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Sprawozdanie

Komisyi sanitarnej o wniosku posta Jaklinskiego na popieranie za-
ktadania szpitali mniejszych gesto po Kkraju rozrzuconych zamiast
powiekszania istniejgcych, lub zakiadania nowych wiekszych.

Wysoki Sejmie!

Smiertelno$é w kraju naszym jest wielkg, a miedzy liuznemi przyczynami wiel-
kiej $miertelnosci jest brak pomocy lekarskiej w ogdle, a czesto brak skutecznej
pomocy. Aby pomoc lekarska odnosita skutek, musi chory znajdowaé¢ sie w warun-
kach, w jakich leczenie moze skutkowaé, a witasnie tych warunkéw brak prawie
wszedzie u ludu wiejskiego z przyczyny nedzy, ciasnoty, niechlujstwa, ciemnoty itd.
U nas rzeczy tak stojg, ze przenie$¢ chorego w warunki sprzyjajace leczeniu znaczy
tyle, co przenie$¢ go do szpitala.

Wprawdzie kraj nasz w ostatnich latach trzydziestu z wielkim wysitkiem finan-
sowym nad tem pracuje, aby ludnos$ci dostarczy¢ opieki szpitalnej, ale bardzo dale-
kimi jeszcze jesteSmy od tego, aby kazdy mieszkaniec kraju, potrzebujacy opieki
w szpitalu, moégt z takowej korzysta¢; szpitale znachodzg sie tylko w wiekszych
ogniskach zycia spotecznego i tam oddajg ludnosci wielkie ustugi, podczas gdy sa
bardzo liczne miejscowos$ci od szpitala na dziesigtki kilometréw, ba nawet mil od-
egte, z ktérych dostanie sie chorym do szpitala jest rzecza niepodobng. Widoczng
Jest tendencya Wydziatu krajowego, aby kazdy powiat miat swoj szpital, lecz gdyby
ten zamiar nawet uskutecznionym zostal, szpitale nie bedg jeszcze dobrodziejstwem
powszechnein, dla wszystkich potrzebujgcych dostepnem. Szpital w miescie powia-

*em umieszczony bedzie zawsze jeszcze od miejscowosci na krahncach powiatu
nak°nyCh’ bardzo odleglym i juz teraz o tem mys$le¢ potrzeba, aby kraj i powiaty
orzy$¢ centrow powiatéw sie wysiliwszy, nie odciety sobie sposobnos$ci radze*
emu na krancach powiatu, bo przeciez wszystkich nieszczedliwych chorych

aJ jednaka opieka otacza¢ powinien. Zdaniem komisyi sanitarnej jeden wigkszy
szpital, n. p. na 60 t6zek, nie bedzie takiem dobrodziejstwem dla powiatu, jak dwa
mniejsze po 30 t6zek, w dwoch odlegtych punktach umieszczone, lub trzy po 20
0 e « Male takie szpitale, n. p. po 20 t6zek, okazaty sie tak w kraju naszym, jak



i za granicg wielkiem dobrodziejstwem, bo nie tylko dostarczajg opieki lekarskiej
i pielegnacyi chorym, ktorych przewiezienie do clalekich szpitali jest niemozebnem,
ale sg nadto przez leczenie w nich ambulatoryjne ogniskiem, z ktérego kultura le-
karska pomiedzy ciemny i zabobonny lud sie rozchodzi.

Mamy w kraju mate szpitale, prawda prywatne jak szpital Braci Mitosierdzia
w Zebrzydowicach, szpital w Komarnie, w Krakowcu, w Horodence, ktdére sg pra-
wdziwem dobrodziejstwem okolicy, mamy takie szpitale w Morawach, w Austryi
dolnej i Austryi wyzszej, a ze szpitale takie jako publiczne, okazaty sie korzystnei
dowodzi tego Bawarya, ktdra majgc lepsze jak u nas $rodki komunikacyjne, a wiec,
tatwiejszy przew6z chorych, buduje wielkg ilos¢ matych szpitali publicznych, tam bo-
wiem na og6lng liczbe 355 szpitali powszechnych, mniejszychjak na 50 t6zek znachodzi
sie 220, w ktérych liczba t6zek nie przekracza 20. Takze w Rosyi jest bardzo gesta
sie¢ szpitali gmin zbiorowych, ktérych to zarzad jest prawie w takim stosunku do
zarzadu ziemstwem, jak zarzady naszych szpitali do Wydziatu krajowego.

Korzysci takich matych szpitali sg liczne. Uproszczenie, a tem samem zmniej-
szenie kosztéw budowy, mozebno$¢ wieKszego zajmowania sie poszczegblnymi cho-
rymi, osobliwie ze strony lekarza, latwiejsze przewietrzanie i czyszczenie, tatwos¢
uzywania ogrodu, tatwo$é podawania chorym S$wiezych potraw, a wreszcie uniknie-
cie dalekiego transportu chorych.

Nagromadzanie wielkiej ilosci chorych moze by¢ tylko w bardzo dobrze urzg-'
dzonych szpitalach bez szkodliwych nastepstw — nasze szpitale w ogdle do bardzo
dobrze urzadzonych nie nalezg, powiekszanie wiec takich szpitali, jak sie u nas co
pare lat praktykuje, powinno by¢ zaniechanem, a przepeinieniu szpitali powinno sie
zapobiega¢ przez budowe nowych mniejszych w miastach lub miasteczkach sg-
siednich.

W kraju obudzit sie ruch i ofiarno$¢ w zaktadaniu szpitali: w Lisku, Czort-
kowie i Bobrce sg juz prawie fundusze wystarczajgce na budowe szpitali nie
przekraczajacych liczby 20-tu t6zek i wyczekujgcych deeyzyi Wydziatu kra-
jowego.

Powszechnie twierdzi sie, ze leczeniew matych szpitalach jest za kosztowne,
ze taksa jednego dnia leczenia wypada za wysoko, dlatego nalezy budowac szpi-
tale wieksze, gdzie koszta administracyi rozdziela sie na wiecej dni leczenia.
Gdyby nawet tak byto, gdyby dzien leczenia o kilka centéw byt drozszy, nie moze
to by¢ argumentem przeciw zaktadaniu wiekszej liczDy, a za to matych szpitali.
Przeciez nie buduje sie jednej wielkiej szkoty dla dzieci wiejskich z 10 naprzyktad
wiosek, bo sie wie, ze z dalszych wiosek dzieci z uauki korzysta¢ nie beda, wiec
cho¢ sie wie, ze koszt wiekszy, zaktada sie prawie w kazdej wiosce szkote.

Lecz zdaje sie, ze obawy zwiekszenia kosztow dnia leczenia nie sg catkiem
uzasadnione. W spitalach matych moze by¢ administracya bardzo uproszczong,
kancelarye moze przy pomocy lekarza stuzebniczka lub inna siostra ze zgromadzen
tafszych prowadzi¢, mleko tansze jak w wielkich miastach, chleb moze by¢ w szpi-
talu pieczonym, a jezeli sie kierownictwo lekarzowi okregowemu powierzy, odpada
ptaca lekarza.

Wazng jest i ta okoliczno$¢, iz w tych szpitalach nie bedg chorzy zalegiwac
tak diugo tozek, jak w szpitalach od miejsca ich zamieszkania odlegtych, gozm
chory nie moze byé wypuszczonym jeszcze nie zupeinie zdrowy szczegdiaie w zimie.
Tu tatwo rekonwalescent bedzie sie mdgt dosta¢ do domu, gdzie wedlug wskazowek
lekarza dalej sie leczy¢ bedzie, albo sie bedzie maégt poddaé leczeniu ambu la

toryjnemu.



W ogo6le mate szpitale powinny by¢ powierzane tylko lekarzom okregowym,
rozumie sie z 2 letnig praktyka szpitalna.

Lo takich szpitali bedg sie lekarze garneli z ochotg, beda powstawaly nowe
ogniska pomocy lekarskiej, z ktorych Swiatto i ciepto bedzie sie roztaczato w coraz
wiekszych kregach, az ogarnie kraj caly. Lekarze, majac sposobno$¢ obserwacyi
chorych i zastosowanie swych wiadomos$ci, beda swa zdolno$¢ fachowag udoskonalaé
i z czasem optakane nasze stosunki zdrowotne poprawié sie musza.

Komisya sanitarna z powyzej przytoczonych powoddéw wnosi:

Wysoki Sejm raczy uchwalic:

Whniosek posta Jaklinskiego odsyta sie do Wydziatu krajowego celem zbadania
1 Przedtozenia swej opinii Sejmowi krajowemu.

We Lwowie, dnia 14 lutego 1898.

Przewodniczacy :

Dr. Il. Jordan.

Sprawozdawca:

Dr. Jaklinski.






