


znany lekarzom catego sSwiata przylepiec opatrunkowy
oraz inne oryginalne plastry Beiersdorfa jak

Hansaplast

dorazny przylepiec opatrunkowy na lzejsze skaleczenia

Elastoplast

elastyczna opaska przylepcowa do leczenia schorzen na tle zyla-
koéw, zakrzepowego zapalenia zyt, kontuzji odniesionych przy spor-
cie i podczas pracy

Capsiplast

dziurkowany plaster kapsycynowy, nadzwyczaj skuteczny w przy-
padkach boéléw reumatycznych, postrzatu, rwan w konczynach

sg obecnie do nabycia w aptekach w catym Generalnym Gubernatorstwie.

Zaleca sie przeto stosowac i przepisywa¢ w Swej praktyce te wyprébowane i zaufania
godne plastry.

BEIERSDORF A.-G. POSEN, FABRYKA CHEMICZNA, POSEN 10
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(Ciag dalszy)

Cala praca bytaby o wiele bardziej celowa, gdyby
dyzury nocne rozdzielono pomiedzy przedstawicieli
roznych zawoddéw leczniczych, ktore znajdujg sie
w kazdej miejscowosci a wiec i w siedzibie jednego
lekarza. W takim razie byloby to uregulowane
tak, aby faktycznie kazdy chory w poszczeg6lnym
wypadku w nocy otrzymat potrzebng pomoc ze
strony wyszkolonego czionka zawodu leczniczego.
| lekarz réwniez znalaztby sie w danym wypadku
na czas, nawet nocg, jezeli Swiadomy rzeczy czio-
wiek uznatby to za konieczne. Uniknie sie w ten
sposob zbednego obciazenia lekarza, a moze takze
potoznej, przez tego rodzaju niepotrzebne alarmy
nocne. Najidealniejszym wyjSciem z tego bedzie
wiasnie Dom zdrowia jako jednolita placowka stuz-
bowa, gdzie zaréwno telefon nocny jak i dzienny
bedzie prawidtowo obsadzony, gdzie obsada tele-
fonu bedzie regulowana przez lekarza jako organ
nadzorujacy. Bez przerwy wiec bedzie mozna pots-
czy¢ sie z Domem zdrowia a wiec z Rada Zdrowia,
gdzie przy telefonie wzglednie dzwonku nocnym
czuwaé bedzie kto$, kto bedzie mogt osadzi¢ czy
w danym wypadku wystarczy pomoc felczera, pie-
legniarza chorych czy pielegniarki, aby usuna¢ lekkie
niedomaganie albo moze tylko nocne naprzykrzanie
sie, czy tez rozchodzi sie o wypadek, gdzie wskazana
jest natychmiastowa pomoc lekarska. Przy takiej
organizacji wszyscy ci, ktorzy nie zostang wyzna-
czeni do stuzby nocnej bedg mieli zapewniony spo-
czynek, beda mogli wyspa¢ sie nalezycie raz, dwa
czy trzy razy w tygodniu, zatrudnieni za$ bedg
ci, ktérych do stuzby tej wyznaczono. Bedzie to tylko
kwestig celowej organizacji szczegdtow, aby odpo-
wiednio zuzytkowac sile roboczg kazdego pojedyn-
czego czionka zawodu leczniczego, a co wazniejsze
i rozstrzygajace, aby zapewni¢ kazdemu poszcze-
gélnemu choremu w danym obszarze w kazdej
chwili i na czas odpowiednig pomoc. Nie bedzie sie
juz zdarza¢, ze chory beznadziejnie lezy czekajac

nadaremnie na pomoc w tym czasie, kiedy moze
wiasnie przedstawiciele zawoddéw leczniczych sg nie-
potrzebnie wszyscy gdzieindziej zatrudnieni, a to
dlatego, ze brakuje tego ducha kierujacego, ktory
stale czuwa nad pracag jednostek i reguluje jg od-
powiednio.

Tego rodzaju uregulowanie catosci stuzby zdrowia
jest konieczne zwlaszcza w siedzibie jednego lekarza
wiecej moze anizeli gdziekolwiek indziej. Tam przede
wszystkim moze zachodzi¢ ta niedogodnos¢, ze le-
karz za czesto jest wzywany, za czesto jest poza do-
mem i dlatego nie mozna go zastaC. Wiasnie tutaj
w interesie zdrowotnej opieki nad ludno$cig nalezy
szuka¢ i musi sie znalez¢ droge celem usuniecia tej
niedogodno$ci, oraz rownomiernego podziatu i wcigg-
niecia do pracy nad wypetnieniem tych zadan wszy-
stkich bedacych do dyspozycji przedstawicieli za-
woddw leczniczych. Wiem, ze trzeba bedzie zwalczy¢
wiele formalnych trudnosci, by szczegdlnie kwestie
zaptaty w tym nowym porzadku tak uregulowac, aby
kazdy otrzymat swojg nalezyto$¢. Ale jak juz w arty-
kule tym wspominatem, wiasnie dziatalno$¢ zawo-
dow leczniczych nie mozna mierzyC na tokcie i oce-
na poszczegolnych Swiadczen zawoddw leczniczych
wedtug liczby dokonanych odwiedzin itd. nie moze
stanowi¢ na state celowego wynagradzania. Dlatego
tez utworzono w Izbie Zdrowia jednolite biuro
rozliczen, przy pomocy ktérego nastepuje rozdziat
honorariéw, tak ze kazdy biorgcy udziat w tej
stuzbie czionek zawodu leczniczego otrzyma swoje
wynagrodzenie | gwarancje utrzymania, a praca
w stuzbie zdrowia napetniac go bedzie stale uczuciem
radosci.

Jest rzeczg znang albo tez da sie tatwo ustalié,
jakie dochody osiggaty dotychczas rézne zawody
lecznicze ze swej praktyki. Mozna réwniez wyliczy¢
kwote, jaka przypada w ciggu okre$lonego czasu
na oznaczonym obszarze na ogét danego zawodu np.
potozne czy lekarzy dentystow. Z tego da sie ustali¢
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sume zapracowang W oznaczonym okresie czasu
przez wszystkie zawody lecznicze zitgczone obecnie
w Izbie Zdrowia. Stad mozna tez wyprowadzi¢ udziat
poszczegoblnych zawoddéw leczniczych w uzyskaniu
tej sumy. Z tego stosunku mozna wreszcie wypro-
wadzi¢ klucz, wedle ktérego kazdy poszczegolny
zawOd leczniczy otrzyma w miejscu zatrudnienia
wystarczajaca i nalezycie oceniong zaptate za swe
czynnosci. Zdaje sobie doskonale sprawe z tego, ze
sprawiedliwe uregulowanie kwestii wynagrodzenia
ma wielki wptyw na uczucie radosci, z jakim czion-
kowie zawodow leczniczych winni spetniaC swa prace.
Podstawy takiego sprawiedliwego uregulowania spra-
wy sg juz dane. Z drugiej strony otrzymaty wszystkie
zawody lecznicze w Izbie Zdrowia swe przedsta-
wicielstwo zawodowe, ktére moze stuszne pretensje
realizowa¢, a w danym razie bledy powstate w po-
czatkowych projektach w nalezytym czasie usungc.
Izba Zdrowia stoi na stanowisku nie stosowania
tutaj jakiej$ sztywnej budowy, lecz stworzenia orga-
nizacji zyciowej, ktéra mogtaby by¢ -elastycznie
dostosowana do kazdoezesnej potrzeby. A warunki
do dokonania tego dziefa istnieja.

Przy rozwigzywaniu tego zagadnienia nie chcemy
zupetnie kierowaé sie matostkowoscia, nie chcemy
przecenia¢ trudnosci, ktore zwlaszcza przy regulo-
waniu sprawy nalezytego wynagrodzenia niewatpli-
wie istniejg. Liczymy na to, ze przy dobrych che-
ciach znajdzie sie wiasciwe wyjscie. W pierwszej linii
zagadnienie to starajmy sie rozwazyC z nastepuja-
cego punktu widzenia: W jaki sposéb moglibySmy
stworzy¢ organizacje, ktéra by dorosta do zadan,
jakie maja do wypetnienia zawody lecznicze i kt6-
ra by mogta we wszystkich okolicznosciach zapewnic
ludnos$ci pomoc, jakiej oczekuje ona od zawodow
leczniczych. Zawody lecznicze bedg cieszy¢ sie wsrod
spoteczenstwa tym wiekszym powazaniem, im bar-
dziej, dzieki swej celowej organizacji, bedg one
mogly spetnia¢ nadzieje pokladane w nich przez
ludno$¢. W przysztosci bedzie dumg i zaszczytem
lekarza, ktéry na decydujagcym stanowisku w sie-
dzibie jednego lekarza petni swe obowiazki, ze po-
trafit zjednoczy¢ do wspotpracy cztonkéw nizszych
zawoddéw leczniczych i te wspotprace doprowadzit
dzieki celowemu usSwiadamianiu tak daleko, ze
stusznie uchodzi¢ moze za wzorowego opiekuna swej
gminy. Dopiero wtedy gdy zabezpieczony zostanie
ten bezwzgledny stosunek zaufania pomiedzy leka-
rzem, przedstawicielami innych zawoddéw leczniczych
i publicznoscig na skutek rzeczywiscie celowej dzia-
falnosci, znajdzie lekarz wspdlnie z innymi zawodami
leczniczymi w swej dziatalnosci peine zadowolenie,
ktérego spodziewat sie poswiecajagc sie temu zawo-
dowi. Z drugiej za$ strony dzieki temu zaufaniu
ludnosci takze i wplyw lekarza na ludnos$¢ bedzie
tym silniejszy, im doskonalej rozbudowany bedzie
system Rad Zdrowia. Wowczas lekarz nie bedzie
tylko cztowiekiem trudnigcym sie leczeniem chorych,
nie bedzie przywigzywat wagi tylko do tego, by
zebra¢ mozliwie wielkg ilo$¢ przypadkéw chorobo-
wych, niczym skalpéw indyjskich, lecz bedzie dumny
| bedzie sobie uwaza¢ za zaszczyt celowg rozbudowe
zapobiegawczej opieki zdrowotnej na swoim terenie
dziatalnosci, w swojej gminie, tak by wypadki za-
chorzen wystepowaty mozliwie jak najrzadziej, a owo-
cem jego pracy w Kierunku nauczania i wychowy-
wania powierzonej jego pieczy ludnosci byfla na-
prawde trwata zdrowotnos¢. Tak musimy w przy-
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sztodci zapatrywac sie na zadania lekarza, a nie sze-
regowa¢ poszczegolnych przypadkow chorobowych,
albo moze — co gorsze — przyczynia¢ si¢ do roz-
woju choroby albo podtrzymywac ja, azeby nie
wyczerpato sie zrédto dochoddéw na chleb codzienny.
Wiem, ze juz sam ten sposéb przedstawienia sprawy
wywota gtosne oburzenie wszystkich kolegéw zawo-
dowych 1 czionkdéw zawodow leczniczych.

Tak to prawda. Nie dazyliSmy nigdy do utrzy-
mania choroby. WystepowaliSmy zawsze zdecydo-
wanie do walki z chorobg, gdzie sie tylko pojawita.
Chcemy jednak przez jeszcze bardziej celowe wdanie
sie w te sprawe, przez lepszg organizacje tak dobrac
sie do tego zka, by w miare moznosci, w idealnym
przypadku, zostato ono zupeinie wyplenione. Nie
bedziemy wtedy zarabia¢ na chleb dzieki istnieniu
choréb wsrdéd ludnosci, lecz wskutek naszej opie-
kunczo-pouczajacej dziatalnosci, ktéra przeszkadzac
bedzie powstawaniu choréb.

Przy wprowadzaniu w zycie instytucji Rad Zdro-
wia nie mam zamiaru wydawania zarzadzen, wni-
kajacych az w szczegdty. Przeciwnie, pragne pozo-
stawi¢ mozliwie jak najbardziej wolng reke pry-
watnej inicjatywie poszczegblnego lekarza. Musi on
sam poznac wielki cel i do tego celu dazy¢. W drodze
ordynacji dyscyplinarnej dajemy mu tylko do reki
Srodki potrzebne do wykonywania wiadzy, ktore
pozwolg mu na energiczne spetnianie swych zadan.
Na zadania te sktadajg sie: zorganizowanie prawidto-
wej stuzby zdrowia na wsi, tak aby kazdy chory
znalazt rzeczywiscie mozno$é zaspokojenia swego
prawa do leczenia sig, z drugiej zas strony, aby za-
wody lecznicze wciggng¢ do petnienia tych obowigz-
kéw mozliwie roéwnomiernie i aby wreszcie lekarz
jak najbardziej wyzbyt sie charakteru rzemie$lnika
i wrdcit z powrotem do swego wiasciwego powotania,
mianowicie nie tylko przyswajat sobie wybitne
aktualne wiadomos$ci z dziedziny lekarskiej, lecz
przez nieustanne doksztatcanie sie utrzymywat sie
na tym poziomie, a przy tym znalazt jeszcze tyle
czasu, aby kazdy przypadek cigzkiej choroby, jaki
zdarzy sie w obszarze objetym jego dziatalnoScia,
mogt doktadnie zbadaé, dokkadnie go przemyslec
i na podstawie starannego przestudiowania obrazu
choroby mogt nastepnie sam przeprowadzic istotnie
celowe leczenie, alho przynajmniej spowodowac je.
Wskutek tego, ze pozostawiono mu troche wiecej
wolnego czasu, winien lekarz nie tylko poswiecac tyle
ile trzeba uwagi poszczegélnemu choremu, lecz musi
on przyzwyczai¢ sie do tego, aby bra¢ udziat we
wspotpracy nad podniesieniem zdrowotnosci catej
gminy przez pouczanie, objasnianie i Swiadome Kie-
rowanie sprawami zdrowotnosci, majac na oku usu-
niecie przyczyn powstawania chordb, tak aby stan
zdrowotny jego okregu stat sie wzorem dla innych.
W przysziosci o dzielnoSci lekarza nie bedzie roz-
strzyga¢ najwieksza iloS¢ chordb, lecz okolicz-
nos¢, iz dany okreg wolny jest od choréb zakaznych,
chociaz w okolicy panujg epidemie zagrazajace temu
obszarowi. Do tego zapobiegawczego kierownictwa
zdrowotnego nalezy naturalnie w pierwszej linii zwra-
canie bacznej uwagi na ludno$¢ w kierunku prze-
strzegania przez nig czystosci. Ambicjg lekarza oraz
wszystkich pracujacych pod jego kierownictwem
cztonkdéw zawodow leczniczych powinno byé, aby
ludno$ci powierzonej ich pieczy nie gnebito robactwo,
aby ona byla czysta, schludna i mita, a przez to
uodpornita sie przeciwko wszelkim chorobom za-



Raznym, wiecej anizeli mieszkancy okolicy, w ktorej
te wymagania czystosci nie sg przestrzegane w do-
statecznej mierze.

To wszystko, co powiedziano o lekarzach w sie-
dzibie jednego lekarza, odnosi si¢ naturalnie w znacz-
nej mierze do lekarzy w miejscowosciach, gdzie
wielu lekarzy praktykujacych 1 specjalistbw pra-
cuje obok siebie. Zadania zwigzane z odpowie-
dzialnym prowadzeniem akcji, majgcej na celu
podniesienie zdrowotnosci przejmuje tzw. ,,pierwszy
lekarz**, ktory jako najzdolniejszy, najdzielniejszy,
najbardziej godny zaufania, a przede wszystkim
odznaczajacy sie najbardziej silnym charakterem
bedzie powotany na to stanowisko. Zadaniem jego
bedzie uregulowanie stuzby lekarskiej w ogdle, dalej
utozenie kolejnosci dla sprawujacych stuzbe nie-
dzielng i nocng, a przede wszystkim musi sie¢ on
stara¢ o to, aby lekarze nie wystepowali nadal jako
wspotzawodnicy, lecz wszyscy powotani zostali do
wspolnej pracy nad podniesieniem zdrowotnosci. Jego
rzecza bedzie staracC sie o to, aby w wypadku, gdy
poszczegolny lekarz sadzi moze, iz nalezatoby wezwaé
specjaliste, rzeczywiscie bez falszywej obawy czy
wstydu zaproszono najblizszego lekarza, aby fak-
tycznie choremu poméc, a w danym wypadku aby
utworzono nawet konsylium lekarzy, ktorego za-
daniem byloby badanie specjalnie ciezkich przy-
padkéw chorobowych.

Aby wszystkie te sprawy moéc nalezycie nadzoro-
wac, musi réwniez pierwszy lekarz by¢ wyposazony
w specjalne upowaznienia o charakterze dyscypli-
narnym. Powinien on mie¢ prawo takiego uformo-
wania swej ,,Wielkiej Rady Zdrowia“ w siedzibie
wielu lekarzy wedtug wiasnego uznania i zdolnosci
organizatorskich, aby dziatata ona bez zarzutu.

Ponad ,,Wielkg Radg Zdrowia“ stojg Obwodowe
Rady Zdrowia i Powiatowe Rady Zdrowia bedace
raczej organami majacymi funkcje nadzorcze, ktore
majg czuwa¢ nad nalezytym wykonaniem polecen
nadchodzacych od placéwek kierujgcych do komdrek
frontowych, dalej unormowac dziatalno$¢ pojedyn-
czych Rad Zdrowia w ten sposob, aby unikngé
wszelkich miejscowych tar¢, a natomiast stosownie
rozdzieli¢ i odgraniczy¢ zakres dziatalnoSci na
wiekszych obszarach.

W czasie mej przeszto rocznej dziatalnosci w Ge-
neralnym Gubernatorstwie, a szczegblnie w lzbie
Zdrowia, miatem sposobno$¢ zauwazy¢ wzajemng
nieufno$¢ panujacag wsrod cztonkdéw zawodoéw leczni-
czych i to moze nie zupetnie bezpodstawnie. Nale-
zy wiec liczy€ sie z tym, ze na wiadomo$¢ o utworze-
niu Rad Zdrowia w takiej formie, ze lekarz jest jej
kierownikiem, pozostate zawody lecznicze bedg oba-
wiaé sie pewnego rodzaju tyranii z jego strony.
Moge sobie catkiem dobrze wyobrazi¢, ze z két innych
zawodow leczniczych podnoszone bedag obawy, iz
lekarz bedzie mégt naduzywaé swej wiadzy nadanej
mu ordynacjg dyscyplinarng w tym celu, aby do-
kucza¢ niemile widzianym cztonkom innych zawo-
doéw leczniczych, albo nawet w niesprawiedliwy spo-
sob utrudnia¢ im zycie. Uwzgledniono juz naprzod
tego rodzaju mozliwosci. Postarano sie 0 uniemozli-
wienie bezkarnego przekroczenia tych stuzbowych
uprawnien dyscyplinarnych. Ponadto nalezy przede
wszystkim zwazyé, ze przy tym zupetnie odmiennym
niz dotychczas zapatrywaniu na organizacje stuzby
zdrowia, nikt — a najmniej lekarz — nie ma zadnego
powodu do tego, aby sprzeciwiaC sie, ze wzgledow

konkurencyjnych, weciagnieciu cztonkéw innych za-
woddw leczniczych do wspdtpracy w dziedzinie opieki
zdrowotnej. Wprost przeciwnie, nalezy sie raczej
obawiac, ze jeden czy drugi lekarz stanie sie zanadto
wygodny i zechce caty ciezar praktycznego wykony-
wania stuzby zdrowia przerzuci¢ w mniejszym czy
wiekszym stopniu na nizej stojace od niego zawody
lecznicze.

Aby z gory zapobiec wszystkim tego rodzaju nie-
domaganiom. ktérych nalezatlo oczekiwaé wsrdd
pewnych kot, stworzono tzw. droge stuzbowg zakresu
zawodowego, na ktérej bedzie mozna przede wszyst-
kim wyjasniaC zazalenia. Jest samo przez sie zrozu-
miate, ze tzw. droga stuzbowa zasadniczo bedzie
zastosowana w obrebie Izby Zdrowia. To znaczy
droga stuzbowg pojda polecenia od kierownika Tzby
Zdrowia w Generalnym Gubernatorstwie do kierow-
nika Okregowej lzby Zdrowia, do kierownika Po-
wiatowej Rady Zdrowia, do kierownika Obwodowej
Rady Zdrowia, a od tego albo do kierownika Wielkiej
Rady Zdrowia, albo do kierownika Rady Zdrowia,
ktérzy nie sg od siebie zalezni, lecz obaj podporzad-
kowani sg rownomiernie Obwodowej Radzie Zdrowia.
Obok tej drogi stuzbowej, ktéra zawsze bezwarun-
kowo przechodzi przez rece lekarzy albo lekarzy
urzedowych utworzono jeszcze zawodowsg droge stuz-
bowa przewidziang juz ze wszystkimi szczegotami.
Dano w ten sposob rekojmie, ze cztonek danego
zawodu leczniczego np. potozna na wsi, ktéra czuje
sie pokrzywdzona czy szykanowana w jaki$ sposob
przez swego lekarza tj.: kierownika tamtejszej Rady
Zdrowia, moze sie zwroci¢ do przedstawicielki swego
zawodu w Obwodowej Radzie Zdrowia. Ta przekaze
zazalenie lekarzowi okregowemu albo, jezeli obawia
sie, ze moze lekarz obwodowy i kierownik Rady
Zdrowia, ktorego dotyczy to zazalenie, idg sobie
nawzajem na reke, moze sama zazalenie powyzsze
przesta¢ zawodowg droga stuzbowag bezposrednio
przedstawicielce grupy potoznych przy Powiatowej
Radzie Zdrowia. | jezeli tam rowniez istniejg tego
samego rodzaju podejrzenia, w takim razie moze
ona odesta¢ zazalenie wprost do przedstawicielki
swego zawodu przy Okregowej lzbie Zdrowia. Wresz-
cie zaufana potozna przy Okregowej Izbie Zdrowia
przedtozy to zazalenie w drodze stuzbowej przewodni-
czacej grupy potoznych w lzbie Zdrowia General-
nego Gubernatorstwa, a ta przedstawi je do bez-
posredniego zatatwienia kierownikowi Tzby Zdrowia.
W ten sposéb ma sie pewnos¢, ze wskutek utworze-
nia drogi stuzbowej kazdy zawod leczniczy w ramach
Izby Zdrowia bedzie traktowany sprawiedliwie i bedzie
chroniony przed jakim$ ewentualnym naduzyciem
ze strony lekarza, wskutek postepowania nie maja-
cego nic wspdlnego z wykonywaniem jego obowigzkow!
stuzbowych.

To samo, co powiedziano tutaj o grupie zawodowej
potoznych, odnosi sie naturalnie w tej samej mierze
do pomocniczych zawodow leczniczych, felczerow,
aptekarzy, dentystéw' tzn. wszystkich zawodéw lecz-
niczych zigczonych w Izbie Zdrowia. Jak przez
utworzenie zawodowej drogi stuzbowej z jednej
strony zabezpieczono cztonkéw zawoddw leczniczych
przed ewentualng krzywda ze strony kierownika
Rady Zdrowia, tak z drugiej strony pomyslano
rowniez o tym, aby notoryczni pieniacze i ludzie nie
wykazujacy dobrej woli do wspotpracy ciagtymi
skargami nie mogli utrudnia¢ pracy. Z tego powodu
przewidziano przy skargach np. wskutek zastoso-
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wania srodkéw dyscyplinarnych, ze kierownik wyzszej
Rady Zdrowia np. kierownik Obwodowej Rady
Zdrowia w razie odrzucenia nieusprawiedliwionego
zazalenia moze na podstawie swych uprawnien dys-
cyplinarnych podwyzszy¢ kare do najnizszego wyzna-
czanego przez niego rozmiaru. Nie musi on tego robic,
aby nie odstraszac od uzasadnionych zazalen, ale moze
to zrobi¢, jezeli ma wrazenie, ze ma do czynienia ze
ztosliwym sabotazysta, ktoremu zalezy na tym, aby
nieusprawiedliwionymi zarzutami obcigzac swych
przetozonych i szkodzié¢ przez to samej stuzbie. Przez
to z jednej strony zapewniono energiczne Kierow-
nictwo stuzby zdrowia, z drugiej zas strony zapewnio-
no we wszystkich okolicznosciach sprawiedliwos¢
w dziedzinie obowigzkéw stuzbowych, przy czym
ktadzie sie bezwzglednie w kazdej chwili tame samo-
woli kazdego poszczeg6lnego czionka.

Jest samo przez sie zrozumiale, ze cale postepo-
wanie dyscyplinarne bedzie tak dalece wyjasnione
I uregulowane odpowiednimi przepisami dyscypli-
narnymi, iz nie bedzie mozliwe wymierzanie saz-
nistych kar przez jakiego$ nieopanowanego cztowieka
celem wywarcia swego ztego humoru i zrobienia sobie
przyjemnosci, gdyz bedzie on wigzany Scisle okreslo-
nym postepowaniem. W toku tego postepowania
oskarzony, ktory narazit sie na ukaranie, bedzie
mogt przede wszystkim usprawiedliwi¢ sie i dopiero
po zastosowaniu przepisanej formy bedzie mogt
nastagpi¢ wymiar kary. Whniesienie zazalenia prze-
ciwko wymiarowi kary ma naturalnie skutek odra-
czajacy, ale w razie nieuzasadnionej skargi moze
sie, zdarzy¢ ze przy odwotaniu sie do wyzszej instancji
kara automatycznie moze byé podwyzszona.

Sadze, ze ta droga urzedowanie w obrebie 1zby
Zdrowia w krétkim czasie zostanie usprawnione.
Ludzie dobrej woli nie powinni zywi¢ najmniejszej
obawy, maja bowiem moznos¢ w ramach powierzo-
nych sobie zadan o wiele swobodniej poruszac sie
i pracowac anizeli poprzednio. Z drugiej strony na
podstawie ordynacji dyscyplinarnej wytropi siewobre-

Trzoda chlewna jako

Napisat: Dr Wiadystaw SzumowvskKi,

Hodowla $Swin w Polsce ma, jak wiadomo, duze
znaczenie gospodarcze, Urzedowe badanie zwierzat
rzeznych i miesa zostato na nowo uregulowane roz-
porzadzeniami jeszcze w r. 1928 i 1929. Obowigzujg
one w Generalnym Gubernatorstwie do tej pory ze
zmiana, jakg wprowadzit w r. 1940 juz rzad niemiecki.
Poniewaz do zwalczania chordb, przenoszonych na
cztowieka przez Swinie, potrzebne jest zaréwno Sciste
przestrzeganie obowiazujacych przepisow przez we-
terynarzy i ogladaczy jak i wspétdziatanie ze strony
personelu leczniczego, przypominamy tutaj zasadni-
cze wiadomosci o najwazniejszych chorobach, jakie
trzoda chlewna na czlowieka przenosi. Najniebez-
pieczniejszg chorobg jest trychinoza.

I. Trychinoza, czyli wiosnica.

Choroba ta powstaje u ludzi przez spozycie za-
kazonego wiosniami (trychinami) miesa S$wini lub
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bie lzby Zdrowia te czynniki, ktére nie wykazujg
dobrej woli do lojalnej wspotpracy. W tym wypadku
przewidziano naturalnie przy pomocy utworzy¢' sie
majacego sadu zawodowego odpowiednie $rodki, aby
tego rodzaju nieuzyteczne jednostki wykluczyc z Izby
Zdrowia a zwilaszcza z zawoddw leczniczych. Kto
nic chce wspotpracowaé w wypetnianiu zadan zawo-
doéw leczniczych z uczuciem radosci i mitosci, z we-
wnetrznego przywigzania i nie moze sie nagig¢ do
tego wskutek jakich§ wewnetrznych przeszkod, ten
musi whasnie poszukac sobie innego zawodu, w ktorym
jego specjalne zdolnosci znajda lepsze zastosowanie
anizeli w zawodzie leczniczym, gdyz zawody lecznicze
muszg stawia¢ zdecydowane wymagania wiasnie od-
nosnie do charakteru wykonujgcych ten zawdd.
Jezeli gdziekolwiek zaprowadza sie trwaty porzadek,
to zawsze wystepujg zaraz pewne elementy z krzy-
kiem, ze chodzi tutaj o wolno$¢ i ze ta wolnos¢ jest
zagrozona. Takze i w tym wypadku mogtyby moze
zawody lecznicze, ktére okresla sie wiasnie jako
.wolne zawody“ wpas¢ na mysl, ze urzadzenie Rad
Zdrowia mogtoby w jaki$ sposéb ograniczy¢ ich
wolno$¢. Ale my nie potrzebujemy rozprawiac sie
z tego rodzaju zarzutami; z biegiem czasu stato sie
bowiem i tak dostatecznie jasne, ze wolnosci w tym
sensie ani nie ma, ani tez nigdy nie bylo. Kazdy
osobnik jest zobowigzany do stuzby dla wyzszej spo-
fecznosci. Kazdy poszczeg6lny stan zawodowy ma
swoje zupetnie okreslone zadania w poziomie kultu-
ralnym swego catego narodu i musi te zadania wy-
kona¢, aby podnie$¢ kulture swego narodu. Nie
chodzi tutaj zupetnie o to, czy ma on dobrg wole
w tym kierunku czy tez nie, lecz jego obowigzkiem
moralnym jest mie¢ takie wtasnie nastawienie myslo-
we. Kultury zawsze mogty sie rozwija¢ tylko na pod-
stawie ofiar jednostek na rzecz ogotu. Tylko takie
narody, wsrod ktorych nie zamarto poczucie — ze
sie tak wyraze — psiego obowigzku i powinnosci
jednostki wobec ogotu utrzymaty sie trwale w ciggu
dziejéw. (Koniec)

roznosicielka chorob

Krakow

dzika. Mieso niedZzwiedzie, konia, wotu, zajaca, krélika
moze byC réwniez zakazone wiosniami, ale to sg
przypadki rzadkie, nie wchodzace w zyciu codzien-
nym w rachube. Ze zwierzat niejadalnych moze by¢
zakazony trychinami szczur, mysz, kot, pies. Waz-
nym praktycznie jest szczur, u ktérego wiosnica
wystepuje czesto. Poniewaz Swinie nieraz pozerajg
paclte szczury, ze szczurObw choroba przenosi sie na
trzode chlewna.

Przyczyng choroby jest robak, matly i cienki jak
wios, zwany dlatego ,wilosien (Trichina spirans').
Wystepuje on w dwoch postaciach:’w postaci otor-
bionej w miesniach wzglednie w miesie wymienionych
wyzej zwierzat i w postaci dojrzatej ptciowo w jeli-
tach cziowieka i zwierzat, ktore spozyty zakazone
mieso.

Wiosien otorbiony ma ' zaledwie 0.6—1.0 mm.
dtugosci i 0.01—0.03 mm szerokosci, zwiniety jest



spiralnie i otoczony jajowatg btong, zawierajgcy
sole wapnia. W tej postaci nieruchomej moze zy¢
bardzo dtugo, do 30 lat i dtuzej, nie tracac zdolnosci
rozmnazania sie i wywotania choroby i jest bardzo
odporny na zimno, gorgco, gnicie.

Gdy cztowiek spozyje niedogotowane migso $wini
lub dzika, zarazonego witosniami, wowczas jego soki
trawienne rozpuszczajg zwapniate torebki, a miode
robaki, zwane teraz wio$niami jelitowymi, oswaba-
dzaja sie, rosng i osiggaja dojrzato$¢ piciows. Sa-
miczka ma ok. 3—4 mm dtugosci, samiec ok. 1%.
Juz piagtego dnia po dostaniu sie do organizmu zy-
wiciela wiosnie zaczynajg sie rozmnazac. Samiczki po
zaptodnieniu wwiercajg sie do kosmkow jelitowych
i wydajg ogromne ilosci potomstwa do lezacych tam
naczyn limfatycznych. Miody wiosie opuszcza ciato
matki jako robak, mierzagcy 0.1 mm, i wedruje
z pradem krwi wszedzie po ciele zywiciela osiedlajac
sie w miesniach prazkowanych. Ulubionymi miegj-
scami osiedlania si¢ sg: przepona brzuszna, miesnie
miedzyzebrowe, brzuszne, szyi, krtani, jezyka i oczu,
przy czym jest rzeczg charakterystyczng, ze trychi-
ny zazwyczaj usadawiajg sie w miesniu juz w po-
blizu $ciegna. Poniewaz mozna juz z kilkoma gra-
mami miesa wchtong¢ tysigce witosni miesniowych,
a kazda samiczka rodzi tysigce miodych, wiec ciato
zywiciela zostaje po krotkim czasie po prostu zalane
mtodymi robakami, wedrujacymi po jego miesniach.

Stac powstaje ciezka choroba wiosnica. W 7—9
dni po spozyciu zakazonego miesa choroba zaczyna
sie objawami w zakresie przewodu pokarmowego,
ktére moga by¢ rozmaitego natezenia. W jednych
przypadkach wymioty i biegunka sg tak silne, iz
czynig wrazenie cholery, w innych znéw sg nie-
znaczne konczac sie na nudnosciach, uczucie petnosci,
braku taknienia i zawrotach gtowy. Niekiedy obja-
wow ze strony przewodu pokarmowego prawie nie ma;
natomiast wystepujg bdle miesniowe i uczuciami znu-
zenia tak jak po ciezkiej pracy fizycznej. Dotyczy ono
zginaczy i mieSni karku czasem zas miesni ledz-
wiowych.

Z poczatkiem drugiego tygodnia zaczyna sie okres
drugi, cechujacy sie gorgczka, wahajgca sie okoto 40°C,
zwalniajgca, czasami przerywang, potgczong z lek-
kimi dreszczami. Gorgczka trwa od 3—8 tygodni.
W miesniach powstajg silne i rozlegte nacieki, przy
czym migsnie sg przy ucisku bolesne; przy ruchach
powstajg bardzo silne, przeszywajace bdle. Uposle-
dzenie ruchow jest tak wielkie, iz chorzy nie moga
wcale chodzi¢ i lezg ciagle na wznak z przykurcze-
niem w stawach barkowych, tokciowych i nadgarstko-
wych. Zwykle zajete bywajg zginacze, miesnie szyi,
zwacze, miesnie krtani, konczyn gérnych; czesto
powstaje utrudnienie potykania, czasem chrypka
| bezgtos, lub dusznos¢ wskutek zajecia przepony.
W tym okresie spotykamy znamienne obrzeki na
twarzy i na powiekach, czemu moze towarzyszy¢
zapalenie spojowek z wybroczynami. Wystepujg
takze bdle w miesniach ocznych i utrudnienie ru-
chomosci gatki ocznej.

Na skdérze moga rozwija¢ sie zmiany pod postacig
tradzika, potpasca, pokrzywki, Swigdu; czestym jest
nadmierne pocenie sie. Wystepuja nerwobole, pa-
restezje, niekiedy znikajg odruchy kolanowe. W plu-
cach wskutek utrudnienia oddychania przez zajecie
miesni miedzyzebrowych rozwijajg sie niezyty oskrze-
lowe albo zapalenie pluc. We krwi pojawiajg sie
bardzo weczesnie liczne ciatka eozynochlonne (do

40 proc.), co jest we wiodnicy objawem znamien-
nym.

Wiosnica wystepuje niekiedy epidemicznie. Znane
sg w literaturze epidemie, ktore obejmowaty po
200—300 os6b. Wtedy chorobe rozpoznac jest tatwo.
Natomiast rozpoznanie sporadycznego przypadku mo-
ze natrafia¢ na trudnosci. Niekiedy choroba budzi
podejrzenie tyfusu brzusznego. Uczony niemiecki
Fryderyk Zenker, ktéry w r. 1860 pierwszy usta-
nowit nowg nieznang dotagd jednostke chorobowsg,
trychinoze, wpadl na to, badajgc zwloki 20-letniej
dziewczyny, ktéra w szpitalu w Dreznie zmarta
wsrdd objawow tyfusowych. Znaleziono u niej mno-
stwo wiosni w jelitach oraz w miesniach, dokad
Swiezo zawedrowaly, nic wiecej. We dworze, gdzie
mieszkata, réwnoczes$nie zachorowato wiecej 0sob,
ale wsréd tagodniejszych objawéw. W spizarni zna-
leziono zapasy szynek i kietbas, a w nich otorbione
wilosnie, Zrodto zakazenia.

W watpliwych wypadkach nabieramy pewnosci
przez badanie mikroskopowe stolcéw lub kawatka
wycietego miesnia. Wiosnie znajdujg sie w stolcach
tylko w pierwszych 5-ciu tygodniach choroby. Dla
rozpoznania wazne sg réwniez wywiady, stwierdza-
jace, ze chory jadt surowg wieprzowine, a jeszcze
wazniejsze jest wykazanie w niej wiosni.

Smiertelno$¢ w tej chorobie zalezy od ilosci wioséni,
zawartych w spozytym miesie. Na ogél jest duza,
wahajac sie miedzy 5—30 proc, zachorowan. Le-
czenie w | okresie, biegunkowym, winno polega¢ na
powtarzanym podawaniu $rodkdéw przeczyszczaja-
cych celem wydalenia wiosni z jelit. Dalsze leczenie
nalezy odda¢ w rece doswiadczonego lekarza.

Z cztowieka wiosnica nie przenosi sie juz dalej,
chybaby szczur dobrat sie do zwiok ludzkich. Tak
samo pierwszy okres, wiosnicy, biegunkowy, nie jest
dla otoczenia niebezpieczny, gdyz nawet przez jakie$
zanieczyszczenie rak stolcami mogtoby sie przeniesé
na zdrowego co najwyzej jedynie ograniczona liczba
wiosdni, co nie miatoby praktycznego znaczenia. Tak
samo watpliwym jest, zeby sie $winie i szczury mogty
zakazi¢ przez stolce ludzkie. Chorobe te utrzymujg
i podtrzymujg wcigz miedzy sobg Swinie i szczury,
spozywajace zakazone migso. Znane s3 badania
szczurow wykazujace, ze w poblizu rzezni i rakarni
20 proc, szczurdw cierpi na wtoénice. Swinie zakazajg
sie pozerajagc szczury albo spozywajac zakazone od-
padki miesa Swinskiego w rzezniach i rakarniach.

PamietaC trzeba, ze trychniny sg bardzo wytrzy-
mate na zimno i goraco. Silny mroz ich nie zabija.
Wedzenie przy niskiej temperaturze nie zabija ich
rowniez. Goraco zabija je dopiero przy diugotrwatym
dziataniu wysokiej temperatury. Lepsze dlatego jest
wedzenie przy 100° kilka godzin trwajace. Poniewaz
przy gotowaniu catych szynek temperatura wewnatrz
szynki podnosi sie bardzo powoli, nalezy gotowac
szynki niepewnego pochodzenia 3—4 godzin. Naj-
lepiej za$ gotowac je w matych kawatkach ok. 2-ch
godzin. To samo dotyczy kietbasy. Potcie stoniny,
zawierajgce po brzegach kawatki miesa, moga by¢
réwniez zakazone. Jezeli jednak ze stoniny przetapia
sie smalec przy temperaturze wrzenia smalcu, wy-
noszacej okoto 160° C, to tzw. skwarki, powstajgce
z owych odrobin miesa, nie beda juz zywych wtosni
zawieraty.

W celu zwalczania tej choroby nalezy:

1) przestrzega¢, aby mieso $win po uboju byto
badane na wiosnie;
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2) niszczy¢ mieso zakazone;

3) unika€ spozywania surowego migesa wieprzowego,
szynek, kietbas niepewnego pochodzenia;

4) przestrzegac czystego karmienia $win, nie pozwa-
lajac im nigdy na swobodne chodzenie po wsiach
i miasteczkach;

5) tepi¢ szczury.

W latach 1860—1880 epidemie trychinozy zda-
rzaty sie czesto w potudniowych Niemczech. Dzieki
Scistemu przestrzeganiu przepiséw policyjno-sanitar-
nych trychinoza w Niemczech stata sie dzisiaj cho-
robg rzadko spotykang. Na 10.000 badanych Swin
najwyzej u jednej stwierdza sie dzi§ wiosnie.

Il. Soliter, czyli tasiemiec.

Surowe mieso $wini moze zawieraC takze wagry
(po niemiecku — Finnen), ktére sg przejsciowa forma
tasiemca, pasozytujace w trzewiach ludzkich. Wagry
widoczne sg w miesie gotym okiem jako drobne
szare pecherzyki z wodnistg zawartoscig. Ging one
przy temperaturze 50° C. Jezeli cziowiek spozyje
surowe mieso $wini, zawierajagce wagry, w jelitach
cztowieka rozwijajg sie tasiemce.

Tasiemiec samotny, czyli soliter {Bandwurm, taenia
solium), wystepuje zwykle pojedynczo, ale znane sg
przypadki, gdzie tasiemcOw tego rodzaju bylo po
10 i wiecej rownoczesnie. Jest to robak, majacy 2—3
metrow dhugosci, sktadajacy sie z gtoéwki, wielkosci
gtowki od szpilki i calego szeregu cztonow. Giowka
ma 4 ssawki | haczyki. Pierwsze cztony przy gtéwce

sg waskie, jak gtdwka, nastepne coraz szersze,
ostatnie majg szeroko$¢ 6—7 mm, dtugos¢ 9—10 mm.
W kazdym czionie lezg obok siebie narzady piciowe
meskie i zenskie. W ostatnich powstajg zaptodnione
jajka, otoczone btonka, widzialne tylko pod mikro-
skopem (majg 0.03 mm S$rednicy). Zawierajg one juz
gotowy zarodek z haczykami. Cziony tasiemca i za-
ptodnione jaja odchodzg ciagle z katem, dostajg sie
do odpadéw, do wody, na role. Czesto spozywajg
je Swinie. Jezeli dostang sie one do zotgdka Swini,
to powloka jajek zostaje rozpuszczona, zarodki prze-
nikajg przez Sciane jelita i w przeciggu 2—3 miesiecy
osiedlajg sie w miesniach, gdzie tworza wagry.

Dawniej, przed przymusowym badaniem miesa
wieprzowego na trychiny, wagrowate mieso wie-
przowe tatwiej dostawato sie do handlu i soliter ten
byt bardzo czesty. Dzi$ jest on juz znacznie rzadszy.
Tasiemce moga czasem przebywa¢ w jelitach latami
catymi, nie wywolujac przypadtosci; najczesciej jed-
nak sg one przyczyng najroznorodniejszych, zagadko-
wych dolegliwosci, nie dajgcych sie wytlumaczyc,
jak mdtosci, nudnosci, Slinienie, taknienie przewrotne
(pica), zachcianki smakowe, wilczy gtod, bladosc,
wychudnienie, nie majace wyraznej przyczyny. Roz-
poznanie tasiemca mozliwe jest dopiero wtedy, gdy
Jego czionki odchodzg z katem, albo jezeli w stolcach
lekarz stwierdzi jego jajka.

W rzezni krakowskiej w r. 1938 na 105.359 zabi-
tych Swin stwierdzono wiosnice 17 razy, co czyni
1 na 6.200 i wagry 297 tj. 1:350.

Praktyka tieystgczna

oraz wykonywanie czynnosci techniczno-dentystycznych w Swietle obowigzujacych
przepisow prawnych

Napisat: lekarz-stomatolog Juliusz +.aczynski,

kierownik grupy zawodowej— lzba lekafsko-dentystyczna w Izbie

Zdrowia, Krakow

(Ciag dalszy)

Il. Technicy dentystyczni.

Jak juz w artykule wstepnym (str. 5 Zdrowie i Zy-
cie) zaznaczytem, przepis art. 13 rozporzadzenia
o wykonywaniu praktyki dentystycznej znidst gene-
ralnie juz w roku 1927 pojecie samodzielnego technika
dentystycznego, ustanawiajgc, ze wykonywanie za-
biegow' i czynno$ci techniczno-dentystycznych jest
odtagd wylgcznym prawem osdb posiadajacych prawo
wykonywania praktykKi lekarsko-dentystycznej,
w szczegolnosci lekarza-dentysty.

Poniewaz w chwili wydawania wspomnianego roz-
porzadzenia istniaty osoby, ktore na podstawie prze-
pisbw ustaw niemieckich wzglednie austriackich
miaty w zakresie wykonywanie czynnosci techniczno-
dentystycznych pewne uprawnienia, przeto rozporzg-
dzenie w' ustepie drugim art. 13 wprowadza wyjatek
od wspomnianej zasady generalnej, potwierdzajac
wspomnianej grupie oséb jej prawa nabyte. Jest to
wiec sprawiedliwy i konieczny przepis przejsciowy,
zamykajacy okres dotychczasowy i regulujacy wpro-
wadzenie w zycie wspomnianej zasady generalnej,
znoszacej raz na zawsze pojecie samodzielnego tech-
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nika dentystycznego, tj. takiego, ktoryby miat prawo
bezposredniego zetkniecia sie z pacjentem.

Przepisy art. 14 i 15 wspomnianego rozporzadzenia
oznaczyly Scisle grupy osob, ktére podpadaty pod
tenze przepis przejsciowy. Osoby te obowigzane byty
jednak wykazac sie posiadaniem warunkow, na ktérych
opierato sie ich prawo szczegoélne.

Do tych warunkéw nalezato:

a) przynalezno$¢ terytorialna do wojewddztw b.
Galicji wzgl. Slaska Cieszynskiego oraz woje-
wodztw pomorskiego, poznanskiego i GoOrnego
Slaska.

b) posiadanie koncesji na wykonywanie przemystu
techniczno-dentystycznego, uzyskanej na pod-
stawie odnos$nych przepisow prawa austriackiego

) posiadanie uprawnienia leczenia w Kasach Cho-
rych w ramach § 123 niemieckiej panstwowej
ustawy ubezpieczeniowej,

d) udowodniona samodzielna praktyka zawodowa—
rozna pod wzgledem ilosci lat dla poszczegdlnych
obszar6w terytorialnych ~ w granicach od lat



siedmiu do czternastu wzwyz w dniu 1 stycznia
wzgl. czerwca 1927 r. lub 1 stycznia 1933 r.

e) zgtoszenie posiadanych uprawnien w Minister-
stwie Opieki Spotecznej w Scisle zakre$lonych
dla poszczeg6lnych kategorii terminach ustawo-
wych, a to 31 grudnia 1927 wzgl. 31 grudnia
1933 r.

Tym wszystkim, ktérzy powyzsze warunki spetnili.
Ministerstwo Spraw Wewnetrznych wzgl. Minister-
stwo Opieki Spotecznej wydato imienne zaswiadczenia,
potwierdzajgce zakres posiadanych uprawnien usta-
wowych, wyszczeg6lnionych w art. 16 rozporzadzenia
0 wykonywaniu praktyki dentystycznej. — Zakres
tyeli uprawnien jest Scisle ustalony, a mianowicie:

1. uzywanie tytutu ,technik dentystyczny“

2. posiadanie pokoju ordynacyjnego, poczekalni
i laboratorium techniczno-dentystycznego,

3. samodzielne sporzadzanie wszelkiego rodzaju
protez zebowych i osadzanie tychze w jamie
ustnej pacjenta, jednak bez prawa wykonywania
jakichkolwiek zabiegow! lekarsko-dentystycznych
na zebach lub uzebieniu (leczenie, plombowanie,
usuwanie zebow itp.).

Poza tym przepis art. 23 rozporzadzenia zabrania
technikom dentystycznym posiada¢ narzedzia, przy-
rzady oraz jakiekolwiek $rodki, ktére stuzg do wyko-
nywania czynnosci i zabiegéw, dozwolonych wyigcznie
lekarzom-dentystom.

W tym stanie rzeczy uprawnienia nadane techni-
kom dentystycznym przepisami art. 16-go rozporzga-
dzenia sg niczym innym jak czasowym odstepstwem
od zasady generalnej, zawartej w art. 13 tegoz roz-
porzadzenia, a wiec udzieleniem im wyjatkowego

Jeszcze raz zwracamy z naciskiem uwage naszych
Czytelnikdw na to, ze zamdwienia i wptaty jak réwniez
zmiany adreséw! nalezy dokonywac wzglednie zgtaszac¢
wylacznie we wihasciwym Urzedzie pocztowym. Nie-
stety okazato sie, ze jeszcze rozne mniejsze Urzedy
pocztowe wbrew wskazaniom Poczty gtéwnej w Kra-
kowie odmawiaty przyjecia zaméwien | wptat na nasze
czasopismo. Rozumiemy tez, ze wdwczas ten czy ow
odbiorca przekazat prenumerate miesieczng bezpo-
$rednio do wydawnictwa czasopisma ,,Zdrowie i Zycie*
w' Krakowie. W kazdym razie konieczne jest jednak
wowczas zaznaczy¢ na odcinku przekazu, za jaki

zezwolenia na samodzielne wykonywanie protez ze-
bowych we wiasnym laboratorium i na bezposrednie
zetkniecie sie z pacjentem tylko i wylgcznie w celu
wziecia wycisku a nastepnie umocowania protezy
w jamie ustnej. Innymi stowy, przykladowo rzecz
biorgc, technik dentystyczny moze wykona¢ samo-
dzielnie proteze i osadzic¢ jg w ustach, ale tylko w tym
wypadku, gdy dla jej sporzadzenia nie trzeba doko-
nywaé¢ jakichkolwiek zabiegéw na uzebieniu lub gdy
to uzebienie znajduje sie w stanie dojrzatym do spo-
rzadzenia protezy na skutek przeprowadzenia na nim
uprzednio odpowiednich zablegdw przez lekarza lub
lekarza-dentyste.

Uprawnienia zatem technikéw dentystycznych, wy-
szczegOlnionych w artykutach 14 i 15, odnoszg sie
wytacznie do prac czysto technicznych bez prawa
uskuteczniania jakichkolwiek zabiegow, wkraczaja-
cych w dziedzine praktyki lekarsko-dentystycznej.

Jezeli idzie o tytut ,,technik dentystyczny*, to jest
on prawem zastrzezony i nadany ustawg kwalifikowa-
nej grupie oséb, a moze go uzywac tylko ta osoba,
ktora wykaze sie zaswiadczeniem Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych lub Ministerstwa Opieki Spotecznej,
potwierdzajgcym prawo do uzywania tego tytutu,
lub wyszczegolniona jest w spisie urzedowym Minister-
stwa Opieki Spotecznej, wydanym w r. 1939.

Wspomnie¢ w koncu nalezy, ze na terenie b. Kon-
gresdwki znajduje sie ponadto grupa osob (89), ktorej
Ministerstwo Spraw Wewnetrznych w r. 1929 przy-
znato tytut ..technik dentystyczny“ i zwigzane z nim
powyzsze uprawnienia, nie wydato im jednak zadnych
zaSwiadczen ani umiescito w powyzszym spisie urze-
dowym. Imienny wykaz tych technikéw dentystycz-
nych jest jednak w posiadaniu lzby Zdrowia.

miesigc wptacono owe 3, 6 czy 9 zt. Dlatego prosimy
takich wptacajacych o przestrzeganie tego, aby unik-
na¢ nieporozumien. W kazdym razie jednak bezpo-
Srednie wptlaty do Izby Zdrowia ze strony takich Od-
biorcéw, ktérzy moga dokona¢ zamoéwienia w swym
wiasciwym Urzedzie pocztowym sg niedopuszczalne
i dlatego bedg bezwzglednie zwracane. Dotychczas
okazato sie, ze nawet odbiorcy z Krakowa, Warszawy
I innych wiekszych miast wcigz jeszcze przesytajg pre-
numerate bezposrednio do Izby Zdrowia. W takich
przypadkach wptaty te whasnie zostang odestane z po-
wrotem.

Urzedowa ordynacja optat

Ordynacja optat dla uprawnionych do wykonywania praktyki lekarskiej lekarzy i lekarzy-dentystow
(Cigg dalszy)

62. a) Zastosowanie cewnika do pe-

cherza:

U MEZCZYZNY...cooovrveerrennnnn. 6.00— 60.00

u kobiety.....cccocevniniiininnnn, 3.00— 30.00
b) cystoskopia jako samodzielny

zabieg......cccocveieiicie, 15.00—150.00
c) to samo z cewnikowaniem mo-

CZOWOUOW v 20.00—200.00

d) to samo z operacjami w pe-

FZU e 40.00—400.00
e) wyptukanie pecherza jako sa-

modzielny zabieg................ 6.00— 60.00
1) rozciecie lub zmiazdzenie ka-

mienia pecherzowego - - - - 80.00—800.00
g) operacja Ectopiae uesicae (wy-

nicowanego pecherza). . 80.00—800.00



h) otworzenie nerki lub miednicz- 68. Operacyjna pomoc przy rozwia-

ki nerkowej albo wyciecie lub zaniu poza optata pod 65a—c.:
przyszycie nerki........... 80.00—800.00 a) wydobycie reczne................ 30.00—300.00
i) usuniecie gruczotu krokowego 60.00—600.00 b) KIESZCZE oo 40.00—400.00
k) gglwanokau*styclfni rOZdZieI%_ c) obrét zewnetrzny................ 10.00—100.00
nié gruczoiu Krokowego o d) obrét wewnetrzny lub skombi-
cewki moczowej {Bottini) . . 40.00—400.00 : nowanyzwfldobgllciem lub bez 40.00—400.00
63. a) Operacja zylakéw powr6zka e) przy przodujacym tozysku
nasiennego lub wodniaka jadra 40.00—400.00 osobne wynagrodzenie . . 20.00—200.00
usuniecie jednego lub obu f) wymozdzenie lub rozkawatko-
jader lub przyjadrzy - - . . 60.00—600.00 wanie ptodu tacznie z optata za
. . . obrot i wydobycie - - - - 80.00—800.00
¢) podwigzanie przewodu nasien- g) symphysiotomia lub pubioto-
NEJO .o, 15.00—150.00 mia (przeCieCie SpOjenia tono-
d) operacja jednego lub obu pe- WEJO0) e 80.00—800.00
cherzykow nasiennych . . . 60.00—600.00 h) ciecie cesarskie pochwowe . . 80.00—800.00

przez powtoki brzuszne . .100.00-1.000.00
i) to sama operacja na zmartej . 40.00—400.00

Pomoc potogowa i czynnosci ginekologiczne. i T L
69. Proby przywrdcenia do zycia

64. Dokfadne badanie w kierunku dziecka pozornie zmartego . . 6.00— 60.00
u%zy, odb;atggo ao_rodu IhUb cho- 6.00— 60.00 70. a) Usuniecie fozyska przez za-
roby narzadow piclowyeh ... 680 0L, biegi zewnetrzne ............ 6.00— 60.00
65. a) Obecno$¢ przy porodzie silami b) usuniecie tozyska lub jego
natury....:....._ .......................... 40.00—400.00 resztek przez Zabieg wewne-
b) przy potozeniu twarzowym, trZNY o, 40.00—400.00
mlfgg:fﬂzv;ymIUbquk'eJ 60.00—600.00 71. Tamowanie krwotoku po porodzie 20.00—200.00
C) przy porodzie b|i2niaczym0po- 72. a) SZGW_éWiE‘?EgO rozdarcia Szyjkl
}Owe Wiecej pod a. lub b. maC!CY.: .................... R 20.00—200.00
66. &) Operacyjne rozszerzenie migk- T o el 0.00—200.00
kich drog porodowych . . . 10.00—100.00 2. az z migsniem zwieraczem
67. Odprowadzenie Wypadnietych odbytnlcy ........................ 40.00—400.00
(07:11o] [ SSR 6.00— 60.00 (c. d. n)

Wszelkie reklamacje, zamowienia i wpiaty, jak rowniez
zmiany adresu nalezy kierowac¢ do wilasciwego (dore-
czeniowego) urzedu pocztowego.

Wskazania Gosciec — Rwa kulszowa — Zapalenie stawow
Nerwobdle — Grypa i jej powiklania — Dur
brzuszny — Plonica — Blonica — Stany goracz-
kowe — Gorgczka gruzlicza

Zakazenia

Dziatanie lecznicze i zapobiegawcze

Fabryka Chemiczna ,,METAN" Sp. z ogr. odp. Krakow

Z. K. W. Krakow, ul. Pitsudskiego 19a.



Zl K MIl iZYCIE

Dziennik urzedowy Izby Zdrowia w Generalnym
Gubernatorstwie ukazuje sie co tydzien.

PRENUMERATA MIESIECZNA Zt. 3-

Zamowienia nalezy kierowa¢ nie do wydawnictwa, lecz
wprost do wiasciwego urzedu pocztowego.

Artykuty i ogtoszenia nalezy nadsytac
do redakcji wzglednie do wydawnictwa:

GESUNDHEITSKAMMER, KRAKOW

KRUPNICZA Ha.

Ostatni termin nadsyfania ogtoszen kazdorazowo:
7 dni przed ukazaniem sie numeru.

Wptat na prenumerate naszego

czasopisma, uiszczanych wprost

do Izby Zdrowia, nie bedzie sie
odtad przyjmowac.

LECZNICA W BATOWICACH »LECZNICA«

POD KRAKOWEM

pod kierownictwem Dra Reichana, przyjmuje Nerwowo W JUGOWICACH POD KRAKOWEM
ehoryeh. Najlepsze leczenie i opieka, tryb zycia sanatoryjnie Choroby nerwowe.
ur‘egulowany_ Dyrekt. Dr med. Aure]ia Sikorska
Zgtoszenia: Krakéw, ul. Mikotajska 2 lub tel. 137-30. Zgtoszenia:

Krakéw, Aleja Stowackiego Ha



s

CENNIK OGELOSZ E N

KOLUM NA OGEOSZEN IOWA: wysoko$¢280 mm, szeroko$é 186 mm.
1 kolumna obejmuje 2.240 wierszy mm, 1 tam ma szerokos¢ 22 mm.

CENA ZASADNICZA
DLA OGLOSZEN:

1/1 kolumna - - - - Zt 537.60
I mm w 1 tamie 0'24

COFMF—U =T v =C

przy wielokrotnym ogtoszeniu:

3 krothe . ' 3%
T ' 5%
12 . v W%
B I 15%
S 20%
zaleznie od wielkosci ogtoszenia;
1000 mm - - - = ' 3%
3000 ., o 5%
1510160 v 10%
10000 ., v 15%
20000 ..., v 20%
DO LE _A\NT ¥ :
2 strona okfadki . 75%
3 i 4 strona oktadki v 50%
ogtoszenie pod tekstem ¢ 75%
na miejscu zastrzezonym .+ 1 25%
POSZUKIWANIE PRACY:
za stowo.........cccoeeeeeennnn. Zt. 0'20
stowo tlustym drukiem . , 0'40
WOLNE POSADY:
za stowo..................... . Zt 0'40
stowo tlustym drukiem . . 0'80

Przy szyfrowanych ogtoszeniach prywatnych i poszu ki
waniu pracy pobiera sie Zt 1'50, optaty manipul acyjnej.



