ktoérych choroba wprowa-
dza w nedze.

Zadne warunki domowe lub narodowos$ciowe nie sg brane pod
uwage w niesieniu pomocy doraznej; jednakze wywiadowczynie Kkierujg
obcolcrajowcéw do instytucyj specjalnie dla nich zaktadanych, ktére przy-
chodzg z pomocg swym rodakom tak, by zapomogi nie cigzyly wytgcznie
na rzadzie francuskim.

Podania o zapomogi sktadane sg na piSmie, a wszelkie decyzje
z zasady poprzedza wywiad, za wyjgtkiem nagiej wyjatkowej potrzeby.
Wywiady stanowig cze$¢ najdelikatniejszg i najwazniejszag obowigzkdéw
wywiadowcoéw. Od nich zalezy usuwanie présb nie zastugujgcych na po-
parcie, i przyznawanie pomocy naprawde potrzebujgcym.

Normalne dochody, spos6b zycia, zobowigzania rodzinne — oto
dane, wedtug ktérych wyjasnia sie sprawy zapotrzebowania rodzin, i e-
wenutalnie decyduje o udzieleniu pomocy.

Wynik zbieranych informacyj przedkiadajg odwiedzajacy statej
delegacji samorzadowej, ztozonej ze zwierzchnika urzedu lub jego za-
stepcy i z 4 cztonkdw, ktorzy o stalych godzinach zbierajg sie w urzedzie.
Na posiedzeniach zapadajg uchwaly co do udzielania pomocy, jak row-
niez o formie w jakiej zostanie udzielona: bony na chleb, mieso, wegiel
i t p. O powtdérnem udzieleniu pomocy opinjujg odwiedzajacy.

Biuro Dobroczynnosci udziela tez statej i systematycznej pomocy
rodzinom, odpowiadajacym nastepujgcym warunkom:

Narodowos$¢ francuska.

Przynalezno$¢ do gminy od przynajmniej 3 lat.

Niemoznos¢ zarobkowania z powodu wieku lub niezdolnosci do
pracy.

Ta ostatnia kategorja ludzi sklacla sie przewaznie ze starcow, ktoé-
rych dochody sg minimalne, albo zadne, kalek, kobiet opuszczonych, a ma-
jacych najmniej 2 dzieci do wyzywienia. Czasami Biuro umieszcza starcow
w zaktadach dla nich specjalnie utrzymywanych.



Kazdego roku w Biurze sporzgdzana jest lista potrzebujacych.
Odwiedzajgcy muszg wystara¢ sie o wszystkie papiery przynaleznosci, ze-
bra¢ informacje, czy wnoszacy podanie nie ma dzieci zarobkujgcych, czy
nie otrzymuje emerytury i w jakiej wysokosci. Na specjalnem posiedzeniu
omawiane sg podania i wydawane orzeczenia przyznajgce lub odmawiajgce
zapomogi. Podania uwzglednione sg rejestrowane, zaopatrywane w do-
wod tozsamosci osoby na przecigg roku. Druga karta sporzgdzana row-
noczesnie, podzielona na 12 czesci jest to tak zwana karta wyptat, w kto-
rej, zapisuje sie co miesigc wyptacong zapomoge.

Do tych réznych zapomdég dochodzi w razie choroby pomoc io-
pieka lekarska.

Il. Opieka lekarska w domu

Opracowujgc program pomocy potrzebujgcym, nie zapomniano
o chorych. Uchwata z dn. 15 lipca 1923 opiewa:

Kazdy obywatel francuski, chory, bez $rodkéw do utrzymania,
otrzymuje od gminy, departamentu lub rzgdu (zaleznie od sytuacji)
opieke lekarskg bezptatna:

a) w domu.

b) w zaktadzie leczniczym, jezeli wymaga tego leczenie.

Organizacja zwana Biurem Opieki, ma za zadanie prawo to wy-
konywa¢. Pozostaje ona w tacznosci z Biurem Dobroczynnosci, a w jej
braku zadanie to spetnia Biuro Dobroczynnosci. Wykaz*"chorych sporzg-
dzany jest co trzy miesigce przez odpowiednig wiadze. W razie zachorowa-
nia kogo$ ze wspieranych oséb, odwiedzajacy zgtasza sie do urzedu z kartg
identycznosci danej, osoby, i tam, po wypetnieniu formularzy, otrzymuje
bon na wizyte lekarska, z ktérym zglasza sie do wskazanego lekarza;
lekarz notuje na specjalnych kartkach wynik badania, lekarstwo i zabiegi,
majace by¢ wykonane u chorego.

W kazdym samorzadzie jest jeden lub kilku lekarzy sprawujgcych
opieke lekarska, optacanych przez samorzagd. Chory ma wolny wybér
lekarza, jednak zazwyczaj wzywa sie lekarza mieszkajacego najblizej.
Lekarstwa wydawane sg w aptece, z ktérg zrobiony jest ukiad o wyda-
wanie lekéw dla biednych, a nalezyto$¢ za pobierane Srodki pokrywa
samorzad. Powtdrne wydanie lekarstwa, odbywa sie na zlecenie lekarskie.
Jezeli chory wymaga opieki szpitalnej,, zabiegu chirurgicznego i t. p., od-
stawiony jest do najblizszego szpitala. Srodki lokomocji optaca w razie
moznoéci sam. lub tez odstawiony jest przez wdéz Urzedowy sanitarny.
Przyjecie zalezy od dyrektora szpitala lub lekarza dyzurnego. Optata
szpitalna uiszczona jest przez odpowiedni urzad. Przynaleznos$¢ do gminy,
ktéra jest obowigzana do niesienia pomocy nastepuje co najmniej po 1
roku zamieszkania w danej gminie. Je$li biedny potrzebuje leczenia przed
uptywem tego czasu, leczenie ponosi gmina, w ktdérej ostatnio zamiesz-
kiwatl przez 1 rok. Zasade te motywuje sie tem, ze gmina, w ktdrej przez
przeciagg ! roku jednostka pracowata, ponosita optaty, winna jest zajgc
sie nig, i w razie potrzeby przyjs¢ jej z pomoca.

W czasie okresow bezrobocia, spowodowanych kryzysem ekono-
micznym potrzebujacy otrzymujag zapomogi z Biura Dobroczynnosci,
ktére wystepuje wowczas jako pomoc spoteczno-panstwowa dla rodzin
pozbawionych $rodkéw do zycia.



DZIECKO OPUSZCZONE WE FRANCIJI

I. W historji

Widok dziecka opuszczonego przyprowadza nam na mys$l postac
sw. Wincentego a Paulo, organizatora ochrony matych opuszczonych
istot. Zapewne, ze niestychanie wiele zawdzieczamy temu apostotowi mi-
tosierdzia, jednak musimy zwréci¢ uwage, ze i przed jego dziatalnoscig,
nie tylko choremi dzieémi zajmowato sie spoteczenstwo.

Od XIV wieku szpitale, ktore nazywano ,wspdlng biedotall lub
Jwzajemna jatmuznall, przyjmowaty na rowni z choremi dzieé¢mi, dzieci
opuszczone, bezdomne. W r. 1356 zanotowany jest datek Karola V w su-
mie 32 ecus w szpitalu ,,Hotel-Dieu*, z przeznaczeniem dla ,dzieci bied-
nych, ktore przyjmuje sie z dnia na dzienll

Nieco poézZniej, sagdownictwo w Paryzu zleca swym cztonkom, by
sktadali datki na utrzymanie dzieci znalezionych.

Liczba dzieci opuszczonych zwiekszata sie ciggle z powodu nedzy
wywotanej, przez ustawiczne wojny. To tez $w. Wincenty a Paulo, wzru-
szony widokiem nedzy dzieci, przediozyt paniom mitosierdzia smutng
dole tych matych nieszcze$liwych sierot. Po wielu prébach i kilkakrot-
nem rozpoczynaniu pracy, ,,Monsieur Vincent“, wreszcie- dziel6 swe do-
prowadzit do korica: otworzyt przytutek dla opuszczonych dzieci.

Dzieci podrzucano na rogach ulic, w bramach, lub tez u wejscia
do kosSciotéw. Podczas jednej nocy 1762 roku znaleziono w Paryzu 30
dzieci w ten sposO6b podrzuconych. Poczgwszy od XVIIlI wieku podrzu-
canie dzieci przez karmicielki, akuszerki i rodzicow rozpowszechnito sie
ogromnie i to wprost do domu podrzutkéw. 400.000 dzieci zostato pod-
rzuconych za czas6w przedrewolucyjnych. Niemowleta umieszczano na wsi
pod Paryzem u karmicielek, gdzie pozostawaly do 5—6 lat, nastepnie
przyjmowano je do zakiladu $w. Antoniego, gdzie miaty otrzymaé wy-
ksztatcenie. W rzeczywistosci wyksztatcenie to bylo zadne, gdyz na nie-
stychanie wielka ilos¢ dzieci personel wychowawczy byt zupeilnie niewy-
starczajacy.

i za czasOw rewolucyjnych, zajmowano sie sprawa dzieci opusz-
czonych; jednak wypadki polityczne nie pozwolity na przeprowadzenie
zamierzan rzadu. Wprowadzony zostat w tym czasie zwyczaj przyjmowa-
nia dzieci przez odbieranie ich w t. zw. ,Kolell, przez co zachowywato sie
zupetng tajemnice pochodzenia dziecka. Zwyczaj ten jednak przyspozyl
wiele naduzy¢ i powiekszyt liczbe przyjeé, tak, ze rozciggnieto Scisty nad-
z6r nad przyjmowaniem i w tym celu utworzono urzedowe biuro przyjeé
opuszczonych dzieci.

W r. 1862 ostatecznie ,Kolall skasowano zupeinie, a ilos¢ przyjeé
zmniejszyta sie réwnoczes$nie. Obecnie przyjmowanie dzieci zorganizowane
j.est doskonale pod kontrolg rzadu.

Il. Dzi$ w Paryzu

Przyjmowanie i wychowywanie dzieci opuszczonych czy to od naj-
pierwszych dni ich zycia, czy tez po paru miesigcach, jest zadaniem nie-
stychanie trudnem i niewdzigecznem i wobec ich czestego obcigzenia dzie-



dzicznego, wobec okropnego nieraz stanu, w jaki wprowadzito je wadli-
we pielegnowanie. ,

Do r. 1919 Smiertelnosé tych niemowlat byta bardzo wysoka. Zbyt
wielka liczba dzieci, niewystarczajgcy personel, stare budynki i stare
urzadzenia byly powodem najgtéwniejszym tak wielkiej $miertelnosci.
Dzi$ kazde dziecko przyjete, oddane jest najprzod przez opieke spoteczng
do ztobka pod Paryzem celem obserwacji. Ztébek ,Antony“ jest to staiy
budynek klasztorny, otoczony ogromnym parkiem. Catkowicie przeio-
biony lokal jest podzielony na mate salki, co zmniejsza niebezpieczenstwo
zakazeh. Najwyzej 3 dzieci moze przebywaé¢ w jeclnej salce. Kazde nie-
mowle ma swoj, termometr i miseczke z ptynem dezynfekcyjnym, umiesz-
czong przy kotysce, tak, ze pielegniarka moze zdezynfekowac rece prze-
chodzac do drugiego dziecka. Lekarz, majac dziecko w statej obserwacji,
przyzwyczaja je powoli dp normalnego odzywiania: w ten sposob przy-
gotowuje je do poOzniejszego przebywania w osrodkach wychowawczych.
Dziecko zostaje w tym zi6bku przez 2 miesigce, poczem dopiero umiesz-
czane iest na stale.

Co do dzieci umieszczanych na wsi, postepy higjeny sg rdéwniez
znaczne od czasu, gdy urzgdzono stacje opieki nad dzieckiem, gdzie obo-
wigzane sg uczeszcza¢ karmicielki z dzie¢mi. Smiertelnos$¢, ktéra w r.
1918 wynosita 40% spadta na 14% w r. 1924,

Dawniej kobieta, ktora brata dziecko na wychowanie, otrzymy-
wata z Opieki Spotecznej pewne wynagrodzenie, a w zamian zobowig-
zywala sie” da¢ opieke dziecku. Raz w miesigcu inspektor obwodowy z le-
karzem miat kontrolowa¢ wychowawczynie. W tych warunkach tak do-
godnych dla karmicielki, $miertelno$¢ wzmagata sie ogromnie, tak, ze
dochodzita do cyfr fantastycznych, ktérym trudno uwierzyc.

W os$rodkach wychowawczych, trzyma sie nadal zasady oddawania
dzieci na wie$. jednak umieszcza sie. je w wybranych okolicach nie prze-
kraczajagc 60—80 dzieci w danym okregu. Wychowawczynie otrzymuja
sterylizatory do mleka. Lekarz Kkieruje higjenicznem wychowywaniem
dziecka, przy pomocy pielegniarki spotecznej wyspecjalizowanej w opiece
nad dzieckiem. Scista kontrola pozwala na wybor odpowiednich wycho-
wawczyn i daje mozno$¢ poznania dziecka.

Smiertelno$é dzieci oddanych Opiece Spotecznej spadia w 1929 r.
na 5.98%, t. j. o0 60% od lat 10-ciu.

Szkota Edyty Cavell Marji Depage w Brukseli

Historja

6 marca 1907 r. doktér Depage, wespod z kilkoma paniami z ary-
stokracji zorganizowat na wzoOr angielski szkote pielegniarek w potréjnym
celu." 1. aby stworzy¢ racjonalng opieke nad chorymi, 2. aby stworzy¢
nowy zawdd dla miodych wyksztalconych kobiet, 3. aby podnies¢ po-
ziom moralny tego zawodu jeszcze mato znanego w Belgji. Wybrano
grono nauczycielskie ztozone z lekarzy, stworzono komitet pan zajmujg-
cych sie wyborem uczennic, a dyrekcje powierzono doswiadczonej angiel-
skiej pielegniarce Miss Cavell. Szkota otrzymata pomieszczenie w 4 br'
dynkach przy ulicy ta Culture.



Po pokonaniu wstepnych trudnosci w zwigzku z doborem uczennic,
zastrzezeniami i nieufnoS$cig spoteczenistwa instytucja zaczeta sie rozwijac,
pomieszczenia okazaly sie niewystarczajgcemi; postanowiono wiec (1914
—1915) zbudowaé nowe pomieszczenia obejmujgce szkole pielegniarek
przytagczong do szpitala i lecznicy, z ktérych dochody idg na utrzymanie
szkoty.

Po tragicznej Smierci Miss Cavelt, dyrekcje szkoty powierzono p.
Janinie de Meyer, ktdéra stopniowo zaprowadzita zmiany i ulepszenia:
1917 ksztatcenie pielegniarek spotecznych i higjenistek szkolnych,
1919 utworzenie ztdbka i oddziatu chirurgicznego, 1921 utworzenie od-
dziatlu chorob wewnetrznych, 1925 utworzenie kursu wstepnego, 1927
utworzenie oddziatu potozniczego.

Szpital obejmuje ogétem no tozek.

Stuclja obejmuja:

a. 3 miesigce wstepnych wyktadéw og6lnych

b. program zatwierdzony przez panstwo dla pielegniarek szpital-
nych i spotecznych

c. dziat potoznych

d. dziat specjalizacji w pielegnowaniu dzieci.

Personel szkotly: dyrektorka, 2 asystentki, instruktorka Kkursu
wstepnego i jej asystentka, 14 instruktorek oddziatowych.

Szkota moze pomiesci¢ 100 uczennic.

Szkota Pielegniarek spotecznych

Szkole te zatozyto w 1919 roku Stowarzyszenie Pielegniarek Spo-
tecznych w Belgji. Zrazu szkota obejmowata 3 lata studjow, z ktérych
2 poswiecano ogélnemu ksztatceniu pielegniarskiemu, a rok 3-ci specja-
lizacji. Szkota w ciggu 13 lat wyszkolita 183 pielegniarek. Obecnie stata
sie wylgcznie szkotlg specjalizacji.

Studja trwajg rok. Od kandydatek wymagany jest dyplom piele-
gniarki szpitalnej lub ukonczonych 2 lata studjéw w szkole pielegniarek.

Program obejmuje '(poza przedmiotami zatwierdzonemi uchwatg
krolewskg z dnia 3 sierpnia 1921 roku) nastepujacy kurs: higjene przemy-
stowg, higjene umystowg, zasady prawa cywilnego i administracyjnego,
organizacje pracy, teorje badan socjalnych, oraz historje wychowania.
Uczennice przedkiadajg pisemne i ustne sprawozdania z pracy, biorg u-
dziat w naukowych konferencjach, w praktycznych pokazach pielegnacji
po domach. Przechodza 10 miesieczny okres praktyki w rozmaitych orga-
nizacjach opieki i pracy spotecznej w Brukseli. Uczennice po zdaniu kon-
cowego egzaminu otrzymujg dyplom pielegniarki spotecznej. Szkota be-
daca obecnie w trakcie przeobrazania liczy tylko 12 uczennic trzeciego
roku, lecz skoro tylko wprowadzona zostanie w obreb uniwersyteckiego
szpitala Sw. Piotra, bedzie mogta przyjg¢ 25 uczennic.

Personel sktada sie z dyrektorki i instruktorki, ktérych zadaniem
jest kierownictwo, uczenie i nadzér nad praktyka. One ustalajg kurs
wyktadow' profesoréw specjalistow, (lekarzy, prawmikéw, socjologéw, pie-
legniarek spotecznych'i t. p.).



Budzet jest ustalony w wysokosci 3750 fr. rocznie. Uczennicom,
ktore zobowiazujg sie zosta¢ po ukonczeniu studjow w stuzbie Wydziatu
opieki spotecznej w Brukseli, na czas przynajmniej dwoch lat bywa przy-
znawane stypendjum.

Akcja higjeny spotecznej w Brukseli

Bruksela podzielona jest na 18 okregbéw, z ktérych kazdy posiada
samorzad gminny, a kazda gmina prowadzi wiasng dziatalno$¢, ma wia-
sna organizacje zdrowotna, swoje szkoty, swoja policje* 1 t. p. Stad wie-
lorako$¢ dziatan brukselskich. Proby zcentralizowanej pracy przepro-
wadzajg dwa przedmiescia. Uccle i Jette; ostatnia zwilaszcza catko-
wicie dopieta swego, przez utworzenie Os$rodka Zdrowia, w ktéorym kon-
centruje sie dziatalno$¢ pielegniarek spotecznych. Z inicjatywy Czerwo-
nego Krzyza, gmina Boisfort otworzyta réwniez osrodek, ktdéry zapowiada
sie jako wzorowy.

Czerwony Krzyz posiada przy placu Jerzego Brugmann’a osrodek
imienia nieodzalowanej pamieci prezydenta dr. Antoniego Depage.

Sg tam dzialy autonomiczne, lecz stale z sobg wspdétpracujace.

Osrodek obejmuje opieke nad dzieckiem, walke z gruzlicg 7cho-
robami wenerycznemi, higjeng umystowg i t p. Na specjalng uwage
zastuguje poradnia higjeny umystowej. PrzedmieScie Scharbeck posiada
kImike szkolng, ktéra funkcjonuje od 12 lat przy ulicy Ludwika Bertran-
c a. Ubsiuga jest miejska, a pielegniarki spoteczne réwnocze$nie majg
sobie powierzong opieke nad niemowletami. Gmina ta pozatem prowadzi
dodatkowe, bardzo dobrze zorganizowane dzialy jak: ptywalnie, boiska
do gier, szkoty na wolnem powietrzu nad morzem 1 t. p.

{ ym, ktorzy interesujg sie wychowaniem dzieci, radzimy zwiedze-
nie biura® Narodowego Komitet Ojiieki nad Dzieckiem, (ulica Toisson
r.Or), ktérej dziatalno$¢ rozjiosciera sie na caty kraj, a obejmuje porad-
nie dla oseskow, ztobki, ochronki, kolonje dla wattych dzieci, domv dla
matek, instytuty dla dzieci ozdrowienicow, dla dzieci anormalnych
1 t. p. 300 pielegniarek spotecznych pracuje z tym Komitetem.

Liga przeciwgruzlicza rozporzadza kilkoma poradniami w Brukseli,
oraz sanatorjami na wsi i nad morzem. Ojiieka nad dzieckiem anormal-
nem przeprowadzana jest w Brukseli z wielkg starannoscig. Ubolewanie
Dr. Decroly, ktérego nazwisko skojarzone jest z ksztattowaniem tych
upos$ledzonych, szczegdlnie tego dotyczyto. Liczne organizacje i insty-
tucje wspdljiracujg w ksztatceniu dzieci, ktére nie mogg pozostawaé
w rodzinie. Wspomniane wyzej jioradnie higjeny umystowej odgrywaja
tu skuteczng role. Instytuty zRixensart, Bierbaix, folwark szkolny z Wa-
terloo, zastuguja na zwiedzenie a co sie tyczy ksztatcenia gtuchoniemych
i ociemniatych, polecamy bardzo gorgco zwiedzenie instytutu krélew-
skiego, przy ulicy Rempart des Moines, kierowanego przez Siostry Mito-
sierdzia z Gandawy ze znajomoscig rzeczy i niezrbwnanem poswieceniem.
Tam z wielkiem powodzeniem stosuje sie najnowsze metody ksztatcenia.l)

) Przypominamy, ze zadnej pielegniarce nie wolno wyjecha¢ z Belgji bez zwiedzenia
jednej w swoim rodzaju na catym S$wiecie kolonji dla umystowo chorych w Gheel. Patrz
artykut Zofji Wectawowicz Piel. Pol. (Przyp. Red.).



Stowarzyszenie pielegniarek spotecznych, ktérego siedzibg jest
ulica Caroly 33 zorganizowalo opieke domowag nad obtoznie chorymi.
Prace te wykonuje 11 pielegniarek, wykonujac zabiegi pielegniarskie
oraz w zgtaszajgcych sie rodzinach, rowniez zatatwiajg sprawy spoteczne,
dotyczagce inwalidéw, sierdt, ofiar wojny; bezrobotni sg zwyczajnymi Kkli-
jentami pielegniarek.

15119 odbytych wizyt w ciggu roku 1931, $wiadczy o aktywnosci
pielegniarek. Szkota pielegniarek spotecznych jest wiasnoscia Wydziatu
Opieki Spotecznej w Brukseli. — Ksztalcg sie tam pielegniarki przyj-
mujgc jako podstawe oficjalny program rzadu. To jest jedyna w Kkraju
szkota specjalizacyjna. Uczennice pos$wiecajg na wyspecjalizowanie sie
w zawodzie pielegniarek spotecznych jeden rok a wiele jest takich, ktore
po otrzymaniu dyplomu praktykuja w kraju lub w przedmiesciach
brukselskich.

Nawet Towarzystwa Wzajemnosci, Kasy Kompensacyjne dla do-
datkow familijnych, zatrudniajg pielegniarki spoteczne dla celéow zdro-
wotno-spotecznych.

SZPITAL SW. JANA W BRUKSELI

Szpital Sw. Jana w Brukseli zawdziecza swdéj poczatek bractwu,
zatozonemu w XII wieku, w celu niesienia pomocy ubogim. W krétkim
czasie, stat sie w miescie jedynym zakitadem przyjmujgcym ubogich cho-
rych. POzZniej; zarzagdzat nim zwigzek ,,braci“ i ,siostr"; lecz bracia spadit-
szy niebawem do podrzednej, roli, rozproszyli sie z koricem wiekéw S$red-
nich. W tym czasie zarzad zwiagzku, pierwotnie powierzony przetozonemu,
przechodzi na przeorysze.

Od potowy XIIl wieku, szpital znajduje sie pod kontrolg witadzy
gminnej, ktéra wyznacza odtad urzednikéw do administraciji.

Opieka sanitarna pojawia sie dopiero z kohcem XV wieku i od te-
go czasu powierzona jest interniscie i chirurgowi.

Sytuacja ta trwata bez wiekszych zmian az do chwili przytgczenia
Belgji do Francji. Fakt ten pociggnat za sobg bardzo wazng zmiane
w administracji szpitala, ktory stracit swg autonomje, aby przejs¢ podob-
nie jak wszystkie inne zakiady szpitalne w Brukseli, pod kierownictwo
naprzéd komisji zaktaddéw obywatelskich (1793 do 1803), pOzniej Na-
czelnej Rady administracji zaktadow i wsparcia (1803 do 1925), wkoncu
pod kierownictwo komisji opieki spotecznej (od 1925).

Z koncem XVIIlI wieku, stare budynki szpitalne okazaly sie sta-
nowczo niewystarczajgce, wobec przyrostu ludnosci brukselskiej; brak
miejsca zmuszat do umieszczania kilku chorych na jednern t6zku, odczu-
wato sie brak najnieodzowniejszych urzadzen i nie mozna byto zachowaé
najelementarniejszych zasad higjeny. Z poczatkiem ostatniego stulecia
uznano wreszcie dotychczasowe urzadzenie za nieodpowiednie i od 1838
do 1843 rozbudowano na innem obszerniejszem miejscu z duzg iloscig
powietrza, nowoczesne budynki.

Najwazniejsza rzecza w historji szpitala Sw. Jana od czasu jego
przebudowy, jest bezwatpienia rozwdj oddziatdbw. Do roku mniej wiecej
1850 byt stale tylko jeden oddziat wewnetrzny i tylko jeden oddziat chi-



rurgiczny. W tym czasie rozpoczeta sie specjalizacja, i tem ttomaczy sie
rozwoj, oddziatdbw w zaktadzie, ktérych jest 15: oddzial wewnetrzny, dwa
oddziaty chirurgji ogdlnej, ginekologiczny, chorob dzieciecych, chirurgji
dzieciecej, skdérno-weneryczny, urologiczny, oczny, laryngologiczny, sto-
matologiczny, obserwacyjny, radiologiczny, i anatomji patologicznej.
Nadto przytgczono do szpitala w latach 1803-1931 przytutek dla
obtgkanych. Opieke zdrowotng wykonywato w 1928 roku 54 leka-
rzy, 42 medykoéw, 74 pielegniarki i 22 siostry szpitalne. Od potowy ostat-
niego stulecia az do chwili obecnej byto zajetych okoto 350 t6zek. W ro-
ku 1928 ambulatoryjnie zbadanych byto 130.000 os6b. Od potowy XVIII
wieku prowadzi sie w szpitalu wyktady kliniczne.

Projekty organizacji opieki szpitalnej w Brukseli, powziete na po-
czatku tego stulecia, majg w przysztosci znie$¢ szpital Sw. Jana, w ktdrym
urzadzenia, prawie z przed wieku nie odpowiadajg wymaganiom stawia-
nym dzisiaj, zaktadom szpitalnym. W roku 1929, uznany on zostat za nie-
odpowiedni, i po wykonczeniu nowego uniwersyteckiego szpitala Sw.
Piotra, zostanie zburzony.

Budynkom tym, wystawionym przez architekta Pastoesa w stylu
neo-klasycznym, nie brak jest wygladu estetycznego. SzczegOlnie udany
zespoOt tworzy dziedziniec reprezentacyjny, obsadzony drzewami i krzewa-
mi, otoczony klasztornemi galeryjkami, wraz z wznoszacymi sie od potud-
nia ogromnemi monolitowemi kolumnami przedsionka kapliczki. Charak-
terystyczny dla swej epoki jest w kapliczce oltarz oraz ambona, przypi-
sywane van HooPowi. Kapliczka posiada rowniez bogaty skarbiec. W cze-
§ci budynkow zwréconych fasadg ku bulwarowa ogrodu botanicznego,
znajduje sie gtéwna siedziba administracji Opieki Spotecznej. Z posrod
licznych dziel sztuki, ktore tam sg zachowane, ograniczymy sie do wymie-
nienia dwu, sg to: wspaniaty Chrystus na krzyzu, dzieto Gaspar'a de
Crayer, a przedewszystkiem ol$sniewajacy poliptyk o siedmiu skrzydtach,
majacy za gtdbwny motyw Smier¢ i Wniebowziecie Panny Marji, wspaniaty
okaz malarstwa belgijskiego z poczatku XV I wieku, najprawdopodobniej
pedzla Bernard’ van Orley'a.

P. Bonenfart archiwista Op. Spot. w Brukseli

Dziatalnos¢ Narodowej Opieki nad Dzieckiem

Badania matek ciezarnych

Akcja ta ma na celu zwalczanie Smiertelnosci i zapewnienie po-
mys$lnego porodu. Osigga ona swoéj cel, badz przez organizowanie zebran
przysztych matek w zamiarze udzielenia im ogélnych, pozytecznych rad,
badz tez a ta druga metoda daje ciekawe wyniki  przez szczego6towe
miesieczne badania przysztych matek, poczawszy od piagtego miesigca
cigzy, badanie lekarskie z préba krwi, co jest zresztg polecenia godne
juz w drugim miesigcu.

Domy dla matek
Opieka nad dzie¢mi przed urodzeniem jest zapewniong przez 6 do-
moéw, ktdére finansuje Narodowa Opieka nad Dzieckiem. Domy te przyj-



mujag matki opuszczone, bez Srodkéw dozycia ibezschronienia, dla kto-
rych  macierzynstwo jest zbyt wielkim cigezarem; domyteczuwajgnad za-
pewnieniem losu matce i dziecku po opuszczeniu zakiadu.

Badanie oseskow

Badania oseskdéw zapewniajg regularny nadzoér lekarski nad dzieé-
mi od o do 3 lat i idg rownolegle z wychowaniem matek. W wiekszosci
wypadkow, dziatalnosé lekarza kontynuuje w domu pielegniarka spotecz-
na. Do 31 grudnia 1930 roku, Narodowa Opieka nad Dzieckiem, subsy-
djowata 1129 badan oseskéw, ktére to badania obejmowaly:

37583 dzieci od o do 1 roku
18548 dzieci od 1 do 2 lat
10369 dzieci od 2 do 3 lat
Dzieci te byty w ciagu roku 1930 przedmiotem 1,238,570 badan
lekarskich.

Systematyczny nadzér nad noworodkami w domu przez pielegniarki

W miejscowosciach stabo zaludnionych, jest prawie niemozliwo-
§cig zaprowadzac¢ badania oseskow; brak jest pomieszczen, koszta sg nie-
proporcjonalne do wynikéw, obojetno$¢ matek jest znaczniejsza niz
w os$rodkach, gdzie propaganda ma mnéstwo okazji do wywierania wpty-
wu. W ciggu roku 1930, wprowadzono wiec nadz6r domowy w miejsco-
wosciach, gdzie badania wzorowe nie mogly mie¢ zastosowania, a gdzie
Narodowa Opieka nad Dzieckiem rozporzgdzata zdolng pielegniarkg czy
potozng. Nie ulega watpliwosci, ze akcja w ten sposéb pojeta moze miec
powodzenie tylko wtedy, gdy pielegniarka odwiedzajgca, dzieki wyksztat-
ceniu zawodowemu, jest w stanie zdoby¢ zaufanie matek.

W dniu 3! grudnia 1930 roku istniato 106 osrodkéw nadzoru do-
mowego, obejmujgcych 7677 dzieci, u ktérych dokonano 36700 odwiedzin.
Osrodki te obstugiwaty 320 gmin.

Opieka na dzieémi umieszczonemi u karmicielek lub opiekunek

Badania obejmujg réwniez dzieci od o do 7 lat, bedgcych pod nad-
zorem, umieszczonych u karmicielek lub ptatnych opiekunek. W dniu 31
grudnia 1930 roku liczono 3669 dzieci pod nadzorem, a ponad 191 takich,
ktore oddano na wychowaniei i ktérym los zapewniono.

Najbardziej narazone na -choroby i Smier¢ sg dzieci oddane na wy-
chowanie; jedynie energiczna i metodyczna interwencja zapobiegnie tej
naprawde bolesnej sytuacji. Istnieje wiele miejsc wychowawczych, gdzie
dzieci nie otacza sie niezbedng troska, gdzie wychowawcy nie znajg naj-
prostszych zasad pielegnowania dziecka, gdzie $Smiertelnos$¢ jest znaczna.
Niezatwierdzenie prawa z 5 wrze$nia 1919 roku, nie pozwala na zadng
skuteczng interwencje; prokuratorje, zasypywane skargami powinny temu
potozyé¢ kres.

»Krople mleka* czuwajg nad tern, aby dostarczy¢ matkom czystego
i zdrowego mleka tam, gdzie one niemogg go naby¢ w prywatnym han-
dlu; zadanie ich polega przedewszystkiem na przygotowaniu i wydziela-
niu mieszanek przepisanych przez lekarza. Narodowa Opieka nad Dziec-
kiem do 31 grudnia 1930 r. subsydjowata 59 ,kropli mleka".



Ochronki i ztobki

Akcja ta daje przytulek dzieciom badz w dzien, badz w dzien
i w nocy, po stwierdzeniu, ze nie mozna unikngé rozstania sie matki z
dzieckiem, matki bez $rodkéw do zycia, wdowy pracujacej poza domem,
matki chwilowo nie bedgcej w stanie zajmowac sie dzieckiem, z powodu
choroby, lub porodu, i t. p.

W dniu 31 grudnia 1930 roku, Narodowa Opieka nad Dzieckiem,
subsydjowala 55 ochronekli zt6bkow dla 2643 dzieci.

Kolonje dla wattych dzieci

W znacznej ilosci wypadkéw nie mozna uzyska¢ poprawy zdro-
wia u dzieci watlych bez zmiany ich miejsca pobytu i otoczenia. Dzieci
takie watle, lecz nie chore przyjmowane sg na kolonje, nalezgce do Na-
rodowej Opieki nad Dzieckiem lub przez nig dzierzawione.

Narodowa Opieka nad Dzieckiem rozporzadza nastepujgcemi za-
ktadami:

Kolonja w La Panne 175 t6zek dla d2|ewczynek (od 6 do 14).
" Dougelberg 300
30 " » obOJga ptci (od 1 do 6).
S _ 20 t6zeczek niemowlecych (15 dni do 1 roku).
(dzierzawiona) Vlimmeren 125 t6zek dla dziewczynek (6 do 14).
Wesembeek 130 , s
Knocke 200 . ,» Chtopcow
Calmpthout 100 ’9
Cortil Noirmont 150 " " " . " y
» (dzierzawiona) Berlaer 100 . . 9 " ll
» Herent 100 ,, " duewczynek

Miejsca sa zarezerwowane przedewszystkiem dla dzieci rachitycz-
nych, zagrozonych gruzlicg i dotknietych gruzlicg zamknieta.

Instytut lekarsko-pedagogiczny w Rixensart o 110 miejscach prze-
znaczony jest dla dzieci mogacych sie uczy¢, ktére jednak wskutek
opOznienia rozwoju umystowego lub réznych wad rozwojowych nie moga
uczeszcza¢ do zwyczajnych szkét.

Instytut lekarsko-pedagogiczny ,Belgian Orphan Fund", w Bier-
bais, o 100 miejscach ma tosamo zadanie.

Kolonja Hortenzji Montefiore w Esueux o 100 miejscach przezna-
czona jest dla dzieci powiatu Liege.

Taka jest sumarycznie biorgc, dziatalno$¢ prowadzona z pomoca
subsydjow rzgdowych, przez Narodowg Opieke nad Dzieckiem w mysl
prawa z dnia 5 wrzesnia 1919 r.

Wydatki na badanie matek ciezarnych, na domy dla matek, bada-
nie oseskéw, ,Krople mleka", ochronki, ztobki, kolonje, oraz koszta
administracyjne sg zakreSlone w najdalej przewidzianych granicach.
Koszta administracji sg sprowadzone clo minimum; organizacja Narodo-
wej, Opieki nad Dzieckiem stosuje najnowsze metody i pozwala na postu-
giwanie sie personelem w ograniczonej liczbie; tepi sie wszelkie niepo-
trzebne formalnosci.

Totez rézne instytucje i wyzsze szkoly ocenity jg nalezycie a Ko-
mitet Naukowej Organizacji Pracy w czasie Miedzynarodowego Kon-
gresu w Brukseli w roku 1925, wyréznit jg i zbadanie jej polecit ucze-
stnikom Kongresu przed innemi instytucjami.



Zasoby finansowe Narodowej Opieki nad Dzieckiem powstatly
gtownie ze skladek optacanych przez jej cztonkéw honorowych, rzeczy-
wistych i wspierajgcych.

Porady i opieka dla rodzin

Narodowa Opieka nad Dzieckiem jest codziennie zasypywana po-
daniami nieszczes$liwych rodzin. Kazde podanie pocigga za sobg doktadny
wywiad pielegniarek przydzielonych do poradni dla niemowlat, lub za
posrednictwem cztonkéw korespondentow Narodowej Opieki nad Dziec-
Idem, celem zbadania potrzeb wykrycia przyczyn nieszczesnego potozenia
i srodkéw, ktore wypada zastosowa¢. Narodowa Opieka nad Dzieckiem
statla sie posrednikiem miedzy rodzicami a organizacjami, powolanemi
do niesienia pomocy jak: komisja opieki spotecznej dla spraw materjal-
nych, biuro posrednictwa pracy, fabryki lub magazyny dla bezrobotnych,
domy dla matek nieSlubnych, gminy i komitety tanich mieszkarn dla ro-
dzin o bardzo szczuptych lub nedznych pomieszczeniach, poradnie, szpita-
le i kliniki dla chorych, komitet dla ofiar wojny, akcje prywatne, takie
jak: ,,Drap de litll (przescieradto na t6zko), ,Adoptowanie", organizacja
doraznej pomocy! i t. p.

W bardzo licznych wypadkach Narodowa Opieka nad Dzieckiem
zgadza sie na niesienie nagtej pomocy, zanim zostang zatatwione formal-
nosci. Udziela wiec pomocy w gotéwce, rozdaje wyprawki niemowlece,
ubrania i obuwie dla dzieci i t. p. Nigdy jednak nie traci z oczu gtéwne-
go celu, t. j. dojscia do przyczyny nedzy, zapobiegania tym przyczynom,
ktére zmuszajg cztonkéw rodziny do szukania pomocy. Dgzac do dokona-
nia trwalego dzieta, stara sie stworzy¢ rodzinie warunki normalne, nie
wymagajace interwencji dobroczynnej.

W ciggu roku 1930, Narodowa Opieka nad Dzieckiem, opieko-
wata sie 6722 rodzinami; co pochionetlo sume 274,736,92 fr.

Opieka nad czarnemi dzieémi

Przy pomocy tych samych $rodkéw Narodowa Opieka nad Dziec-
kiem przyczynia sie do opieki nad zdrowiem kobiet i dzieci z Kolonji.
Wspiera wiec wszelkie organizacje, prowadzgce te prace, a zwiaszcza
misje — ktdrych poswiecenie jest godne podziwu zapomogami wyno-
szacemi rocznie 130,000 fr.

Cieplarki

Na zadanie lekarzy, Narodowa Opieka nad Dzieckiem wypozycza
rodzinie cieplarki dla dzieci niedonoszonych. Obstuge te zorganizowano
specjalnie na uzytek rodzin zamieszkalych w miejscowos$ciach, gdzie
wtadze nie posiadajg tego aparatu. Od rodzin ubogich nie zada sie
zwrotu kosztéw przesytki. W ciggu roku 1930 zazgdano cieplarek w 165
wypadkach.

Centrala zakupow

Narodowa Opieka nad Dzieckiem zorganizowata centrale zakupow
przeznaczonych do zaopatrywania rodzin po przystepnych cenach w artv-



kuty spozywcze, ubrania, tkaniny i wszelkiego rodzaju przedmioty nie-
zbedne dla matki i dziecka. Centrala ta posiada witasng organizacje ijest
samowystarczalng. Suma obrotu w roku 1930 wynosita 12,666,667,53 "«

Na tych samych zasadach organizacji samowystarczalnej zatozono
drukarnie dla potrzeb Narodowej Opieki nad Dzieckiem i objetych przez
nig dziatow.

Przytoczmy jeszcze inne dziedziny dziatalnosci Narodowej Opieki
nad Dzieckiem:

Bibljoteka, obejmujgca dzieta i pisma perjodyczne belgijskie i za-
graniczne, artykuty z dziennikéw, klisze do projekcji, fotograije, plany.

Miesiecznik, jeden w jezyku francuskim, — drugi, flamandzkim.

Miedzynarodowe biuletyny tyczace opieki nad dzieémi, ktorych publikacje
powierzono Narodowej Opiece nad Dzieckiem.

Propaganda, za pomocg filmow i tablic.

Publikacje tyczace propagandy higjeny; zeszyty ,,Rady dla matek",
zeszyty o zdrowiu, o wychowaniu, widokowki i t. p.

WALKA Z GRUZLICA W BELGJI

Az do roku 1929, walke z gruzlicg prowadzity w Belgji trzy orga-
nizacje, pracujgce nad zwalczaniem plagi, ktéra rok rocznie powoduje
Smier¢ okoto 18.000 os6b. Ta znaczna $miertelnos¢ tyczy sie bezwatjiiema
chorych zarejestrowanych i by¢ moze przekracza 100.000. Nigdy dosy¢ ini-
c'atyw%, jesli chodzi o wynajdywanie, leczenie i odosabnianie tego zastejiu
chorych.

I.Belgijsko Narodowa Liga walki zgruzlica podjeta w r.
1900 inicjatywe organizowania poradni systemu Calmette-Malvoz, t.j.
poradni, ktére nietylko tropig chorych, lub podejrzanych o gruzlice, lecz
takze jiouczajg o higjenie koniecznej do zastosowania w domu, o chro-
nieniu otoczenia od zarazenia sie. ioo jioradni zatrudniajgcych okoto
200 lekarzy i 150 pielegniarek rozsianych jest po kraju.

I. Belgijskie Narodowe Stowarzyszenie w alki
zgruzlica, zalozone w czasie wojny pod nazwg ,Zwigzek walki zgruzli-
cg", w zamiarze zwalczania szalonego wzmagania sie choroby w latach 14-
18, uzupetniato bardzo wybitnie akcje Narodowej Ligi, dajgc jej moznos$é
leczenia chorych, u ktérych rozpoznano w jioradni gruzlice.

W istocie Stowarzyszenie to ma na celu budowe sanatorjow lub
zarzadzanie niemi. Dziewie¢ zaktadéw, ktére ono posiada, posiada obecnie
liczbe 1400 t6zek.

I, W roku 1910, Akcja Och rony Dzieci jirzed gruz-
licg, jioczatkowo przeznaczona tylko dla prowincji Brabantu, ze swej
strony zaczeta sie stara¢ o ochronienie dzieci, jiochodzacych z gruzliczych
rodzicow. Metoda, ktdérg sie jiosluguje, jest wzorowana na metodzie Gran-
cher’a. Terenem jej dziatan sg: | ztobek, 2 schroniska klimatyczne i | dom
morski.

Te trzy sjioleczne ugrujiowania, kierowane najszczytniejszemi ha-
stami, jiozostajgce pod kierunkiem oséb zupeinie bezinteresownych, ogar-
nietych tylko checig czynienia dobrze, funkcjonujgc tuz obok siebie, roz-



praszaty swoje wysitki i utrudniaty niezaprzeczalnie realizacje swych pro-
gramow.

Na szczescie — ku wielkiej, korzysci dla walki z gruzlica — w roku
1929 nastapito zjednoczenie tych trzech organizacyj.

Belgijska Narodowa Akcja przeciwgruzlicza, na
czele ktdrej stoi nasza chluba narodowa, wybitny profesor Bordet, rozwija
obecnie 3 programy: wykrywania, leczenia i ochrony, skupiajac wszystkie
mozliwe $rodki, pomoce do zrealizowania tych celdw.

Wspolny komitet, jedynie uprawniony do podejmowania i rozdzie-
lania subwencyj, jakie rzad belgijski przeznacza na walke zgruzlicg, gro-
madzi cztonkdw ze sfer rzadowych i dazy do skoordynowania akcji.

Z wyjatkiem kilku zaktaddéw, ktore wymykajg sie z pod jej kontroli,
Belgijska Narodowa Akcja Przeciwgruzlicza kieruje catg pracg w Belgji.
Metodyczng realizacje jej celow prowadza sekcje, ktére dzielg miedzy
siebie prace zakre$long przez 6w potrojny program.

Sg to:

1) Giéwna sekcja wyszukiwania i zapobiegania (niegdy$ Belgijsko
Narodowa Liga do walki z gruzlicg).

2) Sekcja lecznicza (niegdy$ Belgijskie Narodowe Stowarzyszenie
do walki z gruzlica) dysponujaca:

7 sanatorjami dla chorych na gruzlice ptuc.
1 sanatorjum dla gruzlicy chirurgicznej dzieci.
1 morskiem prewentorjum.

3) Akcja ochrony dzieci, ze wzgledu na specjalny cel swéj zwigzana
jest administracyjnie z sekcjg zapobiegawczg.

Walka z gruzlica w Belgji znajduje sie obecnie w stadjum reorga-
nizacji. Na wniosek rzadu. Belgijsko Narodowa Akcja Przeciwgruzlicza
przedtozyta plan udoskonalenia swoich' srodkéw, plan, ktéryby przy fi-
nansowem poparciu panstwa pozwolit na postep w walce.

Zatwierdzone projekty, z ktorych niektére sg obecnie w trakcie wy-
konania, przyznajg: 1) sekcji wyszukiwania i zapobiegania wzorowe
urzadzenie wszystkich istniejgcych poradni, otwarcie kilku nowych pora-
dni, ktérych konieczno$¢ zostata stwierdzona, przystosowanie czterech
wielkich, wzorowych poradni, zatozonych w o$rodkach uniwersyteckich,
jak Bruksela, Gandawa, Louvain i Lic¢ge.

2) Sekcja lecznicza ma podnie$é liczbe 16zek przeznaczonych dla
uleczalnych gruzlikbw ptucnych 2z 1400 na 2500, dla prewentorjow z 350
na 700, dla gruzlikbw chirurgicznych ze 170 na 500.

Projekty te zmierzajg rowniez do utworzenia zakladow przezna-
czonych dla nieuleczalnych gruzlikéw i dla wypadkéw chirurgicznych.
Sekcja lecznicza dotgczyta wreszcie do swego programu organizacje osrod-
kow ksztatcenia zawodowego.

3) Akcja ochrony dzieci, sekcja brabancka, dysponujaca obec-
nie ztobkiem im. Edyty Cavell dla dzieci do | roku, Ogniskiem Ro-
dzinnem w Flobecg dla dzieci od roku do lat trzech, domem morskim
w Breedene dla dzieci od 3 do 6 lat, uzupetnita swojg dziatalnos¢ przez
utworzenie pod Waterloo zt6bka dla 30 dzieci w wieku od o do 12
miesiecy i dla 30 dzieci w wieku od 1! do 3 lat. W Breedenie majg by¢
utworzone dwie klasy uzupetniajace.



Niebawem inne prowincje skorzystajg z nabytego doSwiadczenia,
celem zorganizowania u siebie akcji analogicznej do tej, jakg Brabancja
uznata od 20 lat za naglgcg koniecznosc. _

Belgja ze wszystkich sit nawotuje do urzeczywistnienia w spokoju
i zgodzie programu tak szczegétowo przedstawionego i tak sumiennie
przestudiowanego.

Powodzenie tego programu bytoby zapewnione, gdyby wszelkie
kompetentne wiladze przystgpity do wspoétpracy i gdyby sprzyjata mu
sympatja catej ludnosci.

Nie ptonng wydaje sie nadzieja, ze niebawem z mniejszg obawg
bedzie mozna spojrze¢ w oczy losowi chorych i przysztosci rasy, 1 ze
w sprawach tych zapanuje uzasadniony optymizm, mocno ojrarty na sku-
tecznych Srodkach dziatania walki z gruzlica, dobrze przystosowanych do
swych wielkich celéw. Dr. Andre

Naczelny Sekretarz Ligi do walki z gruzlicg

SZPITALE W HOLADIJ!

Cudzoziemcom nazwa Holandji nasuwa obrazy ludno$ci w drew-
nianych chodakach, mezczyzn w kurtkach skorzanych, kobiet w szeSciu
do tuzina wykrochmalonych spddnic, dzieci otulonych w ciezkie ubiory
1 robigcych wrazenie miniatur os6b dorostych. Stowem wyobrazajg sobie
staroSwiecki kraj, lubujacy sie w swojej odrebnosci i oryginalnosci.

Pamietani dobrze, .jak majgc lat 25 przybytam do pensjonatu
w poinocnej Szkocji jako nauczycielka francuskiego i niemieckiego; za-
raz zauwazytam jakie$ rozczarowanie wsréd moich przysztych uczennic,
ale dojiiero z czasem dowiedziatam sie, ze male dziewczynki mialy na-
dzieje, ze dostang nauczycielke w stroju holenderskim, z drewnianemu
chodakami, czy co$ w tym rodzaju.

Niewatpliwie dzi$§, gdy ludzie tak fatwo wyjezdzajg zagranice
okazujg tez wiecej zainteresowania swoimi sgsiadami i wiedzg o nich
wiecej niz dawniej. Ufam, ze nasze szpitale znane juz sa wielu zagra-
nicznym kolezankom. Mimo to, majac na widoku Miedzynarodowy Kon-
gres Pielegniarek w Paryzu i Brukseli, i wycieczke’ do Holandji dla
czesci uczestniczek, chciatabym dac¢ rzut oka na to, co tu zobacza.

W zyciu politycznem i religijnem Holendrzy sg najbardziej roz-
bitym na drobne grupy narodem, o jakim Kkiedykolwiek styszatam. Wy-
dawatoby sie to sjirzecznoscig, ale pomimo tych roztamoéow Holendrzy naj-
czesciej z petnem powodzeniem przeprowadzajg swoje zamiary. Lak jest
tez i ze szpitalnictwem.

Holenderskie szpitale nalezg albo do panstwa, albo do samorzadu,
albo do miast; sg tez prywatne, protestanckie albo katolickiel), chociaz
zdarzajg sie i neutralne. Rozmiary ich wahajg sie od bardzo wielkich
(1.300 16zek), do zupeinie matych (10 16zek).

Y Tu jak w catym artykule, pod nazwag ,katolicki” rozumie sie ,rzymsko kato-
licki” a nie do$¢ rozpowszechniony w Holandji kos$ciét ,starokatolicki”.
(Przyp. redakcji)



Szpitale, nalezagce do panhstwa lub miast sg prowadzone przez na-
czelnego lekarza wspdlnie z naczelng pielegniarka. Personel skitada sie
z pielegniarek dyplomowanych i uczennic; te ostatnie zwykle sg w mniej-
SZ0SCi.

Wszystkie wielkie szpitale majg szkoty pielegniarskie; ostatnio
niektére otworzyly szkoly przygotowawcze, a inne projektujg ich otwarcie.

Pielegniarki przechodzag trzechletnie wyszkolenie, a ponadto pdl
roku praktyki potozniczej. Pielegniarki dla umystowo chorych tez szkolg
sie przez trzy lata. Od 1928 r. zostaly wprowadzone egzaminy panstwowe.
W mniejszych oraz dziecinnych szpitalach pielegniarki przechodzg tylko
cze$¢ przeszkolenia, poczem sg kierowane do wiekszych szpitali.

Prawnie liczba godzin pracy dziennie nie moze przekracza¢ 9 go-
dzin, ale ograniczenie to nie tyczy naczelnych pielegniarek i sidstr.
W miejskich szpitalach w Amsterdamie, Hadze i Rotterdamie obowigzuje
o$miogodzinny dzieh pracy.

W wiekszos$ci szpitali pielegniarki noszg typowy holenderski mun-
dur: niebieskg ptocienng suknie, bialy fartuch, czarne pantofle i czarne
ponczochy.

Panistwowe i miejskie szpitale przyjmujg tylko niewielu prywat-
nych pacjentow, a niektére wogdle ich nie przyjmujg. Niektore szpitale
sg zarazem Kklinikami uniwersyteckiemi.

W artykule tym bede sie starata da¢ pojecie, jak sie przedstawiajg
holenderskie szpitale. Nie sposéb tu wymieni¢ wszystkich tych szpitali,
ktore maja by¢ zwiedzane, wobec czego wymienie tylko wieksze, chociaz
i wsréd mniejszych jest wiele bardzo dobrze postawionych.

Amsterdam posiada trzy szpitale, z ktérych Wilhelmina Gasthuis
jest najwiekszym, gdyz moze pomiesci¢ 1300 chorych. Otworzony zostat
w 1893 r. Pamietam dobrze, jak nasza krolowa Wilhelmina woéwczas
dwunastoletnia dziewczynka, przybyta na uroczysto$¢ potozenia ka-
mienia wegielnego, a grupa okoto 1000 dzieci ze szkot amsterdamskich
uczcita to zdarzenie ods$piewaniem hymnu narodowego. Bylam jedng
z tego tysigca dzieci.

Wilhelmina Gasthuis sktada sie z pawilonéw. Od czasu ukoriczenia
budowli szpital byt parokrotnie i znacznie powigkszany. Chociaz nie le-
zatlo to w pierwotnym zamiarze, przeistacza sie stopniowo w klinike
uniwersytecka. Przyjmowani tu sg cierpigcy na wszelkie choroby, zaréwno
mezczyzni, kobiety i dzieci. Sale sa na 6—30 t6zek. Poza tern jest tu
prowadzone na rozlegtg skale leczenie chorych przychodnich.

Wilhelmina Gasthuis jest najwiekszym szpitalem w Amsterdamie”,
podczas gdy Binnengasthuis jest najstarszym.

Podczas 80-letniej wojny z Hiszpanjg, magistrat miasta Amster-
damu po wypowiedzeniu postuszenstwa krélowi hiszpanskiemu, objat
w posiadanie klasztor, zajmujacy miejsce dzisiejszego Binnengasthuis.
Od tego czasu ubodzy Amsterdamu tu byli leczeni. W przeciggu paru
wiekébw wprowadzono wiele zmian i udoskonalen.

Potozony w jednej z najstarszych czesci miasta Binnengasthuis
zachowat wiele ze swego pierwotnego malowniczego wygladu, ktory po-
niekad wynagradza brak ogrodow i drzew tak cenionych w nowoczesnych
szpitalach. W przeciwienistwie do Wilhelmina Gasthuis byl zawsze szpi-
talem uniwersyteckim, ale jak wyzej wspomniano, Wilhelmina Gasthuis



obecnie $cigga coraz wiecej studentéw. Ciekawym szczegétem w Binnen-
gasthuis sg boksy izolacyjne, gdzie w celu zapobiezenia infekcjom wszyst-
kie dzieci sg umieszczane, zanim sie je przyjmie na sale ogoélne.

Trzeci szpital miejski to Tesselschade Ziekenhuis, otwarty dopiero
w 1920 r. Gdy skutkiem wzrostu miasta zabrakio miejsc po szpitalach,
obrécono na ten cel sierociniec miejski, co naturalnie pociggneto za sobg
wiele przerébek.

Amsterdam ma wiele prywatnych szpitali.

Protestanckie: Zaktad Holenderskich Reformowanych Djakonis.
Zaktad Djakonis Luteranskich, Szpital Julianny.

Katolicki: Szpital Matki Bozej.

Zydowskie: Holenderski szpital zydowski, Centralny szpital zydow-
ski, Portugalski zydowski szpital.

Niewyznaniowe: Szpital miejski, Szpital Prinsengrachta, Boer-
haave klinik imienia holenderskiego lekarza Boerhaave, Spinoza Klinik (dla
uczczenia holenderskiego filozofa). Oprocz tego jest wiele szpitali ogra-
niczajacych sie do pewnych dziatow leczenia, jak, dziecinny szpital na-
zwany ku czci kréolowej-wdowy Emma Kinderziekenhuis, szpital dla ra-
kowatych, ktérego nazwg ,,Anthony van Leeuwenhoek ZiekenImisu ucz-
czono naszego wielkiego biologa, urodzonego przed 300 laty.

Szpital holenderskich reformowanych djakonis, jak wiekszos¢ in-
stytucyj filantropijnych rozpoczat swg prace w prywatnym domu, a w
1912 r. wybudowat nowy szpital na Overtoom; szpital ten ma sale na 36
t6zek i seperatki obejmujgce ogétem 44 1ozka.

Szpital djakonis luteranskich pochodzi z 1894 r., a zatem ma urza-
dzenia mniej nowoczesne.

Szpital Juljanny , wybudowany w 1903 r. ma okoto 130 t6zek.

Katolicki szpital Matki Bozej zostat zatozony w prywatnym domu
w 1880 r. z 14 pielegniarkami i miejscem na 50 chorych. Wkrétce jednak
byto tam za ciasno i w 1898 r. katolicy wzniesli wielki szpital na krahcu
miasta, ktory dzis po kilkakrotnych powiekszeniach, moze pomiesci¢ 750
chorych.

Poniewaz Amsterdam ma gesto zaludniong zydowskag dzielnice,
chodzito naturalnie zydom o posiadanie wtasnych szpitali. Z trzech naj-
wiekszym jest Holenderski Szpital Zydowski, na 300 t6zek. Centralny
Szpital Zydowski ma 56, a Portugalski Szpital Zydowski okoto 50.

Niewyznaniowe szpitale sg przewaznie dla uzytku prywatnych
pacjentéw. Wszystkie sg urzadzone dobrze, ale bez wielkiego luksusu.

Z Amsterdamu jedzie sie kwadrans koleja do Harlemu, stynnego
<z uprawy cebulek kwiatowych. Artykol ten statby sie zbyt diugi, gdybym
chciata opisywa¢ wszystkie tamtejsze szpitale, wiec wymieniwszy tylko
katolicki Maria Stichting i Protestancki szpital djakonis, chciatabym
sie dtuzej zatrzymaé przy szpitalu $w. Elzbiety czyli Duzym Szpitalu,
prywatno-samorzgdowej instytuciji.

Jest to jeden z najstarszych szpitali w I-lolanclji, wzniesiony pier-
wotnie w7 1354 r., poczem zastgpiony obecnym budynkiem w 1581 i na-
zwany tak na czes$¢ Elzbiety Turyngskiej. Ma wiec ciekawe dzieje, ktérych
S§lady mimo nowoczesnych przerdbek, sie nie zatarty. Zwtaszcza zwracajg
uwage stara porcelana z Delft i cynowe naczynia w sali jadalnej dla pie-
legniarek i w pokoju dla posiedzen komitetu szpitalnego.



Bedac tam przez siedem lat naczelng pielegniarkg, oceniam korzys-
ci, ptyngce zatmosfery strego domu, zpiekng architekturgi piekng porce-
lang w potaczeniu z nowoczesnemi udogodnieniami nieodzownemi dzi$
w szpitalach, ale wéwczas nieraz bytam troche dotknieta tem, ze ludzie
wiecej, sie interesowali antykami, anizeli sposobem obchodzenia sie zcho-
rymi. POzniej szpital zostat przebudowany i znacznie powiekszony, ale
szczeSciem bez szkody dla dawnego stylu. Zostal wigc godnym sasiedztwa
muzeum Fransa Halsa, pofozonego naprzeciwko.

W sasiedztwie Haarlem w Santport znajduje sie jeden z naszych
najwiekszych szpitali dla umystowo chorych, S$licznie potozony wsréd
wydm. Dawna jego nazwa ,Jeziora i Goéry“ nasuwa mys$l o krajobrazie
szwajcarskim. Nic w tym rodzaju. Holendrzy, aczkolwiek z natury prak-
tycznie myslacy, ni¢ sa zupeinie pozbawieni imaginacji, tak, ze wydmy
im sie przedstawiajg, jako gory, a niewielkie stawy, jako jeziora. Jesli
sig wiec szuka tu Szwajcarji, to sie¢ ma rozczarowanie, lecz jesli chodzi
0 tadng miejscowos¢é, to mozna sie cieszy¢, ze okoto 1300 umystowo
chorych zyje w tak malowniczym zakatku.

O 20 minut pociggiem od Haarlem jest Leiden, gdzie warto troche
czasu poswieci¢ zwiedzeniu Kklinik uniwersyteckich. Urzadzenie ich jest
wspotczesne, bo ukonczone w tym roku. | tu jest system pawilonéw, oto-
czonych ogrodami, w ktérych w lecie jest petno kwiatow. Wchodzac do
pawilondw, jest sie uderzonym rozlegtoscig skali budowy: korytarz i sale
sg obszerne i pomalowane na r6zne wesote kolory, dla stworzenia po-
godnego nastroju zaréwno dla tych, ktérzy niosg ulge w cierpieniu, jak
1 tych, ktoérzy tej ulgi doznaja.

Z Leiden jedzie sie godzine tramwajem lub to minut kolejg do
Hagi.

Tam zwracajg przedewszystkiem uwage Szpitale miejskie. Miasto
posiada cztery szpitale.

W pierwszym sg leczone wszelkie choroby za wyjgtkiem chorob
zakaznych, ktore sg kierowane do prowizorycznych budynkow IV szpitala.

Dla potoznictwa- i ginekologji jest przeznaczony szpital HT.
W szpitalu It leczy sie tylko choroby wewnetrzne. Szpital | jest najwie-
kszy i najbardziej wspOtczesny. Zostat zatozony w 1823 i od tego czasu
jest ciagle powiekszany i ulepszany. W 1925 otworzono oddziat chirurgi-
czny, a w 1931 rozpoczeto szkole przygotowawczg dla pielegniarek, zrazu
w jednym pokoju, lecz wkrdtce przeniesiono jg do nowej kwatery, obok
jadalni dla pielegniarek. Jest tu sala wykfadowa, studjum, wZorowa ta-
zienka i wzorowa kuchnia, a na wyzszem pietrze home dla mtodych pie-
legniarek.

Miasto niema dosy¢ miejsca dla wszystkich chorych we witasnych
szpitalach, tak ze pewna ilo$¢ tdzek jest zarezerwowana w prywatnych
szpitalach clla pacjentéw, ktérzy pragng tam by¢ leczeni badZz z motywéw
religijnych, badZz dla bliskosci od swego miejsca zamieszkania, przyczem
koszta leczenia pokrywa miasto. Blizko miejskiego szpitala lezy szpital
katolicki, takze w starej czesci miasta; po rozlicznych przerébkach jest
on w stanie podota¢ licznym swoim zadaniom przy tem, mimo parokro-
tnych powiekszen, zdolal zachowa¢ duzg przestrzen na przepiekne ogrody.

Dom Djakonis, pierwotnie potozony w centrum miasta, wymagat
modernizacyj, tak ze nowy budynek zostal wystawiony w idealnym pun-



kcie na samym krahncu miasta. Nowy budynek otwarty w 1932 przez ksie-
zniczke Juljanne, jest przeznaczony na 160 chorych i 125 djakonis, z kt6-
rych wiele pracuje jako pielegniarki okregowe.

Wchodzgcego uderza surowa piekno$¢, a mimo to pogodny na
stréj wnetrza. Caly budynek jest otoczony obszernym ogrodem, ktéry
w przysztosci bedzie posiadat mite aleje i cieniste zakatki.

Na przeciwnym krancu Hagi Czerwony Krzyz posiadat piekny
plac, na ktéorym w 1925 wzniést nowy szpital na 130 chorych, z czego
potowa miejsc w osobnych pokojach. Personel skiada sie z 82 pielegnia-
rek, po za temi, ktore pielegnujg specjalnie poszczegdlnych chorych.

Pozegnawszy sie z Haga, kierujemy sie do Rotterdamu. Obawiam
sie, ze wzmiankowanie o tylu szpitalach moze by¢ ucigzliwe dla uwagi.
Jednak nie mozna opusci¢ Holandji, bez zwiedzenia Rotterdamu. Rozmiary
handlu i ruchu portowego pociggajg za sobag konieczno$¢ pogotowia le-
karskiego, ktérg to pomoc w kazdej chwili udziela szpital Céolsingel,
stary, ale dobrze wyekwipowany;, z miejscami na 800 chorych.

Miejski szpital na Rergweg zostat zbudowany, gdy zaczely tego
wymagaé¢ potrzeby wcigz rosngcego miasta. Jest tu miejsce na 400 cho-
rych. Pare lat temu otwarto szpital dla choréb podzwrotnikowych, co jest
cennym nabytkiem w miescie, do ktérego stale zawijajgstatki ze Wschodu.

Ufam, ze w tym krétkim zarysie datam pojecie o opiece, jakiej
chorzy doznajg w holenderskich miastach.

Zbytecznem jest dodawac, ze mogtam wskazac¢ tylko kilka ze zna-
cznej liczby naszych znakomitych szpitali. Mam nadzieje, ze tych pare stow
zacheci do zwiedzenia wspomnianych instytucyj.

C. P. Knottenbelt
Naczelna pielegniarka szpitali miejskich w Hadze.

MIEDZYNARODOWY ZWIAZEK KATOLIC-
KICH STOWARZYSZEN PIELEGNIAREK

OtrzymaliSmy od Zarzadu P. S. P. Z. z Warszawy nadestany z Pa-
ryza program Zjazdu Miedzynarodowego Zwigzku Katolickich Stowa-
rzyszen Pielegniarek, ktéry odbedzie sie w Lourdes od 18 21
lipca, a wiec po Kongresie w Paryzu i Brukseli.

Powstanie Zwigzku.

W r. 1930 w Bale (Szwajcarja) odbyt sie pierwszy miedzynarodowy
zjazd przedstawicieli i przedstawicielek Katolickich Stowarzyszen Piele-
gniarek. Zjazd ten zainicjowany przez O. Garesche T. J. z Nowego
Jorku, kierownika amerykanskiego Stowarzyszenia Katolickich Pielegnia-
rek w Chicago, zwotany zostat celem utworzenia miedzynarodowej orga-
nizacji, itéra utatwitaby nawigzanie wspoOipracy miedzy poszczeg6lnemu
Katolickiemi Stowarzyszeniami dla podniesienia poziomu moralnego, inte-
lektualnego i zawodowego pielegniarek dyplomowanych.



Na zjezdzie w Bale reprezentowane byty katolickie organizacje
pielegniarek z Anglji, Belgji, Francji, Niemiec, Stanéw Zjedn. i Szwaj-
carji. Organizacji takich nalezacych do Zwigzku nie majg jeszcze Bra-
zylja, Hiszpania, Czechostowacja, Polska.

Zrzeszone Stowarzyszenia, przyjety nazwe: Mie dzynaro dowe -
go Zwigzku Katolickich Stowarzyszen Pielegniarek.

Zjazd.

Wedtug podanego programu Zjazdu w Lourdes, uczestniczki majg
zapewniony udziat w nabozenstwach, procesjach i btogostawienstwie cho-
rych, jak rdéwniez wstep do biur stwierdzania uzdrowien.

Na posiedzeniach wygtoszone bedg nastepujgce referaty:

i: Obowigzek doskonalenia sie zawodowego i warto$¢ moralna
0og6lnej kultury

2) Co pielegniarka katolicka otrzymata od chrzesScijanstwa i co.
winna jest swemu powotaniu i apostolstwu katolickiemu

3) Pozyteczno$¢ miedzynarodowej wspOtpracy pielegniarek ka-
tolickich

4) Stanowisko pielegniarek katolickich wobec teorji sprzeciwia-
jacych sie moralnosci w zakresie zawodowym 'regulacja urodzin itd.)

5) Dazenie do socjalizacji opieki zdrowotnej

6) Racjonalizm i jego wplyw na pielegniarki

7) Rozwijanie zycia moralnego i duchowego w uczennicach

8) Nauczanie etyki w szkotach gdzie uczeszczajg uczennice ka-
tolickie

9) Stowarzyszenia katolickie pielegniarek s$wieckich

10) Organizacje w poszczeg6lnych krajach

11 Zwigzki zawodowe czy inne sposoby organizacji

12) Przyjmowanie i zwalnianie z posad

13) Prawma ochrona munduru pielegniarskiego

14) Warunki pracy pielegniarek

i5) Zabezpieczenie na wypadek choroby i niezdolnosci do pracy.

Referaty te roztozone sg na przecigg 4 dni. Dyskusje po referatach,
uchwaty na zebraniu koricowem.

O blizsze informacje zgtasza¢ sie mozna piSmiennie do Redak-
cji Pielegniarki Polskiej, Kraké w ul. Kazimierza Wiel
kiego 95.

Zgtoszenia na Zjazd w Lourdes kierowaé nalezy do:

Union Catholigue du Personel des Services de.
Sant e, 16, rue Tiphaine Paris XV.



KRONIKA PIELEGNIARSKA

Fundacja im. Florencji Nightingale

W roku 1912 na Miedzynarodowym Kongresie Pielegniarek w Ko-
lonji, postanowiono uczci¢ pamie¢ Fl. Nightingale przez zorganizowanie
instytutu wyzszych studjow pielegniarskich, wzglednie uzyskane katedry
pielegniarstwa na Uniwersytecie w Londynie.

Lata wojny i okres czasu po wojnie nie pozwolity na zrealizowa-
nie tego projektu. Dopiero w r. 1929 na Miedzynarodowym Kongresie
Pielegniarek w Montrealu w Kanadzie postanowiono urzeczywistni¢ te
zamierzenia przez ufundowanie instytucji, ktéra miataby na celu uzupet-
niania wiadomosci dla dyplomowanych pielegniarek. Komitet wybrany
w tym celu wszedt w porozumienie z Ligg Czerw. Krzyza, ktéra od lat
10 prowadzita kurs w Londynie dla zawodowych pielegniarek, majacy
na celu przygotowac¢ je na wyzsze kierownicze stanowiska w dziale pie-
legniarstwa spotecznego, jak tez i szpitalnego. Kurs ten byt zorganizo-
zowany przy Uniwersytecie Londynskim i obejmowat wyklady teoretycz-
ne, a w czasie feryj, Swigtecznych praktyczne zaznajamianie sie z pracg
w réznych instytucjach.

Poniewaz Liga Cz. Krzyza ze wzgledow finansowych nie mogta
nadal prowadzi¢ tego kursu, przeto Miedzynarodowa Rada Pielegniarek
postanowita przejag¢ te organizacje i stworzy¢ z niej Fundacje Miedzy-
narodowg im. FI. Nightingale.

Kurs ukonczyto do tej pory blisko 200 pielegniarek réznych naro-
dowosci, w tern 8 polek, z ktorych 6 absolwentek Warszawskiej. Szkoty
Pielegn., a 2 abs. Poznanskiej. Szkoly Pielegniarstwa P. C. K.

Aby zapewni¢ stale funkcjonowanie tego kursu, potrzebny jest ka-
pital zaktadowy okoto 40.000 f. szt., t j. 1.200.000 zi i zapewnienie sty-
pendjow dla stuchaczek w sumie 200 f. szt. (60.000 zt) rocznie na osobe.

Pierwsze zebraly skiadki dawne uczennice kursoéw i juz w lipcu
roku ubiegtego zadeklarowaty 200 f. szt. Nastepnie zaczely powstawaé Ko-
mitety narodowe w réznych krajach w celu zbierania funduszy.

W Polsce zostat zawigzany réwniez Komitet, do ktdérego weszli
przedstawiciele ré6znych instytucyj pobocznych pielegniarstwu i przed-
stawicielki zwigzkéw Absolwentek i Zrzeszenia SS. P. C. K.

Dotychczas zadeklarowaty:

Absolwentki Warszawskiej Szkoty Pieleg. 500 zi.,

Absolwentki Szk. Pielegn. P.C.K. w Warszawie 50 zi.,

Absolwentki Szk. Pielegn. P.C.K. w Poznaniu 100 zl.

Dzisiaj zwracamy sie do wszystkich pielegniarek polskich, dla
ktérych pamie¢ Fl. Nightingale jest droga, a jej przyktad godny nasla-
dowania, aby zechcialy chociazby najdrobniejszg ofiara przyczynic¢ sie
do wyrazenia wdziecznosci dla twdérczyni nowoczesnego pielegniarstwa.

Zarzad P. S. P. Z.

Ofiary mozna nadsyta¢ do:

Redakcji ,Pielegniarka Polska", konto 409.450.
Zwigzkdéw Szkél Pielegn.



Zrzeszenia SS. P. C. K. i
Stow. Pielegn. zawodowych.
Przysytajagc sktadki do Red. Pielegniarki Polskiej uprasza sig
0 wyrazne zaznaczanie jaka kwota pieniezna przeznaczona jest na fundusz:
a jaka na optate prenumeraty.
Redakcja.

Uroczysto$¢ rozdania dyplomoéw w Warszawskiej
Szkole Pielegniarstwa

Sprawozdanie Dyrektorki Szkoty, p. Zofji Szlenkieréwny za rok 1932.

Rok sprawozdawczy 1932 przezyta Warszawska Szkota Pielegniarstwa
pod znakiem wzmozonej oszczednosci, nakazanej wymaganiami trudnej sytuacji
ekonomicznej.

Pomimo jednak zastosowania najdalszych oszczednosci. Szkota pozostata
nadal wierna dazeniu utrzymania wytknietej linji rozwoju i poziomu, oraz
wykonani? zamierzen przekazanych przez rok poprzedni 1931.

W mysl powyzszego, rozpoczely stuchaczki Warszawskiej Szkoty Pie-
legniarstwa praktyke naterenie zt6bka, ktéry zostat otwarty przy Panstwowej
Wytworni aparatow telegraficznych i telefonicznych. Nastgpito to po porozumie-
niu sie Dyrekcji Szkoty z Dyrekcja Panstwowej Wytwdérni, w wyniku czego
zaangazowano na stanowisko pielegniarki kierowniczki absolwentki Warszaw-
skiej Szkoty Pielegniarstwa, P. Jadwige Jasifiska, z tem, ze pod jej kierunkiem
stuchaczki Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa bedg dopuszczane do statej pra-
ktyki w ztébku. P. Jasinska objeta stanowisko 1-go grudnia 1931 r. za$ po
zorganizowaniu przez nig pracy, przydzielone jej zostaty w poczatku roku spra-
wozdawczego stuchaczki Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa, by kolejno odby-
wac praktyke w dziale ztébkowym, waznym dla catoksztaltu wyszkolenia i mozli-
wie wszechstronnego przygotowania do przysziej samodzielnej pracy. Doswiad-
czenie bowiem fat ubieglych i obecnie wykazuje, Zze szereg absolwentek obej-
muje stanowiska pielegniarek w ztdbkach.

Nastepnie zdotano w roku sprawozdawczym w znacznej mierze uzupetnié
praktyke stuchaczek w dziale chirurgji. Zarzad Szkoty zdawat sobie spra-
we, ze dotychczasowa praktyka stuchaczek w tym dziale nie byta wystarczajaca,
ograniczata sie bowiem tylko do dzialu chordb ginekologicznych, ambulatorjum
chirurgicznego oraz niediugiej praktyki na oddziale chirurgicznym szpitala dla
dzieci im Karola i Marji. — nie dawato to stuchaczkom caloksztattu
szkolenia w tym dziale, co jedynie mogtoby byé osiggniete na oddziale chirur-
gji ogolnej. Starania Zarzadu Szkoty wyjednania dla tego celu oddziatu chirurgji
0g6lnej dorostych chorych nie daly wyniku i nie dadza sie urzeczywistni¢ w naj-
blizszej przysztosci z przyczyn przedewszystkiem natury finansowej. Dla zapet-
nienia jednak tej luki powstat projekt zreorganizowania praktyki stuchaczek
w dziale pedjatrji, ktorg odbywaja w szpitalu im. Karola i Marji, przedtuzono
im mianowicie okres praktyki w. dziale og6lnej chirurgji dzieciecej z dwu do 6
ciu tygodni i w ten sposéb wzbogacono ich praktyke réznorodnoscig przypad-
kéw, wprawdzie dzieciecej, ale ogdlnej chirurgji. Wykonanie projektu tego byto



tem fatwiejsze, zc nie pociggneto za sobg dodatkowych dla szkoly kosztéw. Po
porozumieniu Dyrekcji Szkoly z Dyrektorem Szpitala im. Karola i Marji,
w dn. 12-ym grudnia rozpoczely stuchaczki Warszawskiej Szkoty Pielegniar-
stwa praktyke na oddziale chirurgji Szpitala im. Karola i Marji, jako zarazem
na oddziale szkolnym, liczacym 30 tdzek, pod kierunkiem dwu instruktorek, ab-
solwentek Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa, P. Heleny Jurkiewiczéwny star-
szej instruktorki, oraz P. Jadwigi Szmakfeferowny. Dyrekcja Szkoty obiecuje
sobie z tej praktyki duzg korzys¢ dla stuchaczek, nic tracac jednak nadziei,
ze w przysztosci mozliwem sie stanie zdobycie dla praktyki dziatu chirurgji
0g6lnej dorostych chorych.

W dalszym ciggli sprawozdania podkresli¢ nalezy pomysiny fakt przy-
.znania przez Fundacje Rockefellera dla Warszawskiej Szkoty
Pielegniarstwa na przedstawienie Dyrekcji, dwu stypendjow.

Jedno przyznane zostalo absolwentce Warszawskiej Szkoty Pielegniar-
stwa P. Wandzie l.ankajtes, starszej instruktorce pielegniarstwa spotecznego,
celem zapoznania sie z organizacjg pracy pielegniarskiej w dziale higjeny szkol-
nej w Norwegji, Holandji, Belgji i Francji. Wobec statego dazenia Szkoty
do pogitebiania i rozszerzania szkolenia stuchaczek w pielegniarstwie spofecz-
nem, to umozliwienie instruktorce Szkoly wzbogacenia swej wiedzy w waznym
dziale higjeny szkolnej, jest wielkg dla Szkoty zdobycza.

Drugie .stypedjum przyznane zostalo P. Halinie Rosiniskiej, absolwentce
Szkoty Pielegniarstwa im. Florencc Nightingale w Bordeaux dla odbycia rocz-
nych studjow-zagranicg w dziale pielegnowania obtoznie chorych w domu w fgcz-
nosci z pielegniarstwem spotecznem, jako kandydatce na instruktorke Warszaw-
skiej Szkoty Pielegniarstwa. Dyrekcja Szkoly zamierza bowiem wprowadzié
do programu szkolenie stuchaczek w powyzszym dziale pielegniarstwa.

Przyznanie tych dwu stypendjow jest jednym wiecej dowodem niezmiennej
zyczliwodci i zainteresowania, jakiem fundacja Rockefellera darzy Warszawska
Szkote Pielegniarstwa, za$ dla utatwienia dalszej pracy i rozwoju Szkoly majg
te fakty duze znaczenie.

W dalszym ciggu tego sprawozdania stwierdzi¢ mozemy z zadowoleniem,
ze zainteresowanie Szkotag w kraju i zagranicg nie ustaje, czego dowodem
liczny zastep zwiedzajgcych Szkote, ktéry i w tym roku sprawo-
zdawczym przesungt sie przez gmach Szkolty a mianowicie:

Wycieczek z kraju byto 15
Ogétem o0séb zwiedzajacych Szkote z kraju 479
" " Z zagranicy 39

Razem oséb 518

Nalezy tu nadmieni¢, ze w liczbie 39 cudzoziemcow znajdujg sie piele-
gniarki stypendystki Fundacji Rockefellera dwie Rumunki i dwie Wegierki,
ktére spedzity w Warszawskiej Szkole Pielegniarstwa od dwu do 6-ciu tygodni
dla zapoznania sie z organizacjg szkolnictwa pielegniarskiego i organizacjg
pielegniarstwa spolecznego w Polsce; fakt ten podkresli¢ nalezy z zadowoleniem
i duma, jako dowod uznania, jakie te dziaty sobie wyrobity w Fundacji Rocke-
fellera.

W ciggu roku sprawozdawczego zaszedt fakt, ktory zatobg okryt War-
szawska Szkote Pielegniarstwa:zmarta . p. Stella T y 1ska, Polka-Amerykan-
ka, pierwsza Instruktorka i Asystentka Dyrektorki Warszawskiej Szkoty Piele-
gniarstwa w latach 1921 do 1924. S. p. Stella Tylska potozyta niespozyte



zastugi w pierwszym tak waznym, a trudnym okresie rozwoju Szkoly przez swa
niezmordowang prace, opromieniong umitowaniem Polski i entuzjazmem dla
sprawy pielegniarstwa, ktére umiata przela¢ w stuchaczki. Zatobna wies¢
0 Jej Smierci, ktéra nastgpita w czerwcu w Chicago, odbita sie bolesnem echem
najszczerszego zalu wsrdod szerokiego kota bylych uczennic i wspotpracownikéw.
§. p. Tyiskiej z okresu Jej pracy w Polsce.
Przechodzac z kolei do scistego cyfrowego sprawozdania,

przytoczone cyfry wykazujg liczbe dni przepracowanych w roznych zakfadach
1 poszczegolnych dziatach, gdzie stuchaczki przechodzg kurs praktyczny:

Instruktorki  stuchaczki Razem  Przecietna liczba
st. na prak. dzien.
KI. Chor. Wewnetrznych 692 4218 4910 11:5
., Ginekologiczna 5483 13354 14:9
., Potoznicza 1972 4476 12:2
Sala Opatrun. i Oper. 1423 3:8
Szpit. im. Karola i Marji 299 2951 8:0
Osrodek Zdrowia 690 3377 4067 9:2
Kuchnia Dietetyczna 311 651 962 1:7
Chirurgja 40 120 160 6:0
Dyzur specjalny 32 32
Ambutator. Chirurgiczne 310 887 1197 2:4
Ogdlna liczba 4314 23618 27932

Klin. Chor. Wewnetrznych byta zamknieta od dn. 15-go lipca do dn.
16-go sierpnia. Ambulatorjum Chirurgiczne byto zamkniete od dn. 1-go lipca
do dn. 22-go sierpnia. Kuchnia Dietetyczna byta zamknieta od dn. 1-go sierpnia
do dn. 1-go wrzesnia.

Wyktady teoretyczne prowadzone byty przez 10 miesiecy bez. przerwy,
z wyjatkiem Swigt Bozego Narodzenia i Wielkanocy.

Liczba godzin wyktadowych w réznych klasach dosiegata 1879, co wynosi
tygodniowo przecietnie 36:1.

W okresie tym przepracowano w salach wyktadowych 11.559 dni, przy
liczbie 491 stuchaczek, odbierajacych wyksztatcenie teoretyczne.

Odbyto wycieczek do roznych instytucyj 18.

Przecietna liczba Instruktorek szkolnych w miesigcu, wigcznie z Dyrek-
torkg Szkoty, wynosita 18. Na petnym etacie Szkoty jest 11 instruktorek, a po-
zostalych 6 pozostaje, na etacie instytucyj, na ktérych terenie, jako na terenie
szkolnym, odbywajg stuchaczki Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa praktyke.
Przecietna liczba stuchaczek byta 106:8, wzrosta zatem w poréwnaniu z ubie-
gtym 1931 r. o 4:8 proc.

Wptywy Szkoty za rok 1932 byly nastepujace:

Departament Stuzby Zdrowia z. 40,777:00 17:96 %
Ministerstwo Opieki Spotecznej z. 24,000:00 10:58 %
Magistrat m. st. Warszawy z+. 61,500:00 27:09 %
Kasa Chorych m. st. Warszawy z+. 10,000:00 4:40 %
Wptywy od stuchaczek zt. 74,651:16 32:89 %
Z Klinik za prace Instruk. i stuchaczek z+. 9,955:01 4:38 °/o
Rozne wplywy . 6,136:24 2:70 wo
Ogotem 227,012:41 z.
Saldo na rok 1932 22,326:00 z.

Ogodtem 249,338:41 z.



Przegladajac powyzsze cyfry, interesujacem bedzie zwrOcenie uwagi na
fakt, ze w roku sprawozdawczym 1932 subsydja od instytucyj wyniosty razem
60:03 proc. ogdétu wptywdéw, co czyni o 8:84 proc. mniej, niz w ubiegtym
1931 r., za$ wptywy z optat stuchaczek, zwrot za prace irelulum Istruktorek,
oraz inne wplywy wyniosty 39:97 proc., w czem optata stuchaczek 32:89 proc.:
mozemy zatem z zadowoleniem stwierdzi¢, ze utrzymujemy staty postep na dro-
dze 'samowystarczalnosci Szkoty.

Suma wydatkéw w ciggu roku sprawozdawczego 1932 wyniosta zt.
235,076:57, zatem wydatki w roku sprawozdawczym wyniosty o zt. 39,140:85
mniej, niz w ubieglym 1931 r., czyli o 14:34 proc. mniegj.

W ciggu roku sprawozdawczego ogélna liczba dni stuchaczek byta 38.826
catkowity wiec koszt ksztatcenia jednej stuchaczki rocznie wynidst 2208:18 z.
t. j. miesiecznie 184:01 zt, zatem w poréwnaniu z ubiegtym 1931 r. catkowity
koszt wyksztatcenia jednej stuchaczki rocznie obnizyt sie o 17.64 proc. Prze-
cietny koszt wyzywienia jednej osoby w surowych produktach wyniést dziennie
1z 36 g

Interesujacy jest rowniez fakt, ze catkowity koszt wyksztatcenia jednej
stuchaczki w ciggu ostatniego czterolecia stale sie¢ zmniejsza, i tak:

Catkowity koszt ksztatcenia jednej stuchaczki w 1929 r. wyniést 3325 zk.
. . . N " w1930 r. wyniost 3104 zi.
" N w1931 r. wyniost 2681 zk.
N . . . " w1932 r. wyniost 2208 z.
z czego wynika, ze w poréwnaniu z rokiem 1929 catkowity koszt ksztatcenia
jednej stuchaczki zmniejszyt sie o 33:5 proc. To obnizenie kosztu ksztatcenia
stuchaczek nastgpito przedewszystkiem z powodu zwigkszenia liczby stuchaczek:
w 1929 r. przecietnie byto 74 stuchaczek, za$ w 1932 r. bylo przecietnie 106:8,
poza tem miedzy innemi przyczynito sie do tego ogdlne obnizenie cen, przede-
wszystkiem produktéw spozywczych.
vt Liczba zgtoszen kandydatek w ciggu roku wyniosta 701, w tem podan
yto 110.

Lfczba przyjetych Wiek Wyksztalcenie
przecietny przecietne
dn. 18 marca 27 24:6 7 klas
dn. 14 pazdziernika 36 21:2 7:2 klas

W dn. 12-go marca odbyla sie w Warszawskiej Szkole Pielegniarstwa
uroczysto$¢ wreczenia dyploméw 38 absolwentkom. Ogoélna zatem liczba dyplo-
mowanych pielegniarek od poczatku istnienia Szkoty wynosi obecnie 247.

SzczegOlnie pragne podkreslic znamienny fakt w historji Warszawskiej
Szkoty Pielegniarstwa, ze w liczbie 38 pielegniarek dyplomowanych w roku
sprawozdawczym, znajdujg sie dwie Siostry Zgromadzenia
Siostr Mitosierdzia $Sw. Wincentego a Paulo. Sg to z posrod
Zgromadzenia pierwsze Absolwentki Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa. Jest
to fakt doniosty i radosny, stwierdzajacy zaufanie Zgromadzenia do Warszaw-
skiej Szkoly Pielegniarstwa, a zarazem dowodzacy harmonijnej wspOtpracy
pielegniarstwa zakonnego i sudeckiego, zlgczonego wspélnym celem niesienia
ulgi cierpieniu, i w obecnym roku dwie Siostry Zgromadzenia Siéstr Mitosier-
dzia $w. Wincentego a Paulo, oraz dwie Siostry Zgromadzenia Sidstr Urszulanek
powiekszyty szeregi stuchaczek Warszawskiej Szkoly Pielegniarstwa.

Siostry zakonne przeszty w roku sprawozdawczym w klasie 417 dni wy-
ktadow, Klin. Chor. Wewnetrznych 91 dni, Klin. Potozn. 95 dni, Klin. Ginekolo-



gicznej 139 dni, Szpit. im. Karola i Marji dla dzieci 76 dni. Kuchni Dietetycz-
nej 13 dni, Ambulatorjum Chirurg. 51 dni. Os$rodka Zdrowia 165 dni, oraz
wakacyj 56 dni.

W roku sprawozdawczym 10 stuchaczek opuscito szkole z przyczyn na-

stepujacych :

z wtasnej woli 4
usuniete jako nieodpowiednie 6
Ogotem 10

Ponizej podana tabliczka podaje dni choroby i nieobecnos$ci w szkole
stuchaczek i instruktorek w roku sprawozdawczym

Stuchaczki. Instruktorki.
Dni choroby 409 63
., wakacyj 2929 593
. urlopow 627 62

Jak wynika z powyzszego, dni choroby wyniosty w roku sprawozdaw-
czym 1.02 proc. wszystkich dni stuchaczek, cyfra ta jest nizszg od tejze cyfry
w 1931 r.,, w ktorym wyniosta 1.4 proc. — Stan zdrowia stuchaczek jest zatem
zadawalniajgcy, co stwierdza systematycznie prowadzona krzywa ich wagi,
oraz brak zachorowan o charakterze nagminnym.

Zestawienie pracy 247 absolwentek Warszawskiej Szkoty Pielegniar-
stwa w 1932 r. jest nastepujace:

W zaktadach leczniczych (szpitalach, sanatorjach) 57
W Dpielegniarstwie spotecznem (osrodki zdrowia, ztdbki) 123
W szkotach pielegniarstwa . 21
Pielegniarstwo prywatne 1
W zakonach 7
Na studjach zagranicg 1
Nie pracuje 23
Brak wiadomosci 9
' Ogotem 247
-$cislej:
Szpitale w Warszawie 35
Szpitale na prowingcji 22 57
Pielegniarstwo spoteczne w Warszawie 84
Pielegniarstwo spoteczne na prowincji 39 123

W sprawozdaniu niniejszem w mozliwie zwieztej postaci przedstawiony
zostat zarys pracy dokonanej w roku sprawozdawczym 1932, tak samo, cho¢
w zarysie, pragne poda¢ zamierzenia na drodze dalszego rozwoju Szkolty w od-
powiedzi. na wymagania postepujacej szybko rozbudowy pielegniarstwa.

W mysl powyzszego zatem, poza statem dazeniem do pogiebieniai pod-
niesienia intensywnosci szkolenia stuchaczek w dziatach, ktére program Szkoty
dotychczas obejmuje, projektuje sie wprowadzenie do programu praktyKi
w dziale pielegnowania obtoznie chorych w domu. Praca pielegniarska w tym
dziale wymaga specjalnej techniki, ktora polega na umiejetnosci uproszczenia
metody, w zaleznosci 6d Srodowiska i warunkoéw, przy zachowaniu jednak za-
sadniczych wymagan nauki, oraz racjonalnej fachowej pracy. Stuchaczki odby
wajace praktyke w tym dziale pracowa¢ beda pod kierunkiem specjalnej instruk-
torki, dla ktorej, jak bylo wyzej powiedziane, Dyrekcja wyjednata u Fundacji
Rockefellera stypendjum, celem odbycia specjalnych studjow zagranicg w Sta-



nach Zjednoczonych. Przypuszczalnie zatem, biezagcego roku rozpocznie sie
szkolenie stuchaczek w dziale pielegnowania obtoznie chorych w domu. Pod-
kredli¢c tu pragne, ze przygotowanie przysztych absolwentek Szkoly do pracy
w tym dziale jest niezbednem uzupetnieniem programu, a w najblizszym czasie
znajdzie zastosowanie, dzieki zamierzeniu Wydzialu Opieki Spotecznej Magi-
stratu m. st. Warszawy przydzielenia do Stacji Opieki Spotecznej pielegniarek
dzielnicowych, pielegnujacych obtoznie Chorych w domu.

Urzeczywistnienie wyzej wymienionych zamierzeni stanowi¢ bedzie wazny
i Swiadomy krok naprzéd na drodze dalszego postepu i utrzymania Szkoty
w nieustannem dazeniu do ciaggtego rozwoju.

Ze ten rozwoj nie ustaje i stale moze sie zaznacza¢ i urzeczywistniaé
zawdziecza Szkota przedewszystkiem petnemu zyczliwosci i szczerego zainte-
resowania ustosunkowaniu sie do niej 0s6b oraz instytucyj, ktore od poczatku
istnienia Szkoty darzyly jg przyjaznia i poparciem.

Niech mi wolno bedzie w zakoriczeniu tego sprawozdania zitozy¢ najgo-
retsze podziekowanie Szanownemu Zarzgdowi, za jego niestrudzone zabiegi
i wspotprace w rozwoju Szkoty, Wielebnemu Ksiedzu Kanclerzowi Jachimow-
skiemu za duchowg opieke, serdeczng troske i przyjazn, jaka Szkole otacza,
Ministerstwu Opieki Spotecznej, Departamentowi Stuzby Zdrowia, Magistratowi
m. st. Warszawy, Kasie Chorych m. Warszawy, Towarzystwu Przyjaciot War-
szawskiej Szkoty Pielegniarstwa, za ich pomoc i poparcie materjalne i moralne.
Panom Dyrektorom Klinik, Profesorom, Docentom, Lekarzom oraz Paniom
Instruktorkom, Paniom i Panom Wyktadowcom za ich trudy i starania, za-
pewniajace jak najwiekszg korzy$¢ stuchaczkom.

Dyplomy otrzymaty:

KURS XIX Helena Totwinska
Anna Abgarowiczéwna Irena Wiszniowska
Teodozja Belcarzéwna
Sabina Borowiczéwna KURS XX
Jadwiga Biatopiotrowiczéwna Zofja Baranowska
Helena Chanecka Alicja Durkoéwna
Marja Cholewinska Janina Jedréwna
Marja Dzwonkowska Felicja Kozanecka
Zofja Gluchowska Otylja Kwieciniska
Wanda Jatowcéwna Emilja Michatkiewiczéwna.
Pelagja Kaiseréwna Helena Moskaléwna
Marja Kierniakiewiczéwna Zofja Pierzgalska
Teresa KoZzminska Jadwiga Raubdéwna
Joézefa Kuzianka Ludwika Rybinska
Marja de Latour Irena Swiderska
Marja Lubczynska Irena Swiechowska
Marja Malkiewiczéwna Marja Szuchtéwna
Helena Maziotkéwna Kamilla Szymarnska
Janina Mazuréwna Bronistawa Tarnawska
Janina Pacewiczéwna Michalina Targonska

Janina Sutkowska Janina Warcholéwna



Sprawozdanie roczne Stowarzyszenia Zawodowych Pielegniarek
i Higjenistek w Poznaniu od 19. XI. 31. — 16. Il. 33 r.

Na walnem zebraniu, 10-tem z rzedu, od chwili powstania. Stowarzysze-
nia, ktére sie odbyto 19. xI. 31 r. wybrano Zarzad nastepujacy:

przewodniczagca — p. Cz. Rudnicka

wiceprzewodniczaca — p. M. Wilkonska

sekretarka — p. J. Glowinska

skarbniczka — p. Z. Szulczewska.

W okresie sprawozdawczym urzadzono 11 zebran, w tem jedno nadzwy-
czajne.

: Stowarzyszenie liczy obecnie 53 cztonkdw.

Z powodu nieoptacania sktadek cztonkowskich, skreslono 5 czionkéw
z listy. 2 kolezanki ustgpity na zyczenie wiasne.

Walne zebranie przesunieto na luty z powodu nagtego wyjazdu przewod-
niczacej i wiceprzewodniczacej.

W zwigzku z obnizeniem przez Zjazd w Poznaniu w 1931 r. skfadki
do P. S. I'. Z. postanowiono obnizy¢ réwniez sktadke czionkowskg w Stowarzy-
szeniu i to: na 1.25 z. mieS. Z tej sumy Stowarzyszenie oplaca skiadke do
P. S. P. Z

Stowarzyszenie urzadzito 2 kursy doksztatcajace. Pierwszy ,,O zagad-
nieniach Spotecznych", wchodzacy w zakres pracy pielegniarskiej, trwat
od konca pazdziernika do potowy stycznia 1932 r. i pokryty zostat czesciowo
przez stuchaczki, czesciowo przez P. S. P. Z. W listopadzie 1932 r. odbyt sie
kurs obrony przeciwgazowej, urzagdzony bezptatnie staraniem P. C. K.
i Magistratu m. Poznania. Réwniez czyniono starania o zorganizowanie doksztat-
cajgcego kursu z potoznictwa. Skomunikowano sie z dyr. zaktadu prof. Kowal-
skim — lecz warunki stawiane przez niego uniemozliwity uczestniczenie w tym
kursie.

22 grudnia 1932 r. w miejsce zebrania mies. Stowarzyszenie urzadzito
wieczor wigilijny.

Z poczatkiem roku sprawozdawczego Zebranie uchwalito udzieli¢ 25 proc.
zwrotu kosztéw podrézy na walny zjazd do Lwowa w 32 r. tym czionkom, ktérzy
regularnie optacajg sktadki czionkowskie oraz okazujg zainteresowanie sie¢ spra-
wami i pracg Stowarzyszenia. Na mocy tej uchwaly przyznano znizke 3 kolezan-
kom p. Zakowskiej, Wilkoniskiej Malg. i Glowinskiej. Jako delegatke Sto-
warzyszenia wysiano p. Szulczewska, ktéra w obszernym referacie zdala sprawe
ze Zjazdu.

Nadzwyczajne Zebranie Wyborcze zwotano w czerwcu 32 r., na ktérem
w miejsce ustepujacej przewodniczacej, p. Rudnickiej, wybrano wiekszoscig
gtosow p. tazarewiczOwne. Na zebraniu tem postanowiono w celach doksztat-
cajacych, wygtosi¢ kolejno referaty na podstawie ksigzki ,,Die Geschichte der
C aritasoraz referowaC poszczegOlne artykuly z amerykanskiego pisma piele-
gniaiskiego ,Journal of Nursing“.

Referaty wygtosity:

w lipcu 32 r. — p. Szulczewska na temat ,lIstota i pojecie chrzescijan-
skiego mitosierdzia-'.
w lipcu 32 r. p. Wilkonska Matg. — ,O pielegnowaniu chorego

na réze"



we wrzesniu — p. Pantoflinska — ,Pielegnacja .chorego po operacji okra-
gtego wrzodu zotgdka".

w listopadzie -- p. LazarewiczOwna ~Pojecie i rozw¢j idei mitosier-
dzia u ludéw starozytnych".

Projektu urzadzenia kursu wakacyjnego z zakresu dietetyki w Zakopanem
z powodu wysokich kosztéw podrézy nie mozna byto zrealizowac.

W styczniu 1932. Szkota P. C. K. w Poznaniu obchodzita 10-lecie swego
istnienia. Z okazji tej uroczystosci delegatki Stowarzyszenia wyrazily swojg
wdzieczno$¢ Czerwonemu Krzyzowi, oraz wreczyty w dowdd uznania dyplomy
honorowe pp. Dr. Zniniewiczéwnie i prof. Gantkowskiemu.

W celu przyjscia z dorazng pomocg finansowa swym czionkom, Stowarzy-
szenie postanowito udzieli¢ krotkoterminowych bezprocentowych pozyczek, nie-
przekraczajgcych sumy 100 z.. tym kolezankom, ktére regularnie uiszczajg
sktadki czionkowskie.

Na walnem zgromadzeniu d. 16. Il. 33. r. wybrano nowy Zarzad:

przewodniczaca — p. M. Stcncléwna, sekretarka — p. M. MarwitzOwna,
wiceprzewodniczaca — p. Z. LazarewiczOwna, skarbniczka — p. Z. Szulczewska.

Streszczajac powyzsze sprawozdanie, podnie$¢ nalezy chetny udziat ko-
lezanek w pracy Stowarzyszenia, ktora dzieki nim, postgpita naprzéd. Specjalne
podziekowanie wyraza Zarzad Dyrekcji Szkoty za goscinne udzielanie lokaiu
i serdeczne przyjecie kazdorazowego zebrania.

Przewodniczgca Sekretarka
() Zofia Lazarewiczéwna (—) Janina Gtowinska.

Szpital Kasy Chorych w Warszawie

W kwietniu b. r. zostal otwarty Oddziat Potozniczo-Ginekologiczny
w Szpitalu Kasy Chorych w Warszawie przy ul. Solec 93. Nowy oddziat
szpitala posiada 50 t6zek i sktada sigj z 5 sal.

Szkota Opieki nad Dzieckiem

W Paryzu przy Wydziale lekarskim, otwarta zostala Szkota
Opieki nad Dzieckiem. Dyrektorem Szkolty mianowany zostat
prof. Pinard. Wyposazenie Szkoty i jej program szeroki pozwalajg przy-
puszcza¢, ze wszystkie zdobycze wiedzy, ktore stuzg zachowaniu i do-
skonaleniu zdrowia dziecka bedg w tej Szkole stosowane.

Szkota ma ksztalci¢ lekarzy, potozne i pielegniarki; réwniez ma
by¢ zorganizowana wzorowo praca spoteczna przyszpitalna.

Statut dla przychodni przeciwgruzliczych

Min. Op. Spoi. w Warszawie wydato ramowy statut dla przy-
cho dni przeciwgruzliczych, celem ujednostajnienia organizacji
i czynnosci w przychodniach.



Stata wystawa higjeniczna we Lwowie

Staraniem P. T. H. we Lwowie i dzieki poparciu przez prezydjum
magistratu M. Lwowa i Miejskiego Wydzialu Zdrowia, otworzona bedzie
stata Wystawa higjeniczna przeznaczona takze i dla mitodziezy szkolnej.

Zwalczanie gruzlicy

W Prusach wprowadzono przymusowe badania Rentgenem wszyst-
kich cztonkdw policji, celem zwalczania gruzlicy.

Panstwowa Naczelna Rada Zdrowia

Z koricem kwietnia odbyto sie w Warszawie posiedzenie Panstwo-
wej Naczelnej Rady Zdrowia pod przewodnictwem wiceministra Dr. Pie-
strzynskiego. Miedzy innemi uchwalono utworzenie sekcji dla spraw opieki
higjeniczno-lekarskiej nad matkag i dzieckiem. Ozywiong dyskusje wy-
wotat projekt ustawy o pielegniarstwie.

Zaktad dla dzieci porazonych

W Saint-Fargeau pod Paryzem, z fundacji p. Delpech-Poidatz,
otworzony zostat zaklad ortopedyczny dla dzieci porazonych, poigczony
z instytutem wychowawczym.

Klinika chorob zawodowych

W Madrycie zostata otwarta specjalna klinika choréb zawodowych
i nieszczesliwych wypadkdéw przy pracy. Kierownictwo powierzone zostato
Dr. A. 0Ollet'owi.

Przedtuzenie dnia pracy

Magistrat m. Warszawy wprowadzit z dniem i marca b. r.w szpita-
lach miejskich i zaktadach potozniczych io-g odzinny dzien pracy,
zamiast dotychczasowego 8-godzinnego. Rozporzadzenie to dotyczy stuzby
salowej i pielegniarek.

Recenzja

O zycie nienarodzonych, As. Stanistaw Podolenski (Wydawnictwo Ksiezy Jezuitéw
Krakéw str. 128 r. 1933).

Juz w r. 1926. piszac mojg ksigzke p. t.: ,,Medycyna pastoralna”, pod-
recznik naukowy dla kleru katolickiego (wydany w x. 1927), zamiescitem na-
stepujacg uwage: ,A co sie dzieje w 'Polsce w obecnej chwili? Dzieje sie bar-
dzo Zle, bo jakie$ niezdrowe prady, nawet wsréd wielu lekarzy rozwiniete, nau-
kowo nie uzasadnione, popularyzujg sztuczne mprzerywanie cigzy, jako zabieg
licujgcy rzekomo z etyka lekarskg i poziomem naszej wiedzy". Ot6z ksigzka
autora, -noszaca tytut, juz w literaturze niemieckiej dawniej uzywany (,Um
«das l.eben der Ungeborenen"), podobng mysl w 6 rozdziatach rozprowadza



i to w sposéb, zaciekawiajgcy czytelnika, pozatem w sposéb logiczny;
w spokojnym tonie naukowym utrzymany.

Autor wprowadza niejako czytelnika w 1 rozdziale ksigzki w te smutng
rzeczywistos¢ obecnej doby przedstawieniem mu aktualnosci problemu sztucz-
nych poronien, znanego juz w dawnej przesziosci, a zaleznego w tych czasach
w znacznej mierze od czynnikow spotecznych i gospodarczych, przedewszyst-
kiem za$ psychologicznych, ktére mianowicie po wielkiej wojnie S$wiatowej
uleglty wielkiej zmianie, i daly podstawe nowym S$wiatopoglgdom, nowym poje-
ciom o etyce i moralnosci. Bo to, co dawniej, jeszcze przed kilku laty, byto
nie do pomyslenia, stato sie dzi$ jaskrawym faktem, smutnym nad wyraz,
objawiajacym sie w enuncjacjach o koniecznosci swobody przerywania cigzy w e-
nuncjacjach, podawanych nawet w prasie codziennej, przystepnej i dla najszer-
szych két miodziezy.

W rozdziale drugim omawia autor lekarskg strone zagadnienia. Jestto
dla nielekarza zadanie nie fatwe, bo przeciez przeziera¢ musi w tych wywo-
dach opieranie sie o autorytet innych, a mianowicie tych, ktorzy naleza do
obozu lekarzy, bedgcych przeciwnikami bezkrytycznego przerywania cmzy. Mi-
mo wszystko autor bardzo celowo i szczeSliwie dobrat w sposéb elektryczny
cytaty powaznych lekarzy, wsrdd nich wielu Polakéw, uwypuklajgc niezbitg
prawde, iz nauka lekarska nie mogta jeszcze ostatecznego wypowiedzie¢ w tej
materji zdania ze wzgledu na rozbiezno$¢ zdan niejednokrotnie bardzo wybit
nych jej przedstawicieli.

| tak przeprowadza autor znakomicie, aczkolwiek szkicowo, dowdd
prawdy odnosnie do tej rozbieznosci, mowiac o tern, ze przerwanie cigzy uwazac
nalezy zawsze za zabieg szkodliwy, zc wystepujg po przerwaniu jej tern wieksze
zaburzenia w ukifadzie hormonalnym i nerwowym, im blizej od poczatku dazy
ja przerwano, ze czesto poronienie wywotuje u kobiet normalnych, a czesciej
u neuropatek, stany dtugotrwatej depresji nerwowej, stowem, ze przerwanie
cigzy jest zawsze krwawag i nieobojetng operacja, dajaca bogate podtoze dla
niebezpiecznych powikian. Bardzo zrecznie daje autor w krétkich stowach po-
glad wielu powaznych autoréw na schorzenia ciezarnych, przedewszystkiem na
gruzlice i uporczywe wymioty, wysuwane niestusznie przez liczng czes$¢ lekarzy,
jako bezwzgledne wskazania lekarskie do przerywania cigzy.

Kulminacyjnym punktem ksigzki jest trzeci rozdziat, traktujacy o etycz-
nej stronie zagadnienia. Autor wychodzi jakoby z treSci powiedzenia szwajcar-
skiego ginekologa, dr. Clément, ,.ze w materji tak waznej trzymac sie trzeba,
chocby nieswiadomie, jakiej$ koncepcji moralnej cztowieka i Swiata, oraz postawic
sobie pewne zasady w kwestji dobra i zta moralnego”; potem dodaje autor:
,.jest ono indywiduum samodzielne, a wiec odrebne nowe zycic ludzkie, chociaz
sie w tonie matki czasowo znajduje, do ktorego tak samo odnosi sie przyka-
zanie ,nie zabijaj", jak do kazdej samodzielnie zyjacej jednostkiludzkiej".
Gdy za$ w niewzruszonych zasadach uczyni sie wylom, msci sie to wszedzie,
i na zyciu spotecznem i na lekarzach, stad tez nie znajdujg niezachwianej pod-
stawy dla koniecznosci przerywania cigzy ani wskazania gospodarczo-spo-
feczne, ani eugeniczne, ani prawne.

Dowodé6w biologicznych i lekarskich dostarczyt autor z cytatéw wielu
bardzo cenionych i szerokiemu $wiatu znanych badaczy, w moralnym za$ kie-
runku opiera sie autor we wywodach swoich na zasadach moralnosci, jako
niezmiennych podwalinach etyki chrzescijaniskiej. \ tak nie pozwala katolicka
etyka w zadnym absolutnie wypadku na podjecie sztucznego poronienia i trak-



tuje je na rowni z zabdjstwem, a ciekawg jest rzecza, ze nawet wielu bardzo
powaznych lekarzy protestanckich (w przeciwstawieniu do kilku gtosow leka-
rzy katolickich) stoi prawie bez zastrzezenn na stanowisku Kosciota katolickiego
i potepia ,szafowanie wskazaniami" do sztucznego przerywania cigzy.

Prawnicza strona zagadnienia jest treScig nastepnego, czwartego roz-
dziatu. Autor ujmuje bardzo jasno w krotkich okresleniach materjat ten, bio-
ragc za podstawe rozwazah swoich motywy podawane juz uprzednio przez prof.
Glasera z Wilna, na ktére moze i musi sie prawo powotywaé, a mianowicie :
1) interes ptodu, jako osoby zyjacej, za stabej, by sie méc bronié, 2) interes
panstwa, ktore ma prawo do plodu jako przysziego swego obywatela, i to
ze wzgledu na celowa polityke ludnosciowa, 3) interes os6b trzecich, a zatem
matki ze wzgledu na mozliwg szkode na zdrowiu i niebezpieczehstwo zycia,
ojca ze wzgledu na ograniczenie jego prawa do potomstwa, czy tez pozbawie-
nia tegoz, lub wreszcie osoby, uprawnionej do dziedziczenia. Wedle stusznych'
wywoddw autora winna sie kwestja motywdw karalnosci opiera¢ rowniez,
jezeli nie przedewszystkiem, nazasadach moralnosci i etyki w pojeciu
nauki KosSciota katolickiego, poniewaz szerokie sfery spoteczenstwa rozumujg
tak, ze ,co nie jest karane przez prawo, to jest dozwolone, a co jest dozwo-
lone, to nie jest moralnie ztem". Na takich przestankach omawia autor w naj-
ogolniejszych rysach ramy ustawodawstwa i kodekséw karnych i udowadnia,
iz polski kodeks karny razem z rozporzadzeniem o wykonywaniu praktyki le-
karskiej rozstrzyga sprawe karalnoSci przerywania cigzy raczej potowicznie,
w kazdym razie nie w catosci po mysli katolickiej moralnosci, ktéra potepia
bez kompromiséw Swiadome niszczenie zycia nienarodzonych, w kazdym wy-
padku.

W nastepnym rozdziale, pigtym, naswietla autor ,eksperyment" w so-
wieckiej Rosji, ktéra na poczatku rewolucji, w r. 1917, zniosta wszelkag karat
no$¢ przerywania cigzy w najog0lniejszem pojeciu, jednakze wnet rozpoczeta
bezkrytyczng te licencje reformowac i doszta wreszcie do pojecia ,legalizacji
przerywania cigzy". Okazato sie jednakze w Swietle statystyk sowieckich i w Swie-
tle enuncjacyj lekarzy rosyjskich, ze niekaralno$¢ przerywania cigzy nie roz-
wigzuje wcale zagadnienia, bo dzieki tej legalizacji wzrasta liczba zabiegow
wykonywanych oficjalnie, przewaznie u kobiet zdrowych, a obok nich grasuje
nadal spedzanie ptodu. To tez ,olbrzymi eksperyment sowiecki" — tak wy-
wodzi autor — ,staje sie coraz wymowniejszym dowmdem, ze w rzeczach, ktdre
zasadniczo sprzeciwiajg sie etyce i prawig natury, wszelkie préby kompromisu
muszg sie spotka¢ z niepowodzeniem".

Sposoby wilasciwego rozwigzania calej tej doniostej sprawy podaje
autor w ostatnim rozdziale swej pracy. 1 tak wybiera je i objasnia kolejno;
1) usitowanie podniesienia moralnosci og6lnej, 2) opieka spoteczna nad ma-
cierzynstwem i kobietami, 3) rozwigzanie chrzescijaniskie kwestji nieslubnego
dziecka i nieSlubnej matki, 4i zabezpieczenie rodziny pod wzgledem gospo-
darczym, 5) czynnik moralny w wyszkoleniu i organizacji potoznych, 6) zasto-
sowanie prawa karnego uwodzicieli i oséb winnych spedzania ptodu przez na-
mowe, reklame, dostarczanie $rodkéw lub czynng pomoc — i ostateczne bu-
dzenie sumienia lekarzy, ktorzy winni wiasnie na podstawie postepow swej
wiedzy rozpatrzy¢ swoje stanowisko, oraz obudzenie sumienia kobiet, ktorej
winny chyba doj$¢ do przeswiadczenia, iz droga do ,oswobodzenia i wolnosci"
kobiety nie moze prowadzi¢ przez zamordowane wilasne jej dzieci.

Cenna ta i nad wyraz uzyteczna ksigzka powinna znalez¢ sie w rekach



pielegniarki polskiej, ktéra sitg rzeczy wnika w zycie rodziny, i winna w tej
smutnej a niestety tak aktualnej sprawie otoczenie swoje uswiadomi¢, opie-
rajgc sie na jasnych argumentach w ksigzce autora wytuszczonych. Tylko
usilng pracg uswiadomienia, bardzo mozolng i niewdzieczng, podejmowang
we wszystkich sferach spoteczenstwa, dojdziemy do jakich$ pozytywnych
rezultatobw. O przerywaniu cigzy mowi sie dzi$ szeroko i namietnie, tak w sfe-
rach robotniczych jak i wsréd inteligencji, dlatego praca uswiadomienia objgé
musi jak najszersze kregi spoleczenstwa.
Prof. Dr. Pawel Gantkowski,
Poznan.

Zabobony i walka z epidemja

W Alexandrji wybuchta epidemjg ospy w czasie miesigca Rama-
dan. Wedtug przepiséw religijnych, wiernym tubylcom nie wolno spo-
zywa¢ w tym miesigcu zadnych pokarméw, nawet przetykaé¢ Sliny, jak
podaje Gazeta Polska, w ,Listach z Afryki". Wobec takich przekonan
i zabobondéw, walka z epidemjg stata sie zupetnie niemozliwg, gdyz wierni
nie chcieli poddac¢ sie szczepieniom ochronnym, uwazajac szczepionke
za pokarm. Zwrocono sie do uczonych i do Wielkiego Mufti, ktérzy po
dtugich naradach uznali, ze krowianke nie nalezy zalicza¢ do_pokarmovv,
i zarzadzili wiernym poddanie sie szczenieniu. Lepiej nie zagiebiaé sie
w obrazy, jakie muszg przedstawiaé sie oczom w czasie tak przestrzega-
nego przepisu, zabraniajgcego nawet przetykania $liny, a sam fakt wzbra-
niania sie przed szczepieniem w czasie epidemji, wskazuje na tamtejsze
stosunki zdrowotne.

Centralny zaktad leczniczo-wychowawczy dla dzieci jaglicznych

Zaktad jagliczy U. J. w Witkowicach pod Krakowem, przezna-
czony byt dotychczas wytgcznie dla dziewczat. Wielki brak odpowied-
niego leczenia chtopcéw dotknietych jaglicg, spowodowat przeksztatcenie
zaktadu Witkowickiego na Centralny Zaktad lecznicz o-wycho-
w'awcz y dla dzieci jagliczych zaréwno dla dziewczat jak dla chiopcow.
Narazie przyjmowani bedg précz dziewczat chtopcy w wieku od lat 3—
12. Starsi chtopcy od lat 12—16 nadal majg by¢ kierowani do prowizo-
rycznego zakladu w Czestochowie. Oplata w Witkowicach za wszystkie
Swiadczenia (leczenie, utrzymanie, wychowanie, odzienie i t. d.) wynosi
do 2 zi dziennie. Obnizenie kosztow optaty ustanowito Min. Op. Spoi.
celem umozliwienia oddawania dzieci jaglicznych do Zakladu Witkowic-
kiego tak, by koszta leczenia w zakladzie specjalnym nic przewyzszaty
kosztéw utrzymania dziecka w zaktadach opiekunczych, i nie byto prze-
szkodg wumieszczaniu chorych dzieci. Zmiane te spoteczenstwo przyjmie
z wielkg radoscig i uznaniem, a dla pracownic spotecznych wiadomos$¢ ta
rozwigze z pewnoscig wiele trudnosci w umieszczeniu dzieci w zakladzie.



Trociny w zastosowaniu pielegniarskiem

Nie wiem jak pielegniarki zapatrywac sie bedg na podany w ,La.
Pregse Med.“, nr. 17 br. spos6b zapobiegania odlezynom. ,.Trociny prze-
siane i wysuszone wysypuje sie gruba warstwa na podkiad, a po zanie-
czyszczeniu sie chorego, spala sie trociny". Wogdle nie tylko przy za-
nieczyszczeniach chorego, ale i jako sposéb uzywany dla ciezko chorych
sktonnych do odlezyn, jak i w pielegnacji niemowlat zaleca powyzsze
czasopismo trociny, (streszcz. ,Pol. Gaz. Lek.“ nr. 13.) Nasuwajg sie
nam pytania:

1) Czy pielegniarki nie maja innych i lepszych sposobdw zapobie-
gania odlezynom?

2) Czy stosowanie trocin nie przynosi zadnych niebezpieczenstw
dla chorego, przez ewentualne przyniesienie zarazkoéw chorobotwdrczych?

3) Czy stosowanie tego rodzaju pielegnacji nie jest dla chorego
zbyt przykre i zbyt nieestetyczne?

4) Jako oszczedno$¢ czasu, przypuszczam, ze jest to jeden z diuz-
szych zabiegéw i wymagajgcy wiele zachodu i czasu.

Nie wiem, czy ktdra z pielegniarek polskich moze nas poinformo-
waé o tego rodzaju opiece nad chorym, jezeli jednak sg na tem polu do-
Swiadczone pielegniarki, prosimy o przystanie nam swych uwag co do
dobroci zalecanego sposobu na odlezyny.

Uwaga na czasie

Stosowanie kapieli stonecznych rozpowszechnito sie w ostatnich
czasach tak, ze stosuje sie je bezkrytycznie, nie zwracajgc uwagi czy jest
zlecenie lekarskie, czy moze wprost przeciwnie, wskazanie lekarskie
bytoby przeciw tym kapielom. Dr. de Fossey na posiedzeniu Tow.
Lek. w Paryzu, (jak podaje Pol. Gaz. Lek.) wystgpit przeciw naduzy-
waniom kapieli stonecznych i stosowaniu ich bezkrytycznemu, wyka-
zujac, ze czesto powodujg schorzenia szczegdlnie watroby i drog zot-
ciowych. Przy nadchodzgcej porze uzywania kapieli stonecznych, moze
lepiej zastanowi¢ sie, czy stosowanie ich nie jest tylko pewng manjg
.opalania sie“, i czy warto dla tego poswieca¢ nieraz swoje zdrowie.

Miedzynarodowy Kongres Szpitalnictwa w Knock sur Mer Belgja

Otrzymalismy z redakcji ,Nosokomeion'u“, organu Miedzynarodo-
wego Zwigzku Szpitalnictwa, jak rowniez od Miedzynarodowej Rady Pie-
legniarek z Genewy, prospekty i programy IlIl Kongresu Szpitalnictwa,
ktéry odbedzie sie w dniach od 28 czerwca do 3 lipca w Knock
sur Mer w Belgji.

Powstanie tego Zwigzku i sprawozdanie z Il Kongresu we Wiedniu
w 1931 r. mieliSmy obszernie podane przez dr. Cz. Wroczyniskiego w Pie-
legniarce Polskiej nr. 9i 10 z r. 1931.

Praca Miedzynarodowego Zwigzku podzielona zostata na 10 Ko-
misji Statych, ktérych przedstawiciele wygtoszg referaty dyskusyjne.
Gtébwnemi zagadnieniami, ktéremi Komisje zajmujg sie sg:

1) Konstrukcja szpitali

2) Instalacje i zaopatrywanie w inwentarz



3) Administracja i zarzad

4) Rachunkowos$¢

g) Ustawy i wiadze administracyjne

6) Pielegnowanie chorych

7) Odzywianie chorych

8) Personel szpitalny

9) Statystyka i nomenklatura

jo) Zewnetrzna tgcznos$é szpitala z innemi instytucjami.

Zagadnienia te jak widzimy obejmujg caloksztalt zycia szpitali,
to tez z radoscig musimy patrze¢ na rozwijajacg sie prace organizacyjng
ktorej, celem jest przedewszystkiem otoczenie chorego jak najlepszg opie-
ka i stworzenie mu warunkéw jak najintenzywnieszych do powrotu do
zdrowia.

M. St.

PRAKTYCZNE

W ostatnim nr. ,Piel. Pol.“ 1—2 br. podaliSmy streszczenie ,Stosowanie
watroby w celach leczniczych". W zwigzku z tymze streszczeniem nadestata nam
p. Marja Brzozowska, instruktorka dietetyki w Warszawskiej Szkole
Pielegniarstwa, uzupetnienie sposobdéw podawania watroby. Sposob ten sto
sowany jest na Kklinice chor6b wewnetrznych w szpitalu Dziecigtka Jezus,
1 okazuje sie najmniej przykry dla chorego, jak i najpraktyczniejszy.

Przygotowanie: 100 grm. optokanej watroby przepusci¢ przez maszynke
od miesa. Wzig¢ arkusz optatka i pokraja¢ na kwadraty wielkosci 6x6 cm. -Przy-
gotowa¢ 2 talerze zwilzone woda, oraz szklanke z wodg, tyzke duzg imala.

Spos6éb robienia pigutek: Namoczy¢ opfatki, uktadajac je nastepnie na
talerzach wilgotnych. Na'kazdy optatek potozy¢é 5 graméw (tyzeczke od herbaty)
watroby, zawing¢ w opflatek nie zbierajgc z talerza. Na kazdym talerzu miesci
sie po 10 pigutek watroby.

Podawanie pigutek choremu: Bierzemy na tace 2 talerze z pigutkami,
2 lyzeczki, szklanke wody, szklanke lemoniady lub talerzyk z plasterkami cy-
tryny, talerzyk na odkladanie skorek! z cytryny.

tyzeczke maczamy w wodzie przed wilozeniem piguiki, nastepnie po-
dajemy choremu, druga tyzeczkg spychamy pigutke do ust chorego. Pacjent
popija pigutke lemoniadg, lub gryzie plasterki cytryny.

Jezeli zlecone jest podawa¢ 200 grm. watroby, rozdzielamy to na 2 razy,
dajac za kazdym razem po 100 grm. (20 piguiek).

W diecie staramy sie dawa¢ duzo weglowodanow w formie kasz, ciast,
owocéw i jarzyn, celem zapobiegania nadmiernemu rozwojowi bakterji gnilnych
w przewodzie pokarmowym, ktére powodujg biegunki.

Dieta ziemniaczana jako dieta przeciwbiegunkowa

W ,Lekarzu Wojskowym™" nr. 6 tom 20 z 1932 r. umieszczony jest arty-
kut doc. dr. T. Kucharskiego, pod tytutem: ,Diety przeciwbiegunkowe". Z arty-
kutu tego dowiadujemy sie miedzy innemi, 0 zapoczgtkowanej iwyprébowanej
przez autora dicicie ziemniaczanej przeciwbiegunkowej;



tatwo spotka¢ sie mozemy ze zleceniem stosowania tej diety tak zpowo
du jej skutecznosci jaki i fatwosci stosowania we wszystkich warunkach lecze-
nia i pielegnowania chorego, to tez zapoznanie si¢ z nig bedzie nam wielka
korzyscia.

Chory otrzymuje cztery razy dziennie po 250 grm. ziemniakéw doktad-
nie przetartych. Ziemniaki gotuje sie w tupinach bez dodatku soli, po ugotowaniu
obiera sie z tupiny, ubija i przeciera przez sito. Waznym szczegdtem jest, by
ziemniaki byly spozyte niedtugo po ugotowaniu cieple i $wieze, czynnosci wiec
przygotowawcze odbywa¢ sie majg szybko. Spozywanie tak przyrzadzonych
ziemniakéw zmniejsza nieche¢ chorego do tej potrawy. Naogét dieta znoszona
jest lepiej przez chorych z warstw robotniczych i witoscianiskich, mniej chetnie
przez inteligentéw, jednak nigdy u tych ostatnich nie napotkatem na absolutng
nieche¢ do spozycia tej diety. Diete takg stosuje 2—3 dni, trzeciego dnia czesto
podaje 2x ziemniaki i 2x grysik na wodzie z cukrem®. Autor wymienia nastep-
nie potrawy podawane w ciagu szeregu dni, przechodzac wreszcie do normalnego
odzywiania. ,,Chorych w poczatkowym okresie leczenia ktade do t6zka i polecam
ciepty kompres na brzuch®. ,,W ostatnich czasach zmodyfikowalem diete o tyle,
ze w przypadkach lzejszych dodaje w drugim dniu diety ziemniaczanej do kaz
dej porcji tyzeczke masta deserowego, co znacznie utatwia spozycie tej potrawy".
Nastepnie autor wylicza szereg wypadkéw leczonych dietg ziemniaczana, wyka-
zujac jej dobre i pomysine dziatanie".

-Na pytanie, jaki jest mechanizm dziatania diety ziemniaczanej, trudno
mi dzi§ da¢ pewng odpowiedz, rzecz wymaga dalszych studjow. Sadze jednak,
ze najprawdopodobniej czynniki dziatajgce korzystnie sg nastepujace:

1) dieta ziemniaczana w tej formie jest dietg glodéwkowg — zawiera
bowiem 900 kalorji, o ile dodamy 20 grm. masta 1054 kalorji, gtodéwka za$
zmniejszajgc prace przewodu pokarmowego zmniejsza stan jego podniecenia
i pozwala na petne rozwiniecie sie sit obronnych i leczniczych btony Sluzowej".

2) ,Zawiera malg ilos¢ ptynu; pozatem plyn ten jest zwigzany ze skrobig
i biatkiem i uwalnia sie w miare trawienia miazgi pokarmowej; ptyny podawane
w biegunce, zwlaszcza w duzej ilosci naraz, wzmagajg biegunke.

3) Cisnienie osmotyczne masy ziemniaczanej jest prawie identyczne z cis-
nieniem osmotycznem btony $luzowej, co powoduje, ze dieta nie jest draznigca.

4) Jako pokarm staly pozostaje dtuzszy okres czasu w zotadku i tylko
czeSciami przechodzi do jelit i tym sposobem fatwiej ulega strawieniu, nic wy-
wotujgc podraznienia jelit, jak to czynig kleiki i ptyny szybko opuszczajgce
zolgdek.

5) Przez swe rozdrobnienie jest fatwo strawna, ograniczajac w ten sposob
pozywki dla flory jelitowej".

Nie robigc z artykutlu doc. Kucharskiego streszczenia, pozwoliliSmy
sobie jedynie wzig¢ to, co dla pielegniarek moze by¢ najpozyteczniejszego do jej
zawodu.

M. St
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