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Dr Jan Danielski

Ochrona zdrowia dzieci i młodzieży- *)

Zdrow ie dziecka jako dobro społeczne i państw ow e

W iek XX, poza innym i określeniam i, słusznie nazw ano 
też „w iek iem  dziecka” . Zagadnienia op iek i nad dzieckiem  
i och ron y jego  zdrow ia w ysunęły się obecn ie  na jedno z na­
czelnych  m iejsc. We wszystkich krajach podejm ow ane są 
próby ustalenia potrzeb w1 tym  zakresie i sposobów  ich za­
spokojen ia . C zynione są znaczne w ysiłk i rów nież w dziedzin ie 
konkretnej pom ocy dzieciom  i m łodzieży.

O c h r o n a  z d r o w i a  i ż y c i a  d z i e c k a  j e s t  z a g a d ­
n i e n i e m  w i e l k i e j  w a g i  s p o ł e c z n e j .  Zainteresowana 
w nim  jest ludzkość chcąca  przedłużyć sw oje fizyczn e  istn ie­
nie. Zainteresow ane jest społeczeństw o, gdyż dziecko jest ce ­
m entem  spajającym  rodzinę. Dalej jest to sprawa p ierw szo­
rzędnego znaczenia z punktu w idzenia p a ń s t w a ,  jako  na jw yż­
szego wyrazu zorgan izow anego życia społecznego. A w ięc 
przede w szystkim  sprawa je g o  dynam iki rozw ojow ej.

Świadom i jesteśm y znaczenia polityki populacyjnej 
w każdym  państwie i zrozum iałe są obecne troski w iększości 
państw z p ow odu  znacznego spadku przyrostu ludności, 
a naw et, jak w e Francji z pow odu  stopn iow ego  w yludniania 
się. R ów nież dla gospodark i państw ow ej uznane zostało 
z n a c z e n i e  z d r o w e  go  m ł o d e g o  p o k o l e n i a ,  j a k o  
n a j b a r d z i e j  i s t o t n e g o  p o t e n c j a ł u  e n e r g i i  t w ó r ­
c z e j  i p r a c y .

*) R eferat w y g łosz on y  na Z jeźd zie  D ziałaczy S p o łeczn ych  W o je ­
w ództw a  L u belsk iego w  dniu 4 /X II 1938 r. przez N aczeln ika  W ydzia łu  
pracy , op iek i i zdrowńa U rzędu W o jew ód zk ieg o  w  Lublinie.

1002133601



2 Ochrona zdrowia dzieci i m łodzieży

Z drow ie  przeto dziecka w inniśm y uw ażać za dobro zb io ­
row e, cenne dla społeczeństw a i państwa. W  obron ie tego  dobra 
każda zb iorow ość winna zespolić w szystk ie sw e środki i siły.

Najważniejsze potrzeby

Opieka zdrow otna nad dzieck iem  rozpocząć się winna 
jeszcze przed jego urodzeniem , w łon ie  jego  matki. Trw anie 
jej sięgać pow inno do ukończenia con ajm n iej 18 lat życia.

P r z e d e  w s z y s t k i m  w a ż n y m  w a r u n k i e m  z d r o ­
w i a  d z i e c k a  j e s t  z d r o w i e  j e g o  r o d z i c ó w .  K w estia 
ta jest bardzo często  Lekceważona i zapom inana. Przynajm niej 
spraw y eu gen ik i i dziedziczn ości pow in n y  być u św iadom io­
ne sobie przez starsze pokolen ie. W inny one być ponadto 
ustaw ow o unorm ow ane. Zw łaszcza co  do n iektórych  stanów 
ch orobow ych  jak np. ch oroby um ysłow e, kiła, gruźlica itd. 
W prow adzenie obow iązkow ych  badań przedślubnych  uważam  
za k on ieczn e. K onieczną też jest system atyczna opieka nad 
zdrow iem  kob iety  ciężarnej.

Dalszym  etapem  opieki zdrow otn e j jest odpow iednia  fa ­
ch ow a  pom oc położnicza przy porodzie i w  okresie połogu.

W o k r e s i e  n i e m o w l ę c t w a  — specja ln ie ważną rolę 
od g ry w a  racjonalne karm ienie dziecka — przede w szystk im  
piersią matki. Sztuczne karm ienie dopuszczalne jest tylko pod 
kontrolą lekarską. Poza tym  n iem ow lę m usim y w tym  okresie 
u odpornić p rzeciw k o n iektórym  chorobom  zakaźnym  jak np. 
przeciw ko ospie. O b ecn i; rów nież stosow ane jest uodporn ian ie  
n iem ow ląt w pierw szych  dniach życia  przeciw  gruźlicy  szcze­
pionką C alm ette’a.

W  o k r e s i e  w c z e s n e g o  d z i e c i ń s t w a  i w w i e k u  
p r z e d s z k o l n y m  zdrow ie dziecka  jest zagrożone ch oro ­
bam i rozw ojow ym i — zwłaszcza na tle krzyw icy — a także 
chorobam i zakaźnym i (płonica, b łon ica, krztusiec, ospa w ie ­
trzna, odra i inne). W iek  ten najczęściej byw a zaniedbyw any 
pod  w zględem  op iek i lekarsk iej, co  później m ści się bardzo 
na zdrow iu  dzieci. Poza nadzorem  lekarskim  i szczepieniam i 
ochronnym i, w arunki h ig ien icznego żyw ienia i m ieszkania 
dzieci mają w  tym  okresie w ielk ie  znaczenie.

W  w i e k u  s z k o l n y m  —  dzieci podlega ją  często ch o ­
robom  zakaźnym  i tak zw anym  ch orobom  społecznym  (jak 
gruźlicy, jaglicy). Częstym  zjaw iskiem  są też ch oroby  nerw ow e,
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a nawet ob jaw y  psychopatyczne, zw łaszcza w zw iązku z okre­
sem  dojrzew ania p łciow ego. Pow szechnie też są notow ane 
u dzieci szkolnych : próchnica zębów  i w ady w zroku. W iek 
ten w ym aga w ięc jaknajbardziej system atycznej i gruntow nej 
kontroli lekarskiej, a także odpow iednich  warunków  h ig ien i­
czn ych  w dom u i szkole obok  szczepień ochronnych . Spe­
cjalnej op ieki potrzebują dzieci upośledzone i anorm alne pod 
w zględem  fizyczn ym  lnb um ysłow ym . Opieka ta winna być 
spraw ow ana w specja lnych  szkołach, w zględnie zakładach 
w ych ow aw czych .

Z c h o r ó b  w i e k u  m ł o d o c i a n e g o  na najw iększą 
uw agę zasługuje gruźlica, ch oroby  w eneryczne i nerw ow e. 
Poza op ieką  lekarską, odpow iednie w ych ow anie fizyczn e na­
leży do  bardzo w ażnych w arunków  pielęgnacji zdrow ia. Praca 
m łodocianych  i je j warunki higieniczne stanow ią rów nież ważne 
zagadnienia, w ym agające ustaw ow ego unorm ow ania i fa ch o ­
w ej opieki.

Organizacja ochrony zdrowia dzieci i młodzieży

Jak zaznaczyłem  uprzednio spraw y zdrow ia m łodego po­
kolenia stanow ią obecn ie  pow ażną troskę we w szystkich  kul­
turalnych krajach. W  niektórych  z nich w ysuw ają  się one 
na naczelne m iejsca w śród zagadnień  państw ow ych  (zwł. 
w Stanach Z jedn oczon ych  Am . Północnej, Italii i krajach 
skandynaw skich). Spraw y te są rów nież rozw ażane na tere­
nie m iędzynarodow ym  przez różne instytucje, jak poszczegól­
ne K om isje Ligi Narodów, C zerw onego K rzyża, Fundacji R ock e ­
fellera i in. W 1920 r. za łożon y  został w G enew ie „M iędzy­
n arodow y Z w iązek  P om ocy  D zieciom ” . W  słynnej genew skiej 
deklaracji praw dziecka, 3 pierw sze punkty tej deklaracji d o ­
tyczą  głów nie och ron y zdrow ia dziecka.

W  Polsce opieka zdrowotna nad dziećm i opiera się na 
ogólnych  podstaw ach zasadniczej ustaw y sanitarnej z 1919 r. 
i ustaw y o op iece społecznej z 1923 r. oraz na poszczegól­
nych rozporządzeniach w ładz państw ow ych . S zeroko zakrojo­
na akcja społeczna nieraz rozszerza te p od sta w j. Dla w szech ­
stronnej jednak i ce low ej organizacji och ron y  zdrowia dzieci 
i m łodzieży k on ieczn e jest jeszcze stw orzenie szerszych  p o d ­
staw u s t a w o d a w c z y c h .  Przede w szystk im  przez w yda ­
nie ustaw y o ochronie m acierzyństw a, dzieci i m łodzieży,



4 Ochrona zdrowia dzieci i m łodzieży

a także ustaw y o publicznej służbie zdrowia. Poza tym  są 
n iektóre ustaw y specja lne, jak o zw alczaniu gruźlicy , chorób  
w en eryczn ych , nierządu, n ow elizacji ustaw y o zw alczaniu  al­
koholizm u i t. d.

S r a w o w a n i e  o p i e k i  z d r o w o t n e j  n a d  d z i e c ­
k i e m  w P o l s c e  s p o c z y w a  g ł ó w n i e  n a  s a m o r z ą ­
d z i e  t e r y t o r i a l n y m .  On bow iem  przede wszystkim  jest 
zobow iązan y  do ustaw ow ych  św iadczeń zdrow otnych  i op ie ­
kuńczych  w tym  zakresie. W ydatne zainteresow anie okazują 
też czynniki państw ow e, a poza tym  fundacje, ubezpieczalnie 
społeczne i organ izacje  społeczne.

Znaczną trudnością  w organizacji op ieki zdrow otn ej nad 
dzieck iem  i matką u nas, zwłaszcza na terenach p row in cjo ­
nalnych , jest b r a k  d o s t a t e c z n e j  i l o ś c i  l e k a r z y ,  p i e ­
l ę g n i a r e k  s p o ł e c z n y c h  i p o ł o ż n y c h  w o s a d a c h  
i g m i n a c h  w i e j s k i c h .  —  Z tych  p ow odów  pom oc lekar­
ska i położnicza na wsi jest jeszcze niedostateczną.

W dziale op iek i zdrow otnej nad n iem ow lętam i i dziećm i 
w w ieku przedszkolnym  w Polsce prace posunęły  się znacz­
nie naprzód, co  w płynęło  na zm n iejszen ie  um ieralności dzieci.

Podana niżej tablica przedstaw ia ruch ludności w Polsce 
od 1921 do 1937 r.*)

Lata

U rodzenia | „  „ 
ży w e  Z g ° ny

P rzyrost
naturaln y Z g on y  n iem ow lą t 

do  1 roku na 100 
żyw ych  urodzeń

na 1000 m ieszk ańców

1921 32,8 20,9 11,9
1926 33,1 17,8 15,3 —
1932 28,8 15,0 13,8 14,4
1937 24,9 14,0 10,9 13,6

Należy jednak  stw ierdzić, że dotychczas jeszcze um ieral­
ność n iem ow ląt w Polsce jest stosunkow o znaczna i wyższa 
niż w w iększości krajów  E uropy zachodniej, oraz w Stanach 
Z jedn oczon ych  A m eryki Północnej (od 6 —  9 na 100 urodzeń).

O p i e k a  l e k a r s k a  n a d  n i e m o w l ę t a m i  i d z i e ć ­
m i  w w i e k u  p r z e d s z k o l n y m  w y k o n y w a n a  j e s t

*) M aty R ocznik  S tatystyczn y z 1938 roku;
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g ł ó w n i e  p r z e z  s t a c j e  o p i e k i  n a d  m a t k ą  i d z i e c ­
k i e m ,  c z y n n e  p r z e w a ż n i e  p r z y  t e r e n o w y c h  s a ­
m o r z ą d o w y c h  o ś r o d k a c h  z d r o w i a .  W 1937 r. zare­
jestrow anych  w Polsce b y ło  554 stacyj opieki nad m atką 
i dzieck iem .

Poza tym  opiekę h igieniczną nad dzieckiem  w wieku 
przedszkolnym  spraw ują żłobki stałe i dzienne, jak  rów nież 
przedszkola  i dziecince, k tórych  sieć coraz się zagęszcza. D ą­
żą one do ustalenia dla sw ych  w ych ow ank ów  system atycznej 
op iek i lekarskiej.

D la  d z i e c i  w w i e k u  s z k o l n y m  o r g a n i z o w a n a  
j e s t  o p i e k a  l e k a r s k a  p r z e z  O ś r o d k i  z d r o w i a ,  
z a ś  w w i ę k s z y c h  m i a s t a c h  r ó w n i e ż  p r z e z  l e ­
k a r z y  s z k o l n y c h .

O ile szkoły  średnie mają tę op iekę stosunkow o dosta­
tecznie zorganizow aną, o tyle d z i e c i  s z k ó ł  p o w s z e ­
c h n y c h  j e s z c z e  w d u ż y m  s t o p n i u  p o z b a w i o n e  
s ą  s t a ł e j  o p i e k i  l e k a r s k i e j .  Pom im o że akcja w tym  
kierunku w ostatnich latach rozszerza się znacznie. N ajgorzej 
przedstaw ia  się sprawa p om ocy  dentystycznej dla dzieci 
i m łodzieży szkolnej. Podkreślić należy w p ływ  szkoły na 
szerzenie zasad h ig ien y  i na podn iesien ie  obycza jów  h ig ien i­
cznych  życia nie tylko m łodzieży lecz i starszego pokolen ia . 
Zw łaszcza w warunkach w iejskich, szkoła oddaje pod tym  
w zgłędem  olbrzym ie usługi. Poza pracą lekarzy i pielęgniarek 
w ażne znaczenie ma w spółpraca nauczycielstw a i sam ej m ło ­
dzieży szkolnej przez je j organ izacje , zwłaszcza przez Koła 
M łodzieży P. C. K. i harcerstw o. D ożyw ianie dzieci szk oln ych  
a także organizacja  k olon ij i pó łkolon ij letnich rów nież o d ­
gryw a  niepośrednią rolę w tej ogóln ej akcji zdrow otn ej.

O p i e k a  h i g i e n i c z n o - l e k a r s k a  n a d  m ł o d o c i a ­
n y m i  w y m a g a  j e s z c z e  o d p o w i e d n i e j  o r g a n i z a c j i .  
Przede w szystkim  w zakresie ch orób  społecznych . W  dziedzi­
nie nadzoru nad rozw ojem  fizycznym  m łodzieży , w ym ienić 
należy przychodnie sportow e i wydatną działalność P. W. jak 
rów nież niektórych  innych organ izacy j m łodzieżow ych . O chronę 
pracy m łodocianych  reguluje ustawa z 1924 r. o pracy kobiet 
i m łodocianych , ogranicza rodzaj i czas pracy m łodocianych  
w n iektórych  przem ysłach.

Z a k ł a d o w a  o p i e k a  l e k a r s k a  n a d  d z i e ć m i
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i m ł o d z i e ż ą  prow adzona jest w szpitalach, sanatoriach 
i prew entoriach , a także w ogó ln ych  zakładach op iek u ń czych . 
S t w i e r d z i ć  t u  n a l e ż y  n i e d o s t a t e c z n ą  i l o ś ć  
ł ó ż e k  s z p i t a l n y c h  d l a  d z i e c i  w Polsce. M ianow icie 
m am y ich ty lk o  4220 na ogólną  liczbę  łóżek  szpitalnych 
72.247 (w  1937 r.) Za mało jest sanatoriów  i prew entoriów  dla 
dzieci, chociaż w ostatnim  dziesięcioleciu  p rzyby ło  szereg 
w ielk ich  zakładów  teg o  typu. Naprzykład sanatorium  U niw er­
sytetu  Jag ie lloń sk iego  w Zakopanem , Sanatorium  w Istebnej 
i inne. Z w ażniejszych  zakładów  specja lnych , leczn iczo - w y ­
ch ow aw czych  dla dzieci w ym ienić należy rów nież zakład dla 
dzieci jagliczych  w W itkow icach  i dla dzieci ociem niałych  
w Laskach.

R ozpoczętą  też została organizacja  szkół specja lnych  dla 
dzieci. Zw łaszcza dla dzieci u m ysłow o n iedorozw in iętych  i dla 
dzieci zagrożon ych  gruźlicą (szk oły  leśne, górskie, szkoły na 
otw artym  pow ietrzu).

W ażną rolę w zakresie ciągłości i k oordyn acji prac op ie ­
kuńczych  odgryw ają  terenow e K om itety P om ocy  Dzieciom  
i M łodzieży. Zw łaszcza w odniesieniu  do akcji kolonijnej, d o ­
żyw iania, tranow ej i innych , łączących się z opieką zdrow otną.

A k c j a  o c h r o n y  z d r o w i a  d z i e c k a  n a  t e r e n a c h  
w i e j s k i c h  ł ą c z y  s i ę  ś c i ś l e  z r o z w o j e m  ż y c i a  g o ­
s p o d a r c z e g o  i k u l t u r a l n e g o  Spraw y h ig ien y życia 
codziennego, w arunków  m ieszk an iow ych , odżyw iania , od p o ­
w iednich  lokali szkolnych , h ig ieny pracy —  m ają tu niezm ier 
nie w ażne znaczenie i m uszą być regulow ane rów nocześn ie 
z zabezpieczen iem  op iek i zdrow otnej. Intensyw ne w spółdzia­
łanie w akcji och ron y zdrow ia dzieci w iejskich okazują orga­
nizacje  społeczne: Polski C zerw ony Krzyż, O rganizacja Kół 
G ospodyń  W iejsk ich  i organizacje m łodzieżow e. Urządzanie 
konkursów  zdrow ia, kursów  h ig ien y  i gospodarstw a d om ow ego  
i t. p. p rzyczyn ia ją  się w ydatn ie  do uśw iadom ienia  zagadnień 
racjonalnej och ron y  zdrow ia dziecka na wsi.

Stan ochrony zdrowia dzieci w w ojew ództwie Lubelskim

Co do o r g a n i z a c j i  o p i e k i  z d r o w o t n e j  n a d  
d z i e ć m i  i m ł o d z i e ż ą  w w o j e w ó d z t w i e  l u b e l s k i m ,  
pragnę poru szyć tylko parę w ażniejszych  m om entów .

Przyrost naturalny ludności w w ojew ództw ie  lubelskim
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w yższy  jest w porów naniu  z przeciętnym  przyrostem  w całej 
Polsce (w  1987 r.— 15 na 1000 m ieszkańców , w ca łej P olsce— 
10.9), zaś um ieralność n iem ow ląt niższa (w w oj. lubelskim  
w 1937 r. — 9.8 na 100 urodzeń, w całej Polsce 13.6). Trudno 
jest stąd naturalnie w yciągnąć w niosk i o lepszym  stanie 
zdrow otn ości n iem ow ląt i ludności w ogó le . Jednak istn ieje 
m ożliw ość pew n ej w iększej odporności i żyw otn ości m ieszkań­
ców  terenów  lubelszczyzny, przeważnie żyznych  i posiadających  
stosunkow o sprzyja jące warunki h ydrologiczne i k lim atyczne.

Liczba lekarzy i położn ych  na terenach w iejsk ich  w w o­
jew ództw ie  jest n iedostateczna. 1 lekarz przypada na 17.645 
m ieszkańców  osad i gm in w iejsk ich , zaś 1 położna na 10.189 
m ieszkańców .

W zakresie udostępnienia ludności op iek i lekarskiej 
u tw orzonych  zostało w w ojew ództw ie lubelskim  w ostatnich 
5 —6 latach 67 ośrodków  zdrow ia. Są to przeważnie ośrodki 
sam orządow e ze stacjam i op iek i nad matką i dzieckiem . Z tej 
liczby  47 ośrodków  znajduje się na terenach osad i gm in w ie j­
skich. W Stacjach op ieki by ło  pod opieką w 1937/38 r. 12.438 
dzieci, którym  udzielono 22.601 porad lekarskich i 14.191 w y ­
w iadów  dom ow ych . Poza tym  rozdanych było  364.097 litrów  
m leka i m ieszanek m lecznych  oraz 7.645 litrów  tranu. D o­
konano też 10892 naśw ietlań lam pą kw arcow ą i p row adzon o 
szeroką akcję propagandow ą w dziedzinie p ielęgnow ania  zdro­
wia dziecka i matki.

Ośrodki zdrowia na terenie w ojew ództw a lubelskiego 
zorganizow ały poza tym  system atyczną op iekę h igieniczno- 
lekarską nad dziećm i szkół p ow szech n ych . O piekę tą w y k o ­
nują lekarze i p ielęgn iark i społeczne. W  1937/38 r. stałą 
opieką lekarską b y ło  ob jętych  252.000 dzieci szkół pow szech ­
nych. Pom oc dentystyczna dla szkół pow szechnych , została 
dopiero zapoczątkow ana w kilku ośrodkach  zdrowia.

O środki zdrow ia (stacje op iek i) rozszerzają obecn ie  swą 
działalność przez ob jęcie  nadzoru h igien iczno-lekarskiego nad 
dziećm i w zakładach op iekuńczych , w instytucjach  opieki 
częściow ej i w rodzinach zastępczych .

N iezm iernie ważne znaczenie dla och ron y zdrow ia dzieci 
w lubelszczyźn ie, m iał rozw ój sieci ognisk  i sezon ow ych  dzie- 
cińców  w iejsk ich  (w 1938 r. b y ło  160 ognisk  i dziecińców , 
w których otoczon o opieką 5196 dzieci).
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A kcja  dożyw ian ia  i kolon ijna  szeroko jest prow adzona  
przez organizacje społeczne, zespolone ob ecn ie  w P ow iatow ych  
(M iejskich) K om itetach  Pom ocy Dzieciom  i M łodzieży. W 1987/38 
dożyw ian o w okresie zim ow ym  do 40.000 dzieci m iesięcznie, 
a w 1938 r. z k olon ij i półkolon ij korzystało ok o ło  12.000 dzieci.

Stan ilo śc iow y  łóżek  szpitalnych dla dzieci w w o jew ód z ­
tw ie lubelskim  jest n iew ystarczający. M ianow icie jest zaledw ie 
211 łóżek dla dzieci, poza łóżkam i, zajętym i przez dzieci na 
oddziałach ogólnych , na ogólną liczbę 2750 łóżek  w szpitalach. 
Dążeniem  w ładz jest tw orzenie oddziałów  dziecięcych  przy 
każdym  w iększym  szpitalu pow iatow ym . Z zakładów' sp ec ja l­
nych  dla dzieci w ostatnich latach u ruchom ione zostało przez 
T -w o „O p iek a ” prew entorium  dla dzieci zagrożon ych  gruźlicą 
w K rasnobrodzie. Poza tym  u tw orzony został oddział dla 
dzieci psych iczn ie  ch orych  przy szpitalu psych iatrycznym  
w Chełm ie Lubelskim . O pieka h ig ien iczno-lekarska  nad dziećm i 
na terenach w iejsk ich  w lubelszczyźn ie  rozw ija  się coraz sze­
rzej dzięki działalności re jon ow ych  (w iejsk ich ) ośrodków  zdro­
wia, a także dzięki w ydatnem u w spółdziałaniu  szkół i orga- 
n izacyj społecznych  w iejsk ich  w7 ogóln ej akcji h ig ien icznej.

Wnioski

W  reasum pcji pow yższych  rozw ażań i danych  w zakresie 
op iek i zdrow otnej nad dziećm i i m łodzieżą nasuw ają się na­
stępujące w nioski:

1) S p r a w a o c h r o n y  z d r o w i a  d z i e c i  i m ł o ­
d z i e ż y  j a k o  z a g a d n i e n i e  o w y b i t n y m  z n a c z e n i u  
p a ń s t w o w y m ,  p o w i n n a  u z y s k a ć  o d p o w i e d n i e  
p o d s t a w y  u s t a w o d a w c z e  i m o ż l i w o ś c i  f i n a n ­
s o w e  w o p a r c i u  o s a m o r z ą d y  t e r y t o r i a l n e  p r z y  
w s p ó ł d z i a ł a n i u  u b e z p i e c z a l ń  s p o ł e c z n y c h  i o r- 
g a n i z a c y j  s p o ł e c z n y c h .

2) K o n i e c z n y m  w a r u n k i e m  r a c j o n a l n e j  o r ­
g a n i z a c j i  o c h r o n y  z d r o w i a  d z i e c i  i m ł o d z i e ż y  
p o w i n n a  b y ć  j e j  p l a n o w o ś ć ,  p o w s z e c h n o ś ć  
i c i ą g ł o ś ć ,  zacząw szy od op ieki nad m atką i now orodkiem , 
poprzez w iek przedszkolny i szkolny, aż do okresu dojrzałości. 
Opiekę tę spraw ow ać w inny przede w szystk im  stacje opieki 
nad matką i dzieckiem  przy ośrodkach zdrow ia, a także o d ­
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działy szpitalne dla dzieci i zakłady specjalne. W ażnym  czy n ­
nikiem  w spółdzia ła jącym  są organizacje społeczne.

3) Ś c i s ł a  k o o r d y n a c j a  d z i a ł a l n o ś c i  z d r o ­
w o t n e j  i o p i e k i  s p o ł e c z n e j  n iezbędna jest dla ujęcia 
całokształtu  spraw och ron y zdrow ia dzieci i m łodzieży .

4) N i e z b ę d n e  j e s t  z w i ę k s z e n i e  i l o ś c i  l e ­
k a r z y ,  p i e l ę g n i a r e k  s p o ł e c z n y c h  i p o ł o ż n y c h  
na terenach  w iejsk ich , a także t w o r z e n i e  o d d z i a ł ó w  
d z i e c i ę c y c h  p r z y  s z p i t a l a c h  p r o w i n c j o n a l ­
n y c h .

5) Specjalna uwaga winna być zw rócona na ochronę 
zdrowia dziecka w ś r o d o w i s k a c h  r o d z i n  u b o g i c h ,  
a także w r o d z i n a c h  r o b o t n i c z y c h  i n a  w s i ,  gdzie 
potrzeby  zdrow otne są najw iększe.

S praw y zdrow ia dziecka w Polsce w inny z jedn oczyć 
w szystk ie czynniki publiczne i społeczne dla ochrony tego 
najw iększego bogactw a kraju.

Sp- Akc. J_ J O H N  w Łodzi
wykonywa:

Pędnie, przekładnie zębate, m otoreduktory, tokarki po­
ciągow e z kołam i stopn iow ym i, szybkobieżne, w ysoko- 
szybkob ieżn e, w iertarki p ion ow e, słupow e i kadłubow e. 
O dlew y. K otły żeliw ne i rad iatory do centralnego

ogrzew ania.

N O W A  W A R S Z A W A - S Ł U Ż E W .
Służewiec, W aw er — Anin, Adamów Zalesie
dojazd  tram w ajam i: 1, 12, 19, 23, i 24. A u tobus od G ocław ka .

P arcele bu d ow la n e , og rod ow e  i leśne 
na n iezw yk le  d og od n y ch  w arunkach.

SP R ZE D A Ż i IN FO R M A C JE : 
Główny Zarząd Dóbr Wilanowskich  
W arszawa, Marszałkowska 94 m. 18.

Tel. 8.44-56 od  9 — 15 i od  17.30 — 19.
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Zakład Leczniczo-Wychowawczy Rodziny 
Kolejowej im. Al. Piłsudskiej w Rabce—Zdroju

W  latach ostatnich troska o zdrow ie m łodego pokolenia 
coraz w iększe znajduje zrozum ienie wśród szerokich w arstw  
społeczeństw a jak i czyn n ik ów  publicznych . D ow odzi tego 
ch ociażby  takt pow staw ania coraz w iększych ilości kolonii i pół­
kolonii dziecięcych  itp. instytucji zapew niających  dzieciom  
m ożność opuszczenia sw oich  nieraz bardzo n ieodpow iedn ich , 
w ilgotnych  i ciem n ych  m ieszkań na okres 4— 6 tygodni i spę­
dzenia tego  czasu w dobrych  w arunkach higienicznych i kli- 
m atyczno-d ietetycznych . To też m ając na w zględzie warunki 
życia dzieci kole jarzy O kręg Krakow ski R odzin y  K ole jow ej, 
a w p ierw szym  rzędzie prezes D yrekcji a obecn y  W icem in i­
ster inż. A leksander B obkow ski, rozpoczęli starania nad stw o­
rzeniem  m ożliw ości zapewnienia im korzystania z dobrodziejstw  
klim atu rabczańskiego.

* **

Bardzo szczęśliw y by ł w ybór R abki, która jako zd ro jo ­
w isko solankow e - jod ow e  i jako stacja klim atyczna położona 
na w y sok ości 520 — 560 m etrów  nad poziom em  m orza, należy 
do rzędu zdrojow isk  łączących  oba w yżej w spom niane czyn ­
niki. Znaną ona jest ze sw oich  dobrodziejstw  leczniczych  już 
od roku 1234 k iedy to T eodor herbu G ryf. w ojew oda krakow ­
ski nadał Rabkę klasztorow i C ystersów  w Szczyżycu . Daro­
w iznę tę potw ierdził B olesław  W styd liw y  przywilejem  z roku 
1254. W  roku 1721 Jezuita Gabriel Rzeczyński nazyw a zdro jo ­
w isko pod Rabką w m iejscow ości , S łońce” wodam i lekarskim i.
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W  roku 1857 S kobel zbadał źródło za in icjatyw ą Dietla i w y ­
dał ocenę, że są to w od y  słono - jod ow o  - żelaziste i stwierdził, 
że tak na podstaw ie jeg o  badań jak i na podstaw ie spostrze­
żeń ludu rabczańskiego w ody te zaliczyć należy do w ód le ­
karskich. W ów czas dop iero  w ładze austriackie, po uprzednim  
potw ierdzen iu  w spom nianych  w yżej badań przez W iedeńską 
A kadem ię, zatw ierdziły  Rabkę jako zdrojow isko, W roku 1864 
w łaściciel ów czesnej Rabki Juliusz Zubrzyck i otw orzył zakład 
kąp ie low y . W łaściw y jednak rozw ój Rabki rozpoczął się od 
roku  1895, k iedy  to zdroje rabczańskie przeszły w ręce leka­
rza balneologa  Kazim ierza Kadena.

Rabka w chw ili obecn ej posiada 11 źródeł w od y  m ine­
ralnej, której skład ch em iczn y (w g danych L ew ick iego , Pras- 
chila  i O rłow icza cyt. Orłowski jest następujący:

Składnik i 
na 1000 g w o d y

Z d ró j
Marii

Z d ró j 
' Rafaeli

Z d ró j 
i K rakow ­

ski

Z d ró j
K azim ie­

rza

C hlorek  potasu  . . . . •0.1301 00871 0.0949 0.2856

„ sodu  . . . . 22.8654 22.9583 22.9842 11.5808

J od ek  so d o w y  . . . . 0.0456 0.0459 0.0379 0.0109

Brom ek so d o w y  . . . 0 0788 0.730 0.586 0.0286

Boran so d o w y  . . . . ślad ślad ślad 0.1766

D w uw ęglan  sod ow y  . . 1.1362 1.1047 1.2542 0.6265

W ęg lan  l i t u ....................... 0.0253 0,0276 0.0260 0.0836

„ w a p n iow y  . . . 0.4022 0.4867 0.4541 0.0836

„ m ag n esow y . . 0.1292 0.2836 0.2565 0.2043

„ barow y . . . . 0.0059 0.0060 0.061 —

„ s tron tow y  . . . — — — 0.0038

„ m an ganow y . . 0.0012 0.0011 0.0011 0.0023

„ że lazow y  . . . 0.0032 0.0044 0.0031 0.0009

Siarczan p ota sow y  . . 0.0293 0.0801 0.757 0.0214

K w as k rzem ow y  . . . 0.0263 0.0225 0.0237 0.0096

Składniki stałe zesp olon e 24.8759 24.6587 , 24.6587 12.8959
Ciężar gatun k ow y . . . 1.01877 1.01880 1.01949 1.00992
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Na podstaw ie pow yższych* badań źródła rabczańskie są 
uw ażane za zim ne i proste h ipertoniczne - solanki jo d o w o -  
brom ow e.

Pod w zględem  zaw artości jodu należą one do najsiln iej­
szych w Polsce. D zięki tem u, że Rabka jest otwarta od połu­
dnia posiada ona dużą ilość godzin  nasłonecznienia. N ajw iększą 
ilość dni słonecznych  ma ona latem i jesienią , najm niej w io ­
sną, zima pod tym  w zględem  jest znacznie korzystniejsza niż 
w iosna. W edług m iejscow ych  danych  m eteorolog iczn ych  dni 
słon eczn ych  w R abce było:

W  roku Dni
słon eczn ych

G odzin
n asłon eczn ien ia

U w a g i

1935 296 1.705.3 D ane Instytutu

1936 — 1.492.5 m eteoro log icz ­
n ego  w  R abce.

1937 — 1.557.7

1938 8 m ies. 1.246.6

D avos:
1.540 m. n. p. m. rok  1886 — 1900 1788.7 (w g  N ow ick iego )

Zakopane:
900 m. n. p. m. 1935 1.792 (T rybow sk i)

W egłu g  O rłow skiego w żadnym  ze zdrojow isk  nie posia­
da klimat tylu p ierw szorzędnych  w artości co  klimat rabczań­
ski i nie odgryw a  on w leczeniu  chorych  tak znacznej roli 
jak w R abce. Z tego też w zględu  zalicza on Rabkę do rzędu 
zdrojow isk  działających w prost sw oiście  na n iektóre spraw y 
ch orobow e, szczególn ie  w w ieku dziecięcym .

* **

W  skład Zakładu w chodzą: budynek obserw acy jn y , izo­
lacy jn y , budyn ek  g łów ny i gospodarczy .

O ddział ob serw acy jn y  um ieszczony jest w nabytym  po­
czątkow o budynku, który po dokonaniu  odpow iednich  przeró­
bek  oddan o do użytku. M ieści on 40 —  45 dzieci, które prze­
byw ają  w nim  3 i w ięcej tygodn i (fot. 1). B udynek ten składa 
się z parteru gdzie um ieszczone jest b iuro oddzielon e od ca ­



łości z osobn ym  w ejściem  od u licy , sala jadalna, rekreacyjna, 
zm yw aki, kuchnia do podgrzew ania, szatnia na w ierzchnie 
ubrania i buty dziecięce, m agazyn brudnej b ielizny dziecięcej 
i oddzia łow ej i kotłow nia.

Na I i II piętrze w 11 pokoikach 4 -osobow ych  rozm iesz­
czone są dzieci, 2 p okoje  zam ienione są na izolatki, 1 pokój 
lekarski, 1 m ieszkanie w ych ow aw czyn i i h igienistki obsłu gu ­
jącej oddzia ł i 1 —  szafy na ubranie i b ieliznę dziecięcą, ła­
zienka, prysznice 
i ubikacje. R oz­
m ieszczenie dzieci 
w  m ałych p ok o i­
kach daje w ięce j 
m ożliw ości do opa ­
now ania ch orób  za­
kaźnych.

Na poddaszu u 
m ieszczone są m ie­
szkania personelu 
n iższego oddziału.
O ddział posiada 
sw oje  osobn e boi­
sko i leżaln ię o- 
twartą i krytą w 
specja lnej dobu- 1. O ddział o b serw a cy jn y  i k ry ta  leżaln ia . 
dów ce, która w o-
kresie letnim  zam ieniona jest na salę rekreacyjną . Od całości 
od dzie lon y  jest w ysoką skarpą i trawnikam i.

D zieci podejrzane o jakąś ch orobę zakaźną um ieszczone 
są na oddziale izo lacy jn ym , zbudow anym  specjaln ie na ten 
cel na najw yższej k ondygnacji terenu, o toczon y  now ozałożo- 
nym  ogródkiem  i traw nikam i. O ddział ten ob liczon y  jest na 
4 —  6 dzieci, składa się z 2 pokoi dziecięcych , pokoju  dla 
pielęgniarki, kuchni do podgrzew ania, zm yw aku i kam ery de­
zyn fekcyjnej. K ażdy pokój dziecięcy  ma osobne w ejście od ­
dzielone od podw órza oszklonym  przedsionkiem , posiada osob ­
ną łazienkę i ubikację — połączone są korytarzem  do którego 
w ych odzą  drzw i z pokoju  pielęgniarki. Od ca łości korytarza 
pokój od d z ie lon y  jest oszk lon ym  przedsionkiem , w którym  
um ieszczona jest um yw alka oraz fartuchy lekarskie i p ie lęg ­

Zakład Leczniczo-W ychowawczy IB
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niarskie. Do pokoju  p ielęgniarki przylega rów nież osobna ła­
zienka i ubikacja. W ejście  do kuchni i pokoju  pielęgniarki 
osobn e , zm yw ak od  stron y korytarza.

W  kabinie, na którą użyto część budynku izo lacy jn ego, 
poddaw ane są dezyn fekcji rzeczy dziecięce  zaraz po przyjściu 
na oddział ob serw acy jn y  —  i później w  razie potrzeby  np. 
w  w ypadku stw ierdzenia wśród nich p łon icy, przed przejściem  
na oddział g łów n y , a po całkow itym  w ygaśn ięciu  infekcji. 
W m iarę potrzeby poddaw ane są w tej sam ej kabin ie d e ­
zyn fekcji inne rzeczy  jak m aterace, k oce  itd.

D zieci, u których  stw ierdzono n iew ątpliw ie ch orobę za­
kaźną jak  płonicę, odsyłane są do szpitala zakaźnego w No­
wym  Targu lub K rakow ie —  sam ochodem  sanitarnym  P. C. K.

Oddział g łów n y  ob liczon y  jest na 120 dzieci, m ieści się 
w dużym  3 p iętrow ym  budynku  frontem  w ystaw ionym  na p o ­
łudnie (fot. 2). W przyziem iu  budynku m ieszczą się łazienki

2. B udynek  odd zia łu  g łów n eg o .

solankow e i h igieniczne (16 w anien) natryski, w ziew aln ie  (do 
w ziew ań indyw idualnych  i zbiorow ych ), um ieszczony tam jest 
też aparat do gim nastyki płuc tj. „U nterdruck-apparat” , ga b i­
net dentystyczn y  z pneum atycznym  fotelem , skanalizowaną 
spluw aczką i przyrządem  do spłukiwań i napełnień szklanki, 
wiertarka o napędzie elektrycznym  —  n iezbędne szafki i na­
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rzędzia. G abinet R oentgena z lam pą do prześw ietleń i fo to ­
grafii kostnych , płuc i innych z przysłoną (Buki) w m on tow a­
ną w stół. Mieści się tam poza tym pracow nia ch em iczn o- 
bakteriologiczna w yposażona  w n iezbędne aparaty tak do ba­
dań klinicznych jak i naukow ych . Pokój opatru nkow y do p o ­
m iarów i wagi. G abinet do fizyk oterap ii i g im nastyki orto­
pedycznej, w yposażon y w lam pę sollux, pantostat, aparat do 
naświetlań i uagrzew ań krótkofa low ych  z lam pą kadm ową, 
Solarium  z i  lam pam i kw arcow ym i i 4 polysonam i.

Na parterze w 4 dużych salach (fot. 8) przy leg łych  do 
przestronnego korytarza m ieści się szkoła (O program ie 7 klas 
szkoły  pow szech n ej). 2 sale przedzielone są pokojam i dla na­
uczycieli. Do korytarzy  przylegają  ubikacje i um yw alnie. Sale 
szkolne um ieszczone są na dwu skrzydłach. Środek parteru 
zajęty  jest przez holi, szatnię dziecięcą  do okrycia  w ierzchnie­
g o  i butów, kancelarię podręczną  Zakładu i pokój lekarski.
1 i II piętro zajęte jest w środkow ej części przez dużą salę 
rekreacyjną, na skrzydłach obu pięter oddzielonych  od ca łości 
oszk lonym i drzwiam i u lokow ane są 8 sal syp ialnych , ob liczo ­
nych na 15 łóżek  każda. Na każdym  skrzydle znajdują  się
2 sale przedzielone ze sobą pokojem  lekarskim . Obie sale 
przylega ją  do dużego przestronnego korytarza z zapasow ym  
bocznym  w yjściem , które, w razie kon ieczności izolow ania 
skrzydła, zostaje otwmrte by  dzieci m ogły  w ych odzić boczną 
klatką schodow ą. W  korytarzu  znajdują się sza fy  dziecięce, 
um yw alnie, ubikacje i 2 pokoje izolacyjne.

3. Sala szkolna. 4. Taras oszk lon y .

III piętro zajm uje sala rekreacyjna (fo t. 4) gdzie dzieci 
leżakują w zimie i w słotne dnie w innych porach roku. 
Urządzona tam jest też kaplica, w której w św ięta i w nie­
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dziele odpraw iane są nabożeństw a. Dwa tarasy (fot. 5) otw arte, 
w ystaw ione na południe, przeznaczone są rów nież do leżako­
wania. W okresie zim niejszym  leżakują dzieci w w orkach k o ­
żuch ow ych . Tarasy połączone są też z boczną  klatką sch odo­
wą, co  pozw ala w razie kon ieczn ości izolacji skrzydła, na u ży ­
cie  jedn ej części tarasu dla dzieci izolow anych . Od strony p ó ł­
nocnej w tylnej k on dygn acji um ieszczone są: sala jadalna, kre-

ją tam dzieci czas przeznaczony na gry  i zabaw y. W okresie 
zim ow ym  urządzane są ślizgaw ki.

D o zakładu skierow yw ane są dzieci z terenu całej Polski 
przez D yrekcje K ole jow e P.K.P., M inisterstwo Kom unikacji i K ole­
je Francusko - Polskie. Przyjm ow ane są dzieci w w ieku 5 — 14 lat.

Przechodząc do om ów ienia w skazań  podkreślić należy 
że w edług O rłow sk iego Rabka dla dzieci stała się tym  czym  
Zakopane dla dorosłych , z tą jednak przew agą, że oprócz w a­
lorów  klim atycznych  posiada ona jeszcze w alory balneologicz­
ne, czego  brak w Zakopanem .

W edług C ybulsk iego jest kilka grup dzieci nadających  
się do leczenia w R abce. Do pierw szej grupy zaliczyć trzeba 
dzieci z w szelk iego rodzaju  cierpieniam i kon stytu cjona ln ym i 
jak n iedorozw ój fizyczn y , krzyw ica , skaza w ysiękow a, skaza

dens,kuchnia  paro­
wa ze zm yw akam i, 
pralnia, m ieszkania 
personelu , kotłow ­
nia i m agazyny pro­
w iantow e, sprzę­
tow e i opałow e, 
ch łodnia.

5. Taras otw arty  bud . g łów n ego .

Zakład roz łożo ­
ny jest na dość 
dużej przestrzeni. 
Pozakładano w ięc 
zieleńce i ogródki, 
urządzono, poza 
boisk iem  dla od ­
działu  ob serw acy j­
nego, 2 boiska dla 
dzieci oddziału 
g łów n ego. Spędza-
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lim fatyczna, n iedokrw istość. Do drugiej zaliczają się ozdro­
w ieńcy w ogóle , a w szczególności —  po zapalnych spraw ach 
ch orobow ych  górnych  dróg  od dech ow ych , pilic, opłucnej, w y ­
siękow ych  spraw ach zapalnych, błon surow iczych  i staw ów . 
Do grupy trzeciej należą spraw y ch orobow e zw iązane z za­
burzeniam i w przem ianie m aterii jak i w gruczołach  dokrew - 
nych, nerw ice, stany porażeniow e i pourazow e. N ajw ażniejszą 
jednak sprawą chorobow ą  w edług C ybu lsk iego i inych  dającą 
się skutecznie le czyć w R abce, są w szelkie form y  w czesnej in ­
fekcji gru źliczej u dzieci, a w ięc w szystk ie  okresy  i form y 
zołzów , różne form y sw oistych  zmian w gruczołach  ob w odo­
w ych , staw ach i kościach . N ajw dzięczniejszą form ą przy le ­
czen iu  w R abce są schorzenia gru czołów  w n ękow ych . Zw raca­
no też uw agę ostatnio na dobre w yniki leczn icze uzyskiw ane 
przy astm ie oskrzelow ej u dzieci p rzebyw ających  w Rabce.

Jak w ięc w idzim y zasięg wskazań do leczenia  w R abce 
jest duży. Jeżeli się jeszcze zw aży że Zakład jest czynn y  
stale, to stw ierdzić w ypadn ie iż stw orzen ie tego  Zakładu p rzy ­
czyn iło  się w ydatn ie  do podniesienia w przyszłości stanu 
zdrow otn ego dzieci kolejarzy.

Na czele  Zakładu stoi lekarz pediatra m ając do p om ocy  
2 lekarzy  z długoletnią  praktyką pediatryczną. Praca lekarzy 
podzielona jest tak, że dyrektor poza k ierow nictw em  Zakładu 
prow adzi oddział obserw acy jn y , co  daje mu m ożncść w' p rze ­
ciągu 3-ch tygodn i zapoznać się z dziećm i, które tylko d o ­
ryw czo lub na obchodach  późn iej obserw u je i ma m ożność 
porów nania ich stanu p ierw otnego z późn iejszym . Lekarze 
ordynatorzy prow adzą dzieei oddziału g łów n ego. P iócz  tego 
d y rek tor  pełni funkcje ren tgen ologa , w ów czas gdy  ordyn a­
torzy odpow iedzialn i są za prace reszty gabinetów  lekarskich, 
pracow ni i kuchni. Opiekę nad dziećm i pełnią w y ch ow a w czy ­
nie i p ielęgniarki. Praca ich jest podzielona w ten sposób, że 
opieka w ych ow aw cza  należy w yłączn ie  do w ych ow a w ców — oni 
też dbają o porządek w szafkach dziecięcych , o organ izow a­
nie gier i zabaw , o odrabianie kon iecznej pracy zw iązanej 
z nauką w szkole i t. d. Pielęgniarki zaś pełnią dyżury nocne, 
odpow iada ją  za spraw ne fu n kcjon ow an ie pow ierzonych  sobie  
gabinetów' lekarskich, opatrunki, op iekę nad dziećm i gorącz­
ku jącym i w izolatkach i na salach, za stronę h igieniczną Za­
kładu i dzieci —  jak  w alka z pasożytam i itp. Za nauczanie
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dzieci od pow ied zia ln e  są nauczycielki z k ierow n iczką  szk oły  
na czele , która jest jednocześn ie  i k ierow niczką w ych ow aw ców . 
Pow ierzenie tych dw u funkcji jednej osobie  daje m ożność 
ściśle jszej w sp ółp racy  szkoły z w ychow aw cam i i nie wnosi 
rozdźw ięku, jaki m oże istnieć przy dwu osobach k ieru jących  
pokrew n ym i dziedzinam i, jakiem i są szkoła i w ych ow anie . 
Pracow nię obsłu gu je  osobna laborantka pod kontrolą  ord yn a ­
tora. O piekę dentystyczną  spraw uje lekarz dentysta odw ie­
dzający 4 razy tygodn iow o Zakład po 1 —  2 godzin ; dzieci 
mają zęby  usuw ane i poddaw ane leczeniu . P ierw sze og lędzin y  
jam y ustnej w szystkich dzieci dokon yw an e są po ukończeniu 
okresu  obserw acyjnego.

W szystk ie dziedziny życia Zakładu ujęte są w ram y re­
gulam inu, co  bardzo ułatwia pracę i k ierow anie nią. Każdy 
z pracow ników  po przyjściu  do Zakładu otrzym uje w yciąg  
z regulam inu do w iadom ości, lub stosuje się do instrukcji 
w yw ieszon e j w odpow iednim  m iejscu.

Poza w yżej w spom nianym i urządzeniam i czy sto  lekar­
skim i Zakład posiada radio rozprow adzane z g łów n ej kabiny 
do g łośn ik ów  przez w zm acniacz i osobn y  rozdzieln ik  na 
skrzydła, salę jadalną, salę rekreacyjną, boisko, leżalnię i sale 
szkolne. Zainstalow anie m ikrofonu pozwala na w ygłaszanie 
odpow iednich  pogadanek lub podaw anie n iezbędnych  w iado­
m ości tą drogą. Prócz tego centrala i telefony w ew nętrzne 
znacznie ułatwiają porozum ienie się z poszczególnym i oddzia ­
łam i lub naw et pracow nikam i. Sygnalizacja  świetlna ułatwia 
orientow anie się dyżurnej pielęgniarki nccnej, w razie potrze ­
by, w jakim  kierunku ma się udać. Z urządzeń gospodarczych  
na podkreślen ie zasługuje parowa kuchnia, m echaniczna pral­
nia z w yżym aczką elektryczną, suszarnią parową i m aglem
0 napędzie elektrycznym -podgrzew anym .

K otłow nia  z dużym i zbiornikam i do gorącej w ody słodkiej
1 zbiornikam i do podgrzewania, solanki do kąpieli do 89° C. 
Zbiorniki do solanki m ają wunontowane term oregulatory e lek ­
tryczne, które pozw alają na przeryw anie dop ływ u  pary po 
osiągn ięciu  ciep łoty  39° C. O grzew anie centralne w budynku 
dwTu rodzai (w odne i parow e) zabezpiecza przy ew entualnym  
zepsuciu któregoś urządzenia przed oziębieniem  lokalu.

W idzim y w ięc, że praca jak i urządzenia rokują nadzieje, 
że zam ierzenia tw órców  Zakładu zostaną osiągnięte.
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Dziecko w mieście*)

Obecna sytuacja

Dla dziecka nie ma m iejsca w m ieście dzisiejszym . Nic 
nie jest przystosow ane do potrzeb  jego  ciała i ducha. Dzieli 
ono wraz z rodzicam i n iezdrow e, częstok roć n iebezpieczne 
dlań m ieszkanie (skutki: przerażająca śm iertelność w śród
dzieci, patologia  dziecięca , dzieci n iedorozw in ięte i t. p.). Nie 
ma m iejsc dostosow anych  do jeg o  zabaw , w ych ow ania , na­
uczania. M ęcząca kom unikacja, ciągłe przenoszenie się z m ie j­
sca na m iejsce. D ziecko stało się m ęczennikiem , ofiarą n ie­
dostatku, często tyranii. Chowa się z trudem, kosztuje drogo. 
Jest to zagadnien ie, którego nie m ożna rozw iązać w m ieście 
dzisie jszym . Zagadnienie ogrom nej w agi, k tóre stawia na kartę 
sam o istnienie rodziny, które w yjaśnia szybką degenerację  
m ieszkańca m iasta (dw a pokolen ia ), jego  braki psychiczne, 
n iedorozw ój i t. p.

W szyscy  zapew ne studiow aliście projekty  i budow aliście 
w zorow e żłobki i szkoły. Nie będę w nikał w techn iczne szcze­
góły  ich urządzenia. Chciałem  tylko pow iedzieć w jaki sposób 
w yobrażam  sobie ich zespolenie z m ieszkaniem , poddać myśl, 
która m oim  zdaniem powinna przew odzić w harm onizowaniu 
w szystkich usług społecznych , zm ierzających  do polepszenia 
życia  dziecka i jeg o  rodziców , pozw olić na uniknięcie stwa­
rzania koszar i przesadnej kolektyw izacji, tam, gdzie  nie po­
winna ona m ieć m iejsca.

*) W y ją tek  z przem ów ien ia  dr P. W intera, lekarza parysk iego na 
K ongresie  N ow oczesn ej A rch itek tu ry  w  czerw cu  1937 r. Na p od staw ie  
„Ż y cia  W . S. M” .
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W skazania zasadnicze

Dla ustalenia p lanów , w ystarczy oprzeć się na natural­
nych prawach życia  dziecka i starać się stw orzyć n a jk orzyst­
niejsze warunki dla jego  pełnego rozw oju , zarów no pod w zglę­
dem  zdrow ia, jak i w ychow ania  ogó ln ego  i w ykształcenia. 
Nie w olno też zapom inać, że p ierw szy okres życia  jest jeszcze 
bardzo silnie zw iązany z dom em  rodzinnym . Instytucje, które 
należy pow ołać do życia, w inny być dopełn ien iem  dom u  ro ­
d zin n ego  i pozostaw ać z nim w stałym  porozum ieniu . Będą 
one m iały przede w szystkim  na celu ułatw ienie zadania ro­
dziców , rów n ie  dobrze w zakresie podstaw ow ej h ig ieny, jak 
w w ych ow aniu  i rozryw kach . Pow tarzam y raz jeszcze. Będą 
one m usiały dać w szelkie k orzyści organizacji kolektyw nej, 
nie naruszając pełnej sw obod y  rodzin .

W  tym  okresie życia należy przede w szystkim  w y tw orzyć 
pełną rów n ow agę  pom iędzy  fiz jo log ią  i psychiką. Należy za­
pew nić dziecku  środow isk o odpow iedn ie  „d o  je g o  sk a li” i k o­
rzystne dla jeg o  zdrow ia  i radości. Punkt zasadniczy dla tego 
okresu  życia: w ychow anie fizyczne i w ych ow anie  charakteru 
odbyw a się jednocześn ie . Nie oddziela  się zabaw y od nauczania.

D opiero po w yjściu  z okresu dzieciństw a, po ukończeniu 
m niej w ięcej 12 roku życia  (w kraczam y tu w okres „m łod ośc i” ), 
w y jdą  na jaw w łaściw ości bardziej określone, zależne od 
tem peram entu i osobow ości jednostk i. W ów czas dopiero po­
czątki przygotow ania  do pracy spow odu ją  pow stanie p ierw szych  
zainteresow ań specja lnych , które oddalą dziecko od rodziny.

E kw ipunek życia  dziecka m u s i  b y ć  p r z e w i d z i a ­
n y  w s a m y m  m i e s z k a n i u  i w jego  najbliższym  o to ­
czeniu. Nie trudno jest określić pom ieszczenia, które należy 
zapew nić dla dziecka w jedn ostce  sąsiedzkiej (6.000 m ieszkań­
ców  w m ieście p r o m i e n n y m ,  stanow i „jednostkę są­
siedzką). Skoncentrow anie ludności, budow a w zw yż, u m ożli­
w iają urządzenie tych  n iezbędnych  dopełnień  (w łaściw ego 
m ieszkania), podczas g d y  rozrzucone organ izm y m iejskie, 
zm uszają n ieom al do ca łk ow iteg o  w yrzeczen ia  się tych  urządzeń.

Schem at urządzeń potrzebnych dla dziecka w „mieszkaniu"

P r z e d  p r z y j ś c i e m  n a  ś w i a t  d z i e c k a  porady 
dla m atki, w okresie ciąży, w iadom ości z zakresu eugeniki, 
h ig ien y  niemowdęcia, h ig ien y  życia . P rzew idzieć sw ojeg o  ro ­
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dzaju  poradnię rodzinną gdzie lekarz i opiekunki społeczne 
przygotow ują  przyjście  na świat dziecka (lokal dla porad i kur­
sów  praktycznych  w ystarczy).

U r o d z e n i e ,  m a c i e r z y ń s t w o .  Jednostka sąsied z­
ka, zam ieszkała przez 6.000 m ieszkańców , m oże doskonale 
p ozw olić  sobie na m acierzyństw o w specja ln ie urządzonych 
pokojach , gdzie  w szystk ie  nieskom plikow ane połog i będą się 
m ogły  odbyw ać w doskonałych  pod w zględem  higieny i w y ­
posażenia w arunkach. Nie będzie p otrzeby  rodzić w m ieszka­
niu (indyw idualnym ). Matki zresztą będą m iały praw o w yboru.

P o  u r o d z e n i u :  D ziecko musi znaleźć p rzygotow an e 
dla n iego m iejsce w mieszkaniu i w pobliżu m ieszkania (gdzie 
matka będzie je m ogła zobaczyć w każdej chw ili).

O k r e s  n i e m o w l ę c t w a :  (2 pierw sze lata). Należy 
założyć żłobki dla grup m ieszkań, stosow nie do statystyki 
urodzeń, pam iętając, że pow inny się one znajdow ać zaw sze 
w pobliżu  m ieszkań rodzin. Na życzen ie będzie m ogła tam 
przebyw ać w pew n ych  godzinach  osoba karm iąca. Matka 
będzie zaw sze miała m ożność karm ić sama. Należy uw zględnić 
urządzenia z im ow e i letnie, pow ietrze, św iatło, w ilgotność p o ­
wietrza. S tw orzyć w arunki m ożliw ie jak najw iększego bezpo­
średn iego zetknięcia  z przyrodą.

O d  2 d o  6 r o k u  ż y c i a :  D ziecko chodzi i bawi się:
przedszkole, opieka nad dzieck iem , przestrzeń do zabaw (prze­
w idzieć urządzenia na zimę i na lato).

W  tym  okresie zabawa w ypoczyn kow a i w ychow aw cza. 
D ziecięca kultura fizyczna. Można już prow adzić początkow e 
nauczanie (naprzykład m etoda M ontessori).

O d  6 d o  12 r o k u  ż y c i a :  Pół dnia nauczania. O dpo­
w iednie pom ieszczenia dla nauki. M ożliw ie jak najm niej k sią ­
żek (nauczać —  przeprow adza jąc już selekcję dzieci). Unikać 
przykuw ania dzieci do ław ek w ciągu następu jących  po sobie 
godzin . R zeczyw iste przedm ioty , lekka praw dziw a praca, kino, 
w arsztaty robót ręcznych itp.

Szkoła na w olnym  pow ietrzu, god zin y  lekcy jn e na słońcu.
Pół dnia odpoczynku: Kultura fizyczna, zabaw y odm ienne 

od zabaw  okresu  poprzedniego. Na sport jeszcze zaw cześnie. 
Ekw ipunek przew idziany dla dorosłych , w pew nych  godzinach , 
m oże już służyć dzieciom .
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W szystk ie pom ieszczenia szkolne muszą b yć n iedaleko 
m ieszkania. Mogą b y ć  bardziej oddalone niż poprzedn ie (żłobki^ 
przedszkola).

Uwagi:
1. Opieka lekarska nad w szystkim i trzem a ok resa ­

mi, książeczka zdrowia, okresow e badania, porady specja li­
stów  stałe lub d oryw cze. Stała w spółpraca lekarza i w y ch o ­
w aw cy z rodziną (pom ieszczenia dla tego  celu).

2. R ozum ne uzgodnien ie tego  trybu  żvcia , z k orzysta ­
niem z urządzeń odda lon ych  (p ływ aln ie , stadiony, duże prze­
strzenie), lub zam iejskich (uzdrow iska, strefy w czasów  tygo­
dniow ych . m iejscow ości w akacyjn e) oraz z innym i urządze­
niami dla m łodzieży i dorosłych .

3. Nie zapom inać, że w szystk ie  te p laców ki: w ych o­
wania, nauczania i w czasów  dziecka, nie m ogą go separow ać 
ani oddalać od ogn iska d om ow ego, lecz pozostaw ać w p oro ­
zum ieniu z rodziną i służyć jej.

Wnioski

W ykazaliście , że w szystk ie  plany opracow ane przez 
członków  C. I. A. M. (now oczesnych  arch itektów ) plany „fu n ­
kcjonalne i b io log iczn e” , przynoszące bezprzeczne polepszenie 
bytu człow ieka, są technicznie zupełnie m ożliw e do zrealizowania-

Trzeba zw yciężyć dw ie przeszkody, które sprzeciw iają 
się rzuceniu ich jasnych  form  na krajobraz naszego świata. 
Te przeszkody to:

Nie brak m ateriału ani brak rąk lecz p i e n i ą d z  i g ł u ­
p o t a .

M ożliw e, ze ty lk o  głupota. Gdyż przekładanie pieniądza 
nad realne dobro życia , nad dobro ciała i ducha, to rów nież 
głupota.

Spółka Akcyjna Przedsiębiorstw Technicznych

Z A B O R O W S K I  I S-Kf l
W A R S Z A W A ,  T r ę b a c k a  1#



Przegląd piśmiennictwa.

P ro f ila k ty k a  u d z ie c i p rze d w c ze ś n ie  u ro d zo n y c h .
P ro f. F. T ho en es .

B u l l e t i n  T r i m e s t r i e l  v o l  IV. Nr. 16 1937 r.

Śm ierte ln ość dz ieci przedw cześn ie  u rod zon ych  w aha się m iędzy 
16% i 60%. Z w ażyw szy , że m iędzy  ży ją cym i znajduje się pew na  część dz ie ­
ci n ie rozw ija ją cych  się p óźn ie j na p e łn ow a rtościow y ch  ludzi, m usim y 
uznać, że: p r o f i l a k t y k a  p r z e d w c z e s n e g o  p o r o d u  j e s t
w a ż n i e j s z a  n i ż  p r o f i l a k t y k a  u p r z e d w c z e ś n i e  u r o ­
d z o n y c h .

T o  zagad n ien ie  d otyczy  dziedziny zadań g in ek o logów , k tórzy  p o ­
w in ni się zająć spraw ą zap ob iegan ia  przedw czesnym  p orod om  a przede 
w szystk im  w yjaśn ien iem  przyczyn  takich p orod ów . W 50% nie znam y 
przyczyn y . Jak d łu go  to zagad n ien ie  n ie będzie  n a leżycie  w yjaśn ion e , 
nie m ożna m y śleć  o  p ro fila k ty ce  przedw czesn ych  p o ro d ó w  i ped iatrzy  b ę ­
dą się m usieli za jm ow a ć p rofilak tyk ą  u przedw cześn ie  u rodzon ych .

W ed łu g  zestaw ień  k lin iczn ych  u m iera ją  dzieci przed w cześn ie  u ro ­
dzone  g łów n ie  na in fek c je  organ ów  od d ech ow y ch  i zaburzen ia  traw ienne. 
O bok  teg o  w ystęp u ją  p o rod ow e  uszkodzen ia  m ózgu i tak zw ana sła ­
b ość  życiow a.

P orod ow e  uszkodzen ia  m ózgow e  przedw cześn ie  u rod zon y ch  staw ia­
ją  ped iatrę przed faktem  d okon anym , gdzie środkam i tarap eutyczn ym i 
n iew iele  m ożna zm ien ić . P rofilak tyk ę  m óg łb y  najw yżej zastosow ać aku- 
szer, lecz i ten  nie zaw sze jest ob ecn y  przy przedw czesnym  p orod zie , 
k tóry  n astępu je  nagle.

Czwarta część dz ieci przedw cześn ie  u rod zon ych  um iera na „s łabość 
ży c io w ą ” przez którą  rozu m iem y zaham ow anie ży c io w o  w ażnych  fu n k cji 
organ iczn ych  (np. od d y ch a n ie , krążen ie krw i, regu low an ie  c iep ła ) p o w o ­
du jący ch  bezp ośred n io  śm ierć. Nie zn am y jeszcze  czynn ik ów  zach od zą ­
cy ch  w  przem ian ie  m aterii n ied o jrza łeg o  p łod u , k tóre  spraw ia ją  to zah a­
m ow anie. N iegotow ość  organ ów  m ożem y p ostaw ić ty lk o  jak o ostatn ią  
przyczynę.

„S ła bość  ży c iow a " jest n ajlepszym  określen iem  przy dzisie jszym  p o ­
z iom ie  w ied zy  te g o  stanu. Z tym  w iąże  się ściśle  zagadnien ie  m oż liw o­
ści i korzyści p rofilak tyk i tej „s ła b ośc i ży c iow e j" ; p ozna jem y, że n ie p o ­
s iadam y bezp ośredn ich  środ k ów  zap ob ieżen ia  je j, ani je j śm iertelnym  
skutkom . W szystk ie  nasze środk i m ogą ty lk o  p ośred n io  zap obiec id ą ce ­
m u w  parze ze „s ła b ością  ży c io w ą ” zaham ow aniu  k rw ioob ieg u , o d d y ch a ­
nia  czy  re g u la c ji ciep ła .

Nie u lega  w ątp liw ości, że środk am i będ ącym i w d y sp ozy c ji p ed ia ­
try udaje się n ie jed n o  przedw cześn ie  u rodzon e dziecko w y rw a ć śm ierci 
na skutek  „s ła b ośc i ż y c io w e j” . A le  p ozostan ie  duży odsetek  gdzie  te 
w szystk ie  środk i n ie  w ystarcza ją . Z ach od z i py tan ie , czy  z punktu  w i­
dzenia eu gen ik i m am y teg o  ża łow ać i czy  m am y p o tęg ow a ć  nasze w y s ił­
ki w  kierunku u trzym ania  p rzy  życiu  tych  „ż y c io w o  s ła b y ch ” ? W ażn iejsze  
jest ch y b a  sk oncen trow an ie  energii na tych  przedw cześn ie  u rodzon ych , 
którzy  w ykazu ją  zd oln ość d ob reg o  rozw oju . A le  i w ów cza s służą  nasze 
w ysiłk i k on iec k oń cem  zw alczaniu  „s ła b ośc i ży c iow e j” , gdyż wszystkie
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dzieci przedw cześn ie  u rod zon e  m uszą w  pew n ym  stopniu  b y ć  uznane za 
„ż y c io w o  s ła b e ” , a zaburzen ia  w ich  późn ie jszym  rozw oju  za w yn ik  tej 
„s ła b o ś c i” .

Droga do zap ob iegan ia  ty m  zaburzen iom  idzie  przede  w szystk im  
przez od żyw ia n ie . D latego n ależy  odrzucić  w szelk ie  p rób y  sztucznego 
odżyw ian ia  przedw cześn ie  u rod zon y ch , D o 3 — 4 tygodn ia  należy s toso ­
w ać jed y n ie  m lek o  k ob iece  ja k o  da jące od p o rn o ść  na in fek cję  św iata 
o ta cza jącego . W ażna jest ilość  d ostarczan ego  pokarm u. N ieb ezp ie czeń ­
stw o n iedosta teczn e j ilości pokarm u jest zw ykle m niejsze  niż przek arm ie­
n ie. N ie m a norm  u sta lon ych , przeto  n ajlep ie j w y jść  z m inim um  i p o ­
w oli stop n iow a ć.

N ajlepsza od p orn ość  og ó ln a  nie zdoła  u chron ić dziecka p rzed w cze ­
śnie u rod zon ego  od ch orób  organ ów  o d d e ch o w y ch  (R hin itis, pharyngitis, 
b ron ch itis ) i ich n astępstw  (p n eu m on a) jeś li przez o to czen ie  n ie  jest 
strzeżone przed in fek cją . Jest to  o b o k  profilak tyk i przez n aturalne od ży ­
w ian ie, n ajw ażniejsza  p rofilak tyk a  u przedw cześn ie  u rodzon ych . N ależy 
w ięc  urządzać je d n o  lub  n a jw yże j dw u łóżk ow e  p o k o je  d la  n o w o ro d k ó w , 
przestrzegać zakazu odw ied zan ia  dziecka przez rod zin ę  i przede  w szyst­
kim o d p ow ied n ieg o  zachow ania  się person elu  k lin iczn ego  (m aski o ch ron ­
ne na usta). W  tym  w yp a d k u  su m ien n ość gra ro lę  n ajw ażniejszą . Co 
s ię  tyczy  regu la cji ciep ła , to  w  tym  w zględzie  rob ili osta tn io  d ośw ia d cze ­
n ia  B lackfan  i Y ag lon  z B oston u , trzym ając dzieci w  tem peraturze 24—37° 
C elsjusza przy w ilg otn ości 65%, przy od p ow ied n ich  w enty la torach  i regu ­
latorach .

W ynik i są  zadaw ala jące, a duża w ilg o tn ość  m a nie ty lk o  ch ron ić 
org a n y  o d  in fe k c ji, le cz  regu low a ć tem peraturę.

N ieb ezp ieczeń stw o  in fek c ji u dz ieci p rzed w cześn ie  u rod zon ych  sp o ­
tęg ow an e  jest b ezw ątp ien ia  je g o  anem ią. S tosow an e dotych cza s  m etody  
(żelazo, soki ow o co w e , osta tn io  w itam ina C) ok aza ły  się bezskuteczne.

Od daw na stosow a n o  p ro fila k tyk ę  przeciw  ra ch ityzm ow i szczegó l­
n ie rozp ow szech n ion em u  u przedw cześn ie  u rod zon ych . M amy tu  do cz y ­
n ienia  z w rodzoną  d y sp ozycją , k tórej n a jczęście j zw alczyć n iep od ob n a . 
M ożem y ty lk o  stw ierd zić, że n aśw ietlon a  E rgosteryn ą  jak  rów n ież n aśw ie­
t la n ie  u ltra fio le tow y m i p rom ien iam i dają d ob re  rezultaty.

W a ru n k i s p o łe c zn o -g o s p o d a rc ze  ja k o  c z y n n ik i p rz y ro s tu  n a tu ra ln e g o
w J u g o s ła w ii.

O f f i c e  I n t e r n a t i o n a l  d ’ H i g i e n e  P u b l i ą u e  N r . 2 1938
Z agad n ien ie  dziecka  p ozosta je  w  ścisłym  związku ze stop ą  ży c io ­

wą m as pracu jących  w  m iastach. O pieka nad dzieck iem , traktow ana  
z p om in ięciem  tej spraw y jest ty lk o  p ó łśrod k iem , nie przyn oszącym  p o ­
żytku  spo łeczn ego . O to w n iosk i z badań w arun ków  życia  dziecka w  m ia ­
stach  Ju gosław ii:

P rzyczyny w zrostu  liczby  p oron ień , w ydaw an ia  na św iat zd egene- 
row anych  dzieci i w zrost um iera lności n iem ow ląt w  p ierw szym  roku  ży ­
cia, tk w ią  w stop ie  ży c iow e j lu dn ości. Jakie stąd są straty sp ołeczeń stw a— 
m ów ią  w yn ik i liczbow Te badań. S tosunek  m artw ych n o w o ro d k ó w  w  m ia ­
steczk ach  ju gos łow ia ń sk ich  w yn osi 8, w m iastach  wzrasta do 43 i naw et 
d o c h o d z i do 78 na 1.000 (u dzieci n ieślu bn y ch ). Ś m ierteln ość k ob ie t p o d ­
czas p o łog u  w zrąsta. Na 33.920 k ob ie t zm arłych  w  w ieku  lat 16 —  61 w r. 1934 
b y ło  zd o ln y ch  do m acierzyństw a (b io lo g iczn ie  b iorą c) 24.334 w w ieku  lat 
18 — 50. Z teg o  2.218, czy li 9,11% zm arło w  czasie p o łog u .

N ędza społeczna  i gospod arcza  ob n iży ła  rów n ież  p łod n ość  kob iet. 
W skaźn ik  p łod n ości k o b i e t  z a m ę ż n y c h  w  m iastach  Belgrad, Ze- 
m un i P an ch ev o  w y n o s ił 10,4%. a w r. 1936 w  B elgradzie spadł do 7,671, 
czy li do p oz iom u  2 '/?  razy n iższego od śred n ie j p łod n ośc i w szystk ich  za­
m ężnych  k ob ie t w Ju g osław ii. W skaźn ik  p łod n ości k o b i e t  z d o l ­
n y c h  d o  m a c i e r z y ń s t w a  w y n osi dla ca łe j Ju gosław ii 13,23%; p o d ­
czas gdy wr B elgradzie, Zem unie i P an ch ev o  w skaźnik  ten  stan ow i ty lk o  
5,48%.
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W arunki gosp od a rcze  i sp o łeczn e  mas pracujących  w  m iastach zna­
lazły  sw e u jem n e od b ic ie  także i w e w skaźniku urodzeń . W raz z p og łę ­
b ien iem  się nędzy zaczął on gw a łtow n ie  spadać. W w ielu  ok ręgach  przy­
rost naturalny tak się ob n iży ł, że staje się to n iepok ojącym . Ponad 29% 
rodzin  w m iastach  jest bezd zietn ych  i odsetek  ten wzrasta n ieustannie.

Zw iększa  się coraz bardziej nie ty lk o  liczba rodzin  bezd zietn ych , 
lecz także i rodzin  o  m ałej liczb ie  dzieci. W  m iastach  w ielk ich  i m ałych 
p orod y  stają  się coraz rzadsze i przyrost naturalny znacznie spadł p on i­
żej p rzecię tn ego  przyrostu  w  państw ie. Z jaw isko to  jest szczególn ie  c ie ­
kaw e z uwagi na w zrost liczb y  m ałżeństw . D o ca łości tych z jaw isk  przy­
łącza się znaczne ob n iżen ie  p łod n ości rodzin. U w arunkow ane on o jest 
n iety le  przyczynam i b io log iczn y m i, ile raczej przyczynam i natury ek o n o ­
m icznej i sp o łeczn e j. B adanie stosunku , jak i zachodzi m iędzy stanem 
społecznym  (zaw ód ) rodziców ' i nasilen iem  urodzeń  w  m iastach  d o p ro w a ­
dza do następu jących  stw ierdzeń : rod zina  robotn ik a  w yk w a lifik ow a n eg o  
Inb n iew y k w a lifik ow a n eg o  ma przeciętn ie 4,5% dziecka, rodzina rzem ieśln i­
cza oraz rodzina  d rob n eg o  kupca 2,9, rodzina  urzędn ika  — 2,1; rod zina  
p rzem y słow ca , ren tiera , bankiera  i t. d. ma przeciętn ie  1,3 dziecka. 
79,6% dzieci u rod zon ych  w B elgradzie  w  r. 1935 n ależy  do rodzin ludzi 
słabych  gosp od a rczo  i ty lk o  6,06% n ależy  do ludzi zam ożn ych  (kup cy , 
ren tierzy, w ła ścic ie le  n ieru ch om ości i p rzem ysłow cy ).

Na 100 u rodzeń  w r. 1936/94 dzieci należy  d o  grup społecznych  
słabych  gosp od a rczo . Po w iększej części są to m ieszkańcy dzie ln ic u b o ­
gich  i p rze lu d n ion ych .

Troska w ięc o przyrost naturalny, w inna w yrazić się w trosce  
o  stop ę  ży c iow ą  ludności

„ M e d y c y n a  i P rz y ro d a ” Nr. 2, 1938.
D r Irena M a n o w s k a  G c ć k o w s k a . „O  k o n i e c z n o ś c i  p r z e p r o ­
w a d z a n i a  b a d a ń  l e k a r s k i c h  o s ó b  p r a c u j ą c y c h  p r z y

d z i e c i  ą c  h ” .

W arunki życia  d o b y  ob ecn e j, zm uszające k ob ietę  - m atkę d o  pracy 
za rob k ow ej stwrorzy ły  k on ieczn ość  p oszuk iw an ia  g od n ych  zaufania p ie ­
lęgn iarek  i w ych ow a w czyń .

W iększość m atek kieru je się p rzy  w yb orze  ich  li ty lk o  oceną św ia ­
dectw  oraz re feren cji. Tym czasem  należy  dużą uw agę zw rócić na stan ich 
zdrow ia .

W każdym  w ypad k u  przy jm ow ania  n ow ej w ych ow a w czyn i do sw e ­
go dziecka, w ym agać pow in n o  się od n ie j zaśw iadczen ia  lekarsk iego. A le  n a ­
wet o so b y  już pracu jące p ew ien  czas i c ieszące się zaufan iem  p ra cod a w ­
czy m , pow in n y  pod daw ać się ok resow ym  badaniom  lekarzy . W inne on e  
zgłaszać się do pracy  z zaśw iadczen iem  lekarsk im , sporzą d zon ym  jed nak  
w  sp osób  n ie k o lid u jący  z praw em  o  za ch ow an iu  ta jem n icy  lekarsk ie j. 
W ięc np. k w a lifik acja  w  postaci: zd o ln a  do pracy  przy  d zieciach , ew. nie- 
mowTęciu. Ideałem  b y ło b y  stw orzen ie  kart zdrow ia  p acjen tek  k o n tro lo ­
w anych , by  lekarz m óg ł orien tow a ć się wT ca łości przeprow ad zanych  b a ­
dań. K arty ow e  powrinnyby o czy w iśc ie  stan ow ić w łasność badanej osob y , 
a to  aby  n ie  przekroczyć praw-a ta jem n icy  lekarsk ie j.

Zrozum iałym  jest, że d o  pracodawTczyń trafiać będą tylko orzecze­
nia p ozy ty w n e, co  pozwmli na u łatw ien ie  leczenia  się ch orym  bez zdra­
dzenia się z tym  przed o toczen iem . Z drugie j zaś stron y  uchron i zastępy 
dzieci od  n iebezp ieczeństw a  zakażenia się.

Jak w idzim y je s t to  zagadnien ie  wmżne. 1 to  n ie ty lk o  w od n ies ie ­
niu do d z ieci zam ożn ie jszych  m atek pracu jących . T rzebaby p om yśleć 
nad tą spraw ą rów n ież w  odn iesien iu  do person elu  oraz wrych ow a w czy ń  
d z ieciń ców  i ż łobków .
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M in ister Kościałkowski o programie opieki.

W  czasie p ob ytu  w  W iln ie  M inister O pieki S p o łeczn e j w y g ło s ił 
in teresu jące przem ów ien ie  o  program ie  op iek i sp o łe czn e j, k tóre  tu w stre­
szczen iu  pod a jem y.

—  K ażdy, k to  styka się z zagad n ien iam i op iek i sp o łeczn e j w  życiu  
P olsk i, stw ierd zić m usi ogrom ną  n iew sp ó łm iern ość  środ k ów  w  stosunku  
do n arasta jących  stale potrzeb . T rzeba sob ie  ja sn o  u św iad om ić, że Polska 
je s t  jeszcze  za b iedna na to , a b y  się m og ła  n a leżycie  za op iek ow ać w szy ­
stkim i, k tórzy  p o m o cy  potrzebu ją . W tej sytu acji m in ister o p iek i s p o łe ­
czn ej, m usi usta lić h ierarch ię  potrzeb , k tóre  m ają b yć zasp ok o jon e . T w o ­
rząc program  pracy  na odcinku  op iek i sp ołeczn ej na czo ło  je j zadań p o ­
staw iłem  spraw ę n ależytej op iek i nad m łodym  p ok o len iem  w  P olsce  i na 
rea lizację  tych  zadań n astaw iłem  aparat m inisterstw a i w szystk ich  p o ­
d leg ły ch  mi in sty tu cji.

D ążen iem  m oim  jest, aby  akcja  op iek i nad dzieck iem  i m łodzieżą  
od p ow ia d a ła  trzem  kardynaln ym  zasadom : p o w s z e c h n o ś c i ,  c e l o ­
w o ś c i  i c i ą g ł o ś c i .  Z asady  pow szech n ośc i nie p otrzeb u ję  szerzej 
uzasadniać, gd yż je s t ona zrozum iałą  dla każdego. Przejdę w ięc  do o m ó ­
w ien ia  dw óch  pozosta łych . Jeżdżąc po kraju  i w izy tu ją c  szereg  p laców ek  
op iek u ń czych  m iałem  n ie jed n ok rotn ie  m ożn ość stw ierdzić, ja k  szk od liw ym  
zjaw isk iem  jest doryw czość, fragm en taryczność op iek i nad dzieck iem , jak  
fa ta ln e  daje ona  w yn ik i. Np. n ie jed n ok ro tn ie  sp otyk a łem  dzieci za b ie ­
dzone  i zahukane k ierow a n e  na krótk i okres do in ternatu  czy  k o lon ii, 
które n astępn ie w rach ły  d o  p op rzed n ich  w arun k ów  n ędzy i ch o ro b y , b y  
stracić w  k rótk im  czasie w szystko, co  w dziedzin ie fizyczn e j i m oralnej, 
zysk a ły  p od  op iek ą  in sty tu cji op iek u ń czych . Jeżeli środk i są tak  m ałe 
w  stosunku  do potrzeb , to  tym  oszczędn ie j g o sp o d a ro w a ć  m usim y, tym  
m niej m arn otraw ić w ysiłk ów . D latego też w ysun ęłem  zasadę c i ą g ł o ś c i  
b y  pow iązać poszczególn e  od c in k i i etapy stałą  troską  o dziecko, by 
d z ieck o  to  n igd y  n ie zn ik a ło  z oczu  sw ych  op iek u n ów  i n ie g in ęło  w tłu ­
m ie. M usim y dać P olsce  m łode p ok o len ie  p e łn ow a rtościow e  tak  pod  
w zględem  zd row ia  i sił, jak  i w a rtości m oralnych . 1 w  ten sp osób  rów n ież 
trzeba rozu m ieć trzecią  zasadę naszej pracy , zasadę je j c e l o w o ś c i .

A b y  rozstrze lon e  siły  sp o łeczn e  s k o o r d y n o w a ć  i rozd rob n ion e  
środ k i sk on cen trow a ć dla pracy  bardzie j ce low e j i p la n ow ej — p ow oła łem  
p rzed  dw om a la ty  K om itety  P om ocy  D zieciom  i M łod zieży , k tóre  gęstą  
siecią  p ok ry ły  ca łe  P ań stw o. W  teń  sp osób  zorg an izow an ej akcji odd a łem  
do d y sp ozy cji w szelk ie  m ożliw e środki fin a n sow e , k tóre  u d a ło  m i się
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zm ob ilizow a ć. Są to  fundusze zarów n o Min. Op. Społ., jak i Z ak ład ów  
U bezp ieczeń  S p o łe czn y ch , Funduszu  Pracy i P om ocy  Z im ow ej.

D ążeniem  naszym  jest, b y  w  n ad chod zącym  okresie  akcja  d o ż y ­
w ian ia  o b ję ła  900 tys. dzieci.

P ro jek tu jem y  o b ję c ie  akcją  k o lon ijn ą  w  roku  1939 —  640 tys., 
w  roku  1940 — 700 tys., w  roku 1941 — 900 tys. i w  roku  1942 — je ­
d n ego  m iliona  dzieci i m łodzieży  to  znaczy naw et w ięce j niż ich  obecn ie  
d ożyw ia m y.

Coraz bardzie j rozw ija  się akcja  h ig ien iczno-łek arsk a  w postaci 
bezp ła tn ych  porad n i, lo tn y ch  stacji p o m o cy  lekarsk ie j i den tystycznej, 
rozd aw nictw a  m ydła , która w roku b ieżącym  o b e jm u je  k ilkaset ty się cy  
dzieci.

Na jed n o  jeszcze ch c ia łb y m  zw róc ić  sp ecja ln ą  uw agę. Oto op iek a  nad 
d zieck iem  w kracza, coraz szerzej na w ieś. D ziecko w ie jsk ie , p rzeb y ­
w ające  n ie jed n ok ro tn ie  w  tak ciężk ich  w arun kach , ma pełne praw o d o ­
m agać się od  sp o łeczeń stw a  p o m o cy  i op iek i, w czasów  i ra d ości. Naszym 
n ieustannym  i k on sekw en tn ym  dążen iem  w in n o być stałe rozszerzanie 
te j p om ocy .

R ozszerzam y tam  akcję  rozd aw nictw a  tranu , c ie p łe j od z ieży  a zw ła­
szcza obuw ia . A k cje  op iek i h ig ien iczn o -lek a rsk ie j pom yślan e  są rów n ież 
p od  kątem  p otrzeb  dziecka  w ie jsk iego . W ciągu  ostatn ich  lat znacznie 
w zrosła  na w si liczba  Stacji O pieki nad M atką i D zieck iem . Jest ich  już 
w  okręgach  w ie jsk ich  168, co  stanow i b lisk o  30 proc. w szystk ich  stacji 
w  P olsce.

Na zakoń czen ie  ch cę  s łów  kilka p ow ied z ie ć  o  P om ocy  Z im ow ej. 
Nie je s t  to  dygresja , jeśli się zw aży, że jedna  trzecia  w p ły w ów  z tego 
źród ła  idzie  w łaśn ie  na p om oc dzieciom . Od w y n ik ów  te j a k cji w  roku 
b ieżącym  w dużej m ierze za leżeć będą m ożliw ości p rzy jścia  z p om ocą  
dziecku  i m łod zieży . —-

R e so rt  o p ie k i  s p o łe c z n e j  p o k r z y w d z o n y .

P relim inarz bu d żetow y  z łożon y  zosta ł ju ż do lask i m arszałkow skiej. 
Po stron ie  w yd a tk ów  przew idziano  k w otę  2.523.141.780 zł., po stron ie  d o ­
ch o d ó w  2.523.173.795 zł. D och od y  przew yższa ją  zatem  w yd atk i o 32.015 zł. 
W p orów n an iu  z budżetem  roku pop rzed n iego  prelim inarz obecn y  jest 
w yższy  o  48 m il. zł.

Budżet m in op iek i sp o łeczn e j w w yd a tk a ch  zw yżkuje  m inim alnie, 
za led w ie  o 600 tys zł., z czeg o  na urzędy in sp ek cji pracy przypada za­
led w ie  185 tys. zł. M inim alne rów nież k w oty  przyp a d a ją  na zw yżkę 
św iadczeń  soc ja ln y ch  zd row ia . O becna sytuacja  lu d n ości n ak azyw ałaby  
zw iększen ie  w y d a tk ów  teg o  resortu .

Skoro w ięc sta ło się m ożliw ym  pod w yższen ie  o  48 m ilion ów  p re ­
lim inarza b u d że to w e g o  państw a, to  w p ierw szym  rzędzie należało p om y ­
śleć o  z łagod zen iu  cierp ień  w y czerp a n e j lu d n ości n iezam ożnej.

Ziemie wschodnie potrzebują lekarzy!

Na początku  n ow eg o  roku  szk oln ego , PMS. zw oła ła  p ierw sze  ze ­
bran ie op iek u n ów  szkół k resow ych , ch cąc p od z ie lić  się w sp ó ln ym i tr o ­
kam i i os iągn ięciam i i aby  w  tok u  rozm ów  ustalić, co  szkołom  potrzeba  
i jak  zd ob y ć  fun du sze  na te p otrzeby .

— Każda szkoła  k resow a  potrzeb u je  przyn ajm n iej dw a razy do 
roku  w izy tacji lekarza — m ów i jed na  z m łod ych  m ed yczek , która w  tym  
roku  p racow a ła  na ob oz ie  K oła  M ed yk ów  na W ileńszczyźn ie . Bo też d o- : 
w ia d u jem y  się rzeczy  straszn ych : dzieci są zaw szone, p og ry z ion e  przez
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rob a ctw o , bru dne, zd ziesią tk ow an e przez gru źlicę  i dręczone ja g licą ' 
K on ieczn ie  m usi być w y sy ła n y  tam , przyn ajm n iej dw a razy do roku , 
lekarz! G orącą dysk u sję  na ten  tem at zam knięto  w n iosk iem  utw orzen ia  
k om isji sanitarnej przy w ydz ia le  op iek i PMS, k tórab y  w sp ó łp ra cow a ła  
z gm inam i i sp ó łd zie ln ia m i zdrow ia  na W ileńszczyźn ie , P oles iu  i W o ­
łyn iu .

Żołnierze Korpusu Ochrony Pogranicza  
troszczą się o dzieci

W  dalszym  ciągu  nasze w o jsk o  z n iesłabnącą  o fia rn ością  rozw ija  
op iek ę  nad szkołam i i b iedną dziatw ą  na w sch od n ich  rubieżach  R zeczy ­
p osp o lite j. Piękna u roczystość św iadcząca  o zbrataniu w ojsk a  ze sp o łe ­
czeń stw em  odbyła  się w e w si M iereckie, gm . g łęb ock ie j, gdzie żołn ierze 
K. O. P. by li p od e jm ow a n i przez dziatw ę m ie jscow e j szk oły  pow szechn ej. 
M ili gośc ie  h o jn ie  ob d a rzy li dziatw ę, która dosta ła  w  tym  dniu  w  p re ­
zen cie  na gw iazd kę dużo ubrań, obuw ia , książek , ła k oc i itp. W bieżącym  
roku szkolnym  ju ż k ilka  sąsiedn ich  szkół w ie jsk ich  otrzym ało  w  darze 
od  żo łn ierzy  b og a te  p om oce  naukow e.

Opieka społeczna na Zaolziu*)

Bardzo w ielką rolę w uśw iadom ien iu  n arodow ym  oraz zach ow an iu  
p o lsk ośc i na Z aolz iu  w  ok resie  zaboru  czesk ieg o  spełn iła  polska  op ieka  
społeczna , szczególn ie  op ieka  nad dziećm i i m łodzieżą .

Na Z aolz iu  dzia ła ła  P olska O pieka S połeczna  oraz P olska K rajow a 
R odzina  O piekuńcza  w  O rłow ej, która  pracow a ła  przy p o m o cy  p o w o ła ­
nych  d o  teg o  R odzin  O piekuńczych  ok ręgu  fry sztack ieg o  i zach od n io - 
cieszy ń sk iego , oraz 83 gm inn ych  rod zin  op iek u ń czych  na odcinku  m ło ­
d zieżow ym .

O pracy  tej in sty tu cji da je  obraz m. in. ob ró t k a sow y  w  r. 1937, 
k tóry  w y n o s ił 3 m ilion y  K. cz. R odzina  O piekuńcza za jm ow ała  się op iek ą  
nud s ierociń cam i, n adto w yk on yw ała  ona op iek ę  przy p o m o cy  op iek u n ów  
doradczych .

Na Z aolz iu  istn ie ją  3 p o lsk ie  sierociń ce : jed en  R odziny  O piekuńczej 
w O rłow ej (60 dzieci), drugi s ie rocin ie c  (Zw iązku  N iew iast E w angelick ich  
w  T rzyńcu  (25 d z ieci) i trzeci m ieszczący  się przy dom u starców  w  Li- 
g o tce  K am eralnej (12 dzieci). P on ad to  R odzina  O piekuńcza  za jm ow ała  
się dostarczan iem  u bog ie j dziatw ie od z ieży  i obu w ia , k tórą  rozdaw an o 
z okazji gw iazdki (1937 r. za 400 tys. K. cz.). Poza tym  p row a d zon o  akcję 
dożyw ian ia  dzieci.

W r. 1937 by ła  siln ie  rozw in ięta  akcja  d ożyw ian ia  dzieci, a sam ych 
p olew ek  (zup) w yd a n o  200 ty s ię cy . U rządzano k o lon ie  letn ie , z k tórych  
w  roku  1938 k orzy sta ło  340 dzieci. Z a in ic jow an o  w y sy łk ę  dzieci do k ą ­
pieli i sanatoriów  dla p oratow an ia  ich n a d w ą tlon ego  zd row ia . W celach  
och ron n ych  przed zaraźliw ym i ch orob a m i s tosow a n o  szczepion k i. Ze 
szczep ion k i p rze c iw d y fte ry to w e j k orzysta ło  np. o k o ło  2000 dzieci. Sekcja 
o ch ron y  zęb ów  za n otow a ła  w  1937 r. 1.500 zap lom bow ań . Sekcja  o ch ron y  
w zroku  rozw in ęła  sw ą d z ia ła lność w  kierunku  leczenia  oczu  i dostarcza'nia 
szk ieł.

P on ad to  u dzie lon o  zap om óg  opu szczonym  m atkom . R odzina  O p ie ­
kuńcza posiad a  w O rłow ej „D om  P olsk ie j O piek i S p o łe czn e j8, w y b u d o ­
w any koszten  600 tys. K. cz.

*) P od a jem y  za „P o lon ią " .
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P ow iatow e R odziny O piekuńcze zam ien ion e  zostaną ob ecn ie  na 
P ow ia tow e  K om itety  P om ocy D zieciom  i M łodzieży . K rajow a R odzina 
O piekuńcza  p row ad zić będzie  nadal op iek ę  i n adzór na sierociń cam i oraz 
nad ch orym  dzieckiem  i matką. W reszcie  u trzym yw ana będzie  nadal 
p orad n ia  dla m atek. K ra jow a  R odzina  O pieki zam ierza n abyć na w ła ­
sność „D om  Z d ro w ia ” w L igotce  K am era ln ej od T ow arzystw a „C zeskie 
S e rce ” .

W k oń cu  zaznaczyć n ależy , że R odzina  O piekuńcza zastęp ow ała  na 
Zaolziu  R ady R od z ic ie lsk ie  i posiad a  dzięki sw ej dz ia ła lności w  dzie­
d zin ie  op iek i sp ołeczn ej i p ed agog iczn ej w ie lk ie  zasługi, u ch ron iła  b o ­
w iem  tysiące  naszej m łod zieży  przed w y n arod ow ien iem . Jest to  jed n o  
z w ie lu  tow arzystw  polsk ich  na Zaolziu , k tórem u  m am y do zaw dzięczen ia , 
że po lsk ość  utrw aliła  się w  sercach  naszych  rod ak ów  a szczególn ie  m ło ­
dzieży  i, że w reszcie  ta prastara ziem ia polska w róciła  do M acierzy.

flby ulżyć niedoli epileptyków

Zarząd stow arzyszen ia  pod  nazw ą: „P rzytu łek  św . Jana V ianeya 
dla E p ilep tyk ów , S ierot i D zieci U p oś led zon y ch ” , zn a jd u jącego  się pod 
protek toratem  J. Em. Ks. K ardynała  A leksandra  K ak ow sk iego  w ob ec 
przepełn ien ia  zakładu w B rw in ow ie  pod  W arszaw ą, p osta n ow ił przystąp ić 
d o  b u d ow y  tej jed yn ej w  sw oim  rodzaju  w P o lsce  in stytu cji. Przytułek  
jest jed n ocześn ie  i sanatorium  i zakładem  w ych ow a w czym .

L os ep ilep ty k ów  jest god zien  najw yższe j litośc i. N iestety w sp o łe ­
czeń stw ie  naszym  nie posiada jeszcze p e łn eg o  zrozum ienia. K on ieczność 
rozbu dow an ia  „B rw in ow a ” je s t bardzo p ilna , pon iew aż zakład m usi stale 
od m aw iać prośbom  o p rzy jęc ie  ch orych  na ep ilepsję .

A by  uzyskać środk i na rozb u d ow ę  zakładu w  B rw in ow ie, zarząd 
stow arzyszen ia  o d w o łu je  się d o  o fia rn ości pub licznej i prosi i nabyw an ie  
ceg ie łek  w artości 1 d o  5 zł.

Łaska urzędów czy obow iązek publiczny?

Prasa p od a ła  w  ostatnich  dniach taki obrazek , realn ie obrazu jący  
brak zrozum ien ia  dla p otrzeb  dzieci na W ileńszczyźn ie .

K ierow n ictw o  publ. szk ó ł pow sz. na teren ie  K uratorium  Okr. Szk. 
W il. o tzym a ło  osta tn io  p ism o z gm iny nast. treśc i:

„P ow ia tow y  K om itet P om ocy  D zieciom  i M łodzieży w... (nazw a p o ­
w ia tow eg o  m iasta) pism em  z d n . . . .  r.b. p ow ia d om ił, że przyznana została  
subw en cja  na zakup obuw ia  n ajb iedn ie jszym  dzieciom  w  sum ie . . . ,  w  zw ią ­
zku z tym  na tam t. szkołę przypad n ie  5 zł. (p ięć).

P on iew aż sum a ta n ie w ystarczy  na zakup jed n e j pary obuw ia , 
zachodzi w ięc k on ieczn ość  wezwmnia rod ziców  je d n e g o  z dzieci tam t. 
szkoły , p rop on u ją c  dop ła cen ie  5 zł. gd yż jed na  para ob u w ia  k osztu je  10 zł.

N azw isko i im ię dziecka oraz im ię o jca  i rozm iar nogi proszę na ­
desła ć  w  term in ie  naikrótszym .

(— ) W ó j t  G m i n y .

Jak za łatw iały  .k ierow n ictw a  szkół takie pism a nie w ia d om o. P o ­
d ob n o  w  p ew n ej szkole  w  zw iązkn z tym  listem  — pow iad a  D ziennik 
B yd gosk i —  u rządzono w śród  ro d z icó w  sk ładkę na drugi but. Po sk om ­
p letow an iu  ca łe j pary, bu tów  tych  k o le jn o  u żyw ały  bose  dzieci. W  ten 
spsób  b u t y 't e s t a ły  się butam i w ędrow n ym i.
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ZrłGRHNlCZNfl .

P ra w n e  regulowanie przerywania ciąży 
w różnych krajach

O gółem  m ogą istn ieć cztery  zasadn icze  gru py  w skazań  d o  p rzery ­
w ania ciąży : 1) w skazania lekarsk ie, o  ile  ciąża i p oród  zagrażają  życiu
i zdrow iu  k ob ie ty , 2) eu gen iczne — dla zapobiegania  w ydan iu  na św iat 
n iep ożą d an ego  (zw yrod n ia łego , ch o re g o  itp.) p otom stw a, 3) społeczn e  — 
dla zm niejszen ia  n ędzy, ew. u m ożliw ien ia  lep szego  w ych ow an ia  dzieci 
rod zinom  już obarczon ym  licznym  p otom stw em , 4) p raw n icze  lub  e ty cz ­
ne —  m ające na ce lu  usunięcie Skutków  w ykroczeń  przeciw  m oralności 
p u b liczn e j.

R ozm aite  kraje przy jm u ją  w  sw ych  u staw ach  te lub  inne w skazania.
P r a w o  p o l s k i e  (praw o karne z dn. 11 lip ca  1932 r.) zezw ala 

na przeryw anie  c ią ży  ze wskazań lekarskich oraz e ty czn ych , i to za w y ­
raźną zgodą  k ob ie ty  ciężarnej, przy czym  zab ieg  m usi b y ć  d ok on a n y  przez 
lekarza.

P r a w o  n i e m i e c k i e  przew idu je  przeryw an ie  ciąży  ze wskazań 
lekarsk ich  i eu gen icznych  . W skazania eu gen iczne d o ty cz ą  k ob ie t d z ie ­
dziczn ie ob c ią żon y ch , przy  czym  dla dok on an ia  zabiegu  kon ieczn e  jest 
zezw olen ie  sam ej k o b ie ty  lub  też — o ile  k ob ie ta  teg o  n ie rozu m ie — 
je j praw n ego zastęp cy  lub op ieku n a; p rzerw an ia  ciąży  dok on yw a  się 
w  tak ich  w ypad k ach  w raz z ob ezp łod n ien iem  (sterylizacją ). N iem cy  w y ­
łączają  w skazania sp o łeczn e  i praw nicze.

P r a w o  r u m u ń s k i e  zezw ala  na przeryw an ie  ciąży  ze w zg lę ­
dów  lekarsk ich  oraz eu gen iczn y ch  (gdy o jc ie c  lub m atka są ch orzy  u m y ­
słow o).

P r a w o  ł o t e w s k i e  przew idu je  przeryw an ie  cią ży  z p o w o d ó w  
lekarskich , praw nych  i eu gen icznych  — za zgodą  k ob ie ty  ciężarnej lub 
je j op iekuna. Do wskazań eu gen icznych  należą: c iężk ie  ch o ro b y  u m y­
słow e lub u pośledzen ia  fizy czn e  oraz kiła w  okresie  zaraźliw ości.

P r a w o  e s t o ń s k i e  upow ażn ia  lekarza  do przeryw an ia  ciąży 
jed y n ie  ze w zg lęd ów  eu gen iczn y ch  (ciężk ie  ch o ro b y  u m ysłow e, padaczka 
itp .); przerw ania  ciąży  m ożna d ok on a ć  w b rew  w o li k ob ie ty .

W  R o s j i  s o w i e c k i e j  p oczą tk ow o  w o ln o  b y ło  każd ej k o b ie ­
cie  spęd zać p łód . W k rótce  jed n ak  zabron ion o  d ok on yw a n ia  teg o  zab iegu  
o sob om  n ie fa ch ow ym , jed n ocześn ie  przezn aczon o  na cel spęd zan ia  p łod u  
p ew n ą  liczbę łóżek  w  szp italach . N astępnie w m yśl u staw y z r. 1920 za ­
b ron ion o  przeryw ania  ciąży , zezw ala jąc na ten  zab ieg  jed y n ie  ze w zg lę ­
d ów  lekarsk ich  oraz eu gen icznych  (ciężk ie  dz iedziczn e  ch o ro b y  rod ziców )— 
i to ty lk o  w szp ita lach  i k lin ik ach  p o łożn iczy ch .

P r a w o  s z w a j c a r s k i e  zezw ala na przeryw an ie  ciąży  jed yn ie  
ze w zg lęd ów  lek arsk ich . P od obn e pod  tym  w zględem  jes t p r a w o  w ł o ­
s k i e ,  k tóre  poza  tym uważa za ok o licz n ość  ła g od zą cą  przy w ydaw aniu  
kary  za spędzen ie p łod u  — ratow an ie  h on oru  k o b ie ty  ciężarnej. Także 
I s l a n d i a  p rzew idu je  jed yn ie  w skazania  lekarskie do przeryw ania 
ciąży , zezw ala jąc jed n a k  — w  b. w y ją tk ow y ch  ok oliczn ościach  — na p rze ­
ryw an ie  ciąży  z i p rzyczyn  m ateria lnych .

W ed łu g  p ro jek tu  praw a, regu lu jącego  przeryw an ie  ciąży  w  S z w e c j i  
spędzanie p łod u  doz-w olone jest ze w zg lęd ów  eu gen iczn ych  (groźba  sch o ­
rzenia fizyczn ego  lub u m y s łow eg o  dzieckal, sp o łeczn ych  (nędza matki 
w  razie u rodzen ia  dziecka) oraz etyczn ych . O statn io  na pod sta w ie  p ro ­
jek tu  praw a szw edzk iego op racow u je  p ro jek t od n ośn e j u staw y rów n ież 
Da ni a .
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Szw ecja*

Pomoc dla matek

Z początk iem  1938 r. w yszło  now e praw o na m ocy  k tórego  każda 
Szw edka m oże liczyć  na p om oc  państw ow ą przy rod zen iu  dzieci. W szy st­
k ie k ob ie ty , k tórych  w łasne lub m ęża d o ch o d y  n ie p rzekracza ją  3.000 
koron  (a tak ich  jest 0,9) otrzym ują  przy  p orod z ie  75 k oro  a. Poza tym  
przysługu je  każdej k ob iec ie  o czek u ją ce j dziecka —  zam ężnej i n ieza m ęż­
nej —  praw o d o  bezp rocen tow ej p ożyczk i w  w y sok ośc i 300 k oron  w  n a ­
turze lub g o tów ce . W  tym  w ypadku  w ysok ość  d o c h o d ó w  nie odgryw a  
żadnej roli. Do w ykon an ia  tych  n ow y ch  u ch w a ł p o w o ła n o  31 urzędów  
p o m o cy  dla m atek. K ierow m ikam i ich  są, z w y jątk iem  6, m ężczyźni.

O prócz teg o  są następu jące u lepszen ia : d od atek  dla w d ów  p os ia ­
d a ją cy ch  n ieletn ie  dzieci; w sparcia  dla dz ieci n ieślu bn y ch  lub  dzieci roz ­
w ód ek  o  ile  o jc ie c  u ch y la  się od  ich  u trzym yw an ia ; subsyd ia  p a ń stw o ­
w e dla och ron ek  zależnych  dotych czas od  p ry w atn y ch  lub m iejskich  
sk ładek .

D zięki tem u praw u p o m o cy  dla m atek k roczy  Szw ecja  na czele 
państw  skandynaw sk ich . W  D anii m ogą  otrzym ać m atki przy p orod zie  
ty lk o  50 k oron  za p om og i przez K asę C h orych . W N orw egii pracu je  się 
nad rozszerzen iem  statutu  kasy  ch orych . N ajb liże j Szw ecji sto i F in lan ­
dia, p osiad a jąca  dobrze zorgan izow an ą  p om oc  dla m atek i u dziela jąca  
c iężarnym  k ob ie tom  dużych  w sparć.

Anglia.
Rada podniesienia tężyzny narodowej

W  zw iązku z ak cją  m ającą  na celu  p od n ies ien ie  tężyzny n a rod o ­
w ej w  A n glii k ładzie  się duży nacisk  na rozw ó j w  tym  zakresie w y s ił­
k ów  in d y w id u a ln y ch  i stw orzen ie  lepszych  w arunków  dla istn ie ją cy ch  
już organ izacji. N astępu jące organ izacje , przede w szystk im  organ izacje  
m łodzieżow e, otrzym ać m ają subsyd ia : Zw iązek  Skautów , N a rod ow y  Z w ią ­
zek K lu bów  C h łop ięcy ch . N arodow a F ederacja  S tow arzyszeń  K ob iecy ch , 
Y. M. C. A., Y. W . C. A., N arodow a Rada K lu bów  D ziew częcych . Su bsy­
dia  te m ają na celu  organ izow an ie  w ych ow a n ia  fizy czn eg o  i w czasów , 
dostarczen ie  tym in stytucjom  d ośw ia d czon y ch  in stru ktorów . R ów nież 
u d zie lon o  su b syd iów  trzem  N arodow ym  O rgan izacjom  specja ln ie  
w ym ien ion ym  w  akcie d oty czący m  w y ch ow an ia  fizyczn ego , m ianow icie  
C entralnej R adzie W czasów , N arod ow ej O rganizacji Boisk i N arodow ej 
R adzie P om ocy  S p ołeczn ej, k tóra  m a w sp ó łp ra cow ać przy  organ izacji 
wTczasówT. R ozw ażane są p lan y p op arcia  p oszczeg ó ln y ch  form  w y ch o w a ­
n ia  fizyczn ego  jak  a tletyk i, kolarstw a, ta ń ców  lu d ow y ch  itp.

Ośrodki wczasów
Rada hrabstw a lon d y ń sk ieg o , prowradząca system atyczną  akcję  

w' k ierunku zorgan izow an ia  racjon a ln ych  wrczasów  dla m łod zieży  poza  
lekcjam i, p ostan ow iła  u ruch om ić 80 o ś rod k ów  g ier  p od  kierunkiem  in ­
struktorów ’ na bo isk a ch  k ilk u dziesięciu  szk ół pow szech n ych  w  n a jlu d ­
n ie jszych  dzieln icach  L ondynu . Ta akcja  za in icjow an a  w  r. 1935 rozw ija  
się coraz skuteczn iej i ob ecn ie  nie u lega już przerw ie — jak to b y ło  
d a w n ie j — n aw et w  czasie fe ry j letnich .

Obrona przeciwlotnicza w szkołach Angielskich
W  zw iązku z ob ron ą  przeciw lotn iczą  w  szk ołach  ang ielsk ich  w ysu ­

w ane są różne p ro jek ty . Rada H rabstw a L on dyn u  p rop on u je  n atych m ia ­
stow e zam knięcie  szkół w  razie n iebezp ieczeństw a  i ew akuację  dzieci 
w raz z lu dn ością  cyw iln ą , otw arcie zaś szk ół m ożliw e jak  n a jszybcie j.
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E on dyń czycy  n au czycie le  tw ierdzą , że ew ak uacja  dzieci p o w in n a  o d b y ć  
się n iezależn ie od  ew ak uacji lu d n ości cy w iln e j, każda szkoła  pow in n a  być 
trak tow ana  ja k o  oddzielna  ca łość łączn ie  z p erson e lem , tak by  nauka 
d z ieci n ie  u cierp ia ła  zb ytn io  w sk utek  ew akuacji.

Szuajra ria.
Szkoła dla matek

Od 2.} lat istn ie je  w  E lfenau  p od  Bernem  szkoła , w  k tóre j p row a ­
dzone są kursy pielęgn iarstw a  n iem ow ląt. Szkoła ta n ie  otrzym u je  ża ­
d n ego  subsyd ium  i m usi się sam a utrzym ać. T ym  się tłum aczy  w y s o ­
kość op łat (200 fr. szw ajc. za 2 m iesięczny ca łod z ien n y  kurs, 60 fr. sz. 
za p ó łd n iow y ). T o też u czestn iczk i są praw ie w y łą czn ie  ze s fer średn io  
zam ożn ych . N ależy  tu w y jaśn ić , że lu d n ość  m niej zam ożna posiada  
w K ernie w zo ro w o  urządzoną op iek ę  nad n iem ow lęciem , poradnię  dla 
m atek i kursy.

W iększość u czestn iczek  ku rsów  w  E lfenau  poch od z i z Berna, ale 
'/s jest z p row in cji.

D oty ch czas  o d b y ło  się 14 ku rsów  dw u m iesięczn ych  z 107 u czest­
n iczkam i. K ursy o d b y w a ją  się w grupach  p o  8 osób .

U czennice n ie uczą się na lalkach lecz na żyw ych  dzieciach , b ra ­
nych z sąsied n iego  zakładu  dla n iem ow ląt. Szkoła  ma za zadanie nie 
ty lk o  nauczanie kąpania, przew ijan ia  itd. lecz kształcen ia  u czen n ic na 
w ych ow a w czyn ie .

W  plan ie nauki u w zg lęd n ion e  są zagadnien ia  p ed a g og iczn e  i p s y ­
ch o log iczn e  d ość  obszern ie .

W ięc, ob ok  h ig ien y  ciąży , w ie le  teoretyczn ych  w yk ła d ów  p o ś w ię co ­
n ych  cie lesn em u  i d u ch ow em u  rozw o jow i n iem ow lęcia . W zakresie tych  
teorety czn y ch  w yk ła d ów  w ie le  god zin  p ośw ięca  się om ów ien iu  zagadnień  
w y ch ow a w czy ch . Przy tym słuchaczki staw ia ją  pytan ia, dyskutu ją . K rót­
ka nauka w szkole  ma b y ć  przede w szystk im  d rogow skazem  w dalszej 
sam od zie ln e j pracy. S łuchaczki pojm u ją , że w y ch ow a n ie  dzieci jest za­
gadn ien iem  i zadaniem  w ym ag ają cyn  d ośw iad czen ia  i w ych ow a n ia  sam e­
go  sieb ie . Praktycznie m uszą się u czen n ice  uczyć w szystk iego  co  jest 
p otrzebn e  dziecku  w  p ierw szych  latach  życia , w ięc: przew ijan ia , prania 
pie luszek , przyrządzania pok arm ów , rob ó t na drutach , rob ien ia  zabaw ek itp.

Sp ojrzaw szy  na d orobek  szk oły  m ożem y stw ierd zić, że przeszło 
przez n ią  w ie le  k ob ie t, k tóre  p o tra fiły  potem  sprostać tru d n ym  zada­
niom  w ych ow a n ia  fizy cz n eg o  i m oralnego, d o  czeg o  w p rzód y  n ie b y ły  
p rzygotow an e.

N ależy  zaznaczyć, że p róby  teg o  rod za ju  ku rsów  stosu je  w  W ar­
szaw ie Dom  B oduena.
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Najtańsza H artow nia Chrześcijańska
P oleca  p o  cenach  najn iższych : p oń ­
czoch y , skarpetki, rękaw iczk i, sw etry 
dam skie, m ęskie, dziecinne, chustk i 
do nosa , chustk i na g łow ę, reform y , 
ra jtuzik i, berety , b ie lizn ę  ciep łą , 

w stążki, kraw aty, b iu ston osze , 
pasy  i t. p.

D O S T A W A  D I ,A  IN S T Y T U C J I  
W O J S K O W Y C H  S A M O R Z Ą D O W Y C H  
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Kopalń Węgla
■i

Zakładów Hutniczych
W arszawa, Czackiego 6.

PRZEPISYW ANIE N A  M A S ZY N A C H

J. M E D Y Ń S K I E J
C h m ie ln a  N r. 30 m. 13. — Tel. 591 04. 

1 p i ę t r o

Czynne od  9 d o  3 i od  5 d o  7 w iecz.

POLSKA SP.

Handlu Złomem
Warszawa, Bracka 23.

„A V 1 A"
W y t w ó r n i a  M a s z y n  P r e c y z y j n y c h

W A R S Z A W A  
S i e d l e c k a  63.



Okres jesienny sprzyja częstym 

z a c h o r o w a n i o m  na g r y p ę  

i wzmaga cierpienia reumatyczne

SALOCHINf
„BO R Y S  ZE W "

chroni przed zapaleniem ,  

leczy  grypę  i niektóre jej 
po w ikłan ia  oraz łagodzi  
dolegliwości reumatyczne.

S A L O  C H I N  — Nowy związek chem :

salicylu, chininy i wapnia.

Karton 6 tabl. zł 1.50
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