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Uwagi ogolne
0 sktadzie chemicznym zdrojow leczniczych

Napisat radca sanit. Dr. Ge y ar, Krakdw.

W ogtoszonych poprzednio rozprawach o zdrojach
leczniczych w Generalnym Gubernatorstwie datem
ogolny przeglad i podziat wod leczniczych w General-
nym Gubernatorstwie. Dalej opisano po krotce po-
szczegOlne uzdrowiska i przedstawiono rodzaje zdro-
jéw leczniczych zaleznie od ich skfadu chemicznego
z krotkimi wskazéwkami co do ich zastosowania
w lecznictwie.

Celem nastepnej rozprawy jest dokladniejsze za-
jecie sie sposobem dziatania na ustroj cztowieka wod
leczniczych, wystepujacych w Generalnym Guberna-
torstwie.

Aby jednak rozwazania te uczyni¢ bardziej zrozu-
miatymi, musze najpierw poda¢ krotkie ogolne roz-
wazz?]nia 0 chemicznym skiadzie tzw. zdrojow leczni-
czych.

Zdroje lecznicze, zwane takze wodami
kruszcowymi (mineralnymi) i zdrojami
zdrowotnymi, sg to takie wody Zrddlane, ktore

oddziatywujg uzdrawiajgco na ustroj. Przy tym
mozna je stosowac jako leczenie kagpielami, czy jako
leczenie piciem wdd, czy tez tgczac oba te sposoby.
Od zwyktych wod zrodlanych odrézniajg sie one mia-
nowicie tym, ze posiadajg wyzszg zawarto$¢ rozpusz-
czonych cial, czy tez pewne ciata wystepujace rza-
dziej, ze wspomne tutaj tylko rad, lub ziewy rado-
we (emanacja); albo tez wyrd6zniajg sie one od innych
wod wyzszg cieptoty. Jezeli teraz przystepuje do po-
dziatu zdrojow leczniczych, to nalezy uswiadomic¢ so-
bie, ze dla tego podziatlu miarodajna jest zawarto$¢
rozpuszczonych ciat.

Przed opracowaniem teorii jonébw podawano za-
wartos¢ w gramach soli w 1000 czy
10000 g wody. Jeszcze dzi$ przeciwstawia sie wody
zwykte, z mniej niz 1 g rozpuszczonych ciat statych
w 1 kg wody, wodom o wyzszej zawartosci soli. Przy-
jety dawniej podziat wod kruszcowych wedtug ich
czesci sktadowych przedstawiat sie nastepujaco:

1. akrotermy czyli cieplice (z mniej niz 1 g roz-
puszczonej w 1 kg wody),

2. alkaliczne wody kruszcowe (z dwuweglanem
sodu),

3. solanki,

4. wody gorzkie (z solg glauberskg i solg gorzka),

5. wody siarczane (z zawartoscig siarczkow, cze-
$ciowo tez i gazowego siarkowodoru),

6. wody zelaziste (z kwasnym weglanem zelaza-
wym lub siarczanem zelazawym),

7. )wody kruszcowe ziemne (z solami wapnia i mag-
nezu).

Od ogtoszenia teorii jonéw w r. 1887 uwzglednia
sie czeSciowe rozszczepienie mineralnych sktadnikéw
wod leczniczych. Nie przywigzuje sie juz wiecej wagi
do tego, ile gramOw soli kuchennej czy siarczanu so-
du zawiera jeden kg wody kruszcowej, lecz ile tam
jest gramow jonow sodu, jako kationdw i ile jonow
chloru, jako anionéw. Obecnie wiec ocenia sie war-
tos¢ wod leczniczych wedle zawartosci elektryczno-
$ci dodatniej wzglednie ujemnej, ktéra jest zwigzana
z poszczegblnymi sktadnikami soli. Tak wiec zasadni-
czo i miarodajnie nie rozpatruje sie wartosci wody
kruszcowej wedlug zawartosci niezdysocjowanej
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soli, lecz wedtug zawartosci pierwiastkow natadowa-
nych elektrycznos$cig dodatnig, czy ujemng. Wody
lecznicze dzieli sie najpierw wedle anionéw. Wody,
w ktorych miedzy anionami przewazajg jony kwa-
so-weglowe, okresla sie jako alkaliczne, czy
tez przy rownoczesnej obecnosci wapnia i magnezu
jako zdroje ziemne, wody z przewazajagcymi jona-
mi chloru jako stone, awody z przewazajgcymi jo-
nami kwasu siarkowego jako zdroje solne, lub
gorzkie. Wody siarczane zawierajg jony kwasu
siarkowego, wapnia i magnezu. Wszystkich tych okre-
$len uzywa sie takze i w ztozeniach. Tak np. solan-
ka solna zawiera poza solg kuchenng jeszcze jony
kwasu siarkowego. Te gtéwne klasy rozpadajg sie da-
lej znowu na poddziaty zaleznie od kationow towa-
rzyszacych anionom, a grupy podrzedne rozkiadajg
sie jeszcze na zdroje ciepte i zimne oraz (przy wiek-
szej zawartosci wolnego dwutlenku wegla) .na szcza-
wy. Tak wiec obecnie wody lecznicze dzieli sie na-
stepujaco:

1. Proste zdroje zimne (ponizej 20°) czyli
akratopegi. Po najwiekszej czesci majg one dziatanie
moczopedne.

2. Proste zdroje ciepte (powyzej 20°)
albo nazwane inaczej cieplicami obojetnymi, akrato-
termami, chliarami (po niemiecku takze Wildbader,
Bauernbader). Kapiele z tych wod stosuje sie w dnie,
gosccu, rwie kulszowej, przy zesztywnieniach sta-
wow itd.

3. Proste szczawy, okresSlane tez jako wody
kwasne i wody kwaso-weglowe. Obfitujg one w wol-
ny bezwodnik kwasu weglowego. Stosowane do le-
czenia piciem wod wzmagajg one wydzielanie kwasu
solnego, pobudzajg apetyt, wzmagajg ruch robacz-
kowy, przez co poprawiajg trawienie, oraz dzialajg
moczopednie.

4. Zdroje ziemne, zwane tez szczawami ziem-
nymi, zawierajg przewaznie jako aniony jony hydro-
weglanowe, wsrod kationOw jony wapnia i magnezu
przewazajg znacznie nad jonami alkaliow.

Przy bardzo matej zawartosci wystepujacych jesz-
cze obok tego jondw chlorowcow i siarczanowych mo-
wi sie 0 zdrojach czysto ziemnych. Przy
znacznej zawartosci jonow chloru czy siarczanowych
méwi sie o zdrojach ziemno-sitonych, czy ziem-
no-solnych. Uzywa sie ich do leczenia piciem wadd
i kapielami w przypadkach, w ktérych na skutek bra-
ku wapnia istnieje nadwrazliwos$¢ uktadu wegetatyw-
nego, czy tez sktonnos$¢ do zapalen, czy tez nadmier-
na przepuszczalno$¢ naczyn. Systematyczne leczenie
piciem woéd daje wynik przy skazie moczanowej,
przy kwasnej kamicy nerek i pecherza, chronicznych
katarach pecherza, jelit i oskrzeli.

5. Zdroje alkaliczne zawieraja jako aniony
gtéwnie jony hydroweglanowe, jako kationy jony
alkaliow. Obok tego wystepujg jony chlorowcow
i siarczanowy, jak tez ziem alkalicznych. Dlatego tez
przy obliczaniu soli wykazuje sie jako przewazajaca
czesé sktadowag dwuweglan sodu. Jezeli 1los¢ wolnego
dwutlenku wegta przekracza 1 g w kg wody, to mowi
sie 0 szczawach alkalicznych, (niemieckie:
Sodawasser.) Sg one jasne, bez zapachu i barwy,
majg posmak klujacy, troche stony, przewaznie sg to
zdroje zimne. Zaleznie od zawartosci jonéw chloru,
kwasu siarkowego czy ziem alkalicznych odréznia sie
kilka podrodzajow mianowicie szczawy alka-
liczno-stone, zdroje alkaliczno-solne,
ktére z powodu swej zawartosci siarczanu sodu na-
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zywa sie tez wodami soli glauberskiej, a ktére dzia-
tajg moczopednie, przy wiekszych za$ iloSciach soli
przeczyszczajgco. Dalej w tej grupie istniejg jeszcze
podgrupy zdrojow alkaliczno-stono-glauber-
skie, oraz alkaliczno-ziemne.

6. Solanki, zdroje solne, zawierajg jako aniony
przewaznie jony chloru, jako kationy jony sodu. Przy
oznaczaniu w nich soli gtébwng czescig sktadowg jest
sol kuchenna. Jezeli ilos¢ wolnego dwutlenku wegla
przekracza 1 g w kg wody, to mowi sie 0 szcza-
wach solankowych. Jezeli obok soli kuchennej
wystepujg jeszcze jony hydroweglanowe, siarczano-
we czy ziem alkalicznych, to w przeciwienstwie do
czystych solanek méwi sie 0 solankach alka-
licznych, ziemnych, solnych, alkalic:z-
no-solnych, ziemno-stonych, czy tez siar-
czanych. Zwykte solanki zawierajg w 1 kg wody
mniej niz 260 mg jonow chloru i sodu odpowiadajg-
cych sobie w soli kuchennej. Z oty sa to solanki o za-
wartosci jonéw soli kuchennej, odpowiadajacej ilo-
$ci wiekszej niz 260 mg. Solanki zawierajace lit, tzw.
wody litowe (zw. tez po niemiecku Gichtwasser)
posiadajg znaczenie jako $rodek rozpuszczajacy kwas
moczowy przy dnawych schorzeniach stawow, kami-
cach drog moczowych i chronicznych wysypkach.

Poza tym solanki czesto zawierajg jod i brom,
przez co przy leczeniu piciem wdd silnie pobudzajg
dziatalno$¢ naczyn chionnych i wzmagajg resorpcje
zwilaszcza w narzedach gruczotowych, ale takze we
wszystkich innych tkankach.

7. Wody gorzkie, zwane tez zdrojami gorzkimi
albo pikropegami, Aquae amarae, jako aniony zawie-
rajg gtownie jony siarczanowe. Ale uwzglednia sie
nie tylko wzgledng przewage, lecz kazdg wode krusz-
cowg, ktéra nie posiadajgc charakteru alkalicznego
zawiera w znacznej ilosci jony siarczanowe, nalezy
oznacza¢ jako zdr6j gorzki. Poddziatami sg
zdroje gorzkie solne (zsiarczanemsodu), siar-
czane (z siarczanem wapnia) i wihasciwe
(z siarczanem magnezu). Sg to wszystko zdroje zim-
ne w wiekszosci przejrzyste, czasami jednak lekko
z6Hawe, 0 nieprzyjemnym gorzkim, stonym posmaku.
Dziatajg one przeczyszczajaco i wzmagaja przemiane
materil.

8. Zdroje zelaziste, albo wody zelaziste,
zwane tez chalibopegami, zawierajg wiecej niz
0,01 g jonéw zelaza w 1 kg wody. Jezeli woda
zawiera jony siarczanowe, to moéwimy o zdro-
jach siarczano-zelazistych (po niemiecku
Vitriolquellen), jezeli zawiera jony hydroweglanowe
i jony zelazowe, to méwimy o wodach szczawach
zelazistych (po niem. Stahlquellen). Te ostatnie
sg przejrzyste i bez zapachu, majg smak cierpki, $cig-
gajacy. Jezeli ilos¢ wolnego dwutlenku wegla prze-
kracza 1 g w 1 kg wody, to méwimy oszczawach
zelazistych. Zaleznie od ich pozostatych skiad-
nikéw dzieli sie zdroje szczawy zelaziste jeszcze na
nastepujgce podgrupy. czyste szczawy zela-
ziste, ziemne, alkaliczne, stone. Dzialanie
wod zelazistych na niedokrewnos$¢ i btednice zaréwno
przy leczeniu piciem waéd jak przy kapielach jest nie-
znaczne. X

9. Wody arsenowe zawierajg réwnoczesnie
przewaznie zelazo i to szczeg6lnie wiele zdrojéw siar-
czanowo-zelazistych zawiera arsen jako jon hydro-
arsenianowy. Takze poszczeg6lne szczawy zelaziste
zawierajg arsen, lecz w mniejszej ilosci. Wolne od
zelaza sg niektore solanki zawierajace arsen. Wszyst-



kie Zrédta arsenowe muszg zawieraC przynajmniej
1 mg arsenu w 1 kg wody kruszcowej. Stosuje sie
je przy chorobach krwi i skory, w rekonwalescencji
I przy niedozywieniu.

10. Zdroje siarczgne zawierajg jony wodo-
rosiarczkowe, zaleznie od okolicznosci ponadto takze
i wolny siarkowodor. Zdroje siarkowodorowe zawie-
rajg ponadto wolny dwutlenek wegla, a nastepnie
takze wolny wodor. Zimne i ciepte zdroje siarczane sg
bezbarwne, metniejg w krétki czas po dostepie powie-
trza i nabierajg mlecznego wygladu, smakujg zalez-
nie od swego sktadu ziemiscie lub stono i majg mniej
czy wiecej wihasciwy zapach siarkowodoru (zgnitych
jaj). Trzy najwazniejsze podgrupy sg nastepujgce:
Zdroje siarkowo-wodorowe solne, wody
siarczanowo-wapienne, albo zdroje siar-
kowodorowe ziemne, ktore obok jondéw wapnia
zawierajg czesto troche soli kuchennej, oraz wody
siarczan ow o-sodowe, ktore przewaznie zawie-
rajg tylko bardzo mate ilosci statych sktadnikow, ale
prawie wszystkie posiadajg wysoka cieptote. Wad
siarczanych uzywa sie do picia w katarach gardia
i drég oddechowych, oraz kapieli przy najrozniej-
szych chorobach.

11. Zdroje promieniotwdrcze. Zawierajg
one albo tylko gazowe emanacje radowe, ktore przyje-
ty we wnetrzu ziemi przy zetknieciu sie ze zwigzkami
pierwiastkéw promieniotworczych (ta promieniotwor-

czo$¢ znika wkrotce przy staniu wody), albo tez poza
ziewami radowymi zawierajg nawet $lady rozpuszczo-
nych soli promieniotwdrczych. Ustrdj ludzki przyj-
muje ziewy radowe badZ to tatwo za posrednictwem
wdychiwania do ptuc, mniej tatwo przez skore przy
leczeniu kapielami, czeSciowo takze przez Sluzowki
narzadow trawienia przy leczeniu piciem wod. Promie-
niotwércze wody lecznicze stosuje sie w dnie, gosccu
i rwie kulszowej. Czesto w poczatkach leczenia naste-
puje zwiekszenie obrzmien i bolesnosci. Zawarto$¢
ziewdw mierzy sie zwykle elektroskopowo i wyraza
sie ja w jednostkach Machego lub Curie. Jeden Curie
jest to ilos¢ emanacji, ktora znajduje sie w promie-
niotworczej rownowadze z 1 g radu.

12. Zdroje krzemowve zawierajg ponad 0,5 g
wolnego koloidalnego kwasu metakrzemowego w 1 li-
rze wody, a uzywa sie ich w gruzlicy ptuc, miazdzycy
tetnic oraz arthritis deformans.

13. Zdroje jodowe zawierajg jony jodu w nad-
zwyczaj stabym stezeniu 1/10—1/100 mg w 1 kg wo-
dy, przewaznie razem z innymi sktadnikami, gtownie
solg kuchenng i siarkg. Uzywa sie ich wiecej do ka-
pieli, anizeli do leczenia piciem wod. Przy piciu powo-
dujg one pobudzenie wszystkich narzadow. Tak wiec
dziatajg one pobudzajgco na zotadek i jelita, jak row-
niez wzmagajg wydzielanie $luzowek drég oddecho-
wych. Jest rzeczg sporna, czy kapiele jodowe dziatajg
swoiscie przy Kile.

Zapalenie ucha Srodkowego niebezpieczenstwem
dla zycia

Napisat: Dr. Wiadystaw Szumowski, Krakow.

(Cigg dalszy)

Daleko wazniejsza jest doktadna obserwacja sze-
rokosci zewnetrznego przewodu stuchowego. Gdy
wejdzie nam w zwyczaj stale porownywaé sze-
rokos$¢ przewodu w uchu zdrowym z szerokoscig
w uchu chorym, to zauwazymy, ze w wiekszosci przy-
padkow, ktore konczg sie operacja, w trzecim tygo-
dniu choroby przewo6d stuchowy w uchu chorym staje
sie wezszy, a to z powodu opadania jego gorno-tylnej
Scianki. Jest to znak ostrzegawczy i wystepuje pra-
wie zawsze w nastepstwie tego, ze i okostna bierze
udziat w sprawie zapalnej, toczacej sie w komodrkach
pneumatycznych.

Objaw ten stwierdzamy zwykle wczesnie, na pare

tygodni przed wystgpieniem powikiania, tak ze le-
karz ma dos¢ czasu, zeby sie przekona¢ o jego obec-
nosci. Lekarze praktycy za mato o nim pamietajg.
A jednak nie te metody sg najlepsze, ktére sg najbar-
dziej skomplikowane, lecz te, ktére mozemy zastoso-
wac przy pomocy naszych pieciu zmystéw i odrobiny
zastanowienia. W tym znaczeniu wszelkie przeswie-
tlanie promieniami Rontgena stanowczo daje mniej
i jedynie ostabia orientacje diagnostyczng lekarza.
Nie trzeba zapominaé, ze rentgenodiagnostyka ucha,
zwhaszcza przy ostrym zapaleniu ucha $rodkowego,
narazona jest w wysokim stopniu na mozliwosci ble-
dow; rentgenolog, ktory sie stabiej orientuje w otia-
trii, tatwo sie moze pomyli¢ w swoim orzeczeniu;
a tymczasem praktycy i bez Rontgena dajg sobie
doskonale rade.

Inna rzecz w klinice. Tutaj oczywiscie obraz rent-
genowski nalezy do petnego badania klinicznego.
Ale i tutaj nalezy wprzdd przeprowadzi¢ wszystkie
inne badania lekarskie i uwzgledni¢ wszystkie inne
czynniki. Wywiady, ogélny wyglad chorego, badanie
lokalne, stojg na pierwszym planie. Po nich dopiero
jest czas na zdjecie rentgenowskie, ktére wyjasni
operatorowi szczegdty anatomiczne.

Podobnie przedstawia sie sprawa przy chronicznym
ropieniu i obecnosci perlaka. Poki ropa jest cuchnaca,
poty sprawa wymaga bacznej uwagi. Ropy moze by¢
mato, a nawet przy matym przedziurawieniu membra-
nae Shrapnelli ropienie moze zupetnie zatrzymac sie,
a jednak jesli sie dotkna¢ otworu w tej btonie ostroznie
wacikiem na sondzie, to wyjmiemy z ucha czesto
wacik cuchngcy. Przyczyng tego zjawiska jest zastoj
wysieku i ztuszczonego nabtonka, co w uchu $rodko-
wym moze doprowadzi¢ do uszkodzenia $ciany kost-
nej i przyblizy¢ infekcje do opony twardej, do zatoki
i do kanatéw btoniastych. Odpowiednie leczenie kon-
serwatywne jest mozliwe, ale tylko pod statg kontrolg
otiatry. Wyptukanie ucha zwykig strzykawkg nie
wystarcza. Jest obowigzkiem kazdego lekarza, ktory
bada chorego z ropieniem perlakowym, zwr6ci¢ mu
uwage na wszystkie te tatwe do uchwycenia znaki,
ktore zapowiadajg zblizajace si¢ powoli niebezpie-
czenstwo.

Jest niebezpiecznym bledem przypuszczaé, ze
zawsze swoiste objawy zapowiadajg powiktanie uszne



i poprzedzajg je; Tyle bywa wyjatkéw od tzw. typo-
wego przebiegu, ze chciatoby sie niemal powiedziec,
iz prawidlem jest wiasnie atypowos$¢. Zapalenie zyl
i zakrzep zatoki przebiega niekiedy zupetnie bez
dreszczu, zwiaszcza u dzieci. W wielu przypadkach
schorzenia zatoki pochodzenia usznego takze i u do-
rostych nie ma wecale goragczki, a w kazdym razie nie
ma tej przerywanej temperatury ropnicowej, o ktorej
piszg podreczniki.

Gdy rozwazamy ropnie mézgu pochodzenia usznego,
to stajemy czesto przed zagadkami jeszcze wiekszymi,
jezeli chcemy czeka¢ na objawy lokalne. Ropien le-
wego plata skroniowego moze u praworecznych wy-
wota¢ objaw wypadania, ktory polega na tym, ze
chory nie moze nazwac przedmiotu, ktdry mu sie
pokazuje. Ale ten objaw moze i nie wystgpic. Ropien
prawostronny u praworecznych nie daje w ogole
zadnych lokalnych punktow zaczepienia. Kto by
tutaj szukat objawow lokalnych, ten tracitby na-
prozno najlepszy czas. Przy ropniach mozdzku
sprawa przedstawia sie niewiele lepiej, gdyz tutaj
nie zawsze wystepujg objawy jednoznaczne, a w kaz-
dym razie nie wystepuja one tak wczesnie, zeby byto
jeszcze dosy¢ czasu na zabieg operacyjny. A. przy
tym w ropieniu perlakowym ropien mozdzku kojarzy
sie ze schorzeniem btednika (labyrinthitis). Zaburzenia
bowiem w réwnowadze ciata i oczoplas (nystagmus)
moga by¢ zaréwno pochodzenia moézdzkowego, jak
i blednikowego. Pomocne bywa wtedy badanie
stuchu, ktéry w schorzeniach blednika staje si¢ coraz
gorszy i przejs¢ moze w zupetng gluchote, natomiast
przy ropniu w mdézdzku nie ulega zmianie.

Nie ma powiklan pochodzenia usznego, ktorych by
nie poprzedzaty objawy ogolne. Wyjatek stanowi
tylko otitis media acutissima, cierpienie rzadko spo-

Bekanntmachungen

und Verordnungen, die den Gesamfumfang
der Gesundheifskammer betreffen

Gesundheitskammer Krakau, den 1. Juli 1941,
im Generalgouvernement

Krakau
Bekanntmachung.

Betrifft: Schilder der Krakauer Mitglieder der Heilberufe.

In der ,,Krakauer Zeitung* vom 11. 4. 1941 ist vom
Beauftragten des Diistriktschefs fur die Stadt Kra-
kau in einer amtlichen Bekanntmachung erinnert
worden, dass das Anbringen von Schildern nur auf
Grund einer Genehmigung des Baupolizeiamtes der
Stadtverwaltung Krakau gestattet ist, und dass die
Firmen und Reklameschilder, fiir welche eine solche
Genehmigung nicht vorliegt, von amtswegen auf
Kosten der Besitzer entfernt werden.

Da von vielen Mitgliedern der Heilberufe Zweifel
erhoben wurden, ob auch ihre Schilder unter die obi-
ge Anordnung Uber die Anbringung der Schilder
unterliegen, habe ich mich an den Beauftragten des
Distriktschefs mit einer entsprechenden Anfrage ge-
wendet.

Daraufhin habe ich eine Antwort erhalten, die ich
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tykane, za ktorym zaraz idzie zapalenie opon mozgo-
wych. W olbrzymiej wiekszosci przypadkéw objawy
ogolne sa reguta, o ktérej powinni pamietac lekarze
praktycy. Zeby je stwierdzié, na to nie potrzeba ani
specjalnego wyksztatcenia, ani specjalnego instrumen-
tarium. Podobniez i specjalista otiatra Zle czyni,
jezeli podwieca swag uwage jedynie zbadaniu ucha,
a nie widzi objawow ogélnych. Wiasciwa ocena stanu
rzeczy jest mozliwa jedynie wtedy, gdy lekarz na-
przéd rozwazy ogdlne wrazenie, jakie czyni chory,
rozpatrzy objawy podmiotowe i przedmiotowe i to
wszystko zestawi z faktem, ze chory cierpi na ropienie

z ucha: (Ciag dalszy nastgpi)

Biuro posrednictwa pracy przy lzbie Zdrowia ogtasza
mnastepujace wolne placowki dla lekarzy:

1. Stanowisko asystenta-ginekologa w szpitalu dy-
stryktu w Lublinie (ptatne). Placowka bez pra-
wa praktyki prywatnej, wymagane 4 lata prak-
tyki lek. po dyplomie.

2. Stanowisko lekarza domowego w Os$rodku Zdro-
wia Debe, powiat Tarnobrzeg, Ubezpieczalni Spo-
tecznej w Tarnowie, ptaca 400 zt. miesiecznie,
zastrzezone dla lekarza niezonatego.

3. Stanowisko jednego lekarza-bakteriologa i jed-
nego lekarza domowego w Ubezpieczalni Spo-
tecznej w Zamosciu.

Poza tym sg wolne placéwki dla wolnej praktyki

lekarskiej:
a) Trojandw (powiat Putawy)
b) Cycéw (powiat Lublin).

O nadanie wymienionych posad nalezy zwracac sie

do Izby zZdrowia w Krakowie.

Obwieszczenia

i rozporzadzenia dot. catoksztattu
Izby Zdrowia

Izba Zdrowia Krakow, dnia 1 lipca 1941.
w Generalnym Gubernatorstwie
Krakdéw

Obwieszczenie.

Dotyczy: szyldow czionkéw zawodoéw leczniczych w Kra-
kowie.

W dzienniku ,,Krakauer Zeitung“ z dnia 11. 4. 1941
ukazato sie urzedowe ogtoszenie Delegata Szefa Okre-
gu dla miasta Krakowa, przypominajace, ze umie-
szczanie szyldow dopuszczalne jest tylko na podsta-
wie zezwolenia Urzedu policji budowlanej Zarzadu
Miejskiego i ze szyldy firmowe i reklamowe, co do
ktérych nie postarano sie o takie zezwolenie, beda
z urzedu na koszt posiadacza usunigte.

Poniewaz ze strony wielu cztonkéw zawodow lecz-
niczych podnoszono watpliwosci, czy takze i ich szyl-
dy objete sg powyzszym zarzadzeniem o0 umieszcza-
niu szyldéw, zwrdcitem sie ze stosownym zapytaniem
do p. Delegata.

Na skutek tego otrzymatem wyjasnienie, z dnia
13. 6. 1941, ktore, jako wigzace dla wszystkich czion-



hiermit, da sie fur alle Krakauer Heilberufler bindend
ist, im wortlichen Text zur Kenntnis gebe:

,»In Beantwortung lhres Schreibens vom 16. 4. 1941
CWI/L. 901/41 betr. Bekanntmachung vom 11. April
1941 uber die Pflicht zur Anmeldung von Schildern,
teile ich lhnen mit, dass Firmenschilder von Arzten,
Zahnéarzten usw. nicht der Meldepflicht unterliegen,
unter der Bedingung jedoch, dass:

1) deren Grosse das Ausmass 30—40 cm nicht
Uberschreitet,

2) sie ausser der Bezeichnung des Berufs oder
der Spezialitdt auch den vollen Namen und
Vornamen, sowie die Empfangsstunden ent-
halten,

3) sie aus einem festen Stoff wie Metall, Glas,
Porzellan oder Emaille ausgefiihrt werden,

4) sie nicht unmittelbar an der Mauer, sondern
auf einer aus poliertem Holzrahmen beste-
henden Unterlage auf glatter Wand an der
Front beim Haustor bzw., falls sich an der
Fassade ein zur Anbringung von Firmenschil-
dern bestimmter Rahmen befindet, in diesem
Rahmen befestigt werden.

Die Verwendung von Pappkarton-Schildern, auch
wenn sie hinter Glas befestigt werden, weiter die
Anbringung von Schildern auf Teilen von Fassaden
mit architektonischem Wert (Umrahmungen, Gesim-
se, Verschdnerungen usw.) sowie auf Haustorfligeln
ist unzuléssig.” Der Beauftragte des Distriktschefs
fur die Stadt Krakau: Pavlu.

Der Leiter
i V.
Dr. Kroll

Warschau, den 4. Juli 1941.
Gesundheitskammer
im Generalgouvernement

Distriktsgesiindheitskammer
Warschau

Der Hauptkreisarzt
der Stadt Warschau

An
samtliche Arzte in Warschau

Rundschreiben tiber Meldepflicht ansteckender Krankheiten.

Die Meldepflicht bei ansteckenden Krankheiten
wird nach wie vor nur in durchaus unzureichendem
Masse erfillt. Ich fige Ihnen ein Muster der Melde-
formulare bei, aus welchem die Krankheiten ersicht-
lich sind, welche meldepflichtig sind. Insbesondere
mache ich aber aufmerksam auf die Meldepflicht bei
folgenden 3 Krankheiten:

1. Fleckfieber,
2. Tuberkulose,
3. Geschlechtskrankheiten.

Verstosse gegen die Meldepflicht werden in Zu-
kunft unnachsichtlich mit Geldstrafen bis zu
2 000.— Zloty bestraft werden. Sollte boswillige Un-
terlassung der Meldepflicht in Frage kommen, um
etwa die Belastigung der Patienten und ihrer Ange-
horigen durch die behérdlichen Seuchenschutzmass-
nahmen zu vermeiden, so wird ausserdem Anzeige
beim ordentlichen Gericht erstattet werden.

Im einzelnen ist zu beachten:

kéw zawoddw leczniczych w Krakowie, podaje do wia-
domosci w dostownym tekscie:

»W odpowiedzi na pismo Pana z 16. 4. 1941 CW/L.
901/41 odnosnie do ogtoszenia z dnia 11. kwietnia
1941 o obowigzku zgtaszania szyldéw, donosze Panu,
ze szyldy firmowe lekarzy, lekarzy-dentystow itd. nie
podlegajg obowigzkowi zgtaszania, pod warunkiem
jednak, jezeli:

1) ich wielko$¢ nie przekracza wymiarow 30x0
cm,

2) oprocz oznaczenia zawodu lub specjalnosci
zawierajg one petne imie i nazwisko oraz go-
dziny przyjec,

3) sporzadzone sg z trwatego materiatu jak me-
tal, szkto, porcelana, albo emalia,

4) umieszczone sg nie bezposrednio na murze,
lecz na ramie, jako podkiadce, z polerowanego
drzewa na gtadkiej Scianie, na froncie, przy
bramie wejsciowej, wzglednie — jezeli na fa-
sadzie znajduje sie rama, przeznaczona dla
umieszczenia szyldow — umocowane sg na
tej ramie.

Uzywanie szyldéw z tektury, chociazby nawet byty
wstawione za szkio, dalej, umieszczanie szyldow na
czesciach fasady o architektonicznym znaczeniu
(obramowania, gzymsy, upiekszenia itd.), jak row-
niez na skrzydtach bram wejsciowych jest niedopu-
szczalne.* Delegat Szefa Okregu dla miasta Krako-
wa: Pavlu.

Kierownik
W Z.
Dr. Kroll

Warszawa, dnia 4 lipca 1941.
Izba Zdrowia
w Generalnym Gubernatorstwie
Krakéw

Okregowa lIzba Zdrowia
Warszawa

Naczelny Lekarz urzedowy
ni. Warszawy

Do
Wszystkich Lekarzy w Warszawie

Dotyczy: Obowigzku zgtaszania chorob zarazliwych.

Wykonywanie obowigzku zgtaszania chorob zarazli-
wych odbywa sie tak jak przedtem w sposob zupet-
nie niewystarczajacy. Przy niniejszym zatgczam wzor
formularza zgtoszenia, na ktorym uwidocznione sg
choroby podlegajgce obowigzkowi zgtaszaniu. Szcze-
golnie za$§ zwracam uwage na obowigzek zgtaszania
nastepujacych trzech chordb:

1. dur osutkowy,
2. gruzlica,
3. choroby weneryczne.

Naruszenia obowigzku zgtaszania bedg na przy-
szto$¢ karane bezwzglednie grzywna do 2 000 zt. Gdy-
by miato zachodzi¢ ztoSliwe zaniechanie obowigzku
zgtoszenia, aby pacjent i jego rodzina unikneli do-
legliwosci na skutek urzedowych zarzadzer ochron-
nych przed chorobami zarazliwymi, to ponad to na-
stapi doniesienie do saddéw zwyczajnych.

W szczegolnodci nalezy przestrzegac, co nastepuje:
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1. Fleckfieber.

Jeder Fall von Fleckfieber ist sofort, d. h. binnen
2 Stunden telefonisch dem nachsten Gesundheitspunk-
te mitzuteilen. Der Gesundheitspunkt wird dann so-
fort die notwendigen Erhebungen veranlassen. Gleich-
zeitig ist die Einweisung des Patienten in das Seu-
chenkrankenhaus zu veranlassen. (Fur Polen St. Sta-
nislaus, fur Juden Stawkistr. 8). Es muss vermieden
werden, dass Personen der Umgebung bis zum Ein-
treffen des Sanitérarztes des Gesundheitspunktes die
Wohnung oder das Haus verlassen. Der Arzt hat
deshalb sich sofort der Namen aller Personen aus der
Umgebung des Kranken zu versichern und die per-
sonliche Fuhlung mit dem Sanitararzt aufzunehmen.
Das blaue Meldeformular ist auszufillen.

2. Tuberkulose.

Die Meldung erfolgt mit dem beiliegenden blauen
Formular an den Gesundheitspunkt. Weitere Formu-
lare sind auf dem Gesundheitspunkt erhaltlich. Mel-
depflichtig sind alle Tuberkulosen, welche an-
steckungsfahig werden kdénnen, also sowohl alle fri-
schen Erkrankungen, die neu in die Behandlung des
Arztes kommen, als auch alle alteren Tuberkulose-
félle, nach deren ganzem Charakter Ansteckungs-
fahigkeit angenommen werden muss, also insbeson-
dere alle Falle mit Kavernen und selbstverstandlich
alle Félle, in denen eine Ansteckung in der Familie
festgestellt wird. Unterbleiben kann die Meldung nur
bei der laufenden Uberwachung a&lterer, zur Zeit
ruhender Tuberkuloseerkrankungen.

3. Geschlechtskrankheiten.

Es sind im Generalgouvernement grundsatzlich alle
Geschlechtskrankheiten meldepflichtig. Die Meldung
erfolgt auf dem weissen Formular, von dem ein Mu-
ster beiliegt. Weitere Formulare sind auf dem Gesund-
heitspunkt erhaltlich. Besonders ist darauf zu achten,
dass die Infektionsquelle angegeben wird. Wenn
einerseits auf die Meldepflicht der grosste Wert ge-
legt werden muss, so wird anderseits ausdriicklich
versichert, dass die Bearbeitung der Meldungen durch
den Gesundheitspunkt unter Wahrung der Verschwie-
genheit erfolgt und auch evtl. Ladungen unaufféllig
gehalten sind. Gerade die Meldungen der Geschlechts-
krankheiten sind bisher in groblichster Weise ver-
nachléssigt worden. Wenn der ungeheuren Vermeh-
rung von Gonorrhoe und Lues entgegengetreten wer-
den soll, so muss eine Erfassung der Ansteckungs-
quelle moglich sein. Sollte dieser Appell wirkungslos
bleiben, so stehen der Behorde Mittel und Wege zur
Verflugung, eine verscharfte Kontrolle der Arzte vor-
zunehmen, die dann mit unangenehmen Folgen ver-
knupft waren.

Ich hoffe, dass eindringlicher als die Strafan-
drohung der Hinweis wirkt, dass eine Bekampfung
der Kriegsschéden und der damit verbundenen Aus-
breitung der Infektionskrankheiten nur mdoglich ist,,
wenn die Gesundheitsbehorde sdmtliche Erkrankun-
gen rechtzeitig zur Kenntnis bekommt. Den Schaden
hatte bei einem Versagen der Arzteschaft das polni-
sche Volk zu tragen.

Der Hauptkreisarzt
der Stadt Warschau
Dr. Hagen
Stadtmedizinalrat a. D.
Amtsarzt beim Beauftragten
des Distriktschefs fur die Stadt Warschau

1. Dur osutkowy.

Kazdy przypadek duru osutkowego nalezy zgtosi¢
natychmiast tzn. w ciggu dwoéch godzin telefonicznie
do najblizszego osrodka zdrowia. Osrodek zdrowia
natychmiast spowoduje niezbedne badania. Réwno-
czesnie nalezy spowodowac .skierowanie pacjenta do
szpitala chorob zakaznych (dla Polakéw Szpital Sw.
Stanistawa, dla zyddw szpital przy ul. Stawki Nr. 8).
Musi sie unikng¢ tego, azeby osoby otaczajace opu-
Scity mieszkanie czy dom przed przybyciem lekarza
urzedowego z Osrodka zdrowia. Dlatego tez lekarz wi-
nien natychmiast upewni¢ si¢ co do nazwisk wszyst-
kich oséb z otoczenia chorego i wejs¢ w osobiste po-
rozumienie z lekarzem urzedowym. Nalezy wypeié
niebieski formularz zgtoszenia.

2. Gruzlica.

Doniesienie nastepuje do o$rodka zdrowia na zalg-
czonym niebieskim formularzu. Dalsze formularze
mozna otrzyma¢ w osrodku zdrowia. Obowigzkowi
zgtoszenia podlegajg wszystkie przypadki gruzlicy,
ktore moga sta¢ sie zakaznymi, a wiec zaréwno
wszystkie Swieze zachorowania, ktore dopiero zgta-
sza sie do leczenia u lekarza, jak tez wszystkie star-
sze przypadki gruzlicy, u ktérych z catego ich cha-
rakteru musi sie przyjac ich zarazliwosé, a wiec szcze-
gllnie wszystkie przypadki z jamami (caverna)
I oczywiscie wszystkie przypadki, w ktérych stwier-
dzono zakazenie w rodzinie. Zaniecha¢ zgtoszenia moz-
na tylko przy biezgcym nadzorowaniu dawniejszych
obecnie nieczynnych schorzen gruzliczych.

3. Choroby weneryczne.

Zasadniczo wszystkie choroby weneryczne w Gene-
ralnym Gubernatorstwie podlegajg obowigzkowi zgta-
szania. Zgtoszenie nastepuje na biatym formularzu,
ktérego wzor dotgczono przy niniejszym. Dalsze for-
mularze mozna otrzymac w o$rodku zdrowia. Szcze-
golnie nalezy zwr6ci¢ uwage na podanie Zrodta zaka-
zenia. Jezeli z jednej strony musi sie potozy¢ najwiek-
szy nacisk na obowigzek zgtaszania, to z drugiej stro-
ny zapewnia sie stanowczo, ze opracowywanie zgto-
szen przez os$rodek zdrowia odbywa sie przy zabez-
pieczeniu tajnosci, a takze ewentualne wezwania na-
stepujg w sposob nie zwracajacy uwagi. Wiasnie zgta-
szanie chor6b wenerycznych byto dotychczas zanied-
bane w najbardziej jaskrawy sposob. Jezeli ma sie
przeciwdziataC olbrzymiemu rozmnozeniu rzeZzaczki
I kity, to musi sie umozliwi¢ ujecie Zrodet zakazenia.
Gdyby ten apel miat pozosta¢ bez skutku, to wkadzom
stojg do rozporzadzenia $rodki i drogi do podjecia za-
ostrzonej kontroli lekarzy, co bytoby potaczone z nie-
przyjemnymi nastepstwami.

Mam nadzieje, ze bardziej wnikliwie niz zagroze-
nie karg dziata wskazanie, ze zwalczanie szkéd wo-
jennych i zwigzanego z tym rozpowszechnienia sie
chorob zakaznych mozliwe jest tylko wowczas, jezeli
wiadze sanitarne we wihasciwym czasie dowiedzg sie
0 wszystkich zachorowaniach. Gdyby og6t lekarzy
mial zawie$¢ oczekiwania, wyniktg stad szkode mu-
siatby ponies¢ naréd polski.

Naczelny lekarz urzedowy
miasta Warszawy

Dr. Hagen

Miejski radca sanitar. w st. spocz.
Lekarz urzedowy przy Petnomocniku
Szefa okregu na miasto Warszawe

Druk: Z. K. W. Krakéw, ul. Pitsudskiego 19a.



