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WYCHODZI CO MIESIAC. REDAGUJE KOMITET.
Nr. 1. KRAKOW, W STYCZNIU 1918.

oD REDAKCYI;(

Wsréd zametu wojny $Swiatowej mamy odbudowywac zniszczony
nasz kraj. Odpowiedzialno$¢ za trwato$¢ i dobro¢ tej budowy spadnie
na nasze pokolenie i pokolenie to zadaniom na nie przez los, wiozonym
odpowiedzie¢ musi.

Chodzi o odbudowe kraju w znaczeniu najszerszem, chodzi o bu-
dowe nowego zycia.

W tym czasie, w tych warunkach, wszystkie sity majg by¢ wyzy-
skane, wszystkie poczynahia przewidziane i obudzone. Ale jest ich wiele.

Jednem z najpilniejszych, bodaj, jest dbato$¢ o zdrowie.

Galicyjskie Stowarzyszenie Czerwonego Krzyza, ktorego dziatalnos$¢
dzieki potrzebom chwili przybrata najrozmaitsze formy, poczuwa sie obe-
cnie do obowigzku dania inicyatywy w kierunku zogniskowania i wy-
jasnienia zadan naszych w dziedzinie hygieny i opieki spotecznej.

U obcych dokonano juz wiele pod tym wzgledem. Znaczna ilos¢
pism i ksigzek traktuje z niezwykiem zainteresowaniem ten przedmiot,
a liczne zrzeszenia i panstwo wprowadzajg w czyn wyniki badan.

Nam pozostaje jeszcze wiele do zrobienia. W tej pracy powinni sie
potgczy¢ ci wszyscy, ktorym zdrowie kraju lezy na sercu, ktérzy po-
$rednio lub bezposrednio z zagadnieniami zdrowia spotecznego i opieki
spotecznej stykajg sie w zyciu. A wiec beda to lekarze, technicy, dziata-
cze spoteczni z naszych istniejgcych i powstajacych instytucyi samorza-
dnych, urzednicy panstwowi, nauczycielstwo, a wreszcie jednostki samo-
rzadne miejskie i wiejskie, jako takie i inne inslytucye spoteczne. Pismo
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nasze ma skupi¢ koto siebie ludzi najrozmaitszych zawodéw i da¢ im mo-
zno$¢ wypowiedzenia sie w sprawach programowych. Wobec tego nie be-
dize ono jedynie pismem lekarskiem: technika sanitarna, statystyka lu-
dnosciowa, polityka populacyjna, zagadnienia hygieniczne w wychowa-
niu miodziezy, sprawy opieki i dobroczynnosci publicznej, ubezpieczenia
panstwowego, wszystko to w formie dla kazdego dostepnej, znajdzie
W niem swoje miejsce.

Podejmujemy te inicyatywe z glebokg wiarg, ze jest ona na cza-
sie, nie zapoznajac tego, co juz w tej dziedzinie zostato zrobionem. Sa-
dzimy jednakze, ze pisma o podobnym charakterze dotychczas nie ma-
my. Wyrazamy nadzieje, ze znajdziemy taskawe poparcie wsréd tych, dla
ktorych sprawy te stanowig jedno z najwazniejszych zagadniefh nasze-
go bytu.

Dr. Witold Ziembicki.

Dr. Jan Boguszewski. Radca Dworu Inz. Jozef Horoszkiewicz.
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Dr. Antoni Kuczewski, Zakopane.

ZARYS SPOLECZNEJ WALKI Z GRUZLICA.

Wobec grozy szalejacej nad $Swiatem wojny dziwnem niejednemu
wydaé sie moze, ze kto$ jeszcze chce i ma odwage zabiera¢ glos o czem$
innem, niz o spustoszeniach, szerzonych wsrdd ludzi, przez samychze
ludzi.

A jednak istnieje dla cziowieka niemniej od niego samego nie-
bezpieczny wrog.

Jest nim gruzlica.

Wiasnie w czasie wojny nie od rzeczy bedzie zastanowi¢ si¢ nad
Srodkami, zabezpieczajgcymi od tego podstepnego wroga, bo wiasnie
kazda kleska, kazde nieszczescie, kazda niepomys$Inos¢, nawiedzajgca
ludzkos$¢, sprzyjaja powstawaniu i szerzeniu sie wsrdd ludzkosci wszel-
kich zakaznych chordb, a zwilaszcza najniebezpieczniejszej z nich —
gruzlicy.

Grozba choréb nagminnych, epidemii, ciaggngcych za wojng, na-
pawa og6t stuszng troska, jak sie od nich zabezpieczyC. Ale wszyscy
bojg sie cholery, moru, czerwonki, tyfusow, ospy i innych choréb za-
kaznych, jako nastepstw spustoszen, spowodowanych wojng — nikt,
albo pojedyncze tylko osobniki z ogétu w Polsce, zdajg sobie sprawe
Z niebezpieczenstwa, zagrazajgcego ze strony gruzlicy.

Gruzlica jest tak rozpowszechniong choroba, grasuje juz tyle ty-
sigcleci, ze oswoiliSmy sie z nia.

Nadto gruzlica wyniszcza powoli, przewlekle, swoje ofiary. Upty-
wajg miesigce, lata cale, zanim podstepna choroba, jak wampir wyssie
z lic rumience, pochtonie sity i pozbawi zycia nawiedzonego osobnika.

Tymczasem takie nagminne choroby, jak cholera, dur plamisty,
czerwonka i inne, spadaja na ludzko$¢ wzglednie rzadko i nagle. Za-
bierajg w predkim czasie hekatomby ofiar, przebiegajg btyskawicznie
u poszczegolnych oséb i dlatego w przerazajacy sposob dziatajg na wyo-
braznie i umyst czlowieka.

Wowczas, gdy inne zakazne choroby nawiedzajg ludzko$¢ co pe-
wien czas, gruzlica od szeregu stuleci ani na godzing nie opuszcza jej
i ani na chwile nie przerywa swego zniwa. Przyzwyczailismy sie wszakze
do niej, jak do czego$ nieuniknionego. Tem sie thumaczy, ze mniej ona
nas przeraza, niz np .mor, ospa i t. p. zakazne choroby.

Tymczasem gruzlica zabiera nieréwnie wiecej ofiar, niz kazda inna
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nagminna choroba, nawet zadna z dotychczasowych wojen nie mogta
doréwnac jej pod tym wzgledem. Spustoszenie szerzone przez nig wsrod
ludzkosci jest tak wielkie, ze nie mozna jej inaczej nazwac, jak plaga
ludzkosci.

Jezeli niema podstawy do twierdzenia, ze gruzlica jest tak starg,
jak sama ludzkos$¢, bo niema sposobu dowiedzenia tej choroby u czio-
wieka pierwotnego i przedhistorycznego, o tyle pewnikiem jest, ze naj-
starsze Zrédta medycyny dobrze jg znaty.

Praojciec nauki lekarskiej Hippokrates okresla gruZlice, jako ,,naj-
wiekszg i najniebezpieczniejszg chorobe zabijajacg najwiekszg liczbe
ludzi®.

Woprawdzie Hippokrates nie zna jeszcze przyczyny ani wiasciwej
istoty choroby, ale zdaje sobie najdokfadniej sprawe z niszczycielskiego
i epidemicznego jej charakteru. Hellenscy, rzymscy, jak wielu pdzniej-
szych lekarzy byli przekonani, ze gruzlica jest chorobg zakazna, ale do-
wiodt tego niezbicie dopiero w $rodku XIX. stulecia lekarz francuski
Villemin, przenoszac na zdrowe zwierzeta gruzlice od chorych ludzi
i krow przez zaszczepienie gruzliczych tkanek i gruzliczej plwociny.

W r. 1882 niemieckiemu uczonemu R. Kochowi udato sie odkry¢
bezposrednig przyczyne gruzlicy w postaci osobnego drobnoustroju, na-
lezacego do bakteryi i majgcego ksztatt laseczki, czyli pratka, i stad na-
zwanego lasecznikiem, czyli pratkiem gruzliczym, albo Roberta Kocha.

To odkrycie Kocha miato podstawowe znaczenie dla rozwoju walki
z gruzlica, bo wykryto Zrodlo zarazy i wykazato dowodnie zakaZzny
charakter gruZlicy.

Widzimy przeto, ze gruzlica jest chorobg zakaZzng, rdzniaca sie od
innych tego rodzaju chordb, tylko tern, ze jest chroniczng, przewlekts.

To jest pierwsza zasadnicza przestanka, rozstrzygajaca ¢ charakte-
rze walki z gruZlica.

Druga przestanka niemniej wazna, okreslajacg z gory sposéb zwal-
czania gruzlicy, a ktérg jeszcze nalezy udowodnié, jest zasada, ze gru-
Zlica jest chorobg, dotykajaca cate spoteczenstwo, tj. chorobg spoteczna,
inaczej ludows, jak jg Niemcy nazywaja: ,,Volkskrankheit®.

Dotyka ona ludzi bez réznicy stanu, wieku i ptci od mieszkancow
patacow, zbytkownych will wielkomiejskich poczynajac i konczac chatg
wiejskg, suterenami i poddaszami kamienic. Wszyscy niemal ludzie
podlegajg cho¢ raz w zyciu zarazeniu sie tg chorobg. Badania prof.
Hamburgera np. dla Wiednia dowodzg, Ze wszystkie dzieci tego wiel-
kiego miasta oddziatujg na odczyn t. zw. Pirquett, tj., ze pratek gru-
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Zlicy wkroczyt do ich ustroju. Tu, dla unikniecia nieporozumien, nalezy
zastrzedz sie, ze zarazenie sig, to nie znaczy jeszcze zachorowanie. Kazdy
ustréj posiada sile odporng, ktéra usituje zwalczy¢ i nieraz zwalcza
wkraczajacy wen zarazek chorobotworczy. Moze tedy nastgpic¢ zarazenie
sie, bez zachorowania. Tylko w wypadku, gdy sitom odpornym ustroju
nie uda si¢ zwyciezy¢ zarazku, przychodzi choroba.

Mimo, ze gruzlica nie oszczedza nikogo z ludzi, najwiekszg ilos¢
ofiar zabiera ona wszakze z po$rdd warstw niezamoznych tj. najszer-
szych. Brak dostatecznego uswiadomienia, zte warunki zyciowe, zwia-
szcza mieszkaniowe, ciasnota pomieszkan, gdzie jak najscislej stykaja
sie chorzy na otwartg gruzlice, t. zw. suchotnicy, ze zdrowymi, powo-
duja, ze niezamoznej ludno$ci miast i wsi najwiecej ofiar zabierajg
wszelkie choroby zakazne, a zwiaszcza gruzlica. W tym wypadku cha-
rakter gruZzlicy, jako choroby spotecznej, wystepuje najdobitniej.

Jeszcze bardziej wymownemi w tym kierunku bedg liczby, wyka-
zujgce spustoszenia, szerzone przez gruzlice wsréd rozmaitych spote-
czenstw Europy. Daje nam o nich pojecie statystyka Smiertelnosci z oma-
wianej choroby. Mimo pewne braki co do Scistosci w niektérych mniej-
szych panstwach, zestawienie liczb daje zupelnie Sciste przestanki do
wyprowadzenia wnioskow tak o rozmiarach klesk spowodowanych przez
gruzlice, jak o $rodkach walki z nia.

W Anglii z Walig (nie za$ w catem Zjednoczonem Kroélestwie)
w r. 1906 zmarto na gruzlice 55.000. W tymze roku w Prusach 64.549.
We Wioszech w r. 1911 — 42.026. Sg to cyfry bezwzgledne. Statystyka
atoli postuguje sie zwykle liczbami wzglednemi, obliczajac Smiertelnos¢
gruzlicy na 10.000 ludnosci. Dla poréwnania spustoszen, szerzonych
wsrdd rozmaitych spoteczenstw przez omawiang chorobe, przytaczam
tablice odnosnej $miertelnosci z r. 1908:

Portugalia..........cccccoveeinnnnee 11.8
Belgia oo 130
Anglia 15.9
Holandya ... 16.2
Prusy e 155
Wilochy 16.6
Dania . 17.6
Japonia 19.8
Turcya e, 22.6

Szwajcarya . 24.1
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Norwegia oo 24.4
SZWECYA i 25.7
Austrya 30.1
Rumunia .o 314
Wegry 37.0

Co do Rosyi, to wedlug jej niezbyt pewnej statystyki, Smiertel-
nos$¢ z gruzlicy w tymze 1908 r. dochodzita do bardzo™ wysokiej liczby
53.4, w miastach za$, gdzie statystyka jest pewniejsza, do' 31.4.

Ciekawe sg odnosne cyfry co do wielkich $rodowisk skupienia
ludnosci, Srodowisk kultury, jakiemi sg miasta. Sg to cyfry z r. 1903
(wedtug angielskiej statystyki Newsholma):

Kopenhaga  ..ccccccevvvnenn. 138
Londyn . 16.5
Edynburg . 151
Berlin 20.4
Paryz 36.5

Wieden w r. 1905 posiadat $miertelno$¢ z gruzlicy ptuc wyno-
szacg 32.9.

Nas Polakéw, najhardziej naturalnie obchodzi polska statystyka.
Niestety, statystyka w zaborze austryackim i zwilaszcza rosyjskim po-
siada wiele niedoktadnosci, Ale 'w przyblizeniu mozemy zda¢ sobie
sprawe ze spustoszen, szerzonych u nas przez plage ludzkosci. Zupetnie
doktadne pojecie natomiast o $miertelnosci z gruzlicy mozemy mieé
z tych ziem, ktore weszty w sklad panistwa niemieckiego. Te nasze zie-
mie posiadajg bardzo niskie liczby $miertelno$ci z gruzlicy. Mianowicie,
w r. 1907:

Poznanskie oo . 1587
Prusy Krolewskie .. 1416
Prusy Ksigzece . 1275
Slask S 19.54

W Krolestwie Polskiem wedtlug Warszawskiego Towarzystwa
przeciwgruzliczego umiera obecnie rocznie okragto 30.000 na gruZlice.

Warszawa za$ w r. 1908 posiadata 25.0 Smiertelnosci z gruZlicy.

Dla Galicyi Dr. Janiszewski podaje tak wysokie cyfry odno$nej
Smiertelnosci, zwiaszcza dla stotecznych miast Krakowa i Lwowa, ze
wprost wierzy¢ sie¢ nie chce, abysSmy w tym wzgledzie stali wyzej od
innych spoteczenstw.

Mianowicie w r. 1905 miato umrze¢ na gruzlice w Galicyi okoto
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39.000, czyli okoto 35.0 na 10.000 ludnosci, we Lwowie za$ 71.7 i w Kra-
kowie 84.8.

Nawet przypuszczajgc, ze jest duzo przesady w tych przerazaja-
cych liczbach, trudno nie zgodzi¢ sie, ze gruZlica trapi nas Polakéw
nierdwnie dotkliwiej, niz innych.

Dla innych kulturalnych narodéw i panstw gruZlica niewatpliwie
jest plaga. Nam za$ ta choroba wraz z krociowem wychodZtwem ludu
zagraza, jezeli nie zagtadg, to zwyrodnieniem.

Podany przeze mnie bardzo og6lnikowo obraz spustoszen, szerzonych
przez gruzlice wsrdd ludnosci, powinien przekona¢, jak wielkiem nie-
bezpieczenstwem grozi ona stale zyciu i dobrobytowi ludzi. Pomijajgc
ilos¢ zabranych ofiar, ta choroba dotyka ludzi w wieku ich najwy-
datniejszej pracy, w wieku, gdy sg najpozyteczniejszymi dla spoteczen-
stwa. Najwieksza ilos¢ ofiar gruzlicy przypada wiasnie na wiek od
20 do 40-tu lat.

Wobec klesk powodowanych przez gruZlice, dziwi¢ sie¢ nie nalezy,
ze og6t ogarneto zwatpienie co do skutecznosci Srodkow walki z gruzlica.

Wybitne wszakze umysty lekarzy od dawien dawna wskazywaty
mozliwos$¢ leczenia i wyleczenia gruZlicy.

Juz Hippokrates twierdzit, ze gruzlica ptuc w okresach zwilaszcza
poczatkowych daje sie wyleczy¢ Swiezem, czystem powietrzem i odpo-
wiedniem odzywianiem. Stawni lekarze rzymscy, jak Areteusz, Pliniusz,
Galenus utrzymywali tosamo.

W pomroce wszakze wiekéw Srednich, a nawet w nowszych cza-
sach zapomniano na dtugo o tej prawdzie starozytnych mistrzéw. Do-
piero w r. 1840 w Anglii, w okolicach miasta Birmingham lekarz dr.
George Bodington zaklada pierwsze sanatoryum dla gruzliczych, gdzie
w imie zasady uleczalnosSci gruzlicy zamierzat leczy¢ dotknietych tg
chorobg $wiezem powietrzem, odpowiedniem odzywianiem i ¢wiczenia-
mi fizycznemi na otwartem powietrzu.

Mysl wszakze nie przyjeta sie ani w jego ojczyznie, ani nigdzie
indziej; dopiero w r. 1854 odradza sie ona znowu zupetnie niezaleznie
w glowie niemieckiego lekarza Hermana Brehmera. Temu udaje sie
zwréci¢ ogblng uwage na zatozone przez sie sanatoryum w Gerbers-
dorfie na Slasku Gormym. Dzieki Brehmerowi i catej szkole przezen
stworzonej lekarzy (do ktorych nalezy nasz Dr. Sokotowski z Warsza-
wy) zasada uleczalno$ci gruZlicy coraz bardziej przenika w umysty
lekarzy i ogdtu. Obecnie po 60-u latach doswiadczenia stata sie ona
prawdg niezbitg. Odkrycie to Brehmera wraz z wymienionym juz od-
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kryciem przyczyny gruzlicy przez R. Kocha, daty stalg podwaling do
walki z gruzlica. Stwierdzona przez G. Bodingtona i H. Brehmera ule-
czalno$¢ gruzlicy zachecita ludzko$¢ do walki z tg chorobg; Koch za$
odkryt gtbwnego sprawce tejze.

Gdy byt odkryty wrdg i jego, ze tak powiem, charakter, tatwiej
juz byto obmysle¢ drogi i Srodki do jego zwalczania.

Tenze wiasnie R. Koch wskazat nam i taktyke wyplenienia choroby.

,»Gruzlica jest chorobg zakazng i jako takapo-
winna by¢ zwalczana sposobami i Srodkami sto-
sowanymi do innych zakaznych chorob® sg proste a
lapidarne stowa mistrza.

Niestety, ta prawda, jak wiele innych, nie odrazu zostata przez
ogot lekarzy przyjeta, najmniej za$§ w ojczyznie tego, kto jg wygtosit.

Niemcy wprawdzie najpredzej wystapili do walki z gruZlicg, ale
od samego jej poczatku poszli nie tg droga, jakag im wskazat wielki
uczony.

Walka z kazdg chorobg zakaZng na pierwszy plan wysuwa zapo-
biegawcze $rodki, Srodki ochraniajgce zdrowych od przeniesienia za-
razka z chorych, a dopiero po nich $rodki lecznicze. Niemcy za$, opie-
rajgc sie na zasadzie uleczalnosci gruZlicy, wszystkie swe pierwsze wy-
sitki w tym kierunku skierowali na budowe jak najwiekszej ilosci
uzdrowisk (sanatoryow) dla uleczalnych chorych.

Uczen i pacyent H. Brehmera — Piotr Dettweiler kladzie poczatek
temu ruchowi i zaktada w Falkenstein w r. 1895 pierwsze dla Niemiec
ludowe sanatoryum. Nalezy nadmienié, ze znacznie przedtem w Niem-
czech powstaje caty szereg prywatnych uzdrowisk, przeznaczonych dla
zamoznej publicznodci i wzorowanej na sanatoryum Brehmera. Miedzy
niemi nalezy podkresli¢ sanatoryum Nordrach Colonie dra O. Walthera
w Badenii, ktore, miato--jak po6zniej zobaczymy — wielki wpltyw na
rozwoj leczenia sanatoryalnego gruzlicy w Wielkiej Brytanii. W tym
sanatoryum obok dwdch najwazniejszych podstaw wspdtczesnego sana-
toryalnego leczenia gruzlicy: $wiezego powietrza i odzywiania, dr. Wal-
ther wprowadzit trzecig: stopniowo' dawkowane ¢wiczenia fizyczne, za-
miast zalecanej przez Dettweilera, t. zw. ,Liegekur”, czyli lezenia.

Mimo wielkiego znaczenia tych prywatnych uzdrowisk dla walki
z gruzlica, Niemcy rozumieli, ze na nich poprzesta¢c nie mozna, jezeli
sie chce walczy¢ z gruZlicg, jako z chorobg spoteczng. W Niemczech
wiasnie najwczesniej przyjeta sie prawda, ze z gruzlicg, chorobg spo-
feczng, chorobg dotykajacg w najwiekszej mierze szerokie warstwy
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ludnosci, nalezy walczy¢ sitami i Srodkami zbiorowymi, spotecznymi.
Wszelkie inne dziatanie byloby potowiczne i nie prowadzitoby do po-
zadanego celu wyplenienia niebezpiecznej choroby.

Odrazu przeto ruch przeciwgruzliczy w Niemczech przybrat chara-
kter zbiorowego. W stolicach panstw Rzeszy i na prowincyi potworzyto
sie mnostwo Towarzystw przeciwgruzliczych, ktore wylonity w roku
1895 z posrdéd siebie Komitet centralny, pod nazwa: ,,Deutsch. Zentral-
Komitee zur Errichtung von Heilstatten flir Lungenkranke®. Jak wypty-
wa z samej nazwy tej organizacyi iwida¢ jasno, ze Niemcy punkt
ciezkosci walki z gruZlica kfadg na budowe uzdrowisk czyli sanato-
ryow. Ten charakter nosi ruch przeciwgruzliczy w Niemczech prawie
do ostatniej chwili. Wprawdzie inne kraje swoim przyktadem wniosty
do tego niemieckiego programu pewne poprawki, ale na ogét walka
z gruzlica w Niemczech najwiekszy nacisk kiadta i kfadzie na strone
leczniczg, nie za$ zapobiegawcza, upo$ledzajagc nawet poniekad te
ostatnia.

Natomiast zadne inne spoteczerstwo nie posiada takiej ilosci i tak
zbytkownie wybudowanych i urzadzonych sanatoryéw, jak Niemcy.

W chwili obecnej Niemcy posiadajg 149 uzdrowisk, z ktérych okoto
110 jest przeznaczonych dla niezamoznych albo $rednio Zamoznych
chorych. W tych 149-u uzdrowiskach ilo$¢ miejsc wynosi przeszto
15.000. Takich wybitnych wynikéw na polu budowy uzdrowisk Niemcy
nie mogtyby osiggng¢ mimo catej swej zdolnosci do pracy zorganizo-
wanej, gdyby nie pomogto spoteczenstwu panstwo. Prawo o ubezpiecze-
niu spotecznem od choroby z r. 1884 i zarazem prawo o ubezpieczeniu
spotecznem od niezdolnosci do pracy z r. 1891 daly niezachwiang pod-
stawe do rozwoju tego ruchu. Urzedy bowiem ubezpieczenia od nie-
zdolnodci do pracy, w dobrze zrozumianym wiasnym interesie, zaczely
leczy¢ ubezpieczonych gruZzliczych chorych, zamiast wyptaca¢ im renty
inwalidy.

Dla leczenia za$ tych chorych musiano przystapi¢ do budowy ol-
brzymich uzdrowisk. W chwili obecnej okoto 2/3 wszystkich ludowych
uzdrowisk w Niemczech nalezy do panstwowego urzedu ubezpieczenia.
Trzy najwieksze i najtypowsze zakfady lecznicze tego rodzaju szczeg6-
towo zbadatem pomiedzy innymi w r. 1903, mianowicie: Friedrichsheim
i Luisenheim w Badenii, obliczone okragto na 400 chorych i sana-
toryum w Bielsku (Bielitz) w Branderburgii, posiadajace okoto 900 t6zek.
Zaktady te pod wzgledem leczniczym posiadajg wszystkie ostatnie zdo-
bycze wiedzy lekarskiej. Wybudowano je i urzadzono, zwlaszcza sana-
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toryum w Bielsku, wprost zbytkownie. Do$¢ powiedzie¢ o schodach wy-
ktadanych marmurem, o posadzkach debowych; zamiast zelaza, wsze-
dzie gdzie byly potrzebne urzadzenia metalowe, uzyto mosigdzu. Jedno
tozko kosztowato 15.000 marek. Urzad ubezpieczenia prowincyi bran-
denburskiej chlubi sie z urzadzenia tego sanatoryum, ja wszakze w zby-
tkownej jego budowie widze niematg wade. Chory robotnik po po-
wrocie z takiego patacu do swego skromnego i ubogiego mieszkania duzo
bedzie musiat znie$¢ cierpien, aby znowu przyzwyczai¢ sie do rzeczy-
wistosci. Nastepnie odrazu uderza niepraktyczno$¢ takiego urzadzenia,
bo za te pienigdze mozna bytoby trzy podobne sanatorya wybudowad.
Nareszcie, co najwazniejsza, tak ogromne rozmiary jak i duch panu-
jacy w niemieckich ludowych uzdrowiskach czyni z nich koszary,
wprawdzie wybornie urzadzone, ale koszary.

Bytbym niescistym gdybym pomingt inne czyniki poza uzdrowi-
skami walki z gruZlica w Niemczech. Ale wroce do nich znowu wow-
czas, gdy rozpatrze walke z gruzlica w innych krajach, bo wiasnie
pod wptywem tych krajow Niemcy wprowadzity je do wiasnego prze-
ciwgruzliczego programu. Najcharakterystyczniejsza, typowa strong te-
goz jest budowa jak najwiekszej ilosci uzdrowisk i pod znakiem tym,
jak juz zaznaczono, do ostatniej chwili kroczy ruch przeciwgruzliczy
w Niemczech. Pare cyfr najlepiej zilustruje, czego Niemcy w tym Kkie-
runku dokonaty. Od r. 1894 do r. 1911 urzedy ubezpieczenia wydaty
na budowe uzdrowisk i dodatkowych do nich instytucyi okragto 546
milionbw marek. W ciggu jednego 1909 r. przez sanatorya przeszto
42.232 ubezpieczonych chorych gruzliczych, a od r. 1897 na ogot leczyto
sie 272.480 chorych tego rodzaju. Uwzgledniajac, ze wszystkie, nietylko
nalezagce do urzedu ubezpieczenia uzdrowiska posiadajg okragto 15.000
tozek i ze przecietnie chory przebywa w sanatoryum 3 miesigce, na-
lezy przyja¢, ze mniej wiecej 60.000 chorych rocznie leczy sie¢ w nie-
mieckich uzdrowiskach.

Te liczby wprost budzg podziw, ale gtebsze zastanowienie sie nad
niemi wykazuje tez stabg zasadniczo strone ruchu przeciwgruzliczego
w Niemczech. Prof. Nietner ilos¢ chorych, umierajgcych na gruzlice,
przyjmuje dla Niemiec w ostatnich czasach na 80.000. Statystyka za$
dowodzi, ze mniej wiecej trzy lata przed $miercig tego rodzaju chorzy
stajg sie niezdolni do pracy, Nalezy przeto przyja¢, ze okoto 250.000
chorych na gruzlice w Niemczech winno znale$¢ miejsce w zaktadach
leczniczych.

Prosze wszakze zestawic te liczbe z 60.000 chorych, dla ktorych
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dopiero jest miejsce w niemieckich uzdrowiskach i odrazu sie spostrzeze,
ze prawie dla 200.000 chorych niema pomieszczenia w zakfadach le-
czniczych. 200.000 chorych zakaznych musi pozostawa¢ w domu i za-
kaza¢ swoje Srodowisko. Cata armia niebezpiecznych chorych stale za-
graza zyciu i dobrobytowi spofeczenstwa. Tu niepotrzeba dalszych ko-
mentarzy. W ostatnich czasach znaczna ilo$¢ niemieckich specyali-
stow bije juz na alarm z tego powodu i ogét zaczyna powoli dochodzi¢
do przesSwiadczenia, ze niestusznie zlekcewazyt przykazanie R. Kocha, ze
z gruzlica, chorobg zakazng, nalezy przedewszystkiem walczy¢ jak z cho-
robg zakazna.

Nieco odmiennymi tory poszta walka z gruzlica we Francyi. Tu
ona nigdy nie przybrata takich rozmiaréw jak w Niemczech. Nigdy
nie doszta ona do takiego jak tam rozmachu, ani do takiej jak tam
planowosci i organizacyi. Znacznie skromniejsza niz u wspotzawodnika
ze wschodu posiada wszakze pare cech charakterystycznych, ktére wy-
cisnety wyrazne pietno na catym francuskim ruchu przeciwgruzliczym
i dlatego nalezy im nieco uwagi poswiecic.

Brak dostatecznych srodkéw materyalnych zmusit francuskich uczo-
nych do szukania innych $rodkéw zwalczania gruzlicy, niz uzdrowi-
ska; na miejscu tych ostatnich powstat we Francyi ,,Dispensair”, czyli
po polsku — opieka — przychodnia (poradnia).

W roku 1900 jednocze$nie Belgijczyk dr. Malvoz z Lieges i prof.
Calmette z Lille utworzyli tg instytucye. Jak sama nazwa jej wska-
zuje, zadaniem jej jest opiekowanie sie gruzliczymi chorymi, natu-
ralnie z klas niezamoznych. Na czele takiej instytucyi stoi lekarz, ktory
ma do rozporzadzenia pomocnikdéw-sanitaryuszy. Chorzy przychodza do
tej przychodni, tu bada ich lekarz, robi rozbiér plwociny i innych wy-
dzielin, zaleca odpowiednie leczenie, sanitaryusz za$ idzie do mieszka-
nia chorego i odwiedzajac je w pewnych odstepach czasu, poucza cho-
rego i jego otoczenie oraz dopilnowuje, jak ma zachowywaé sie pacyent
aby nie zakaza¢ domownikéw i leczy¢é sie rownoczesnie. Jezeli jest
mozno$¢ umieszczenia chorego w jednem z nielicznych francuskich sa-
natoryow, to go tam umieszcza sie. Ale moznos¢ taka rzadko sie zda-
rza i chory pozostaje w domu.

Do zadan przeto takiego ,,dispensairu” i to najwazniejszych, na-
lezy dostarczy¢ choremu $rodkéw nietylko leczenia, ale najczesciej tez
istnienia. Chorzy przeto otrzymuja od wiekszosci opiek (opieki takie
we Francyi nie noszg jednolitego charakteru i sg rozmaicie zorgani-
zowane) produkta spozywcze, opat, nieraz mieszkanie. Najwazniejszg
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uwage wszakze zwraca si¢, aby chory mogt mie¢ osobne t6zko, w miare
moznosci osobny pokdj, aby plut tylko do spluwaczki i plwocine od-
kazat w odpowiedni sposob.

Jak uzdrowisko w Niemczech, tak we Francyi ,,dispensair* stat sie
poniekad sztandarem, pod ktérym walczy sie z gruzlica.

Drugg charakterystyczng cechg francuskiego ruchu przeciwgruZzli-
czego jest zaktadanie tam stacyi nadmorskich dla wattych, zotzowatych,
a przeto zagrozonych gruzlica, dzieci. Nad oceanem zwilaszcza, w mniej-
szej ilosci nad morzem Srédziemnem juz od r. 1836 powstaty cate dzie-
sigtki takich uzdrowisk, gdzie stabowite dzieci wchianiajac jod morskie-
go powietrza, kapigc sie w piasku pod ozywczymi promieniami stonca,
zabijaja w sobie zarodki podstepnej choroby. Dla; Scistosci wszakze
zaznaczy¢ wypada, ze odkrycie takiego morskiego uzdrowiska dla dzieci
stabowitych nie do Francyi nalezy.i W r. juz bowiem 1791 Anglia
otwarfa pierwszy tego rodzaju zakiad leczniczy w Ramsgate nad Ka-
natem. W Wielkobrytanii tez, jak zobaczymy, znacznie wcze$niej niz
we Francyi powstata pierwsza Opieka (poradnia), bo w r. 1837 w Edyn-
burgu w Szkocyi i to w znacznie doskonalszej postaci. | w tym wzgle-
dzie pierwszenstwo do Wielkiej Brytanii nalezy, tembardziej, ze tworca
tej Opieki-Poradni dr. Sir Robert Philip, obecnie zyjacy i z wielkim
pozytkiem dla dobra ludzko$ci dziatajacy, najwcze$niej przejat sie du-
chem nauki Roberta Kocha i najwczes$niej w czyn wprowadzit jego juz
nieraz cytowane przykazanie, ze z gruzlicg, jak z kazdg inng chorobg
zakazng, walczyC nalezy.

Wyhbitny ten szkocki uczony, lekarz i dziatacz, jak zobaczymy dalej,
nieodrodny syn swego narodu, od samego poczatku odkrycia przez
sie dyspensatoryum, nigdy nie zasklepit sie w niem jednostronnie, jak
to uczynili Francuzi, ale zawsze uwazat je tylko za jedno, wprawdzie
najwazniejsze, z catego szeregu ogniw w tancuchu czynnikdw prze-
ciwgruzliczych. Tego czynem niemal catego zycia swego — dowiddt.
Ale do rozpatrzenia czynu tego przejdziemy nieco pdzniej, gdy pozna-
my bogate tlo, na ktdrem czyn ten powstat i rozwinat sie, t. j. gdy
zaznajomimy sie z walkg przeciwgruzlicza w Zjednoczonem Krdlestwie
Wielkiej Brytanii.

Do niej wihadnie przechodzimy. Na samym wstepie musze o$wiad-
czy¢, ze do ostatnich lat takiej walki Anglia wcale nie podejmowala.
A wiec niema o czem mowic? Nie.

TreSci w tym wzgledzie nie zbraknie. Bo aczkolwiek wielkobrytyj-
skie spoteczenstwo do jakiego$ ostatniego dziesieciolecia zesztego wieku
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walki wylgcznie gruzlicy nie wypowiadato, ale walczac z chorobami
wogoéle, tak stan zdrowotny ludno$ci podniosto, ze $miertelno$¢ gru-
Zlicza spadfa tu bardziej niz gdzieindziej.

Walka z gruzlicg w Wielkiej Brytanii stanowita do niedawna do-
piero sktadowg czes¢ wielkich udoskonalenn hygieniczno-spotecznych,
jakie narod angielski zaczat wprowadzac juz od r. 1831. Z powodu cho-
lery, ktéra wowczas nawiedzita wyspy angielskie, szeroka inicyatywa
ich ludnosci przystgpita tak w parlamencie jak w samorzadach gmin-
nych do tworzenia gteboko obmyslanegoi prawodawstwa hygieny spo-
fecznej. W r. 1848 wychodzi taki pierwszy ,,Public Haelth Act”, po nim
nastepujg cate szeregi innych praw, uwiericzonych nareszcie aktem 1911
roku o ubezpieczeniu spotecznem. Praca prawodawcza parlamentu, po-
parta i w czyn wprowadzona przez cate spoleczenstwo, w ciggu 8 prze-
szto dziesiecioleci dokonata takiego dzieta poprawy stosunkéw zdro-
wotnych w catym kraju, a zwiaszcza w wiekszych skupieniach ludno-
ci, ze innym panstwom za wzOr stuzg urzadzenia angielskie w za-
kresie kanalizacyi, budownictwa, zaopatrzenia w wode i walki z cho-
robami zakaznemi.

Zwiaszcza gminy miast wiekszych przeprowadzity u siebie reformy
w stosunkach zdrowotnych na tali szerokg skale i z takg Smiatoscia, ze
nie moge nie przytoczy¢ dwdch przyktadéw charakteryzujgcych w tym
wzgledzie angielskie spofeczenstwo.

W czasie mojej naukowej wedrowki w jesieni r. 1913 zwiedzatem
szczegOtowo i przez czas dtuzszy sanitarne urzadzenia jednego z naj-
bardziej przemystowych miast $wiata, Birminghamu. Miasto to w czasie
mego pobytu liczyto 950.000 ludnosci, $miertelno$¢ z gruzlicy wynosita
w owym roku niecate 13 na 10.000 ludnosci. Liczba niezwykle mata,
tak bezwzglednie jak i wzglednie, jezeli porébwnamy z Paryzem, Wie-
dniem, Pesztem, Warszawg a nawet Berlinem, $miertelno$¢ ogolna
rowniez bardzo nizka. Czemu to przypisa¢? Obnizenie $miertelnosci Bir-
nigham zawdziecza swej dhugiej, uporczywej, iscie olbrzymiej pracy
nad podniesieniem poziomu zdrowotnosci wsrdd szerokich warstw swo-
jej fabrycznej ludnosci. Od r. 1873 datujg sie te wysitki, a w r. 1878
owczesny lord-major Birminghamu, ostawiony na caty Swiat swojg
pézniejszg walkg z Boerami — Chamberlain, zapoczatkowat epoke sze-
roko obmyslanej walki z chorobg wogéle i gruzlica w szczegdlnosci.
Aby sprowadzi¢ czyste powietrze i stoice do ubogich domostw, zbu-
rzono calg dzielnice w ilosci przeszto 1000 doméw, a na jej miejscu
wybudowano szeroka, przestronna, idaca wzdtuz catego miasta, ulice.
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Na wykupno niecatych 2000 domow, ktore czesciowo zburzono, czescio-
wo przerobiono, gmina wydata przeszto 50.000.000 koron. Zachecone po-
wodzeniem, bo $miertelno$¢ odrazu spadla, miasto, po uptywie 21 lat,
postapito w podobny sposéb z inng ubogg dzielnicg. Londyn na wiekszg
jeszcze skale i z wiekszym naktadem Srodkéw w czasokresie od r. 1876
do 1900, w takich przeludnionych swoich o$rodkach jak Strand, lub
St. Pancras, przebudowat cate niezdrowe ulice i pozaktadat place i parki
tam, gdzie byto najwieksze skupienie ludnosci. Nic tez dziwnego, ze ten
potwor-miasto obok Kopenhagi chlubi sie obecnie najnizszg $miertelno-
$cig z gruzlicy, bo wynoszacg 12 na 10.000 ludnosci w r. 1912.

Przytoczone 2 przyklady dajg miare reform w zakresie hygieny
spotecznej w Wielkiej Brytanii. Niepodobna sie tu rozwodzi¢ nad ol-
brzymiem wprost prawodawstwem hygieny publicznej, ale odnosnie do
obchodzacej nas walki z gruzlicg niepodobna nie podkresli¢ szczegol-
niejszej dbatosci prawa o nalezyte zaopatrzenie domow i fabryk w czy-
ste powietrze, zdrowa wode, urzadzenia kanalizacyjne. Zrozumienie zna-
czenia $Swiezego powietrza i Swiatta dla zdrowia posuneli Anglicy do
tego stopnia, ze tu najpierw zaczeto budowaé ogrody-miasta nietylko
dla wiecej zamoznej ludnosci. W r. 1903 budowniczy Sir Ebenezer Ho-
ward zatozyt takie pierwsze miasto-ogrdéd pod nazwg Letcheworth o 40
blisko kilometrow od Londynu potozone. Po 10-u latach doswiadczenia
okazato sie, ze Smiertelno$¢ ogdlna spadta tu w dwaojnaséb, mianowicie
z 12.1 na tysigc w roku 1903 do 6 na tysigc w r. 1913. Te liczby naj-
lepiej bez dalszych uzupetnien wykazujg znaczenie powietrza i Swia-
tta, a zatem miast-ogrodéw, dla zdrowia.

Tyle co do szerokich i glebokich reform w zakresie hygieny pu-
blicznej Wielkiej Brytanii, ktére miaty ogromne znaczenie dla zwal-
czania gruzlicy.

Niemniejsze posiada tez odrebna instytucya w tym kraju — opieki
panstwowej nad ubogimi. Szpitale domdéw roboczych tej instytucyi, gdzie
znajdujg przytutek i leczenie tez tak liczni wsrdd tej klasy ludnosci
chorzy na przewlekly forme gruzlicy ptuc, sg najlepszym zapobiegaw-
czym $rodkiem przeciw szerzeniu sie gruzlicy wsrod ogétu, bo dokony-
wujg odosobnienia od tegoz roznosicieli zarazy. Wiasnie tym szpita-
lom, w ktdrych ilo$¢ miejsc od r. 1851 podniosta si¢ z 2.000 do 13.600,
Robert Koch przypisuje pierwszorzedne znaczenie spadku $miertelnosci
w Anglii.

Teraz przechodze do wiasciwej walki z gruzlica w Wielkiej Bryta-
nii. Jak juz wspomnieliSmy, w Anglii zatozono pierwszy nadmorski



WALKA 0 ZDROWIE 15

szpital pod nazwg Royal See Bathing Infarmary w Ramsgate dla dzieci
zagrozonych gruzlica. Przypominam, ze stato sie to jeszcze w r. 1791,
Dalej w r. 1814 w Londynie powstaje pierwszy szpital dla gruZliczycii.
W Anglii tez najpierw, bo na 14 iat przed Brehmerem powstata
my$l w glowie. Bodingtona o uleczalnosci gruzlicy i wspdtczesnem
ogblnie przyjetem jej leczeniu zapomoca Swiezego powietrza i odpo-
wiedniego odzywiania.

Umyst Bodingtona wszakze wprowadzit juz wtedy pewng charakte-
rystyczng ceche angielskiego sposobu leczenia gruzlicy, tj. sposob le-
czenia dawkoiwang pracg fizyczng. Wiemy wszakze, Ze sanatoryum
Bodingtona upadto z braku poparcia go przez lekarzy i ogétu chorych.
G Bodingtonie nawet zapomniano.

Gdy w r. 1854 w Niemczech pod wptywem Brehmera rozpoczat sie
silny ruch budowy prywatnych sanatoryow dla gruZliczych, zamozni
chorzy? Anglicy zaczeli jezdzi¢ do Niemiec leczy¢ sie. Tutaj wszakze
zyskiwaty ich zaufanie tylko te uzdrowiska, ktore uwzgledniaty ¢wi-
czenia fizyczne, nie za$ te, ktére hotdowaty bezwzglednej ,,Liegekur”. Do
takich nalezato sanatoryum wyzej wspomniane Nordrach-Colonie w g6-
rach Schwarzwaldu w Badenii. To sanatoryum miato silny wplyw na
rozw6j sanatoryalnego leczenia, nietylko w Anglii, ale tez w Stanach
Zjednoczonych.

Wiasnie za oceanem w r. 1884 powstaje na wzor Nordrach-Colonie
pierwsze ludowe sanatoryum w Stanie New-York pod nazwa: ,,Adiron-
Dack Cottage Sanitarium®. Tworcg jego, byt pacyent i uczen Dra Wai-
thera Dr. Trudeau.

W Anglii w ostatniem dziesiecioleciu XIX. w. powstaje caly szereg
prywatnych uzdrowisk, wzorowanych $ciSle na wzmiankowanem uzdro-
wisku. Nawet niektére zapozyczajg nazwy tesame. W czasie swoich
studyow nad sanatoryalnem leczeniem w Brytanii wiasnie w gorzy-
stej Walii i Szkocyi poznatem kilka uzdrowisk noszacych nazwe Nord-
rach-Colonie. To najdowodniej Swiadczy o wptywie, jaki Nordrach-
Colonie wywarto na sanatoryalne leczenie gruzlicy w Wielkiej Brytanii.

Ale gdy w koncu XIX stulecia zaczeto budowa¢ ludowe sanatorya
w Zjednoczonem Krolestwie, to predko otrzasnieto sie z obcego wptywu.

Gdy sie bada ludowe sanatorya angielskie, to sie widzi w nich
wszedzie wskrzeszonego ducha Bodingtona i jego zasade, aby leczy¢
chorych $wiezem powietrzem i ¢wiczeniami fizycznemi. Nigdzie, w zZa-
dnym kraju, nie zazywajg chorzy w takiej iloSci Swiezego powietrza,
jak wiasnie w angielskich sanatoryach. Tu oni bez wzgledu na pore roku,
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rowniez bez wzgledu na stan powietrza, kgpig sie w niem wprost dniem
i nocg. Najcharakterystyczniejszg wszakze cechg angielskiego sanatoryal-
nego leczenia gruzlicy jest dawkowana praca fizyczna. Zanim do niej
przejde, musze zatrzymac sie dtuzej nad catym osobnym systemem zwal-
czania gruzlicy, stworzonym w Wielkiej Brytanii przez jednego cztowie-
ka, o ktorym juz wspomniatem, przez dr. Philipa z Edynburgu. System
ten tez nazywa sie systemem Philipa, czyli Edynburskim. Wspomnia-
fem juz, ze w r. 1887, t. zn. na 13 lat przed Calmettem, dr. Philip stwo-
rzyt pierwszg na $wiecie opieke-poradnie dla gruzlicznych. Ale wow-
czas, gdy we Francyi jednostronnie zasklepiono sie w tym czynniku
przeciwgruzliczym, Philip rozumiat, ze on stanowi tylko jedno z ognisk
w faincuchu innych czynnikéw. Przeznaczywszy tez swojej ,,Dispan-
sairy” miejsce naczelne, miejsce oSrodkowe w ruchu przeciwgruzliczym,
przez 30 lat zgrupowat i skoordynowat okoto tego osrodka inne niezbedne
czynniki walki z gruzlicg. A wiec w r. 1894 zakiada pierwsze w Bry-
tanii ludowe sanatoryum dla uleczalnych gruzliczych, nastepnie w r.
1904 szpital dla nieuleczalnych, daleko posunietych wypadkéw i na-
reszcie w r. 1910 ferme wiejskg dla gruzliczych. Wszystkie te czynniki
Scisle wigze ze sobg i uzaleznia jeden od drugiego, aby wzajemnie wspot-
dziataty, wcigga do swego systemu jeszcze panstwowg instytucye urzedu
zdrowia i wten sposob stwarza dzieto niezmiernie wszechstronne i gte-
bokie, jakiego dotychczas nie byto nigdzie. W ogdlnych zarysach ilu-
struje najlepiej ten system rysunek, ktéry podaje tu wedtug wzoru
samego Philipa. (Patrz, ryc. na str. 17).

Wedtug trzech wzoréw, wzietych z Wielkiej Brytanii, Niemiec
i Francyi, uksztattowata sie walka z gruzlicg w krajach skandynawskich.

Dania, Szwecya i Norwegia sg wtem szcze$liwem potozeniu, ze nie
potrzebujg poswieca¢ molochowi militaryzmu tylu ofiar i sit, co mo-
carstwa sasiednie. Moga przeto znacznie wigkszg czes$¢ swych wysitkow
skierowa¢ ku celom twérczym, ku wzbogaceniu wiasnej kultury i do-
brobytu, ku podniesieniu stanu zdrowotnego ludnosci. Walka z gru-
Zlicg znalazta tu poczestne miejsce w programie prac spotecznych. Czer-
pigc wzory od sagsiadow, nie zasklepita sie tu wszakze w S$lepem na-
$ladownictwie. Kazdy z krajéw skandynawskich potrafit przystosowac
te wzory do wiasnych potrzeb. Dania obok siedmiu wzorowo zbudowa-
nych i prowadzonych ludowych sanatoryow o 728 tozkach, zaklada cate
szeregi (okoto 50) matych schronisk, mieszczacych po 12—30 t6zek kazde,
na ogot za$ liczace okoto 1.100 miejsc. W Kopenhadze powstaje duzy
szpital réwniez dla nieuleczalnej gruzlicy o 282 t6zkach. Jezeli uwzgle-
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dni¢, ze do sanatoryow, wbrew wzorom niemieckim, sg W znacznej
ilosci przyjmowani pacyenci w posunietych okresach choroby, to uwy-
datni sie roznica w sposobie prowadzenia walki z gruzlica w Danii
a w Niemczech. Tam i tu sanatorya, ale w Danii bez poréwnania wieksze
uwzglednienie znajdujg S$rodki zapobiegawcze w postaci szpitali dla
nieuleczalnie chorych, ktorych roli podejmujg sie tez poniekad same
uzdrowiska.



18 WALKA O ZDROWIE

Na og6t rozporzadza Dania przeszto 2.300 t6zkami dla chorych na
gruzlice, tak, ze przy ludnosci kraju dosiegajacej 2.75 niespetna mi-
liona, jedno t6zko przypada na 1.200 os6b. Wyzszej ilosci miejsc dla
tego rodzaju chorych nie posiada zadne inne spoteczenstwo.

To jedno. Nastepnie prawo z dnia 14. kwietnia 1905 r. dalo staly
i potezng podstawe dla catego ruchu przeciwgruzliczego w kraju. Na
mocy tej uchwaly Folketingu panstwo jest obowigzane do ponoszenia
czesci wydatkdw na budowe zaktaddéw leczniczych dla gruzliczych
w kwocie co najmniej 1.250 kor. (korona skandynawska = 1.32 austr.),
na 1 t6zko i na leczenie niezamoznych chorych przez pokrycie 3/4 ko-
sztdw tegoz. Jezeli do tego doda¢, ze za ubogiego chorego pozostaty 1/4
opfaty za koszta leczenia obowigzang jest uiszcza¢ gmina, to nalezy
przyznaé, ze zagadnienie udostepnienia leczenia wszystkim niezamo-
znym gruzliczym chorym zostato w Danii juz rozwigzane. Doniosto$¢
tego faktu dla walki z gruzlicg jest niezmiernie wielka.

Przechodzac do innych czesci dunskiego prawa z dnia 14/IV. 1905
nalezy podkresli¢ ten jego paragraf, ktéry zakazuje petnienia obowigz-
kéw urzednikom, a zwiaszcza nauczycielom chorym na zakazng forme
gruzlicy. Poniewaz usunietym z tego powodu z posad osobom panstwo
jest obowigzane optacaC emeryture wynoszaca 2/3 pobieranej gazy, to
ciezary przez to na nie spadajace tatwo da sie zrozumiec.

Poza nauczycielami nie pozwala prawo trzyma¢ w szkotach réw-
niez chorych na gruzlice dzieci, uznanych przez lekarza za niebezpie-
czne dla otoczenia ze wzgledu na mozno$¢ zarazenia innych. Dla za-
grozonych gruZzlicg dzieci posiada Dania 8 nadmorskich schronisk
0 310 miejscach.

Jezeli teraz obja¢ myslg catos¢ walki z gruzlica w Danii, to sie
dochodzi do przekonania, ze nietylko dunski lemiesz stalowy, ale réw-
niez ,bron przeciw gruzlicy zostata mocno i gruntownie wykuta“,

Niemniejszem pogtebieniem, cho¢' nierownie stabszym rozwojem
odznacza sie spofeczny ruch przeciwgruzliczy w Szwecyi. Nieco miod-
szy od dunskiego rézni sie od tegoz znacznie wiekszg przewaga Srod-
kéw zapobiegawczych nad czysto leczniczymi. Odosobnianie gruzliczych
chorych w osobnych schroniskach, niszczenie plwociny w gmachach
i na drogach publicznych, odkazanie zarazonych przez suchotnikow
mieszkan, systematyczne co do gruzlicy uswiadamianie ludu i Srodki
przeciwko perlicy (gruzlicy bydta) wysuwajg sie w szwedzkim ruchu
przeciwgruzliczym od samego poczatku jego powstania na pierwsze
miejsce. Kierowany przez lekarzy ruch ten opiera sie na wybitnym
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udziale catego spoteczenstwa i wydatnem poparciu panstwa, ktére moca
prawa uchwalonego przez Storting jest obowigzane do ponoszenia cze-
$ci kosztéw budowy zaktadéw dla gruzliczych i leczenia tychze. Przy
rzucie oka na liste zakladéw tego rodzaju odrazu uderza wzglednie
mata ilos¢ t6zek, przypadajaca na kazdy z nich z osobna. Liczby 20—
40 przewazaja; odpowiadaja one schroniskom dla nieuleczalnych.
Zrzadka spotka sie liczbe 50—80. Sg to szpitale po miastach. Kilka
zaktaddw imponuje iloscig miejsc, przekraczajacg setki. Odnoszg sie do
nich 4 uzdrowiska wybudowane na wz6r niemiecki i 3 nadmorskie
szpitale dla gruzliczych dzieci.

Na ogét w r. 1911 Szwecya posiadata 2.715 t6zek we wszystkich
zaktadach dla gruZlicy.

Oprécz tego wszystkie miasta posiadajg 21 opiek-poradni.

Gdy przejdziemy do Norwegii, to znajdziemy tu jeszcze wiekszg
przewage Srodkéw zapobiegawczych nad leczniczymi, dochodzacg w wie-
lu wypadkach do zupetnej supremacyi tych drugich przez pierwsze.

Jak Niemcy prowadzg walke z gruZlicg pod znakiem uzdrowiska,
Francya pod znakiem dispensairu, tak Norwegia pod znakiem schro-
niska dla chorych gruzliczych. Glownem przeznaczeniem tych schro-
nisk jest odosabnianie szerzacych zaraze suchotnikéw od zdrowego oto-
czenia. Ale przyjmowani tu bywajg i to nie w malej ilosci réwniez ule-
czalni chorzy. Wobec braku statego lekarza i wobec najprostszego skro-
mnego urzadzenia zaktadu, nasuwa si¢ sama przez sie watpliwos¢, czy
jest mozliwem przy takich warunkach przeprowadzenie Wszystkich nie-
zbednych dla uzdrowisk $rodkéw hygienicznych, aby uleczalnym cho-
rym zapewni¢ mozno$¢ przyjscia do zdrowia. Mimo to zakfad tego typu
powstat i panuje niepodzielnie w Norwegii. Nawet 3 istniejgce sanato-
rya do niego sie przystosowujg. Przemawia za nim ogromna tanio$¢
budowy, prowadzenia i utrzymania chorych. Schroniska te, jak szwedz-
kie i dunskie, posiadajg niewielkg ilos¢ tozek, kazdej, wahajacg sie
okoto liczby 25. W r. 1914 og6tem byto w nich 980 t6zek, podzielonych
pomiedzy 71 schronisk. Jedno t6zko przypada na 2.400 ludnosci. Jezeli
uwzgledni¢ nadto miejsca w sanatoryach, to przypadnie 1 t6zko na
1.300 ludnosci.

Wedtug norweskiego prawa z r. 1901 — 0.4 Kkosztéw leczenia za
niezamoznych chorych pokrywa panstwo; 0.6 za$ gmina. Widzimy
przeto, ze Norwegia pod wrzgledem udostepnienia moznosci leczenia sie
dla niezamoznych na gruzlice doréwnywa niemal Danii. Najwybi-
tniejszg wszakze wiasciwoscig norweskiej walki z gruzlicg jest prawoz,
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dopuszczajace przymus wzgledem chorych gruzliczych, niebezpiecznych
dla otoczenia pod wzgledem szerzenia zarazy. Tylko niektdre Stany
Ameryki pétnocnej posiadajg podobnie surowe prawodawstwo. § 6 wspo-
mnianego prawa norweskiego opiewa wyraznie, ze chorego gruzliczego,
ktory nie chce, albo nie moze spetnia¢ wszystkich ostroznosci, aby nie
szerzy¢ zarazy, nalezy umiesci¢ w zakiadzie leczniczym. Inny znowuz
paragraf tej samej ustawy wkiada obowigzek na lekarzy zawiadamiania
wiadz odno$nych o wszystkich zakaznych wypadkach gruZlicy i dopil-
nowania, aby przepisy prawne co do odkazania u ich pacyentow byty
Scisle wykonywane, ze przepisy te nie sg martwa literg, Swiadczy mie-
dzy innemi spostrzezony przez dr. Kaupa fakt, ze w jednem ze zwie-
dzanych przez niego schronisk z 43 leczonych tam pacyentéw 30 byto
umieszczonych na mocy owego § 6.

Streszczajac, co sie wyzej powiedziato o norweskiej walce z gru-
Zlicg, nalezy stwierdzi¢, ze dzieki narodowemu Tow. walki z gruZlicg
i Stow, norweskich kobiet, z ktéremi sg w zwigzku 550 rozsianych po
catym kraju stowarzyszern o ogolnej liczbie cztonkéw dochodzacej do
85.000 osdb, opieka i dozér nad chorymi gruzliczymi tak sie rozwinety
w Norwegii, ze wyr6zniajg te matg kraine w dodatni sposéb z posrod
innych' o wiele wiekszych i zasobniejszych panstw’, Zachodzi tylko
obawa, aby Norwegia, wysilajac sie na $rodki zapobiegawcze zwia-
szcza izolacyjne, ze szkoda i upoSledzeniem leczniczych nie wpadia
niebawem w przesadng jednostronno$é.

Konczac na tem opis wysitkow poszczegblnych krajow w zwalcza-
niu gruzlicy, nalezy cho¢ pokrotce przejsé¢ do skreslenia wspoélnych zbio-
rowych krokéw catej ludzkosci w tym kierunku, ktore sie wyrazity
w miedzynarodowych zjazdach przeciwgruzliczych i w miedzynarodo-
wem Tow. przeciwgruzliczem (Association Internationale contre la Tu-
berculcise). W r. 1902 zwotano do Berlina pierwszg konferencye przeciw-
gruzlicza, na ktdrej zawigzano wspomniane Stowarzyszenie, do ktorego
na razie przystgpito 12 panstw. W roku za$ 1913 odbyt sie Xl. zjazd
przeciwgruzliczy, w tymze Berlinie, w ktorym brali udziat delegaci
zwigzku przeciwgruzliczego, obejmujacego juz 26 panstw Europy, Ame-
ryki i Azyi. Zestawienie tych dwu cyfr. 12 i 26 oraz dat: 1902 i 1913
dobitnie dowodzi, jak predko i jak duzo potrafita zjedna¢ dla siebie
zwolennikéw wielka idea uwolnienia ludzko$ci od plagi ja trapigcej.

Najbardziej za$ zywotnosci jej dowodzg wyniki samej walki. Gdy
panstwa przystagpity do niej, odrazu na samym wstepie natrafity na
pauperyzm i na nizki poziom o$wiaty szerokich warstw ludnosci, jako
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na gtdwne Zrodta gruzlicy. | tutaj z calg bezwzglednoscig staneta przed
oczami wszystkich nieuprzedzonych prawda niezbita, ze ratunku szukac
nalezy w organizowaniu spoteczenstwa w kierunku walki z gruzlica,
jak najszerszem uswiadomieniu warstw ludowych co do istoty niebez-
pieczenstwa i srodkéw ttumienia tej choroby.

Jak stwierdza nizej zatgczona tablica $miertelnosci z gruzlicy w 3-ch
krajach: Prusach, Irlandyi i Anglii, (Patrz str. 22) wysitki ludzkie w tym
kierunku podjete nie byty daremne. Co wiecej, z tablicy tej widac, ze wyni-
ki te odpowiadaty podejmowanym wysitkom. W Anglii i w Prusach, gdzie
walka z gruzlicg jest najlepiej zorganizowana, $miertelno$¢ z tej cho-
roby spadta najbardziej. W Irlandyi zas, w ktdérej do r. 1906 wcale nie
istniat zaden ruch przeciwgruzliczy, $miertelnos¢ z gruzlicy byla wy-
soka i co najwazniejsza, calemi latami nie zdradzata najmniejszej da-
znosci do spadku. Wystarczyto wszakze zatozenie w r. 1907 przez ksie-
zne Aberdeen Stow, przeciwgruzliczego, ktore energicznie zabrato sie
do pracy, aby $miertelno$¢ tam zaczeta powoli spadac.

Przytoczone trzy krzywe spadku $miertelnosci z gruzlicy, sg naj-
wymowniejszym dowodem, ile moze zdziataé zbiorowa, zrzeszona praca
ludzka w kierunku tepienia plagi ludzkosci, byle tylko planowo i na-
lezycie zorganizowana.

Na przytoczonych wyzej wzorach rozmaitych panstw wiekszych
i mniejszych staratem sie wykaza¢, jakimi torami szta walka z gru-
Zlicg wsrdd rozmaitych warunkéw i stosunkéw natury spotecznej, gospo-
darczej i politycznej. Wszedzie wszakze owocno$¢ walki byta Scisle uza-
lezniona od planowosci, celowosci i pogiebienia organizacyi. Najlepszym
wzorem w tym wzgledzie jest edynburski, czyli dra Philipa, system
walki z gruzlicg. Tym systemem najlepiej udaje sie przeprowadzi¢ za-
sadniczg teze walki z gruzlicg, jako chorobg zakazng: odosobnienie czto-
wieka chorego, jako roznosiciela zarazy: uleczalnego do uzdrowiska, nie-
uleczalnego za$ do szpitala.

Najwazniejsza za$, ze w tym systemie zawarto® tez wskazanie dla
walki z gruzlicg w przysziosci. Jest niem ostatnie ogniwo: kolonia wiej-
ska dla gruzliczych, w ktorej da sie zastosowac izolacye i leczenie w naj-
doskonalszy i najmniej ucigzliwy dla chorego sposob.

Leczenie zapomocg dawkowanej pracy fizycznej utatwia nadto roz

wigzanie problemu utrzymania chorego w zaktadzie leczniczym tego
rodzaju.



VIV
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Prof. Jan Rakowicz, Krakéw.
O ZDROWOTNOSCI PRZY BUDOWIE MIAST.

Gdy przed 8-miu laty stajgc do, konkursu na plan Wielkiego Kra-
kowa zglositem sie do pewnego centralnego urzedu galicyjskiego po bliz-
sze dane o roznych doptywach wpadajacych do Wisty pod Krakowem —
nie otrzymatem ani plandéw szczegbtowych, ani pozgdanych wyjasnien,
lecz dostato mi sie w udziale pouczenie, ze ,,ogtoszony konkurs opiewa
na przedtozenie planu regulacyjnego Wielkiego Krakowa, planu regu-
lacyjnego ulic ze wzgledu na przylaczenie sasiednich gmin do miasta
Krakowa“,

Innym razem, gdy trzy lata pdzniej w Krakowskiem Towarzystwie
technicznem obradowano nad planem regulacyjnym dla Zakopanego,
twierdzit pewien dygnitarz, ze najlepiej by byto ,,spali¢ Zakopane, a po-
tem od nowa je prawidtowo odbudowac”. Pierwszg czes¢ takiego sposobu
wykonata teraz wprawdzie we wielu miejscach wojna, — lecz na odbu-
dowe szkoda ze nie tak tatwo poda¢ uniwersalng recepte.

Wobec takich zapatrywan o budowie miast nie od rzeczy bedzie
zastanowic sie tu nad zadaniami tej od niewiele dawniej jak ¢wier¢ wie-
ku gruntownie traktowanej nauki i sztuki budowy miast, przyczem sta-
ra¢ sie bedziemy o$wietli¢ gtdwnie jej strone zdrowotng.

Z gory zaznaczy¢ nalezy, ze wspoiczesna budowa miast zadosy¢
czyni¢ powinna wymaganiom pod wzgledem spotecznym i go-
spod ar czym, komunikacyjno-lechnicznym, zdrowo-
tnym i artystycznym i to nie tylko' w wielkich miastach, lecz
i w Srednich i matych, a nawet w osadach wiejskich, z tg chyba roznica,
ze stosownie do Srodkéw i potozenia nieraz wzgledy praktyczne przewa-
zaja nad artystycznymi. Jezeli, podtug Schopenhauera, nasze szczescie
jedynie na zdrowiu polega, przeto i wzgledy zdrowotnosci publicznej po-
winny na jednem z pierwszych sta¢ miejscu, nimi tez gtdwnie tutaj za-
jac¢ sie pragniemy.

Stara¢ sie 0 zdrowe mieszkanie i zdrowy pobyt
w miescie jest jednem z nawazniejszych zadarn urzedéw, a mia-
nowicie urzedow gminnych, przy zakladaniu i rozszerzaniu miast, —
przyczem wszakze i innych wyzej wymienionych wzgledéw pomijac nie
nalezy. Z tymi faczy sie na pierwszem miejscu zaopatrzenie w dobrg
wode, od ktorej utrzymanie zdrowotnosci i czystosci w miescie zalezy.
Zatem idzie dopiero urzadzenie kanalizacyi Ilub usuwanie z
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miasta nieczystosci w sposob odpowiadajacy nowoczesnym wy-
maganiom.. Tak o wodociggach jak kanalizacyi wyksztatl-
city sie odrebne nauki, a ich gtéwne zasady powinno sie z géry w planie
miasta uwzglednic¢. Przy Sporzadzaniu planu miasta, lub jego czesci, po-
winno sie procz sieci ulic, a wérod nich przy niezamatej ilosci ro-
znych placéw, uwaza¢ na ich potozenie do w6 d sasiednich, aby one
miasta nie zalewaty, zabudowanego podtoza za wysoko nie zwilzaty.

Obfita zielen wsrdd blokéw zabudowanych niech urozmaica
wyglad miasta, czy to przez osobne, a potaczone miedzy sobg parki,
skwery, aleje z pasami trawnikow, czy tez przez pojedyncze drzewa,
przerywajgce swa zielenig jednostajnos¢ wygladu ulic. Wsrdd zieleni
nieodzowne sg tez zywo ptynagce wody, wieksze zwierciadta stawéw,
albo jeziorek, obramowanych sitowiem. Przy wiekszych miastach zada
sie do odSwiezania powietrza catych gajow, lub sztucznie zatozonych
plantacyi, ktore, albo wiencem otaczajg Srédmiescie, albo klinami,
rozszerzajgcymi sie na zewnatrz, wprowadzajg z wiatrami $wieze powie-
trze do $rodka. Nadto trzeba w naturalny sposéb wyzyskac¢ uksztattowa-
nie potozenia bez zaprowadzania w niem zmian kosztownych; i tak:
wzgoOrza nadajg sie do ustawienia na nich monumentalnych budyn-
kéw, panujacych nad otoczeniem, doliny za$ do zaktadania parkéw
z tgkami i btoniami. Przykre dla otoczenia fabryki, o hatasliwym ru-
chu i niezno$nych wyziewach, powinny by¢ usuniete po za miasto-, w
strone odwrdcong od panujacych wiatrow.

Plan miasta sporzadzi¢ fatwiej, niz go przeprowadzi¢. Lecz nie na-
lezy sie zraza¢ trudno$ciami. Przy nich musi panstwo, gmina i do-
bre obywatelstwo wzajemnie sie wspiera¢ i wspotdziata¢ przeciw-
ko opornym, lub krétkowidzacym, przeciwko ktérym wydaje sie prawne
rozporzadzenia, przynoszace korzy$¢ ogotowi. Z tego wzgledu musi je-
dnostka dla dobra ogo6tu p oswieci ¢ nie jedno ze swej wol-
nosci osobistej.

Przez wspotdzielcza dziatalno$¢ gminy powstajg dalsze zakitady
wazne dla zdrowotnosci publicznej, jak rzeznie i targo-
wiska, gazownie i elektrownie, cmentarze i t. p., ktérych
roztozenie odpowiednie nalezy do trudnych zadar zabudowania miasta.
W ostatnich czasach, wobec wielkiego naptywu ludnosci ze wsi do wiel-
kich miast, musiaty ich zarzady zajac sie szczegbtowo sprawg zdrowo-
tnego pomieszczenia tych nowych przybyszéw, azeby nie wpadli
w szpony spekulacyi gruntowej i mieszkaniowej. Z
tego- wynikta sprawa zakupna wiekszych ter en 6w przez gmi-
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ne, ktdra jako regulator powinna przeciwdziata¢ spekulacyi gruntowej.
Ta tak zwana polityka mieszkaniowa pocigga znaczne a nie-
uniknione wydatki dla gminy, ktére wzrastajg coraz wiecej, poniewaz
przy powiekszaniu sie osady muszg i wszelkie urzadzenia miejskie sie
ulepsza¢. Dos¢ wskazaC tu natrwale brukowanie lub asfalto-
wanie ulic, zakfadanie w nich tramwajow, zamiane stabego ich o-
Swie tlenia na elektryczne, na przebijanie nowych arte-
ryi ruchu w starem miescie, lub rozszerzenie za wazkich uliczek, spo-
wodowane gtownie wzgledami zdrowotnosci publicznej. Celem wprowa-
dzenia tych ulepszen w miastach postepujg za granicg o wiele energi-
czniej, niz u nas, posuwajg sie do nowego podziatu gruntéw
w blokach o nieksztattnych dziatkach, a nawet do ich wywilaszcza-
nia; u nas dopiero wojna obecna skloni zapewne przy odbudowie kraju
do zastosowania tych sposob6w za pomocg rozporzadzenia wiadz wyz-
szych. Czas juz do tego najwyzszy! Obecnie przy strasznem zniszczeniu
miast najwiekszatrudnosc¢i sztuka polega na tem, zeby umie¢
pogodzi¢ w naturalny sposob istniejgcy ich stan z nieodzownemi
uzupetnieniami odpowiadajgcemi nowoczesnym wymaganiom, a nie-
potrzebnie dalej nie burzyc!

Tak zwany u nas zwykle ,plan regulacyjny” powinien sie wiasci-
wie nazywac ,,planem zabudowania miasta“, gdyz nie tak o niewy-
razne dosy¢ regulowanie, jak raczej gtdwnie o odpowiednie zabudo-
wanie miasta chodzi¢ powinno. Mniejsza z resztg o nazwe! Plan sam
na wiele by sie nie przydat, gdyby nie znalazt energicznego poparcia w
nowoczesnym pogladom odpowiadajgcej ustawie bud owianej,
ktora go uzupetniac i z nim jedng catos$¢ stanowié¢ powinna. Ustawy takie
majg po za wzgledami komunikacyi, bezpieczenstwa publicznego, este-
tyki, na jednem z pierwszych miejsc wzgledy zdrowotnosci
publicznej na oku. Ustawy budowlane sg bardzo rozne: dla stolicy mo-
narchii inne, jak dla jej przedmies¢, dla stolic krajowych inne, jak dla
Srednich miast prowincyonalnych, inne dla miasteczek, a inne dla za-
budowania wsi naszych. Rézniczkowanie to postgpito tak dalece, ze na-
wet w $rednich miastach wprowadza si¢ pewne stopniowanie
traktujgce ich poszczegolne dzielnice odrebnie, tak co do Scistosci zabu-
dowania, jak wysokosci domow i ilosci piatr, co do zastosowania zwar-
tego, otwartego, lub na pét otwartego sposobu zabudowania, co do uroz-
maicenia go zielenia, ogrodkami przed domami i t. p. Przez tego rodzaju
i inne jeszcze postanowienia, nalezy rozszerzyC czescig przestarzate u-
stawy budowlane, azeby odpowiadaty nowoczesnym wymaganiom i pod
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wzgledem zdrowotnym. Jak za$ pozostajemy na polu budowy miast w
tyle po za granicg, niech postuzy za przykiad, ze podczas, gdy juz na
Slasku i w Prusach Wschodnich $rednie miasta, (n. p. Katowice o
36.000 mieszkancéw, albo Olsztyn o 31.000 mieszkafic6w) zaprowa-
dzity u siebie takie stopniowane ustawy budowlane, w Galicyi za-
dne miasto takiej ustawy dotad nie posiada.

Te wywody dla og6lnego pogladu zestawione napredce, nie moga
rosci¢ dla siebie pretensyi wyczerpania tak rozlegtego przedmiotu, miaty
jeno do niego obudzi¢ wieksze zainteresowanie, ktore az do wojny $wia-
towej bylo u nas stosunkowo zbyt nikte, jak to przytoczone na wstepie
opinie wykazaty. Obecnie, gdy zniszczenia wojenne az zbyt dosadnie wy-
kazaty potrzeby zagtebienia sie w tg nauke, rzucono sie ku niej raczo;
i tak: dzieki staraniom tutejszego ,,Komitetu Obywatelskiego Odbudowy
wsi i miast” ukazato sie podstawowe dzietko Falsbendera p. t. ,,Zasady
nowoczesnej nauki o budowie miast” (cena 3 Kor.), wybornie na jezyk
polski przettumaczone, dalej wyszty we Lwowie oryginalne dzietka z
rycinami przez Drexlera (cena 6 Kor.), Felinskiego (cena 4 Kor.) o tej
samej materyi. Studyum ich zadnemu dalszej wiedzy czytelnikowi u-
silnie polecam.

WALKA Z CHOROBAMI ZAKAZNEMI.

Dr. Frey. Die Bekdmpfung der Fleckfieberepidemie in der Zivilbevol-
kerung des Generalgouvernements Warschau in den Jahren 1915-
1916. (Oeffentliehe Gesundheitspflege H. 1. 1917).

Niezmiernie ciekawa dla nas praca, charakteryzujaca nasze opfta-
kane stosunki zdrowotne i zoryentowanie sie w tern obcych.

Znaczne rozpowszechnienie duru osutkowego (tyfusu plamistego)
i wysoka Smiertelno$¢ sktonity wiadze niemieckie do przedsiewziecia
ostrej walki z tym wrogiem, a przedewszystkiem z roznosicielami zarazy
durowej — ze wszami.

Danych wiarogodnych o rozpowszechnieniu duru osutkowego przed
wojng, autor nie znalazt. Miejscowi lekarze twierdzili, ze przed wojng
zdarzaly sie jedynie sporadyczne wypadki, zdaniem autora polegato to
jednakze na nieznajomosci ze strony lekarzy, a szczegdlniej felczerow,
metod rozpoznawczych, wobec czego przyjmowano wypadki duru osut-
kowego za dur brzuszny, szkarlatyne, lub nawet influenze. W niekto-
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rych miastach, méwi autor, uznali miejscowi lekarze ,,po nauczeniu sie
od nas metod rozpoznawczych* (nachdem sie von uns die Diagnose
gelernt hatten), ze juz w poprzednich latach widzieli liczne podobne
wypadki, lecz nie rozpoznawali ich jako duru. Dane statystyczne rosyj-
skie co do rozpowszechnienia duru osutkowego, zdaniem autora, nie
posiadaja zadnej wartosci. W todzi i w Warszawie, twierdzi on, je-
szcze w czasie pokoju panowat, endemicznie dur osutkowy, przyniesiony
tu z Rosyi i gniezdzacy sie przewaznie w zawszonych mieszkaniach
zydowskiego proletaryatu. W todzi rozpoznawali lekarze niemieccy dur
osutkowy juz w styczniu 1915 r. Po zajeciu Warszawy w sierpniu 1915 r.
stwierdzono tu réwniez wypadki duru. Autor bardzo maly nacisk kia-
dzie na zaniesienie tu zarazy przez wojska rosyjskie.

Wielka epidemia z lat 1915—1916 rozpowszechnita sie na okolice
z Lodzi i z Warszawy. Przynoszono oczywiscie rowniez zarazki z Wilna,
Biategostoku i Brzescia, a takze z okupacyi austryackiej, gdzie dur pa-
nowat w tym czasie. Niemalg role odegrali powracajacy uchodzcy i lu-
dno$¢ ewakuowana z terendéw dziatann wojennych, a takze, dzieki uru-
chomieniu kolei, przyjezdzajacy ze wschodu podrdzni. 40.000 ewakuowa-
nych z terenéw wojennych umieszczano w napredce zbudowanych bara-
kach i w ciggu trzech tygodni pod dozorem wojskowym poddawano
ich odwszaniu i obserwacyi. Oczywiscie przy takiej iloSci nie mozna
byto wykona¢ tego doktadnie i ci ludzie zanie$li zaraze do miejsco-
wosci, w ktérych kazano im nastepnie osigéé. Ogromna role w rozpo-
wszechnianiu zarazy odegraty fury zydowskie, wiozace czesto po 20
pasazerow, sttoczonych obok siebie i zawszonych. Drogi wodne stuzyty
rowniez rozpowszechnieniu zarazy. Tysigce zawszonych wedrownych
zebrakow zydowskich, idacych z miasta do miasta i szukajgcych no-
clegu u swych wspotwyznawcow, lub w niewymownie brudnych no-
clegowiskach zydowskich, w stajniach chtopskich i obywatelskich, a cze-
sto i kuchniach, gdzie dla takich gosci, zdaniem autora, sg zawsze
przygotowane przez znanych z goscinnosci gospodarzy stosy tachmanéw
— roéwniez szerzyly zaraze. Przyczyng wedrowki zebrakéw, byt przewa-
znie brak pracy wskutek nieczynno$ci zaktadow przemystowych, brak
Srodkéw spozywczych w miastach, a takze ,szeroko rozpowszechniona
w kraju sktonno$¢ do nic-nierobienia“ lub troska o utraconych blizkich.
Szczegolnie charakterystyczng byta wedréwka z prawego, opustoszonego
brzegu Wisty, na brzeg lewy, mniej zniszczony. Zauwazono réwniez
proby przedostawania sie zebrakéw do Slaska, Poznanskiego i Prus Za-
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chodnich. Zniszczone Prusy Wschodnie nie pociggaty nikogo. Dzieki li-
cznie rozstawionym strazom granicznym udato sie tej inwazyi uniknac.

Warunki dla szerzenia sie epidemii, szczegdlnie w dzielnicach zy-
dowskich, byly bardzo odpowiednie. Autor zatgcza fotografie mieszkan,
zaznaczajac, ze czesto w pokoju o 20 m3 objetosci mieszka 8—10 lu-
dzi. Czesto 3 lub 4 osoby $pig w jednem #6zku. Zawszenie jest ogolng
plagg. Nawet zamozniejsze sfery zydowskie sg zawszone. Rodzaj zycia
ludnosci  zydowskiej, handel szmatami i staremi futrami przyczynia
sie do roznoszenia wszy. Jak trudno odzwyczai¢ ludnos¢ od tego brudu,
dowodzi fakt, ze po odczyszczeniu gruntowniem mieszkan, powraca-
jacy z domow izolacyjnych lokatorzy, juz po kilku dniach doprowa-
dzali je znowu do niemozliwego pod wzgledem czystosci stanu. W cia-
snych synagogach wszy przechodzity z jednego modlacego sie na dru-
giego. To samo dziato sie w domach kapielowych, gdzie czesto 20-tu ludzi
ttoczyto sie w matym basenie dla dokonania rytualnych ablucyi.

Niematg role w szerzeniu zarazy odgrywato zatajanie przez ludnosc¢
wypadkow zastabnigé, przenoszenie chorych dzieci do jeszcze zdrowych
rodzin i zabieranie na nowe mieszkania wszystkich szmat, a nawet
$mieci. Jedynie srogie kary i systematyczne rewizye domowe zmienity
ten stan rzeczy. Nic wiec dziwnego, ze wobec takich warunkéw w wielu
miasteczkach wybuchaty gwattowne epidemie i zachorowywalo odrazu
po 30, 40 i 60, ludzi.

W ten sposob zaraza rozpowszechnita sie w catym kraju.

Jednakze gtdwnymi jej osrodkami byly miasteczka, zamieszkate
przez zydow. Z Polakdéw chorowali przewaznie lekarze, felczerzy, pie-
legniarki, dezynfektorzy, praczki, stuzace w zydowskich rodzinach i na
og6t ludzie, majgcy do czynienia z zydami, mieszkajagcy w domach
zydowskich, lub jako zebracy, stykajacy sie z zebrakami zydowskimi.
Dur osutkowy w Kroélestwie ludno$¢ nazywa goragczka (febra) zydowska.
W czasie opisywanej epidemii 1915—1916 roku okoto 95% zachorzeli
dali zydzi. W pozostatych wypadkach chorowaty powyzej wspomniane
zawody i przewaznie dawato sie stwierdzi¢ pochodzenie choroby z ro-
dziny zydowskiej. Tesame spostrzezenia zrobiono réwniez w okupacyi
austryackiej. Zachorowato w tym czasie 6-u niemieckich lekarzy obwo-
dowych i 4-ch z nich umario.

Z 14.354 wypadkow w catej okupacyi niemieckiej (miasto Warsza-
wa pod wzgledem zdrowotnym do 1/X. 1916 r. nie podlegato jeszcze
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wiadzom cywilnym), 1357 skoriczyto sie Smiertelnie. Dur panowat w 412
osadach na 30.000 osad w catej okupacyi.

W todzi byto 3.057 wypadkow i 357 zejs¢ $miertelnych. W Warsza-
wie z przedmieSciami — 4.059 i 260 zejs¢ Smiertelnych. 1lo$¢ zasta-
bnieg¢ w tych dwoch miastach stanowi 50% ogdlnej ilosci. Autor za-
facza trzy krzywe, przedstawiajgce przebieg epidemii w Warszawie
i w todzi.

Dla zwalczania epidemii byty stosowane $rodki wymienione w okol-
niku Rady Zwigzkowej (Bundesratsanweisung) z r. 1904. W niektorych
wypadkach wskutek miejscowych warunkdéw musiaty one iS¢ dalej. Tak
np. czas izoiacyi podejrzanych osobnikéw trwat 3 tygodnie. Pozatem
wprowadzono obowigzkowe zawiadamianie o chorobie, wymiane biu-
letyndw z zarzagdami sasiednich okregéw, rozszerzano druki ulotne, urza-
dzano domy izolacyjne dla chorych i podejrzanych, powotano wykwa-
lifikowanych dezynfektorow, budowano w' znacznej ilosci (102) state apa-
raty dezynfekcyjne, sprowadzono 50 aparatéw ruchomych, zorganizo-
wano stacye badan bakteryologicznych, wprowadzono obowigzkowe ogle-
dziny zwiok i specyalne domy pogrzebowe dla zakaznych zmartych, etc.
ilos¢ odwszalni dla cywilnej ludnosci wzrosta do 141, domoéw zas$ izola-
cyjnych do 300. Nowe zaktady jeszcze sie budujg. Wojskowe odwszalnie
byty rowniez wykorzystane. Pozatem pracowato! 17 ruchomych odwszalni.
Dla odwszania flisakow zbudowano ptywajacg odwszalnie we Wiocta-
wku, przyczem w sierpniu tylko wykapano w niej 884 osoby. W War-
szawie wydano rozporzadzenie, aby tylko odwszeni mieli prawo korzy-
sta¢ z parostatkow.

W czasie izolowania ludnosci w specyalnych domach izolacyjnych,
mieszkania jej pozostawaty zamkniete. Mozna $miato twierdzi¢, ze, o ile
dzieki gruntownemu oczyszczeniu wszy i ich potomstwo nie zostaty cat-
kowicie usuniete — w przeciggu 3-ch tygodni musiaty one wymrzec
z glodu. Badania Hase'go (Beitrdge zur Biologie der Kleiderlaus. Berlin,
Parey 1915) dowiodly, ze, przy temperaturze pokoju 10—15°, wszy po-
zbawione zywnosci ging w przeciggu 8—9 dni. Samica bez pozywienia
po 5-ciu dniach przestaje sktada¢ jaja, a larwy potrzebujg przy tej
cieptocie 12—16 dni dla swego rozwoju, ale zging juz po 2-ch dniach,
o0 ile nie majg pozywienia. Mniej korzystne dla rozwoju wszy sg letnie
Wyzsze temperatury.

Poza Oczyszczaniem mieszkan i spalaniem catych stoséw tachma-
néw zwrdcono réwniez uwage na chedery, domy noclegowe, synagogi,
domy kapielowe, szynki, herbaciarnie i sklepy. W niektérych wypadkach
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skasowano dni rynkowe i musiano zywi¢ catymi tygodniami ludnosé
miejskg. Ograniczono ruch kolejowy i kotowy ze szczeg6lnem uwzgle-
dnieniem fur zydowskich. Szmaty musiaty by¢ dezynfekowane przed
wystaniem. Zastosowano ograniczenia do wedrownych zebrakéw i w do-
mach noclegowych poddawano ich odwszaniu i szczepiono im ospe.
W wielu wypadkach zamykano ich w wiezieniu, oddawano do domoéw
pracy, lub zmuszano do pracy w gminach. Ciekawe zarzadzenia poczy-
niono w todzi. Na kresach miasta, na gtdwnych drogach zbudowano
35 barakdw strazniczych. Zatrzymywano w nich wedrownych zebrakdw
i handlarzy i odsyfano stad do odwszalni. Wedrujacy z +odzi doi Kon-
stantynowa, Aleksandrowa, Zgierza, Strykowa, Brzezin, Tomaszowa, Pa-
bianic, Tuszyna i Rzgowa byli wiec odwszeni. W powyzej wymienio-
nych miastach czekata ich ta sama procedura i to energicznie stosowane
postepowanie odbierato ludnosci che¢ do wedréwek. Nieche¢ do pracy
zwalczano oddajac do batalionéw robotniczych, ktére wykonywaty pra-
ce fortyfikacyjne na wschodzie lub zachodzie. O ile podobny sposob po-
stepowania okaze si¢ odpowiedni wiadze majg zamiar zastosowaC go
w Warszawie.

W wiezieniach poddawano wszystkich wiezniéw odwszaniu i ob-
serwacyi. W zagrozonych okregach ustanowiono specyalnych komisarzy
dla walki z durem, posiadajgcych szerokie petnomocnictwa. Wynikiem
tych zarzadzerr byto wygasniecie epidemii. Chociaz pewng role odegrata
w tym wypadku réwniez niesprzyjajgca pora roku, jaka jest lato dla
rozwoju wszy, jednakze S$rodki zapobiegawcze tez niemato! sie do tego
przyczynity. Jesli w dziesigtkach osad po nagtym wybuchu epidemii
spadata liczba zastabnie¢ do 2 lub 3, to nalezy to réwniez przypisac
zastosowaniu wyzej wymienionych srodkéw zapobiegawczych.

Dzieki tym Srodkom ilos¢ zastabnie¢ ws$rdd wojsk okupacyjnych
byta niezmiernie nizka: 55 wypadkéw na niespetna 100.000 wojska.
Réwniez wywiezieni do Niemiec w ilosci 180.000 robotnicy (z samej to-
dzi 30.000), dali do korica grudnia tylko 12 zastabnie¢ (w tern 8 zy-
dow), a ilos¢ zakazonej przez nich ludnosci cywilnej niemieckiej wynio-
sta zaledwie 5 0sdb. Robotnicy wywozeni do Niemiec sg starannie od-
wszani, a centrala robotnicza w Niemczech bywa powiadamiang przez
wiadze lekarskie, z ktorych miejscowosci wywozenie (Aushebung) ro-
botnikdw nie powinno na ogdél mie¢ miejsca.

Chociaz w ten sposdb epidemia zostata zwalczona, nie poktadano
rak, aby jej na przyszto$¢ zapobiedz. Tak np. w todzi, w czasokresie
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od I-go marca do 31. maja 1916 r. odwszono 70.000 os6b, bedacych
w posrednim zaledwie stosunku do chorych durowych.

StwierdziliSmy powyzej, ze pod wzgledem kulturalnym najnizej
w kraju stojg zydzi. Oni sg roznosicielami zarazy i rozpowszechniajg
ja dzieki swoim wedréwkom po kraju, jakoi zebracy, kupcy itp. Osiadta
ludno$¢ polska, chociaz czesto rowniez zawszona, nie jest tak ruchliwa,
a na ogot jest znacznie czystsza i mieszka znacznie lepiej. Azeby wiec
otrzyma¢ skuteczne wyniki, nalezato zacza¢ od ludnosci zydowskiej.
W okupacyi niemieckiej, zamieszkuje okoto 1,700.000 zydéw. Z tych do-
k¥adnie oczyszczono 512.000, zamieszkujacych 68.000 mieszkan. Nie udato
sie oczywiscie wytepi¢ wszystkie wszy w Polsce. Autor zgadza sie z Jiir-
gensem, ktory utrzymuje, ze odwszanie nalezy przedewszystkiem skiero-
wywaé w zagrozone okolice, co zapobiegnie zarazie, chociaz oczywiscie
wszystkich wszy nie wytepi. Wesz tylko wowczas wywotuje zastabnie-
cie, o ile przedtem wessata krew chorego osobnika.

Naturalnie, ze polska ludno$¢ mogta réwniez korzysta¢ z od-
wszalni.

Postepowanie wifadz byto bezwzgledne w stosowaniu powyzszych
Srodkéw. Jednakze réwnoczesnie starano sie wytlumaczyé ludnosci ich
znaczenie i ewentualnie uzyska¢ z jej strony pomoc. Juz wskutek tego,
ze ucigzliwe zarzadzenia skierowane byly przewaznie przeciwko jednej
grupie ludnosci, zmuszone byly wiadze do zaznaczenia, ze Srodki te sg
przedsiewziete w interesie samej ludnosci, w zadnym za$ razie nie moga
obraza¢ jej uczu¢ religijnych. Wobec tego utozona zostata krétka ode-
zwa, przettumaczona nastepnie na jezyk zydowski. Odezwa zastosowang
jest do poje€ i sposobow wyrazania sie polskich zydéw i obfituje w cy-
taty ze Starego Testamentu, z ktorych wynika, ze zydzi zapomnieli
o dawnych przepisach co do czystosci.

(Nie przytaczamy tu tej odezwy, zresztg bardzo ciekawej i chara-
kterystycznej, tracacej jednakze duchem S$redniowiecza. Przyp. referenta).

Zostata ona rozrzucona w okupacyi w iloSci 400.000 egzemplarzy.

Wydano nastepnie tablice prof. Hasego z polskim i zydowskim
tekstem, utozonym przez $utora. Duchowni i nauczycielstwo otrzymali
odezwe i tablice z nakazem poruszenia tej sprawy w synagogach i szko-
fach. Tablice powyzsze w ilosci 100.000 egzemplarzy wywieszono- we-
wszystkich szkotach, domach modlitwy, przedsionkach kosciotéw, po-
czekalniach urzeddw, szynkach i herbaciarniach.

*) Patrz zalgcznik.
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Niezmiernie waznym zadaniem bylo- dostarczenie potrzebnej bieli-
zny i ubrania proletaryatowi zydowskiemu. Ludzie ci mieli przewaznie
jedno ubranie, czesto wiszace w strzepach, okropnie zawszone, a przeto
nadajgce sie jedynie do spalenia. Miejscowe komitety zydowskie przy-
staty pewng ilo$¢ ubran i bielizny, jednakze najwiekszg pomoc okazaty
komitety zydowskie w Niemczech, przesyfajac znaczng iloS¢ tych prze-
dmiotow.

Pozatem przystgpiono do wyksztatcenia fachowych dezynfektor6w.
Lekarze powiatowi odbywali posiedzenia z rabinami, pragngc uzyskaé
wspdtdziatanie gmin zydowskich w zwalczaniu epidemii.

W niektérych miejscach udato sie pozyska¢ miodziez zydowska.
W ogo6lnosci jednakze nalezy zaznaczyé, ze przekonanie o koniecznosci
utrzymania czystosci nie zyskato sobie jeszcze prawa obywatelstwa i ze
jedynie strach przed karg zmusza ludno$¢ stosowac sie do przepisow.
Tam, gdzie rabin sam jest przeciwnikiem brudu, mozna liczy¢ jeszcze
na poparcie gminy w walce z zawszeniem. Na nieszczescie czestoi du-
chowi kierownicy ludu posiadajg sami niezmiernie pierwotne pojecie
0 hygienie ciata i mieszkania. Dziesigtki l.at uptyng zanim zmienig sie
warunki w tej dziedzinie. Jedynie podniesienie poziomu kulturalnego,
jak to bylo w innych krajach, wygna i stad wszy i dur osutkowy.

Tymczasem nalezy stosowac ostre zarzgdzenia. Osoby i mieszkania
poddane raz jeden oczyszczeniu i po pewnym czasie zndw zawszone
i brudne — byty notowane na specyalnej liscie i tak dtugo poddawane
cotygodniowemu oczyszczaniu, dopoki czesta kontrola lekarza, lub in-
nych odpowiedzialnych jednostek, nie wykazata znacznego polepszenia.
Znaczne ilosci zydowskich doméw kapielowych (Mikweh) przerobiono
dla celéw odwszania. Zwiekszono ilo$¢ aparatow dezynfekcyjnych i we
wsiach koscielnych, réwniez dla uzytku ludnosci polskiej, zbudowano
piece do odwszania. Wprowadzono we wszystkich miastach systema-
tyczne oczyszczanie mieszkan, noclegowisk, szynkdw i herbaciarni wraz
z ich mieszkancami. Planowo odwszono- wszystkie dzielnice zydowskie.
Stosowano rowniez te Srodki do dzieci szkolnych, prostytutek i tutaczy;
n. p. w todzi, Zdunskiej Woli i wielu innych miejscowosciach byty
dzieci szkolne kapane co dni 14 i wedle potrzeby odwszane. W Warsza-
wie urzadzono dom izolacyjny na 2000 osob i zaktad do odczyszczania,
ktory moze oczysci¢ dziennie 2500 oséb. Miasto asygncwato 200.000 ma-
rek na ten zaktad i 20.000 marek na ruchome aparaty dezynfekcyjne.

Oczywiscie wszystkie te zarzadzenia wymagaty znacznych sum pie-
nieznych.
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V/ koncowym ustepie przytacza autor niektére spostrzezenia, do-
konane w czasie epidemii.

Za roznosiciela zarazka uznaje bezwzglednie wesz ubraniowg (pe-
diculum vestimenti). Czyni to na zasadzie nastepujacych rozwazan:

We Wschodnich Prusach spotyka sie wesz gtowy (pediculum ca-
pitis) w znacznych iloSciach. Znajdujemy ja i w innych dzielnicach
niemieckich. Gdyby ona byla roznosicielkg zarazka durowego, miatyby
Niemcy jeszcze przed wojng dur osutkowy, zaniesiony z Goérnego Sla-
ska, a w czasie wojny — z Krolestwa przez tysiace robotnikdéw. Nalezy
przypomnie¢, ze w roku 1848 Virchow opisat epidemie duru na Gor-
nym Slasku wsréd ludnosci wéwrzas jeszcze bardzo nisko stojacej pod
wzgledem kulturalnym i posiadajgcej znaczny odsetek zydow. Jednakze
wzrost przemystu, podniesienie sie dobrobytu, zarzadzenia hygieniczne
i oSwiata — zmienity znacznie obraz kraju i uwolnity go od plagi
durowej.

Nastepnie, idacy tysigcami ,,na Saksy“ byli odwszani na granicy,
przyczem tepiono jednakze tylko wszy ubraniowe. Szli oni z okolic du-
rowych, lecz nie przynosili duru do Niemiec. Podobne liczne spostrze-
zenia uczynit Bruno Heymann. Ws$rdd polskiej ludnosci wesz gtowy
spotyka sie czesto, jednakze bardzo rzadko — wypadki duru osutko-
wego. Wesz ubraniowg spotyka sie u warstw ludno$ci najnizej sto-
jacych kulturalnie. A taka warstwg sg wiasnie zydzi w Polsce. We-
drowni zebracy w 9/10 sg zawszeni. Biatorusini, ktérzy w miejscowych
domach izolacyjnych chorowali na dur, byli rowniez jak zydzi, pocho-
dzacy z terenu dziatan wojennych, niemozliwie zawszeni. Co do sto-
pnia kultury te dwie narodowosci bardzo zblizone sg do siebie. Naj-
nowsze badania wykazujg réwniez, ze zarazek durowy wymaga dla
swego rozwoju cieptoty 23 stopni, czego mu wesz glowy zapewnic nie
moze.

Naturalnie i wesz glowy w wypadkach odwszania byla tepiona
starannie. Durowi jednakowo podlegali mezczyzni i kobiety. Zastabnie-
cia wérod dzieci byly bardzo lekkie. Wysypki czasami nie byto, lub
trwata ona bardzo krotko. Wypadki $mierci byty rzadkie. W Warszawie
z 1338 chorych dzieci do lat 13-tu zmarto 20 = 1.5%. Z 4.078 doro-
stych zmarto 290 = 7.8%. W todzi z 689 chorych dzieci zmarto 5 =
0.7%. Z 2.246 dorostych — 388 = 17.2%. Wysoka $miertelnos¢ w to-
dzi nalezy ttumaczy¢ znacznem rozpowszechnieniem w tym miescie gru-
zlicy, wptywajacej oczywiscie niekorzystnie na przebieg duru.
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HYGIENA ZYWIENIA.

Dr. Karl Bornstein. Kriegslehren fiir die Erndhrung (Zeitschrift fur
Krankenanstalten Nr. 29(30, 1917). Autor podnosi w tym artykule bar-
dzo wazng sprawe nalezytego wykorzystania Srodkéw spozywczych, opie-
rajac sie na zasadzie Ostwalda, aby nie zmarnowal, lecz zuzytkowac
kazdy rodzaj energii. Artykut napisany bardzo zywo, wygtoszony byt
jako odczyt w lipskiem Tow. Medycznem 21/XI. 1916. Opierajac sie na
zdaniu Rubnera, autor twierdzi, ze Niemcy moga same siebie wyzywié.
»Suma wszystkich $rodkéw zywnosciowych, ktérymi rozporzadzajg
Niemcy, podzielona przez ilos¢ mieszkancow, da zupetnie wystarczajacg
ilo$¢ kaloryi na osobe, ale sumujac rozsadek (Vernunft) i dzielgc go
przez ilos¢ gtéw, nie otrzymamy na kazdg gltowe dostatecznej jego
ilosci: i dlatego cierpig Niemcy w czasie pokoju, tembardziej za$ w cza-
sie wojny“. Dura nécessitas nauczyta Niemcow i odpowiednie zmiany
w polityce zywnosciowej zostaty juz wprowadzone.

Co do dwdch rzeczy przedewszystkiem btgdzono w Niemczech, mar-
nujac bezuzytecznie energie: co do miesa i alkoholu. Zrozumienie tego,
ze wielkie ilosci miesa sg szkodliwe dla ustroju, byto osiggniete dzieki
zdobyczom nauki. Ale w zycie to jeszcze nie weszto. Szczegolnie, ze
nie bylo materyalnej potrzeby do, ograniczania spozycia miesa. Zagra-
nica dostarczata znacznej ilosci taniej paszy. Ktdz zresztg zastanawiat
sie nad tern, ze Niemcy byly jednym z najwiekszych spozywcdw miesa
na S$wiecie, znacznie wigekszym, niz okrzyczana Anglia: 52 kg. miesa
na gtowe rocznie, to znaczy 1 kg. tygodniowo', oczywiscie wliczajac w to
niemowleta i mate dzieci, przez co iloS¢ miesa na dorostego, byta zna-
cznie wyzsza. Nie byly tu tez wliczane ryby. W r. 1813 spozycie ty-
godniowe miesa na osobe wynosito 250 graméw, w 1870 — 500 gra-
moéw, czyli 1813: 1870: 1913 — 1:2:4.

W czasie wojny dopiero zauwazono, jakie, fatalne wyniki daje
wzmozone zapotrzebowanie miesa. Srodkéw spozywczych potrzebnych
dla ludnosci, uzywano na wykarmienie bydta. Skarmiano, 5 kg. biatka
rolinnego w celu otrzymania 1 kg. biatka zwierzecego. Poza tymi 4 kilo-
gramami biatka catkowicie straconymi dla ludzkiego pozywienia i ktére
jako czesci sktadowe moczu zostaty przez zwierze wydzielone — nie
nalezy zapomnie¢ o wielkiej ilosci weglowodandw, rowniez przez zwierze
zuzytych, z ktorych tylko nieznaczna cze$¢ zostata odtozong w ustroju
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w postaci tluszczu. Na ogot przy karmieniu zwierzat traci sie 75 do
90% wartosci produktow spozywczych.

Autor zastrzega sie, ze nie jest jaroszem, ale uwaza, ze dotych-
czas zbyt wielkg wage przywigzywano do spozycia miesa, jako do sito-
dajnego $rodka. | zresztg, o c6z wotaty gtodne rzesze w czasie kryzysu
zywnosciowego? o chleb i o kartofle—nie o mieso.

Hodowcy bydta jednakze z calg stanowczo$cig zgdajg mozliwosci
wykarmiania sztuk opasowych, bo dla nich nie zwazajgc na to, ze
w ten sposdb bezuzytecznie traci sie 80 do 90% wartosci spozywczych —
przedstawia to jednakze wspaniaty interes. Zamiast 1000 jednostek spo-
zywczych wartosci okoto 50-ciu fenigbw — otrzymujemy my, spozywcy,
100 do 200 jednostek za 1 marke. 1000 jednostek kosztuje przeto za-
miast jednej marki 5 —10 marek. | to sie nazywa polityka zywno-
sciowa.

»W imie rozsagdku, wota autor, zadamy produkowania Srodkéw
spozywczych na wsi przedewszystkiem dla spozycia przez ludzi. Ziemia
niemiecka daje znacznie wiecej, niz ludno$¢ moze spozy¢. Poza odpa-
dkami miewa pozostaje jeszcze duzo odpadkdow ludzkiego® jadta, ktore
przedewszystkiem musza by¢ skarmiane przez zwierzeta mlekodajne
i pociggowe. Pozostato$¢ zapewni utrzymanie ilosci bydta potrzebnej na
wyprodukowanie 500 gramoéw miesa na gtowe tygodniowo, tak, jak to
byto w roku 1870. llo$¢ bydta przeznaczong na migso nalezy zastoso-
waé do ilosci Srodkéw spozywczych, a nie odwrotnie. Niemcy mogtyby
mie¢ dostateczng ilos¢ mleka, gdyby cze$¢ pozywienia, przeznaczong
dla bydta tuczonego, na rzez, dawano mlekodajnym zwierzetom. Ale
bydto tuczne daje lepszy dochdd i w tern lezy przyczyna ztego*

Roéwniez w sprawie mielenia zboza datoby sie duzo, powiedzie€.
Dotychczas tylko 2/s miewa szto na uzytek ludzki, 13 i to najlepsza —
otreby, szta dla bydta. Obecnie zuzywa sie do 94% zmielonego zboza
na pozywienie dla ludzi.

Go do przerabiania jeczmienia na piwo, zboza i kartofli na alko-
hol, tez wiele nauczyta nas wojna. Rocznie spozywano w Niemczech
70 milionéw hektolitrow piwa, wiecej przeto niz jeden hektolitr na
glowe. Na przygotowanie hektolitra piwa potrzeba 25—30 klg. jeczmie-
nia, przeto wiecej niz 1 funt jeczmienia na gtowe ludnosci tygodniowo.
Narod musiat o tern dowiedziec sie, musiat odpowiednim wzrokiem nau-
czy¢ sie patrze¢ na tych politykujacych i popijajagcych piwo- filistrow,
piwo, ktore otrzymywali bez kart. Z kazdym litrem piwa odbierano
ludno$ci 300 graméw jeczmienia. Pijgc codziennie, a to przecie robig

3
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ci bibosze, odbierali oni conajmniej 2 kilogramy jeczmienia tygodniowo
I to bez Kkart, bez ograniczenia w czem innem.

Kwestya mleka, ktérego potrzebujg nasze niemowleta i chorzy, jest
rowniez kwestya palacg. Ale hodowcy skarmiajg mlekiem prosieta i cie-
leta. Autor poleca kazdemu, kto sie interesuje sprawg rozsadnego od-
zywiania ludnosci, ksigzke lekarza dunskiego dra Hindhede: Moderne
Erndhrung und praktisches Kochbuch (Verlag Vobache et Co. Berlin-
Leipzig) i tegoz autora studyum p. t. ,,Erndhrungsfrage w 17—20 ze-
szycie Beri. Klin. Wochenschrift z r. 1916.

Mowi nastepnie Bomstein o znaczeniu obecnego odzywiania dla
otytych, dla dyabetykdw i potrzebujacych tuczenia, o zastgpieniu kawy
daleko pozywniejszymi i zdrowszymi surogatami, jak kawa stodowa.

Na ogdt wojna nauczyta nas, jego zdaniem, daleko rozsadniejszego
i zdrowszego sposobu zycia.

OCHRONA DZIECKA.

Dr. Jahn, Minchen. Kinderlosensteuer und staatliche Kindervesiche-
rung. (Miinchener Med. Woch. Nr. 6. S. 175). Autor podaje w streszcze-
niu zmniejszenie sie ilosci urodzin w Niemczech i uznaje za konieczne
wprowadzenie podatku od o0séb nieposiadajacych dzieci, lub majgcych
ich za mato, w celu uzyskania funduszow dla panstwowego ubezpie-
czenia dzieci. Autor wychodzi z zatozenia, ze panstwo ma prawo zgdaé
podatkéw od poddanych; podatki te majg by¢ wydawane na cele spo-
teczne. Réwniez panstwo ma prawo zgda¢ od poddanych dostarczenia
tego koniecznego w zyciu narodow materyatu, jakim jest cztowiek.

W celu okreslenia tego podatku autor dzieli opodatkowanych na
dwie grupy: 1) stadta matzenskie, 2) osoby niezamezne i niezonate, wdo-
wey i wdowy, osoby rozwiedzione. Podlega wiec z pierwszej grupy
temu opodatkowaniu:

Kazde matzenstwo:

a) majace niemniej 2.400 marek dochodu rocznego i niemajgce
dzieci po uptywie 2-ch lat od dnia $lubu.

b) posiadajagce niemniej 3.600 marek i w ciggu 5—6 lat po $lubie

1) nie majace potomstwa,

2) majace tylko jedno dziecko;

¢) posiadajgce niemniej 5.000 marek i w ciggu 8—10 lat po Slubie
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1) nie majace potomstwa,

2) majace tylko 1 dziecko,

3) majace dwoje dzieci.

Podatek o tyle sie stosuje, o ile mgz miat przed $lubem nie wiecej
niz 48 lat, a zona nie wiecej niz 43.

Nastepnie podlegajg opodatkowaniu:

Kazdy niezonaty, ew. niezamezna, wdowiec lub wdowa, rozwiedzeni,

al posiadajacy niemniej niz 1.500 marek dochodu, 21 lat i niemajacy
dzieci,

b: posiadajagcy niemniej niz 2.400 marek, 30 lat wieku i

1) bezdzietni,
2) majacy tylko jedno dziecko.

O ile mezczyzna zeni sie¢ po 48 latach wieku — stosuje sie do
niego normy podatkowe dla niezonatych.

Obliczy¢ Srodki, ktdre sie stad uzyszcze, narazie nie mozna, jednakze
bedg one w stanie cho¢ czesciowo pokry¢ wydatki na ubezpieczenie
dzieci, ktore autor proponuje zorganizowa¢ w sposéb nastepujacy:

Kazde matzenstwo ma prawo do zapomogi panstwowej

1) o ile dochody jego nie przekraczajg 3.000 marek. Zapomoge woOw-
czas wydaje sie na kazde dziecko.

2) o ile dochody nie przekraczajg 3.600 marek — na drugie dziecko
i kazde nastepne.

3) o ile dochody nie przekraczajg 4.200 marek — na trzecie dziecko
i kazde nastepne.

4) o ile dochody nie przekraczajg 4.500 marek — na czwarte i kazde
nastepne.

5) o ile dochody nie przekraczajg 4.800 marek — ew. 5.100 marek,
na pigte i kazde nastepne dziecko.

Wysoko$¢ miesiecznej zapomogi autor okresla na 10 marek, przy-
tem zapomogi majg by¢ wydawane w postaci karty z kuponami na mleko,
ewent. inne $rodki spozywcze.

W ten sposéb autor ma nadzieje, ze Smiertelno$¢ dzieki zapomo-
gom i zwigzanej z nimi opiece lekarskiej spadnie z 18%, (z ogolnej
ilosci noworodkéw) do 8.7, ewentualnie 6.5jak to jest w Holandyi,
Szwecyi i Norwegii.

Dla kontroli nad zdrowiem dzieci, otrzymujacych zapomogi, maja
by¢ ustanowione urzedy lekarskie i pielegniarki, ktére w razie choroby
dziecka dopomagajg matce i pouczajg ja.

Autor sgdzi, ze koszta ubezpieczenia dzieci dosiegng 300—330 mi-
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lionbw marek rocznie w Niemczech. Koszta te jak wyzej wspomniano,
beda pokrywane z podatku na bezdzietnych, a takze z innych Srodkéw
panstwowych. Pomiedzy innemi proponuje autor, by przy zawieraniu
pokoju, z odszkodowania uzyskanego od koalicyi, znaczna suma byia
udzielona na cel powyzszy.

HY GIENA SZKOLNA.

Lucien Jeannerete. Tuberculose et école. (Revue médical de la Suisse

Romande. 20. VII. 1916 P. 446—479).

Szkota w walce z gruzlicg moze potozy¢ nieocenione ustugi. W szkole
przedewszystkiem mozna wykry¢ dzieci gruZlicze i zagrozone przez gru-
Zlice. W wieku do lat 16-tu prawie kazdy zaraza sie gruzlica, wiekszo$¢
zwalcza jednakze skutecznie zarazki. U niewielu stosunkowo ludzi gru-
Zlica pozostaje niezupetnie zwalczong; w gruczotach limfatycznych po-
zostajg pratki gruzlicze zdolne do zycia i wydzielajg stale, tub peryo-
dycznie jad gruzliczy do krwi obiegu.

W takim stanie sg dzieci wykazujgce nienormalny stosunek wzro-
stu i wagi, odznaczajgce sie bladym, stabym, delikatnym -wygladem.
Zlekka anormalna cieptota, zaburzenia w trawieniu, pojawiajg sie u ta-
kich dzieci szczeg6lnie po wysitkach i zmeczeniu. Odczyn Pirqueta jest
stale dodatni, w danym razie badanie Roentgenem potwierdza rozpozna-
nie.

Dzieci takie, cierpigce na lekka, czynng gruzlice moga zwalczyé
swojg chorobe i przejs¢ w stadyum gruzlicy nieczynnej, albotez nie-
przezwyciezy¢ choroby i zachorowa¢ na gruzlice w wieku dojrzatym.

Nastepnie autor przechodzi do dokladnego omoéwienia sposobdw
wysledzenia ukrytej gruzlicy u dzieci. Kazde dziecko musi by¢ dokita-
dnie opisane przez nauczyciela (pod kontrolg lekarza szkolnego). Musi
by¢ oznaczone:

1. waga dziecka co miesiac,

2. €0 pot roku miara,

3. wyglad dziecka (niedokrwistos$¢ i t. p.),

4. zdolno$¢ do pracy,

5. specyalne spostrzezenia,

6. wynik odczynu Pirqueta.

Na ostatni punkt autor zwraca szczeg6lng uwage i dowodzi, ze musi
mu by¢ poddane kazde dziecko bez wyjatku.
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Zadania swe autor streszcza w sposob nastepujacy:

Dzieci chore na gruZlice otwartg musza by¢ bezwzglednie usuniete
ze szkoly. Wymagania hygieniczne w stosunku do budynkéw szkolnych,
do czystosci ucznidw (tusze, czyszczenie zebdw), usSwiadamianie nau-
czycielstwa o Srodkach i drogach walki z gruzlica — muszg by¢ skru-
pulatnie spetniane. Unika¢ nalezy przecigzenia nauka przez indywi-
dualizowanie nauczania. Korzystniej jest dawac tatwe zadania domowe,
niz zmusza¢ do dtugiego pozostawania w szkole. Bardzo wazne sg przer -
wy w godzinach szkolnych dla ruchu na Swiezem powietrzu i prze-
wietrzania sal szkolnych; wakacye na wsi, kontrola nad odzywianiem
i w razie potrzeby pomoc niezamoznym; zapobiegawcze leczenie ston-
cem dla dzieci stabowitych; dla wszystkich dzieci ¢wiczenia gimnasty-
czne na powietrzu z obnazeniem ciata do pasa, przyczem. specyalng
uwage nalezy zwrdci¢ na ¢wiczenia oddechowe.

Stabowite dzieci jedynie zrana majg przebywaé w lokalach szkol-
nych, po potudniu muszg one leze¢ w specyalnych lezalniach, badz braé
kapiele stoneczne, lub odbywac ¢wiczenia gimnastyczne (oddechowe) na
powietrzu. Autor podaje szczegOtowe przepisy gimnastyki oddechowe;.
Dla wszystkich dzieci szkolnych wymaga najmniej jednej godziny éwi-
czen fizycznych na powietrzu. Dzieci, u ktérych mamy podejrzenie na
czynng zamknietg gruzlice, nalezy odosobni¢ w specyalnych klasach.
Stanowig one okoto 3% ogGtu dzieci.

Dla dalej posunietej, lecz nie otwartej gruzlicy, nalezy zatozy¢
w poblizu miast sanatorya-szkoty. Dzieci z gruZlicag otwartg nalezy od-
da¢ pod opieke specyalnych zaktadow.

A. Gottstein. Schule und Tuberculose (1917). Zschr. f. Thc. 27 H. 1.

Liczne badania lekarzy szkolnych w sprawie szerzenia sie gruzlicy
w wieku szkolnym doprowadzity do nastepujgcych wynikow:

Gruzlica w wieku szkolnym spotyka sie znacznie czesSciej, anizeli
w wieku przed i poszkolnym, ma jednakze inng lokalizacye.

W wiekszosci wypadkéw w tym wieku jest nieczynnag. Kliniczne
objawy sprowadzajg sie do nienormalno$ci we wzroscie i obrazie krwi.
Rzadko przechodzi ona w gruZlice czynng i rzadko konczy sie¢ w tym
wieku, $miercia.

Bardzo wazng sprawg jest wspotdziatanie lekarza i nauczyciela
w sprawie walki z gruZlicag. Nalezy réwniez uwzgledni¢ lekarza po-
radni przeciwgruzliczej. GruZlica stwierdzona u dzieci starszych, cho-
dzacych do szkoty, musi by¢ wskazdéwka do rozciggniecia opieki przez
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lekarza przychodni nad mlodszem rodzenstwem. Poniewaz $miertelno$¢
z gruzlicy w wieku poszkolnym nagle wzrasta — nalezy w interesie
zdrowej ludnosci i w szkotach fachowych stosowa¢ zdobyte w szkotach
ludowych dos$wiadczenia w walce z gruzlica.

Komisya lekarzy monachijskich, wytoniona w celu omdwienia
spraw dotyczacych utrzymania i zwiekszenia sil narodowych opracowata
nastepujace wnioski dotyczagce mtodziezy szkolnej:

Szkota ludowa.

Nauczanie w szkole ludowej powinno réwniez uwzglednia¢ nauke
0 zdrowiu i zachowaniu czystosci ciata.

Rozpoznane przez lekarzy szkolnych niedomagania i choroby mu-
szg byé zwalczane wszystkimi mozliwymi Srodkami.

Nauczyciele i opiekunki szkolne musza w powyZzszem dopomagac
lekarzowi. Zadaniem lekarza jest, szczegdlnie w czasie wojny, zapewnic¢
dzieciom, ktérych ojcowie sg na wojnie lub zgineli — opieke i leczenie.
Poradnie szkolne ogdlne i dentystyczne dla niezamoznych muszg by¢
szczegblnie w dobie obecnej zakfadane na szeroka skale. Ogromne zna-
czenie ma odosobnienie chorych zakaznych, szczegolnie gruzliczych.

Nalezy popiera¢ ¢wiczenia ciata po za obowigzkowemi godzinami
szkolnemi. Muszg sie one odbywa¢ w przestronnych halach lub na po-
wietrzu. Nalezy' réwniez organizowa¢ specyalne kursa gimnastyczne,
wycieczki, Slizgawki, nauke ptywania i gry towarzyskie.

Opieka w koloniach letnich lub schroniskach lesnych, $niadania
dla dzieci szkolnych, nie sg dostatecznie pod wzgledem materyalnym
zabezpieczone. Nalezy zbiera¢ prywatne skiadki i starac sie¢ o zapomoge
panstwowa.

Instytucya lekarzy szkolnych musi sie rozciggac réwniez i na okre-
gi wiejskie.

Po opuszczeniu szkoty ludowej (szkoty fachowe).

Towarzystwo opieki nad miodziezg i lekarze muszg pracowac wspol-
nie. Koniecznem jest wprowadzenie obowigzkowych godzin ¢wiczen gi-
mnastycznych. Nalezenie do towarzystw gimnastycznych, wojskowych
(strzeleckich), krajoznawczych, etc., musi by¢é zalecane przez wiadze
szkolne.

O ile obowigzkowe godziny C¢wiczen cielesnych w czasie studyow
sg niemozliwe — wiadze szkolne powinny zada¢ od miodzierica po-
$wiadczenia 0 uczestnictwie w jednem z powyzej wymienionych to-
warzystw.
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Rodzaj ¢wiczen musi by¢ zaleznym od fachu. Nad zdrowiem oso-
bistem i rozwojem cielesnym uczniéw i uczenie z kurséw fachowych
muszg mie¢ opieke lekarze szkolni. Czas konieczny do C¢wiczer po za
niedzielg musi by¢ dla uczni ze szkol fachowych okreSlony w drodze
prawodawczej. Pogadanki o szkodliwosci alkoholu, tytoniu, o choro-
bach wenerycznych itp. sg w tym okresie szczegdlnie na czasie.

Szkoty sSrednie.

W szkotach $rednich nalezy wiecej niz dotychczas dba¢ o éwicze-
nia cielesne wéréd miodziezy zenskiej i meskiej. Zwalnia¢ od ¢wiczen
mezna jedynie zupetnie niezdolnych. Pewne braki fizyczne nie zwal-
niajg od ¢wiczen, przeciwnie, miodziez takg nalezy taczy¢ w specyalne
kursy dla wiasciwych jej ¢wiczen, oddawaé pod opieke lekarza orto-
pedysty itp.

Gry na $wiezem powietrzu muszg by¢é wprowadzone obowigzkowo
i prowadzone z uznaniem catej ich wagi. Nalezy popieraC uczestnicze-
nie w towarzystwach sportowych i strzeleckich. Szkota musi przy roz-
ktadzie zaje¢ uwzgledni¢ godziny przeznaczone dla éwiczen fizycznych.

Zdrowie miodziezy nie pozwala na wieksze obcigzenie rozkfadu
zajeé. Nalezy go uwolni¢ od wszystkiego, co moze byé zbytecznem w celu
powigkszenia ilosci godzin dla ¢wiczen cielesnych. Sity nauczycielskie
powinny same o ile moznosci przyjmowa¢ udziat w ¢wiczeniach mio-
dziezy jako kierownicy i inieyatorzy. Lekarze szkolni muszg funkeyo-
nowa¢ przy wszystkich Srednich zaktadach meskich i Zzenskich jako
doradcy nauczyciela w sprawach wychowania fizycznego.

Wojskowe wychowanie miodziezy,

Od 17-go roku zycia zarzad wojskowy pocigga catg mtodziez miej-
skg i wiejskg do przygotowawczego wyksztalcenia wojskowego, nie
wchodzac jednakze w prawa szkoty. Czas do Cwiczen potrzebny ma by¢
prawodawczo okreSlony dla szkdt, jakotez dla warsztatow rzemiesini-
czych (w wypadku terminowania).

Cwiczenia muszg by¢ dostosowane do mitodego wieku, a przeto
z wykluczeniem zbytniego napiecia sit. Musza by¢ tworzone specyalne
oddziaty z mtodziezy stabszej, pociagniecie jej do ¢éwiczer nalezy uwa-
za€ za rzecz szczeg6lnej wagi.

Wstepne ogledziny lekarskie i nastepcza opieka — majg wydzie-
li¢ catkowicie niezdolnych. Na ogdt gtos lekarzy musi by¢ wiecej uwzgle-
dniany przy okresleniu zdolnosci ¢wiczebnych i stanu zdrowia miodziezy.

Dla uskutecznienia powyzszego planu, a mianowicie podniesienia
stanu cielesnego rozwoju miodziezy w miescie i na wsi, musi panstwo
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zapewni¢ sobie wspdtudziat sit dotychczasowych, jakotez wyksztatci¢
nowe sity, musi zapewni¢ niezbedne wolne godziny i zainstalowaé
potrzebng ilo$¢ hal, placow do ¢éwiczen i gier etc.

(Munch. M. W. Nr. 1. S. 10. 1917).

S TATYST vYKAL

Zdrowotno$¢ w Londynie w 1916 r. (Zeit 3/8. 1917) ,,Times" ogta-
sza dane co do stanu zdrowotnego Londynu wedtug sprawozdania Rady
Hrabstwa Londynskiego.

Rok 1916 obfitowat w deszcze, wobec czego stan zdrowotny byt
znacznie lepszy od roku poprzedniego, szczeg6lniej co sie tyczy Smiertel-
nosci niemowlat. Nigdy (?) — tak moéwi sprawozdanie — warunki od-
zywiania mas ludowych nie byly tale korzystne, jak w r. 1916 i whbrew
przewidywaniom, nie pojawity sie choroby, zwigzane z wojng. To osta-
tnie nalezy przypisaC przewidujacej polityce wiadz, ktore ograniczyty
komunikacye z zagranica.

Liczba mieszkaricow Londynu wynosita w potowie 1916 r. 4,200.000
Mania matzenska troche sie zmniejszyta w stosunku do roku poprze-
dniego, jednakze zawarto znacznie wiecej matzenstw, anizeli w czasie
pokojowym. Zanotowano 43.800 zwigzkéw matzenskich w roku sprawo-
zdawczym, podczas gdy w r. 1915—58.350, a w pierwszym roku wojny
43.373.

$miertelno$¢ dzieci byla najmniejszg z dotychczas notowanych
w Hrabstwie Londynskiem, wynosita mianowicie 89 na 1.000 urodzin,
podczas gdy w 1915 — 112 na 1.000 urodzin.

Zmniejszenie sie ilosci wypadkéw uduszenia i matg iloS¢ poronien
przypisuje referent ograniczonemu spozyciu trunkéw alkoholowych. Sze-
rzenie sie chorob wenerycznych wbrew staraniom Komisyi Krélewskiej
do zwalczania chordb wenerycznych — nie ustaje. Wedtug obliczen tej-
ze Komisyi 10% ludnosci wielkich miast cierpi na te choroby.

Frederick Hoffmann: The Mortality from Cancer throughout the
World, Newark, Nev Jersey, The Prndential Press. 1915. 221. S. 605 S.
Tabel.

Hoffmannowi, jako statystykowi poruczylo Towarzystwo Ubezpie-
czen ,,Prudential® opracowanie statystyki wszech$wiatowej raka. Hoff-
mann uznaje za konieczne dalsze badania statystyczne tej kwestyi. Nie-
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ktére wyniki badan statystycznych w tym wzgledzie sg do$¢ ciekawe.
Wykazujg one np. nadzwyczajng rzadko$¢ raka u Indyan. Rak piersi
spotyka sie nadzwyczaj rzadko u japonek. Jak wskazujg sprawozdania
angielskie, na raka gruczotow piersiowych i jajnikow zapadajg prze-
waznie niezamezne kobiety, (45—100 chorych na te chorobe rekrutuje
sie z posrdd niezameznych), za$ rak macicy jest szczegolnie rozpowsze-
chniony wsréd mezatek (75%> chorych na ten rodzaj raka). Ze staty-
styki wynika, ze ilos¢ zastabnie¢ rakowatych we wszystkich krajach,
za wyjatkiem Szwecyi, zwieksza sie z roku na rok.

,.Medizinal-statistische Nachrichten* 7. Jahrgang 1915—16, 2 Heft.

Zeszyt ten przynosi daty co do:

1) Smiertelnosci ogolnej w Prusach wedtug przyczyn $mierci i wieku
w r. 1914,

2) Smiertelnosci wedtug powiatéw w Prusach w r. 1914,

3) Miscellanea. Ubezpieczenie chorych w Prusach i w panstwie nie-
mieckiem w r. 1913. Statystyka gtuchoniemych w Prusach na 1/1 1915
i $Smiertelno$¢ od gruZlicy w Prusach w latach 1876—1914.

W r. 1914 (1913) zmarto w Prusach 766.828 (620.455) oséb. Na gru-
zlice zmarto 13.87%, (13.65%); na zapalenie ptuc 11,84% (12.03%), na
inne choroby przewodu oddechowego 8.29% (7.85%). O ile tylko choroby
udzielajgce sie beda wziete pod uwage, zmarto na nie 151.542, czyli 19.75%
(145.801 — 23.51%). Z tego na gruzlice 58.577 — 7.64% (56.861% —9.16%).
Badajac dawniejsze daty az do r. 1875, maximum ogoélnej $Smiertelnosci
znajdziemy wiasnie w tym roku 1875 —26.3 na 1.000 zyjacych. Najniz-
szg Smiertelno$¢ od r. 1875 dat rok 1913 — 14.9.

Rok 1911 ze $miertelnoscig dochodzaca do 17.2 wykazuje jej wzmo-
zenie dzieki niezwyktym upatom letnim. Wysokg $miertelno$¢ w roku
sprawozdawczym nalezy przewaznie przypisa¢ wojnie. Z okregbw naj-
lepiej stoi okreg policyjny Berlin z liczbg 14.6 na 1.000 zyjacych.

Liczba zgonéw od gruzlicy spadta od r. 1876 do 1914 z 79.770 do
58.577. Roznica — 21.193 czyli 26.57%. WS$rdéd mezczyzn ilo$¢ zgondw
z gruzlicy spadta z 43.723 na 30.218. (Roznica 13.505 czyli 30.89%).
Wsrdd kobiet z 36.047 na 28.359 (roznica 7.688 czyli 21.33%). Obliczajac
ilos¢ zgondw z gruzlicy na 10.000 zyjacych, zobaczymy, ze spadta ona
z 3095 w r. 1876 na 13.87 w roku sprawozdawczym, przyczem wsrod
mezczyzn z 34.41 na 14.47, wérod kobiet z 27.59 na 13.29. Na ogét liczba
Smiertelnosci wsérdd mezczyzn gorzej sie przedstawia niz wsrod kobiet,
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jednakze spadek S$miertelnosci jest stosunkowoi wiekszy u mezczyzn.
Zmniejszanie sie ilosci wypadkoéw $mierci w Prusach jest zjawiskiem
statem.

WALKA Z ALKOHOLEM

Alkohol a wojna. Dzienniki berliiskie donosza: Dr. Bonhoeffer, dy-
rektor kliniki dla choréb nerwowych i umystowych przy zaktadzie ,,Cha-
ritée” w Berlinie, w rozprawie swojej: ,,Ueber die Abnahme des Alko-
holismus wahrend des Krieges* (,,Monatsschrift fur Psychiatrie und Neu-
rologie”, 1917, str. 382) stwierdza zmniejszenie podczas wojny cyfry
chronicznego zatrucia wyskokowego. Autor zauwazyt w ciggu wyktadow
swoich klinicznych podczas wojny, ze coraz rzadziej odstawiano alko-
holikébw do jego kliniki, tak, ze w ostatnich dwoch pétroczach nie mogt
przedstawi¢ stuchaczom przypadku chronicznego zatrucia alkoholem,
obtedu opilczego (,,delirium tremens*), halucynacyi alkoholicznych i psy-
chozy Korsakowa. Posrdd przyjetych do Kliniki byt procent alkoholi-
zmu nastepujacy: W r. 1907 u mezczyzn 20.6, u kobiet 3.2; w r. 1913
u mezczyzn 12.3, u kobiet 2.9; natomiast w r. 1915 u mezczyzn 7.2, u ko-
biet 1.3, wr. 1916 u mezczyzn 3.3, u kobiet 0.0. Wedtug prof. Bonhoeffera,
przyczyny tego zmniejszenia si¢ cyfry podczas wojny nalezy szukaé
nietylko w nieobecnosci mezczyzn w kraju z powodu stanu wojennego.
Swiadczy o tern réwnoczesnie cofanie sie alkoholizmu u kobiet. Zreszt
obted opilczy u ludzi ponad 45 lat, nie jest rzadkoscia, a dalej nato-
gowi pijacy przewaznie sg wolni od wojskowosci z powodu ich rozno-
rodnych niedomagam Giowng role odgrywajg przeszkody w nabywaniu
alkoholu (zmniejszony wyrdb, wysokie ceny).

H Y G I E N A RASY.

Przeds$lubna wymiana $wiadectw o zdrowiu.

Berlinskie Towarzystwo Hygieny Rasy opracowato w tym wzgle-
dzie nastepujgce wnioski:

1. Dla zapewnienia dostatecznie licznego i zdrowego potomstwa ko
nieczne sg zarzadzenia, ktére majg mie¢ na wzgledzie nietylko ilosc,
lecz i jako$¢ miodego pokolenia.
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2. Zarzadzenia te muszg mie¢ na wzgledzie podniesienie ptodnosci
wsrdd zdrowych osobnikéw i zmniejszenie jej wsrdd upo$ledzonych.

3. Dla zmniejszenia mozliwosci wstepowania w zwigzki matzenskie
osobnikéw pod wzgledem zdrowia upo$ledzonych — nalezy wprowadzic¢
w drodze prawodawczej wymiane przed Slubem S$wiadectw lekarskich
0 zdrowiu.

4. Przed wprowadzeniem tego w drodze prawodawczej moznaby po-
piera¢ zwyczaj wymiany takich $wiadectw pomiedzy wstepujacymi
w zwigzki matzenskie bez prawodawczego zakazu wstgpienia w zwia-
zek matzenski w razie choroby; narazie strony interesowane same wycig-
gatyby wnioski ze Swiadectw lekarskich.

To zarzadzenie bytoby skutecznym Srodkiem w kierunku uswia-
domienia ludnosci o znaczeniu zdrowia w matzenstwie, wzmocnitoby
odpowiedzialno$é stron i pozwolitoby tatwiej niz dotychczas rozpoznac
niebezpieczenstwo w pojedynczych wypadkach.

Dr. W. Schallmayer, Einfihrung in die Rassenhygiene. (Ergebnisse
der Hygiene u. s. w. herausgegeben von Prof. Dr. Weinchardt S. 433. bis
532. des Il. Bandes.) Berlin, 1917. Springer.

Praca ta ma sie ukaza¢ w osobnej odbitce. Przeznaczona jest ona
przewaznie dla lekarzy, od ktorych z czasem beda wymagane taksamo
podstawowe wiadomosci z hygieny rasy, jak obecnie wymagane sg wia-
domosci z bakteryologii. Autor w pracy swojej staje na stanowisku
Weissmanna i Mendela, jego okreslenie hygieny rasy pokrywa sie z okre-
$leniem eugeniki. llosciowej polityki populacyjnej autor nie zalicza do
nauki o hygienie rasy. Podczas gdy Ploetz, Gruber, Johansen, uwazajg
za hygiene rasy wszystkie zagadnienia zwigzane z rozwojem rasy —
autor wklucza do niej tylko hygiene dziedziczenia. | jedno i drugie za-
patrywanie ma swoje braki i zalety.

W kazdym razie hygiena rasy w znaczeniu Schallmayera stanowi
najwazniejsza cze$¢ hygieny rasy w znaczeniu Ploetza.

Schallmayer-Krailling. Miinchen. Brauchen wir eine Rassenhygiene?
Leipzig 1916. S. 31

W interesie narodowym lezy nie tylko zwiekszenie ilosci ludnosci,
lecz i jakosci tejze. Ograniczone mozliwosci doboru naturalnego musza
by¢ zastgpione przez dobdr Swiadomych siebie jednostek. Catkowicie nie-
dostateczna ptodno$¢ jednostek rasowych; doprowadzi do wyginiecia
typdw doskonalszych. Wobec czego obnizy sie stopien rozwoju danej na-
rodowosci. Zbyt naglty rozwdj strony intelektualnej zagraza interesom
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rasy. Wsrdd inteligencyi, poswiecajacej sie dotychczas interesom osobi-
stym, lub spotecznej dziatalnosci...musi sie rozwing¢ moralno$¢ gene-
ralywna, oparta na nauce o liygienie rasy. Gtownem zadaniem eugeniki
(nauki o hygienie rasy) musi by¢ podniesienie ogdlnego poziomu na-
rodu zapomocg zwigkszenia ptodnosci osobnikéw stojagcych wysoko pod
wzgledem rasowym i usuniecia upo$ledzonych od rozmnazania sie. —
W obecnej szczegolnie chwili, w czasie wojny, jest konieczng dbato$¢
0 hygiene rasy z powodu strat, jakie wojna w ilosciowym i jakosciowym
kierunku ze sobg niesie.

PRAWODAWSTWO ZDROWOTNE.

Panstwowa stuzba zdrowia w Krolestwie Polskiem.

W chwili wybuchu wojny Krolestwo Polskiel znalazto sie pod
wzgledem sanitarnym w stanie niestychanie zaniedbanym. Z liczby 84
powiatow w 29 wcale nie bylo- szpitali. W Kkraju grasowaly: ospa,
tyfus plamisty, szkarlatyna i inne zakaZne choroby. Rozwijajgca sie
wojna jeszcze bardziej wzmogta szerzenie sie Smiertelnosci wsrdd lu-
dnosci polskiej. Do walki z epidemiami stanety komitety obywatelskie
w Kroélestwie Polskiem, ktére Niemcy po zajeciu Warszawy skasowali.
Opieke nad stanem sanitarnym kraju objety wiadze niemieckie i au-
stro-wegierskie, obsadziwszy w rozmaitych osrodkach prowincyonal-
nych swoich lekarzy okregowych, ktorych troskg przedewszystkiem
musialo by$ zapewnienie jaknajlepszych warunkéw sanitarnych dla
armii walczacych.

Ze kraj osiggnat pomimo to znaczne korzysci, zaprzeczy¢ sie nie da;
energiczne zwalczanie ospy i tyfusu plamistego dato bardzo dobre wy-
niki: w rozmaitych miejscowos$ciach wyrosty baraki dla zakaznych, do-
my izolacyjne, kamery dezynfekcyjne i kapiele ludowe, ktore pozostang
juz jako trwyaty dorobek kraju w dziedzinie sanitarnej. Natomiast wia
dze sanitarne panstw sprzymierzonych nie mogly poswieci¢ dostatecznej
uwagi wielu sprawom, nie zwigzanym bezposrednio z ochrong zdrowia
armii walczacych, jak np. sprawie S$miertelnoSci niemowlat i dzieci,
szpitalnictwu ogolnemu itp.

Z chwilg powstania w Kroélestwie T. Rady Stanu, sprawy zdrowo-
tnosci publicznej musiaty wejs¢ w zakres jej oddziatywania. Koniecznem
sie stalo utworzenie na okres przejSciowy odpowiednich organéw do
czuwania nad potrzebami sanitarnemi kraju. Ramy prawne dla orga-
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nizacyi sanitarnej kraju w okresie przejsciowym stwarza ustawa o0 za-
rzadzie cywilno-lekarskiej stuzby w Krolestwie w r. 1840. Na zasadach
tej ustawy, jako podstawowego zrodia prawa sanitarnego w Krolestwie
opracowano przepisy tymczasowe w sprawie organizacyi stuzby zdrowia
w Kkraju.

W projektowanych ,,przepisach tymczasowych w sprawie organi-
zacyi panstwowej stuzby zdrowia w Krdlestwie Polskiem* pozostata nie-
tknietg zasadnicza idea ,,Ustawy o zarzadzie cywilno-lekarskiej stuzby
z r. 1840*; zapewnienie w ramach ogélno-panstwowego ustroju admini-
stracyjnego—jaknajwiekszej samodzielnosci dla organéw stuzby zdrowia.

Dziat |. przepisbw obejmuje organy centralne, dziat Il.: organy
lokalne, dziat Il1l.: prawa i obowigzki lekarza powiatowego, dziat IV.:
rozporzadzenia ogolne. Przepisy ujete sg w 37 artykutow.

Wedtug projektu przepisbw zarzad stuzby zdrowia w Krole-
stwie Polskiem nalezy do departamentu spraw wewnetrznych, przy
ktérym tworzy sie osobny wydziat zdrowia publicznego. Wydziat
ten obejmuje nastepujgce referaty: 1) hygiena publiczna, 2) zaklady
lecznicze, zdrojowiska i uzdrowiska, 3) hygiena spoteczna dziecka i hy-
giena szkolna, 4) opieka nad umystowo chorymi, 5) hygiena rzemiost,
przemystu i komunikacyi, 6) aptekarstwo, 7) sprawy weterynaryjne i 8}
sekretaryat jeneralny.

Przy wydziale zdrowia publicznego czynna bedzie Rada lekarska,
sktadajaca sie z pewnej liczby cztonkéw etatowych, honorowych i z urze-
du, oraz Rada aptekarska, jako organ doradczy i rzeczoznawczy w spra-
wach aptekarskich.

W powiatach dozoér sanitarny spetnia¢ bedg lekarze powiatowi,
jako panstwowi urzednicy zdrowia. Do pomocy lekarzom powiatowym,
jako ciato doradcze i rzeczoznawcze, utworzone bedg osobne powiatowe
urzedy zdrowia publicznego.

W gminach miejskich, posiadajgcych conajmniej 10.000 mieszkan-
cOw, istnieC bedag state sekcye zdrowia publicznego w magistratach.
W gminach wiejskich, liczacych conajmniej 5000 mieszkaicow, beda
czynne state komisye zdrowia publicznego w Radach gminnych.



48 WALKA 0 ZDROWIE

K R O N | K A

Miejski zaldad dla dzieci we Lwowie. Zarzad m. Lwowa rozpoczgt przed
kilku laty budowe kompleksu budynkéw obok szkoly kadeckiej, przeznaczonych
na umieszczenie dzieci, pozostajgcych pod opieka miasta. Wypadki wojenne
przeszkodzity wykonczeniu budynkéw, ktére juz w chwili mobilizacyi znajdo-
waly sie pod dachem, a teraz wymagajg jeszcze wewnetrznego urzadzenia. Po-
niewaz zachodzi obawa, ze dalsze pozostawienie budynkéw w stanie, w ktérym
sie obecnie znajduja, moze przynies¢ im wielka szkode, rzad wyasygnowat milion
koron na niezbedne zabezpieczenie budynkow przed wptywami zimna i wilgoci.

Zestawienie wymaganych funduszéw na zupetne wykonczenie budynkoéw, ka-
nalizacye, instalacye Swiatla i urzadzen sanitarnych wykazuje kwote 3 milionow.
Gdyby taka suma byta do dyspozycyi, zarzad miasta mogtby w niedtugim czasie
umiesci¢ wszystkie dzieci, ktéremi sie z urzedu opiekuje. — W tej chwili je-
dnak fundusze nie pozwalaja na przystgpienie do zupelnego wykorczenia budo-
wli, a poniewaz réwnoczesnie nadmierne przepetnienie miejskich zaktadoéw wy-
chowawczych kaze natychmiast, zaradzi¢ niedomaganiom, zarzad miasta zadecy-
dowat wykoriczy¢ na razie jeden budynek kosztem 400.000 koron i umiesci¢ w nim
okoto 130 dzieci.

Masowe zywienie ludnosci w Niemczech. Ogloszono obecnie sprawozdanie
z zywienia masowego ludnosci w Niemczech, ktére stwierdza znaczny rozwdj in-
stytucyi wojennych. W 472 gminach o 24.3 milionach mieszkancéw bytoby ich 2207,
w tern kuchen wojennych 1076, 116 kuchen obywatelskich, oraz 528 fabry-
cznych. Dziennie wydawaly te kuchnie 2.528.401 1 pozywienia. Poniewaz wy-
datnos¢ kuchni moze by¢ jeszcze znacznie podniesiona w najblizszym czasie tg
droga zywioych bedzie okoto 6 milionéw ludzi.

Premie dla matek. W ,,Poradni dla matek i niemowlat® uchwalit magistrat
Iwowski na wzor innych miast ustanowi¢ premie dla matek wzorowo karmigcych
niemowleta a to: 5 premii po 50 kor., 10 premii po 40 kor. i 20 po 30 koron.
Premie te beda rozdzielane dwa razy do roku, w kwietniu i wrze$niu.

14,250.000 strat w ludziach. Angielski ,,Manchester Guardian“ oblicza, ze
wojna obecna pociagneta za sobg strate 9,850.000 ludzi w zabitych. Jesli doda
sie do tego ubytek spowodowany zmniejszeniem sie narodzin, to cyfra strat
w ludziach, spowodowana przez wojne Swiatows, wyrazi sie w cyfrze 14,250.000.

Akademia spoteczna dla kobiet zostata otwartg 1. pazdziernika 1917 w Du-
sseldorfie. Kurs ma byé dwuletni. Cel Akademii wyksztatci¢ caty zastep kobiet
do pracy spotecznej, jako opiekunki powiatowe, pielegniarki przy towarzystwach
dobroczynnosci, ochronach dla dzieci, niemowlat, starcow, matek, pielegniarki
przy poradniach dla alkoholikéw, chorych wenerycznych, gruzliczych, jako se-
kretarki towarzystw dobroczynnych, towarzystw opieki nad dzie¢mi, miodzieza,
jako przewodniczki miodziezy, opiekunki szkolne, urzedniczki przy poradniaca
prawnych, kasach chorych, kasach ubezpieczen, jako inspektorki domowe eta.
Stuchaczkom bedzie dana moznos$¢ speeyalizacyi. Po ukoniczeniu kurséw poddane
bedg rzadowemu egzaminowi i otrzymajg dyplomy. Potrzebne lokale ofiarowuje
miasto w patacu powystawowym.

Redaktor odpowiedzialny: Stanistaw Serwin.
Naktadem Krajowego Stowarzyszenia Czerwonego Krzyza. — Drukarnia Narodowa w Krakowie
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CZERWONKA.

Jak powstaje? Jak sie szerzy?
Jak jg nalezy zwalczac?

Czerwonka jest to choroba zakazna, nazwana tak od krwa-
wych czyli czerwonych stolcow. Przyczyng jej sg zarazki, odkryte
przed kilkunastu laty, naprzéd w Japonii, a potem w Europie i Ame-
ryce. Jest kilka odmian zarazkow, ktdre wywotujg czerwonke: wszystkie
te odmiany sg do siebie podobne. Mozna je wyhodowaé na pozywkach
bakteryologicznych z wypr6znien chorych, przeszczepiac z jednej pozyw-
ki na druga w nieskoficzonym szeregu pokoler, badac jak sie zachowujg
i jak rosng na roznych pozywkach i oglada¢ pod mikroskopem. Zarazki
czerwonki sg bardzo mate. Widzie¢ je tylko mozna w powiekszeniu przy-
najmniej 500 razy: wtedy wygladajg jak delikatne, malenkie, nieru-
chome kreseczki.

Zarazki czerwonki rozmnazaja sie tylko w Ki-
szkach cztowieka (oczywiscie, ze oprocz tego, takze na odpowie-
dnich pozywkach w pracowniach bakteryologicznych). U zwierzat, ani
nigdzie zreszta, te zarazki sie nie rozmnazajg. Mogag natomiast zy¢ do$¢
dhugo poza ustrojem ludzkim wydostawszy sie ze stolcem na zewnatrz.
Moga wiec zy¢ we wodzie, w mleku, na r6znych pokar-
mach, na bieliznie i poscieli chorego i t. p. By¢ moze,
ze na niektorych tylko pokarmach lub napojach, lub na niektorych
przedmiotach, moga sie i rozmnazaé, ale dzieje si¢ to w przyrodzie
rzadko i w niewielkiej ilosci.

Gléwng fabryka, ktéra produkuje ogromne ilosci zarazkdw
czerwonki i rozsiewa je w otoczeniu, jest tylko cztowiek zara-
zony czerwonka.

Z odchodami cztowieka zarazonego, dostajg sie zarazki czerwonki
wszedzie tam, gdzie te odchody dosta¢ si¢ moga, a wiec na bielizne
i posciel chorego, na jego rece i palce, z odchodami do wychodkéw,
a stamtad do rzek, stawow, do studzien Zle zaopatrzonych, na pola, na
jarzyny itd. Muchy, jezeli sie rozmnoza, moga przenosic¢ za-
razki, czerwonki, z odchodéw chorego do domdw takich, gdzie
jeszcze nikt nie chorowat. Mozliwosci szerzenia sie zarazkow sg bardzo
liczne, zwhaszcza wsérdd ludnosci biednej i niedbajgcej o czystosé. Osoba
pielegnujaca chorego moze je przenie$¢ na swoich palcach na potrawy



przyrzadzane dla innych; z palcéw zanieczyszczonych u osoby dojacej
moga zarazki przej$¢ do mleka itd.

Czerwonkg mozna sie zarazic¢ tylko przez potknie-
cie zywych zarazkéw czerwonki. Zadnym innym sposobem
nie mozna sie zarazi¢. Nie kazdy cztowiek zarazony czerwonka, choruje
na czerwonke i nie kazdy choruje rdwnie ciezko. Im sie jest zdrowszym
i silniejszym, im zdrowszy sie ma zotgdek i kiszki —to tern rzadziej
choruje sie na czerwonke. Dlatego podczas epidemii czerwonki nie
trzeba psuc¢ sobie zotadka jedzeniem niestrawnych
rzeczy, niedojrzatych owocoéw, piciem wodki itp;., bo
to wszystko, co ostabia nam zotgdek — sprzyja zachorowaniu na czer-
wonke. Dlatego to czerwonka szerzy sie obecnie tak bardzo wsrod lu-
dnosci Zle odzywionej i trapionej wojng i drozyzng.

Nietylko cztowiek chory na czerwonke, wydziela z katem zarazki
czerwonki: takze i cztowiek zdrowy, jezeli sie zarazi czerwonkg, chociaz
nie choruje, moze wydzielaC zarazki. Nieraz tez przez takich ludzi zdro-
wych, ale zarazonych, szerzy sie epidemia. Zarazki czerwonki wydzie-
lajg sie tylko z kalem: w moczu chorych ich niema. Tylko zatem
kat chorych na czerwonke jest niebezpieczny.

Chociaz zarazki czerwonki bardzo tatwo sie szerza w czasie epide-
mii, to takze fatwo ging. Tak np. wystarczy zwykie wysu-
szenie, zeby zabi¢ zarazki czerwonki, a zwlaszcza ich od-
miane najniebezpieczniejsza. Jezeli kat chorego na poscieli lub bieli-
Znie —w cienkiej warstwie — dobrze wyschnie, to wkrdtce ging w nim
zarazki czerwonki. Swiatto stoneczne zabija j e rowniez, juz
po kilku godzinach. Rézne $rodki dezynfekcyjne, jak sublimat w roz-
czynie 1 na tysigc, karbol 5%, ewol 3%, niszczg je bardzo szybko.
Scieki, podworza, wychodki itd. dezynfekuje sie zwykle kr e o-
ling 3% lub mlekiem wapiennym (1 kig. wapna niegaszonego
na 4 litry wody), bo sg one znacznie tansze niz sublimat lub ewol. Tak-
samo mozna uzywaé lizolu 3%, lizoformu i wielu innych $rodkéw
dezynfekcyjnych. Odchody chorych nalezy zmiesza¢ z mlekiem wa-
piennym, lub rozczynem kreoliny i zostawi¢ 2 godziny, by S$rodek de-
zynfekcyjny mogt zadziataC. Bielizne zanieczyszczong mozna odka-
zi¢ przez wygotowanie w wodzie przez 15 minut lub przez zamoczenie
w lizolu 3% na 2 godziny. Poduszki, materace, ubrania na-
lezy dezynfekowaC w parze w aparacie dezynfekcyjnym. Wreszcie
przed kazdym jedzeniem trzeba my¢ rece w zwyklej wo-
dzie z mydtem.

Krakow, wrzesien 1917 r.
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