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RADY DLA LEKARZY
celem zwalczania zakaznej czerwonki bakteryjnej
(dyzenferii)

Nowo opracowane w Urzedzie Zdrowia Rzeszy i w Instytucie Roberta Kocha.

Przedruk z Reichsgesundheitsblatt z 2. VVI. 1943 Nr 22 str. 366.

1. Istota i przyczyna

Czerwonka zakazna (dyzenteria) jest to choroba zara-
zliwa, ktéra moze wystepowac zarébwno w postaci zacho-
rzen pojedynczych lub grupowych jak réwniez epidemij
mniej czy wiecej rozpowszechnionych. Do rozpowszech-
nienia epidemicznego dochodzi zwykle zwlaszcza w pehni
lata (lipiec i sierpien). Przy wystepujacej w Niemczech
czerwonce zakaznej ma sie do czynienia prawie wylacz-
nie z czerwonka bakteryjng spowodowang pratkami
czerwonki. Swoistg dla okolic zwrotnikowych i podzwrot-
nikowych czerwonke petzakowg napotyka sie u nas tylko
wyjatkowo, najwidoczniej jako skutek okolicznosciowego
.zawleczenia.

Pratki czerwonki osiedlajg sie w btonie Sluzowej jelita,
zwiaszcza jelita grubego, i wywotujg tam gwaltowne za-
palenie, jak rowniez nierzadko martwice prowadzace
do powstawania wrzodow. Pratki ulegaja wydaleniu
w zmiennej mierze z wypréznieniami krwawo-$luzo-
wymi, w ktérych szczegoélnie znajdujg sie przy i w kiacz-
kach S$luzu.

Wsréd grupy pratkdw czerwonki. odrézna sie Kkilka
odmian, ktére wytwarzaja jady w réznym stop-
ni u i ktére zwykly powodowac¢ obrazy chorobowe roz-
maitej ciezkosci. Spowodowana pratkiem odmiany
Kruse-Shiga czerwonka Kruse-Shiga przebiega
zwykle ciezej niz inne postacie czerwonki bakteryjnej.
Na odwro6t te ostatnie schorzenia spowodowane przez
pratki czerwonki grupy Flexnera, albo pratka
czerwonki Kruse-Sonne (okreslanego takze
jako pratek czerwonki E) majg sktonnos¢ do lzej-
szego przebiegu, ale moga w przypadkach pojedynczych
wywotywac takze schorzenia ciezkie i do$¢ czesto prze-
biegajace Smiertelnie.

2. Wystepowanie

Roczna liczba zachorowahn na czerwonke zakazng
waha sie, poniewaz zmiennie wystepujg masowe zacho-
rowania miejscowe. W ostatnich latach przedwojennych
na dawnym obszarze Rzeszy zgtaszano przecietnie w roku
okoto 5000 przypadkoéw czerwonki. W czasie pierwszej
wojny Swiatowej i w latach nastepujacych po niej cyfry
czerwonki znacznie sie zwiekszylty. W roku 1917 cyfra
wzrosta do 69 000 przypadkéw. Réwniez poczatek obecnej
wojny przyniost rozszerzenie sie czerwonki, jednakze
cyfra zachorowan wzrosta w roku 1940 tylko na 13 000,
a juz w roku nastepnym znowu .znacznie spadta. Okragto
4 % zachorowan na czerwonke przebiega $miertelnie.

3. Przenoszenie choroby

Pratki czerwonki wydala sie prawie wylgcznie z wy-
préznieniami jelitowymi. Czasami wyproznienia te za-
wierajg pratki czerwonki jeszcze diugi czas po wyzdro-
wieniu (osoby trwale wydalajace zarazki). Nieraz pratki
czerwonki wydalajg réwniez takie osoby, ktére wpraw-
dzie na skutek zetkniecia sie z chorym na czerwonke
przyjety zarazki, ale same nie zachorowaty na czerwon-
ke (nosiciele zarazkéw). Trwale wydalajgcych zarazki
i nosicieli zarazkdw oznacza sie ponizej wspolnie jako
wydalajgcych zarazki.

Dla przeniesienia czerwonki wystarczajg nawet $lady
wyproznien jelitowych zawierajgcych zarazki.

Rozpowszechnianie choroby nastepuje gtdéwnie przez
bezposrednie przeniesienie pratkdw chorych na czerwon-
ke lub wydalajacych zarazki na inne osoby i to z reguty
za posrednictwem ragk (zakazenie przez zetkniecie). Stad
tez dla ochrony przed .zachorowaniem wymaga sie przede
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wszystkim najwiekszej czystosci, zwilaszcza starannego
mycia rgk przed jedzeniem i po kazdym uzyciu ustepu.
Jezeli pratki czerwonki dostang sie na bielizne osobistg
lub poscielowa, odziez, podioge, naczynia do jedzenia
i picia, do wody i mleka, na owoce, jarzyny, sataty,
lub t. p., to moga réwniez tatwo zosta¢ przyjete przez
inne osoby.

Pr.zy wystepujacej obecnie najczesciej w Niemczech
czerwonce Kruse-Sonne (czerwonka E) przenoszenie
moze gtéwnie nastepowac przez zakazone S$rodki spo-
Zywcze.

Rowniez muchy moga sie przyczyni¢ do rozpowszech-
nienia przez to, ze zawlekajg pratki czerwonki z wy-
dalin i przedmiotéw zakazonych na $rodki zywnosci.

4. Przebieg choroby

Zachorowanie z reguty wybucha 2—7 dnia po przy-
jeciu pratkdbw czerwonki. Zwykle rozpoczyna sie ono
znuzeniem, ostabieniem i zaburzeniami og6lnymi, jak
bole gtowy, nudnosci, zrywaniem na wymioty i brakiem
apetytu. Objawy ze strony jelita nie zawsze wystepujg
wprawdzie w tym okresie, ale czesto juz wyrazajg sie
biegunkami wsréd boéléw brzucha, albo tez zaparciem.

Béle brzucha z reguty umiejscawiajg sie po obu stro-
fach brzucha nad okreznicg wstepujgca i zstepujaca,
w dotku podsercowym i okolicy zotadka. Dolegliwosci
wzrastajg coraz to bardziej i moga dojs¢ az do gwat-
townych kolek. Nieraz choroba zaczyna sie catkiem nie-
spodzianie wymiotami i silnymi dolegliwosciami. Wy-
préznienia jelitowe sg poczatkowo wodniste, ale wkroétce
stajg sie S$luzowate, jak napeczniate ziarnka sago lub
skrzek zabi, i z reguly zawierajg tez domieszki krwawe,
ktore poczatkowo tworzg tylko smugi krwawe, ale przy
obfitej .zawartosci krwi barwig cate wyproznienie jelito-
we na ciemno-czerwono (krwawa biegunka). Wypréznie-
nia sg nadzwyczaj czeste, podczas gdy ilos¢ kazdego po-
szczegblnego wyproéznienia jest nadzwyczaj mata. Po-
wstajgce przy tym parcie na stolec bardzo meczace i bo-
lesne nadzwyczajnie dolega chorerriu. Biegunki i parcie
na stolec zaleznie od okolicznosci trwajg kilka dni. Na
skutek znacznej utraty krwi powstaje blados¢ i niedo-
krwistos¢; nierzadko chor.zy szybko chudna.

Cieptota ciata przewaznie jest troche podniesiona, przy
wzmozonych biegunkach spostrzega sie tez cieptoty pod-
normalne. Jezyk w wiekszosci przypadkow jest obtozony
grubo nalotem szaro-biatym, w ciezkich przypadkach
suchy. Choroba trwa zaleznie od ciezkosci 1 do 4 ty-
godni.

Ostabienie krgzenia spowodowane jadami i wyczer-
panie ogdlne moga prowadzi¢ do Smierci juz zaledwie
po paru dniach, zaleznie od okolicznosci nawet w ciggu
jednego dnia. Poniewaz pacjenci przewaznie odmawiajg
przyjecia pozywienia, czesto sity opadajg tak znacznie,
ze wyzdrowienie przecigga sie bardzo. Przy tym czyn-
nos$¢ jelit nieraz pozostaje nieregularna jeszcze przez
czas diuzszy.

Widoki na zejscie pomysine wzrastajg znacznie pr.zy
troskliwej pielegnacji i leczeniu. Z reguty po 7—10
dniach nastepuje ogoélna poprawa. Biegunki przyjmujag
wowczas nieraz charakter coraz to bardziej $luzowatych
albo poczatkowo Sluzowo-ropnych. Zachorowania na
czerwonke, przy ktoérych ten rodzaj wypréznien wyste-
puje przewaznie od poczatku, okresla sie réwniez jako
biatg biegunke.

Czasami choroba staje sie przewlekia. Chory wpraw-
dzie poprawia sie, jednakze skionnos¢ do biegunek
i parcie na stolec pozostajg nadal i od czasu do czasu
pojawiajg sie silniejsze nawroty, ktdére znowu pogor-
szajg 0golne samopoczucie chorego.

Istniejg przypadki czerwonki, ktére istotnie réznig sie
od przedstawionych i przebiegajg tak lekko, ze chory
nawet nie uwaza za stosowne zwrdci¢ sie do lekarza.
Objawy ograniczajg sie do braku taknienia i sktonnosci
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do biegunek, ktére sg Sluzowe, ale nie krwawe. Ponie-
waz jednak takze i w tym przypadku wydala sie pratki
czerwonki, przeto tacy chorzy sa szczegolnie niebez-
pieczni, gdyz wilasnie oni moga zawlec zaraze z jednego
miejsca na drugie.

Czerwonka Kruse-Sonne (czerwonka E) wystepuje
nierzadko w postaci ostrego gorgczkowego niezytu zo-
tadka i jelit, postaci zwyklej przy bakteryjnym zatruciu
Srodkami spozywczymi. Przebiegajac na ogét dobrotli-
wie tego rodzaju zachorowania moga okolicznosciowo
przybra¢ przebieg bardzo gwattowny, predko wiodacy
do .zgonu. Przy letniej czerwonce dzieci ma-
my do czynienia czesto z zakazeniami pratkiem Kruse-
Sonne.

Po kazdej postaci i rodzaju zakazenia moze po wy-
zdrowieniu utrzymywac sie nadal przez czas krotszy lub
dtuzszy wydalanie pratkdw czerwonki z wyprdznieniami
jelitowymi. Osoby, u ktérych wydalanie pratkéw trwa
dtuzej niz 10 tygodni po poczatku choroby, okresla sie
jako trwale wydalajgce zarazki.

Trwate wydalanie utrzymuje sie nierzadko la-
tami. Jego stwierdzenie bakteriologiczne czesto jest
trudne, poniewaz liczba wydalanych pratkéw czerwonki
niewatpliwie zmienia sie silnie i czasami moze byc¢ nie-
znaczna. U czesci pozornie zdrowych oséb trwale wyda-
lajacych zarazki zachodza w rzeczywistosci szczegdlnie
lekkie postacie zakazenia czerwonkowego, ktére po nie-
zupelnym wyleczeniu zachorowania ostrego stato sie
przewlektym. Wowczas tutaj z okazji nawrotéw, -czasa-
mi nie wystepujacych klinicznie, moze dojs¢ do wzmo-
zonego wydalania pratkow.

Zaleznie od okolicznosci osoby, ktore zetknety sie
z osobg chorg lub zmartg na czerwonke zakazng lub z jej
bielizng, odzieza i przedmiotami uzytku, moga przyjac
pratki czerwonki i wydala¢ je w swych stolcach, same
nie chorujac: nosiciele zarazkéw. Bedzie to zwlaszcza
zachodzi¢ u najblizszych domownikéw i osob pielegnu-
jacych chorych. Dlatego zaleca sie doradzanie osobom
z otoczenia chorego, aby daly zbada¢ bakteriologicznie
swe stolce, a przy dodatnim wyniku badania zaleca sie
im zwrdcenie uwagi na niebezpieczenstwo, jakie przed-
stawiajg dla swego otoczenia, oraz zaleca si¢ im dora-
dzi¢ regularne dezynfekowanie ich wyproznien.

Choroby towarzyszgce i nastepowe. Cho-
roby towarzyszace i nastepowve przy czerwon-
ce sa nadzwyczaj roznorodne i moga obja¢ prawie
wszystkie narzady. Z choréb towarzyszacych na-
lezy wymieni¢ zapalenie spojowki, Slinianki przyusznej,
btony S$luzowej ust (plesniawki) i cewki moczowej. Cza-
sami wystepujg niezyt oskrzeli, zapalenie ptuc lub optuc-
nej, zapalenie osierdzia, przebicie jelita z zapaleniem
otrzewnej, zapalenie nerek, zapalenie jgder lub zabu-
rzenia ukladu nerwowego i psychiki, zaémienie Swia-
domosci, bezsenno$¢ i in.). Zaburzenia sercowe z osta-
bieniem krgzenia sg jednag z najwazniejszych choréb to-
warzyszacych lub nastepowych. Inng powazng chorobg
nastepowag jest uporczywy gosciec czerwonkowy, kto-

Kasa Wzajemnej Pomocy Lekarzy
przy lzbie Zdrowia w Generalnym Gubernatorstwie

zawiadamia o $mierci cztonkéw:
346 Dr Haberowa,
347 Dr Guzowski,
348 Dr Haber,
349 Dr Lazer.
Opfaty biezace winni cztonkowie kasy uisci¢ w lipcu br.
350 Dr Lach,
351 Dr Ranner,
352 Dr Nowosielski S.,
353 Dr Wojcik W.
Optaty biezagce winni cztonkowie kasy uisci¢ w sierpniubr.



ry wystepuje zwilaszcza w lekkich przypadkach czer-
wonki w 1—2 tygodni po ustaniu biegunek i przewaz-
nie opanowuje 3 lub 4 stawy, zwlaszcza stawy skokowe,
kolanowe i biodrowe. Ten gosciec stawowy wyraza sie
obrzmieniami lub wylewami do stawow i odznacza sie
wielka bolesnoscig i uporczywoscia. Czesto obejmuje on
kilka stawow kolejno, moze sie ciggna¢ kilka miesiecy
do 2 lat, ale ulega wyleczeniu bez trwatych zaburzen.
Nierzadko choroba ta wystepuje réwnoczes$nie z .zapale-
niem cewki moczowej i katarem spojoéwek (choroba Rei-
tera).

Okolicznosciowo powstaje miedzy 16 a 25 dniem cho-
roby ,,gorgczka nastepowa“, ktérej towarzyszg boéle gto-
wy, przyspieszenie tetna, brak taknienia, okolicznoscio-
wo takze nowe biegunki lub stolce krwawe.

Czerwonka pozostawia prawie statg ochrone przeciw
zakazeniom tym samym zarazkiem czerwonki.

5. Rozpoznanie choroby

Rozpoznanie czerwonki zakaznej staje sie o wiele ta-
twiejsze, jesli sie uda stwierdzi¢ pratki czerwonki w stol-
cach. Dalej przewaznie wystepujg w surowicy krwi cho-
rych swoiste zlepniki, ktérych stwierdzenie odczynem
Grubera-Widala daje mozliwo$¢ stwierdzenia czerwonki
takze przy ujemnym wyniku badan bakteriologicznych,
jak rowniez u takich osob, ktére juz wyzdrowialy.

Przesytanie préb do urzedowych placowek bakterio-
logicznych odbywa sie najlepiej pocztg listowa. Przy
tym nalezy uzywac¢ naczyn do przesyiki, ktére dajag sie
wsunaé w wydrazone drewienka i w zbiorniki blaszane,
a ktére mozna otrzymywac bezptatnie w miejscach wska-
zanych przez wiadze (np. w Prusach i w Bawarii w ap-
tekach).

W kazdym przypadku przesytki muszg by¢ dobrze
zamkniete i zaopatrzone wyraznym adresem z nazwi-
skiem i mieszkaniem nadawcy, jak rowniez uwaga:
»Uwaga, materiat do badan!®

Przy przesytaniu jako paczki pocztowej nalezy prze-
sytke nadac jako ,,paczke pospieszng“.

Do kazdej przesytki nalezy dolgczy¢ kartke, na ktoérej
zaznaczono: nazwisko, pteé, wiek i miejsce zamieszka-
nia chorego, przypuszczalny rodzaj zachorowania, dzien
rozpoczecia choroby, dzien ewentualnej $mierci, czas
pobrania materiatu, nazwisko i miejsce zamieszkania
lekarza, ktory pobrat materiat, oraz tego, komu nalezy
donie$¢ o wyniku badan.

Poniewaz pratki czerwonki sg bardzo nietrwale a ich
wydalanie bardzo zmienne, stwierdzenie ich obecnosci
udaje sie z o wiele mniejszg regularnoscig anizeli cho¢-
by pratkdw durowych. W razie potrzeby nalezy Kkilka-
krotnie nadsyla¢ stolec do badania. Szczegélny nacisk
nalezy potozy¢ na pospieszne przesytanie materiatu, aby
do urzedu badawczego dochodzit on mozliwie wkrotce
po pobraniu. Gdzie to mozliwe, zaleca sie bezposrednio
przy 16zku chorego zaszczepienie ptytek hodowlanych,
ktorych nalezy zazada¢ z urzedu badawczego, oraz prze-
stanie .zaszczepionych ptytek do urzedu badajgcego przez
umyslnego postanca.

Dalej nalezy zwazy¢, ze zlepniki charakterystyczne dla
zakazenia czerwonka wystepuja we Kkrwi dopiero
w 10—14 dni od poczatku choroby. Czasami zlepniki
tworza sie tylko w bardzo nieznacznej ilosci albo, prak-
tycznie biorac, w ogole nie wytwarzaja sie.

Jak wynika z tych doswiadczen, z ujemnego wyniku
badan bakteriologicznych stolca i krwi nie wolno by-
najmniej wycigga¢ wniosku, ze przy dotyczacym zacho-
rowaniu nie chodzi moze o czerwonke zakazng. Dalej
przy zachorowaniu podejrzanym o czerwonke nie wolno
czeka¢ ze zgtoszeniem i zarzadzeniami zapobiegajacymi
przenoszeniu na inne osoby, dopoki nie ma dodatniego
wyhniku badania stolca lub krwi. Przy stwierdzaniu czer-
wonki i podejrzenia czerwonki gtéwny ciezar spoczywa
na rozpoznaniu klinicznym.

6. Leczenie

Staranna opieka, lezenie w 16zku, ciepto (grzatka, go-
race oktady na brzuch!) oraz dieta (pozywienie ubogie
w niedopaty, obfite w weglowodany) sg podstawg sku-
tecznego leczenia czerwonki.

Zywienie. Poczatkowo tylko herbata, kleik owsia-
ny, jeczmienny lub ryzowy, sucharki, chudy rosot.
Wielokrotnie wytrzymato prébe podawanie dziennie
okoto 172 kg dobrze obranych i $wiezo utartych jabtek,
co jednak nie powinno trwac¢ diuzej niz tr.zy dni. Po
poprawie w obrazie chorobowym musi sie diete uksztal-
towa¢ bardzo ostroznie przy dokladnym przestrzeganiu
tego, co chory znosi, jeszcze tygodniami powinno sie
podawaé¢ pozywienie oszczedzajgce, mozliwie ubogie
w niedopaty a obfitujagce w witaminy. Do przygotowa-
nia potraw uzywa¢ tylko masta. Zywienie winno sie
mozliwie szybko wzbogaci¢ w ttuszcz i biatko.

Celem oczyszczenia jelita z jadoéw nalezy na poczatku
choroby stosowaé przeczyszczenie olejem rycynowym
(1—2 4tyzek stotowych) albo kalomelem (poczatkowo
0,25 g, nastepnie 3—5 razy dziennie 0,025—0,05 g, przez
dwa do trzech dni). Do tego mozna dolgczy¢ wlewy cie-
ptego 1,5°/0-owego roztworu taniny (1,5—2 litréw). Na
ogot wlewania jelitowe lub przeptukiwania jelit fizjolo-
gicznym roztworem soli o cieptocie ciala z dodatkiem
kilku graméw natrium bicarbonicum na litr'’celem po-
wstrzymania utraty ptynu sg bardzo korzystne. Dla usu-
niecia jadow w jelicie wchodzi w gre leczenie $srodkami
wchianiajacymi (adsorbentia) jak np. wegiel zwierzecy
(w ciggu dnia 12 czubatych tyzek stotowych rozmiesza-
nych w wodzie), bolus alba (do 500 g pro die) w wodzie,
carbobolusal (250 g pro die), lub ciat podobnych.2

Ubezpieczalnia Spoteczna w Warszawie
ogtasza

KONKURS

a) na 6 stanowisk lekarzy domowych z siedzibg w War-
szawie z wynagrodzeniem za 5 godzin pracy dziennie
oraz dodatkami za prowadzenie gabinetu lekarskiego,

b) ponadto na stanowiska lekarzy domowych:

1 w Babicach Koscielnych za 2 godziny
2 w Wotominie po 5 godzin
1 w Otwocku za 3 godziny,
c) na stanowiska lekarzy specjalistow:
pediatrow po 5 godzin
pediatry za 2V2
fabrycznego
fabrycznego
chirurga
urologa
wenerologa n
ginekologa
phtiziologa
lek. Zaktadu
Rentgenowskiego 4 "

Kandydaci na te stanowiska winni by¢ zarejestrowani
w Izbie Zdrowia i posiada¢ potrzebne kwalifikacje i przy-
gotowanie, co powinno by¢ stwierdzone urzedowym za-
Swiadczeniem wiasciwych wiadz.

Ponadto kandydaci powinni posiada¢ dostateczne wia-
domosci z zakresu higieny spotecznej i medycyny zapo-
biegawczej i zna¢ w gtéwnych zarysach niezbedne w ich
pracy przepisy ustawodawstwa ubezpieczeniowego.

Podania nalezycie udokumentowane wraz z wiasno-
recznie napisanym zyciorysem nalezy wnosi¢ pod adre-
sem Ubezpieczalni Spotecznej w Warszawie (Dziat lecz-
nictwa) ul. Smulikowskiego Nr. 8 do dnia 21. 8.1943.

» 3
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Niemiecki Lekarz Naczelny
Ubezpieczalni Spotecznej w Warszawie
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Bardzo polecenia godne jest podawanie rivanoletek
(3—4 razy dziennie po 2 rivanoletki po 0,025 g kazda),
albo tabletek rivanolu (2 razy dziennie 2 tabletki po 0,1,
a wiec 0,05 g). Rivanol dziata antybakteryjnie i pr.zeciw-
kurczowo. Natomiast nie nalezy przy czerwonce bakte-
ryjnej stosowac yatrenu dziatajacego wspaniale przy
czerwonce petzakowej.

Bardzo znaczng nieraz utrate wody musi sie zwalczaé
trwatym podawaniem cieptej herbaty, kawy albo przez
dozylne lub podskérne doprowadzenie rozczynu soli ku-
chennej, najlepiej rozczynu Ringera lub normosalu,
ewentualnie takze przez podawanie rozczynéw cukru
gronowego (20°/0). Mozna do nich takze doda¢ suprare-
nine lub cardiazol. Zaleci¢ nalezy na jeden raz wlew
od 1 do 1,5 litra, a jako ogo6lng ilos¢ dzienng — zaleznie
od utraty ptynéw — 3 do 4 litréw lub jeszcze wiecej.

Najlepszym srodkiem przeciwko wysychaniu jest wiel-
kie przetaczanie krwi (400—500 ccm), ktdre powinno sie
stale stosowaé¢ w przypadkach ciezkich.

Z powodu obcigzenia kragzenia przy wlewie wymaga
sie doktadnej kontroli dziatalnosci serca.

Obfite dostarczanie soli kuchennej, w plynie po #ty-
zeczce od herbaty lub w lekkich kleikach, albo kilka-
krotne dozylne podanie 20 ccm 20°/0-owego roztworu
soli kuchennej okazato sie bardzo dobre ze wzgledu na
grozacg azotemie hypochloremiczna.

Zrywanie na wymioty daje sie czasami zwalczy¢ po-
tykaniem matych kawatkéw lodu. Przy wymiotach za-
leca sie zastrzyk atropiny lub papaweryny. Czasami
skutecznym jest doustne podanie 10 kropli chloroformu
na R szklanki wody lub 3 kropli nalewki jodowej
w wodzie.

Zresztg przy czestych wymiotach nalezy podawac tylko
tyzeczkami herbate, wode sodowg z lodu lub rzadki kleik.

Bardzo waznym jest trzymanie chorego na czerwonke
w cieple, a w razie potrzeby regularne dostarczanie
ciepta za posrednictwem cieptych okladéw, termoforu
lub, przy nienaruszonym krazeniu, przez gorgce kapiele
(az do 44°).

W stadium algidum konieczne sg .zawijania w ciepte
koce i nacieranie skoéry spirytusem gorczycznym, wodka
francuska i innymi $rodkami draznigcymi skore.

Przy meczacych parciach przynosi ulge stosowanief

Ubezpieczalnia Spoteczna
w Zyrardowie
Zn. D. 53.1. 2/43 ]
Zyrardéw, dnia 14 lipca 1943

Ubezpieczalnia Spoteczna w Zyrardowie
ogtasza

KONKURS
na stanowisko:

Lekarza .zaufania Obwodowego z siedzibg w towiczu,
z wynagrodzeniem za 5 godzin pracy dziennie, wg stawki
dla lekarzy specjalistow, oraz zwrot kosztéw biletu ko-
lejowego.

Kandydat na to stanowisko winien by¢ zarejestrowany
w lIzbie Zdrowia i posiada¢ potrzebne kwalifikacje
i przygotowanie, co powinno by¢ potwierdzone urzedo-
wym zaswiadczeniem wiasciwych wiadz.

Ponadto kandydat powinien posiada¢ dostateczne
wiadomosci z zakresu higieny spotecznej i medycyny
zapobiegawczej oraz zna¢ w gtdéwnych zarysach nie-
zbedne w jego pracy przepisy ustawodawstwa spotecz-
nego, jak réwniez wiadomosci z zakresu administracyjno-
kancelaryjnego.

Termin skiladania ofert uplywa z dniem 21 sierpnia
1943 r.

Ubezpieczalnia Spoteczna
w Zyrardowie
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antispasmodica (atropina, bellafolina, dolantyna, papa-
weryna) w postaci czopkéw lub jako zastrzyk.

Przy silnych bélach brzucha i ciezkich biegunkach
nie obedzie sie bez opium, ktére winno sie dawaé¢ w mo-
zliwie matych dawkach. Nastepujgce lekarstwo stoso-
wano z powodzeniem (t. zw. krople przeciwcholeryczne):
Tct. opii spi. 5,0; Tct. nuc. vom. 1,0; Tct. valer, aether.
10,0; ol. menth. pip. gtts. Il; MDS 15 kropli co 1—2 go-
dzin.

Przy leczeniu w pierwszym rzedzie nalezy uwzgled-
nia¢ krazenie. Dla leczenia niedomogi serca wymagane
sg czeste zastrzyki S$rodkéw nasercowych (adrenalina,
kardiazol, kofeina, kamfora, sympatol, strofantyna i in.).

Stosowanie preparatow sulfonamidowo-pirydynowych
(eubazyna, cibazol, eleudron i in.) wytrzymato na ogdét
prébe stosowania.

Leczenie surowicg. Przy kazdym wypadku
czerwonki typu Kruse-Shiga obok leczenia .objawowego
powinno sie wstrzykna¢ mozliwie wczesnie jednowarto-
sciowg antytoksycznag surowice przeciw czerwonce typu
Kruse-Shiga. Gdzie przy ciezkiej czerwonce jeszcze nie
stwierdzono odmiany pratkéw czerwonki, ale prawdo-
podobna jest czerwonka bakteryjna, jest celowym po-
danie, réwniez mozliwie wcze$nie, wielowartosciowej
antytoksycznej a roéwnoczes$nie antybakteryjnej suro-
wicy przeciw czerwonce, ktéra to surowica zawiera
przeciwjady dla jadéw pratkéw Kruse-Shiga oraz prze-
ciwbakteryjne ciata ochronne przeciw innym odmianom
pratkéw czerwonki. Surowice wstrzykuje sie Srodmie-
$niowo odpowiednio do blizszych danych zawartych we
wskazowkach dotagczonych do surowicy. Przy szczegol-
nie ciezkich toksycznych zachorzeniach staje sie celo-
wym zastrzykniecie czesSci surowicy dozylnie. Jezeli po
24 godzinach nie wystgpita jeszcze wyrazna poprawa,
powtarza sie zastrzyk srédmigsniowy.

Surowice przeciw czerwonce stojagce dotychczas do
dyspozycji sg to surowice konskie. Jezeli chorego juz
kiedy$ weczesniej leczono jaka$ surowicag konska (np.
przeciwbtoniczg), albo odnosnie co do tego istniejg wat-
pliwosci, lub jezeli z innych przyczyn nalezy sie liczyé
z mozliwoscig objawéw nadwrazliwosci, daje sie cho-
remu celem odczulenia podskdrnie 0,5—1,0 cm?2 suro-
wicy na 2—3 godzin przed wilasciwym zastosowaniem
surowicy. W przypadkach, w ktérych wskazang jest
szczegoblna ostroznos$¢, zaniecha sie zastrzyku dozylnego
i podaje sie rowng dawke surowicy nie naraz, ale cze-
sciowo w 3—4 godzinnych odstepach.

Przy leczeniu surowicg moze dojs¢, zwlaszcza w ciez-
kich przypadkach chorobowych, do istotnego ztagodze-
nia przebiegu klinicznego, lecz réwniez przy stosowaniu
tej metody pomocniczej nie wolno zaniedba¢ wyzej wy-
mienionych podstawowych regut leczenia.

Leczenie czerwonki bakteriofagami ocenia sie jeszcze
rozmaicie. W okresach epidemii wchodzi w rachube za-
pobiegawcze leczenie fagami, przy czym mozna uwazac
za wystarczajgce zazywanie raz na dzien ok. 5—10 cm?
bulionu z fagami pr.zez trzy dni.

7. Obowigzek zglaszania

W Rzeszy Niemieckiej nalezy w ciggu 24 godzin po
uzyskaniu wiadomosci zgtosi¢ urzedowi zdrowia wia-
sciwemu dla miejsca pobytu kazde zachorowanie, kazde
podejrzenie zachorowania i kazdy przypadek $mierci na
czerwonke zakazng. Osoby, ktére nie bedac same chore,
wydalajg zarazki czerwonki zakaznej, musi sie réwniez
zgtosi¢ (patrz 88 2 i 3 rozporzadzenia o zwalczaniu cho-
rob zakaznych z ITgrudnia 1938 r.).

Do zgtoszenia sg zobowigzani:

1. kazdy lekarz, ktéry stwierdzit chorobe, podejrzenie
choroby lub wydalenie pratkéw czerwonki,

2. glowa gospodarstwa domowego,

3. kazda osoba zajeta zawodowo pielegnacja lub le-
czeniem chorego,



4. ten, w ktérego mieszkaniu lub domostwie zdarzyt
sie przypadek podejrzenia, zachorowania lub $mierci,

5. ogladacz zwiok.

Na statkach i tratwach wiasciciel statku i Kierownik
tratwy lub ich zastepcy uwazani sg za gtowe gospo-
darstwa domowego.

Zobowigzanie oséb wymienionych pod nr. 2—5 zacho-
dzi tylko woéwczas, jezeli nie istnieje zobowiazany wy-
mieniony poprzednio. Zgtoszenie nalezy zlozy¢ ustnie
lub pisemnie. Jezeli szpital, do ktérego dostarczono cho-
rego na chorobe zakazng podlegajgca obowigzkowi zgta-
szania, lezy w okregu innego urzedu zdrowia, anizeli
wiasciwego dla statego miejsca zamieszkania, to zgtosze-
nie o przyjeciu i zwolnieniu ze szpitala nalezy zlozy¢
urzedowi zdrowia wiasciwemu dla zwyklego miegjsca
pobytu, ktéry winien zawiadomi¢ urzad zdrowia wia-
Sciwy miejscowo dla dotyczacego szpitala (dekret okélny
ministra spraw wewnetrznych z 28. listopada 1939 —
Reichsgesundheitsblatt 1940 str. 39).

Z nadaniem na poczte pisemne doniesienie uchodzi za
ztozone. Urzedy .zdrowia na zadanie wydajg bezptatnie
optacone karty dla zgtoszen pisemnych.

8. Zapobieganie przeniesieniu
Pielegnacja chorego na czerwonke z powodu zwigza-
nego z tym niebezpieczenstwa zakazenia przewaznie
tylko z trudem da si¢ przeprowadzi¢ w domu. Z tego
powodu wskazane jest przeniesienie chorego do szpitala,
co daje poreke najlepszej pielegnacji i zaopatrzenia cho-
rego oraz usuniecia niebezpieczenstwa zakazenia dla

Bekanntmachungen

und Verordnungen, die den Gesamtumfang
der Gesundheifskammer betreffen

Gesundheitskammer
im Generalgouvernement
Krakau, den 5. Juli 1943

RUNDSCHREIBEN Nr. 80

Betr.: Aufschreiben von Alkohol zur Desinfektion fir
Zuckerkranke.

Es ist die Unsitte eingerissen, Zuckerkranken aulRer
Insulin auch noch eine gewisse Menge Alkohol zur
Desinfektion aufzuschreiben. Das ist nicht zuléssig, und
ich bitte, das von jetzt ab zu unterlassen. Zuckerkranke,
welche sich selbst spritzen, kénnen ihre Spritzen und
Kantlen auskochen. Die Hautstelle kann mit Septojod
oder anderen Desinfizienzien keimfrei gemacht werden.

Geschaftsfuhrender Leiter:
Dr. Seyffert

Der Gouverneur des Distrikt Galizien
Abteilung Innere Verwaltung
Unter-Abteilung Gesundheitswesen

Lemberg, den 6. April 1943

VEROFFENTLICHUNG
im Amtsblatt des Gouverneurs des Distr. Galizien Nr. 23
Betr. Erganzung der Seuchenmeldungen

Auf Anordnung der Regierung des Generalgouver-
nements, Hauptabteilung Gesundheitswesen, in Krakau,
haben alle praxisausibenden Arzte sowie die Kranken-

otoczenia. Jest to niezbednie wymagane tam, gdzie mie-
szkanie jest za ciasne, albo nalezy sie obawiaé przenie-
sienia na szersze kota, jak w gospodach, zajazdach, pie-
karniach, .zaktadach wychowawczych, opiekunczych, jen-
céw i podobnych, budynkach szkolnych, sklepach z mle-
kiem, jarzynami lub innymi srodkami zywnosci.

Jezeli odosobnienie w domu nie da sie przeprowadzi¢
bez zarzutu, lub wedtug stwierdzenia urzedu zdrowia
nie przestrzega sie wydanych zarzadzenn ochronnych,
albo na skutek zachowania sie chorego na czerwonke,
wzglednie chorujacego ws$réd podejrzenia o czerwonke
istnieje niebezpieczenstwo rozszerzenia choroby, wow-
czas na wniosek urzedu zdrowia moze miejscowa wiladza
policyjna zarzadzi¢ umieszczenie w szpitalu lub innym
stosownym zaktadzie takze wbrew woli dotyczacego
(wzglednie gd?ie chodzi o dzieci, takze wbrew woli ro-
dzicow), (§ 11 rozp. min. spr. wewn. Rzeszy o zwalcza-
niu choréb zakaznych z 1. grudnia 1938 Dz. U. Rzeszy
1938 | str. 1721).

Jezeli wyjatkowo przeniesienie do szpitala nie jest
mozliwe, to nalezy chorego umiesci¢ w pokoju lezagcym
mozliwie oddzielnie od pozostatlego mieszkania. Musi sie
bezwzglednie przeszkodzi¢ kazdemu zbytecznemu obco-
waniu z chorym. Mianowicie do chorego na czerwonke
nie powinno sie nigdy dopuszcza¢ dzieci. Dzieci z do-
mow lub rodzin, w ktérych znajdujg sie chorzy na czer-
wonke, nalezy wykluczy¢ od obcowania z innymi dzie¢-
mi, zwlaszcza na placach i drogach publicznych. Row-
niez doros$li domownicy chorego winni unika¢ obcowa-
nia z cudzymi dzie¢mi. (Dokonczenie nastgpi).

Obwieszczenia

i rozporzadzenia dot. catoksztattu
Izby Zdrowia

Izba Zdrowia
w Generalnym Gubernatorstwie *

Krakoéw, dnia 5 lipca 1943

OKOLNIK Nr 80

Dot.: Zapisywania alkoholu do dezynfekcji chorym na
cukrzyce.

Wkradt sie naganny .zwyczaj zapisywania chorym na
cukrzyce oprocz insuliny takze jeszcze pewnej ilosci
alkoholu do dezynfekcji. Jest to niedopuszczalne i prosze
od tej chwili zaniecha¢ tego. Chorzy na cukrzyce, ktérzy
sami robig sobie zastrzyki, moga wygotowywac strzy-
kawki i igly. Miejsce na skérze mozna wyjatowic¢ przy
pomocy septojodu lub innych $rodkéw dezynfekujgcych.

P. o. Kierownika
Dr Seyffert

Gubernator Okregu Galicja
Wydziat Spraw Wewnetrznych
Podwydziat Spraw Zdrowotnych

Lwow, 6 kwietnia 1943

OBWIESZCZENIE

w Dzienniku urzedowym Gubernatora Okregu Galicja
Nr 23

Dot.: Uzupetnienia zgtoszen chorob zakaznych.

Na .zarzagdzenie Rzadu Generalnego Gubernatorstwa,
Gltowny Woydziat Spraw Zdrowotnych w Krakowie,
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hauséar.zte ab 1. Mai 1943 bei den Meldungen Uber Er-
krankungen an Bauchtyphus, Fleckfieber und Ruhr auf
dem Seuchenformblatt unter ,,.Bemerkungen“ in jedem
Falle zum Awusdruck zu bringen, ob der Erkrankte im
Laufe des letzten Jahres (gerechnet vom Beginn der Er-
krankung an) gegen die betreffende Krankheit schutz-
geimpft worden ist oder nicht.

Ebenso ist bei Diphtheriefallen zu verfahren, jedoch ist
dabei gleichgultig, wie lange die Schutzimpfung zurtck-
liegt.

Von den Kreisarzten ist bei den Wochenmeldungen
vom 1. Juni 1943 ab durch Fufnote anzugeben, wieviele
der mitgeteilten Erkrankungs- bzw. Todesfélle schutz-
geimpft waren, wobei es sich erubrigt, auf der Wochen-
meldung besonders hinzuzufigen, dafl bei den ein-
gesetzten Zahlen die VVornahme der Schutzimpfung bei

Typhus, Fleckfieber und Ruhr im Laufe des letzten
Jahres erfolgt ist und bei Diphtherieféllen lediglich
Uberhaupt einmal eine volle Schutzimpfung vor-

genommen wurde.

Bei fehlendem Vermerk auf den eingesandten Seuchen-
formblattern ist von den Kreisarzten an die betreffenden
Arzte eine entsprechende Riickfrage .zu halten.

Dr. Dopheide
Medizinalrat

NIEDZIELNE DYZURY LEKARZY W KRAKOWIE
na dziehn 8. VIII. 1943
Lekarze ogolni:

Lek Bochenek Michat, Biezanéw-Kolonia
Lek. Borszewski Jerzy, Jasna 10

Dr Bienkiewicz August, Pl. na Groblach 8
Dr Budzynski Kazimierz, Braci Dudzinskich 4
Lek. Buraczewska Sabina, Orzeszkowej 6

Dr Butrym Adam, Starowislna 39

Lek. Capinska Krystyna, Zielona 4

Lekarze chor6b kobiecych:

Dr Stepowski Bronistaw, Batorego 7
Dr Syrek Adam, Szewska 5
Dr Szczerbiniski Edward, Powisle 3

Lekarze chor6b dzieciecych:

Dr Pajgkowa Eugenia, Lubelska 24
Dr Pochopien Franciszek, Diuga 58

Chirurdzy:

Dr Bernadzikowski Wiadystaw, Diuga 60
Lek. Bielas Aleksander, Wielopole 22

Dermatolog:
Dr Stopczanski Jan, Szewska 4

Neurolog:
Dr Marxen Kazimiera, Grzegoérzecka 19

Lekarze-stomatolodzy:

Lek. Godycka Aleksandra, Limanowskiego 38
Lek. Czarnecka Ankiewicz Halina, Starowi$lna 6
Lek. Gauza Jan, Karmelicka 6

Lek. Nadolski Czestaw, Pitsudskiego 6

Lek. Wengerek Irena, Starowislna 43

Lek. Tomczyk Piotr, Krowoderska 13

Uprawniony technik dentystyczny:
Martynkowska Maria, Panska 6

Druck: ZKW Krakau,

wszyscy lekarze praktykujacy, jak réwniez lekarze szpi-
talni od 1 maja 1943 winni przy zgtoszeniach o zacho-
rowaniach na dur brzuszny, dur osutkowy i czerwonke
na formularzu zgtoszen choréb zakaznych w kazdym
przypadku w rubryce ,,Uwagi*“ zaznaczy¢, czy chorego
w ciggu ostatniego roku (liczac od poczatku zachoro-
wania) szczepiono ochronnie przeciwko dotyczgcej cho-
robie, czy tez nie.

Tak samo nalezy postepowac¢ w przypadkach btonicy,
przy czym jednakze jest obojetne, jak dawno nastgpito
szczepienie.

Lekarze powiatowi przy zgtoszeniach tygodniowych od
1 czerwca 1943 winni poda¢ w odnosniku, ile ze zgto-
szonych przypadkow zachorowan, wzglednie $mierci, byto
szczepionych ochronnie, przy czym zbyteczne jest osobne
podawanie na zgtoszeniu tygodniowym, ze w liczbach
podanych szczepienie ochronne przy durze brzusznym,
durze osutkowym i czerwonce hastapito w ciggu ostat-
niego roku, a w przypadkach btonicy jedynie kiedy$
w o0gole dokonano pelnego szczepienia ochronnego.

Przy braku odnosnej uwagi na nadestanych formula-
rzach choréb zakaznych lekarze powiatowi powinni
zwroci¢ sie do odnosnych lekarzy z odpowiednim za-
pytaniem.

Dr Dopheide
Radca medycynalny

NIEDZIELNE DYZURY LEKARZY W KRAKOWIE
na dzien 15. VIII. 1943
Lekarze ogélni:

Lek. Capinski Zbigniew, Zielona 4

Dr Ceptowski J6zef, Wola Duchacka — Orkana 7
Lek. Chmielarczyk Wiadystaw, Lenartowicza 9
Dr Chudzicki Jan, Lwowska 25

Dr Cisek Adam, Wroctawska lla

Dr Czaplicki Zdzistaw, Stawkowska 4

Lek. Czaplinski Zbigniew, Gertrudy 2

Lekarze choréb kobiecych:

Lek. Szefel Irena, Zyblikiewicza lla
Dr Szymanowicz Jozef, Limanowskiego 44
Dr Tarczatowicz Wiadystaw, Pl. Dominikanski 2

Lekarze choréb dzieciecych:

DrPaully Maria, Siemiradzkiego 5

Dr Romanowski Jan, Al. 29 Listopada 70
Chirurdzy:

Lek. Gajda Jozef, Trynitarska 11

Dr Gasinski Jozef, Batorego 10
Dermatolog:

Dr Stypowa Ro0za, Zyblikiewicza 5

Neurolog:
Lek. Rowinski Wiadystaw, Sobieskiego 5

Lekarze-Dentysci:

Lek. Hamerska Czestawa, Starowislna 19
Lek. Jabtoriska-Kochanska Maria, Stradom 14
Lek. Jakowicka Maria, Starowislna 70

. Lek. Till Jadwiga, Pl. Dominikanski 1
Lek. Szybist Antoniewicz Halina, Rakowicka 4
Lek. Wojnarowska Emilia, Zielona 22/2

Uprawniony technik dentystyczny:
Langer Stanistaw, Zwierzyniecka 15
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