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Jestem pod wrazeniem $wiezo za-
obserwowanych dwoch przypadkéw.

Oto jeden:

Do ambulatorjum przyszta kobie-
ta z dzieckiem. Po blizszem zbadaniu
okazato sie, ze dziecko ma krup i ze
koniecznem jest dla dobra dziecka a
nawet dla jego zycia — oddanie do,
szpitala. Gdy padto z ust lekarza sto-
wo }3zpital matka, pod pozorem, ze
zostawita co$ w sieni, wyszta z poko-
ju i... juz wiecej nie wrdcita. Uciekta
w obawie przed zabraniem dziecka do
szpitala, mimo ostrzezen, ze zatrzy-
manie dziecka w domu grozi mu pra-
wie niechybng $miercia.

A oto drugi, jeszcze bardziej ja-
skrawy:

Lekarz zostat wezwany do miesz-
kania, poniewaz jedno z dzieci ,,zdaje
sieg miato kfosty  Na miejscu zasta-
je lekarz matke z pieciorgiem dzieci
(najmtodsze, 3-miesieczne, przy pier-
si), z ktérych dwoje z wysypka szkar-
latynowg, dwoje z angina, prawdopo-
dobnie tez szkarlatynowsg, lecz jesz-
cze nie potaczong z wysypka. Ponie-
waz rodzina ta zamieszkiwata wspol-
ny budynek dla bezdomnych, pozo-
stawienie dzieci w domu byto nie-
mozliwe i lekarz zawiadomit matke,
ze urzad sanitarny zapewne zabierze
dzieci do szpitala, co zresztg ze wzgle-
du na ciasne pomieszczenie i biede w
domu, bytoby tylko z korzyscig dla
dzieci. Kiedy w trzy godziny po wyj-
Scu lekarza, ojciec, ktory petnit w
tym czasie stuzbe, wrécit do domu,
nie zastat tam nikogo, nikt go tez nie
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SZPITAL

umiat objasni¢, co sie stato z dzieémi
i matka. Rozpoczat wiec poszukiwa-
nie, lecz do p6zna w nocy nic sie nie
dowiedziat. Dopiero nazajutrz rano
kolega jego zawiadomit go, ze cala
rodzina jest w jego mieszkaniu. Oka-
zato sie, ze matka w panicznym stra-
chu przed #*3zpitalem zabrata dzieci
(byto to w mroz 8° stopniowy) do tak-
séwki () i pojechata najprzéd do
swych rodzicéw, gdzie jej nie przyje-
to, potem do siostry, gdzie jej row-
niez odmowiono mieszkania, wreszcie
po 10-tej wiecz6r trafita do bezdziet-
nego kolegi meza, ktory z litosci ich
przenocowat.

Nazajutrz dzieci w stanie ciezkim
zabrano do szpitala. Ojciec, z rozwi-
nietg wada,,serca, pod wpltywem sil-
nych wzruszen i zmeczenia, zmart
nagle w 3 dni po tem.

Fakty powyzsze — w kazdym
szczegOle prawdziwe — nie sg odosob-
nione. W$rod szerokich warstw lud-
nosci, zarbwno *inteligentnej  jak i
sfer ubogich i mniej kulturalnych,
panuje dziwny lek przed szpitalem.
Mowa tu, naturalnie, o szpitalu dla
dzieci — sprawy szpitalnictwa dla
dorostych nie poruszam.

Warto sie zastanowic¢, na czem ten
lek jest oparty i czy jest uzasad-
niony.

Przedewszystkiem nalezy rozréz-
ni¢ dwa typy szpitali—zakazne i nie-
zakazne. O ile drugie stuzy¢ majag
wytacznie dla potrzeb szerokich
warstw ludnosci, majg by¢ instytucja
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o wysokiej wartosci spotecznej, —
pierwsze, poza powyzszem zadaniem,
utatwiajg walke z epidemjami, po-
zwalajac na Scislejsza kontrole o0séb
zakazonych i wydzielenie ich z po-
$rod zdrowych.

0 ile do szpitali niezakaznych
przyjmowani sg chorzy na ich zy-
czenie, w szpitalach zakaznych u-
mieszczani sg pacjenci czesto przy-
musowo. Przymus ten jest stosowa-
ny wtedy, gdy warunki domowe cho-
rego (mieszkanie, liczba o0s6b, wa-
runki pracy i t. p.) nie pozwalajg na
pozostawienie go w domu z obawy
przed dalszem szerzeniem przez nie-
go infekcji (a wiec opierajgc sie na
prze$wiadczeniu, ze dobro spoteczen-
stwa stoi wyzej nad dobrem jednost-
ki) i wtedy, gdy przebieg choroby
jest o tyle ciezki lub pomoc w domu
o tyle niewystarczajgca, ze tylko
szpital moze zabezpieczy¢ racjonalne
leczenie i dobrg opieke.

W jednym i drugim przypadku
szpital powinien da¢ dziecku opieke,
jezeli nie lepszg niz w domu, to przy-
najmniej rowng troskliwej opiece
matczynej. JeSli za$ chodzi p lecze-
nie, to z wyjatkiem mozliwosci ludzi
zamoznych, stanowczo powinien da-
wac warunki wyzsze, rozporzadza on
bowiem licznym personelem lekar-
skim, pozwalajagcym w przypadkach
ciezszych na narade Kilku lekarzy
(konsyljum), na kazdorazowa pomoc
specjalisty, na mozno$¢ stosowania
zabiegéw skomplikowanych, wyma-
gajacych wykwalifikowanego pomoc-
niczego personelu i t. d.

Specjalnie za$ dla dzieci — szpi-
tal, w poréwnaniu z przecietnemi wa-
runkami domowemi, daje stanowczo
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lepsze warunki mieszkaniowe (wiecej
powietrza, czystos¢, odpowiednia die-
ta) i racjonalnie przeprowadzone le-
czenie. Dziecko w domu ptaczem i
krzykiem zmusza nieraz zbyt czulg
matke do znacznych odstepstw od
przepisow lekarza, ktore pielegniar-
ka potrafi fagodnie, lecz stanowczo,
zawsze wypehic.

Lekarz tez w szpitalu ma moznos¢
spokojnego leczenia tylko dziec-
ka, gdy w domu prywatnym zmuszo-
ny jest nieraz leczyé nietylko dziec-
ko, lecz i nerwy i temperament mat-
ki, ciotek, teSciowej et consortes.

To sg argumenty przemawiajgce
za szpitalem: dobra i wyspecjalizo-
wana opieka lekarska, dobry perso-
nel pomocniczy, dobre warunki mie-
szkaniowe i... taniosc.

Wyzszo$¢ nad szpitalem ma tylko
wtedy dom, gdy ma mozno$¢ zapew-
nienia dostatecznej opieki lekar-
skiej i dobrych warunkéw mieszka-
niowych, dotgczajgc do nich czynnik
bezcenny — oddanie sie bezwzgledne
dziecku kochajgcej a rozumnej mat-
ki. Na nieszczescie, to potgczenie
dwoch tak cennych zalet — poswie-
cenia sie dziecku przy zachowaniu
réownowagi duchowej nawet w chwi-
lach krytycznych — nalezy do rzad-
kosci.

Jezeli jednak szpital przedstawia
tyle zrozumiatych i jasnych korzysci,
skad ten strach przed nim?

Otoz tutaj trzeba rozpatrze¢ stusz-
ne i niestuszne zarzuty.

Przedewszystkiem szpitale — sta-
ra i wielowiekowa instytucja—zdaw-
na byty siedliskiem wielu powaznych
btedow, ktdre zostaty usuniete dopie-
ro z postepem higjeny i medycyny
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zapobiegawczej, poza tem specjalnie
odrebne szpitale dzieciece powstaty
niedawno (u nas dopiero w koncu
zesztego stulecia), za$ leczenie dzieci
razem z dorostem! juz przez to sa-
mo podkopato silnie wiare w ich
warto$¢ . Stare btedy mszczg sie diu-
go, i dotad pamie¢ o wysokiej Smier-
telnosci dzieci w szpitalach tkwi w
upartem pojeciu wsrod ludzi ciem-
nych, ze do szpitala dziecko oddaje
sie ,,na lekkie skonanie".

Nastepnie jeszcze i teraz nie
wszystkie szpitale dzieciece sg zbu-
dowane wedtug wiasciwych wyma-
gan higjeny, ktore zresztg stale sie
precyzuja i poprawiaja.

Wreszcie szpitale, zwilaszcza dzie-
ciece, muszg rozporzadza¢ wyjatko-
wo licznym i dobrze przygotowanym
personelem pielegniarskim, obfitos-
cig bielizny, poscieli, wody, mydlg
i t. d o wiele wiekszg niz szpitale
dla dorostych, na co nie zawsze sta¢
gminy miejskie czy wiejskie, choc¢
oszczedno$¢ tutaj msci sie nieraz
srodze.

To sg argumenty stuszne, ktore,
coprawda, nietyle bijg w samg insty-
tucje, ile w jej urzadzenie.

Sa jednak — i te wihasciwie gtow-
nie sg rozpowszechnione — argumen-
ty i zastrzezenia niestuszne, czesto
wrecz glupie.

Mowig wiec matki, ze w szpita-
lach dzieci glodza, ze dzieci bija, ze
sie dzieci tam przeziebiajg i t. d. i t. d.

Ta sama matka, ktéra w domu
potrafi najordynarniej dziecku na-
wymyslac (ilez to razy niesSwiadomie
dziecko, uzywajac w szpitalu naj-
brzydszych przezwisk i wymyslan,
kompromituje rodzicéw i atmosfere
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domowa, cho¢ na niedzielng wizyte
matka przychodzi ubrana w wspania-
te stroje i zbytkowny kapelusz), zbic¢
je i posiniaczy¢, z najwyzszem obu-
rzeniem stawia zarzut niedopatrzenia
pielegniarce w razie stwierdzenia nie-
winnego zadrapania lub krostki na
palcu.

Ta rowniez matka, ktorej dziecko
z trudnosciag dato sie domy¢ z brudu,
natychmiast opowiada o ,brudach
w szpitalu™ w razie stwierdzenia pla-
my na poduszce lub kotdrze.

Wreszcie matka nie chce oddaé
dziecka do szpitala, bo sie ,,zateskni",
,umrze z tesknoty", ,bedzie gorgcz-
kowaé, myslac o matce".

Oto6z trzeba przyznaé, istnieje pe-
wien procent dzieci, ktére z trudno-
Scig przyzwyczajajg sie do nowych
warunkow i ktérych podenerwowanie,
ptacze it. d. — wptywajg do pewnego
stopnia na przebieg choroby. Na
szczescie takich dzieci, rekrutuja-
cych sie gtdwnie z posrod jedynakow
i jedynaczek, jest znikomo mato.
Wiekszo$¢ przyzwyczaja sie bardzo
szybko do nowej atmosfery i oswaja
sie tak dobrze, ze nieraz z zalem opu-
szcza szpital, wyrazajgc czesto w do-
mu zyczenie powrotu. Zalezy to w du-
zym stopniu od rozpinanego i umie-
jetnego postepowainia pielegniarek,
no i w pewnym stopniu od koniecz-
nosci czy braku potrzeby stosowania
bolesnych zabiegéw leczniczych.

To jest tez argument matek: ,,W
szpitalu krzywdzg dziecko; niepo-
trzebnie je kiuja, zastrzykajg mu bo-
lesne rzeczy i t. d. — jabym w domu
na to nie pozwolita".

Matki te zapominajg, ze lekarzowi
nie wolno krzywdzi¢ dziecka bez wy-
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raznego wskazania leczniczego i ze te
»ktucia" decydujg nieraz o zdrowiu
chorego. Prawda, w domu rzeczywis-
cie nierozumna matka nie pozwala
na zrobienie zastrzyku np. kamfory
lub surowicy przeciwdyfterytycznej,
ale wiasnie dlatego dobre sg szpitale.
Mowig wreszcie matki: ,,Oddata-
bym dziecko do szpitala, ale zebym
z nim mogta by¢ razem lub codzien
je widywac". Ot6z szanujgc bardzo
mito$¢ macierzynska i wielko$¢ przy-
wigzania matki do dziecka, na po-
wyzsze zadanie zgodzi¢ sie nie moz-
na, obecno$¢ bowiem np. stu matek w
szpitalu — kazda z innem zadaniem
i projektem — zdezorganizowataby
zupeinie normalne zycie szpitalne,
wprowadzitaby niechybnie dodatko-
we choroby, przyniesione przez mat-
ki, i odbitaby sie ostatecznie fatalnie
na dziecku. Wizyty za$ codzienne —
wrecz przeciwnie, zamiast uspokaja¢
matke i dziecko — denerwowatyby
oboje przy kazdem rozstaniu.
Wreszcie najgtupszy argument, ze
dzieci ,,najwigcej umierajg w szpita-
lul, jest oparty na nieszczescie na po-
zorach prawdy. Jezeli rzeczywiscie
dos¢ duzy nieraz procent dzieci u-
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miera w szpitalach, to dlatego, ze do
szpitala czesto sg kierowane przy-
padki ciezkie, wrecz beznadziejne,
albo dlatego, ze lekarz domowy, z
chwilg pogorszenia sie stanu chore-
go, woli go odda¢ pod opieke grupie
specjalistow, a nie naraza¢ na koszty
konsyljum rodziny, albo matka, wi-
dzac sama coraz grozniejszy przebieg
choroby, decyduje sie w ostatniej
chwili i$¢ z dzieckiem do szpitala. O
faktach tych $wiadczy duzy procent
Smiertelnych przypadkéw zmartych
juz w ciagu 24 godzin od chwili przy-
jecia.

Oto mniej wiecej catoksztatt za-
gadnienia. Jako wniosek nasuwa sie
g 6wnie potrzeba jak najszerszego
uswiadomienia wszystkich o celach i
wartosci szpitalnictwa. Temu tez ce-
lowi poswiecony zostat powyzszy ar-
tykut.

Jeszcze jedno. Jezeli w artykule
mowi sie ciggle o ,,matce” a nie o
»ojcu”, to dlatego, ze w decyzjach do-
tyczacych dzieci matych — sadzac z
ogdblnego doswiadczenia — majg gtos
ostateczny — matki.

Dr. J. Bogdanowicz.

O DLUGOSCI OKRESU ZAKAZANIA

Choroby infekcyjne  posiadajg
rézny okres zakazania, a wiec prze-
cigg czasu, w ktorym sg niebezpiecz-
ne dla otoczenia.

Oddzielanie i izolacja chorych
wzglednie osobnikéw, ktore z cho-
remi sie zetknety, a wiec same zacho-
rowa¢ moga, jest podstawg wszelkiej

akcji, majgcej na celu zapobiezenie i
ograniczenie szerzenia sie epidemiji.
Dotyczy to zaréwno zaktadéw i insty-
tucyj dzieciecych jak i poszczegol-
nych rodzin.

Mozliwo$¢  ustrzezenia dziecka
przed chorobg zakazng jak odra lub
ospa wietrzna, ktére og6lnie uwazane
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sg za schorzenia banalne, niezbyt
grozne, wzglednie odsuniecie ich do
pozniejszego Okresu zycia dziecka
zawsze powinna by¢ wyzyskana.

Wazng pod tym wzgledem rzeczg
jest znajomo$¢ okresu zakazalnosci
choréb infekcyjnych.

Omowimy kolejno kazdg pokrotce.

Odra nalezy do choréb bardzo
fatwo szerzacych sie dzieki lotnosci
jej zarazka. Najbardziej zarazliwg
jest odra w okresie niezytowym. Z
chwilg zupelnego rozwoju wysypki
odra przestaje prawie by¢ zakazng dla
otoczenia.

Parotygodniowa izolacja dziecka
po odrze bez powikian jest bezwarun-
kowo zbedna.

Dziecko, ktore zetkneto sie z cho-
rym na odre 1 zostato izolowane, na-
lezy podda¢ 14—17 dniowej obserwa-
cji. Po tym okresie czasu, ktéry od-
powiada okresowi wylegania, dziecko
nie przedstawia niebezpieczenstwa
dla otoczenia, o ile naturalnie w tym
czasie objawy choroby nie wystgpity.

Bitonica czyli dyfteryt.
Okres zakazania jest tu niekiedy b.
dtugi. Poi przebytej chorobie stwier-
dzamy czasem przez, dtugi czas (ty-
godnie, miesigce) pratki btonicze w
gardzieli ozdrowienca. Dopdki jest on
nosicielem, przedstawia niebezpie-
czenstwo dla otoczenia.

Izolacja powinna trwa¢ tak dtugo,
jak ditugo stwierdza sie obecnos¢ za-
razka w gardzieli lub w wydzielinie z

nosa.. To samo dotyczy osobnikdw,
ktore zetknety sie z chorymi na
dyfterje, nie zachorowaty, lecz staty
sie nosicielami.

Ptonica czyli szkarlatyna.
Zarazliwos¢ ptonicy trwa prawdopo-
dobnie do 6-go tygodnia choroby. Od
czasu ustalenia sie pogladu, iz pew-
na odmiana tancuszkowca odgrywa
jezeli nie jedyna, to w kazdym razie
b. wazng role w powstaniu szkarla-
tyny, bardzo pomocnem w okres$laniu
koniecznosci izolacji jest badanie na
nosicielstwo. Odgrywa ono rowniez
wazng role, jesli chodzi o otoczenie o-
sobnika chorego.

Naog6t przyjeto, iz dziecko, w kto-
rego otoczeniu zaszedt przypadek
ptonicy, nalezy izolowaé w przecia-
gu 10 dni, uwzgledniajac dtugosc¢
okresu wylegania choroby.

Krztusiec. Zarazliwo$¢ krztus-
ca trwa okoto 50 dni. Po tym okresie
czasu nalezy kaszlace dzieci uwazaé
za niezarazliwe dla otoczenia.

Dziecko, ktore zetkneto sie z cho-
rym na koklusz, moze przez 4 tygod-
nie by¢ niebezpieczne dla otoczenia.

Ospa wietrzna. Zarazliwosé
trwa tylko tak diugo, jak dtugo po-
wstajg nowe pecherzyki. Okres wy-
legania réwna sie okoto 17 dniom.
Tak dilugo musimy uwaza¢ za podej-
rzane dziecko, ktére zetkneto sie z
chorem na ospe wietrzna.

Dr. Pawet Baumryter.



Nr. 2.

ZBYT OBFITE

MOCZENIE

Przy omawianiu zaburzen w od-
dawaniu moczu u dzieci eliciatbym
zwréci¢ uwage jeszcze na dwie nie-
normalnosci w tej dziedzinie, a mia-
nowicie zbyt obfite i zbyt czeste mo-
czenie. Zardbwno czesto$¢ moczenia
jak ilos¢ wydalonego ptynu u dzie-
ci zdrowych wahajg sie w dosy¢ roz-
legtych  granicach, zaleznie od
wieku dziecka, ilosci przyjmowa-
nych ptynéw, temperatury oto-
czenia i t. p. warunkéw, o kto-
rych czesciowo wspominatem w po-
przednich artykutach. Do ogoélnej or-
ientacji moga dopomoc nastepujace
przecietne dane:

Czestos¢ >
WIEK odrﬂg\é\/zabma llosé
na dobe moczu
razy w cm 'sze$¢
1—12 mies. 6—16—12  400— 700
2— 5 1 5—10  700— 800
6—14 1 3— 8 800—1200

Z przyczyn fizjologicznych (t. z.
nieehorobowych), wptywajgcych na
zmniejszenie ilosci moczu, na
pierwszem miejscu nalezy postawic¢
ograniczenie ilosci przyjmowanych
ptynéw i obfite pocenie sie w cieplej
porze roku. Z przyczyn patologiczr
nych (chorobowych) na zmniejsze-
nie ilosci wydalanego moczu moga
wptywac: wszelkie stany chorobowe
potaczone z utratg ptyndw, a wiec:
obfite poty, wywotane jakiem$ za-
chorowaniem, obfite wymioty i bie-
gunki, dalej choroby goraczkowe,
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ZBYT CZESTE
U DZIECI

choroby nerek, choroby potaczone z
zatrzymaniem ptynu w jamach ciata
np. wysiek w optucnej lub w otrzew-
nej (t. zw. pospolicie woda w boku
lub woda w brzuchu).

Obfitsze moczenie pols-
czone z czestszem oddawaniem mo-
czu wystepuje pod wptywem niskiej
temperatury otaczajgcego powietrza,
obfitego przyjmowania ptynéw wo-
gole a w szczego6lnosci po spozyciu
kawy, herbaty lub ptynéw zawiera-
jacych kwas weglowy (wody musu-
jace, kwasne mleko, kefir i t. p.).
Obfitsze wydzielanie moczu pojawia
sie u ozdrowiencow po chorobach go-
raczkowych np. w zapaleniu ptuc po
spadku temperatury i w okresie
wchianiania przez ustréj thorobo
wych ptynéw z jam ciata (np. wspo-
mnianej wyzej wody w boku i w
brzuchu).

Na wiekszg uwage zastuguje
obfite moczenie polaczone
z duzem pragnieniem lub
wzmozonem taknieniem,
ktéremu nie odpowiada ogolny stan
dziecka, gdy przeciwnie, pomimo
wprost wilczego apetytu, dziecko
chudnie i podupada na zdrowiu.

W tych przypadkach nalezy my-
$le¢ o dwoch, na szczescie, rzadkich
chorobach: 1) t. zw. moczéwce pro-
stej; 2) t. zw. moczéwce cukrowej,
znanej pospolicie pod nazwg choroby
cukrowej.W moczéwce prostej dziec-
ko oddaje niekiedy po kilka i wiecej
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litrbow moczu na dobe, a jednocze$-
nie pochtania ogromne ilosci pty-
noéw, ktore zdobywa skad tylko moze.

W chorobie cukrowej ilo$¢ mo-
czu jest wybitnie zwiekszona, chory
doznaje ciagtego pragnienia i tak-
nieniia, a mimo to stale podupada na
sitach. Analiza moczu wykazuje w
nim obecno$¢ cukru, ktérego nor-
malny mocz nie zawiera.

Obie wymienione choroby nalezg
do ciezszych choréb wieku dziecie-
cego, na szczescie, jak to juz zazna-
czylem, spotykajg sie rzadko. Pospo-
litem zaburzeniem w oddawaniu mo-
czu, zaburzeniem, ktore sprawia o-

piekunom dzieci duzo kiopotow' a
nieraz i niepokoju, jest bardzo
czeste moczenie, ktore-
mu, zresztg, nie towarzyszg
zadne inne powazniejsze
objawy jak np. podniesienie ciep-
oty (temperatury), bol i t. p. Zdarza
sie ono najczesciej u dzieci w wieku
2—6 lat, u jednostek nerwowych, naj-
czesciej w chiodniejszej porze roku
i, jako takie, nie wymaga leczenia.
Oczywiscie, w kazdym przypadku
bedzie wiasciwem zbadanie moczu,
celem upewnienia si¢, ze nie ma sie
do czynienia z jaka$ powazniejsza
choroba. Dr. H. Trenkner.

CWICZENIA CIELESNE W PRZEDSZKOLU

REFERAT WYGLOSZONY DNIA 19 MARCA 1927 R. W POZNANIU
NA WALNYM ZJEZDZ1E SEKCJI WYCHOWANIA FIZYCZNEGO
I HIGJENY SZKOLNEJ T. N. S. W.

Jeszcze przed wojng Swiatowg
¢wiczenia cielesne matych dzieci po-
czety sie w niektérych krajach wy-
suwac z tych ram, ktore im zakreslit
wielki twdrca wychowania przed-
szkolnego, Fr. Froebel, a nastepnie
znakomita refoimatorka tegoz ewy-
chowania, dr. Marja Montessori, a
zwihaszcza poczety stawac sie inten-
sywniejsze i zajmowaC wiecej miej-
sca i czasu w zyciu przedszkola. Sta-
o sie to skutkiem nawotywan leka-
rzy chor6b dzieciecych i higjenistow,

ktérzy z znakomitym prof. d-rem H.
Spitzym na czele twierdzili, ze wy-
chowanie fizyczne nalezy w'czesnie
rozpoczynac¢, a uczynic je talkiem, iz-
by dawato podstawy do rozwoju zdro-
wego i samodzielnego cztowieka.

Dla nasi, Polakéw, mysl ta nie
jest, a raczej nie powinna by¢ nowa,
bo przeciez juz 120 lat temu nasz u-
czony Sniadecki glosit stowem i pis-
mem, ze: ,,Cate wychowanie az do ro-
ku siédmego powinno by¢ najscislej
fizyczne i tylko fizyczne".
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Niepodobna w krotkim referacie
omowié ¥zczegbtowo rozwoju éwiczen
w przedszkolu we wszystkich krajach,
ogoblnikowo tylko mozna stwierdzic,
ze im dalej na pdétnoc i na zachdd,
(biorgc w rachube i Ameryke), tern
intensywniejsze sg te ¢wiczenia, tern
wiecej czasu i miejsca zajmujg w zy-
ciu dziecka. Im wiecej za$ zwracamy
sie ku srodkowi Europy i wschodowi,
tern bardziej nikng one w nawale
przerdznych przedszkolnych zajec,
potrzebnych i — niepotrzebnych.

W lekcjach moich dla matych
dzieci wzorowatam sie i wzoruje
gtdwnie na tern, co widziatam pod-
czas mego kilkakrotnego pobytu w
Anglji. Angielskie dzieci zwracajg
uwage cudzoziemcodw swoim pieknym
i zdrowym wygladem, i nic w tern
dziwnego, gdyz w ich wychowaniu
wielkg role odgrywajg trzy wazne
czynniki: stonce, powietrze i ruch.

Angielskie ,,Nursery Schools" dla
mniejszych dzieci a ,,Infant Schools"
dla wiekszych odpowiadajg naszym
*ochronkom i ,przedszkolom", z tg
roznica, ze do angielskich Infant
Schools uczeszczajg czesto dzieci do
lat 7-miu i tam juz rozpoczynajg nau-
ke czytania, pisania i rachunkow i ze
w angielskich szk6tkach majg dzieci
do$¢ czasu i miejsca do takiej ilosci
ruchu, jakiej same pozadaja.

Dziecko, ktore sie niechetnie ru-
sza | bawi, jest napewno chore i musi
by¢ traktowane odrebnie. Ochronigr-
ka powierza je lekarzowi, a ten orze-
ka. co z niem nalezy zrobic.

W ¢wiczeniach cielesnych dla ma-
tych dzieci trzymajg sie nastepuja-
cych zasad:

1. Ruch moze by¢ silny, byle byt
krotkotrwaty.

2. Dluzsze stanie meczy, szczegdl-
nie mate dzieci, dlatego konieczna
jest ciggta zmiana postawy, a wiec
z stania do siadu, z lezenia do stania,
z postawy na czworakach do lezenia
itop

3. Migénie prostujgce nalezy sta-
rannie ¢wiczy¢, aby je przedewszyst-
kiem wzmocni¢; miesnie bowiem zgi-
najgce samo zycie zmusza do czyn-
nosci.

4. Ruchy, nasladujace prace ludzi,
ruchy zwierzat i t. p. nadajg sie szcze-
golniej jako ¢wiczenia.

5. Wszystkie (¢wiczenia po-
winny by¢ prowadzoine w formie za-
bawy, bez zadnej komendy i popra-
wiania, w ten sposéb, aby dzieciom
nawet na mysl nie przyszio, ze to jest
nauka.

6. Najwazniejszym ,,przyrzadem™
dla éwiczen matych dzieci jest czysta
podioga i wolna przestrzeh. Inne
przyrzady i przybory, o ile sie je
wprowadza, powinny by¢ czyste i ta-
dne, w mysl zasady pedagogicznej,
ze malym dzieciom nie nalezy nic
brzydkiego podsuwac przed oczy.

Uktad lekcji jest nastepujacy:

a) Cwiczenia wstepne, czesto jako
marsz, bieg lub éwiczenia tutowia.

b) Cwiczenia wyprostne.

c¢) Cwiczenia réwnowagi.

d) Podskoki lub bieg.

e) Cwiczenia tutowia.

f) Gra.

Kazda z tych grup mozna w lekcji
powtorzy¢ pod warunkiem, ze bedzie
trwata bardzo krétko.

Jako najlepsze ,,¢wiczenia odde-
chowe" uwazany jest Spiew, a précz
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tego wydechy w formie zabawmy jak:
gra na trgbce, dmuchanie na $wiece,
kolej i t. p. W kazdej lekcji musi
by¢ piosenka, czy to do marszu, czy
do zabawy, tres¢ jej powinna byc¢
krétka, tatwa i zastosowana wytgcz-
ne do poje¢ matych dzieci. Dzieci an-
gielskie Spiewajg rowniez czesto przy
innych zajeciach w szkotce (Nursery
rhymes).

Gry sg rowniez kroétkie i tatwe a
¢wiczenia rytmu, ta tak czesta pla-
ga w naszych szkotkach, ograniczone
sg do najtatwiejszych jak:
klaskanie podczas marszu, tupanie,
ruchy ramion. Zabawy takie trwajg
u mniejszych dzieci do 10 minut a na-
wet krocej, ale sg powtarzane Kilka-
krotnie w ciggu dnia, u starszych
dzieci trwajg do 15 minut, nastepnie
powtarza sie je za jaki$ czas, a procz
tego inne zajecia przerywa sie grami.
Cwiczenia te odbywaja sie, 0 ile moz-
nosci, na Swiezem powietrzu.

Na tle pracy cudzej nasunety mi
sie nastepujgce uwagi 0 naszych och-
ronkach i przedszkolach.

Znakomite i bezcenne nauki na-
szego Sniadeckiego 0 wychowaniu
matych dzieci istniejg u nas tylko —
w druku, za$ bardzo jeszcze daleko
do wprowadzenia ich w czyn.

W naszych ochronkach i przed-
szkolach dzieci stanowczo zawiele
siedza, majag zbyt wiele zajeC,
przy ktorych muszg siedzie€ i to cze-
sto schylone. Zajecia te wymagajg
czesto pewnej precyzji, do Kktoérej
dziecko w tym wieku stanowczo nie
jest zdolne.

Wszystkie nasze przedszkola i
ochronki cierpiag na brak miejsca
i powietrza. Jedna ciasna i Zle prze-
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wietrzana salka, w ktorej dzieci przez
kilka godzin muszg przebywac, nie
daje zadnej swobody, a raczej przy-
pomina wiezienie. W tych warun-
kach mozna moéwi¢ tylko o karyka-
turze wychowania fizycznego.

Ochronki i przedszkola nasze sg
zbyt ciche, a nawet czesto prawie zu-
petnie nieme, zamiast rozbrzmiewaé
Spiewem.

Wyjatkiem u nas sg te szkdiki,
gdzie dziatwa przy przyjsciu zmienia
obuwie, a przeciez jest to konieczne
ze wzgledu na czystos¢ podtogi, z kto-
ra dzieci w ciagtej sg stycznosci, po-
mijajac juz to, ze drobne nézki le-
piej sie wyrabiajg i ksztalcg, po-
zbywszy sie meczgcego bucika.

W przedszkolu fgczy sie tak Sci-
$le wychowanie umystowe z wycho-
waniem fizycznem, ze nie moge po-
mina¢ jeszcze jednego spostrzezenia
wyniesionego z angielskich szkdtek.

Anglicy unikajg wtlaczania w u-
mysly dzieci wszelkich oderwanych
poje¢, bo uwazajg to za gwalt zada-
wany naturalnemu rozwojowi. Twier-
dza oni, ze mate dziecko ma swoj
Swiat odrebny i nim zy¢ powinno,
Swiat ten to mamusia i tatus, rodzen-
stwo, ptaszki, kotki, kwiatki, wresz-
cie szkdtka. To tez unikajg opowiadan
np. o krélach i bohaterach lub, co
gorsza, ilustrowania tych postaci czy
zdarzen przez dzieci same. A prze-
ciez czy mozemy zarzuci¢ narodowi
angielskiemu brak patrjotyzmu lub
odwagi?

U nas inaczej. Niedawno zastatam
w pewnej ochronce dzieci mate trzy
i czteroletnie stojgce na *hacznos¢
i to powtdrzono kilkakrotnie, dlate-
go, ze nauczycielka miata przedtem
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pogadanke ,.,jak to Karol Chodkiewicz
stat na ,baczno$¢" przed Stefanem
Batorym".

W innej ochronce zobaczytam, jak
dzieci pedzity dokota ciasnej salki
wsrdd kurzu, rzucajac za siebie recz-
nik i szczotke. Byta to ilustracja
przepieknej legendy o $w. Kindze.

Z innej znéw szkokki, gdzie su-
mienna ochroiniarka starala sie prze-
ciez dzieciom wyttumaczy¢ jako$ tych
nieszczesnych  Tatar6w, przyniost
maty Milu§ wiadomos¢, ze , Tatarzy
sg z twarzy podobni do konia, a zy-
wig sie konska baraning™!

Jakaz wiec korzy$¢ z tych i tym
podobnych ,pogadanek™ i ,ilustra-
cyj?" Mozna sie jeszcze zgodzi¢ na
ilustrowanie bajki, gdyz bajka jest
zawsze bliska umystowi i wyobrazni
dziecka, jednak zbyt liczne i czeste
»~przedstawienia”, urzgdzane w na-

Z PORADNI

TYPY DZIECIECE.
WANDZIA.

Nazywali jg w domu ,krecka al-
bo ,,wiercka", gdyz istotnie bez przer-
wy sie krecita.

Pani pielegniarka poszta na wy-
wiad do domu, gdzie byto jakie$ cho-
re dziecko, i tam zapoznata sie z ma-
musig Wandzi, ktéra spytata, czy nie
moznaby jej poradzi¢, jak postepo-
wac z dziewczynka, bo juz chyba z
nig nie wytrzyma.

— Niechze jg pani przyprowadzi
do poradni, to zobaczymy.

Wiec przyszty obie: matka, kobie-
ta mioda, o twarzy zmeczonej niedo-
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szych szkotkach, wysilajg rowniez u-
mysly matych amatoréw, nuzg ich fi-
zycznie, wzniecajg préznos¢ i cheé
popisu, a niepotrzebnie zakidcajg
i macg atmosfere spokoju i pogody,
tak konieczng w wychowaniu dzieci.
Pamietajmy, ze mate dziecko —
to gabka, w ktérg wszystko wsigka,
to wierne i czyste zwierciadto, ktore
wszystko odbija. Nie powierzajmy
dzieci matych komukolwiek.
Pamietajmy, ze tu idzie o malut-
kich i bezbronnych ludzi, ktérych od-
dajemy w rece wychowawczyn czesto
Zle przysposobionych. Tym sposobem
bierzemy ciezka odpowiedzialnos$¢ za
przysztoS¢ dzieci a zarazem catej na-
szej ojczyzny, bo¢ przecie nie my, a
wiasnie te malutkie a liczne rzesze, to
ta wielka, potezna, przyszta Polska.

Marja Germandwna.
(Lwow).

PEDOLOGICZNEJ

spaniem i ciezkg, catodzienng praca,
i piecioletnia Wandzia o szelmow-
skich, $Smiejacych sie oczach i zadar-
tym nosku.

— CO6z ona wyprawia, prosze pa-
ni? — zapytuje matke.

— Zebym ja pani doktor miata o-
powiadaé, co ona wyprawia, tobym
chyba do jutra rana nie skonczytal
Po mieszkaniu sie wiecznie Kkreci
i wierci, jakby ja co urzekto: to gar-
nek zrzuci na ziemie i rozleje mleko,
to schowa najpotrzebniejszg rzecz
tak, ze sie jej doszuka¢ nie moge, to
sie bawi nozem, to wydtubie dziure w
stole, to dokuczy malej siostrzyczce,
to mi zabawkami zasmieci caty po-
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koj, ktory dopiero co *¥przattam a
pani doktor przeciez wie, jak to cia-
sno, kiedy sze$¢ oséb mieszka w jed-
nym pokoju i gotuje sie i pierze.

— To niech mnie mama pusz-
cza na podwoOrze — znajduje rade
Wandzia, ktéra zdazyta przez ten
czas obejrze¢ wszystko, co jest w ga-
binecie.

— Jeszcze by tylko tego brako-
wato—wybucha rozdrazniona matka.

— Jak jg wypuszcze — to poleci
bez chustki, bez paltocika. Wyskoczy
na ulice, czepia sie dorozek, gorzej
niz chtopak, jak jej sie co spodoba,
-to stanie wprost na $rodku ulicy, az
dziw, ze jej tramwaj dotad nie prze-
jechat. Z dzie¢mi sie nie zgadza, bijg
ja, przychodzi do domu posiniaczo-
na. Ostatnim razem przyszta z po-
krwawiong twarzg.

— A bo mnie Wiadek pchnat i u-
padtam na $nieg. Ale ja go potem
pchnetam jeszcze mocniej! — upew-
nia mnie Wandzia (Wiadek ma trzy-
nascie lat, jak sie potem dowiaduje).

— A ostatni raz co mi narobita
strachu! Posz’a z Krzysig na strych
domu, gdzie wieszajg bielizno, stane-
ta z nig w otwartem oknie i tak sie
wychylity, ze tylko patrze¢, a juz by
obie lezaty na bruku. Jak po mnie z
krzykiem sgsiadka przyleciata, to
azem Scierpta. A cho¢ jg potem ojciec
paskiem bit, to sie do winy nie clicia-
ta przyznaé, takie to harde dziecko.

Wandzia ,,po ¥Wwojemu  opowiada,
ze poszta z Krzysig na strych, bo tam
duzo miejsca i mozna sie spokojnie
bawi¢. Az tu nagle na podworku za-
czeta grac katarynka. Wiec nie mo-
gla wytrzymac¢ i wychylita sie, bo
tak straszng miata ochote zobaczyc
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kataryniarza i te katarynke. A Krzy-
sia sie tez pchata do okna, to jg moc-
no trzymata za raczke.

Staram sie zapozna¢ z warunka-
mi domowemi. Matka ma dwoje dzie-
ci, jest schorowana i ,nerwowa“. Oj-
ciec jest troche Xtrunkowy bardzo
kocha Krzysie, a do Wandzi ma dziw-
na niechec. Ciagle ja bije i nie zatu-
je nawet pasa, a to taki hardy dzie-
ciak, ze nie pisnie, chocby sie jg nie
wiem jak bito, matce zal Wandzi, bo
jakaby byla, przecie jest jej dziec-
kiem, ale naprawde wytrzymac z nig
nie mozna; wiec mozeby pani doktor
oddata jg do domu wychowawczego.

Patrze na Wandzie, ktora stoi spo-
kojnie i z wielkiem zaciekawieniem
oglada instrumenty na stole.

— A ty, Wandziu, chcesz is¢ do
domu wychowawczego.

— Chcem.

— Nie zal ci bedzie mamusi? Nie
kochasz jej?

— Nie.

— A tatusia?

— Wecale nie.

— Nikogo nie kochasz?

— Ciocie kocham.

Okazuje sie, ze w domu jedynie
ciocia Wandzie bardzo kocha i
wszystko jej sprawia i czesto wyry-
wa z ragk ojca i matki, gdy zamie-
rzaja ja xtikarad

Domy wychowawcze majg tyle
sierot do przygarniecia, ze niema
mowy 0 umieszczeniu Wandzi, wiec
wzieliSmy ja na prébe do sanatorjum
dziecinnego. Odgrazata sie, ze ,,jak ja
jaki dzieciak zaczepi, to mu pbkaze
i na dowdd, jak jest silna, pokazywa-
fa mi swe mate Scisniete pigstki.



Nr. 2.

Ale proba, przeszta doskonale i po-
twierdzita me pierwotne przypuszcze-
nie.

Wybitnie zywe, nieprzecigtnie in-
teligentne dziecko dusito sie w izbie,
gdzie nie byto zadnych wrazen i ucie-
kato na ulice, aby sie czemus$ przypa-
trze¢, co$ zobaczyc¢, ustysze€. W gro-
madzie dzieci zachowywata sie do-
skonale: czasem byta troche niesfor-
na, ale mozna jg bylo opanowac,
przemowi¢ do rozsadku. A ze byla
najroztropniejsza ze wszystkich, wiec
PO tygodniu, wodzita rej i dzieci za
nig przepadaty.

Na duzym dziedzincu petno byto
tej rezolutnej dziewczynki o $mieja-
cych sie oczach, o szelmowskiej bu-
zi i zadartym nosku. A pani nauczy-
cielka opowiadata, ze Wandzia moze
siedzie¢ godzinami cichutko i zastu-
chana $ledzi¢ za watkiem opowiada-
nia lub bajki.
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PoradzitySmy matce odda¢c Wan-
dzie do przedszkola. Niestety, jest ich
talk mato- i sg takie drogie!

Po dilugich wedréwkach i wysit-
kach znalazto sie wreszcie przedszko-
le, ktore sie zgodzito przygarng¢ ma-
ta Wandzie.

Ale byto do$¢ oddalone, nalezato
Wandzie odprowadza¢. A matka jest
zmeczona., nie ma czasu! Gdyby tak
kilkoro dzieci z tego samego domu,
toby sobie matki roztozyty to odpro-
wadzanie. A tak codzier,, sama — to
nie moze.

Wiec wrécita mata Wandzia do
ciemnego, dusznego pokoju, i napew-
no znéw bedzie broi¢ i bedzie odbie-
rac¢ ,,straszne kary*“.

Kiedyz nastgpi taki dzien, ze w
jasnych, przestronnych izbach szkol-
nych znajda wszystkie Wandzie przy-
tutek, serdeczng opieke i te wiedze,
do ktérej bezwiednie im tak teskno?

Dr. Zofja Rosenblum.

NOZYCZKI

Jedru$ dostat nozyczki, gdy nie
miat jeszcze trzech latek. Przedtem
marzyt zawsze o nozyczkach mamu-
si, ale mamusia chowata je staran-
nie i uwazata, aby nie dostaty sie w
ragczki jej synka. Ale zato kupita mu
mate, dziecinne nozyczki o tepych
koncach, ktéremi Jedru$ nie moze
sobie zrobi¢ krzywdy. Rado$¢ byta

ogromna, odrazu pocigt gazete na
drobne kawatki, a cigt z zapatem,
z zachwytem, caty rozpromieniony.

Przez kilka dni cigt Jedru$ gazety
zupetnie  bezmyslnie, ale potem
chciat, jak mamusia, wycina¢ zwie-
rzatka, dzieci, domki. Wycinat wiec
rozne do niczego niepodobne figurki
i mowit z uciechg: ,to jest konik"
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luh ,to jest chiopczyk#d. Mamusia
ehciata mu wyttumaczyé, ze skra-
wek wycietego papieru nie ma ani
glowy, ani ndg, ani ogona, wiec nie
moze by¢ konikiem, ale Jedru$ Smiat
(sietylko i powtarzat, ze jestto konik:
taki konik bez gtowy i ndzek, ale
konik.

Lubit tez Jedru$ wycinac ilustra-
cje ze starych tygodnikdéw. Byta to
praca powazna. Nozyczki nie chciaty
stucha¢ niewprawnej raczki chiop-
czyka. Zamiast iS¢ réwno po linijce,
skrecaty na prawo lub na lewo, prze-
cinajac ogon psa lub kota samocho-
du. Jedrusia gniewato to bardzo,
czasami odrzucat niepostuszne no-
zyczki, ale predko brat je i znowu za-
czynat wycina¢ coraz uwazniej, po-
suwajgc ostrza po czarnej linijce
obrazka, wysuwajac przy tern jezy-
czek i marszczac brewki w skupie-
niu i natezeniu uwagi. Az raz wyciat
zupeinie dobrze papierowego zotnie-
rzyka. Mamusia poradzita, aby po-
wiesi¢ zotnierza nad t6zeczkiem Jed-
rusia. Byta to bardzo radosna chwi-
la. Jedru$ chociaz nieSwiadomie
dumny byl i szczesliwy, ze pokonat
tyle trudnosci, dumng tez byla ma-
musia, a nawet i maly braciszek,
ktory prosit Jedrusia, aby mu tez
wycigt zotnierzyka nad t6zeczko.

Wkrotce Jedru$ zaczat oriento-
wac sie, ze jego dziwaczne figurki
-wycinane samodzielnie nie sg do ni-

czego podobne, ale poniewaz wycigé¢
konika z gtowa i nogami jest bar-
dzo trudno, wiec mamusia data mu
kolorowe papiery i poradzita, aby
z nich wycinat: wisienki, jabtuszka,
gwiazdki lub ptatki $niegu. Nale-
piali to potem razem do kajetu Jed-
rusia lub na szary papier, ktory
ozdabiat dziecinny pokoik.

W tym czasie nozyczki przeszty
zupelnie w posiadanie Jedrusia.
Przedtem mamusia pozwalata mu
wycina¢ tylko przy sobie, bojac sie,
aby chiopczyk w wielkim zapale nie
pociagt serwet, firanek lub sukienek.
Ale gdy Jedru$ zrozumiat, do czego
stuizg nozyczki, lezg one w jego szuf-
ladce i moze je bra¢ sam, gdy ma
ochote wycinac.

Po dwoch tatach poszty nozyczki
wraz z Jedrusiem do przedszkola.
Ale potem, gdy Jedru$ zaczat uczy¢
sie w szkole, nozyczki zostaty w do-
mu. Mata rgczka chtopczyka musi
teraz kierowa¢ pidrem i otdwkiem.
Trudna to praca, ale Jedru$ zabiera
sie do niej odwaznie: czyz mate no-
zyczki o tepych koncach nie nauczy-
ty go cierpliwosci i uwagi, czyz nie
zna radosci, jaka daje pokonanie
trudnosci?

O tern, jak pokierowacé pierwsze-
mi wycinankami dzieci, powiemy
obszerniej w nastepujacych nume-
rach ,,Mtodej Matki.
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ODPOWIEDZI NA

1) Pani Wiadystawie Terech: Da-
jemy odpowiedz listowna.

2) Pani Tomickiej: Srodek, o kto-
ry Pani pyta, moze by¢ stosowany
nawet bez specjalnego zlecenia le-
karskiego. Jednakze, sadzgc ze stow
Paini, coreczka Jej wymaga statej
obserwacji lekarskiej.
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3) Pani Kotodziejowa z Wielko-
polski: List Pani zawiera cenne i bar-
dzo gigbokie obserwacje nad Jej
dzie¢mi. Odpowiedz na zapytanie, do-
tyczace synka, wysylamy pocztg. O
coreczce poméwimy obszernie w na-
stepnym numerze. Za stowa przyjaz-
ni serdecznie dziekujemy.

KUCHNIA NIEMOWLECA

PUREE Z BRUKWI.

Wzigé:

cze$¢ (20 — 30 gr.) zotej bru-
kwi;

— Yi szklanki (50 — 100 cm.3)
wody;

L +tyzeczki od herbaty (2
maki;

Vi tyzeczki od herbaty (2H gr.)
masta;

Yi — 1 tyzeczki od herbaty (2% —
5 gr.) cukru;

szczypte (1 gr.) soli.

1. Obra¢ brukiew z tupy i opto-
kac.

2. Utrze¢ brukiew na grubej tar-
ce, wrzuci¢ do rondelka, zala¢ %
szklankg wody i postawi¢ na wol-
nym ogniu.

gr.)

3. Gotowac przez 30 — 45 minut,
az do zupetnego rozgotowainia sie ja-
rzyny.

4. W czasie gotowania mieszac
ciggle, aby brukiew nie przypalita
sie.

5. Pod koniec gotowania wsypac
sol i cukier i wymieszac.

6. Gdy brukiew jest zupetnie roz-
gotowana, rozetrze¢ jg tyzka w ron-
delku, a nastepnie przetrze¢ przez
sito.

7. Rozpusci¢ masto na wolnym
ogniu, wsypa¢ make i zasmazyc,
mieszajgc doktadnie, aby nie byto
krupek.

8. Wzig¢ dwie stotowe tyzki prze-
tartej brukiewki, wtozy¢ do zasmaz-
ki, doktadnie wymiesza¢ razem i
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przez chwile jeszcze trzymaé¢ na
ogniu.

Uwagi:

1. Przy wybieraniu brukwi: 1) na-
lezy uwazac¢, zeby nie byta ona tyko-
wata; 2) nalezy bra¢ brukiew z06Ha,
jako lepszy gatunek, a nie biata.

2. Przy gotowaniu mozna pod-
gotowa¢ brukiew w mniejszej ilosci

wody, a nastepnie dola¢ mleka lub
lekkiego rosotu.

3. Mozna do brukwi wkraja¢ nie-
wielki kartofelek, przez co nabiera
ona tagodniejszego smaku.

4. Puree z brukwi podaje sie nie-
mowletom, poczynajac od 4-go kwar-

tatu zycia.
Lucyna.

Srodki lecznicze ispozywcze, reklamowane w dziale ogtosze-
niowym naszego pisma, drukujemy tylko po uzyskaniu uprzedniej
decyzji lekarza, redaktora ,,Mtodej Matki”.

NASWIETLANIA LAMPA KWARCOWA

WYLACZNIE

GABINET LEKARSKI

DtH DZIECI

U’arszaiva
Wspélna 61 m. 16. Tel. SS-44.

Prosimy o odnowienie prenumeraty na biezacy kwartat.

Redakcja i Administracja: Gornoslgska 20, tei. 401-24.
Konto P. K. O. 14555,

Cena prenumeraty: w Warszawie (z odniesieniem do domu) i

na prowincji

(z przesytkg pocztowa) — miesiecznie 1 zioty, — kwartalnie 2 zt. 70 gr.

Prenumerate ,,Mlodej Matki" przyjmujg wszystkie ksiegarnie i urzedy poczto-
we w kraju oraz Administracja pisma w Warszawie, ul. Gornoslaska 20.

Wydawca E. Grocholska.

Redaktorzy: Dr. R. Baranski i W. Petczynska..

Drukarnia ,,Kobiety Wigpotcaesnej”. Marszatkowska 148.



Tablica dodatkowa do Nr. 2 ,,MtODEJ MATKI”
ROZWOJ FIZYCZNY NORMALNEGO DZIECKA
(statyka)

3-miesieczne niemowle samo trzyma gtowke.

Potroczne niemowle juz samo siedzi. Boczne dziecko juz samo chodzi.
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Haft na czepeczea.

Haft na czepeezek

Haft na fartuszek (wykonczenie koto szyjki).

Haft na fartuszek (kieszen).






