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JOZEF OLSZEWSKI

MAG. FARMACJI
WARSZAWA, HOZA 42. TELEFON 62-88.

Jeneralna Agentura Paryskich Instrumentéw Chirurgicz-
nych Collin’a i Guyota. Dostawca dla Klin. Uniw., Szpi-
tali, Kas Chorych, Lecznic i Domoéw Zdrowia.

WYROBY GUMOWE:

Rekawiczki chirurgiczne, francuskie i amerykarnskie.

WorKi do lodu i goracej wo(dy). Pi6tno gumowve,
999

SRODKI OPATRUNKOWE:

Silk, Catgut, Triolleta i innych fabryk.

WATA, GAZA, LIGNINA, BANDAZE, PLASTRY krajowe i zagra-
niczne oraz wszelkie artykulty wchodzace w zakres chirurgji.

Komisja przemystowo-lekarska przy Warszawskiem
Stowarzyszeniu Lekarzy o$wiadcza na podstawie badan
chemicznych i klinicznych, ze---------------—-—--

JODOROL KARPINSKIEGO

jest ogranicznem potgczeniem jodu w postaci ptynnej,
zawierajgcej 4,776 czystego jodu. Przetwor ten miesza sie
z wodg w kazdym stosunku, jest przyjemny w smaku, mo-
ze by¢ stosowany w dawkach od 10 — 40 kropel trzy razy
dziennie, przyswaja sie w ustroju szybko, nie wywotujac
objawéw podraznienia ani zatrucia jodem (jodismus) na-
wet w dawkach najwyzszych i wydziela sie catkowicie

ceagm e w ciggu 3—4 dni.

TOW. AKC.

Fr. KARPINSKIO

W WARSZAWIE, ELEKTORALNA Nr.
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TRESC: Badanie czynnoiciowe nerek i jego znaczenie kliniczne. —
Zalozenie Oddziatlu w Wilnie i w Piotrkowie. — Zebranie
Oddziatu w Lublinie. — Organizacja Kas Chorych. — Rdzne
wiadomosci. — tancuch prasowy. — Odpis Okolnika Okrego-
wego Urzedu Ubezpieczen.

Dr. JOZEF SZWARCMAN
Asystent szpitala na Czystem.

Badanie czynnosciowe nerek
| jego znaczenie Kkliniczne.

Ro6zniczkowanie poszczegollnych postaci schorzen migz-
szu nerkowego dokonywa sie obecnie, — oprocz zestawienia
znanych powszechnie objawow klinicznych (obrzeki, objawy
sercowo-naczyniowe, skiad jakosciowy i ilosciowy moczu), —
rowniez droga badania odrebnych czynnosci nerek. Poza tern
znaczeniem rozpoznawczem, badanie czynnosciowe nerek
posiada warto$¢ nader doniostg dla rokowania w chorobach
nerkowych, czesto za$ udziela cennych wskazoéwek co do
leczenia stosownego w poszczego6lnych wypadkach. To tez
badanie czynnosciowe nerek stato sie dzi§ wiasnoscig ogotu
lekarzy i znalazto zastosowanie w praktyce klinicznej.

W artykule niniejszym zajmiemy sie omOwieniem tego
sposobu badania.

Istniejg liczne metody badania czynnosci nerek. Badanie
to uskutecznia sie z jednej strony przez zbadanie wydalania
ciat wlasnych ustroju (woda, mocznik, sél kuchenna i t. d.),
z drugiej za$ strony przez zbadanie zdolnosci nerek do wy-
dalania ciat obcych (cukier mlekowy, jod, barwiki).

Przedewszystkiem, poznajmy metody najprostsze.

W przemianie materji ustroju, nerki odgrywajg wybitng
role: zadaniem ich 'jest wydala¢ z ustroju ludzkiego szereg
substancyj, ktorych zatrzymanie bytoby dla ustroju szkodliwe.



Substancje podlegajgce usunieciu, zostajg wydzielone przez
nerki, w postaci rozcienczonego roztworu, ktdérego najwaz-
niejszemi skiadnikami sg: woda, sole mineralne, produkty
koricowe przemiany biatkowej (mocznik i t. p.) oraz toksyny.
Mocz uwazany w zasadzie za normalny, jezeli zawiera wode,
sole i produkty koncowe przemiany biatkowej (oraz toksyny)
w takiej ilosci i w takim stosunku wzajemnym, ze ustrdj, po
wydaleniu zen tego moczu, zachowuje maximum zdolnosci
do pracy. To tez normalny skiad moczu stanowi miernik
wydolnosci czynnosciowej nerek. Objektywnie normalna dzia-
talnos$¢é nerek znajduje witasnie wyraz w tem, ze ilos¢ wyda-
lanego przez nie moczu, przystosowuje sie w poszczegdlnych
przypadkach do potrzeb ogdélnych ustroju, a wzajemny sto-
sunek ilosciowy wody i innych skiadnikéw moczu bywa
scisle okreslony, taki mianowicie, jaki niezbedny jest dla
utrzymania najbardziej sprzyjajgcego sktadu krwi i réwnowagi
w przemianie materji, i w zadnym razie stosunek ten nie po-
winien by¢ naruszony. Jednakze w warunkach patologicznych
wytwarza sie niestosunek miedzy iloscig wydalonej wody,
a innemi substancjami moczu. Wobec tego zas, ze naogot
ciezar gatunkowy moczu jest wyrazem ilosci zawartych
w nim soli i odpadkéw biatkowych, to wilasnie ciezar gatun-
kowy moczu, oddawanego w okreslonych odstepach czasu,
przez wahania swe daje nam pojecie o wydolnosci czynno-
sciowej nerek.

O ile nerki posiadajg normalng wydolnos¢ czynnosciowa,
to, przy obfitem pobieraniu ptyndéw przez ustréj, wytwarzajg
one moécz o ciezarze gatunkowym 1001, t.j. odpowiednio do
wielkiej ilosci pobranego ptynu — roztwor bardzo rozcien-
czony (duzo wody a mato skiadnikoéw statych). Oznacza to,
ze celem wydalenia z ustroju przechodzacych do moczu sub-
stancyj statych, nerka przedewszystkiem musi by¢ zdolng do
wydzielenia dostatecznej ilosci wody, stuzacej do rozpuszcze-
nia ich. Naodwr6t, gdy ustrdj pobiera ilosci wody dgran-
czone, nerka zupetnie zdrowa wydziela mocz o ciezarze ga-
tunkowym 1035 lub jeszcze wiecej stezony. Oznacza to, ze
jezeli nerka nie otrzymuje od ustroju dostatecznej ilosci wody,
jako rozpuszczalnika, to powinna posiada¢ moc rozpuszczania,
naptywajacych do niej odpadkéw w ilosci wody mniejszej,
niz to sie dzieje we krwi, t. j. innemi stowy, nerka powinna
mie¢ zdolnos¢ koncentrowania (stezania) roztworu odpadkow,
dostarczonego jej przez krew.



W razie istnienia okresSlonych schorzen — nerki tracg
te zdolno$¢ przystosowywania swej dziatalnosci do kazdora-
zowych potrzeb ustroju. A wtedy nastepuje pewna jedno-
stajno$¢ ciezaru gatunkowego moczu, t. j. nawet przy pochia-
nianiu duzej ilosci wody, c. g. nie obniza sie ponizej pewnej
granicy (np. 1007—1008) i odwrotnie, przy b. nieznacznym
dowozie wody c. g. nie przekracza wzwyz liczby 1015—1016.
Te wiasciwos¢ moczu nazywamy ,,hypostenurjg”. Niedosta-
teczna zdolno$¢ nerek do przystosowywania czynno$ci swych
do zmiennych potrzeb ustroju, dosiegna¢ moze takiego stop-
nia, ze niezaleznie od tego, czy ustr6éj pobiera duze ilosci
ptynéw, czy tez jest ich zupeinie pozbawiony, ciezar gatun-
kowy moczu pozostaje bez zmiany (mianowicie 1010—1011),
t. j. utrzymuje sie stale ta sama koncentracja moczu, réwna
koncentracji odbiatczonej surowicy krwi. Te wiasnos¢ moczu
nazywamy ,,izostenurjg”¥

Doswiadczalnie potwierdzony fakt, ze zdrowe nerki przy-
stosowujg sie, co dO rozcienczania i stezania moczu, do kaz-
dorazowych ogdlnych potrzeb ustroju, — znajduje zastosowa-
nie praktyczne w klinice.

O ile nerki dobrze wydzielaja wode (rozpuszczalnik)
i dobrze koncentrujg poszczegolne odpadki, to wydzielanie
ciat, tatwo przechodzacych do moczu powinno by¢ dobre
(jezeli niema zaburzen pozanerkowych); o ile za$ istniejg za-
burzenia pod tym, czy innym wzgledem, to moga one w pe-
wien sposob odbija¢ sie na wydzielaniu substancyj rozpusz-
czalnych. Z tych wzgledéw dla wszystkich celéw praktycz-
nych, wystarczajgcem bedzie zbadanie zdolnosci Koncentra-
cyjnej nerek i zdolnosci wydzielania wody, po obcigzeniu
nig ustroju.

W ten spos6b, badanie czynnosciowe nerek — tak proste
i praktycznie tatwo wykonalne — polega, w istocie swej, je-
dynie na okresleniu ilosciowem wody, wydzielonej w moczu
(w tym celu postugujemy sie tylko naczyniem mierniczem)
i na ustaleniu zmiennosci jego skiadu przez oznaczenie cie-
zaru gatunkowego (w tym celu postugujemy sie urometrem).

*) Nalezy jednak wzig¢ pod uwage, ze nietylko ,,schorzenia nerek”,
ale i sprawy patologiczne, toczace sie poza nerkami, moga wywota¢ nie-
normalne stezanie moczu (np. zjawiska zastoinowe w krazeniu).



Najbardziej celowi temu odpowiada nastepujacy sposob
badania czynnosciowego nerek:

Préba wodna (p. tabl. 1). W ciggu 2 dni przed proéba,
chory otrzymuje $rednig ilos¢ ptynéw (okoto 1500 cm.3, wili-
Czajac zupy, owoce i jarzyny).

Nastepnie, trzeciego dnia, rano (o godz. 8-ej), przed
otrzymaniem jakiegokolwiek jadta lub napoju, musi on oproéz-
ni¢ pecherz moczowy, poczem w ciggu po6t godziny ma wy-
pi¢ 1172 litra cieptej, czystej wody (limonjady Ilub cienkiej
herbaty). Potem, w ciggu 4 godzin, co pd6t godziny, pézZniej
za$ (od godz. 12-ej do 8-ej wiecz.) co godzine, — zbiera sie
mocz i bada kazdg porcje pod wzgledem ilosci, barwy i cie-
zaru gatunkowego. Pokarm mozna da¢ choremu po uptywie
4 godzin od chwili wypicia |¥2 litra wody.

U ludzi zdrowych préba wodna ma przebieg nastepujacy:
cata ilos¢ ptynu wypitego wydalona zostaje w ciggu 4 godz.
Mocz, oddany bezposrednio po pobraniu ptynu, wykazuje
duzg ilo$¢, jasne zabarwienie i ciezar gatunkowy 1001 —1002.
Zwykle najwieksza ilos¢ moczu, o zabarwieniu najbardziej
jasnem i o0 ciezarze gatunkowym najmniejszym, oddana zo-
staje po uptywie | godziny od czasu, gdy chory pobrat P/»
litra wody; w przeciggu za$ 2 godzin wydala sie wiecej, niz
potowa wypitej wody. Nastepne porcje moczu sg coraz mniej-
sze, barwa jego coraz ciemniejsza, ciezar gatunkowy wzrasta.

W zaburzeniach wydzielania wody spostrzega sie prze-
dewszystkiem, ze poszczegblne porcje moczu sg jednakowe
co do ilosci, tak, iz ilos¢ catkowicie wydalona, rozkiada sie
dosy¢ réwnomiernie na wszystkie 4 godziny; przytem ptyn
moze by¢ wydzielony albo ,ze zwolnieniem”™ (np. w ciagu
5 godzin); albo ,zle", gdy w ciggu 5 godzin wydala sie nie
wiecej, niz potowa ptynu wprowadzonego, dobowa za$ ilos¢
moczu oddanego przewyzsza jednak norme; albo ,bardzo
zle", gdy wydala sie mniej, niz potowa ptynu wprowadzonego
( w zaburzeniach ciezkich — do kilkuset cm.3 i mniej.)

Niekiedy, stwierdzony nazajutrz rano przyrost wagi ciata
wskazuje, ze ustréj nawet po uptywie doby nie powrdcit
do stanu réwnowagi wodnej.

Co sie tyczy ciezaru gatunkowego, nie osigga on juz
poziomu tak niskiego, jak w czasie normalnej czynnosci wy-
dzielania wody; w najciezszych wreszcie, zaburzeniach c. g.
najmniejszych porcyj moczu ustala sie na poziomie 1011.



PROBA WODNA.

Przy nerkach zdrowych Przy niedost. czynnos$ci nerek
Czas llos¢ Ciez. gat. Uwagi Czas llos¢  Ciez. gat. Uwagi
|1500cm.3 [1500cm.:
6-8 240 1009 ho 6—8' 180 1010 h2)
| (per os) 1 (per os)
70 1008 50 1010
300 1002 8—10 60 1009
8—10 W W
450 1001 40 1010 .
3go 1003 .ag 70 1011 g
4 4
200 1002 : 80 1010 :
godzin godzin
150 1004 60 1009
1660 tffl. 450 ¢m.3
10—12 60 1007 10—12 50 1010
50 1009 40 1011
80 1010
12—2 12—2 190 1011
. 60 1012
80 1012
2-4 2-4 200 1010
60 1015
60 1015
4-6 4-6 220 1011
80 1017
60 1011
6-8 6-8 220 1011
70 1017
THBLICTi |I.

Préba Koncentracyjna (p. tabl. 2). Chory po wyproz-
nieniu pecherza moczowego o godz. 6 rano, przez caty dzien
nie otrzymuje zadnych plyndéw, tylko pokarm staty w ilosci
dostatecznej (nie w postaci puree i bez znacznej zawartosci
wody — najwyzej 400—500 cm.3).

W czasie od godz. 8-ej rano do 8-ej wiecz. chory od-
daje mocz co 2 godziny, przyczem kazdg porcje moczu zbiera



sie osobno i bada pod wzgledem ilosci, barwy i ciezaru ga-
tunkowego.

Przy proébie tej nerki zupeinie zdrowe wydzielajg w ciggu
dnia mocz, ktdrego porcje sg stopniowo coraz mniejsze co
do ilosci, coraz ciemniejsze i o ciezarze gatunkowym coraz
wyzszym, tak iz ten dosiega 1035 i wiecej. Waga ciata na-
stepnego rana nie jest obnizona.

W zaburzeniach czynnosci koncentracyjnej ciezar gatun-
kowy poszczegdlnych porcyj wzrasta o wiele stabiej, w przy-
padkach za$ najciezszych ustala sie na 1011; wogodle, ilos¢
moczu jest nie o wiele mniejsza, niz dni poprzednich, i znaczny
spadek wagi ciata nastepnego rana wskazuje, ze ustr6éj musiat
straci¢ duzo wody tkankowej, aby mogt podota¢ wydaleniu
odpadkoéw, drogg zwiekszenia ilosci moczu.

PROBA KONCENTRACYJNA.

Przy nerkach zdrowych Przy niedost. czynnosci nerek
Czas llos¢ Ciez. gat. Uwagi Czas llos¢ Ciez. gat. Uwagi
6—8 180 1011 ) 6—8 170 1010 )
8—10 170 1015 i 8—10 150 1010 {6
10—12 150 1020 % 10—12 180 1011 Y
12-2 90 1018 0 12—2 170 1011 0
2—4 60 1027 2—4 160 1010 2
4—6 70 1035 EDU 4a—6 150 1012 o
6—8 40 1030 z 6—8 180 1010 z

THBLICH 11

W przypadkach, w ktérych z cata pewnoscig wylgczone
zostaty zaburzenia pozanerkowe, mozna obie proby wykonaé
w ciggu dwuch nastepujgcych po sobie dni (pierwszego dnia
prébe wodng, drugiego — koncentracyjng) ¥} w innych zas
przypadkach pomiedzy obu prébami muszg uptynaé dwa di i,
podczas ktérych chory pobiera srednig ilos¢ ptyndéw, przyczem
codzienne wazenie uzupeinia obraz bilansu wodnego; przerwa
ta ma réwniez na celu wytaczenie mozliwosci wptywu obrzeku
utajonego w okresie jego powstawania lub cofania sie.

*)  Wykonanie préby koncentracyjnej bezposrednio po wodnej,
celem zakonczenia obu badan jednego dnia, jest nieracjonalne: w zabu-
rzeniach czynnosciowych wahania przemiany wodnej, mogga do tej pory
jeszcze sie nie wyrownac; dziatanie nadmiaru wody i jej braku, przypasc
moze -na len sam czas, a zatem wynik préby koncentracyjnej bedzie
fa'SzyWy- (D. c. n)



ZAL OZENIE ODDZIALU W WILNIE.

W dniu 22 sierpnia odbyt sie w Wilnie zjazd felczeréw
ziemi Wilenskiej, przy udziale 25 oséb oraz delegatéw Zarz.
Gtéwnego Zwiagzku Felczeréw Kol. Kol. Krawczyka, Kurkow-
skiego, Galuby. Za Zjezdzie tym uchwalono zatozy¢ Oddziat
Centr. Zwiazku, ktéryby obejmowal wojewddztwo Wilenskie
i Nowogrédzkie.

Stowo wstepne wygtosit Kol. Bazyl, zaznaczajgc potrzebe
zawigzania, zorganizowania Zwigzku.

Na przewodniczacego wybrano przez oklamacje Kol.
Carta.

W toku obrad przemawiali Kol. Kurkowski — o historji
zawodu felczerskiego, poczawszy od 1905 roku t.j. od chwili
zadania wprowadzenia jezyka polskiego do szkoty felczerskiej,

Kol. Krawczyk — o historji powstania centralnego zwigzku
felczerow w Warszawie i ustawy zawodowej z dnia 1 lipca
192! roku, Kol. Galuba — o0 znaczeniu organizacji z punktu

widzenia panstwowego, spotecznego i zawodowego.

Po wystuchaniu referatéw i dyskusji, zebrani przystapili
do wyboru zarzadu Oddziatu Wilenskiego.

W rezultacie tych wyboréw powotano na stanowisko
prezesa Kol. Bazyla. Zastepcg jego zostat Kol. Wojtkiewicz.
Skarbnikiem Kol. Bejlin, sekretarzem Kol. Hryniewicz, czton-
kiem Zarzadu Kol. Bohdziul.

Jezeli na prowincji jakakolwiek jednostka zbiorowa organizuje
zjazd czy tez ogoOlne zebranie, jezeli na ten zjazd zglaszaja sie delegaci,
a zwlaszcza delegaci ze tak powiem czotowi, delegaci ze stolicy, z War-
szawy, natenczas miejscowi uczestnicy zjazdu starajg sie ich uczci¢ —
przyjmuja ich z calg okazato$ca, wystawnie, a wiec pierwszorzedny hotel,
pierwszorzedna, restauracja, sute przyjecia etc. Zapewne, dobre to jest
wtedy, gdy przyjmujaca swych gosci jednostka ta zasobna jest w fundusze,
gdy moze sobie na takie luksusowe przyjecia pozwoli¢; gorzej sie jednak
rzecz przedstawia, gdy hotduje ona dewizie ,zastaw sie a postaw sie,’
bawmy sie i tanczmy dzi$, dzi$, dzis... a co tam bedzie jutro—o tern po-
myslimy. Nastaty czasy, gdzie na nasze staropolskie kochajmy sie nie
mozemy sobie pozwolic;

Inaczej w Wilnie. Po przyjezdzie na miejsce delegaci warszawscy
zostali przyjeci w jednym ze skromnych hoteli. Ogotem w catej Wilen-
szczyznie liczy sie 120 felczeréow, w samym za$ Wilnie podobno tylko
siedmiu, reszta rozsiana po okolicach. Zorganizowaniem Zjazdu zajat sie
kol. Bazyl, cztowiek zamieszkaty o 2 godziny jazdy od Wilna. lle pracy
musiat on poswieci¢ nad tern wszystkiem mogg to odczu¢ tylko ci, ktérzy
sie podobnej, organizacji poswiecali, do$¢ ze zjazd ten dnia 22 sierpnia
r. b. doszedt do skutku. Wprawdzie na Zjazd ten zjechato sie zaledwie



28 uczestnikéw, jednakze reszta a Scislej mowiac 98 proc, nadestato swe
zawiadomienia ttomaczac swa nieobecnos¢ chorobg w rodzinie, obowigz-
kami zawodu, wreszcie odlegtoscia od Wilna dochodzaca nieraz do 40 ki-
lometrow od miejsca ich zamieszkania. Ws$rdéd obecnych byta wigkszosé
wychowancow mohylowskiej, petersburskiej, moskiewskiej szkét felczer-
skich. To nie byta grupa obojetnych stuchaczy, co to zjechali sie po to,
aby ot, postucha¢. Tam z ogdlnem zainteresowaniem dopytywano sie
o sprawy ogolno-kolezenskie, sprawy naszego zawodu, tam od kazdego
nieomal uczestnika Zjazdu padato pytanie rzeczowe, pytanie nad ktorem
trzeba byto sie dobrze zastanowi¢ zanim sie odpowiedziato, tam pustych
frazesbw nie byto, tam dla delegatow byfa rzeczywiscie praca, ale tez
mieliSmy to zadowolenie, zeSmy zdaje sie wilenskich kolegow we wszyst-
kie szczegdlty naszej organizacji wtajemniczyli, o wszystkiem poinformo-
wali, to tez wyjezdzajac z Wilna mieliSmy to poczucie zadowolenia, zes-
my nie napr6zno tam pojechali, nie zal byto dzien i dwie nieprzespane
noce straci¢. Po skonczeniu zebrania odbyta sie skromna uczta w Scistem
grobie kolegow.

Wilno naogét biedne, sg bowiem koledzy, ktérzy zaledwie ze 150
ztotych miesigecznie z praktyki sie utrzymujg jednak poczciwi i szczerzy,
a co najwazniejsza — uspotecznieni i jako felczerzy doskonale w zawo-
dzie swym wyrobieni. Obradom z taktem i z calg znajomoscia rzeczy
przewodniczyt kol. Cart.

Oto gar$¢ wrazen wywiezionych z Wilna. AL K

. Kr-

ZAL OZENIE ODDZIALU W PIOTRKOWIE.

Dnia 8 sierpnia w starym Gro Izie Trybunalskim odbyt
sie Zjazd felczeréw z powiatow Piotrkowskiego i Radomskow-
skiego. Celem bezposrednim zjazdu byto zatozenie Oddziatu
Centralnego Zwigzku Felczeréw R.P. Oddziat ten miat objac
swg dziatalnoscig obydwa sgsiednie wspomniane powiaty.

Cata organizacja zjazdu spoczywata w rekach Kol. Kol.
Kubiniskiego i Lewkowicza. Koledzy ci juz na kilka dni
przed wyznaczonym terminem rozestali zawiadomienia do
wszystkich zarejestrowanych felczeréw, wystarali sie o piekng
sale na zjazd w Piotrkowskim Tow. Rzemieslniczem, oraz
umiescili w ,,Glosie Trybunalskim™, organie ziemi Piotrkow-
skiej, odpowiedni artykut informujgcy spoteczenstwo o zada-
niach i potozeniu felczeréw, wreszcie, by uzyska¢ bezposred-
nie informacje o zawodzie, prosili Zarzad Gtéwny Centralnego
Zwiagzku o przystanie na ten dzien swego delegata.

Punktualnie o godzinie 3-ciej po pot. Kol. Kubinski za-
gait Zjazd, podkreslajgc wazny moment, jaki przezywa cata
korporacja felczerska. Moment ten—zdaniem moéwcy—winien
doda¢ bodzca Kolegom do energicznego zrzeszenia sie, do



KURSy uzupeeniajgcedlafelczerow.

Kurs Dr. Fr. Karpinskiego

Choroby zakazne
SZKARLATYNA (PLONICA. SCARLATINA).

Ptonica jest jedna z najciezszych chorob zakaznych, zwiaszcza
w wieku dzieciecym. Spotykamy te chorobe prawie na catej kuli ziem-
skiej; ani klimatyczne warunki, ani wiasciwosci gruntu, ani pory roku
nie odgrywajg roli widocznej w szerzeniu sie ptonicy. Ofiarg choroby tej
padajg prawie w réwnej mierze wszystkie warstwy spoteczne, chociaz
wsérdd proletarjatu szerzy sie ona bardziej wskutek ztych warunkéw hy-
gjenicznych.

Zaleznie od ztosliwosci zarazka widujemy epidemie ciezsze i lzej-
sze. Zapadajag na ptonice najbardziej dzieci do lat kilkunastu, rzadziej
dorosli, a wyjatkowo rzadko oseski.

Sprawdzano wielokrotnie, ze nie wszystkie dzieci i dorosli zapadajg
na ptonice mimo pozostawania nieraz przez czas dluzszy w ognisku tej
choroby, co ttomaczymy sobie odpornoscig wzgledem zarazka ptonicy,
chociaz , odpornos¢ ta nie jest stata, a czesto tylko czasowg, gdyz pod-
czas pozniejszych epidemij choruja czesto ci, ktérzy nie chorowali po-
przednio pomimo bezwzglednego narazania sie. Jednokrotne przebycie
ptonicy gwarantuje od powtérnego zapadania na te chorobe, chociaz
stwierdzone sg fakty nietylko powtérnego, lecz kilkakrotnego chorowania
na ptonice.

Wiasciwy zarazek ptonicy nie jest dotychczas wykryty, a wszelkie
poszukiwania w tym kierunku przemawiaja za tem, ze jest to prawdopo-
dobnie infekcja mieszana z dominujaca rolg w niej paciorkowcéw, a by¢
moze spowodowywana przez specjalny gatunek tych ostatnich i przypomi-
na najbardziej zakazenie septyczne, gdzie spostrzegamy czesto wysypke
razagco podobnag do ptoniczej.

Okres wylegania w ptonicy trwa kilkanascie dni chociaz moze trwac
pare i kilka dni.

Z objawow Kklinicznych na pierwszem miejscu stoi zajecie
gardzieli, bez czego rozpoznawanie ptonicy bytoby wprost niemozliwem,
gdyz objaw ten jest najstatszym i najwczes$niejszym wystepuje jeszcze
przed wysypka.

Spotykamy tu w lzejszych przypadkach niezytowe zajecie gardzieli
z poczerwienieniem i pewnem obrzmieniem btony S$luzowej, migdatéw



Itikéw podniebienieniowych. W przypadkach ciezszych po uptywie parU
dni do niezytowego zajecia gardzieli przylgcza sie sprawa wysiekowa na
migdatach (biato-z6tte naloty), przypominajgca bardzo dyfteryt, a w przy-
padkach bardzo ciezkich od poczatku choroby wystepuje sprawa zgorzeli-
nowa, siegajgca czesto wglab pod tkanke S$luzowa i rozpowszechniajgca
sie na znacznej przestrzeni (jezyczek, luki, tylna $ciana gardzieli, jama
nosowa).

W tych ciezszych i bardzo ciezkich przypadkach porazenia gardzieli
stwierdzamy zwykle powiegkszanie i bolesno$¢ gruczotéw chionnych na
szyi. Przy sprawie zgorzelinowej — foetor exore, wydzieliny cuchnace,
zrace spowodujg nadzarcie skory, zwiaszcza w okolicy otworéw nosowych.
Wskutek szerzenia sie sprawy nekrotycznej wglab tkanek tworza sie nie-
raz ropnie w migdatach, a porazone gruczoty podszczekowe opuchaja,
twardniejg i nieraz tez ulegajg zgorzeli, wytwarzajagc gtebokie ropnie.
Czasami sprawy zgorzelinowe gardzieli spowodowujg zakazenie septyczne.

Procz wyzej omoOwionego zapalenia wysitkowego i nekrotycznego
porazenia gardzieli, okreslanych zwykle jako dyfteryt szkarlatynowy, spo-
tykamy nieraz dyfteryt prawdziwy gardzieli spowodowany przez swoiste
laseczniki Leoflera, co zdarza sie stosunkowo rzadko. Poniewaz obraz
kliniczny anginy szkarlatynowej i dyfteryiycznej jest prawie jednakowy
wiec rozstrzygnieciecie zupetlnie pewne da¢ moze tylko badanie bakter-
jologiczne nalotéw, przy ktérem wykrywano obok paciorkowcéw domie-
szke lasecznikow dyfterycznych.

Gorgczka poprzedzana zwykle dreszczem odrazu dochodzi do
wysokosci stopni (39—40°) i powieksza sie przez czas wysypania, a ha 3-ci
dzien, t. j. przy zakonczeniu wysypywania zaczyna sie obniza¢ stopniowo,
spadajac na 6—9 dzien choroby do normy, jesli niema powikitan. W pew-
nych lzejszych wypadkach widujemy goraczke o typie umiarkowanym
(38 z dziesigtemi), co jeszcze nie stanowi rekojmi, ze choroba bedzie
przebiegata pomysinie. W przypadkach ciezkich goraczka bywa bardzo
wysokg (41°) z nieznacznymi wahaniami i trwa¢ moze do zejscia $mier-
telnego.

Przedtuzenie sie stanu gorgczkowego po za 7-8 dni choroby kiedy
to wysypka blednie i znika, $wiadczy o powiktaniach (gruczoty, ucho
srodkowe, stawy optucne, zakazenie septyczne).

Wysypka jest najwlasciwszym objawem plonicy i pokazuje sie
ona na skorze zwykle w pierwszym dniu choroby. Wysypka ta na pierw-
szy rzut oka robi wrazenie zaczerwienienia skory (szkarfat), ale w rze-
czywistosci sktada sie z poszczeg6lnych drobniutkich gesto umieszczonych
obok siebie czerwonych plamek, ktére mogg wystawa¢ nad powierzchnig
skéry (skarlatina papulosa); lub tez widujemy na zaczerwienionem tle
drobniutkie pecherzyki wskutek wysieku pod naskoérkiem (skarlatina mil-
iaris). Czasami spotykamy wysypke w postaci drobnych wybroczyn
wskutek przenikania krwinek w plamki (skarlatina petechialis).

Charakterystycznem jest dla szkarlatyny to, ze wysypka oszczedza
na twarzy okolice warg, nosa i brody i miejsca te jaskrawo odbijaja
pewna bladosciag na zaczerwienionem tle skoéry policzkow. Zjawia sie
wysypka najpierw na piersiach, szyi, nastepnie na plecach, brzuchu i po
uptywie doby dopiero na konczynach; na tych ostatnich wysypka ma
zwykle wyglad drobno-plamisty. Po 3—5 dniach wysypka blednie i znika
zupetnie, poczem w kilka dni rozpoczyna sie tuszczenie, ktére na tutowiu
odbywa sie w postaci drobnych tusek, a na rekach i stopach naskorek



schodzi caiemi piatami. tuszczenie trwa 5—6 tygodni choroby i bywa
mniej lub wiecej obfite. Wysypke drobno plamistg spostrzegamy od po-
czatku choroby na podniebieniu miekiem. Jezyk na poczatku choroby
jest pokryty nalotem, ktory na 3—4 dzien znika i pozostaje mocne za-
czerwienienie z wyraznem bardzo uwydatnieniem brodawek (jezyk wyglada
jak malina), trwa w takim stanie przez 2—4 dni i powraca do stanu nor-
malnego. Zdarzajg sie wypadki niewatpliwej ptonicy z bardzo niewyrazng
wysypka, a nawet takie, gdzie wysypki wcale nie widujemy, spotykajac
jednakze w dalszym przebiegu tuszczenie na rekach i stopach.

Na poczatku choroby spotykamy czesto wymioty, ktére bywaja
nieraz bardzo uporczywe i wystepuja roéwnocze$nie z dreszczami; u dzieci
matych na poczatku choroby wystepuja nieraz drgawki (konwulsje).
Tetno bywa przyspieszone a w ciezkich przypadkach drobne i nikie.

Odrézniamy stosownie do przebiegu klinicznego: 1) posta¢ ptonicy
piorunujgca, 2) posta¢ septycznag, 3) posta¢ $rednio ciezkag i 4) postaé
lekka. W przebiegu ptonicy zdarzajg sie recydywy, t. j. powr6t objawéow
wszystkich w kilka lub kilkanascie dni po ich ustapieniu.

Rozpoznawanie bywa rzadko utrudnione, chociaz zdarzajg
sie przypadki przedstawiajgce pewne trudnosci, jak naprzykiad ptonica
bez wysypki, lub przypadki zakazenia septycznego z wysypka szkarla-
tynowa, gdzie rozpoznanie wiasciwe bywa na poczatku zwiaszcza wprost
niemozliwe.

Z powiktan w plonicy na pierwszym planie postawi¢ nalezy
zapalenie nerek, wystepujgce najczesciej w postaci zajecia kiebkéw Mal-
pign’iego (glomerulone phritis) w 3-im tygodniu choroby. Zapalenie nerek
przebiega rozmaicie: od postaci lekkich do $miertelnych, spowodowujac
nieraz niespodziewanie mocznice (Clraemia).

Na drugiem miejscu stojg powiktania ze strony stawdw, a miano-
wicie tak zwany reumatyzm szkarlatynowy, przebiegajacy pod postacig
surowiczego zapalenia, a rzadziej ropnego. Na 3-m miejscu zapalenie
ucha srodkowego (otitis media).

Rzadziej zdarza sie zapalenie optucnej, ptuc, zapalenie wsierdzia
i osierdzia; jeszcze rzadziej spotykajg sie zapalenia opon modzgowych.

W septycznych przypadkach spotykamy niekiedy biegunke dysen-
teryczng z owrzodzeniami na btonie $Sluzowej grubej Kiszki.

W rokowaniu przy ptonicy nalezy by¢ oglednym i nie baga-
telizowacé przypadkéw o lekkiem zdawatoby sie przebiegu na poczatku
choroby, gdyz przypadki takie nieraz wbrew oczekiwaniom przejs¢ moga
w ciezkie septyczne, tub wystgpi¢ moga grozne powiktania,

Zapobieganie szerzeniu sie ptonicy polega na bezwarunkowem
odosobnieniu chorych, g w razie niemoznosci i przy ztych warunkach
hygienicznych umieszczaniu chorych w szpitalu. Dzieci i osoby z dotknie-
tych ptonica rodzin, winny by¢ podawane obserwacji i nie dopuszczane
do miejsc publicznych (szkoty, biura i t. d.) Chory winien by¢ izolowany
do czasu ukonczenia tuskania sie. Mieszkanie, rzeczy i sprzety z oto-
czenia chorego powinny by¢ nalezycie odkazone. Osoby pielegnujace
chorych winne przestrzega¢ przepisy podane w zapobieganiu szerzenia
sie tyfusu, a dla wiasnego bezpieczenstwa ptuka¢ kilka razy dziennie
gardto rozczynem kwasu bornego, chinozotu, tymolu i t. p.

Leczenie wilasciwie symptomatyczne polega na $ledzeniu za
dziatalnoscia serca, przy ostabieniu ktdorego stosujemy s$rodki nasercowe
(kamfora, kofeina, naparstnica). Hydroteropis nie daje w ptonicy wynikow



takich, jak przy tyfusie brzusznym i winna by¢ stosowana ogromnie
oglednie. W przypadkach z b. wysoka gorgczka podajemy fenautyne lub
antipyryne w potaczeniu z kamforg lub kofeing i to przez czas pewien.

Przy wysiekowem lub nekrotycznem zajeciu gardzieli stosujemy
ptukania rozczynem chinozolu, boraksu Ilub kwasu bornego, a jeszcze
lepiej zasypywania 3 r. d. mieszaning kwasu bornego z jodolem Ilub za-
sypywanie czystym jodolem, unikajac wszelkich pedzlowan.

Dalsze leczenie polega na stosownem leczeniu wiktan: przy zapal,
stawéw N — sglicylicum; przy zapal, nerek kamfora, dyeta wylacznie
mleczna, zawijanie w koce i L p. Dyeta przez czas trwania goraczki
lekka, ptynna, przewaznie mleczna. Leczenie surowicg przeciwplonicza
nie dato wynikdéw zachecajacych. Niektérzy gorgco zalecajg stosowanie
szczepien ochronnych metodg Gabryczewskiego, polegajgcych na trzy-
krotnem zastrzykiwaniu podskdérnem zabitej ogrzewaniem zawiesiny ba-
kteryj, wyhodowanych z wsierdzia zmartych na ptonice.

OSPA NATURALNA (VARIOLA VERA).

Ospa naturalna jest chorobg, znang od wiekéw przed naszg erg
kolebka tej choroby jest potudniowa Hzja, skad prawdopodobnie ospa
przeniesiong zostata do Europy i innych czesci $wiata.

Znane sg znaczne epidemje tej choroby, ktora czynita olbrzymie
spustoszenia w catych krajach, zabierajac bardzo liczne ofiary, gdyz na
chorobe te zapadajg prawie wszyscy bez réznicy wieku i standw, a za-
razliwos¢ jej jest ogromna. Nieznany dotychczas zarazek
ospy szerzy sie nietylko droga zetkniecia sie z.chorymi i ich otocze-
niem, lecz i na odlegto$s¢ (przez powietrze), co czynito walke z tg cho-
robg nader trudng w czasach, kiedy nie znano jeszcze szczepienn ochron-
nych przeciw ospie.

Jednokrotnie przeniesienie ospy naturalnej nie chroni bezwzglednie
od powtérnych zapadnien na te chorobe, chociaz wsréd publicznoséi,
utrwalito sie mniemanie, ze $lady, pzebytej ospy sa zupetng gwarancja
przed powtérnem zachorowaniem.

W przebiegu klinicznym ospy odrézniamy: okres wylegania, okres
zwiastunéw, okres wysypania, ropienia i zasychania.

Okres wylegania trwa od kilkunastu dni (8—14 dni) i naj-
czesciej nie spostrzegamy w nich zadnych objawéw, chociaz przy korncu
samym chorzy uskarzajg sie nie raz na ogo6lne niedomaganie, brak ape-
tytu i boéle glowy.

Okres zwiastunow, czyli poczatkowy zaczyna sie od
silnego dreszczu, a czasami kilkakrotnych dreszczéw, poczem gorgczka
wznosi sie do wysokosci stopni  (39.5—4C° i najwiekszego napiecia do-
siega na 2-i lub 3-ci dzien choroby. Gorgczce towarzysza silne béle gtowy
bl w krzyzu i wymioty, ktére moga by¢ bardzo uporczywe. Na 2-i lub
3 i dzien goragczki wystepuje wysypka poczatkowva (t. zw. rash ospowy)
w postaci rozycowej, rozlanej, a czasami podobnej do odry-plamistej
i zajmuje tutdbw lub pewne tylko czesci jego i wywrotne powierzchnie
konczyn. Druga postacig wysyp ki poczatkowej jest wysypka krwo-
toczna, w postaci drobnych, gesto rozsianych plamek z fioletowym od-
cieniem, zajmuje ona najczesciej dolng cze$¢ brzucha i wewnetrzng
powierzchnie ud, robigc wrazenie trojkata (trojkat Simon’a). Rash rozy-
cowy trwa kilkanascie godzin lub dobe, a krwotoczny znacznie dtuzej;
ten ostatni $Swiadczy o ciezs/lym przebiegu choroby.



stania ,,murem" przy Zwigzku, gdyz w pojedynke zaden
z nas nie oprze sie w ciezkiej walce o byt.

Po przemdéwieniu Kol. Kubinskiego utworzono prezydjum.
Przewodniczacym obrad zostat Kol. Kubinski i ten zkolei
udzielit gtosu, przybylemu z Warszawy radcy prawnemu
Z-zku p. WLt Szczepanskiemu, ktéry wyglosit referat ,,0 po-
tozeniu prawnem zawodu felczerskiego”. Referent zestawit
przepisy ustawy felczerskiej, rozporzadzenia wykonawczego
do niej, poruszyt uprawnienia felczerébw w Kasie Chorych
oraz omowit sytuacje etatow felczerskich w szpitalach, a takze
potozyt nacisk na mozliwosci pogorszenia sie naszych upraw-
nien na tle istniejagcych projektow nowelizacji uprawnien fel-
czerskich.

Po referacie wywiazata sie dyskusja. W rezultacie ze-
brani uchwalili podziekowanie gorace dla Zarzadu Gidéwnego
za wytrwalg obrone interesbw zawodu oraz postanowili zato-
zy¢ Zwigzek na pow. Piotrkowski i Radomskowski. Do Za-
rzadu Oddziatu wybrani zostali Kol. Kol. Kubinski, Lewko-
wicz, Winiarski z Piotrkowa oraz 2-ch Kolegébw z Radomska.

ZEBRANIE ODDZIALU W LUBLINIE.

Dnia !l sierpnia r. b. w siedzibie Zwigzku odbyto sie
nadzwyczajne walne zebranie Oddziatu Lubelskiego o godz.
7 m. 40 wieczorem przy udziale obecnych 36 czionkdéw oraz
przy udziale przedstawiciela Centrali kol. Kurkowskiego.

Zebranie zagait przewodniczacy Zwiazku w Lublinie
kol. Jakiminski. Kol. Jakiminski w gorgcych scharakteryzowat
dotychczasowa walke o obrone swych praw, jakg prowadzag
felczerzy oraz wezwal kolegébw do wytrwatej pracy, gdyz
znébw nam grozg ro6zne niespodzianki, ré6zne nowele i t. p.,
rézne ograniczenia.

Kol. Jakiminski po zagajeniu zaprosit na przewodnicza-
cego zebrania kol. Czaplickiego. Wybor kol. Czaplickiego
zostat z aplauzem przez wszystkich zebranych przyjety. Kol.
Czaplicki, dziekujac za wyboér zaprosit na asesoréw kol. Kur-
kowskiego, Barszcza, Lustmana i Lipnowskiego, na sekretarzy
kol. kol. Nowaka i Barszczewskiego.

Kol. Kurkowski, jako delegat Centrali, zabrat gtos przed
porzadkiem dziennym. Kol. Kurkowski w imieniu Zarzadu
Gloéwnego skiada pozdrowienie i podziekowanie Oddziatowi
Lubelskiego, wzywajac kolegdbw do wytezenia wszystkich sit



i solidarnosci, wytrwania w pracy, i zwraca sie do kol. Jaki-
minskiego z prosba o cofniecie swego zamiaru zrezygnowania
ze stanowiska przewodniczacego, odczytujac jednocze$nie
list kol SzybiHy, cztonka honorowego Z-ku w sprawie
rezygnacji do kol. Jakiminskiego.

Odczytane stowa kol. Szybilty zostalty przyjete z entu-
zjazmem i przy diugotrwatych oklaskach i szczerych stowach—
niech zyje! Kol. Jakiminski, proszac kol. Kurkowskiego, by
ztozyt podziekowanie kol' Szybito za zywe Jego stowa,
oswiadcza, iz cofa swdéj zamiar rezygnaciji.

Nastepnie przystapiono do obrad. Po odczytaniu proto-
kutu ostatniego walnego zebrania, ktéry =zostat przyjety,
odczytano sprawozdanie z dziatalnosci Oddziatu i sprawoz-
danie kasowe za czas od | stycznia 1926 r. Sprawozdania
zostaty przyjete.

Kol. Kurkowski przemawiat w sprawie zastug kol. Jaki-
minskiego dla dobra i rozwoju korporacji. Obecni koledzy
ztozyli kol. Jakiminskiemu podziekowanie za to, ze pozostat
nadal na czele Oddziatu. Przystgpiono do obrad nad sprawa
grozacego niebezpieczenistwa nowelizacji ustawy. Wnioski
w tej sprawie zgtosili kol. kol. Kownacki, Sergjalis, Kurkow-
ski, Jakiminski. Zostaje wniosek kol. Jakiminskiego: ,,0g96lne
zebranie Oddziatu Lubelskiego powierza Zarzgdowi Gtowne-
mu dalsza obrone zawodu oraz zwraca sie z apelem do spo-
teczenstwa, by bronito tych, ktérzy zawsze sg na jego ustugi

Wreszcie ogdlne zebranie wyraza swoje uznanie kol.
Lustmanowi za 50 letnig prace w zawodzie fclczerskim.

Kol. Jakiminski stawia wniosek, by Oddziat zapisat sie
do Tow. ,Walki z gruzlicg", co zostaje przyjete. Przyjete po-
zatem zostaty wnioski o ztozenie ofiar na lotnisko lubelskie
oraz na tancuch prasowy ,Przegl. Felczerskiego".

Na tern posiedzenie zamknieto.

Wt. SZCZEPANSKI.

Organizacja Kas Chorych

w Swietle ustawy z dnia 19 Maja 1920 r., oraz projektowanych
zmian. (Ciag dalszy).

Podziat kompetencji organéw nadzoru w ust. o ub. na wyp.

chor, jest pewng reminiscencjg ustroju samorzgdu b. Galicji, gdzie

nadzor nad t. zw. wiasnemi czynnosciami samorzgdu sprawo-

waly wyzsze zwigzki samorzadowe, a nadz6r nad t. zw. po-

ruczonemi czynnosciami sprawowaly wyzsze organy wiadzy



panistwowej. Jednakze dwutorowo$¢ ta data ujemne wyniki, co
spowodowato, iz w odrodzonej Polsce zarzgdzone zostato
Sciste zespolenie samorzadu terytorjalnego z organami admi-
stracyjnemi.

Rozwigzanie Kwestji nadzoru w istniejgcych projektach.

Konferencja socjalistycznych frakcyj w Kasach Chorych
uchwalita domagac sie zniesienia Okregowych Urzedéw Ubez-
pieczen i oddania kontroli gospodarczej i organizacyjnej nad
Kasami Okregowym Zwigzkom Kas Chorych z zastrzezeniem
odpowiedniego wptywu nad kontrolg dziatalnosci Kas Cho-
rych wiadzom panstwowym.

Projekt krakowskiej konferencji delegatow Kas Chorych
zatatwia sprawe potowicznie, pozostawia nienaruszony do-
tychczasowy podziat kompetencji pomiedzy Okregowym Zwigz-
kiem Kas Chorych, a Okregowym Urzedem Ubezpieczen,
przydzielajgc tylko Okreg. Zwigzkom Kas Chorych z zakresu
imperium prawo zatwierdzania uchwat zarzadéw Kas o po-
wotaniu i zwolnieniu kierownikéw, dyrektoréw i naczelnych
lekarzy.

Ministerstwo Pracy w swym projekcie pozostawito obecny
»stan posiadania" kompetencji organéw nadzoru bez zmiany.
Atoli od czasu ogtoszenia pierwszego projektu noweli do
ustawy o0 ubezpieczeniu na wypadek choroby w pogladach
Ministerstwa na te sprawe, jak zresztg i w wielu innych
kwestjach, nastgpit zasadniczy zwrot. Minister Pracy i Opieki
Spotecznej w wywiadzie swoim udzielonym prasie stotecznej
w dn. 28 maja r. b., analizujgc najblizsze zadania swego re-
sortu, oswiadczyt, ze ,,nadzér nad instytucjami ubezpieczen
spotecznych nalezy ujednostajni¢ przez stworzenie kolegjal-
nych organéw orzeczniczych 2-ch instancyj, orzekajgcych przy
udziale fachowego urzednika, przedstawiciela ubezpieczonych
i pracodawcow'.

Jakgz olbrzymig zmiane w przebudowie organdéw nadzoru
w stosunku do dzisiejszego stanu rzeczy zapowiadajg te stowa-
Sg one zapowiedzig zniesienia Okregowych Urzedéw Ubez-
pieczen w dzisiejszej ich formie, a w kazdym badz razie
przeksztatcenia ich, czeSciowo zgodnie ze stanowiskiem soc-
jalistow, przez dopuszczenie przedstawicieli samorzadu kaso-
wego do wykonywania nadzoru nad Kasami Chorych.

Kwestje nadzoru nad samorzadem omawia takze Kon-
stytucja z dn. 17 marca 1921 r. Art. 70 Konstytucji gtosi:



,»,Panstwo bedzie sprawowato nadzér nad dziatalnoscig samo-
rzadu wyzszego stopnia; nadzér ten moga jednak ustawy
przekaza¢ czesciowo sadownictwu administracyjnemu.

Wypadki, w ktérych uchwaty organéw samorzgdu wyma-
ga¢ beda wyjatkowo zatwierdzenia przez organy samorzgdu
wyzszego stopnia lub przez ministerstwa bedg okresSlone
ustawami™.

Niewiadomo o jakiem zastowaniu powyzszego artykutu
myslat prawodawca konstytucyjny. Konstytucja bowiem mar-
cowa przewiduje zasady, na ktorych ma by¢ oparty samo-
rzad terytorjalny. Daje tez Konstytucja pewne wskazowki
do budowy samorzgadu gospodarczego. Przykiadowo organy
samorzadu gospodarczego, wymienione sg w art. 68. Majg
to by¢ izby handlowe, rolnicze, przemystowe i inne. Nie zna
za$ Konstytucja innych rodzajéow samorzadéw, do jakich
nalezy zaliczy¢ samorzad Kas Chorych.

Jakiekolwiek jednak bytyby motywy powstania art. 70,
to, opierajac sie na przestance, ze kazda ustawa posiada
swoéj wiasny byt i jest ttomaczona niezaleznie od intencyj
ustawodawcy oraz na elastycznej stylizacji, jakg otrzymat
art. 70, wiasnie sadzimy, iz doskonale moznaby go zastoso-
wacé przy organizacji wiadz nadzorczych nad Kasami Chorych.
Przestaniemy sie woéwczas biaka¢ i tworzy¢ rdéznorakie, do-
wolne zreszta koncepcje.

Jezeli zresztag poréwnamy poglady Ministra Pracy, przy-
toczone wyzej, to przekonamy sie, iz sg one bardzo zblizone
do mysli wyrazonych w art. 70 naszej Konstytucji.

Jak wiec ma by¢ zbudowany nadzér nad samorzadem
wedtug Konstytucji?

Przedewszystkiem podkresli¢ trzeba, iz dziatalno$¢ sa-
morzagdu ma by¢ zupelnie wyeliminowana z pod kontroli
wiadz administracyjnych. Wprawdzie niesposob sobie wyobra-
zi¢ brak zupeiny wplywu wiadzy panstwowej, gdyz bytoby
to tworzenie panistwa w panstwie, nadwerezanie spoistosci
panstwa przez tolerowanie wewnatrz niego jakich$ suweren-
nych organizméw, to jednak w/g art. 70 wplyw panstwa na
samorzad ma by¢ zapewniony inaczej. Panstwo ma sprawo-
wac¢ kontrole nad samorzgdem przez wydziaty samorzgdu
wyzszego stopnia. Panstwo wiec miatoby w tych wydziatach
swoich przedstawicieli, ktorych role okreslityby konkretnie
poszczegllne ustawy.

Druga cze$¢ ustepu pierwszego art. 70 Konstytucji ce-



lem zagwarantowania wiekszej powagi nadzorowi nad samo-
rzagdem wprowadza znamienne postanowienie, ze nadzoér ten
ustawy moga jednak przekaza¢ czesciowo sadownictwu ad-
ministracyjnemu. Oczywiscie przekazanie tego nadzoru sa-
downictwu administracyjnemu bytoby ze wszech miar chwa-
lebne. Zrealizowaniu tego postulatu stoi przeciez narazie na
przeszkodzie brak u nas zupetnie nizszych sgdéw admini-
stracyjnych, ktére istniejg tylko w jednej dzielnicy (woje-
wodzkie sady administracyjne w b. dzielnicy pruskiej). Na-
stepnie nie sadzimy, aby ze strony sejmu czy rzadu, inicja-
tywy w tym kierunku mozna sie byto rychto spodziewaC.
Jak juz zaznaczono powyzej, wywody Ministra idg po
linji realizacji powotanego przepisu konstytucyjnego. Jakie
sg jednak zamiary Ministra, przetozone na jezyk praktyczny,
to, wobec ogoélnikowosci wywiadu, stwierdzi¢ trudno. Wedtug
wywiadu majg to by¢ kolegjalne organy, skladajgce sie
z przedstawicieli pracodawcow i ubezpieczonych oraz przed-
stawiciela wiadzy panstwowej. Czy te organy majg funkcjo-
nowac¢ obok samorzgdu kasowego, czy'tez samorzad kasowy,
uzupetniony przedstawicielem wiadzy panstwowej, ma spra-
wowacé¢ nadzor nad Kasami? A przeciez miast tworzy¢ nowe
organy wystarczy przekaza¢ nadzor zwigzkom kasowym
t. j. Okregowym Zwigzkom Kas Chorych, majacym wszak
w swoim tonie zaréwno przedstawicieli pracodawcoéw, jak
i ubezpieczonych, delegujac tylko do ich sktadu przedstawi-
ciela Ministerstwa Pracy. Tak skonstruowane organy nad-
zoru odpowiadatyby w zupetnosci Konstytucji, jako tez i po-
trzebom zycia, ktérego wyrazem przeciez byly wynurzenia
Ministra. Celem za$ petnego zrealizowania postulatu konsty-
tucyjnego nalezatoby orzeczeniom tych kolegjéw nadac¢
w pewnych przypadkach przywilej prawomocnosci formalnej,
w innych, ustawowo wyliczonych, instancjg odwotawczg mo-
gtoby by¢ Ministerstwo Pracy i Opieki Spotecznej.
Powyzsza reforma organdw nadzoru uczynitaby zbedne-
mi zarazem dzisiejsze Urzedy Ubezpieczen, a przez to samo
zapewnita jednolitos¢ kontroli nad dziatalnos$cig Kas Chorych.
Organizacja nadzoru nad udzielaniem pomocy leczniczej.
Przy organizowaniu organdéw nadzoru nad Kasami Cho-
rych nie wolno zapomnie¢ o rozstrzygnieciu jednej z najwaz-
niejszych kwestyj w ubezpieczeniu na wypadek choroby —
problemu nadzoru nad udzielaniem pomocy leczniczej. Tutaj
tez moze znalez¢ rozwigzanie t. zw. kwestja lekarska w Ka-



sach Chorych. Dzi$ nadzér lekarski sprawuje Departament
.Zdrowia Min. Spraw Wewn. (dawniej Gen. Dyrekcja Stuzby
Zdrowia) przy pomocy swych przedstawicieli, wchodzacych
w sktad Urzedow Ubezpieczen. Obecny jednak nadzér spro-
wadza sie do kontroli Kas Chorych w zakresie przestrzegania
ustaw sanitarnych. Oczywiscie taki nadzér, wobec szerokich
zadann Kas Chorych, nie moze wystarcza¢. Fachowiec, sprawu-
jacy kontrole nad lecznictwem w Kasach Chorych, winien
rozwijac¢ inicjatywe w kierunku podniesienia zdrowotnosci klas
pracujacych, koordynowac zabiegi Kas przy zakladaniu szpi-
tali, laboratorjow, gabinetéw specjalnych, oraz stale wptywac
na sprawnos$¢ pomocy lekarskiej w poszczegb6lnych Kasach.
Sfery lekarskie, krytykujac moze i stusznie nadmiar biu-
rokratyzmu w Kasach Chorych, pragng rowigzania chromaja-
cej pomocy lekarskiej w mys$l swych intereséw. Ubolewajac
nad ingerencjg laikébw w sprawy lecznicze, proponuja lekarze
ni mniej, ni wiecej utworzenie w Kasach Chorych 2-ch zarza-
déw: jednego dla dzialu administracyjnego, drugiego dla wy-
odrebnionego dzialu leczniczego, przyczem zarzad dziatu
leczniczego mialby by¢ wybierany wylgcznie przez lekarzy.
Urzeczywistnienie sie tych planéw wydatoby ubezpie-
czonych i finanse Kasy Chorych na taske i nietaske lekarzy.
Nie negujemy potrzeby nadania lekarzom wplywu na lecz-
nictwo w Kasach Chorych. Przyznanie wiekszych uprawnien
lekarzom w K. Ch. nie moze mie¢ miejsca w formie oddania
chocby czesSciowego instytucyj w rece platnych pracownikéw.
Mozemy moéwi¢ o zwiekszeniu uprawnien, lecz nie na
podstawie nierealnego projektu stworzenia dwoch rodzajow
dyrekcyj. Dzisiejsza rola naczelnego lekarza w K. Ch. jest
wystarczajgca. Rozszerzenie wplywu lekarzy na lecznictwo
w Kasach Chorych moze mie¢ miejsce tylko w zwierzch-
nich organach nadzoru. Tutaj winni sie¢ znalez¢ lekarze,
rozumiejagcy doniostos¢ Kas Chorych, stojgcy na stanowisku
ustawy z dn. 19 maja, a nie jej przeciwnicy, i wykonywujacy
nadzor nad opieka leczniczg w sposob juz wyzej nakreslony,
a nie ograniczajgcy sie do przestrzegania ustaw sanitarnych.
Lekarze sprawujacy nadzor, nie powinni sie uwazac¢ za przed-
stawicieli interesébw zawodu lekarskiego, a raczej za manda-
tarjuszéw klasy pracujgcej. To tez nie moga by¢ oni powo-
tywani przez lekarzy, pracujgcych w Kasach Chorych, tak jak
to projektuje zwigzek lekarzy, ale drogg konkursu, z posréd
wybitnych fachowcéw na polu higjeny spotecznej. (c.d.n.)



Osobiste.

Na zebraniu odbytem w stéw, wiascicieli nieruchomosci w Otwocku
kol. HI. Kurkowski, zatozyciel Zwigzku Felczerow m. stét. Warszawy i oko-
lic oraz byty redaktor ,,Przegladu Felczerskiego” zostat wybrany wszyst-
kimi glosami do Rady Klimatycznej m. Uzdrowiska Otwocka.

Wahajgce posady.

Spoteczne Biuro Posrednictwa Pracy C. Z. F. R. P. w Warszawie,
podaje do wiadomosci o nastepujacych wakujacych miejscach na wolng
praktyke:

1) m. Zwolen, 2) os. Starozreby, 3) m. Radziwitdbw pod tomza,

4) Kiernozia i Stgrostwo Lowickie. ,
5) Sobota/

Blizszych informacyj w tej sprawie udziela wyzej wspomniane biuro
posr. pracy.

Delegacja felczeréw w Departamencie Podatkowym.

W ub. miesigcu zwrocita sie delegacja 11 oddziatu C. Z. F. R. P.
w osobach: prezesa K. Zysfetda i cztonka Zarzadu S. Langfiera do Se-
kretarza Ministerialnego Departamentu Podatkowego p. Koscielskiego.

Delegacja wreczyta memorjat, ktory wykazuje, ze na felczerow sag
naktadane zbyt wysokie podatki, ktore nie odpowiadajg rzeczywistym
dochodom felczeréw. Delegacja prosita o zmniejszenie natozonych po-
datkbw i o wzywanie na posiedzenia Komisji Szacunkowych przedstawi-
cieli felczeréw, ktérzyby byli obeznani z sytuacja petentow.

P. Koscielski przyrzekt delegacji zbada¢ poruszong sprawe i w miare
moznosci uwzgledni¢ petycje delegacji.

EANCUCH PRASOWY.

Kw. 729 kol. Kurkowski 6 zt.—wzywa kol. Bednarskiego,
Salomona i Krajzlera (Otwock).

Kw. 782 kol. Wasniewski | zt. — wzywa kol. Pokrzyw-
nickiego w Modelu.

Kol. Finkelsztejn 5 zt. — wzywa kol. Wolskiego, Pur-
skiego, Frajdasa, Skusztajna i Mendebona z Radomia, oraz
kol. Bajnermana i Almana z Ostrowca, Rapaporta ze Zwo-
lenia, Zylberdruta z Cmielowa, Pudnanowskiego z Jedlinska,
Bernhardta z Zagozdzona, Rzepeckiego z Wierzbnika i Ka-
zubinskiego z Bodzentyna.

Kw. 858 Oddziat w Lublinie 59 zt. —wzywa | i Il Od-
dziaty w Warszawie.

Kol. Wagrowski 5 zt. — wzywa kolegéw: Filipiak z Wio-
ctawka, Sujke z Glowna, Frejdlicha z Grodziska, i Blumsztejna
z Warszawy.

Kol. Szydtowski 5 zt. — wzywa kol.: Michno, Pawmu-
toszcza, Grandysa i Kraszewskiego Wiad.



Odpis Okoélnika Okregowego Urzedu Ubezpieczen.

OkrmVW Urzad UbeZpIeCZGﬁ Warszawa, dn. 3 sierpnia 1926.

W WARSZAWIE
N° 5447/26.

OKOLNIK 279

Do zarzadéw wzglednie Komisarzy wszystkich
Kas Chorych, podlegtych Okregowemu Urze-
dowi Ubezpieczen w Warszawie.

PRZEDMIOT: zatrudnienie felczeréw

innego personelu pomocniczego

Kasy Chorych.

Okregowy Urzad Ubezpieczen w Warszawie,
podaje do wiadomosci, ze Ministerstwo Pracy i Opieki
Spotecznej w reskrypcie z dn. 12.VI. r. b. Ne 1683/U lII
wyjasnia, co nastepuje:

W mysl art. 2, p. 15 zasadniczej ustawy sanitar-
nej z dn. 19.VII. 19 r. (Dz. Ust. Rz. P.) Dz. Praw P. P.
Ne 63, poz. 371) pomocniczy personel lekarski stano-
wig obok felczeréw takze potozne, masazysci, piele-
gniarze, sanitarjusze. Wszystkie te osoby, a wiec
i felczerzy moga w mysl art. 42 ustawy z dn. 19 Maja
1920 r. (Dz. U. Rz. P. Na 44, poz. 272) w warunkach
w tymze art. przewidzianych wykonywa¢ czynnosci
pomocnicze, zaleznie od rodzaju wypadku, ktory
takiej czy innej sity pomocniczej wymaga.

Stosownie do reskryptu Gitdéwnego Urzedu Ubez-
pieczen z d. LVII r. b. Nr. 3293/G. u. u. Okregowy
U. Ubez. w Warszawie zaleca Kasom Chorych, aby
w miare moznosci nie pomijaty felczerbw przy anga-
zowaniu personelu leczniczego, oraz wyjasni¢, ze do
wykonywania czynnosci felczerskiej uprawnieni sg je-
dynie felczerzy zarejestrowani w Wojewddzkich urze-
dach zdrowia w mysl ustawy z dnia | lipca 1921 r.

(Dz. Ust. Rz. P. Nr. 64, poz. 396) oraz Rozpo-
rzadzenie Ministra Zdrowia Pnblicznego z dnia 27
marca 1922 roku.

Podpisat: Dyrektor w.z. K. Dagnan.



HOAMOTVLIIN MOFOHAM MOAVINVZ INCADOMY OML



H

¢)

Opozones Lumiere przygotowane w Laboratorjach
R. LUMIERE zawierajg wszystkie czynne sktadniki $wiezych
gruczotow.

Opozones Lumiere sg otrzymywane i konserwowane
wedtug specjalnej i nowej metody, polegajacej na momental-
nem wysuszaniu $wiezego gruczotu na zimno.

Stwierdzono, ze suszenie i wyparowywanie migzszu or-
ganébw w prézni, jest szkodliwe, gdyz wysoka temperatura
niszczy elementy, ktérym gruczot zawdziecza swoje dziatanie
fizjologiczne.

Opozones Lumiere posiadajac to same dziatanie, co
organopreparaty do zastrzykéw, nie ulegajg zepsuciu, jak te
ostatnie.

OPOZONES OPOZONES
» Corpus luteum . Extr. testiculorum
» Gl Thyreoidea » Prostata
. » Hypoph. cerebr. , Extractum fellis
. » Renalis » Mucosa gastrica
. f, Suprarenalis ” intestinalis
. » Hepatica ., Subst. nervosa
., . Lienalis » Medulla oblongata
» » Lymphatica » Pancreas
” , Mammae | Thyreoidea
. Placenta . Polyglandulosus: : Hypophys.
| Suprarenalis
, Thymus

Kazde pudetko zawiera 3 rurki po 18 labl. powleczo- !
nych glutenem i drazowanych. Kazda tabletka zawiera i
20 ctgr. Swiezego gruczotu.

OPOZONES LUMIERE zostaty wprowadzone do leko-
spisu szpitali i klinik w Warszawie i odznaczone DYPLOMEM
UZNANIA na Wystawie XIlI Zjazdu Lekarzy i Przyrodnikow
w Warszawie 7925 r.

CRYOGENINE LUMIERE

ANTIPYRETICUM — ANALGETICUM (bez ubocznego dziatania)
SWOISTY SRODEK PRZECIWGORACZKOWY w GRUZLICY i CIAZY.

Dawka dla dorostych 1 — 2,5 grm pro die; dla dzieci — stosownie do wieku.

WPROWADZONA DO OFICJALNEGO LEKOSPISU KASy CHORyCH
i DO SZPITALI MIEJSKICH w WARSZAWIE.

Przedstawicielstwo I N aS i e rOWS ki

Warszawa, Piekna 62. Telefon 30-42 i 124-39.

Préby i literature wysytamy na zadanie WPP. Lekarzy bezptatnie.



tanieta, dn. 1 wrze$nia 1926.

Do

Szanownej Redakcji ,,Przegladu Felczerskiego™

w Warszawie.

W mysl wezwania umieszczonego w artykule ,,Udziat
felczerow w powstaniu 63 roku”, jako uczestnik powstania
i felczer nieco wiadomosci z tego okresu o sobie podaje.

Poczatkowo bratem udziat w zorganizowaniu ,,dziesiagtki"
w maj. Olszanka, pow. Biatostockiego. Dowddca mym byt
ex-major ros. Etminowicz; pézniej przybyt z wojska rosyjs-
kiego i brat jego, kapitan.

Bratem udziat w bitwie pod Siemiatyczami i in. na te-
renie Grodzienszczyzny. Pomocy lekarskiej w oddziale Etmi-
nowiczow nie byto. Musiatem przeto zajmowac sie réwniez
i opatrywaniem rannych kolegéw. Dalszy cigg walk miat
miejsce — po marszu za Bug — w lubelskiem.

Na skutek rozkazu wyzszego dowddztwa w maj. Zelazne
oddziat nasz ztozyt bron dla miejscowego przechowania,
poczem pojedynczo lub grupkami zaczeliSmy przedziera¢ sie
ku granicy austryjackiej.

Poczagtkowo ukrywatem sie w kraju, ale gdy stosunki
zaczynaty stawal sie coraz to ciezsze przekroczytem granice
austryjackg. Tutaj jednak zostatem zaaresztowany i uwieziony.
Nastepnie odstawiono mnie do granicy rosyjskiej z powrotem,
gdzie dzieki nieuwadze eskortujgcego mnie zoinierza austr.
zameldowatem sie tam, jako ,,dobrowolno jawiwszijsia”. Fakt
ten spowodowal wzglednie tagodne zdecydowanie mych
loséw przez wiadze rosyjskie (odestanie do rodzinnego po-
wiatu pod nadzdér policyjny). Po otrzymaniu tam pracy (Hru-
biesz6w) w miejscowym szpitalu zostalem zaaresztowany
i wieziony przez czas 12 miesiecy. Wreszcie po ztozeniu po-

reczen przez miejscowych obywateli, zostatem wypuszczony
na wolnos¢.

Z powazaniem.

Albin Krzeczkowski.



Felczerzy w Warsz. Kasie Chorych.

Ze sprawozdania Kasy Chorych m. st6t Warszawy za rok
1925 dowiadujemy sie, ze personel pomocniczy lekarski ulegt
znacznemu powiekszeniu i skladat sie z 61 felczeréw (w r. 1924
byto 47), 254 akuszerek (w r. 1924 bylo 196), 184 sanitarjuszek
(w r. 1924 bylo 139). Pensje felczeréw w 1925 r. wynosity zi.
232. 563 gr. 94.

Pseudo-F elczer.
W Otwocku wiasciciel kilku doméw i pensjonatu przy ul. Koscielnej,
b. postugacz i sanitarjusz
ZY NDERMAN

zajmuje sie praktyka felczerska. Dnia 5/X 1926 r. robit Berentowi Abramowi,
zamieszkatemu stale w Warszawie przy ul. tuckiej N° 24 m. 21 przeptuki-
wania zotgdka i injekcje.

Od Zarzadu Giloéwnego.

Skarbnik Zarzadu Gitéwnego komunikuje Kolegom i Za-
rzgdom Oddziatéw, iz na konto czekowe ,Przegladu Felczers-
kiego” w P. K. O. za Na 9911 mozna réwniez wptaca¢ sktadki
cztonkowskie.

Nalezy wtedy jednak zaznaczy¢ wyraznie na jaki cel zo-
stata suma wpftacona.

Wydawnictwa nadestane:

,»Wiadomosci farmaceutyczne" oficjalny organ Polskiego Powszech-
nego Towarzystwa Farmaceutycznego.
Redaktor Mr. Farm. Fr. Herod.

,,Warszawskie Czasopismo Lekarskie" miesiecznik.
Redaktor Zygmunt Srebrny.

,.Kolejarz", pismo dwutygodniowe, organ Zwiazku Kolejarzy Zjedno-
czenia Zawodowego Polskiego.
Redaktor odpowiedzialny Jan Wasilewski.

,,Lekarz wojskowy" N° 5, organ oficerow korpusu sanitarnego st.
czynnej i rezerwy.
Redaktor W. Osma&/ski.

,,Lekarz Polski", miesiecznik.
Redaktor J. Bujalski.

Wydawea: Zarzad Glowny [. I.F.B. P—Warszawa. ~ Redaktor: Aleksander Krawczyk.



