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Obecny stan udzielania pierwszej pomocy
lekarskiej w nagtych wypadkach w Polsce

w Swietle ankiety.
(Cigg dalszy)

Do grupy czwartej zalicza sie te miasta, ktére wedtug odpowie-
dzi w ankiecie nie posiadajg samodzielnych stacji ratunkowych (poste-
runkdw lekarskich lub sanitarnych) oraz dyzurdéw lekarskich. Nato-
miast w miastach tych znajdujg sie szpitale, osrodki zdrowia, oraz
stanowiska lekarzy miejskich, kolejowych, Ubezpieczalni Spotecznej,
Polskiego Czerwonego Krzyza i t. p.

Jest to najliczniejsza grupa miast, w ktorej sktad wchodzi 156
miast, wérdd ktorych znajdujg sie i nastepujace: tomza (25 751 miesz-
kancow, 801.342 zi. w budzecie), Suwatki (26.157 m. 460.375 zt.),
Grodno (52.856 m. 2.135.243 zt.), Ciechanéw (13.950 m. 256.000 zt.),
Wioctawek (63.048 m. 2.771.701 zt), Zyrardow (25.545 m. 424.417 zt),
Chetm (29.922 m, 377.500 zt), Brze$¢ nad Bugiem (52,305 m.
1.197.000 zt), ROwne (41.454 m. 2.488.492 zt), Tomaszow Mazowiecki
(41,373 m. 775.285 zt), Radomsko (24.434 m. 353,495 zt), Piotrkéw
(51.634 m. 1.448.904 zi), Chrzanéw (18.106 m. 507.394 zt.), Tarndw
(52.387 m. 1.464.783 zt), Rybnik (26.300 m. 938.000 zi), Radom



(84.682 m. 2.332.365 zt), Dabrowa Gornicza (39,043 m. 1.031.776 zt),
Kielce (60.000 m. 1.695.397 zt), CzeladZz (21.035 m. 337.891 zt.),
Zawiercie (31.862 m. 1.954.678 zt.), Drohobycz (33.271 m. 1.080.219 zi.),
Rzeszéw (27 499 m. 837.124 zt), Kotomyja (33.383 m. 760.634 zt.),
Stanistawow (65.000 m. 1.406.646 zt), Borystaw (41.587 m. 1.312.982zt.),
Jarostaw (22.370 m. 523.662 zt.), Tarnopol (38.500 m. 997.133 zt.), To-
maszow Lubelski (10.464 m. 169.698 zt.), Torun (62.577 m. 10.260 926 zt),
Grudzigdz (57.271 m. 6.328.946 zt). Dodac nalezy, ze w 258 miastach,
ktore nadestaty odpowiedzi na pytania, zawarte w ankiecie, znajduje
sie 145 szpitali, 80 os$rodkéw zdrowia; w 49 miastach sg szpitale
i osrodki zdrowia, w 31 miastach znajdujg sie tylko o$rodki zdrowia.

Czwarta grupa miast posiada 125 szpitali, 65 o$rodkéw zdro-
wia. Do tej grupy miast naleza réwniez Czestochowa i Gdynia,
0 ktorej ankieta mowi jak nastepuje: Przy ambulatorium chirurgicz-.
nvm Ubezpieczalni Spotecznej istnieje Pogotowie Ratunkowe, gdzie
wylgcznie pracujg lekarze z personelem pomocniczym, majgc do swego
rozporzadzenia 2 samochody sanitarne i 2 osobowe.

Ubezpieczalnia Spoteczna w roznych miastach posiada takiez
Pogotowia Ratunkowe, z ktérych Kkorzystaja ubezpieczeni, natomiast
szerokie warstwy mieszkancow w razie wypadku pozbawione sg szyb-
kiej i racjonalnej pomocy lekarskiej,

Jest jednak rzecza mozliwg, ze Ubezpieczalnia Spoteczna przyj-
muje na siebie w drodze wyjatku udzielanie pierwszej pomocy i nhie
nalezagcym do Ubezpieczalni. Oto ankieta z Leszna (woj. pomor.)
moéwi, jak nastepuje: Przy Ubezpieczalni Spofecznej sg zorganizowane
state dyzury lekarskie, [czynne w dzieh i w nocy. Nieubezpieczana
ludno$¢ miasta w nagtych wypadkach korzysta z pomocy lekarzy dy-
zurujgcych. Poniewaz dyzury lekarskie spetniajg swg role dodatnio,
na prosbe Ubezpieczalni Ministerstwo Opieki Spotecznej wyjatkowo
zgodzito sie na utrzymanie tych dyzuréw, chociaz organizowanie po-
mocy doraznej nie nalezy do zakresu Ubezpieczalni.

Odpowiedzi ankietowe z Radomia w ogdle brzmig jak nastepuje:
Faktycznego centralnego posterunku miasto nie posiada. Dane ankiety
dotycza jedynie Ubezpieczalni, ktéra posterunek obstuguje we wiasnym
zakresie. Od kilku lat w miescie Radomiu istnieje komitet Pogotowia
Ratunkowego, ktory dotychczas nie wprowadzit w zycie swych za-
mierzen wskutek trudnos$ci finansowych. W ostatnich miesigcach sprawa
posuneta sie naprzdéd, poniewaz organizowanie posterunku ujgt w swe
rece miejscowy Oddziat Czerwonego Krzyza, ktéry przed dwoma ty-



godniami otrzymat z Okregu 2 sanitarki. Organizowanie posterunku
obecnie jest w toku.

Wreszcie pigta grupa obejmuje miasta, ktére nie posiadajg ani
szpitali ani osrodkéw zdrowia i udzielanie pierwszej pomocy w nagtych
wypadkach i zachorowaniach spada wylgcznie na barki lekarzy pry-
watnych. Takich miast podiug ankiety jest 82.

Przytocze niektore ustepy ankiety z tej grupy miast: Ze Szcza-
kowej (15.000 mieszkancow i w budzecie 122.457 zlotych) pisza: W ogol-
nosci Ochotniczego Towarzystwa Ratunkowego, dziatajacego na pod-
stawie statutu w miesScie nie ma. Zarzad miejski w nagtych wypad-
kach zapewnia pomoc jedynie biednym, ktérzy podpadajg pod przepisy
ustawy o opiece spotecznej. Jednak pomoc taka jest udzielana w mi-
nimalnych wypadkach z uwagi na brak funduszéw. Lekarz tutejszy
udziela pomocy biednym i bezrobothym i jest honorowany przez
Zarzad miejski oddzielnie za kazdg wizyte. Towarzystwo Ratunkowe
bylo by na terenie tutejszym bardzo pozadane i organizacja wskazana.

Ze Zgierza (26.466 m. budzet ?) podajg: Pomocy lekarskiej udziela
na wiasny rachunek czesciowo Ubezpieczalnia Spoteczna, cze$ciowo
Opieka Spoteczna Zarzadu miejskiego. Czasami miasto postuguje sie
pomocg Czerwonego Krzyza. Poniewaz w Zgierzu nie ma szpitala,
wszyscy chorzy kierowani sg do szpitali w todzi, miasta odlegtego
od Zgierza o 14 kilometréw. Stacja ratunkowa bytaby bardzo pozadana.

Z niektérych odpowiedzi wnioskowa¢ mozna, jak wazng role gra
posiadanie $rodkéw transportowych. Z Tomaszowa Lubelskiego o tym
mowig w sposéb nastepujacy: Dawniej tutejszy Oddziat Czerwonego
Krzyza posiadat sanitarny wdz samochodowy. Od sierpnia 1936 roku
wycofano go z terenu miasta i powiatu przez Okreg P. C. K. w Lubli-
nie. Brak sanitarki odczuwa sie dotkliwie.

Odpowiedz na ankiete z Ciechocinka brzmi nastepujaco: W Cie-
chocinku istnieje o$rodek zdrowia im. gen. Roupperta oraz ordy-
nuje trzech lekarzy. W sezonach letnich funkcjonuje szpital dla za-
kaznie chorych administrowany przez Komisje Zdrojowa.

Komisja Zdrojowa w Krynicy komunikuje, ze w zdrojowisku
posiada wiasng sanitarke, stuzaca do uzytku i przewozenia 0s6b za-
kaznie chorych do szpitala w Nowym Saczu, a w nagtych wypadkach
stuzy jako Pogotowie Ratunkowe w miejscu. Statych posterunkow
lekarskich nie ma, natomiast Komisja Zdrojowa postuguje sie wykwa-
lifikowanym personelem sanitarnym, ktorego .kierownikiem jest lekarz
zdrojowy. Zarzad miejski Pogotowia Ratunkowego nie posiada.



Z Inowroctawia podaja: Specjalnych posterunkéw lekarskich nie
ma. Pierwszej pomocy lekarskiej w nagtych wypadkach udziela szpital
powiatowy. Ubezpieczalnia Spofeczna posiadata karetke Pogotowia
do 1.XIlI 1936 r. Od 5.1 1937 r. uruchomiona zostata karetka Pogo-
towia Polskiego Czerwonego Krzyza.

Przechodzac do omoéwienia odpowiedzi na poszczegdllne pytania
ankiety w ogdlnosci, trzeba zauwazyé, ze z odpowiedzi ankietowych
mozna byto sobie doktadnie zda¢ sprawe ze stanu, w jakim znajduje
sie udzielanie pierwszej pomocy lekarskiej w wypadkach nagtych
w wiekszosci miast; z niektérych nadeszty krétkie wiadomosci, oSwiad-
czajgce, ze w danym miescie nie ma zadnej organizacji i sg tylko
lekarze prywatni.

Odpowiedzi na pytania ankietowe udzielili prezydenci miast,
burmistrze, przetozeni gmin, naczelnicy wydzialdbw zdrowia, lekarze
miejscy.

Na pytanie pierwsze — Czy w danym miescie istnieje Towa-
rzystwo Doraznej Pomocy Lekarskiej, dziatajagce na podstawie sta-
tutu —w odpowiedzi czytamy, ze na terenie Panstwa Polskiego dziata
8 stacyj ratunkowych, rzadzacych sie juz to statutem (5) juz to regu-
laminem (3).

Drugi punkt ankiety zawiera pytanie — Czy istniejg posterunki
odpowiednio wyekwipowane celem udzielenia pierwszej pomocy le-
karskiej w wypadkach nagtych?

Z odpowiedzi ankietowych wyptywa, ze istniejg stacje Pogotowia
Rubinkowego, ktdére sg obstugiwane przez lekarzy (Bydgoszcz, Zako-
pane i inne) lub samarytan, sanitariuszy (Bielsko. Biata, Cieszyn, Mi-
kotéw, Przemysl i inne), lub tez przez siostry zakonne (Sulmierzy-
ce, woj. pozn., Lubliniec, woj. $l.), siostry pielegniarki (Sokal), siostry
mitosierdzia (Kartuzy).

Pojecie stacji Pogotowia Ratunkowego lub posterunku lekarskiego
i sanitarnego w odpowiedziach ankiety bywa réznie interpretowane.
Urzedy zdrowia, o$rodki zdrowia, szpitale w odpowiedziach ankieto-
wych uwazane sg jako stacje Pogotowia Ratunkowego lub posterunki.
Ba, nawet miejsca zamieszkania lekarzy miejskich uwazane sg w row-
nej mierze za stacje ratunkowe, za stacje Pogotowi Ratunkowych.
Jak wynika z dalszych odpowiedzi posterunki z matymi wyjatkami
albo wecale nie sg wyposazone albo niedostatecznie we wiasciwy
sprzet. Czas pracy takich posterunkéw jest réwniez z pewnymi wy-
jatkami ograniczony do godzin w tygodniu (Nowy Dwor). Posterunek
czy to bedzie lekarski czy sanitarny powinien by¢ czynny stale lub



w pewnych statych godzinach, na posterunkach pracowa¢ winni le-
karze lub personel pomocniczy, ktéry ma do rozporzadzenia whasciwy
sprzet oraz staty Srodek lokomocji, aby w kazdej chwili méc przy-
stapi¢ do udzielenia pierwszej pomocy lub do transportu,

Nie mozna nazwa¢ nawet posterunkiem sanitarnym nocny dyzur
felczera w Siedlcach (37.851 mieszkancow i 875.579 zt. w budzecie),
ktory nie posiada ani odpowiedniego wyposazenia ani $rodkdw lo-
komaocji.

W Borystawiu istniejg posterunki lekarskie w ambulatorium
miejskim i w 3 mieszkaniach lekarzy miejskich. Posterunki te nie po-
siadajg ani odpowiedniego sprzetu ani Srodkéw lokomaocji.

W Rawie Ruskiej (12.000 m. 152.358 zt. w budzecie) straz po-
zarna posiada oddziat meski samarytanski dla udzielania pomocy
w wypadkach podczas pozaru.

W Sokalu (11.741 m. 182.111 zk w budzecie) sg dwie druzyny
ratownicze Sokofa i Strzelca, ktorych zadaniem jest udzielanie pomocy
w wypadkach nagtych. W szpitalu sg nocne dyzury siostr pielegniarek,
a w nagtych wypadkach bywa wzywany lekarz sekundariusz.

Trzeci punkt ankiety brzmi jak nastepuje: Czy posterunek znaj-
duje sie przy strazy ogniowej, szpitalu, lecznicy i t. p.?

Z odpowiedzi ankietowych wynika, ze posterunki ratunkowe
znajduja sie przy 35 szpitalach, 13 o$rodkach zdrowia, w 20 miastach
w mieszkaniach lekarzy miejskich, w 2 miastach w pomieszczeniu Za-
rzadu miejskiego, w Domu Zdrowia (Aleksandrow Kujawski), w biurze
lekarza powiatowego, w mieszkaniu cztonka Zarzadu miejscowego od-
dziatlu Czerwonego Krzyza (Jutrosin). Stacje ratunkowe normalne w Kra-
kowie, Lwowie, Lublinie mieszcza sie w zabudowaniach strazy ogniowych.

Przy niektorych oddziatach Czerwonego Krzyza znajdujg sie druzyny,
posiadajgce catkowity sprzet sanitarno-ratowniczy (Jutrosin, Nakto, Koz-
min woj. pozn.). W Pszczynie (woj. Slask.) istnieje kolumna sanitarna Pol-
skiego Czerwonego Krzyza, w Mikotowie przy miejscowym oddziale Pol-
skiego Czerwonego Krzyza istniejg 3 stacje P. C. K. miejsca zgtoszen.
Stacjesg przygotowane do udzielania pierwszej pomocy w wypadkach
nagtych. W Myslenicach znajduje sie posterunek przy oddziale P. C. K.
Poza tym roznie zorganizowane posterunki w pewnych godzinach pra-
cujg przy ambulatoriach kolejowych, miejskich, przy fabrykach.

Nastepnie posterunki znajduja sie przy strazach ogniowych (Trze-
binia, Zator, Nowy Sacz, Motodeczno, Radomsko, Skawina, Kartuzy),

Posterunki, istniejgce przy strazach ogniowych, trzeba uwazaé
za czasowe, na wypadek pozaru i nic wspolnego nie majg z udziela-



niem pierwszej pomocy wogole w wypadkach nagtych i zachorowa-
niach.

Przy strazy ogniowej w Trzebini znajduje sie druzyna ratownicza;
Zator posiada skrzynke z materiatem opatrunkowym; w Nowym Saczu
przy strazy jest karetka Pogotowia Ratunkowego i 4 — 6 strazakow-
sanitariuszy; Motodeczno ma ochotniczy oddziat sanitarny; Radomsko
przy strazy ogniowej jest w posiadaniu samochodu osobowego, wy-
posazonego w S$rodki opatrunkowe i leki; straz ogniowa w Skawinie
ma sekcje sanitarng; Kartuzy posiadajg sanitarke konng i Srodki
opatrunkowe.

W Krobi (woj. pozn.) punkt opatrunkowy (posterunek sani-
tarny) znajduje sie przy miejscowym posterunku Policji Panstwowej,
przeznaczony do wypadkéw na drogach publicznych. Srodkéw opa-
trunkowych i lekarskich dostarcza miejscowe Koto Czerwonego Krzyza.

Jak wyzej powiedziatlem, 82 miasta nie posiada ani szpi-
tali ani osrodkéw, w 176 znajduje sie 145 szpitali i 31 oSrodkéw
zdrowia. Z ankiety wyptywa, ze w tych 176 miastach jest 8 stacyj
normalnych, 14 posterunkdw samodzielnych (posterunki lekarskie
i sanitarne) oraz dyzury lekarskie, 35 posterunkow przy szpitalach,
13 przy osrodkach zdrowia, 20 posterunkdw w mieszkaniach lekarzy
miejskich i 16 innych (biura lekarzy powiatowych, miejskie urzedy
zdrowia, straze ogniowe i t. p.). Razem 106 posterunkéw. O 70 mia-
stach, posiadajgcych juz to szpitale, juz to os$rodki zdrowia w ankiecie
nie ma wzmianki, aby szpitale te i osrodki uwaza¢ za miejsca, gdzie
sg posterunki ratunkowe.

Z nizej przytoczonych odpowiedzi ankietowych jednego z wiegk-
szych miast wojewodztwa lubelskiego mozna wyrobi¢ sobie pojecie,
jak wyglada posterunek ratunkowy przy szpitalu.

Na pytanie | ankiety brzmi odpowiedZ, ze nie istnieje w miescie
Towarzystwo Doraznej Pomocy Lekarskiej, dzialajgce na podstawie,
statutu.

Na ll-e. Sg posterunki lekarskie odpowiednio wyekwipowane celem
udzielania pierwszej pomocy lekarskiej w wypadkach nagtych.

Na Hl-e. Posterunki lekarskie znajdujg sie przy szpitalu i osrodku
zdrowia.

Na IV-e. Posterunki nie posiadajg Srodkéw lokomocji.

Na V-e. Na posterunkach pracujg lekarze i higienistki.

Na Vl-e. W ktdrym jest pytanie, jak posterunek jest wyekwipo-
wany, odpowiedZ brzmi-— posterunki posiadajg ambulatoria.



Albo odpowiedzi z innego miasta wojewddztwa Iwowskiego
z 10.690 mieszkaricami brzmig jak nastepuje: Jest poradnia dla cho-
rych, jest posterunek lekarski w ambulatorium miejskim, posterunek
nie posiada $rodkéw lokomocji ani odpowiednich walizek z materiatem
opatrunkowym. Posterunek czynny jest godzine dziennie, stale za$
dyzuruje jedna sanitariuszka i gospodyni. Posterunek ufundowany jest
przez miasto, ktére do niego przydziela lekarza miejskiego, utrzymuje
sie czesciowo z datkéw prywatnych i przez miasto.

Z tych i wielu innych, podobnych odpowiedzi, mozna wniosko-
waé, ze w danym szpitalu, o$rodku nie ma posterunku, ktoryby mogt
udzieli¢ pomocy po za szpitalem, np. na szosie w wypadku samo-
chodowym.

Odpowiedzi z dwdch miast podajg, ze wihasciwie posterunku nie
ma, ale moze by¢ uruchomiony na specjalne zarzadzenie. Odpowiedz
Z pewnego miasta mowi, ze nie zachodzi potrzeba zatozenia poste-
runku. Inny burmistrz utrzymuje, ze w miescie jest juz szpital i nad-
miar lekarzy.

Czwarty punkt ankiety zawiera pytanie. Czy na posterunku pra-
cujg wylacznie lekarze, felczerzy lub studenci medycyny?

Na stacjach normalnych Pogotowia Ratunkowego pracujg wy-
tacznie lekarze, majagc do pomocy w Krakowie absolwentow medy-
cyny, w Wilnie felczerow, w Lublinie felczera; w Zakopanem podczas
wakacji do pomocy lekarzom dodani sg studenci medycyny.

W szpitalach, osrodkach zdrowia pracujacy lekarze majg do po-
mocy personel pomocniczy—sanitariuszy i pielegniarki. W o$rodkach
lekarze pracujg okreslong liczbe godzin, po czym pozostaje w o$rodku
tylko personel pomocniczy.

W Cieszynie, AAikotowie, na posterunkach Pogotowia Ratunko-
wego dyzurujg wylgcznie sanitariusze, w Bielsku samarytanie, w Bia-
fej 2 sanitariuszy, z ktorych jeden jest szoferem.

Felczerzy petnig dyzury na posterunkach sanitarnych w Siedlcach,
w Skarzysku, Dabrowie Gorniczej, Ozorkowie, Czeladzi. Sanitariusze
strazacy dyzurujg w 8 miastach, w 20 miastach moéwi ankieta, petnig
dyzury lekarze miejscy.

Wedtug odpowiedzi ankietowej szpital S-go Btazeja w Olkuszu
udziela pomocy tylko wewnatrz, na zewnatrz nie ma zadnego
posterunku. Z wielkg dozg prawdopodobienswa trzeba przyjaé, ze
i w innych szpitalach i o$rodkach nie ma statych posterunkéw tylko
w razie konieczno$ci szpital deleguje swoich pracownikéw na miejsce



wypadku (wyjatek szpital w Zakopanem). W Krobi punkt opatrunko-
wy (posterunek sanitarny) ma posterunkowych-sanitariuszy.

Pigty punkt ankiety brzmi jak nastepuje: Jakie $rodki lokomocji
posiada posterunek (samochody, sanitarki, zwykie wozy, dorozki etc.)?

24 posterunki korzysta z samochoddéw-sanitarek. Samochody-sa-
nitarki najczesciej sa uzyczane przez Wydziaty powiatowe, Zarzady
miejskie, Ubezpieczalnie Spoteczne, Polski Czerwony Krzyz. Niektore
posterunki posiadajg dorozki (6 miejscowosci), samochody osobowe
(4 m.), zwykle wozy (8 m.). W 4 miastach istniejg karetki konne do
przewozu chorych zakaznych, w 3 konne sanitarki na potrzeby poste-
runkow. W niektérych miastach Pomorza i Poznanskiego lekarze miej-
scy posiadajg wiasne samochody, ktére bywajg uzywane i do celéw
ratowniczych. Zatem szeroko stosuje sie wyngjmowanie na potrzeby
posterunkéw dorozek i taksowek.

Pytanie to w ankiecie nie znalazto nalezytego zrozumienia, al-
bowiem posterunki, zwlaszcza przy szpitalach i o$rodkach, korzystajg
z wozéw motorowych i konnych dorywczo, nie majg wozéw do swe-
go wylgcznego i statego uzywania z wyjatkiem Bydgoszczy, Bielska,
Biatej, Cieszyna, Przemysla, Zakopanego i Bialegostoku (nocny poste-
runek lekarski).

Széste pytanie ankiety: Czy posterunek posiada odpowiednie
skrzynki, torby, walizki z materialem opatrunkowym i Srodkami le-
karskimi?

27 miejscowosci posiada skrzynki z materiatem opatrunkowym
i lekami, w 7 miastach posterunki zaopatrzone sg w skrzynki Pol-
skiego Czerwonego Krzyza. Kobiecy oddziat samarytanski w Moto-
decznie posiada nosze i apteczke. Straze ogniowe w miastach, skad
nadestano odpowiedzi, posiadajg przynajmniej torby sanitarne, nie-
ktore skrzynki z lekami i opatrunkami (Bochnia, Rawa Ruska).

Dalej z odpowiedzi ankietowych wynika, ze posterunki lekarskie
przy szpitalach i o$rodkach zdrowia, przy urzedach zdrowia it. p. nie
sg wyposazone we wihasciwe skrzynki lub walizki, zeby z nimi mozna
byto uda¢ sie na miejsce wypadku (wyjatek stanowig wyszczegolnione
posterunki w punkcie 5-ym).

A juz trudno sobie wyobrazi¢ czynno$¢ posterunku, ktory nie
posiada zadnego wyekwipowania ani $rodkéw statych lokomocji, (po-
sterunek w Siedlcach).

Siodme pytanie ankiety mowi: W jaki sposob uskutecznia sie
przew6z chorych, wymagajagcych leczenia szpitalnego (taksowka, wo-
zem, sanitarkg?).



Najczesciej do przewozu chorych bywa uzywana taksoéwka (w 100
miastach), w 22 miastach chorych przewozg sanitarkami samochodo-
wymi, stanowigcymi wiasnos$¢ juz to zarzaddéw powiatowych, zarzadow
miast, szpitali lub Ubezpieczalni Spotecznej. Sanitarki P. C. K. prze-
woza chorych w 7 miejscowosciach. Dorozkami konnymi przewoza
chorych w 20 miejscowosciach, w 10 zwyklymi wozami konnymi.
W 4 miastach chorych zakaZznych przewozg konne Karetki sanitarne.
Wogole trzeba powiedzie¢, ze w tych licznych miastach, gdzie nie ma
zorganizowanego transportu chorych, przewozi sie ich tym, co jest
pod reka, najczesciej taksowka.

W niektérych miastach istnieje podziat przewozéw. W Tarnopolu
do dalszych przewozéw bywa uzywana sanitarka P. C. K- w obrebie
miasta przewozi sie chorych karetkg konng. Taki porzadek jest
i w O$wiecimiu,

Tam, gdzie nie ma Srodkdw transportowych, chorych przenosi sie do
szpitala na noszach (Muszyna, Zduny, Nowe Miasto — woj. pozn., Pin-
czéw) lub przewozi sie recznym wozkiem sanitarnym (Nowy Tomysl).

W niektorych miastach, nie majacych dogodnych $rodkéw tran-
sportowych, wzywajg sanitarki samochodowe z najblizszych wigkszych
miast np. Aleksandrow i Zgierz wzywajg samochod sanitarny z todzi,
Ozorkéw z teczycy, Nowa Wilejka z Wilna, Sokotéw Podlaski z Sie-
dlec, Wieliczka z Krakowa, Ujscie (woj. pozn.) z Chodziezy.

Niektore miasta wyrazajg zal, ze sanitarki zostaty wycofane
! obecnie chorych trzeba przewozi¢ wozami konnymi (Nakito, Toma-
széw Lubelski).

Do szpitali odleglejszych transportuje sie chorych kolejg i auto-
busami (Parczew, Wielichow). W Inowroctawiu sanitarkg samochodo-
wg przewozi sie tylko ciezko chorych, lzej chorych takséwka lub do-
rozka.

Osme pytanie ankiety: Czy na posterunku znajdujg sie rowniez
sanitariusze i w jakiej liczbie?

Sanitariusze dyzurujg w 29 miejscowosciach: w Kotomyi jest
2 sanitariuszy, w Tarnowie 4, w Stanistawowie 2, w Horodence 20
ratownikow, w Borystawiu 2, w mieScie Poniec (woj. pozn.) 4 sanitar-
iuszki i jeden pielegniarz, w Toruniu 2, w Przemys$lu po 2 na zmia-
ne, w Biatej 2, w Bielsku samarytanie, 2 w dzien i 2 w nocy, w Mi-
kotowie 2, w Cieszynie sanitariusze ?, w Katuszu jeden dozorca sa-
nitarny, w Dabrowie Gorniczej felczer i sanitariuszka, w Chetmie jeden
sanitariusz, w Biatymstoku, w Linas Hacedek 2-ch sanitariuszy, w Gdyni
4 sanitariuszy, w Ostrzeszowie (woj. pozn.) 4 pielegniarzy, w Kartu-



zach na posterunku sanitarnym znajdujg sie siostry mitosierdzia, w Lu-
blincu siostry zakonne. Straze ogniowe, jak to wyzej powiedziano,
majg swoich sanitariuszy, ktdrzy obstugujg posterunki tylko podczas
pozarow.

W Sanoku na posterunek strazy ogniowej zgtaszajg sie osoby
potrzebujgce pomocy lekarskiej. Sanitariusze-strazacy budzg wtedy
zastepce lekarza miejskiego. W Nowym Tomys$lu osoby potrzebujace
pomocy zgtaszajg sie do wyszkolonych sanitariuszy P. C. K. (miejsca
zgtoszen).

Mowigc o posterunkach lekarskich i sanitarnych przy szpitalach
i o$rodkach odpowiedzi ankietowe podajg, ze przy tych instytucjach
znajdujg sie sanitariusze. Trzeba to rozumie¢ w ten sposob, ze sani-
tariusze nie nalezg do posterunkéw, tylko stanowig zwykty pomocni-
czy personel szpitalny lub osrodka.

Na pytanie dziewigte—Czy posterunki czynne sg catg dobe czy
tylko w dzien czy tylko w nocy - odpowiedzi wypadaty jak nastepuje:
W szpitalach posterunki czynne sg catg dobe.

Calg dobe pracujg stacje normalne z wyjatkiem stacji w Biatym-
stoku, ktora jest czynna godzin 16. Calg dobe czynne sg posterunki
w Ostrowie WIKp., Lesznie, Przemyslu, Stanistawowie, Bielsku, Cieszynie,
Kotomyi, Biatej, Zyrardowie i Chrzanowie. Tylko w nocy czynne s
posterunki w Baranowiczach, Inowroctawiu, Skarzysku, w Bydgoszczy,
(od godziny 20 do 8, w niedziele i Swieta catg dobe), w Siedlcach;
w Biatymstoku od godziny 23 do 7 (post. Tow. Linas Hacedek).

Tylko w dzien czynne sa posterunki przy o$rodkach zdrowia.
Osrodek zdrowia (Dom Zdrowia) w Aleksandrowie Kujawskim czynny
jest tylko godzine w dzien i w tym czasie lekarz moze udziela¢ po-
mocy w nagtym wypadku. Toz samo jest w Jaworznie, pdzniej w osrod-
ku dyzuruje personel pomocniczy. Osrodek zdrowia w Nowym Dworze
czynny jest 2 razy w tygodniu.

W Nowym Tomys$lu miejsca zgtoszen otwarte s34 calg dobe.
W Borystawiu posterunki LJbezpieczalni Spotecznej funkcjonujg catgy
dobe, w ambulatorium miejskim do godziny 12-tej codziennie z wy-
jatkiem niedziel i $wiat, za$ 2 lekarze miejscy czynni sa catg dobe
w razie potrzeby. W Stanistawowie posterunek przy Urzedzie miej-
skim pracuje catg dobe.

Z odpowiedzi ankietowych wynika tez, ze lekarze miejscy sa zobo-
wigzani udziela¢ pomocy w wypadkach nagtych w ciggu catej doby, dyzu-
rujac u siebie w mieszkaniu, ktére w ankiecie uwaza sie za posterunek.



Sprawozdanie z posiedzen.

Dnia 25.11.1937 r. odbyto sie naukowe posiedzenie lekarzy Pogo-
towia Ratunkowego pod przewodnictwem d-ra Zdrojewskiego przy obec-
nosci 20 lekarzy. Po odczytaniu i przyjeciu protokotu z poprzedniego
zebrania i omOwieniu spraw biezacych, dr Obarski podat zestawienie sta-
tystyczne dziatalno$ci Pogotowia Ratunkowego za r. 1936.

Dr Cajlingold odczytat referat p. t. ,,Wegiel w przypadkach ostrych
zatruc”.

Dnia 25.111.1937 r. odbyto sie naukowe posiedzenie lekarzy Po-
gotowia Ratunkowego pod przewodnictwem d-ra Wandy Badynskiej przy
udziale 20 lekarzy. Dr Falkowski odczytat referat p. t. ,Rany ciete i kiute
brzucha”, ze szczeg6lnym opisem przypadku przez siebie operowanego.

Dnia 29.1V.37 r. odbyto sie naukowe posiedzenie lekarzy Pogo-
towia Ratunkowego pod przewodnictwem dr Broniewskiego przy udziale
20 lekarzy. Dr Sroczynski odczytat referat p. t ,Zatrucia u dzieci”.

Dnia 26.V.1937 r. odbyto sie naukowe posiedzenie lekarzy Po-
gotowia Ratunkowego pod przewodnictwem d-ra Falkowskiego przy
udziale 18 lekarzy. Przewodniczacy zawiadomit obecnych o S$mierci
§. p. dr Jozefa Zawadzkiego, Prezesa Towarzystwa, Pamieé zmartego
Prezesa uczczono przez powstanie. Lekarz Naczelny dr Obarski od-
czytat autobiografie $. p. d-ra Jozefa Zawadzkiego i omowit dziatalnosé
Zmartego na roznych polach pracy spofecznej. Po odczytaniu i przy-
jeciu protokétu z poprzedniego zebrania i omowieniu spraw biezacych,
dr Obarski wygtosit referat p. t. ,,Stosowanie zgtebnika zotgdkowe-
go przez lekarzy Pogotowia.

Dnia 30 wrzesnia 1937 r. odbyto sie posiedzenie poswigcone pa-
mieci Zmartego Prezesa Towarzystwa Doraznej Pomocy Lekarskiej.

Zebranie zagait przemowieniem o Zmartym vice-prezes Towarzy-
stwa dr H. Kucharzewski, ktory wezwat obecnych do uczczenia pamieci
przez jednominutowe milczenie, po czym na przewodniczacego za-
prosit Gen. dr Witolda Horodynskiego. Na asesorow przewodniczacy
powotat pp, mec. Konstantego Lenca i lekarza Pogotowia Ratunko-
wego dr Henryka Rutkowskiego.

Dr Fr. Obarski wygtosit referat p. t. — §. p. dr Jozef Zawadzki
jako lekarz-naukowiec 1 lekarz-spotecznik.

Dr Z. Zdrojewski wygtosit referat p. t.—S. p. dr Jozef Zawadzki
jako Prezes Pogotowia Ratunkowego w Warszawie.

Dr K. Sroczynski wygtosit referat p. t. —$. p. dr Jozef Zawadzki
jako dziatacz spoteczny.

Po wygtoszonych referatach zabrat gtos przewodniczacy, poswie-
cajac przemowienie pamieci Zmartego, jako Kolegi z fawy szkolnej.

Na zakonczenie b. lekarz Pogotowia Ratunkowego dr Roch Do-
morad Wojno odegrat na fortepianie marsza zatobnego Chopina.



Dziatalnos¢ Lwowskiego Ochotniczego Towarzystwa
Ratunkowego podczas ,,Obrony Lwowa” od dnia I.XI
1918 do dnia 28.1V 1919

Opracowat Dr. Juliusz Notz
sekretarz Tow. Rat

L. p. Imie i nazwisko. Wiek. Zajecie.
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198
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200

201

202

203

204

205

Kopczynski Eug.

Hmidec Janek 12

Lech Mieczystaw 11
Lesik Franciszek

Chrzanowski Jan
Chrzanowska M.

Kogut Piotr 37

Michatowicz Zofia 19

Szuszkiewicz Piotr 9

Bilin Franciszek 16
Patyga Jan 16
Switajto Katarz. 10

Wotoszyn Miecz. 9

Lenik Jan 17
Seneta Jozef 10
Kazimowicz Jozef —
Lehrer Tadeusz 16
Haskel Lola 18

Rodzaj uszkodz. Miejsce wypadku.

Dnia 11 marca 1919 r.

uczen

syn dozorcy

syn montera
syn dozorcy

syn robotnika

9 corka robotnika

robotnik

sanitariuszka

rana postrzatowa
nosa i oka pr.
Rana postrz. brz.
i ztam, uda lew.
Rana cieta przed-
ramienia lewego.
Rana postrz. pod-
udzia lewego.
Rana Eostrzalowa
brzucha.

Smier¢.

Rana postrz. obu
podudzi.

Rony postrzat.
i kontuzja cat.
ciata.

Choroba wewn.

Dnia 13 marca 1919 r.

robotnik

Kompania tech-
nikow
uczen

Rana postrz. po-
wieki gorn. pr.
Rana postrz. brz.
i nogi lewej.
Rana postrz. na
obu podudziach.
Rana postrzat,
reki i nogi pr.
Rana postrz. 1 i
3 palca reki lew.

(Ciag dalszy).

Uwaga

zoknierz przypr. granat

Rany postrz. twa- sam sie ztosit

rzy po str. lewej.
Rana postrz.pod-
udzia lewego.
Rana ttucz, na
czole.

Rany postrzat.
brzucha.

Ztam, skomplik.
uda lew. i rana
postrzatowa.

KL Tanskiej 1 wyjazd
granat
przyprowadz,  granat
Putawskiego 4 wyjazd
granat
Bema 16
” » 1u
Pijaréw 54 i
Dworzec Gt odwiez.
na Techn.
sam sie zgtosit
Rog Grodek, i )
Bilinskich wyjazd
Zamarstyn. 3
1
granat
ul. Kar. Ludw. wyjazd
Teatr granat

1 1



206

207

208

209

210

211

212

213

214

215

216

217

218

219

220

Semberg Rachela

Suzdalewicz 28
Dachler Alfred 27
Elner Zofia 60
Erblich Roza 24
Hatiuk Franciszek 11

N. N. mezczyzna

Tyrocha Maurycy 35

Horakowski Edw. 40

Denczak Zygmunt 16

Przestrzelski Z. 24

Cisowski Witad. 18

Rana darta po-
$ladka lewego.
zona fryzjera
udzia lewego.

Rana postrz. uda

lewego.

Rana postrzatowa

gtowy.

Rana postrz. Kl.
piers, i brzucha.
Rana postrz. ko-
lana lewego.

corka kupca

syn murarza

Dnia 14 marca 1919 r.

zotnierz chor. wewn.

Dnia 15 marca 1919 .

$lusarz Rana postrzat,

wargi gornej.
Rana ttucz, uda
prawego.

Dnia 16 marca 1919 r.

Rana postrzat,
dioni prawej.

uczen

Dnia 17 marca 1919 r.

zotnierz Rana z ukasze-

nia uda lewego,
Dnia 18 marca 1919 r.

zotierz Rana ttucz, na

twarzy.
Dnia 19 marca 1919 r.

Oderwanie pod-

pl. $w. Ducha

przywieziona
na Pogotowie

1

przywiez, z ul.
Zulinskiego 15
do Szpit. Garn.

Gabrieléwka

sie zglosit

sam sie zglosit

sam sie zgtosit

Biatykéwna Paul. szer. leg. oddz. Rana postrz. ty- Watowa 18
kobiec. togtowia.
Cholewa Zofia — szereg, leg. oddz. Rana postrzat,
kobiec. klatki piers.
Dnia 23 marca 1919 r.
. Serkes Tekla 20 Rany postrzat,

klatki piersiowej
brzucha i twarzy,

Kr. Jadwigi
1.6

wyjazd
granat

wyjazd
granat



221 Serker Stefan 12 uczeh Rany postrzat. Kr. Jadwigi
1.6

gowy.
222 , Anna 40 Smieré. J,
223 Pikor Franciszek 23 kolejarz Zatrucie gazem Bogdandwka

pekaj, granatu.
224 Sasiada Julian 42

225 ” zona kol. u
226 »” 1] i
227 ;
228 .
229 " i
230 1 W
231 .
232 a
233 " 1 "
234 Oszpar Bazyli 56 kolejarz ) .
235 Sieczynski Stan. sekcyjny W.P.. Smier¢ z po- sam sie postrzelit
strzatu.
Dnia 24 marca 1919 r.
236. Paniczyszyn Franc. nerwowe bi- sam sie zgtosit
cie serca.
Dnia 25 marca 1919 r.
237. N. N. Arsenat wyjazd
Podwale
238. Dagbrowski Stan. 18 szereg. Il sttuczenia Grodecka
kom. kol. na twarzy. rogatka granat
239. Dabrowska Miecz. 14 Rany postrzat.
gtowy.
240. Dabrowska Aniela 6 Sttuczenia na .
obu kolach.
Dnia 26 marca 1919 r.
241. Kiliszkiewicz 59 Rany postrzat. Rutowskiego
Janina ramienia lew. 1
242. N. N. Rany postrzat. wezwato .
wojsko
243. Halperman Leon 21 Rany postrzat,
podudzia praw. sam sie zgtosit
244, Halko Maria 26 stuzaca Rana postrzat,
glowy i klatki
piers. Karaicka I
245. Kaczan Antoni 24 rzeznik Rana postrzat,

ramienia lew.  sam sie zgtosit
Dni 29 marca 1919 r.

246. Szafranski Wiad. 24 zotnierz Poparz. 11 st.
przedram. lew. sam sie zgtosit
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Statystyka Stacyj Ratunkowych

Za m.

Udzielono pomocy osobom.
Na miescie........ccoerrene.
W ambulatorjach - - - -
Mezczyznom...................
Kobietom
Dzieciom do lat 15 .
Odwieziono do szpltall
Odwieziono do domu .
Na stacji profilaktycznej .
Napady nerwowe _ _ _ .
Ostabienia i omdlenia .
Zatrucia wyskokiem.
Zatrucia pokarmami .
Zatrucia gazami - - - -
Inne zastabniecia - - - _
NoworodKi..........ccovrveeene.

WsLtrzas..........coeeiviiinnne,
Rany ciete, kiute, thucz, i td.
Rany postrzalowe ‘
Ztamania kosci

Oparzenia term, i chemicz.
Ciata obce i udfawienia .

Inne urazy
Qdmrozenia
Smierci..........

Otrucia..........
Postrzaty
Rany ciete i klute

Powieszenia........c..........
Utopienia........ccccoeneee.
Rzucenia sie z wysokosci .
INnNe.......cccoevvvvivecnenn,
Smierci..

Przeje- r Samochody .
chania < Tramwaje .

przez | Inne pojazdy .
Upadki z wysokosci
Napady i rozprawy nozowe
BOjKi..ooooieiice
Obtakanie............cccoennee.
Porody i poronienia
Symulacje.........ccocoovnee.
Wezwania niewtasciwe .
Przewozy chorych .
Razenie pradem elektrycz
SMIErcCi.....ooeveeeereesieene.

*) W tym

Lwéw t£6dz Wilno

luty 1937 r.
War- Kra-
szawa kow
2370 1911 1272

601 1183 504
1769 644 768
1306 1071 658

755 738 498

309 102 116

196 528 376

7 71 67

— 84

19 10 3

36 79 8

16 15 10
4 8 7

43 3 8

352 391 70
)22 *) 10

470 516 108

1 1 2
808 452 291
10 4 2
103 28 29
6 2 24

63 31 14

314 124 148

475 A7 104

— 6 149
*) 4 — —_—
1780 665 763

56 10 1

8 3 1

13 1 1
7 2 —

2 1 1

2 1

*)5 J—

19 15

35 12 9
8 2 2

37 10 7

45 8 1

139 9 —

182 42

3 J— J—

24 19 20

4 1 —
411 347
2 — —

822
388
434
351
388
83
300
41
21
60
3

3

1
130

| | avwb

N
B

OMN W

605
267
338
229
287
89
96
6

10
14

1

1
48
140

Po-
znan

751
541
210
330
308
113
121
23
9
75
3

18
99

Biaty-
stok

330
306
24
110
183
37
29
3

10
15

9
232

|
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Przeglgd czasopism

Zatrucie alkoholem. Grote. W. C. L. r. 1936 str. 432 — 89.

W ustroju ludzkim 85°/0 alkoholu ulega utlenieniu, 10—15°/0 wydziela sie przez
nerki, gruczoly potowe i $linowe; wobec czego w ostrym zatruciu alkoholem naleza-
toby stosowac takie leki, ktdre przy$pieszajg utlenianie. Nie mozna stosowac insuliny,
ktéra u ludzi, dotknietych cukrzyca, spowodowaé moze hipoglikemje. Nie nalezy row-
niez stosowa¢ tyrotoksyny. Najskuteczniej dziatajacym lekiem wedlug autora jest
koramina. -

Badania chemiczne ostrego zatrucia Hg CL2. Torald. Sollman i Nora Schreiber.
W. C. L. r. 1936 str. 432-89.

Najwiecej rteci wydala sie z wczesnymi wymiotami, pézniej phukanie zotadka
i wymioty usuwaja tytko drobne ilosci rteci. Bardzo mate ilosci rteci wydzielajg sie
z moczem. Stezenie rtTci w wyproznieniach jest w dniach pdzniejszych 10-krotnie
wieksze niz w moczu lub w wymiocinach, bo rte¢ wydziela si% przez jelita.

Bardzo nieliczne byly badania stezenia rteci w narzadaeh w przypadkach sek-
cyjnych. Autorzy przeprowadzili takie badania w 3 przypadkach i stwierdzili najwiek-
sze stezenie rteci w nerkach (3,8 mg.°/0), w watrobie '/2——poprzedniej ilosci, w $le-
dzionie '/,, w sercu, mie$niach i ptucach '/i5 > w mdzgu /2l ilosci w nerkach. Steze-
nie rteci we krwi wynosito 0,015—0,12 mg. °/c, to jest '/40 stezenia w nerkach.

F. O.

Gross i Hofman stosujg kardiazol i efedryne w przypadkach zatru¢ weronalem.
Im pozniej zostat zastosowany kardiazol, tym gorsze dawat wyniki. Efedryna sama
nie zob(éjetnia Smiertelnej dawki weronalu. Jezeli jest podana razem z kardiazolem
ratuje od S$mierci Po wstrzyknieciu dawki wiekszej od $miertelnej. Kardiazol i efedry-
na dzialajg niezaleznie od czasu zastosowania, w tym potaczeniu ilos¢ kardiazolu
moze by¢ mniejsza niz przy wytacznym stosowaniu Kardiazolu.
Ur. C. L. r. 1936 str. 759.

Leczenie zatrucia weronalem. R. Fischer i H. Salzer, W. C. L. r. 1936
str. 432 — 89.

Weronal w ustroju krazy w postaci soli sodowej, rozpuszczalnej w wodzie ale
nierozpuszczalnej w lipoidach i nieszkodliwej dla komorki, poniewaz nie moze
przejs¢c przez otoczki lipoidowe. Zatrucie weronalem uzaleznia sie od wzajem-
ne%o stosunku potaczenia sodowego weronalu i niesodowego, rozpuszczajacego Sie
w lipoidach. W tym celu, zeby jak najwigkszg ilos¢ weronalu przeprowadzi¢ w potg-
czenie sodowe, autorzy alkalizujg ustroj przy pomocy podawania soli zasadowych —
ptukania zotgdka 5°/0 roztworem dwuweglanu sodu, wstrzykiwania dozylnego 20—30 gr.
cukru gronowego i 20 jednostek insuliny. Takie postepowanie zapobiega wytworzeniu
sie kwasicy, jak to dzieje sie w przebiegu cukrzycy.

F. O.

SPROSTOWANIE.
Zauwazone omytki w druku w Nr. 11 —str. 6, wiersz 7 od géry winno byé—
ratunkowe, str. 7, wiersz 12 od dotu opuszczono — zwyczajnym.

Redaktor: Dr Fr. Obarski. Wydawca: Polski Komitet do spraw ratownictwa
i pierwszej pomocy lekarskiej w wypadkach nagtych.

Redakcja czynna codziennie od godz. 9 rano do 13 prdcz $wiat,
Prenumerata miejscowa i zamiejscowa rocznie 9 zi. Pojedynczy egzemplarz 1 zt.
Adres Redakcji i Administracji: Warszawa, Leszno 58 tel.11-69-00.
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