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EUGENIA COTTON

Przewodniczaca Swiatowej Demokratycznej Federacji Kobiet, jednoczacej w swych szere-
gach dziesiagtki milionéw kobiet catego Swiata. Obyw. E. Cotton jest dyrektorka szkoty dla
nauczycieli w Sevre, we Francji.

W sierpniu 1948 r. razem z Ireng Joliot-Curie i wielu innymi przedstawicielkami $wiata
nauki i sztuki brata czynny udziat w Kongresie Intelektualistow we Wroctawiu, poswieconym
sprawom walki o pokdj.



DR IRENA DOMANSKA
Wiceprezes Zarz. Gf. PCK

KOBIETA W WALCE O POKOJ

TYT ie ma kobiety, ktéra by chciata wojny; wojna rujnuje rodzine, zabiera mezow, synoéw i cho-
ciazby tylko z tych wzgledow kobieta wojny nienawidzi.

Ale samg nienawiscig nie usunie sie grozby nowej wojny; nalezy jej przeciwdziata¢, dlatego
nie powinno brakowac ani jednej kobiety w szerokiej akcji, w masowej walce o pokoj.

Prezydent Bierut powiedziat: ,,Sama tylko nieche¢ do wojny i grabiezy pozostaje bezptod
na, jesli nie przeksztatca sie w czynng postawe wojenng przeciw grabiezcom wojennym, impe-
rialistom, wyzyskiwaczom i wstecznikom™.

Obo6z imperialistow dazy do wojny i zbroi sie coraz bardziej, nie chce bowiem pogodzié
sie z istnieniem na obszarach od taby do Oceanu Spokojnego ustroju socjalistycznego lub demo-
kracji ludowych, ktore znosza wyzysk cztowieka przez cztowieka i przemoc jednego narodu nad
drugim.

T mperialisci za wszelkg cene chcg przeszkodzi¢ odbudowie pokojowej Zwigzku Radzieckiego,
¢ odbudowie krajéw demokracji ludowych i przez rozgromienie tych krajow pragng odzyskaé
stracone rynki zbytu i zdoby¢ hegemonie polityczng i ekonomiczng nad Swiatem.

Z tych wzgledow obo6z kapitalistyczny stale powieksza zbrojenia, ktore w Ameryce
wzrastajg 20-krotnie, a w Anglii 3-krotnie w stosunku do roku 1939, przeprowadza zbrojenie
Niemiec Zachodnich, podpisuje pakt Atlantycki, opasuje catg kule ziemskag siecig wojskowych
baz morskich i powietrznych. Jawnym tym przygotowaniom towarzyszy propaganda antyradziec-
ka, oraz coraz to wieksze planowe podporzadkowanie Ameryce krajéw Europy Zachodniej pod
wzgledem ekonomicznym, politycznym i kulturalnym oraz zmniejszanie praw demokratycznych

klasy robotniczej w krajach kapitalistycznych. A U a;"

Jesli jednak wzrastajg sity obozu wojny,to bardziej jeszcze wzrastajg sity obozu pokoju.
Zwigzek Radziecki przekroczyt w roku 1949 produkcje przedwojenng; zwyciesko odbudowujg sie
kraje demokracji ludowych. Niemiecka Republika Demokratyczna i Chiny Ludowe wigczyty sie do
rodziny krajow mitujgcych pokoj. W zmarszallizowanych krajach  burzuazyjnych wzrastaja
sprzecznosci wewnetrzne, wzrasta state i systematyczne zubozenie klasy robotniczej, ktorej kosz-
tem prowadzi sie zbrojenia, co powoduje coraz gwattowniejszg walke klasowag. Wyraza sie ona
masowymi strajkami ekonomicznymi i politycznymi, walkg zbrojng o niepodlegtos¢ ludéw kolo-
nialnych, masowg akcjg przeciw nowej wojnie.

We wszystkich krajach powstajg Komitety Obroicéw Pokoju; prowadzg one walke o pokdj,
ktdrej etapami miedzynarodowymi sg: Kongres Intelektualistow we Wroctawiu, Kongres Demo-
kratycznej Federacji Kobiet w Budapeszcie, Swiatowy Kongres Obrofcéw Pokoju w Paryzu
i w Pradze, gdzie zasiadajg reprezentanci 600 milionéw zorganizowanych bojownikéw o pokdj,
wreszcie Il Swiatowy Kongres Zwiazkéw Zawodowych w Mediolanie, a ostatnio Swiatowy Kon-
gres Pokoju w Sztokholmie.



\ T 7ytez°ny ruch obroncéw pokoju powstat jako ruch masowy i zorganizowany, ktdry postawit
» » sobie za zadanie uratowanie ludzkosci przed nowg wojng, zapewnienie pokojowej wspOtpracy
narodéw, pokrzyzowanie zbrodniczych plandw imperialistow. Ruch ten jest skierowany przeciw
planowi Marshalla, przeciw blokowi Atlantyckiemu, przeciw agresywnej polityce Ameryki.

Od wzrostu sit Zwigzku Radzieckiego i krajow demokracji ludowych, od zwartosci i akty-
wnosci Komitetbw Obronicow Pokoju na calym S$wiecie, od poparcia tych Komitetdw przez wszy-

stkie organizacje spoteczne zalezy uratowanie ludzkosci od najstraszniejszej wojny, jaka grozi
Swiatu.

Kobiety zorganizowane w Miedzynarodowej Federacji Kobiet na Il Kongresie w Buda-
peszcie powziely wraz z Biurem Miedzynarodowym Intelektualistow inicjatywe zwotania Swiato-
wego Kongresu Obroncéw Pokoju.

Kontynuujgc walke o pokdj w listopadzie ub. roku na naradzie Federacji Kobiet w Mos-
kwie powzieto uchwaty obowigzujace wszystkie stowarzyszenia narodowe kobiet. Z uchwat tych
podajemy najwazniejsze fragmenty:

1. Rozszerzy¢ akcje o pokéj i popiera¢ jak najbardziej dziatalno$¢ Komitetow
Obrofncow Pokoju przeciw wojnie w Viet-Namie, w Indonezji, na Malajach;
popiera¢ akcje ograniczenia zbrojen, wykluczenia broni atomowej i podpisa-
nia przez wielkie mocarstwa traktatu pokoju.

2. Nalezy stosowa¢ w akcji o pok6j wszystkie formy walki, takie jak: manife-
stacje, glosowanie publiczne za pokojem, zebrania, petycje do rzadéw, pogadanki
i rozmowy indywidualne z kobietami. Nalezy wspoOtpracowa¢ na wszystkich
szczeblach z Narodowymi Komitetami Obroncéw Pokoju.

3. Starac sie, by wszystkie kobiety pracujgce braty udziat w aktywnej walce
0 pokoj.

U Przyjs¢ z pomocg kobietom Azji i Afryki w ich walce o niezalezno$¢ naro-
dowa, jak rowniez przyjs¢ z pomoca materialng rodzinom autyfaszystéw, po-
mordowanych, wiezionych lub deportowanych, oraz bojownikom o wolnos¢
Grecji, Hiszpanii i innych krajow uciskanych.

T) ielegniarkom polskim, ktorym najlepiej sg znane straszliwe skutki wojny, uchwaly te po-
1 winny by¢ specjalnie bliskie. Na zebraniach zawodowych i w Lidze Kobiet walczy¢ bedziemy
przeciw podzegaczom wojennym i o zwyciestwo pokoju na Swiecie.

Walczac o pokoj, bedziemy jednoczesnie walczy¢ o szczescie naszych rodzin i nasze wiasne,
o0 pokojowa odbudowe naszego kraju i utrwalenie w nim ustroju socjalistycznego, w ktérym nie
bedzie klas zainteresowanych prowadzeniem wojen zaborczych, w ktérym nie bedzie wyzysku
cztowieka przez cziowieka. \

Walce o pokdj poswiecimy wszystkie sity.

Miejsce nasze — kobiet polskich 1 kobiet innych

-

narodow — jest w poteznym obozie pokoju iwolnoSci,

| nadziei wszystkich uczciwych  ludzi, przysztosci naszych j*
S .

1 dzieci... £
¢ A
| z odezwy Zarzadu Giéwnego Ligi Kobiet, ;
£ wydanej na dzien 8 marca r. b. \
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KOBIETA W ZWIAZKU RADZIECKIM

wigzek Radziecki jest krajem petnego réw-

nouprawnienia kobiet. Wielka Rewolucja
Pazdziernikowa wyzwolita kobiete z jej wieko-
wej niewoli, uczynita jg petnoprawng obywa-
telkg w zyciu gospodarczym, spotecznym, kul-,
turalnym i panstwowym.

W krajach faszystowskich cofnieto kobie-
tom prawa, juz nawet raz nabyte. W Niemczech
hitlerowskich przydzielono kobietom jedynie
funkcje gotowania, rodzenia dzieci i uczeszcza-
nia do kosciota. Faszyzm usuwa kobiete z udzia-
tu w zyciu spotecznym i panstwowym, pozbawia
ja praw wyborczych.

Jedynie ustréj socjalistyczny wyzwala cat-
kowicie kobiete i umozliwia jej rozw6j na réwni

B. dowddca lotnictwa J. Berszanska ze swojg corka

Z mezczyzng. Totez dzien 8-go marca — mie-
dzynarodowy dzienn kobiet — jest w Zwigzku
Radzieckim dniem poswieconym  sprawie
uaktywnienia kobiet w zyciu spotecznym i po-
litycznym, jest wielkim, uroczystym Swietem
wszystkich obywateli.

Lotniczki radzieckie otrzymuja bojowe zadan;a

Udziat kobiet w zyciu panstwowym Z.S.R.R.
moze by¢ przyktadem dla kobiet catego Swiata,
a szczegoOlnie dla krajow demokracji ludowej,
dazacych do ustroju socjalistycznego.

Spotecznice Radzieckie sg to robotnice, przo-
downice pracy w koitchozach, traktorzystki
obok nauczycielek i pracownic oswiatowych.
Dane statystyczne Zwigzku Radzieckiego s3g
bardzo wymowne. Do najwyzszej Rady Zw. Ra-
dzieckiego zostato wybranych 277 kobiet, a w
Radach poszczegoélnych Republik Radzieckich
zasiada 1235 kobiet.

Potmilionowg armie kobiet tworzg delegatki
instytucji na zjazdach réznego rodzaju.

Ustawodawstwo spoteczne, ochrona macie-
rzynstwa, sie¢ ztobkow umozliwia kobietom
wszechstronny rozwdj ich zdolnosci i uspotecz-
nia kobiete radziecka.



W czasie wojny radzieckie kobiety wykaza-
ty wiele odwagi, bohaterstwa, zdolnosci organi-
zacyjnych, jako kierowniczki kotchozéw, fa-
bryk, jako traktorzystki i dowodcy putkéw, na-
wet w lotnictwie.

Kobiete radzieckg spotykamy rowniez
w pierwszych szeregach walki o pokdj. Na czele
komitetu antyfaszystowskiego stoi N. Popowa
— znana dziataczka spoteczna Zw. Radzieckie-
go. Kobiety radzieckie pragna wychowywac
swoich synéw dla twérczej pracy pokojowej,
dla szczescia swojej socjalistycznej ojczyzny.

Charakterystyczng cechg spotecznic radziec-
kich jest ich tgcznos$¢ z warsztatami pracy; sg
to pracownice fabryk tekstylnych np. Pasza
Angelina — I-sza traktorzystka Ukrainy rozwi-
neta ten nowy zawdd wsrdéd kobiet. W chwili
obecnej juz 200 tysiecy traktorzystek poszio
w jej $lady.

DANUTA KRZEMINSKA

Zastepczynig Przewodniczacego Rady Naro-
dowej Azerbejdzanu jest Cimnaz Astanowa, na-
uczycielka, ktéra ma wielkie zastugi na polu
upowszechnienia o$wiaty. Za czasow carskich
kobieta byta zaliczana do sprzetéw domowych,
nie majac prawa ani do majatku, ani praw ludz-
kich. W Azji kobiety nosity czatmy na twarzy,
ktore je oddzielaty od zycia spotecznego.

TTTielka rewolucja Pazdziernika byta jedno-
czeSnde rewolucjg obyczajowag. Kobiety
radzieckie pomimo swojej pracy zawodowej
i spotecznej, nie zapominajg o pracy wychowaw-
czej, jako matki. Wiemy, jak wielki wpltyw na
wychowanie przysztego pokolenia wywiera dom
rodzinny. Przykiad matki —mjej zycie, postepo-
wanie, jej mysli. Miode zastepy spotecznic sg
juz wychowywane w S$rodowisku socjalistycz-
nym — na nauce Lenina i Stalina i spetniajg
wielkg prace budowniczych komunizmu.

L. Blum-Bielicka

OPIEKA NAD DZIECKIEM
W LECZNICTWIE OTWARTYM

Najwiekszym osiggnieciem Polski Ludowej
w dziedzinie stuzby zdrowia jest niewgtpliwie
zespolenie lecznictwa i profilaktyki oraz zapew-
nienie klasie pracujgcej odpowiednich swiadczen
leczniczych.

Jednolita stuzba zdrowia stawia przed soba
olbrzymie zadanie: potgczenia wszystkich pla-
cowek stuzby zdrowia w jednym resorcie, naj-
racjonalniejszego wykorzystania personelu le-
karsko-pielegniarskiego, mozliwosci lokalowych
w jednolity front przeciw przedwojennej formie
lecznictwa, kiedy tylko uprzywilejowana warst-
wa ludzi mogta korzysta¢ z wiasciwej pomocy
leczniczej.

Dzi$ ludzie pracy, w pierwszym rzedzie ro-
botnicy, pracownicy panstwowych gospodarstw

rolnych, cztonkowie spotdzielni rolniiczo-pro-
dukcyjnych, mato i $redniorolni chtopi oraz in-
teligencja pracujgca, majag zapewniong catkowi-
tg opieke lekarska, pielegniarskag i potozniczg.
W trudnym okresie unifikacji lecznictwa nale-
zatoby w kazdym dziale opieki zdrowotnej wy-
odrebni¢ zasadnicze wytyczne dla realizowania
nowej formy zespolonej stuzby zdrowia. Wsp6l-
ng cechg wszystkich dziatdw jest rejonizacja
i oparcie lecznictwa na znajomos$ci Srodowiska.

Na czoto tych zagadnien wysuwa sie dziat
ochrony zdrowia matki i dziecka, ktéry, nalezy-
cie zorganizowany, winien przyczynic sie w du-
zej mierze do zwiegkszenia liczby urodzen oraz
zmniejszenia S$miertelnoSci dzieciecej, a wiec



do rozwigzania jednego z najwazniejszych pro-
bleméw panstwowych — populacji, jak réwniez
do podniesienia stanu zdrowotnego wszystkich
obywateli. Kazdy Os$rodek Zdrowia ma Sscisle
wyznaczony rejon dziatalnosci. Po potgczeniu
z placowkami leczniczymi U. S. rejony te uleg-
ng zmianie, a jeden typ zakladu obejmujacy
profilaktyke i lecznictwo bedzie miat wyzna-
czone najblizej potozone tereny i $ci$le na tym
terenie okreslong liczbe mieszkaricow do obstu-
zenia. Odpowiednio do liczby ludnosci podlega-
jacej opiece Osrodka, bedzie wyznaczony perso-
nel lekarsko-pielegniarski.

Dziat Ochrony Zdrowia Matki i Dziecka be-
dzie roztaczat w wyznaczonym rejonie Osrodka
Zdrowia opieke zdrowotng nad dzieckiem od
0 do 14 lat oraz nad kobietg ciezarng i ze scho-
rzeniami ginekologicznymi. W skiad opieki zdro-
wotnej wchodzi lecznictwo otwarte i zapobiega-
nie chorobom.

Dziat Ochrony Zdrowia Matki i Dziecka pro-
wadzi:

1. poradnie dla dzieci zdrowych,
2) poradnie dla dzieci chorych,

3. opieke lekarsko-pielegniarska w szkotach
1 przedszkolach,

4. poradnie dla kobiet tgcznie z izbami po-
rodowymi i potoznymi gminnymi,

5. nadzoruje opieke lekarsko-pielegniarska
nad dzieémi w ztobkach, domach matego dziec-
ka, domach matki i dziecka oraz innych instytu-
cjach dzieciecych, potozonych na terenie dzia-
talnosci Osrodka Zdrowia,

6. wspoOtpracuje z innymi poradniami
i Osrodkami Zdrowia, ze szpitalami dzieciecymi
i potozniczymi oraz organizacjami i instytucja-
mi zainteresowanymi w opiece nad dzieckiem,

7. bierze czynny udziat w akcji przeciwepi-
demicznej i razem z lekarzem sanitarnym orga-
nizuje szczepienia ochronne w poradniach, szko-
tach i przedszkolach, ztobkach i zaktadach opie-
ki zamknietej.

Do chwili obecnej wiele z poruszonych za-
gadnien byto niemozliwe do przeprowadzenia;
obecnie w zespolonym lecznictwie, po uzyskaniu
nowych kadr i placéwek, nalezy dazy¢ do zor-
ganizowania tego dziatu pracy wedtug najlep-
szych wzordw radzieckich.

LOKAL PORADNI | FILTR

Poradnie dla dzieci zdrowych oraz poradnie
dla dzieci chorych winny sie w miare mozliwo-
$ci miesci¢ na parterze. Poradnie te nalezy urza-
dza¢ w oddzielnych pomieszczeniach, z ktérych
kazde musi mie¢ oddzielne wejscie dla unie-
mozliwienia kontaktu dzieci zdrowych z chory-
mi, najlepiej, jesli to mozliwe, urzadzaé¢ je
w osobnych budynkach. Poradnia dla dzieci
zdrowych mieszczaca sie z innymi poradniami
w Osrodku Zdrowia, powinna mie¢ oddzielne
-wejscie oraz oddzielne dojscie do okienka reje-
stracji centralnej, celem unikniecia zetkniecia
sie dzieci zdrowych z dorostymi.

W dotychczasowym systemie przyjmowa-
nia dzieci w prywatnych gabinetach lekarzy
U. S. byly czeste wypadki kontaktowania sie
dzieci z chorymi na choroby zakazne, co przy-
czynito sie niejednokrotnie do szerzenia sie za-
kaznych chorob dzieciecych. Azeby skonczyé
z tym stanem rzeczy, zarbwno w poradni dla
dzieci zdrowych, jak i chorych, wprowadza sie
filtr oraz boksy. Filtr stuzy do wstepnych ogle-
dzin dziecka przez pielegniarke, w poradni dla
dzieci zdrowych celem unikniecia przejscia do
poczekalni dzieci chorych, w poradni dla dzieci
chorych, celem unikniecia przedostania sie do
poczekalni dzieci z ostrymi chorobami zakazny-
mi, boks — do izolowania dziecka w przypad-
kach watpliwych. Filtr urzadza sie jako oddziel-
ny pokéj lub w braku oddzielnego pokoju, usta-
wia sie stot i krzesto przy wejsciu do poradni,
pielegniarka zbiera wstepne informacje odnos-
nie stanu zdrowia dziecka oraz po obejrzeniu
skory, Sluzéwki gardta, jamy ustnej dziecka,
zmierzeniu temperatury, kieruje dziecko do po-
czekalni lub boksu. Wskazane jest, by w wiek-
szych Os$rodkach Zdrowia, w czasie przyjec le-
karskich pracowaly 2 pielegniarki w poradni
dla dzieci, z tego jedna na filtrze.

PRACA PIELEGNIARKI W PORADNI

Poradnia dla dzieci zdrowych opiekuje sie
dzie¢mi w wieku od 0 do 3 lat, stawiajac sobie za
gtéwne zadanie opieke nad niemowletami, jako
tag grupg dzieci, ktéra daje najwiekszg $mier-
telnosé i wymaga najwiekszej i najbardziej pie-
czotowitej opieki. Roztaczajgc specjalng opieke
nad niemowletami, lekarz i pielegniarka porad-
ni winni/ poswieci¢ duzo uwagi niemowletom



zagrozonym zdrowotnie, tj. wcze$niakom, bliz-
nietom, niedozywionym, karmionym sztucznie,
krzywiczym, rekonwalescentom, z otoczenia
gruzliczego i z dodatnim odczynem tuberkuli-
nowym. Dla dzieci w wieku przedszkolnym od
3 do 7 lat, nie objetych opieka lekarskg w przed-
szkolach beda wyznaczone osobne godziny przy-
je¢, zaleznie od potrzeb rejonu, jeden lub dwa
razy w tygodniu. Noworodki i niemowleta z te-
renu dziatalnosci poradni bedg ujete przez pie-
legniarke w specjalna ewidencje na podstawie
zgtoszen oddziatdw potozniczych, izb porodo-
wych, potoznych i lekarzy oraz wywiadéw do-
mowych i danych z urzedu stanu cywilnego.
Pielegniarka czuwa nad tym, azeby mozliwie
wczesnie zostaty uchwycone dzieci opiekg po-
radni (do pierwszego miesigca zycia). Na pod-
stawie tej ewidencji pielegniarka spoteczna od-
wiedza noworodki i niemowleta, ktérych matki
jeszcze nie zgtosity do poradni i wyznacza matce
termin badania lekarskiego. Dla kontroli syste-
matycznego zgtaszania sie matek z niemowleta-
mi do poradni prowadzi sie terminarz zgtoszen
oraz kartoteke podreczng. W kalendarzu termi-
narzowym pod datg wyznaczonej wizyty, pie-
legniarka wpisuje imie i nazwisko dziecka,
adres, Nr. karty. Po zgtoszeniu sie dziecka na
wyznaczone badanie wpisuje date zgtoszenia sie.
Jezeli dziecko nie zgtosito sie po uptywie 2 ty-
godni od wyznaczonej daty, wpisuje go na liste
odwiedzin domowych i przekazuje pielegniarce
terenowej, ktora wyjasni przyczyne nie zgto-
szenia sie i przypomni matce o koniecznosci wi-
zyty u lekarza. W kartotece podrecznej wedtug
ustalonego schematu, pielegniarka notuje kazdo-
razowe badanie lekarskie i odwiedziny pieleg-
niarskie. Propagandg i nauczaniem zasad higie-
ny niemowlecia i dziecka zajmuje sie pieleg-
niarka poradni D nie tylko w czasie odwiedzin,
czy na specjalnych kursach i pogadankach, ale
réwniez obserwuje ona matki w poradni i ich
umiejetnosci pielegnowania (sposoby przewija-
nia, karmienia itd.) wychowania dziecka, udzie-

la im w razie potrzeby wyczerpujacych wskazo-
wek, pomocy i rady.

Najtatwiejsze do przeprowadzenia sg poga-
danki kilkunasto minutowe z kilkoma matkami
na aktualne, przez zycie wysuniete, tematy,
przed albo po przyjeciach lekarskich. Zasady
karmienia, ze szczegélnym uwzglednieniem waz-
nosci karmienia naturalnego, pielegnowania nie-

mowlecia i zapobiegania chorobom, winny by¢
na pierwszym planie. W szerzeniu propagandy
zdrowia dziecka nalezy wykorzystaé organiza-
cje spoteczne, jak Liga Kobiet, P.C.K., T.P.D.,
Samopomoc Chiopska i inne.

Poradnia dla dzieci chorych udziela pomocy
dzieciom chorym od 0 do 14 lat zamieszkatym
na terenie dziatalnosci poradni z rodzin wy-
mienionych na wstepie. Pielegniarka tej po-
radni pilnie przestrzega¢ powinna zasad pracy
na filtrze. Pozostaje ona w S$cistym kontakcie
z pielegniarkami terenowymi, przekazujgc im
zlecenia lekarza i informujgc sie o stanie zdro-
wia dzieci. Pozostaje rowniez w kontakcie z po-
radnig dla dzieci zdrowych, informujac pieleg-
niarke tej poradni o dzieciach w wieku do lat 3,
ktdre zgtosily sie jako chore, a nie bytly objete
opiekg poradni dla dzieci zdrowych. Prowadzi
doktadnie sprawozdawczos$¢, ktora zezwoli
po przeprowadzeniu analizy zachorowalnosci

SmiertelnoSci dzieci, na wyciggniecie wnio-
skéw organizacyjnych.

Ujednolicenie lecznictwa i zespolenie go
z profilaktyka, pozwoli na analize stanu zdro-
wotnego  dzieci, wprowadzenie jednolitej

Foto. - WAF



i prawidtowej sprawozdawczosci, ktora bedzie
dawata peiny obraz zdrowotnosci, rozwoju fi-
zycznego i psychicznego oraz zachorowalnosci
i przyczyn S$miertelnosci dzieci. Pod tym ka-
tem widzenia w opracowaniu sg nowe wzory
sprawozdawcze, karty lekarskie dla poradni
oraz Ksigzeczki Zdrowia Dziecka.

Odwiedziny domowe pozostang i w leczni-
ctwie zespolonym podstawowym elementem
pracy pielegniarskiej, gdzie samodzielnie kazda
z nas, moze wykazaé duza inicjatywe, zapat
i ofiarnos¢ w szerzeniu propagandy zdrowia,
nauczaniu zasad higieny, stuzeniu rada, przy-
ktadem lub wskazéwka w najblizszym otocze-
niu cztowieka, w jego witasnym domu. Pieleg-
niarka terenowa, odwiedzajgc kobiete ciezarng
w 2 ostatnich miesigcach cigzy (odwiedziny
przedporodowe) stara sie udzieli¢ przysztej mat-
ce pomocy w przystosowaniu mieszkania, przy-
gotowaniu t6zeczka, odziezy, przedmiotéw po-
trzebnych do pielegnacji dziecka. Uczy ona
matke zasad higieny osobistej i pielegnowania
dziecka, kieruje jg z dzieckiem do poradni dla

dzieci oraz informuje o przystugujagcych mat-
ce prawach, jak réwniez wskaze jej odpowied-
nie wiadze i urzedy, w ktdrych moze zatatwic
swoje sprawy. Kazde nowonarodzone dziecko
winno byé jak najwcze$niej objete opieka po-
radni, a ambicjg pielegniarki winno by¢ jak
najwczesniejsze dotarcie do noworodka. Zapo-
biegnie to wielu wadom w pielegnowaniu nie-
mowlat, schorzeniom, a nawet niejednokrotnie
zgonom. W pierwszym roku zycia obowigzujg
regularne odwiedziny raz na miesigc, a w ra-
zie potrzeby, czesciej.

Niemowleta, zagrozone zdrowotnie, dzieci
chore, pielegniarka z reguty czesto odwiedza,
wykonujac zlecone zabiegi i udzielajgc matce
wyczerpujagcych wskazéwek odnosnie choroby
i postepowania z dzieckiem.

Rozszerzona, ujeta w konkretne i doktadne
formy opieka zdrowotna nad dzieckiem w
pierwszych latach jego zycia, przyczynié¢ sie po-
winna do zmniejszenia $miertelno$ci niemowlat
i podniesienia zdrowotnos$ci wszystkich obywa-
teli.

Danuta Krzeminska

JEDNA RODZIN A

Jak pracuje rejonowa pielegniarka w Mo-
skwie?

Na jednym z budynkéw w Szczerbakow-
skim rejonie Moskwy wisi tablica: ,,Kobieca
i dziecieca konsultacja Nr 3*. Tablice te umie-
szczono na budynku 30 lat temu. W tych odle-
gtych czasach, w jednym duzym pokoju usta-
wiono 8 t6zek dzieciecych; powstat szpitalik
i rozpoczal w nim swa prace jeden jedyny le-
karz. W ten spos6b w pierwszym roku istnienia
wiadzy radzieckiej powstaty w stolicy 3 zakta-
dy stuzby zdrowia majace na celu roztoczenie
opieki zdrowotnej nad matka i dzieckiem. Przez
30 lat istnienia zaktady te rozrosty sie w duze,
zespolone, leczniczo - profilaktyczne osrodki.
Korzysta z nich tysigce matek i dzieci, miesz-
kancéw Moskwy.

*) ,,Ogoniok” Nr 8/9 1949 Swietlanowa

W gabinecie naczelnego lekarza, ob. O. A.
Czencowej, panuje nastroj skupiony i cichy;
gesta zielen zastania okna gabinetu od uliczne-
go kurzu. Naczelny lekarz, serce i mdzg tego
osrodka pracuje w rejonie juz okoto 20 lat. Jest
ona jednoczes$nie wybitnym lekarzem-naukow-
cem oraz radng Moskiewskiej Rady Miejskiej.
Oto, co mowi o swoim os$rodku lekarz O. A.
Czencowa — ,wszystkie rodzaje opieki zdro-
wotnej i pomocy kobiecie i dziecku sg skoncen-
trowane u nas w jednym punkcie. Do tego
osrodka nalezg — kobieca i dziecieca konsulta-
cja lekarska, szpital dla niemowlat, kuchnia
mleczna, biuro prawne, patronaz (opieka domo-
wa nad chorym i jego otoczeniem). Os$rodek zo-
stat stworzony pilnymi i chetnymi rekami du-
zego kolektywu. Panstwo ze swej strony, chcac



dopoméc w tej sprawie, pokryto wydatki zwig-
zane z rozbudowg ,placowki". Z nieukrywang
duma cztowieka kochajgcego swa prace i odda-
nego jej bez reszty, méwi Dr Czencowa 0 zyciu
placowki, na czele ktérej stoi...

W czasie rozmowy wchodzi do gabinetu jed-
na z pielegniarek zatrudnionych w osrodku, a
pracujacych w rejonie. M. A. Aksenowa otrzy-
mata wiasnie przed chwilg telefonogram z po-
rodéwki, ze jedna z pacjentek opuszcza poro-
déwke z nowonarodzonym synem. Telefono-
gram podaje, ze pordod byt normalny, dziecko
urodzito sie zdrowe i matka opuszcza poroddw-
ke w dobrym stanie. Pielegniarka Aksenowa
pamieta dobrze miodg, 23-letnig matke, z okrg-
gta, dziecieca buziag. Prawdopodobnie mitoda
matka jest zdenerwowana, obawia sie, ze nie da
sobie rady w opiece nad maleAstwem, nalezy
przeto Spieszy¢ jej z pomoca. Patronaz domowy
jest jednym z najistotniejszych elementéw
opieki zdrowotnej w kazdym zakresie. Pieleg-
niarka patronazowa jest wielkim przyjacielem

Odwiedziny domowe

kazdej rodziny pozostajacej pod jej opiekg. W
rodzinie mtodej matki, ktéra opuszcza poroddw-
ke, byta ona juz wiele razy, uczac i pomagajac
przysztej matce przygotowac sie do przyjecia
nowego, bardzo wymagajacego cztonka rodziny.
Pielegniarka rejonowa wskazywala przysziej
matce, jaki tryb zycia winna prowadzi¢, wyko-
nywata zlecenia lekarskie, opiekowata sie catym
otoczeniem przysziej matki.

A oto rejonowa pielegniarka Aksenowa jest
juz gotowa do wyruszenia w teren. Bierze ona
ze sobg walizke z narzedziami lekarskimi oraz
czystym, wyprasowanym fartuchem. Przytgcz-
my sie do niej i pdjdzmy razem droga, ktora
kroczy niezmiennie od 30 lat Arksenowa i jej
kolezanki po fachu.

»Jak to dobrze, ze Pani przyszta, nie moglis-
my sie Pani doczeka¢" — z radoscig zwraca sie
do swej nauczycielki higieny ob. Nina.

Rodzina ob. Niny zebrana jest cala w kom
plecie. Wszyscy uwaznie obserwujg dziedzica
rodu Kocietowych, ktéry nie swiadom ogélnego
podniecenia, 'spokojnie drzemie w swoich pie-
luszkach. Wszyscy, to znaczy — matka Niny,
jej ciotki i sasiadki $pieszg z dobrymi radami,
ale milkng wszyscy, gdy gtos zabiera pielegniar-
ka; stuchajg z uwagg jej stow. W trakcie pou-
czania wchodzi do pokoju rejonowy lekarz, ktd-
ry — chociaz go nikt nie wzywat, bo dziecko
jest zdrowe — obowigzany jest, po otrzymaniu
przez osrodek zawiadomienia o powrocie matki
do domu, przyjs¢ i obejrze¢ nowego pacjenta na
swoim terenie.

Dwadzie$cia siedem pielegniarek rejono-
wych danego osrodka codziennie rozpoczyna w
ten spos6b prace w swoim rejonie.

Czesto tak bywa, ze nie wszystkie odwiedzi-
ny patronazowej pielegniarki spowodowane sg
wezwaniem natury chorobowej. Przynajmniej
1—2 odwiedziny dziennie majg charakter pro-
filaktyczne - propagandowy. Pielegniarka jest
znana i tubiana w swoim terenie. W czasie
obchodu swego rejonu spotyka czesto pieleg-
niarka matki spacerujgce z dzie¢mi, uSmiecha-
ja sie one serdecznie do swej znanej, szanowa-
nej i tubianej pielegniarki. Przeciez to ona po-
maga wychowaé¢ zdrowe dzieci, pielegnowac
chorego meza, ojca itd. Po skofAczonym obcho-
dzie mieszkan, gdzie zetknetySmy sie z rozno-
rodnymi zagadnieniami zwigzanymi z opiekg
zdrowotng, wracamy z pielegniarkg Aksenowa
do osrodka. Tutaj sktada ona raport starszej
pielegniarce o wydarzeniach na swoim rejonie,
odbiera nowe telefonogramy, dowiaduje sie
o wypadkach, ktére zaszty w czasie dnia. Wszy-
stkie pielegniarki zebrane w gabinecie starszej



pielegniarki, dzielg sie¢ wrazeniami ze swej pra-
cy. Z tych rozméw dowiadujemy sie, ze: dziec-
ko watte, ktore 2-krotnie przechodzito zapale-
nie ptuc, w chwili obecnej zaczyna przybywac
na wadze, ze pielegniarka . przeprowadzita z
kobietami 10-tg z kolei w ciggu zimy pogadan-
ke na temat higieny mieszkan. Tu, w gabinecie
starszej pielegniarki, w czasie odprawy szcze-
gbélnie mocno odczuwa sie zywe i Sciste powia-
zanie zespotu lekarsko-pielegniarskiego z lud-
noscig przez nich obstugiwang.

Jak do domu rodzinnego, jak do zaufanych
przyjaciot i doradcéw, zgtaszajg sie tu pacjenci.

Biuro prawne pracuje roéwniez niestrudze-
nie. Sg tu przechowywane krotkie kromki ro-
dzinne wielu rodzin danego rejonu. Prawie na
wszystkich kartkach sg adnotacje pielegniarek
po przeprowadzeniu odwiedzin domowych. Np.
pielegniarka, ktora odwiedzita ob. Lyzwowa
(po urodzeniu dwojaczkow) pisze: ,kobieta jest
bardzo zdenerwowana, bo nie moze otrzymac
drugiego pokoju, zastanawia sie, jak bedzie z
wychowaniem maleAstw w jednym ciasnym
pokoju". — Ta krdtka notatka w konsekwen-
cjach data wielodzietnej matce (przy pomocy

NIKA LISOWSKA
Ref. Wydz. Szpit. Min. Zdrowia

biura prawnego) nowe, jasne, 2-pokojowe mie-
szkanie.

Ale pracowity dziehn dobiega konca. Mo-
skwa rozbtyska wieczornymi Swiattami. Ulica,
na ktorej ruch przechodniow zamiera, $pieszy
drobna kobieta z walizeczkg w reku. To powra-
ca do domu patronazowa, rejonowa pielegniar-
ka. Przechodzi ona koto znajomych domow,
wie i pamieta, ze tu za tymi szybami rozbtysnie
Swiatto, tu bedg Swietowaé urodziny pierwsze-
go syna, a w tamtym domu zbierze si¢ cata ro-
dzina przy stole, aby omowi¢ wyniki pracy ca-
tego dnia. W wielodzietnej rodzinie ob. Krop-
nikéw dzisiaj jest wielka rados¢, przyszta wia-
domos¢ z ,Rajsowietu" (rejonowa rada), ze no-
we mieszkanie z 5-ciu pokojow, w nowo.wybu-
dowanym domu przyznano tej rodzinie.

Rejonowa pielegniarka przezywa wszystkie
wydarzenia swego rejonu, cieszy sie ze swymi
pacjentami, dzieli ich troski i przynosi im ulge
w cierpieniu. Cieszy sie i smuci razem z nimi.
Tworzy razem z nimi jedng, wielkg rodzine.
Razem z niimi buduje Swietlang przyszto$¢ pan-
stwa socjalistycznego.

Spolszczyta N. t.

ROLA PRZELOZONEJ W SZPITALU

Dazenie, azeby kazdy szpital, nawet naj-
mniejszy, miat przetozong pielegniarek, nalezy
uwaza¢ za bezwzglednie stuszne. Dziat pieleg-
niarski, jako dziat scisle fachowy, musi mie¢ fa-
chowego kierownika. Funkcji kierowniczej nad
pielegniarkami w zakresie samego pielegniar-
stwa nie powinien petni¢ lekarz, zawod jego
i zawod pielegniarki — jakkolwiek pokrewne
— posiadajg wiele cech odrebnych. Obecne,
obowigzkowe przeszkalanie stidentow medycy-
ny w dziale pielegniarstwa jest ze wszech miar
stuszne. Pielegniarki pracujg lepiej, bedac za-
lezne od sity fachowej, ktéra rozumie ich po-
trzeby, bolgczki i wymagania, ale catkowite
kierownictwo dziatem pielegniarstwa powinno
spoczywaé wytacznie w reku naczelnej pieleg-
niarki.

W matych szpitalach, do 100 t6zek, moze
przetozona petni¢ jaka$ niewielkg funkcje do-
datkowg, natomiast w wiekszych — musi zu-
petnie oddaé sie pracy kierowniczej.

Jak kazdy samodzielny kierownik dziatu,
przetozona podlega wytgcznie dyrektorowi szpi-
tala, natomiast jest catkowicie uniezalezniona
od poszczegllnych lekarzy i kierownikow ad-
ministracyjnych, z ktéorymi wspoipracuje, lecz
ktorym nie podlega. Jej funkcja, jakkolwiek
administracyjna, jest zarazem S$cisle fachowa.
Z ordynatorami poszczegdlnych oddziatéw prze-
tozona musi by¢ w kontakcie statym, aby orien-
towac sie, czego wymagaja. Nie jest jednak od
nich zalezna ani w rozktadzie pracy, ani w ob-
sadzaniu stanowisk.



ZADANIA ADMINISTRACYJINE

Pierwszym zadaniem przetozonej jest po-
stawienie swego dziatu i stanowiska pielegnia-
rek na odpowiednim poziomie, tak wobec leka-
rzy, jak i pozostatego personelu. Przetozona po-
winna dazyé przede wszystkim do ujednolice-
nia pracy na wszystkich oddziatach i nie moze
pozwoli¢, by kazdy oddziat organizowat prace
na witasng reke; w porozumieniu z dyrektorem
szpitala i pielegniarkami oddzialowymi powin-
na utozy¢ regulamin pracy dla wszystkich pie-
legniarek szpitala, stosujac sie do instrukcji
i uwzgledniajgc potrzeby kazdego oddziatu.

Przetozonej podlegajg stuzbowo wszystkie
pielegniarki i caty personel porzadkowy; kuch-
nia za$ i pralnia musza by¢ spod jej wtadzy wy-
taczone, jako dziaty czysto gospodarcze. W pra-
ce kuchni i pralni, uzgodniong z potrzebami od-
dziatow, przetozona ma prawo kazdorazowego
wgladu. Przetozona interesuje sie rowniez pra-
cg administracji szpitala przez udziat w konfe-
rencjach, na ktoérych omawia sie caloksztatt
spraw szpitala.

Wszelkie obcigzenia przetozonej dodatko-
wymi funkcjami, jak prowadzenie apteki, in-
wentarza szpitalnego itp. jest niewskazane, po-
niewaz caty czas pracy musi ona poswiecac kie-
rownictwu i wglgdowi w prace pielegniarska.

Do obowigzkdw przetozonej nalezy kwalifi-
kowanie nowego personelu, tak wiec dziat
personalny moze przyja¢é kandydatke jedynie
po porozumieniu sie z przetozong, ktora spraw-
dza papiery i Swiadectwa kandydatki, a takze
rozmawia z nig osobiscie. Zaréwno w okresie
probnym, jak i w trakcie dalszej pracy nowo-
przyjetej pielegniarki, przetozona powinna sie
stara¢ blizej jg poznaé, nie tylko jako pracowni-
ce, lecz takze jako cztowieka i jednostke spo-
teczng. Przetozona pielegniarek, ktéra zna swoj
personel tylko z nazwiska i opinii, jakg wydaje
lekarz, nie bedzie nigdy dobrym kierownikiem.

Dalszym obowigzkiem przetozonej jest pro-
wadzenie ewidencji swego personelu i ukfada-
nie dyzurow w mys$l otrzymanych instrukcji.
Rozktad musi by¢ ujednostajniony dla catego
szpitala, nie moga wiec go sporzadza¢ poszcze-
gblne pielegniarki oddziatowe. Przetozona musi
mie¢ moznos$¢ wgladu w rozktad pracy catego
szpitala, gdyz nieraz zmuszona jest czyni¢ prze-
suniecia, wyznacza¢ zastepstwa itp. Uktadanie
kalendarza urlopowego jest réwniez zadaniem

przetozonej, ktdrej projekt, uzgodniony poprze-
dnio z personelem i dyrektorem szpitala, biuro
personalne juz tylko zatwierdza.

W gabinecie przetozonej powinny znajdo-
wac sie tablice rozmieszczenia personelu catego
szpitala. Przetozona powinna mie¢ swoj oddziel-
ny gabinet, w ktérym przeprowadza ,0dpra-
wy" i przyjmuje interesantdw. Gabinet ten po-
winien sie miesci¢ w poblizu biur, z ktorymi
stale utrzymuje kontakt. Rozmowy z persone-
lem i interesantami przetozona powinna pro-
wadzi¢ w wyznaczonych z géry godzinach.

Przetozona prowadzi codziennie doktadng
ewidencje pielegniarek i salowych w uktadzie
miesiecznym, z czego wyprowadza potem fatwo
dane statystyczne do sprawozdania kwartalne-
go i rocznego. Dalsze jej obowigzki to rozdzie-
lanie dyzurow prywatnych i prowadzenie kart
zdrowia personelu, przy czym specjalng uwage
zwraca na personel sal dzieci, rentgenistki
i osobnikéw stabych, ktérzy powinni by¢ czes-
ciej i doktadniej badani. Przetozona wcigga w
swg prace oddziatowe szpitala, aby zapoznawa-
ty sie z catoksztattem ipracy szpitalnej i w razie
potrzeby mogty jg zastgpic.

KONTROLA | SZKOLENIE

Drugim, rownolegtym do administracyjnego
dziatu pracy przetozonej jest dzial kontroli
i szkolenia.

Przetozona, azeby byé dobrym Kkierowni-
kiem, musi wszedzie zajrze¢ i wiedzie¢ o wszy-
stkim, co wchodzi w zakres jej pracy. Powinna
tak mieé roztozong prace, aby codziennie od-
wiedzi¢ wszystkie oddziaty, obowigzuja jg takze
popotudniowe i nocne inspekcje szpitala.

W izytowanie oddziatow:

1. kontrola czystosci i strony gospodarczej
wszystkich sal i pomieszczen;

2. wizytowanie sal w czasie obchodu lekar-
skiego;

3. obserwacja poszczegdlnych punktéw pie-
legniarskich i poszczegélnych sal np. ope-
racyjnych, ambulatoryjnych itp.;

4. konieczne wizytowanie wszystkich oddzia-
téw w czasie wydawania obiadu;

5. kontrola oddziatbw w réznych godzinach
np. w czasie odwiedzin gosci;

6. sprawdzanie raportéw oraz kontrolowanie
zeszytéw zapiskowych i kart prowadzo-
nych przez pielegniarki;



7. odprawy i state doszkalanie
Sredniego i porzadkowego.

personelu

Dla poznania catoksztattu wydarzen w ciggu
catej doby na oddziatach, przetozona powinna
wzywac codziennie wszystkie nocne pielegniar-
ki na raport (poi raportach nocnych na poszcze-
go6lnych oddziatach). Z raportu tego dowiaduje
sie o ruchu chorych, daje jej to doskonaty wglad
w catos¢ pracy szpitala, a jednocze$nie sktania
pielegniarki do giebszych obserwacji w czasie

ich pracy na oddziatach.

Przetozona pielegniarek powinna ponadto
kierowa¢ akcja zawodowego doszkalania swego
personelu. W tym celu powinna dba¢ o facho-
wg biblioteke i prenumerate pism zawodowych,
urzagdza¢ odczyty, pokazy oraz éwiczenia prak-
tyczne. Przetozona powinna zachecaé i zaintere-
sowaé personel, a wtedy mimo istniejgcych
trudnosci (rozkiad dyzuréw na 3 zmiany) znaj-
dzie na pewno wiele pragnacych sie doszkalac.
Nalezy wykorzystaé tu ambicje jednostek oraz

Liczba t6zek etetowych

Data . . . .
chir. 60 int. 60 potzn 45 gin. 35
1V 45 40 30 25
2, V..

O ile personel jada positki w szpitalu w ra-
mach dyzuréw, przetozona zaprowiantuje pie-
legniarki i salowe wedtug rozkiadu dyzuréw,
posytajac relew do intendenta, zawsze na dzien
naprzéd. Nastepnie zgtasza w kancelarii zastep-
stwa chorobowe, przedstawiajgc zaswiadczenia
lekarskie chorych.

O godz. 8.30 przetozona sktada sprawozda-
nie dyrektorowi szpitala d zatatwia sprawy wy-
magajace jego specjalnej decyzji, obchodzi z

Oddziat, nazwiska pielegniarek
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Pielegniarki

ruch wspétzawodnictwa pracy, ktory jest bodz-
cem w zdobywaniu nowych wiadomosci.

Utrzymanie odpowiedniego autorytetu, przy
jednoczesnym zzyciu sie z personelem w opar-
ciu 0 wzajemne zrozumienie i szacunek, umoz-
liwi przetozonej poznanie jego potrzeb i bolg-
czek. Przetozona, o ile nie jest oschia i zyczli-
wie odnosi sie do swych podwiadnych, potrafi
osiaggna¢ doskonate wyniki w pracy.

INSTRUKCJE

Prace przetozonej normuje specjalna in-
strukcja.

O godz. 7 rano przetozona rozpoczyna kon-
trole wszystkich oddziatéw, sprawdzajgc obec-
nos$¢ i punktualno$¢ personelu. W razie czyjej$
nieobecnosci wyznacza zastepstwo.

O godz. 7.30 pielegniarki nocne zdajg raport,
a przetozona notuje skrupulatnie wszelkie waz-
niejsze dane w ksigzce raportow, ktorej sche-
mat podajemy nizej:

Razem Ciezkie

Zgon Uwagi

230 gony stany g
170 1 nazw.
chor.

pielegniarkami  oddziatowymi wszystkie po
kolei oddziaty, kontrolujgc jednoczes$nie prace
pielegniarek i salowych, jest przy rozdawaniu
positkow, stara sie by¢ przy obchodzie lekar-
skim, z reguty za$ asystuje przy obchodach dy-
rektora (w wiekszych szpitalach).

W godz. od 14 do 14.45 przyjmuje interesan-
téw, pielegniarki i personel porzadkowy.

Przetozona prowadzi karty ewidencyjne,
kwalifikacyjne i ksigzki pracy (ewidencje) per-
sonelu wedtug podanego wzoru:

Uwag.i
razem



Ewidencja ta, jak juz wspomniano, potrzeb-
na jest do zestawien statystycznych miesiecz-
nych, kwartalnych i rocznych, a jednoczes$nie
odzwierciedla catoksztatt pracy. Dane, doty-
czace pielegniarek, potoznych, laborantek i sa-
lowych nalezy odnotowywaé osobno.

Do zadan przetozonej nalezy takze wyzna-
czanie dyzuréw dodatkowych prywatnych, o ile
stan chorego wymaga specjalnej dodatkowej
opieki. Dyzury takie moga by¢ uwzgledniane
tylko na wyrazne polecenie ordynatora lub dy-
rektora. Jezeli stan chorego wymaga specjalnej
opieki, niezaleznie od normalnej obsady pieleg-
niarskiej, powotuje sie indywidualnie pieleg-
niarke na rachunek szpitala. Do takich stanéw
naleza: ciezkie stany pooperacyjne, zaburzenia
psychiczne, utrata przytomnosci itd.

O godz. 15 przetozona sprawdza, czy zmiana
popotudniowa rozpoczeta swg prace, sprawdza
liste obecnosci pielegniarek i salowych. (Nalezy
uzgodni¢ z dyrektorem miejsce dla listy obec-
nosci — portiernia, kancelaria, czy tez gabinet
przetozonej). Wieczorem obchodzi oddziaty w
réznych godzinach w celu kontroli pracy.

Przetozona powinna mieszka¢ w szpitalu
(pozadany telefon w mieszkaniu), azeby pieleg-

niarki mogty sie z nig porozumiewaé¢ w kazdej
porze w sprawach waznych i wymagajacych jej
decyzji.

Przetozona w ciggu dnia prowadzi wedtug

ustalonych termindéw odprawy dla pielegniarek
oddziatowych, odcinkowych oraz personelu po-
rzgdkowego. Na odprawach tych poucza, za-
znajamia z zarzgdzeniami dyrektora szpitala,
omawia sprawy biezace oddziatdw, urzadza
konferencje oddziatlowe. Odprawy te mogg by¢
zwotywane kolejno oddziatami lub zespotowo.

Przetozona prowadzi akcje doszkalania we-
wnetrznego w szpitalu, opierajac sie na znor-
malizowanych programach doszkoleniowych.
Doszkalanie moze by¢ indywidualne i grupowe,
specjalistyczne i spoteczno-polityczne. Dla
utatwienia podajemy caly szereg tematéw do
opracowania:

1 Rola Kota Zwigzkowego na terenie szpitala.

2. Znaczenie pielegniarstwa szpitalnego.

3. Rola i zadania pielegniarki szpitalnej.

4

. Wspotpraca pielegniarki z lekarzami i z per-
sonelem szpitala.

5. Podziat hierarchiczny personelu szpitalnego.

6." Praca personelu pieleglniarjskiegjo nh terenie
szpitala w poszczegbélnych oddziatach.

7. Specjalizacja personelu pielegniarskiego.

8. Doszkalanie personelu.
Reorganizacja pracy pielegniarskiej w planie
6-letnim.

10. Organizacja pracy pielegniarki szpitalnej.

11. Rola personelu pielegniarskiego w zespotowym
przodownicwie pracy.

12. Doszkalanie personelu porzadkowego na od-
dziatach.
13. Znaczenie jednolitych dyzuréw roztozonych na

3 zmiany.
14. Specjalizacja w dobie obecnej.
15. Pielegniarstwo w ZSRR.
16. Aktualizacja zdobyczy medycyny wspoéiczesnej.
17. Zagadnienie pielegnowania ciezko chorych.
18. Znaczenie Swietlicy w szpitalu i praca Swie-

tlicowa.
19. Znaczenie imprez kulturalno-o$wiatowych na

terenie szpitala.
20. Znaczenie rehabilitacji chorych i stosowanie

jej na poszczegblnych oddziatach.
21. Znaczenie leczenia i wyniki oparte na psycho-

logii i lizioterapii.

22. Wspotpraca szpitala z poszczegblnymi insty-
tucjami.

23. Znaczenie dietetyki w szpitalu.

24. Znaczenie pielegniarstwa przyszpitalnego.

25. Radolecznictwo.

Przetozona powinna byé dobrym psycholo-
giem, rozumie¢ chorego i umieé¢ wpoi¢ w per-
sonel zasade, ze nalezy dbaé nie tylko o wygo-
dy chorego, doktadnie spetniajac obowigzki pie-
legniarskie, lecz trzeba réwniez dba¢ o jego do-
bry nastrdj, upodobania i wymagania.

Do roli przetozonej nalezy troska o zradio-
fonizowande szpitala, zatozenie biblioteki dla
chorych i dostarczanie im czasopism. Chory nie
moze nudzi¢ sie w szpitalu, jego dobre samopo-
czucie wptynie dodatnio na polepszenie stanu
zdrowia i przySpieszy powrot do spoteczenstwa
jako jednostki produkcyjnej i zdolnej do, cza-
SOWO0 przerwanej, pracy.

Na stanowisko przetozonej dobrze jest, w
miare moznosci, kierowa¢ osoby, ktore przeszty
przez wszystkie szczeble pielegniarskie, tzn.
byte pielegniarki odcinkowe i oddziatowe. Pie-
legniarkom, ktére pracowaty jedynie w osrod-
kach zdrowia jest juz duzo trudniej objg¢ od
razu kierownictwo zyciem szpitalnym.

N. Lisowska
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spotecznienie medycyny, majgc na celu

zapewnienie nalezytej opieki kobiecie
ciezarnej, rodzacej, potoznicy i dziecku.
doprowadzito® do reorganizacji opieki lekar-
skiej i oparcia jej na takich podstawach nau-
kowych i praktycznych, aby uzyskaé pod tym
wzgledem jak najlepsze wyniki. Wysitki pod-
jete w tym kierunku zostaly uwienczone po-
wodzeniem, o czym $wiadczy wyraznie obni-
zenie umieralno$ci matek i noworodkéw. Nie
jest to jednak wytgczng zastugg umiejetnosci
lekarzy i celowej organizacji ich pracy, lec.:
takze w ogromnej mierze potoznych i pieleg-
niarek, najblizszych wspdipracownic lekarza.
Przeto wydaje sie by¢ stuszne i konieczne, aby
wspéipracownice i pomocnice nasze byty in-
formowane o wszelkich postepach w tej gate-
zi medycyny.

Jednym z najwazniejszych czynnikéw, ktory
spowodowat zdecydowang poprawe zdrowot-
nosci matek, a tym samym i noworodkdw, jest
nowoczesnie podjeta organizacja opieki przed-
porodowej, jaka obecnie roztaczamy juz od
najwczesniejszych miesiecy cigzy. Bezspor-
nym wynikiem tak pojetej opieki jest staty-
stycznie dowiedziona poprawa zdrowotnosci
noworodkow, co wyraza sie nie tyle zwieksze-
niem ich wagi, ile podniesieniem odpornosci
na szkodliwosci zycia pozaptodowego.

0 niedawna nie umieliSmy wyttlumaczyé

sobie przyczyn powstawania wad rozwo-
jowych ptodow. Obecnie wiemy, ze duza ich
cze$¢ powstaje skutkiem niewinnych na po-
zOr chordb, jak bionica, odra, zapalenie przy-
usznicy itp. Schorzenia te uszkadzajg niejed-
nokrotnie narzady ptodu we wczesnych okre-
sach jego rozwoju i powodujg gtuchote, Sle-
pote, wady serca lub inne ciezkie schorzenia
calego ustroju. Zapobiec tym groznym na-
stepstwom mozna tylko przez Sciste izolowa-
nie ciezarnych od zetkniecia sie z zakad9-
nie chorymi.

Podobng role w powstawaniu schorzen
i wad rozwojowych noworodkéw grajg row-
niez inne czynniki, z czego na pierwszym

miejscu nalezy wymienié odzywianie
ciezarnych, niedostateczne pod wzgle-
dem jakosSciowym i iloSciowym.

Doswiadczenia na zwierzetach i obserwa-
cje na ludziach wykazaty, ze catkowity brak
w pozywieniu kobiety ciezarnej pewnych wi-
tamin powoduje obumieranie ptodéw, a w na-
stepstwie tego poronienia, wzglednie porody
przedwczesne. Jesli braki w pozywieniu nie
sg tak krancowe, rodza sie dzieci stabsze, ze
sktonnoscig do krzywicy, gnilca i innych
schorzen. Peinowarto$ciowe odzywianie naj-
skuteczniej chroni kobiete ciezarng przed licz-
nymi dolegliwosciami i schorzeniami cigzo-
wymi, dziecku za$ zapewnia petnie rozwoju.

Oprécz odzywiania wazng role w profilak-
tyce cigzowej odgrywa odpowiedni, higienicz-
ny tryb zycia, polegajacy m. in. na unikaniu
wysitkéw i nadmiernej pracy, na korzystaniu
z umiarkowanego ruchu na Swiezym powie-
trzu, a u oso6b do tego przyzwyczajonych —
nawet lekkich sportéw.

becnie nasze poglady na prowadzenie po-

rodu rdznig sie znacznie od dawniej przy-
jetych. Zmiane zapatrywan spowodowatly
osiggniecia w dziedzinie poznania mechaniz-
mu porodowego, udoskonalenie aseptyki i me-
tod przetaczania krwi, szerokie stosowanie
sulfonamidéw i antybiotykéw (penicylina,
streptomycyna) i, na koniec, znieczule-
nie boléw porodowych.

Wobec istnienia wyzej wymienionych
osiggnie¢ nie upieramy sie dzisiaj, jak to czy-
niono jeszcze do niedawma, aby kazdy niemal
poréd — bez wzgledu na zte nastepstwa dla
matki czy dziecka — przeprowadzaé¢ drogami
naturalnym”. Nasze doSwiadczenie potoznicze
wykazato, ze zbyt diugie wyczekiwanie na
rozwiazanie samoistne, pomimo istnienia bez-
spornych wskazan ze strony matki, ptodu, czy
tez obojga razem, konczyto sie niepomysinie
dla rodzacej i dla dziecka. Z takiego porodu
uzyskiwalismy ptody martwe lub tak uszko-
dzone, ze albo nie byty one w ogdle zdolne do
dalszego zycia, albo tez obarczone trwatym



kalectwem. Matki czesto ulegaty powaznym
obrazeniom drég rodnych, do czego znow do-
taczato sie zakazenie miejscowe lub ogolne.

Zrozumienie, ze takie postepowanie jest
niewtasciwe, obowigzuje nie tylko lekarzy,
lecz i potozne. Zadne wzgledy dyktowane am-
bicja, czy tez korzys$cig materialng nie powin
ny powstrzymaé potoznej od przekazywania
porodéw nieprawidtowych czy tez patologieze
nych do zakladéw potozniczych, gdzie istnie-
ja odpowiednie warunki i mozliwosci obser-
wacji oraz szybkiego i wiasciwego rozwigza-
nia. W tych wypadkach uciekamy sie niejed-
nokrotnie do rozwigzania drogg ciecia cesar-
skiego, ktore dzis§ wykonujemy u okoto 4%
wszystkich rodzgcych. Do tak czestego stoso-
wania cesarskiego ciecia upowaznia nas niska
Smiertelno$¢ matek po tym zabiegu, zacheca
za$ prawie catkowita pewnos$¢, ze uzyskamy
dziecko zywe, tak bardzo pozadane szczegél-
nie przez starsze pierwiastki.

1\ Towoczesne potoznictwo, celem ktérego jest
7 jak najdalej idgce obnizenie umieralnosci
i zachorowalnos$ci matek i dzieci, prowadzi
konsekwentnie  doi hospitalizacji mozliwie
wszystkich porodéw, gdyz jedynie w warun-

TYDZIEN

Polska! Czerwony Krzyz w trosce o zdrowie
spoteczenstwa, organizuje w r.b. w okresie

od 11—18 VI. ,Il-gi Tydzien Zdrowia"

w miescie: pod hastem ,,Zdrowie Rodziny Ro-
botniczej",

na wsi: pod hastem ,,Zdrowie Chiopskiej
Rodziny Pracujacej".

Il Tydzieh Zdrowia" bedzie wyrazem wy-
sitku instytucji panstwowych i organizacji spo-
tecznych na odcinku podniesienia stanu zdrowia
rodziny robotniczej i chtopskiej, ktdre stanowig
podstawowe ogniwa w budowie ustroju spra-
wiedliwosci spotecznej — w budowie socja-
lizmu.

Il Tydzien Zdrowia ma na celu:

1) przedstawienie spoteczenstwu doniostej
roli rodziny w panstwie socjalistycznym,

kach szpitalnych mozemy szerokim warst-
wom naszego spoteczenstwa zapewni¢ nalezy-
tg opieke lekarskg i korzystanie z wszelkich
zdobyczy nowoczesnego potoznictwa. W zwia-
zku z tym zmieni si¢ tez charakter pracy za-
wodowej naszych potoznych, dla ktérych
miejscem pracy bedg w niedalekiej przyszto-
§ci dobrze zorganizowane osrodki opieki nad
matkg i dzieckiem, izby porodowe i oddziaty
szpitalne.
Tadeusz Zwolinski

Uczennice Szkoty Pielegniarstwa w Pradze uczg sie
obchodzi¢ z noworodkiem

ZDROWIA

2) wykazanie osiggnie¢ Stuzby Zdrowia
w Z.S.R.R. i w Polsce Ludowej,

3) zmobilizowanie spoteczenstwa wokot za-
gadnieA zdrowia rodziny chtopskiej i ro-
botniczej,

4) dazenie do zmniejszenia S$miertelnosci
wsérod dzieci przez roztoczenie opieki sa-
nitarnej nad wiejskimi spdéidzielniami
produkcyjnymi, P.G.R. i P.O.M.,

5) wspoiprace w organizacji opieki sanitar-
nej na koloniach letnich,

6) popularyzacjag programowych  zadan
P.C.K.
Kolezanki Pielegniarki! w Il Tygodniu

Zdrowia" wszystkie wezmiemy czynny udziat
w pracach Polskiego Czerwonego Krzyza.

Nasz wkiad w propagande zdrowia bedzie
dowodem silnej wiezi, jaka tgczy nas ze spotle-
czenstwem Polski Ludowej.



JEDEN DZIEN NA SALI

G ODZINA 7 rano. Raport. Pie-

legniarki nocne zdajg od-
dzial zmianie dziennej. O szOstej
byto pierwsze karmienie nowo-
rodkéw. 50 malenstw przywiezio-
no juz do karmienia, od matek.
'‘Mate buzie zarézowione cieptem
matczynej piersi, syte, $pig ci-
chutko. Pielegniarki mogg spo-
kojnie przeczyta¢ raport i zda¢
oddziat.

Zmiana dzienna zabiera sie raz-
no do pracy. Zespo6t nasz sklada
sie z 2 instruktorek i 3 uczennic,
czeka nas jednak mndsto obo-
wigzkow. Wszystkie malenstwa
trzeba powazyé, wykapaé, prze-
bra¢ w Swiezg bielizne i znéw po-
wazy¢, tym razem w kocykach,
aby na dziewiatg poda¢ punktu-
alnie do nastepnego karmienia.
Trzeba sie $pieszyc.

Po kapieli buzie uktadajg sie w
trabke, gtéwki zwracajg sie to w
jedng, to w drugg strone szuka-
jac chciwie a nieporadnie pozy-
wienia. Daremnie. Wiec w réz-
nych stronach sali odzywa sie
najpierw Kkilka zatosnych gtosi-
kéw, a za nimi wkrétce cata sala
rozbrzmiewa gtoSnym aaaa....
Pielegniarki szybko rozwozg dzie-
ci do stesknionych matek. Po’ 15
—20 minutach malenstwa wraca-
ja na sale. I znébw wazy sie je, by
skontrolowaé, ile zjadly i ukiada
sie do cieptych 1d6zeczek. | zndw
na sali panuje cisza, az do nastep-
nego karmienia. Od czasu do cza-
su trzeba ktores z malenAstw
przewing¢, poda¢ herbatke, albo
dokarmic¢. | tak przez caty dyzur.

Czytajagc te stowa mogtby kto$
pomysle¢, ze praca na sali nowo-
rodkéw jest jednostajna; mono-
tonna, nie ciekawa... W kétko to
samo: wazy sie, przewija, roz-
wozi maleAstwa, podaje do kar-
mienia, zwozi spowrotem itd.

W rzeczywistosci wcale tak nie
jest.

Dzieci na sali noworodkéw od-
dziatu potozniczego w zasadzie sg
zdrowe, jednakze na 50 toze-
czek zdarzaja sie czasem przy-
padki niemowlat z réznego rodza-
ju wadami rozwojowymi, bywajg
tez wczesniak!. Wczesniaki, jak
wiemy, wymagaja szczegOlnie
pieczotowitej opieki i troski.

Kiedy wchodzi sie na oddziat
opada nas ro6j najprzerozniejszych
trosk macierzynskich i przez te 8
godzin pracy czujemy sie matka-
mi pieédziesieciu, cho¢ obcych, a
jednak bardzo bliskich nam dzie-
ci. Mysli gonig jedna za druga:
,»14-tka“ ma za duzo stoteczkow,
,,17-ka“ po karmieniu wymiotuje,
,20-ka“ ma suchy jezyczek, trze-
ba napoi¢, ktore$ tam znéw wca-
le nie chce je$¢, wczesniak sinie-
je. Trzeba koniecznie pokaza¢ za-
raz lekarzowi.

W tym samym czasie nalezy
zwraca¢ uwage na prace uczen-
nic i udziela¢ wskazéwek, po kto-
re co chwila sie zwracajg.

Niebawem przychodzi lekarz.
Rozpoczyna sie badanie. Lekarka
uwaznie oglada podsuwane jej no-
worodki, sprawdza karty i wyda-
je zlecenia: temu infuzje, tamte-
mu koramine, innemu witamine
K itd.

(Zdjecia ze Szpitala Ub. Sp.
w Warszawie),

NOWORODKOW

Nastepujg wypisy matek ze
szpitala. Matka ubrana w czysty,
biaty fartuch, z maskg na twarzy
wchodzi na sale noworodkéw,
oglada swoje malenstwo. Lekarz
jeszcze raz przy matce bada
dziecko i udziela odpowiednich
wskazowek, dotyczacych zywie-
nia, pielegnowania, trybu zycia
itp.

Po wizycie lekarza zabieramy
sie wraz z uczennicami do wyko-
nania zlecen i zabiegow. Co chwi-
la zglasza sie ktéra§ z wypisa-
nych matek z mnoéstwem roznych
pytan: — Prosze siostry, co ja
mam zrobi¢, jak moja malenka
bedzie krzyczata, a czym mam
smarowa¢ jezyczek, a jak mam
kapa¢, jaka ma by¢ temperatura
wody, a jak ma by¢ cieptow mie-
szkaniu? | wiele innych, tym po-
dobnych, peinych troski, zapytan.
Odpowiada¢  nalezy spokojnie,
cierpliwie, uprzejmie i mozliwie
wyczerpujaco.

Potem znéw karmienie. Mamy
nieco wolnego czasu, idziemy wiec
do matek sprawdzié, czy wszyst-
kie karmig w maseczkach, czy
wszystkie daja sobie rade z kar-
mieniem. Pouczamy, poprawia-
my.

Po karmieniu zwozimy dzieci
na sale i znéw male, zarbézowio-
ne buzie $pig cichutko w biatych
t6zeczkach.

Dyzur sie konczy. Raport i
szczegOtowe uwagi dla zmiany
popotudniowe;j.

Po 8 godzinach pracy czujemy
lekki zawrdt glowy, zmeczenie a
réwnoczesnie zadowolenie z do-
brze spetnionego obowigzku.

Po drodze spotykam kolezanke.
Dziwi sie:

—Jak ty mozesz wytrzymaé
»na tych noworodkach", przeciez
to beznadziejna robota. Ciagle to
samo w katko.

Zastanawiam sie chwile. Nie,
to wecale nie jest ,beznadziejne"”,
jest to codzienna praca matki,
tyle ze w szerszym zakresie. W te
prace szczegblnie wkiada sie du-
zo serca i najczulszych uczué. A
to przeciez nie moze byé nudne.

H. R



Notatki do wyktadow

CTfpj dziale pod tym tytutem zamieszczamy materiaty do popularnych wykita-
dow z dziedziny higieny, pierwszej pomocy i ratownictwa, ktére powinny
postuzy¢ kazdej pielegniarce w pracy sanitarno . oSwiatowej.

DR T. ROZNIATOWSKI

SPierwsza pomoc

CIALA OBCE W UCHU

\6:) ucha mogg sie w pewnych
okolicznosciach  dosta¢  owady
(muszki, pajaki, pluskwy) lub
przedmioty martwe (groch, pest-
ka, nasiona, koraliki itp.).

Najwiecej dolegliwosci  spra-
wiajg w przewodzie usznym owa-
dy, bo poruszajgc sie w poblizu
btony bebenkowej powodujg wra-
zenie niesamowitego wprost hu-
ku w gtowie i silny bél. Chorego
w takich wypadkach nalezy po-
sadzi¢ na krzesle z gtowa utozong
na stole, chorym uchem do gory,
po czym do przewodu zewnetrzne-
go wlewamy nieco oleju lub wo-
dy o temperaturze ciata (I) Za-
zwyczaj utopiony owad wyptywa
wkrétce na wierzch i mozna go
wtedy z tatwoscig wydoby¢. Gdy-
by nie wyptynat — chorego trze-
ba odprowadzi¢ do specjalisty
choréb uszu.

Bywa, ze mate dzieci ktada so-
bie do ucha najrozmaitsze drob-
ne przedmioty: kamyczki, korali-
ki, groch itp. Jezeli cialo obce
wprowadzone zostato do$¢ giebo-
ko, to bezwzglednie nie wolno
wydobywaé¢ go samemu réznymi
manipulacjami, lecz niezwtocznie
udaé sie z dzieckiem do leka-
rza. Najczesciej bywa tak, ze
szpilkg lub zapatka, ktérymi usi-
tujemy wydoby¢ ciato obcer wpy-
chamy je jeszcze gtebiej do prze-
wodu usznego i w rezultacie
utrudniamy a czasem wrecz unie-
mozliwiamy lekarzowi usuniecie
go. Znane sg wypadki, ze uwiez-
niete cialo obce trzeba usuwaé
drogg zabiegu operacyjnego pota-
czonego z diutowaniem kosci. ,

CIALA OBCE W NOSIE

Podobnie jak do ucha, dzieci
majg zwyczaj wprowadza¢ sobie

rozmaite drobne przedmioty do
nosa, a nastepnie, nie mogac ich
wyjaé, zapominajg o tym. | tak
zostaje. Po pewnym czasie nieraz
dopiero przypadkowo badanie le-
karskie z powodu domniemanych
polipéw nosa wykrywa obce cia-
to zatykajace jeden z przewodow
nosa.

Jezeli spostrzezemy, ze dziecko
wiozyto sobie co$§ do nosa, lub
gdy nagle dziecko w peini zdro-
wia dostaje sapki, nalezy mu zaj-

rze¢ do przewodéw nosowych. W e

razie stwierdzenia obecnosci cia-
ta obcego nie nalezy — podobnie
jak w uchu — usuwa¢ go ,,dtuba-,
niem“. Jedyny zabieg, jaki w po-/

dobnym wypadku mozna wyko-1

na¢, to zatkanie dziecku ,,zdrowej*
dziurki i zmuszenie go do moc-
nego dmuchniecia przez nos. Cze-
sto sie zdarza, ze ciato obce sa-
mo wyskoczy na zewnatrz. Gdy-
by sie to jednak nie udato, trze-
ba dziecko natychmiast odprowa-
dzi¢ do lekarza.

CIALA OBCE W GARDLE
I KRTANI

Najgrozniejsze, bo stanowigce
bezposrednie  niebezpieczenstwo
dla zycia sg ciata obce dostajace
sie nagle do gardta i zatykajace
goérne drogi oddechowe. Jest to
tak zwane zachty$niecie sie, mo-
gace czasem spowodowaé $mieré
z uduszenia.

Do zachty$niecia sie dochodzi
zwykle wtedy, gdy trzymajac w
ustach jaki$ przedmiot lub je-
dzac chcemy w tym momencie co$
powiedzie¢ lub wykona¢ gieboki
wdech, kes lub przedmiot trzyma-
ny w ustach zostaje wowczas
wciggniety do wejscia do krtani.
Powoduje to natychmiast cha-
rakterystyczne krztuszenie sie.

Czasem cialo obce wpada gte-
biej i catkowicie zatyka drogi od-
dechowe, chory silnie dusi sie, nie
moze ani wciagna¢ powietrza ani
go wydmuchna¢.

Co robi¢ w takim przypadku?

Przede wszystkim utozy¢ cho-
rego tak, by gtowa znajdowata sie
znacznie nizej niz reszta ciala i
kilkakrotnie nim potrzasnaé¢ lub
silnie uderzy¢é w plecy. Zmusié
nieszczesliwego do krzyku, a gdy
i to nie pomoze, wsadzi¢ mu palec
gteboko do ust i stara¢ sie bezpo-
Srednio wyciggna¢ ciatlo obce.
Czasem sie to udaje. Palec nale-
zy kierowac po jezyku, az do pod-

stawy jezyka, gdzie, siegajac nie-

co gtebiej, mozna wyczu¢ ciato
obce. Dotkniecie tylnej Sciany
gardta powoduje zazwyczaj silne
ruchy obronne wymiotne, dzieki
ktérym ciato obce moze tatwo
wyskoczy¢ na zewnatrz.

Jesli opisane tu zabiegi nie po-
moga, sytuacja moze sta¢ sie bez-
nadziejna. Nie wolno jednak nig-
dy dawac za wygrang! Jedna oso-
ba powinna nie ustawa¢ w rato-
waniu ofiary, druga za$ pobiec
jak najpredzej po lekarza lub za-
alarmowa¢ pogotowie.

CZY PAMIETASZ, ZE.,

Daltonizm — niemozno$¢ rozréznia-
nia niektérych barw, najczesciej
barwy zielonej od czerwonej

Dekstroza — cukier gronowy

Delirium — obtad, majaczenie, d.
tremens — obtad opilczy

Depresja — upadek sit, stan znie-
checenia, przygnebienia

Dermatologia — nauka o chorobach
skory

Desmurgia — nauka o opaskowaniu
(bandazowaniu)



OSWIATA SANITARNA

Radzieckie uswiadomienie sa-
nitarne stato sie czescig propa-
gandy nauki o biologii-anato-
mii i przyczynia sie do rozsze-
rzenia oraz pogtebienia mate-
rialistycznego Swiatopogladu
szerokich rzesz ludnosci.

Rozpowszechniajgc naukowe
poglady o przyczynach powsta-
wania choréb, o walce z nimi,
o zywotnosci ludzkiego organi-
zmu, o dlugowiecznosci itd.,
oSwiata sanitarna prowadzi
jednoczesnie walke z przezyt-
kami przesztosci, z uprzedze-
niami i przesgdami przeszka-
dzajacymi niekiedy w rozwoju
ochrony zdrowia (jak np. prze-
sady religijne).

Radziecka oS$wiata sanitarna
propaguje polityke komunisty-
cznej partii i radzieckiego rzg-
du w rdznych zagadnieniach
Przynosi ona szero-
kim rzeszom ludnosci uSwiado-
mienie 0 osiggnieciach naszej
przodujgcej nauki medycyny i
0 jej dziataczach.

Sanitarna o$wiata
kich obywateli
komunistycznego wychowania.
Praca ta rozpoczyna sie od
pierwszych lat szkolnej nauki.
Wg programu podstawowej
szkoty juz w pierwszej Kklasie
odbywajg sie wyktady p. n.
»~lekcje o ochronie zdrowia",
majgce duze znaczenie ksztal-
cace i wychowawcze.

zdrowia.

radziec-
stanowi cze$¢é

Staraniem partii i rzadu w
Zwigzku Radzieckim osiggnie-
ta zostata powszechna piSmien-
nos¢ ludnosci. Przez lata ra-

* Medicinskaja Siestra 1949 r.

dzieckich rzadéw niezmiernie
wzrasta poziom dobrobytu pra-
cujacych, z kazdym rokiem po-
lepszajg sie warunki ich pracy
i bytowania. Pomoc lekarska
tak w miescie, jak i na wsi —
ciggle udoskonalana — jest
udostepniona najszerszym rze-
szom ludnos$ci.

W naszej ojczyznie zwycie-
skiego socjalizmu sanitarno-
oSwiatowa agitacja i propa-
ganda przesigkniete sg uzasad-
nionym optymizmem w stosun-
ku do profilaktyki i likwidacji
chorob.

Za czasow radzieckich rzg-
doéw zniknety u nas takie choro-
by, jak ospa, cholera, ktdre byty
czestymi gos¢mi w carskiej Ro-
sji. Nie ma wiecej u nas epi-
demii tyfusu plamistego, a
rzadkie jego przypadki sg szyb-
ko likwidowane.

Radziecka stuzba zdrowia
rzetelnie spetnia postawione
przed nig zadanie — w najbliz-
szych latach zdecydowanie
przeprowadzi likwidacje jesz-
cze catego szeregu ciezkich za-
kaznych chordb.

Wiara w mozliwo$¢ realiza-
cji postawionych zadan jest ty-
powa dla radzieckiej sanitarnej
o$wiaty, podczas gdy w kapi-
talistycznych panstwach pro-
paganda sanitarno-o$wiatowa
jest przesigknieta bezradno-
§cig — pesymizmem.

Nie lezy w interesie burzua-
zji wyjawiaé, ze brak socjal-
nych udogodnien pracy i byto-
wania, towarzyszacych kapita-

listycznemu systemowi gospo-

darki ma wptyw na wzrost licz-
by zachorowan i $miertelnosci
pracujagcych. Na odwrét — ka-
pitalistom dogodnie jest ttuma-
czy¢ wzrost Smiertelnosci przy-
czynami biologicznymi, tj.
przyczynami od kapitalistycz-
nego ustroju niezaleznymi, z
ktorymi jest bezna-
dziejna.

walka

Propaganda taka jest pro-
wadzona nie tylko w interesach
klas posiadajgcych, ale row-
niez i lekarzy zajmujacych sie
prywatng praktyka, a tym sa-
mym niezainteresowanych w
niszczeniu chorob.

Radziecka oswiata sanitarna
nie tylko jest waznym czynni-
kiem w walce z chorobami, ale
jednoczes$nie: wiadomosci z za-
kresu medycyny podaje pod
katem widzenia marksistow-
sko-leninowskiej teorii.

Pielegniarka staje sie nie-
zbednym pomocnikiem lekarza
nie tylko w sprawach lecznic-
twa, ale i w profilaktyce.

W klinice uniwersyteckiej,
szpitalu, punkcie sanitarnym,
rejonie wiejskim lub w czasie
odwiedzin domowych — piele-
gniarka wszedzie pod kierow-
nictwem i przy pomocy lekarza
szerzy sanitarng oswiate.

Niestety, nie zawsze jakos$¢
pracy jest na odpowiednim po-
ziomie. Np. naukowcy Instytu-
tu Sanitarnego UsSwiadomienia
pracujagc wsrod gérnikéw w
1948 roku stwierdzili, ze pew-
na cze$¢ gornikow jest mniema-
nia, iz choroba skory powstaje
na skutek zaziebienia, a nie



zdajg sobie sprawy jak ujemne
skutki wywiera zanieczyszcza-
nie skéry mikrobami. Mniema-
nie to powstato na skutek nie-
wiasciwego uswiadomienia stuz-
by sanitarnej w zapobieganiu
chorobom skory.

Jednoczes$nie notowane s
wspaniate  przyktady  pracy
Sredniego  personelu na polu
uswiadomienia ludnosci miast i
WSsi.

W pewnej dzieciecej Kklinice
w Moskwie w roku 1948 prze-
prowadzono obserwacje zapale-
nia ptuc po grypie. Okazato sie,
ze na 200 matek chorych dzie-
ci, tylko 22% zgtosito sie do le-
karza w pierwszy dzieA choro-
by, reszta zwrocita sie do leka-
rza po 2—3 dniach, a nawet
pézniej, co oczywiscie ujemnie
wplyneto na przebieg choroby.

Po tym wypadku pielegniar-
ki odwiedzaty matki w domach
i objasniaty im nastepstwa za-
niedbania choroby. To dato do-
bre wyniki. 1lo$¢ opiesza-
tych matek szybko zmniejszata
sie. Przy koncu tegoz roku
80% matek, ktorych dzieci cho-
rowaty na zapalenie ptuc, szyb-
ko zwrdcity sie do lekarzy o
pomoc.

Specjalnie wdzieczna jest pra-
ca uSwiadamiajgco - sanitarna
pielegniarki na terenie wiej-
kim i w punktach sanitarnych,
obstugiwanych przez personel
Sredni.

W wielu wypadkach pieleg-
niarki sg organizatorkami pun-
ktow oSwiaty sanitarnej w re-
jonowych szpitalach, pracujg
w komisjach ochrony zdrowia,

w wiejskich i miejskich radach,
uczestniczg w planowaniu o-
Swiaty sanitarnej, przygotowu-
ja i kierujg pracg sanitarnych
inspektoréw.

Zadanie pielegniarki
kresie sanitarnego uswiadomie-
nia szerokich ludnosci
jest wszechstronne.

w za-

rzesz

Zalgzkiem pdzniejszych po-
wodzen na tym.zaszczytnym
stanowisku staje sie patrio-
tyzm i mitos¢ do swojej socja-
listycznej ojczyzny.

Trzeba, aby kazda pielegniar-
ka rozumiata, jak wielkie zn;
czenie ma sanitarne uswiado-
i aby stale pogtebiata,
poziom swoim wiadomosci fa-
chowych i politycznych.

mienie

Thum. A. W.

SANATORIUM

Doswiadczonej Pielegniarki

na stanowisko przetozonej Pielegniarek

poszukuje

SZPITAL POWIATOWY

w Inowroctawiu

Wynagrodzenie w/g ok6lnika Ministerstwa Zdrowia
Nr 75/48 z dnia 21. 12. 1948 r.

IWIAZKU NAUCZYCIELSTWA POLSKIEGO
w Zakopanem

poszukuje

trzech dyplomowanych pielegniarek
poczynajagc od dnia 1.3 — 1.5 1950 r.

Uposazenie w/g tabeli Ministerstwa Zdrowia
wraz z 40% dodatkiem zakazZnym. Za wyzywienie
catodzienne 4.000 zt miesiecznie. Mieszkanie — pokdj

na dwie pielegniarki



W dniu 25 stycznia 1950
roku zostat otwarty | kurs
dla przetozonych pielegnia-
rek szpitalnych, w Os$rodku
Szkoleniowym Ministerstwa
Zdrowia w Zagérzu.

Liczba stuchaczek kursu
wynosi 50 osob.

Otwarcia kursu dokonat
dyr. Dep. Lecznictwa Min.
Zdrowia dr J. Rutkiewicz.
W przemdwieniu swym dyr.
Rutkiewicz zwroécit uwage
na wazng role przetozonej
pielegniarek jako fachowe-
go kierownika i instruktora
dziatu pielegniarstwa na te-
renie szpitala.

Ponadto dyr. Rutkiewicz
zaznaczyt, ze Ministerstwo
Zdrowia, dazac do podnie-
lienia o0g6lnego poziomu
personelu pielegniarskiego
w catym Kkraju, rozpoczeto
akcje stalego doszkalania
kierownikow tego dziatu w
Osrodku Szkoleniowym Mi-
nisterstwa Zdrowia. Wy-
szkolone nowe kadry prze-
tozonych pielegniarek, obej-
ma stanowiska w poszcze-
goélnych szpitalach, podno-
szac o0go6lny poziom facho-
wy personelu pielegniar-
skiego i salowego na terenie
wszystkich wojewodztw.

Dnia 19 stycznia r. b. w
sali  konferencyjnej Wo-
jewddzkiego Urzedu w
Szczecinie odbyta sie woje-

wodzka odprawa lekarzy
powiatowych, pielegniarek,
kierownikéw osrodkow

zdrowia, kierownikéw przy-

chodni dzieciecych, przed-
stawicieli Akademii Lekar-
skiej, Ubezpieczalni Spo-

tecznej i instytucji spotecz-
nych. Odprawa byta zwota-
na w sprawie walki z krzy-
wicg dzieciecg w Polsce.

KRONIKA

Z Kkraju

Gtowny referat na ten te-
mat wygtosita dr. Kordzie-
zowa. M. in. dr. Kordziezo-
wa podata dane statystycz-
ne z poradni dzieciecych w

woj. Szczecinskim, a mia-
nowicie:

1946 r. zarejestrowano
w poradniach dzieciecych
8.000 niemowlat,

1947 r. — 25.000 niemo-
wilat.

1948 r. — 28.000 niemo-
wilat.

W 1946 r. na jedno dziec
ko przypadata 1 porada le-
karska, w 1947 — 15 po-
rady, a w 1948 — 2 porady.

Drugi referat wygtosita
doktor Starkiewiczowa,
adiunkt Kliniki Dzieciecej

Akademii Lekarskiej.

Oba referaty wzbudzity
wielkie zainteresowanie
wséroéd  zebranych, a zwia-
szcza tych pielegniarek, kto-
re stale przebywajac w ma-

tych osiedlach nie maja
mozliwosci doksztatcania
sie.

Pozadane jest, aby po-
dobne odprawy odbywaty
sie czesciej i nietylko na
szczeblu wojewddzkim, ale
réwniez powiatowym.

Miejski Wydziat Zdrowia
w Szczecinie zorganizowat
Osrodek OsSwiaty Sanitar-
nej, ktéry prowadzi: czy-
telnie czasopism lekarskich
i biblioteke ksigzek o tema-
tyce oswiaty sanitarnej.

W Osrodku odbywajg sie
state wystawy higieny, kt6-
re nastepnie przesyta sie
do Osrodkéw Zdrowia w
celu udostepnienia szerokim
masom ludnosci zwtaszcza
robotniczej zapoznania sie
z eksponatami.

W zwigzku z planem pra-
cy O. O. S. przeprowadza
sie: pogadanki, wysSwietla
filmy z dziedziny sanitar-
nej z jednoczesnymi objas-
nieniami. Projektuje sie
zorganizowanie kursow hi-
gieny dla fryzjerbw oraz
dla grup pracownikéw nie
objetych masowym szkole-
niem P. C. K. Prowadzi sie
obecnie kurs higieny zywie-
nia dla kierownikéw ziob-
kéw i przedszkoli.

W r. ub. na prowadzenie
0. O. S. przekazywato fun-
dusze Ministerstwo Zdro-
wia, lecz na rok biezacy
umieszczone sg odpowied-
nie pozycje w budzecie

Miejskiego Wydziatu Zdro-

wia.

Obecny lokal, w ktérym
miesci sie O. O. S. jest
szczupty i sktada sie z 5 po
kojow, jednak ze wzgledu
na doniosta role, jakg ma
w przysztosci odegraé O.
O. S. prawdopodobnie roz-
winie sie i przeksztatci z
czasem na Szkote Higieny
Zdrowia.

A. S.
Przerwy w ubezpiecze-
niu, spowodowane przej-

§ciowg utratg pracy badz w
zwigzku z choroba, badz z

innych przyczyn moga spo-
wodowa¢ utrate t. zw.
ciggtosci ubezpieczenia, a

tym samym pozbawi¢ ubez-
pieczonego wzglednie jego
rodzing praw do Swiadczen
emerytalnych.

Jednak okresy , w ktoé-
rych ubezpieczony nie jest
zatrudniony, nie powoduja
w rozumieniu ustawy
przerwy w ubezpieczeniu
pod warunkiem, by zainte-
resowany byl zarejestro-

wany we witasciwym Urze-
dzie zatrudnienia, jako po-
szukujacy pracy.

Dlatego kazdy robotnik
ubezpieczony i pracownik
umystowy bez wzgledu na
pte¢ i wiek, ktéry utracit
prace w zwigzku z chorobag,
a nastepnie odzyskat zdol-
no$¢ zarobkowania, wzgled-
nie utrate pracy z innych
przyczyn — winien we wia
snym interesie zarejestro-
wat¢ sie we wihasciwym
Urzedzie  zatrudnienia i
przechowywac¢ dowody reje-
stracji.

WCZASY LECZNICZE
PRZECIWREUMA-
TYCZNE

W $lad za wczasami lecz-
niczymi  przeciwgruzliczy-
mi, przeciwotowiczymi i
przeciwpylicowymi Cen-
tralna Rada Zwiagzkéw Za-
wodowych we wspdtdziata-
niu z Zaktadem Ubezpie-
czen Spotecznych organizu-
je poczagwszy od 1 stycznia

rb. wczasy przeciwreuma-
tyczne w Jastrzebiu Zdro-
ju.

Na wczasy te kwalifikuja
ubezpieczonych poradnie
przeciwreumatyczne na
wniosek lekarzy ubezpie-
czalni  spotecznych, przy

czym pierwszenstwo z ko-
rzystania z wczasOw prze-
ciwgosécowych majag pra-
cownicy zatrudnieni w
miejscach  wilgotnych, w
warunkach o duzych waha-
niach temperatury lub
pracujacy w specjalnie nie-
wygodnej pozycji. Do przy-
znania wczasOw przeciw-
reumatycznych uprawniajg
ponadto pewne stany cho-
robowe narzadéw ruchu,



Ubezpieczeni moga ko-
rzystaé z wczaséw przeciw-

gosccowych podczas przy-
stugujacego im urlopu ta-
ryfowego, przyczym okres

leczenia trwa 21 dni. Na-
stepnie wczasowicz otrzy-
muje na 4-ty tydzien zwol-
nienie od pracy jako rekon-

ZSRR

Rejonowy Szpital w Ja-
rostawiu przeznaczony jest
wytgcznie dla inwalidow.
Miesci sie w 4 pietrowym

budynku, doskonale wypo-
sazonym, z jasnymi i sto-
necznymi salami dla cho-

rych, co stwarza doskonate
warunki, by pacjenci czuli
sie dobrze i wspotdziatali w
przeprowadzanej kuracji.
W szpitalu znajduje sie
wielka sala klubowa, w
ktérej wyswietla sie filmy,
odbywajg sie  koncerty,
przedstawienia teatralne,
odczyty i zebrania.

Zadaniem szpitala jest
przywrocenia  catkowitego
zdrowia inwalidom ostatniej
wojny. W r. ub. okoto 80%
inwalidéw opuscito szpital
catkowicie wyleczonych,
reszta za$ pacjentow mo-
gta powroci¢ do pracy za-
wodowe;j.

Lekarze szpitala nie cze-
kajag na zgloszenie sie in-
walidy do szpitala, lecz be-
dac w rejonie, z kartotek
przychodni wynajdujg tych,

ktorzy wymagaja leczenia
szpitalnego.

Praca kolektywu lekarzy
tego szpitala kladzie wiel-

ki nacisk na skrécenie ba-
dan przedoperacyjnych. W
przeciggu 3 dni przeprowa-
dza sie badania chirurgicz-
ne, internistyczne i neuro-
logiczne. Przekroczenie te-
go terminu poddane jest

walescent, niezdolny do pra-
cy zawodowej.

Pracownicy fizyczni
otrzymujg z wiasciwej te-
renowo Ubezpieczalni Spo-
tecnej z>asitek sanatoryjny
(70% zarobku) za 3-ci ty-
dzien pobytu na wczasach
leczniczych i 4 tydzien spe-

dzony na
w domu. W tym celu winni

rekonwalescencji

oni przedstawi¢ zaswiad-
czenie o leczeniu odbytym
w domu wczaséw oraz

stwierdzenie pracodawcy o
naleznosciach urlopowych i
wysokosci

zarobkow za

/ zagranicy

ostrej krytyce i dochodzeniu
na konferencji lekarzy.

W okresie lata wszyscy
pacjenci z oddziatu gruzlicy
kostnej przewozeni sg wraz
z personelem na letnisko,
mieszczace sie w lesie so-
snowym; przebywajg tam
nieomal catg dobe na powie-
trzu, co znakomicie wptywa
na poprawe stanu zdrowia,
ustepuja stany podgoracz-
kowe, poprawia sie taknie-
nie itp.

Serdeczny stosunek per-
sonelu do chorych, a zwtia-
szcza pielegniarek wptywa
dodatnio na stan zdrowia
chorych, podnosi ich na du-
chu i utrzymuje wiare w
rychty powrét do zdrowia.

Wyniki pracy Szpitala
w  Jarostawiu najlepiej
obrazuje fakt, ze w rejonie
pozostato juz tylko 1/5 in-
walidéw potrzebujacych le-

czenia szpitalnego, a we-
dtug opracowanego planu
zakonczy sie leczenie W

przeciagu 2 lat.

USA

W USA istnieje 123 szko-
ty pielegniarstwa dla mez-
czyzn, a liczba pielegnia-
rzy w roku 1948 wynosita
455. Zainteresowanie mez-
czyzn dla zawodu pieleg-
niarskiego stale wzrasta.

Liczba szkot dla kobiet
wyraza sie cyfrg 1253, do
ktorych w1948 r. bylo

przyjetych 43.373 uczennic. .

W Stanach Zjednoczo-
nych Ameryki Pdéinocnej w
roku 1949 byto zarejestro-
wanych 300.533 pielegnia-
rek, z ktorych 47,2% pra-
cuje w szpitalach, 3,9% w

Szkotach pielegniarstwa,
9,7% w pielegniarstwie
spotecznym, 21,6%  jako
prywatne pielegniarki,
44% w pielegniarstwie
przemystowym, 8,6% jako
pielegniarki administracyj-

ne, 4,6% nie podano blizej.

ANGLIA

W Anglii, Walii i Szkocji
zarejestrowano 1673 pieleg-
niarzy, ktorzy ukonczyli
trzyletnie  ogo6lne  szkoty
pielegniarstwa oraz 7.049
pielegniarzy dla umysto-

okres 13 tygodni, poprze-
dzajacych leczenie.
Koszty wczasow leczni-

czych przeciwrenmatycz-
nych pokrywane sg w ca-
tosci przez instytucje ubez-
pieczen spotecznych i
CRZZ, ubezpieczony optaca
jedynie takse klimatyczng.

wo chorych. Stosunek licz-
by pielegniarzy do pieleg-
niarek wynosi 1:5. Pieleg-
niarze zatrudnianisgw roz-
nych zaktadach leczniczych
za wyjatkiem oddziatow
potozniczych i ginekologicz-
nych, gdyz w szkotach nie
przechodzag tych przedmio-
tow: Szczegdlnie chetnie
zatrudniajg pielegniarzy
kopalnie oraz fabryki ciez-
kiego przemystu. Pomocni-
czych pielegniarzy zareje-
strowano 5.503. Pielegnia-
rze majg prawo do wyz-
szych studiow pielegniar-
skich naréwni z pielegniar-
kami; obecnie 30 pieleg-
niarzy, po przejsciu kursu,
otrzymato dyplom instruk-
torow klasowych.

Pielegniarze przy zabiegach



W SZKOLE | NA KURSIE

Samorzad SzkolnyPanstwowej Szkotly Pielegniarstwa w Nowym Saczu zglasza przystgpienie
| uczennic tutejszej szkoty  do wspdtzawodnictwa w ramach czynu 1 Majowego, (ogtoszonego w 12
| numerze ,Pielegniarki”  zgrudnia 1949 r.).
g Poza pogadankami ogruzlicy prowadzi¢ bedziemy pogadankio zwalczaniu wszawicy —ktéra
| wiele jeszcze krzywdy robi dzieciom w wieku szkolnym.

| Akcje te prowadzi¢ bedziemy w ramach zaje¢ Swietlicowych w szkotach podstawowych w na-
| szym miescie i w catym powiecie.

= Rownocze$nie wzywamy wszystkie Szkoty Sredniego Personelu Stuzby Zdrowia do wzigcia
| udzialu w tym wspétzawodnictwie, jako pozytecznej i trwakej formie uczczenia Dnia 1 Maja, Swieta
| Miedzynarodowego Proletariatu.

I eeelng/d- \
W Koszalinie odbyto sig Na uroczysto$¢ wrecze-
uroczyste zakonczenie | pia dyploméw  przybyli

kursu  Mtodszych Pieleg-

. przedstawiciele 'PCK, Wo-
niarek. Dyplomy otrzymato

44 uczennice, z Kktorych jewodzkiego Wydziatu
wyréznity sie ob. ob. Dzier- Zdrowia i  wiele gos-
niejko B., Kos$ciuszkiewicz ci zaproszonych. W prze-
I, Nowak C., Krystian H., mowieniach podkreslono
! I’?’ogo_ww_z Z Za staran- - ,naczenje spoteczne  po-
no$¢ 1 pilnos¢ w nauce ] ) )
otrzymaty specjalne nagro- wiekszenia kadr  Stuzby
dy od P. C. K. Zdrowia.

Egzamin

Zajecia praktyczne

3.
2



w dniu 9 pazdzier-
nika 1949 r. odbyto sie
wreczenie  dyploméw 51

absolwentkom Szkoty Pie-
legniarstwa P. C. K. w Za-
brzu. Na uroczysto$¢ przy-
byli przedstawinciele P. C.

Po przeczytaniu w nume-
rze grudniowym ,Pieleg-
niarka Polska"™ krotkiej
wzmianki o rozpoczeciu Il
kursu instruktorek pieleg-
niarstwa spotecznego nie
mogtam sie oprze¢ pokusie
skreslenia ~ wspomnien  z
dwumiesiecznego pobytu w
Zagorzu k/Warszawy.

17 pazdziernika 1949 r.
przyjechato do Warszawy
19 pielegniarek z roznych

krancow Polski na kurs or-
ganizowany przez Minister-
stwo Zdrowia. Précz paru
kolezanek, ktére niedawno
otrzymaty dyplomy, reszta

K., wiadz samorzadowych,
Partii, Z. M. P. Zwigzku
Zawodowego Pracownikow

Stuzby Zdrowia oraz za-

proszeni goscie. Dyplomy

otrzymaty:

/ b m u \»

miata za sobg wieloletnig
praktyke, a ostatnio zajmo-
wata stanowiska starszych
pielegniarek w  Osrodkach
Zdrowia.

Po tygodniowym pobycie
w  Warszawie kurs prze-
niost sie do Osrodka Szko-
leniowego Ministerstwa
Zdrowia w Zago6rzu. Za-
mieszkatySmy w domku, w
w ktdrym niegdy$ przeby-
wata Maria Rodziewiczow-
na. Domek ten nazywa sie

~Wyraj". Po  trudnych
warunkach pobytu przez
tydzien w Warszawie
~Wyraj wydat sie nam

prawdziwym ,rajem".

Baranska Krystyna
Babowna Teresa
Boguszewska Barbara
Brozek Julia

Burska Krystyna
Ciszek Wiestawa
Czyzycka Zofia
Danek Maria
Dabrowska W#tadystawa
Dzuliniec Bronistawa
Gatgzka Zofia
Garbacz Gertruda
Grabyséwna Zofia
Griméwna Bronistawa
Janik Irena

Janeta Daniela
Jaroszuk Zofia
Jedrkiewicz Maria
Juszczak Jadwiga
Kedzierska Krystyna
Kotek Elzbieta
Kroldwna Matylda
Kubicka Alina
Lexéwna Wanda
Malinska Maria

Positki, cze$s¢ wyktadow
i prasowki wspdlnie z 111
kursem w.-dyrektoréw szpi-
tali odbywaty sie w gtow-
nym bloku Osrodka Szkole-
niowego, nazwanym przez
nas ,OS$rodkiem wiedzy i
positkow". Druga sala wy-
ktadowa miescita sie w t.
zy. ,Zameczku", w ktorym
czyste, ISnigce parkiety, no-
we chodniki i duzo kwiatéw
robito mite i schludne wra-
zenie. Na kazdym kroku od
czuwato sie troskliwos$¢ dy-
rekcji  OSrodka Szkolenio-
wego oraz calego personelu.
Organizatorkg kursu z ra-
mienia Ministerstwa Zdro-
wia byta kol. tyzwanska, a
kierowniczka — kol. Gubry-
nowicz.

Dni nasze byty bardzo
pracowite, kazdy wyktad
otwieralt nam nowe hory-

zonty, zmieniat nasz $wia-

Martin Janina
Montewka Janina
Nawrat Agnieszka
Nowak Daniela
Obara Leokadia
Palka Adela

Piskorz Teresa
Pisuta Natalia
Pranczak Felicja
Poptawska Lucyna
Pieronek Anna
Ratajska Aleksandra
Skinderowicz Halina
Smalec Zofia

Smyk Bronistawa
Stawecka Halina
Stecka Joanna
Stachanczyk Kazimiera
Stawowczyk Henryka
Swiecka Zofia

Wilk Jadwiga
Widynska Barbara
Ziajanka Joanna
Zglinska Teresa

Zieba Alicja

Zak Anna

topoglad, oSwietlat wiele
spraw, ktére byty nam do-
tychczas obojetne lub nie-
odpowiednio naswietlone.
Wyktady ekonomii  na-
Swietlity wszystkie for-
macje  spoteczne - gospo-
darcze wiacznie do  so-
cjalizmu. Przekonywujace i
wyczerpujagce wykitady dr.
Hanieclciego, dyrek. O. S.

0 ruchu robotniczym, Polsce
1 Swiecie wspdiczesnym oraz
Wiceministra Sztachelskie-
go i tow. tow. Matuszew-
skiego i Siwka naswietlity
sytuacje miedzynarodowa.
Dr. Gosiewski, cieszacy sie
wielkag sympatig pielegnia-
rek, wyktadat organizacje
i zespolenie lecznictwa
otwartego. Wyktady dr.
Pankiewicza  interesowaty
nas ogromnie: znane nam
rzeczy nabieraty calkiem
innego naswietlenia, na se-
minarium zaatakowany



przez nas wielu pytaniami
odpowiadat wyczerpujaco, a
na pytania wymagajgce
dtuzszego objasnienia obie-
cat odpowiedzie¢ na tamach
»Pielegniarki Polskiej". Ca-
ty szereg innych wykladow
uzupetnit wiadomosci przez
nas posiadane.

Poza nauka, Dyrekcja or-
ganizowata wyjazdy do
Warszawy. BytySmy Kkilka

DR MARIAN WILCZEK,
PROF. UNIWERSYTETU
JAGIELLONSKIEGO
CHOROBY OCZNE, po-
drecznik dla pielegniarek,
wydany przez Lekarski In-
stytut Naukowo Wydawni-

czy, Warszawa 1949.

Do wydawnictw o charak-
terze pomocy naukowej dla
zawodu pielegniarskiego
przybyt nowy podrecznik:
Choroby oczu, dr. Mariana
Wilczka.

Podrecznik ten jest wy-
dawnictwom, Kktorego brak
dawat sie dotychczas od-
czuwaé w dziedzinie okulis-
tyki. Jest on cennym na-
bytkiem tym wiecej, iz za-
wad pielegniarski byt naj-
mniej przygotowany do pra-
cy w tym dziale i, jak prak-
tyka wykazata, nawet naj-
lepiej wyszkolona pieleg-
niarka wymagata dodatko-

UWAGA!I

razy W kinie i W teatrze.

Zwiedzitysmy Osrodek
Zdrowia na Grochowie i
urzadzenia socjalne w fa-
bryce ,Wedla".

Dwa miesigce pobytu
mineto szybko i nadszedt
dzien egzaminu. Wszystkie
byltySmy dobrze przygoto-

wane, lecz Komisja Egza-
minacyjna byta bardzo wy-
magajaca. Na og6t jednak

wego przeszkolenia w tym
kierunku. Podrecznik dr. M.
Wilczka bedzie temu celowi
dobrze stuzyt.

Autor po podaniu Kkrot-
kich i jasnych wiadomosci
z anatomii i fizjologii oka
omawia schorzenia: oczodo-
tu, gatki ocznej, spojowek
z podkre$leniem schorzenia
ropotoku noworodkéw, zot-
zowego schorzenia oczu u
dzieci .jaglicy, uwzglednia-
jac organizacje jej zwalcza-
nia w Polsce, profilaktyke
indywidualng i zbiorowg w
skali narodowej — ktadac
najwiekszy nacisk na scho-
rzenia majace znaczenie z

punktu widzenia profilak-
tyki i lecznictwa spoteczne-
go.

Zgodnie z intencja

autora tre$¢ przystosowana
jest wylgcznie do uzytku
pielegniarek, daje ona przej-

wyniki egzaminu byty do-
bre. Grupa nasza sktadata
sie z kolezanek w 2/3 po skoni-
czonym egzaminie, a w 1/3
po 2 letniej szkole pieleg-
niarstwa. ObliczytySmy sta-
tystycznie i okazato sie, ze
poziom obu grup byt jedna-

kowy. Wynika z tego, ze
pielegniarki po panstwo-
wym egzaminie odpowie-

dziaty swemu zadaniu.

rzysty i treSciwy obraz ca-
tosci schorzen ocznych przy-
gotowujac pielegniarke do
wspotpracy z lekarzem oku-
lista oraz do samodzielnego
wykonywania zabiegow zle-
conych.

Druga cze$¢ podrecznika
traktuje o pielegniarstwie
okulistycznym, ktore autor
dzieli na pielegnowanie
ogblne i wykonywanie za-
biegéw okulistycznych.

Pielegnowanie ogo6lne nie
rézni sie od ogolnych zasad
wszczepionych pielegniar-
kom w szkotach, czy na
kursach doksztatcajagcych z
tg jedynie rdznica, ze autor
podkresla znaczenie, jakie
posiada w pielegnowaniu
chorych na oddziale okulis-
tycznym — posiadanie przez

pielegniarke  takich cech
charakteru jak: spokoj,
takt, opanowanie, sumien-
nosc itp.

Typ chorych na oddziale
okulistycznym to ludzie o
psychice  przewrazliwionej
(dtugi okres lezenia z za-
wigzanymi oczami, lek przed
kalectwem) i pielegnowanie

Kierownictwu, wyktadow-
com i kolezankom kursu
przesytam pozdrowienia
z odlegtego kranca Polski,
z Augustowa.

Halina Frackiewicz

st. piel. Oédrodka
Zdrowia w Augusto-
wie

ich  wymaga specjalnie
umiejetnego podejscia i po-
stepowania.

Podrecznik uzupetniaja
opisy zabiegobw pielegniar-
skich, sg one doktadne, obra-
zowo ilustrowane doskona-
tymi rysunkami. Znajomos$é
techniczna tych zabiegéw
winna by¢ znang wszystkim
pielegniarkom. Zabiegi bo-
wiem wykonywane na tak
delikatnym narzadzie wy-
magajg umiejetnosci i wie-
dzy.

Autor omawia zakres
czynnosci pielegniarki asys-
tujacej przy operacjach
ocznych, podaje dokladny
opis narzedzi lekarskich,
omawia leki okulistyczne,
ich skiad, procentowo$¢ i
sposéb stosowania.

Podrecznik prof. Wilczka,
to ksigzka, ktérg powinna
przeczyta¢ kazda pielegnar-
ka; jest to jeden z najlep-
szych podrecznikéw, jakie
ostatnio ukazaty sie z za-

kresu doksztatcajacej le-
ktury dla pielegniarek.
L. W.

INSTYTUCJE StUZBY ZDROWIA!

15 maja r. b. uptywa termin zamawiania rocznikéw ,Pielegniarki Polskiej".

Cena rocznika zt

i 000.—



SPrzegfad prasy zagranicznej

UCZENI STALINOWSKIEJ]
EPOKI

Nauka Radziecka nie od-
gradza sie odnarodu, jak to
sie zwykle dzieje w kra-
Ach kapitalistycznych.

radzieccy wszyst-
kie swe osiggniecia przeka-
zuja narodom ZSRR w
gtebokim poczuciu wiezi ze
spoteczenstwem radziec-
kim, dla ktoérego pracuja
i ktéremu stuza.

A. Abrykosow w nr: 50
»Medicinskij Rabotnik“ pi-
sze:

»2Armia uczonych na-
szego kraju powieksza sie
co dnia o nowe imiona.
Poza kazdym badaczem stoi
kolektyw, stoja dziesigtki i
setki lekarzy - praktykow,
ktérzy wstepuja na droge
badan naukowych.

Dawno juz znikneta w
przesztosci postaé samotne-
go naukowca, ktory samo-

c P

Kolezanka H. Z. zza Bu-
ga.

Dla odtworzenia $wia-
dectwa o ztozeniu panstwo-
wego egzaminu Pielegniar-

skiego w  Wilnie nie wy-
starcza zaswiadczenie 2-u
wyktadowcow, choéby no-

tarialnie poswiadczone.

lubnie zamykat sie w sko-
rupe ,kaptana nauki“. Jo-
zef Stalin uczy, ze sojusz
starych  pracownikow z
miodymi jest wszechmoc-
ny, ze przyszto$¢ w nauce
nalezy do miodziezy. To
tez nasi znani badacze,
cztonkowie Akademii, sze-
roko otwierajg drzwi swo-
ich laboratoriow dla mto-
dych wuczonych, troskliwie
dopomagaja im do rozwoju,
przekazuja im swojg wie-
dze, uwaznie przystuchujac
sie ich gtosom.

Pokolenie badaczy, tro-
skliwie wychowanych przez
nasza Partie w czasie sta-
linowskich pieciolatek, juz
dzi$ wnosi bezcenny wktad
do radzieckiej nauki. W r.
biezagcym kraj z radoscig
powital odznaczenie stali-
nowska premig znanego
uczonego prof. T. P. Kras-
nobajewa. Jednocze$nie z

P RAW N IK
P C W fA tA
Zainteresowana osoba

moze wnie$¢ do sadu grodz-
kiego w miejscu swego za-
mieszkania podanie o od-
tworzenie zaginionego do-
kumentu. Postepowanie
przed sadem odbywa sie
wedtug kodeksu przepisow
postepowania niespornego.

nim, stalinowskg premie
otrzymat przedstawiciel
mitodego pokolenia, prof.
S. R. Mardaszew. Miody
biotechnik, jako temat
swych badan wybrat jedno
z najbardziej skompliko-

wanych i aktualnych za-
gadnien wspéiczesnej na-
uki — zagadnienie prze-

miany azotowej. W wyni-
ku jego pracy zostato zro-
bione wazne odkrycie, rzu-

cajace S$wiatto na zagad-
nienia przeksztatcania sie
biatka w organizmie".

Autor przytacza wiele
bardzo nazwisk uczonych
radzieckich, zaré6wno star-
szych i dosSwiadczonych

jak i zupetnie mtodych ab-
solwentéw Zaktadéw Na-
ukowych, ktérzy  dzieki
wspaniatym mozliwosciom
jaki im daje ustroj ra-
dziecki i wysokie poszano-
wanie nauki w ZSRR,

Whniosek do sgdu powi-
nien zawiera¢ doktadng
tre$¢ zaginionego dokumen-
tu, mozliwie w dostownym
brzmieniu i zadanie odtwo-
rzenia go zgodnie z podang
tre$cig przez powotanie do-
wodéw na jego poparcie
(oSwiadczenie 2 wyktadow-
cow z podaniem ich adre-
sow).

Do wniosku nalezy dota-
czy¢ zaswiadczenie konsu-
latu polskiego w ZSRR,
stwierdzajgce zwiniecie in-
stytucji, ktéra wydata swia-
dectwo i niepozostawienie

wzbogacili powaznie wie-,
dze medyczng w tym kra-
ju.

,Ta organiczna, zyciowa
tacznos¢ — pisze dalej au-
tor — z medycyng prak-
tyczng jest charaktery-
styczna dla radzieckiego
uczonego, bez wzgledu na
to, w jakiej dziedzinie on
pracuje. Stalinowska nau-

ka o koniecznoédci
taczenia teorii z
praktyka zasila ra-

dziecka nauke medycyny,
otworzyta przed nig ogrom
ne perspektywy.

Kazda praca, nagrodzona
stalinowskg premia, bez
wzgledu na najgtebiej teo-
retyczny jej charakter, jest

zawsze podyktowana po-
trzebami ' praktycznej
ochrony zdrowia, zawsze

stuzy cztowiekowi.

przez nig akt, na podstawie
ktérych mogtby by¢ wysta-
wiony dokument lub jego
duplikat.

Sad po wptynieciu wnio-
sku z zaswiadczeniem kon-
sulatu zarzadzi publiczne
ogtoszenie i o ile w zakre-
Slonym przez sad terminie
nikt nie nade$le doniesie-
nia o bezzasadnos$ci wnio-
sku, wyda postanowienia
uwzgledniajgce wniosek o
odtworzenie dokumentu.

Wysoko$¢ optat sgdowych
i kosztébw ogtoszenia poda
doktadnie sad.
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