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WSTEP

Stuzba zdrowia stanowi dzisiaj okre$lenie panstwowych stuzby odpowiedzialnych za
opieke zdrowotng nad obywatelami. W II Rzeczypospolitej pojecie: publicznej shuzby
zdrowia zostato wprowadzone ustawg z dnia 15 czerwca 1939 r. Jednakze juz duzo wczesnie;,
bowiem tuz po odzyskaniu przez Polske niepodleglosci, sprawy zwigzane z ochrong zdrowia
spoteczenstwa niepodleglego panstwa, obok konieczno$ci uregulowania innych waznych
spraw spolecznych, byly jednymi z najwazniejszych obszaréw, w ktérych rozpoczat dziatanie
owczesny rzad. Juz w roku 1918 uwidocznil si¢ takze podziat ochrony zdrowia na pion
cywilny i wojskowy.

Wojskowa stuzba zdrowia odnalazta swoje miejsce w strukturach Ministerstwa Spraw
Wojskowych (MSWojsk.), zarbwno w tych administracyjnych, jak i terenowych. Przy
intensyfikacji rozwoju struktur militarnych, spowodowanych licznymi dzialaniami
wojennymi w pierwszych latach niepodleglego Panstwa Polskiego — rozw6j wojskowych
stuzb medycznych byt niezbgdny.

Od pazdziernika do listopada 1918 r., rozpoczg¢to si¢ formowanie terytorialnych struktur
Wojska Polskiego. Rozkazem MSWojsk. z 17 listopada 1918 r. po raz pierwszy
w niepodleglej Polsce dokonano podziatu terytorialnego na Okregi Generalne (OGen.).

Rok 1921 przynidst kolejne, znaczace zmiany dla wojskowej struktury terenowe;.
Wynikato to z zakonczenia wojny polsko-bolszewickiej 1 ostatecznym unormowaniem granic
IT Rzeczypospolitej. MSWojsk. zaczeto ,,przechodzi¢ na stopg pokojowa”. Zlikwidowano
Okregi Generalne, a na ich miejsce powotano Okregi Korpusow (OK). Odpowiadaty one za
zaopatrzenie, szkolenie oraz dyscypling, podlegajacych im formacji wojskowych.
Powotanych zostalo dziesig¢ OK. W Lodzi utworzony zostat - IV Okreg Korpusu. Calg
stuzbe sanitarng w Lodzi w sensie organizacyjnym mozna, za$ podzieli¢ na: lecznictwo
samorzadowe (miejskie 1 ubezpieczeniowe), lecznictwo charytatywne i prywatne oraz
wojskowe (panstwowe). Pion wojskowy podlegat Szefostwu Stuzby Zdrowia przy OK, na

ktorego czele stal - Szef Sanitarny Okregu.

! W monografii Jana Fijatka i Janusza Indulskiego pt. ,,Opieka zdrowotna w Lodzi do roku 1945. Studium
organizacyjno-historyczne”, sektory tzw. cywilne sa opisane dokladnie i precyzyjnie, natomiast wojskowa
stuzba zdrowia potraktowana zostata do$¢ pobieznie.



Celem rozprawy bylo przedstawienie gtownych aspektow wojskowej stuzby zdrowia
w okresie Drugiej Rzeczypospolitej, koncentrujac przede wszystkim badania na Okrggu
Korpusu nr IV w Lodzi.

Niniejsze opracowanie zawiera si¢ w latach 1918-1939. Tytut rozprawy — wydawaloby si¢
niekonsekwentny — poniewaz OK, jak wyzej podano utworzono dopiero w roku 1921. Jego
struktury jednakze powstaly w oparciu o wczesniej istniejace struktury — OGen. Nie bylo
zatem mozliwym przedstawienie struktur wojskowej stuzby zdrowia w OK nr IV w Lodzi, nie
omawiajac ich bezposrednich poprzednikow.

Temat ten wymagat podjecia, gdyz w polskiej historiografii problem wojskowej stuzby
zdrowia® byl poruszany, jednakze bez znaczaco wyodrebnionego aspektu 1odzkiego.
W dzisiejszych czasach badania interdyscyplinarne stajg si¢ coraz bardziej popularne. Z tym
problemem musi zmierzy¢ si¢ wielu badaczy. Specyfika procedur badawczych w obrebie
poszczegbdlnych dziedzin rézni si¢ od siebie. Istniejg zakresy badawcze, ktére ciezko
zakwalifikowa¢ do jednej metody poznawczej. Status medycyny w mojej metodzie badawczej
ma charakter humanistyczny.

Praca zostata podzielona na trzy rozdziaty, ktore utozone sg tematycznie — w sposob
utatwiajacy poznanianie przedstawianego zagadnienia.

Rozdzial pierwszy Struktura Ministerstwa Spraw Wojskowych w latach 1918-1939 jest
rozdziatem wprowadzajacym, ukazujagcym skomplikowane struktury MSWojsk. oraz ich
przemiany na przestrzeni dwudziestu lat. Jego omoéwienie i1 analiza byta niezbednym do
umiejscowienia struktur wojskowo-medycznych w powyzszej jednostce. Bez zrozumienia
licznych przemian w strukturach MSWojsk. — byloby niezmiernie trudnym, wrecz
niemozliwym — przedstawienie dziejow wojskowej stuzby zdrowia w sposéb chronologiczno-

problemowy.

2 M. in.: Felchner A., Pod znakiem Eskulapa i Marsa. Stuzba zdrowia wojska polskiego (od jesieni 1918 r. do
mobilizacji 1939 r,), Oswigcim 2016 r.; Felchner A., Stuzba zdrowia Wojska Polskiego (od jesieni 1918r. do
mobilizacji w 1939 r.). Rozprawa habilitacyjna, cz. 1-2, £.6dz - Warszawa 1990 r.; Stowinski A., Stuzba zdrowia
Wojska Polskiego w kampanii wrzesniowej, ,,Biuletyn Wojskowej Akademii Medycznej”, zeszyt 11, 1967 r.;
Wojtkowiak S., Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973 r.;
Wojtkowiak S., Stuzba zdrowia w poczgtkowym okresie drugiej wojny swiatowej 1939-1941. Skrypt wyktadu dla
studentow Wydziatu Lekarskiego, £.0dz 1972 r.; Wojtkowiak S., Szkolnictwo Medyczne w Wojsku Polskim, 1.6dZ
1968 r.; Wojtkowiak S., Talar J., Majewski W., Piotrkowski F., Zarys dziejow wojskowej stuzby zdrowia,
Warszawa 1974 r.; Zarys dziejow wojskowej stuzby zdrowia, pod. red. W. Zaniewskiej, Warszawa 1974 r.;
Zawacka E., Czekajgc na rozkaz. Pogotowie Spoleczne Organizacji Przysposobienia Wojskowego Kobiet
w przededniu Il wojny swiatowej, Lublin 1992 r.; Zawacka E., Szkice z dziejow wojskowej stuzby kobiet, Torun
1992 r.;



W znaczacej czeSci rozdzial pierwszy opiera si¢ na monografiach i opracowaniach
ogblnodostepnych®, jednak nie tylko, bowiem skomplikowane struktury MSWojsk. i ich
organizacja na przestrzeni w\w lat wymagaly zapoznania si¢ z licznymi aktami
normatywnymi, m.in: Dziennikiem Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych,
Dziennikami Ustaw, Dziennikiem Rozkazow Wojskowych4. Podczas pracy badawczej
w rozdziale pierwszym ujawnit si¢ brak opracowanych pewnych zagadnien. ,,Luki
badawcze” w literaturze przedmiotu pojawity si¢ przede wszystkim w kwestiach zwigzanych
ze Sztabem Generalny Wojska Polskiego w latach 1926-1934.

Rozdziat drugi Wojskowa stuzba sanitarna w Il RP jest rozdzialem, ktory traktuje juz
bezposrednio o tematyce medycyny wojskowej w Drugiej Rzeczypospolitej - o jej organizacji
i strukturach w MSWojsk., medycznym szkolnictwie, problemach zdrowotnych zotierzy
Wojska Polskiego - ich leczeniu oraz leczeniu ich rodzin, roli cywilnej stuzby zdrowia 1
Polskim Czerwonym Krzyzu, a takze o wojskowej stuzbie sanitarnej w przededniu wybuchu
IT wojny $wiatowe;.

Bibliografia tego rozdziatu to - w znaczacej wigkszosci - pozycje naukowe pochodzace

. 5 . . . .
z omawianego okresu”. Skomplikowana terminologia medyczna, wymagata rozbudowania

® M. in.: Wyszczelski L., Ministerstwo Spraw Wojskowych (1918-1939), Warszawa 2010 r.; Wyszczelski L.,
Wojsko Polskie w latach 1918-1921, Warszawa 2001 r.; Odrodzenie Wojska Polskiego 1918-1921 w materialach
Centralnego Archiwum Wojskowego, pod red. Andrzeja Czestawa Zaka , Warszawa 2008 r.; Bohm T., Z dziejow
naczelnych wtadz wojskowych Il Rzeczpospolitej. Organizacja i kompetencje Ministerstwa Spraw Wojskowych
w latach 1918 — 1939, Warszawa 1994 r.; Czarnecka R., Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego
Dowdédztwa WP)w latach 1918 — 1921,dostgpno$é internetowa z dn. 12.11.2014 r.; Czarnecka R., Organizacja
Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, ,Biuletyn Wojskowej Stuzby Archiwalnej” nr
27, Warszawa 2005 r.; Krassowski B., Polska kartografia wojskowa (1919-45), Warszawa 1974 r.; Garlicki A.,
Przewrét majowy, Warszawa 1979 r.; Czubinski A., Przewrét majowy 1926 r, Warszawa 1989 r.; Stawecki P.,
Wojsko Marszatka Jozefa Pilsudskiego 12 V 1926-12 V 1935, Warszawa 2004 r.; Wojciechowski T., Zrédla
wojskowe do dziejow przemystu w latach 1918-1939, http://www.caw.wp.mil.pl/plik/file/biuletyn/b1/b1_7.pdf,
dostgpnos¢ internetowa z dn. 11.05.2015 r.; 12. T. Jurga, Regularne jednostki Wojska Polskiego w 1939 r.,
Warszawa 1975 r.; Ratajezyk G., Zandarmeria Wojska Polskiego II Rzeczypospolitej, Torun 2004 r.; Brummer
W., Sztab Generalny WP, Naczelne Dowodztwo WP [w:] Spis wtadz wojskowych 1918—1921, Warszawa 1936 r.;
Kumaniecki K. W., Odbudowa Panstwowosci Polskiej, Warszawa — Krakow 1924 r.

* M. in.: Dziennik Praw Krolestwa Polskiego; Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych z 1918
r.; Dziennik Ustaw 1918 r. 1 1919 r.; Dziennik Rozkazéw Wojskowych z roku 1918, 1919; Dziennik Ustaw RP
1926 r., 1935 r; Dekret Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 6 sierpnia 1926 r.; Dekret Prezydenta
Rzeczypospolitej z dnia 9 maja 1936 1.

* M. in.: Andrzejewski J., Maska przeciwgazowa uzywana w Polsce, Naktadem LOPP, 1930 r.; Baltaban T.,
Ocena jaglicy, jej leczenie i zapobieganie ze stanowiska wojskowo — lekarskiego [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, nr 4,
1920 r.; Cianciara H., W sprawie leczenia cierpien gosciowych szczepionkq ,, Cutivaccin” Paul’a [w:] ,,Lekarz
Wojskowy” t. XV, Warszawa 1930 r.; Herman M. W., O ranach postrzatowych I o pierwszym opatrunku, Lwow
1913 r.; Liga Obrony Powietrznej i Przeciwgazowej, Naucz si¢ broni¢ przed gazami bojowemi. Zbior pytan,
odpowiedzi i przykazan z obrony przeciwgazowej, Warszawa 1933 r.; MSWojsk., Badanie i ocena fizycznej
i psychicznej zdolnosci do stuzby wojskowej podoficerow i szeregowcow wykonujgcych powszechny obowigzek
wojskowy, Warszawa 1937 r.; Marynowski Z., Druzyny odkazajqce, Warszawa 1937 r.; MSWojsk., Podrecznik
podoficera sanitarnego, Warszawa 1939 r.; Mund-Mierzecki H., Co kazdy Zoinierz o chorobach wenerycznych



wiedzy 1 zapoznania si¢ szerzej z pewnym kwestiami medycznymi, dotyczacymi nie tylko
zagadnien historycznych, ale i wspdlczesnych. Zeby bowiem zweryfikowaé poziom
owczesne] wiedzy medycznej oraz skuteczno$¢ stosowanych metod leczenia, nalezato
zaznajomi¢ si¢ z wiedzg wspodlczesng z rdéznych specjalizacji medycznych, m.in.
z: psychiatrig, chirurgia, chorobami zakaznymi, chorobami wenerycznymi. Z tego wzgledu
W pracy pojawiaja si¢ wspotczesne medyczne monografie i opracowania ogolnodostepne®.

Autorka zdaje sobie sprawg, ze nie posiada wyksztatlcenia medycznego — jednak celem
pracy byto ukazanie problemow wojskowej stuzby zdrowia — historii medycyny - z zakresu
metodologii badan nauk historycznych7. Ponadto wsparciem merytorycznym w powyzszej
kwestii byt promotor pomocniczy pracujacy w latach 2013-2016 w Zaktadzie Historii
Medycyny, Farmacji i Medycyny Wojkowej, a od 2016 r. w Zakladzie Socjologii
Uniwersytetu Medycznego — dr n.med. Bogumita Kempinska-Mirostawska.
Tym samym wszelkie zagadnienia z dziedziny medycyny byly doktadnie omawiane
1 weryfikowane.

Rozdzial trzeci: Wojskowa stuzba zdrowia w Okregu Korpusu Wojska Polskiego nr IV
w Lodzi. Przedstawia najwazniejsze aspekty wojskowej stuzby zdrowia w Okregu Korpusu
nr IV £odz. Jego struktura jest znaczaco rozbudowana i bardziej skomplikowana. Sktada si¢
on bowiem z podrozdzialow, ktore dzielg si¢ na jeszcze mniejsze po podrozdziaty.

Na wstepie autorka wyjasnia strukture organizacyjng terenowej stuzby zdrowia - tym
samym konstrukcyjnie nawigzuje do struktur omowionych w rozdziale pierwszym i drugim —
co w catosci tworzy zwiazek przyczynowo — skutkowy, pozwalajacy doglebnie poznaé

zagadnienie.

wiedzie¢ powinien, Warszawa 1919 r.; Sokotowski A., Stanowisko lekarza wojskowego przy rozpoznawaniu
gruzlicy plucnej u rekrutow, [w:] ,,Lekarz wojskowy”, nr 2, 1920 .

® M.in.: Mata Encyklopedia Medycyny, t. I - III, Warszawa 1989 r.; Bidzifski J., Poczgtek neurochirurgii
warszawskiej (1935-1947), http://www.tlw.waw.pl/index.php?id=19&newsy id=74, dostgpno$¢ internetowa,
z dn. 13.02.2016 r.; Choroby weneryczne, http://www.choroby-weneryczne.com/, dostgpnos¢ internetowa, z dn.
6.02.2016 r.; Gruzlica - objawy, badanie, leczenie, http://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/choroby-
zakazne/gruzlica-objawy-badanie-leczenie_35416.html, dostgpno$¢ internetowa z dn. 6.02.2016 r.; Jaglica,
https://portal.abczdrowie.pl/jaglica, dostepnos¢ internetowa, z dn. 6.02.2016 r.; Kifa, http://kila.info.pl/objawy-
kily/, dostgpnos¢ internetowa z dn. 22.09.2017 r.; Leaper D. J., Harding K. G, Rany urazowe I chirurgiczne,
http://www.wydawnictwopzwl.pl/download/225270100.pdf, dostgpno$¢ internetowa, z dn. 11.02.2016 r;
Meningokokowe zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych, http://msdkardiologia.pl/meningokokowe-zapalenie-
opon-mozgowo-rdzeniowych/ , dostgpnos¢ internetowa z dn. 9.09.2017 r.; Spatek M., Ropne (bakteryjne)
zakazenie skory — przyczyny, objawy i leczenie, http://wylecz.to/pl/choroby/dermatologia/ropne-bakteryjne-
zakazenie-skory-przyczyny-objawy-i-leczenie.html, dostgpnos¢ internetowa z dn. 13.09.2017 r. — i wiele innych.
" Patrz wiccej: A. Rybinska, Zagadnienie metodologii badan w naukach historycznych i medycznych — problem
interdyscyplinarnosci [w:] Studia z Historii Spoteczno-Gospodarczej XIX i XX wieku, t. XV, s. 177-186.



Kolejno przedstawianych zostaje sze$¢ sylwetek szefow sanitarnych: ptk. lek. med.
Kazimierza Steiera, plk. lek. med. Stefana Rajmunda Wojciecha Mitodrowskiego, ptk. lek.
med. Mieczystawa Marxa, ptk lek. med. Stanistawa Wieckowskiego, pptk./ptk. lek. med.
Edwarda Wertheima oraz ptk lek. dr. med. Kazimierza Baranowskiego. Poszczegolne
biografie zostaly przedstawione i rozbudowane, na tyle ile pozwolily na to odnalezione
zrodia®. Nalezy nadal poglebiaé w tym zakresie prace badawcze w celu doprecyzowania
niektérych z biograméow®.

Nastepnie poruszony zostaje problem okrggowych organow wykonawczych wojskowej
stuzby zdrowia. Szefowi Sanitarnemu w IV Okregu Korpusu od 1921 r. podlegaty
bezposrednio cztery organy wykonawcze, do ktorych nalezaly: 4 okregowy szpital, kadra
kompanii zapasowej sanitarnej, batalion sanitarny oraz skladnica sanitarna’® . Nie wszystkie
z powyzszych struktur udato si¢ wnikliwie autorce opisa¢ ze wzgledu na brak Zrodet.
Jednakze Szpital Okregowy w Lodzi'!, ktory stanowil najwazniejszy element z powyzej
wymienionych udato si¢ opracowa¢ najdoktadnie;.

Juz jesienig 1919 r. tworzyt on stale ogniowo wojskowych placowek stuzby zdrowia.

Laczyt on w sobie funkcje: lecznicze, mobilizacyjne, szkoleniowe i ewidencyjne. Byt

w opisach biografii uzyte zostalty przede wszystkim zrodta archiwalne. Zaréwno te pochodzace z Centralnego
Archiwum Wojskowego, m.in. teczki personalne: CAW, OOP/630 czy CAW, KZ 23-157, jak i1 prasa, m.in.:
»Republika”, nr 38 z dn. 7.02.1928 r., ,,Hasto Lodzkie”, nr 52 z dn. 6.11.1927 r.; ,,Oredownik”, nr 55 z dnia
8.03.1939 r., ,, Glos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki” nr 18, z dn. 18.01.1939 r.; ,, Glos
Porann: dziennik spoteczny, polityczny i literacki” nr 16, z dn. 16.01.1939 r. Ponadto opisy zawieraja zrodla
pochodzace z epoki, jak spisy, roczniki, dzienniki personalne, m.in.: Lista starszenstwa oficerow zawodowych.
Zatacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw Wojskowych Nr 13 z 8 czerwca 1922 r., Warszawa
1922 r.; Rocznik oficerski 1923, 1924, 1932 r., MSWojsk.; Dziennik Personalny MSWojsk., nr 49 z 22.12.1920
r.; Dziennik Personalny MSWojsk., nr 7 z 18.02.1927 r.; Urzgdowy spis lekarzy uprawnionych do wykonywania
praktyki lekarskiej oraz aptek w Drugiej Rzeczypospolitej, Warszawa 1924/1925 r.; Spis lekarzy wojewodztwa
16dzkiego przynaleznych do Izby Lekarskiej w Lodzkiej. Stan z dn. 1.07.1931 r. [w:] Dziennik Urzgdu Izb
Lekarskich nr 9 z dn. 1.09.1931 r.; Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zatacznik do Dziennika
Personalnego Ministerstwa Spraw Wojskowych nr 13 z 8.06.1922 r., Warszawa 1922 r.

% Chodzi tutaj przede wszystkim o pik. lek. Mieczystawa Marxa (ur. 1904 r.) jego losy udalo si¢ autorce
odtworzy¢ tylko do roku 1934.

10 Ze wzgledu na znikomg ilo$¢ zrodet dot. kadry kompanii zapasowej sanitarnej, batalionu sanitarnego oraz
sktadnicy sanitarnej w IV OK w Lodzi autorka w podrozdziale jedynie zarysowala problem badawczy, ktory
w przypadku odnalezienia dodatkowych zrodet archiwalnych nalezy rozwingé. Problem odnalezienia zrodet
wynika z licznych zmian i reorganizacji struktur, tym samym docelowa jednostka archiwalna w ktdrej znajdowac
by sie mogty dokumenty jest bardzo trudna do ustalenia.

1'W podrozdziale zostaly wykorzystane liczne zrédta, m.in.: Rudzki S., Zarys historii szpitalnictwa wojskowego
w Polsce [w:] ,,Lekarz Wojskowy” R. VIII, t. IX, nr 5, 1927 r.; Fijalek J., Indulski J., Opieka zdrowotna w f.odzi
do roku 1945. Studium organizacyjno-historyczne, £.6dz 1990 r.; Rocznik Lekarski Rzeczypospolitej Polski na .
1938, Warszawa 1938 r.; Szpital im. dra med. Karola Jonschera w £odzi 1884-1984, pod. red. Jana Fijatka, £.6dz
1984 r.; Szpital dla nerwowo i psychicznie chorych im. dra med. Jozefa Babinskiego w Lodzi 1902-1987 (dawna
,,Kochanowka”), pod. red. Stefana Pytlasa, Henryka Sutata, Tadeusza Wierzbickiego, £.6dz 1988 r.; Wydziat
statystyczny magistratu m. £0dz, Informator miasta Lodzi z kalendarzem na rok 1920 r., £.6dz 1920 r.; Stefanski
K., Gmachy uzytecznosci publicznej dawnej Lodzi. Banki, hotele, szpitale, szkoly, teatry..., L.6dz 2000 r.;
Konkurs powszechny sarp na projekt szkicowy Okregowego Szpitala Wojskowego w Lodzi [w:] ,,Architektura
i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa 1935 r. i wiele innych.



zaktadem macierzystym dla wszystkich formacji polowych 1 zakladoéw sanitarnych
formowanych w okregu 16dzkim — dlatego tez zdaniem autorki w tym podrozdziale nalezato
poswieci¢ mu najwigcej uwagi. Na czele Szpitala Okregowego od listopada 1918 r. do
wrzesnia 1939 r. stali komendanci. W Lodzi na przestrzeni omawianych lat stanowisko to
siedmiokrotnie bylo zmieniane. Te liczne zmiany zostaty uwzglednione 1 opracowane na
podstawie licznych zrdédel, prasy oraz materiatéw archiwalnych Centralnego Archiwum
Wojskowego™?. Biogramy komendantéw Szpitala Okregowego w Lodzi zostaly opracowane
na podstawie zrodet odnalezionych przez autorke. Pomimo chgci wiele watkow
biograficznych jest niepelnych — nieznane sg losy oséb po roku 1939, a w niektorych
przypadkach zanikaja one juz w okresie dwudziestolecia migdzywojennego. Nalezy jednak
zaznaczy¢, ze gldwnym celem pracy byto przedstawienie ogolnego obrazu wojskowej stuzby
zdrowia w OK nr IV w Lodzi, a odnalezione poszczegdlne watki biograficzne komendantéw
Szpitala Okregowego, miaty za zadanie wzbogaci¢ warto$¢ merytoryczng pracy. Niektore
postacie pelily takze funkcje szefow sanitarnych, dlatego tez ich zyciorysy nie byty
ponownie przedstawiane w celu nie powtarzania wczesniejszego materiatu.

Kolejno zostaty poddane analizie problemy zdrowotne zotnierzy OK nr IV w latach 1919-
1931. W kazdym Okregu Korpusu mozna bylo zaobserwowac pewna statystke chorob —
wskazujaca na wzrost lub spadek liczby zachorowan. W podrozdziale dla celow
poréwnawczych zostaty celowo podane dane statystyczne chordb, dotykajacych zotnierz z
innych Okrggow Korpusu. Autorka starata si¢ omowic¢ dostepne dokumenty statystyczne z lat
1922-1931%% przedstawi¢ obraz chordb wystepujacych w OK nr IV Lodz.

Zachowane zrddta statystyczne wojskowej stuzby zdrowia pozwalajg na przedstawienie

lat kolejnych, jednakze nie dla catosci okregu. Na szczg$cie najlepiej zachowane sg materiaty

2 M. in.: Awans majowy w armii, [w:] ,,Stowo Polskie”, nr 103 z dn. 2 maja 1899 r., Lwow 1899 r.; Spis
cztonkow i delegatow Galicyjskiego Towarzystwa Lowieckiego wedle powiatow, Lwow 1914 r.; CAW, 1.371.4,
t. 223 - Imienny wykaz oficeréw i rownorzednych wojsk sanitarnych wzgledem stuzby zdrowia w mysl
rozporzadzenia MSWojsk. L. 609/9 z dnia 1 lutego 1922 r.; Lista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu
Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r.; Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zatacznik do
Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw Wojskowych Nr 13 z 8 czerwca 1922 r., Warszawa 1922 r.; CAW,
KZ 23-157; Dziennik Urzgdowy Izb Lekarskich R.2, nr 9, Warszawa 1931 r.; ,,Glos Polski”, nr 54 z dn.
24.02.1920 r.; Z todzkiej izby lekarskiej [w:] ,,Republika” nr 342, z dn. 15.12.1931 r.

B W zdecydowanej wickszosci autorka oméwita podrozdzial na podstawie zrodla odnalezionego w CAW -
CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji. W okresie dziesieciolecia 1922-
1931. W niektorych przypadkach jednostek chorobowych udato si¢ wydtuzy¢ lata i rozpocza¢ omawianie danej
choroby od 1919 r. Jednak w wigkszosci przypadkow nie zachowaty si¢ zrodla wyodrgbniajace sam okreg
todzki. Oprocz Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji, autorka opierala si¢ na nast¢pujacych
zrodlach: Szulc G., Statystyka zachorowan i zgonow w ubiegltym 10-leciu w Wojsku Polskiem, Warszawa 1929
1.; Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesigc luty 1929 r. [w:] ,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-
czerwiec 1930 r., i inne.



dotyczace Lodzi (do 1937 r.) — gtownego o$rodka IV Okregu Korpusu. Dlatego tez na ich
podstawie autorka kontynuuje narracj¢ — zaktadajac, ze problemy zdrowotne zoiierzy
w innych osrodkach IV OK byty bardzo zblizone do tych stacjonujacych w todzkim
garnizonie.

Do wnikliwej analiz z roku 1934 postuzyty dwa dokumenty: sprawozdanie sanitarno-
opisowe Garnizonu £6dz za caty rok™ oraz za miesiac grudzien'®. Z roku 1935 nie posiadamy
sprawozdania rocznego, ale zachowane sg duzo dokladniejsze sanitarne sprawozdania
miesieczne od stycznia do listopada'®. Za rok 1936 — tak jak za rok 1934 - zachowane sa dwa
dokumenty: sprawozdanie miesieczne za grudzien'’ i cato§ciowe sprawozdanie roczne®®.
Sprawozdania sanitarne za rok 1937 posiadamy od stycznia do pazdziernika'® z tym, ze
brakuje sprawozdania za miesigc sierpien, nie zachowalo si¢ takze sprawozdanie roczne.

Na przykladzie wojsk stacjonujacych w todzi mozna bylo takze z duza dokladno$cig
omoOwi¢ szeroko rozumiang profilaktyke 1 sposoby leczenia choréb wystepujacych w OK nr
IV, nalezy bowiem pamigta¢, iz problemy zdrowotne, omoéwione we wczesniejszym
podrozdziale byly podobne i charakterystyczne dla catego IV Okregu Korpusu. Wiedziano,
ze aby zmniejszy¢ liczbe chorych, nalezy zastosowac profilaktyke zdrowotng w todzkich
oddziatach wojskowych. Pomimo, Ze sama koncepcja zdrowia, jego ochrony, profilaktyki
1 promocji powstata stosunkowo niedawno, a jej poczatki datuje si¢ na lata 70 XX w. wraz
z rozwojem ruchu nowego zdrowia publicznego w Kandzie, to w 16dzkim OK byla ona juz
widoczna w okresie dwudziestolecia miqdzywojennegozo.

Nastepnie — nawigzujac tematycznie do wezesniejszych rozdziatdéw — autorka koncentruje

si¢ na roli cywilnej stuzby sanitarnej w OK nr IV £6dZ — ktorg w tym rejonie stanowit przede

14 CAW, 1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6dz za rok
1934 1.

> CAW, 1.372.34, .71, Komenda Garnizonu £6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6dz z XII.
1934 1.

1 CAW, 1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lo6dz za
miesiac styczen - listopad 1935 r.

e CAW, 1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu tL06dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lo6dz za
miesigc grudzien 1936 r.

18 CAW, 1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L.6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6dz za rok
1936 .

19 CAW, 1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu tL06dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lo6dz za
miesigc styczen — pazdziernik 1937 r. (bez miesigca sierpnia).

20 7rodta, m.in.: CAW.1.371.4, t. 221, Szczepienie rekrutow, rocz.1904; CAW, 1.320.28, t. 174, 28 Pulk Strzelcow
Kaniowskich, nr 930, Zarzadzenie zdrowotne na okres wspdlnych ¢wiczen nr 2; CAW, 1.371.4, t. 220, 28 putk
Strzelcow Kaniowski, nr 855; CAW, 1.371.4, t.12, Wykaz aptekarzy wojskowych w Lodzi z dn. 26.01.1918 r.;
CAW, 13714, t. 220, Pomocnicza Sktadnica Uzbrojenia nr 4, nr 950; CAW, 13714, t. 221, L.dz.
6134/26.Wydz.Il, Zarzadzenie sanitarne w zwigzku z odejsciem oddziatdw do obozow letnich; CAW, 1.371.4, t.
220, Wspotdziatanie pracowni bakteryjnych wojskowych i panstwowych cywilnych; CAW, 1.371.4, t. 220, Pobor
gléwny mezczyzn rocz. 1914 .
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wszystkim £odzki Oddziat Polskiego Czerwonego Krzyza. Wspieraniem todzkiego wojska, w
zakresie sanitarnym, zajmowaly si¢ w znaczacym stopniu: Sekcja Sidstr, Sekcja Sanitarna,
Sekcja Opieki nad Szpitalami Wojskowymi oraz Sekcja Odczytowa. Ich szeroka dziatalno$é
zostala omowiona przede wszystkim na podstawie: Sprawozdan Zarzadu Oddziatu L.odzkiego
PCK z lat 1926-1938%,

Lodzka stuzba zdrowia 1939 r. w relacjach — jest podrozdziatem konczacym rozprawg.
Zamyka on chronologiczng relacje o wojskowej stuzbie zdrowia w najwazniejszym osrodku
IV Okregu Korpusu — w Lodzi. Ten fragment pracy opiera si¢ w duzym stopniu na spisanych
relacjach osoéb, zlozonych i zachowanych w Archiwum Zwigzku Kombatantow i Bylych
Wiezniow Politycznych Oddziatu w Lodzi®.

Ponadto w pracy odnajdujemy liczne tabele, wykresy i schematy. Umieszczenie ich miato
utatwi¢ zrozumienie omawianych skomplikowanych struktur oraz zagadnien. Zamieszczane,
za$ ilustracje niewatpliwie wzbogacaja warto$¢ pracy, a umiejscowienie ich bezposrednio
w tek$cie - mialo za zadanie urozmaica¢ czytelnikowi lekturg. Kolejnym elementem
wzbogacajacym prace jest wkladka znajdujaca si¢ na koncu dysertacji, zawierajaca
dodatkowe materiaty w postaci map 1 tabel.

Na zakonczenie chcialabym podzigkowaé moim promotorom — dr hab. Przemystawowi
Waingertnerowi, prof. UL oraz dr n.med. Bogumile Kempinske; - Mirostawskiej — za
wsparcie merytoryczne 1 metodologiczne w pracy, a takze mojemu mezowi - Kasprowi

Bieleckiemu — za wsparcie duchowe.

2! polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Eodzkiego za 1938 ., £6dz 1939 r

Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1926 r., £.6dz 1927 r.

Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za 1928 r., £6dZ 1929 1.

Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za 1929 r., £6dZ 1930 r.

Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu £.odzkiego za 1931 r., £.6dz 1932 1.

Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za 1933 r., £6dZ 1934 1.

22 Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, Szpital wojskowy WAM w 40 —lecie istienia, t. 304; Archiwum ZKRPiBWP
w Lodzi, t. 320; Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 328; Zarzad Miejski w Lodzi. Wydzial Zdrowia
Publicznego, sygn. 18709.
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ROZDZIAL 1

STRUKTURA MINISTERSTWA SPRAW WOJSKOWYCH
W LATACH 1918 - 1939

1.1 Ministerstwo Spraw Wojskowych w latach 1918-1921

Istotng inicjatywa polityczng wobec polskich aspiracji wojskowych byt akt 5 listopada
1916 r. wydany przez panstwa centralne. Na jego bowiem postanowieniach zostala utworzona
6.12.1916 r. Tymczasowa Rada Stanu (TRS), przy ktorej zostat powotany pierwszy zalazek
przysztego Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.). 14.01.1917 r. na pierwszym
posiedzeniu TRS zostata utworzona Komisja Wojskowa®. Jej przewodniczacym z urzedu
zostat marszatek koronny TRS — Waclaw Niemojewski, a funkcj¢ kierownika i jednocze$nie
obowiazki referenta wojskowego objat Jozef Pitsudski.

W lipcu 1917 r. miatl miejsce kryzys przysiegowy Legionow Polskich® i w jego wyniku
TRS zostata rozwigzana. Komisja Wojskowa 12.09.1917 r. zostata podporzadkowana Radzie
Regencyjnej, ktora to powotana zostata na mocy patentoéw generata — gubernatora w Lublinie
(Stanistawa Szeptyckiego) i1 generala — gubernatora w Warszawie (Hansa Hartwiga von
Beselera). W jej sktad weszty trzy osoby: arcybiskup warszawski — Aleksander Krakowski,
dzialacz 1 polityk ziemianski — ksigz¢ Zdzistaw Lubomirski oraz konserwatywny polityk —

Jozef Ostrowski. Komisji Wojskowej przewodniczyl Ludwik Gorski, ktory od momentu

2 Komisja Wojskowa poczatkowo sktadata sie z nastepujacych wydzialow: spraw ogélnych, przygotowawczych
(referaty: prac przygotowawczych, spraw biezacych, statystyczno — ewidencyjnych, wychowania wojskowego,
stownictwa wojskowego i biblioteki) i samodzielnych referatow: przemyshu wojennego, opieki oraz kancelarii
ogolnej. Sktad personalny Komisji liczyt siedem osob, a od 6 marca 1917 r. zostat powigkszony o kolejne pigc.
Na jej czele stat niezmiennie J. Pilsudski. — L. Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych (1918-1939),
Warszawa 2010 1., s. 16.

42.06.1917 1. . Pilsudski wystapit z TRS i zajat sic praca konspiracyjna w Polskiej Organizacji Wojskowej
(POW). ,,0dmowit tez ztozenia przysiggi o braterstwie broni i wiernosci cesarzom Niemiec i Austro-Wegier.
I 1 II Brygada Legionéw Polskich w $lad za Pilsudskim rowniez tej przysiegi nie zlozyly. Niemcy
odpowiedzieli aresztowaniem Pitsudskiego i Sosnkowskiego w nocy z 21 na 22.07.1917 r. (zamknigto ich
w twierdzy w Magdeburgu), a Zotnierzy i oficeréw internowali w obozach w Szczypiornie i Beniaminowie.
Reszte polskich zotierzy z Legiondw wcielono do armii austriackiej i wystano na front wloski, a II Brygadg,
ktora ztozyla przysigge - na front rosyjski” — Ministerstwo Obrony Narodowej: Odrodzenie Wojska Polskiego
1918-1921 w materiatach Centralnego Archiwum Wojskowego, pod. red. Andrzeja Czestawa Zaka, Warszawa
2008 r., s. 109-110.
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rezygnacji J. Pitlsudskiego piastowat t¢ funkcje. Po nim stanowisko to przejat ks. Franciszek
Radziwilt jako dyrektor” Komisji Wojskowej (od 17.04 1918 r. do 23.10.1918 r.), majac jako
zastepce ptk. Mariana Zegote — Januszajtisa.

W efekcie dekretu Rady Regencyjnej z dnia 3.01.1918 r. Komisja Wojskowa miata
funkcjonowac przy Prezydencie Rady Ministréw do ,,czasu ostatecznego zorganizowania

1,26 o ..
. W rzeczywistosci kontynuowata ona zatozenia TRS.

Wydziatu Wojskowego

Przez caly czas trwaly prace nad przeksztalceniem Komisji Wojskowej w Ministerstwo
Wojny. W koncu kwietnia 1918 r. taki projekt zostal przedstawiony Radzie Regencyjne;,
jednak zakonczyt si¢ on catkowitym fiaskiem. Dopoki wiladze zwierzchnig sprawowat
okupant powstanie takiego organu bylo niemozliwe. Zatwierdzona zostala jednak nowa
organizacja Komisji Wojskowej, ktora sktadata si¢ od tamtego momentu z nast¢pujacych
sekcji: centralnej, gospodarczej, opieki oraz sekcji naukowej27.

Dekretem 12.10.1918 r. Rada Regencyjna przejeta wltadz¢ nad Wojskiem Polskim, jak
czytamy: ,,My Rada Regencyjna Krolestwa Polskiego, postanowilismy i stanowimy: (...)
o przejsciu Wiladzy Zwierzchniej nad wojskiem polskiem w Nasze rece, przystgpi¢ do

28 Komisja Wojskowa powoli, lecz

formowania narodowej armji regularnej (...)
konsekwentnie realizowata swoje zamierzenia.

Z jej inicjatywy w polowie pazdziernika 1918 r. Rada Regencyjna rozpoczeta
organizowanie Sztabu Generalnego Wojsk Polskich. Zajmowaé si¢ on mial wszystkim
sprawami dotyczacymi formowania si¢ nowych oddzialéw wojskowych, a takze wszelkimi
sprawami zwigzanymi z ich wyposazeniem. 25.10.1918 r. Rada Regencyjna uchwalita dekret
powotujacy Szefa Sztabu Generalnego Wojsk Polskich, na czele z gen. Tadeuszem Jordanem
Rozwadowskim, ktory tego samego dnia, zatwierdzit jego sktad personalny oraz tymczasowa
organizacje.

Komisjg¢ Wojskowa przemianowano 4.10.1918 r. na Kroélewsko - Polska Komisje

Wojskowg. Nastepnie 26.10.1918 r zostata ona przeksztalcona w Ministerstwo Spraw

Wojskowychzg(MSWojsk.)?’o. Stanowisko MSWojsk. przewidziano dla J. Pitsudskiego, jednak

2 Wraz z dekretem 3.01.1918 r. nastapita zmiana tytulatury z kierownika Komisji Wojskowej na dyrektora.

% Dekret RR o tymczasowej organizacji wladz naczelnych w Krolestwie Polskim, Dziennik Praw Krolestwa
Polskiego nr 1, poz.1

2" patrz wiecej: T. Bohm, Z dziejow naczelnych wladz wojskowych II Rzeczpospolitej. Organizacja i kompetencje
Ministerstwa Spraw Wojskowych w latach 1918 — 1939, Warszawa 1994 r., s. 17-18.

%8 K. W. Kumaniecki, Odbudowa Paristwowosci Polskiej, Warszawa — Krakow 1924 r., s. 123-124; Patrz wigcej:
Dziennik Praw Krolestwa Polskiego z dnia 29 pazdziernika 1918 r., nr 13, poz. 27.

? Dekret o utworzeniu Ministerstw: Spraw Zewnetrznych, Spraw Wojskowych, Komunikacji i Aprowizacii,
Dziennik Ustaw 1918 r., nr 14 poz. 30.
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czekajac na jego powrdt z Magdeburga tymczasowo to stanowisko objat dotychczasowy szef
sekcji technicznej, ptk Jan Wroczynski®'. Rozpoczat On organizacje kierownictwa MSWojsk.
wzorujac si¢ przede wszystkim na niemieckich i1 angielskich rozwigzaniach. Zamierzal on
stworzy¢ osiem departamentow z podziatem na sekcje i1 wydzialy. Organizacja miata
przedstawiac si¢ nastepujgco:
e Departament organizacyjny (sekcje: komunikacji kolejowej i wodnej, statystyczna,
uzupehnien),
e Departament administracji (sekcje: duszpasterska, poborowa, prawna)
e Departament techniczny (sekcje: budowlana, elektrotechniczna, inzynierii wojskowe;j,
portow wojennych)
e Departament gospodarczy i opieki (sekcje: lekarska, opieki weterynarii)
e Departament broni (sekcje: arsenatow, naukowo — do§wiadczalna)
e Departament kontroli (sekcje: finansowa, materiatowa)
e Departament szkot wojskowych z wydziatem korpusu kadetow
e Departament szkot wojskowych z wydziatem szkot (artylerii, inzynierii, kawalerii,

piechoty), (sekcje: szkot specjalnych i wyzszych)®.

Propozycja organizacyjna ptk. Wroczynskiego zostala jednak odrzucona, powrdcono do
niej jednak po objeciu wladzy przez Pilsudskiego. MSWojsk. znajdowato si¢ w poczatkowej
fazie organizacji, dlatego tez ksztalttowaniem si¢ Wojska Polskiego oraz powolywaniem jego
administracji terytorialnej, zajmowat si¢ Sztab Generalny WP*. Na mocy rozkazu z dnia
30.10.1918 r. gen. Rozwadowski podzielit obszar nadal okupowanego panstwa na 15 okrggdow
(I — warszawski, II — siedlecki, III — lubelski, IV — radomski, V — kielecki, VI — piotrkowski,
VII — czestochowski, VIII — todzki, IX — kaliski, X — towicki, XI — wloctawskim, XII —
ciechanowski, XIII — tomzynski) , a raczej na 13, bowiem Suwalszczyzna miata stanowi¢ dwa
ostatnie XIV 1 XV na mocy osobnego rozporzqdzenia34.

W kazdym okrggu wojskowym powsta¢ miat jeden putk piechoty. 3.11.1918 r. Sztab

Generalny WP wydat poufne instrukcje dla dowddcow pulkow. Nakazywano w nich

% Dziennik Rozporzgdzen Ministerstwa Spraw Wojskowych, nr 3, poz. 26, z 4.11.1918 r.

3! Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych nr 3, poz. 35,z 4.11.1918 r.

32T, Bohm, Z dziejow naczelnych wladz wojskowych II Rzeczpospolitej. Organizacja i kompetencje Ministerstwa
Spraw Wojskowych w latach 1918 — 1939, Warszawa 1994 1., s. 22.

5 Narodziny Wojska Polskiego (pazdziernik — grudzien 1918),
https://caw.wp.mil.pl/plik/file/wydawnictwa/narodziny.pdf, dostgpnos¢ internetowa z dn. 19.02.2018 r.

% Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych, nr 2, poz. 25, z 1.11.1918 r.
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jednoczes$nie przy powotywaniu puiku, tworzenie po jednym batalionie w kazdym okregu.
Miaty one za zadanie thumienie ruchéw bolszewickich oraz rozbrajanie okupantow™.

10.11.1918 r. przybyt do Warszawy wraz z Kazimierzem Sosnkowskim zwolniony
z magdeburskiego wiezienia Jozef Pitsudski. Nastepnego dnia Rada Regencyjna przekazuje
wiladze wojskowa 1 naczelne dowodztwo wojsk polskich: ,, Wobec grozgcego
niebezpieczenstwa zewnetrznego i wewnetrznego, dla ujednostajnienia wszelkich zarzgdzen
wojskowych i utrzymania porzgdku w kraju, Rada Regencyjna przekazuje wtadze wojskowq
i naczelne dowodztwo wojsk polskich jej podleglych Brygadierowi Jozefowi Pilsudskiemu
(...)"% 14.11.1918 r. Rada Regencyjna rozwiazata si¢. Wowczas przekazata wszystkie swoje
uprawnienia Naczelnemu Wodzowi Jézefowi Pitsudskiemu. Formalnie ten urzad sprawowat
on od 11.11.1918 r., z tego tytutu kontrolowal wszystkie formacje wojskowe. Oprocz tego
koordynowatl dziatalno§¢ MSWojsk. 1 sprawowal bezposrednie kierownictwo nad Sztabem
Generalnym WP. Bezposrednim organem pracy Naczelnego Wodza WP byla Adiutantura
Generalna. Od 6 marca w jej sktad wchodzili: mjr Tadeusz Kasprzycki (szef), kpt. Stanistaw
Lapinski (referent organizacyjno — operacyjny), por. Andrzej Natecz — Korzeniowski (referent
personalny) 1 adiutanci: rtm. Bolestaw Wieniawa — Dhlugoszowski, kpt. Srzednicki i por.
Kazimierz Stamirowski oraz czterej oficerowie ordynansowi’.

17.11.1918 r. Jozef Pitsudski objat stanowisko Ministra Spraw Wojskowych. Jednakze
sze$¢ dni pozniej z niego zrezygnowat — 23.11.1918 r. przyjat bowiem najwyzsze stanowisko
w odrodzonej Rzeczypospolitej. Zachowat on jednakze w petni Naczelne Dowddztwo nad
Polska Sitg Zbrojng. Pozostawiong teke MSWojsk. objat ptk. Jan Wroczynski.

Poczawszy od listopada 1918 r. reorganizacja MSWojsk, coraz bardziej rozrastata si¢. Jej
liczne zmiany mozna podzieli¢ na kilka okresow czasowych: I — od pazdziernika 1918 do
listopada 1918 r., Il — od grudnia 1918 do lutego 1919 r., Il — od marca 1919 do sierpnia
1919 r., IV —koniec 1919 1.,V — 1920 r., VI — 1921 r. Poprzez powyzszy podzial postaram si¢
zakres$li¢ bardzo skomplikowang 1 zawilg strukture oraz zmiany, ktore zachodzity w latach

1918-1921 w catym MSWojsk.

% Narodziny Wojska Polskiego (pazdziernik — grudzien 1918),
https://caw.wp.mil.pl/plik/file/wydawnictwa/narodziny.pdf, dostgpnos¢ internetowa z dn. 19.02.2018 r.

% Ore¢dzie Rady Regencyjnej w przedmiocie przekazania naczelnego dowddztwa wojsk polskich brygadjerowi
Jozefowi Pitsudskiemu, Dziennik Ustaw, 1918 r., nr 17 poz. 38.

3 L. Wyszczelski, Wojsko Polskie w latach 1918-1921, Warszawa 2001 ., s. 38.
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| okres | — od pazdziernika 1918 do listopada 1918 r., rozpoczyna si¢ formowaniem
terytorialnych struktur WP. Rozkazem MSWojsk. z 17.11.1918 r. po raz pierwszy
w niepodleglej Polsce dokonano podziatu terytorialnego na Okregi Generalne (OGen.):

1. Dowddztwo Okregu Generalnego Nr I ,,Warszawa” (okregi wojskowe nr II Siedlce, XII
Ciechanow 1 XIII Lomza)
e dowddca — ptk Kazimierz Sosnkowski

2. Dowddztwo Okregu Generalnego Nr II ,,Lublin” (okregi wojskowe nr III Lublin 1 XIV
Biata)
« dowddca — ptk Edward Smigly-Rydz

3. Dowddztwo Okrggu Generalnego Nr III ,Kielce” (okregi wojskowe nr IV Radom, V
Kielce, VI Piotrkow i VII Czgstochowa)
e dowddca — gen. Wactaw Iwaszkiewicz

4. Dowddztwo Okregu Generalnego Nr IV ,L6dZ” (okregi wojskowe nr VIII Lodz, IX
Kalisz, X Lowicz i XI Wloclawek)
e dowddca — gen. Jan Romer

5. Dowddztwo Okregu Generalnego Nr V ,Krakow” (okregi wojskowe nr XV Krakow
1 XVI Przemysl)

e dowddca — gen. Emil Gotogorski

W  kolejnych miesigcach tworzono dalsze okregi: wilenskie Dowodztwo Okregu
Generalnego powstato 29.12.1918 r., lwowskie — 5.06.1919 r., pomorskie — 13.08.1919 r.,
grodzienskie — 19.10.1919 r., poznafskie — 15.11.1919 r. i réwnienskie — 5.07.1920 r.%,
Warto nadmieni¢, iz od rozkazu 17.11.1918 r. OGen. podlegaty bezposrednio pod ministra
spraw wojskowych, a nie jak do tej pory pod szefa Sztabu Generalnego (SG) WP. Wyzej
wymieniony podzial terytorialny obowigzywat do 1921 r.

Organizacja samego Sztabu Generalnego od pazdziernika do konca listopada 1918 r. kilka
razy przechodzila reorganizacje. Tak naprawde do 10.12.1918 r., kiedy to zostalty powotane
departamenty MSWojsk. to oddziaty SG WP stanowity gléwng struktur¢ MSWojsk. Ponizsza
tabela obrazuje zmiany zachodzace w organizacji SG WP od pazdziernika 1918 do listopada

1918 1.

8 T. Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 26.
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Tabela 1.1 Zmiana organizacji oddzialow SG WP (pazdziernik 1918 r. - listopad 1918 1.)

Data zmiany

Oddzialy SG WP

Pazdziernik 1918 r.

Podziat na 7 wydziatow:
1. Wydziat Organizacyjny
Wydziatl Informacyjny
Wydziat Naukowy

Wydziat Adiutantury

2

3

4. Wydziat Geograficzny
5

6. Wydziat Prasowy

7

Wydziat Zandarmerii Policji

7 listopad 1918 .

Podziat na 10 wydziatlow™ :

1. Wydziat Organizacyjny
Wydziat Wywiadowczy
Wydziat Naukowy
Wydziat Materialowy

2

3

4

5. Wydziatl Personalny
6. Wydziat Adiutantury
7. Wydziat Lacznosci

8. Wydzial Kolejowy

9. Wydziat Prasowy

10. Wydzial Zandarmerii Policyjnej

21 listopad 1918 r. (rozkaz L.

656/1)*

Podziat na 10 oddziatow:

1. Oddziat1 Organizacyjny“:
e Sekcja ,,A” Ogdlna
e Sekcja,,B” (ewidencja dziatan operacyjnych i

taktycznych

e Sekcja ,,C” Operacji i Dyslokacji
e Sekcja,,D” (listy strat, szpitalnictwo)
e Sekcja,,E” POW

% R. Czarnecka, Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego Dowédztwa WP)w latach 1918 — 1921,
dostepno$¢ internetowa z dn. 12.11.2014 r.

* Odrodzenie Wojska Polskiego 1918-1921 ..., dz. cyt., s. 209.
* Szefem Oddziahu I zostat ptk Wactaw Jan Przezdziecki. 17 grudnia 1918 roku szefostwo Oddziahu I objat pik
Jan Thullie. Jego zastepca byt kpt. Tadeusz Kutrzeba - R. Czarnecka, Organizacja Sztabu Generalnego..., dz.,
cyt., dostepnos¢ internetowa z dn. 12.11.2014r.
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2.

4,

5.

6.

7.

e Sekcja ,.F” Kresy Wschodnie.
Oddziat 11 Lacznosci®:

e Sekcja Telefonii i Telegrafii

e  Sekcja Elektrotechniczna

Przy Oddziale 11 25 listopada 1918 r. powstaje Centralny Zarzad
Cenzury®, ktéry podlegat mu bezposrednio.
3.

Oddziat 111 Kolejowy™:

e Sekcja Transportowa
e  Sekcja Eksploatacji
e Sekcja Etapowa
e Sekcja Organizacyjna
e Adiutantura

Oddziat IV Techniczny™:

e Sekcja Broni i Amunicji
e Sekcja Techniczna

e  Sekcja Awiatyki

e Sekcja Samochodow

e Sekcja Gospodarcza

e Adiutantura

Oddziat V Demobilizacyjny:

e W listopadzie nie posiadal zadnych sekcji;
Wspotpracowat z Panstwowym Urzgdem ds.
Jencow.

Oddziat VI Informacyjny”®:

e Sekcja Organizacyjna
e Sekcja Spraw Wschodu
e Sekcja Spraw Zachodu
e Sekcja Spraw Wojskowo-Politycznych
e  Wydziat Wywiadowczy
e Biuro Prasowe
Oddziat VII Naukowy*’ :

e Sekcja I Wyszkolenia Oficerow i Gier Wojennych

*2 Szefem Oddziatu 11 i zarazem szefem stuzby tacznosci WP od 15.11.1918 r. byt mjr Kazimierz Drewnowski.,

Tamze.

* Jego zadaniem byta kontrola depeszy w celach wywiadowczych. Jego siedziba miescita sie w Warszawie.
# Szefem Oddziatu III byt mjr inz. Jan Haluch-Brzozowski, Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw
Wojskowych nr 6, poz. 115, z dn. 27.11.1918 r. (Rozkaz L. 18).

* Na jego czele stangt ptk. Juliusz Tarnawa-Malczewski.

*® Na czele plk. Jozef Rybak. J ego zastepca byt mjr. Ignacy Matuszewski.

" Na czele stat kpt. Stanistaw Kwasniewski.
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e Sekcja II Regulamindow i Przepisow
e  Sekcja I O$wiatowo—Wychowawcza
e Sekcja IV Historyczno—Wojskowa
e Sekcja V Wydawnictw Wojskowych
e Sekcja VI Wydawnictw Ksiagzkowych
e Sekcja VII Administracyjna

8. Oddziat VIII Geograficzny*:

e Sekcja Ogodlna
e Sekcja Topograficzno—Kartograficzna
e Sekcja Geograficzno—Statystyczna
e Skiad map i kreslarnia
9. Oddziat IX Personalny™:

e Sekcja,, A”
e Sckcja,, B

e Seckcja,, C”
e Sekcja ,,D”

o Sekcja” E ,, Centralny Urzad Ewidencyjny
10. Oddzial X Adiutantura

e Podlegata mu Registratura SG WP.

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie artykutu:
R. Czarnecka, Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego Dowddztwa WP)w latach 1918 — 1921, dostepnosé
internetowa z dn. 12.11.2014 r.

Pod kierownictwo bezposrednie szefa Sztabu Generalnego WP podlegaty réwniez pewne
instytucje tworzone w listopadzie 1918 r.: Inspektorat Jazdy, od 2 listopada — Dowddztwo
Zandarmerii Polowej 0 od 14 listopada — Inspektorat Artylerii51.

10.11. 1918 r. oraz 11.11.1918 r. MSWojsk. wydato pierwsze rozkazy. Dotyczyly one
tymczasowej organizacji ministerstwa oraz jego obsady personalnej. Sktadato si¢ ono wtedy
z Adiutantury Generalnej oraz z nastepujacych sekcji’%:

- Centralnej (szef — kpt. Zygmunt Durski),

8 7 szefem gen. Wojciechem Falewiczem na czele i zastepca Jerzym Saleckim.

*Na czele pptk. Antoni Szylling.

%0'W jej sktad wchodzily nastepujace oddzialy: Sledczy, Wywiadowczy, Personalny, Organizacyjny,
Administracyjno-Gospodarczy i Adiutantura. Dowédcy Zandarmerii Polowej podlegata Szkota Zandarmerii.
Szefem zostal rtm. Norbert Okotowicz. - R. Czarnecka Organizacja Sztabu Generalnego..., dz. cyt., dostgpnosé
internetowa z dn. 12.11.2014 r.

*! Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych, nr 6, poz. 116, z dn. 27.11.1918 r. (Rozkaz L. 19).
%2 R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, ,Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej” nr 27, Warszawa 2005 r., s. 80-81.
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- Gospodarczej (szef - mjr Roman Goérecki),

- Naukowej (kierownik — dr Wactaw Tokarz),

- Opieki (szef - kpt. Kamil Bogacki),

- Technicznej (szef - gen. Wiadystaw Koziet-Poklewski),

- Wojskowo-Emerytalnej (szef - gen. Konstanty Ihnatowicz)

- Wydziatu Jencow (szef - kpt. Konrad Sztobryn)

- Wydziatu Posrednictwa Pracy (kierownik - Jerzy Syrokomla-Syrokomski)®.

Oprocz MSWojsk., ktore podzielone byto na sekcje Sztabu Generalnego WP podzielonego
na oddzialy to przy Ministerstwie Spraw Wojskowych funkcjonowaty takze pewne instytucje,
ktore bezposrednio podlegaty ministrowi. Byt to: Urzad Propagandy (kierownik - Stanistaw
Odyniec), Gtowny Zarzad Weterynaryjny - na czele z gen. dr. Jozefem Malewskim,
Wojskowa Szkota Miernicza, Departament Techniczno — Artyleryjski (utworzony 13.11.1918
r.; dzielacy si¢ na sekcje: administracyjng, zaopatrzenia oraz oficera do zlecen), Inspektorat
Szkoét (stanowigcy zalgzek przysztego Departamentu Szkolnictwa Wojskowego), oraz
utworzony 14 listopada — Zarzad Naczelnego Kapelana Wojsk™.

Szefem sztabu pozostal gen. broni Stanistaw Szeptycki (16.11.1918 r. — 7.02.1919 ),
natomiast Ministrem Spraw Wojskowych ptk Jan Wroczynski (do 1.03.1919 r.).

53 Tamze.
> Tamze.
> Przed nim funkcje te sprawowat od 28.10.1918 r. do 15.11.1918 . gen. ppor. Tadeusz Rozwadowski.
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Schemat organizacji Sztabu Generalnego WP WproWadzbny na mocy rozkazu NDWP 21 listopada 1918 r.; - Naczelne
Dowddztwo Wojsk Polskich Nr. Szt. Gen. 565%°

Kolejnym etapem, ktory postanowitam wyodrebni¢ jest czas od grudnia 1918 do lutego
1919r.

Struktury terytorialne WP zostajg bez zmian, jednak wiele przemian zachodzi w Ssamych
strukturach Sztabu Generalnego WP.

Oddzial 1 Organizacyjny zostal podzielony na trzy sekcje: Sekcje¢ A - Organizacyjna,
Sekcje B - Operacyjng i Sekcje C - Dyslokacyjng. Owa reorganizacja dokonana zostata
17.12.1918 r. Przy w/w oddziale od 18.12.1918 r. funkcjonowalo jeszcze Biuro
Organizacyjne dla Spraw Wielkopolski, Slaska i Prus.

Oddzial IT Lacznos$¢ — przeszedt reorganizacje 5.02.1918 r. i jego struktura przedstawiala
si¢ nastepujaco: Sekcja Telefonii 1 Telegrafii, Sekcja Radiotelegrafii, Sekcja Techniczna.

4.02.1918 r. zmiany nastgpity w strukturze Oddziatu III Kolejowego, ktory sktadal sie
wowczas z Adiutantury i z Sekcji: | Wojsk Kolejowych, Il Technicznej, Transportow
Wojskowych, 1V Kolei Wojskowych, V Ekonomicznej. Przy Oddziale III dziataly takze:
Centralny Zarzad Kolei Wojskowych, Centralne Kierownictwo Transportow Wojskowych

oraz Dowddztwo Wojsk Kolejowych, ktore to poprzez Oddziat III podlegaly bezposrednio
Sztabowi Generalnemu WP.

% Tamze, s. 209.
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Oddziat IV Techniczny organizacyjnie praktycznie nie ulegt zmianie, oprécz Sekcji
Awiatyki, ktora to 1.02.1919 r. zostata przeksztalcona w Dowddztwo Wojsk Lotniczych
I podlegata bezposrednio pod SGWP.

W Oddziale V Demobilizacyjnym utworzona zostata 1.01.1919 r. Sekcja Etapow.

Oddziat VI Informacyjny przeszedt gruntowng reorganizacje 18.02.1919 r. Jego struktura
wygladata nastepujaco: Sekcja I Spraw Wschodu, Sekcja II Spraw Zachodu, Sekcja IIT Spraw
Politycznych, Sekcja IV Spraw Wojskowo — Policyjnych, Sekcja VV Spraw Organizacyjnych
i Szyfrow, Sekcja VI Adiutantury, Biuro Wywiadowcze, Biuro Prasowe, Oficer tgcznikowy
z MSZ.

Oddzial VII Naukowy przeszedl niewielkg zmian¢. Mianowicie Sekcja IV Historyczno —
Wojskowa oraz Sekcja V Wydawnictw Wojskowych zostalty potaczone 21.01.1919 r. w jedna
Sekcje IV Historyczno — Wojskowa 1 Wydawnictw Wojskowych.

Oddzial VIII Geograficzny pozostal bez zmian, jesli chodzi o organizacje, jednak
23.02.1919 . przy Oddziale VIII dzialalno$é rozpoczat Instytut Wojskowo — Geograficzny®".

Oddzial IX Personalny oraz Adiutantura pozostaly bez zmian.

W okresie od grudnia 1918 r. do lutego 1919 r. powstaly jeszcze jednak pewne instytucje,
ktore podlegaty bezposrednio pod dowddztwo Sztabu Generalnego. Od 25.01.1919 r.
utworzone zostaly dwa inspektoraty: Inspektorat Piechoty Legiondow oraz Inspektorat J azdy58.
4.02.1919 r., natomiast w SGWP powstaje Kwatermistrzostwo, ktore sktada si¢ z:

e Grupy Sztabowej z Adiutanturg 1 Kancelarig

e Referatow: broni, amunicji, technicznego, fabrycznego, taborowego,
politycznego, prawniczego i poczty.

e Intendentury

e Spraw Duchowe, Sanitarne i Szpitalne

Na jego czele znajdowal si¢ Glowny Kwatermistrz, ktory podporzadkowany byl
bezposrednio pod szefowa SG WP jako jego Il zastepca.

> Wojskowy Instytut Geograficzny zostal utworzony w 1919 r. w Warszawie. Poczatkowo funkcjonowat pod
nazwg Instytutu Wojskowo-Geograficznego. Do jego gtéwnych zadan nalezata standaryzacja i aktualizacja map
zaborczych (pruskich, rosyjskich 1 austro-wegierskich)” - Wojskowy Instytut Geograficzny (WIG),
https://pl.wikipedia.org/wiki/Wojskowy Instytut Geograficzny, dostgpnos$¢ internetowa z dn. 19.02.2018 r;
Patrz wigcej: B. Krassowski, Polska kartografia wojskowa (1919-45), Warszawa 1974 r.

% Stanowisko Inspektora Jazdy miato dhugg tradycje w Wojsku Polskim. Pierwszy raz ustanowiono te instytucje
w 1808 r. w armii Ksigstwa Warszawskiego, a funkcje¢ inspektora jazdy petit wowczas gen. Aleksander
Rozniecki. Po odzyskaniu niepodlegtosci w 1918 r., pierwotnie w armii II RP funkcjonowal takze Inspektorat
Jazdy. Stanowisko Inspektora Jazdy w Sztabie Generalnym ptk. Roman Gozdawa — Kawecki. Patrz wigce;j:
Pigtek J. J., Generalny Inspektorat Kawalerii w strukturach najwyzszych wtadz wojskowych, "Grot. Zeszyty
Historyczne" 2004, nr 20.
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Ministerstwo Spraw Wojskowych po raz pierwszy zorganizowano 10.12.1918 .
Podzielono je wowczas na departamenty oraz mniejsze: sekcje, wydziaty i referaty. Dekret

Dekret Naczelnego Wodza wydany w w/w dniu potwierdzil powotanie pigciu szefow

departament()wsg:
Sanitarnego 1 Artyleryjskiego oraz szefa Sekcji Og()lnejﬁo. Na mocy odrebnych rozkazow

zostal wyloniony personel

Mobilizacyjno -

Organizacyjnego,

zarowno Departamentu Wojskowo —

Technicznego,

Gospodarczego,

61

Prawnego, jak

I Departamentu Szkolnictwa. Podziat MSWojsk. pod koniec lutego 1919 r. przedstawiat si¢

nastepujaco:

Tabela 1.2 Zmiana organizacji Departamentéw MSWojsk. (grudzien 1918 r. - luty 1918 r.)

Reorganizacje od grudnia 1918 Instytucje
Nazwa Sekcje Departamentu roku do lutego 1919 roku funkcjonujace
Departamentu przy danym
departamencie,
badz z nim
wspolpracujace
- Sekcja Poborowa (uzupetnief)® - - Wydziat
Departament | - Sekcja Remontu® Informacyjno —
Mobilizacyjno — - Sekcja Weterynaryjna Prasowy
Organizacyjny - Sekcja Statystyczna - Urzad
- Kancelaria Konsystorza
Polowego®
- Sekcja Organizacyjno — Sagdowa - - Komisja Prawna
Departament 11 - Sekcja Konsultacji Prawnej
Wojskowo — - Sekcja Ustawodawcza
Prawny® - Kancelaria

*® Dziennik Rozkazoéw Wojskowych, nr 11, poz. 275, z dn. 15.12.1918 r.
%0 R. Czarnecka, dz. cyt., s. 82.
%1 CAW, Dziennik Rozkazéw Dziennych Ministerstwa Spraw Wojskowych, 1918/19 r.
%2 przejeta zadania Krajowego Inspektoratu Zaciagu.
%3 Zaopatrywata armie w konie.

% Kierowat nim Naczelny Kapelan WP.

% (Cata tymczasowa organizacja sadowa WP, zostata ustalona dekretem Ustawy o tymczasowej organizacji
sgdowej Wojska Polskiego - Dziennik Rozkazéw Wojskowych, nr 11, poz. 393, z dn. 1.02.1919 r.; Ustawa
zawierala jednak wiele nieScistosci i dopiero wydana przez Sejm Ustawodawczy 29.07.1919 r. Ustawa
0 Tymczasowym Sqdownictwie Wojskowym wyeliminowata nieprawidlowosci; Patrz wigcej: T. Wyszomirski,
Pierwsze dni sqdownictwa wojskowego w niepodleglej Polsce, ,,Wojskowy Przeglad Prawniczy”, 1938 r., nr 4,
s.4 oraz S. Przyjemski, Organizacja wojskowego wymiaru sprawiedliwosci u progu niepodleglosci II
Rzeczypospolitej, ,,Wojskowy Przeglad Prawniczy”, 1988 r., nr 3, s. 278.
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Departament 111

Techniczny®

- Sekcja Inzynierii Wojskowej
- Sekcja Zeglugi Napowietrznej
- Sekcja Automobilowa

- Sekcja Elektrotechniczna

- Sekcja Topograficzna

- Sekcja Budowlana

- Kancelaria
- Sekcja Poborowa 10.01.1919 r. — reorganizacja: Wspotpraca z
Departament 1V - Sekcja Kwaterunkowa - Sekcja Poborowa Sekcja Opieki®
Gospodarczy - Sekcja Mundurowa - Sekcja Zywnosciowa
- Sekcja Materiatow Terenowych - Sekcja Mundurowa
(Taborowa) - Sekcja Kwaterunkowa
- Sekcja Zywnosciowa - Sekcja Taborowa
- Sekcja Budzetowa - Sekcja Budzetowa
- Kancelaria - Sekcja Zaopatrzenia i Zapomog
- Sekcja Emerytalna
- Sekcja Personalno — Mobilizacyjno | Styczen 1919 r., reorganizacja: - Wojskowa Rada
Departament V — Wyszkoleniowa - Sekcja Personalna Sanitarna®
Sanitarny - Sekcja Stuzby Sanitarnej - Sekcja Organizacyjna - Komisja
- Sekcja Shuzby Szpitalnej - Sekcja Szpitalnictwa Weryfikacyjna®
- Sekcja Zaopatrzenia Sanitarnego - Sekcja Zaopatrzenia
- Sekcja Naukowa Sanitarnego
- Kancelaria - Sekcja Regulaminowa i
Statystyczna
- Kancelaria
- Sekcja Zaopatrywania - -
Departament VI - Sekcja Broni
Artyleryjski - Sekcja Chemiczna
- Sekcja Naukowo — Doswiadczalna
- Sekcja Ladunkéw, Pociskow i
Naboi
-Kancelaria
- Sekcja Szkot Oficerskich Styczen 1919 r., reorganizacja: -
Departament VI - Sekcja Szkot Podoficerskich - Sekcja Administracyjno —

% powstal na bazie Departamentu Techniczno — Artyleryjskiego utworzonego w dn. 13.11.1918 r.

%" Patrz wigcej: T. Bohm, Z dziejow naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 47.

® Do jej zadan

nalezato, m.in.: przedstawianie ministrowi wnioskdw dotyczacych rozwoju stuzby,

wykorzystywania zdobyczy naukowo — technicznych wlasnych i panstw obcych, doskonalenie higieny
wojskowej, prowadzenie badan bakteriologicznych, chemicznych i mikroskopowych, studiowanie metod
zwalczania epidemii. Patrz wigcej: T. Bohm, Z dziejow naczelnych wtadz..., dz. cyt., s. 48-49.
% Dokonywata oceny kwalifikacji posiadanych przez lekarzy wojskowych.
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Szkolnictwa - Sekcja Ogolna Finansowa

Wojskowego - Sekcja Historyczno — Naukowa
- Sekcja Pedagogiczna

- Sekcja Szkot Kadeckich

- Sekcja Szkot Oficerskich i

Podoficerskich

W pierwszym kwartale 1919
roku zostata zmieniona roéwniez
nazwa samego Departamentu na:
Departament Naukowo —

Szkolny.

- Wydziat Gospodarczo — Skarbowy | - -
Sekcja Ogolna™ - Wydziat Personalny

- Registratura

- Administracja i Redakcja
,»Dziennika Rozkazoéw Wojskowych”
- Komendantura

- Kompania Zoierzy

- Kancelaria™

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie:
Bohm Tadeusz, Z dziejow naczelnych wiadz wojskowych Il Rzeczpospolitej. Organizacja i kompetencje Ministerstwa Spraw
Wojskowych w latach 1918 — 1939, Warszawa 1994 r.

W lutym 1919 roku konczy si¢ kolejny etap w formowaniu si¢ Ministerstwa Spraw
Wojskowych, a zaczyna nastepny od marca 1919 r. do sierpnia 1919 r.

Wraz z wydaniem rozkazu Sztabu Generalnego WP L. 70 z 13.02.1919, zaréwno sam
Sztab Generalny, jak i podlegte mu jednostki zaczety stosowaé w korespondencji nagtowek:
,»Naczelne Dowodztwo”. ,,W rozkazie Naczelnego Dowodztwa Wojska Polskiego (NDWP) L.
100 z 10.03.1919 r. ziemie polskie zostaly podzielone na obszar wojenny i kraj. Na mocy
wspolnego rozkazu NDWP i MSWojsk. L. 9641/X z 9.03.1919 r. nastgpit szczegotowy
rozdzial kompetencji pomie¢dzy Ministerstwem Spraw Wojskowych, a Naczelnym
Dowodztwem WP. Naczelnemu Dowodztwu WP podlegaty wszystkie dowodztwa, formacje

I zaktady potozone na obszarze wojennym, a Ministerstwu Spraw Wojskowych - wszystkie

70 7ajmowata sie administracyjnymi sprawami wojskowymi.
"M T. Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 55.
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pozostate instytucje 1 jednostki wojskowe”72. Zatem Sztab Generalny przekazat komorki
organizacyjne nie zwigzane bezposrednio z operacjami wojskowymi pod dowddztwo
MSWojsk. Byly to: Oddziat VII Naukowy, Oddziat VIII Geograficzny, Oddziat IX
Personalny, referaty organizacyjne Oddziatu 1 1 III, Dowoddztwo Wojsk Kolejowych,
Centralne Kierownictwo Transportu, Dowddztwo Wojsk Lotniczych, Inspektoraty Piechoty
Legionow, Jazdy i Artylerii.

Zatem na poczatku marca dochodzi do reorganizacji zardowno Sztabu Generalnego WP,
jak 1 Departamentow MSWojsk.

Struktura organizacyjna SG WP w marcu 1919 r. ulegla zmianie. Ustanowiona jednak
struktura 1 organizacja nie trwala dlugo. Juz w maju 1919 r. zostala ona przeobrazona.

Ponizsza tabela przedstawia zachodzace zmiany organizacyjne:

Tabela 1.3 Zmiana organizacji oddziatow SG WP (marzec 1919 r. - maj 1919 1.)

Struktura organizacyjna SG WP w marcu 1919 Struktura organizacyjna SG WP w maju 1919 roku

roku
Oddziat I Operacyjny Oddziat I Organizacyjny
e Sekcja | Operacyjna e  Sekcja A (front)
e Sekcja Il Organizacyjna e Sekcja B (tyly)
e Adiutantura e Sekcja C (artyleria)

e Adiutantura
Oddziat II Shuzby t.acznosci

e Sekcja | Telefonii i Telegrafii Polowej Oddziat II Informatyczny
e Sekcja Il Radiotelegrafii e Sekcja | Wojskowo-Dyplomatyczna
e Sekcja Il Telegrafii Etapowej e  Sekcja II Szyfrow
e Adiutantura e  Sekcja Il Zachod
e Sekcja IV Wschod

Oddziat III Kolejowy
e Sekcja | Wojskowo-Kolejowa

e Sekcja Il Transportowa

e Sekcja Il Kolej Wojskowa
e Adiutantura Techniczna

e Adiutantura Personalna Oddziat III Operacyjny

e Sekcja Wschod

Sekcja Zachod

Sekcja Planow

Sekcja Historyczno-Operacyjna
Adiutantura

Sekcja V Polityczna

Sekcja VI Biura Wywiadowczego
Sekcja VII Biura Prasowego
Sekcja VI Adiutantury

Oddziat IV Kwatermistrzowski
e Sekcjal Ogolna
e  Sekcja Il Broni i Amunicji
e Sekcja Il Techniczna
e Sekcja IV Samochodowa

e Sekcja V Intendentura Oddziat 11T A Lacznosci
e Sekcja VI Lekarska i Duchowna o Sekcjal
o Sekcjall

"2 Regina Czarnecka, Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego Dowddztwa WP) w latach 1918-1921,
https://caw.wp.mil.pl/plik/file/biuletyn/b26/b26 9.pdf, dostgpnos¢ internetowa, z dn. 20.02.2018 r., s. 8.
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Sekcja VII Sadowo-Prawna

Oddzial V Prezydialny

Sekcja I (ewidencja dowddcow wojsk)
Sekcja II (ewidencja oficerow NDWP)
Sekcja Il Kancelaria i Adiutantura

Oddziat VI Informatyczny

Sekcja | Wojskowo-Dyplomatyczna
Sekcja Il Spraw Zachodu

Sekcja 111 Spraw Wschodu

Sekcja 1V Polityczna

Sekcja V Polityczno-Wojskowa
Sekcja VI Biura Wywiadowczego
Sekcja VI Biura Prasowego i
Redakcja Zotierza Polskiego
Sekcja VI Adiutantury

e Sekcja lll
Oddziat III B Lotnictwa

Oddziat IV Gléwne Kwatermistrzostwo
e Sekcja I Ogolna
e Sekcja Il Intendentury
e  Sekcja Il Broni i Amunicji
e Sekcja IV Techniczna
e Sekcja V Samochodowa
e Sekcja VI Taborow i Koni
e Sekcje VII Lekarska
e Sekcja VIII Weterynaryjna
e Sekcja IX Duchowna
e Sekcja X Sadowo-Prawna
e Sekcja Xl Polityczna
e  Sekcja XII Personalna
e Sekcja X1l Zdobyczy Wojennej
e Sekcja X1V Statystyczna
e Adiutantura
e Komisja Kasowa

Oddziat IV A Kolejowy
e Sekcja | Wojsk kolejowych

e Sekcja Il Kolei Wojskowych - inz.

Rodowicz
e  Sekcja Il Transportowa
e Sekcja IV Techniczna
e Adiutantura

Oddziat V Prezydialny
e Sekcjal
e Sekcjall

e  Sekcja Il Kancelarii

Zrodto: Opracowanie wilasne, na podstawie:
Czarnecka Regina , Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego Dowddztwa WP)w latach 1918 —
1921,dostepnos¢ internetowa z dn. 12.11.2014 r.

Ministerstwo Spraw Wojskowy po reorganizacji SG WP, réwniez musowo musiato ulec

zmianie. 10.03.1919 r. ukazal si¢ rozkaz tajny nr 23, w ktéorym to nastgpil podzial

kompetencji miedzy Ministrem Spraw Wojskowych, a wiceministrami. I tak bezposrednio

pod Ministra Spraw Wojsk. podlegali: 1 wiceminister, II wiceminister, dowodcy okregow

generalnych oraz nastgpujace instytucje: Biuro Prezydialne’, Centralna Komisja Wyszkolenia

" R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 9.
™ 0d 18.03.1919 r. bezposrednio pod dowodzenie MSWojsk.
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wp” Inspektorat Artylerii76, Inspektorat Jazdy77, Inspektorat Wojsk Lotniczych78, Sekcja
Marynarki Wojennej, Samodzielna Sekcja Ogodlna, Samodzielna Sekcja Zeglugi
Nadpowietrznej’”®, Konsystorz Polowy®, Rada Wojskowa™, Instytut Wojskowo -
Technicznysz, Instytut Wojskowo - Geograﬁcznysg, Polskie Muzeum Wojskowe, Gléwny
Urzad Zaopatrywania Armii (GUZA)84.

I wiceministrowi podlegaty: Departament Techniczny, Departament Gospodarczy,
Departament Sanitarny, Departament Artyleryjski oraz Samodzielna Sekcja Topograficzna. II
wiceministrowi natomiast: Departament Organizacyjno — Mobilizacyjny, Departament
Wojskowo — Prawny i Departament Naukowo — Szkolny oraz Szkota Sztabu Generalnego WP
(podlegata SGWP, a ten II wiceministrowi). Od potowy 1919 r. funkcjonowaty takze

Inspektoraty poszczeg6lnych stuzb, ktore podporzadkowane byty Il wiceministrowi:

Tabela 1.4 Inspektoraty podporzadkowane II wiceministrowi MSWojsk. (1919 r.)

Nazwa Inspektoratu Data powstania

Inspektorat Wojsk Lacznosci 15.03.1919 .
(utworzony z sekcji Elektrotechniczne;j
Departamentu Technicznego; Przejat wydziaty:
Telefonii, Telegrafii i Radiotelegrafii

" Dziatajaca od 21.08.1919 r. jako organ doradczy przy MSWojsk.

® Od marca 1919 r. wlaczony bezposrednio pod dowodzenie MSWojsk.; W dn. 31.05.1919 r. zostal on
zmieniony na Generalny Inspektorat Artylerii.

" Istniejacy od 31.05.1919 r. do 1920 r.. 1 marca tego roku GIJ zostal rozwigzany, a jego miejsce zajela Sekcja
Jazdy przy Departamencie 1 Broni glownych i Wojsk Taborowych. Po zakonczeniu wojny polsko-
bolszewickiej i przej$ciu armii na stopg pokojowa nastapila reorganizacja najwyzszych wiadz wojskowych.
W ramach przeprowadzonych zmian powotano Generalne Inspektoraty Artylerii i Jazdy.

"8 podporzadkowany MSWojsk. od 20.05.1919 roku.

" 505.1919 1. Sekcja Zeglugi Napowietrzanej zostala przemianowana na Samodzielna Sekcje Zeglugi
Napowietrznej. Wydzielona zostata z Departamentu III Technicznego.

8 Jednostka powotana 5.12.1918 r.na miejsce Zarzadu Naczelnego Kapelana Wojsk Polskich - na mocy
rozporzadzenia kierownika Ministerstwa Spraw Wojskowych Jana Wroczynskiego.

81 Organ wiadzy wojskowej powolany 6.03.1919 r. przez Ministra Spraw Wojskowych gen. Jozefa
Les$niewskiego. Zajmowala si¢ ona rozpatrywaniem i opiniowaniem: projektow ustaw, przepisow wojskowych.
Do jej zadan nalezaly takze sprawy finansowe wojska. Rada Wojskowa przejeta kompetencje od swojej
poprzedniczki, czyli Wojskowej Komisji Ustawodawczej powotanej 22.01.1919 r. rozkazem Naczelnego Wodza
— Komisja Ustawodawcza, https://pl.wikipedia.org/wiki/Wojskowa Komisja Ustawodawcza, dostepnosé
internetowa z dn. 20.02.2018 r.

8 TIstniejacy od 14.03.1919 r; Sktadat si¢ z: Sekcji Broni, Sekcji Ekwipunku, Sekcji Inzynierii, Sekcji
Maszynowo — Elektrycznej, Sekcji Ogolno — Fizycznej, Sekeji Chemiczno — Techniczne;j.

8 Owy instytut wraz z Oddziatem VIII SG WP przeszedt bezposrednio pod kierownictwo MSWojsk. Sktadat sig
z nastepujacych Sekcji: Geodezyjnej, Topograficznej, Kartograficznej, Technicznej oraz Administracyjnej.

8 Funkcjonowat od 11.04.1919 r. Skladal si¢ z nastepujacych Sekcji: Gtownej, Przemystowej, Uzbrojenia,
Technicznej, Umundurowania, Wyekwipowania, Zywnoéci, Budowlanej. Pod koniec 1919 roku nastapita jego
reorganizacja, wowczas w jego sktad dodatkowo weszly: Sekcja Materiatow Budowlanych, Sekcja Sanitarna,
Sekcja Ekspozytury i Filii, Kancelaria. GUZA miat strukture terytorialng. Podporzadkowane mu bylty okregowe
urzedy w: Biatymstoku, Lodzi, Poznaniu, Krakowie i Bielsku.
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Inspektorat Wojsk Kolejowych 3.04.1919 1.
(utworzony z komdrek organizacyjnych Dowoddztwa
Wojsk Kolejowych)

Inspektorat Inzynierii i Saperow 17.05.1919 1.

Inspektorat Wojsk Taborowych 20.05.1919 .

Inspektorat Budowli Wojskowych 16.06.1919 1.

Inspektorat Wojsk Samochodowych 11.06.1919 1.

Inspektorat Szk6t Wojskowych 0d 9.04.1919 r. - Inspektorat Szkét Wojennych
Piechoty

Inspektorat Zandarmerii Wojskowej 11.09.1919 1.
Inspektorat Wojsk Strazy Granicznej ?
Inspektorat Obozow Jencow ?

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie:
Czarnecka Regina, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej nr 27, Centralne Archiwum Wojskowe, Warszawa 2005 r.

Na mocy rozkazu z 10.03.1919 r. utworzono ponadto trzy nowe departamenty:

e Departament Spraw Personalnych, ktory powstal na bazie Oddzialu IX Personalnego

SGWPz21.11.1918r.

e Departament Komunikacji, ktory powstal w wyniku potaczenia Sekcji Kolejowej
z Sekcja Automobilowa Departamentu Technicznego oraz z przejecia Sekcji IV
Samochodowej SG WP. 17.05.1919 r. nastapito potaczenie Departamentu
Komunikacji 1 Departamentu Technicznego. Powstal tym samym Departament
Techniczno — Komunikacyjny sktadajacy sie z: Sekcji Inzynierii i Saperow, Sekcji
Kolejowej, Sekcji Lacznosci oraz Sekcji Samochodowe;.

e Departament Informacyjny, powstal z dwoch sekcji Oddziatu VI SG WP, ktore
najpierw przeniesione byly do Naczelnego Dowodztwa WP, dopiero w czerwcu 1919
roku zaczety funkcjonowacé jako odrebny departament. Sktadat si¢ on z Sekcji
Politycznej 1 Wydzialu Kontroli Korespondencji Zagranicznej, Telefonicznej

i Telegraficznej.

W omawianym okresie powstaty jeszcze dwa nowe departamenty.

Pierwszym z nich byt utworzony na mocy uchwaty Rady Ministrow z dnia 20.03.1919 r.
1 rozkazu MSWojsk. z dnia 22.04.1919 r. Departament dla Spraw Morskich powstaty z Sekcji
Marynarki. Podporzadkowany byt on bezposrednio Ministrowi Spraw Wojskowych. Od

2.05.1919 r. mozemy wyr6zni¢ nastepujace Sekcje: Organizacyjng, Techniczng, Ekonomiczng
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oraz Gospodarczg. Przy w\w departamencie funkcjonowata Rada dla Spraw Zeglugi
Handlowe;.

Drugim z nich byl utworzony 25.04.1919 r. Departament dla Spraw Koni i Taborow.
Sktadal si¢ on z Sekcji Remontu 1 Weterynaryjnej (wydzielonej z Departamentu
I Mobilizacyjno — Organizacyjnego) oraz Sekcji Taborowej (wydzielonej z Departamentu
Gospodarczego).

Jesli chodzi o Departamenty utworzone juz we wczesniejszym okresie, to zaszty zmiany

organizacyjne tylko 1 wytgcznie w Departamencie I Mobilizacyjno — Organizacyjnym:

Tabela 1.5 Zmiana organizacyjne Departamentu I Mobilizacyjno - Organizacyjnego

MSWojsk. (grudzien 1918 r. — czerwiec 1919 r.)

Departament I Mobilizacyjno —
Organizacyjny
XI1.1918 —11. 1919

Departament I Mobilizacyjno —
Organizacyjny
11.1V.1919 - V.1919

Departament I Mobilizacyjno —
Organizacyjny
V1.1919

- Sekcja Poborowa (uzupetnien)™
- Sekcja Remontu®

- Sekcja Weterynaryjna

- Sekcja Statystyczna

- Kancelaria

- Sekcja Poborowa

- Sekcja Remontu

- Sekcja Weterynaryjna
- Kancelaria

+

- Sekcja Organizacyjna
- Sekcja Mobilizacyjna

- Sekcja Uzupeknien

- Sekcja Organizacyjna

- Sekcja Mobilizacyjna

- Sekcja Poborowa

- Sekcja Uzupeien

- Sekcja Remontu

- Sekcja Weterynaryjna

- Kancelaria

+

- Sekcja Religijno —
Wyznaniowa dla Obrzadkéw
Niekatolickich

- Sekcja Wyszkolenia i
Regulaminéw

- Sekcja Zjednoczenia WP
(tymczasowa ze wzgledu na

przybycie Armii gen. J. Hallera)

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie:
Czarnecka Regina, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej nr 27, Centralne Archiwum Wojskowe, Warszawa 2005 r.

8 Przejeta zadania Kraj owego Inspektoratu Zaciggu
8 Zaopatrywata armie w konie.
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Od marca 1919 r. do sierpnia 1919 r. zaczgly takze powstawaé pewne organy oraz
instytucje, ktore podlegaty bezposrednio pod Ministerstwo Spraw Wojskowych.

6.03.1919 r. powolana zostala Rada Wojskowa. Do jej glownych zadan nalezato
rozpatrywanie i opiniowanie projektow ustaw 1 przepisOw wojskowych oraz sprawy
finansowe wojska. Przejeta kompetencje Wojskowej Komisji Ustawodawczej ustanowionej
22.01.1919 r., rozkazem Naczelnego Wodza®'.

14.03.1919 r. powolany zostal Instytut Wojskowo — Techniczny®, skladajacy sic
z nast¢pujgcych sekcji: Broni, Ekwipunku, Inzynierii, maszynowo — elektrycznej, Ogélno —
fizycznej oraz Chemiczno — technicznej.

18.03.1919 r. powstato Biuro Prezydialne z szefem kpt. Kazimierzem Krechowieckim na
czele.

W marcu 1919 r. utworzono takze Instytut Wojskowo — Geograficzny, ktory zostat
przeniesiony razem z Oddziatem VIII Sztabu Generalnego z NDWP do Ministerstwa Spraw
Wojskowych. Skladat si¢ on z nastepujacych sekcje: Geodezyjna, Topograficzna,
Kartograficzna, Techniczna oraz Administracyjna®.

11.04.1919 r. zatozono réwniez przy MSWojsk. Gléwny Urzad Zaopatrywania Armii
(GUZA). Skiadatl si¢ on z: Sekcji Glownej, Sekcji Przemystowej, Sekcji Uzbrojenia, Sekcji
Technicznej, Sekcji Umundurowania, Sekcji Wyekwipowania, Sekcji Zywno$ciowej i Sekcji
Budowlanej. Pod koniec 1919 r. GUZA przeszed} reorganizacje i do w\w sekcji dodano
jeszcze: Sekcje Materiatow budowlanych, Sekcje Sanitarng, Sekcje Ekspozytury i Filii oraz
Kancelarie. Gléwnemu Urzedowi Zaopatrywania Armii podlegaty jego okregowe urzedy
w: Lodzi, Krakowie, Poznaniu, Biatymstoku 1 Bielsku™.

Ponadto to bezposrednio pod MSWojsk. podlegaty: Utworzona 21.08.1919 r. Centralna
Komisja Wyszkolenia Wojska Polskiego (funkcja doradcza przy MSWojsk.), Polskie
Muzeum Wojskowe, powstata 5.05.1919 r. Samodzielna Sekcja Zeglugi Napowietrznej
(utworzona z Sekcji Zeglugi Napowietrznej) oraz powotany 20.05.1919 r. Inspektorat Wojsk
Ladowych.

Kolejnym okresem, ktory wyodrebnitam przy omawianiu struktur MSWojsk. jest koniec
roku 19109.

8" R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt. s. 87.

8 Patrz wigcej: Dziennik Rozkazéw Wojskowych, nr 69, poz. 2232, z dn. 24.06.1919 r.

¥ R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt. s. 87.

% Ustawa z dnia 11.04.1919 1. 0 utworzeniu Gléwnego Urzedu Zaopatrywania Armiji, Dziennik Ustaw 1919 .,
nr 32, poz. 265.
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Struktura organizacyjna SG WP od maja 1919 r. do konca tego roku nie ulegata juz
zZmianie.

Natomiast struktura Ministerstwa przedstawiata si¢ nastepujaco: na czele stal Minister
Spraw Wojsk., pod jego urzad bezposrednio podlegali: I wiceminister, II wiceminister oraz
pewne instytucje (utworzone w okresie juz omawianym): Rada Wojskowa, Biuro Prezydialne,
Adiutantura, Gloéwny Urzad Zaopatrzenia Armii (GUZA), Instytut Wojskowo —
Geograficzny, Instytut Wojskowo — Techniczny oraz Dowddcy poszczegolnych Okregdéw (od
17.11.1918 r. bez zmian). Oprocz tego bezposrednio pod MSWojsk. podlegatly trzy
Inspektoraty Generalne: Generalny Inspektorat Artylerii, Generalny Inspektorat Jazdy
I Generalny Inspektorat Piechoty. Oraz Kuria Biskupia, sktadajaca si¢ w koncu 1919 r.
z: Sekcji Administracyjnej, Sekcji Gospodarczej, Sekcji Oswiatowej, Sekcji Metrykalne;.

Oczywiscie struktura MSWojsk. byta bardziej skomplikowana. Pod | wiceministra oprocz
czterech Departamentow: Dla Spraw Koni i Taborow, Gospodarczego, Sanitarnego,
Artyleryjskiego istniaty pod koniec 1919 r. 6 Samodzielnych Sekcji: Sekcja Budownictwa
Wojskowego (podlegata inspektorowi Budynkow Wojskowych w MSWojsk., a ten natomiast
pod 1 wiceministra), Sekcja Zeglugi Nadpowietrznej, Samodzielna Sekcja Topograficzna,
Samodzielna Sekcja Ogodlna, Samodzielna Sekcja Opieki oraz Emerytalna Komisja
Likwidacyjna.

IT wiceministrowi podlegaty Inspektoraty Stuzb: Wojsk Lotniczych, Wojsk tacznosci,
Wojsk Kolejowych, Inzynierii i Saperéw, Wojsk Taborowych, Wojsk Samochodowych,
Szkét Wojennych Piechoty, Zandarmerii Wojskowej, Wojskowej Strazy Granicznej, Obozoéw
Jenieckich, Budowli Wojskowych® oraz pozostale Departamenty: Mobilizacyjno —
Organizacyjny, Informacyjny, Techniczno — Komunikacyjny, Personalny, Szkolnictwa
Wojskowego, Prawno — Wojskowy.

Ogolnie zatem MSWojsk. podlegato 11 departamentow, ktorych struktura pod koniec
1919 r. przedstawiata si¢ nastepujaco:

Tabela 1.6 Organizacja Departamentow MSWojsk. (koniec 1919 1.)

Nazwa Departamentu Sekcje Departamentu

Departament | Mobilizacyjno - Organizacyjny -Sekcja Organizacyjna

- Sekcja Mobilizacyjna

% Inspektorat Budowli Wojskowych podlegat I wiceministrowi pod wzgledem dyscyplinarnym, personalnym
1 wyekwipowania.
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- Sekcja Poborowa i Uzupetien

- Sekcja Wyszkolenia

- Sekcja Religijno — Wyznaniowa

- Sekcja Zjednoczenia Wojska Polskiego

- Kancelaria

Departament Il Informacyjny

- Sekcja Polityczna
- Sekcja Informacyjna

- Kancelaria

Departament 111 Techniczno- Komunikacyjny™

- Sekcja Inzynierii i Saperow
- Sekcja Elektrotechniczna

- Sekcja Samochodowa

- Sekcja Kolejowa

- Kancelaria

Departament IV Personalny®

- Sekcja Prezydialna

- Sekcja Personalna

- Sekcja Przydziatow

- Sekcja Przyje¢ do WP

- Sekcja Archiwalna

- Sekcja Rezerwy Oficeréw
- Kancelaria

Departament VV Szkolnictwa Wojskowego

- Sekcja Szkot Kadeckich

- Sekcja Szkot Oficerskich i Podoficerskich
- Sekcja Pedagogiczna

- Sekcja Historyczno — Naukowa

- Sekcja Ogolna

- Kancelaria

Departament VI Prawno — Wojskowy

- Sekcja Organizacyjno — Sagdowa
- Sekcja Ustawodawcza

- Sekcja Kontynuacji Prawnej

- Sekcja Referatu Personalnego

- Kancelaria

Departament VII Artyleryjski

- Sekcja Zaopatrywan
- Sekcja Broni
- Sekcja Amunicji

- Sekcja Chemiczna

%2 Pod Departament III, bezposrednio podlegaly dwie instytucje: Centralne Kierownictwo Transportdw oraz
Centralny Zarzad Kolei Wojskowych.

% Pod Departament IV bezposrednio podlegaly jeszcze dwie komisje: Komisja dla bytego II Korpusu WP oraz
Komisja kwalifikacyjna dla urz¢dnikow wojskowych.
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- Sekcja Naukowo — Do$wiadczalna
- Sekcja Konserwacji Broni

- Kancelaria

Departament VIII dla Spraw Koni i Taborow™

- Sekcja Remontu

- Sekcja Taborowa

Departament IX Sanitarny

- Sekcja Personalna

- Sekcja Organizacyjna
- Sekcja Szpitalnictwa

- Sekcja Gospodarcza

- Sekcja Regulaminowa
- Kancelaria

Departament X Gospodarczy

- Sekcja Poboréw Naleznosci

- Sekcja Zywnosciowa

- Sekcja Mundurowa

- Sekcja Budzetowa

- Sekcja Kwaterunkowa

- Sekcja Zaopatrywan i Emerytow

- Kancelaria

Departament X| dla Spraw Morskich®™

- Sekcja Organizacyjna
- Sekcja Techniczna

- Sekcja Ekonomiczna
- Sekcja Gospodarcza

- Kancelaria

Z przyjsciem roku 1920 pojawity si¢ kolejne zmiany w strukturach MSWojsk.
Organizacja Naczelnego Dowodztwa znacznie zostala rozbudowana na poczatku 1920 r.
ze wzgledu na wojne polsko — bolszewicka, natomiast pod koniec 1920 r. gwaltownie

poszczegbdlne oddziaty i sekcje zostaly zredukowane. Ponizsza tabela przedstawia zmiany

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie:
Czarnecka Regina, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej nr 27, Centralne Archiwum Wojskowe, Warszawa 2005 r.

organizacyjne zachodzace w 1920 r. w NDWP:

Tabela 1.7 Zmiana organizacji oddziatow SG WP (styczen 1920 r. - grudzien 1920 r.)

Struktura organizacyjna SG WP w styczniu 1920

roku

Struktura organizacyjna SG WP w grudniu 1920

roku

% przy Departamencie VIII dziatata jeszcze Samodzielna Sekcja Weterynaryjna.
% Podlegal bezposrednio pod Ministra Spraw Wojskowych.
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Oddziat I Organizacyjny

Sekcja A (front)
Sekcja B (tyly)
Sekcja C (artyleria)
Adiutantura

Oddziat II Informatyczny

Sekcja I Wojskowo-Dyplomatyczna
Sekcja II Szyfrow

Sekcja I1I Zachod

Sekcja IV Wschod

Sekcja V Polityczna

Sekcja VI Biura Wywiadowczego
Sekcja VII Biura Prasowego

Sekcja VIII Adiutantury

Oddziat IIT Operacyjny

Sekcja Wschod

Sekcja Zachod

Sekcja Plandéw

Sekcja Historyczno-Operacyjna -
Adiutantura

Oddziat IV Etapowy - ptk Stanistaw Starzewski

Sekcja Ogodlna

Sekcja Uzbrojenia

Sekcja Taboréw i Koni

Sekcja Samochodowa

Sekcja Zdobyczy

Sekcja Jencow

Sekcja Statystyczna

Sekcja Zaopatrzenia Inzynierow i Saperow
Adiutantura

Centralny Urzad Rozdzielczy

Oddziat V

Sekcja G
Sekcja H
Sekcja W
Sekcja E
Sekcja Z
Adiutantura

Centralny Zarzad Poczt Polowych

Duszpasterstwo

Sekcja I Personalna

Sekcja II Organizacyjna

Sekcja III Metrykalna i do Spraw
Obrzadku Grecko-Katolickiego

Szefostwo Intendentury Polowe;j

Sekcja I Zywno$ciowa

Sekcja Il Ekwipunkowa

Sekcja Il Finansowa

Sekcja IV Personalno-Organizacyjna

Oddziat II Informacyjny

Sekcja | Ewidencyjna

Sekcja Il Biuro Wywiadowcze
Sekcja Il Biuro Prasowe
Sekcja IV Szyfrowa

Sekcja V Propagandy

Sekcja VI Defensywy

Oddziat III Operacyjny

e Sekcja Wschod
e Sekcja Planow
e Sekcja Historyczno-Operacyjna

Oddziat V Prezydialny
o Sekcja G
e SekcjaW
e SekcjaE
e SekcjaO
e SekcjaZ

Szefostwo Inzynierii i Saperow

e  Sekcja Organizacyjna
e Sekcja Materiatowa
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Adiutantura

Szefostwo Kolejnictwa Polowego

Sekcja I Ogolna

Sekcja 11 Wojsk Kolejowych
Sekcja I1I Stuzby Kolejowej
Adiutantura

Szefostwo Lotnictwa

Sekcja | Taktyczna

Sekcja Il Techniczna

Sekcja 111 Aeronautyczna
Adiutantura

Centralna Aerofotograficzna

Szefostwo Sanitarne

Sekcja | Personalna

Sekcja II Spraw Ogolnych i Szpitalnictwa
Sekcja III Higieny Frontow i Etapow
Sekcja IV Aprowizacji Sanitarnej i
Aptekarstwa

Adiutantura

Szefostwo Sadownictwa Polowego

Sekcja Organizacyjno-Personalna
Sekcja Konsultacyjna

Sekcja Spraw Sadowych
Adiutantura

Szefostwo Stuzb L.acznosci

Sekcja | Telegrafii Frontowej
Sekcja Il Radiotelegrafii
Adiutantura

Szefostwo Weterynaryjne

Sekcja I Organizacyjno-Personalna
Sekcja II Inspekeyjna

Sekcja IIT Statystyczna i Zaopatrzenia
Sanitarnego

Adiutantura

Szefostwo Zandarmerii Polowych

Sekcja | Organizacyjna
Sekcja Il Personalna
Sekcja III Sledcza
Sekcja IV Gospodarcza
Adiutantura

Szwadron sztabowy

Zrédto: Opracowanie whasne, na podstawie:

Czarnecka Regina , Organizacja Sztabu Generalnego WP (Naczelnego Dowddztwa WP)w latach 1918 —
1921,dostepnos¢ internetowa z dn. 12.11.2014 r.
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Kolejna reorganizacja Ministerstwa polegata na utworzeniu (na wzor francuski) Sztabu
Ministerstwa Spraw Wojskowych. Mial on zaja¢ si¢ koordynacja zadan stawianych przez
resort w stanie wojny. Nalezy pamietaé, iz utworzenie w\w Sztabu poprzedzita jeszcze
reorganizacja departamentéw. Zmianom organizacyjnym w strukturze MSWojsk.
towarzyszyly takze zmiany w samym kierownictwie resortu. Ministrem wcigz pozostawat
gen. Jozef Les$niewski, ktory wchodzit w sktad Rady Ministroéw. Dekretem Naczelnego
Wodza z 16.02.1920 r. zlikwidowano stanowiska dwoch wiceministrow, a wiceministrem
zostal dotychczasowy Il wiceminister gen. Kazimierz Sosnkowski.

Zatem rozkaz L. 1792/Org. z 20.02.1920 r. zmienit w sposdb zasadniczy organizacje
Ministerstwa Spraw Wojskowych. Jednakze w jej wyniku wigkszym zmianom nie ulegly
komorki ,,podporzadkowane bezposrednio ministrowi tj.: Biuro Prezydialne, Rada Wojskowa,
Kuria Biskupia oraz Sekcja Wyznan Niekatolickich”®.

Resort w nowej strukturze sktadal si¢ zasadniczo z dwoch komorek podlegajacych

bezposrednio pod Ministra Spraw Wojskowych: Sztabu MSWojsk. i Departamentdw.

% R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt. s. 101.
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Schemat 1.1 Organizacja MSWojsk. z lutego 1920 r.

Kuria Biskupia —  Biuro Prezydialne

Minister Spraw

Wojskowych
Sekcja Wyznan Rad i
Niekatolickich — ada Wojskowa
Wiceminister \
Sztab MSWojsk. Departamenty
Oddziat I M.obili;acyjno Departament I Broni i Departament VI
- Organizacyjny Wojsk Taborowych Sanitarny
I ?ddmai I.I Departament 11 Wojsk Departament VII
plormacyjny Technicznych Gospodarczy
Oddziat Il Naukowo Departament 11T Zeglugi
- Szkoleniowy Powietrznej Departament VIII
Budowlany
Oddzu}i(l)ynfri(l)g; i‘;rizema ! Departament IV Koni
) Departament IX Spraw
Morskich
Oddziat V Departament V
Personalny Uzbrojenia
Oddziat VI Prawny

Zrédio: L. Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010 1., s. 43.

Organizacja Sztabu MSWojsk. byta bardziej rozbudowana niz przedstawia powyzszy
schemat. Kazdy z oddzialow byl podzielony jeszcze na sekcje. Przedstawialy si¢ one
nastepujaco:

Qddzial I Mobilizacyjno — Organizacyjny:

e Sekcja 1. Organizacyjnej
e Sekcja 2. Mobilizacyjnej
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e Sekcja 3. Poboru i Uzupehien.

Oprocz tego przy Oddziale I Sztabu MSWojsk. istniat Inspektorat do Spraw Demobilizacji
Personalnej i Materiatowe;.

Oddziat II Informacyjny:

e Sekcja 1. Ogoélnoorganizacyjna
e Sekcja 2. Defensywy
e Sekcja 3. Informacyjna

e Kancelaria

W Sekcji Informacyjnej Oddzialu II Sztabu MSWojsk. w kwietniu 1920 r. zostato
utworzone Biuro Plebiscytowe. Zostalo ono w lipcu 1920 r. przemianowane na Sekcje
Plebiscytowa. W listopadzie tego samego roku Wydzial Prasowy Sekcji Informacyjnej
przeksztalcono w Biuro Prasowe. Rok pozniej w styczniu zaczely powstawaé ekspozytury
Oddziatu II Sztabu MSWojsk. w Baranowiczach, Deblinie, Rownym i Stryju®’.

Oddziat IIT Naukowo — Szkoleniowy:

e Sekcja 1. Regulamindow i Wyszkolenia
e Sekcja 2. Szkot Statych
e Sekcja 3. O$wiatowa®®

e Sekcja 4. Wydawnicza

Warto wspomnie¢, iz w strukturach Sekcji 4. Wydawniczej funkcjonowal Instytut
Historyczno-Wojskowygg, ktory zostal przemianowany w dn. 12.04.1920 r. na Wojskowy
Instytut Naukowo-Wydawniczy. Podporzadkowany on zostat szefowi Oddziatu III Sztabu
Ministerstwa Spraw Wojskowych. W Wojskowym Instytucie Naukowo-Wydawniczym
zostaly umieszczone instytucje naukowe wojska, do ktéry nalezaly: redakcje ,.Bellony”
1 ,,Wiarusa” oraz Centralne Archiwum Wojskowe — begdace Wydzialem III Wojskowego

0

Instytutu Naukowo - Wydawniczego10 , Centralna Biblioteka Wojskowa oraz Gtoéwna

Ksiggarnia Wojskowa 1 Drukarnia.

9 R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt. s. 101,

%  Zostala ona wkrotce przemianowana na Sekcje O$wiatowo-Kulturalna. Natomiast 15.05.1920 r. zostata
wydzielona ze struktur Oddziatu III Sztabu MSWojsk. i podporzadkowana bezposrednio I wiceministrowi” —
Tamze, s. 101.

% Wezesniej podlegat on pod Sekcje Historyczno - Naukows Departamentu Naukowo-Szkolnego.

199 patrz wiecej: M. Rzadkowolska, Dzialalnos¢ Wojskowego Instytutu Naukowo — Wydawniczego w Eodzi 1945-
1948, s. 140-141, http://www.caw.wp.mil.pl/plik/file/biuletyn/r4/r4 5.pdf, dostepno$¢ internetowa z dn.
28.12.2014 r.
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Oddziat IV Zaopatrzenia i Komunikacji:

Sekcja 1. Organizacyjno — Administracyjna
Sekcja 2. Budzetowa

Sekcja 3. Administracyjno — Prawna
Sekcja 4. Rachunkowo — Kontrolna

Sekcja 5. Przemystu Wojennego

Sekcja 6. Komunikacyjna

Kancelaria

Przy Oddziale IV Sztabu funkcjonowata takze Glowna Kasa Wojskowa. Odpowiadata ona

za kwestie finansowe Ministerstwa Spraw Wojskowych — tym samym przejeta obowigzki

Komisji Kasowej] MSWojsk. i Glownej Kasy Wojskowej, dzialajacych przy Departamencie

Gospodarczym. Ponadto w Oddziale IV Sztabu w dn. 15.06.1920 r. powotano Sekcje

Zdobyczy Wojennych. Zarzadzala ona materialami i sprzetem zdobytym na froncie. Jednakze

juz w polowie 1920 r. nastgpita reorganizacja Oddziatu IV. Sktadat si¢ on wowczas z:

Sekcja 1. Organizacyjno — Administracyjna

Sekcja 2. Budzetowa

Sekcja 3. Kontroli Ws‘[qpnej101 >> przemianowana 15.10.1920 r. na Sekcj¢ Kontroli
Faktycznej

Sekcja 4. Kontroli Nast¢pnej (po6zniej ponownie Rachunkowo — Kontrolna)

Sekcja 5. Przemystu Wojennego

Sekcja 6. Komunikacyjna

Sekcja 7. Zdobyczy Wojennegj

Sekcja 8. Traktatowa

Kancelaria

Kasa Glowna

QOddzial V Personalny:

Sekcja 1. Ogdlnoorganizacyjna
Sekcja 2. Piechoty
Sekcja 3. Jazdy, Artylerii i innych Broni

01 Przy Sekcji 3 Kontroli Wstepnej zostal utworzony 10.10.1920 r. ,Korpus Kontrolerow” skladajacy sie
z wyzszych oficerow dla kontroli faktycznej catoksztattu gospodarki wojska tak w kraju, jak i na froncie” -
R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt. s. 103.
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e Sekcja 4. Stuzb
e Wydzial Archiwum Legiondéw Polskich
e Wydzial Prac Przygotowawczych dla Komisji Weryfikacyjnej
e Kancelaria
Oddziat VI Prawny:

e Sekcja 1. Organizacyjno - Sagdowa
e Sekcja 2. Ustawodawcza
e Sekcja 3. Konsultacji Prawnej

e Kancelaria

Warto nadmieni¢, iz przy Oddziale VI Sztabu MSWojsk. dziatal Inspektor Wigziennictwa
Wojskowego.
Oprocz Sztabu pod MSWojsk podlegato 9 departamentow, ktorych struktura w 1920 r.

przedstawiala si¢ nastepujaco:

Tabela 1.8 Organizacja Departamentow MSWojsk. (1920 r.)

Nazwa Departamentu Sekcje Departamentu

Departament I Broni i Wojsk Taborowych e Sekcja | Piechoty

e Sekcja Il Jazdy

e Sekcja Il Artylerii

e Sekcja IV Wojsk Taborowych

e Kancelaria

Departament II Wojsk Technicznych e Sekcja I Inzynierii i Saperow

o Sekcja I Wojsk Lacznosci

e Sekcja Il Wojsk Kolejowych

e Sekcja IV Wojsk Samochodowych

e Kancelaria

Departament 111 Zeglugi Powietrzne;j e Sekcja | Organizacyjna
e Sekcja Il Zaopatrzenia
e  Sekcja Il Aeronautyki

e Kancelaria

Departament [V Koni e Sekcja | Remontu
e Sekcja Il Weterynaryjna

e Kancelaria
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Departament V Uzbrojenia

Sekcja | Organizacyjno - Inspekcyjna
Sekcja Il Zaopatrzenia

Sekcja Il Broni

Sekcja IV Amunicji

Sekcja V Chemiczna

Inspekcja Odbiorcza

Wydziat Surowcow

Biuro Techniczne

Kancelaria

Departament VI Sanitarny

Sekcja | Organizacyjna

Sekcja Il Szpitalnictwa

Sekcja Il Aptekarska i Zaopatrzenia
Sekcja IV Higieny

Sekcja V Opieki

Kancelaria

Departament VII Gospodarczy

Sekcja | Organizacyjna

Sekcja I Mundurowa

Sekcja 111 Zywnosciowa

Sekcja IV Naleznosci Pienigznych
Sekcja V Zaopatrzenia Rodzin
Wojskowych i Emerytow

Sekcja VI Wojenno — Likwidacyjna

Kancelaria

Departament VIII Budowlany

Sekcja | Organizacyjno — Kwaterunkowa
Sekcja Il Budowlano — Techniczna
Sekcja Il Zaopatrzenia

Wydziat Kontroli Robot

Kancelaria

Departament IX Spraw Morskich

Sekcja | Organizacyjna

Sekcja Il Personalno — Szkolna
Sekcja Il Techniczna

Sekcja IV Ekonomiczna
Sekcja V Prawna

Sekcja VI Gospodarcza

Kancelaria

42

Zrodto: Opracowanie wlasne, na podstawie:



Czarnecka Regina, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej nr 27, Centralne Archiwum Wojskowe, Warszawa 2005 r.

Oprécz Sztabu MSWojsk., Departamentéw oraz wymienionych juz wczesniej instytucji
podlegaty bezposrednio pod MSWojsk.: Centralne Warsztaty Samochodowe, Centralne
Sktady Samochodowe, Centralne Warsztaty 1 Sktady Telegraficzne oraz Warsztaty
Radiotelegraficzne.

W dniu 20.02.1920 r. zostal wydany rozkaz L. 1792/Org., w mysl jego rozporzadzenia
zostat zniesione w Ministerstwie Spraw Wojskowych generalne inspektoraty piechoty, jazdy
i artylerii. Wszystkie ich zadania przejeli generalni inspektorzy, ktorzy to powotani byli przy
Naczelnym Wodzu. Zlikwidowane zostaly rowniez wszelkie inne Inspektoraty (szkot
wyzszych piechoty, szkot wyzszych artylerii, wojsk lotniczych, wojsk tacznosci, wojsk
kolejowych, wojsk samochodowych, wojsk taborowych, budynkow wojskowych, inzynierii
i saperéw, obozow jenieckich). Tylko i wyltacznie ostaty si¢ w strukturze MSWojsk.
Inspektorat Strazy Granicznej i Inspektorat Zandarmerii. Te dwa inspektoraty utworzyty
samodzielne jednostki podlegajace bezposrednio pod MSWojsk.

Ponadto ze sktadu Ministerstwa Spraw Wojskowych zostaly wytaczone dwie samodzielne
jednostki - Instytut Wojskowo-Techniczny oraz Wojskowy Instytut Geograficzny. Podlegaty
one bezposrednio pod ministra. 8.07.1920 r. w Ministerstwie Spraw Wojskowych powotano
Inspektorat Generalny Armii Ochotniczej. Zajmowat si¢ on wszelkimi pracami zwigzanymi
poborem ochotniczym.

Zawieszenie broni z Rosja bolszewicka zawarte 12.10.1920, wchodzilo w zycie
18.10.1920 r. Pozwolito ono Ministerstwu Spraw Wojskowych podja¢ kroki w kierunku
demobilizacji armii.

Ostatnim etapem zatem omowionym przeze mnie bedzie rok 1921. Przyniosto on znaczne
zmiany, bowiem MSWojsk. zaczgto przechodzi¢ na stope pokojowa.

Przede wszystkim zaszly zmiany w strukturze administracji terenowej. Zlikwidowano
Dowoddztwa Okregéw Generalnych, a na ich miejsce powotano Dowddztwa Okregu
Korpusow (DOK), odpowiadajace za zaopatrzenie, szkolenie oraz dyscypling, podlegajacych
im formacji wojskowych. Powotanych zostato 10 DOK %%

e Okreg Korpusu Nr I — Warszawa,
e Okreg Korpusu Nr I — Lublin,

1021 Wyszczelski, Wojsko Polskie...., dz., cyt., s. 61.
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e Okreg Korpusu Nr III — Grodno,

e Okreg Korpusu Nr IV — L6dz,

e Okreg Korpusu Nr V — Krakow,

e Okreg Korpusu Nr VI — Lwow,

e Okreg Korpusu Nr VII — Poznan,

e Okreg Korpusu Nr VIII — Torun,

e  Okreg Korpusu Nr IX — Brzes¢ n. Bugiem,
e Okreg Korpusu Nr X — Przemysl.

Oprocz powyzszych okregow, zostaly wydzielone dwa specjalne obszary: Obszar
Warowny (OW) ,,Wilno” i Obszar Nadmorski (ON) ,,Gdynia”. Podzial Polski na OK nie
pokrywal si¢ z obowigzujacym wowczas podziatem administracyjnym na wojewddztwa. Na
czele kazdego okregu stat natomiast Dowodca Okregu, ktory sprawowal wladze wojskowa
bezposrednio podlegajac pod Ministra Spraw Wojskowych. Dowddecy Okregu
podporzadkowane byty, za§ wszystkie formacje stacjonujace na obszarze danego okregu.
Odpowiadaty one przed nim pod wzgledem mobilizacyjnym i administracyjnym. Dowodztwu
Okregu Korpusu podlegaty takze Powiatowe Komendy Uzupelien (PKU), ktore
w pdézniejszym czasie przemianowano na Rejonowe Komendy Uzupetlien (RKU). Do ich
zadan nalezata ewidencja: poborowych, rezerwistow, zajmowaly si¢ one takze
przeprowadzaniem samego poboru 1 opracowywaly przydziaty mobilizacyjne.

Naczelne Dowoddztwo WP, natomiast w zwigzku z podpisaniem traktatu pokojowego
z Rosja sowiecka w Rydze, zostato zlikwidowane, rozkazem z dn. 3.04.1921 r. Naczelnego
Wodza (L. 6922)103. Na miejsce struktur Naczelnego Dowddztwa powotane zostaty oddziaty
Sztabu Generalnego WP'®. Minister Spraw Wojskowych wydat rozkaz 10.08.1921 r. (L.
4900/Org). Ustalal on ,,pokojowa organizacj¢ naczelnych wtadz wojskowych i wprowadzat
W zycie statut Ministerstwa Spraw Wojskowych, a W jego skladzie Sztabu Generalnego
WP. Wiagzalo si¢ to z reorganizacjg catego Wojska Polskiego, ktéore na mocy rozkazu
Oddziatu I Sztabu Generalnego L. 7600/Org. z 22.08.1921 r. przeszlo na stope pokojowa™'%.
Minister Spraw Wojskowych byl dowodca sit zbrojnych w czasie pokoju, jednak nie bylo to
pelne dowodzenie. Nie mial on bowiem wplywu na przygotowania wojenne panstwa

I wojska. Jego dziatalno$¢ oprocz tego kontrolowana byta przez parlament, przed ktorym to

103 Rozkaz wehodzit w zycie z dniem 12 kwietnia.

104R. Czarnecka Organizacja Sztabu Generalnego..., dz., cyt., s. 23-24, dostepnoéé internetowa z dn.
28.12.2014 .

105 Tamze, s. 24.
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ponosil odpowiedzialnos¢ konstytucyjnqloe. Cala organizacja MSWojsk. z 22.08.1921 r.

przedstawiata si¢ nastgpujaco:

Schemat 1.2 Organizacja MSWojsk. z 22 sierpnia 1921 r. 107

Departament dla

Wojskowy : i S Morskich
. Gabinet Ministra praw Vorskic
Instytut Sanitarny Kuria Biskupia
Minister Spraw
Wojskowy Instytut Wojskowych
Naukowo - Komitet dla Spraw
Wydawniczy Uzbrojenia
Wojskowa Kontrola
Generalna
Wojskowy Instytut f— Sekcja Wyznan
Geograficzny Niekatolickich
DOK
Szefostwo Oddziat
Wojenna Szkota Administracji Administracyjny
Sztab Generalny
Sztabu
Generalnego
Oddzial [ Oddziat 11 Oddzial III Oddziat IV Oddziat V
Mobilizacyjno - Informacvin Operacyjno - Zaopatrzenia 1 Personaln
Organizacyjny ormacyjny Szkoleniowy Komunikacji ersonaimny
Departament I Departament II Departz.iment I,H Depgrtamer}t v Depa.lrta.me.r.lt. v Departament VI
Piechoty Jazdy Artylerii i Stuzb Zeglugl ) Inzynierii 1 Techni
Uzbrojenia Powietrznej Saperow echmiezny
Departament VII Departament VIII Departament 1X Dep a;r;e;;n;nt X
Intendentury Sanitarny Sprawiedliwosci Poborowych

1061 Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010 r., s. 66.
lo7 Tamze, s. 67.
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Poszczegolne Oddzialy Sztabu Generalnego WP, sktadaty si¢ z poszczegdlnych
wydziatéw 1 Sekcji. Ich struktura stawata si¢ coraz bardziej skomplikowana, czeste zmiany
organizacyjne sa do uchwycenia, jednak nie sa bezposrednim celem moich badan'®.

Departamenty zas$ podzielone zostaty na wydziaty. Ich podziat rysowat si¢ nastepujaco:

Tabela 1.9 Organizacja Departamentow MSWojsk. (sierpien 1921 r.)

Nazwa Departamentu Wydzialy Departamentu

Departament I Piechoty e  Wydziat I Piechoty
e  Wydziat II Zandarmerii

Departament II Jazdy e  Wydziat I Jazdy
e Wydziat Il Wojsk Taborowych
e Wydziat Il Stuzby Weterynaryjnej

Departament III Artylerii i Stuzb Uzbrojenia e  Wydziat I Ogélnoorganizacyjny
e Wydziat IT Artylerii

e  Wydziat III Broni

e Wydzial IV Amunicji

e  Wydziat V Chemiczno - Gazowy

Departament IV Zeglugi Powietrznej e  Wydziat I Ogblnoorganizacyjny
e  Wydziat Il Zaopatrzenia
e Wydziat III Aeronautyki

Departament V Inzynierii i Saperow e  Wydziat I Ogblnoorganizacyjny
o  Wydziat Il Zaopatrzenia
e Wydziat III Techniczny

Departament VI Techniczny e Wydziat I Wojsk Lacznos$ci
e Wydziat IT Samochodowych
e Wydziat III Wojsk Kolejowych

Departament VII Intendentury o  Wydzial I Ogolnoorganizacyjny
e Wydziat Il Zywnosciowy

e Wydziat IIIl Mundurowy

e Wydziat IV Uposazenia

198 patrz wiccej: L. Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010 ., s. 88-101.
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o Wydziat V Gltownej Kasy Wojskowe;j

Departament VIII Sanitarny e  Wydziat I Ogolnoorganizacyjny
e  Wydziat Il Higieny i Lecznictwa

Departament IX Sprawiedliwos$ci e  Wydziat I Ogélno — Sadowy
e  Wydziat Il Wigziennictwa
e  Wydziat Il Spraw Karnych

Departament X Spraw Poborowych e  Wydzial I Poborowy
e  Wydzial IT Remontu

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie:
Czarnecka Regina, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych (MSWojsk.) w latach 1918-1921, Biuletyn
Wojskowej Stuzby Archiwalnej nr 27, Centralne Archiwum Wojskowe, Warszawa 2005 r.

We wrzesniu zaszla istotna zmiana w reorganizacji MSWojsk. Z dniem 10.09.1921 r. nie
podlegaty mu bezposrednio juz takie instytucje wojskowe jak: Prokuratura Najwyzszego Sadu
Wojskowego, Wojskowy Instytut Naukowo-Wydawniczy, Komitet Uzbrojenia Armii,
Najwyzszy Sad Wojskowy, Instytut Wojskowo-Geograficzny, Zaklady Graficzne oraz
Instytut Serologiczno-Bakteriologiczny.

W dos¢ ogdlnym zarysie przedstawitam organizacjc MSWojsk. w latach 1918-1921.
Warto zaznaczy¢, iz poza niewielkimi zmianami przedstawiona ostatnia ze struktur (1921 r.)
obowigzywata az do powrotu marszatka Jozefa Pilsudskiego w 1926 r. do czynnego Zycia
politycznego, jako Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych i Ministra Spraw Wojskowych.
Dopiero bowiem Jozef Pitsudski przeprowadzil gruntowna reorganizacje naczelnych wiadz

Wojska Polskiego, a w tym réwniez Ministerstwa Spraw Wojskowych.

1.2 Ministerstwo Spraw Wojskowych w latach 1926-1935

Zamach majowy przeprowadzony w dniu 12.05.1926 r. przez marszatka J. Pilsudskiego
zakonczyl si¢ sukcesem™®. Rozpoczety si¢ autorytarne rzady sanacji, trwajace az do wybuchy
IT wojny $wiatowej. Dwa dni pdzniej, bo 14 maja rzad Wincentego Witosa podat si¢ do

dymisji, a prezydent Stanistaw Wojciechowski abdykowat z urzedu. Nastepnego dnia

199 patrz wiecej: A. Garlicki, Przewrdt majowy, Warszawa 1979 r.; A. Czubifiski, Przewrdt majowy 1926 r.,
Warszawa 1989 r.
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powotany zostat nowy rzad z Kazimierzem Bartlem na czele. Jozef Pitsudski pelnil w nim
funkcj¢ Ministra Spraw Wojskowych oraz Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych. Od tego
momentu marszatek sprawowal obie posady, az do swojej $mierci, tzn. do 12.05.1935 r.
W jego rekach spoczywata wladza na wojskiem, zar6wno w czasie pokoju, jak i w przypadku
ewentualnej wojny.

31 maja J. Pilsudski zostal wybrany przez Zgromadzenie Narodowe na Prezydenta RP.
Ten jednak stanowiska nie przyjat. Zarekomendowal on jednak Ignacego Moscickiego do
objecia tej funkcji. Oddany Pitsudskiemu Moscicki zostat prezydentem Polski. Pitsudski
postanowit nieformalnie sprawowa¢ wiadze w Polsce. Zaproponowane mu przez premiera
Bartla stanowiska, przyjat cho¢ za nim to nastgpito, rozwazat on reorganizacje MSWojsk.
Dotyczyta ona zwierzchnictwa nad sitami zbrojnymi. Jego koncepcja zakladata bowiem
catkowite uniezaleznienie polityki wojskowej od ingerencji Sejmu i rzadu. Ostatecznie
Pitsudski owe stanowiska objal pod warunkiem przywrdcenia dekretu z dnia 7.04.1921 r. oraz
zastrzegajac sobie prawo uregulowania zwierzchnictwa nad sitami zbrojnymi*'®. W zlozonym
wniosku 11.04.1921 r. zazadal wyznaczenia swojej osoby na stanowisko przewodniczacego
Scistej Rady Wojennej''' (SRW), co natychmiast uczyniono. 13.06.1926 r. zostato zwotane jej
posiedzenie. Obok Pitsudskiego w Radzie zasiedli inspektorowie armii, generatowie: Smigty
— Rydz, Zeligowski i Skierski, petnigcy obowigzki szefa Sztabu Generalnego, gen. Burhardt —
Bukacki i szef Biura Scistej Rady Wojennej (BSRW), ptk Tadeusz Kutrzeba. Na
posiedzeniach Rady Pilsudski nadal opowiadat si¢ za koncepcja jednoosobowego dowodzenia
1 odsunigcia wpltywow politycznych na armi¢. Uwazal on, Zze szef Sztabu Generalnego
powinien by¢ podporzadkowany wytacznie rozkazom generalnego inspektora wojsk,

majacego szerokie kompetencje 1 wylaczonego spod odpowiedzialnosci przed Sejmem.

Y07 Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 133.

1 Nalezy przypomnieé, ze: ,, 10 sierpnia 1921 r. opublikowano rozkaz ministra spraw wojskowych dotyczqcy
zasad organizacji naczelnych wltadz wojskowych na stopie pokojowej. Ministerstwo stawato si¢ naczelng wltadzg
sil zbrojnych paristwa z Radg Wojenng jako organem doradczym. Nie okreslono natomiast uprawnien Scistej
Rady Wojennej. Ministerstwo Spraw Wojskowych tworzyly: Gabinet Ministra, Sztab Generalny, Szefostwo
Administracji, Wojskowa Kontrola Generalna i 10 departamentow. Sztab Generalny, Szefostwo Administracji
i Wojskowa Kontrola Generalna otrzymaly uprawnienia wydawania rozkazow, zas departamenty ministerstwa
mogly je wykonywac lub przedkiadaé wnioski. Szef Sztabu Generalnego kierowal pracami swego sztabu
i departamentow w zakresie organizacji, szkolenia, mobilizacji i demobilizacji oraz spraw kadrowych armii.
Oddzialy Sztabu Generalnego wykonywaly zadania zlecane przez ministra. Obowigzujqgce postanowienia dekretu
z 7 stycznia 1921 r, stojqce w sprzecznosci z zapisami konstytucji, spowodowaly, ze ostatecznie naczelna wiadza
wojskowa zostata podzielona miedzy konstytucyjnie odpowiedzialnego ministra spraw wojskowych
i przewodniczqcego Scistej Rady Wojennej” — Odrodzenie Wojska Polskiego 1918-1921 w materialach
Centralnego Archiwum Wojskowego, pod red. Andrzeja Czestawa Zaka , Warszawa 2008 r., s. 334.
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Na kolejnym posiedzeniu 15.07.1926 r. zajeto si¢ projektami dwoch dekretow:
o najwyzszych wladzach wojskowych oraz o Radzie Obrony Panstwa. ,, Zdaniem marszatka
konstytucyjnie za catoksztalt dziatalnosci wojska, a takze generalnego inspektora miat
odpowiadac¢ minister spraw wojskowych. Jednak zaabsorbowany roznymi konferencjami
i udzialem w posiedzeniach Rady Ministrow nie bedzie miat on mozliwosci zajmowania sie
wylgcznie sprawami obrony panstwa. Dlatego tez celowe jest funkcjonowanie specjalnego

2112 e . C L.
. Pitsudski uwazat rowniez, ze jedna osoba

organu —generalnego inspektora sit zbrojnych
obu stanowisk nie moze sprawowac zbyt dtugo. Oprécz w/w kwestii dyskutowano takze nad
zmiang struktury MSWojsk.

0d 2.07.1926 r. do 22.07.1926 r. trwala w Sejmie debata nad projektami ustaw o zmianie
konstytucji i o pelnomocnictwach do wydawania rozporzadzen z mocg ustaw. 2.08.1926 r.
zostata uchwalona ustawa zmieniajgca i uzupelniajgca Konstytucje Rzeczypospolitej z 17
marca 1921 r. Wyraznie wzmocnita ona wtadze¢ wykonawcza, kosztem przedstawicielstwa
narodowego.

6.08.1926 r. zostalty wydane dwa rozporzadzenia: O wydawaniu dekretow w zakresie
Najwyzszego Zwierzchnictwa sit zbrojnych Paristwa™®® oraz O sprawowaniu dowédztwa nad
sitami zbrojnemi w czasie pokoju i ostanowieniu Generalnego Inspektora sil zbrojnych™™.
W artykule pierwszym rozporzadzenia O wydawaniu dekretow w zakresie Najwyzszego
Zwierzchnictwa sit zbrojnych Panstwa czytamy:

., Akty Prezydenta Rzeczypospolitej regulujgce w sposob ogolny sprawy w zakresie Naj-
wyzszego Zwierzchnictwa sit zbrojnych Panstwa (ad. 46 Konstytucji), niezastrzezone
w Konstytucji dla wladzy ustawodawczej, wydawane bedg w postaci dekretow Prezydenta
Rzeczypospolitej, kontrasygnowanych przez Ministra Spraw Wojskowych i oglaszanych
w Dzienniku Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej ”**>. W praktyce oznaczato to, ze Sejm zostat
catkowicie pozbawiony glosu w sprawach prawno — ustrojowego usytuowania Wojska
Polskiego 1 dowodzenia nim zarowno w czasie pokoju, jak 1 wojny. Drugi z przytoczonych
przeze mnie dekretoéw ustalal kompetencje w zakresie kierowania i dowodzenia sitami

Zbrojnymi116. Uprawnienia te przewidziane byly dla prezydenta, Ministra Spraw Wojskowych

1 Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych (GISZ).

Y27, Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 134.
3 Dziennik Ustaw RP 1926, nr 79, poz. 444.

1 Dziennik Ustaw RP 1926, nr 79, poz. 445.

15 Dziennik Ustaw RP 1926, nr 79, poz. 444.

18 Dekret zapowiadat takze utworzenie Komitetu Obrony Panstwa.
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Prezydent jako najwyzszy zwierzchnik sit zbrojnych sprawowat piecze¢ nad wojskiem
z pomoca w/w stanowisk. Posiadal on nastepujace uprawniania: mianowal/zwalniat (na
podstawie uchwaty Rady Ministrow) GISZ, wiceministréw i szefa Sztabu Generalnego, na
wniosek Ministra Spraw Wojsk. wyznaczat stanowiska od dowddcy dywizji wzwyz i nadawat
pierwszy stopien oficerski.

Minister Spraw Wojskowych otrzymat bezposrednie dowodzenie sitami zbrojnymi. Za
swoja dziatalno$¢ ponosit odpowiedzialno$¢ konstytucyjna i parlamentarna.

Generalny Inspektor Sit Zbrojnych miat by¢ generatem przewidzianym na Naczelnego
Wodza. ,,Jest on stalym zastepcq Ministra Spraw Wojskowych we wszystkich sprawach,
dotyczgcych przygotowania sit zbrojnych i Panstwa do obrony na wypadek konfliktu
zbrojnego. Opracowuje on i kontroluje wszystkie prace mobilizacyjne i 0peracyjne”117.
Ponadto GISZ podporzadkowany zostal Sztab Generalny, ktory przemianowano w 1928 r. na
Sztab Gléwny. Powolanie owego stanowiska zapoczatkowalo reorganizacj¢ naczelnych wiadz
wojskowych 1 wedlug koncepcji Pitsudskiego oddzielono kierownictwa nad pracami
zwigzanymi z przygotowaniem do ewentualnych dzialan wojennych (tzw. tor wojenny) od
biezacych spraw wojskowych w czasie pokoju (tzw. tor pokojowy).

Inspektor nie byl odpowiedzialny przed sejmem i rzadem, zgodnie z dekretem w czasie
pokoju mial podlega¢ Ministrowi Spraw Wojskowych, jednak posiadane przez niego
uprawnienia 1 zadania w praktyce czynily go zast¢pcg prezydenta RP. Bowiem majac prawo
zglaszania postulatow bedacych dla Ministra Spraw Wojskowych wigzacymi poleceniami,
stawat si¢ de facto jego zwierzchnikiem™®, Podporzadkowanie Sztabu GISZ oznaczalo, ze
stanowisko Ministra Spraw Wojsk. zostalo powaznie ograniczone i1 sprowadzito si¢ wyltacznie
do administrowania 1 dowodzenia armig w czasie pokoju. Taki stan rzeczy wynikat z tego, 1z
rola 1 kompetencje GISZ w dekrecie z 6.08.1926 r. nie zostaty wyraznie okre$lone.

19.10.1926 r. ukazala si¢, zatwierdzona przez Ministra Spraw Wojskowych organizacja
GISZ, Sztabu Generalnego 1 inspektoréw armii. Z niewielkimi zmianami obowigzywata ona

do 1939 r. Przedstawiata si¢ ona nastepujaco:

WL Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 135.
Y87 Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 156.
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Schemat 1.3 Organizacja Generalnego Inspektorat Sit Zbrojnych 1926-1939.

Minister Spraw
Wojskowych
Samodzielny Referent
Gabinet GISZ Personalny
Generalny
Inspektor Sil
Biuro 1 kil Zbrojnych Biuro Komitetu
1uro Inspekat Obrony Panstwa 0d 1936 rpku
Sekretariat
\. Komitetu Obrony
Rzeczypospolitej
podporzadkowany
szefowi Sztabu
Sztab Generalny od Inspektorzy Armii i Gléwnego
1928 1. Sztab D i
Glowny ( na czele genera ovg;:szo
szef Sztabu) pracy w
|

Oddzial I:

- Wydziat og6lnoorganizacyjny, Instytucie podlegaiace ] )

- Wydzial ogolnomobilizacyjny. bezptz;re{m‘i’o poﬁ e | instytucie podiegajace

- Wydzial mobilizacji materialnej Sztabu bezposrednio pod GISZ

Oddzial I1: Wyzsza Szkola Wojenna Centrum Wyzszych Studiow

- Wydziat organizacyjny, (Istniejaca od 15.121920 r. Do ] Wojskowych

- Wydziat ewidencyjny, 1.08.1932 r. podlegata pod Szefa

- Wydziat wywiadu, || Sztab, pdzniej bezposrednio pod

- Samodzielny referat ogdlny,
- Ekspozytura

GISZ; 30.08.1932 r. powotany
zostat Komitet Wyzszej Szkoty

Wojennej, ktéremu to podlegata
szkota).

Oddzial II1:

- Wydziat og6lny,

- Wydziat ,,Wschod”

- Wydziat ,,Zach6d”

- Wydziat operacyjno —
fortyfikacyjny (potem wydzielone
kierownictwo fortyfikacji
1.04.1930 1.

- Wydziat wyszkolenia i
doswiadczen

- Samodzielny referat I: ostony,
- Samodzielny referat II: Ligii
Narodéw

1 Wyzsza Szkota Intendentury (
W 1932 ro. Podporzadkowana
Komitetowi Wyzszej Szkoly
Woienneij

Wojskowy Instytut Naukowo-
Wydawniczy (Od 1934 r
zmieniona nazwa na Wojskowy
Instytut Naukowo —
Oswiatowv)

Oddzial IV:

- Wydziat zaopatrywania,

- Wydziat etapowy,

- Wydziat komunikacyjno -
transportowy

Wojskowy Instytut
Geograficzny

Komitet do Spraw Uzbrojenia i
Sprzetu

Biuro Historyczne (W 1921 r.
byt to wydzial, a nastepnie
Referat historyczno —
operacyjny Oddziatu 111 SG
WP, a ten przemianowano

] 14.11.1922 r. w Biuro
Historyczne SG; od 1927 r do
1939 r. zmieniona zostala
nazwa na Wojskowe Biuro
Historyczne)

Biuro Kapituty Orderu Virtuti
Militari (istniejace od 1.08.1931

] r.)
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Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: T. Bohm, Z dziejéow naczelnych wladz wojskowych II Rzeczypospolitej.
Organizacja i kompetencje Ministerstwa Spraw Wojskowych w latach 1918-1939, Warszawa 1994 r., s. 157.

W Sztabie Gtownym w omawianych latach do wigkszych przeobrazen (w poréwnaniu do
lat poprzednich) w oddziatach i1 wydziatach nie dochodzito. Te wazniejsze zostaly
odnotowane na schemacie. Co si¢ tyczy instytucji podleglych SG, badz GISZ, wazniejsze
zmiany zostaly naniesione na schemat. Wigkszo$¢ zmian byla podejmowana w latach 30.
Woéwcezas od I wiceministra uzalezniono Wojskowy Instytut Naukowo — O$wiatowy,
a kierownictwo fortyfikacji zostalo przeniesione jako wydzial do Departamentu
Budownictwa MSWojsk. Centralna Biblioteka Wojskowa podporzadkowano natomiast GISZ.

Czgste byly zmiany personalne na stanowiskach oraz redukcje badz zwigkszanie etatow
w poszczegolnych oddziatach 1 wydzialach. Same kompetencje Szefa Sztabu Gléwnego
w sprawach szkolenia 1 w zakresie wydawnictw wojskowych, takze czesto zmienialy sig.
Warto doda¢, iz Szef Sztabu miat do pomocy dwoch zastepcow. Pierwszy z nich byt
pomocnikiem w kierowaniu catoksztatltem prac wojskowych Sztabu, natomiast drugi miat
wspotpracowaé w zakresie przygotowan obronnych panstwa z cywilnymi ministerstwami.
Jego zadania polegaly na opracowywaniu: , wytycznych do mobilizacji przemystowej,
personalnej, koni i srodkow przewozowych w zwiqzku z ustawami o Swiadczeniach osobistych
i rzeczowych, instrukcji dla poszczegolnych ministerstw w zakresie organizacji i mobilizacji
na wypadek wojny; zagadnien mobilizacji sil naukowych i propagandy wewngtrz
panstwa 19,

Gltowna reorganizacja i1 plan rozbudowy Sztabu Gléwnego, a w szczegdlnosci Oddziatu 1,
mial przypas¢ na jesien 1931 r., badz na wiosng 1932 r. Celem bylo wystawienie na czas
mobilizacji 45 dywizji piechoty, rozbudowa artylerii oraz modernizacja tacznosci'®. Nie jest
jednak wiadome czy owy plan zostal zrealizowany ze wzgledu na brak Zrddel. Duzym
prawdopodobienstwem jest jednak fakt, ze nie udato si¢ go sfinalizowac¢?.

Przechodzac do zmiany 1 reorganizacji MSWojsk. to nastgpila ona wraz z rozkazem
w dniu 28.06.1926 r. Byta ona nastgpstwem naturalnym po powotaniu GISZ. Przypomnijmy:
glownym celem marszalka bylo wylaczenie z kompetencji resortu wszelkich przygotowan
wojennych. Tym sposobem Pilsudski chciat uniezalezni¢ sity zbrojne od jakiejkolwiek

kontroli parlamentu.

Y9p Stawecki, Wojsko Marszatka Jozefa Pilsudskiego 12 V 1926-12 V 1935, Warszawa 2004 r. s. 42.
120 .

Tamze, s. 43.
121 Tamze, s. 44.
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Ponizszy schemat w uproszczeniu przedstawia organizacj¢ Ministerstwa Spraw

Wojskowych w latach 1926-1934.

Schemat 1.4 Organizacja MSWojsk. w latach 1926-1934.

Naczelna
Prokuratura
Wojskowa
Ministerstwo Spraw
Korpus Wojskowych
Kontrolerow . o
Kuria Biskupia Gabinet Ministra
Kierownictwo Minister Spraw
Marynarki Wojskowych
Wojennej
Sekcja Wyznan .
Niekatolickich Biuro Personalne
, Bu}rg . I Wiceminister II Wiceminister , BluroA .
Ogoblnoadministracyjne Ogolnoorganizacyjne
DOK
Departament Departament Departament Departament Departament
Uzbrojenia Budownictwa Intendentury Piechoty Kawalerii
Departament Departament Departament Departament ZegFugi
Sanitarny Sprawiedliwosci Inzynierii Napowietrznej
Samodzieln Dowoédztwo Doswiadczalne
Departament Departgment Wydziat Art ly . Zandarmerii Centrum
Prz.emys’ru W(,)JSk yazia ylert Wojskowej Wyszkolenia
Wojennego Technicznych

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: L. Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa

2010, s. 151.
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Na czele MSWojsk. stal Minister Spraw Wojskowych, ktéremu to podlegaly
bezposrednio: I wiceminister, II wiceminister, Kierownictwo Marynarki Wojennej, Naczelna
Prokuratura Wojskowa, Kuria Biskupia, Sekcja Wyznan Niekatolickich, Korpus Kontrolerow
Wojskowych, Gabinet Ministra, Biuro Personalne oraz Dowoddztwo Okregéw Korpusu
(DOK).

Kierownictwo Marynarki Wojennej skladalo si¢ z nastgpujacych wydzialow:
Organizacyjno — Mobilizacyjnego, Regulamindéw oraz Wyszkolenia. Wystepowala w nim
zmienna liczna samodzielnych referatow.

Naczelna  Prokuratura  Wojskowa $ciSle  wspotpracowata z  Departamentem
Sprawiedliwo$ci. Podlegata jej Prokuratura przy Najwyzszym Sadzie Wojskowym oraz
prokuratorzy przy sadach okregowych funkcjonujacych przy DOK.

Kuria Biskupia 12.05.1927 r. zostala przemianowana na Polowg Kuri¢ Biskupig
1 wowczas podzielona zostala na wydziaty: Ogolny, Jurysdykcyjno — Metrykalny,
Samodzielny Referat Grecko — Katolicki oraz Sad Biskupi.

Sekcja Wyznan Niekatolickich przeksztalcona zostata w Wydziat Wyznan Niekatolickich,
a nastgpnie w czerwcu 1927 r. przemianowana na Biuro Wyznan Niekatolickich MSWojsk.
Warto nadmieni¢, iz od 1933 r. miedzy Biurem, a Gabinetem Ministra funkcjonowat referat
ds. duszpasterstwa wojskowego w celu lepszego przeptywu informacji.

Korpus Kontrolerow Wojskowych w czerwcu 1927 r. skladat si¢ z: Kadry Korpusu
Kontrolerow, Szefostwa Korpusu Kontrolerow oraz z Biura Kontroli. W 1929 r. zostata
rozwigzana Kadra Korpusu Kontroleréw. Do gtownych zadan owej komorki nalezato przede
wszystkim kontrola dziatalno$ci gospodarczej wojska.

Gabinet Ministra byl organem pomocniczym w pracy Ministra Spraw Wojsk. Podzielony
byt ona na referaty.

Biuro Personalne utworzone zostato 17.02.1927 r. i podzielone bylo na wydziaty.
Posiadalo ono analogiczne kompetencje do dawnego Oddziatu V SG. Administrowato
personelem oficerskim, z wyjatkiem dowddztw od dowoddey putku wzwyz, ktore to
znajdowaty si¢ w kompetencjach Referatu Personalnego GISZ-u. Od stycznia 1930 r. zacz¢la
obowigzywaé nowa organizacja Biura. Podzielono je wowczas na nastgpujace wydziaty:
Spraw Oficerskich, Spraw Podoficerskich 1 Pracowniczych oraz utworzono Samodzielny
Referat Mobilizacyjny. Kolejna zmiana w organizacji nastgpita w 1932 r., wdwczas
z Wydziatu Spraw Oficerskich wydzielono dwa referaty: Spraw Ogolnoorganizacyjnych oraz
Spraw Karnych i Honorowych. Ostatnia zmiana Biura miata miejsce w 1934 r. i wtedy to

z Samodzielnego Referatu Rezerw powstat Wydzial Rezerw. Usamodzielniono takze Referat
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Spraw Karnych i Honorowych. Warto nadmieni¢, iz przy Biurze Personalnym funkcjonowat
Oficerski Trybunat Orzekajacy (OTO), ktorego zadaniem bylo sprawowanie nadzoru nad
sagdami honorowymi.

Dowodztwo Okregu Korpusu od 1921 r. terytorialnie nie uleglo zmianie. Tak samo jak
przed zamachem majowym na DOK skladaly si¢ z: dowodztwa Okregéw Wojskowych,
komendy miast i placoéw, powiatowe komendy uzupelnien oraz nieetatowe dowddztwa
garnizonow.

Przy Dowoddztwach Okregow Korpuséw w latach 1921-1939 istnialy poszczegdlne
szefostwa: Poboru i Remontéw, Artylerii 1 Shuzby Uzbrojenia, Sanitarne, t.acznosci,
Inzynierii 1 Saperéw, Weterynarii, Duszpasterstwa, Intendentury. Ponadto w okresie
przechodzenia wojska na tzw. ,stope pokojowa” istnialy takze dodatkowe komorki
organizacyjne przy DOK, takie jak: Urzad Opieki nad grobami wojennymi przy Szefostwie
Duszpasterstwa, Wydzial zaopatrzenia inwalidzkiego przy Szefostwie Intendentury, Dziat
kontroli gospodarczej, Wydziatl inwalidzko-superrewizyjny przy Szefostwie Sanitarnym,
Referat osad zohierskich przy Oddziale I Sztabu, Referat przemystu wojennego?,

Mimo braku zmian w ksztatcie organizacyjnym w latach 1926-35, DOK miaty odmienne
znaczenie i inny prestiz niz w latach wczesniejszych. Przejawem tego bylo m.in. obnizenie
personalnego zaszeregowania tych instytucji. Jak podaje Lech Wyszczelski: ,, Dowddca OK
mial etat generata dywizji, a nie - jak wczesniej — generata broni. Obnizony zostal tez etat
jego zastepcy — zamieniony na pomocnika dowodcy (w wypadku DOK 1 byt to I'i II pomocnik

123 Natomiast Witold Jarno powolujac si¢ bezposrednio na rozkaz z dnia

dowodcy)
12.08.1926 r. napisal 0 catkowitym zniesieniu stanowiska zastepcow dowoddcow OK,
z wyjatkiem DOK 1 w Warszawie'?*. Przez niepodanie daty Wyszczelski tatwo wprowadza
czytelnika w btad, bowiem dopiero 25.07.1928 r. zostali ustanowieni pomocnicy dowodcow
okrggow korpuséw do spraw uzupetien. Do 1939 r., kiedy to przywrdcono stanowiska
zastepcow dowodcow OK, pomocnicy zastgpowali z urzedu dowodcow okregow korpusow
W czasie ich nieobecnosci’®®. W 1929 r. Utworzono Okregowe Urzedy Przysposobienia
Wojskowego i Wychowania Fizycznego, ktore przejety z Oddzialu Wyszkolenia sprawy

przysposobienia wojskowego i wychowania fizycznego .

22 \W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska Polskiego nr IV £6d2 1918-1939, L6dz 2001 ., s. 126.
1231, Wyszezelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 179.

128 . Jarno, dz. cyt., s. 126.

125 Tamze, s. 129.
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1.01.1933 r. do dowodztw okregdbw wilaczono, bez zmiany nazwy i uprawnien, okregowe

126 Wowezas organizacja

urzedy wychowania fizycznego i przysposobienia wojskowego
poszczegolnych DOK wygladata nastepujaco:
e Wydziat Og6lny
Referaty:
- Organizacyjno - administracyjny,
- Wyszkolenia,
- Personalny,
e Wydzial Mobilizacji i Uzupetnien
Referaty:
- Ogdlny,
- Mobilizacji Personalnej,
- Mobilizacji Materiatowej i Koni,
- Uzupehien.

Powstaly takze samodzielne referaty bezpieczenstwa. Natomiast w sktad organizacyjny
Dowodztwa Okregu Korpusu wilaczono Szefostwa: Uzbrojenia, Sanitarne, Weterynarii,
Duszpasterstwa. W latach 1932-1933 przemianowano Wydziat Ogdlny na Samodzielny
Referat Og6lny oraz usamodzielniono Referat Personalny i Os$wiatowy. 1.05.1934 r.
zlikwidowano kompanie sztabowe. Natomiast 1.12.1934 r. zlikwidowano stanowiska
inspektorow uzupetnien.

Powracajagc do omawiania struktury MSWojsk., to Minister Spraw Wojskowych miat
bezposrednio do dyspozycji | wiceministra oraz Il wiceministra.

| wiceminister byt szefem administracji i skupiat w catosci rozkazodawstwo w dziedzinie
administracji sity zbrojnej i gospodarki budzetem. Do pomocy w wykonywaniu swoich
obowigzkow mial Biuro Ogdlnoadministracyjne. 15.12.1934 r. zostalo ono zlikwidowane,
tworzac jednoczesnie na starych strukturach: Departament Dowodzenia Ogdlnego, ktory to
sktadat si¢ z trzech wydzialow: I ogdlnego, Il organizacji wyszkolenia, III obrony
przeciwlotniczej.

Bezposrednio pod rozkazy 1 wiceministra podlegaly nastgpujace departamenty:
Uzbrojenia, Wojsk Technicznych, Budownictwa, Intendentury, Sanitarny, Sprawiedliwosci

oraz Przemystu Wojennego.

126 Dziennik Rozkazéw Ministerstwa Spraw Wojskowych Nr 1 z 9.01.1931 roku, poz. 2.
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Departament Uzbrojenia posiadat w swojej strukturze wydzial broni, wydzial amunicji
oraz samodzielny referat rachunkowo — budzetowy. W 1926 r. zostat dodany wydzial og6lny.
Kolejna reorganizacja miata miejsce w listopadzie 1927 r. wtedy to omawiany departament
sktadat si¢ z nastgpujacych wydziatéw: ogdlnego, broni, amunicji, chemiczno — gazowego.
W maju 1928 r. dodany zostal samodzielny referat mobilizacyjny i przemyshu wojennego.
Ostatnia w omawianym okresie zmiana nastgpita w marcu 1929 r. Wowczas departament
zawieral cztery wydzialy: ogdlny, broni, amunicji, chemiczny oraz samodzielny referat
przepisOw. Bezposrednio pod Departament Uzbrojenia podlegaty: Inspekcja Techniczna
Artylerii (31.03.1927 r. przemianowana zostala na Inspekcje Techniczng Uzbrojenia,
rozwigzana 1.09.1931 r.), Centrala Odbiorcza Materiatow Artylerii (w 1927 r. zmieniona na
Centrale Odbiorcza Materiatow Uzbrojenia) oraz Instytut Badan Uzbrojenia (w 1927 r.
przemianowany na Instytut Badan Materiatow Uzbrojenia).

Departament Wojsk Technicznych sktadal si¢ z wydzialu: ogoélnego, fortyfikacyjnego,
saperéw, lacznosci, samochodowego oraz samodzielnego referatu broni pancernych.
17.09.1927 r. caly departament przemianowany zostat na Departament Inzynierii i wlaczony
zostat pod bezposrednie dowddztwo Il wiceministra. Sktadal si¢ on woéwczas z nastgpujacych
wydziatow: ogolnego, fortyfikacyjnego, saperéw, taczno$ci, broni pancernych oraz
z samodzielnego referatu rachunkowo — budzetowego. 31.01.1929 r. nastgpita kolejna
zmiana. Z Departamentu Inzynierii zostaly wydzielone dwa odrebne departamenty:
Departament Zaopatrzenia Inzynierii, ktory podlegat pod II wiceministra oraz Departament
Zaopatrzenia, ktory podlegal I wiceministrowi. Ten ostatni zostal z dniem 26.05.1933 r.
przemianowany na Departament Techniczny, ktory jednak juz 30 pazdziernika 1934 r. zostat
zlikwidowany.

Departament Budownictwa od 1931 r. sktadat si¢ z wydziatow: inspekcji budowlane;j,
zarzadu nieruchomosci, budowlanego i rachunkowo—budzetowego. Od 1.07.1932 r. wcielono
do niego wydziat fortyfikacyjny ze SG**'.

Departament Intendentury od 1928 r. posiadal wydzialy: ogblny, zywnos$ciowy,
mundurowy, kwaterunkowy, uposazenia, taborowy i budzetowo — rachunkowy. Od marca
1923 r. do struktury dodany zostal samodzielny referat emerytalny. Bezposrednio pod
Departament Intendentury podlegaty: od grudnia 1927 r. Instytut Intendentury, Biuro badan
Technicznych, Komisja Nadzoru technicznego oraz Wyzsza Szkota Intendentury. Od 1928 .

127 Wydziat fortyfikacyjny najpierw znajdowat si¢ w Departamencie Inzynierii, od 3.04.1930 r. wydziat
przeniesiono do SG i ponownie od 1.07.1932 r. podlegat on pod MSWojsk.
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przy owym departamencie istniat takze Wojskowy Zaktad Zaopatrzenia Intendentury
I Taboru. Zostat on jednak w kwietniu 1932 r. rozwigzany i wydzielone zostaty z niego dwie
osobne placowki: Centralne Zaopatrzenie Intendenckie oraz Kierownictwo Zaopatrzenia
Taborowego.

Departament Sanitarny dzielit si¢ wydzialy: ogoélny, zaopatrzenia i1 techniczny oraz
referaty: inwalidzki i rachunkowo — budzetowy. Od 31.03.1927 r. dodany zostal wydziat
weterynarii (przeniesiony z Departamentu Kawalerii). Od 2.09.1927 r. Departament Sanitarny
posiadal nastepujgce wydziaty: ogélny, techniczno—lekarski, farmaceutyczny, weterynaryjny
oraz samodzielny referat rachunkowo-budzetowy. Przy omawianym departamencie
funkcjonowat takze Centralny Zaktad Zaopatrzenia Sanitarnego, ktory 26.11.1928 r. zostat
przemianowany na Wojskowy Zaklad Zaopatrzenia Sanitarnego. Temu ostatniemu, za$
bezposrednio podlegaly: Instytut Badaf, Centrala Odbiorcza, Gtowna Skladnica Sanitarna,
Pomocnicze Skladnice Sanitarne (po jednej w kazdym okre;gu)lzg. W dniu 14.12.1928 r.
Departament Sanitarny przemianowany zostat na Departament Zdrowia, a 2.01.1930 r. zostat
do jego struktury dodany referat personalny.

Departament Sprawiedliwosci dzielit si¢ na wydziaty: ogélny, ustawodawczy, spraw
konnych i nadzoru prokuratorskiego oraz konsultacji prawnej. Od stycznia 1930 r. utworzono
dodatkowo referat personalny. Departamentowi Sprawiedliwosci bezposrednio podlegaty:
Najwyzszy Sad Wojskowy, Wojskowe Wigzienie Karne w Stanistawowie oraz Prokurator
przy Najwyzszym Sadzie Wojskowym.

Departament Przemystu Wojennego istniat od kwietnia 1924 r. do 25.08.1927 r. Po 1927
r. to Szef Sztabu dawat dyrektywy, w zakresie przemystu wojennego, Szefowi Administracji
Armii. Jego organem wykonawczym byto Biuro Ogolnoadministracyjne, posiadajgce w swym
sktadzie Wydziat Przemystu Wojennego. Poszczegdlnym organami  wykonawczymi
w zakresie konkretnych gatezi przemyshu byly przede wszystkim Departamenty: Uzbrojenia,

Lotnictwa, InZynierii i Intendenturylzg.

1.11.1935 r. zostato zorganizowane w skladzie
MSWojsk. Biuro Przemystu Wojennego, ktore przejeto agendy Wydzialu Przemystu
Wojennego Biura Ogolnoadministracyjnego. ,,Departament Uzbrojenia wraz z nowa komorka
uzgadnial zaloZenia ogodlnej polityki przemystowej 1 byt odpowiedzialny za przygotowania
mobilizacyjne wszystkich wytworni przemystu wojennego. W dniu 1.06.1936 r. utworzono

przy Sztabie Glownym Sekretariat Komitetu Obrony Rzeczypospolitej. Zadaniem jego byto

128 Organizacja wojskowe;j slquy zdrowia doktadniej bedzie omawiana w kolejnych rozdziatach.
T. Wojciechowski, Zrédlta wojskowe do dziejow przemystu w latach  1918-1939,
http://www.caw.wp.mil.pl/plik/file/biuletyn/b1/b1_7.pdf, dostepnos¢ internetowa z dn. 11.05.2015 r., s. 86-87.
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koordynowanie spraw z zakresu pracy zainteresowanych ministerstw w dziedzinie obrony
panstwa, uzgadnianie budowy nowych zaktadow przemystowych pracujacych dla obronnosci
oraz zabezpieczenie surowcow dla przemyshu i rozwoju energetyki™*.

Il wiceminister w imieniu Ministra Spraw Wojsk. zajmowal si¢ wylgcznie
rozkazodawstwem w sprawach organizacji, szkolenia i kadry oficerskiej. Jako organ
pomocniczy posiadal on Biuro Ogolnoorganizacyjne oraz Biuro Uzupemien' (od
31.07.1931 r. Departament Uzupehien). Bezposrednio pod rozkazy II wiceministra
w omawianych latach podlegaly nastepujace departamenty: Piechoty, Kawalerii,
Inzynierii’®®, Zeglugi Napowietrznej (potem Departament Lotnictwa) oraz Samodzielny
Wydzial Artylerii (od 31.03.1931 r. Departament Artylerii), Dowddztwo Zandarmerii Wojska
Do$wiadczalne Centrum Wyszkolenia w Rembertowie™® oraz trzy szefostwa: saperow,
lacznosci i broni pancernej*®*. Warto dodaé, iz od 20.06.1932 r. 1l wiceministrowi
podporzadkowano, takze Wojskowy Instytut Naukowo - Wydawniczy (WINW), ktory do tej
pory podlegat Szefowi Sztabu Generalnego. ,, Praca WINW opierata si¢ na trzech
wydziatach: I naukowym, Il kultury i propagandy, III wydawniczym. Zakres dziatlania tej
placowki obejmowat: sprawowanie kierownictwa nad wojskowq akcja wydawniczg,
caloksztalt prac kulturalno — oswiatowych w wojsku i propagowanie idei obronnosci panstwa
w wojsku i w spoleczerstwie™. Od 1.04.1934 r. pod szefa WINW podporzadkowano
Glownag Ksiegarnie Wojskowa oraz Centralng Biblioteke Wojskowa.

Departament Piechoty przechodzit w omawianych latach pewne przeobrazenia,
a mianowicie 24.03.1927 r. Wydziat Wychowania Fizycznego oraz Wydziat Przysposobienia
Wojskowego zostaty przeniesione do Panstwowego Urzedu Wychowania Fizycznego
i Przysposobienia Wojskowego. 1.06.1927 r. Wydzial Zandarmerii zamieniono na

Dowédztwo Zandarmerii Wojsk., ktére od tamtego momentu miato podlegaé bezposrednio

130 Tamze, s. 87.

131 Bjuro Uzupelnieh powolano rozkazem Ministra Spraw Wojskowych z dn. 17.07.1928 roku. ,,Jako
bezposredni organ pracy Il wiceministra w zakresie uzupeinien, poboru, administracji rezerw i mobilizacji
personelu i koni” do biura wilaczono pewne wydzialy z réznych Departamentéw: wydzial poborowy
z Departamentu Piechoty, wydziat remontu z Departamentu Kawalerii, sprawy administracji rezerw, poboru
i mobilizacji z Oddziatu I Sztabu Generalnego oraz referaty mobilizacyjne z departamentdéw: artylerii, inzynierii
i piechoty (z wyjatkiem spraw mobilizacyjnych oficerow) — patrz wigcej: T. Bohm, Z dziejow naczelnych
wladz..., dz. cyt., s. 180.

132 Departament Inzynierii, ta nazwa utrzymywala si¢ do 31.01.1929 r., potem bowiem zostata zmieniona na
Departament Zaopatrzenia Inzynierii i caly departament zostal podporzadkowany I wiceministrowi Spraw
Wojskowych.

13315.09.1933 r. rozkazem GISZ zostato ono zlikwidowane.

134 7. Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 180.

135 Tamze, s. 183.
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pod kierownictwo Il wiceministra. 6.09.1928 r. Wydzial Poborowy przeniesiono do Biura
Uzupetnien™®. 17.11.1928 r. ustalono nowa organizacje departamentu. Skladat si¢ on z dwoch
wydziatow: 1 ogélnego i II studiow oraz z trzech referatdw: personalnego, rejestracji
I budzetowego. Rok pédzniej Referat Personalny zostal zastgpiony Wydziatem Il
Personalnym, a z dniem 1.11.1934 r. przeniesiono go i podporzadkowano Szefowi Biura
Personalnego MSWojsk. W koncu listopada 1934 r. obejmowal dwa wydzialy:
| organizacyjny i Il wyszkolenia.

W roku 1926 Departament Kawalerii MSWojsk. sktadat si¢ z czterech wydzialow —
ogolnego, remontu, weterynarii 1 taborow oraz samodzielnego referatu rachunkowo-
budzetowego. W marcu 1927 r. wylaczono z Departamentu Kawalerii Wydziat
Weterynaryjny i Wydzial Taborowy, wlaczajac: pierwszy — do Departamentu VIII
Sanitarnego, drugi — do Departamentu Artylerii®’. 17.07.1928 r. Wydzial Remontu, za$
zostat przeniesiony do Biura Uzupehnien. Zatem pod koniec 1928 r. w wyniku reorganizacji,
Departament Kawalerii sktadat si¢ z dwoch wydziatow: 1 ogélnego i II studiéw. Lata 1928 —
1938 to okres stabilizacji organizacyjnej. Dopiero w kwietniu 1938 roku przeprowadzono
zmiany strukturalne wedtug nowego sktadu osobowego*®,

Departament Zeglugi Napowietrznej 28.06.1926 r. zostat przemianowany na Departament
IV Lotnictwa™®. 19.05.1927 r. Minister Spraw Wojskowych zniost numeracje departamentow,
a dla dotychczasowego Departamentu IV ustalil nazwe Departament Lotnictwa. 1.07.1926 r.
wprowadzono jego nowa organizacj¢. Skladal si¢ z wydzialow: I ogoélnego, II technicznego,
IIT zaopatrzenia oraz z referatow: balonowego 1 lotnisk. Kolejna reorganizacja miata miejsce
14.12.1928 r. Pozostawiono dwa wydziaty: ogélny i1 techniczny oraz Samodzielny Referat
Balonowy. Zlikwidowano natomiast Wydzial Zaopatrzenia 1 Samodzielny Referat Lotnisk,
wprowadzajac na ich miejsce Wydziat Studiow 1 Samodzielny Referat Rachunkowo —
BudZetowy14O. 29.04.1929 r. Minister Spraw Wojskowych zmienil nazw¢ Departamentu
Lotnictwa na Departament Aeronautyki, a w styczniu 1930 r. sktadat si¢ on z trzech
wydziatow: I ogolnego, II studidw 1 III technicznego oraz dwoch samodzielnych referatow:
rachunkowo — budzetowego i personalnego. Szefowi Departamentu Aeronautyki podlegatl

bezposrednio Instytut Badan Technicznych Lotnictwa.

13 Patrz przypis nr 102.

Y7 A. Wrona, Zawartos¢ aktowa zespolu akt Departamentu Kawalerii Ministerstwa Spraw Wojskowych,
http://archiwumcaw.wp.mil.pl/biuletyn/b4/b4 5.pdf, dostgpnos¢ internetowa z dn. 11.05.2015 ., s. 3.

138 Tamze, s. 3.

139 Dziennik Rozkazéw Ministerstwa Spraw Wojskowych, nr 18, poz. 185, z dn. 8.07.1926 .

Y0 1 Bohm, Z dziejow naczelnych wladz... , dz. cyt., s. 186.
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Samodzielny Wydzial Artylerii ulegt przeksztalceniu z dniem 31.03.1927 r.
w Departament Artylerii. Decyzja o jego stworzeniu zapadta w wyniku pojawiania si¢
Departamentu Uzbrojenia z dotychczasowego Departamentu III Artylerii i Uzbrojenia. Brak
wyraznego podzialu kompetencji spowodowal, ze nadal wiele spraw zamiast do
Departamentu Uzbrojenia (m.in. kwestie wyszkolenia, mobilizacji) kierowanych bylo do
Samodzielnego Wydzialu Artylerii. Nowo utworzony Departament Artylerii skladat si¢
poczatkowo z dwoch wydziatow: 1 ogolnego, 11 zaopatrzenia oraz Samodzielnego Referatu
Rachunkowo — Budzetowego. W listopadzie 1928 r. dokonano reorganizacji tworzac
nastepujace wydzialy: I ogdlny, Il studidow oraz Referat Personalny (od stycznia 1930 r. —
Samodzielny Referat Personalny). Wraz w powyzsza zmiang, dokonano takze zmiany na
stanowiskach szefostw artylerii, z ktorych to utworzono 11 dowodztw grup artylerii. ,, Do
kompetencji dowodcow grup artylerii, posiadajqgcych uprawnienia dowddcy dywizji, nalezato
sprawowanie nadzoru specjalistycznego nad artylerig DP™, BK'*?i dowodzenie Jjednostkami
DOK*™ "% W koncu listopada 1934 r. omawiany departament posiadal dwa wydzialy:
I ogdlny i II wyszkolenia. Bezposrednio pod jego rozkazy podlegat Instytut Badan Artylerii,
ktory byt placoéwka naukowo—badawcza, prowadzaca studia i do§wiadczenia w dziedzinach
artyleryjskich (materiaty wybuchowe, amunicja, itp.).

Jesli chodzi o Dowddztwo Zandarmerii, o ktorym juz wspominatam, to 1.06.1927 r.
istniejacy wczeéniej Wydziat Zandarmerii zamieniono na Dowodztwo Zandarmerii Wojsk.,
ktore od tamtego momentu miato podlega¢ bezposrednio pod kierownictwo II wiceministra.
Pododdziaty Zandarmerii (plutony) ugrupowane byty w 10 dywizjach, po jednym na DOK.
23.09.1929 r. wprowadzono nowg organizacj¢ owego departamentu, lecz bez zmian w jego
strukturze.

31.01.1929 r. nastgpila reorganizacja Departamentu Inzynierii. Jak juz byto nadmieniane,
nowo utworzony Departament Zaopatrzenia Inzynierii zostal bezposredni podporzadkowany
I wiceministrowi. Przy Il wiceministrze z tego departamentu zostaly wydzielone szefostwa:
saperow, tacznosci 1 broni pancernej. Szefostwo Saperéw powstato istniejacego Wydzialu
Saperéw 1 z czegsci Wydziatu Ogolnego. Sktadalo si¢ ono z czterech referatow: wyszkolenia,
personalnego, ogdlnego i technicznego. Szefostwo tacznosci sformowano z Wydzialu

Lacznosci. Podzielony byto on na takie same referat jak Szefostwo Saperow. Szefostwo Broni

YL DP - Dywizja Piechoty

142 BK — Brygada Kawalerii

% DOK - Dowédztwo Okregu Korpusu

14T Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 188.
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Pancernej utworzono natomiast z Wydzialu Broni Pancernej oraz czesciowo z Wydziatu
Ogolnego. Dzielit si¢ on na nastgpujace referaty: wyszkolenia, organizacyjno—mobilizacyjny,
regulaminéw, techniczny 1 personalny. Wytaczenie z Departamentu Inzynierii stuzb
1 utworzenie oddzielnych szefostw, stanowito postep w dziedzinie dowodzenia i zwrdcenia
wiekszej uwagi na tego rodzaju wojska (rozwoj techniczny armii). Z dniem 1.12.1934 r.
szefostwa zostaly przeksztalcone na dowddztwa: Dowodztwo Saperow, Dowddztwo
Lacznosci oraz Dowoddztwo Broni Pancernych. W wyniku zmian z grudnia 1934 r. powstata
nowa struktura, a mianowicie: Dowodztwo Taboréw i1 Szefostwo Remontu. W jej sklad
weszty wydziaty: taborowy z Departamentu Intendentury 1 mobilizacji koni z Departament
Kawalerii. Zatem Dowddztwo Taborow i Szefostwo Remontu skladalo si¢ z dwoch
wydziatow: 1 og6élnego i II taborow oraz z Samodzielnego Referatu Administracji Rezerw
Koni i Wozow.

Doswiadczalne Centrum Wyszkolenia (DCW) istnialo od kwietnia 1923 r., jako szkola
centralna i podlegata bezposrednio Il wiceministrowi do spraw wojskowych™. W 1931 r. na
mocy rozkazu Departamentu Piechoty MSWojsk. (L.dz.5200/tjn.Org./30), z potaczenia
Doswiadczalnego Centrum Wyszkolenia z Komenda Placu Obozu Cwiczebnego Rembertow,
Administracjg Koszar Rembertow i1 Centralng Szkota Strzelnicza (Torun-Podgérz), powstato
Centrum Wyszkolenia Piechoty (CWPiech.), ktore funkcjonowato do 1939 r.

W ciggu omawianego okresu, tzn. w latach 1926-1934 zachodzity liczne zmiany. Do
kolejnych rewolucji w organizacji MSWojsk. dojdzie jednakze w maju 1935 r. w wyniku
Smierci Jozefa Pitsudskiego, a do dalej idacych, 9.05.1936 r. w konsekwencji wydania
Dekretu Prezydenta Rzeczypospolitej o sprawowaniu zwierzchnictwa nad Sitami Zbrojnemi
i organizacji naczelnych wtadz wojskowych w czasie pokoju.

Utworzenie po przewrocie majowym dwoch osrodkow dyspozycyjnych GISZ i MSWojsk.
jeszcze bardziej skomplikowato struktury wojskowe 1 spowodowato rozbicie jednolitego do
tej pory systemu dowodzenia. Wprowadzenie dwutorowosci spowodowato kompletny chaos
kompetencyjny, ktory w znaczacym stopniu utrudnial prawidlowe funkcjonowanie systemu.
Dato si¢ to zauwazy¢, m.in. w czasie mobilizacji. Najmniejszy szczegot wymagat konsultacji
MSWojsk. z GISZ. Owa dwutorowos¢ w kierowaniu sitami zbrojnymi, wiekszos¢
specjalistow ocenia negatywnie, niemniej nalezy pamig¢ta¢ o pewnych pozytywach, ktore

roOwniez zanotowano w tym okresie. J. Wiatr, pisze: ,, Okres ten cechuje rozdzial miedzy

Y5 Wezesniej, bo od 1919 r. - Centrum Wyszkolenia Dowddztwa Okregu Generalnego Warszawa,
przeksztalconego w Gtowne Centrum Wyszkolenia Piechoty, a w 1922 r. w Doswiadczalne Centrum
Wyszkolenia Armii.
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pracg, wojenng a pokojowg w sitach zbrojnych, co odbija sie bardzo dodatnio na pracach
materiatowego przygotowania. Nie tylko bowiem decyzje w tych sprawach sq zwigzane
z przewidywaniami potrzebami obrony, ale i aparat administracyjno — kierowniczy jest
zmuszony do myslenia kategoriami wojennym 148

Korzystnie przedstawiata si¢ takze sytuacja finansowa wojska, na ktére to funduszy nie
zatowano. I mimo, iz w 1929 r. nastato widmo kryzysu gospodarczego, to wydatki na armi¢
staty na do$¢ wysokim poziomie, wynoszac od 30 do 36,5 % budzetu pafistwa'®’. Za dotacje
starano si¢ podnie$s¢ nowoczesnos¢ wojska, poprzez zakup nowych jednostek, broni i sprzetu,
ale takze przez liczne szkolenia.

Moim zdaniem w nowo wprowadzonym systemie nie watpliwie mozemy odnalez¢
zardbwno plusy, jak i minusy. Uwazam, jednak, ze pomimo dobrych checi i staran, tak
rozbudowane 1 skomplikowane strukturalnie organizacje zajmujace si¢ sprawami

wojskowosci  (Ministerstwo Spraw  Wojskowych 1 GISZ) oraz ogrom biurokracji,

w zasadniczy sposob ograniczaly ich skutecznos$¢.

1.3 Ministerstwo Spraw Wojskowych w latach 1935-1939

Do zmiany ustawy zasadniczej J. Pitsudski dazyl od poczatku sprawowania wiadzy.

2148 Ustanowiona w Polsce

Wspierala go i popierata w tej kwestii tzw. ,,grupa putkownikéw
konstytucja kwietniowa 1935 r. wprowadzata w II RP system
prezydencki o charakterze autorytarnymmg. Zdecydowanie wigcej od swojej poprzedniczki —
konstytucji marcowej- traktowala o sprawach wojska 1 obronno$ci. Przede wszystkim
stanowita, ze Sita Zbrojna jest jednym z naczelnych Organow Panstwa'* pod kierownictwem
Prezydenta RP. Takie okre$lenie miato zwroci¢ uwage na stanowiska i1 zadania, ktore
konstytucja miata realizowac. Odrebny rozdziat — VIII konstytucji szczegétowo zajmowat sie

tylko Sitami Zbrojnymi. W art. 61 pkt. 2 czytamy: , Wszyscy obywatele sq zobowigzani do

18 3. Wiatr, Przyczynki do historii materialowego przygotowania obrony Polski w latach 1921-1939, ,Bellona”
1959 z. 3, s. 240-241.

YT Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 203.

8 Grupa putkownikow, frakcja putkownikéw, rzady putkownikéw — bylo to Sciste otoczenie i najblizsi
wspotpracownicy J. Pitsudskiego. Pehili oni kierowniczg role w Bezpartyjnym Bloku Wspotpracy z Rzadem
oraz w panstwie polskim podczas rzadow sanacji w okresie Il RP. Rzad Kazimierza Switalskiego (od 1929 r.)
uwazany jest za pierwszy rzad putkownikow. W nim bowiem z 6 na 14 ministrow byto wyzszymi oficerami.

9 patrz wiccej: P. Stawecki, Wojsko Marszatka Jozefa Pilsudskiego 12 V 1926-12 V 1935, Warszawa 2004 .,
s. 55-57.

130 Ustawa konstytucyjna z dnia 23 kwietnia 1935 r., Dziennik Ustaw RP z 1935 r., nr 30, poz. 227.
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stuzby wojskowej i swiadczen na rzecz obrony Panstwa 151 Miedzy wierszami, mozna byto
zatem dostrzec wojskowa polityke prewencyjng ,,narodu do broni”**, ktéra to prowadzona
byta, az do momentu wybuchu wojny w 1939 r. Dalsze artykuty traktowaly o szerokich
uprawnieniach Prezydenta, jako zwierzchnika sil zbrojnych, tym samym jednoczes$nie
ograniczaty one wiladze ustawodawcze w omawianym zakresie. Do uprawnien prezydenta
nalezal: , pobér rekruta w granicach ustalonego kontyngentu™*(zmiana kontyngentu

134 Wydawat on takze dekrety obejmujace zwierzchnictwo

wymagata aktu ustawodawczego
sit zbrojnych, w szczego6lnosci za§ w zakresie organizacji naczelnych wtadz wojskowych.
Nie wymagaty one kontrasygnaty Ministra Spraw Woj sk.'. Dodatkowo stanowit o uzyciu sit
zbrojnych do obrony kraju®®®, mianowal Naczelnego Wodza i Generalnego Inspektora Sit
Zbrojnych™’ oraz stanowit o wojnie i pokoju®®.

Konstytucja kwietniowa przyznawala takze duze uprawnienia Generalnemu Inspektorowi
Sit Zbrojnych do ktorego nalezato kierowanie obrong panstwa i przygotowanie sit zbrojnych
do dziatan wojennych. Konstytucja przyznawata mu nawet godnosc elektora przy wyborze
Prezydenta®. Ponadto nie ponosit on odpowiedzialnoéci parlamentarnej. Zostal
uniezalezniony od rzadu, za to mogl do niego wysuwaé postulaty w zakresie obronnosci.
Przestat by¢ nawet formalnym podwiadnym Ministra Spraw Wojsk. Wszystkie postanowienia
wobec Inspektora GISZ-u wynikaty z woli marszatka Pitsudskiego 1 checi wzmocnienia jego
samodzielnej pozycji.

Jesli chodzi o kompetencje Ministra Spraw Wojsk. to dotyczyty one bezposrednio
dowodzenia armig w czasie pokoju. Reprezentowal on sprawy obrony panstwa w rzadzie, a za
swojg dzialalno$¢ ponosit odpowiedzialnos¢ parlamentarng i1 polityczng przed Prezydentem -

w mysl art. 2 dekretu z 6.08.1926 1.*%.

151 Ustawa konstytucyjna z dnia 23 kwietnia 1935 r. , Dziennik Ustaw RP z 1935 r., nr 30, poz. 227, art. 61, pkt.
2.
152 patrz wiecej: A. Ignatowicz, Przygotowanie obronne spoleczeristwa w Polsce 1921 — 1939, Warszawa 2010 r.;
J. Kesik, Narod pod broniq. Spoteczenstwo w programie polskiej polityki wojskowej 1918 1939, Wroctaw 1998 r.
138 Ustawa konstytucyjna z dnia 23 kwietnial 935 r. , Dziennik Ustaw RP z 1935 r., nr 30, poz. 227, art. 62, pkt.
1.
1> Tamze, art. 62, pkt. 2.

1% Tamze, art. 63, pkt. 1.

1% Tamze, art. 63, pkt. 2.

" Tamze, art. 13, pkt. 2d.

158 Tamze, art. 12, lit. f.

% Tamze, art. 17, pkt. 1.

0 Dekret Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 6 sierpnia 1926 . o sprawowaniu dowédztwa nad silami
zbrojnemi w czasie pokoju i o ustanowieniu Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych, Dziennik Ustaw RP z 1926

r., nr 79, poz. 445, art. 2.
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Konstytucja kwietniowa zmienitla zatem kompetencje w Ministerstwie Spraw
Wojskowych. Jesli chodzi jednak o jego organizacje to nie wprowadzata nic nowego.

Pierwsze zmiany organizacyjne nastgpily jednak juz wkrétce. 12.05.1935 r. umart
J. Pitsudski. Wowczas MSWojsk. w niewielkim stopniu zmienito swdj status organizacyjny.
Od sierpnia 1935 r. funkcjonowato ono zgodnie z Instrukcjg organizacyjng MSWojsk.
z sierpnia 1935 r. Wowczas zmiang zauwazalng byla rotacja departamentéw. Pod
bezposrednie dowodztwo I wiceministra podlegaly Departamenty: Dowodzenia Ogolnego,
Piechoty, Kawalerii, Artylerii, Uzupetnien, a takze nastepujagce Dowddztwa: Lotnictwa, Broni
Pancernej, Saperow, Wojsk Lacznosci, Zandarmerii Wojskowej, Taborow i Szefostwo
Remontu oraz Wojskowy Instytut Naukowo — O$wiatowy. Jako organ doradczy zamiast Biura
Ogolnoadminstracyjnego, powotano Gabinet I wiceministra. II wiceministrowi podlegaty
natomiast Departamenty: Uzbrojenia, Intendentury, Zdrowia, Sprawiedliwo$ci, Budownictwa.
Jako organy doradcze II wiceminister oprocz Biuro Ogodlnoadminstracyjnego miat do
dyspozycji: Biuro Przemystu Wojennego i Biuro Budzetowe. Ponizszy schemat klarowniej

obrazuje omawiang strukture.

Schemat 1.5 Organizacja MSWojsk. w drugiej potowie 1935 r..

Naczelna
Prokuratura
Wojskowa

Ministerstwo Spraw
Korpus Wojskowych

Kontrolerow :
Polowa Kuria Gabinet Ministra
Biskupia
Kierownictwo Minister Spraw
Marynarki Wojskowych
Wojennej
Biuro Wyznan .
Niekatolickich Biuro Personalne
. . . . .. X - Biuro
Gabinet [ wiceministra 4 1 Wiceminister II Wiceminister || , - .
Ogoélnoadministracyjne
Biuro Przemystu
DOK Kwatera Glowna Wojennego
Biuro Budzetowe
Departament Departament Departament Departament Departament
Dowodzenia Ogdlnego Piechoty Kawalerii Budownictwa Sprawiedliwosci
Departament Departament
Departament Departament Departament Intendentury Zdrowia
Lotnictwa Artylerii Uzupetnien
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o

- } Departament
Dowodztwo Dowodztwo Dpwodztwo ' Uzbrojenia
Zandarmerii Saperow Wojsk Lacznosci
Wojskowej
Wojskowy Dowédztwo Doyvédztwo '
Instytut Taboréw Broni Pancerne;j
Naukowowo — i Szefostw
Oswiatowy Remontu
(WINO)

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: L. Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010, s.
186.

Ostatniag wazniejszg zmiang, ktéra tak naprawde do momentu wybuchu wojny we
wrzesniu 1939 r. regulowata sprawy organizacji MSWojsk. byt wydany w dniu 9.05.1936 r.
dekret Prezydenta Rzeczypospolitej. Przyczyna jego ukazania si¢ byt konflikt pomigdzy
sitami politycznymi, jaki zaistnial po $mierci J. Pitsudskiego. Stanowiska wojskowe
sprawowane dotad przez jedng persone, powierzono dwom réznym, a mianowicie na
stanowisko Inspektora Sit Zbrojnych mianowano gen. Edwarda Smigtego — Rydza, natomiast
MSWojsk. zostal gen. bryg. Tadeusz Kasprzycki. Sytuacja ta zmusita do konieczno$ci
zlikwidowania formalnej do tej pory zaleznosci Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych od
Ministra Spraw Wojsk., ktorej nastepstwem byto wydanie wyzej wspomnianego dekretu.

Sktadal si¢ on z pigciu rozdziatdéw regulujacych sprawy zwierzchnictwa nad sitami
zbrojnymi oraz organizacjg naczelnych wiadz wojskowych w czasie pokoju.

Dekret glosit: ,, Zwierzchnictwo nad Sitami Zbrojnemi sprawuje w czasie pokoju Prezydent
Rzeczypospolitej przez: a) Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych b) Ministra Spraw

4 1161

Wojkowyc . Paragraf 2, art. 1 wyraZnie natomiast podkreslat, ze Sity Zbrojne zostaty

,,podporzgdkowane Prezydentowi Rzeczypospolitej przez Ministra Spraw Wojskowych 162
Prezydent poprzez wydawanie dekretow okres§lat sposéb wypetniania shuzby wojskowe;,
natomiast poprzez zarzadzenia regulowat on sprawy personalne. Dzial II zawierat

postanowienia odnos$nie kompetencji Generalnego Inspektora Sit Zbrojnych, ktory to

81 Dekret Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 9 maja 1936 . o sprawowaniu zwierzchnictwa nad Sitami
Zbrojnemi i organizacji naczelnych wladz wojskowych w czasie pokoju, Dziennik Ustaw RP z 1936 r., nr 38, poz.
286.

192 Tamze.
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przewidziany byl na stanowisko Naczelnego Wodza. Formalnie zostala potwierdzona
nadrzednos¢ GISZ wobec MSWojsk. (faktycznie miala ona juz miejsce w 1926 r.). Do
zakresu obowigzkéw oraz atrybutéw wiladzy Inspektora nalezalo: stawianie rzadowi
postulatow w dziedzinie obrony panstwa, a Ministrowi Spraw Wojsk. — w zakresie jego prac
dotyczacych przygotowan armii do zadan wojennych oraz wytyczne w kwestii obsady
stanowisk od dowddcy putku wzwyz, przygotowywanie plandow operacyjnych
1 mobilizacyjnych, sprawowanie kontroli poziomu wyszkolenia wojska 1 jego stanu
gotowosci bojowej. Bez zmian podlegal mu GISZ i Sztab Gléwny. W dziale III okreslono
kompetencje Ministra Spraw Wojsk. W zasadzie nie wykraczaty one poza administracje
armia'®. Jako czlonek rzadu mogl byé podciagnicty do odpowiedzialnosci, za podjete
decyzje, podczas gdy Generalny Inspektor Sit Zbrojnych byl poza wszelka
odpowiedzialnocig'®. W czwartym rozdziale powotano do zycia Komitet Obrony
Rzeczypospolitej 165, ktory to przejat zadania Komitetu Obrony Panstwa'®®.

Omoéwiony dekret podtrzymywal zatem istniejacg dwutorowos¢ w kierowaniu sitami
zbrojnymi. Wprowadzal daleko idace uprawnienia Inspektora Sil Zbrojnych, ktory
przewidziany byl na Naczelnego Wodza, ale juz w czasie pokoju dysponowal szerokimi
uprawnieniami.

Struktura Ministerstwa Spraw Wojsk. od 1936 do 1939 r. przedstawiala si¢ nastepujaco:
na czele MSWojsk. stat Minister Spraw Wojskowych. Bezposrednio podlegali mu dwaj
wiceministrowie z uprawnieniami podsekretarzy stanu. Organami pracy Ministra Spraw
Wojskowych byty: Naczelna Prokuratura Wojskowa, Korpus Kontrolerow Wojskowych,
Biuro Personalne, Gabinet Ministra, Polowa Kuria Biskupia, Biuro Wyznan Niekatolickich,
Kierownictwo Marynarki Wojennej'®’, Dowédztwo Ochrony Przeciwlotniczej i Panstwowy

Urzad Wychowania Fizycznego 1 Przysposobienia Wojskowego.

103 Tamze.

104 Tamze.

%5 Do zakresu jego kompetencji nalezalo ,(...) rozpatrywanie zagadnien dotyczacych obrony Pafistwa
i ustalania w tej dziedzinie wytycznych dla Rzadu oraz koordynowanie prac przygotowujacych obrong
Panstwa” - https://pl.wikipedia.org/wiki/Komitet Obrony Rzeczypospolitej

Patrz wigcej: Dekret Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 9 maja 1936 r. o sprawowaniu zwierzchnictwa nad
Sitami Zbrojnemi i organizacji naczelnych wladz wojskowych w czasie pokoju, Dziennik Ustaw RP z 1936 r., nr
38, poz. 286.

1% patrz wigcej: Dziennik Ustaw RP z 1926 r., nr 108, poz. 633.

167 Btednie T. Bohm umieszcza Kierownictwo Marynarki Wojennej w podrozdziale zatytufowanym | Instytucje II
wiceministra spraw wojskowych”, skoro byta to komorka, ktora podlegata bezposrednio pod Ministra Spraw
Wojskowych — Patrz: T. Bohm, Z dziejow naczelnych wtadz..., dz. cyt., s. 229-230.
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I wiceminister odpowiedzialny byt za ,sprawy organizacji pokojowej, bezpieczenstwa,

»188  podlegaty pod niego

wychowania i wyszkolenia oraz ogolng dyscypling wojska
nastgpujace departamenty: dowodzenia ogdlnego, piechoty, artylerii, kawalerii, uzupetnien
oraz dowodztwa: lotnictwa, broni pancernych, saperow, wojsk tacznosci, taboréw 1 szefostwa:
remontu, zandarmerii i Wojskowy Instytut Naukowo — O§wiatowy.

IT wiceminister kierowatl wszelkimi dzialaniami administracji rzeczowej, nosit on tytut
szefa Administracji Armii. Odpowiedzialny byt on za ,,cafoksztalt gospodarki finansowej
i rzeczowej wojska oraz za fachowe wyszkolenie stuzb . Wazny jest fakt, iz w kwestiach
dotyczacych administrowania i zaopatrzenia podlegali mu takze szefowie departamentow
i dowddcy broni podporzadkowani pierwszemu wiceministrowi. Do jego organow pracy
nalezaly nastgpujace instytucje: Biuro Ogoélnoadministracyjne, Biuro Budzetowe, Biuro
Przemyshu Wojennego oraz departamenty: sprawiedliwo$ci, intendentury, uzbrojenia, zdrowia
1 budownictwa.

Departament Dowodzenia Ogo6lnego powstat w mysl zmian organizacyjnych, ktore zaszty
w obrebie MSWojsk. w 1934 r. Utworzony zostat na podstawie istniejacego dotychczas Biura
Ogolnoorganizacyjnego Ministerstwa Spraw Wojskowych. Na jego czele znajdowat si¢ szef
departamentu, natomiast w latach 1935-1936 w jego sktad wchodzily nast¢pujace wydziaty: I
— Ogo6lny, 11 - Organizacji Wyszkolenia, Il - Obrony Przeciwlotniczej. Ostatni z nich
w styczniu 1937 r. zostal przeniesiony do Dowodztwa Obrony Przeciwlotniczej MSWojsk.
Natomiast w marcu 1937 r. z Gabinetu MSWojsk. wylaczono Wydzial Bezpieczenstwa, ktory
zostal przydzielony do Departament Dowodzenia Ogodlnego. Jako kolejny wydzial przy
omawianym departamencie, w lutym 1938 r., zostal utworzony Wydziat Psychologiczno-
Wychowawczy. W skladzie Departament Dowodzenia Ogdlnego w 1939 r. znajdowalo sie
zatem pig¢ wydziatdéw: ogdlny, wyszkolenia, studidw, bezpieczefistwa, psychologiczno —
wychowawczy oraz jeden samodzielny referat ds. mniejszosci narodowych'™,

Departament Piechoty podlegat bezposrednio pod I wiceministra. W latach 1937-1939
sktadat si¢ z: Wydzialu Ogo6lnego, Wydzialu Organizacyjnego, Wydziatu Wyszkolenia,
Wydzialu Studiow, Wydziatlu Obrony Narodowej, Wydzialu Orkiestr Wojskowych.
Najwickszy rozw6j jednostek Obrony Narodowej przypadt na maj 1939 r.'™. Zeby

188 T Bohm, Z dziejow naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 213.

8% Tamze, s. 223.

Y01, Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 200.

Y Obrona Narodowa (ON)— terytorialna formacja wojskowa istnicjaca w latach 1937-1939. Byla
zorganizowana w systemie brygad i potbrygad, przyporzadkowanych dowédztwom okregdéw korpusow (DOK),
a po mobilizacji - konkretnym armiom Wojska Polskiego.
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udoskonali¢ kierownictwo nad nim utworzono Biuro do Spraw Jednostek Obrony Narodowe;.
10.07.1939 r. z Departamentu Piechoty wyodrebniono Wydziat Obrony Narodowej, ktory
zostal podporzadkowany szefowi Biura do Spraw Jednostek Obrony Narodowej'’?.
Departament Piechoty w momencie wybuchu wojny, miat kierowa¢ mobilizacja jednostek
piechoty oraz dowodzi¢ jednostkami zapasowymi na terenie kraju.

Departament Kawalerii w sierpniu 1935 r. nie ulegl zmianie organizacyjnej. Doszto do
niej dopiero w kwietniu 1938 r. W jego sklad wowczas wchodzity dwa wydziaty:
organizacyjny oraz wyszkolenia oraz samodzielny referat studiow. Ksztalcenie kadry
zawodowe]j odbywalo si¢ w Wyzszej Szkole Wojennej i w Centrum Wyszkolenie Kawalerii
w Grudzigdzu. Wobec znacznych postepow technicznych, chciano utworzyé w poczatkach
1937 r. cztery brygady pancerno — motorowe (z 11 brygad ktore istnialy), jednak z powodow
finansowych zamiar ten nie zostat zrealizowany. Udalo si¢ tylko utworzy¢ jedna brygade
pancerno — motorowg (10 Brygada Kawalerii) oraz tylko czeSciowo pozostale dozbroi¢”™.

Departament Artylerii na podstawie zarzadzenia szefa departamentu z 30.11.1937 r.
dokonano jego reorganizacji. Dzielit si¢ on wowczas na trzy wydzialy: ogolnoorganizacyjny,
wyszkolenia, studiow. Do zasadniczych zadan departamentu nalezato: projektowanie
organizacyjnych struktur pokojowych artylerii, zarzadzanie: szeregowymi, podoficerami oraz
konmi - nalezacymi do tego rodzaju wojsk, organizowanie szkolen oraz kursow
doszkalajacych, poglebianie wiedzy odnos$nie rozwoju artylerii.

Powyzej omowione departamenty: piechoty, kawalerii 1 artylerii wskazywaly duze
podobienstwo, a mianowicie skupialy si¢ one na sprawach organizacyjnych danego rodzaju
broni, ustalaly przepisy ich wyszkolenia, staralty si¢ zaspokaja¢ potrzeby budzetowe.
Wszystkie zmiany zaro6wno te strukturalne, jak i1 personalne mozna uzna¢ za przemyslane
i uzasadnione.

W  kolejnych dwoch departamentach: uzupetnien 1 lotnictwa zbyt duzo zmian
strukturalnych nie zaszto. W pierwszym z wymienionych tak owa odnotowano w czerwcu
1938 r. Departament Uzupetien sktadal si¢ z dwoch wydzialow: uzupelnien 1 administrac;ji
rezerw oraz z samodzielnego referatu badan psychotechnicznych i1 antropologicznych.
Departament Lotnictwa, za$ rozkazem wykonawczym z dnia 8.08.1936 r. wprowadzat jego
nowg organizacje. Sktadat si¢ on z trzech zastepcoOw dowodcy (ds. dowodzenia, technicznych

1 zaopatrzenia) i az siedmiu wydzialéw: organizacyjnego, studiéw, wyszkolenia, balondéw,

12 7 Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 200.
173 patrz wiccej: L. Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010 r., s. 213-221.
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personalnego, technicznego, administracyjno — budzetowego oraz dwoch samodzielnych
referatow: ogolnego i zasobow''®. 15.04.1937 r. Samodzielny Referat Zasobow
Mobilizacyjnych zostatl przemianowany na Wydzial Zasobow Mobilizacyjnych. Utworzono
takze Samodzielny Referat Bezpieczenstwa, ktory zajmowat si¢ ochrong informacji tajnych
w dowddztwach, sztabach, jednostkach lotniczych oraz zaktadach produkujgcych na potrzeby
Wojsk Lotniczych®"™.

Jesli chodzi o dowodztwa, ktore podlegaly pod I wiceministra, czyli: Dowddztwo Broni
Pancernej, Dowodztwo Saperow, Dowddztwo Wojsk Eacznoéci, Dowoddztwo Zandarmerii
oraz Dowodztwo Taborow i Szefostwo Remontu —do momentu wybuchu wojny w 1939 r.
kontynuowaty one swoja dziatalnos¢.

Dowddztwo Broni Pancernych sktadato si¢ z nastepujacych wydziatow i referatow:

« Adiutantura
o Wydziat Og6lny
o Referat Organizacyjny
o Referat Wyszkolenia
« Referat Mobilizacyjny
e Referat Ogolny
o Referat Motoryzacji Wojska
e Wydziat Studiéw
e Referat Techniczny
o Referat Taktyki 1 Regulaminoéw
e Wydzial Materialowy
o Referat Materiatlowy
e Referat Zasobéw Materialowych
o Referat Taboru Cywilnego
« Inspekcja Techniczna
e Samodzielny Referat Budzetowy

e Samodzielny Referat Przemystu Wojennego

Y4 7. Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 217.
7 Patrz wiccej: H. Mordawski, Polskie lotnictwo wojskowe 1920-1939. Od triumfu do tragedii, Wroctaw 2011
r.; J. Pawlak, Polskie eskadry w latach 1918-1939, Warszawa 1989 r.
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W wojennej organizacji armii bron pancerna zostata podzielona i przydzielona do dywizji
piechoty, brygad kawalerii, 10. BK i Warszawskiej Brygady Pancerno —Motorowej; weszta
tez do odwodu Naczelnego Wodza'"®,

Dowodztwo Saperow skladato si¢ natomiast z czterech wydziatow: ogdlnego,
wyszkolenia, zaopatrzenia i materiatowo — budzetowego. Szefowi tego wydziatu podlegato
rowniez: Kierownictwo Zaopatrzenia Saperéw, Biuro Badan Technicznych Saperow,
Centrum Wyszkolenia w Modlinie oraz utworzona 1.11.1936 r. Wojskowa Szkota Inzynierii
w Warszawie. Do kompetencji dowodcy saperow nalezalo: opracowywanie wnioskow
dotyczacych pokojowej 1 wojennej organizacji oraz mobilizacji jednostek saperskich,
stawianie wnioskow budzetowych w dziedzinie organizacji i wyszkolenia saperéw oraz
W sprawach zaopatrzenia, nadzor nad wykonaniem budzetu, przedstawianie wnioskoéw
dotyczacych obsady personalnej korpusu saperskiego oraz stawianie wytycznych instytucjom
zaopatrzeniowym wojska w zakresie sprzetu i materiatu saperskiego, ocena jego przydatnosci
na podstawie przeprowadzonych do$wiadczen i opiniowanie ich wprowadzenia do uzytku
wojskowego. Omawiane dowodztwo byto jednym z a bardziej zaniedbanych. Modernizacja
praktycznie stala w miejscu. Po zmianach organizacyjnych, ktore nastapity tuz przed
wybuchem wojny Dowoddztwo Saperow dysponowato dwoma pulkami 1 sze$cioma
batalionami saperow’ .

Dowddztwo Wojsk Lacznosci skladato si¢ z trzech wydziatow: ogodlnego, wyszkolenia
I materialowo — budzetowego oraz samodzielnych referatow: studidow i przemystu
wojennego. Ponadto podlegaty mu bezposrednio: Kierownictwo Zaopatrzenia Wojsk
Lacznosci, Biuro Badan Technicznych Wojsk facznosci 1 Centrum Wyszkolenia Lacznosci
w Zegrzu. Tak jak w pozostalych dowodztwach starano si¢ jak najsprawniej je
modernizowa¢. Wyposazenie jednostek w aparaty telefoniczne oraz tacznice polowe byto
wystarczajace, co stanowi fakt godny podkreslenia. Braki jednak znajdowaly si¢ w sprzecie

radiowym'™®. | Ponadto blednie planowano wyposazenie w radiostacje: w pierwszej

178 patrz wiecej: R. Szubaniski, Polska broi pancerna 1939, Wydawnictwo MON, Warszawa 1989 r., wyd. II
poprawione i uzupelnione.; M. Pionnier, Charakterystyka zawartosci zespotow akt dowddztw - Broni
Pancernych, Lgcznosci i Saperow z lat 1929-1939, ,,Biuletyn Wojskowej Stuzby Archiwalnej” Nr 4, Warszawa
1972r.

Y7 Patrz wiecej: L. Wyszczelski, Ministerstwo Spraw Wojskowych 1918-1939, Warszawa 2010 r., s. 226-
229.; Z.J. Cutter, Saperzy Il Rzeczypospolitej, Warszawa 2005 r.; Z. J. Cutter, Polskie wojska saperskie w 1939
7. : organizacja, wyposazenie, mobilizacja i dziatania wojenne, Czgstochowa 2003 r.

178 poréwnujac: niemiecka dywizja piechoty posiadata 140 radiostacji, radziecka — 87, francuska — 81, a polska —
19 —T. Jurga, Regularne jednostki Wojska Polskiego w 1939 ., Warszawa 1975 r., s. 24.
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kolejnosci bataliony (dywizjony) i putki, a w nastepnej kolejnosci zwiqzki taktyczne, gdzie
wlasnie byly one najbardziej potrzebne ™",

Bez wigkszych zmian organizacyjnych dziatalo Dowodztwo Zandarmerii, z wyjatkiem
zmiany w sktadzie osobowym w maju 1937 r. Bezposrednio podlegato pod niego Centrum
Wyszkolenia Zandarmerii w Grudzigdzu. Zandarmeria Wojskowa w czasie dzialan
wojennych wypehiata wigkszos¢ swoich funkcji, ktore sprawowala w czasie pokoju. M.in.:
troszczyla si¢ o bezpieczenstwo ludnosci cywilnej. Powolywana byt wszgdzie tam, gdzie Sity
Zbrojne RP toczyly walki z niemieckim okupantem®®.

Podobnie jak Dowodztwo Zandarmerii bez wigkszych zmian istnialo w strukturze
MSWojsk. Dowddztwo Taborow i Szefostwo Remontu. Struktura organizacyjna tego
dowodztwa rysowata si¢ nastepujaco: Wydzial I Ogolny, Wydziat II Taboréw, Samodzielny
Referat Administracji Rezerw Koni 1 Wozdw™.

Ostatnim organem podlegajacym pod I wiceministra byl Wojskowy Instytut Naukowo —
Oswiatowy (WINO), ktory kontynuowat dziatalnos¢ Wojskowego Instytutu Naukowo-
Wydawniczego.

Do jego organdéw pracy II wiceministra jak juz wspomniatam nalezaly nastepujace
instytucje: Biuro Ogolnoadministracyjne, Biuro Budzetowe, Biuro Przemyslu Wojennego
oraz departamenty: sprawiedliwosci, intendentury, uzbrojenia, zdrowia 1 budownictwa.

Biuro Ogodlnoadministracyjne liczyto trzy wydzialy: ogdlny, przepisow stuzbowych,
przemystu wojennego oraz samodzielny referat odszkodowan. 1.09.1935 r. zlikwidowano
jednak Wydziat Przemystu Wojennego, tworzac z niego odrebna instytucje — Biuro Przemyshu
Wojennego, ktore to sktadato si¢ z trzech wydziatow: organizacyjnego, przemystu wojennego,
surowcow 1 potfabrykatéw oraz z samodzielnego referatu pracowniczego. Biuro Budzetowe
jak sama nazwa wskazuje zajmowalo si¢ finansami przydzielonymi na potrzeby wojska,
opracowywalo plan budzetowy i sprawowato nadzor nad jego realizacja.

Departament Sprawiedliwoséci kontynuowal swojg dziatalno$¢ do wrzesnia 1939 r. bez
wiekszych zmian, zreszta podobnie jak Departament Intendentury. Pierwszy z nich nadal
dzielit si¢ na cztery wydzialy: administracji sagdownictwa i wieziennictwa, ustawodawczy,
spraw karnych i nadzoru prokuratorskiego, konsultacji i zastgpstw prawnych. Drugi za$

Z szesciu wydzialow: ogodlnego, zywieniowego, mundurowego, kwaterunkowego, uposazenia,

Y9 1. Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 220.
180 Zandarmeria wojskowa w czasie 1 wojny $wiatowej, http://zw.wp.mil.pl/pl/39.html, dostgpnos¢ internetowa
z dn. 22.02.2018 1. Patrz wiccej: G. Ratajczyk, Zandarmeria Wojska Polskiego II Rzeczypospolitej, Torun 2004 r.
81T, Bohm, Z dziejow naczelnych wiadz ...,dz. cyt., s. 220.
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rachunkowo — budzetowego oraz z samodzielnego referatu emerytalnego. Pod szefa
Departamentu Intendentury bezposrednio podlegatly: Kierownictwo Centralnego Zaopatrzenia
Intendenckiego, Biuro Badan Technicznych Intendentury oraz Kierownictwo Administracji
Pieni¢znej MSWojsk.

Departament Zdrowia w tym miejscu zostanie omowiony bardzo pobieznie, bowiem
szczegotowy jego opis znajdzie si¢ w rozdziale kolejnym. Sktadat si¢ on z czterech
wydziatow: ogodlnego, techniczno — lekarskiego, farmaceutycznego, weterynarii oraz
z samodzielnego referatu rachunkowo — budzetowego. Szefowi Departamentu Zdrowia
podlegaty: Kierownictwo Zaopatrzenia Sanitarnego, Wojskowa Pracownia Weterynaryjna,
a takze Centrum Wyszkolenia Sanitarnego.

W dwoch pozostatych departamentach: budownictwa i1 uzbrojenia w omawianym okresie
do 1939 r. zachodzity niewielkie zmiany. Pierwszy z nich sktadatl si¢ od 17.04.1939 r.
z czterech wydziatow: inspekcji budowlanej, budowlanego, administracyjno — budzetowego
(poprzednio rachunkowo — budzetowy — do 1.06.1938 r.), zarzadu nieruchomosci oraz
z samodzielnego referatu instalacji i referatu mobilizacyjnego. Natomiast drugi sktadat si¢
z pigciu wydziatow: ogdlnego, broni, amunicji, chemicznego i inspekcji uzbrojenia oraz
z samodzielnych referatow: studiow 1 przemystlu wojennego. Pod Szefa Departamentu
Uzbrojenia podlegatly jeszcze bezposrednio: Kierownictwo Zaopatrzenia Uzbrojenia, Instytut
Techniczny Uzbrojenia, Instytut Przeciwgazowy, zbrojownie i wytwornie wojskowe oraz
specjalistyczne szkolnictwo (Szkota Uzbrojenia i Szkota Gazowa).

Do organéw podporzadkowanych bezposrednio pod MSWojsk. nadal nalezaly:
Kierownictwo Marynarki Wojennej, Dowodztwo Ochrony Przeciwlotniczej, Panstwowy
Urzad WF 1 PW, Korpus Ochrony Pogranicza, Dowodztwa Okregow Korpusu. Nadal istniato
dziesig¢ dowddztw okregdw korpusu, ktorych to dowodcy bezposrednio podlegali MSWojsk.

MSWojsk. w latach 1935-1939 mimo, iz personalnie bylo oddzielone od GISZ, to nie
bylo instytucja, ktéra samodzielnie kierowata polityka wojskowa. Cate centrum decyzyjne
zostato przeniesione do GISZ, a marszatek E. Rydz — Smigty nie tylko nieformalnie, ale tez
na mocy konstytucji kwietniowej z 1935 r. zostal wysuniety na pozycje drugiej osoby
W panstwie, zaraz za Prezydentem RP. W sprawach polityki obronnej panstwa polskiego jego
glos byt decydujacy, co paralizowato calg prace resortu wojskowego. Minister Spraw
Wojskowych nie mial mozliwo$ci zarzadzania armig. Mégt on koncertowaé si¢ tylko na

sprawach wewnetrznych, mniejszej wagi, np.: konsolidacji spoteczenstwa, militaryzacji zycia
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spotecznego czy tez dazeniu do umacniania kultu J. Pilsudskiego. Resort zostat catkowicie
odsuniety od decyzji kluczowych (decyzyjnosé¢ ,,w rekach” GISZ).

Podsumowujac ten rozdzial mozna zauwazy¢, iz liczne przeobrazania strukturalne
I organizacyjne doprowadzily ostatecznie do tego, iz MSWojsk. stalo si¢ instytucjg
administrowania wojskiem, a nie kreujaca jej glowne kierunki dziatania. Wtadza wojskowa
dzierzona byta w jednej instytucji (GISZ), a doktadnie w jednym reku — Inspektora GISZ-u.
Problemy finansowe odrodzonego, mtodego panstwa polskiego oraz zbyt malo czasu nie
pozwolity na pelne odbudowanie, zmodernizowanie, wyszkolenie i wyposazenie Wojska

Polskiego, czego konsekwencja bedzie przegrana wojna obronna we wrzesniu 1939 r.
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ROZDZIAL. 2

WOJSKOWA SEUZBA SANITARNA W II RP

2.1 Organizacja i struktura wojskowej sluzby sanitarnej

Po odzyskaniu przez Polske niepodleglosci, sprawy zwigzane z ochrong zdrowia
spoteczenstwa niepodlegltego panstwa, obok koniecznosci uregulowania innych waznych
spraw spolecznych, dotyczacych m.in. organizacji policji komunalnej, byly jednymi
z najwazniejszych obszardéw, w ktorych rozpoczat dziatanie rzad Jedrzeja Moraczewskiego.

Jak czytamy w art. 1 dekretu z dnia 4.04.1918 r.: ,,Z zakresu kompetencji Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych, okreslonej w art. 24 dekretu Naszego o Tymczasowej Organizacji
Wtadz Naczelnych w Krolestwie Polskiem z dnia 3-go stycznia 1918 r., wylgcza si¢ sprawy
stuzby zdrowia. Rownoczesnie rozszerza sie okreslong w art. 29 tegoz dekretu kompetencje
Ministerstwa Opieki Spotecznej i Ochrony Pracy przez przekazanie mu spraw publicznej
stuzby zdrowia. Tak rozszerzony urzqd otrzyma nazwe Ministerstwa Zdrowia Publicznego,

Opieki Spotecznej i Ochrony Pracy”lgz.

Powyzszy dekret byt wyrazem troski o zdrowie
publiczne 1 potrzebg jego kontrolowania. Na mocy kolejnego dekretu z dnia 30.10.1918 r.
Rada Regencyjna Krolestwa Polskiego rozdzielita kompetencje poprzedniego ministerstwa
tworzac dwa osobne: ,, Znosi si¢ utworzone Dekretem z dnia 4 kwietnia 1918 r. Ministerstwo
Zdrowia Publicznego, Opieki Spotecznej i Ochrony Pracy. Rownoczesnie tworzy sie:
Ministerstwo Zdrowia Publicznego i Opieki Spolecznej oraz Ministerstwo Ochrony Pracy,

183 Zbyt wiele obowiazkoéw

ktorym przekazuje sie sprawy do odnosnych dziedzin nalezgce
spoczywajacych na jednym ministerstwie zmusito wtadze do rozdzielenia jego kompetenc;ji.
Po objeciu wladzy przez Jozefa Pilsudskiego, jako Tymczasowego Naczelnika Panstwa
utworzono Ministerstwo Pracy 1 Opieki Spotecznej, natomiast osobno powstato Ministerstwo
Zdrowia Publicznego. Pierwsze z ministerstw przez caly okres II Rzeczpospolitej
funkcjonowato we wszystkich rzadach, natomiast Ministerstwo Zdrowia Publicznego - do
1923 r. (ostatnim rzadem w ramach, ktorego zaistniato byl gabinet Wiadystawa Sikorskiego

rzadzacy od 16.12.1922 r. do 26.05.1923 r.). Nie spotykamy juz w poézniejszych rzadach

ministrow zdrowia publicznego. Ostatnim byt Witold Chodzko. Funkcje oraz kompetencje

182 Dziennik Praw Krolestwa Polskiego z 1918 r., nr 5, poz. 8.
18 Dziennik Praw Krolestwa Polskiego z 1918 ., nr 14, poz. 31.
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Ministerstwa Zdrowia Publicznego przejelo po cze¢sci Ministerstwo Pracy 1 Opieki
Spolecznej oraz Ministerstwo Spraw Wewngtrznych. Wynikato to z chegci zaoszczedzenia
pewnej kwoty pieni¢znej do budzetu panstwa. Przy Ministerstwie Spraw Wewngetrznych
zostal powotany Departament Stuzby Zdrowia.

Wojskowa stuzba zdrowia odnalazta swoje miejsce w strukturach MSWojsk., zaré6wno
w tych administracyjnych, jak i terenowych.

26.10.1918 r. Komisja Wojskowa, noszaca od 4.10.1918 r. nazwe¢ Krolewsko—Polska
Komisja Wojskowa =zostala przeksztalcona w Ministerstwo Spraw Wojskowych184
(MSWojsk.)185. W organizacji znalazt si¢ Departament Gospodarczy i Opieki, ktory dzielit
si¢ kolejno na sekcje: lekarska, opieki i weterynarii. W Sztabie Generalnym WP (pazdziernik
1918 r. - listopad 1918 r.) nie odnajdujemy zadnych wydzialow odpowiedzialnych za stuzbe
zdrowia.

Miesigc pdzniej, bo w grudniu 1918 r. utworzono Departament Sanitarny, a jego szefem
zostal gen. ppor. lek. Bronistaw Malewski'®®. Po nim w\w stanowisko w styczniu 1919 r.

objat gen. ppor. Zdzistaw Juchnowicz - Hordynski. Od grudnia 1918 r. do lutego 1919 r.

Departament przeszedt kilka organizacyjnych zmian, ktére obrazuje ponizsza tabela:

Tabela 2.1 Zmiany organizacyjne Departamentu Sanitarnego w latach 1918-19109.

Instytucje funkcjonujace przy

Departament V Sanitarny

Reorganizacje od grudnia 1918

roku do lutego 1919 roku

danym departamencie, badz

z nim wspoélpracujace

- Sekcja Personalno —
Mobilizacyjno — Wyszkoleniowa
- Sekcja Stuzby Sanitarnej

- Sekcja Stuzby Szpitalnej

Styczen 1919 r., reorganizacja:
- Sekcja Personalna
- Sekcja Organizacyjna

- Sekcja Szpitalnictwa

- Wojskowa Rada Sanitarna™’

- Komisja Weryfikacyjna'®®

184 Dekret o utworzeniu Ministerstw: Spraw Zewnetrznych, Spraw Wojskowych, Komunikacji i Aprowizacji,
Dziennik Ustaw 1918 r., nr 14 poz. 30.

18 Dziennik Rozporzadzen Ministerstwa Spraw Wojskowych, nr 3, poz. 26, z 4.11.1918 .

18 Gen. B. Malewski jeszcze wezesniej bo 12.11.1918 r. otrzymal stanowisko tymczasowego Naczelnego
Lekarza WP oraz szefa stuzby sanitarnej wojsk — Dziennik Rozkazow MSWojsk., nr 4, poz. 57,z 12.11.1918 r.
87 Organ pomocniczy Ministra Spraw Wojskowych w latach 1919-1921, a nastepnie organ doradczy szefa
Departamentu Sanitarnego (Zdrowia) Ministerstwa Spraw Wojskowych. Do jej zadan nalezato, m.in.:
przedstawianie ministrowi wnioskow dotyczacych rozwoju shuzby, wykorzystywania zdobyczy naukowo —
technicznych wlasnych 1 pafnstw obcych, doskonalenie higieny wojskowej, prowadzenie badan
bakteriologicznych, chemicznych i mikroskopowych, studiowanie metod zwalczania epidemii. Patrz wigce;j:
T. Bohm, Z dziejow naczelnych wiadz..., dz. cyt., s. 48-49.

188 Dokonywata oceny kwalifikacji posiadanych przez lekarzy wojskowych. Zostata ona zlikwidowana w lutym
1920 roku, w momencie reorganizacji MSWojsk. Jej kompetencje przejat Wydziat V Personalny — prowadzit on
ewidencje¢ personalng dla calego wojska. Jednakze Departament Sanitarny opiniowat wszystkie wnioski i bez
jego zgody nie mozna bylo dokona¢ zadnych zmian.
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- Sekcja Zaopatrzenia Sanitarnego | - Sekcja Zaopatrzenia Sanitarnego

- Sekcja Naukowa - Sekcja Regulaminowa i
- Kancelaria Statystyczna
- Kancelaria

Zrodlo: Opracowanie wlasne

Przed departamentem stato bardzo ci¢zkie zadanie, utworzenia i uruchomienia sprawnej
wojskowej stuzby sanitarnej. W $wietle doswiadczen z I wojny Swiatowej znaczenie
wojskowej stuzby zdrowia wzrosto 1 polskie wladze wojskowe miaty pelng tego Swiadomos¢.
Mozliwo$¢ prowadzenia wieloletniej wojny i postep techniczny zmuszat do rozwoju
i poprawy dziatalno$ci omawianej stuzby™®. Od 1918 r., kiedy to rozpoczeta si¢ odbudowana
niepodlegltego Panstwa Polskiego, zaré6wno S$rodki materialne, jak i personalne jakimi
dysponowalo wojsko w zakresie sanitarnym byly minimalne. Przejmowane zaklady
1 urzadzenia sanitarne po wojskach zaborczych pozostawiaty duzo do zyczenia. Wigkszo$¢
niezbednych rzeczy, takich jak leki czy s$rodki opatrunkowe byly rozgrabione przez
wycofujace si¢ wojska. Stanowito to duzy problem, bowiem wodwczas na terenie ziem
polskich nie istniala ani jedna wytwornia powyzszych materialow. Szpitale byly Zle
wyposazone, a stale przybywajacych rannych z frontu walk trzeba bylo gdzie§ umieszczac.
Przez zte warunki sanitarne w kraju wybuchaty liczne epidemie, zwlaszcza grypy
hiszpanskiej oraz duru plamistegolgo. Ogromnym problemem byly takze epidemie
weneryczne, przed ktorymi zardowno wojsko, jak i ludno$¢ ostrzegaly tylko nieliczne plakaty
agitacyjne, mowigce o szeregu rozporzadzen profilaktycznych.

Literatura przedmiotu odnotowuje informacje o niewielkiej poprawie materialowej stuzby
zdrowia w momencie przybycia do kraju armii gen. Jozefa Hallera, ktora to z Francji
przywiozta ze soba spore zapasy lekow i Srodkoéw opatrunkowych, ale takze aparature
medycznqlgl.

Uksztattowanie si¢ oraz rozwdj wojskowej stuzby zdrowia w II Rzeczpospolitej byto dla
owczesnych witadz ,.cigzkg drogga” do pokonania. Bowiem omawiana stuzba wyrastata na
podlozu o bardzo trudnych warunkach, zaré6wno materialnych, jak i personalnych. Samo

wojsko potrzebowalo czasu na swoja odbudowg i reorganizacje. Pobdr i formowanie si¢

189 patrz wiecej: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa
1973 1., s. 56-59.
190§ Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973 1., s. 61.
191 .

Tamze.
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nowego Wojska Polskiego nie stanowito, az tak wielkiego problemu jak ochrona jego
zdrowia.

Pierwsze kroki zostaly podj¢te przez spoteczenstwo Wielkopolski, jeszcze przed
rozpoczeciem powstania. Uczynilo ono spory wysitek szkolac liczny personel sanitarny.
W wyniku tych dziatan armia wielkopolska w lecie 1919 r. byla oprocz armii bigkitne;,
najlepiej zorganizowana i najlepiej wyposazona pod wzgledem sanitarnym armig.
Wspominajac o powstaniu wielkopolskim, nalezy réwniez nadmieni¢ o powstaniach $laskich,
w czasie ktorych wybitna role odegrat dziatajacy na Slasku, Polski Czerwony Krzyz oraz
liczne grupy studentow medycyny z Poznania i Krakowa, ktore to ochotniczo wspieraty
dziatania wojsk powstanczych*®.

W marcu 1919 r. zostat wydany rozkaz, ktory regulowal sposob pehienia stuzby lekarzy
wojskowych. Na czele korpusu oficerskiego korpusu lekarskiego stat naczelny lekarz Wojska
Polskiego, ktorym z urzedu byl szef Departamentu Sanitarnego. Starano si¢ uzupehniac
medyczng kadre oficerska sposrod lekarzy rezerwy, a takze ochotnikow z dyplomem doktora
nauk medycznych lub dyplomem lekarza.

10.03.1919 r. ukazat si¢ rozkaz tajny nr 219w ktérym to nastapil podzial kompetencji
mig¢dzy Ministrem Spraw Wojskowych, a wiceministrami. Departament Sanitarny podlegal
pod I wiceministra.

W pierwszych miesigcach 1919 r. rozpoczeto intensywng rozbudowe omawianej stuzby.
Migdzy innymi szpitalnictwo wojskowe zostalo wzbogacone o 50 nowych szpita1i194.
Jednakze nalezy pamigtacl, iz stosunkowo duzy stan szpitalnictwa wojskowego nie oznaczat,
ze wszystkie ze szpitali mogly by¢ wykorzystywane w prowadzonych wowczas dziataniach
wojskowych. Cze$¢ z nich ulegla likwidacji na skutek zbyt duzej odleglosci od frontu.

Nadal wystepowal ogromny niedobor kadr medycznych, wyposazenia oraz
medykamentow. Kwesti¢ personelu starano si¢ rozwigza¢ poczatkowo jeszcze w 1918 r.,
kiedy to powotano do zycia komisj¢ kwalifikacyjng, opiniujaca i oceniajgcg przydatnosc
lekarzy zglaszajacych si¢ do shuzby wojskowej. Poniewaz zglaszata si¢ zbyt mala liczba
lekarzy postanowiono zarzadzi¢ wprowadzenie obowigzkowego poboru. Pierwszy zostat

przeprowadzony na podstawie dekretu z dnia 16.01.1919 r.**®, ktéry méwit o powolaniu do

192 Tamze, s. 63-65.

198 R. Czarnecka, Organizacja Ministerstwa Spraw Wojskowych..., dz. cyt., s. 9.

194 A. Felchner, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego (od jesieni 1918 r. do mobilizacji w 1939 r.), £.6dz — Warszawa
1990 ., s. 111-113.

19 Dziennik Rozkazéw Wojsk., nr 8, poz. 327, zdn. 25.01.1919 .
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czynnej shuzby wojskowej lekarzy w wieku do 35 lat. Natomiast dekretem z dnia
wczesniejszego tzn. 15 stycznia 1919 r. J. Pitsudski zachgcal aby w wojskowa stuzbe zdrowia
angazowaly si¢ i zglaszaly takze kobiety. W Dzienniku Rozkazéw Wojskowych z dnia
30.01.1919 r. czytamy: ,, Sanitaryuszki (pielegniarki) przyjete do Wojska Polskiego otrzymujg

#1968 Stosowano zatem wszelkie

catkowite utrzymanie, mieszkanie i okreslong place
mozliwos$ci by pozyskaé wiecej personelu medycznego. Kolejny pobdér mial miejsce
w czerwcu i lipcu 1919 r. Zapotrzebowanie byto tak duze, ze postanowiono tym razem
wcieli¢c do armii wszystkich lekarzy 1 aptekarzy bez wzgledu na wiek. Tym sposobem do
wojska trafito ok. 4 tys. personelu medycznegolg7.

Sama struktura departamentu rozrastata si¢ i pod koniec roku 1919 przedstawiata si¢

nastepujaco:
Tabela 2.2 Organizacja Departamentu Sanitarnego w koficu 1919 r.
Nazwa Departamentu Organizacja
Departament IX Sanitarny - Sekcja Personalna

- Sekcja Organizacyjna
- Sekcja Szpitalnictwa

- Sekcja Gospodarcza

- Sekcja Regulaminowa
- Kancelaria

Zrodto: Opracowanie wlasne

Z przyj$ciem roku 1920 pojawily si¢ kolejne zmiany. W samej organizacji Naczelnego
Dowddztwa stuzba zdrowia znacznie zostata rozbudowana ze wzgledu na wojne polsko —
bolszewicka, natomiast pod koniec 1920 r. gwaltownie poszczegolne oddziaty i1 sekcje zostaty
zredukowane. Warto zaznaczy¢, 1z istnialo na czas wojny w Sztabie Generalnym WP
szefostwo zajmujace si¢ tylko 1 wylacznie sprawami stuzby zdrowia. Byt to Szefostwo
Sanitarne sktadajace si¢ z : Sekcji I Personalnej, Sekcji I Spraw Ogoélnych i Szpitalnictwa,
Sekcji III Higieny Frontow 1 Etapow.

W samym ministerstwie za$ takze starano si¢ udoskonali¢ model organizacyjny. 1.03.1920

r.1% przeprowadzono reorganizacj¢ Departamentu IX Sanitarnego. Zmieniono wowczas jego

% Dziennik Rozkazow Wojsk., nr 10, poz. 372, z dn. 30.01.1919 .
Y7L Wyszczelski, Wojsko Polskie w latach 1918-1921..., dz. cyt., s. 183.
198 A Felchner podaje, ze Sekeje Opieki powolano 20.02.1920 r. — A. Felchner, dz. cyt., s. 22.
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199

numeracj¢ na Departament VI Sanitarny 1 wtgczono sekcje opieki™. W 1920 r. jego struktura

przedstawiala si¢ nastepujaco:

Schemat 2.1 Struktura organizacyjna Departamentu VI Sanitarnego w lutym 1920 r.

Minister Spraw
Wojskowych

v

Wiceminister

v

Departament VI Wojskowa Rada Sanitarna
/ Sanitarny

Szef Departamentu ze

swym pomocnikiem \
Inspektor stuzby zdrowia

(zastepca Szefa

Denartamentu)

Sekcja Id/s

Wydziaty: a) ogdlny, b) regulaminéw i wyszkolenia c) personalny, d) statystyczny
organizacji

|

Sekcja I1 d/s
szpitalnictwa

|

Wydziaty: a) administracyjny, b) lecznictwa

Sekcja I1 d/s
aptek i
zaopatrzenia

—_ Wydziaty: a) ogdlny, b) zaopatrzenia

Sekcja IV d/s —_

o Wydziaty: a) higieny ogolnej b) sanitarno - techniczny
higieny

Sekoc; ?eri s —_— Wydzialy: a) ds. organizacji zaktadow b) spraw leczniczych

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie: A. Felchner, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego (od jesieni
1918 r. do mobilizacji w 1939 r.), L6dz — Warszawa 1990 r., s. 23-24.

199 D, Skrzypczak, Zespol akt Departamentu Zdrowia Ministerstwa Spraw Wojskowych z lat 1918-1939,
http://archiwumcaw.wp.mil.pl/biuletyn/b10/b10_2.pdf, dostepnos¢ internetowa, z dn. 20.10.2015 .
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Oprocz powotaniu kilku nowych sekcji, nalezy zwroci¢ uwagg, iz Departament Sanitarny
nie podlegat juz bezposrednio pod Ministra, a pod Wiceministra. Posuni¢cia te wigzaty si¢
bezposrednio z dzialaniami wojennymi w latach 1919-1921. Pod Wiceministra bowiem
wowczas oprocz wspomnianego departamentu podlegaty takze: wojska techniczne,
uzbrojenie, gospodarka, budownictwo. Utworzyl si¢ zatem swoisty pion kwatermistrzowski
pod dowddztwem wiceministra.

W nowo powstatej strukturze MSWojsk. funkcjonowal Departament VI Sanitarny. Na
jego czele stanagl ptk. gen. Franciszek Zwierzchowski. Natomiast na czele poszczegolnych
sekcji stali: organizacyjnej — pptk F. Stawoj-Sktadkowski, szpitalnictwa — mjr Stefan Rudzki,
aptekarska i zaopatrzenia — mjr Eugeniusz Pirogowski, higieny — kpt. Stefan Adam Sterling-
Okuniewski i opieki — kpt. Karol Marian Borczowski?%.

Od sierpnia 1920 r. w sekeji IV funkcjonowat referat ratownictwa przeciwgazowego. Jego
zadaniem bylto szkolenie instruktoréw z w\w zakresu oraz organizowanie i kierowanie
kursami  ratownictwa  przeciwgazowego przy Szkole Obrony Przeciwgazowej
w Warszawie?*!.

W marcu 1920 r. doszto do trzeciej mobilizacji personelu medycznego. Powotano
woweczas wszystkich lekarzy i lekarki, aptekarzy, studentéw i studentki medycyny oraz osoby
legitymizujace si¢ jakimkolwiek przeszkoleniem sanitarnym w wieku od 17 do 50 lat.
Ponadto wojsko na zasadzie ochotniczego poboru przyjmowato felczeréw do 42 roku zycia,
po odbyciu o$miotygodniowego kursu ogdlnozwigzkowego oraz kursu fachowego, nadajac
im po ich zdaniu stopni podoficerskich.

Takie poczynania moga obrazowa¢ nam na jak wielki deficyt personalny cierpiata
wojskowa stuzba zdrowia. Pamigtac, jednakze nalezy ze absorbujac cywilny personel do
zadan wojskowych wiladze na wypadek wojny pozbawiaty cywilow podstawowej opieki
medycznej, badz znacznie jg ograniczaty.

Dziatalno$¢ Departamentu Sanitarnego w roku 1920 nastawiona byta przede wszystkim
na organizacj¢ zakladow sanitarnych w kraju oraz polowych na froncie (wojna polsko-
bolszewicka), skladnic sanitarnych oraz aptek. Sprawowano S$cisty nadzér nad ewakuacja
rannych i chorych z frontu, a w mig¢dzy czasie opracowywano wydawano przepisy i instrukcje

w sprawie zwalczania chorob zakaznych.

207 Bohm, Z dziejow naczelnych wladz ..., dz. cyt., s. 69.
20! Tamze.
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Na przetomie lat 1920-1921 zaczgta si¢ demobilizacja wojska tym samym polowej stuzby
zdrowia.

10.08.1921 r. zostat wydany rozkaz Ministra Spraw Wojskowych L. 4900/Org. ustalajacy
pokojowa organizacj¢ naczelnych witadz wojskowych 1 wprowadzajagcy w zycie statut
Ministerstwa Spraw Wojskowych, a w jego sktadzie Sztabu Generalnego WP. Wigzato si¢ to
z reorganizacja catego Wojska Polskiego, ktore na mocy rozkazu Oddziatu 1 Sztabu
Generalnego L. 7600/Org. z 22.08.1921 r. przeszto na stope pokojowa>.

Departament VI Sanitarny przemianowany zostal na Departament VIII Sanitarny.
Funkcjonowal on bez zmian w zakresie kompetencji, ale w nowej strukturze. Sktadat si¢ on
z dwoch wydziatow: ogolnoorganizacyjnego oraz z higieny i lecznictwa. Funkcje szefa
nadal sprawowatl gen. ppor. F. Zwierzchowski. Wydziatem pierwszym dowodzil pik. dr
Stefan Hubicki, natomiast drugim — ptk dr Wiadystaw Gorczycki. Warto zaznaczy¢, iz
poczatkowo z bytej Sekcji Opieki utworzono przejsciowo Wydziat Superrewizyjno-
Inwalidzki. Kierownictwo nad nim sprawowat pik. Jan Kolataj-Srzednicki. Po jego
likwidacji 1.01.1922 r. sprawy inwalidzkie przej¢to Ministerstwo Pracy i Opieki Spoteczne;.

Zmiana nastgpita takze w obrgbie organow doradczych szefa Departamentu VIII
Sanitarnego. A mianowicie Wojskowa Rada Sanitarna, ktora do tej pory stanowita organ
doradczy Ministra Spraw Wojskowych stata si¢ organem doradczym szefa Departamentu
Sanitarnego. Zostaly do jej struktur dotagczone zaréwno naukowe, jak 1 kliniczne oddziaty
Szpitala Ujazdowskiego. Oprocz tego do jej skladu weszta: kancelaria, redakcja ,,Lekarza

»203 tabor, biblioteka oraz komisja gospodarcza. W momencie przechodzenia

Wojskowego
wojska na stope pokojowa Wojskowa Rada Sanitarna, zostala przemianowana na Wojskowy
Instytut Sanitarny.

Kolejna drobna zmiana reorganizacyjna Departamentu VIII Sanitarnego nastapita w 1925
r. Wowczas utworzono dodatkowy referat ratownictwa gazowego. We wrzesniu tego samego
roku zostat zlikwidowany Wojskowy Instytut Sanitarny. Jego kompetencje 1 zadania przejeta

. . 204
wowczas nowo utworzona Oficerska Szkota Sanitarna®®,

202 Tamze, s. 24.

203 Czasopismo ,,Lekarz Wojskowy” po raz pierwszy ukazato si¢ w styczniu 1920 r. Jego pierwszym redaktorem
naczelnym byt ptk lek. Jan Koelichen. Wydawca pisma byta Wojskowa Rada Sanitarna, a nastgpnie Departament
Zdrowia Ministerstwa Spraw Wojskowych. W okresie II wojny $wiatowej ukazywato si¢ w Edynburgu,
dzigki staraniom Towarzystwa Naukowego Lekarzy WP w Wielkiej Brytanii. W 1945 r. wznowiono jego
wydawanie.

2% 0 wojskowym szkolnictwie medycznym patrz w nastepnym podrozdziale.
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Od roku 1926 i licznych zmian politycznych, strukturalnych i ustrojowych, Departament
Sanitarny dzielit si¢ wydziaty: ogdlny, zaopatrzenia i techniczny oraz referaty: inwalidzki
I rachunkowo — budzetowy. Poczatkowo nadal kierowany byt przez gen. bryg. F. Stawoja-
Sktadkowskiego, jednakze od 23.08.1926 r. przez pik. dr. Stanistawa Roupperta.

Od 31.03.1927 r. dodany zostal wydzial weterynarii (przeniesiony z Departamentu
Kawalerii). Od 2.09.1927 r. Departament Sanitarny posiadal nastepujace wydziaty: ogodlny,
techniczno—lekarski, farmaceutyczny, weterynaryjny oraz samodzielny referat rachunkowo-—
budzetowy. Istniejacy dotychczas referat inwalidzki wiaczono do wydziatu techniczno —
lekarskiego, a jednoczesnie z tegoz wydzialu przeniesiono referat ratownictwa gazowego do
wydziatu og6lnego.

Przy omawianym departamencie funkcjonowat takze Centralny Zaktad Zaopatrzenia
Sanitarnego, ktory 26.11.1928 r. zostal przemianowany na Wojskowy Zaktad Zaopatrzenia
Sanitarnego. Temu ostatniemu, za§ bezposrednio podlegaty: Instytut Badan, Centrala
Odbiorcza, Gtowna Sktadnica Sanitarna, Pomocnicze Skiadnice Sanitarne (po jednej
w kazdym okregu). W dniu 14.12.1928 r. Departament Sanitarny przemianowany zostal na

Departament Zdrowia, a 2.01.1930 r.?®® zostat do jego struktury dodany referat personalny.

Tabela 2.3 Zmiany strukturalne Departamentu Sanitarnego w latach 1926-1930

Organizacja Organizacja Organizacja Organizacja Organizacja Organizacja
Departamentu Departamentu Departamentu Departamentu Departamentu Departamentu
Sanitarnego Sanitarnego Sanitarnego Sanitarnego Zdrowia Zdrowia
od 1926 r. od 31.03.1927 r. 0d 2.09.1927 r. od 7.01.1928 r. | 0od 14.12.1928 r. | od 2.01.1930r.
Wydziaty: Wydziaty: Wydziaty: Wydziaty: Wydziaty:
e 0golny e 0golny e 0golny ® 0gdlny Zmiana e 0golny
e zaopatrzenia | e zaopatrzeniai e techniczno- e techniczno- nazwy e techniczno—
i techniczny techniczny lekarski lekarski lekarski
e weterynaryjny | e farmaceutyczny | e farmaceutyczny | Departamentu | ¢ farmaceutyczny
Referaty: e weterynaryjny o weterynaryjny e Wweterynaryjny
e inwalidzki Referaty: _
o rachunkowo | inwalidzki Referaty: Referaty: Brak zmian Referaty:
—budzetowy. | ¢ rachunkowo — | « samodzielny * ?:]Eggnelny w strukturach | o samodzielny
budzetowy. referat rachunkowo— referat
rachunkowo— . rachunkowo—
budzetowy budzetowy_ . budzetowy
o referat lotniczej « personaln
stuzby zdrowia P y

2% Dziennik Rozkazéw, nr 3, poz. 27, z dn. 20.01.1930 1.

Zrodlo: Opracowanie wlasne
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Po zmianie ustrojowej w 1935 r. Departament Zdrowia kontynuowat swojg dziatalno$¢ na
czele z gen. bryg. Dr. S. Rouppertem. W zakresie kompetencji szefa w\w departamentu
wchodzito: ,,sprawowanie nadzoru nad stanem zdrowia stanu osobowego armii i nad
dziatalnosciq PCK, opracowywanie przepisow i instrukcji dotyczqgcych stuzby zdrowia
| weterynarii oraz utrzymywanie wspolpracy z: Panstwowym Urzedem WF i PW,
Ministerstwem Komunikacji, Ministerstwem Opieki Spotecznej, Ministrem Rolnictwa i Reform
Rolnych . Od lutego 1932 r. przy departamencie dzialal Delegat Rzadowy do Spraw
Polskiego Czerwonego Krzyza.

W ustalonej wczesniej strukturze az do 1939 r. nie zaszly zadne zmiany. Nadal sktadata
si¢ ona z czterech wydziatow i dwoch referatow. Ponadto dzialala komisja regulaminowa
oraz Delegat Rzadu do Spraw PCK. Bezposrednio pod Departament Zdrowia podlegaty:
Kierownictwo Zaopatrzenia Sanitarnego, Wojskowa Pracownia Weterynarii i Centrum

Wyszkolenia Sanitarnego.

2.2 Medyczne szkolnictwo wojskowe

W S$wietle doswiadczen z 1 wojny Swiatowej znaczenie wojskowej shuzby zdrowia
wzrosto. Mozliwos¢ prowadzenia wieloletniej wojny 1 postgp techniczny zmuszat
automatycznie do jej rozwoju i poprawy dziatalnosci®”’.

Od 1918 r., kiedy to rozpoczeta si¢ odbudowana niepodlegiego Panstwa Polskiego,
zarowno Srodki materialne, jak 1 personalne jakimi dysponowato wojsko w zakresie
sanitarnym byly minimalne. Przejmowane zaklady i urzadzenia sanitarne po wojskach
zaborczych pozostawiaty duzo do zyczenia. Wiekszo$¢ niezbednych rzeczy, takich jak leki
czy $rodki opatrunkowe byly rozgrabione przez wycofujace si¢ wojska. Stanowito to duzy
problem, bowiem woOwczas na terenie ziem polskich nie istniala ani jedna wytwornia
powyzszych materialow. Szpitale byly Zle wyposazone, a stale przybywajacych rannych
z frontu walk trzeba byto gdzie§ umieszczal. Przez zte warunki sanitarne w kraju wybuchaty
liczne epidemie, zwlaszcza grypy hiszpanskiej oraz duru plamistegOZOS. Ogromnym

problemem byty takze epidemie choréb wenerycznych, przed ktérymi zarowno wojsko, jak i

209 T, Bohm, Z dziejéw naczelnych wladz..., dz. cyt., s. 228.

207 patrz wiecej: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa
1973 r., s. 56-59.

208 . Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973 r., s. 61.
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ludno$¢ ostrzegaty tylko nieliczne plakaty agitacyjne, mowigce o szeregu rozporzadzen
profilaktycznych.

W takiej sytuacji zaczgta cierpie¢ cywilna stuzba zdrowia, poniewaz brakowato kadr,
ktore na czas wojny byly powotane do wojska. Powodowato to liczne prosby wiladz
o zwalnianie lekarzy do cywila. Brak stuzb medycznych i sanitarnych byt bardzo odczuwalny.
Przez caty okres II Rzeczpospolitej az do roku 1939 owych brakdéw nie udato si¢ wypehic.
Pion wojskowy sam musiat zapewnia¢ sobie wyszkolenie kadry.

Pierwsze wzmianki o szkoleniu pracownikow medycznych w armii pojawiajg si¢
w dwoch rozkazach Ministra Spraw Wojskowych z dnia 4.02.1919 r. oraz z dnia 16.03.1920
r. Pierwszy z rozkazow przewidywal szeSciotygodniowe przeszkolenie wojskowe, dla
stuchaczy medycyny, ktérzy do tej pory w wojsku nie stuzyli. Shuchacze 1, 2, 3 roku
natomiast, ktorzy byli oficerami w Legionach byli przyjmowani w charakterze oficeréw
sanitarnych, a roku 4 1 5 otrzymywali stopien podporucznika. Sam rozkaz nie precyzowat
sposobu odbywania szkolenia®®. Zag drugi z przytoczonych rozkazéw normowat tymczasowa
stuzbe wojskowa lekarzy dentystow oraz technikow dentystycznych. Przewidywat
wyszkolenie ogolnowojskowe. Dotyczyl on jednak rowniez samych lekarzy. W oby dwdch
przypadkach, po odbyciu o$miotygodniowego szkolenia, mogli otrzyma¢ oni nominacj¢ na
podchorazych, z prawem do dalszego awansu woj skowegom.

W latach 1919-1920 miato miejsce organizowanie kursoOw doszkalajacych z zakresu
medycyny samych oficeréw. Nalezy bowiem zaznaczy¢, ze poziom wiedzy w tym zakresie
w wojsku byt bardzo niski. Owe kursy organizowane byty przy wiekszych uniwersytetach.
Prawnie regulowaty je trzy rozkazy Ministra Spraw Wojskowych: z dnia 14.09.1919 r. oraz
z 23.03.1920 r. i 1.06.1920 r.***. Wszystkie osoby zajmujace si¢ medycyna w wojsku mialy
by¢ oddelegowane na owe kursy. Podziat grup byl wedlug lat ukofczonych studiéw
medycznych. Owe szkolenia trwaly po 12 tygodni. Odbywaty si¢ one systematycznie od
pazdziernika 1919 r. do wrzesnia 1920 r. Kazdy ukonczony kurs liczony byl przez
uniwersytet, jako zaliczony kolejny semestr studiow. Na poczatku starano si¢ kierowa¢ osoby
na te uniwersytety, na ktorych juz adepci medycyny rozpoczeli studia, potem jednak

odstapiono od tej zasady, grupujac wszystkich medykéw wojskowych przy jednej uczelni?2.

2% Dziennik Rozkazow Wojskowych, nr 12, poz. 441, z 4.02.1919 r.

219 Dz, Rozk. Wojsk., nr 8, poz. 158, 2 1920 r.

211 Dz. Rozk. Wojsk., nr 92, poz. 158, z 1919 r.; Dz. Rozk .Wojsk., nr 9, poz. 178, z 1920 r. i nr 18, poz. 466
z 1920r.

sAzg Wojtkowiak, Lancet i karabin..., dz.cyt., s. 78.
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Uczestnicy kursow otrzymywali uposazenie wojskowe 1 po ich zakonczeniu wracali do
swoich formacji. ,,Kursy dla medykow wojskowych miescilty si¢ w Warszawie, Lwowie
i Krakowie. Kusy poszczegdlne byty bardzo liczne. Tak np. kurs, odbywajacy sie¢
w Krakowie od stycznia do marca 1920 r. miat 171 uczestnikow w stopniu od podporucznika
do starszego szeregowca”213. Zatem powyzsze kursy organizowane w latach 1919 — 1920
skupiaty przede wszystkim ludzi w mundurach. Podchodzity do probleméw biezacych (wojna
polsko — bolszewicka) i staraly si¢ uzupelni¢ braki w kadrach osobowych. Mato tego
wiekszos$¢ z 0sob podejmujgca kursy po wojnie nie miato zamiaru zosta¢ w wojsku w celu
kontynuowania pracy jako zawodowi lekarze wojskowi. Rodzil si¢ problem, z ktorym
MSWojsk. musialo si¢ w jaki sposob uporac.

Od 1921 r. mamy do czynienia z przechodzeniem wojska na tzw. ,,stope pokojowa”.
Medycy stuzacy w wojsku podzielili si¢ na dwie grupy. Pierwsza z nich stanowili Ci, ktorzy
po ukonczeniu studidéw wyzszych chceieli nadal pozosta¢ w wojsku, natomiast w sktad drugiej
grupy wchodzity osoby, ktére nie zdecydowaty si¢ pozosta¢ w zawodowej stuzbie wojskowe;j
i otrzymywali oni wowczas bezterminowe urlopy. Sprawy grupy pierwszej regulowal rozkaz
z 3 listopada 1920 r. Zezwalal on na odsylanie na studia wyzsze pewna grupe oficerow, ktorzy
interesowali si¢ réznymi dziedzinami naukowymi, nie tylko medycyna. W ten sposob
MSWojsk. chciato podnies¢ poziom wyksztalcenia w wojsku. Prawo do studiow mieli tylko
oficerowie, ktorzy spelniali nastepujace warunki: nie mieli wigcej niz 30 lat, zobowigzali si¢
do trzyletniej stuzby wojskowej w dziedzinie odpowiadajacej ich wyksztatceniu za kazdy rok
studiow oraz odbyli wczesniej przynajmniej rok stuzby w Wojsku Polskim lub w innych
polskich formacjachm. Podczas studiéw kazdy z oficerow otrzymywatl state uposazenie. Dla
0s0b z biedniejszych rodzin podjecie nauki na w\w warunkach byto duza szansg na

polepszenie si¢ ich stanu materialnego. Nie dziwi wigc fakt, ze chetnych nie brakowato.

Tabela 2.2.1 Liczba odkomenderowanych oficerow na studia wyzsze,
z wyodrgbnieniem studiow medycznych w latach 1920/1923.

Od konca czerwca 1920 do 1923

roku (laczna liczba studiujacych z

1920/1921 1921/1922 tych lat)
Odkomenderowanych tacznie Ok. 600 403 1215 oficerow
wszystkich oficerow na studia wyzsze oficerow oficerow

213 Tamze.
24 Dziennik Rozkazéw MSWojsk., nr 40, poz. 858, z 1920 r.
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Odkomenderowanych tacznie Ok. 80 195 388 oficerow
wszystkich oficerow na studia oficerow oficerow

medyczne

Zrodlo: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973 ., s. 79-80

System szkoleniowy staral si¢ dziata¢ w dwie strony, tzn. nie tylko wojskowi wystani byli
na studia wyzsze, ale i osoby cywilne studiujagce medycyn¢ wysylano na przeszkolenia
wojskowe. W glownej mierze byly to ¢wiczenia wakacyjne. Przykladem moze by¢
miesi¢gczny kurs zorganizowany w 1921 r. dla studentow trzeciego roku i starszych lat
studiow, ktory to odbywat si¢ w poszczego6lnych szpitalach okregowych. Adepci z mtodszych
lat natomiast odbywali w tym samym czasie kurs miesi¢czny, ale w zapasowych kompaniach
sanitarnych w okregach generalnych215.

Caly system odkomenderowania oficeréw byl $cisle zwigzany z okresem powojennym.
Przez to, ze zawieral on w sobie w wysokim stopniu praktycznie wszystkie niekorzystne
cechy systemu stypendialnego, stat si¢ dla wojska po prostu niekorzystny. Wiadomo byto, ze
zostanie on zmieniony tak szybko jak to bedzie tylko mozliwe.

Po zakofczeniu dzialanh wojennych zaczeto zastanawia¢ si¢ jak szybko 1 skutecznie
podnies¢ kwalifikacje wojskowych lekarzy, ktorzy zdeklarowali si¢ pozosta¢ na stuzbie. Dla
zorganizowania lepszej pracy szkoleniowe] powotano przy Wojskowej Radzie Sanitarnej
w Szpitalu Ujazdowskim ,,Dowodztwo Kursu Wyszkolenia dla lekarzy wojskowych”.
W koncu lata 1921 2! prawdopodobnie na drodze przemianowania Dowoddztwa Kursu
Wyszkolenia dla lekarzy wojskowych, juz przy Wojskowym Instytucie Sanitarnym powstata
Szkota Aplikacyjna Korpusu Oficeréw Sanitarnych. Celem szkoly aplikacyjnej byto
przeszkalanie nowo wstepujacych 1 doszkalanie juz czynnych oficeréw korpusu
sanitarnego”217.

W\w szkota funkcjonowata bardzo krotko. Jedynie przez rok. Lacznie odbylo si¢ w niej

sze$¢ kursow dla mlodszych oficeréw oraz co najmniej trzy kursy dla oficerow starszych.

2> Dz. Rozk. Wojsk. MSWojsk. nr 25, poz. 468, z 1921 r.

218 Doktadna data powstania szkoty jest nieznana. L. Zembrzuski w artykule pt. Krétki szkic z dziejéw Wojskowej
Rady Sanitarnej, Wojskowego Instytutu Sanitarnego i Wojskowej Szkoly Sanitarnej, ,Lekarz Wojskowy”, t. IV,
1925 1., s. 939, jako datg powstania szkoty podaje 7.10.1921 r. - jest to jednak data rozpoczgcia samych zajec
z stuchaczami. Natomiast Z. Neyman w Stuzba sanitarna podczas wojny polsko — rosyjskiej 1830-1831 i 1919-
1920 r. a obecna jej organizacja na czas wojny, ,Lekarz Wojskowy”, t. XIV, 1929 r. oraz W. Osmolski
w artykule /922-1932 (artykul na dziesigciolecie CWSan.), ,,Lekarz Wojskowy”, t. XX, 1932 r. zgodnie podaja
jedna datg: 7 wrzesnia 1921 roku. Bezpieczna datg (mato dookreslona) podaje S. Wojtkowiak w Lancet
i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973, s. 82, czyli w koncu lata 1921
roku.

Arg, Wojtkowiak, Lancet i karabin..., dz. cyt., s. 82.
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Liczba chetnych na doksztatcanie si¢ z medycyny wojskowej wzrosta. Pierwszym jej
dowddca zostal ptk Sokotowski, nastepnie funkcje te¢ przejal - oficer Departamentu
Sanitarnego MSWojsk., putkownik doktor medycyny (od 1.01.1928 r. - general
brygady) Stefan Hubicki. W sumie Szkota Aplikacyjna Korpusu Oficerow Sanitarnych
przeszkolita 322 oficerow?®.

Na mocy rozkazu Ministra Spraw Wojskowych 31.10.1922 r. istniejgca wezesniej Szkota
Aplikacyjna Korpusu Oficerow zostata przeksztatcona w Wojskowa Szkote Sanitarng (1922-
1925)%°,

W 1922 r. zarysowal si¢ jeden z pierwszych schematow organizacyjnych wojskowej
stuzby zdrowia.

220

Schemat 2.2.1 Organizacja wojskowej stuzby zdrowia 1922-1925°".

Minister Sprage W ojskowych

Wojshowa Rada Sanitarna #— Departament Sanitarny 5 praw W ojskowsch
(organ doradezy Sz=fa
Departament Sanitarny § praw Woj showsch) j

Poszezegilne Okregi Korpusu

Szefostwo brom 1 dusb okregu korpusu

wiym 4
Sz=f Sanitarny Okregu Korpus
W ktorego w skiad wehodal:
- batalion

- s7pitale okegowe Centralna Skdadnica Sanitarna
( 10 szpitali opotem)
- pedaal na mjony sanitarne

Wojskowy Instytut Sanitarmy
- Wydaat naukowo-doswi adezalny
Wojskowa Szkola Sanitarna

Fejony Sanitarne
- na ezele kierownik danego regionn
- rejonowe zaktad v sanitarne
(=zpitale rejonowe, filie szpitali rej onowych) Batalion sanitarny
- druzwyma dowide ybatalionu
(personel administracyjny i organy gush),
- rzy kompanie sanitarne (po cztery
plutony),
- Warsztat sani tarno-technicany
(personel specjalistyemy i obshuga),
- kadra batalionu zmpasowego (ewidencia
glowna 1 magazyn).

l

Kompania sanitarna

- druZyna dowodcy,

- ezterzch plutondw
sanitamych po dwie drosmy
(po dwie sekeje sanitarne).

Zrodlo: Almanach oficerski na rok 1923/1924, dziat 111, praca zbiorowa, red. Karol Firich, Warszawa 1923, s. 100
—111.

28 K . Polkowski, Swieto Oficerskiej Szkoly Sanitarnej, ,Lekarz Wojskowy”, t. VIIL, 1926, s. 493.

219 Patrz wigcej: S. Wojtkowiak, Szkolnictwo Medyczne w Wojsku Polskim, £.6dz 1968 r., s. 81-83.

220 patrz wiecej: A. Felchner, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego (od jesieni 1918r. do mobilizacji w 1939 r.).
Rozprawa habilitacyjna, cz. 1,1.6dz - Warszawa 1990 1., s. 31-40 oraz s. 43-52.
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Powyzszy schemat bedzie si¢ zmieniatl przez okres II Rzeczpospolitej. Jednak jedynym
elementem ulegajagcym zmianie bedzie kwestia wojskowego szkolnictwa medycznego (na
schemacie zakres$lona elipsg).

Wojskowa Szkota Sanitarna zaczeta fachowo ksztalci¢ oficerow stuzby zdrowia.
Umieszczono ja w budynku Zamku Ujazdowskiego. Absolwenci Wojskowej Szkoty
Sanitarnej otrzymywali wyksztalcenie medyczne: na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Warszawskiego lub w Panstwowym Instytucie Dentystycznym oraz wyksztalcenie
wojskowo-medyczne w ramach szkoty podchorazych. Pierwszym komendantem szkoty
zostal ptk dr Stefan Hubicki. Uwazano, ze poprzez stworzenie internatu, jednolitego
umundurowania, zapewnienie wyzywienia oraz danie mozliwos$ci wychowankom darmowych
studiow na rzecz panstwa, uwolni ich od wszelkich klopotow, przez co beda mogli
skoncentrowa¢ si¢ tylko 1 wylacznie na nauce. Przyjeta koncepcja wielokrotnie byla
atakowana. Glownym jej przeciwnikiem byt prof. dr Z. Szymanowski, ktory uwazat ze na
pierwszym roku studiow medycznych, bedzie cigzko decydowaé mtodym ludziom czy chca
zostawac lekarzami wojskowymi. Twierdzil, ze wojskowo$¢ to swego rodzaju specjalizacja
1 tak jak uczen studiow cywilnych na pierwszym roku nie decyduje czy bedzie chirurgiem,
tak 1 w tym przypadku decyzja powinna nastepowacé pdzniej. Na przeciwko jego stanowiska
wychodzit ptk dr Stefan Hubicki®®.

W roku 1925 nastgpita kolejna reorganizacja, ktorg regulowat akt pt.: ,, Organizacja stuzby
zdrowia na stopie pokojowej 222 wydany przez Ministerstwo Spraw Wojskowych 18.04.1925
r. Na jego podstawie Wojskowy Instytut Sanitarny oraz Wojskowa Szkota Sanitarna przestaty
istnie¢. Na ich miejsce pojawila si¢ Oficerska Szkota Sanitarna (1925-1928), do ktorej
wlaczono szpital wojskowy na Ujazdowie. Zespolenie tych wszystkich elementow bardzo
korzystnie wplyneto na prowadzenie pracy dydaktycznej oraz rozwdj badan naukowych,
bowiem teraz komorki szkolne, naukowo — badawcze oraz kliniczne znajdowaty sie pod
jednym kierownictwem. Szkota w odnowionym wizerunku miata spetnia¢ nastepujace
zadania: ,,szkolenie studentow medycyny, farmacji i dentystyki - kandydatow na oficerow
zawodowych korpusu sanitarnego, przeszkalanie oficerow rezerwy stuzby zdrowia,

doskonalenie oficerow zawodowych korpusu sanitarnego, prowadzenie badan naukowych

221 patrz wiccej: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje..., dz. cyt., s. 98-99.
222§ Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje..., dz. cyt., s. 101.
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w  zakresie zagadnien wojskowo — sanitarnych, dzialalnos¢ lecznicza na oddziatach
klinicznych szpitala szkolnego "%,

W Oficerskiej Szkole Sanitarnej podzielono studentéw wedtug lat studiow i wedle takiego
kryterium przydzielani oni byli do poszczegdlnych plutonéw. Plutony taczono w kompanie.
W sumie od 1925 do 1928 r. udato si¢ sformowacé cztery kompanie. Pierwsza i druga
stanowili studenci podzieleni wedtug lat studiow, trzecig kompanie tworzyli oficerowie (byli
to absolwenci Oficerskiej Szkole Sanitarnej, ktérzy juz zostali mianowani porucznikami,
a odbywali roczny staz w szpitalu przed objeciem stanowisk w wojsku), czwartg za$
kompani¢ formowali cywilni lekarze, farmaceuci oraz dentysci, ktorzy po odbyciu studiow
cywilnych odbywali obowiazkowa 15- miesieczna stuzbe (przeszkolenie wojskowe)?*.

W 1928 r. w celu nawigzania do tradycji z czasow Krolestwa Kongresowego nastgpito
przemianowanie nazw szkot. OSS otrzymata nazwe Szkoty Podchorazych Sanitarnych (1928-
1930). Sama struktura oraz zadania szkoty nie zmienily sig.

Ostatnim przeobrazaniem wynikajacym ze wzrastajacych zadan szkoleniowych
podchoragzych zawodowych bylo utworzenie z dniem 1.04.1930 r. Centrum Wyszkolenia
Sanitarnego. Sama Szkota Podchorazych Sanitarnych nie zostala zlikwidowana tylko weszta
w sklad CWSan., oprocz niej znajdowata si¢ tam réwniez komenda gtéwna CWSan. oraz
Szpital Szkolny. Struktura ustalona wowczas utrzymata sie az do 1939 r.?.

Od czerwca 1930 r. do 1.09.1939 r. funkcj¢ komendanta Centrum sprawowatl gen. bryg.
dr Jan KoHataj-Srzednicki, natomiast posad¢ komendanta Szkoty Podchorazych Sanitarnych,
po ptk. S. Hubickim, przejal od 30.09.1928 r. ptk dr Ksawery Maszadro. W momencie
wybuchu wojny w 1939 r. to wiasnie ptk dr Ksawery Maszadro objat dowodzenie nad
Centrum Wyszkolenia Sanitarnego, a dowddca Szkoty Podchorazych Sanitarnych mianowano
mjr Jozef Piechura.

Centrum Wyszkolenia Sanitarnego sktadato si¢ tak naprawde z trzech gtéwnych pionow,

ktore to wszystkie podlegaty pod Komendanta CWSan.: Komendy, Szkoty Podchorazych oraz

Szpitala Szkolnego. Poszczegolne ich struktury obrazuja ponizsze schematy:

*2% Tamze, s. 102.
224 Tamze.

225 Patrz wiecej: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa
1973 r., s. 103-107.
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Schemat 2.2.2 Organizacja Komendy CWSan. na dzien 31.12.1931 r.

Komendant
Kwatermistrz / CWSan. \ Dyrektor Nauk

Oficer materiatowy h
Wyktadowcy przedmiotéw wojsk.-med. <—
Oficer zywnosciowy <
© ©
25 < o 5 Kurs oficeréw stazystow €
. S —— z 2 s 3062
Ptatnik 37 < S o
e g g E8gzzZ
o ~ Swo27%¢ Bibliotek z historycznym Muzeum Wojsk. -
Dowddca Kompanii e o s § ™ Lekarskim €
> 2 €
R
[a}
_> Kompania administracyjna

Zrédto: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa
medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 1973 1., s. 104.

»Wyszkolenie Sanitarne SPS skladata si¢ z batalionu szkolnego podchorazych
zawodowych (trzy kompanie), batalionu szkolnego podchorazych sanitarnych rezerwy (dwie

kompanie) i kompanii szkolnej podoficeréw sanitarnych zatwodowych”226 .

Schemat 2.2.3 Organizacja Szkoty Podchorazych Sanitarnych na dzien 31.XI1.1931 r.

Komendant
CWSan.

¥

Komenda Szkoty \ Druzyna

i Komendanta
Szkota Podchorazych
Sanitarnych
Batalion szkolny Batalion szkolny
podchorazych podchorazych
sanitarnych zawodowych sanitarnych rezerwy ( 2
( 3 kompanie) kompanie)
\ 4
Kompania szkolna
podoficeréw ,
sanitarnych Zrodto: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin.
zawodowych Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku

Polskim, Warszawa 1973 r., s. 104.

225 T. Morawski, Losy wychowankéw Szkoly Podchorgzych Sanitarnych pierwszych dziewieciu promocji (1922-
30). Na podstawie archiwum dr Romana Jakubskiego, [w:] Medycyna Nowozytna 8/2, 2001 r,
http://bazhum.muzhp.pl/media//files/Medycyna Nowozytna studia nad historia medycyny/Medycyna Nowoz
ytna_studia nad historia_medycyny-r2001-t8-n2/Medycyna Nowozytna studia nad historia medycyny-
r2001-t8-n2-395-130/Medycyna Nowozytna studia nad historia_medycyny-r2001-t8-n2-s95-130.pdf,
dostepno$¢ internetowa z dn. 23.02.2018 r., s. 98.
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Szpital Szkolny posiadat 578 t6zek. Az do 1939 r. w jego sktad wchodzily zaréwno
oddziaty naukowe, jak i kliniczne, pracownia kliniczna, przychodnia dentystyczna oraz
apteka. Do oddziatbw naukowych nalezaly: higieny wojskowej, bakteriologiczny,
radiologiczny oraz anatomo — patologiczny. Natomiast do oddziatléw klinicznych zaliczano:
wewnetrzny, chirurgiczny, ginekologiczno — potozniczy, umystowy, nerwowy, uszno —

gardlany i oczny. Podziat 16zek miedzy w/w przedstawiat si¢ nastepujaco:

Tabela 2.2.2 Podziat t6zek w Szpitalu Szkolnym CWSan. w 1931 1.

Nazwa oddzialu Liczba l6zek
Choréb ginekologiczno — potozniczych 49
Choréb umystowych 70
Choréb nerwowych 70
Choréb uszu, gardta i nosa 60
Choroéb oczu 64
Chirurgii 110
Choréb wewnetrznych 155
RAZEM 578

Zrodto: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje szkolnictwa medycznego w Wojsku Polskim, Warszawa 197%.5,
s.

Przy CWSan. powstata takze Wojskowa Rada Sanitarna. Pelnita ona rolg organu
doradczego dla szefa Departamentu Sanitarnego (Zdrowia) MSWojsk. Do jej obsady
personalnej nalezeli: komendant CWSan. - jako przewodniczacy, komendant Szpitala
Szkolnego CWSan. — jako zastgpca przewodniczacego, dyrektor nauk CWSan. — sekretarz
oraz cztonkowie zwyczajni: zastgpca szefa Departamentu Sanitarnego (Zdrowia) MSWojsk.,
szef sanitarny Okregu Korpusu Nr I, komendant Szkoty Podchorgzych Sanitarnych,
kierownicy naukowi oddzialow Szpitala Szkolnego CWSan., kierownik Wojskowego Zakladu
Zaopatrzenia Sanitarnego, kierownik Centrum Badan Lotniczo-Lekarskich.

Do Rady Sanitarnej mogly by¢ takze powotane osoby petnigce stanowiska: dyrektora
Departamentu Stuzby Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych, dyrektora Panstwowego
Zaktadu Higieny (badz osoba wyznaczona przez dyrektora z PZH), kierownika Panstwowej
Szkoty Higieny, przedstawiciel wydziatlow lekarskich uniwersytetoéw, kierownika

Wojskowego Instytutu Przeciwgazowego, dyrektora Centralnego Instytutu Wychowania
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Fizycznego, przedstawiciele Panstwowego Urzedu Wychowania Fizycznego i inne osoby, na
wniosek rady®*’,

Jesli chodzi o samo szkolenie i specjalizacjc w CWSan. to na pewno znacznie je
rozbudowano. Poszerzono zakres wyktadanych przedmiotéw medycznych. Podchorgzowie
konczyli medyczne studia cywilne (lekarskie lub farmaceutyczne) na Uniwersytecie
Warszawskim. Uniwersytet mial obowigzek dostarczania studentom podrgcznikéw oraz
niezbednych pomocy naukowych. Nadal obowiazywata zasada z 1921 r., ze za odbyte studia
absolwenci, musieli odpracowac trzy lata w wojsku. Jesli chodzi jednak 0 warunki przyjecia
do szkoty to nicktore kwestie ulegly zmianie. Wymagania wobec kandydata na studia
medyczne byly nastepujgce: musiatl legitymowac si¢ maturg, powinien odznaczaé si¢
nienagannym zdrowiem oraz nie mogt by¢ starszy niz 24 lata. W omawianym okresie wiek
przyjmowanych kandydatow ulegal cigglym zmianom (na przyktad od 1930 r. wiek
ograniczono do 22 lat). Ukonczenie szkoty dawato kandydatowi tytul podporucznika Korpusu
Sanitarnego. Waznym zalozeniem szkoty bylo wprowadzenie rownolegle do zajec
uniwersyteckich programu wyszkolenia wojskowego.

Pierwsze trzy lata nauki CWSan. swoim poziomem wyszkolenia obejmowato szkote
podchorazych, natomiast kolejne dwa lata odpowiadaty szkoleniu w szkole oficerskiej. Cykl
szkolenia wojskowego byt podporzadkowany zajeciom, ktore rownocze$nie odbywaty si¢ na
Uniwersytecie Warszawskim. W przypadku szkolenia lekarzy wojskowych, mimo wszystko
wigkszy nacisk kladziono na wyszkolenie fachowe. Przeszkolenia wojskowe studentow
medycyny odbywaly si¢ zazwyczaj w czasie trzymiesigcznego okresu wakacyjnego, z czego
dwa miesigce po$wigcano na intensywne szkolenia z zakresu wojskowosci. W trakcie takich
szkolen studenci byli kierowani do stuzby liniowej w jednostkach wojskowych kawalerii
i artylerii. W ramach praktyk przyszli lekarze uczyli si¢ jazdy konnej, zapoznawali si¢
z roéznymi rodzajami broni — poznawali typowe zagadnienia zwigzane z wojskiem, a co
wazne uczyli si¢ wykorzystywac je w praktyce.

Dodatkowo, jeszcze przed rozpoczeciem sie pierwszego roku akademickiego, przyszli
studenci musieli oby¢ kurs rekruckiego wyszkolenia piechoty. Pdzniej takze w ciggu roku
zarbwno wladze wojskowe, jak 1 wladze uczelni dbaly podtrzymywanie ,profilu
wojskowego”. Organizowano w ramach zaje¢ na uczelni dodatkowe specjalistyczne kursy,

dot. m.in.: leczenia pacjentow z objawami dziatania broni gazowej 1 chemiczne;.

221 Tamze, s. 105.
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Lacznie w latach 1927-1939%% dyplomy lekarzy, stomatologéw i farmaceutéw uzyskato
473 oficerow. W 1939 r. 466 absolwentow pozostawato w wojskowej stuzbie czynnej??’.

W momencie wybuchu wojny w 1939 r., nauka zostala przerwana. Osiemdziesi¢ciu
siedmiu ucznidw szkoly otrzymato nominacje¢ na stopien podporucznika. Byli to uczniowie
"promocji" od 13 do 15. Osiemnasta ,,promocja”, cho¢ przyjeta do szkoly, nie rozpoczeta
nauki”®.

W 1937 r. zostal wysunigty projekt zatozenia w Lublinie Wojskowej Akademii
Lekarskiej 231 Wybuch wojny jednak przeszkodzit w utworzeniu tego typu uczelni.

Jeszcze innymi uczelniami, ktore zajmowaty si¢ ksztalceniem wojskowo — medycznym
byty: Instytut Chirurgii Urazowej w Warszawie, Szkota Gazowa, Centrum Badan Lotniczo —
Lekarskich oraz Panstwowa Szkota Higieny.

Instytut Chirurgii Urazowej w Warszawie zajmowal si¢ obok zadafh leczniczych,
doskonaleniem lekarzy wojskowych w leczeniu wszelkiego rodzaju urazéw oraz ich
nastepstw”%.

Jesli chodzi o szkolenia i kursy gazowe to zaczely one pojawiaé si¢ w 1919 r. i to na ich
bazie rok pozniej powstata Szkota Gazowa, ktora w calym dwudziestoleciu migdzywojennym
przechodzita liczne przemiany strukturalne i nazwowe. W 1922 r. przemianowana zostata na
Szkote Broni Chemicznej, w 1925 r. ponownie powrdcono jej nazwe Szkoty Gazowej,
w 1927 r. nazwa ulegla zmianie na Szkol¢ Obrony Przeciwgazowej, a w 1939 r.
przeksztalcono ja w Instytut Przeciwgazowy. Uczelnia miata za zadanie szkolenie oficerow
oraz instruktorow walki gazowej, ratownictwa i lecznictwa. Waznym jest, ze na czele placow
stal oficer — lekarz, co podkreslato fakt Scistego zwigzku z medycyan?’?’.

Badania w zakresie medycyny lotnicze; w Wojsku Polskim zapoczatkowane zostaty
w 1926 r. Wowczas to przy Instytucie Badan Technicznych Lotnictwa utworzono Wydziat
Lotniczo — Lekarski. W dwa lata pdzniej w Warszawie powstalo Centrum Badan Lotniczo —
Lekarskich. ,,Zadaniem jego byly badania kontrolne zdrowotnosci kandydatéw do lotnictwa
oraz personelu latajacego, eksperymentowanie i1 inne badania naukowe w zakresie wszystkich

zagadnien medycyny 10tniczej”234. W Centrum odbywaty si¢ takze przeszkolenia dla lekarzy

228 Patrz wigcej: S. Rutkowski, Zarys dziejéw polskiego szkolnictwa wojskowego, Warszawa 1970 ., s. 103.
29 S Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje..., dz. cyt., s. 107-118.

230 Tamze.

2L patrz wigcej: S. Wojtkowiak, Lancet i karabin. Dzieje..., dz. cyt., s. 133-137.

232 Zarys dziejow wojskowej stuzby zdrowia, pod. red. W. Zaniewskiej, Warszawa 1974 1., s. 276.

233 Tamze, s. 277.

234 Tamze.
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wojskowych wszystkich jednostek lotniczych. Dla lepszej koordynacji pracy naukowe;j
w 1931 r. przy Centrum Badan Lotniczo — Lekarskich stworzono Rad¢ Naukowo — Lotniczo
— Lekarska. Sktadala si¢ ona z 10 profesorow uniwersytetow polskich i miata charakter
organu doradczego.

Panstwowa Szkota Higieny prowadzona byta przy Panstwowym Zaktadzie Higieny (PZH)
od 19.03.1922 r. Dzigki pomocy finansowej otrzymanej od Fundacji Rockefellera, mozliwa
byta jej budowa, a takze w latach pozniejszych organizacja szkolen dla pracownikow PZH
w osrodkach amerykanskich. Fundacja wspierata takze PZH w czasie kryzysu
gospodarczego. Obok dziatalnosci dydaktycznej Panstwowy Zaklad Higieny zajmowat si¢
takze dziatalno$cia naukowo — badawcza m.in. w takich dziatach jak: Bakteriologii
i Medycyny Doswiadczalnej, Surowic i Szczepionek, Chemii, Badania Zywnosci
I Przedmiotow Uzytku oraz Wody, a takze w nalezacych do Panstwowej Szkoty Higieny
Oddziatach: Epidemiologii 1 Statystyki, Higieny Pracy 1 Techniki Sanitarne;.

Zastosowany przed wojng system szkolenia zawodowych pracownikow sanitariatu
wojskowego cechowal wyrazny dualizm. Wynikal on z otrzymywania wyksztalcenia
medycznego na uczelni cywilnej, natomiast szkolenia i wychowania na uczelni wojskowo —
medycznej. Niemniej wyroslo wtedy wielu oddanych stuzbie wojskowej 1 ofiarnych
pracownikow sluzby zdrowia. Mimo, iz system okreslano jako dobry, to z powodow
ogromnych potrzeb, a duzych brakéw personalnych w stuzbie zdrowia przed II wojna

Swiatowg nigdy nie udato si¢ osiaggnaé zamierzonych celow.

2.3 Problemy zdrowotne zolnierzy Wojska Polskiego

Problemy zdrowotne w Wojsku Polskim w dwudziestoleciu migdzywojennym stanowity
wazng kwesti¢ dla 6wczesnych wladz. W tym podrozdziale przedstawi¢ najwazniejsze z nich:
gruzlice, choroby weneryczne, chorobe oczu - jaglice, choroby zakazne\nagminne oraz urazy
chirurgiczne. Powyzsza grupa zostala przeze mnie wybrana na podstawie czestotliwosci

wystepowania wérdd zotnierzy.

GRUZLICA

Gruzlica to choroba zakazna, wywolywana przez kwasoporne, stabo Gram-dodatnie
bakterie (Mycobacterium tuberculosis). Nazywane sg one pateczkami lub pratkami Kocha —
od nazwiska ich odkrywcy — Roberta Kocha . Pratki gruzlicy sa wyjatkowo odporne, m.in. na

dziatanie antybiotykow, kwasow, zasad, czy tez wysuszanie. Potrafig, przy dostatecznej
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wilgotno$ci (bez dostepu $wiatta) przetrwaé nawet kilka lat w czasteczkach kurzu. Bakterie
gruzlicy sa jednak wrazliwe na promienie stoneczne — ging pod wyptywem promieni UV.
Zabija je juz gotowanie w 75°C, a pasteryzacja powoduje ich unieszkodliwienie 2.

Gruzlica juz od czaséw starozytnych byla znana czlowiekowi. Zachowane szczatki
ludzkie z czasow starozytnych cywilizacji (np. egipskie mumie, szkielety pochodzace z Chin
i starozytnego Rzymu) nosza typowe $lady wskazujace na zaawansowang gruzlice (np.
charakterystyczne deformacje niektérych kosci). Opisy zaawansowanych postaci gruzlicy
spotyka si¢ w pismach wielkich lekarzy starozytnosci (m.in. Hipokratesa i Galena).

W dwudziestoleciu migdzywojennym choroba ta stanowita powazny problem, dla
wojskowej stuzby zdrowia.

W  Wojsku Polskim najwicksza liczbe przypadkéw zachorowan wedlug prof.
A. Felchnera notowano wsrod kadry podoficerskiej. ,,Co roku, podczas poboru odrzucano od
dwudziestu kilku do ponad trzydziestu tysiecy chetnych »236Skala zachorowan byta zatem

ogromna.

Gruzlica w W. P. w/g lat 1919-—1027.

o . . Smiertel-
Zachorowania Zgony ‘2
Rek N : nose

| f
e abx .'.(0 '..,

aba _]
1919 | 3767 | 852 | 786  1.78 | 2086
1920 | 5754 6.65 brak danych

1921 | 3539 7.96 991 2.23 208
1922 2166 6.80 581 1.83 26.8
1923 2140 7.04 593 1,95 27.7

lqzq 1 5% 6 2 7 41 5 1 .62 260 Zrédio: Dr F}pstaw $mlc, Statystyka
925 1967 745 226 0.86 11.4 zac_horowa}? [ zgonéw w ubieglym 10-

It . . 2 leciu w Wojsku Polskiem, Warszawa 1929

1926 1729 7.06 236 0.97 136 r,s. 12.

1927 1641 6.42 173 0.68 10.5

Nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage na powyzszg tabele. Zostala ona opracowana w 1929 r.
Zachorowania oraz zgony podawane s3 w promilach — stanowigce jedna dziesigta procenta.

Dopiero $miertelno$§¢ autor przedstawia procentowo. W zestawieniu podane sa takze

25 Grutlica - objawy, badanie, leczenie, http://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/choroby-zakazne/gruzlica-
objawy-badanie-leczenie 35416.html, dostepnos¢ internetowa z dn. 6.02.2016 r.
23 Tamze.
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wszystkie postacie gruzlicy tacznie. Najwieksze znaczenie miata tzw. gruzlica ptucna, ,,gdyz
gruzlica innych narzqdéw nie o wiele przekracza 10% calej ilosci ™.

Najgorzej w zestawieniu wypadt rok 1919, poniewaz prawie /% stanu liczebnego wojska
zachorowato na omawiang chorobe. Autor wykazu statystycznego z 1929 r. dr Gustaw Szulc
W nastepujacy sposob tlumaczy taki stan rzeczy: ,,Jak w wielu innych chorobach, tak i w
gruzlicy czestos¢ zachorowan w wojsku jest w Scistej zaleznosci od czestosci zachorowan
wsrod ludnosci cywilnej. Mtodziez znajdujqca sie pod bronig w 1919 roku odczuta w wysokim
stopniu skutki okupacji niemieckiej w latach wielkiej wojny i stanowita bardzo podatny
materiat do zachorowan na gruzlice 238 Dla roku 1920 nie posiadamy pelnych informacji co
do zgonoéw, liczba zachorowan natomiast spada. Niewiele mniejszg liczbe zachorowan na
gruzlice odnotowano w roku 1921, ,, niepomiernych trudéw wojennych”?*°. Trzy lata od 1919
do 1921 Szulc nazywa ,,latami nienormalnymi” ze wzgledu na wojng — uwaza on, ze wobec w
ogole duzej zachorowalnos$ci na choroby zakazne oraz pogarszajace si¢ warunki sanitarne
rzad nie byl w stanie unikngé szerzenia si¢ gruzlicy, co w konsekwencji odbijato si¢ na
liczbie zachorowan, a dalej na S$miertelnosci zolnierzy. W latach od 1922 do 1927
zapadalno$¢ na gruzlice ulegata tylko o nieznacznym wahaniom. Najmniejszy wspotczynnik
zapadalnos$ci przypadat na rok 1924 , a najwigkszy na 1925. Od 1925 r. waznym czynnikiem,
ktory poprawil sytuacje w wojsku, bylo rozpoczecie akcji nie dopuszczania do wojska
zohierzy zarazonych oraz bezwzglednie zaczeto zwalnia¢ chorych zothierzy z wojska. Co
prawda nie wptyneto to jednak na czestos¢ zachorowan na gruzlice, natomiast zmniejszyla si¢
znacznie liczba odnotowanych w wojsku zgonéw. Mogloby to §wiadczyé o tym, Ze pacjenci
dzigki tym dzialaniom czesciej przezywali. Nic bardziej btednego. ,,(...) swiadczy jedynie o
tem, ze zwalnianie chorych na gruzlice z wojska odbywa si¢ w szybszem tempie ; chorzy ci
umierajq prawdopodobnie poza szpitalami wojskowemi. Zmienit sie rowniez stosunek zgonow
na gruzlice do ogolnej liczby zgonow. Do roku 1925 gruzlica stanowita prawie pofowe
wszystkich zgonow w wojsku, w roku 1927 stosunek ten ulegt tak dalece zmianie, ze gruzlica
stanowi zaledwie czwartq czes¢ wszystkich zgonow, a przytem ogolna liczba zgonow ulegta

L. .. L ,,240
rowniez znacznemu zmniejszeniu”=".

21 Dr G. Szulc, Statystyka zachorowar i zgonéw w ubieglym 10-leciu w Wojsku Polskiem, Warszawa 1929 t., s.
12.

2% Tamze, s. 11.

2% Tamze.

240 Tamze, s. 12
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CHOROBY WENERYCZNE

Kolejnymi chorobami, ktoére czesto wystgpowaty w wojsku byty choroby weneryczne.
Dzi§ mianem tym okresla si¢ wszystkie choroby przenoszone droga piciowa. Wowczas do
chorob wenerycznych zaliczano gltownie kite, rzezaczke i wrzod migkki. Do zakazenia
chorobami wenerycznymi najcz¢sciej dochodzi w wyniku kontaktow seksualnych z osobg
chorg lub bedaca nosicielem chorobotworczych patogenéw. Obecnie ze wzgledu na sposob
zarazenia oraz czynnik chorobotworczy, wyrdzniane sg nastgpujace choroby weneryczne:

e bakteryjne choroby weneryczne - m.in.: chlamydioze®*, kite?* i rzezaczke®®,

e grzybiczne choroby weneryczne — kandydoza oraz wszystkie grzybice narzadow

rodnych,

e pasozytnicze choroby weneryczne —m.in. rzgsistkowica®, $wierzb, wszawica

tonowa®*,

e wirusowe choroby weneryczne — m.in. AIDS, opryszczka genitaliow, zapalenie

watroby typu B 1 Cc*®,

Po wojnie bolszewickiej liczba chorych wenerycznie wynosita ok. p6t miliona. Po
interwencji wtadz wojskowych liczba ta w latach 1921-1931 zaczeta spadac, ale pomimo
trudow i tak byla wysoka. Szacowalo si¢ Zze na 30 obywateli przypada jeden chory. W armii
mieli oni stanowi¢ ok. 3-4 %, czyli ok. 8-10 tysiecy. Najwigcej zachorowan stwierdzano
w okregach: torunskim, 16dzkim, krakowskim, warszawskim i Iwowskim, a najmniej w OK
VII Poznan®’.

W podrgczniku dla Zotnierzy z 1919 r. zatytutowanym ,,Co kazdy Zoinierz o chorobach
wenerycznych powinien wiedzie¢” por. lek. dr Mund-Mierzecki wyjasnia jakie choroby
weneryczne s3 najgrozniejsze. Wymienia o trzy: wrzdd migkki pospolicie nazywany wowczas
szarakiem, tryper czyli rzezaczke oraz kite/syfilis. W swojej pracy skoncentruje si¢ na dwoch

ostatnich, poniewaz stanowity one zdecydowanie wigksze zagrozenie dla zycia. Wedtug dr-a

21 Chlamydia trachomatis — najwazniejszy epidemiologicznie i klinicznie gatunek bakterii rodzaju Chlamydia.
Rozne szczepy sa czynnikami etiologicznymi wielu zespotow chorobowych. Szerzy si¢ z czlowieka na
czlowieka drogg ptciowa, w czasie porodu lub przez bezposredni kontakt z zakazona osoba.

242 patrz wigcej: Kila, [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. II, Warszawa 1989 r., s. 485-487.

243 patrz wigcej: Rzezgczka, [w:] Mala Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 ., s. 1103.

2% Ppatrz wigcej: Rzesistkowica, [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 r., s. 1103-1104.

25 patrz wigcej: Wszawica [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. 111, Warszawa 1989 r., s. 1362-1363.

0 Choroby weneryczne, http://www.choroby-weneryczne.com/, dostepnoéé internetowa, z dn. 6.02.2016 r.

27 A. Felchner, Stuzba zdrowia..., dz. cyt., s. 237.
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Szulca przeszto polowa o0s6b chorujacych na przypadlosci weneryczne trapiona byta
rzezaczka, na kite chorowato nieco mniej, a okolo 36 % chorowato na wrzdd miekki®*.

O Rzezaczce dowiadujemy si¢: (...) tryper, wiewior czyli rzezgczka. Objawy tej choroby
pojawiajg sie w 3 — 5 dni, najpézniej w 8 dni po zakazeniu. Uczucie swedzenia, laskotania
I palenia w cewce, wyciek charakterystyczny i obecnos¢ gonnokokkow znamionujq tryper.
Tryper nieleczony lub nieodpowiednio leczony przechodzi z przedniej czesci cewki, gdzie sig
poczgtkowo ukazuje, w trzecim tygodniu na tylng czes¢ cewki, potem na gruczol krokowy
(prostata) przyjgdrza, pecherz, a w dalszym ciggu i na nerki. Do komplikacji nieleczonego lub
zle leczonego trypra nalezq wreszcie: tryprowe zapalenie stawow i Scigegien, wsierdzia
(zastawek sercowy), a nawet miesni. Tryprowi chorzy przenoszq czesto bakterje nieczystemi
rekami na oczy, powodujqc tem ciezko leczqce sie katary oczu, a nierzadko slepote. Niejeden
nieszczesliwiec ma do zawdzieczenia utrate wzroku tak niewinmemu na pozor tryprowi.
Zakazenie sie tryprem dochodzi przewaznie do skutku w czasie aktu plciowego — w ciggu kto-
rego cewka, wyladowawszy nasienie, dziala jak pompa ssqca i wsysa w siebie zakazone
wydzieliny kobiece. Tryper odbija si¢ i na dzieciach; chorzy, ktorzy przebyli zapalenie obu
nadjgdrzy, nie sq w stanie dzieci stworzy¢. Ubytek roczny narodzin w Polsce z powodu trypra
obliczono na 50.000. Tryprem mozna si¢ zarazié¢ nie tylko drogg plciowq, ale i nie plciowg,
przez uzywanie tej samej bielizny, recznikow, ggbek, pos’cieli”249.

Straszniejszg jednakze od rzezaczki 1 grozniejsza w konsekwencja wedlug H. Mund —
Mierzeckiego byta kita: ,, Najstraszniejszq z tych trzech chorob jest kita, syfilis, przymiot czyli
lues. Furtkq, przez ktorq zarazki tej choroby dostajq sie do organizmu, sq male, czesto
niewidoczne, skaleczenia. Bez skaleczenia zarazenie nastgpic¢ nie moze. Choroba ta pojawia
sig w 14 — 25 dni po zakazeniu. W przebiegu tej choroby, ktora trwa przewaznie przez Zycie
cale zarazonego, odrozniamy trzy stadja. Pierwsze stadjum, ktore trwa mniej wigcej od chwili
zarazenia do 8-00 tygodnia po zakazeniu, wykazuje tylko guzek barwy miedzianej, potem
twardy, bezbolesny wrzod w miejscu zakazonem, nastepnie bezbolesny twardy obrzek sgsia-
dujgcych gruczotow limfatycznych, np. w pachwinie, wreszcie obrzek wszystkich gruczotow
limfatycznych. 1l-gie stadjum: wysypka plamista guzkwa [ub krostkowa skory i blon
Sluzowych, zapalenie gardia, bole glowy, miejscowe wypadanie wlosow i t. d.; stadjum to
pojawia si¢ miedzy 8-ym a 9-ym tygodniem po zakazeniu i trwac moze przez 3 lata. W czasie

tym objawy wspomniane pojawiajg si¢ i mogq na czas dtuzszy lub krotszy znikngé, aby np. po

8 Dr G. Szule, Statystyka zachorowar i zgonéw..., dz. cyt., s. 13.
9 H. Mund-Mierzecki, Co kazdy zolnierz o chorobach wenerycznych wiedzie¢ powinien, Warszawa 1919 r., s.
8-9.
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kilku miesigcach znowu sie pojawic. Stadjum IlI-cie pojawia si¢ zwykle. miedzy 4-ym- a 6-ym
rokiem po zarazeniu i trwac moze dziesigtki [at. W stadjum tem rozlegle nacieki i owrzodzenia
(t. zw. kilaki) niszczq skore i blony Sluzowe, migsnie, mozg, nerwy i kosci, nie oszczedzajgc
ani jednego organu, ani jednego miejsca ciata**°.

Do zarazenia kilg moglto doj$¢ nie tylko droga piciowa, ale takze przez ,,zetkniecie si¢

15251

Z wrzodow, krostek, kilakow 1 wydzielin syfilitycznych oraz przez uzywanie ,,tych samych

naczyn, szklanek, widelcow, nozy, lyzek, cygarniczek, poscieli, bielizny, ggbek” 2.

W podr¢czniku zaznaczono, iz kile mozna takze naby¢ drogg dziedziczng, ale
prawdopodobnie autorowi chodzito o tzw. kite wrodzong. Kile moze przenies¢ na dziecko
chora matka, zakazajac pldod przez tozysko. Czytajac podrecznik, mysle, iz swoja
obrazowoscig dos¢ skutecznie odstraszatl on i przerazat zolierzy. Dzieci chore na kile miaty
bowiem gni¢ w tozysku matek, cztonki chorych takze gnity, a w dalszej konsekwencji
odpadaty. Przestrzegano zohlierzy, ze gdy tylko zauwaza pierwsze niepokojace objawy,
powinni uda¢ si¢ do lekarza i nie czeka¢ do pelnego rozwoju chordb. Podrecznik napisany
W duchu typowo wojskowym: ,,Poznalismy wroga naszego—mozny on i niebezpieczny
I wlasnie dlatego jest obowigzkiem naszym gorqcym stang¢ do walki z nim i pokonaé go”.

Przez cale dwudziestolecie walczono z chorobami wenerycznymi bardziej lub mniej

skuteczne.

JAGLICA
Choroby oczu moga w swoich powiktaniach by¢ bardzo grozne dla zdrowia cztowieka.
Jedna z nich w dwudziestoleciu miedzy wojennym byta jaglica.

Jaglica, inaczej zwana egipskim zapaleniem spojowek®® lub przewleklym
pecherzykowym zapaleniem rogdwki, to zakazna choroba oczu, ktora w wojsku okresu
dwudziestolecia pojawiala si¢ tak czgsto jak gruzlica czy choroby weneryczne. Jaglica
powoduje tworzenie si¢ podspojowkowych grudek jagliczych, prowadzi do przerostu
spojowek 1 zmian bliznowatych, zmian zapalnych rogowki, co w konsekwencji moze

prowadzi¢ do utraty wzroku®>*,

0 Tamze, s. 9-10

251 Tamze, s. 11.

2 Tamze.

253 patrz wiccej: Jaglica [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. II, Warszawa 1989 r., s. 450.
254 Jaglica, https://portal.abczdrowie.pl/jaglica, dostepno$¢ internetowa, z dn. 6.02.2016 .
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W dwudziestoleciu mi¢dzywojennym nie byla jeszcze w pelni znana patogeneza tej
choroby. Dzisiaj wiem, ze wywoluja ja stereotypy: A, B, Ba i C Chlamydia trachomatis™®.
Wiele podobnych objaw maja tez inne zakazenia w obrebie oka, dlatego czgsto byta to trudna
do rozpoznania choroba. Jak pisat dr Teodor Baltaban w ,,Lekarzu Wojskowym™: ,, Procz
Mieszkowego nieZytu spojowek, ktorego czesto nie mozna odrozni¢ od jaglicy, istniejg jeszcze
inne choroby spojowki, posiadajgce niejednokrotnie charakterystyczne znamiona jaglicy, jak

256

przerost brodawkowy lub ziarnisty™"(...), przewlekie zapalenie rzezgczkowe, gruzlice, niezyt

wiosenny, a takze niezyt spojowek Parinauda®"”

. Szczegbdlnie wazne byto wykrycie jaglicy u
zothierzy, bowiem byla to choroba zakazna i nieuleczalna. W podreczniku Szymanskiego
,»Okulistyka w skroceniu” czytam jak mozna bylo ja rozpoznaé: ,Jaglica cechuje si¢
powiekszeniem jaglakow — grudek wystepujgcych pod spojowkqg powiek w postaci ziaren saga
— posta¢ ziarnista. Spojowka powiek czasem robi wrazenie aksamitu z przerostami — postac
brodawkowa. Nastepnie tarczka grubieje, spojowka bliznowacieje, powieka si¢ odwija
(podwiniecie powiek i rzes) — postac bliznowa. Blizna trze rogowke, ktora ze swej strony staje
sig¢ metna, pokrywajgc sie tuszczkg (Pannus)258, a takze dostaje owrzodzenia. W celach
rozpoznawczych wywija si¢ gorne, gdzie choroba najczesciej si¢ umiejscawia. Powigksza sig¢
wywiniecie naciskajgc powieki za pomocq haczyka lub pateczki 259

W przypadku oceny zdrowia rekrutow w zaleceniu przez MSWojsk. z 1937 r. przy
badaniu wzroku, nalezalo zwraca¢ szczeg6lnie uwage na zatamek gorny oka. W nawiasie

przy wyodrebniona jaglice. Zadna inna choroba oczu nie jest tak wyszczeg(')lniona%o.

CHOROBY ZAKAZNE, NAGMINNE

Kolejng grupa chordb, ktére chciatabym wyodrgbni¢ byly choroby zakazne, nazywane
takze nagminnymi. Jak czytamy w Podreczniku higieny wojskowej z 1944 r. , Przyczyng
chorob zakaznych sq istoty Zywe, zwane drobnoustrojami chorobotwdrczymi, albo zarazkami.
Zarazki, po wtargnieciu do organizmu cztowieka, rozwijajq si¢ i rozmnazajq u 0sob o stabej

odpornosci i podatnych do zakazen. Objawy chorobowe nie wystepujq natychmiast po

2% Chlamydia trachomatis — najwazniejszy epidemiologicznie i klinicznie gatunek bakterii rodzaju Chlamydia.
26 Polega na tworzeniu si¢ podspojowkowo nierownosci o charakterze brodawek lub ziaren prowadzi do
powstania tuski jagliczej.

7T, Battaban, Ocena postepéw zwalczania jaglicy [w:] ,Lekarz Wojskowy”, t. XXXI, 1938 1., s. 204 — 215.

28 Tzw. tuszczka rogdwki — jest jednym z objawdw wystepowania jaglicy. Na gornej rogéwcee pojawia sie biata
charakterystyczna btonka.

29 7. Szymanski, Okulistyka w skréceniu, Kurytyba-Brazylia, 1920 1., s. 66.

20 NM[SWojsk., Badanie i ocena fizycznej i psychicznej zdolnosci do stuzby wojskowej podoficeroéw i szeregowcow
wykonujgcych powszechny obowigzek wojskowy, Warszawa 1937 r., s. 20.
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zakazeniu, lecz dopiero po uptywie pewnego okresu czasu, ktory zaleznie od rodzaju choroby,
waha sie od kilku godzin do kilkunastu dni, lub kilku miesiecy "***. Postrzeganie przyczyn
chorob zakaznych przed wojng byto takie same. Warto nadmieni¢, iz wowczas do tego
rodzaju chorob zaliczano takze te wywotywane przez robaki
(np. owsica), pierwotniaki (np. malaria) i mate stawonogi (np. wszawica). Obecnie te choroby
nazywane sg chorobami pasozytniczymi.

Choroby nagminne dotyczyly roéznych czgs$¢ ciata, do nich takze zaliczano gruzlice
1 jaglice, o ktorych juz byta mowa — ze wzgledu jednak na czestotliwos¢ ich wystepowania,
we wszystkich opracowaniach z okresu dwudziestolecia byly one wyodrgbniane. Wymieniane
byly zatem choroby takie jak: odra, plonica, dur plamisty, dur pierwotny, dur brzuszny,
czerwonka, grypa, nagminne zapalenie §linianki przyusznej, ostre zapalenie migdatkow,

choroby wyrostka robaczkoweg0262.

Dr Gustaw Szulc podjat probe ujecia statystycznego
powyzszych chorob w Wojsku Polskim w latach 1920-1927. ,,Niemniej ciekawie przedstawia
sig tablica zgonow, zwlaszcza w zestawieniu z tablicq zachorowan. Umieralnos¢, ktora
W roku 1922 wynosita 80 na 100 tysiecy, w nastepnym roku zmniejsza si¢ do 39, poczem
W r. 1924 nastgpuje znow podskok do 53 na sto tysiecy wskutek epidemji czerwonki. Od r.
1925 nastepuje stopniowe zmniejszenie sig¢ liczby zgonow w tej grupie i wreszcie w r. 1927
zanotowano tylko 74 zgony na choroby nagminne, co stanowi 29 na sto tysiecy - Jak widzimy,
miedzy zachorowaniami, a zgonami niema tu tej zgodnosci, jakiej moznaby si¢ spodziewac,
Smiertelnosé, czyli stosunek liczby zgonow do liczby zachorowan w tej grupie ulega z roku na
rok znacznym zmianom. W roku 1922 Smiertelnos¢ wynosita przeszto 4% , w 1923 — 3,8%,
w1924 — 3,1 %, w 1925 — 2 ;7% , w 1926—i)7%» wreszcie w 1927 zaledwie 1 ,3% .
Swiadczy to nie tylko o tym fakcie, ze przebieg choréb zakaznych stal sie mniej ciezki, ale
przede wszystkiem, ze w rubryce tej zaczeta dominowaé grypa, dajgc stosunkowo duzq liczbe

r . . . r ’)263
zachorowan, a nie dajqc prawie wcale zgonow ™.

21 Armia Polska na Wschodzie, Centrum Wyszkolenia, Osrodek Wyszkolenia Sanitarnego, Podrecznik higieny
Wojskowej, Jerozolima 1944 r., s. 23.

22 Dr G. Szule, Statystyka zachorowari i zgonéw..., dz. cyt., s. 8.

263 Tamze, s. 7.
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TABLICA 1V.

Zachorowania w latach 1920—1927 na niektére postacie choréb.

\ inne horoby
Plon: Dur Dur Dur Czer- I::ﬁs;:?e O';". ‘E:':::“J"
Rok omca Odra plamisty powrotny brzuszny wonka Grypa shintanki “"l‘ﬂ enie robaczko-
przyusznej migdalkow wego
abs  go | abs | Yy | abs | Yo | abs | % | abs | % | abs % | abs | Yoo | abs | % | abs | % | abs | %
1920 | 543 | 0.63 | 102 | 0.12 10233. 118 142273 16.4 |2783 | 322 28693:33.2 23827 27.7 | 399 046 brak danych
1621 | 162 | 0.36 | 99 | 0.22 | 4230: 9.53 | 6765 1523|1264 | 2.84 3255' 7.35| 3112 700 145 0.33| 481 1.01 | 352| 0.80
1922 92 | 0.29 ] 147 | 0.46 | 1041 3.27 802 252) 299|094 1148 3.61| 1801 568| 811 2.55| 277| 0.87 | 953| 3.0
1923 98 | 032] 76 |0.25 182! 0.60 56/ 0.18) 224 | 0.74 521' 171 1149 3.78| 507 | 1.67| 563| 1.85 | 799 2.64
1924 | 149 | 0.58 | 26 | 0.10 70| 0.27 11) 0.04| 219 ' 086 | 1565 6.14 1494 586 673 | 2.64 bl'u'| 2.43 | 1026 | 4.02
1625 | 183 | Q.69 | 175 | 0.€6 49( 0.19 9, 003| 175 066 139, 053| 2125 8.04) 512 | 1.94| 950 3.60 | 1229 4 65
1926 | 153 | 0.63 | 230 | 0.94 25, 0.10 3[ 0.01] 202 083 115, 0.47| 3327 13.6 | 679 | 2.77 | 1618| 6.60 | 1535 6.3
1927 | 134 1 052 | €8 |0.34 11/ 0.04 4] 0.02| 205081 213] 0.84] 3888.152 | 900 | 3.54 | 1915 7.48 | 2681 .10.5
TABLICA V.
Zgonv w W. P, w latach 1920—1927 na niektére postacie chorob.
Nagminne Choroby
Plomica Odra Dur Dur Dur Czer- Giv nﬁ‘alrﬁf za(v):;er;ie w‘yrmtk.)a
Rok ' plamisty powrotny brzuszn wonka rypa élinianhi . I k rebaczho-
Prz‘)'uiz"rj m’g‘]all‘n“l \\'egﬂ
abs | %y | abs | g | abs | %as | abs | %o | abs | %g | abs . %g | abs | % | abs ‘ /o0 abs | Y% | abs | %
1920 | 34  0.04]| — | - 828 | 0.96 |490! 1.72 | 619 | 0.72 | 2927 | 3.38 | 95 | 0.11 bralk danych
1921 12 1003] — [ — | 391 088 673i 152 | 158 |[036 | 675152 | 59 | 0.13 3 |0.01 3 |0.01 9 |0.02
1922 8 002 — | — 791025 16 1 0.05 36 | 0.11 52'0.16 | 14 | 0.05 —_ l _ 2 [0.006] 14 |0.04
1923 5002 — | — 14 | 0.05 210,007 35]|0.12 10/ 003 | 13 [0.04 1 (0.003] 1 {0.003] 10 |0.03
1924 7 003 — | — 41002 | — _ 36 | 0.14 391 0.15 6 |0.02 - — I |0.004f 15 [ 0.06
1925 8 003 —  — 81003 — — 27 | 0.10 4 002 5 [0.02 1 [0.004] — | — 9 | 003
1926 3 ‘ 001y — | — 2| 0008 — ‘ _ 31 013 8 003 1 10004 1 |0.004 1 10.004] 15 | 0.06
1927 9 1004} — | — —_ -_— —_ — 26 {0.13 10 0.04 5 |0.02 — | = 3 j0.01 21 | 0.08

Zrodto: Dr Gustaw Szulc, Statystyka zachorowari i zgonéw w ubieglym 10-leciu w Wojsku Polskiem, Warszawa
1929, s. 12.

Oprocz chorob powodowanych przez patogeny, pamigta¢ takze nalezy o urazach

mechanicznych, ktére wymagaly interwencji chirurgiczne;j.

URAZY CHIRURGICZNE

W wojsku byla to przede wszystkim tzw. chirurgia polowa, ktéra stanowita
dziat chirurgii wojennej zajmujacy si¢ urazami bojowymi i zwigzanymi z nimi procesami
patofizjologicznymi, traktujagcymi 0 udzieleniu pomocy chirurgicznej,
leczeniu urazow i rehabilitacji w warunkach polowych w czasie wojny. Zajmowata si¢ ona

przede wszelkimi ranami odniesionymi na polu bitwy.
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Tabela 2.4.1 Rodzaje ran urazowych i chirurgicznych

Rodzaj rany Skutek Przyczyna

Cicta penetracja leczenie chirurgiczne (rzadko
uraz)

Szarpana rozdarcie tkanek zwykle uraz

Thiczona rozlegle uszkodzenie tkanek | zwykle uraz, skora moze by¢
nieuszkodzona

Otarcie uszkodzenie naskorka zwykle uraz

Ztozona zagrozenie zycia zwykle cigzki uraz

Zrodto: David J. Leaper, Keith G. Harding, Rany urazowe I chirurgiczne,
http://www.wydawnictwopzwl.pl/download/225270100.pdf, dostepno$¢ internetowa, z dn. 11.02.2016 .

Zalecano leczenie chirurgiczne w nastepujacych przypadkach: wstrzasu (kazdego rodzaju,
ale szczego6lnie krwotoczny), martwicy (miejscowe stabe ukrwienie), obecnos$ci ciata obcego
(zardbwno zewngtrzne, jak i znane tkanki martwe), ranach zwigzanych z energig kinetyczna
(spowodowane wybuchem, wskazujace na obecno$¢ martwych tkanek lub ciat 0bcych)264.

W dwudziestoleciu owe ,,urazy” nazywane byty ,,uszkodzeniami”. W okresie pokoju rola
chirurgii urazowej przeszta na drugi plan. Postgp medyczny spowodowal przeprowadzanie
mniejszej ilosci amputacji konczyn.

,»Uszkodzenia wojskowe” to najczesciej rany postrzatowe. O ich rodzaju, a tym samym
o zmianach anatomicznych w ciele Zotnierza decydowata: odleglos¢, energia kinetyczna
pocisku, osi - ktorg uderzyt, kat trafienia oraz jako$¢ tkanek ranionych. Te wszystkie
zaleznosci dostrzegat w 1913 r. prof. dr Maksymilian Wtadystaw Herman i na ich podstawie
wymieniat rézne rodzaje ran postrzalowych265:

e Postrzat tepy - wystepowal wowczas gdy pocisk, ktory przebyt juz znaczng
przestrzen i uderzat tylko o powierzchni¢ ciata, powoduja sthuczenie.

e Drasnigcie postrzatlowe — pojawiato si¢, gdy pocisk posiadal jeszcze dosc
energii kinetycznej i jedynie swoim bokiem ocieral si¢ o powierzchni¢ ciata.
Pozostawiat po sobie male zmiany na skorze.

e Postrzat przenikajacy — ten dzielit si¢ na:

264 David J. Leaper, Keith G. Harding, Rany urazowe 1 chirurgiczne,
http://www.wydawnictwopzwl.pl/download/225270100.pdf, dostepnos¢ internetowa, z dn. 11.02.2016 .
25 M. W. Herman, O ranach postrzatowych I o pierwszym opatrunku, Lwoéw 1913 r., s. 8-11.
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- zwykly — powstawal, gdy pocisk trafiat w dang okolice ciata
prostopadle. Wiadomo woéwczas byto, ze pocisk przewiercat tkanki na
wylot, rzadko zatrzymujac si¢ w nich.

- zawlokowaty — powstawal, gdy pocisk trafial w dang okolice ciata pod
katem ostrym, a zatem niemal rownolegle do powierzchni. Przebijat
skorg, przesuwal sie po pewnej powierzchni w tkance lacznej
podskornej i ponownie wychodzit na zewnatrz.

- okrazajacy — roznit si¢ od powyzszych tym, iz droga pocisku nie jest

prostoliniowa, ale ,,jukowatg” .

Przekrdj poprzeczny uda. Przekroj poprzeczny klatki piersiowe;j.

2

Rye. 5. «) Drasnienie postrzatowe, b) postrzat Rye. 6. @) Postrzat przenikajacy na wylot (czyli draza-

z awtokowaty, ¢) postrzat przenikajacy na wy- cy), D) postrzat okrazajacy zewnetrzny, ¢) postrzat
lot, d) postrzat przenikajacy Slepy. . okrazajacy wewnetrzny.

Ilustracja przedstawia rodzaje ran postrzatowych - Zrodto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 9

Prof. Herman rozrdéznil takze rany postrzalowe ze wzgledu na ich anatomig. A
mianowicie, wedlug niego rana mogla by¢ prosta lub powiklanqzee. ., Prosta jest kazda ta
rana, w ktorej pocisk przeszedt przez powierzchowne czesci migkkie, nie obrazajgc wszystkich
nerwow, naczyn krwionosnych, kosci i stawow, nie otwierajgc zadnej wigkszej jamy ciata.

Kazda inna jest powiktang 267,

266 Tamze, s. 12.
267 Tamze.
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Francuskie przystowie glosito, ze dobry chirurg powinien mie¢ ,,sokole oko, kobiecg reke
1 lwie serce” — prof. Herman powotujac si¢ na nie u§wiadamia czytelnikowi jak wazna byta
diagnostyka ran na polu bitwy. Bowiem on rozpoznania zalezato dalsze leczenie, o ktéorym

bedzie mowa w nastepnym rozdziale.

CHOROBY PSYCHICZNE

Choroby psychiczne takze stanowity powazny problem w wojsku. Genezy psychiatrii
wojskowej, jako osobnej dziedziny badacze upatrujg przede wszystkim w wojnie secesyjnej
(1861-1865). Pozniej wydarzeniem, ktore uksztattowato psychiatri¢ wojskowa i1 juz oficjalnie
wyodrebnito ja jako dyscypling medycyny wojskowej, bytla 1 wojna $wiatowa. Po
dhugotrwatym pobycie na froncie i udziale w walkach u zotnierzy wystepowaly bole i zawroty
glowy, trudnosci z koncentracja, roztargnienie, koszmary nocne. Z uwagi na powyzsze
zaburzenia termin nostalgia zaczal by¢ zastepowany terminem ,,shell shock™ — czyli nerwica
frontowa. Z czasem ,shell shock™ zaczal by¢ zastepowany pojeciem ,battle fatigue” —
wyczerpaniem bojowym. W tym wypadku chodzito o podkreslenie negatywnego
oddziatywania sytuacji, przedtuzonego napigcia, zarowno psychicznego, jak i ﬁzycznegozeg.
Dzisiaj ,,shell shock™ znane jest jako PTSD (posttraumatic stress disorder) - zespot stresu
pourazowego, zaburzenie  stresowe pourazowezsg. Szczegblowe badania nad nim

przeprowadzono dopiero w latach 60 1 70 XX wieku.

OBRAZENIA WSKUTEK UZYCIA BRONI CHEMICZNEJ

Kolejng grupg zagrozen dla zolierzy byty gazy bojowe — i1 one powodowaty specyficzne
obrazenia, o ktorych w tym rozdziale nalezy powiedzie¢. Wedtug Rezolucji nr 687 Rady
Bezpieczenstwa ONZ z dn. 3.04.1991 r., bojowe S$rodki trujace sg uznawane za bron
masowego razenia. Jednakze dopiero w 1993 r. na Konwencji o Broni Chemicznej zostata

ona calkowicie zakazana.

28 R. W. Gryglewski, Krétki rys historii psychiatrii wojennej [w:] ,Zeszyty naukowe Uniwersytetu
Jagiellonskiego. Prace historyczne” 141, z. 4 , 2014 r., s. 905.

29 QOstatnie z poje¢ miato podkresla¢, iz powodem wystepujacej reakcji jest nadmierny czynnik stresowy.
Powoduje je wydarzenie, ktore znacznie przekracza zdolnosci danej osoby do radzenia sobie i adaptacji z dang
sytuacja, a w dalszej konsekwencji wywoluje u niej traum¢. Typowymi objawami PTSD sa: napigcie lgkowe,
uczucie wyczerpania, poczucie bezradnosci, doswiadczanie nawracajacych, intruzywnych wspomnien
traumatycznego wydarzenia, flashbackow lub koszmarow sennych o tematyce zwiazanej z doznang trauma oraz
unikanie sytuacji kojarzacych si¢ z doznang trauma — Patrz wigcej: A. Korolczuk, A. Gotgbiowski, M. Tomko —
Gwozdziewicz, Od nostalgii do PTSD [w:] ,, Zeszyty Naukowe WSOWL”, nr 3, 2009 r., s. 120-121.
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Bron chemiczna jest rodzajem broni, zawierajagcym pewien zwigzek chemiczny, ktory to
stanowi podstawowy czynnik razacy. Obecnie definicja ta czgsto jest kojarzona z gazami
bojowymi. Skojarzenie jest sluszne, poniewaz zdecydowana wigkszo$¢ rodzajow broni
chemicznej oparta jest na zwigzkach, ktére w temperaturze pokojowej sg gazami lub cieczami
o duzych prezno$ciach par. Obecnie bron chemiczng dzieli si¢ przede wszystkim na dwa
ogo6lne rodzaje: bojowe Srodki trujace (gtdownie gazy lub lotne ciecze) oraz bojowe $rodki
pomocnicze (zapalajace, defolianty?’°, lakrymatory?™, sternity?’?).

W koncu XIX wieku oraz poczatku XX przypada kolosalny rozwdj przemystu
chemicznego. Rozwdj przemystu chemicznego pozwalal urzeczywistni¢ ide¢ zastosowania
trucizny dla celow bojowych. W obawie przed ta ewentualnoscig panstwa europejskie
zabezpieczyly si¢ umowa mi¢dzynarodowa podpisang i potwierdzona w Hadze w 1889 r.,
a nastepnic w 1907 r. Zobowigzaly si¢ one nie stosowa¢ na wojnie gazow trujacych i inny
srodkdw chemicznych. Niestety przyszio$¢ pokazala, co innego. Zostaly one uzyte na
masowg skal¢ przez Niemcy podczas | wojny swiatowej, a doktadniej - 27.10.1914 r. na
froncie zachodnim, gdzie w okolicach Neuve Chapelle (front Lens) ostrzelali pozycje
aliantéw granatami z gazem tzawigcym. W celu wsparcia piechoty, wystrzelili oni ok. 3000
szt. artyleryjskich pociskoéw 105 mm wypelionych dwuanizydyng (powoduje kichanie,
podraznienie oczu i nosa)273. Takze pozniejsze zastosowania innych gazow (np. chloru po
Ypres) nauczylo przyszte pokolenia, Ze tego typu zagrozen na wojenne ignorowac¢ nie mozna.

Po | wojnie $wiatowej istnialty dwa kilka konferencji i spotkan dotyczacych zakazu
uzywania tej $miercionos$nej broni. Pierwszy zostal podpisany na konferencji
waszyngtonskiej, trwajacej od 12.11.1921 r. do 6.02.1922 r. Uczestniczyly w niej Stany
Zjednoczone, Japonia, Chiny i szesé panstw europejskich: Wielka
Brytania, Francja, Wtochy, Belgia, Holandia oraz Portugalia. Te same panstwa podpisaty
Traktat regulujacy wuzycie okretow podwodnych 1  zabraniajacy uzycia gazoéw
trujagcych w dziataniach wojennych. Drugim byt Protokét genewski z 1925 r. Byt to uktad
miedzynarodowy, ktory zakazywal uzywania gazdéw: duszacych, trujacych lub podobnych

270 Substancje chemiczne, ktére powoduja zrzucanie lisci przez rogliny.

21 Podgrupa draznigcych bojowych $rodkow trujacych przeznaczonych do skazania powietrza” — Lakrymatory,
https://pl.wikipedia.org/wiki/Lakrymatory, dostgpnos¢ internetowa z dn. 23.02.2018 .

272 Podgrupa draznigcych bojowych érodkéw trujacych. Sg ciatami statymi o bardzo matej lotnosci, przez co
moga by¢ stosowane jedynie w postaci aerozolu” - 1000 stow o chemii i broni chemicznej, pod. red. Zygfryda
Witkiewicza, Warszawa 1987 r. s. 251.

B YVademecum obrony przeciwlomiczej i przeciwgazowej ludnosci cywilnej ze szczegélnym uwzglednieniem
zasad ratownictwa przeciwgazowego, pod. red. W. Radziszewskiego i J. Chrzaszczewskiego, Warszawa 1935 r.,
s. 23.
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oraz $rodkow bakteriologicznych, w trakcie dziatan wojennych. Uchwalony protokoét tak
naprawde rozwijat uchwalony juz wcze$niej Regulamin wojny ladowej (Konwencje haskie) z
1899 i 1907 r, ktory zakazywal uzywania trucizn lub broni zatrutej podczas prowadzenia
wojny ladowej. Protokot genewski podpisany 17.06.1925 r. przez 44 panstwa, w tym Polske,
ktora ratyfikowata go 4.02.1929 r. Nabral mocy 8.02.1928 r., z chwilg zlozenia drugiej
ratyfikacji. Panstwa zobowigzaly si¢ do nieuzywania broni chemicznej, rozszerzajac ponadto
zakaz o niestosowanie bakteriologicznych srodkéw prowadzenia wojny.

Wedlug bardzo obszernego i doktadnego, Vademecum obrony przeciwlotniczej
| przeciwgazowej ludnosci cywilnej ze szczegolnym uwzglednieniem zasad ratownictwa
przeciwgazowego, pod red. Wiadystawa Radziszewskiego i Jozefa Chrzaszczewskiego z 1935
r., proponowano nastepujaca definicje gazoéw bojowych: ,, Gazami bojowemi nazwano
produkty chemiczne, ktore dzigki swym wiasnosciom trujgcym, parzgcym lub draznigcym
posiadajq zdolnos¢ podrazania w warunkach polowych organizmow ludzkich i zwierzecych,
wywotujgc ich smieré lub diugotrwate, wzglednie przejsciowe schorzenie. Nie wszystkie tzw.
gazy bojowe sq wlasciwemi gazami. W normalnych warunkach temperatury i cisnienia sq to
przewaznie ciecze lub ciata state. Nazwa "gazy bojowe" posiada raczej znaczenie historyczne
i powstala w zwiqgzku z tem, Ze pierwsze skuteczne ataki chemiczne wykonane byly za pomocq
gazowego produktu - chloru. "Gazami bojowemi" nazwano wiec roznorodne gazowe, ciekle
| stale produkty chemiczne, ktore podlegajg ogolnym prawom fizyki i chemii, a ktore
posiadajg przede wszystkiem, jak to juz wyzej powiedziano, zdolnos¢ porazenia organizmow

ludzkich i zwierzecych w warunkach polowych ™,

Klasyfikacja gazéw bojowych w 1935 r. przedstawiata si¢ nastepujgco:

GAZY BOJOWE - klasyfikacja toksykologiczna

Nazwa Charakterystyka

Duszace Da tej grupy zaliczato si¢ gazy bojowe wywotujace
cierpienia drog oddechowych. Typowymi
przedstawicielami tej grupy byly: chlor, fosgen,

dwufosgen, chloropikryna.

2" Tamze, s. 219-220.
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Trujace Byly to bojowe srodki chemiczne , ktére porazaty

system nerwowy i krew. Do tej grupy zaliczano:

cyjanowodor, a czasami takze tlenek wegta®”.

Lzawigce (lakrymatory) Byty to ta produkty chemiczne, ktore juz w bardzo
matych  stezeniach  draznily  spojowke  oka
i powodowaly lzotok. Przedstawicielami tej grupy
byty: bromek benzylu, bromek ksylilu, bramoaceton,
ester etylowy, kwas jodooctowy, chloroacetofenon,

bromocyjnek benzylenu (kamit).

Sternity Byly to produkty chemiczne, ktére juz w bardzo
matych stezeniach dziataly draznigco na btony
$luzowe jamy nosowej i gardta, powodujac Kichanie.
W tej grupie na wyrdznienie zastugujg chloro lub
»Cyjano” pochodne aromatycznych arsyn:
fenylodwuchloroarsyna, dwufenylocyjanoarsyna, o-
dwufenyloaminochloroarsyna (adamsyt).

Parzace Substancje te powodowaly w warunkach polowych

silne uszkodzenie skory. Do tej grupy zaliczono
iperyt i luizyt.

Trucizny dziatajgce na zmyst rownowagi Do tej grupy zaliczono jedynie symetryczny eter

dwuchlorometylowy.

Opracowanie wlasne na podstawie: Vademecum obrony przeciwlotniczej i przeciwgazowej ludnosci cywilnej ze szczegdlnym
uwzglednieniem zasad ratownictwa przeciwgazowego,
pod red. W. Radziszewskiego i J. Chrzaszczewskiego, Warszawa 1935 r., s. 221-222.

Oprocz powyzsze] klasyfikacji, istniat takze podziat ze wzgledu na taktyke. Grupowata
ona gazy bojowe ze wzgledu na ich trwalo$¢ w terenie, ,,poniewaz od tej trwatosci gazow
bojowych zalezy zdolnos¢ wywierania na organizm ludzki i zwierzecy w ciggu okreslonego
czasu wilasciwego im dziatania toksykologicznego”276. Aktywno$¢ gazu miata ogromne
znaczenie dla bronigcych si¢ przed nim i zostaly one podzielone w tym zakresie na gazy:
krotkotrwate (np. chlor), $redniotrwate (np. bromoaceton, ester etylowy, kwasu

bromooctowy, dwufosgen) i dtugotrwale ( np. iperyt, luizyt).

2> Francuzi do tej grupy zaliczali tylko cyjanowodor, natomiast inne panstwa takze tlenek wegla.
"% Vademecum obrony przeciwlotniczej i przeciwgazowej..., dz. cyt., s. 222-223.
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Wszystkie gazy bojowe dotkliwie oddziatywaly na walczacych zotnierzy — zapewnienie
dobrej obrony przed nimi czy tez skutecznego leczenia lezala w gestii wladz wojskowych II
RP. MSWojk. rozbudowywal dlatego w tym zakresie profilaktyke dziatania, ktora zostanie

omowiona w kolejnym rozdziale.

2.4 Leczenie zolnierzy Wojska Polskiego

Po uspokojeniu si¢ sytuacji na granicach Rzeczypospolitej, Rzad Polski u§wiadomit sobie,
w jakim stanie zdrowia znajduje si¢ polska armia i jak wiele osob stato si¢ na wskutek dziatan
wojennych inwalidami. Nalezato jak najszybciej poradzi¢ sobie z ta sytuacja, ktéra nie byta
dotychczas unormowana.

Termin leczenie  oznacza: ,Szereg  czynnosci medycznych, z  uzyciem
stosownych lekow | aparatury, zmierzajgcych do przywrécenia rownowagi (homeostazy)
organizmu dotknigtego chorobg lub kalectwem,; postgpowanie lekarskie, ktorego celem jest

7211 Zdrowy zolnierz to

przywrocenie zdrowia choremu lub poprawa jego jakosci Zycia
zolnierz przydatny. Almanach oficerski 1923/1924 bardzo doktadnie opisuje powyzsze
zagadnienie. Jak nalezy postepowac, gdy zohierz zachoruje? Oddajmy glos zrédhu: ,, Oficer
W razie zachorowania melduje o tem swemu bezposredniemu przetozonemu (w czasie
podrozy i urlopu — oficerowi placu) i udaje si¢ w godzinach przyje¢ wyznaczonych dla
oficerow do izby chorych oddziatu, gdzie udziela mu pomocy lekarskiej oficer korpusu
sanitarnego petnigcy funkcje lekarza oddzialowego. W razie naglego i obloznego
zachorowania zwraca sig oficer z kartg stuzbowg wprost do przynaleznego lekarza, wzglednie
prosi przelozone dowddztwo (oficera placu) o przystanie lekarza. Lekarz, po udzieleniu
pomocy, wysyta bezzwlocznie meldunek do przetozonego chorego oficera, w ktorym podaje
rozpoznanie choroby, rodzaj leczenia (domowe, ambulatoryjne, szpitalne) i okresla
przypuszczalny czas trwania choroby. Jezeli choroba trwa dituzej niz 3 dni, przektada lekarz
oddziatu dowodztwu przepisowe swiadectwo lekarskie "218

Wyrézniano kilka rodzajow leczenia, a mianowicie: domowe, ambulatoryjne, szpitalne,

sezonowe, zagraniczne.

27 I eczenie, https://pl.wikipedia.org/wiki/Leczenie, dostepno$é internetowa, z dn. 7.01.2016 r.
2" Almanach oficerski na rok 1923/ 1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 109.
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Leczenie domowe, jak sama nazwa sugeruje odbywato si¢ w domu chorego. Byto
przewidziane w przypadkach krotkich i lekkich zachorowan, ale takze w sytuacjach, kiedy
chory nie mogl by¢ oddany do wojskowego lub powszechnego zakladu sanitarnego.
Przystugiwato choremu prawo wyboru lekarza prowadzacego. Zwrot honorariow,
wyptaconych, lekarzowi cywilnemu, przystugiwato oficerowi tylko w nastepujacych
przypadkach: ,, nie ma w danej miejscowosci lekarza wojskowego, jezeli ordynujgcy lekarz
wojskowy uzna za konieczne wezwanie cywilnego specjalisty lub zwotanie konsylium
z lekarzem cywilnym; jezeli wezwano lekarza cywilnego z powodu naglosci™*". Catoé
leczenia domowego podlegato Scistej kontroli lekarza oddzialowego, ktoéry mial prawo
sktadania przetozonemu dowddztwu wniosek na zastosowanie w danym przypadku leczenia
szpitalnego. Po leczeniu domowym oficer miat prawo do urlopu. O jego wniosek mogt stara¢
si¢ jedynie u lekarza oddzialowego. Natomiast po powrocie z kuracji mial on obowigzek
osobi$cie zameldowac si¢ u przetozonego dowddcy.

Leczenie ambulatoryjne dzisiaj rozumiane jest jako leczenie, zabiegi oraz badania
wykonywane przez lekarzy i innych pracownikow placowek medycznych (bez koniecznosci
przebywania w danej placoéwce ponad 24 godziny). W dwudziestoleciu miedzywojennym
owe leczenie odbywalo si¢ w ambulatorium oddzialu (izby chorych oddzialu), badz tez
W specjalnych ambulatoriach istniejagcych w szpitalach wojskowych, w koncu takze
u lekarzy cywilnych (zwrot kosztow w przypadku lekarzy cywilnych zostal omowiony
wyzej). Ambulatorium zatem podobnie jak dzi§ rozumiane bylo jako miejsce pomocy
doraznej, np. (urazowo-ortopedycznej, internistycznej, pediatrycznej). W razie potrzeby oficer
podczas leczenia ambulatoryjnego mogt zosta¢ zwolniony od stuzby w celu rekonwalescencji
lub w ci¢zszych przypadkach skierowany do szpitala. Pamigta¢ nalezy, iz do tej pory owa
terapia zdrowotna nie przewiduje pobytu w szpitalu, lecz na
podstawie skierowania z pomocy ambulatoryjnej leczenie takie jest mozliwe.

Waznym elementem w/w kuracji bylo Centralne Ambulatorium Lekarskie, ktore
znajdowato si¢ w Sgzpitalu Okr¢gowym nr I w Warszawie (Szpital Ujazdowski).
Przeznaczone byto one przede wszystkim do pomocy oficerom. Specjalizowalo si¢
W nastepujacych dziedzinach dla chorob: wewnetrznych, nerwowych, chirurgicznych,

usznych i gardlanych, dentystycznych, choréb dzieciecych i  ginekologicznych®®.

279 .
Tamze.

80 Ostatnie dwa oddziaty przeznaczone byly dla rodzin oficeréw, ktore takze mogly korzystaé z medycznych

obiektoéw wojskowych.
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Ambulatorium centralne posiadato takze staly dyzur i w nagtych przypadkach udzielato
pomocy na wezwanie telefoniczne®®.

Kazdy ze szpitali okrggowych oraz szpitali rejonowych posiadat wlasne ambulatorium.
Udzielaly one odpowiednich porad na poszczegdlnych oddziatach.

Zarowno w przypadku leczenia domowego, jak 1 ambulatoryjnego oficerom
przystugiwato prawo bezptatnego otrzymywania lekow i materialow sanitarnych w aptekach
wojskowych na podstawie recepty wystawionej lub potwierdzonej przez lekarza wojskowego.
W owej recepcie mogly by¢ tylko zawarte $rodki objete wojskowym spisem lekow.
., Specyfikow, srodkow kosmetycznych oraz spirytusu apteki wojskowe nie wydajq 282 Dobrze
sporzadzona recepta musiata zawiera¢: imi¢ i nazwisko, stopien i1 przydziat lekarza.
Kupowanie lekéw w aptekach prywatnych bylo dopuszczalne tylko w wyjatkowych
sytuacjach: ,,gdy na miejscu nie bylo apteki wojskowej, gdy w aptekach wojskowych brak
danego srodka, objetego lekospisem wojskowym, w razie nagtej nieuniknionej potrzeby”m.
Zwrot kosztow za leki nastgpowat na podstawie recepty, wzglednie ich odpisow
potwierdzonych przez lekarza wojskowego, badz tez kierownika apteki lekarskiej. Leczenie

h?®*  (chemicznych,

ambulatoryjne wymagalo przeprowadzania licznych badan klinicznyc
bakteriologicznych, serologicznych, rentgenologicznych) nazywanych takze badaniami
pomocniczymi w celu analizy i prawidtowej diagnozy. Przeprowadzaly je pracownie
mieszczace si¢ przy szpitalach okregowych, rzadziej rejonowych. Dla oficerow wykonywane
byty one bezplatnie, na podstawie karty stuzbowe;.

W wypadku choréb dhuzszych badz tez ciezszych, przewidywano leczenie szpitalne.
Oficer, ktorego stan zdrowia zmuszat go do podjecia powyzszej rekonwalescencji, winny byt
leczy¢ si¢ w szpitalu wojskowym. Leczenie w szpitalach cywilnych bylo mozliwe tylko
W  wyjatkowych okolicznos$ciach: ,,w razie braku na miejscu zaktadu leczniczego
wojskowego, jezeli transport chorego byt niemozliwym ze wzgledu na niebezpieczenstwo dla
otoczenia lub tez w wypadkach chordb zakaznych (...)"*®. O tym czy oficer powinien

odbywac¢ leczenie szpitalne decydowal dowoddca chorego oficera, na skutek wniosku

zawartego w $wiadectwie wystawionym przez lekarza oddziatu. Powyzszy sposob nie

281 Almanach oficerski na rok 1923/1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 110.

%82 Tamze, s. 111.

283 Tamze.

284 Eksperyment kliniczny (whasciwe okreélenie: kliniczne badanie eksperymentalne) — badanie naukowe,
ktoérego zasadniczym celem jest okre§lenie skuteczno$ci oraz bezpieczenstwa stosowania produktu
leczniczego, wyrobu medycznego lub innej techniki medycznej (zabiegu, testu diagnostycznego).

28 Almanach oficerski na rok 1923/ 1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 112.

112



obowigzywat jednakze w przypadkach nagtych i ciezkich zachorowan. Wowczas odwozito si¢
chorego do jednostki szpitalnej na podstawie karty stuzbowej, wystawionej przez lekarza

inspekcyjnego, lekarza wojskowego lub w ich braku — lekarza cywilnego®®

. W wojskowych
zaktadach sanitarnych przystugiwato oficerowi prawo do korzystania z leczenia, przy uzyciu
potrzebnych lekoéw oraz materiatow sanitarnych, a takze wraz z wyzywieniem wedlug
ustalonych diet szpitalnych.

Zdarzaty si¢ przypadki wyjatkowych chorych, gdzie potrzebna byla konsultacja lekarzy
specjalistow, ktorych dany szpital nie posiadal. Wéwcezas mozna bylo odesta¢ chorego do
DOK nr I w Warszawie lub do sgsiedniego szpitala okregowego, ktory owych specjalistow
posiadal. Jesli za$ chodzi o szpitale panstwowe oraz cywilne i leczenie w nich oficeréw,
oddajmy glos zrédhu: ,, W zaktadach leczniczych cywilnych (szpitale powszechne panstwowe),
w ktorych istnieje kilka klas oplat za leczenie i wyzZywienie, przystuguje oficerom prawo
Z klasy przedostatniej. Koszty stqd wyniklte w wymiarze, obowigzujgcym dla osob cywilnych
danej klasy, regulujq bezposrednio komisje gospodarcze odnosnych oddziatow, potrgcajgc

287 Py leczeniu szpitalnym kazdy z oficeréw mogh otrzymaé

oficerowi tylko jego strawne
tzw. urlop kuracyjny. Udzielal go na czas 4 tygodni, komendant szpitala wojskowego, za$ na
okres ponad 4 tygodni do 6 miesigcy, dowddca danego okrggu korpusu, na podstawie
orzeczenia lekarskiego wystawionego przez szpital.

Leczenie pewnych specyficznych choréb, wymagato czasami specjalistycznych zaktadow
leczniczych. W dwudziestoleciu migdzywojennym byly to tzw. oddziaty lecznicze specjalne
i sezonowe. Do nich zaliczano sezonowe szpitale wojskowe w: Ciechocinku, Busku,
Inowroctawiu, Holosku a takze sanatoria wojskowe w: Zakopanym 1 Rajczy (dla chorych na
gruzlicg). Wymienione powyzej sezonowe szpitale wojskowe przeznaczone byty dla oficerow
chorych na: , gruzlice uktadu oddechowego (limfatyczne, zotzy) i kostnego, choroby kosci,
stawow, miesni i nerwobole (newralgie, ischias pochodzenia gos’c’cowegozss, reumatycznego
I dnawego artretycznego), nastepstwa urazow (ran, sttuczen, ztaman), choroby przemiany
materii, a niekiedy wyjgtkowo sprawy chorobowe optucnej i cierpienia narzqdu krgzenia 289
Natomiast szpital w Hotosku podobnie jak dwa w\w sanatoria wojskowe specjalizowat si¢

w gruzlicy. Tej chorobie poswigcano sporo miejsca w Almanachu — musiala ona by¢ bardzo

popularng w §réd spotecznosci zotnierskiej. Choroby plucne (w tym takze gruzlicze) leczono

26 Tamze.
%87 Tamze.
288 Bole ledzwiowo-krzyzowe.
%8 Tamze.
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ja w wymieniony wyzej przeze mnie zakladach, ale takze w szpitalu w Rajczy. Byl on
szpitalem wyjatkowym, bowiem przeznaczony byt dla osob, ktore posiadaly juz tzw. postaé
gruzlicy otwartej, a mianowicie w $linie chorych wystepowaty juz pratki gruzlicze. Wszystkie
trzy zaktady zajmujace si¢ gruzlicg dostgpne byty dla chorych przez caty rok.

Aby moc podja¢ rekonwalescencje w sanatorium, badz tez szpitalu sezonowym

(wszystkie oprécz Hotoska®®

) dla chorych na gruzlicg, nalezato przej$¢ przez calg procedure
podan. Nalezalo dostarczy¢ w dwodch egzemplarzach przepisowe orzeczenie lekarskie, ktore
wystawione musiato by¢ konsyliarnie (wymagato zbadania co najmniej dwoch lekarzy) oraz
musiatlo zawiera¢ wyniki badania mikroskopowego plwociny chorego na obecno$¢ pratkow
gruzliczych. Czesto zdarzato si¢, iz brakowalo miejsc w szpitalach sezonowych czy tez
sanatoriach. Wowczas przyznawano prawo do bezplatnego korzystania z wod leczniczych
oraz stolowania si¢ w szpitalu na tych samych zasadach, obowigzujacych chorych
mieszkajacych na terenie danego zaktadu.

W bardzo ci¢zkich przypadkach, gdy oficera nie dato si¢ wyleczy¢é w kraju, mogt on by¢
za specjalnym przyzwoleniem Ministra Spraw Wojskowych w porozumieniu z Ministrem
Skarbu, skierowany na leczenie za granica. Koszty tego leczenia byty calkowicie pokrywane
ze spajanie udzielanego na ta okazje kredytu.

Wszelkie problemy zdrowotne Zotnierzy starano si¢ jak najlepiej leczy¢. Stanowili oni
bowiem grupe spoleczng, ktorej doskwieraly konkretne 1 zwigzane z wykonywang profesja
problemy zdrowotne i na nich koncentrowano maksimum wysitku, w celu osiagniecia jak
najlepszych rezultatow.

Do leczenia chorob plucnych, do ktorych zaliczano wszelkie cierpienia natury gruzliczej
(tuberkulicznej, gruzlicze katary i nacieki szczytow oraz ptatow phlucnych) przeznaczano
sanatoria w Zakopanym, Hotosku oraz szpital w Rajczy. Ten ostatni potozony byt w kotlinie
gorskiej na potudnie od Zywca. Przeznaczony byt dla chorych posiadajacych posta¢ gruzlicy
otwartej o czym juz bylo wspominane 291 W 1919 r. otworzony zostat takze oddziat dla
chorych na gruzlice w Sremie, gdzie dysponowano 100 t6zkami.

Jednakze nie nalezy zapomina¢ o zaktadach, ktoére powstaty znacznie wezesniej niz w\w.
Juz podczas I wojny $wiatowej dostrzegano powage problemu, co skutkowato otworzeniem
w szpitalu Nowym Targu dla chorych z otwartg gruzlica specjalnego oddziatu dla

legionistoéw. Rowniez na potudniu Polski m.in. w Suchej (byty szpital austriacki) powstawaty

2% podanie o przyjecie do Hotoska nalezato bezposrednio wysytaé do szefa sanitarnego DOK nr VI we Lwowie.
21 Almanach oficerski na rok 1923/ 1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 114.
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podobne oddzialy. Wszystkie wojskowe zaklady nie posiadaly samodzielnosci — byty one
filiami wojskowych szpitali okrggowych.

W latach 1921-1923 nastgpita redukcja armii, a tym samy zredukowano ilos¢ wojskowych
placowek zdrowia. W 1922 r. zlikwidowano osrodek w Hotosku. Jednakze juz 1924 r. zostata
utworzona nowa instytucja, bowiem po likwidacji Szpitala Rejonowego w Biclsku Bialej,
rozpoczeto rozbudowe fili szpitala w Nowym Saczu (100 t6zek dla chorych na gruzlice), a od
1925 r. przeksztatcona ona zostata w samodzielny Szpital Wojskowy. Nie podziatat on jednak
dtugo, bo juz w koncu lat dwudziestych zostat on zlikwidowany, a caty personel oraz sprzet
medycznych przeniesiony zostat do sanatorium w Zakopanym?*?. Jednak, mimo iz zostat on
powiekszony o kolejne 100 t6zek nie byl wstanie zapewni¢ wszystkich potrzeb wojska w tym
zakresie. Decyzja MSWojsk. w 1928 r. zakupione zostato sanatorium im. D-row Dhuskich w
Zakopanym i przemianowane zostaje ono na Sanatorium im. marsz J. Pilsudskiego. Zaktad
posiadat 200 tozek.

W latach trzydziestych poczatkowo najbardziej inwestowano w szpital, a nastgpnie
w sanatorium w Rajczy. Owa placowka zostala unowoczes$niona i przemianowana z dniem
29.10.1931 r. Powigkszono ja wowczas o 100 16zek, co nie spetnito ani oczekiwan ani
zapotrzebowania.

W konficu postanowiono powrdci¢ do koncepcji z 1919 r. utworzenia sanatorium
w Otwocku. Jego budowa rozpoczeta si¢ w 1933 r., a zakonczona zostata w maju kolejnego.
Znacznie dluzej niz budowa trwato wyposazenie placowki. Zostata ona otwarta dopiero
25.04.1935 r. Byl to nowoczesny zaktad o duzych mozliwo$ciach: ,, Sanatorium miato
kubature 27 000 m3, bylo trzypietrowe (diugos¢ gmachu — 100 m), posiadato 52 pokoje dla
120 pacjentow oraz zaplecze zabiegowe 1 diagnostyczne (sale operacyjne, gabinet
rentgenowski, sale dla zakladania odmy, apteke, itp.). Pacjenci mieli do dyspozycji swojg
rozgltosni¢ radiowq (ze stuchawkami przy tozkach), sale kinowo- teatralng i pod dwie
werandy na kazdym pietrze. Osobno wybudowano domy dla personelu. Zaktad posiadat
wlasng sie¢ wodno-kanalizacyjng, studnie glebinowg i kilkustopniowq oczyszczalnie

723 W 1936 r. w W\w sanatorium zwickszono liczbe 16zek do 150. Zaklad

Sciekow
przyjmowat pacjentéw z gruzlicg otwarta, ale takze tych, dla ktérych nie starczyto miejsca

w Zakopanym.

292 Dla potrzeb chorych utworzono w Nowym Saczu garnizonowa izbe chorych.
28 A. Felchner, Stuzba zdrowia..., dz. cyt., s. 233.
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GRUZLICA
W catym okresie dwudziestolecia migdzywojennego gruzlica stanowita duze zagrozenie
dla wojska. Byta ona najczestszg przyczyng zgonow w naszej armii. Powodzenie jej leczenia

2% Wojsko w celu ograniczenia

nie bylo zadowalajace, bowiem 70% chorych umierato
problemu wspélpracowalo z rdéznymi organizacjami cywilnymi, jednak rezultaty owych
dziatan byly dalekie od zadowalajacych. Najwigkszg ilo$¢ chorych na gruzlice notowano
kolejno w okregach: lubelskim, krakowskim oraz 16dzkim®®.

Jak sobie radzono w walce z tg chorobg? Oto6z oprocz juz wymienionych osrodkéw
leczenia — sanatoriow, zwalniano wszystkich chorych z wojska, przez co statystyki na
przestrzeni lat ulegaty znacznej poprawie. Przede wszystkim poborowi u ktorych stwierdzono
zmiany chorobowe, byli odrzucani przez komisje — oni leczeni byli jak zwykli cywile,
w szpitalach cywilnych. Od 1924 r. takze szeregowcy stuzby czynnej zwalniani z powodu
gruzlicy nie byli juz leczeni w placowkach wojskowych. W | Lekarzu Wojskowym™ z 1920 r.
przegladajac artykul dr-a A. Sokotowskiego, czytamy: ,,(...) jakiem sposobem, jakiemi
srodkami ochroni¢ armie, od tak nadmiernego zapadania na gruzlice jednostek. Zdaje mi sig,
ze odpowiedZ na to pytanie jest bardzo prosta; jesli bowiem stuszny jest poglagd, ktory ja
podzielam zupetnie, ze najistotniejszq przyczyng suchot w armji jest przyjmowanie rekrutow,
dotknietych skrytg lub nawet juz wyrazng gruzlicq ptucng, to radyklanym i prostym srodkiem
bedzie: 1) dokladne badanie rekrutow przy spisie wojskowym i stanowcze wykluczanie
dotknietych gruzlicq jednostek, 2) jak najszybsze usuwanie z armji osobnikow gruzliczych,
u ktorych wystgpily objawy choroby juz podczas petnienia stuzby wojskowej 2%, Wedlug
Sokotowskiego najwazniejsze byto rozpoznanie choroby. Pisal, iz niedo$wiadczeni, mtodzi
lekarze swoimi btedami mogg doprowadza¢ do pogorszenia si¢ zdrowia armii. Zwracat takze
uwage, 1z kontrola zdrowotna rekrutow powinna si¢ odbywac znacznie dtuzej, bez zbednego
pospiechu tak, aby lekarze mieli czas na wykonanie wszelkich potrzebnych badan. ,, W tych
warunkach nie Spieszqgc sig, mozna u wagtpliwych chorych w tej kategorji, zmierzyé
temperature, a obecnos¢ gorgczki przy wyraznych zmianach w ptucach, zdecyduje ostatecznie
0 aktywnosci sprawy gruz'liczej”297. Autor zaznacza jednak w dalszym wywodzie, iz

powyzsze objawy jedynie moga sugerowac gruzlicg. Do pelnej diagnozy bowiem potrzebna

2% Tamze, s. 225.

2% Najmniej chorych na gruzlice notowano na terenie Wielkopolski - Tamze, s. 226.

26N Sokotowski, Stanowisko lekarza wojskowego przy rozpoznawaniu gruzlicy plucnej u rekrutéw, [w:]
,,Lekarz wojskowy”, nr 2, 1920 1., s. 11.

291 Tamze, s. 13.
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byta obserwacja kliniczna (3-4 dni), badanie plwociny oraz niekiedy zmiany w obrazie RTG —
zdjecie rentgenowskie?®. Oprocz tego gruzlica charakteryzowata si¢ specyficznymi
objawami: bol w klatce piersiowej, krwioplucie oraz produktywny kaszel przewlekajacy si¢
ponad trzy tygodnie. Do objawow ogolnych zaliczato si¢: gorgczke, dreszcze, nocne poty,
ubytek masy ciala, blados¢, czesto takze tatwg meczliwos¢ (np. podczas marszu, czy ¢wiczen
wojskowych).

Nalezato jednak pamigtac, iz gruzlica w zalezno$ci od og6lnej odporno$ci organizmu 0raz
od intensywnos$ci zakazenia mogta nie dawa¢ objawow 1 na badaniu rekrutacyjnym byta po
prostu nie do wykrycia. Sokotowski wspominal jeszcze o dwodch rodzajach gruzlicy —
formach utajonych: tzw. gruzlicy wygojonej lub gruzlicy nieczynnej oraz o skazie zotzowato
— gruzliczej. Pierwsza znana jest dzisiaj jako gruzlica po pierwotna i jest skutkiem
uaktywnienia si¢ pratkow, ktore przetrwaly w organizmie w stanie usdpienia. Z reguly
zajmuje ona ptuca, ale moze si¢ tez objawi¢ w innych narzadach: uktadzie oddechowym,
moczowo-ptciowym Iub nerwowym, a takze w kosciach, stawach i osierdziu. Druga
nazywana byta przez Sokotowskiego skaza, czyli wrodzong predyspozycja do zapadania na
okreslone choroby, w tym przypadku na gmilicngg. Taka predyspozycje mieli wykazywac
wojskowi, ktorzy narazeni byli na negatywne czynniki wojenne: stres, zte odzywianie,
zaburzenia somatyczne i psychiczne — powodowaly bowiem one ostabienie odpornosci
immunologicznej organizmu, co zwigkszato prawdopodobienstwo zachorowan. W grupie
ryzyka znajdowali si¢ takze ci wojskowi, ktorzy w dziecinstwie chorowali juz na suchotySOO.
Gdy w przesztoSci patologicznej chorego pojawiala si¢ gruzlica, zadaniem lekarza
wojskowego byto nie kwalifikowanie go do stuzby frontowej, lecz garnizonowej. Uwazano
bowiem, iz wyzej wymienione czynniki majg wplyw na ponowne ujawnienie si¢ choroby.

W 1937 r. zatem 17 lat po ukazaniu si¢ artykulu Sokotowskiego, zaostrzono przepisy
dotyczace badania rekrutow. W zaleceniu wydanym przez MSWojsk. jesli chodzi o badanie
phluc czytamy: ,,(...) przystepuje sie do opukiwania klatki piersiowej w celu stwierdzenia

granicy ptuc i serca oraz ruchomosci dolnych granic ptuc podczas glebszego wdechu, po

298 Tamze, s. 14.

% Drzisiaj nazywana skaza tuberkuliniczng. Skaza ta moze wystepowaé u pacjentdw fosforycznych, najczesciej
miodych. Nazwa skazy pochodzi od gruzlicy zakaznej. Jednakze mozna by¢ tuberkulinikiem nie chorujac na t¢
chorobe .Ale kazdy kto ja przebyt jest tuberkulinikiem. Zarazek moze by¢ przeniesiony przez rodzicow, ale
takze przez znajomych. U podstaw tuberkulinizmu leza takze :schorzenia ptuc(tzw. tropizm ptucny),koklusz,
odra z powiktaniami ze strony pluc, niezyt nosa i gardla czy nawracajace stany zapalne oskrzeli”. — opracowal
Marek Zwierz na podstawie wyktadow dr-a Gerarda Henri w Francusko-Polskiej Szkole Homeopatii,
dostepno$¢ internetowa, https://www.rollapp.com/client?sessionld=121f26{8-4315-46be-b7c3-74c51ecc3610,
z dn. 21.02.2016 1.

390 guchotami nazywano dawniej gruzlice.
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czym ostuchiwaniem stwierdza si¢ rodzaj szmerow oddechowych. W razie podejrzenia czynnej
gruzlicy nalezy odesta¢ badanego na obserwacje do wojskowego zakladu leczniczego ™.

Ilos¢ tozek dla chorych byta niewystarczajaca, czegsto leczono ich w innych zaktadach, co
stanowito zagrozenie dla innych pacjentow. Starano si¢ poprawi¢ sytuacje, w tym celu czgsto
dochodzitlo to tworzenia oddzielnych filii szpitali okregowych by chorzy mogli by¢
odseparowywani**2. Obok troski i zdrowie Zolnierzy nie zapominano o rodzinach kadr.
W tym celu utworzono placéwki dla dzieci w Rabce i sezonowa placowke w Lesnej ™. Przed
mobilizacja w roku 1939 wojskowa stuzba zdrowia do walki z gruzlica posiadata ok. 650
tozek™™.

CHOROBY WENERYCZNE

Innym réwnie duzym problemem, przed jakimi stangta wojskowa sluzba zdrowia byty
choroby weneryczne. O skali tego problemu moze $wiadczy¢ chocby to, iz dziatali w terenie
specjalni referenci do spraw choréb wenerycznych®®. Przed demobilizacja po wojnie 1919-
1921 postanowiono wszystkich zwalnianych do cywila przebadaé, a chorych wyleczy¢. Czas
leczenia wynosit ok. 30 dni. Podobnie jak w przypadku gruZlicy, przy zwalczaniu choréb
wenerycznych duzy nacisk kladziono na wspotprace z cywilng stuzba zdrowia. Rozwijano
system przychodni przeciw wenerycznych, starano si¢ takze eliminowaé osoby chore
z wojska, rozwijano profilaktyke oraz dokonywano okresowych przegladow. Czesto choroby
weneryczne taczono z pijanstwem i alkoholizmem — zwracano bowiem uwage, iz do zarazen
czesto dochodzi w stanach odurzenia. Wyzej wymienione starania przynosily pewne efekty,
ale dalekie byty one od oczekiwan.

Co zalecano zolierzom by nie zachorowali? Przede wszystkim zwracano uwagg na
profilaktyke. Starano si¢ u$wiadamiaé, iz ,,chory musi w nakazanym przez lekarza czasie
zglosi¢ sig do szpitala i poddac sie tak diugo leczeniu, jak diugo on poleci. Z leczeniem
zwleka¢ nie mozna, bo im pozniej si¢ rozpoczyna, tem wyleczenie trudniejsze 306 T uwaga
dotyczyta tak naprawde wszelakich schorzen, nie tylko wenerycznych. Ponadto w przypadku

zolierze powinni pamietaé: ,,Ze najmniejsze niebezpieczeristwo z posréd kobiet platnych

%N MSWojsk., Badanie i ocena fizycznej i psychicznej zdolnosci do stuzby wojskowej podoficeréw i szeregowcow
wykonujgcych powszechny obowigzek wojskowy, Warszawa 1937 1., s. 24.

%02 Na przyklad powstanie takiej filii miato miejsce w OK nr 1 w Warszawie.

393 pomoc zdrowotna dla rodzin Zolnierzy szerzej omowiona w podrozdziale: Leczenie rodzin oficerow.

%04 A Felchner, Stuzba zdrowia..., dz. cyt., s. 235.

3% Przypuszcza¢ mozna iz byli to najprawdopodobniej kierownicy odpowiednich oddzialéw szpitali okregowych
— Tamze.

306 1. Mund-Mierzecki, Co kazdy zolierz o chorobach..., dz. cyt. s. 14.
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przedstawiajq kobiety z domow publicznych, bo te sq od czasu do czasu badane przez lekarzy
specjalistow, podczas gdy wszystkie inne oddajgce si¢ kobiety, tak zwane tajne prostytutki,
usuwajq sie od kontroli. Ze nie nalezy do kobiet chodzi¢ w stanie nietrzezwym. Wiadomo
bowiem, ze u pijanego uplyw nasienia nastepuje po diuzszym przeciggu czasu, a tem samem
diuzej styka sie on z zarazong. A im dluzej sie z zarazong styka, tem latwiejsze zarazenie. Ze
nie nalezy do kobiet chodzi¢ bez kondonéw. Ze po spotkowaniu nalezy odda¢ natychmiast
mocz, wstrzykng¢ jakis srodek odkazajgcy, np. 2% azotan srebra albo 10% protargol, by sie
ustrzec przed tryprem, obmy¢ czlonek roztworem sublimatu i posmarowacé mascig
kalomelowgq, dla ochrony przed kilq”307. Tak zatem przedstawiala si¢ szeroko rozumiana
profilaktyka. Jesli za$ chodzi o samo leczenie — przede wszystkim kity, to pojawia si¢ nazwa
salwarsan — byt to pierwszy srodek bakteriobdjczy.

W czasie catego okresu dwudziestolecia migdzywojennego wiele z zalecenia MSWojsk.,
ale takze $srodowisk Zotnierskich pojawiaty si¢ poradniki zdrowotne dla Zolnierzy. Mozna tu
wymieni¢ m.in.: Szanuj zdrowie, dr-a Stawoja Sktadkowskiego, wydawnictwa ,,Zotierza
Polskiego” z 1919 r.; Co kazdy Zolnierz o chorobach wenerycznych wiedzie¢ powinien, dr —a
H. Mund-Mierzecki, dr —a, wydany przez MSWojsk. w Warszawie w 1919 r.; Co kazdy
przedpoborowy wiedzie¢ powinien?, wydane nakladem Wydziatu Wojskowego Zarzadu
Miejskiego w Miescie Stotecznym w Warszawie w latach 1938/1939.; oraz wiele artykulow

umieszczanych w czasopismach, przede wszystkim w ,,Zotnierzu Polskim”.

JAGLICA
Jaglica byta kolejna choroba, ktora pojawiala si¢ w wojsku w omawianym okresie rownie

czesto jak choroby weneryczne czy gruzlica plucna. Nalezy zaznaczy¢, iz wowczas nie bylo
jeszcze skutecznych lekéw na jej zwalczanie. Jaglica byla chorobg zakazng, dlatego
w logicznym jest iz w wigkszych skupiskach, np. w wojsku, tatwiej si¢ nig bylo zarazic.
W czasie poboru od razu odrzucano chorych. W przypadku stwierdzenia tej choroby
U zolnierzy, zdarzato si¢ ze grupowano ich w specjalne ,, kompanie jaglicze”BOB. Czyniono to
zwlaszcza w okresach wojny. Choroba najczesciej] wystepowata w OK nr III Grodno 1 OK nr
IV L6dzZ (cyfry bezwzgledne), natomiast w procentowym zestawieniu najwiecej chorych byto
w OK nr IV Lodz. Jak wynika z dostepnych opracowan jaglice udalo si¢ ograniczy¢.
Jednakze stanowita ona pomimo to ogromny problem dla wojska. Szacuje si¢, iz z powodu tej

choroby nie mozna bylo powola¢ do mobilizacji ok 50 000 Zotnierzy. ,, W polowie lat

%7 Tamze, s. 14-15.
308 Tamze, s. 240.
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trzydziestych, np. w jednym tylko OK IV £6dZ zwalniano corocznie z czynnej stuzby z powodu
tej choroby 70-90 zolnierzy %,

Jaglica nalezala do chorob zakaznych. Zarazenie za$ nastgpowalo , wylqcznie przez
bezposrednie zetkniecie si¢ oka z jagliczng wydzieling oka, udziela si¢ najczesciej przez
uzywanie wspolnego recznika, wspolnych miednic, jako tez przez porecza i klamry tramwajow
zarazonych przez pasazerow chorych na jaglice. Zarazenie za posrednictwem powietrza jest

»»310 . . . . .
. W ,Lekarzu Wojskowym” jako skuteczne zapobieganie zachorowania

bardzo wqtpliwe

na jaglice podawano przede wszystkim jedno — izolacj¢. Zwracano uwage na miejsca, gdzie

byly ,,zbiorowiska ludzkie” — szkoty, koszary, itp. Tam przede wszystkim zalecano
oddzielanie chorych (lacznie z umywalniami). Oprécz tego wskazywano na znaczenie
odpowiedniej higieny ciala i bielizny. Dla wojska istniaty konkretne przepisy zapobiegawcze:

1. ,, Przypadki jaglicy zbliznowaciatej powodujg pobor bez zastrzezen.

2. Przypadki jaglicy przewleklej, nie zakaznej bez wzgledu na wydzieline i podejrzane na
jaglice odsyla komisja poborowa natychmiast do oceny i do ewentualnego leczenia
w szpitalu.

3. Przypadki ostrej jaglicy zakaznej lub powikiane ze zmianami na rogowce i teczowce
powodujq zwolnienie poborowego, przyczem jest obowigzkiem komisji poborowej doniesé¢
o nich starostwu lub gminie, do ktorej przynalezq.

4. Zolnierz, ktéry zachoruje na jaglice w czynnej stuzbie, zostaje odestany do szpitala lub
baraku jagliczego. Jezeli po uplywie 3 miesiecy nie osiggnie si¢ dodatniego wyniku
leczniczego, przedstawia si¢ go komisji superrewizyjnej z wnioskiem, odestania celem
dalszego leczenia do szpitala cywilnego.

5. Pod Zadnym warunkiem nie wolno Zotnierza nieuleczonego zupeinie z ostrego okresu
Jjaglicy wypuszczac swobodnie ze szpitala.

6. W razie powstania epidemji w poszczegolnych oddziatach jezeli nadmiar chorych nie
pozwala na ich pomieszczenie w szpitalu lub barakach, nalezy chorych catkowicie
odosobnic i surowo przestrzega¢ zakazu stykania sie ze zdrowymi Zotnierzami.

7. W zatogach, w ktorych jaglica pojawia si¢ czesciej, nalezy przeprowadzac raz w tygodniu
przeglad oCzu wszystkich oddziatow. Rowniez musi by¢ badany kazdy Zotnierz idgcy
I wracajgcy z urlopu. W wigkszych zatogach przeznacza si¢ do tych czynnosci osobnego

okuliste.

% Tamze.
310§ Szymanski, dz. cyt., s. 65-66.
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8. We wszystkich koszarach i zaktadach wojskowych uzywa sie do mycia tylko wody plyngcej.
Kazdy Zotnierz musi mie¢ wlasny recznik. Szczegolnie nalezy zwraca¢ uwage na
przestrzeganie tego przepisu w aresztach i w izbach wartowniczych, gdyz wlasnie tam,
wskutek czestej zmiany roznych oddziatow i Zotnierzy, powstajq najlatwiej zakazenia.

9. Izby mieszkalne w koszarach muszq byc¢ stosownie obszerne i przewiewne (najmniej 25 m> .
powietrza na zotnierza). Podtogi nalezy zapuszczac lakierem olejnym i naftq, zamiataé zas
tylko mokrq scierkq.

10.Zotnierzy chorych na mieszkowy niezyt spojowek pozostawia sie w stuzbie przy ich
oddziatach, natomiast na czas choroby nalezy ich zwolni¢ od stuzby stajennej

; s .»3ll
I wartowniczej .

Doktadny proces leczenia jaglicy, a raczej jego prdoba, dokladnie zostata opisana
W podreczniku Szymanskiego z 1920 r., oddajmy glos autorowi: ,, W okresie wydzielania
przyzega sie wywiniete powieki codziennie 2% azotanem srebra z neutralizacjg wodg stong
lub naciera si¢ pedzelkiem zamoczonym w 1\3%
rozczynie azotanu rteciowego. Nie nalezy uzywaé

dalej azotanu srebra lub protargolu®?

po szesciu
tygodniach w celu unikniecia  srebrzycy®™
(Argyrosis). Ponadto wkrapia sie jakikolwiek ptyn
przeciwgnilny kilka razy na dzien jako srodek
odkazajgcy. Skoro wydzielina sie zimniejszy nalezy
wyciska¢é ziarenka powiek uciskajgc wywinietq

powieke szczypczykami Knappa lub Beliarminowa

jak na rysunku. Zabieg ten mozna wykonac
1,314

C. ZIEMINSKI " kilkakrotnie

Zrodto: J. Szymanski, Okulistyka w skréceniu, Kurytyba-Brazylia, 1920 r., s. 66.

311 7. Baltaban, Ocena jaglicy, jej leczenie i zapobieganie ze stanowiska wojskowo — lekarskiego [w:] ,,.Lekarz

Wojskowy”, nr 4, 1920 r., s. 12-13.

312 protargol - Organiczny kompleks srebra z biatkiem, majacy posta¢ brunatnego lub zottego proszku. Preparat
jest tatwo rozpuszczalny w wodzie, tworzacy roztwor koloidalny. Protargol znalazt zastosowanie w lecznictwie
jako $rodek antyseptyczny i przeciwzapalny. Stosowany miejscowo w laryngologii, dermatologii, okulistyce
i niekiedy w urologii w postaci farmaceutycznej roztworu badz masci w zakresie stezen 1% - 10%.

13 Srebrzyca — szaroniebieskie (lupkowe) zabarwienie powlok ciata, wskutek odkladania sic w skorze
czasteczek metalicznego srebra, w nastgpstwie dlugotrwatego zazywania soli srebrowych (np. pigutek
z roztworem azotanu srebra) [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I1I, Warszawa 1989 r., s. 1160.

314 7. Szymanski, dz. cyt., s. 66.
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W dalszej czeSci leczenia autor proponuje stosowanie krystalicznego siarczanu miedzi
W postaci otowka, ktérym nastgpnie zaleca nacieranie wywinigtej powieki. Zastrzega
jednakze, iz nie mozna zastosowaé powyzszego zabiegu u chorego posiadajacego
uszkodzenia lub wrzody na rogowce. Nalezalo takze wprowadzi¢ pacjentowi kamyk
Z siarczanu miedziowego rowniez pod gorng powierzchni¢ oka, a w przypadkach, gdzie
choroba byla juz przewlekla stosowano takze ,,migsienie, pocierajgc dolng powieke

»31

0 gorng . W razie powiklan w obrebie rogowki stosowano atroping®™®. Bardziej doktadne

leczenie jaglicy w swoim artykule z 1920 r. przedstawia dr Baltaban. Wyr6znia on leczenie

dla r6znych etapow tej choroby317

, jednakze gtowne substancje, ktoére podaje, pojawiajg si¢
takze u Szymanskiego. Sam jednak wstep dr —a Baltabana do leczenia nie przedstawia si¢
optymistycznie: ,, Najpewniej i najpredzej do celu prowadzi leczenie kombinowane, a przede
wszystkiem szczegotowo stosowane do kazdego przypadku. Jakkolwiek jest niemozliwe podac
Jjakies state przypisy, normujqce leczenie w poszczegolnych okresach jaglicy (...) »318

W catym dwudziestoleciu nie utworzono placéwki zajmujacej si¢ chorobami zakaznymi,
zatem takze nie istnial specjalistyczny zaktad do leczenia jaglicy. Bilsko za to starano si¢
wspotpracowac z Panstwowym Zaktadem Higieny (PZH), ktory istniat od 1923 r. wcze$niej,
bowiem od 21.11.1918 r. wystepowal po nazwag Panstwowego Centralnego Zaktadu
Epidemiologicznego. Jego dzialalno$¢ obejmowata m.in.: diagnostyke laboratoryjng oraz
produkcje surowic 1 szczepionek. W PZH wytwarzano 32 rodzaje szczepionek, m.in. przeciw
ospie, wsciekliznie, durowi brzusznemu oraz 10 surowic odporno$ciowych m.in. przeciw
blonicy i tezcowi. Warto wspomnie¢, iz w owej placowce, jako jednej z pierwszych
w Europie rozpoczeto produkcje insuliny.

Potrzeby publicznej stuzby zdrowia stale ulegaty zwigkszeniu. W zwigzku z tym rozwijata
si¢ dziatalnos¢ profilaktyczna w zakresie walki z chorobami zakaznymi, a co za tym idzie
zwigkszaniem kontroli Zywno$ci 1 wody. Aby usprawni¢ dziatania Centralnego PZH

w Warszawie, utworzono 13 jego filii w wigkszych miastach Polski w: Gdyni, Kielcach,

Krakowie, Lublinie, Lwowie, Lucku, fodzi, Poznaniu, Stanistawowie, Toruniu, Wilnie,

315 Tamze, s. 67.

$Atropina - W okulistyce zapobiega zrostom teczowki z soczewka. Jest uzywana rowniez jako lek
rozszerzajacy zrenice (na przyktad w celu badan okulistycznych). Nie powinna by¢ stosowana u 0sob
prowadzacych pojazdy mechaniczne.

31 Patrz wiecej: T. Battaban, Ocena jaglicy, jej leczenie i zapobieganie ze stanowiska wojskowo — lekarskiego
[w:] ,,Lekarz Wojskowy”, nr 4, 1920 r., s. 5-11.

318 T, Baltaban, Ocena jaglicy, jej leczenie i zapobieganie ze stanowiska wojskowo — lekarskiego [w:] ,,Lekarz
Wojskowy”, nr 4, 1920 1., s. 5.
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Brzesciu nad Bugiem i w Katowicach. W 1939 r. filia w Gdyni przeksztalcona zostata
w Instytut Medycyny Morskiej i Tropikalnej istniejacy do chwili obecnej*™®.

. Wazng role w poprawie staniu zdrowia Zotnierzy odgrywato witasciwe odzywienie.
Polskie normy przewidywaty tzw. ,,dodatek przeciwepidemiczny” — wydawany codziennie
szeregowcom w okresie od 1 czerwca do konca sierpnia w postaci 1 grama herbaty i 10
gramow cukru. Mial on na celu ograniczenie picia przez Zolnierzy nieprzegotowanej

"0 Dodatek ten mogh byé przez poszczegdlnych dowddcow OK uznany w razie

wody
potrzeby , np. w przypadku naglego wybuchu epidemii. Oprécz tego wydawano szereg
innych zarzadzen i przepisOw by powstrzymac rozprzestrzeniajacg si¢ chorobg. Miedzy
innymi: wstrzymywano przepustki wszystkim zotnierzom, nie zezwalano na wyjazdy do
rejondw ,,zakazonych”, starano si¢ dba¢ o nalezyta czysto$¢ i higieng w koszarach oraz
utrzymywaé¢ w stosownym stanie kanalizacje (czysto$¢ wody). Zwracano si¢ takze do

odpowiednich departamentéw technicznych, aby te utrzymywaly we wlasciwym porzadku

urzadzenia i prowadzily regularne remonty.

CHOROBY ZAKAZNE

Oprocz gruzlicy i jaglicy, w dwudziestoleciu w Wojsko Polskie miato do czynienia takze
z innymi chorobami zakaznymi 1 istniato wiele przepisow, w jaki sposéb ,radzi¢ sobie”
I postepowaé z zakaznie chorymi. W Podreczniku podoficera sanitarnego z 1939 r.
przedstawiono og6lne zasady postgpowania w przypadku chordb zakaznych: ,, Zakaznie
chorych przed transportem i umieszczeniem ich w specjalnych oddziatach chorob zakaznych
powinno sig odosobni¢. Chorych gorgczkujgcych, zwlaszcza nieprzytomnych, trzeba stale
| pilnie dozorowaé zaréwno w dzien jak w nocy. Przy pielegnowaniu zakaznie chorych
pielegnujgcy dla zabezpieczenia si¢ przed chorobq zakazng jest obowigzany szczegolnie dbac
0 czystosS¢ i zachowywaé ostroznosé¢, aby nie ulec zakazeniu lub nie przenies¢ zarazy na
otoczenie. W pokoju, gdzie lezy zakaznie chory, powinien przy drzwiach wisiec fartuch, ktory
dodatkowo naktada pielegnujgcy, gdy wchodzi do pokoju chorego, a ktory zdejmuje przy
wyjSciu z pokoju. Procz tego powinna sie znajdowaé¢ umywalka, mydto, recznik i plyn
odkazajgcy (roztwor sublimatu 1:1000) do uzytku po skonczeniu czynnosci przy chorym
I przed wyjsciem z pokoju chorego. Naczynia i przybory do jedzenia, baseny, kaczki do moczu

i spluwaczki muszq by¢ odkazane: nakrycia stotowe przez gotowanie w wodzie w ciggu 15

$19°M. Wrébel, Historia Instytutu w latach: 1918-1924,
http://bip.pzh.gov.pl/public/print.php?id menu_item=137220, dostepnos¢ internetowa z dn. 15.02.2016 1.
320 Tamze, s. 257.
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minut, inne naczynia po starannym mechanicznym oczyszczeniu gotowane raz na dobe
W wodzie z dodatkiem 2% sody, a procz tego, po kazdym uzyciu i wyszorowaniu zalewane 3%
rozczynem kwasu karbolowego, 2,5% wody krezolowej lub [°/0 rozczynem lizolu. Wydaliny:
mocz, kal, plwociny odkazac nalezy takq samq objetosciq mleka wapiennego (100 czesci
gaszonego wapna + 60 czesci wody, z tego litr mieszaniny na 4 litry wody), szczotki, noze,
widelce odkazaé¢ w rozczynie formaliny (30 g — 35% rozczynu na litr wody). Klamki u drzwi
pokoju zakaznie chorych owijaé kilkakrotnie gazq i nasycac¢ rozczynem sublimatu 1 : 1000.
Bielizne chorego nalezy umieszcza¢ w workach oznaczonych w widoczny sposob, aby w pralni
— przed wilasciwym praniem — mogla by¢ zanurzona w roztworze sody i wygotowane
W ciggu 15 minut. Pokoj chorych zakaznie nalezy wietrzy¢ bardzo starannie, podloge po
sprzgtnieciu wyciera¢ Scierkq zwilzong w plynie odkazajgcym (4% roztwor lizolu).
Odwiedzanie zakaznie chorych jest niedopuszczalne; moze by¢ przez lekarza dozwolone tylko

32l podrgczniku odnajdujemy takze zalecania postepowania

w wyjgtkowych wypadkach
z chorymi na dur brzuszny, czerwonke, cholere azjatycka, dur wysypkowy, dur powrotny
oraz te ktore szerza sic droga kropelkowa: odra, plonica, szkarlatyna®?%.

Oprocz dbania o chorych, wiadze zdawaty sobie sprawe z zagrozenia rozprzestrzeniania
si¢ chordb zakaznych. Dlatego podjeto takze szczegdlne srodki ostroznosci na oddziatach
zakaznych. Odwiedzanie chorych dopuszczalne bylo tylko w wyjatkowych przypadkach,
a personel pracujacy miat zachowywaé szczegdlng ostroznosé, aby ustrzec si¢ od

323

zakazenia™. Za trudne warunki pracy personel medyczny otrzymywat od MSWojsk.

dodatkowe uposazenia.

URAZY CHIRURGICZNE

Oproécz chordb powodowanych przez wirusy, bakterie czy grzyby pamigta takze nalezy
o urazach mechanicznych, ktore wymagaty interwencji chirurgiczno-ortopedyczne;.

Owe urazy, ,,uszkodzenia” leczone byly przede wszystkim na oddziatach chirurgicznych,
cho¢ nalezy pamietac, iz niektore z garnizonow wojskowych korzystaty z pomocy szpitali
cywilnych. Oddzialy chirurgiczne pod wzgledem wielkos$ci byly na drugim miejscu, zaraz po
internistycznych. Literatura przedmiotu podaje, iz 1939 r. mogty one przyjaé¢ 1800 chorych®*.

Znajdowaly si¢ one we wszystkich zaktadach wojskowej stluzby zdrowia, z wyjatkiem

2L MSWojsk., Podrecznik podoficera sanitarnego, Warszawa 1939 ., s. 155-156.

322 patrz wigcej: MSWojsk., Podrecznik podoficera sanitarnego, Warszawa 1939 1., s. 156-159.

323 MSWojsk., Regulamin Stuzby Zdrowia w wojskowych zakladach leczniczych, Warszawa 1932 r., s. 34.
824 Tamze, s. 243.
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Grudziadza. Byty to oddzialy chirurgii ogdlnej i leczono na nich wszystkich zolnierzy, ktorzy
wymagali tej specjalistycznej pomocy.

Chirurgia ortopedyczna, a doktadniej jej placowki, zaczely wyodrgbnia¢ si¢ znacznie
pozniej i bylo ich zdecydowanie mniej. W pazdzierniku 1919 r. planowano, ze zaklady
ortopedyczne powstang przy kazdym szpitalu okregowym, jednak to byty tylko plany, a zycie
napisato inny scenariusz. Z uwagi na rosngce zapotrzebowanie na tego typu ustugi, zaczeto
organizowa¢ oddziaty oraz filie ortopedyczne przy niektorych szpitalach — brak kadr
uniemozliwial utworzenie ich w wigkszej liczbie. Udato si¢ utworzy¢ dwa szpitale
ortopedyczne w Poznaniu, w Warszawie uksztaltowatl si¢ natomiast jedyny w Polsce oddziat
chirurgii stomatologicznej. Wigkszo$¢ szpitali nie wydzielata jednak chirurgii i ortopedii.
Zasadniczo byly to oddziaty chirurgii ogoélnej jak na przyklad w filii chirurgicznej Szpitala
Okregowego w Lodzi, gdzie przeprowadzano operacje od urologicznych, konczac na chirurgii
szczgkowej — dostownie wszystkie.

W latach 30 XX w. nadal w Polsce nie istniala samodzielna placowka czy oddzial
ortopedyczny. W sumie w omawianym okresie lekarze w kraju dysponowali 400 tozkami*?®
ortopedycznymi w zaktadach: w Poznaniu, w Krakowie, we Lwowie i w Sosnowcu.
Niezbedne w tym miejscu jest poroOwnanie z innymi krajami europejskimi. Dla przyktadu
Niemcy posiadaly w tym samym czasie: 78 zaktadéw, mogacych pomiesci¢ blisko 11 tys.
chorych. Wtochy odpowiednio 38 i ponad 3000 t6zek. W tym miejscu nie powinno si¢ jednak
ocenia¢ zbyt pochopnie sytuacji sanitarnej w Polsce. Pamigta¢ nalezy, iz niepodlegly kraj
istniat od 12 lat. Polska wojskowa shuzba zdrowia zaczynata praktycznie od zera. Dlatego
uwzgledniajac trudne warunki z przesztosci oraz Owczesne (po kryzysie gospodarczym)
wladze w tym zakresie naprawde staraly si¢ uzyskac postep.

Ogromnym przetomem w leczeniu urazéw chirurgicznych bylo otwarcie 1.06.1935 r.
Instytutu Chirurgii Urazowej w Warszawie. Nowo utworzona placowka posiadata ok. 100
tozek, a jej dyrektorem zostal ptk lekarz Tadeusz Sokotowski. Do Instytutu byli
przyjmowani nie tylko chorzy wojskowi, ale rowniez cywilni, za ktorych leczenie optate
uiszczata Ubezpieczalnia Spoteczna lub ptacili sami. Dzienna stawka, obejmujaca pelne

326

leczenie z operacja wilacznie wynosita 4 zt 50 groszy™”. Warto nadmieni¢, iz placowka

%% Tamze, s. 248.

326 W 1939 r. wykwalifikowany robotnik zarabial miesiecznie 95 zlotych, czyli rownowarto$¢ okolo 20
owczesnych dolardw. Srednio pracownicy umystowi inkasowali co miesigc prawie 280 zlotych (panie okoto
170), czyli ponad dwukrotnie wigcej od robotnikéw. Przedwojenny kapral (w raz z dodatkiem na rodzing, jesli ja
miat) zarabiat miesi¢cznie 167 zlotych. Oficer w stopniu kapitana przynosit do domu co miesigc 400 ztotych™ -
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posiadata pododdziat neurochirurgii — pierwsza taka placowka w Polsce®”’. Do gléwnych jej
zadan nalezato leczenie chorych glownie z urazami glowy, jednakze przyjmowani byli do niej
takze pacjenci, ktorych dotychczasowe leczenie nie przynosito zadowalajacych skutkow.
Instytut zaczat takze odgrywaé wazng role szkoleniowg — prowadzit on m.in. specjalizacje
podyplomowe dla studentow.

Duzo informacji z zakresu chirurgii wojskowej, a konkretnie o ranach postrzatowych oraz
0 ich opatrywaniu, dowiadujemy si¢ z Popularnego zarysu chirurgii wojennej, autorstwa
prof. dr Maksymiliana Wtadystawa Hermana. Co prawda w\w pozycja wydana byta w 1913
r., ale w zdecydowanej wiekszo$ci, zalecenia, porady i informacje w niej zawarte byly
aktualne przez cate dwudziestolecie miedzywojenne. Niewielki podrecznik, zawierajacy
niewiele ponad sto stron, podzielony jest na sze$¢ rozdziatdéw: I - O ranach postrzatowych,
zadanych drobno kalibrowymi pociskami karabinowymi, Il - O ranach postrzalowych,
zadanych pociskami armatnimi, 111 — O ranach cietych i ktutych, IV — O opatrywaniu ran
postrzatowych, V - O zaktadaniu opasek i opatrunkow ustalajacych, VI — Ogdlny zarys
taktyki chirurgicznej wojennej®,

W podreczniku dowiadujemy si¢ o trzech ogdlnych objawach postrzatow: bolu, wstrzasie
nerwowym i krwawieniu. Jesli chodzi o bol dowiadujemy si¢, ze: ,, Ranieni pociskami
karabinowymi rzadko skarig si¢ na bol. Zwykle opowiadajq, ze w chwili postrzatu uczuli
uktucie, upieczenie, uderzenie, wyjqtkowo doznajq uczucia istotnego bolu (zranienia pni

nerwowych, czesci plciowych zewnetrznych) »329

. Wielu Zotnierzy zwracalo uwage na rang
dopiero po bitwie, gdy opadly emocje. Zauwazano takze, ze duzo mniej cierpieli Zotnierze
armii zwycieskiej.

O tym, ze zolnierze nie odczuwali bolu miat decydowac tzw. wstrzas nerwowy, nazywany
potocznie szokiem. Mogt on sie objawia¢ zaréwno stanem podobnym do glebokiego
omdlenia czy zapadu. Raniony miat wykazywa¢ nastgpujace symptomy: chodna skora
pokryta zimnym potem, mysli leniwe, apatycznos¢, tgtno wolne — ledwo wyczuwalne, ruchy
oddechowe bardzo powierzchniowe, nie§wiadome oddawanie pod siebie moczu 1 katu.

Trzecim objawem bylo krwawienie, ktore moglo wystepowaé w trzech formach:

zewngetrznym, wewnetrznym 1 §rddmiazszowy. W pierwszych dwoch formach bylo bardzo

Panie marszatku, jak zy¢? Ceny i zarobki w Il RP, http.//biznes.newsweek.pl/panie-marszalku--jak-zyc--ceny-i-
zarobki-w-ii-rp, 104856, 1, 1.html, dostgpno$¢ internetowa, z dn. 13.02.2016 .

2 Tpatrz wigeej: J. Bidzinski, Poczqtek neurochirurgii warszawskiej (1935-1947),
http://www.tlw.waw.pl/index.php?id=19&newsy id=74, dostgpnos¢ internetowa, z dn. 13.02.2016 1.

328 patrz wiccej: Prof. dr M. W. Herman, O ranach postrzatowych I o pierwszym opatrunku, Lwow 1913 r.

329 M. W. Herman, O ranach postrzatowych I o pierwszym opatrunku, Lwow 1913 r., s. 21.
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proste do rozpoznania, poniewaz krew z rany wylewata si¢ strumieniem, natomiast
W krwotoku Srodmigzszowym krew nie zachodzqc dostatecznego ujscia przez rane
ZeWnetrzng, nagromadza sie pod skorq, gtownie we warstwach tkanki tgcznej. Powstaje guz
chetbocqcy, czasami tetnigcy (...), przeswiadczajgcy sinawg barwgq poprzez napietq sko’re”aso.
Paradoksalnie ostatni z krwotokow byl najmniej niebezpiecznym, poniewaz praktycznie
nigdy nie powodowat §mierci.

Jak radzono sobie z wszelakimi ranami? Ot6z najprostszym $rodkiem byt tzw. opatrunek
uciskajqcygal. Rang wstrzatu 1 wystrzatu przykrywano kiebem aseptycznej lub antyseptycznej
gazy, 1 klgby te czyli tampony, przyciskano okr¢zng opaska mocno do postawy. Przestrzegano
jednak, iz nie wszedzie owy opatrunek mozna bylo zatozy¢ i nie zawsze okazywat si¢ on
wystarczajacy.

W niektérych przypadkach ulatwiano sobie zaktadanie opatrunku uciskajacego przez
czgsciowe zaci$niecie lub zlamanie naczynia krwawigcego. Przyktadowo w krwotokach
tetnicy pachowej mozna byto: ,,(...) zwigza¢ zranionemu tokcie na plecach, skutkiem czego
tetnica podobojczykowa zostaje niejako zakleszczong migdzy obojczykiem a pierwszym
zebrem(.. .)”332.

Przy krwotokach tetnicy udowej natomiast proponowano zgigcie i ustawienie konczyny

dolnej w stawie biodrowym, a przy krwotokach t¢tnicy podudzia w stawie kolanowym.

Pomoc w przypadku krwotoku z tetnicy podpachowej (z lewej) i tetnicy udowe;j (z prawej) —
Zrodto: M. W. Herman, O ranach postrzatowych I o pierwszym opatrunku, Lwow 1913 r., s. 28.

330 Tamze, s. 24.
331 Tamze, s. 27.
332 Tamze, s. 28.
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Na rany natomiast powyzej obojczyka stosowaé zacisk6w nie mozna byto. Wowczas
nalezalo, albo naczynie natychmiast chirurgicznie podwigza¢, a jes$li nie bylo takiej
mozliwosci to uciskaé je do najblizszej podstawy kostnej palcami.

Wobec ran krwawigcych na konczynach zlokalizowanych gdziekolwiek, byle tylko
ponizej pach 1 pachwiny, za$ stosowano opaske Esmarcha. Jak czytamy w zrodle: ,,Jest to
tasma elastyczna, klika (5-6 ctm) szeroka, 1Y, metra diuga. Zasznurowujemy nig korczyne,
oczywiscie dosrodkowo od rany tak mocno, aby wszystkie naczynia, przede wszystkim tetnice
zostaly zacisniete » 333 Opaska mogta by¢ uzyta maksymalnie do 2-3 godzin. Zbyt dilugie jej

pozostawienie powodowato bowiem martwice konczyn.

Uzycie opaski Esmarchana konczyne gorna i dolng — Zrodto: M. W. Herman, O ranach postrzatowych I o pierwszym
opatrunku, Lwow 1913 r., s. 30-31.

Krwawienie z tetnicy udowej, zranionej w pachwinie mozna byto natomiast opanowac opaska
Momburga. Sznurowano brzuch powyzej grzebieni kosci

biodrowych drenem gumowym, grubosci palca.

Na rysunku obok tzw. opaska Momburga —
Zrédto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 32.

333 Tamze, s. 30.
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Ciezko bylo takze zatamowac rany piersiowe. Na nie przede wszystkim zalecano ucisk,

34 i opatrzenie rany. Zastrzegano jednakze, iz operacja wyjecia kuli moze

wyjecie pocisku
odbywac¢ si¢ tylko i wylacznie w szpitalu statym. Tam bowiem tylko mozna byto okresli¢
doktadnie, gdzie znajduje si¢ pocisk, usung¢ go mozna bez narazania zycia i zdrowia rannego
oraz operacja mogta si¢ odby¢ w warunkach aseptycznych.

Technika opatrywania jest dokladnie omoéwiona przez prof. M. W. Hermana: ,, Rekg
doktadnie wymytq, lub (co ze wzgledu na stosunki wojenne odpowie lepiej celowi) ostonigtq
wygotowanq rekawicq, chwytamy strzepek Swiezo wygotowanej, odtiuszczonej gazy
(opatrunkowej) i trzymajgc go w szczypczykach (pincecie), przykrywamy nim rane. Drugg
rekqg w ktorej trzymamy podobny tamponik z gazy, napojony nalewkq jodowq, wycieramy
skore w otoczeniu rany, przez co na pewien czas ustalamy bakterie tu sie znachodzgce
I zapobiegamy przesunigciu si¢ ich do rany. Poczem na rang przyktadamy swiezy tamponik
Z aseptycznej gazy wyjatowionej, ten przykrywamy suchq gaza antyseptyczng, a na wierzchu
Kladziemy warstwe waty”®. Wazne bylo, zeby rana postrzalowa byla ustalona, tzn. Ze
musiala by¢ on unieruchomiona, czy to przez
opatrunek gipsowy, Klajstrowy czy szynowy, czy tez
nawet poprzez unieruchomienie catego ciala za

pomoca noszy.

Do przytrzymania malego opatrunku ran prostych, niepowiktanych,
zwlaszcza na ttowiu, nadawat si¢ znakomicie dziurkowany przylepiec -
Zrédto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 87-88.

Zaktadanie opasek, oraz opatrunkow ustalajacych odbywalo si¢ wedlug ustalonych zasad.
Najtanszym 1 najodpowiedniejszym materiatem na opaski byt tzw. kalikot, wiotka tkanina
baweliana, ktora cigta byla na pasy 8-12 cm szerokosci 1 5-10 m dtugosci, a nastepnie

zwijana w rulon.

334 Oczywiscie wystgpowaly takze rany przestrzalowe, w ktorych to pocisku nie byto. W tych przypadkach od
razu przechodzono od czynnos$ci uciskania do opatrywania.
S8 A Herman, dz. cyt., s. 87.

129



Istnialo wiele typow opasek, jednakze w swojej pracy ponizej przedstawi¢ tylko te
najwazniejsze:

e Uzdzienica podwojna — byto to wigzanie stosowane do ustalania opatrunkéw na

czaszce, twarzy, brodzie, a przy matej modyfikacji takze i Szyi.

e Opaska jednooczna — ustalata ona opatrunek na oku i w jego otoczeniu.

Opaska jednooczna - Zrédto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 94.

e Proca nosowa — ustalata ona opatrunki na nosie.

Proca nosowa - Zrodto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 94.
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® Opaska ktosowa barku i ramienia

Opaska kfosowa barku i ramienia - Zrodlo: M. W. Herman, dz. cyt. s. 95.

Opaska zétwiowa tokcia (po lewej) oraz opaska klosowa
reki - Zrodto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 96

e Temblak — opaska zawieszajaca konczyng gorng na szyi, istniata w trzech

odmianach: temblak waski, trojkatny i czworoboczny.

Temblak trojkatny - Zrédto: M. W. Herman, dz. cyt. s. 97.
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® Opaska ktosowa biodra i uda

U

Opaska kfosowa biodra i uda- Zrédto: M. W. Herman, O ranach postrzatowych I
0 pierwszym opatrunku, Lwow 1913 r., s. 98.

® Opaska zotwiowa kolana oraz strzemi¢ — opaska stuzaca do podtrzymywania

opatrunkow na stawie skokowym 1 stopie.

Opaska zoétwiowa kolana oraz strzemig -
M. W. Herman, dz. cyt. s. 98-99.

e Do podtrzymywania opatrunkdéw na migedzykroczu i na czgéciach ptciowych

zewngtrznych stosowano opaske ,, T”.

Opaska typy ,,T” - M. W. Herman,
dz. cyt. s. 100.

132



Zasadnicza r6znicg miedzy opaska, a opatrunkiem byto to, iz opatrunki miaty za zadanie
unieruchomienie postrzelonej czesci ciata. Bardzo czesto bowiem w wyniku tego postrzatu
uszkadzana byla ko$¢. Wymieniano rézne rodzaje opatrunkdéw: wyciagajace, gipsowe,

krochmalno — wiérowe i szynowe. Wszystkic miatly za zadanie unieruchomi¢ dang cze$¢

ciala.

Opatrunek wciagajacy, stosowany czgsto przy
ztamaniach ko$ci udowej i ztaman powiktanych
ropieniem - M. W. Herman, dz. cyt. s. 100-101.

Opatrunek szynowy, tzw. opatrunek Desaulta. Nim
unieruchamiany byt staw barkowy lub rami¢ - M. W. Herman,

dz. cyt. s. 100-101.

CHOROBY PSYCHICZNE
W przypadku chorob psychicznych, doswiadczenia I wojny $wiatowe] sprawily, ze

wiekszos¢ armii zwrocita uwage na ten problem, ktory dotykal Zolnierzy. Z zakresu

profilaktyki w wigkszosci armii odbywala si¢ $cista selekcja rekrutow, takze w armii polskiej

w 1937 r. — nie dopuszczano osob ktére miaty takie problemy jak: ,, niedorozwdj umystowy,

otegpienie pourazowe, choroby umystowe przebyte ze sktonnoscig do nawrotow, choroby

umystowe istniejqgce, padaczke wystepujgcq w postaci napadow drgawkowych lub
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rownowaznikow tych napadow, wyrazne padaczkowe zmian charakteru-otepienie »336Starano
si¢ odrzucac osoby, ktére byly podatne na zaburzenia psychiczne.

Oprocz tego chorych zokierzy kierowano na leczenie do specjalistycznych zaktadow.
Jesli nie bylto mozliwosci skierowania ich do szpitali wojskowych, to umieszczani oni byli
w szpitalach cywilnych. ,,(...) O oddaniu umystowo chorego zZotnierza do zaktadu cywilnego
Dowodca Oddziatu lub zakladu powinien bezzwlocznie zameldowac D. O. Genowi, w obrebie
ktorego polozony jest zaktad, z podaniem motywow odnosnych. Dowoddcy Oddziatow
i Zaktadow odsytajg umystowo chorych do szpitala krajowego zawsze pod opiekg
inteligentniejszego podoficera sanitarnego ktorem w razie potrzeby nalezy dodac do pomocy

» 7 . 7
37 Nadmienié

niezbedng liczbe szeregowych, zwlaszcza w przypadkach ostrych (szalu)
nalezy, iz powyzszy rozkaz byl wydany na podstawie wczesniejszego z 18.03.1919 r., ktéry to
moéwil ogolnie o mozliwosci leczenia zotierzy w szpitalach cywilnych w razie trudnosci
transportowych lub w przypadku braku szpitala woj skowego338.

Regulamin Stuzby Zdrowia z 1932 r. dokladnie przedstawia jak wygladata stuzba na
oddziatach dla chorych umystowo. Przede wszystkim dzielity si¢ one wewngtrznie na trzy
pododdzialy: 1 — obserwacyjny (zamknigty) dla ostrych psychoz, 2 — sadowo wigzienny
(zamkniety) do obserwacji sagdowo-psychiatrycznych i 3 — og6lny (otwarty) — dla chorych nie

339, Oprocz tego byty to oddzialy o zaostrzonych srodkach

wymagajacych Scistego nadzoru
bezpieczenstwa. Byly one stale zamknigte 1 tylko odZwierny wpuszczat 1 wypuszczat chorych
na specjalny rozkaz. Osoby odwiedzajace chorych byly ,, wpuszczane (...) wylgcznie za
przepustkami w dnie i godziny przeznaczone do odwiedzania chorych w danym zaktadzie
(...) 340 Widzenie z chorymi odbywalo si¢ w tzw. rozmownicy 1 odwiedzajacy nie mieli
wstepu do zadnego z pododdziatow. W wyjatkowych przypadkach starszy ordynator mogt
udzieli¢ zezwolenia na odwiedzenie chorego w pododdziale, ale odbywalo si¢ ono tylko
1 wylacznie w obecnosci personelu oddziatu. Dalej studiujagc regulamin w wojskowych
zaktadach leczniczych, dowiadujemy sie, ze: ,, Do widzenia si¢ z chorymi pododdziatu

sgdowo-wieziennego jest konieczne, oprocz zgody starszego ordynatora, posiadanie

zezwolenia pisemnego wiadz sqdowych; podczas wizyty przez caly czas jest obecny organ

338 MSWojsk., Badanie i ocena fizycznej i psychicznej zdolnosci do stuzby wojskowej podoficeréw i szeregowcow
wykonujgcych powszechny obowigzek wojskowy, Warszawa 1937 r., Zalacznik 1, paragraf 70.

33" Dziennik Rozkazow Wojsk., nr 33, poz. 727, z dn. 14.09.1920 .

338 Dziennik Rozkazow Wojsk., nr 30, poz. 986, z dn. 18.09.1919 .

%9 MSWojsk., Regulamin Stuzby Zdrowia w wojskowych..., dz. cyt., s. 34.

340 Tamze, s. 35.
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nadzorczy (podoficer) 341 Jegli chodzi o wreczanie chorym jakichkolwiek przedmiotéw to
byto to dozwolone, ale tylko przez posrednictwo personelu.

Pomieszczenia, w ktorych przebywali chorzy, musialy by¢ tak dostosowane, aby chorzy
nie mogli ,,targna¢ si¢” na wlasne zycie, jak 1 zycie innych pacjentéw. Tym samym nie mogli
oni posiada¢ zadnych ostrych narzedzi oraz innych niebezpiecznych przedmiotow. Nawet
korespondencja chorych podlega $cistej kontroli ordynatorow.

W nocy na zewnatrz pododdziatéw wystawiane byly posterunki wojskowe w celu
dotykowego zabezpieczenia. Natomiast przy wypisywaniu chorych z oddziatu chorob
umystowych obowiagzywaly nastepujace zasady. ,,Z pododdziatow sqgdowo-wieziennych
chorzy mogq by¢ wypisywani wylgcznie za pisemng zgodq wladz sqdowych. Jezeli nie
stwierdzono wyraznej choroby psychicznej, chory odchodzi z powrotem do wiezienia,
z ktorego byt przystany. (...)Przy wypisywaniu chorego wystawia si¢ swiadectwo wojskowo-
lekarskie, wystane wedlug przeznaczenia. W razie ustalenia wyraznej choroby psychicznej,
chory pozostaje w zakladzie do dalszego rozporzqdzania sqdu. Z pozostalych pododdziatow
chorzy, ktorych stan zdrowia powrocit do normy — odchodzq wedtug ogolnych zasad. W razie
stwierdzenia u osob wojskowych choroby nieuleczalnej — nalezy wszczqé postgpowanie

rewizyjno-lekarskie; odbywa sie ono zaocznie (...) »342

. Na czas w\w postgpowania pacjent
mogt by¢ przekazany pod opieke najblizszej rodziny. Osoba, ktora odbierata chorego byta
zobowigzana podpisa¢ w obecnosci $wiadkow dokument stwierdzajacy przyjecie

odpowiedzialnosci  za  postgpowanie

Waér 23 paCJenta.
ZOBOWIAZANIE
l »soby odbierajacej chorego umyslowo z wojskowego zakladu
leczniczego.
Wobec nitej podpisanych oséb oéwisde ic : wiasne] woli odt
w horego Jow
RS S Zobowigzanie osoby odbierajacej chorego
Jolye a P ksiegi gléwnej . .
(Jeesentu, shesrwack) umystowego z wojskowego zaktadu leczniczego,
chorych i prryjmujg na siebie odpowiedzialnodé za wszystkic czyny i po- MSWOjSk., Regulamin Sluzby Zdrowia
stgpki chorego . .
D kasssatata potwlardan abise. scabwiodenants tyResasoungo L W wojskowych zaktadach leczniczych, Warszawa
o wdroieniu wigledem wymienlonego chorego postepowania rewizyjno-lekar 1932r.
. skiego celem wolnienia go * wojska jako xupelnie i trwale niezdolaego dc
| stuiby wojskowej

| Powyisze stwierdzam podpisem

Stwierdzam, ie wyiej umieszcrone podpisy tloione zostaly w mojej

obeenoici

l ot

pleencé okragta
rakladu (podpls komendants xabta

Widzialem
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Jednoczesnie wystawiano choremu ,,za§wiadczenie tymczasowe”, ktore wreczane byto

osobie odbierajacej pacjenta.

Wzoér 24,
148 3 210 mm.
dn. r.
(naxwa wofskowego zakladu leczniczego) (miejs $6)
ZASWIADCZENIE TYMCZASOWE L. dz.
Nazwisko 1 imie
Przydzial stuzbowy i stopien wojskowy
Urodzony w dniu r. w
miasto, wies, gmina, powiat)
Zamieszkaly stale w : x
(dokladny adres)
Pozostawal w zakladzie na od dn. do dn.
(leczeniu, obserwaoji)
za L. p. ksiegi gléwnej chorych.
Rozpoznanie lekarskie
Za$wiadczenie Tymczasowe, MSWojsk.,
Na podstawie § kat. przepisu Regulamin Stuzby Zdrowia w wojskowych
wzgledem wyzej wymienionego wszczeto w dniu zaktadach leczniczych, Warszawa 1932 r.

postepowanie rewizyjno-lekarskie celem zwolnienia go z woj-
ska, jako zupelnie i trwale niezdolnego do stuzby wojskowe;j.
Zold otrzymal do dnia

Zaprowiantowany do dnia

(podpis komendanta zakladu

Zdarzalo si¢, iz nie mozna byto odda¢ chorego pod opieke rodziny, zwolnionego na
podstawie postgpowania rewizyjno-lekarskiego, woéwczas komendant zakladu zarzadzat
odestanie go pod opieka sanitariuszy do wtasciwej gminy 1 oddawano go za pokwitowaniem.
Opieke nad chorym zatem przejmowata gmina.

Bardzo rzadko, ale czasami takze cywile przyjmowani byli do szpitali wojskowych na
oddziaty dla umystowo chorych. Wtedy wyzej omoéwione postgpowanie zwolnienia
obowiazywalo, takze dla nich. Pomijane bylo jednak postepowanie rewizyjno-lekarskie®*,

Istniaty takze porady jak nalezy si¢ obchodzi¢ z chorymi umyslowo. I jak czytamy
w Podreczniku podchorgzego sanitarnego: ,, Pielegnujgcy umystowo chorych powinien sig
odznaczac rozwinietym zmystem spostrzegawczosci i szybkiej orientacji; powinien przyjqc za
zasade, Ze wszystko, co robi oddany mu pod opieke pacjent, moze by¢ wynikiem choroby

umystowej. Odpowiedzialnos¢ za czyny chorego spada na pielegnujgcego, dlatego tez

3 Tamze.
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wymaga si¢ od niego szybkiej orientacji i naleZycie pojetej stanowczosci, aby mogt w pore

734 Przestrzegano takze

zapobiec skutkom niepoczytalnych postepkow umystowo chorego
0 tym, iz chorzy umyslowo moga w przeciwienstwie do ludzi zdrowych, przecigtnych
W razaco odmienny sposob przejawia¢ swoje uczucia i mysli. Umystowo chorzy mieli si¢
czu¢ tak, jakby czyhato na nich mnostwo niebezpieczenstw i przeciwnosci, ze sg oni
przesladowani, krzywdzeni badz wrecz przeciwnie, ze czujga si¢ uwielbiani lub s3
przedmiotem zainteresowania innych. ,.Dlatego tez sq oni niespokojni 1 podnieceni lub
obojetni i apatyczni, nadmiernie weseli lub smutni i przygnebieni, wpadajgcy w szatl lub
zupelne odretwienie”*. Najwickszy problem w pielegnacji mieli sanitariusze z pacjentami
W stanie szalu. Wobec nich zalecano szczegdlne srodki bezpieczenstwa: ,,Z pokoju, w ktorym
chory ma si¢ znajdowaé, nalezy usungé wszelkie przedmioty, ktore by mogt zniszczyé albo
uzyé jako broni. Napad szatu zazwyczaj szybko wyczerpuje chorego. W wyjgtkowych
wypadkach, gdy chory przedstawia wyrazne niebezpieczenstwo dla otoczenia lub zdradza
cheé targniecia sie na wlasne zycie, nalezy go unieszkodliwi¢ sitq i natozy¢ na zlecenie
lekarza i w obecnosci lekarza dyzurnego tzw. kaftan bezpieczenstwa %, Kaftan
bezpieczenstwa nalezalo zaktada¢ ostroznie. Zbyt silne $ciskanie jego taSm moglo bowiem
doprowadzi¢ do zahamowania krazenia w konczynach (znane byly przypadki porazen
nerwow ragk, a nawet zupetlnego obumarcia czesci konczyn). Moglo takze do$¢ do réznego
rodzaju zwichnig¢ 1 ztaman u pacjentow, zwlaszcza u osobnikow chorujacych od dhuzszego
czasu 1 znacznie wycienczonych. W niektorych szpitalach wojskowych porzucano nawet
stosowanie kaftanow, wprowadzajac w zmian leki uspokajajace i kapiele.

Transport os6b umystowo chorych odbywat si¢ karetkami. Pacjenci przewozeni byli
W pozycji lezacej na noszach. Kiedy bylo to niemozliwe z powodu braku kaftana
bezpieczenstwa, nalezato zawina¢ chorego w koce 1 $ciaggna¢ go pasami w kilku miejscach.
Nigdy nie wolno byto wigza¢ pacjenta sznurami, mogly one bowiem spowodowa¢ otarcia na
skorze. Niekiedy podczas podrozy podawano $rodki farmakologiczne czy nasenne w celu
wiekszego spokoju chorego, o ich podaniu decydowat lekarz wysytajacy.

Gdy pacjent trafit juz do szpitala, kapano go, po czym lekarz ,,ogladat go od stop do
glow”. W czasie kiedy chory byt kapany, pielegnujacy miat obowigzek przejrzenia ubran

pacjenta, a przedmioty, ktére ewentualnie znajdowat spisywal 1 odktadal do kancelarii

34 MSWojsk., Podrecznik podoficera sanitarnego..., dz. cyt., s. 150.
% Tamze, s. 151.
3% Tamze.
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oddzialu. Potem kierowano chorego na pododdzial, gdzie rozpoczynano odpowiednie

leczenie.

PROFILAKTYKA PRZECIW BRONI CHEMICZNEJ

W 1l Rzeczpospolitej po doswiadczeniach I wojny $wiatowej ochrona przeciwgazowa
uleglta znacznemu rozbudowaniu. Przejawiata si¢ ona zardwno w zyciu cywilnym jak
I wojskowym.

Pierwsza placowka badawczg, w ktorej realizowano prace zwigzane z ochrong przed
gazami bojowymi byt Instytut Naukowo-Badawczy Ligi Obrony Przeciw Powietrznej
utworzony w Warszawie w 1921 r.

W roku 1922 utworzono Obywatelski Komitet Obrony Przeciwgazowej (OKOP).
Natomiast w 1924 r. zostalo ono przemianowane na Towarzystwo Obrony
Przeciwgazowej**’, ktére istniato do 1928 r., po czym w 1928 r. z jego polaczenia oraz z Ligi
Obrony Powietrznej Panstwa (powotanej w 1923 r.) utworzono jedng organizacj¢: Lige
Obrony Powietrznej i Przeciwgazowej (LOPP), ktora to istniata do 1939 r.

Od momentu utworzenia Obywatelskiego Komitetu Przeciwgazowego, jednym
z glownych celow byto wybudowanie gmachu dla Instytutu Badawczego Broni Chemicznej
z zebranych funduszy spotecznych. W kolejnych latach, a mianowicie w 1926 r. utworzono
na Zoliborzu Chemiczny Instytut Badawczy, ukierunkowany m.in. na prace zwigzane
Z przystosowaniem przemystu chemicznego do potrzeb obronnych kraju. W 1928 r. Instytut
Naukowo-Badawczy LOPP przeksztatlcono w podlegly pod MSWojsk. Instytut
Przeciwgazowy**.

Tak naprawd¢ od 1933 r. poprzez zmian¢ w statucie LOPP $cisle byla zwigzana
I wspolpracowata z Ministerstwem Spraw Wewnetrznych i MSWojsk, a w 1934 r. zostata
ona uznana za stowarzyszenie wyzszej uzytecznosci publicznej®®.

Podstawowa komodrka organizacyjng stowarzyszenia byty kola terenowe. Powstawaty one
na uczelniach, szkotach, przedsiebiorstwach, a takze i przy organach wtadz terytorialnych.

Kota terenowe podlegaly komitetom powiatowym lub miejskim, ktore natomiast odpowiadaty

il Patrz wiecej: Z. Kozak, Towarzystwo Obrony Przeciwgazowej 1924-1928,

http://archiwumcaw.wp.mil.pl/biuletyn/b23/b23 8.pdf, dostgpnos¢ internetowa, z dn. 19.05.2016 r.

ML Konopski, Bron chemiczna na terenach Polski [w:] ,,Biuletyn Chemik”, nr. 6, 2010 r., s. 12-13.

9 Patrz wiecej: Janusz Lukaszewicz, Liga Obrony Powietrznej Panstwa [w:] ,,Skrzydlata Polska” nr 11, 2003 r.
,8.55
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przed komitetami wojewddzkim. Te ostatnie z kolei podlegaly juz bezposrednio Zarzadowi
Gléwnemu.

Do zadan powyzszych terenowych organizacji nalezato wszechstronne badanie $rodkow
walki oraz rozwijanie wsréd spoteczenstwa zainteresowania obrong przeciwgazowas.
Sposobem ich realizacji bylo m.in.: popieranie polskiego pismiennictwa naukowego
traktujacego o Srodkach walki chemicznej, wydawanie periodykow 1 podrecznikow
podejmujacych te zagadnienia, organizowanie zjazdéw, zakladanie bibliotek 1 muzedw,
a takze prowadzenie specjalnych kursow poswieconych popularyzowaniu wiedzy o srodkach
walki chemicznej350. Powyzsze dziatania miaty u§wiadamia¢ ludno$¢ cywilng o potgeznym
zagrozeniu. W jednej z broszur pt. ,,Naucz sie¢ broni¢ przed gazami bojowemi” wydanej przez
LOPP w 1933 r. czytamy w jaki sposob ludno$¢ cywilna mogta si¢ chroni¢ przed atakiem
gazowym. Cala ksigzeczka sktada si¢ 73 pytan, na ktore udzielane sa odpowiedzi:

,,25) Co to jest obrona przeciwgazowa?

Jest to zastosowanie wszystkich srodkow do zabezpieczenia ludzi, zwierzqt i rzeczy przed
dziataniem bojowych srodkow chemicznych.

26) Jakie znamy sposoby obrony?

Znamy obrone osobistq (indywidualng) i zbiorowg.

27) Co to jest obrona osobista i jakie znamy rodzaje tej obrony?

Jest to obrona samego siebie, jako jednostki przy pomocy masek przeciwgazowych, aparatow
tlenowych, ubran ochronnych. Znamy obrone osobistq: filtracyjng i izolacyjng.

28) Na czem polega metoda filtracyjna?

Metoda filtracyjna polega na przefiltrowaniu (oczyszczeniu) zatrutego powietrza,
dopuszczanego do pluc przez pochtaniacz maski przeciwgazowej. Przy tej metodzie wigec,
oddychamy przeczyszczonem, otaczajgcem nas powietrzem.

29) Na czem polega metoda izolacyjna?

Metoda izolacyjna polega na oddychaniu czystym tlenem dopuszczonym do ptuc z butli
tlenowej specjalnego aparatu, zwanego aparatem tlenowym. Przy tej metodzie jestesmy wiec
przy oddychaniu izolowani (oddzieleni) od otaczajgcego nas powietrza

30) Na czem polega obrona zbiorowa?

Polega na obronie wigkszej ilosci osob w specjalnie na ten cel urzgdzonych pomieszczeniach,
zwanych schronami przeciwgazowemi.

31) Jak bronimy zwierzeta od dziatania gazow bojowych?

R0z Kozak, dz. cyt., s.4-5.
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Bronimy, albo metodq filtracyjng albo zbiorowq. Konie, krowy, psy mozna ochroni¢ przy
pomocy masek, wzglednie workow napetnionych sianem Ilub stomgq, dobrze zwilzong
I natoZonych na glowy. Ptactwo i zwierzeta domowe przy pomocy specjalnie zbudowanych
klatek.
32) Jak chronimy przed dziataniem gazow — sprzet?
Sprzet musi by¢ umieszczony w szczelnych schronach. Metale mozna ochronic przez pokrycie
ich warstwg waseliny.
33) Jak chronimy przed dziataniem gazow zZywnosé?
Zywno$¢ mozemy zabezpieczy¢ w uszczelnionych pomieszczeniach lub opakowaniach.
34) Jaki znamy sprzet do obrony osobistej?
Maske przeciwgazowq, aparat tlenowy, ubranie ochronne.
35) Co to jest maska przeciwgazowa?
Jest to przyrzqd, ktory natozony na twarz chroni oczy
i drogi oddechowe przed dziataniem gazow bojowych. »351

Tak przedstawiata si¢ ochrona ludnosci cywilnej przed atakiem gazowym. Dla wojska, za$
wydawano osobne instrukcje. W jednej z nich z 1924 r. wydanych przez MSWojsk.
dowiadujemy si¢, iz takze ta obrona dzielona byla na ochron¢ indywidualng i zbiorowa.
Celem ochrony indywidualnej byta ,,ochrona pojedynczego Zotnierza przed gazami bojowemi

1,352

przy pomocy specjalnych aparatow ¢, Takimi ,,aparatami” byly przede wszystkim maski

przeciwgazowe, ktore stosowane byly w tzw. obronie lekkiej, natomiast w cigzkiej
wykorzystywano aparaty tlenowe. W instrukcjach opisywano rézne maski, ze wzgledu na
kraj pochodzenia: francuskie, angielskie®, niemieckie, rosyjskie i czechostowackie®*.
Polska maska przeciwgazowa byla wz.24 popularnie zwana R. S. C. od pierwszych liter

imion trzech konstruktoréw - Robert, Saunier i Cantot>>®

. Produkowana byla ona w Polsce
w  Wojskowej Wytworni Sprzetu Przeciwgazowego w Radomiu na licencji francuskiej. Do

roku 1939 maska ta oprocz maski typu wz.32, byta podstawowym s$rodkiem ochrony

%1 Liga Obrony Powietrznej i Przeciwgazowej, Naucz si¢ broni¢ przed gazami bojowemi. Zbiér pytan,

odpowiedzi i przykazan z obrony przeciwgazowej, Warszawa 1933 1., s. 6-7.

%2 Ministerstwo Spraw Wojskowych, Tymczasowa instrukcja o ochronie przeciwgazowej, Warszawa 1924 r., s.
13.

%53 Tamze, s.13-43.

34 Yademecum obrony przeciwlomiczej i przeciwgazowej ludnosci cywilnej ze szeczegélowem uwzglednieniem
zasad ratownictwa przeciwgazowego, pod. red. pptk. Dr. Wiadystawa Radziszewskiego 1 mjr. Jozefa
Chrzaszczewskiego, Warszawa 1935 r., s. 322-324.

%% J. Andrzejewski, Maska przeciwgazowa uzywana w Polsce, Nakladem LOPP, 1930 r.
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przeciwchemicznej na wyposazeniu Wojska Polskiego. Uzywana byta takze poza wojskiem.

Znajdowala si¢ ona np. na wyposazeniu LOPP.

Maska przeciwgazowa R. S. C., zrodto: J. Andrzejewski, Maska przeciwgazowa uzywana w Polsce, Naktadem LOPP, 1930 r.,
s. 3.

Maska przeciwgazowa wz. 32,
A - maska whasciwa,

B - rura wydechowa,

C — pochtaniacz,

D - torba

zrodto: MSWojsk., Instrukcja o masce przeciwgazowej ludzkiej
wz.32, Warszawa 1936 r.,s. 4

Aparaty tlenowe stosowane byly w przypadkach zakazen cigzkich i catkowicie izolowaty
uktad oddechowy cztowieka od otoczenia. Wszystkie modele posiadaly zatem uktad
zamkniety 1 wszystkie posiadaty takie same,

wspolne czgsci sktadowe.

Szkic uktadu i dziatania sktadowych aparatu tlenowego.
M — maska lub ustnik oraz zaciskacz do nosa,

O — butla z tlenem,

P — pochtaniacz z materiatem alkalicznym

W — worek tlenowy.

Pomigdzy nimi znajdowaly si¢ rury tlenowe faczace
poszczegdlne czesci aparatu.

Zrodto: Vademecum obrony przeciwlotniczej i
przeciwgazowej. .., dz. cyt., s. 368.
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Wyrdzniano nastepujgce aparaty tlenowe: plucne, automatyczno — phlucne, o stalej
wydajnosci, automatyczno — ptucne o stalej wydajnosci tlenu, izolacyjno — oksylitowe.

W aparatach plucnych tlen dopuszczalny byt poprzez r¢czne odmykanie zaworu. Cata
uwaga musiala by¢ skoncentrowana na mechanizmie. Nalezato uwaza¢ aby do obiegu nie
wpusci¢ zbyt duzej ilosci powietrza, co skutkowato by uszkodzeniem. Aparaty automatyczno
— plucne charakteryzowaly sig, iz urzadzenie juz samo zapewnialo doptyw powietrza do
obiegu (worka). Istniato jednak niebezpieczenstwo dopuszczenia tlenu ze zbyt wielka
szybkoscig, co skutkowa¢ moglo uszkodzeniem worka lub zaworu dopustowego. Poza tym
powyzsze aparaty nie zapewnialy prawidlowego dostarczania tleniu, szczegdlnie przy
wytezonej pracy fizycznej. Aparaty automatyczno-plucne, pomimo znacznego ulepszenia
W poréwnaniu z plucnymi, nie zapewnialy jednak zawsze odpowiedniego doptywu tlenu.
Szczegblnie wyraznie wystepowato to przy wytezonej pracy lub w spoczynku, kiedy
glebokos¢ wdechu jest bardzo niewielka. W pierwszym przypadku ilo$¢ tlenu
doprowadzonego przez zawoér dopustowy byla zbyt mata w stosunku do zapotrzebowania,
w drugim za$ worek zapadat si¢ dopiero po kilku wdechach, podczas ktoérych powietrze
doprowadzane do ptuc zawierato coraz mniej tlenu.

Aparaty 0 statej wydajnosci charakteryzowaty si¢ urzadzeniem, ktore po otworzeniu butli
tlenowej, dopuszczaty stale jednakowe ilosci tlenu do worka. Jak czytamy w zrodle: ,,(...)
poniewaz doplyw tlenu obliczony jest na prace sredniqg (ok. 1,5/min.), moze si¢ zdarzy¢, ze
podczas odpoczynkow lub przy malym wysitku, worek bedzie zbyt sie wypelnial, a nawet moze
zosta¢ uszkodzomy. Dla unikniecia takich ewentualnosci aparat zaopatrzony jest
W automatycznie dzialajgcy zawor wypustowy. Przy wysitkach wiekszych, kiedy ustalony
dophyw z butli jest niewystarczajgcy, nalezy za pomocq reczmnie uruchamianego wentyla

doprowadzi¢ dodatkowe, brakujgce ilosci tlenu .

Pomimo ulepszen ite nie mogly by¢

uznawane za ,,zupetnie zadowalajace”, bowiem ,, (...) wymagajq interwencji w momentach

duzego wysitku, a wiec rowniez i duzego zaabsorbowania uwagi pracujgcego, a pozatem juz

w swem zatozeniu sq malo ekonomiczne, gdyz szybkos¢ wyczerpania zapasu tlenu jest

niezalezna od rzeczywistego zapotrzebowania i zbyt duza przy matym wysitku lub podczas
1,357

spoczynku ",

Aparaty automatyczno — plucne o statej wydajnosci tlenu byty polaczeniem dwodch

powyzszych urzadzen. Likwidowat on wczesniejsze problemy techniczne i1 przez ekspertow

8 Yudemecum obrony przeciwlotniczej i przeciwgazowej..., dz. cyt., s. 370.
357 .
Tamze.
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byl on najbardziej polecanym. Aparaty izolacyjno — oksylitowe, roéznily si¢ od tlenowych
zasadniczo tym, iz stosowano w nich pochtaniacz z nadtlenkami zamiast alkalicznego
I mniejszej niz normalnie butli z tlenem. W przypadku zaopatrzenia aparatu w urzadzenie
automatyczno-ptlucne, butla stanowita dodatkowe Zrédto tlenu, ktére uruchamiane byto

automatycznie w miare potrzeby358.

Aparat tlenowy automatyczno - ptucny H. S. S. model 1924 r. , wyrdb niemieckiej
fabryki Draeger. Najbardziej popularny w Polsce. Zrodto: Vademecum obrony
przeciwlotniczej i przeciwgazowej...dz. cyt., s. 372.

Oprécz réznego rodzaju aparatow i masek chronigcych uktad oddechowy stosowano
obrong¢ na pozostate cz¢sci ciata. Ubranie ochronne nie byto jednak sprzetem obrony osobiste;j
kazdego, gdyz bylo ono zbyt cigzkie i niewygodne w uzyciu. Przeznaczone byto ono
dla tych, ktorzy peili czynnosci ratownicze, a wigc dla czlonkéow druzyn
odkazajacych 1 sanitarno - ratowniczych, w pewnych wypadkach takze dla czlonkow

i i druzyn przeciwpozarowych 1  technicznych. Ubrania
ochronne wystgpowaty w trzech typach: I — kombinezon,
kaptur, rgkawice 1 buty, II — kurtke, spodnie, kaptur,
rekawice 1 buty, III — kurtke z kapturem, spodnie, r¢kawice
ibuty359.

Ubranie ochronne typu 1.

1 — kaptur typu I;

2 — pelerynka zewngtrzna kaptura;

3 — kombinezon;

4 — nargkawek;

5 — sznurek do uszczelniania nargkawka;

6 — rekawice;

7 — nogawice;

8 — buty (saboty drewniane typu holenderskiego)

9 — maska przeciwgazowa.
Zrédlo: Z. Marynowski, dz. cyt., s. 34.

%% Tamze, s. 371.
¥ 7. Marynowski, Druzyny odkazajqce, Warszawa 1937 r., s. 14.
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Ubranie ochronne typu I. Zrodto: Z. Marynowski, dz. cyt., s. 36.

Warto nadmieni¢ takze, ze ochronie przeciw gazowej oraz przeciw chemicznej podlegaty
zwierzeta stuzace w armii: konie, psy 1 gotebie. Konie mialy skonstruowane specjalne maski
gazowe 1 buty ochronne, psy rowniez maski, a golebie zamykane byly w skrzynkach

ochronnych.

Konie w maskach przeciwgazowych oraz buty ochronne dla koni. Zrédto: Z. Marynowski, dz. cyt., s. 32-33.

Oprocz wyzej omowionej obrony indywidualnej przeciwgazowej, zarowno wojsko jak
1 obrona cywilna wyr6znialo tzw. obrong¢ zbiorowa. Polegala ona na: ,,a) odpowiedniem
zorganizowaniu w przednich linjach stuzby obserwacyjno - alarmowej;, b) urzqdzeniu

schronow przeciwgazowych oraz zaopatrzeniu tychze we wszelkie srodki, potrzebne do
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odkazania gazami zatrutych terenow i materjatow, c) wycwiczeniu Zotnierzy w umiejetnem
zachowaniu sie przed, podczas i po napadzie gazowym .

Pomimo bardzo rozbudowanej ochrony i dziatan profilaktycznych zaréwno wojsko, jak
1 cywile musieli by¢ przygotowani do udzielania pierwszej pomocy w przypadku zatru¢
1 powiktan zwigzanych z gazami i innym $rodkami broni chemiczne;.

Do pomocy ludno$ci oraz wojska powotano specjalne stuzby, tzw. druzyny odkazajace.
,Stuzba odkazajgca powotana jest do odkazania z bojowych srodkow chemicznych: terenu,
jego pokrycia, zabudowan, maszyn, roznych przedmiotow, tkanin, wyrobow skorzanych itp.
Do przeprowadzania tych zadan rozporzgqdza ona druzynami odkazajgcymi, punktami
odkazajgcymi i odkazalniami. Ludziom skazonym udzielajg pomocy punkty i kgpieliska
sanitarne, natomiast zwierzgtom — ambulatoria weterynaryjne wraz z kgpieliskami dla
zwierzqt i pogotowiami. Stuzba odkazajqca, dobrze przygotowana do wypetnienia swych
zadan, umozliwi szybkg likwidacje skutkow napadu chemicznego i pozwoli na wznowienie
normalnego biegu Zycia w stosunkowo niedtugim czasie »361

Pomijajac shuzby specjalne, ktore w razie zagrozenia udzielalty pomocy, wydawano wiele
rozmaitych instrukcji dotyczacych pierwszej pomocy przeciwgazowej zardwno dla wojska jak

1 dla ludnosci cywilnej. Ponizej mamy tabel¢ autorstwa MSWojsk., ktéra przedstawia

wazniejsze zagrozenia oraz ich ratunek.

300 NM[SWojsk., Tymczasowa instrukcja o ochronie...dz. cyt., s. 43- 44.
%17 Marynowski, Druzyny odkazajqce, Warszawa 1937 1., s. 9.
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Zrédto: MSWojsk., Tymczasowa instrukcja o ochronie..., dz. cyt., s. 76.
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Bojowe srodki chemiczne uszkadzaty przede wszystkim trzy sfery ludzkiego ciata: oczy,
uktad oddechowy i skore.

Jako pierwsi pomocy ratowniczej poszkodowanym udzielaly patrole sanitarne. Samych
zbiegdw leczniczych na terenie walki jesli to nie bylo konieczno$cig to starano si¢ ich nie
podejmowac i byta tylko mozliwa w wyjatkowo sprzyjajacych okolicznosciach. Jak czytam
w Instrukcji ratownictwa przeciwgazowego z 1939 r.: ,, Patrole sanitarne z natury rzeczy
mogq udziela¢ tylko najniezbedniejszej pomocy, postugujgc sie srodkami przewidzianymi
w ich zaopatrzeniu, np. podawanie zatrutym gazami duszgcymi i sternitami kropli
walerianowych na eterze. Zagazowanym, u ktorych stwierdzono przyspieszone oddychanie
polgczone z duzym wysitkiem oraz wszystkim zatrutym gazami duszqcymi nalezy rozluznic¢
czesci ubrania, ktore mogq krepowac oddychanie, a wigc kotnierze, mundury na piersiach itd.
Pasy i sprzet bojowy nalezy zdjgé 362

Poszkodowani zohierze, jak najszybciej mieli trafi¢ do punktéw opatrunkowych\punktow
przeciwgazowych. W zaleznos$ci od wskazan taktycznych dowddca kompanii sanitarnej przy
pomocy plutonu przeciwgazowego (dowddca plutonu sanitarnego przy pomocy druzyny
przeciwgazowej) rozwijal na gléwnym punkcie opatrunkowym ratowniczy punkt
przeciwgazowy, ktory umieszczalo si¢ niezbyt daleko od linii bojowej, na terenie
nieskazonym. ,, Punkty takie urzqdza sie na otwartych miejscach przewiewnych, w miare
moznosci nad brzegiem rzeki lub stawu, a w kazdym razie nie w piwnicach, zagtebieniach lub
dolinach, gazy powstate wskutek eksplozji pociskow gazowych lub przenoszone podmuchem
wiatru mogq osiadacé w miejscach najnizszych i zgeszczac si¢ do lego stopnia, Ze obszary te
stajq sie¢ niebezpieczne. Ratowniczy punkt przeciwgazowy zasadniczo powinien mie¢ osobne
pomieszczenia dla za trutych gazami trujgcymi, duszqcymi i draznigcymi, osobne zas dla
zaiperytowanych. Ratowniczy punkt przeciwgazowy powinien od razu wydzieli¢ wszystkich
lekko za trutych i niezatrutych (symulantow), dla przyspieszenia powrotu tych ostatnich do
szeregow. Wszystkie wypadki ciezkich uszkodzen muszg by¢ natychmiast rozpoznane dla
poddania ich ratowniczym zabiegom lekarskim 383 Jakie to byly zabiegi? Otoz przede
wszystkim wszyscy, ktorzy posiadali uszkodzenia $rodkami parzacymi podlegali kapieli
z natryskiem, przemyciu skoéry $rodkami neutralizujgcymi, zmianie bielizny 1 odkazeniu
ubrania. Punkty ratownicze miaty dysponowac¢ odpowiednimi akcesoriami i zaopatrzeniem

w mydlo 1 $rodki neutralizujgce. W dalszej kolejnosci zagazowani, odpowiednio

%02 MSWojsk., Instrukcja ratownictwa przeciwgazowego, Warszawa 1939 1., s. 25.
363 Tamze, s. 6-7.
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posegregowani, byli zaopatrzeni w karty lekarskie z oznaczeniem rodzaju i stopnia
uszkodzenia i ewakuowani partiami pod opieka podoficeréw sanitarnych. Do szpitali
polowych trafiat cigzkie przypadki porazen narzadéw oddechowych i uktadu krwionos$nego,
zaiperytowani za§ w okresie poczatkowym z wyraznymi zmianami skory, wymagajacymi
dluzszego leczenia, transportowani byli na stacje ewakuacyjng.

Postepowanie w przypadkach zatru¢ iperytem w punktach opatrunkowych bylo inne, niz
w przypadku pozostatych §rodkéw chemicznych. Brano pod uwage trwatos$¢ iperytu i jego
zdolno$¢ wsigkania w ubranie 1 sprz¢t wojskowy. W celu zapobiegania jego roznoszeniu
nalezalo przede wszystkim odosobni¢ jak najdoktadniej zaiperytowanych od uszkodzonych
innymi gazami oraz od rannych. Szczegélnie niebezpieczne byto skupienie zaiperytowanych
razem z innymi zagazowanymi w pomieszczeniach zamknietych, np. w schronach
przeciwgazowych, gdyz w tych warunkach nie tylko zetknigcie si¢, lecz takze parowanie
iperytu z ubran mogto spowodowa¢ nowe uszkodzenia. Kolejng czynnoscia byl podzial
zaiperytowanych na dwie grupy, a mianowicie: zaiperytowanych, ktorzy si¢ zglosili w okresie
utajonym objawow chorobowych, czyli przed ich wystapieniem, oraz tych, ktorzy juz mieli te

czy inne objawy chorobowe (zespot objawow chorobowych oczu, na skoérze, w ukladzie

oddechowym i przewodzie pokarmowym).

Oparzenia iperytem, zrodto: Z. Marynowski, Druzyny odkazajgce..., dz. cyt., s. 15-16.

Wypadki pierwszej grupy zachodzity wowczas, gdy zagazowany z pewng $cistoscig mogh
okresli¢ cze$¢ ciala, ktora uleglta zaiperytowaniu. Miejscowe zaiperytowanie skory, bez
objawéw palenia, mozna bylo odkaza¢ jednym z nastepujacych sposobow: ,.a) Kilkakrotne
zmywanie wodg, lepiej cieptq z mydiem, ktore usuwa resztki niewchlonietego iperytu oraz
tuszcz skory, kurz itd. b) Co najmniej dwukrotne zmywanie alkoholowym rozczynem mydta

zielonego, a nastgpnie zmywanie wodq z tymze mydlem. c) Obfite pudrowanie zaiperytowanej

148



. C oy o .. 364
powierzchni skory wapnem chlorowanym przy zastosowaniu nizej podanych ostroznosci .

Wapno chlorowane musialo by¢ $wieze, suche, bardzo drobno sproszkowane i bez grudek.
Najlepiej jak bylo zmieszane z rowng czgscia tojku. Skore nalezato doktadnie wysuszy¢, gdyz
wilgotnej nie mozna bylo posypywa¢ wapnem chlorowanym. Nie nalezato takze uzywac
wapna chlorowanego na czesciach skory bardziej delikatnej, np. w okolicach pachwin i pod
pachami, na organach ptciowych, powiekach, miedzy palcami nég lub pod opatrunkiem, gdyz
w ten sposéb mozna bylo wywota¢ objawy zapalne tych miejsc. Nie wolno bylo ponadto
stosowa¢ wapna chlorowanego przy objawach rozpoczynajgcego si¢ juz zapalenia skory
wskutek dziatania iperytu. Mozna je bylo utrzymac na skorze, zaleznie od wrazliwosci
zagazowanego przez 3 do 8 minut, po czym nalezato umy¢ to miejsce woda z mydiem.

W walce z iperytem lekarze w uszkodzeniach skoérnych stosowali takze rozczyn
annogenu365. Przemywano nim rany, a takze dopuszczano oktady z 0,25% jego rozczynu,
jednak najwyzej przez 3 — 4 godziny.

Jesli chodzi o leczenie oczu z iperytu proponowano nastepujace metody: ,Worki
spojowkowe oczu nalezy przemy¢é przy pomocy wanienki ocznej lub irygatorza specjalng
rurkq z rozczynem dwuweglanu sodu (22,5 : 1000,0) albo rozczynem nadmanganianu potasu
(1,0 : 4000,0 — 6000,0 rozczynu fizjologicznego), lub 2% rozczynem kwasu bornego.
Obrzekte powieki nalezy mozliwie szeroko otwieralé, aby wyplukac najglebsze skitadki
Sluzowki, jednakze unikac jakichkolwiek mechanicznych podraznien, np. wycierania wata,
energicznego wywracania powiek itd. Silny swiatlowstret wymaga zakrapiania do worka
spojowki 2% rozczynu nowokainy366. Powieki w stanie zapalnym nalezy czesto i obficie
smarowac nastepujgcq zawiesing: Talci®®, Calci carbonici®® Aquae calcis®™®, Glycerini
aa®® 3" Oprécz tego jako zabiegi profilaktyczne zalecano stosowanie przeptukiwania
przewoddéw nosowych, jamy ustnej oraz gardla tym samym rozczynem dwuweglanu sodu.
W instrukcji ratowniczej wspominano takze ze powyzszy rozczyn nadawal si¢ réwniez do
picia jako srodek profilaktyczno-leczniczy.

W szpitalach polowych mozna bylo wykonywac juz doktadniejsze zabiegi lecznicze. I tak

w przypadku zakazonych iperytem stosowano, m.in. wilgotne oktady nawet pod ceratka

364 Tamze, s. 39.

%% Chloramina — $rodek odkazajacy.

%% Miejscowy $rodek znieczulajacy.

*7 Talk.

%68 Weglan wapnia.

%9 Woda wapienna.

370 Gliceryna rozcienczana w wodzie.

3N MSWojsk., Instrukcja ratownictwa..., dz. cyt., s. 42-43.
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z rozczyndw odkazajacych, np. rozczynu Burowa 2%, rozczynu kwasu bornego, 1% rozczynu
ichtiolu, 2 — 3% rozczynu aluminii acelicotartarici®”%. ,, Leczenie uszkodzen oczu polega
przede wszystkim na usuwaniu ropnej wydzieliny z worka spojowkowego za pomocg czestego
plukania stabymi rozczynami odkazZajgcymi, ktore uprzednio byly polecone, oraz na
tagodzeniu bolu wkraplaniem rozczynu nowokainy i zastosowaniem wilgotnych oktadow.
Stosowanie statych opatrunkéw jest przeciwwskazane . Co sie tyczy przebiegu cigzkich
uszkodzen drég oddechowych, warunki szpitalne pozwalaty na przyktad przy owrzodzeniach
jamy ustnej i tylnych tukéw gardta na czgste ptukanie wodg utleniong, stabymi rozczynami
odkazajagcymi. Stosowano takze zwykle antyseptyczne pedzlowanie, np. rozczynem
nasyconym metylenblau med.*”* z dodaniem 1% kokainy itd. Uzywano takze czesto lekow
popularnych woéwczas w laryngologii.

W przypadku silnych zatru¢ drog oddechowych w punkcie opatrunkowym, proponowano
stosowanie ogolnych zasad ratowniczych do leczenia objawow og6lnych. Zaleznie od postaci
chorobowych podawaé¢ nalezato np. $rodki nasercowe przy zaburzeniach czynno$ci serca,
kodeing w razie silnego kaszlu, srodki uspokajajace (brom, piramidon, weronal itd.) w razie
silnych bolow. Jesli chodzi za$ o postepowanie wobec gazow duszacych zar6wno rokowanie,
jak 1 leczenie zalezaly prawie wyltacznie od stopnia uszkodzen narzadow oddechowych
1 krazenia krwi, a nie od budowy chemicznej zwigzku, ktory zadziatal. W grupie zatrutych
srodkami duszacymi istnialy rozne stopnie uszkodzen poczawszy od najlzejszych
(zagazowani sprawiali wrazenie nawet zdrowych) do najciezszych — konajacych juz
w chwili przybycia na punkt opatrunkowy. ,, Najciezsze postacie zatruc przybywajq na punkt
opatrunkowy juz z objawami sinicy. Obie postacie sinicy, tj. tzw. szara i zwykta o kolorze
niebieskim czy tez wisniowym, sq oznakqg niedoboru w najwyzszym stopniu tlenu
w organizmie, ktory wystepuje wskutek obrzeku pluc pochodzenia toksycznego. W tych
wypadkach czesto, lecz nie zawsze, cieknie z ust i otworow nosowych zottawo réZowa piana
(jeden z objawow obrzeku plucnego). Zatruty rozpaczliwie chwyta powietrze, oddech ma
powierzchowny i przyspieszony do 40 i wiecej na minute, przerywany Spazmatycznym
i bolesnym kaszlem. Badanie narzgd u oddechowego przy ostuchiwaniu wykazuje objawy

znamienne dla uszkodzenia oskrzeli i obrzeku ptuc. Inne dane swiadczq, Ze stan zatrutego pod

372 Kwasny cytrynian glinu - Znajdujacy sie w listkach herbaty glin taczy si¢ z sokiem z cytryny. W ten sposob
tworzy si¢ cytrynian glinu.

3 Tamze, s. 112.

374 Bekit metylenowy — organiczny zwigzek chemiczny. Barwnik tiazynowy o charakterze soli. W temperaturze
pokojowej jest to bezwonny, ciemnozielony proszek, z woda daje niebieski roztwor.
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wzgledem rokowania jest w najwyzszym stopniu grozny. Szczegolnie zwraca uwage
niedomoga serca, gdyz tetno jest nieraz ledwo wyczuwalne, do 160 uderzen na minute.
Koriczyny zimne, skora na nich lepka, czesto stan nieprzytomny ™. Oczywiscie zdarzaly sie
takze lzejsze zatrucia wowczas wyglad zewnetrzny chorych nie zdradzal na poczatku
wyraznych oznak sinicy. Twarz najczesciej czerwona, rzadziej blada. Najbardziej znamienne
byly zaburzenia oddechowe w postaci oddechu znacznie przyspieszonego, powierzchownego
lub utrudnionego, ktdry czgsto przerywany byt meczacym kaszlem.

Jak sobie radzono w kwestii leczenia? Przy objawach szarej sinicy ratowanie nalezato
rozpocza¢ od niezwlocznego podawania w obfitej ilosci tlenu, zastrzykow z kofeiny, lub
kamfory jednoczesnie. W wypadkach sinicy zwyklej stosowano upuszczanie krwi oraz
podawanie tlen oraz §rodkéw nasercowych. Poza tym obowigzywaty podstawowe wymagania
ratownictwa, tj. spokdj, ogrzewanie ciata, usuniecie krgpujacego ubrania oraz parujacych
Z niego gazow.

IT Rzeczpospolita miata dobrze rozbudowany system szkolen i obrony przeciwgazowe,
sama takze bron chemiczng produkowata. Inne panstwa europejskie zbroily si¢ w tego typu
zasoby, a zagrozenie ze strony sgsiadow Polski ciggle wzrastalo, zatem konieczno$cig byto
wyposazy¢ w nig armi¢. Nalezy jednak zaznaczy¢, iz przed Il wojnag $wiatowa Polska
produkowata bron chemiczng na skal¢ laboratoryjng 1 péttechniczng w sktadnicy Pociskow
w Rembertowie, a na wigkszg skal¢ w wytworni amunicji w Zegrzu. Iperyt produkowany byt
w fabryce materiatow wybuchowych w Pionkach, a pociski i miny z tadunkiem chemicznym,
glownie z rozcienczonym (10-15%) iperytem, w zaktadach zbrojeniowych w Skarzysku -
Kamiennej. Bron chemiczng badano i produkowano w pewnym okresie rowniez w wytworni
Fort Bema w Warszawie. Do przeprowadzania prob z ta bronig shuzyly poligony

do$wiadczalne w Rembertowie i Zegrzu®'®.

2.5 Leczenie rodzin oficerow
Poniewaz pojecie leczenia zostato juz w pelni wyjasnione w poprzednich podrozdziatach,
a takze omowiona zostala w pelni kwestia Zotlierzy oraz oficerow w tym zakresie, to w tym

podrozdziale pozwole sobie przyblizy¢ problem leczenia ich rodzin.

875 Tamze, s. 47-48.
%76 L. Konopski, dz. cyt. s. 13.
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Oficerowie korpusu sanitarnego byli zobowigzani nie$¢ pomoc medyczng najblizszej
rodzinie oficeréw oraz réwnorzednym, przydzielonym do oddziatu lub zaktadu, w ktorym
dany oficer petnit stuzbe. Przez najblizsza rodzing nalezato rozumie¢ zong i dzieci. Rodzicéw
i rodzenstwo oficera, za$ tylko wtedy jesli byli utrzymywani przez danego oficera. W nagtych
przypadkach niesienie pomocy odbywato si¢ za darmo, jednak koszty podrozy lekarza do
chorego musiaty zostaé pokryte®”.

Porada lekarska dla rodziny w domu oficera mogla odbywac si¢ tylko w przypadku
naprawde ci¢zkich zachorowan. Wowczas oficer zwracat si¢ z kartg sluzbowg do swego
przetozonego, z prosba o skierowanie lekarza do chorego czlonka rodziny. Natomiast
w stanach naglych, zagrozenia zycia udawat si¢ wprost do lekarza oddzialowego lub do
inspekcyjnego przy komendzie garnizonu.

Bezptatnej pomocy lekarskiej udzielaty rodzinom oficeréw takze laboratoria (przychodnie
wojskowe), czynne przy szpitalach wojskowych okregowych lub rejonowych oraz lekarze
w izbach chorych oddziatowych i garnizonowych. W szpitalach, za$ porad mogli udzieli¢
specjalisci kazdej gatezi medycyny. Takze bezptatnie przystugiwalo mi wykonywanie
wszelkich badan pomocniczych 1 klinicznych (np. promieniowanie Rentgenowskie)378.

Rowniez w ambulatoriach dentystycznych z porad, zabiegéw i plombowania korzystano
za darmo. Plomby z materiatow szlachetnych byty jednak platne w peini, zreszta takze
w przypadku oficerow.

Rodzinom oficerow takze przystugiwato otrzymywanie lekow z aptek wojskowych na
recepty wystawione przez lekarzy wojskowych. Ich cena odpowiadata rzeczywistym kosztom
z doliczeniem taksy wykonanie. Chcac jednak otrzymac lekarstwa dostarczali oni puste
flaszki 1 korki aby unikna¢ dodatkowych kosztow®™®.

W razie leczenia szpitalnego rodziny oficerow starano si¢ umieszcza¢ w Szpitalach
wojskowych. Wyjatki od tej reguty przewidziane zostaty w Rozkazie MSWojsk. w Dzienniku
Rozkazow Nr. 2/22 poz. 44, w Dziale 1. Na jego podstawie ustalato sie, iz zardbwno oficerowie
1 rownorzedni, chorgzowie, szeregowi oraz ich rodziny, w nastepujacych przypadkach nie
moga by¢ umieszczeni w szpitalach wojskowych 1 byli to: chorzy na gruZlice, chorzy na ostre
infekcje, chorzy umystowo. Takze w przypadku zagrozenia zycia chorego umieszczato si¢

0

W najblizsze] jednostce szpitalnej bez wzgledu na jej charakter®. Koszty utrzymania

377 Almanach oficerski na rok 1923/1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 116.
378 Tamze, s. 117.

879 Tamze, s. 116.

%80 Dziennik Urzedowy wojewodztwa krakowskiego, nr. 2, 15.02.1923 1., s. 9.
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I leczenia swych rodzin w szpitalach cywilnych ponosity zatem catkowicie osoby wojskowe
(glowa rodziny), z wyjatkiem wypadkow, wymieniony powyzej. Wowczas nalezato oplaci¢
wyzywienie Wraz z dodatkiem drozyznianym, reszte pokrywat komendant korpusu oddziatu,
do ktorego przynalezat dany wojskowy®®,

Rozporzadzenie MSWojsk. z dnia 9.11.1922 r. nr. 21209 okresla, ze w razie oddania
osoby uprawnionej do leczenia na koszt MSWojsk. do szpitala cywilnego ustala nastepujace
postpowanie:

., 1. Oprocz szczegotowo wypetnionych kart oddania do szpitala z rubryk ,, wyekwipowanie
skarbowe, z ktorym chory odszedl do szpitala”. Oddzial wystawi¢ powinien pokwitowanie
odbioru chorego wzglednie rzeczy skarbowych, ktore po potwierdzeniu przez szpital cywilny,
eskortujgcy zabiera do oddziatu wysytajgcego chorego.

2. Gdy ustanie koniecznos¢ leczenia w szpitalu cywilnym wzglednie transport takiego
chorego (chorej) do szpitala wojskowego jest mozliwy, szpital cywilny zawiadamia o tem
oddzial, ktory chorego oddatl na leczenie, oddzial winien wowczas chorego zabraé i postgpic
z nim wedtug orzeczenia szpitala cywilnego 382

Oprocz powyzszego szpital cywilny oddajac chorego, wystawial dokument, w ktéorym
potwierdzal okres leczenia, rozpoznanie, orzeczenie co do dalszego postepowania oraz
ewentualnie spis zwracanych skarbowych przedmiot(’)w383.

Wazng kwestia w leczeniu rodzin oficerow byta pomoc potoznicza. Szpitale okrgegowe
posiadaty specjalne oddziaty ginekologiczno-potoznicze. 1 jak mowit Almanach oficerski
z przetomu 1923/1924 r. : ,, Zony oficeréw potrzebujgce pomocy poloiniczej powinny byé

h 38 Tylko w wyjatkowych okolicznosciach do

zasadniczo umieszczane w tych oddziatac
zony oficera wymagajacej natychmiastowej pomocy, mogt by¢ wezwany do domu ordynator
oddziatu polozniczo-ginekologicznego. W razie niemoznosci przybycia wzywano innego
lekarza wojskowego o powyzszej specjalizacji. Jesli i1 tak owy nie mogl przyj$¢, wzywano
lekarza cywilnego — wowczas oficerowi przystugiwat catkowity zwrot kosztéw wizyty.
Zdarzato si¢ jednak, ze nie we wszystkich miejscowosciach przy szpitalach okregowych
funkcjonowat oddziat potozniczo - ginekologiczny. W przypadku gdy kobieta nie mogla by¢

przewieziona do najblizszego szpitala wojskowego, pomocy udzielat jej lekarz wojskowy

38! Tamze.

%82 Tamze.

%83 Tamze, s. 10.

%84 Almanach oficerski na rok 1923/ 1924; praca zbiorowa, dziat IV, z. 3, s. 117.
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danego garnizonu, wyspecjalizowany w poloznictwie. Jednakze w razie jego nieobecnosci,
przystugiwal oficerowi catkowity zwrot kosztow leczenia.

Co si¢ tyczy wezwan domowych akuszerki, zwrot kosztow nalezat si¢ tylko wtedy gdy
wezwanie nastgpowalo na skutek zlecenia lekarza wojskowego. Zastrzegano takze, ze
nieuzasadniona pomoc lecznicza w domu 1 jej koszty nie bedg zwracane.

Do momentu wybuchu II wojny $wiatowej kwestie leczenia byly poruszane jeszcze
W Rozporzadzeniu Rady Ministrow z dnia 12.01.1931 r. o panstwowej pomocy lekarskiej dla
wojskowych zawodowych, ich rodzin, oraz emerytow, a takze w Rozporzadzeniu Rady
Ministrow z dnia 26.03.1934 r. o pomocy lekarskiej dla zolierzy wojska 1 marynarki
wojennej oraz ich rodzin. W/w rozporzadzenia dotyczyty jednakze glownie oficerow, dla ich
rodzin wcze$niej ustalone normy i zasady nie ulegly wigkszym zmianom.

Warto nadmienié, iz rodziny oficerow mogly takze korzysta¢ z miejsc w zakladach
leczniczych specjalnych oraz sezonowych. Pierwszenstwo, jednakze mieli oficerowie,
a dopiero gdy pozostaty miejsca w w\w otrzymac je mogly rodziny oficerskie.

Na zakonczenie nalezy zaznaczy¢, ze ,,wyszczegélniona” opieka zdrowotna zolnierzy
i ich rodzin obowigzywata do 1989 r. Nastgpnie w coraz wigkszym stopniu dwa piony:
wojskowy 1 cywilny stuzby zdrowia, ktore przeciez tak byly widoczne w okresie II RP,

zaczely sie catkowicie zacierac.

2.6 Rola cywilnej shuzby zdrowia i Polskiego Czerwonego Krzyza

w wojskowej sluzbie zdrowia

W II RP wojsko stanowito bardzo wazny element w spoteczenstwie. Wigkszos¢
panstwowych organizacji miato charakter wojskowy, takze te zwigzane ze shuzba zdrowia.
Sprawy zdrowotne mozna jednak podzieli¢ na dwa odrgbne: cywilne i wojskowe. Byly one
jednakze ze sobg zwigzane 1 pewne elementy ,,przeplataty si¢”.

W sytuacji cigglych wojen Panstwo koncertowato si¢ przede wszystkim na zapewnieniu
opieki sanitarnej wojsku. Zaczeta wowczas cierpie¢ cywilna stuzba zdrowia. Z powodu braku
sanitarnych kadr personalnych, ktore na czas wojny byly powotane do wojska nie miat kto
zapewnia¢ nalezytej opieki spoteczenstwu. Powodowato to liczne prosby wtadz o zwalnianie
lekarzy do cywila. Brak stuzb medycznych 1 sanitarnych byl bardzo odczuwalny. Przez caty

okres II Rzeczpospolitej, az do roku 1939 owych brakoéw nie udato si¢ wypetnic.
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Juz od momentu ksztatcenia kadr sanitarnych dualizm jest zauwazalny. Mianowicie w 11
RP istnialty zaré6wno wojskowe szkoty medyczne, ale takze cywilne szkoty, ksztatcace
przysztych lekarzy. Otrzymywano wyszkolenie medyczne na uczelni cywilnej, a szkolenie
1 wychowanie wojskowe na uczelni wojskowo-medycznej. Spoér, ktéry z systemoOw
ksztalcenia lekarzy jest wilasciwy 1 bardziej skuteczny trwal przez cate dwudziestolecie
mig¢dzywojenne.

Lekarzy cywilnych ksztalcily wydzialy lekarskie pigciu uniwersytetoéw panstwowych:
w Warszawie, Krakowie, we Lwowie, w Wilnie i Poznaniu. Podlegaty one pod Ministerstwo
Wyznan Religijnych 1 O$wiecenia Publicznego (MWRIiOP). Ponizsza tabela przedstawia
liczbe studentow medycyny oraz liczbe wydanych dyploméw na wydzialach lekarskich

uniwersytetow panstwowych w latach 1918-1939 z podziatem na ptec.

Tabela 2.6.1 Liczba studentow medycyny oraz liczba wydanych dyploméw na
wydziatach lekarskich uniwersytetow panstwowych w latach 1918-1939

Rok Studenci Liczba wszystkich Liczba Liczba
akademicki medycyny wydanych wydanych wydanych
dyploméw dyploméw dyplomoéw
meZCZyznom kobietom
1918/1919 ? 64 46 18
1919/1920 ? 75 60 15
1920/1921 ? 120 107 13
1921/1922 4842 283 237 46
1922/1923 4927 649 574 75
1923/1924 4645 586 493 93
1924/1925 4005 758 632 126
1925/1926 3609 856 683 173
1926/1927 3757 576 446 130
1927/1928 ? 590 492 98
1928/1929 ? 486 ? ?
1929/1930 3757 424 ? ?
1930/1931 3886 382 ? ?
1931/1932 3928 390 ?
1932/1933 4152
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Zisdio: [ 1933/1934 4241 957 ?
Opracowani
ewlasnena [ 1934/1935 ?
podstawie:
E. 9 385 )
Wicckowsh 1936/1937 ! Ok. 4000 !
a Lekarze | 1937/1938 ?
Jjako grupa
zavodona |71938/1939 4054 Ok. 2000 ?
Rzeczyposp

olitej, Wroctaw 2004 r., s.115-119.

Na podstawie powyzszych danych mozemy szacunkowo, ze w okresie dwudziestolecia
miedzywojennego udalo si¢ na cywilnych uczelnia wyksztatci¢ okoto 8500 lekarzyg%,
w liczbie tej za$ zdecydowang wigkszos$¢ stanowili me¢zczyzni.

Wraz z grozba wybuchu wojny polsko — bolszewickiej*®’ zaczeto porzadkowaé kwestie
poboru lekarzy cywili. Na wypadek wojny opublikowany zostal Dekret Naczelnika Panstwa
z dnia 16.01.1919 r.*® na ktorego to podstawie wydano rozkaz z dnia 20.01.1919 r.,
w ktorym czytamy: ,, Zarzqdzam na czas potrzeby wojennej powolanie w obrebie Panstwa
Polskiego do stuzby wojskowej czynnej wszystkich lekarzy dyplomowanych, ktorzy nie
przekroczyli 35 roku Zycia. Wszyscy lekarze podlegajq powolaniu, obowigzani sq do dn.
I lutego b. r. stawi¢ sie w miejscowych Powiatowych Komendach Uzupelnien celem
rejestracji. Lekarze powolani i zarejestrowani, ktorzy petniq obowigzki publiczne, bedg na
wniosek Ministerstwa Zdrowia Publicznego od stuzby czynnej zwolnieni 7389 Owe obowiazki
doktadnie regulowatl rozkaz MSWojsk. z dnia 20.01.1919 1. : ,, Lekarze, ktorzy zajmujq posady
w stuzbie publicznej, jako lekarze powiatowi, gminni, ordynatorowie szpitali publicznych i t.
p., mogq by¢ na wniosek Ministerstwa Zdrowia Publicznego zwolnieni od stuzby czynnej 390,
Lekarze pracujacy na w\w stanowiskach jednakze 1 tak mieli obowigzek zgloszenia si¢ do
Komend w celu rejestracji. Lekarzom, ktérzy zostali powotani do shuzby wojskowe;,
okreslano stopien stuzbowy i poborowy, biorac pod uwage kwalifikacje zawodowa oraz ilo$¢

lat pracy.

35 Przy zalozeniu ze rocznie na wszystkie wydzialy przyjmowano ok. 600-700 studentéw oraz ze studia w
terminie ukonczylo ok. 2/3 z nich to rocznie na kazdym z wydziatow przebywato ok. 400 nowych lekarzy na
kazdym wydziale. Zatem rocznie (bylo 5 wydzialow) wydawano ok. 2000 dyploméw — Rachuba za E.
Wiegckowska, Lekarze jako grupa zawodowa w II Rzeczypospolitej, Wroctaw 2004 r., s.120.

38 Tamze.

%87 Wojna rozpoczeta si¢ 14.02.1919 1.

%8 Dz. Roz. Wojsk., nr 22, poz. 736, 2 27.02.1919 r.

%9 Dziennik Rozkazéw Wojskowych nr 8, poz. 327, z 25.01.1919 r.

3% Dz. Roz. Wojsk., nr 8, poz. 325, z 25.01.1919 r.
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Lekarze cywilni niepowotani do czynnej shluzby wojskowej pehili takze obowigzki
sanitarne przy oddzialach WP w miejscowosciach, gdzie stacjonowaty mniejsze garnizony,
w ktorych to nie bylo statego lekarza wojskowego>*".

7.04.1919 r. zostata wydana ustawa, w ktorej to zwiekszono wiek lekarzy dyplomowanych
przyjmowanych do wojska. Powotano wszystkich, ktorzy nie przekroczyli 42 r. z. Bez zmian
pozostata mozliwos¢ zwolnienia lekarzy pemiacych funkcje publiczne®?. Kilka dni pozniej
tzn. 19.04.1919 r. wydano rozkaz O powolaniu lekarzy do czynnej stuzby wojskowej, co
oznaczalo natychmiastowa mobilizacje wiw®®,

W sytuacjach kryzysu personalnego MSWojsk. korzystato ze wszelkich mozliwych
sposobdw. Ze wzgledu na ciagle potrzeby personalne zaczeto poszerzaé zakres osob, ktore
moglby penicé role oficerow sanitarnych w Wojsku Polskim. Na poczatku skoncentrowano si¢
na studentach studiow medycznych. Mowi o tym rozkaz z dnia 26.01.1919 r.: |, Stuchacze
medycyny, ktorzy juz byli oficerami w Legionach Polskich, we wschodnich korpusach
polskich, w armjach: austriackiej i niemieckiej, wzglednie petnili funkcje lekarsko-oficerskie
w armji rosyjskiej o ile sq z 1, 2 i 3 roku medycyny mogq by¢ przyjeci w charakterze oficerow
sanitarnych. Mogq by¢ oni uzywani do stuzby sanitarno-administracyjnej, gospodarczej lub
temu podobnej, lecz nie mogq w zastepstwie petnic¢ funkcji lekarskiej; z 4 i 5 roku medycyny,
mogq by¢ przyjeci z rangq podporucznikow i nosi¢ miano podlekarzy. Mogqg by¢ uzywani
w zastepstwie do petnienia funkcji lekarskich pod nadzorem i odpowiedzialnoscig lekarzy.
Stuchacze ktorzy nie byli uprzednio oficerami w wyzej w wymienionych armjach: z 1, 2, 3
roku medycyny po przyjeciu do wojska mogg by¢ przydzieleni po wyszkoleniu wojskowem do
stuzby sanitarnej w charakterze komendantow patroli sanitarnych przy oddziatach lub
w ogole do petnienia stuzby podoficer6w sanitarnych. Po potrocznem petnieniu stuzby
sanitarnej mogq by na wniosek lekarza oddziatu mianowali podchorgzymi sanitarnymi; z 4 i 5
roku medycyny mogq byé po 6 - cio tygodniowem wyszkoleniu wojskowem mianowani
podchorgzymi podlekarzami sanitarnymi i  petni¢ stuzbe w oddziatach w charakterze
podlekarzy podporucznikow. Po potrocznej nienagannej stuzbie mogq by¢ na wniosek lekarza
oddziatu mianowani podlekarzami podporucznikami. Oficerowie sanitarni i podchorgzowie

salinarni (t. j. medycy, 2 i 3 roku) noszq wylogisg4 biatego koloru, podlekarzy (t. j. medycy 4

*1 Dz. Roz. Wojsk., nr 15, poz. 532, 11.02.1919 r.

%2 Dz. Roz. Wojsk., nr 45, poz. 1514, 26.04.1919 r.

%% Dz. Roz. Wojsk., nr 45, poz. 1507, 26.04.1919 r.

3% Wytogi (obszlegi lub klapy) — ,,wylozone, odwiniete na zewnatrz czesci ubioru. Charakterystyczne zwlaszcza
dla munduréw historycznych, gdzie wystepujg na piersiach (zwane rabatami), na r¢kawach i potach. Wylogi
wprowadzono do umundurowania w X VIII wieku. Ich barwa byta czgsto barwg broni lub oddziatu. Zaleznie tez
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i 1) roku) noszq czarne aksamitne. Noszenie odznaki lekarskiej na epoletach395 przystugujg

"% W rozkazie pozniejszym, tzn. z dnia 28.02.1919 r.

tylko lekarzom dyplomowanym
wprowadzono poprawke dotyczaca studentow medycyny Uniwersytetu Warszawskiego. Na
jego podstawie stluchacze medycyny 7 semestru ,,0 ile nie majg przestuchanego 5 i 6-ego
semestru w innych uniwersytetach, nie mogq by¢ na mocy obowiqzujgcych przepisow
mianowani podlekarzami, a winni by¢ traktowani, jako stuchacze 3 — ego roku”™".

Pomimo zaangazowania studentow medycyny do pracy na rzecz wojska w pierwszym
okresie funkcjonowania Panstwa Polskiego tzn. 1918-1921 nadal brakowato rgk do pracy.
Zaczeto personelem kobiecym uzupetnia¢ braki w wojsku. W mysl idei d6wczesnych wiadz:
kobiety moglyby zastepowaé w wojsku mezczyzn w pewnych obowiazkach (opieka rannych,
tacznos¢, wywiad).

Pielggniarki podobnie jak lekarze byl ksztalcone na cywilnych uczelniach. W czasie
wojny polsko — bolszewickiej wojsko zachgcalo, aby wstepowaty one w jego szeregi:
,Sanitaryuszki (pielegniarki) przyjete do Wojska Polskiego, otrzymujq catkowite utrzymanie,
mieszkanie i okreslong prace (...)"*%®. Dekret Naczelnika Panstwa szczegolowo okreslat
poszczegblne prawa pielegniarek — sanitariuszek, a mianowicie:

1) Utrzymanie przystuguje sanitariuszkom (pielegniarkom) wedtug normy ulepszonej diety
chorych w szpitalach.

2) Mieszkanie bezplatne otrzymujq wewngqtrz szpitala o ile bedzie, 0 ile zas wyjgtkowo
mieszkajq na miescie, za pozwoleniem komendanta szpitala, koszta ponoszq same.

3) Placa przystuguje im w 1-ym roku stuzby - 4 Mk. dziennie, w 2-im - 4.50 Mk., w 3-im -
5 Mk., od 4-go roku zaczynajgc 6 Mk>*® Lata Stuzby sanitarnej, spedzonej w zaktadach
wojskowych jakiejkolwiek armji, zaliczajq si¢ jednakowo.

4) Sanitariuszkom, zatrudnionym w szpitalach polowych W. P. lub na oddziatach
zakaznych i psychiatrycznych szpitali polskich, liczy sie, stuzba podwdjnie.

5) Ubranie skarbowe sanitariuszkom (pielegniarkom) nie przystuguje.

od kraju i epoki wylogi przyjmowaly rozny wykrdj i barwe” - Wytogi,
https://pl.wikipedia.org/wiki/Wy%C5%82o0gi, dostepnosé¢ z dn. 23.02.2018 r.; Patrz wigcej Z. Zygulski, H.
Wielecki: Polski mundur wojskowy, Krakow, 1988 r.; Stownik terminologiczny sztuk pigknych. Warszawa, 1969
r.

%% Epolet — wojsk. naramiennik ozdobiony tasmg lub sznurem zlotym lub srebrnym, czesto z fredzlami,
w niektorych armiach z umieszczonymi oznakami stopnia wojskowego.

3% Dz. Roz. Wojsk., nr 12, poz. 441,4.02.1919 1.

%7 Dgz. Roz. Wojsk., nr 25, poz. 837, 6.03.1919 1.

%% Dz. Roz. Wojsk., nr 10, poz. 372, 30.01.1919 r.

3% Rozkazem z dnia 3.04.1919 1. przyznano dodatek pienigzny sanitariuszkom oraz sanitariuszom wysokosci
1Mk na glowg - Dz. Roz. Wojsk., nr 40, poz. 1291, 10.04.1919 r.
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6) Nalezy sie rocznie 4 tygodniowy urlop platny. Za przejazd kolejq w czasie urlopu placq
sanitariuszki (pielegniarki), wedtug przepisow ogolnowojskowych. .

7) Sanitariuszka (pielegniarka) moze by¢ w kazdym czasie zwolniong przez odpowiednie
Dowdodztwa wojskowe (Komendant szpitala, Szef Sanitarnego Dowodztwa Okregu, Dep.
Sanitarny) i jako odprawa przystuguje jej w pierwszych 6-ciu miesigcach stuzby w Wojsku
Polskiem 2 tygodniowa placa (...) "

Lekarki miaty by¢ przyjmowane do wojska na takich samych zasadach oraz otrzymywacé
takie same pobory co sanitariuszki*®,

Rozkazem z dn. 20.04.1919 r. unormowano pobor studentek medycyny: ,,studentki 1, 2 i 3
roku medycyny mogt pelni¢ wylgcznie stuzbe sanitariuszek (siostr Czerw. Krzyza)
w Zaktadach Sanitarnych. Otrzymujg one najwyzsze pobory sanitariuszek. Studentki 4 i 5
roku medycyny mogly by¢ jako podlekarki uzywane w Zaktadach Sanitarnych zastepczo do
petnienia czynnosci lekarskich pod nadzorem i odpowiedzialnoscig lekarzy. Podlegajg one

1,402 , . . .
92 Nawet po ukonczeniu studiow lekarki,

w sprawach stuzbowych wtadzom wojskowym
pracowaly pod nadzorem lekarzy-mezczyzn. Przed wojng bowiem nie istniata zadna kobieta-
lekarz wojskowy (nie przyznawano kobietg stopni wojskowych). W tym miejscu pojawia si¢
odpowiedz na pytanie: czemu tak mato kobiet przed wojng wybierato zawod lekarza? Bo
w czasie mobilizacji 1 tak samodzielnie nie podejmowaty decyzji 1 traktowane byty na rowni
z pielegniarkami. Studia pielegniarskie byly duzo tatwiejsze, a afekt koncowy byl taki sam —
dla wielu kobiet zatem byl to czysty bilans korzysci.

W wojsku istniala takze pomocnicza sluzba cywilna w szpitalach 1 o tzw. nizszym
personelu nie nalezy zapominac. Jej szeregi gtownie wypelnialy kobiety. Dzielita si¢ ona na
cztery kategorie: kucharki, szwaczki, praczki, nizsza stuzbg¢ gospodarcza (postugaczki,
pomywaczki). Administracyjnie podlegaty one pod szefow D.O.G.*%,

Zmagania wojenne lat 1918-1921 obfitowaly zatem w ogromny kryzys personelu
sanitarnego, czego dowodem jest rozkaz wydany 17.02.1919 r.:

,,Ze wzgledu na wielkie zapotrzebowanie oficer6w sanitarnych zarzqdzam: by wszystkie
oddzialy wszelkich gatunkow broni podaly odwrotnie do Departamentu Sanitarnego spisy
oficerow, ktorzy by mogli petni¢ stuzbe jako oficerowie sanitarni i za stuzbe, te byli

odpowiedzialni. Oficerami sanitarnymi mogq byc¢ ci ktorzy:

40 Tamze.

1 Dz. Roz. Wojsk., nr 42, poz. 1368, 15.04.1919 r.
2 7. Roz. Wojsk., nr 15, poz. 352, 11.05.1920 r.
% Dz. Roz. Wojsk., nr 14, poz. 352, 4.05.1920 r.
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1) jako tacy petnili stuzbe sanitarng w armji austrjackiej i niemieckiej;
2)petnili stuzbe w armji rosyjskiej jako oficerowie przy putkach, na punktach
opatrunkowych, czotowych oddziatach opatrunkowych, szpitalach zapasowych i polowych,
w pociggach sanitarnych i punktach ewakuacyjnych
3) oficerowie-dezynfektorzy izolacyjno-transportowych punktow i szpitali zakaznych.

4) oficerowie zajeci dhuzszy czas w aptekach polowych, sanitarnych sztabach itp.”"***,

W latach migdzywojnia zaczeta wytwarzac si¢ tzw. teoria ,,narodu pod bronig”. Zaktadata
ona, ze nalezy szkoli¢ jak najliczniejsze grupy spoleczne pod wzgledem wiedzy
1 umiejetnosci obronnych. Owe grupy mialy stanowi¢ dodatkowaq site wsparcia dla wojska.
Zaktadano, ze uda si¢ przy skromnos$ci srodkéw jakim woéwcezas dysponowano, przeszkoli¢
przynajmniej w stopniu podstawowym, szerokie masy spoteczne i przygotowaé si¢ na
ewentualny konflikt zbrojny405.

Doswiadczenia z 1 wojny $wiatowej, wojen o granice oraz wojny bolszewickiej,
doprowadzily do uzmyslowienia sobie pewnego faktu, a mianowicie, cytuje za Janem
Kesikiem: ,, Wojna polska, jak i wojna europejska, wykazaly, ze nie wystarcza armia stata
chocby liczna (...) Ze narod musi dla swej obrony przed najazdem rzuci¢ na szale wydarzen
wigksze zastgpy miodziezy i starszych mezZczyzn, chocby nie przysposobionych,
niezaprawionych do warunkow zycia polowego (...). I tylko narod, ktory caly gotow jest
stang¢ pod bronig, tylko narod o rozwinigtym i gleboko wszczepionym poczuciu
odpowiedzialnosci za losy wojny i gotow wszystko, cate swe sily i bogactwa, calq swq energie
duchowq i fizyczng rzucié na szale bitew — nie ulegnie przemocy wroga, zwyciez'y”me.

Po roku 1921 starano si¢ jak najlepiej rozwing¢ i doszkoli¢ kadry, a tym samym wypetic
braki personalne w sluzbie zdrowia. Rozpoczal si¢ proces przechodzenia wojska na tzw.
»stope pokojowa”. Medycy stuzacy w wojsku podzielili si¢ na dwie grupy. Pierwszg z nich
stanowili Ci, ktorzy po ukonczeniu studiow wyzszych chcieli nadal pozosta¢ w wojsku,
natomiast w sktad drugiej grupy wchodzily osoby, ktore nie zdecydowaty si¢ pozostaé
w zawodowej stuzbie wojskowej 1 otrzymywali oni wowczas bezterminowe urlopy. Sprawy
grupy pierwszej regulowat rozkaz z 3.11.1920 r. Zezwalal on na odsylanie na studia wyzsze

pewna grupe oficerow, ktorzy interesowali si¢ réznymi dziedzinami naukowymi, nie tylko

%% Dz. Roz. Wojsk., nr 24, poz. 782, 4.03.1919 r.

%05 A Ignatowicz, Przygotowanie obronne spoleczeristwa w Polsce 1921 — 1939, Warszawa 2010 ., s. 15 —29.
8 J Kesik, Nardd pod broniq. Spoleczeristwo w programie polskiej polityki wojskowej 1918 - 1939, Wroctaw
1998 r.,s. 13 — 14.
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medycyng. W ten sposob MSWojsk. chciato podnies¢ poziom wyksztatcenia w wojsku. Prawo
do studiow mieli tylko oficerowie, ktorzy spetniali nastepujace warunki: nie mieli wigcej niz
30 lat, zobowigzali si¢ do trzyletniej stuzby wojskowej w dziedzinie odpowiadajacej ich
wyksztalceniu za kazdy rok studiow oraz odbyli wezesniej przynajmniej rok stuzby w Wojsku
Polskim lub w innych polskich formac;j ach?’. Podczas studiow kazdy z oficerow otrzymywat
state uposazenie. Dla 0s6b z biedniejszych rodzin podjecie nauki na w\w warunkach byto
duza szansg na polepszenie si¢ ich stanu materialnego. Nie dziwi wigc fakt, ze chetnych nie
brakowato.

System szkoleniowy starat si¢ dziala¢ w dwie strony, tzn. nie tylko wojskowi wystani byli
na studia wyzsze, ale i osoby cywilne studiujagce medycyn¢ wysylano na przeszkolenia
wojskowe. W gltownej mierze byly to ¢wiczenia wakacyjne. Przykladem moze by¢
miesieczny kurs zorganizowany w 1921 r. dla studentow trzeciego roku i starszych lat
studiow, ktory to odbywat sie¢ w poszczeg6lnych szpitalach okrggowych. Adepci z mtodszych
lat natomiast odbywali w tym samym czasie kurs miesi¢czny, ale w zapasowych kompaniach
sanitarnych w okregach generalnych®®®.

Od roku 1922 zaczeto powstawac specjalistyczne szkolnictwo wojskowe, ktore to zaczeto
profesjonalnie ksztatci¢ medyczng shuzbe Wojskowq4og. Najwazniejsza uczelniag byla
Wojskowa Szkota Sanitarna w Szpitalu Ujazdowskim w Warszawie, ktora to powstala na
bazie Szkoty Aplikacyjnej Korpusu Oficerow Sanitarnych. Kolejno w 1923 r. przemianowana
zostata na Oficerska Szkote Sanitarng, a w 1928 r. na Szkote Podchorazych Sanitarnych, by
w roku 1930 przej$¢ kolejna reorganizacje w Centrum Wyszkolenia Sanitarnego. Istniaty
takze inne szkoly ksztalcace z zakresu medycyny wojskowej: Instytut Chirurgii Urazowej
w Warszawie czy Instytut Przeciwgazowy.

Z uczelni cywilnych jednakze wojsko nie zrezygnowato, bowiem nadal ksztatcity one
wigcej lekarzy niz te wojskowe. Przez caly okres dwudziestolecia kazdy mezczyzna
z dyplomem lekarza byt kierowany na potroczne przeszkolenie wojskowe, ktore odbywato
si¢ w Centrum Wyszkolenia Sanitarnego. Oprocz tego odbywat on 9 miesigczne praktyki
w pulkach lub zaktadach stuzby zdrowia. Nalezy nadmieni¢, iz istniata duza wi¢Z wspotpracy

migdzy Uniwersytetem Warszawskim, a CWSan. Czgsto w literaturze spotyka si¢ okreslenie,

*7 Dziennik Rozkazéw MSWojsk. nr 40, poz. 858, z 1920 r.

“%8 Dz. Rozk. Wojsk. MSWojsk. nr 25, poz. 468, z 1921 .

9 Patrz wiecej: S. Wojtkowiak, J. Talar, W. Majewski, F. Piotrkowski, Zarys dziejow wojskowej stuzby zdrowia,
Warszawa 1974 r., s. 273.
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ze CWSan. nie byt petlno profilowg uczelnig, nie byl bowiem wstanie prowadzi¢
samodzielnych badan, a jedynie instytucja $cisle zwigzana z UW.

Do 1930 r. utworzono takze wiele szkot pielegniarstwa. Wigkszos$ci z nich zostata
zatozona przez wyksztatcone pielegniarki przybywajace z zachodu Europy. Z obcych wzoréw
czerpano, roéwniez wytycznie oraz programy, ktore tworzone byly przy Miedzynarodowej
Radzie Pielggniarek i jej agend. Do konca 1925 r. utworzono nastgpujace szkoty: Wyzsza
Szkole Pielggniarek 1 Higienistek w Poznaniu, Warszawska Szkole Pielggniarstwa,
Uniwersytecka Szkot¢ Pielegniarek 1 Higienistek w Krakowie, Szkole Pielegniarstwa na
Czystym w Warszawie, Szkote Pielegniarstwa PCK oraz Szkole Pielegniarstwa przy Szpitalu
Powszechnym we Lwowie.

W 1922 r. powotano réwniez Komitet Spoteczny Przysposobienia Kobiet do Obrony
Kraju. W sktad niego weszto wiele organizacji kobiecych. Byly to gtownie te organizacje,
ktore pracowaty w czasie wojny dla wojska i1 doskonale znaly jego potrzeby. Prowadzil on
kursy przysposobienia oraz popierat idee przysposobienia wojskowego kobiet. Miaty by¢ one
prowadzone w mys$l programu utozonego przez Oddziat III Sztabu Generalnego Wojska
Polskiego. Wsrdd dziatdéw programowych znajdowata si¢ réwniez shuzba sanitarna, ktoéra
miata doskonali¢ 1 ksztalci¢ przyszie sanitariuszki i lekarki. W programie ogdlnego
wyszkolenia (bylo to szkolenie przeprowadzane przed specjalistycznym), rowniez pojawiat
si¢ akcent zdrowotny, w postaci przedmiotow takich, jak higiena i ratownictwo. Od 1925 r. za
zgoda Ministerstwa Wyznan Religijnych i Oswiecenia Publicznego utworzono zenskie hufce
szkolne, zajmujace si¢ edukacja obronng kobiet w ramach szkolnictwa powszechnego.
30.12.1931 r. ministerstwo zatwierdzilo szczegdlowy plan jaki ma by¢ realizowany w czasie
szkolenia. Program ten w zakresie medycznym realizowat ,higien¢ 1 ratownictwo - troske
o zdrowie 1 pierwsza pomoc”410. 28.01.1927 r. powotany zostal do zycia Panstwowy Urzad
Wychowania Fizycznego i Przysposobienia Wojskowego (PUWFiPW), a decyzja marszatka
Jozefa Pitsudskiego utworzony zostat referat przysposobienia kobiet, ktory stat sie
panstwowym organem kierowniczym dla catej akcji przysposobienia kobiet do obrony
kraju*'. W 1928 r. nastapito przeorganizowanie Komitetu i powstata Organizacja
Przysposobienia Kobiet do Obrony Kraju (PKdoOK). 11.03.1939 r. organizacja
Przysposobienie Wojskowe Kobiet (PWK) otrzymata status stowarzyszenia uzytecznosci

publicznej. Tym samym stata si¢ ona aparatem spotecznym, dlatego nieco pdzniej

410 .
Tamze, s. 196.

LB, Markert, Przysposobienie wojskowe kobiet [w:] Stuzba kobiet w formacjach mundurowych w XXI wieku,

pod. red. Aleksandry Skrabacz, Warszawa 2008 r., s. 48.
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(27.03.1939 r.) koordynowanie i organizowanie prac z tego zakresu miato przypas¢ osobnej
komoérce — Pogotowiu Spotecznemu PWK*'?. Dziatalno$é Pogotowia Spotecznego PWK*"
miata polega¢ na: ,koordynacji i wzmozeniu przygotowan spoleczenstwa do samopomocy
i samoobrony w dziedzinie ochrony zdrowia, gospodarczej i opieki nad dzieckiem, do
propagandy i werbowania sil potrzebnych do pomocy wojsku i wtadzom administracyjnym
w przygotowaniach obronnych, a takze pomocy ludnosci w razie wybuchu wojny”*. Na
pierwszym miejscu obowigzkow Pogotowia PWK zostata wymieniona szeroko rozumiana
ochrona zdrowia. Pogotowie Spoteczne podzielone bylo na sekcje, ktore zajmowaly si¢
poszczegdlnymi, wyzej wymienionymi dziedzinami. Sekcja zdrowia zajmowata si¢
powszechnym przysposobieniem kobiet do stuzby ratowniczej, sanitarnej oraz ochrony
zdrowia. Scisle wspotpracowata z Polskim Czerwonym Krzyzem. Skupiala ona w zespoly
lekarki 1 pielegniarki, ktore aktywnie dziataty spotecznie, jako wyktadowczynie zasad higieny
1 ratownictwa. Wyktady dotyczyly zar6wno pomocy medycznej w czasie pokoju, jaki i na
wypadek wojny. Sekcja zdrowia rozporzadzata takze w miar¢ potrzeb powyzszymi zespotami
w agendach terenowych Pogotowia. Byla szeroko zaangazowana w dziatalnosé
propagandowo — szkoleniowa: rozpowszechniala ulotki, pomoce naukowe i szkoleniowe, ale
takze czasopisma, plakaty, organizowala pokazy filmowe i wystawy. Najwiecej materialow
przygotowywano na obozy letnie oraz na potrzeby stowarzyszen wspoéidziatajacych
(materiaty wykorzystywala publiczna stuzba zdrowia). Oprocz tego sekcja zdrowia
opracowywata 1 przygotowywata do produkcji wzorcowe zestawy prostego sprzetu
sanitarnego dla zespotdéw PWK, wedlug wzoréw zaaprobowanych przez wtadze sanitarne.
Przeprowadzala ona, rowniez ewidencje¢ lekarek w catej Polsce®™.

Jesli chodzi o stowarzyszenia wspotdziatajace z Pogotowiem Spolecznym, to oprocz
wspomnianego juz PCK**®, nalezy powiedzie¢ o Zrzeszeniu Lekarek Polskich. Zostato ono
utworzone w 1925 r., jako postgpowe stowarzyszenie o charakterze zwigzku zawodowego.
Skupialo ono niewielka czeS¢ ogotu lekarek wowcezas praktykujacych. Bylo ich
przypuszczalnie kilkaset na ogdlng liczbg 3819 lekarek zarejestrowanych w departamencie

stuzby zdrowia w 1938 r. (w 1930 r. zrzeszenie liczylo zaledwie 50 cztonkin)*’. Do

"2 patrz wiecej: E. Zawacka, Szkice z dziejéw wojskowej stuzby kobiet, Torun 1992 ., s. 27-28.

M3 Ppatrz wiecej: E. Zawacka, Czekajgc na rozkaz. Pogotowie Spoleczne Organizacji Przysposobienia
Wojskowego Kobiet w przededniu Il wojny swiatowej, Lublin 1992 r.

MR, Zawacka, Szkice z dziejow..., dz. cyt., s. 27.

5 Tamze, s. 42.

8 Wiadomosci o Polskim Czerwonym Krzyzu beda poruszane w dalszym toku pracy.

T E. Zawacka, Szkice z dziejow..., dz. cyt., s. 70.
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organizacji PWK Zrzeszenie Lekarek Polskich przystapito dopiero w 1939 r., jednak od razu
podjeto czynny udziat w pracy w zakresie shuzby zdrowia. Scisle wspotpracowato z sekcja
zdrowia utworzong w strukturach Pogotowia Spolecznego PWK.

Najwigksza cywilng organizacjg wspierajaca wojsko w II RP niewatpliwie byl Polski
Czerwony Krzyz (PCK).

Po odzyskaniu przez Polske niepodleglosci, z inicjatywy Stowarzyszenia Samarytanin
Polski w dniu 18.01.1919 r. zwolano narad¢ wszystkich istniejagcych na ziemiach polskich
organizacji, ktore zajmowaly si¢ pomoca humanitarng i1 dzialaly zgodnie z ideatami
Miedzynarodowego Czerwonego Krzyza. Pod przewodnictwem Heleny Paderewskiej
organizacje te utworzyly Polskie Towarzystwo Czerwonego Krzyza (PTCK). Opracowano
nastepnie jego status, ktory zostat zatwierdzony przez rzad polski na zebraniu konstytucyjnym
w dniu 27.04.1919 r. Prezesem wybrany zostal Pawet Sapieha, a po jego rezygnacji Helena
Paderewska. 24.07.1919 r. Towarzystwo Polskiego Czerwonego Krzyza zostato uznane przez
Miedzynarodowy Czerwony Krzyz**®.W 1927 r. Polskie Towarzystwo Czerwonego Krzyza
zmienilo swoja nazwe na Polski Czerwony Krzyz. Prezydent Rzeczypospolitej zgodnie z art.
1, wspomnianego rozporzadzenia pozostawal protektorem owego stowarzyszenia. Nowoscia
uchwalonego statutu byla mozliwo$¢ tworzenia specjalnych organizacji w jego strukturze,
jak, np. korpus Siostr PCK. W 1936 r. PCK otrzymalo od Prezydenta RP status
stowarzyszenia wyzszej uzytecznosci publicznej. Z godnie z jego zatozeniami Stowarzyszenie
w czasie pokoju zajmowalo si¢ szeroko pojeta pomoca humanitarng, wspotpracowato
z wladzami rzadowymi i samorzadowymi na odcinku podnoszenia poziomu zdrowotnosci
spoleczeﬁstwa419 . W czasie wojny natomiast podlegato ono pod rozkazy MSWojsk.

PCK byt ogromnym wsparciem dla wojska. I przede wszystkim dawal mozliwo$¢ 1 pole
dzialania dla kobiet w zakresie wojskowosci. PWK 1 wszystkiego organizacje kobiece
zajmujace si¢ wojskowoscig $cisle wspotpracowaty z PCK. Bez niego rozwdj pielggniarstwa
w II RP nie przebiegatl by tak sprawnie. Bowiem by powyzsze Stowarzyszenie mogto spetniac
swoje ustalone cele musiato szkoli¢ 1 doksztalca¢ kadre pielegniarska. Bez ,,armii siostr” nie
moglby on praktycznie dziatac.

Juz w 1919 r. zostata utworzona sekcja siostr PCK. Na przewodniczaca wybrana zostata
Helena Lesser. Jak sama wspominala: , Dnia 4-ego maja 1919 roku zostatam wybrang na

przewodniczqcq Sekcji Siostr, i od tego dnia oficjalnie tq sekcje prowadzilam — de facto

M8 Historia Polskiego Czerwonego Krzyza, http://www.pck.pl/media/repository/pliki/historiaPCK.pdf,

dostepnosé, zdn. 1.12.2013 r.
M9 7 Abramek, Powstanie i dzialalno$¢ Polskiego Czerwonego Krzyza 1912-1951, Warszawa 2001 1., s. 115.
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jednak, organizowalam juz Sekcje Siostr, i od dnia 31 marca 1919 roku*?®

(...). Zaczetam
organizowanie kadry Siostr PCK, rozpoczetam rejestracje pielegniarek i organizowanie
kursow sanitarnych. W czasie gdy prowadzitam Sekcje Siostr do pazdziernika 1921 roku,
zarejestrowatam w Czerwonym Krzyzu przeszto 5000 pielegniarek. Kursow dla nowo
przybywajgcych kandydatek uruchomiono w tych latach: 9 ogolnych, a oprocz tego 3 kursy
skrécone dla akademiczek, oraz 3 kursy specjalne dla nauki masazu, razem 15 kurséw”**.
Zatem kobiety w strukturach PCK odgrywaty bardzo znaczacg role, ktéra z biegiem lat
1 rozwojem Stowarzyszenia tylko bedzie wzrastac.

W latach 1927-1929 nieustannie PCK prowadzito szkolenia pielggniarek zawodowych,
oprocz tego Zarzad Gtowny PCK mial znaczacy wplyw na dwie najwigksze szkoly
pielegniarstwa tamtego okresu, a mianowicie Wyzsza Szkote Pielegniarek i Higienistek
w Poznaniu oraz Warszawska Szkot¢ Pielggniarstwa. Wybitnie zdolne 1 osiggajace dobre
wyniki w nauce kobiety byly z pomoca PCK wysytane na dalsze studia pielegniarstwa do
Anglii*?.

Oproécz doszkalania personelu PCK rozwijato dziatalno$¢ samarytanska i organizowato
pomoc sanitarng dla armii. Przykladem moga by¢ dzialania wspierajace Wojsko Polskie
w czasie wojny polsko — bolszewickiej. Dla informowania o losie Zolierzy na froncie
utworzona zostala specjalna sekcja informacyjno-wywiadowcza, ktéra w zakladach
sanitarnych ~ wprowadzita karty rejestracyjne, dzigki ktérym informowala ona
korespondencyjnie bliskich o stanie zdrowia 201nierzy423. Poza tym organizowano pomoc
sanitarng dla masowo powracajacych do kraju repatriantow, jencdw wojennych, wspomagano
wojsko w walce z epidemiami. W ciggu pierwszego roku dziatalnosci PCK osiggnat bardzo
wiele, tylko 1 wylacznie dzigki pomocy 1 ofiarnosci ludnosci cywilnej w kraju, ale takze
1 z zagranicy. Do konca 1920 r. stworzono 28 szpitali PCK z 3100 t6zkami, 10 zakladéw dla

ozdrowiencéw, 13 pociggdw sanitarnych i kolejowych czoldwek transportowych oraz liczne

20 W marcu juz bowiem Szef Sanitarny, generat Zdzistaw Hordynski, prosit Helene Lesser, by nie zwlekata, az
do wyborow. I jak najszybciej zaczeta organizowac pielggniarki, na ktore tak duze (m.in. w Szpitalu
Ujazdowskim, ale nie tylko) bylo zapotrzebowanie — Polski Czerwony Krzyz 1919-1929. Wydawnictwo
Jubileuszowe na dziesigciolecie istnienia Polskiego Czerwonego Krzyza, pod. red. Anny Roszkowskiej,
Warszawa 1929 1., s. 59.

21 polski Czerwony Krzyz 1919-1929. Wydawnictwo Jubileuszowe na dziesieciolecie istnienia Polskiego
Czerwonego Krzyza, pod. red. Anny Roszkowskiej, Warszawa 1929 r., s. 59.

4227 Abramek, dz. cyt., s. 117.

3 Dz. Roz. Wojsk., nr 7, poz. 133, 9.03.1920 r.
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urzadzenia przeciwepidemiczne, zaklady dentystyczne, apteki, stacje odzywcze, domy
noclegowe i kilka domow sanatoryjnych*?.

W kolejnych latach PCK rozwijalo swoja dziatalnos¢. W 1935 r. powotano w Lodzi
Centralng Stacje Wypadkowsa z osrodkiem przetaczania krwi, a w rok pdzniej przy szpitalu
PCK w Warszawie utworzono pierwszy Instytut Przetaczania i Konserwacji Krwi.

1.04.1929 r. Komitet Gléwny PCK powotat Korpus Siéstr PCK. Od samego poczatku
funkcje przewodniczacej petnita hr. Maria Tarnowska. Od Sekcji Siostr, roznit si¢ on tym, iz
pielegniarki w nim szkolone miaty by¢ tylko do dyspozycji wojska. W momencie jego
powotania juz 410 siostr byto zarejestrowanych, jako zatrudnione w leczniczych formacjach
wojskowych, a Ministerstwo Spraw Wojskowych odpowiadalo za ich wynagrodzenie.
W dzienniku rozkazé6w wydanego przez Ministerstwo Spraw Wojskowych z dnia 16.04.1930
r. nr 12, w pozycji 139 czytam: ,, Pomiedzy dzialajgcymi w imieniu i na rzecz skarbu panstwa
przedstawicielem Ministerstwa Spraw Wojskowych, w osobie szefa Departamentu Zdrowia,
generata brygady dr. Stanistawa Roupperta a przedstawicielami Polskiego Czerwonego
Krzyza, w osobach petnomocnikow: Zygmunta Zaborowskiego, prezesa zarzqdu glownego
Polskiego Czerwonego Krzyza i p. Tarnowskiej Marji, przewodniczqcej korpusu siostr,
opierajgcych swe petnomocnictwa na przepisach statutu PCK, zostata zawarta w dniu 20
marca 1930 roku w Warszawie umowa (... )425. Powyzsza umowa gwarantowala, m.in.
wylacznos¢ dla PCK, w kwestii dostarczania wykfalifikowanych pielegniarek dla
wojskowych placowek, zarbwno w czasie pokoju, a jak 1 w okresie wojny426. Tuz przed
wybuchem II wojny $wiatowej Korpus Siostr PCK liczyl 732 pielegniarki, z ktérych
wigkszos¢, bo az 53,8% stanowily absolwentki poznanskiej 1 warszawskiej szkoly
pielegniarstwa®?’.

PCK oprocz pici pigknej wspieraly liczne zastgpy mlodziezy. Nadmieni¢ nalezy do
rozwoju 1 wychowania mlodziezy z zakresu przysposobienia wojskowego byl Zwigzek
Strzelecki, a wsrod dziewczat wyzej omawiane PWK. Dziewczeta bowiem takze mogly
wstepowa¢ do Zwigzku Strzeleckiego. Zaznaczy¢ nalezy, ze przede wszystkim jednak

z zakresu ratownictwa i stuzby sanitarnej szkolone byty dziewczeta.

g, Wojtkowiak, J. Talar, W. Majewski, F. Piotrkowski, dz. cyt., s. 257.

*25 Ministerstwo Spraw Wojskowych, Dziennik Rozkazow, nr 12, poz. 139 z 1930 r.

8 A. Felchner, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego (od jesieni 1918r. do mobilizacji w 1939r), cz. 1, Lodz -
Warszawa 1990 r., s. 69-70.

a2ty Abramek, dz. cyt., s. 115.
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W 1939 r. PCK liczyl ok. 850.000 cztonkéw w 1540 kotach. Ok. 50 % wszystkich
cztonkéw stanowita miodziez'?®, zorganizowana w 7484 kotkach miodziezowych®. PCK
dysponowal takze duzg ilo$cig przeszkolonych pielegniarek i ratownikow oraz zapasami
materiatow sanitarnych, sprzetem technicznym, szpitalami, sanatoriami, osrodkami zdrowia,
przychodniami leczniczymi, instytutem przetaczania krwi. W 17 okregach byly czynne 342
oddziaty, ogotem ok. 1300 placéwek przygotowanych do shuzby spotecznej*°.

Do cywilnej shuzby zdrowia zatem zaliczamy wszystkie osoby, ktére ukonczyly tzw.
cywilne wydziaty medyczne oraz szkoty. Ja do niej zaliczytam takze te osoby, ktore nalezaty
do organizacji szkolacych z zakresu sanitarnego oraz ratownictwa medycznego, a swymi
dziataniami bezposrednio wspieralty Wojsko Polskie.

Kazdy lekarz m¢zczyzna na czas wojny stawat si¢ lekarzem wojskowym. Bardzo czesto
kariera lekarza wojskowego laczona byla z praktyka cywilng. Wielu lekarzy ze stopniem
oficerskim pehnita takze funkcje ordynatorow czy dyrektoréw szpitali cywilnych. Ich
wsparcie dla wojska zatem bylo kwestig oczywista.

Natomiast medyczna kariera wojskowa dla kobiet w II RP byta droga zamknigta, dlatego
to pte¢ pickna zdecydowanie realizowala si¢ w cywilnych organizacjach, ktore chciaty
wspiera¢ wojsko. Miedzy innymi takg szanse dawato im PCK 1 ,,Korpus Sidstr”, gdzie w razie
wojny mogly otrzymac karty mobilizacyjne.

Nie nalezy zapomina¢ takze o licznych zastepach miodziezy, ktore poprzez odpowiednie

wychowanie obywatelskie starano si¢ zmotywowac¢ do pomocy dla wojska.

2.7 Wojskowa stuzba sanitarna w przededniu wybuchu II wojny Swiatowej
1.09.1939 r. Wojsko Polskie rozpoczeto walke z przewazajacymi sitami III Rzeszy.
Rozpoczeta si¢ I wojna Swiatowa.
Stuzby wojskowe II RP w razie konfliktu zbrojnego mialy opracowany plan w zakresie
stuzby zdrowia na wypadek konfliktu z Niemcami. Opieral si¢ on na ogdélnym planie

dziatania wojsk polskich 1 opracowany byl przez Sztab Gtowny. Z gory zakladat dziatania

“Historia  Polskiego ~ Czerwonego  Krzyza,  http://www.pck.pl/media/repository/pliki/historiaPCK.pdf,
dostepno$¢ internetowa z dn. 8.12.2015 1.

29 g Wojtkowiak, J. Talar, W. Majewski, F. Piotrkowski, dz. cyt., s. 282.

0 Tamze.
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obronne wobec militarnej 1 ekonomicznej przewagi nieprzyjaciela431, Sam plan
zabezpieczenia medycznego opieral si¢ na nastg¢pujacych przestankach: ,, Dziatania wojenne
bedq mialy charakter obronnych i odwrotowych; Dziatania wojenne mogq rozpoczqc sie przez
zaskoczenie; Nalezy liczy¢ sie z opuszczeniem potnocno — zachodnich obszarow kraju az po
Wiste;, Terminy mobilizacyjne jednostek stuzby zdrowia sq diugie; W poczgtkowym okresie
wojny nalezy zarezerwowacé pewna ilos¢ miejsc w szpitalach cywilnych dla potrzeb
wojska 432

W w\w koncepcji przewidywano, iz stuzba zdrowia wigkszych jednostek (za wyjatkiem
rezerwowych) bedzie mogta wejs¢ do walki tylko w sktadzie etatowym. Spowodowane byto
to tym, ze kompanie sanitarne i dywizje szpitalne polowe miaty krotkie 2-3 dniowe okresy
mobilizacyjne. Natomiast stluzba zdrowia armii oraz okregdw etapowych z chwilg
rozpoczecia dzialan wojennych nie osiggngta pelnego sktadu etatowego, tym samym
organizowanie stuzby zdrowia rozpoczeto si¢ dopiero po rozpoczeciu dziatan wojennych433.

Szpitale wojskowe z okresu pokoju miaty zosta¢ przeniesione w czasie ewakuacji w glab
kraju, natomiast szpitale wojenne miaty by¢ rozmieszczone gldwnie na terenie potudniowej
Polski. Ewakuacja miata przebiega¢ przez stacje ewakuacyjne do szpitali ewakuacyjnych,
a dalej do szpitali wojskowych. Kazda z armii posiadala jednej szpital ewakuacyjny
1 przynajmniej jedng stacje. Cigzko ranni mieli by¢ zatrzymywani w dywizyjnych szpitalach
polowych do momentu, gdy bedzie mozna ich przetransportowac. Oczywiscie przewidywano,
takze umieszczanie rannych zotnierzy w szpitalach cywilnych. Co si¢ tyczy materiatu
sanitarnego — w planie zabezpieczenia wynosil on jednomiesi¢czny zapas w jednostkach
1 jednomiesigczny zapas w skladnicach polowych. Przechowywano takze pewnag rezerwe
w Centralnej Skladnicy Sanitarnej (CSS) w Warszawie. Wszystkie apteki w panstwie mialy
réwniez polecenie utrzymywania pewnego zapasu lekow oraz $rodkow opatrunkowych dla
nagtych potrzeb woj ska*®*.

Ogniwa stuzby zdrowia w wojsku polskim w omawianym okresie dziataty na wszystkich
szczeblach dowodzenia, od kompanii do Naczelnego Dowddztwa. Jednak niekorzystnie
wplyneta na dzialalno§¢ omawianej shuzby decyzja o utworzeniu nowych organdéw

kierowniczych. Bowiem na najwyzszym szczeblu kierowniczym sanitariatu wojska polskiego

B A, Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego w kampanii wrzesniowej, ,.Biuletyn Wojskowej Akademii
Medycznej”, zeszyt 11, 1967 r., s. 43.
432 .
Tamze.
433 Tamze, s. 44.
4 Tamze.
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stalo Szefostwo Stuzby Zdrowia Naczelnego Dowodztwa (szef — ptk dr Ksawery Maszadro).
Pomyst jego utworzenia byl niewatpliwe stusznym, jednakze zostalo ono zorganizowane
zaledwie na kilka dni przed wybuchem wojny. Wiekszos$¢ jego personelu za$ skompletowano
po 1 wrze$nia. Tym samym nowa struktura, nie byla ani dobrze zorientowana w ogdlne;j
sytuacji sluzby zdrowia, ani nie miala do$¢ czasu na zgranie swoich ogniw i personelu.
Natomiast Departament Zdrowia MSWojsk., (szef — gen. bryg. dr Stanistaw Rouppert), ktéry
w czasie pokoju dowodzit wojskowg stuzba zdrowia i byl instytucja uksztalttowang i dobrze
zorientowang, zajmowal si¢ jedynie bardzo ogdlnymi sprawami435.

Pod Szefostwo Shuzby Zdrowia Naczelnego Dowodztwa podlegaty bezposrednio
szefostwa sanitarne armii z szefami sanitarnymi na czele. Kazda armia otrzymywata: jeden
szpital ewakuacyjny, jedng lub dwie stacje ewakuacyjne, kolumny samochodéw sanitarnych,
a niektore armie takze dysponowaly pociaggami sanitarnymi. Szefami sanitarnymi
poszczegbdlnych armii byli: ,,Modlin” — plk dr Bronistaw Stronski, ,,Pomorze” — pptk dr
Walerian Jaworski (pdézniej ppitk dr Eugeniusz Krawczyk), ,,Poznan” — pik prof. dr Teofil
Kucharski, ,,.0dz” — pptk dr Leon Strehl, ,,Krakow” — pptk dr Wiadystaw Gergovich, ,,Prusy”
—mjr dr Zygmunt Siedlecki®®®.

Pod szefostwo sanitarne armii, podlegalo szefostwo sanitarne dywizji, na ktérego czele
stal szef sanitarny dywizji. Jemu podlegaly nast¢pujace jednostki sanitarne: polowa kolumna
dezynfekcyjno-kgpielowa, polowa pracownia bakteriologiczno-chemiczna, polowa
przychodnia dentystyczna, szpital polowy 1 kompania sanitarna. Ogélnie w sktad stuzby
zdrowia dywizji wehodzito ok. 21 oficerow oraz 432 podoficerow i szeregowcow™”.

Ponizej na szczeblu organizacyjnym znajdowat si¢ putk, batalion oraz kompania. Ponizszy

schemat w uproszony sposob przedstawia ich organizacje.

*% | Talar, W. Majewski, F. Piotrkowski, Zarys dziejéw wojskowej.., dz. cyt., s. 362.
436 .

Tamze.
7 Tamze.
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Schemat 2.7.1 Organizacja poszczegdlnych jednostek wojskowych stuzby zdrowia we

wrzesniu 1939 1.

dwoch podoficerow
sanitarnych dwoch podoficeréw sanitarnych
putk ] lekarz putku
druzyna sanitarna al czterech sanitariuszy
(puik tylko w
nielicznych
przypadkach
dysponowat druzyn:
e sanitarng) N trzech podoficerow sanitarnych
Y /I czterech sanitariuszy -
batalion piechoty > lekarz batalionu =] druzyna sanitarna noszowych

trzech ludzi

dwa patrole sanitarne po

kompania piechoty > druzyna sanitarna

/I dwoch podoficerow sanitarnych
—

czterech sanitariuszy

Zrédlo: Opracowanie whasne, na podstawie: I. Talar, W. Majewski, F. Piotrkowski, Zarys dziejéw wojskowej.., dz.
cyt., s. 361-362.

Po 1.09.1939 r. cate $srodowisko medyczne przedwojennej Polski dzielnie i ofiarnie
wspierato dzialania Wojska Polskiego. Wojskowa stuzba medyczno — sanitarna nie byla
w pelni przygotowana do wypetiania swoich powinnos’ci438. Ogromna wigkszos$¢ jednostek
stuzby zdrowia formowata si¢ dopiero w trakcie mobilizacji powszechnej. Wyjatek stanowity
mobilizowane w alarmie dywizje 1 brygady sanitarne (nie posiadaty one swoich szpitali
polowych), cze$¢ zespoldw chirurgicznych i przeciwgazowych oraz 9 pociaggéw sanitarnych
i 21 kolumn samochodow sanitarnych439.

Wiekszo$¢ szpitali polowych takze znajdowala si¢ w trakcie mobilizacji (tylko szpitale
polowe z dywizji OK VII Poznan 1 OK VIII Torun zostaly zmobilizowane w trybie

alarmowym). Wojskowe szpitale okregowe przygotowane byly na przyjecie rannych, ale

z powodu probleméw transportowych Zotierze bardzo czgsto trafiali do najblizszych szpitali

%8 A. Berna$ — Kostynowicz, Spoleczeristwo polskie w wojnie obronnej 1939 r., Warszawa 1988 r., s. 145-146.
9 A. Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego..., dz. cyt., s. 45.
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cywilnych 1 placowek zdrowia, pod opieke ludnosci cywilnej440. Przedwojenny, wydawatoby
si¢ genialny pomyst z mobilnymi pociggami sanitarnymi nie sprawdzit si¢, bowiem mimo
oznakowania medycznego pociggi masowo byly bombardowane przez Luftwaffe. Rannych
transportowano przede wszystkim na wozach, badz ci¢zarowkami noca, aby nie zwracac
uwagi nieprzyjaciela.

W poczatkowych dniach wrze$nia ogélna ilo$¢ rannych w szpitalach wojskowych
wynosita ok. 12 tys., z tego pewng czg$¢ stanowili cywile. W pociaggach sanitarnych
przebywato ok. 4500 poszkodowanych. Szacunkowo wojsko miato na dzien 4 wrzesnia
wowczas do dyspozycji jeszcze ok. 7620 10zek*.

W dniach 3-4 wrze$nia rozpoczeta si¢ ewakuacja w glab kraju nastgpujacych szpitali
okregowych z: Poznania, Krakowa, Torunia i Lodzi. 5 wrzesnia za$§, CSS nr 1 z Warszawy
przeniesiono do Lwowa.

Zatem wigkszo$§¢ wysitkoéw wojskowej stuzby zdrowia w kampanii wrze$niowej
koncentrowala si¢ na ewakuacji rannych z obszaru zagrozonego. Panowal pewien chaos
wojenny — duzo rannych umierato podczas transportu, cz¢$¢ ranny takze wpadala w rece
nieprzyjaciela, a innych z powodu odlegtosci lub braku miejsc w szpitalach wojskowych
odsytano do szpitali cywilnych. Trudno$¢ w funkcjonowaniu zaré6wno wojskowej, jak
1 cywilnej stuzby zdrowia we wrzesniu 1939 r. powigkszyl takze brak wyszkolonej kadry.
Sytuacje pogorszyla jeszcze masowa ewakuacja spoteczenstwa, ktéra przeciez obejmowata
takze lekarzy 1 medyczny personel pomocniczy442. Bardzo czgsto zdarzato si¢ tak, ze w catym
szpitalu znajdowat si¢ jeden lekarz (albo nawet nie) i1 klika pielegniarek. W punktach
opatrunkowych 1 szpitalach polowych wystepowat, takze tzw. kryzys mobilizacyjny. ,, Kryzys
ten — naturalny i nieunikniony — wystepowat w stuzbie zdrowia w wielu przypadkach w ostrej
formie. Zwiqzki kadry zawodowej byly male, a Zotnierze rezerwy potrzebowali pewngq ilos¢
czasu azeby si¢ asymilowac, poznac¢ wzajemnie, wciggac do stuzby 43,

Na catym froncie sytuacja rannych wygladata ciezko. Oprocz problemdw transportowych
zacz¢to brakowac opatrunkow 1 lekow. W szpitalach zarowno wojskowych jak i cywilnych
personel dawatl z siebie wszystko, aby sprosta¢ zadaniom, jednakze ciagle bombardowania

1 alarmy, brak o$wietlenia oraz wody powodowat, Ze ich shuzba stata si¢ naprawde trudna.

#0 A Berna$ — Kostynowicz, Spoleczeristwo..., dz. cyt., s. 145-146.

1 Powyzsze dane nie obejmuja statystki rannych w szpitalach cywilnych - A. Stowinski, Stuzba zdrowia
Wojska Polskiego..., dz. cyt., s. 46.

2 A Berna$ — Kostynowicz, Spofeczeristwo..., dz. cyt., s. 147.

3 A. Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego..., dz. cyt., s. 46.
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Wystepowaty takze problemy z 1acznoscia, co w szczegdlnosci utrudniatlo prace
najmniejszym wojskowym jednostka stuzby zdrowia. To wtasnie na nich w ostatnich dniach
polskiego wrzesnia spoczal najwigkszy cigezar pracy - na ogniwach oddzialowych
1 dywizyjnych, poniewaz wigkszo$¢ szpitali polowych 1 wojennych ukonczyta swoja
ewakuacje 1 pracowata juz w miejscach ostatniego postoju.

Ciagle walczaca stuzba zdrowia starala si¢ nadal organizowaé punkty opatrunkowe,
udzielajac w nich pomocy rannym. Pomimo staran ciagly problem z transportem powodowat
ze praktycznie wszystkie z nich dostawaly si¢ do niewoli. Czesto decydowano, iz najbardziej
ranni zostang pod opieka ludnosci cywilnej — 1 nie tylko we wspominanych juz wczesniej
szpitalach cywilnych, ale i w prywatnych kwaterach ukrywano zotnierzy.

Mimo powyzszych trudno$ci uznaje si¢, ze nastroje panujace w shluzbie zdrowia
w okresie kampanii wrzesniowej byly dobre. Nie zauwazono bowiem zniechecenia, ale
wrecz przeciwnie widoczna byta duza che¢ do pracy. Na podkreslenie zastuguje fakt, ze caty
personel, w tym takze kobiecy, stuzby zdrowia wykazywat maksimum wysitku w niesieniu
pomocy i leczeniu rannych Zotierzy**. Bardzo dobrze wspolpracowata ze soba cywilna
1 wojskowa sluzba zdrowia - w obliczu zagrozenia wida¢ bylo stata wspdiprace i chec
dziatania. Oba piony mogly liczy¢ na pomoc ze strony oddziatéw PCK. Caty personel
medyczny w niesieniu pomocy potrzebujagcym wktadal maksimum sity w swoja prace, co nie

watpliwie nalezy docenic.

4 Wigcej o stuzbie zdrowia w kampanii wrzeéniowej i w poczatkowej fazie drugiej wojny $wiatowej, patrz
wigcej: S. Wojtkowiak, Stuzba zdrowia w poczqtkowym okresie drugiej wojny Swiatowej 1939-1941. Skrypt
wykitadu dla studentow Wydziatu Lekarskiego, 1.6dz 1972 1., s. 4-15.
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ROZDZIAL 3

WOJSKOWA SLUZBA ZDROWIA W OKREGU KORPUSU WOJSKA
POLSKIEGO NR 1V W LODZI

3.1 Struktura organizacyjna terytorialnej stuzby zdrowia

W omawianiu struktur wojskowej sthuzby zdrowia nie mozna poming¢ jej terytorialnego
podziatu. Jak we weczesniejszych rozdziatach wspominatam od pazdziernika 1918 do
listopada 1918 r., rozpoczeto si¢ formowanie terytorialnych struktur WP. Rozkazem
MSWojsk. z 17.11.1918 r. po raz pierwszy w niepodlegtej Polsce dokonano podziatu
terytorialnego na Okregi Generalne (OGen.). Nalezy przypomnieé, iz kazdy z nich podlegat
bezposrednio pod MSWojsk. Organizacja kazdego z nich przedstawiata si¢ nastgpujaco:

Schemat 3.1 Organizacja wewngetrzna Dowodztwa Okregow Generalnych na dzien

1.06.1920 .
Adiutantura Dowodzt Dowédca Okregu Sztab Dowodztwa
iutantura Dowodztwa e Generalnego . Okregu Generalnego
Okregu Generalnego.
: . Wydziat I - mobili jno-
Dzial sanitarny j ydzial 1 - mobliizacyjno
organizacyjny
Szef inzynierii Okregowi inspektorowie ) . .
- Dowddztwa broni gtéwnych (na czas Wydziat II - informacyjny
Dziat intendentury Okregu mobilizacji i wojny) —
Generalnego piechoty, jazdy i artylerii. Wydziat 1T a - wyszkolenia
Dzial l;(;?ér;]-l Wydziat IIT b -
g0sSpo €) Uniwersytetu
Zohierskiego

Urzad opieki nad grobami wojennymi

Dzial budowlano-
kwaterunkowy

Wydzial IV - techniczny

Dzial duszpasterstwa

Wydzial V a - personalny

Wydzial V b (do spraw
szeregowych)

Zrédio: Opracowanie wlasne

Wydziat VI wojskowo-
prawny
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Zatem od jesieni 1918 r. zaczgly formowacé sie¢ w wojskowych agendach struktury
sanitarne. Podporzadkowane im byty rozne oddzialy i placéwki zdrowia ze szpitalami
okregowymi na czele. Utworzony zostat w Warszawie Szpital Glowny (Ujazdowski),
a wszystkie zaktady omawianej stuzby zostaly podporzadkowane pod dowodztwo szefa
Departament Sanitarnego 20.11.1918 r.

Zywiolowy rozwo6j omawianej shuzby uregulowala 29.10.1919 r. Tymczasowa
Organizacja Wojsk i Zakladéw Sanitarnych MSWojsk.**. Dokonano w mysl tej organizacji
rozrdznienia zaktadow sanitarnych. Podzielono je na stale i ruchome (polowe). Pierwsze
z nich podlegaty pod DOGen., drugie zas dowodztwom zwigzkow operacyjnych. Stale
zaktady sanitarne stanowily: okregowe szpitale wojskowe, szpitale wojskowe, wojskowe
domy ozdrowiencow, sezonowe wojskowe zaklady kapielowe, centralne i okrggowe
sktadnice sanitarne, stacje zborne chorych. Ruchome (polowe) zaklady sanitarne , za$:
wszystkie inne szpitale polowe, pociagi sanitarne, dezynfekcyjne, czotowki*®.

W 1919 r. jak podaje A. Felchner: ,, sformowano dla potrzeb dywizji piechoty: 19 szefostw
sanitarnych tegoz szczebla, 47 szpitali polowych, 14 polowych przychodni dentystycznych,
tylez samo polowych kolumn dezynfekcyjnych i pralni. Dla stuzby zdrowia szczebla armijnego
utworzono: 14 czolowek chirurgicznych, 15 pociggow sanitarnych, 6 polowych skiadnic
sanitarnych, 14 oddziatow stuzby zdrowia, tyle samo kolumn samochodow sanitarnych, szereg
placowek dezynfekcyjno-higienicznych (specjalne kolumny dezynfekcyjno-kgpielowe, pociggi,
odwszalnie, itp.)”*"". Ciagle starano si¢ doskonali¢ wojskowa stuzbe sanitarna, jej zasady
dziatania i funkcjonowania. W tym celu wydawano instrukcje i regulaminy regulujace wiele
jej dziedzin. W trosce o higien¢ oraz zapobieganie chorobg oraz epidemig i rozprzestrzenianiu
si¢ chorob zakaznych przy kazdym DOGen. znajdowal si¢ lekarz-higienista, kierujacy
okrgegowa pracownia bakteriologiczno-kliniczna}448.

Ponadto nalezy doda¢, iz istnialta tzw. polowa stuzba sanitarna, ktora zostata
zorganizowana na poszczegolnych szczeblach struktur wojskowych (zwigzki taktyczne
1 operacyjne).

W Dowddztwie Okregu Generalnego w Lodzi (DOGL) struktura organizacji wewnetrznej

przedstawiata si¢ bardzo podobnie jak w ustalonym ogdélnym schemacie dla wszystkich

#5 CAW, Spis b. oddziatéw sanitarnych 1918—1921, Warszawa 1964 r. (maszynopis).

M8 T, Wawrzynski, dkta dotyczqce organizacji i dzialalnosci stuzby zdrowia WP w latach 1918-1939,
http://archiwumcaw.wp.mil.pl/biuletyn/b12/b12_6.pdf, dostgpnos¢ internetowa z dn. 18.10.2015 1.

MTA. Felchner, dz. cyt., s. 28.

8 1. Wyszcezelski, Wojsko Polskie w latach 1918-1921 ...,dz. cyt., s. 184.
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OGen. Nalezy bowiem pamigtaé, iz pewne struktury OGen. rdznity si¢ od siebie. Jesli za$
chodzi o dzial sanitarny, to w obu schematach znajdowaly sic w tym samym miejscu**.
Pierwszym dowoddca Okregu zostat por. Jan Romer, ktory objat to stanowisko w dniu
26.11.1918 r.*°, faktycznie jednak nigdy nie pehit tego stanowiska, jak wspominat w swoich
pamig¢tnikach: ,, Z wielkimi trudami okoto 5 grudnia stangtem w Krakowie i tu dowiedziatem
sig 0 zamianowaniu mnie juz dawniej dowodcqg Gen. Okregu L.odz, wobec tego jednak, ze
pozostawalem w niewoli, stanowisko to zostalo juz obsadzone”**. Powyzsze stanowisko
ostatecznie objal gen. ppor. Aleksander Osinski, ktory zaraz po nominacji przybyt do Lodzi.
Stanowisko to zajmowat do 13.08.1919 1.

Dziat Sanitarny w DOGL podlegat tak jak pozostale cztery dziaty (Intendentury,
Budowlano-Kwaterunkowy, Kontroli Gospodarczej, Duszpasterstwa) bezposrednio dowodey
okregu 1 przed nim byl odpowiedzialny za catoksztatt swoich dziatan. Miescit si¢ on przy ul.
Cegielnianej 13 (ob. ul. Stanistawa Wigckowskiego). Na jego czele jako szef sanitarny stat
ptk. lek. med. Jakub Arct. Sprawowat on t¢ funkcje przez kolejne trzy lata: ,, Podlegat mu caty
personel dzialu oraz komendanci wszystkich samodzielnych zaktadow sanitarnych na
obszarze okregu, w stosunku do ktorych posiadal uprawnienia dyscyplinarne generata

452 Jego nastgpcami kolejno byli: pptk. lek. med. Bronistaw Sieklicki i1 pptk.

podporucznika
lek. med. Henryk Trawinski.

Latem 1919 r. Dzial Sanitarny zostal przemianowany na Oddzial IX — Sanitarny®™?,
a w czerwcu 1920 r. ponownie wrocono do nazwy: Dzial Sanitarny. Struktura owego dzialu

przedstawiata si¢ nastgpujaco:

% W DOGL wystepowal inny podzial Wydzialéw i Dzialdow, jednakze nie jest to bezposrednio tematem
rozprawy. Patrz wigcej: W. Jarno, dz. cyt., s. 25-26.

0 patrz wiecej: Generat J. Romer, Pamietniki, Warszawa 2001 r.

! Tamze, s. 178.

2y, Jarno, dz. cyt., s. 35.

%3 gzef sanitarny byt jednoczesnie z urzedu szefem Oddziatu IX.
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Schemat 3.6 Struktura Dziatu Sanitarnego DOGL w 1920 .

Dowdédca Okregu
Generalnego

Wydzial Personalny
myjr. lek med. Marcin Woyczynski

Dzial sanitarny
pik lek. med.
Jakub Arc =

Wydziat Mobilizacyjno-Organizacyjny
kpt. lek. med. Leon Olszewski

Wydzial Zaopatrzenia Sanitarnego
por. apt. Jozef Orkisz

Wydzial Higieny
— NN

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska
Polskiego nr IV £odz 1918-1939, Lodz 2001 r.

W mysl juz wspomnianej Tymczasowej Organizacji Wojsk i Zaktadow Sanitarnych
MSWojsk z 29.10.1919 r. powstal w Lodzi najbardziej trwaty element wojskowej stuzby
zdrowia — szpital okregowy przy ul. Panskiej 113** (ob. ul. Zeromskiego). W maju 1919 r.
dodatkowo ze wzglegdu na narastajace potrzeby zostal utworzony szpital chorob
wenerycznych.

Nie tylko w samej Lodzi, ale 1 na obszarze OGL zaczgly powstawaé placowki wojskowe;j
stuzby zdrowia. W regionie t6dzkim zdecydowanie byt widoczny ich rozwdj. Na przestrzeni
lat: 1918-1919 OGL posiadal nastepujace szpitale rejonowe: we Wioctawku, w Kaliszu,
w Skierniewicach, w Lowiczu, w Aleksandrowie Kujawskim i1 w Strzatkowie. Ponadto
funkcjonowat w Ciechocinku sezonowy szpital wojskowy, a takze dom dla ozdrowiencéw
w Aleksandrowie Kujawskim. Poza tym w samej Lodzi dodatkowo utworzono: szpital
zapasowy **°.

Na terenie OGL istniato takze wiele polowych zakladowych sanitarnych utworzonych na
czas wojny polsko-bolszewickiej, w tym:

e Podlegajace 4 i 10 Dywizji Piechoty: szpitale polowe nr 401-407, sktady
dentystyczne nr 4 i 10, pralnie polowe nr 4 i 10 oraz ruchome kolumny

dezynfekcyjne nr41li 42

% Szpital Okregowy szerzej omawiany jest w dalszej czesci pracy.
45w, Jarno, dz. cyt., s. 48.
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e Podlegajace Kwatermistrzostwu Armii: ruchoma kolumna dezynfekcyjna nr
43, czolowki chirurgiczne nr 41 1 42, trzy pociagi sanitarne nr 9, 10 1 13
(zakazny), etapowa odwszalnia nr 4, pociag dezynfekcyjno-kapielowy nr 4,
odwszalnia kolejowa ,t.6dz”, polowa sktadnica sanitarna oraz samochody

kolumny sanitarne nr 41 i 42.

Rok 1921 przynidést znaczace zmiany dla struktury terenowej, albowiem MSWojsk.

zaczeto przechodzi¢ na stope pokojowa.

Zlikwidowano Dowodztwa Okregow Generalnych, a na ich miejsce powotano

Dowodztwa Okregu Korpusow (DOK), odpowiadajace za zaopatrzenie, szkolenie oraz

456.

dyscypling, podlegajacych im formacji wojskowych. Powotanych zostato 10 DOK™":

Okreg Korpusu Nr [ — Warszawa,

Okreg Korpusu Nr II — Lublin,

Okreg Korpusu Nr III — Grodno,

Okreg Korpusu Nr IV — LodzZ,

Okreg Korpusu Nr V — Krakéw,

Okreg Korpusu Nr VI — Lwow,

Okreg Korpusu Nr VII — Poznan,

Okreg Korpusu Nr VIII — Torun,

Okreg Korpusu Nr [X — Brzes$¢ n. Bugiem,
Okreg Korpusu Nr X — Przemysl.

Oprocz tego wydzielono jeden Obszar Warowny (OW "Wilno™) oraz Obszar

Nadmorski (ON - Gdynia) obejmujacy polskie wybrzeze Balttyku. Warto nadmienié, iz

podziat kraju na Okregi Korpusow nie pokrywat si¢ z podziatem administracyjnym na

wojewodztwa.

6 1 Wyszcezelski, Wojsko Polskie...., dz., cyt., s. 61.
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Schemat 3.3 Organizacja DOK
Dowdédztwo Okregu Korpusu _—

Sztab / \l/ Kwatera Glowna

\l/ Okrggu Korpusu.
Szefostwa broni i stuzb \[/
Oddziat I - organizacyjno-mobilizacyjny - Artylerii i Stuzby Uzbrojenia,
Oddziat II - informacyjny - Inzynierii i Saperéw - kancelaria glowna
Oddziat III - wyszkolenia i o§wiaty - Lacznosci wraz z archiwum
Oddzial IV - zaopatrzenia materialowego - Intendentury - drukarnia,
Oddziat V - personalny. - Sanitarne -komisja gospodarcza
- Weterynarii -kompania sztabowa
- Duszpasterstwa -stacja telegraficzna
- Poboru Hughesa
- Remontu

Zrodto: Opracowanie wlasne.

Dowoddca Okregu Korpusu sprawowat z ramienia Ministra Spraw Wojskowych wtadze
wojskowa na obszarze danego Okregu Korpusu. Na czele kazdego okrggu stat natomiast
Dowddca Okregu, ktory sprawowat wladze wojskowa bezposrednio podlegajac pod Ministra
Spraw Wojskowych. Dowddcy Okregu podporzadkowane byty, zas wszystkie formacje
stacjonujagce na obszarze danego okregu. Odpowiadaly one przed nim pod wzgledem
mobilizacyjnym i administracyjnym. Dowodztwu Okrggu Korpusu podlegaty takze
Powiatowe Komendy Uzupekien (PKU), ktére w po6zniejszym czasie przemianowano na
Rejonowe Komendy Uzupetlien (RKU). Do ich zadan nalezata ewidencja: poborowych,
rezerwistow, zajmowaty si¢ one takze przeprowadzaniem samego poboru i opracowywaly
przydziaty mobilizacyjne.

Przy Dowddztwach Okregow Korpusow w latach 1921-1939 istniaty poszczeg6lne
szefostwa: Poboru 1 Remontow, Artylerii 1 Stuzby Uzbrojenia, Sanitarne, t.acznosci,
Inzynierii i Saperéw, Weterynarii, Duszpasterstwa, Intendentury. Ponadto w okresie
przechodzenia wojska na tzw. ,stope pokojowg” istniaty takze dodatkowe komorki
organizacyjne przy DOK, takie jak: Urzad Opieki nad grobami wojennymi przy Szefostwie
Duszpasterstwa, Wydzial zaopatrzenia inwalidzkiego przy Szefostwie Intendentury, Dziat
kontroli gospodarczej, Wydziat inwalidzko-superrewizyjny przy Szefostwie Sanitarnym,
Referat osad zohierskich przy Oddziale I Sztabu, Referat przemystu wojennego®’.

Struktura organizacyjna stuzby zdrowia w DOK, przedstawiata si¢ nastgpujaco:

*7'W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska Polskiego nr IV £6dZ 1918-1939, £.6dz 2001 r., s. 126.
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Schemat 3.4 Organizacja struktury stuzby zdrowia w DOK w 1921.

MSWojsk. s,  Departament Sanitarny

N

DOK

\L Szpital Okregowy
Szefostwo Stuzby Zdrowia /

- na czele Szef Sanitarny Okregu—> Kadry Kompanii Zapasowej Sanitarnej

Rejony Sanitarne (po 3 w okregu)
- Kierownik Rejonu Sanitarnego

Jednostki i zaktady w obrebie rejonu (szpitale rejonowe, filie szpitali rejonowych)

Garnizonowa stuzba zdrowia
(Lekarze garnizonow):
e garnizonowe izby chorych
e kapieliska garnizonowe

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: A. Felchner, dz. cyt., s. 34-40.

Szef sanitarny okrggu kierowatl calg stuzba zdrowia na podlegtym mu terytorium. Pod
jego bezposrednie jego kierownictwo podlegaty: szpital okregowy, kadra kampanii sanitarnej
zapasowej, kierownicy rejonow 1 personel szefostwa. Kadra kompanii zapasowej sanitarnej
byla jednostka pierwotng dla wszystkich pracownikoéw stuzby zdrowia w okregu. Prowadzita
ona ewidencj¢ oraz szkolenia. Ewentualnie miata ona takze za zadanie zmobilizowanie
polowych jednostek stuzby zdrowia oraz zaopatrzenie ich w personel medyczny w sprzet.

Kierownicy rejonéw nadzorowali natomiast personel medyczny w poszczegdlnych
jednostkach 1 zaktadach w obrebie rejonu. Ich zadaniem bylo takze: prowadzenie
przygotowan mobilizacyjnych (zarowno w zakresie personalnym, jak 1 materiatowym),
czuwali nas stanem  shuzby zdrowia danego terytorium oraz przygotowywali dane
statystyczne z powyzszego zakresu. Naczelni lekarze garnizonéw mieli pod swoim
dowddztwem wszystkich lekarzy wojskowych stacjonujacych w obrebie ich placowek.

Do potowy lipca 1921 r. zostal czeSciowo zostal zakonczony proces demobilizacji
jednostek sanitarnych. Wowczas funkcjonowato jeszcze 8 kompanii i 4 plutony sanitarne,

a wraz z nimi polowe przychodnie stomatologiczne. Nie zdecydowano si¢ zdemobilizowaé
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jeszcze placowek do walki z epidemiami. Jednakze wszystkie w/w pododdziaty i1 zaklady
stopniowo rozwigzywane byty do konca 1922 r.

Po podpisaniu przez Polske i Rosj¢ Radziecka preliminariow pokojowych Wojsko
Polskiej rozpoczeto demobilizacje 1 zaczeto przechodzi¢ na organizacj¢ pokojowa.

OGL zostat zlikwidowany 15.11.1921 r., a na jego miejsce utworzono Okreg Korpusu nr
IV. Skiadat si¢ on z nastepujacych powiatow: tddzkiego, brzezinskiego, kutnowskiego,
faskiego,  teczyckiego, towickiego, rawskiego, sieradzkiego,  skierniewickiego,
czestochowskiego, koneckiego, opoczynskiego, piotrkowskiego, radomszczanskiego,
wielunskiego i wloszczowskiego. W takim sktadzie terytorialny OK nr IV przetrwat do 1922
r., kiedy to wlaczono do okrggu todzkiego powiat lubliniecki, nalezacy administracyjne do
wojewodztwa $laskiego. Sytuacja uleglta zmianie w 1927 r., kiedy to powiat przeniesiony
zostat do OK nr V.

Wedlug nowej organizacji struktury dowodztwa okregu utworzono Szefostwa broni
I stuzb, w tym Szefostwo Sanitarne. Wedlug organizacji z listopada 1921 r. przedstawiato

si¢ ono w nastgpujacy sposob:

Schemat 3.8 Struktura Szefostwa Sanitarnego DOK nr IV w 1921 r.

Dowodztwo Okregu Korpusu

Szefostwa broni i stuzb

\%

Szefostwo Sanitarne
(ppik lek. med. Kazimierz Steier)

REFERATY:
e  Mobilizacyjno-Organizacyjny (mjr lek. med. Mieczystaw Marx)
e Higieny (mjr lek. med. J6zef Gurtzman)

e  Zaopatrzenia Aptecznego (por. apt. Jozef Beranek)*®

Zrédio: Opracowanie wlasne, na podstawie: W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska
Polskiego nr IV £6dz 1918-1939, £6dz 2001 r.

8 W sklad szefostwa wchodzit takze tymczasowo (do czasu likwidacji) Wydziat Superrewizyjno-Inwalidzki, na
ktérego czele stat pptk. Stanistaw Wieckowski.
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Struktura terenowa Szefostwa Sanitarnego przedstawiata si¢ analogicznie do tych,

ktore obowigzywaty w innych Okregach Korpusu.

Schemat 3.9 Struktura organizacyjna stuzby zdrowia w DOK nr IV w 1921.

MSWojsk. —  Departament Sanitarny

DOK nr IV
\l/ 4 Szpital Okregowy (lek. med. Jézef Manteuftel)
Szefostwo Stuzby Zdrowia
- na czele Szef Sanitarny Okregu — > Kadra Kompanii Zapasowej Sanitarnej nr IV
(ptk. lek. Stanistaw Mitodorowski)

Rejony Sanitarne (na czele kazdego Kierownik Rejonu Sanitarnego)

/ ! y

Lodz"™ Czestochowa Skierniewice
(mijr. lek. med. (pptk. lek. med. (pptk. lek. med.
Tadeusz Skibinski Bogustaw Zadurowicz Tadeusz Kobos)
Szpital rejonowy Szpital rejonowy Szpital rejonowy
w Czestochowie w Piotrkowie Tryb. (mijr. lek. med. Konrad Okolski)

(mjr. lek. med. Bronistaw Russeau) (mjr. lek. med. Leonard Szmurto)

Zrédlo: Opracowanie wlasne, na podstawie: W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska
Polskiego nr IV £odz 1918-1939, Lodz 2001 r.

W roku 1924 Organizacja Dowodztwa Okregu Korpusu na stopie pokojowej wprowadzita
kolejne zmiany. Wylaczono szefow broni i1 stuzb ze sktadu organizacyjnego Dowodztwa
Okregu Korpusu (sprawowali tylko funkcje fachowych doradcow dowoddcy Okregu Korpusu).
Utworzono takze (czasowo) stanowisko Inspektora Poborowego, zlikwidowano Oddziat IV
zaopatrzenia materiatowego oraz przemianowano Oddzial II Informacyjny na Samodzielny
Referat Informacyjny. Od tego momentu podziat na referaty zalezal od decyzji dowoddcow
Okregu Korpusu.

Szefostwo Sanitarne OK IV bylo zatem od 1924 r. do 1931 r. byto samodzielnym organem
szczebla okregowego 1 podlegalo bezposrednio dowodey okregu. We wrzes$niu 1931 r. zostato
ono jednak ponownie wiaczone do DOK nr IV, w ktorego to sktadzie istniato do wybuchu
wojny.

W 1924 r. Szefostwo Sanitarne DOK 1V liczyto piec¢ referatow:

9 W Lodzi nie powstat szpital rejonowy, poniewaz istniat 4 szpital Okregowy.
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e Ogo6lny (pplk. lek. med. Mieczystaw Marx)

e Sanitarno — Techniczny (pptk. lek. med. Jozef Gurtzman)

e Rewizyjno-Inwalidzki (pptk. lek. med. Aleksander Mieleszko)
e Zaopatrzenia (pptk. Mieczystaw Kamieniobrodzki)

e Rachunkowo-Budzetowy (por. Edward Bartowski)

Szefowi Sanitarnemu DOK 1V, podlegatly ponadto: 4 szpital okrggowy, kadra kampanii
zapasowej sanitarnej, batalion sanitarny oraz skladnica sanitarna*®. Takze w 1924 r. w DOK
nr IV zostaly zlikwidowane dwa szpitale rejonowe w Skierniewicach i w Czestochowie.
W Skierniewicach na miejsce zlikwidowanej placowki otworzono drugg garnizonowg izbg
chorych. Natomiast w Czgstochowie powstala na krotko (1924-1925) filia szpitala
okregowego®!, ktora w 1925 1. zostala przemianowana takze na garnizonowa izbe chorych.

Ponadto w rejonie 10dzkim istnienie Kadry Kompanii Zapasowej Sanitarnej nr IV trwato
bardzo krotko. Rozkazem z dnia 15.08.1922 r. zostala ona przeformowana na 4 batalion
sanitarny. Wowczas takze ponownie wyodrebniono 4 Okregowa Skladnice Sanitarng.
Batalion sanitarny 1.07.1931 r. zostal wcielony do szpitala okrggowego, konczac tym samym
samodzielne istnienie*®.

Ponizszy schemat w uproszony sposob przedstawia wyglad terenowych stuzb zdrowia

w latach 1921-1930.

40 W. Jarno, dz. cyt., s. 190.
*®1 Na ktérego czele stat w 1925 r. por. Zygmunt Pracki.
2 Tamze, s. 191-192.
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Schemat 3.5 Terenowe stuzby medyczne DOK w latach 1925-1928

MSWojsk. — Departament Sanitarny

\ DOK

Szefostwo Stuzby Zdrowia
- na czele Szef Sanitarny Okrggu —> OKkregowe zaklady sanitarne

Okregowa Skladnica Sanitarna

Rejony Sanitarne
- kierownik rejonu sanitarnego

- nadzor nad personelem sanitarnym w oddziatach
wojskowych danego rejonu (posiadal prawa dowodcy

putku)
Szpitale etatowy
Rejonowe personel rejonu
¢ iich filie sanitarnego
Szpital Rejonowy: Filie Szpitala
- Komenda szpitala z Rejonowego:
izba przyje¢ i komisja - me mogiy’
gospodarcza p,r.zekraczac 300
- oddziat chordb tozek, .
wewnetrznych - Zna dowa%y.sw; w
miejscowosciach

- oddzial zakazny

- oddziat chirurgiczny
- oddziat
dermatologiczny
-ambulatorium
dentystyczne

- apteka rejonowa
-pluton obstugi
sanitarnej z kuchnia i
taborem

gdzie garnizon liczyt
co najmniej 2000
zohierzy,

- nosity nazwe
macierzystego
szpitala z dodaniem
miejscowosci w
ktorej byty
utworzone

Szpital Okregowy (po 600 t6zek, wyjatek DOK I: 1400)

%

Batalion sanitarny

- Dowddca batalionu
- Druzyna dowodcy
batalionu (personel
administracyjny i
organy shuzb)

- 3 kompanie
sanitarne

- Warsztat sanitarno —
techniczny (personel
specjalistyczny i
obstuga)

- Kadra batalionu

- Komendant

- Kancelaria

- Komisja gospodarcza

- Oficer administracji
budynkéw i magazynow

- Oddzialy chorych i pracownie
kliniczne: chordb
wewngtrznych, zakazny,
chirurgiczny, ginekologiczny,
dermatologiczny,
neurologiczno —
psychiatryczny (tylko
Warszawa, Wilno, Krakow,
Poznan, Przemysl, w innych
tylko oddzialy neurologiczne)
- Pracownia bakteriologiczna
- Pracownia rentgenowska

- Prosektorium

- Ambulatorium dentystyczne
- Apteka Okregowa

- 3 plutony obstugi sanitarne;j

zapasowego (ewidencja
gldwna i magazyn)

v

Kompania sanitarna

- Dowoddca kompanii

- Druzyna dowodcy
kompanii

- 4 plutony sanitarne ( 1
pluton= 2 druzyny;

1 druzyna= 2 sekcje
sanitarne

Garnizony

- state miejsca stacjonowania danej jednostki w czasie

pokoju
- na czele komendant garnizonu

|

Naczelny lekarz garnizonu:
- doradca komendanta

- podlegat fachowo pod kierownika rejonu sanitarnego

Garnizonowe Izby Chorych

Kapieliska garnizonowe

- Tworzone gdy warunki lokalne nie
pozwalaty na umieszczanie chorych w
szpitalach cywilnych

specjalne urzadzenia
kapielowe i odkazajace
do uzytku calej zatogi.

- Wspolne dla wszystkich formacji
wojskowych w garnizonie, poza tymi, ktore
utworzyly wlasne izby chorych

- Liczba 16zek mogta wynosi¢ maksymalnie
3% w stosunku do ogélnej liczby zonierzy
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W latach 1926-35, DOK mialy odmienne znaczenie i inny prestiz niz w latach
wczesniejszych. Przejawem tego bylo m.in. obnizenie personalnego zaszeregowania tych
instytucji. Jak podaje Lech Wyszczelski: ,, Dowoddca OK miat etat generata dywizji, a nie - jak
wczesniej — generata broni. Obnizony zostal tez etat jego zastgpcy — zamieniony na
pomocnika dowodcy (w wypadku DOK I byt to I i Il pomocnik dowoddcy) 483 Natomiast
Witold Jarno powotujac si¢ bezposrednio na rozkaz z dnia 12.08.1926 r. méwi o catkowitym
zniesieniu stanowiska zastepcow dowodeow OK, z wyjatkiem DOK I w Warszawie*®. Przez
niepodanie daty Wyszczelski latwo wprowadza czytelnika w biad, bowiem dopiero
25.07.1928 r. zostali ustanowieni pomocnicy dowodcoéw okregow korpusow do spraw
uzupetnien. Do 1939 r, kiedy to przywrocono stanowiska zastepcoOw dowddcow OK,
pomocnicy zastgpowali z urzedu dowodcow okregdw korpuséw w  czasie ich nieobecnosci .
W 1929 r. Utworzono Okregowe Urzedy Przysposobienia Wojskowego i Wychowania
Fizycznego, ktore przejety z Oddzialu Wyszkolenia sprawy przysposobienia wojskowego
i wychowania fizycznego .

W DOK nr IV znaczaca zmiang w 1928 r. byto przemianowanie Okregowej Sktadnicy
Sanitarnej nr IV na pomocnicza sktadnice sanitarng. Za§ w styczniu 1929 r. sktadnice
pomocnicze we wszystkich okregach podzielone zostaly na dwa typy: mniejsze 1 wigksze.
Lodzka sktadnice zaliczono do mniejszych 1 w lutym 1931 r. zostata ona zlikwidowana. Jej
ostatecznie zamknigcie odbyto si¢ 31 marca*®.

Stuzba zdrowia oprocz tzw. Szczebla terenowego preznie dziatata w poszczegdlnych
formacjach wojskowych. Stuzbg¢ zdrowia w formacjach wojskowych prowadzil wiasciwy
personel oficerski i szeregowy stuzby zdrowia oraz pomocniczy personel szeregowy danej

formacji wojskowej. W 1931 r. przedstawiata si¢ nastgpujaco:

483, Wyszczelski, Wojsko Polskie...., dz., cyt., s. 61.
464 v, Jarno, dz. cyt., s. 126.
%85 W kraju pozostawiono jedynie dwie sktadnice sanitarne nr 1 w Warszawie i nr 2 w Przemyslu.
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Schemat 3.6 Dziatalno$¢ stuzby zdrowia w formacjach wojskowych w 1931 r.

MSWojsk. —  Departament Sanitarny

\ DOK
v

Szefostwo Stuzby Zdrowia
- na czele Szef Sanitarny Okregu \

Uzupetnianie dzigki > BATALIONY SANITARNE
Komisja poborowym (rozlokowane terytorialnie)
- Szeregowi sanitarni sa zorganizowani w patrole
Sanitarne — obstuguja one izby chorych;

podlegaja pod lekarza naczelnego danej
formacji (tu batalionu)

INNA FORMACJA WOJSKOWA

(lekarz naczelny danej formacji)

~

Oddziatowa IZBA CHORY CH - byla tworzona tylko przy

formacjach, gdzie byt lekarz etatowy. Liczba t6zek wynosita wtedy 5 %

w stosunku do liczebnosci formacji.

Zrédlo: Opracowanie wlasne.

Dodatkowo warto nadmieni¢, uzupetniaja tym samym powyzszy schemat, ze tylko

w piechocie, w kazdej kompanii znajdowat si¢ podoficer sanitarny, ktory podlegal dowodcy

kompanii. Podoficerowie sanitarni natomiast podlegali bezposrednio odnosnemu lekarzowi.

Oficerowie-lekarze, przewidziani organizacyjnie w formacjach wojskowych, podlegali

dowddcom tych jednostek 1 odpowiedzialni byli przed nimi za prawidlowe funkcjonowanie

stuzby zdrowia 1 stan zdrowotny formacji. Jezeli konkretna jednostka wojskowa posiadata

dwoch lub kilku lekarzy, jeden z nich byt naczelnym lekarzem, kierujacym, z medycznego

punktu widzenia, dziatalnos$cig wszystkich czynnikéw stuzby zdrowia owej formac;ji.
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Schemat 3.7. Terenowe stuzby medyczne DOK nr IV w latach 1931-1939

MSWojsk. —  Departament Sanitarny

\ DOK nr IV

\l/ Szpital Okregowy
(Batalion sanitarny wcielony
jako kadra zapasowa szpitala okregowego)
Szefostwo Stuzby Zdrowia

- na czele Szef Sanitarny Okrggu —> OKkregowe zaklady sanitarne

Szpitale Rejonowe Garnizony

Naczelny lekarz garnizonu:

Stuzba zdrowia jednostek wojskowych

Przychodnie
dentystyczne
Garnizonowe Izby Chorych: Kapieliska garnizonowe
- przy 27 pp
- przy 18 pp

Zrédlo: Opracowanie wlasne.

Wstepowaty takze inne Garnizonowe izby chorych na obszarze OK IV. Miescily si¢
o w Piotrkowe Tryb. w latach 1923-1924, w Lowiczu w latach 1924-1927 oraz w Lublincu
w latach 1926-1927.

Stuzba zdrowia jednostek wojskowych byta znaczaco rozbudowana.

Lekarz etatowo wystgpowal przy kazdym batalionie (dywizjonie) 1 pod wzgledem
fachowym odpowiadat przed naczelnym lekarzem putku. Pod lekarza batalionu podlegat za$
patrol sanitarny, z ktérego mogt on utworzy¢ batalionowy punkt opatrunkowy. Na szczeblu
kompanii istniala sekcja sanitarna, sktadajaca si¢ z dwodch trzyosobowych patroli. Przy
dywizjach piechoty i1 brygadach jazdy znajdowaty si¢ kompanie sanitarne. Stanowity one
posrednie ogniwo, pomiedzy batalionowym punktem opatrunkowym, a szpitalem polowym

(nie byty stalym elementem, w czasie pokoju zastepowaly je szpitale okregowe).
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Schemat 3.2 Organizacja stuzby sanitarnej na poszczeg6élnych szczeblach struktur

wojskowych

SZPITAL

KORPUS (moze si¢ dzieli¢ zar6wno na dywizje, jak i brygady) OKREGOWY\POLOWY

DYWIZJE

Kompania sanitarna r

BRYGADY / /
/

=

BRYGADY (jednostki wigksze od pulku ale mniejsze od dywiz;ji)

Kompanla sanitarna

v

PULK 3 bataliony

Lekarz
batahonu

BATALION (DYWIZJON) ok. 3 kompanii

y

[ Patrol sanitarny (batalionowy }

punkt opatrunkowy)

KOMPANIA 3-4 plutony

—[ Sekcja sanitarna

2

trzyosobowe
patrole

PLUTON 2-5 druzyn

l

DRUZYNA 3-15 0s6b

Zrodlo: Opracowanie wlasne.

Z dniem 1.01.1933 r. w sktad dowodztw okregow wojskowych zostaly wcielone, bez

zmiany nazwy 1 uprawnien, okr¢gowe urzedy wychowania fizycznego i przysposobienia

wojskowego . Organizacja poszczegdlnych DOK przedstawiala si¢ nastepujaco:

*  Wydziat Ogélny
Referaty:
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- Organizacyjno-administracyjny,

- Wyszkolenia,

- Personalny,

*  Wydziat Mobilizacji i Uzupeinien

Referaty:

- Ogdlny,

- Mobilizacji Personalnej,

- Mobilizacji Materiatowej i Koni,

- Uzupehien.

Powstaty takze samodzielne referaty bezpieczenstwa. Natomiast w sktad organizacyjny
Dowoddztwa Okregu Korpusu wlaczono Szefostwa: Uzbrojenia, Sanitarne, Weterynarii,
Duszpasterstwa. W latach 1932-1933 przemianowano Wydziat Ogélny na Samodzielny
Referat Ogo6lny oraz usamodzielniono Referat Personalny 1 Os$wiatowy. 1.05.1934 r.
zlikwidowano kompanie sztabowe. Natomiast 1.12.1934 r. zlikwidowano stanowiska
inspektorow uzupetnien.

4.05.1939 r. zostata wprowadzona do uzytku stuzbowego ,,Tymczasowa ogolna instrukcja
organizacyjna Dowoddztwa Okregu Korpusu na stopie pokojowej", opracowana przez
Departament Dowodzenia Ogolnego MSWojsk. Instrukcja miata charakter tymczasowy -
dowddcy Okregow Korpusu winni byli w terminie do 1.05.1940 r. przedstawi¢ swoje uwagi,
spostrzezenia 1 wnioski. W stosunku do poprzedniej organizacji Dowddztwa Okregu Korpusu,
instrukcja wprowadzita nastgpujace zmiany:

e Utworzono stanowisko kwatermistrza, ktéoremu podlegali szefowie stuzb
(z wyjatkiem szefow shuzb duszpasterskich podlegajacych bezposrednio dowodcy
Okregu Korpusu),

e Utworzono Samodzielny Referat Kwatermistrzowski;

e Powotano doradce prawnego;

e Przemianowano Samodzielny Referat Ogélny na Wydziat Ogoélny.

e Referat Oswiatowy utracit samodzielno$¢ 1 wszedt w sktad Wydziatu Ogolnego.

e Dowodce Obrony Przeciwlotniczej (OPL) podporzadkowano zastepcy dowodcy

Okregu Korpusu,

e Utworzono szefostwa:

- Lacznosci,

- Saperéw;
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- Samochodowe;

Wprowadzono takze zmiany w podziale wydzialow i samodzielnych referatow na referaty.

Ogoélne zmiany strukturalne w DOK zakonczyta: ,, Tymczasowa ogolna instrukcja
organizacyjna Dowodztwa Okregu Korpusu na stopie pokojowej". Struktura stluzby zdrowia
natomiast w DOK nr IV po dokonaniu ostatnich zmian w 1931 r. nie ulegta juz zmianom, az
do momentu wybuchu wojny 1939 r. W DOK latach 1921-1939 starano si¢ ulepsza¢ strukture

wojskowej stuzby zdrowia, tak aby wptyneta ona korzystnie na stan zdrowia Zotnierzy.

3.2 Szefowie sanitarni
3.2.1 Pik lek. med. Kazimierz Steier

Pierwszym szefem sanitarnym DOK nr IV w Lodzi zostal Kazimierz Steier. Urodzony
4.03.1870 r. w Przemys$lu. Byt synem Jozefa 1 Jozefy z Romankiewiczéw. Swoja edukacje
poczatkowa réwniez odbywal w Przemyslu — ukonczyl tam gimnazjum. Nastepnie udal si¢ do
Karkowa w celu podjecia studiow na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Jagiellonskiego (UJ).
Ukonczyt je w 1894 r. Byl stypendysta wojskowym 1 specjalizowat si¢ w chirurgii
1 potoznictwie. Odbywat praktyki we Lwowie u prof. Ludwika Rydygiera466. Jako pierwszy
chirurg na $wiecie wykonat w 1881 r. czeSciowe wycigecie zoladka z powoddéw
onkologicznych, a w 1921 r. resekcj¢ wrzodu Zoladka i czesci trzustki.

Jednocze$nie po ukonczeniu studiéw zostal lekarzem wojskowym w cesarskiej
1 krolewskiej Armii w 1894 r. Stuzyt w jednostkach liniowych w Przemyslu. W 1899 r. pehit
stuzbe w 29 Pulku Artylerii Dywizyjnej w Jarostawiu. W 1907 r. penil stuzbe
w 8 Galicyjskim Putku Utanow stacjonujacym woéwcezas w Tarnopolu i Zborowie. W lutym
1914 r. natomiast petit stuzbe na stanowisku lekarza sztabowego Okrggu Uzupeknien
Czerniowce, pozostajac w ewidencji tamtejszego 41 Puiku Piechoty.

W czasie 1 wojny $§wiatowe] byt dowoddca kompanii sanitarnej na froncie serbskim,

potem komendantem szpitali polowego i zakaznego. Pod koniec wojny zostat wzigty do

%6 p_Stawecki, Stownik biograficzny generatow Wojska Polskiego 1918-1939, Warszawa 1994 r., s. 319.
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niewoli serbskiej. Po zwolnieniu, powrécil do niepodlegte; Polski obejmujac komendg
szpitala wojskowego w Przemyslu. 1.06.1919 r. otrzymat awans na putkownika. Wowczas
jego oddzialem macierzystym byta Kompania Zapasowa Sanitarna Nr 2%,

Podczas wojny polsko-bolszewickiej dowodzi batalionem sanitarnym w Modlinie.
Latem 1920 r. zostal przeniesiony ze stanowiska szefa sanitarnego Ekspozytury Dowodztwa
Okregu Generalnego ,,.Lublin” w Kowlu i Obszaru Warownego Brzes¢. do Kompanii
Zapasowe] Sanitarnej Dowodztwa Okregu Generalnego ,,Warszawa” na stanowisko
dowc')dcy468. Pdzniej do 1921 r. byt komendantem Obozu Izolacyjnego w Deblinie. Od 1921
1. byl szefem sanitarnym Okrggu Korpusu (OK) nr IV w Lodzi*®.

5.02.1927 r. Prezydent RP mianowat go generalem brygady, wylacznie z prawem do
tytutu. 30 kwietnia 1928 r. zostat przeniesiony w stan spoczynku®*’’. Wowczas zamieszkat na
state w Przemyslu przy ul. Grodzkiej 6, gdzie realizowal si¢ zawodowo jako lekarz chirurg
i ginekolog®™.

W czasie okupacji ukrywal si¢ w Nowym Saczu. Przezyl II wojng Swiatowa. Zmart
23.08.1958 r. w Przemyslu.

Odznaczony byt Ztotym Krzyzem Zashugi z Korong, Wojskowym Krzyzem
Jubileuszowym, Krzyzem Pamiatkowy lat 1912-1913 oraz bragzowym Medalem
Jubileuszowym z 1898 .72,

Byt Zonaty z Maria z domu Molenda. Miat dwie corki: Stanislawe, zamezng

z lekarzem Marianem Zennegg i Ann¢ zame¢zng ze Stanistawem Ciechanowskim.

3.2.2 PIk lek. med. Stefan Milodrowski

Stefan Rajmund Wojciech Mitodrowski*”® urodzit sic w Warszawie 31.08.1887 r.*"*

475

Dyplom lekarza uzyskal w 1904 r.""” Byt on przede wszystkim dentysta, ale zajmowat si¢

7 Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zatacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw
Wojskowych Nr 13 z 8 czerwca 1922 r., Warszawa 1922 r., s. 309.

%8 Dziennik Personalny MSWojsk., nr 49, poz. 1164, z22.12.1920 r., s. 1405.

9 Rocznik oficerski 1923 r., MSWojsk., Warszawa 1923 ., s. 1145.; Rocznik oficerski 1924 r., MSWojsk.,
Warszawa 1924 r., s. 1038.

% Dziennik Personalny MSWojsk., nr 7 z 18.02.1927 r., s. 56.

L p_Stawecki, dz. cyt., s. 319.

#72 Wszystkie odznaczenia otrzymat od armii austriackiej.

*73 Niektorzy historycy blednie podaja, iz byt to Stanistaw Mitodorowski. W zrédtach nie odnalaztam nigdzie
takiej osoby. Inni badacze, jak np. prof. A. Felchner podajg takze ze szefem sanitarnym w latach 1927-1930 byt
Stefan Rajmund Wojciech Mitodrowski; Patrz wigcej: A. Felchner, Pod znakiem Eskulapa i Marsa. Stuzba
zdrowia wojska polskiego (od jesieni 1918 r. do mobilizacji 1939 r.), Oswigcim 2016 1., s. 245.

% Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zatacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw
Wojskowych Nr 13 z 8 czerwca 1922 r., Warszawa 1922 r., s. 309; CAW, OOP/630, s. 1.
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takze chorobami wewnetrznymi. W swoim prywatnym gabinecie przyjmowat w Lodzi w przy
ul. Emilji 6*°. O przesztosci Stefana Milordowskiego przed 1918 r. nie wiele wiadomo,
jednakze sadzac po licznych odznaczeniach rosyjskich mozemy domysla¢ sig, iz shuzyt
w armii rosyjskiej: order §w. Stanistawa 2 1 3 stopnia, order §w. Anny 2 stopnia, order §w.
Anny z mieczami 3 stopnia477.

Byl Zotierzem II Korpusu Polskiego w Rosji, w ktorego to w sktad weszli tez zohierze 11
Brygady Legiondw Polskich pod dowddztwem pik. Jozefa Hallera (cze$¢ sit Polskiego
Korpusu Positkowego). W dniu 15.02.1918 r. przeszli oni przez front rosyjsko-austriacki pod
Rarancza 1 polaczyli si¢ z Korpusem pod Sorokami. Sama brygada zostata rozwigzana.
Mitodrowski przeszedt do II Brygady i piastowal w niej stanowisko szefa sanitarnego

8 W 1918 r. pod Kaniowem dostat sie do niewoli niemieckiej*’.

korpusu
Kolejno juz przy gen. Jozefie Hallerze zajmowat stanowisko szefa sanitarnego I korpusu.
Wraz z Blekitng Armig powr6cit do niepodlegtej Polski.
Za dziatalno$é przedwojenna odebral on czerwono-biala wstazke Armii gen. Hallera*®
oraz odznaczony byt Krzyzem Walecznych™*®.
Po licznych zastugach Stefan Mitodrowski otrzymal takze awans na stopien putkownika

482

ze starszenstwem z dnia 1.06.1919 r.™° Wowczas jego oddzialem macierzystym byta

Kompania Zapasowa Sanitarna Nr 2%,

W jego teczce biograficznej w Centralnym Archiwum Wojskowym czytam jego
nienaganng opini¢: ,, (...) o wysokim poczuciu obowiqzku, niezmordowanie pilny i energiczny,
petni stuzbe z catem poswieceniem i bardzo dobrym wynikiem. Organizowal i uzupetniat
rychlo zakiady i formacje sanitarne przerzucane na front i kierowal wyksztalceniem
pododdziatu sanitarnego dla formacji tylowych i frontowych 484

Od stycznia 1920 r. pethit funkcje¢ zastgpcy szefa sanitarnego Dowodztwa Okregu
Generalnego (DOGen.) ,,Kielce”. Od 1922 r. zajmowal stanowisko dowodcy IV Batalionu

Sanitarnego w Lodzi. W 1927 r. zostat mianowany szefem sanitarnym DOK nr IV. Funkcje te

% Urzedowy spis lekarzy uprawnionych do wykonywania praktyki lekarskiej oraz aptek w Drugiej
Rzeczypospolitej, Warszawa 1924/1925, s. 277.

% Tamze.

‘T CAW, OOP/630, 5. 1.

8 Koto 2. P. P Legionow Polskich, Gars¢ wspomnier spod Rarariczy, Warszawa 1938 t., s. 74.

9 Zlota Ksiega Korpusu Sanitarnego Polskiego 1797-1918, opr. Ludwik Zembrzuski, Warszawa 1927 r., s. 164.
80 C AW, OOP/630, s. 1.

8! Ziota Ksiega Korpusu Sanitarnego Polskiego..., dz. cyt., s. 164.

82 Rocznik oficerski 1923 r., MSWojsk., Warszawa 1923 r., s. 1197.

* Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zatacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw
Wojskowych Nr 13 z 8 czerwca 1922 r., Warszawa 1922 r., s. 309.

4 CAW, OOP/630, 5. 1.
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petit do 1930 r. W czasie petlienia waznych funkcji w okregu todzkim zaangazowany byt
takze w zycie oficerskie. W 1928 r. jego nazwisko pojawito si¢ jako gospodarza balu oficeréw
IV Korpusu £6dz*®.Oprécz sprasowywania szefostwa sanitarnego kontynuuje prywatna
praktyke lekarska. Jest jednym z wielu lekarzy specjalistow, ktorzy otworzyli pierwszg
w Lodzi Lecznice Lekarzy Specjalistow, mieszczaca si¢ przy ul. Piotrkowskiej 17 1 ul.
Zachodniej 52%. Mitodrowski przyjmowat w niej jako lekarz dentysta®®’.

W latach 1933 - 1934 r. pehit funkcj¢ dyrektor szpitala Ubezpieczalni im. przez.
Ignacego Moscickiego (dzi$ Szpital im. Norberta Barlickiego w Lodzi). Warto nadmieni¢, iz
w latach 1934 -1939 Wielospecjalistyczny Szpital im. I. Moscickiego wraz z przychodniami
stanowil najwigkszy obiekt sposrod 19 Szpitali Ubezpieczalni Spotecznej w Polsce, ktory
miat 850 stacjonarnych 16zek szpitalnych. Tuz przed wybuchem II Wojny Swiatowej, Szpital,
podobnie jak inne placowki lecznictwa zamknigtego w Polsce, zostal dostosowany do
warunkow wojennych i potrzeb rannych Zolnierzy oraz ludno$ci cywilne;.

Stefan Mitodrowski w pdzniejszych latach pracowat jako lekarz Ubezpieczalni Spotecznej
w Lodzi*®® i jeszcze w 1938 1. pelnil przez krotki czas ponownie obowiazki dyrektora szpitala
im. I. Moscickiego (nastgpita zmiana, po rezygnacji dr Jerzego Bujalskiego z tego
stanowiska). Wowczas w szpitalu tym Mitodrowski petit funkcje starszego inspektora.

Jednoczesnie Mitodrowski angazowat si¢ w dzialalnos¢ Zwiagzku Hallerczykéw na
terenie wojewddztwa 16dzkiego, ktorego komitet lokalny z siedzibg w Lodzi znajdowat si¢
przy ulicy Piotrkowskiej nr 104. Pik. dr. Stefan Mitodrowski byl jego przewodniczacym,
cztonkami natomiast: int. Wtladystaw Sikorski, Jozef Witkowski, Teodor Stanikowski,
Tadeusz Palkowski, Edward Janowski, Stanistaw Urbanowicz, Franciszek Krél, Kazimierz
Sipowicz 1 Seweryn Micherski. Cel powstania komitetu byt w Dzienniku £6dzkim okreslony
nastepujaco: ,, Komitet pracuje nad tem, azeby uczci¢ pamiec poleglych , pamieé ich
poswigcenia, ich nieztomng wiare w Niepodleglos¢ Polski. Symbol ich duchowych wartosci
powstanie z najdrobniejszych datkow, powstanie wysitkiem catego polskiego narodu,
i dlatego tez nawet najdrobniejsze ofiary na ten cel przyjmuje Chorggiew Pomorska Zwigzku

Hallerczykow w Bydgoszczy, ul. Marsz, Focha Nr. 1S (Nr. konta P. K. O. 205.395) ew. tet

485 »Republika”, nr 38 z dnia 7 lutego 1928 r., s. 6.

8 Hasto Lodzkie”, nr 52 z dnia 6 listopada 1927 r., s. 52.
487 »Republika”, nr 81 z dnia 23 marca 1929 r., s. 10.

88 Autorka nie odnalazta w jakim doktadnie szpitalu.
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Zwiqzek Hallerczykow w Lodzi - ul. Piotrkowska Nr. 104, ktorego Sekretarjat czynny jest
codziennie (procz $wigt) w godz. 5 - 10 wiecz. .

Tuz przed wybuchem II wojny $wiatowej Mitodrowski dziatat w Polskim Towarzystwie
Spotecznym Lekarzy w Lodzi 1 w 1939 r. wszedt w sktad nowego jego zarzadu na stanowisku
wiceprezesa4go.

Losy Stefana Rajmunda Wojciecha Mitodrowskiego w czasie Il wojny §wiatowej nie sg

znane. Nie udato si¢ takze ustali¢ daty oraz przyczyny $mierci.

3.2.3 PIk lek. med. Mieczystaw Marx
Urodzit si¢ w 29.11.1879 ., Dyplom lekarza

uzyskat w 1904 r.*%2. Za swojg dziatalno$¢ w Polskim

- >
.
e

Czerwonym Krzyzu odznaczony byt Odznaka

Honorowg PCK 3 stopnia.

Dr Mieczystaw Marx. Zdjecie wykonane do Sprawozdania Zarzadu
Lodzkiego PCK za rok 1938, fot. NN, zrodto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Lodzkiego za 1938 ., £6dz 1939 1., s. 8.

Pacjentow prywatnie przyjmowal w Lodzi przy ul. Zagajnikowe] 40*%,

Po wojnie polsko-bolszewickiej w 1921 r. zostal mianowany na szefa referatu
mobilizacyjno - organizacyjnego w Szefostwie Sanitarnym DOK IV Lodz. Wowczas
wiadomo, ze posiadal stopien majora.

Awans na pulkownika otrzymat ze starszenstwem z dniem 1.01.1928 % 0d 1930 r. stat

jako szef sanitarny na czele Okregu Korpusu Wojska Polskiego nr IV w Lodzi. Funkcje t¢

%9 Dziennik £.6dzki”, nr 89 z dnia 15.11.1931 ., s. 7.

490 ,Oredownik”, nr 55 z dnia 8.03.1939 1., s. 6.

1 Lista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r., s.
4,

2 Tamze.

93 Spis lekarzy wojewodztwa todzkiego przynaleznych do Izby Lekarskiej w Lodzkiej. Stan z dn. 1.07.1931 r.
[w:] Dziennik Urzgdu Izb Lekarskich nr 9 z dn. 1.09.1931 r., s. 341.

9% Tamze.
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sprawowal do 1934 r. Jako lekarz zaangazowany byt w dziatalno$§¢ w Polskim Czerwonym
Krzyzu. Nalezatl do Zarzadu Okregu Lodzkiego PCK jako szef sanitarny w latach 1930-
1938%%°

Mieczystaw Marx wspieral kulture. Byl jednym z cztonkéw honorowych Towarzystwa
Spiewaczego ,,Lutnia” w Zgierzu496.

Niestety jego losy po 1934 r. nie sg znane autorce.

3.2.4 Pik lek. med. Stanistaw Wieckowski

Stanistaw Wigckowski urodzit si¢ 12.06.1882 r. w Barchowie. Obecnie jest to wies$
w wojewddztwie mazowieckim, w powiecie wegrowskim, w gminie Lochéw, lezaca nad
rzeka Liwie. Jego rodzicami byli Konstanty Wigckowski 1 Eufrozyna z Radoszewskich. Na
chrzcie otrzymal dwa imiona — Antoni i Stanistaw — jednakze pierwszego z nich w dorostym
zyciu uzywat bardzo rzadko, poniewaz go nie lubil.

Z Yodzig zwigzany byl juz od 1891 r., kiedy to wraz z rodzicami w niej zamieszkat.
Jednak juz dwa lata pdzniej rodzina Wieckowskich przeniosta si¢ do Siedlec. Wieckowski od
1897 r. przebywat w Warszawie i tam uczeszczal do gimnazjum. Mature zdat dopiero w 1904
r. w Carskim Siole, niedaleko Petersburga. Liczne przeprowadzki rodziny wynikaty z jej
ciezkiej sytuacji materialnej 1 ze stalego poszukiwania nowych zrddet zatrudnienia przez
Konstantego Wigckowskiego. Stanistaw byl zdolnym uczniem 1 do kazdej ze szkot do ktorych
uczeszczal pomagatl w nauce stabszym kolegom. W ten sposdb zdobywat pieniagdze na czesne
i umozliwiato mu to dalsza nauke’.

W 1904 r. rozpoczat studia humanistyczne na Uniwersytecie Warszawskim, jednakze po
dwoch latach przerwal je. Przeniost si¢ do Krakowa, gdzie kontynuowat nauke na Wydziale
Lekarskim Uniwersytetu Jagiellonskiego (UJ). 31.07.1911 r. otrzymat na nim tytul doktora
,,wszechnauk lekarskich”.

Po ukonczeniu studiow Wigckowski powrocit do Lodzi 1 rozpoczal prace jako medyk-

59498

diagnosta w szpitalu dla psychicznie chorych w podiddzkiej ,,Kochanéwcee”™". Nastgpnie

% polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu L.odzkiego za 1938 r., £.6dz 1939 1., s. 8.

4% Sprawozdanie z dziatalnosci Towarzystwa Spiewaczego ,,Lutma” w Zgierzu za lata 1907-1932, Wyd.
Jubileuszowe. Naktadem Tow. Spiew. ,,Lutnia” w Zgierzu, Zgierz 1932, s. 23.

7 K. A. Czernielewski, Antoni Stanistaw Wieckowski (1882-1942). Wojskowy, lekarz, historyk i polityk,
Biblioteka Koniki miasta f.odzi, t. XI, £.6dz 2015 r., s. 80.

%8 Szpital im. dr Jozefa Babinskiego, zwany ,Kochanéwka” powstal u progu XX wieku i byt chlubnym
dowodem humanitarnego podejscia do chorych psychicznie. Szpital powstal w czasach dynamicznego rozwoju
przemystowej Lodzi. Byl trzecim, po szpitalu Jana Bozego w Warszawie i szpitalu w Tworkach,
psychiatrycznym szpitalem w zaborze rosyjskim. Otwarcie 100 — 16zkowego zaktadu nastgpito w roku 1902 — A.
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w owej placowce awansowat na ordynatora i zastepce dyrektora. W wyniku dziatan 1 wojny
swiatowej ,,Kochanowka” poniosta duze straty. Ucierpiaty praktycznie wszystkie budynki na
terenie szpitala. Wieckowski po wybuchu wojny nadal pracowat w tym szpitalu, znaczaco
angazujac si¢ w usuwanie zniszczen wojennych oraz ewakuacje chorych do Lodzi.

W grudniu 1914 r., gdy wojska rosyjskie opuscity L6dz, Wigckowski uznal, ze czas
najwyzszy zaangazowaé si¢ w ruch niepodlegtosciowy. Byt jednym z pierwszych lekarzy
badajacych ochotnikéw wyruszajacych na front. Wowczas réwniez angazowal si¢
w dziatalno$§¢ o$wiatowa, organizujgc kursy dla pielegniarzy i analfabetow, wyglaszajac
odczyty.

Od samego poczatku — bo juz w okresie studiow w Warszawie - Wigckowski zwigzany byt
z lewica, a zwlaszcza z Polska Partig Socjalistyczng, ktérej cztonkami bylo wielu oficerow
Legiondéw Polskich. W tamtym okresie szeroko znana byta przyjazn taczaca Wigckowskiego
1 Andrzeja Struga — pisarza. Wigckowski pisywat wowczas do pisma PPS-owskiego
,L.odzianina” i z tego powodu byl poszukiwany przez wtadze niemieckie. Warto wspomniec,
iz w jego dziatalnosci niepodlegto$ciowej czynnie wspierata go zona — Maria z Klewinow

Wi(;ckowska499

. Byla ona z wyksztalcenia nauczycielka. Jako pierwsza w Polsce w 1919 r.
zorganizowala pracowni¢ psychologiczng, ktora prowadzita do momentu wybuchu II wojny
swiatowej. Oprocz tego podobnie jak maz pisata artykuty o charakterze niepodlegtosciowym
1byla organizatorkg poradni zawodowej Towarzystwa Patronatu nad Mtodziezg
Rzemies$lnicza i Przemystowag oraz wieloletnim prezesem Towarzystwa Psychologicznego
w Lodzi.

W poczatkach 1916 r. Stanistaw opuscit £.6dz. By¢ moze byt zagrozony aresztowaniem za
swoja dziatalno$¢ niepodlegltosciowa. Wstepuje do Legionow. 25 lutego objal w stopniu
porucznika stanowisko lekarza I batalionu 6 putku piechoty Legionéw Polskich. Bardzo
szybko, bo w tym samym roku otrzymat awans na kolejny stopieh wojskowy. Czynnie
uczestniczyt w walkach pod Polska Gorg na Wotyniu i pobliskimi Sitowiczami w lecie 1916
500

W rozkazie okolicznosciowym za odwage dzickowal mu osobiscie podputkownik

Mieczystaw Norwid-Neugebauer (pozniejszy generat i inspektor armii).

Piasecki, Historia SPECJALISTYCZNY PSYCHIATRYCZNY ZESPOL OPIEKI ZDROWOTNEJ W LODZI
SZPITAL IM. J. BABINSKIEGO, http://babinski.home.pl/cms/index.php/historia, dostepnos¢ internetowa, z dn.
7.09.2016 .

9 Doktadana data $lubu nie jest znana. Najprawdopodobniej byto to ok. 1911 r. Dzieci kolejno urodzity sie:
Wanda Maria — 8.09.1912 r. i Witold Jedrzej — 11.05.1917 r.- M. Badurka, A. Felchner, B. Krzeminska, Antoni
Stanistaw Wieckowski — Zycie i dziatalnos¢, Warszawa 1989 1., s. 13.

SO A Czernielewski, dz. cyt., s. 2.
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W 1917 r. w Legionach zaczal narasta¢ kryzys przysiggowy. Putk, w ktorym stuzyt
Wieckowski zostal rozformowany. Zotnierze i kadra oficerska-mieszkancy zaboru rosyjskiego
- trafili do obozow, pozostatych wcielono do karnych kampanii armii Austro-Wegierskiej
1 wystano na front wtoski. Stanistaw Wieckowski podjat inng decyzje sktadajac przysigge na
wiernos¢ Radzie Regencyjnej, a tym samym cesarzom Niemiec 1 Austro-Wegier.

Jego decyzja — podobnie jak innych m.in. ppor. Stefana Roweckiego — nie wynikata
z wyrachowania politycznego, ani z postawy germanofilskiej. Wierzyt on, ze przyjdzie czas
starcia z okupantem, a wtedy kazdy zolierz polski bedzie potrzebny do walki. Dlatego
niepotrzebna byta woéwczas demonstracja patriotyczna, ktéra nie prowadzitaby do utworzenia
niepodlegtej Polski.

21.07.1917 r. Wigckowskiemu polecono peini¢ obowigzki lekarza 3 pulku piechoty
legiondéw. 11 sierpnia przeszedt na takie same stanowisko tylko, ze przy 2 putku piechoty
legionéw. Po rozwigzaniu formacji legionowych zostat lekarzem II kursu szkoleniowego
tworzonego wowczas pod dowddztwem niemieckiej Polskiej Sity Zbrojnej. 20.12.1917 r.
otrzymal awans na stopien kapitana. Funkcje lekarza II kursu szkoleniowego petnit do 2 maja
1918 r., kolejno zostal lekarzem batalionowym 1 putku piechoty Polskiej Sity Zbrojne;j 201

11.11.1918 r. powstaje po 123 latach niewoli niepodlegla Polska. Dziatalnos¢
dr. Wigckowskiego zostata wysoko doceniona po wojnie. Za stluzbe¢ w 6 pulku piechoty
legionow otrzymat w 1922 r. Krzyz Walecznych po raz pierwszy, drugi, trzeci i czwarty;
zostal tez wyrdzniony (jako siddmy z kolei) Krzyzem Pamigtkowym 6 pp Legionéw Polskich.

Dr. Stanistaw Wigckowski ponownie powrocit do Lodzi w listopadzie 1918 r. Objat wtedy
funkcje lekarza w sztabie putku piechoty VIII Okregu Wojskowego, czyli pdzniejszego 28
putku, a od sierpnia 1919 r. — 28 putku Strzelcow Kaniowskich. Niemal jednocze$nie zostat
mianowanym dowddca 1odzkiego Szpitala Okrggowego. 1.03.1919 r. zrezygnowal
z obowiazkow lekarza w 28 pp 1 zostal mianowany naczelnym lekarzem garnizonu £6dz.

W 1919 r. Wigckowski wzigl udzial w wojnie polsko-bolszewickiej. Opuscit Lodz,
poniewaz zostal mianowany komendantem 402 szpitala polowego. Podczas dziatan
wojennych awansowat i zostal z dniem 1.08.1920 r. szefem sanitarnym 10 dywizji piechoty.
Przebywat z nig na froncie do pazdziernika 1920 r. i jako szef sanitarny powrocit do Lodzi.

Dzieki wyprawie wojskowej 1.04.1920 r. otrzymat awans oficerski, z pominigciem

jednego stopnia, na podputkownika.

S0\ Badurka, A. Felchner, B. Krzeminska, dz. cyt., s. 16.
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W 1921 r. po reorganizacji Wojska Polskiego i jego przechodzeniem na stopg pokojowa,
Wieckowski  1.07.1921 r. objat stanowisko kierownika Wydzialu Inwalidzko-
Superrewizyjnego w IV Dowédztwie Okregu Korpusu nr IV w Lodzi*®. Wkrétce okazato sig,
1z sama praca zawodowa, ktérg Wieckowski wykonywat niezwykle sumiennie i doktadnie,
nie wystarcza. W 1921 r. powstala Liga Obrony Praw Cztowieka i Obywatelasog, ktorego to
stat si¢ czionkiem i1 aktywnym dzialaczem, bedac roéwnoczes$nie wspotzatozycielem jej
oddziatu 16dzkiego. Oprocz tego ciagle si¢ doksztatcat. W dniach 13.03 — 15.05.1922 r. odbyt
kurs aplikacyjny przy Wojskowym Instytucie Sanitarnym w Warszawie, konczac go
z wynikiem celujqcym504.

W 1925 r. Wigckowski objat obowigzki starszego ordynatora i kierownika ,,oddziatu
ocznego” (okulistyki) 4 szpitala Okregowego w Lodzi. Doktor w swoich badaniach zajmowat
si¢ w szczegblnosci jaglica — egipskim zapaleniem spojowek. W 1933 r. opublikowat artykut
w ,,Lekarzu Wojskowym” wiasnie o tej chorobie. Bedac kierownikiem tego oddziatu zostat
awansowany na stopien putkownika 1.01.1929 r. Awans ten spowodowany byt wystuga lat
oraz bardzo dobrymi opiniami stuzbowymi.

W tym okresie oprocz dziatan wojskowych 1 medycznych w 1923 r. rozpoczal studia na
Wydziale Filozoficznym UJ. Ukonczyt je w 1928 r. Prace napisal pod kierunkiem prof. dr.
Ludwika Piotrowicza: ,,Julian Apostata jako administrator i prawodawca”. Ukonczywszy
studia otrzymat dyplom ,nauczyciela szkol $rednich”; specjalizacja — ,historia 1 nauki

obywatelskie™*"

. Dzigki temu moégl si¢ bardziej zaangazowaé w prace pedagogiczng.
Prowadzit m.in. zajgcia z historii w prywatnej szkole zenskiej Sobolewskiej -
Konopczynskiej. W 1930 r. ukazala si¢ drukiem jego praca o Apostacie, a trzy lata pozniej

otrzymat tytul doktora filozofii*®.

Po dzialaniach Wigckowskiego wida¢ bylo, ze
humanistyka byta jego prawdziwg pasja, ktorag w pdzniejszych latach starat si¢ rozwijac.
Niemal rownolegle z tymi wydarzeniami nast¢puja awanse w wojsku. 1.02.1930 r. zostat

zastepca komendanta, a 8 kwietnia komendantem t6dzkiego 4 Szpitala Okrgegowego.

2 o
50 Tamze, s. 19.

%3 Liga Obrony Praw Czlowieka i Obywatela , zal. wcelu obrony swobod demokr., przeciwdziatania
przesladowaniom polit. inietolerancji, m.in. wystgpowata w obronie wigzniow polit. oraz domagata sig
likwidacji obozu w Berezie Kartuskiej; 1935-36 wspotpracowata z KPP i PPS; rozwiazana przez wtadze; gt.
dziatacze: S. Posner, A. Strug, T. Duracz, H. Krahelska — Stownik PWN, http://encyklopedia.pwn.pl/haslo/Liga-
Obrony-Praw-Czlowieka-i-Obywatela;3932505.html, dostgpno$¢ internetowa, z dn. 13.09.2016 .

504 M. Badurka, A. Felchner, B. Krzemifiska, dz. cyt., s. 24.

505 Tamze, s.21.

KA. Czernielewski, dz. cyt., s. 7.
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Wieckowski byt cztowiekiem ciggle uczacym si¢ i doksztalcajacym. 24 pazdziernika do
konca grudnia 1932 r. uczestniczyt w VII Kursie Doskonalenia Oficerow Sztabowych.

Z poczatkiem 1934 r. otrzymal propozycj¢ pelnienia funkcji szefa sanitarnego Okregu
Korpusu nr IV w Lodzi, objat ja z dniem 30 kwietnia i pelnit ja do momentu przejscia w stan
spoczynku, do 30.11.1935 1.

Stanistaw Wigckowski: lekarz, wojskowy, historyk, humanista, pedagog, do licznych jego
zajel 1 zainteresowan nalezy jeszcze wspomnie¢ o wolnomularstwie.

Masoneria (wolnomularstwo) — dziatajacy niejawnie antyklerykalny ruch etyczny —
istniata na terenach Polski od XVIII w. Po odzyskaniu niepodleglosci w 1918 r. masoni
zaktywizowali sie. W 1920 r. powotano Wielka Loz¢ Narodowa — Polacy Zjednoczeni, rok
pozniej Wielka Loze Narodowa Polski i Rade Najwyzsza Polski. Zwalczana byla ona
w Polsce ze wzgledu na swoj bardzo laicki charakter. W Lodzi loza masonska powstata
w 1926 r., otrzymata imi¢ Gabriela Narutowicza. Wigckowski z samg masonerig zwigzat si¢
juz na poczatku lat 20. Natomiast w Lodzi przez wiele lat byt mistrzem lozy w tym miescie.
Nalezato do niej wielu t6dzkich lekarzy: Wincenty Tomaszewicz, Seweryn Sterling, Antoni
Tomaszewski. Znalezli si¢ takze w niej wybitni dziatacze o$wiatowi, tacy jak: Stefan

Kopcifiski®”’ czy Zygmunt Lorentz™®

. Loza 16dzka w 1938 r. ulegta samorozwigzaniu, tuz
przed wydaniem rzadowego dekretu o zakazie masonskiej dziatalnos$ci w Polsce.

Po odejsciu z wojska Wigckowski ze zdwojong sila rozpoczat swoja dziatalnos$c
spoteczna, o$wiatowg i medyczng. W latach 1936-1937 stal na czele t6dzkiego Oddziatu Ligi
Obrony Praw Czlowieka i Obywatela. W listopadzie 1937 r. organizacja zostaje rozwigzana
przez wiadze, zatem Wigckowski przenosi w czerwcu 1938 r. pole swojej dziatalnosci na
Oddziat Lodzki Polskiego Towarzystwa Historycznego (PTH). W roku akademickim
1938/1939 rozpoczat prowadzenie zaj¢¢ z historii starozytnej] w todzkim oddziale Wolne;j
Wszechnicy Polskiej. Prowadzit tam cykl wyktadow pt.: ,, Nastepcy Konstantyna Wielkiego ™.
Lata 1937-1939 to takze okres gdzie Wieckowski publikuje liczne artykuly naukowe

w ,,Przegladzie Klasycznym” 1 w ,,Przegladzie Historycznym”.

%07 Stefan Kopcinski (ur. 3.03.1878 r. w Stradlicach, zm. 10.06.1934 r. w Warszawie) - polski lekarz neurolog
i psychiatra. Byl wybitnym dzialaczem o$wiatowym. Jego wysitki miaty decydujace znaczenie dla
wprowadzenia w Lodzi powszechnego obowigzku szkolnego, co wowczas bylo inicjatywa pionierska. Byt
dziataczem Robotniczego Towarzystwa Przyjaciét Dzieci oraz jednym z liderow Towarzystwa Uniwersytetu
Robotniczego (od 1922 — jego sekretarzem generalnym). Nalezat do Polskiej Partii Socjalistyczne;.

%08 Zygmunt Lorentz (ur. 13.09.1894 r. w Orzeszkowie w powiecie feczyckim, zm. 5.10.1943 r. w Lodzi) —
polski historyk i dziatacz kulturalny, wspolorganizator i pierwszy prezes todzkiego oddzialu Polskiego
Towarzystwa Historycznego.
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Nadal wykonywal on zawdd lekarza. Pracowat jako lekarz ambulatoryjny na Batutach,
najbiedniejszej t6dzkiej dzielnicy w latach II Rzeczypospolitej. Przy okazji nie tracit kontaktu
z mtodziezg. Od 1935 r. byt organizatorem Ogniska Pracy Patronatu nad Nieletnimi, ktorego
celem byto zapobieganie i zwalczanie przestepczosci wsrdd nieletnich, a takze zapewnianie
opieki nad mtodzieza bezdomng 1 opuszczonqsog.

Gdy II Rzeczpospolita wkraczata w ostatnie lata pokoju, Wigckowski w 1938 r. miat 56
lat, wowczas to rozwingl swoja dziatalno$¢ polityczng. Byt jednym ze wspotzatozycieli
16dzkiego oddziatu Klubu Demokratycznego. W kwietniu 1939 r. w wyniku tgczenia Klubow
powstatlo Stronnictwo Demokratyczne (SD). Stanistaw Wieckowski byt jednym z czterech
jego prezesow (w 1940 r.) .

W momencie wybuchu II wojny $wiatowej w 1939 r. Wieckowski przebywat
w Warszawie. Zglosit si¢ do Dowddztwa Okregu Korpusu, jednak nie zostat zmobilizowany.
Chciat powr6ci¢ do Lodzi, lecz tam byt poszukiwany przez Gestapo, dlatego postanowit
ukrywaé si¢ w stolicy. Zwigzal si¢ z organizacja konspiracyjng Polskiej Ludowej Akcji
Niepodlegtosciowej (PLAN), ktora juz jesienig 1939 r. zostata rozbita przez okupanta.
W 1940 r. objat funkcje prezesa Zarzadu Gtownego SD. Oprocz tego reprezentowal swoja
partic w Politycznym Komitecie Porozumiewawczym Stronnictw Politycznych przy
Delegaturze Rzadu na Kraj. Nalezy zaznaczy¢ bowiem, ze Stronnictwo Wigckowskiego
uznawato rzad na uchodzctwie, jego przedstawiciele za§ weszli w sktad instytucji Polskiego
Panstwa Podziemnego.

W nocy z 9 na 10.06.1942 r. Wigckowski zostal aresztowany przez Gestapo 1 osadzony na
Pawiaku. Wywieziony zostal stamtad do obozu koncentracyjnego Auschwitz. Otrzymal tam
numer obozowy: 75894. W Auschwitz pracowal  jako Ilekarz okulista. Pomagat
w miejscowym laboratorium. Co do $mierci Wigckowskiego badacze maja rézne zdanie —
niektorzy twierdza, ze zostat rozstrzelany — cho¢ tej wersji zaprzecza fakt, iz komendantura
obozu pozwolita mu na prace lekarza. Gdyby miatl by¢ przeznaczony na egzekucje nie
zostatby skierowany do pracy lekarza. Zmarl 31 grudnia 1942 r. najprawdopodobniej na
wskutek wycienczenia i zakazenia ogdlnego badz na atak serca.

Stanistaw Wieckowski istny czlowiek renesansu zajmujacy si¢ réznymi dziedzinami,
wybitna persona o szerokim zakresie zainteresowan. W imi¢ jego pamigci nie tylko tddzka
ulica nosi jego imig, ale takze ulice jego imienia znajduja si¢ we Wroctawiu na Przedmiesciu

Otawskim oraz w centrum Szczecina.

509\ Badurka, A. Felchner, B. Krzeminska, dz. cyt., s. 29.
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3.2.5 PIk lek. med. Edward Wertheim

Urodzit si¢ 13.10.1887 1> w Zarkach. Obecnie jest to miasto w wojewodztwie $Slaskim,
w powiecie myszkowskim. Pochodzit z rodziny zydowskiej osiadtej w Kieleckiem. Jego
rodzina od dawna byla zastuzona dla Polski — jego pradziad byt oficerem w armii Ksigstwa
Warszawskiego, a babka — kurierkg w powstaniu styczniowym. Studiowal medycyne na
Uniwersytecie Jagiellonskim. Dyplom lekarza uzyskat w 1914 r.>H Bedac jeszcze studentem
Wertheim wstapil do polskiej paramilitarnej organizacji spoleczno—wychowawczej Zwigzek
Strzelecki ,,Strzelec”.

W czasie I wojny $wiatowej walczyt w 1 pultku piechoty Legiondéw, z ktéorym to
przekroczyl granice Krolestwa Polskiego. Kampanie legionowa odbyl jako lekarz
w 1 Brygadzie, nastgpnie w 3 putku piechoty i w 2 putku utandéw. Bral udziat w walkach
karpackich w 1915 r., w 1916 r. cigzko ranny podczas odwrotu, dostat si¢ do rosyjskiej
niewoli, z ktorej uciekl.

Po kryzysie przysiggowym w 1917 r. wystapit z wojska 1 do Polskiej Organizacji
Wojskowej (POW) na terenie Galicji. W listopadzie 1918 r. wstapit ponownie do wojska, brat
udzial w obronie Lwowa, a nast¢pnie w wojnie polsko—bolszewickie;j.

512

Z dniem 1.06.1919 r. otrzymal awans na stopien majora™“. W 1923 r. w stopniu majora

odznaczony byl juz czterokrotnie Krzyzem Walecznych513

. Wowczas byl starszym lekarzem
26 putku artylerii lekkiej>'*. Funkcje ta sprawowat w latach 1923-1924. Od 1924 skierowany
zostat do garnizonu w Skierniewicach, gdzie petit funkcje lekarza. Woweczas takze prowadzit
prywatng praktyke lekarska przejmujac chorych w Skierniewicach przy ul. Sienkiewicza 8.
Ponadto byl w Kielcach komendantem szpitala wojskowego najprawdopodobniej do 1933 r.

Z dniem 1.01.1930 r. otrzymat awans na stopien podpulkownikaSlG.

W 1934 r. otrzymat przeniesienie i zostal mianowany komendantem okrggowego szpitala

wojskowego w Lodzi. Od 1935 r. do stycznia 1939 r. sprawowat funkcje szefa sanitarnego 1V

10 1 ista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r., s.
8.

5 Tamze.

512 Rocznik oficerski 1923 r., MSWojsk., Warszawa 1923 r., s. 1199.

513 Tamze, s. 1145.

5 Tamze.

*Urzedowy spis lekarzy uprawnionych do wykonywania praktyki lekarskiej oraz aptek w Drugiej
Rzeczypospolitej, Warszawa 1924/1925 r., s. 344.

%18 Rocznik oficerski 1932 1., MSWojsk., Warszawa 1932 r., s. 323.
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OK w Lodzi®. Jednoczesnie jako lekarz wspierat
Oddzial Lodzki PCK. Od 1935 r. wchodzil w sklad
Zarzadu todzkiego Oddziatu PCK, wilasnie jako szef
sanitarny [V OK.

Pik. dr Edward Wertheim. Zdjecie wykonane do Sprawozdania Zarzadu
Lodzkiego PCK za rok 1938, fot. NN, zrodlo: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Lodzkiego za 1938 r., £6dz 1939 1., 5. 8

W 1937 r. Byt jednym z inicjatoréw budowy szpitala wojskowego przy ul. Zeromskiego
113, szpitala wojskowego nr. IV DOK im. gen. bryg. dra med. Felicjana Stawoja
Sktadkowskiego (obecnie Szpital Kliniczny im. Wojskowej Akademii Medycznej — Centralny
Szpital Weteranow). Wowczas posiadat range putkownika®®.

Edward Wertheim ponadto w latach 1935-1938 byt czynnym dzialaczem spolecznym.
Petit stanowisko wiceprezesa Oddziatu Lodzkiego Polskiego Czerwonego Krzyza (PCK),
p6zniej nalezat on do Zarzadu Lodzkiego PCK, jako jego cztonek®™

W latach 1937-1939 mieszkat w Lodzi przy ul. Gdanskiej 46°%°. Od momentu powstania
kot legionowych byt wielokrotnie wybierany prezesem okrggowym kota 3 p. p. legionow.
W  Glosie Porannym z dn. 16 stycznia czytamy: ,,W dniu wczorajszym o godz. 11 rano, na
3 godziny przed smiercig, zostal ponownie na rocznym zebraniu Trzeciakow jednomysinie

521
obrany na prezesa”

. Jego zycie bylo docenione przez liczne odznaczenia — nie tylko
otrzymal czterokrotnie wspomniany juz wczesniej Krzyz Walecznych, ale takze: Krzyz
Niepodlegltos$ci, Zioty Krzyz Zastugi, francuski medal wojenny, Odznake Orlat
Lwowskich®?.

Edward Wertheim zmart 15.01.1939 r. w Ltodzi. Zostal pochowany 18 stycznia na

. . .52
cmentarzu garnizonowym na Dotach w kwaterze legionowe;j 2.

>17W. Jarno, Okreg Korpusu Wojska Polskiego nr IV £.6dz 1918-1939, £6dz 2001 r., 5.190.

518 Stanistaw Galezowski, Kronika konkursu. Konkurs powszechny sarp. na projekt szkicowy okregowego
szpitala wojskowego w Lodzi, [w:] ,,Architektura i Budownictwo”, XI 1935, Warszawa 1935 ., s. 17.

59 Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Lodzkiego za 1938 1., £6dz 1939 1., s. 9.

520 Ksiega adresowa miasta Lodzi i Wojewodztwa Lodzkiego. Rocznik 1937-1939, Zarzad Miejski w Lodzi,
L6dz 1937 1., s. 455.

521 Gtos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki” nr 16, z dn. 16.01.1939 ., s. 4.

%22 Tamze.

523 ,» Glos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki” nr 18, z dn. 18.01.1939 1., s. 6.
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3.2.6 PIk lek. med. Kazimierz Baranowski

Urodzit si¢ 8.06.1891 r. w Hermandowce (dawna gmina Hermanowka w powiecie
kijowskim, obecnie Ukraina) jako syn Witadystawa i Oktawii z domu Nalecz.

W latach 1901-1909 Kazimierz uczyt sie w Il Gimnazjum w Zytomierzu, nastepnie pod;jat
studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu §w. Wlodzimierza w Kijowie. W 1918 r.
otrzymat dyplom doktora wszech nauk medycznych524, nostryfikowany w 1920 r. na
Uniwersytecie Warszawskim®>>. Poczatkowo swoja praktyke prywatng prowadzit
w Warszawie i przyjmowat zainteresowanych w budynku przy ul. Pokornej 12°%.

W czasie 1 wojny $wiatowej byl kolejno: - mlodszym ordynatorem sanatorium dla
nerwowo chorych oficeréw w Szpitalu Czerwonego Krzyza przy Sztabie XXV Korpusu,
w Swiatoszczynie pod Kijowem; - od czerwca 1916 r. do maja 1917 r. byl mtodszym,
a nastepnie starszym lekarzem 486 putku piechoty, a od maja 1917 r. lekarzem w 3. Pulku
Strzelcow, ktory latem tego roku wszedt w sktad I Korpusu Polskiego na Wschodzie®?'.

Najprawdopodobniej na poczatku 1919 r. powrécit do kraju. Od 6.01.1919 r. stuzyt
w Departamencie Sanitarnym Ministerstwa Spraw Wojskowych, a od 1.03.1921 r. byl
referentem Szefostwa Sanitarnego Dowoddztwa Okregu Generalnego I Warszawa, pdzniej
referentem w Departamencie VIII Sanitarnym MSWojsk. Na stopien porucznika awansowat
1.06.1920 r. Na kapitana 6.10.1920 r., a na majora 29.05.1922 r. °%.

Od listopada 1922 r. do listopada 1923 r. penil funkcje eksperymentatora w Instytucie
Badawczym Broni Chemicznej. W latach 1923-1924 odbyt kurs doszkalajacy w Wyzszej
Szkole Wojennej, jako hospitant. Krotko stuzyl jako lekarz w 11 putku piechoty. Od maja
1924 r. pracowat w 1 Okregowym Szefostwie Sanitarnym, w 1930 r. objat dowddztwo
1 baonu sanitarnego. 1.01.1931 r. awansowany do stopnia podputkownika stuzby state;j.
23 pazdziernika 1931 r. zostal przydzielony do Oddziatu IV (Kwatermistrzowskiego) Sztabu
Gh’)wnegoszg.

Od 1931 r. wyktadal w Wyzszej Szkole Wojennej. 7.04.1934 r. zostal wyktadowca

w Centrum Wyszkolenia Sanitarnego w Warszawie. Od przetomu 1933/1934 pracowat jako

524

10.

5% Urzedowy spis lekarzy uprawnionych do wykonywania praktyki lekarskiej oraz aptek w Drugiej
Rzeczypospolitej, Warszawa 1924/1925 r., s. 182.

52% Tamze.

527 Kazimierz Baranowski [w:] Spis powstanczych biograméw, Archiwum Muzeum Powstania Warszawskiego,
http://www.1944.pl/powstancze-biogramy/kazimierz-baranowski,2012.html, dostgpnos¢ internetowa z dn.
25.10.2016 1.

°28 Tamze.

°2 Tamze.

Lista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r., s.
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lekarz w Zaktadzie Przyrodoleczniczym Kasy Chorych w Warszawie. W pazdzierniku 1935 r.
zostal komendantem 9 Szpitala Okregowego, w kwietniu 1936 r. - komendantem 5. Szpitala
Okregowego, a w 1938 r. - komendantem 8. Szpitala Okregowego. W lutym 1939 r. zostat
szefem Szefostwa Sanitarnego DOK IV w Lodzi ktérym byt takze w chwili wybuchu wojny.
19 marcal939 r. awansowany do stopnia putkownika stuzby statej korpusu sanitarnego.

Kazimierz Baranowski od razu przystapit do walki konspiracyjnej, przyjmujac pseudonim
»Kazia”. Byt pierwszym szefem sanitarnym Komendy Glownej ZWZ/AK w latach 1940-
1942°%°. ednym z jego pierwszych rozkazéw bylo gromadzenie lekéw 1 materiatow
sanitarnych, by uchroni¢ je przed okupantem. W Warszawie wykorzystano magazyny
apteczne I Wojskowego Szpitala Wojskowego, Szpitala Ujazdowskiego 1 Szpitala
Maltanskiego. Stworzono pod patronatem PCK sktadnice sanitarng przy ul. Jaworzynskiej 6,
ktéra z powodu zagrozenia dekonspiracja przeniesiono na ul. Panska 3. Skladnica ta,
kierowana przez mgr Zenona Olszewskiego, przetrwala do Powstania. Rownocze$nie od
marca 1944 r. dziatal w PCK - m.in. kierowat lecznicg PCK przy ul. Piusa X3,

W czasie powstania warszawskiego walczyl w oddziale "Bakcyl" (Sanitariat Okregu
Warszawskiego Armii Krajowej) - przydziat nieznany.

Po powstaniu wyjechat z Warszawy 1 z rannymi trafit do Krakowa.

Kazimierz Baranowski zmart 3.10.1945 r. w Warszawie 1 pochowany zostal na Cmentarzu
Powazkowskim>*.

Za swoja dhlugoletnia stuzbe zostal odznaczony: Medalem Niepodleglosci, Ztotym
Krzyzem Zashugi, orderami rosyjskimi: Krzyzem $w. Anny II klasy z Mieczami oraz Krzyzem

sw. Stanistawa Il klasy z Mieczami®®,

3.3 Okregowe organy wykonawcze stuzby zdrowia

Szefowi sanitarnemu w IV Okregu Korpusu od 1921 r. podlegaty bezposrednio cztery

organy wykonawcze, do ktérych nalezaty: 4 okregowy szpital, kadra kompanii zapasowe]

. . . . . . 4
sanitarnej, batalion sanitarny oraz skladnica sanitarna®*,

530 W latach 1942-1944 funkcje te pehnit ptk dr med. Leon Strehl "Feliks" , ktory w czasie wojny obronnej
w 1939 r. sprawowal funkcje szefa sanitarnego Armii "Warszawa".

%31 Kazimierz Baranowski [w:] Spis powstanczych biograméw, Archiwum Muzeum Powstania Warszawskiego,
http://www.1944.pl/powstancze-biogramy/kazimierz-baranowski,2012.html, dostgpnos¢ internetowa z dn.
25.10.2016 1.

>3 Tamze.

>3 Tamze.
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Szpital Okrggowy w Lodzi stanowit najwazniejszy element z powyzej wymienionych. Juz
jesienig 1919 r. stanowil on state ogniowo wojskowych placowek stuzby zdrowia. Laczyt on
w sobie funkcje: lecznicze, mobilizacyjne, szkoleniowe i ewidencyjne. Byt on zakladem
macierzystym dla wszystkich formacji polowych i zaktadow sanitarnych formowanych
W okregu t6dzkim — dlatego tez zdaniem autorki w tym podrozdziale nalezy poswieci¢ mu

najwigcej uwagi.

3.3.1 Szpitalnictwo wojskowe w Lodzi

3.3.1.1 Szpitale wojskowe w Lodzi

Lecznictwo wojskowej w Lodzi zostato uruchomione zaraz po odzyskaniu przez Polske
niepodlegtosci w listopadzie 1918 r. Uruchomiono woéwczas nastgpujace szpitale
wojskowesgsz

e w budynku dawnego szpitala Rosyjskiego Czerwonego Krzyza przy
ul. Panskiej 113°% (baraki na ok. 1000 16zek) — szpital garnizonowy

e szpital Zapasowy nr 1 na 1000 t6zek — dla zakaznie chorych,

e szpital tymczasowy w gmachu bylego gimnazjum rosyjskiego na 200 t6zek
(ob. 111 LO),

e szpital tymczasowy w budynku dawnego gimnazjum niemieckiego na 600
tozek (ob. Budynek przy al. Kos$ciuszki, dawn. Wydziat Filologii UL),

e szpital Zapasowy nr 2 (230 16zek) — dla wenerycznie chorych przy

ul. Lomzynskiej

Ponadto wladze wojskowe 1.04.1919 r. wydzierzawily od firmy Karola Scheiblera
budynek szpitala fabrycznego przy ul. Przgdzalnianej 75, umiejscawiajac w nim file szpitala
garnizonowego, w ktorym to znajdowal si¢ oddziat chirurgiczny (ob. Szpital im. Jonschera).
Liczba t0zek szpitalnych ulegata ciagglym zmianom 1 tak w: 1919 r. wynosita od 80 do 200,
1920 r. od 200 do 500, w 1921 r. ok. 200°*  a w latach 30 ok. 100°%. Ordynatorem filii
chirurgicznej byt wybitny chirurg pptk dr med. Michal Dobulewicz, jego zastepca natomiast

534 Analogicznie struktura stuzby zdrowia przedstawiata si¢ w innych OK od 1921 r. — CAW, Dz. Rozk. DOK nr
IV. Rozkaz tajny nr 105 z dn. 30.11.1921 r.

5% J. Fijatek, J. Indulski, Opieka zdrowotna w Lodzi do roku 1945. Studium organizacyjno-historyczne, L6dz
1990 r., s. 372.

53 Obecnie ul. Zeromskiego 113.

537'S. Rudzki, Zarys historii szpitalnictwa wojskowego w Polsce [w:] ,,Lekarz Wojskowy” R. VIII, t. IX, nr 5,
1927 1., s. 492-498.

%% Rocznik Lekarski Rzeczypospolitej Polski na r. 1938, Warszawa 1938 ., s. 354.
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mjr dr med. Klemens Michnik. Pracowat tam takze lekarz kontraktowy Pawet Rymkiewicz539.

Poczatkowo leczeni byli w szpitalu zotnierze polscy i jency rosyjscy, a w pézniejszym czasie
rowniez osoby wojskowe i cywilne uprawnione do leczenia w placowkach lecznictwa
wojskowego. W momencie otwarcia szpitala wojskowego przy ul. Zeromskiego 113 filia
chirurgiczna zostala tam przeniesiona zaczela stanowic jeden z wielu oddzialow™*.

Warto nadmienié, ze takze w Szpitalu psychiatrycznym w Kochanéwcee od 1919 r.
przyjmowani byli Zolnierze. Szpital zgodzil si¢ bowiem na propozycj¢ Departamentu
Sanitarnego Ministerstwa Spraw Wojskowych udzielenia 25-30 t6zek dla umystowo chorych
1 pozostajagcych na obserwacji zotierzy. Liczba leczonych zotierzy w 1919 r. wynosita 35
osob, w roku kolejnym za$ juz 225. Prowadzenie oddzialu wojskowego wymagato
wystawiania orzeczen wojskowych owczesny dyrektor szpitala (w latach 1913-1924) —
Antoni Feliks Mikulski wstapil we wrzesniu 1919 r. do wojska. ,,Kochandéwka” obstugiwata
wojsko jeszcze przez dwa lata. Ostatni chorzy wojskowi opuscili szpital 12.08.1921 r.>*

W 1920 r. dochodzi do potaczenia wszystkich szpitali tymczasowych i powstaje jeden

szpital Zapasowy nr 3 na 260 tozek>*.

3.3.1.2 Szpital Okre¢gowy w Lodzi

Szpital Okregu Generalnego Lodzkiego®®, kolejno Okregowy Szpital £6dz°*, a od
22.08.1921 r. Szpital Okregowy nr IV L6dZ byl najwazniejszym, trwalym ogniwem w catej
sieci placowek wojskowej stuzby zdrowia.

Zadania tych palcowek w latach 1918-1939 ulegaty zmianom. W 1919 r. mialy one
spelnia¢ funkcje: lecznicze, mobilizacyjne, szkoleniowe i ewidencyjne. Leczenie w szpitalach

wojskowych byto dostgpne dla wszystkich Zolnierzy danego okrggu oraz dla uprawnionych

539 Sepital im. dra med. Karola Jonschera w Lodzi 1884-1984, pod. red. Jana Fijatka, L6dz 1984 r., s. 26.

0 po przeniesieniu filii wojskowej oddziatu chirurgicznego na ul. Zeromskiego 113, wtadze miejskie podjety
decyzje o otworzeniu z dniem 1.10.1937 r. Publicznego Szpitala Miejskiego $w. Antoniego przy ul.
Przedzalnianej 75. W budynku oprocz sal dla chorych miescity si¢ sale opatrunkowe, operacyjne, pracownia
rentgenowska, laboratorium analityczno-kliniczne, komora dezynfekcyjna, pokoje dla ordynatoréw, gabinet
dyrektora, apteka podreczna, biblioteka, kancelaria, kaplica, kuchnia i pralnia. W budynku frontalnym za$
pomieszczenia administracyjno-gospodarcze oraz mieszkania dla lekarzy i stuzby pomocniczej. Dyrektorem
szpitala i ordynatorem Oddzialu Neurologicznego zostat dr med. Bronistaw Frenkel szpital przyjmowal do
leczenia chorych na: "choroby wewngtrzne, skorne, weneryczne, nerwowe i psychiczne". Szpital posiadal tez
trzy ,,Schroniska dla spokojnych umystowo chorych": przy ul. Sedziowskiej 14, w Helenowku i w Radogoszczu
Langéwku liczace facznie 270 t6zek. — Tamze, s. 28.

¥ Szpital dla nerwowo i psychicznie chorych im. dra med. Jozefa Babiriskiego w Lodzi 1902-1987 (dawna
,, Kochanowka”), pod. red. Stefana Pytlasa, Henryka Sutata, Tadeusza Wierzbickiego, £.6dz 1988 1., s. 23.

%2 J. Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 372.

3 Wydziat statystyczny magistratu m. L6dz, Informator miasta Lodzi z kalendarzem na rok 1920 r., £.6dz 1920
r. s. 340.

A, Felchner, dz. cyt., s. 114.
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do leczenia wojskowego®®. Kazdy szpital w razie konfliktu zbrojnego mial obowiazek
wystawienia okreslone jednostki sanitarne (7-10 szpitali polowych, 2-3 ambulatoria
dentystyczne, 3 pociagi sanitarne, 1 etapowa odwszalni¢, 1 pocigg dezynfekcyjno-kapielowy,
1 odkazalnie kolejowa, 1-3 kolumn sanitarnych (samochodowych), 2-3 pralnie polowe)**.
Ponadto kazdy szpital gromadzit wszystkich zolnierzy danego okregu, ktorych przeznaczat do
stuzby sanitarnej. Tworzyl oddzial sanitarny przy szpitalu. Po odpowiednim szkoleniu
zokierze ci byli kierowani do poszczegdlnych placowek stuzby zdrowia. Ostatnig z funkcji
szpitala byla funkcja ewidencyjna, ktorg to przede wszystkim petnil komendant szpitala.
Omowiona zostanie ona w nastepnym podrozdziale.

Zakres czynnosci szpitala z 1919 r., przedstawiony powyzej szybko ulegt zmianie,
bowiem juz 1921 r. Wraz z instrukcja wydang w 1925 r. szpitale okregowe otrzymaty
nastepujace funkcje: leczenie, badanie i wystawianie orzeczen i $wiadectw, doszkalanie
fachowe oficeréw korpusu sanitarnego i szeregowcow sanitarnych, przygotowanie szpitala na
wypadek wojny>*’.

W przepisach kolejna zmiana pojawia si¢ w 1931 r. i jest ona ostatnig. Pojawiajg si¢
nastepujace zadania okrggowych szpitali wojskowych: leczenie szpitalne 1 ambulatoryjne
0sOb wojskowych 1 0s6b uprawnionych do leczenia szpitalnego; badanie 1 wystawianie
orzeczen oraz $wiadectw wojskowo-lekarskich; pozyskiwanie rekrutow do wojskowej stuzby
zdrowia 1 wyszkalanie ich dla potrzeb owej sluzby; prowadzenie ewidencji personelu
szeregowego stuzby zdrowia oraz personelu oficerskiego; uzupeknianie sktadow osobowych
jednostek nieewidencyjnych stuzby zdrowia; mobilizacja oraz demobilizacja wszystkich
formacji sluzby zdrowia pod wzgledem personalnym 1 materiatowym; przechowywanie
I konserwowanie materialow potrzebnych szpitalowi do mobilizacji formacji stuzby
zdrowia®*®,

Kazdy Szpital Okregowy posiadat w czasie pokoju 600 tozek, z wyjatkiem Szpitala
Okregowego w Warszawie, posiadajgcego 1400 16zek.

Szpital Okregowy sktadal si¢ z nastgpujacych elementow:

- Komendanta

- Kancelarii

> Patrz: podrozdzial 2.4 12.5

® A. Felchner, Pod znakiem Eskulapa i Marsa. Shuzba zdrowia wojska polskiego (od jesieni 1918 r. do
mobilizacji 1939 r), O§wigcim 2016 1., s. 77.

> Tamze.

548 Tamze, s. 78.
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- Komisji gospodarczej

- Oficera administracji budynkow 1 magazynoéw

- Oddziatu chorych i pracowni klinicznych: chordb wewnetrznych, zakazny, chirurgiczny,
ginekologiczny, dermatologiczny, neurologiczno — psychiatryczny (tylko Warszawa, Wilno,
Krakéw, Poznan, Przemysl, w innych tylko oddziaty neurologiczne)

- Pracowni bakteriologicznej

- Pracowni rentgenowskiej

- Prosektorium

- Ambulatorium dentystycznego

- Apteki Okregowe;j

- 3 plutonow obstugi sanitarnej

Historia t6dzkiego szpitala wojskowego rozpoczyna si¢ jeszcze przed I wojng Swiatowa,

kiedy to po ,,buncie 16dzkim’>*°

Rosyjski Czerwony Krzyz w 1893 r. wystapil z inicjatywa
zorganizowania szpitala ogélnego na 120 16zek. W statucie nowo powstatej placowki miat
znalez¢ si¢ zapis, ze ci przedsigbiorcy, ktdrzy wniosg wktad minimalny (1500 srebrnych rubli-
koszt inwestycyjny 1 16zka) w budowe szpitala, beda zwolnieni od obowigzku zaktadania
wlasnych fabrycznych szpitali®®. Wigkszo$é fabrykantow 1odzkich, zatrudniajacych powyzej
500 robotnikow skorzystato z takiej propozycji i chetnie przylaczyli si¢ do budowy szpitala.
Szpital zostat otworzony w maju 1897 r. ze sktadek zebranych od t6dzkich przemystowcow.
Byl to niewielki szpital, ktory wowczas nazywany byt popularnie ,,fabrycznym”. Miat on
stuzy¢ robotnikom 16dzkim zatrudnionym w wielu mniejszych zakladach przemystowych.
Placowka otworzona zostala na placu miedzy owczesnymi ulicami: takowa 1 Panska.
Poczatkowy adres podawany byl jako Lakowa 26, a w pdzniejszym czasie jako Panska 113.
Szpital byl maty i bardzo stabo wyposazony. Chociaz w Zrédlach odnajdujemy
informacje¢, ze oddziat chirurgiczny byl zorganizowany dobrze. Kierowany byl on przez
ucznia znakomitego polskiego chirurga prof. Jana Mikulicza — dra med. Bronistawa
Kadera®'. Ponadto szpital posiadat fachowa opieke pielegniarskg sprawowang przez siostry
elzbietanki. Placowka chetnie byla wspierana nie tylko przez finansujaca ja grupe
przemystowcow, ale takze przez todzkich lekarzy, ktdrzy popierali idee jego istnienia

1 chetnie wlaczyli sie do jego dziatalno$¢ lecznicze;.

9 Bunt todzki — sze$ciodniowy strajk powszechny i masowe manifestacje, do ktérych doszto w Lodzi
w_pierwszych dniach maja 1892 r. Skonczyly si¢ one krwawa interwencja carskiego wojska i policji.

>0 J Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 172.

51 Tamze, s. 174.
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2

Wedtug Krzysztofa Stefanskiego szpital sktadat si¢ z pigciu pigtrowych pawilonc')w5
jednak Jan Fijatek i Janusz Indulski podaja, iz posiadal: ,,pie¢ drewnianych i murowanych
parterowych pawilonéw ™. Ostatecznie szpital liczyt nie 120, lecz 100 t6zek.

Po wybuchu I wojny $wiatowej w pierwszych dniach sierpnia 1914 r. w wyniku
niemieckiego natarcia na Kalisz i Piotrkow, rozpoczeta si¢ we wrze$niu ewakuacja rosyjskich
szpitali. Ze wszystkich palcowek (ambulatoriow i szpitala) Rosyjskiego Czerwonego Krzyza
zostat ewakuowany zaré6wno personel lekarski, jak i pomocniczy. Szpital Rosyjskiego
Czerwonego Krzyza zostal ewakuowany 6.09.1914 r. Caly sprzet, leki oraz $rodki
opatrunkowe zostaty zabrane wraz z nim™*.

Blad popelniony przez wtadze rosyjskie, starano si¢ naprawi¢ po ponownym wkroczeniu
wojsk rosyjskich do miasta 27.10.1914 r.>*® Zgodnie z zaleceniami powotano Polski Komitet
Pomocy Sanitarnej, ktory mial pomdc przy ponownym uruchomieniu zlikwidowanego
wczesniej szpitala. W zalozeniach wtadz rosyjskich miat on pomiesci¢ 3000 162ek>®. Szpitala
odtworzy¢ si¢ nie udato, jednak w przededniu bitwy o £.6dz (16.09. - 6.12.1914 r.) utworzono
w dawnych jego pomieszczeniach przy ul. Panskiej Lazaret Etapowy im. Piotrogrodzkich
Wyzszych Zaktadow Naukowych®’.

5.12.1914 r. w wyniku zmian na froncie £0dz opuscili ostatni rosyjscy zoinierze.
W lazarecie etapowym pozostali tylko cigzko ranni i1 chorzy, reszta zostala ewakuowana.
Nastepnego dnia do Lodzi wkroczyli Niemcy.

Po zakonczeniu wojny w 1918 r. gmach bylego szpitala Rosyjskiego Czerwonego Krzyza
zostal od razu wykorzystany jako szpital garnizonowy. Zotnierzy umieszczano w barakach
na ok. 1000 t6zek. Pawilony 1 baraki, w ktorych znajdowaly si¢ poszczegolne oddziaty byly
w fatalnym stanie technicznym. Ze wzgledu na brak miejsc w szpitalu wtadze wojskowe
1.04.1919 r. wydzierzawity od firmy Karola Scheiblera budynek szpitala fabrycznego przy ul.
Przgdzalnianej 75, umiejscawiajac w nim file¢ szpitala garnizonowego, w ktoérym to

znajdowat si¢ oddziat chirurgiczny (ob. Szpital im. Jonschera).

2 K. Stefanski, Gmachy uzytecznosci publicznej dawnej Lodzi. Banki, hotele, szpitale, szkoly, teatry..., Lodz
2000 r., s. 59-60.

553 J. Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 172.

554 Tamze, s. 258.

5 K. A. Czernielewski, Polskie formacje zbrojne w Lodzi od przybycia Legionéw w pazdzierniku 1914 r. do
powstania garnizonu Wojska Polskiego w listopadzie 1918 r. [w:] ,,Piotrkowskie Zeszyty Historyczne” t. 2, 2011
r.,s. 107.

5%6 Tamze, s. 261.

" Tamze.
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W czerwcu 1920 r. weszta w zycie nowa organizacja stuzby sanitarnej, wprowadzajaca
istotng zmiang dla szpitala okregowego. Oddziat sanitarny szpitala zostat przemianowany na
sanitarng kampani¢ zapasowa i zostal usamodzielniony. Kampania stata si¢ od tej pory
macierzystg formacjg personelu wojskowej stuzby zdrowia w oqugu‘r"r’s.

W 1921 r.,, kiedy to wojsko zaczeto przechodzi na stope pokojowa szpital posiadat ok. 600
162ek>°, a w jego sktad wchodzito szesé oddziatow: 1. chordb wewnetrznych, 2.chirurgiczny
(filia ul. Przedzalniana 75), 3. chor6b skérnych i wenerycznych, 4. chorob oczu (filia oddziatu
3 1 4 znajdowat si¢ przy ul. Lomzynskiej 17\19), 5. chorob nerwowych i umystowych, 6.
chorob uszu, nosa i1 gardta. W latach kolejnych powstat jeszcze oddziat zakazny. Warto takze
nadmieni¢, iz do roku 1921 pod okregowy szpital w Lodzi podlegal sezonowy szpital
wojskowy w Ciechocinku.

Powstaly szpital wojskowy w Lodzi nie spetnial wymogéw za réwno pod wzgledem
lecznictwa jak 1 warunkéw sanitarnych. Pomieszczenia wedlug Komisji Perlustracyjnej nr V,
ktéra przeprowadzita 6 1 7.12.1920 r. ogledziny szpitala, nie spetniaty zaktadanych normom
dla zdrowotnej placowki wojskowej>®°.

Projektow budowy szpitala bylo kilka. Ogloszono konkurs na projekt szpitala. Program
projektu byl bardzo szczegodtowy: ,, Szpital projektuje sie na 300 iozek. Sale chorych nie
wigksze niz na 8 lozek powinny posiadac¢ o ile moznosci oswietlenie wschodnie lub
potludniowe, zachodnie mniej pozgdane. Poinocne jest niedopuszczalne. Korytarze
wewnetrzne o wymaganej szerokosci 3 metry winny miec¢ dostateczne oswietlenie, uzyskane

przerwami w jednym z traktow, oraz o ile moznosci umieszczeniem okien w koncach
korytarzy. Bloki skierowane ze wschodu na zachod winny byc¢ jednotraktowe z oknami
korytarzy zwroconemi na potnoc. Szerokos¢ korytarza rowniez 3 metry. Operacyjne sale
powinny mie¢ Swiatlo potnocne. Konstrukcja budynku: sciany zewn. murowane z cegly, stropy
ogniotrwate, dach o konstrukcji Zelbetowej (z nieznacznym spadkiem). Budynek winien mieé
od 4-ch do 6-ciu kondygnacyj, oprocz wysokiej suteryny. Kazdy z oddziatow szpitala stanowi
odrebng catos¢ pod wzgledem dozoru lekarskiego. Oddzialy winny by¢ oddzielane od siebie
drzwiami oszklonemi. Linja zabudowy nowego gmachu od ulicy Biskupa Bandurskiego winna
odstepowac od miejskiej linji regulacyjnej zabud. na 10 mtr. (t. j. odleglos¢ parkanu od
nowego budynku bedzie 7,5 + 10,00 = 17,50). Od ul. Zeromskiego linja zabudowy nowego

gmachu winna odstgpowac od miejsk. linji reguil, zabudowy na 6 mir. (tym sposobem

558 W. Jarno, dz. cyt., s. 48.
BIK. Czernielewski, W. Jarno, dz. cyt., s. 198.
%0 CAW, I. 300. 62., t. 32.
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oznaczona na planie sytuac. 1. regul, zabud. Bedzie wyrazac¢ parkan otaczajqcy teren szpitala
od strony ul. Zeromskiego. Mieszkania dla siéstr winny byé w samym gmachu szpitala lub
w najblizszej tgcznosci z nim. Mieszkania dla ogrodnika, palacza, elektromontera i dozorcy
pozgdane sq nie w gmachu szpitala, przyczem pomieszczone winny by¢ w parterze”ssl.
Pierwsze posiedzenie Sadu Konkursowego odbyto si¢ 23.01.1935 r. W sktadzie sadu
znajdowaty si¢ nastgpujace osoby: Delegat Dep. Zdrowia MSWojsk. — plk. dr Jan Czyz,
Delegat Dep. Budownictwa MSWojsk. — arch. Franciszek Lilpop, Delegat Dep. Budownictwa
MSWojsk. — arch. Edgar Norwerth, Komendant Szpitala OK. IV w Lodzi — Edward
Wertheim, Delegat Szefostwa Budownictwa O.K.W. — kpt. inz. Stanistaw Wigckowski.
Do konkursu zostalo przyjetych 22 projektow, z czego do dalszej eliminacji przeszty
projekty nr.: 5,7,9,10,11,12,14,16,18 i 20°°2. Ostatecznie Sad przyznat nastepujace nagrody:
e I nagroda (3000 zt) - projekt nr 9 — arch. Stanistaw Odyniec-Dobrowolski
e II nagroda (2000 zt) — projekt nr 14 — arch. Jadwiga Dobrzynska i arch.
Zygmunt t.oboda

e |ll nagroda (1500 zt) — projekt nr 5 — arch. Gustaw Trzecinski

Przyznane zostaly takze cztery IV nagrody po 600 zt, dla projektow: nr 7, 10, 16 1 12°%,

Ocena wygranego projektu przedstawiata si¢ nastepujaco: ,, Ogrod dla chorych wyjgtkowo
duzy. Izba przyje¢ i dowoz chorych b. dobry. Usytuowanie Ambulatorjum, Roentgena,
Bakterjologji i Swietlicy dobre. Usytuowanie kontrolowanego wejscia na teren szpitala b.
dobre. Uktad wejs¢ do szpitala i mieszkan dobry. Transport tramwajowy chorych do Izby
przyje¢ umozliwiony. Naswietlenie sal dobre (na wschod), aczkolwiek pewng ujemng, strong
jest niemoznos¢ w danej sytuacji wykorzystania widoku na ogrod. Komunikacja dla
odwiedzajqcych dobra. Dobre rozmieszczenie klatek schodowych. Oddzialy dobrze
rozplanowane. Oswietlenie korytarzy na ogot dobre. Rozplanowanie pralni, kuchni i dzwigow
gospodarczych dobre. Mieszkania dobrze rozplanowane. Projekt wyrdznia sie prostoty
zatozenia, przejrzystoscig uktadu i ekonomiczni) konstrukcjq (1 rzqd stupow wewnetrznych).

Architektura zewnetrzna i uktad bryt dobre 564,

%l Konkurs powszechny sarp na projekt szkicowy Okregowego Szpitala Wojskowego w Lodzi [w:]
,2Architektura i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa 1935 ., s. 17.

562 Tamze, s. 18.

%83 Patrz wigcej: Konkurs powszechny sarp na projekt szkicowy Okregowego Szpitala Wojskowego w Lodzi [w:]
,2Architektura i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa 1935 r., s. 18.

564 Tamze, s. 22.
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Zrédto: Konkurs powszechny sarp na
projekt szkicowy Okregowego Szpitala
Wojskowego w Lodzi [w:] ,,Architektura
i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r,
Warszawa 1935 ., s.19.
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Nr. 9. Arch. St. Odyniec-Dobrowolski. I nagr.
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Projekt nr 9 Szpitala Okregowego w Lodzi —arch. Stanistaw Odyniec-Dobrowolski — Zrodto: Konkurs powszechny sarp na
projekt szkicowy Okregowego Szpitala Wojskowego w Lodzi [w:] ,,Architektura i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa

1935 r., s. 20.

Zrodto: Konkurs powszechny sarp na
projekt szkicowy Okregowego Szpitala
Wojskowego w Lodzi [w:] ,,Architektura i
Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa
1935 1., s. 20.
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Rzut parleru. Skala 1: 1000,

| HETRO

Rzul I pigtra, Skala 1: 1000,

Konkurs na szpital wojskowy w Lodzi. Projekt Nr. 9. Arch. St, Odyniec-Dobrowolski. I nagroda.

Ze6dto: Konkurs powszechny Za6dto: Konknrs powszechny sarp na projekt sgkicomy Okregowego Szpitala Wajskowego
w Fodzi [w:] ,,Architektura i Budownictwo”, nr 1, XI 1935 r., Warszawa 1935 1., s. 20.

Nowoczesny modernistyczny gmach szpitala umieszczono na miejscu starego, burzac
stare baraki. Otwarcie Wojskowego Szpitala w Lodzi im. gen. dra med. Felicjana Stawoja-
Sktadkowskiego nastgpito 18.09.1937 r.°®° Jednakze rozkaz o otwarciu szpitala zostat
wydany dzien wczesniej, tzn. 17.09.1937 r. i w nim takze odnajdujemy przykaz o nadaniu mu

powyzszego imienia®®.

%5 Glos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki”, z dn. 19.09.1937 r., s. 258; ,,Kurjer Lodzki” z dn.

19.09.1937 r., s. 5.; J. Fijalek, J. Indulski, dz. cyt., s. 372-373; Inng dat¢ podaje tylko dodatek do niedzielnego
»Kurjera L.odzkiego” z dn. 26.09.1937 r. Mowi on, ze uroczystosci otwarcia odbywaly si¢ 19.09.1937 r. — ze
wzgledu na pdzniejsze wydanie, autorka uwaza, ze jest to zrodto mniej wiarygodne od poprzednich — nie
wyklucza btedu w druku — patrz wigcej: ,,£.0dZ w ilustracjach — dodatek niedzielny do ,,Kurjera £odzkiego”, nr
39,z dn. 26.09.1937 ., s. 1.

e Czernielewski, W. Jarno, dz. cyt., s.198.
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Na uroczysto$¢ otwarcia szpitala do Lodzi przybyt w Warszawy wiceminister spraw
wojskowych gen. Aleksander Litwinowicz, szef departamentu sanitarnego MSWojsk. — gen.
Stanistaw Rouppert oraz inni generatowie: Jan Kolataj-Srzednicki i Stanistaw Jozef Kozicki.
Obecny byt takze przedstawiciel kosciota — biskup polowy Joézef Feliks Gawlina. Ponadto
obecni byli réwniez dowodcy poszczegolnych dywizji stacjonujacych w okregu 1odzkim®®'.
Uroczystos¢ niewatpliwie byla doniosla. Najpierw odbylo si¢ uroczyste nabozenstwo, a po
nim biskup Gawlina dokonat po$wiecenia gmachu. Nastepnie po licznych przemdwieniach,
miato miejsce przekazanie dwoch karabindw maszynowych i czterech karabinow recznych,
ufundowanych przez personel szefostwa budowlanego OK IV oraz przez przedsi¢biorcow,
ktérzy gmach budowali. Karabiny zostaty przekazane na uzytek armii polskiej, a konkretnie
oddziatom stacjonujagcym w Lodzi. Na sam koniec uroczystosci odstonigte zostalo popiersie

marszatka Jozefa Pitsudskiego®®.

Otwarcie IV okrggowego szpitala
wojskowego im. gen. Stawoja
Sktadkowskiego w Lodzi. Wejscie
do szpitala, fot. NN, (ze zbioréw
Narodowego Archiwum Cyfrowego,
sygn. 1-W-720-2)

Uczestnicy uroczystosci shuchaja
przemowienia gen. Stanistawa
Roupperta. Widoczni takze m.in.:
biskup polowy Jozef Gawlina (w
pierwszym rzgdzie 3. z prawej), gen.
Aleksander Litwinowicz, prezydent
Mikotaj Godlewski, wicewojewoda
Stefan Wendorft, fot. Henryk Ross,
L6dz, (ze zbiorow Narodowego
Archiwum Cyfrowego, sygn. 1-W-720-
1).

567
568

,,Gtos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki”, z dn. 19.09.1937 r., s. 258.
,,Gtos Poranny : dziennik spoteczny, polityczny i literacki”, z dn. 19.09.1937 r., s. 258; ,,Kurjer Lodzki” z dn.
19.09.1937 1., s. 5.
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Lata 1937-1939, IV Szpital Okregowy im. gen. dyw. dra med. Felicjana Stawoja-Sktadkowskiego, fot. NN, zbiory:
http://lodz.fotopolska.eu/112184,foto.html.

Gmach szpitala stangt na zbiegu ulic Zeromskiego i Bandurskiego. Jak pisano w ,,Glosie
Porannym”: ,,Nowy gmach nowoczesnie urzqdzony, utatwi prace lekarzom i pomoze chorym
szybciej odzyskac zdrowie”.

W momencie inauguracji szpitala dysponowal on 400 t6zkami. Otworzono w nim
oddziaty: internistyczny i choréb zakaznych (80 i 20 t6zek), chirurgiczny (100 16zek),
ginekologiczno-potozniczy (50 t6zek), neurologiczny (35 16zek), psychiatryczny (24 t6zka),

laryngologiczny (50 16zek) i oczny (50 16zek)*™

. Oprocz oddzialéw przy szpitalu znajdowata
si¢ takze: apteka, pracownie rentgenologiczna, bakteriologiczna 1 analityczna oraz
przychodnia dentystyczna. Oddziat skérno-wenerologiczny nadal znajdowal si¢ poza
szpitalem i miescit si¢ przy ul. Lomzyfskiej, podsiadat on ok. 100 16zek>".

Szpitalne sale w gmachu byly zbudowane tak, aby chorzy odczuwali w nich jak

najwiekszy komfort: ,,Wzorujgc si¢ na przykiadach francuskich nie wykonano wnetrz

% Fodzki szpital im. WAM ma juz 75 lat [w:] ,Dziennik Lédzki” z dn. 8.12.2012 r,
http://www.dzienniklodzki.pl/artykul/715513,lodzki-szpital-im-wam-ma-juz-75-lat,id,t.html, dostgpnosc¢
internetowa z dn. 20.01.2017 r.

%70 Tamze.

214



w jednostajnym kolorze bialtym lecz zastosowano przyjemne barwy, przy czym kazde pietro
utrzymane jest w innym tonie, a wiec zielonym, zottym, czerwonym i niebieskim. Co kilka
pokoi znajdujq sie Sliczne swietlice wypoczynkowe z wygodnymi fotelami i kwiatami. Na
kazdym pietrze urzqgdzono wygodne lezalnie z olbrzymimi oknami (...), a na pierwszym pietrze
znajduje sie dodatkowo wielki taras dla odpoczynku na powietrzu oL

W zapisie zachowanym w Archiwum Zwigzku Kombatantow i Bylych Wigzniow
Politycznych Oddzial w todzi odnajdujemy zapis o szpitalu z 1939 r.: |, Szpital byt
nowoczesnym szpitalem zbudowanym w [. 30, doskonale zaopatrzony i zagospodarowanym.
Dysponowat nawet wewnetrzng linig tramwajowq z potqczeniem z dworcami PKP i miastem.

Przeznaczony zasadniczo na 200 tozek (...) — wobec obszernych sal mogt pomiesci¢ w razie

wojny potrojng ilos¢ rannych. Szpital posiadal:

. oddziatl chirurgiczny — ordynator ptk. dr. med. Michat Dobulewicz, zastepca
ordynatora pptk. dr. med. Kazimierz Mielnik.

. oddziat wewnetrzny — ordynator pptk. dr. med. Leon Wactlaw Olszewski

. oddziat okulistyczny — ordynator mjr. dr. med. Jan f.uc

. oddziat laryngologiczny — ordynator mjr. dr. med.Stanistaw Ankudowicz

. oddzial neurologiczny — ordynator pptk. dr. med. Wactaw Jezewski

. pracownia rentgenologiczna — kierownik mjr. dr. med. Teodor Herman
Hellwing.

Oddziat zakazny i skorno-weneryczny miescit sie w filii szpitala przy ul. Lomzynskiej 512,

Podczas okupacji szpital byt wykorzystywany przez stuzbe zdrowia armii niemieckiej. Po
zakonczeniu Il wojny Swiatowej w 1945 r. przejeto go Wojsko Polskie. Podczas wojny sam
budynek szpitala nie ucierpial, jednak jego wnetrza zostaty zdewastowane, a sprzet medyczny

wywieziony przez okupanta.

3.3.1.3 Sylwetki komendantow Szpitala Okregowego w Lodzi

Na czele Szpitala Okrggowego stat komendant. Do gltéwnych jego zadan nalezat nadzor
nad dang plecowka oraz szeroko rozumiana ewidencja. Poprzez wyznaczonych przez siebie
oficerow komendant prowadzit dokladny spis wszystkich Zzohierzy stuzby zdrowia danego

okregu. Mial on w stosunku do catego personelu szpitala i chorych prawa dowddcy putku.

571 .

Tamze.
372 Archiwum Zwiazku Kombatantéw i Bylych Wiezniéw Politycznych Oddziat w Lodzi, Szpital wojskowy WAM
w 40 —lecie istnienia, t. 304, k.6, s. 1.
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W Lodzi na przestrzeni omawianych lat stanowisko to siedmiokrotnie byto zmieniane.
Ponizsza tabela przedstawia zmiany na stanowisku komendanta Szpitala Okregowego od

listopada 1918 r. do wrzesnia 1939 r.

Komendanci Szpitala Okregowego w Lodzi w latach 1918-1939

Komendanci Szpital wojskowy
- kpt. dr med. Antoni Stanistaw Wigckowski Szpital Okregu Generalnego
(listopad 1918 r. —maj 1919r.) Lodzkiego\ Okregowy Szpital 1.odz

- pptk. Lek. med. Bogustaw Zadurowicz
(maj 1919r.- 1921 r.)

- ptk lek. dr med. Jozef Manteuftel Szpital Okregowy nr IV £6dz
(1921-1927)

- ptk lek. med. Jozef Gurtzman
(1927-1930)

- ptk dr med. Antoni Stanistaw Wieckowski
(1930-1934)

- ppik. lek. med. Edward Wertheim
(1934-1935)

- pptk. dr med. Wiaczestaw Michatowski
(1935-1939)

Zrodto: K. Czernielewski, W. Jarno, Garnizon 16dzki wojska polskiego 1918-1939,
Torun 2008 r., s. 196-199.

Pierwszym komendantem zostat w listopadzie 1918 r. kpt. dr med. Antoni Stanistaw
Wieckowski®", ktéry ponadto sprawowal wowczas takze funkcje: naczelnego lekarza VIII
Okregu Wojskowego, naczelnego lekarza zatogi miasta L.odzi oraz naczelnego lekarza 28
putku piechoty. Obowiazki jako komendanta szpitala okrggowego petit do konca maja 1919
r., poniewaz wyruszylt on na front i objat stanowisko komendanta 402 szpitala polowego.

Jego nastepca zostal pptk. lek. med. Bogustaw Zadurowicz, ktéry przejat stanowisko
komendanta szpitala okregu generalnego w koncu maja 1919 r. i petit jg do 1921 r.

% Sylwetka Stanistawa Wieckowskiego byla omawiana wczesniej, patrz wigcej: szefowie sanitarni, Antoni
Stanistaw Wieckowski, s. 181.
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Pierwsza informacj¢ o Zadurowiczu odnajdujemy w ,,Stowie Polskim” z 2.05.1899 r.,
w ktérym to dowiadujemy sie, iz otrzymat awans na lekarza putkowego I klasy®"".

Natomiast w zrodtach z 1914 r. odnajdujemy dr Bogustawa Zadurowicza jako delegata
Galicyjskiego Towarzystwa Lowieckiego z Tarnowa>”™. Zatozy¢ zatem mozemy, ze zanim
Polska odzyskata niepodleglo$¢ zamieszkiwat tamte rejony.

Byl on chirurgiem. W pézniejszym okresie pracowat w Lodzi przy ul. Konstantynowskiej
20, gdzie znajdowata sic lecznica II, oddziatu powiatowego kasy chorych®’. Po wybuchu Il
wojny S$wiatowej przebywal we Lwowie. Jego nazwisko odnajdujemy na liscie cztonkow
Lwowskiej Izby Lekarskiej uprawnionych do gtosowania do Rady Izby w dniu 17.12.1939
r.>"" wowczas mieszkat przy ul. Dlugosza 7°".

Od 1921 r. po zmianach terytorialnych w wojsku polskim, funkcje komendanta IV
szpitala okregowego petnit ptk lek. dr med. Jozef Manteuffel. Urodzony dnia 24.05.1870 r.>"
wywodzil si¢ z linii polsko-inflanckiej rodziny Manteufflow. Byt synem Ryszarda
Manteuffla-Szoege, powstafica styczniowego, i Jadwigi z Benistawskich®®. Ukorniczyt studia
medyczna na uniwersytecie w Dorpacie. Dyplom lekarski uzyskat w 1896 r.°** Specjalizowat
si¢ w chirurgii i praktykowal w Rydze. W 1916 r. zostat zmobilizowany do armii carskiej
i zostal mianowany komendantem szpitala wojskowego w Ostrowiu pod Pskowem. W 1919
r. repatriowat si¢ do Polski, wstapit do wojska polskiegosgz. Awans na putkownika otrzymat
ze starszenstwem z dnia 1.06.1919 r.°®® Funkcje komendanta IV szpitala okregowego petnit
do 1927 r. Kolejno opuscit £odz i zajat si¢ ratowaniem majatku Hieronimow w powiecie

bialostockim, bedacy wiasnoscia nieletnich syndw swego zmartego przyjaciela Aleksandra

Ramma. W 1937 r., Jozef Manteuffel mogl juz przenies¢ si¢ do Krasnego ze Stomianki, gdzie

4 gwans majowy w armii, [w:] ,,Stowo Polskie”, nr 103 z dn. 2 maja 1899 ., Lwow 1899 ., s. 3

515 Spis czlonkow i delegatéw Galicyjskiego Towarzystwa Lowieckiego wedle powiatéw, Lwéw 1914 ., s. 61.

%" Kalendarz informator na wojewddztwo tédzkie na rok 1924, cz. 1, £.6dz 1924 1., s. 124; Kalendarz informator
na wojewodztwo todzkie na rok 1923, £.6dz 1923 1., s. 124.

7 Lista czlonkéow Lwowskiej Izby Lekarskiej uprawnionych do glosowania do Rady Izby w dn. 17.12.1939 r,
s. 9

°’8 Tamze.

9 Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zalacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw
Wojskowych Nr 13 z 8.06.1922 r., Warszawa 1922 r., s. 309.

%80J6zef Gustaw Ignacy bar. Manteuffel-Szoege [w:] Genealogia Potomkéw Sejmu Wielkiego, pod. red. Marka
Jerzego Minakowskiego, http://www.sejm-wielki.pl/b/zi.3.96.probant, dostgpnos¢ z dn. 29.12.2016 .

L CAW, 1. 3714, t. 223 - Imienny wykaz oficerow i rownorzednych wojsk sanitarnych wzgledem shizby
zdrowia w mys$l rozporzadzenia MSWojsk. L. 609/9 z dnia 1 lutego 1922 r.

582 Biografia ptk. Jozefa Manteuffla [w:] ,,Zabludéw i Okolice”, nr 5, maj 2012 r., s.6.

%83 Lista starszenstwa oficerow zawodowych. Zalacznik do Dziennika Personalnego Ministerstwa Spraw
Wojskowych Nr 13 z 8.06.1922 r., Warszawa 1922 r., s. 309.
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mieszkal w lesniczéwce przez kilka ostatnich lat®®, Niestety, niedtugo cieszyt si¢ swoim
dworem. Jesienig 1939 r. zostal aresztowany przez Sowietoéw. Najpierw trzymany byt
W wigzieniu w Minsku, a potem zgingl w Ostaszkowie. Jego najblizszej rodzinie — Zonie
Marii Mintowt-Czyz z Woronny z corkami: Irena i Anng”® — udato si¢ wyjecha¢ we wrzes$niu
1939 1. za granic¢586.

Po pultkowniku Jozefie Manteufflu stanowisko komendanta Szpitala Okregowego
w Lodzi w 1927 r. przejat ptk lek. med. Jozef Gurtzman. Urodzit si¢ on 1.07.1877 r.>%
Awans na podputkownika otrzymata ze starszenstwem z dnia 1.06.1919 r.%88 Byt lekarzem
chorob wewnetrznych. Przyjmowat w 1920 r. w Lodzi w budynku przy ul. Cegielnianej 7
m.8°%°. W 1921 r. stat na czele referatu Higieny w Szefostwie Sanitarnym DOK nr IV .
Wiemy, ze w 1925 r. mieszkat w Lodzi przy ul. Piotrkowskiej 175, a od 1931 r. w Lodzi przy
ul. Wolczanskiej 222°%°,13.12. 1931 r. zostat wybrany do Rady Izby Lekarskiej w Lodzi na
lata 1932-1934>%", W wyborach do Rady Izby Lekarskiej w 1934 r. zostat juz wybrany jako
zastgpca®Z,

Jego nastgpca na stanowisku komendanta szpitala wojskowego zostat ptk dr med. Antoni
Stanistaw Wieckowski. Jego osoba szerzej przedstawiana byla w poprzednim rozdziale,
podobnie jak kolejnego komendanta szpitala okrggowego pptk lek. med. Edward Wertheim.

Kolejng osobg piastujaca stanowisko komendanta szpitala wojskowego w Lodzi byt pplk
dr med. Wiaczestaw Michatowski. Urodzit si¢ on 21.10.1891 r. w Draznie na ziemi
Minskiej**. Ukonczyt gimnazjum w Stucku. Dyplom lekarza uzyskat na Wydziale Lekarskim

na Uniwersytecie w Moskwie®** w 1914 r.>%.

%84 Biografia ptk. J6zefa Manteuffla [w:] ,,Zabludéw i Okolice”, nr 5, maj 2012 r., 5.6-7.

%8 Jozef Gustaw Ignacy bar. Manteuffel-Szoege h. wi. (ID: zi.3.96.probant) [w:] Genealogia Potomkéw Sejmu
Wielkiego, pod. red. Marka Jerzego Minakowskiego, http://www.sejm-wielki.pl/b/zi.3.96.probant, dostgpnosc
z dn. 29.12.2016 1.

%8 Krasne [w:] Dwory i palace pogranicza, http://dworypogranicza.pl/index.php/dwory/61-krasne, dostepno$é z
dn. 29.12.2016 1.

" MSWojsk., Lista starszefistwa oficeréw zawodowych, Warszawa 1922 1., 's. 311.

%% Tamze.

*%9 Gtos Polski”, nr 54 z dn. 24.02.1920 r., s. 7.

5% Dziennik Urzedowy Izb Lekarskich R.2, nr 9, Warszawa 1931 r., s. 338.

L 7 l6dzkiej izby lekarskiej [w:] ,,Republika” nr 342, z dn. 15.12.1931 1, s. 8.

%2 Nowa izba lekarska lédzkiego okregu zostala wybrana w niedziele [w:] :] ,Republika® nr 347, z dn.
18.12.1934 1., s. 5.

5% CAW, KZ 23-157, 5. 2.

5% Tamze.

% ista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r., s.
12.
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W 1914 r. wcielony zostat do armii rosyjskiej. W czasie petlienia stuzby zorganizowat
Zwiazek Wojskowych Polakéw 14 Artylerii Brygady w Rumunii i byt tez jego prezesem od
10.06.1917 r. do 6.10.1917 r.>®,

Stuzyl w Wojsku Polskim od 27.08.1919 r.*" i petnit w nim funkcje lekarza na froncie
i w Kkraju, a mianowicie: Lekarz Baonu Pinsko-Wotynskiego, Naczelny Lekarza Jazdy
Tatarskiej, Szwadron Zapasowy 13 Putku Utanow, Naczelny Lekarz 77 pp., Szef Sanitarny 29
Dywizji Piechoty, Naczelny Lekarz 82 pp., Referent Szefa Sanitarnego OK nr IX, Komendant
Kadry Zapasowej 9 Szpitala Okregowego i od 25.11.1935 r. Komendant 4 Szpitala

Okregowego w Lodzi>®,

Stopieh majora otrzymal ze starszefistwem z dnia 1.07.1923 r.°®, a stopief
podputkownika 1.01.1933 r.°®. W 1938 r. minglo 19 lat, jak pracowal w stuzbie
paﬁstwowej601 . Za wzorowg stuzbe odznaczony zostat Ztotym Krzyzem Zastugi w 1938 r.502
oraz Medal Brazowy za Dhugoletnig shuzbe (rozkaz DOK. IV. Nr 9/38. pkt. 2.)°%. Jak pisat
0 nim Szef Sanitarny OK IV dr Wertheim: ,, (...)Przyczynit sie w duzej mierze do urzqdzenia
nowego gmachu 4 Szpitala okregowego(...) "**.

Po zakonczeniu dziatan wojennych we wrzesniu 1939 r. dostat si¢ do niewoli radzieckiej.
Wywieziony zostal wraz z innymi oficerami do obozu w Starobielsku. Zamordowany zostat

w Charkowie, a pochowany w Piatichatkach®®.

5.09.1939 r. z zagrozonego miasta IV szpital okregowy i wigkszo$¢ stuzb sanitarnych
poszczegb6lnych jednostek ewakuowano na Lubelszczyzne. Personel szpitala zostal wzigty do

niewoli w Brzesciu nad Bugiem i trafit do Kozielska i Starobielska. W Katyniu i Charkowie

*® CAW, KZ 23-157, s. 2.

597 Tamze, s. 1.

598 Tamze, s. 2.

% Lista starszenstwa oficerow zawodowych Korpusu Sanitarnego, MSWojsk., Dep. San., Warszawa 1930 r., s.
12.

800 CAW, KZ 23-157, s. 1.

%01 Tamze.

%02 Tamze.

%03 Tamze.

804 Tamze, s. 2.

605 Bog lubi tych, co bronig wartosci,
http://www.siedlce.pl/index.php?option=16&action=news_show&news_id=4133, dostepnosc¢ z dn.23.01.2017 r.
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zamordowano 69 lekarzy tego szpitala, z ktorych szesciu byto oficerami stuzby statej, trzech —

w stanie spoczynku, a 60 z nich byto oficerami rezerwy®®.

3.3.2 Kadra kompanii zapasowej sanitarnej, 4 batalion sanitarny,
IV Okre¢gowa Skladnica Sanitarna w Lodzi

Kadra kompanii zapasowej sanitarnej, 4 batalion sanitarny, IV Okrgegowa Skladnica
Sanitarna w Lodzi — s3 to pozostate okrggowe organy wykonawcze t6dzkiej stuzby zdrowia,
ktore w takim ksztalcie uformowane zostaty w 1921 r.

Jesienig 1919 r. najwazniejszym stalym ogniwem wojskowych placowek stuzby zdrowia
byt 4 szpital okrggowy. To wilasnie w nim zostaly utworzone dwa oddziaty: sanitarny
1 szkolny, ktore jako sanitarna formacja zapasowa dostarczaly uzupekien dla wszystkich
zaktadow sanitarnych w okregu. Takze od 1919 r. istniata juz na terenie Okrggu Gen. £6dzZ nr
IV (OGL) Okregowa Sktadnica Sanitarna®’.

W czerwcu 1920 r. nastgpila reorganizacja stuzby sanitarnej, w wyniku ktorej oddziat
sanitarny szpitala okrggowego stal si¢ samodzielng jednostkg. Przemianowano go wowczas
na Sanitarng Kompani¢ Zapasowa. Stala si¢ ona macierzysta formacja personelu wojskowe;j
stuzby zdrowia w okregu. Sktadata si¢ ona z: komendanta, pigciu oddziatow (ewidencyjnego,
szkolnego, uzupetnien, przejsciowego, kontrolno-technicznego) oraz z Okregowej Sktadnicy
Sanitarnej - wlaczonej wowcezas do jej sktadu®®.

W 1921 r. mamy do czynienia z kolejng reorganizacja medycznych struktur wojskowych,
w tym todzkich. Powstaje wowczas kadra kompanii zapasowej sanitarnej, ktora utworzona
zostala z potaczenia Kompanii Zapasowej Sanitarnej 1 4 Okregowej Sktadnicy Sanitarne;.

Kadra kompanii zapasowej sanitarnej skladata si¢ z: komendy kadry (komendant,
kancelaria, izba chorych, komisja gospodarcza), kancelarii ewidencyjnej, oddziatu szkolnego,
warsztatu sanitarno-technicznego oraz Okregowej Sktadnicy Sanitarne;.

Nowo powstaty organ wykonawczy stuzby zdrowia byt jednostka zasilajaca w personel
medyczny OK nr IV Lodz. Skladnica sanitarna za$§ zaopatrywala sily zbrojne okregu

todzkiego w materiaty sanitarne. Kadra kompanii zapasowej sanitarnej funkcjonowata bardzo

%08 p. Cichocki, Obchody 70 rocznicy zbrodni katyrskiej — katastrofa smoleriska [w:] Kronikarz 2009/2010 R. 8
nr 14, s. 425.

807 . Jarno, dz. cyt., s. 47.

608 Tamze, s. 48.
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krétko. Zostata ona rozwigzana rozkazem z dn. 5.08.1922 r. Wowczas ponownie zostata
usamodzielniona Okrggowa Skiadnica Sanitarna, a w miejsce kadry powotany zostat
4 batalion sanitarny.

4 batalion zostal sformowany w garnizonie £.6dz w koszarach przy ulicy 11 Listopada (ob.
Legionow), na bazie zlikwidowanej Kadry Kompanii Zapasowej Sanitarnej Nr IV. Pododdziat
byt okrggowa instytucja stuzby zdrowia podleglta bezposrednio szefowi sanitarnemu
Dowddztwa Okregu Korpusu Nr IV oraz jednostka ewidencyjng dla wszystkich oficerow
1 szeregowych pehligcych stuzbe w formacjach sanitarnych i liniowych OK IV, w tym
w 4 Sgzpitalu Okregowym w todzi oraz w szpitalach rejonowych w Czestochowie,
Piotrkowie 1 Skierniewicach. Ponadto batalion wypetniat funkcje szkoleniowe oraz
mobilizacyjne.

W 1926 r. jednostka zostala skadrowana i1 przemianowana na Kadre 4 Batalionu
Sanitarnego. W 1928 r. w kadrze batalionu stuzb¢ peito tylko dwoch oficerow
administracyjnych, dzialu sanitarnego: kpt. Michat Dzikiewicz (komendant) i por. Leon
Okulicz.

Z dniem 1.07.1931 r. Kadra 4 Batalionu Sanitarnego zostata ,,wcielona bez zmiany nazwy
1 zadan do 4 Szpitala Okrggowego” w Lodzi®®. Kolejno przemianowana zostata na Kadre
Zapasowa 4 Szpitala Okrggowego (KZ 4 Szpit. Okr.). Od tego momentu 4 Szpital Okregowy
byl jednostka mobilizujgcg. Komendant szpitala byl odpowiedzialny za przygotowanie
mobilizacji, a komendant kadry zapasowej za jej przeprowadzenie.

Zgodnie z planem mobilizacyjnym ,,W” Kadra Zapasowa 4 Szpitala Okrggowego przed
wykonaniem natozonych na nig zadan mobilizacyjnych sama mobilizowata si¢ w alarmie,
w grupie jednostek oznaczonych kolorem zo6ttym, do etatu wojennego Kadry Mobilizujacej
Nr 4. Kadra mobilizujaca byta organizacja przejsciowa. Po wykonaniu zadah mobilizacyjnych
ulegata likwidacji®™.

Kolejno dowodcami batalionu/komendantami kadry byliell:

e pik lek. Stefan Rajmund Wojciech Mitodrowski - dowodca batalionu (1922-1926)
e kpt. Michat Dzikiewicz (1926-1928)
e kpt./mjr Jozef Wetula (1928-1931)%*

%9 Dziennik Rozkazow Ministra Spraw Wojskowych, nr 15, poz. 183, z dn. 30.05.1931 r.

%10 patrz wiecej: P. Zarzycki, Plan mobilizacyjny "W", Wykaz oddzialéw mobilizowanych na wypadek wojny,
Pruszkow, 1995 r.; R. Rybka, K. Stepan, Najlepsza bron. Plan mobilizacyjny "W" i jego ewolucja, Warszawa,
2010r.

11wy, Jarno, dz. cyt., s. 192.
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e pplk lek. Stanistaw Ostrowski (1931-1938)
e mjr lek. Franciszek Goertz (1938-1939)%"

Ostatnim okregowym organem wykonawczym stuzby zdrowia byta Okregowa Sktadnica
Sanitarna, ktéra ponownie stala si¢ samodzielng jednostka w dn. 5.08.1922 r. W Lodzi
miescita si¢ ona przy koszarach przy ul. 11 listopada (ob. Legionoéw).

Zaopatrywata ona sily zbrojne okregu 1odzkiego w: materialy sanitarne, urzadzenia
szpitalne, lekarstwa, przybory lekarskie, potrzebne dla zadan leczniczych wojska oraz
w materialy weterynarii wojskowej. Zajmowata si¢ takze przechowywaniem rezerw
materiatowych, dokonywaniem drobnych napraw przyboréw lekarskich 1 urzadzen
szpitalnych oraz wytwarzaniem pewnych rodzajéw lekdéw, wurzadzen szpitalnych,
oporzadzenia polowego i1 S$rodkow opatrunkowych. Zaopatrzenie poobierala z Centralnej
Sktadnicy Sanitarnej w Warszawie.

Po 1926 r., kiedy to batalion sanitarny zostal skadrowany, sktadnica gromadzita takze
zapasy sanitarne dla polowych jednostek sanitarnych wystawionych przez OK nr IV w razie
dziatan mobilizacyjnych.

W 1928 r. zostata przemianowana na pomocniczg sktadnice sanitarng. W styczniu 1929 r.

h614

zostata zaliczona do grupy wigkszych skladnic sanitarnych™. W lutym 1931 r. wigkszos¢

skladnicy zostala zlikwidowana. Pozostawione =zostaly tylko dwie: w Warszawie

1w Przemyélu615.

%12 Mijr Jozef Wetula s. Mateusza, ur. 2.01.1894 r. Uczestnik wojny 1920. Por. mianowany ze starsz. 1.06.1921.

Stuzyt w zapas. kompanii san. nr 2 oraz w Dep. San. MSWojsk. W 1928 komendant 4 baonu san. W 1932
przeniesiony do Kierownictwa Zaopatrzenia San. w Warszawie. Mjr od 1 I 1931. Odznaczony Krzyzem
Walecznych czterokrotnie. Zonaty z Heleng z Flaszczynskich, miat syna Mirostawa. Zabity w 04.1940 r.
Katyniu. Pochowany na Polskim cmentarzu w Katyniu - Patrz wigcej: CAW, 1.300-62, teczka 54;
https://nekropole.info/pl/Jozef-Wetula.

®13 Franciszek Goertz, ur. 25.03.1899 r., awans na kapitana otrzymat z dniem 1.01.1930 r., kolejno major.
Dyplom szkoty medycznej otrzymat w 1925 r. — MSWojsk., Lista starszenstwa oficerow zawodowych korpusu
sanitarnego, Warszawa 1931, s. 28.

ol y okregach korpusu sktadnice sanitarne zostaly podzielona na mniejsze i wicksze — Tamze, s. 192.

S15 A, Felchner, dz. cyt., s. 68.
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3.4 Problemy zdrowotne Zolnierzy OK nr IV Lodzi w latach 1919-1931

Wszystko co zakldca prawidlowemu funkcjonowaniu naszego organizmu jest problemem
zdrowotnym — chorobg. Patologia rozumiana jako nauka bada przyczyny (patogeneza),
mechanizmy 1 skutki dolegliwosci. To wtasnie z powodu chordb pojawiata si¢ u zotnierzy
czasowa niedyspozycja, a tym samym niezdolnos$¢ do stuzby wojskowej. W latach 1922-1931
oficer chorowat $rednio 17,2 dni w roku, podoficer — 18,0, a szeregowy niezawodny — 13,1
dni®®®. Nalezy zaznaczy¢, iz przypadki chorobowe oficerow i podoficeréw byly ciezsze niz
szeregowych, o czym zresztg swiadczy dtuzszy okres chorowania.

W kazdym Okregu Korpusu mozna bylo zaobserwowaé pewng statystk¢ chorob — ich
wzrost lub spadek. W tym podrozdziale autorka postara si¢ omowi¢ dostgpne dokumenty

statystyczne z lat 1922-1931 i przedstawi¢ obraz choréb wystepujacych w OK nr IV £6dz%.

CHOROBY NAGMINNE

Do grup choréb zakaznych (infekcyjnych) zaliczane byly choroby takie jak: osp, odra,
ptonica, dur plamisty, dur pierwotny, dur brzuszny, czerwonka, grypa, nagminne zapalenie
$linianki przyusznej, ostre zapalenie migdatkow, choroby wyrostka robaczkowego. Warto
nadmieni¢, iz wowczas do tego rodzaju chordb zaliczano takze te wywotywane przez robaki
(np. owsica), pierwotniaki (np. malaria) i mate stawonogi (np. wszawica). Obecnie te choroby
nazywane sg chorobami pasozytniczymi.

W zdecydowanej wigkszo$ci zachorowalno$¢ na te choroby zalezala od stosowania
prawidlowej higieny. Najwigksza liczba zachorowan miala miejsce w latach wojny 1 zaraz po
(1918-1922), pdzniej przypadki zachorowan zdarzatly si¢ ale byt one nieliczne w porownaniu

do innych chordb.

OSPA WIETRZNA (varicella)
Ostra wirusowa choroba zakazna z charakterystyczng pecherzykowata wysypka
pojawiajacg si¢ w kilku rzutach. Do zakazenia dochodzi drogg kropelkowa. Okres wylggania

to od 14 do 21 dni®8.

818 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji. W okresie dziesieciolecia 1922-
1931,s. 15.

81 W niektorych przypadkach jednostek chorobowych udato si¢ wydtuzy¢ lata i rozpoczaé omawianie danej
choroby od 1919 r. Jednak w wigkszosci przypadkoéw nie zachowaty si¢ zrodla wyodrgbniajace sam okreg
todzki.

%18 patrz wiccej: Ospa wietrzna [w:] Mala Encyklopedia Medycyny, t. II, Warszawa 1989 r., s. 856.
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Byta chorobg bardzo rzadko wystepujaca w wojsku, zresztg takze jak 1 wsroéd ludnosci
cywilnej, nie mniej pojawiata sie. Srednio rocznie dawata ok. o§miu zachorowan. Ogétem od
1922 do 1931 odnotowano 80 zachorowan na ta chorob, zaden nie byt $miertelny. W IV OK

odnotowano sze$¢ przypadkow, na tle innych korpusow nie byt to zty wynik.

Tabela 3.4.1. Liczba chorych Zotnierzy na ospe wietrzng wedhug Okregéow Korpusu w latach

1922-1931

Okreg Korpusu Liczba chorych zohierzy

nr I Warszawa 21

nr 1l Lublin 2

nr 111 Grodno 11

nr IV Lédz 6
nr V Krakow 2
nr VI Lwow 16
nr VII Poznan 2
nr VIII Torun 12 Zrodio: CAW,1.300.62.,t. 34,

— Sprawozdanie statystyczne o stanie
nr IX Brzesé 5 zdrowotnym armji.
- W okresie dziesigciolecia 1922-1931,

nr X Przemysl 3 s. 51

PLONICA (scarlatina)

Plonica (szkarlatyna) jest ostrg chorobg zakazng glownie wieku dzieciecego wywolang
przez bakteri¢ — paciorkowca. Przed drugg wojng $wiatowa byla najczestszg chorobg wieku
dzieciecego o bardzo cigzkim przebiegu. Smiertelno$é wynosita 25% (obecnie ponizej 1%).
Zakazenie jest przekazywane na drodze kropelkowej. Wrota zakazenia: blony $§luzowe gardta,
uszkodzona skora (ptonica przyranna, jako nadkazenie)®*®.

W dwudziestoleciu miedzywojennym zajmowala ona powazne pigte miejsce w grupie
chorob nagminnych. Pociggata za sobg ok. 130 zachorowan i sze$¢ zgondéw rocznie wsrod
zolierzy Wojska Polskiego. Jako gltowna przyczyne tej choroby wséréd wojskowych
Pracownia Higieny i Statystki przy Centrum Wyszkolenia Sanitarnego w Warszawie podaje

wysoki procent rekrutdéw pochodzacych z terenéw wiejskich, wsérod ktorych wielu nie

chorowalo w dziecinstwie na t¢ chorobe przez co nie nabyli odporno$ci na nig. W roku 1920

%19 patrz wiccej: Plonica (szkarlatyna), [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. ITI, Warszawa 1989 r., s. 921.
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zachorowato na plonice 543 zoierzy, w roku kolejnym liczba ta zmalata do 162°%°. Tak

znaczaca poprawa wynikala z ustabilizowania si¢ sytuacji wojennej i zakonczenia wojny

Z Rosja bolszewicka. Ponizej przedstawiona jest tabela, ktdra obrazuje nam zachorowania na

ptonice dla kolejnych lat. DOK nr IV na tym tle wypadat bardzo dobrze. Mial najmniejsza

srednig zachorowalnos$¢ na tg chorobg.

Wahania zachorowalno$ci na ptonice w DOK byly nieznaczne jednakze zwraca uwage

kwestia duzo wyzszej zachorowalnos$ci na t¢ chorobe w miesigcach zimowyc

Tabela 3.4.2 Ptonica w latach 1922-1931 wedtug Okregdéw Korpusu — zachorowania.

621
h>.

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 14 26 35 45 19 26 13 11 17 19 22
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 0,28 | 0,49 | 0,75 | 0,98 | 0,44 | 0,59 | 0,29 | 0,23 | 0,36 | 0,40 0,45
L. abs. 5 4 3 7 9 16 16 7 8 13 9
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 0,17 | 0,23 | 0,23 | 0,30 | 0,43 | 0,72 | 0,70 | 0,30 | 0,35 | 0,57 0,38
L. abs. 16 8 38 36 29 21 17 10 17 17 21
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 0,27 | 0,21 | 1,27 | 1,14 | 1,01 | 0,70 | 0,54 | 0,30 | 0,54 | 0,53 0,65
L. abs. 2 6 3 1 2 6 8 5 1 10 4
nr IV Loédz
na 1000 st. licz. | 0,11 | 0,27 | 0,22 | 0,07 | 0,15 | 0,41 | 0,58 | 0,38 | 0,08 | 0,72 0,30
L. abs. 14 4 16 17 16 9 15 7 6 15 12
nr V Krakéw
na 1000 st. licz. | 0,53 | 0,24 | 0,67 | 0,67 | 0,70 | 0,37 | 0,57 | 0,26 | 0,22 | 0,55 0,46
L. abs. 8 23 19 13 22 18 10 10 26 14 16
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 0,27 | 0,84 | 0,80 | 0,56 | 1,04 | 0,79 | 0,40 | 0,41 | 1,02 | 0,56 0,67
L. abs. 12 4 9 20 17 6 8 3 14 23 12
nr VIl Poznan
na 1000 st. licz. | 0,45 | 0,29 | 0,43 | 0,86 | 0,73 | 0,25 | 0,32 | 0,12 | 0,54 | 0,87 0,48
L. abs. 6 5 7 27 18 13 12 15 16 39 16
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 0,23 | 0,48 | 0,25 | 0,86 | 0,62 | 0,42 | 0,38 | 0,47 | 0,51 | 1,21 0,51
L. abs. 11 5 8 2 16 12 18 13 9 3 10
nr IX Brzes$¢
na 1000 st. licz. 0,4 0,18 | 0,36 | 0,09 | 0,79 | 0,61 | 0,79 | 0,58 | 0,42 | 0,14 0,44
L. abs. 4 13 11 15 5 7 11 9 13 16 10
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 0,16 | 0,46 | 0,50 | 0,63 | 0,23 | 0,31 | 0,53 | 0,45 | 0,63 | 0,76 0,57
L. abs. 92 98 149 183 153 134 128 90 127 169 132
RAZEM na 1000 st. licz. | 0,29 | 0,32 | 0,58 | 0,69 | 0,63 | 0,52 | 0,48 | 0,34 | 0,48 | 0,63 0,50
% $miertelnosci 8,7 51 47 44 1,9 6,7 47 55 47 3,6 45

520 Dr Gustaw Szulc, dz. cyt., s. 8.
621 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 52.
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Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931,s. 51

ODRA (morbilli)

Ostra i bardzo zarazliwa choroba zakazna wywolywana przez wirusy. Zrodlem zakazenia
jest chory w okresie kataralnym i w pierwszych dniach wystgpienia wysypki. Wirusy dostaja
si¢ do organizmu przez drogi oddechowe (zakazenie kropelkowe lub pytlowe), namnazaja si¢
glownie w blonie §luzowej krtani, tchawicy, oskrzeli i oskrzelikow, gdzie powstaja nacieki
ropne. Okres wylegania trwa od 9 do 11 dni®?.

Odra zdarzata si¢ nieco rzadziej w wojsku polskim niz ptonica. Dawata takze bardzo mata
ilo$¢ zgonow. W DOK nr IV $rednia zachorowalno$¢ w omawianych latach wynosita osiem
I nie byla ona najwyzsza, ale takze nie najnizszg. Znajdowata si¢ po $rodku statystyk.
Zachorowalno$¢ najwigksza byla w DOK III Grodno, DOK I Warszawa, najmniejsza w DOK
VII Poznan 1 DOK V Krakéw. Zgony na ta chorobg przypadaty nierownomiernie: w 1923 r.
— cztery zgony — wszystkie w DOK 111 Grodno, w 1925 r. — sze$¢ zgondw z ktorych pieé byto
w DOK IIT'i 1 w DOK 1V Lodz.

Jesli chodzi o rozktad przypadkow odry wedlug miesiecy to wedlug danych, najwiecej
zachorowan wypadato w miesigcach: styczniu, lutym i marcu, a najmniej za§ w sierpniu
I wrzesniu. Zaznaczy¢ nalezy ze wszystkie zgony na tg chorobe wypadly wiasnie

.. . 2
W miesigcach z1mowych6 3

Tabela 3.4.3 Odra w latach 1922-1931 wedhug Okrggdéw Korpusu — zachorowania.

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 56 12 1 23 29 21 20 17 17 2 20
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 1,10 | 0,22 | 0,02 | 0,50 | 0,68 | 0,48 | 0,45 | 0,36 | 0,36 | 0,04 0,42
L. abs. - 4 2 3 72 10 5 2 5 4 11
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. - 0,43 | 0,09 | 0,13 | 3,40 | 0,45 | 0,22 | 0,09 | 0,22 | 0,17 0,49
L. abs. 58 11 5 91 52 10 18 16 44 2 31
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 1,00 | 0,28 | 0,17 | 2,90 | 1,81 | 0,33 | 0,57 | 0,49 | 1,39 | 0,06 0,90
L. abs. 7 26 3 11 4 11 5 4 4 7 8
nr IV Lédz
na 1000 st. licz. | 0,43 | 1,17 | 0,21 | 0,74 | 0,29 | 0,76 | 0,37 | 0,31 | 0,30 | 0,50 0,51
L. abs. 3 5 - 16 8 1 4 1 - - 4
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,11 | 0,18 - 0,64 | 0,35 | 0,04 | 0,15 | 0,04 - - 0,15

%22 patrz wiccej: Odra, [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. II, Warszawa 1989 r., s. 814.
623 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 54.
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L. abs. 5 11 8 11 14 14 9 2 10 9 9
nr VI Lwow

na 1000 st. licz. | 0,17 | 0,40 | 0,33 | 0,47 | 0,66 | 0,61 | 0,36 | 0,08 | 0,39 | 0,36 0,38

L. abs. 1 - - 4 11 1 1 1 4 5 3
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 0,04 - - 0,17 | 0,47 | 0,04 | 0,04 | 0,04 | 0,15 | 0,19 0,11
L. abs. 7 3 - 3 18 14 36 4 6 17 11
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 0,26 | 0,11 - 0,09 | 062 | 046 | 1,14 | 0,12 | 0,19 | 0,53 0,35
L. abs. 5 - 6 6 16 2 21 6 15 3 8
nr IX Brzes$¢
na 1000 st. licz. | 0,18 - 0,27 | 0,28 | 0,79 | 0,09 | 0,92 | 0,27 | 0,71 | 0,14 0,37
L. abs. 5 4 1 7 6 4 6 2 2 9 4

nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 0,20 | 0,14 | 0,05 | 0,29 | 0,27 | 0,18 | 0,29 | 0,10 | 0,10 | 0,43 0,21

L. abs. 147 76 26 175 | 230 88 125 55 107 58 109
RAZEM

na 1000 st. licz. | 0,46 | 0,25 | 0,10 | 0,66 | 0,94 | 0,34 | 0,47 | 0,21 | 0,40 | 0,21 0,40

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931,s. 51

BLONICA (diphteria)

Blonica nazywana inaczej dyfterytem jest chorobg zakazng wywotywang przez bakterie —
maczugowce blonicy. Zakazenie nastepuje od cztowieka chorego lub nosiciela, droga
kropelkowg albo przez kontakt. Okres wylggania trwa od dwu do siedmiu dni®

Ta chorobe spotkano w wojsku polskim w latach II RP stosunkowo rzadko. Srednio
obliczano 24 zachorowania na rok i mniej niz 1 zgon rocznie. Z lat 1922-1931 obliczono ze
we wszystkich Okregach Korpusu zachorowato 239 zotnierzy z czego o$Smiu zmarto®®.

W OK nr IV L6dZ nie odnotowano Zadnego zgonu z powodu tej choroby, a zachorowan
odnotowano w ciaggu 10 lat zaledwie 10. W poréwnaniu do innych Okregdéw Korpusu byl to
pozytywny wynik. W luty 1929 r. odnotowano w OK nr IV L6dzZ tylko jeden przypadek tej

choroby®?.

Tabela 3.4.4. Liczba chorych zohierzy na btonice wedtug Okregdéw Korpusu w latach

1922-1931
Liczba chorych
Okreg Korpusu . Liczba zgonéw
Zomhierzy
nr | Warszawa 79 2

%24 Patrz wigcej: Blonica, dyferyt, [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 1., s. 116.

625 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne....dz. cyt., s. 56.

826 Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesigc luty 1929 r. [w:] ,.Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-
czerwiec 1930 r., s. 363.
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nr 11 Lublin 10 1
nr 111 Grodno 13 0
nr IV Lodz 10 0
nr V Krakow 20 0
nr VI Lwow 18 0
nr VII Poznan 6 0
nr VIII Torun 46 2
nr IX Brzes¢ 14 3
nr X Przemysl 23 0

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 51

DUR PLAMISTY (typhus exanthematicus)

Inaczej nazywana tyfusem plamistym — jest bakteryjng chorobg zakazng, przyczyng wielu
epidemii i $mierci milionow ludzi na catym $wiecie. Wywoluja ja bakteric Rickettsia
prowazekii, czyli riketsje przenoszone przez wszy i pchly. Riketsje powoduja u wszy i pchet
porowato$¢ $cian przewodu pokarmowego 1 przyspieszaja ich $§mier¢. Chore insekty wydalaja
bakterie z kalem oraz wymiocinami. Jesli cztowiek zakazony takimi pasozytami drapie si¢,
zaczyna rozciera¢ toksyny na skorze, ktoére wnikaja do organizmu. Pchly 1 wszy zakazaja
cztowieka réwniez podczas samego ssania krwi. Znajdujace si¢ nawet na ubraniu riketsje
zachowuja zdolnos¢ zakazania przez 2-3 tygodnie®?’,

W dwudziestoleciu migdzywojennym dur plamisty stanowit duzy problem i jeszcze

w roku 1922 dat 1041 zachorowan i 79 zgon(')w628

. Z biegiem lat oczywiscie starano si¢
zwalcza¢ chorobe. W znacznym stopniu ograniczyla ja szczepionka przeciwtyfusowa, ktora
wynalazt w 1919 r. Rudolf Weigl — polski biolog, prekursor zastosowania owadow, gldwnie
wszy odziezowej jako zwierzecia laboratoryjnego do hodowli zarazka tyfusu.

Mimo szczepionek, choroba stanowita nadal niebezpieczenstwo epidemii, w razie
pogorszenia si¢ higieny osobistej zotnierzy.

W OK nr IV L6dz w ciggu dziesigciu lat odnotowano trzy zgony na ta chorobg. Pod
wzgledem zachorowan tylko mniejsza statystyke od okrggu tddzkiego miat OK nr VII

Poznan. W garnizonach 16dzkich czgsto sprawdzano stan sanitarny obiektéw, o czym

%27 patrz wiccej: Dur plamisty [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 244.
628 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne....dz. cyt., s. 58.
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swiadczy¢ moga miesigczne sprawozdania sanitarno-opisowe z garnizonu lc')dzkieg0629.
Dbano by zohierze utrzymywali nalezyta higien¢ i stale to kontrolowano — by¢ moze to

dzieki temu, okregowi 16dzkiemu udawato si¢ osiggac tak dobre wyniki w walce z ta choroba.

Tabela 3.4.5. Dur plamisty w latach 1922-1931 wedtug Okr¢géw Korpusu — zachorowania.

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 105 21 7 7 2 3 - 1 1 - 15
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 2,08 | 0,39 | 0,15 | 0,15 | 0,05 | 0,07 - 0,02 | 0,02 - 0,30
L. abs. 120 14 1 1 6 1 2 - 1 - 15
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 4,07 | 0,46 | 0,04 | 0,04 | 0,29 | 0,04 | 0,09 - 0,04 - 0,50
L. abs. 384 49 33 17 8 1 3 5 2 5 50
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 6,50 | 1,30 11 054 | 0,28 | 0,03 | 0,10 | 0,15 | 0,06 | 0,15 1,0
L. abs. 21 8 - 1 - - 1 - - - 3
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 1,29 | 0,36 - 0,07 - - 0,07 - - - 0,18
L. abs. 24 10 3 7 - - - - - - 4
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,90 | 0,36 | 0,13 | 0,29 - - - - - - 0,17
L. abs. 44 38 12 5 4 1 2 - - - 11
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 1,48 | 1,39 | 0,50 | 0,21 | 0,19 | 0,04 | 0,08 - - - 0,39
L. abs. 19 2 2 - - - - - - - 2
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 0,71 | 0,10 | 0,09 | - - - - - - - 0,09
L. abs. 29 4 - 3 - - - 1 3 - 4
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 1,10 | 0,14 | - 0,09 | - - - 0,03 | 0,09 | - 0,14
L. abs. 273 26 11 1 2 1 - 1 - - 32
nr IX Brzes$¢
na 1000 st. licz. | 9,95 | 1,0 0,50 | 0,056 0,10 | 0,05 | - 0,05 | - - 1,16
L. abs. 22 10 1 7 3 4 - 1 - - 5
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 0,89 | 0,35 | 0,04 | 0,29 | 0,14 | 0,18 | - 0,05 | - - 0,19
L. abs. 1041 | 182 70 49 25 11 8 9 7 5 141
RAZEM
na 1000 st. licz. | 3,27 | 0,60 | 0,27 | 0,29 | 0,20 | 0,04 | 0,03 | 0,03 | 0,03 | 0,02 | 0,46

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 55.

DUR POWROTNY (typhus recurnes)
Jest chorobg zakazna wywotywang przez kretki z rodzaju Borrelia, najczesciej Borrelia

recurrenitis. Bakterie przenoszone sg przez wszy odziezowe i kleszcze. Dur przenoszony

629 Sprawozdania sanitarno-opisowe doktadniej omowione beda przez autorke w nastepnym podrozdziale.
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przez kleszcze to dur endemiczny, a dur przenoszony przez wszy — to dur epidemiczny. Okres
wylegania to od pieciu do o$miu dni®®.

Dur powrotny juz w okresie II RP byl choroba, ktéra bardzo rzadko wystgpowata. Na
pewno duzo rzadziej niz dur plamisty. Byt on przede wszystkim problemem wystepujacym
wsrdd ludnosci cywilnej, w szczegolnosci w latach 1922-1923. Poczynajac jednak od roku
1926 praktycznie nie odnotowywano juz tej choroby. Rocznie zdarzaly si¢ po dwa, trzy
przypadki zachorowan. W ciagu dziesieciu lat odnotowano 19 zgondéw na tg choroba, w tym

jeden w OK nr IV. Srednia zachorowalno$¢ w 10dzkim okregu wynosita 3 chorych.

Tabela 3.4.6. Dur powrotny w latach 1922-1931 wedtug Okregow Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 72 12 3 - 1 - - 1 2 - 9
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 1,43 | 0,22 | 0,07 - 0,02 - - 0,02 | 0,04 - 0,19
L. abs. 110 6 1 - - - - - - - 12
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 3,74 | 0,20 | 0,04 - - - - - - - 0,40
L. abs. 314 10 1 1 - 2 - - - - 33
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 5,30 | 0,26 | 0,03 | 0,03 - 0,07 - - - - 0,57
L. abs. 21 1 1 2 - 1 - - - - 3
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 1,29 | 0,45 | 0,07 | 0,14 - 0,07 - - - - 0,20
L. abs. 9 11 1 3 - - - - - - 2
nr V Krakoéw
na 1000 st. licz. | 0,35 | 0,40 | 0,04 | 0,12 - - - - - - 0,09
L. abs. 12 2 2 3 1 1 - 1 - - 2
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 0,40 | 0,07 | 0,08 | 0,13 | 0,05 | 0,04 - 0,04 - - 0,08
L. abs. 5 - - - - - - - - - 0,5
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 0,18 0,02
L. abs. 3 - - - - - 1 3 - - 0,7
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 0,11 - - - - - 0,03 | 0,09 - - 0,03
L. abs. 245 14 2 - - - - - - - 26
nr IX Brze$¢
na 1000 st. licz. | 8,90 | 0,54 | 0,09 - - - - - - - 0,95
L. abs. 11 - - - 1 - - - - 2 1,4
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 0,43 - - - 0,05 - - - - 0,09 0,06
L. abs. 802 56 11 9 3 4 1 5 2 2 90
RAZEM
na 1000 st. licz. | 2,52 | 0,18 | 0,04 | 0,03 | 0,01 | 0,02 | 0,004 | 0,02 | 0,008 | 0,007 0,28

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.

830 patrz wiccej: Dur powrotny [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 245.
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W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 59.

DUR BRZUSZNY (typhus abdominalis)

Ogolnoustrojowa choroba bakteryjna wywotana Gram-ujemnymi pateczkami Salmonella
enterica, serotyp Typhi (Salmonella Typhi). Wywotuja ja bakterie z grupy salmonelli, ktore
w temperaturze 60 °C ging juz po kilkunastu minutach. Zrodtem zakazenia moze by¢ brudna
woda, nieumyte owoce, a takze nieczystosci zawierajace w sobie pateczki Salmonella Typhi.

W wojsku II RP pomimo szczepien ochronnych - przeciwtyfusowych, systematycznie
powtarzanych co sze$¢ miesigcy dur brzuszny powodowal znaczng ilo§¢ zachorowan ($rednio
181 rocznie). Choroba ta zajmowala pierwsze miejsce wsrod zgonéw na choroby nagminne.

W latach 1920-1921 zachorowaé miato na nig az 14 463 zohierzy®®".

W Sprawozdaniu statystycznym o stanie zdrowotnym armji W okresie dziesieciolecia
1922-1931 doszukiwano si¢ nastepujacych przyczyny wystepowania, az takiej ilosci tej
infekcji: ,,przyczyn (...) szukaé nalezy w niezadowalajgcym zaopatrzeniu oddziatow,
szczegolnie w czasie ¢wiczen letnich, w wode, w barakach usuwania odpadkow i nieczystosci
oraz w tem, Ze choroba ta wystepuje wcigz dos¢ czesto wsrod ludnosci cywilnej 632,

Najwigksza 1lo$¢ przypadkow zachorowan na dur brzuszny przypadalta na OK nr IV L6dz.
Jednakze obserwujac dane statystyczne widzimy, ze takze w OK nr IV zachodzily najwigksze
wahania roczne — $wiadczy¢ to moze o tym, ze nie byly to stale liczby chorych, tylko nagle
przypadki lub mate epidemie.

Zwigkszenie si¢ nasilenia duru brzusznego nastgpowato w dwoch okresach: wrzesniowym
1 zaraz po letnich ¢wiczeniach. Pozwalato to stwierdzi¢, ze wplyw na szerzenie si¢ tej choroby
miaty muchy, poniewaz najwigkszy rozwoj tych owadow przypadal w miesigcach letnich
(sierpniu i lipcu).

Smiertelno$¢ duru brzusznego wahat si¢ do$¢ znacznie, zarébwno w poszczegdlnych
latach, jak i na ternach réznych okregdéw korpusu, w granicach od 9,2 do 18,6 i1 $rednio

wynosit 14,4%°%3. W OK nr IV w latach 1922-1931 odnotowano 18 zgonow®*.

83! Dr Gustaw Szulc, dz. cyt., s. 8.

632 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 62.
%33 Tamze.

634 Tamze, s. 60.
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Tabela 3.4.7. Dur brzuszny w latach 1922-1931 wedtug Okregdéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 63 62 42 50 64 47 24 33 14 21 42

nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 1,25 | 1,46 | 0,92 | 1,09 | 150 | 1,07 | 0,54 | 0,71 | 0,30 | 0,45 0,90

L. abs. 43 24 9 28 7 14 8 15 6 28 18

nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 1,45 | 0,79 | 0,39 | 1,22 | 0,33 | 0,63 | 0,35 | 0,34 | 0,26 | 1,22 0,70
L. abs. 69 33 42 39 45 37 21 28 11 16 34

nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 1,17 | 0,86 | 1,40 | 1,24 | 158 | 1,23 | 0,67 | 0,85 | 0,35 | 0,50 0,98
L. abs. 10 23 12 8 11 27 15 4 51 17 18

nr IV Lédz
na 1000 st. licz. | 0,61 | 1,04 | 0,82 | 0,54 | 0,81 | 1,87 | 1,09 | 0,31 | 3,80 | 1,23 1,22
L. abs. 21 13 9 7 15 6 7 10 13 3 10

nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,83 | 0,47 | 0,38 | 0,28 | 0,66 | 0,25 | 0,26 | 0,37 | 0,49 | 0,11 0,41
L. abs. 31 15 30 7 12 20 8 17 2 10 15

nr VI Lwow

na 1000 st. licz. | 1,04 | 0,55 | 1,26 | 0,30 | 0,56 | 0,87 | 0,32 | 0,69 | 0,08 | 0,40 0,61

L. abs. 17 15 12 4 7 4 4 3 1 5 7
nr VII Poznan

na 1000 st. licz. | 0,63 | 0,72 | 0,58 | 0,17 | 0,30 | 0,17 | 0,16 | 0,12 | 0,04 | 0,19 0,31

L. abs. 3 5 25 8 16 6 4 12 12 7 10
nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 0,41 | 0,18 | 0,89 | 0,26 | 0,55 | 0,19 | 0,13 | 0,37 | 0,38 | 0,22 0,33

L. abs. 23 9 22 10 12 19 7 5 6 5 12
nr IX Brzes¢

na 1000 st. licz. | 0,84 | 0,34 | 1,00 | 0,47 | 0,59 | 0,91 | 0,30 | 0,23 | 0,28 | 0,23 0,52

L. abs. 19 25 16 14 13 25 13 11 3 6 15
nr X Przemysl

na 1000 st. licz. | 0,75 | 0,88 | 0,72 | 0,59 | 0,59 | 1,12 | 0,62 | 0,56 | 0,14 | 0,28 0,63

L. abs. 299 | 224 | 219 | 175 | 202 | 205 | 111 | 138 | 119 | 118 181
RAZEM
na 1000 st. licz. | 0,94 | 074 | 0,86 | 0,66 | 0,83 | 0,81 | 0,42 | 0,52 | 0,45 | 0,44 0,67
Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 60.
CZERWONKA (Dysenteria)

Ostra choroba zakazna w szczegdlnosci jelita grubego, ktorej objawem jest uporczywa
biegunka i obecno$¢ krwi oraz §luzu w stolcu. Wywolywana jest przez bakterie gram ujemne
— Shigella. Zakazenie nastepuje przez bezposredni kontakt z chorym lub przez spozycie
zakazonych pokarmow®®.

W dwudziestoleciu miedzywojennym czerwonka, mimo szczepien ochronnych, byla

najczestsza przyczyna zachorowan i zgondw w 1920 r. z posrdd wszystkich chorob

835 patrz wiccej: Czerwonka bakteryjna [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 200.
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nagminnych. Poczawszy od 1922 r. liczba zachorowan na nig zaczgta zmniejszaé sig
I w latach 30 spadta juz do liczb nieznacznych.

Najwigksza liczbe zachorowan notowano w OK nr VII Poznan. Przyczyne takiej
liczebnos$ci zrodta upatrujg w bardzo silnej epidemii tej choroby na owych terenach w 1924 r.
Bardzo ciekawg rzeczg jest fakt, iz najmniejsza liczbe¢ zachorowan odnotowywano w OK nr
IV Lo6dz, gdzie przeciez dur brzuszny wystepowal najczesciej sposrod wszystkich Okregow
Korpusu. By¢ moze wytlumaczenia nalezy szuka¢ w pozytywnej roli stuzby zdrowia
Korpusu todzkiego — szeroko rozumianej profilaktyki.

Najwigksza liczba przypadkow zachorowan przypadata na sierpien i kolejno na wrzesien.
Ogolna liczba zgondéw od 1922 do 1931 wynosita 141. Cztery zgony odnotowano w OK nr
IV. Smiertelno$¢ czerwonki wahata si¢ bardzo znacznie zaréwno w poszczegdlnych latach,

jak i w OK, jednakze $rednio wynosita ona 3,7%°.

Tabela 3.4.8. Czerwonka w latach 1922-1931 wedtug Okregéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 370 318 317 23 4 6 1 5 - 4 105
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 7,33 | 5,95 | 6,87 | 0,50 | 0,09 | 0,14 | 0,02 | 0,11 - 0,09 2,11
L. abs. 87 6 142 1 9 91 418 23 1 3 78
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 2,94 | 0,19 | 6,17 | 0,04 | 0,42 | 4,11 | 18,2 | 1,00 | 0,04 | 0,13 3,32
L. abs. 148 7 18 3 29 14 3 4 2 3 23
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 2,50 | 0,48 | 0,60 | 0,09 | 1,02 | 0,47 | 0,10 | 0,12 | 0,06 | 0,09 0,52
L. abs. 35 4 1 - 7 1 - 1 - - 5
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 2,16 | 0,18 | 0,07 - 0,51 | 0,07 - 0,07 - - 0,31
L. abs. 82 99 28 27 6 21 5 42 3 13 32
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 3,08 | 3,55 | 1,47 | 1,06 | 0,26 | 0,86 | 0,19 | 1,57 | 0,11 | 0,47 1,23
L. abs. 47 38 94 12 11 41 9 4 3 3 26
nr VI Lwow

na 1000 st. licz. | 1,58 | 1,38 | 396 | 051 | 047 | 1,78 | 0,36 | 0,16 | 0,12 | 0,12 1,03

L. abs. 63 23 705 52 14 7 8 11 2 8 89
nr VII Poznan

na 1000 st. licz. | 2,34 | 1,11 | 33,90 | 2,23 | 0,6 029 | 032 | 044 | 008 | 031 | 416

L. abs. 41 12 39 20 15 16 5 9 38 1 20
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 1,56 | 0,42 | 1,37 064 | 052 (052 |016 | 0,28 | 1,20 | 0,03 | 0,67
L. abs. 243 | 7 213 | - 2 - - 1 1 - 47
nr IX Brzes$¢
na 1000 st. licz. | 8,83 | 0,37 | 9,68 - 0,10 | - - 0,05 | 0,05 | - 1,91

636 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 65.
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L. abs. 32 7 8 1 18 16 2 9 14 3 11
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 1,26 | 0,24 | 036 | 004 |082 |0,72 | 0,20 | 045 | 0,68 | 0,14 | 0,48
L. abs. 1148 | 521 | 1565 | 139 | 115 | 213 | 451 | 109 | 64 38 436
RAZEM
na 1000 st. licz. | 3.61 | 1,71 | 6,14 | 053 | 047 | 0,84 | 171 | 041 | 0,24 | 0,14 | 1,58
Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 60.
GRYPA (influeza)

Ostra choroba zakazna uktadu oddechowego wywotana zakazeniem wirusem grypy.
Wystepuje najczegsciej w postaci wiekszych epidemii. Grypa przenosi si¢ pomiedzy ludzmi
droga kropelkowa. Okres jej wylegania trwa od Kkilkunastu godzin do trzech dni.
W  wigkszo$ci przypadkow zachorowanie na grype powoduje oblozng chorobe, w czesci
przypadkdw moga wystepowa¢ powiktania i zdarzajg si¢ tez przypadki $mierci, szczegdlnie
u dzieci, 0s6b starszych i obciazonych innymi, dodatkowymi powaznymi chorobami®®’.

To wiasnie grypa w II RP stanowila najwigkszy odsetek zachorowan wsrod chorob
nagminnych. W skrajnych i wyjatkowych przypadkach byta przyczyna zgonow®®. Wiele
przypadkow grypy, o czym nalezy pamigtac, bylo leczonych w izbach chorych, dlatego liczby
umieszone w Sprawozdaniu statystycznym o stanie zdrowotnym armji. W okresie
dziesieciolecia 1922-1931 s zanizone. W OK nr IV Ld6dZz odnotowano cztery zgony na tg
chorobe, a we wszystkich OK w ciaggu dziesigciu lat 55 zgonow. Przyktadowo w lutym 1929

r. odnotowano 56 przypadkow tej jednostki chorobowej639.

Tabela 3.4.9. Grypa w latach 1922-1931 wedtug Okregoéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 280 230 262 499 856 594 811 848 1296 685 636

nr | Warszawa
na 1000 st. licz. 555 | 4,30 | 5,68 | 10,90 | 20,0 13,4 18,1 | 18,10 | 27,51 | 14,54 13,81
L. abs. 249 248 136 243 336 449 403 471 299 283 312

nr Il Lublin

na 1000 st. licz. 8,45 | 8,12 | 5,93 | 10,53 | 16,0 20,3 | 17,87 | 20,26 | 12,92 | 12,35 13,27
L. abs. 524 131 151 375 562 742 782 848 940 746 580

nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. 8,85 | 3,38 | 5,00 11,9 19,7 24,8 251 | 25,69 | 29,63 | 23,0 17,71
nr IV Lodz L. abs. 73 60 83 114 217 324 343 407 366 274 226

%37 Patrz wigcej: Grypa, influenza [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 370.

638 Jeden zgon na grype zdarzat sie na 600 zachorowan leczonych w zaktadach leczniczych - CAW,1.300.62..t.
34, Sprawozdanie statystyczne...., dz. cyt., s. 65.

839 Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesigc luty 1929 r. [w:] ,.Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-
czerwiec 1930 r., s. 363.
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na 1000 st. licz. 4,50 2,72 | 5,67 7,70 15,9 22,5 25,1 30,72 | 27,25 | 19,85 16,19
L. abs. 32 42 65 34 218 191 158 244 194 200 138
nr V Krakow
na 1000 st. licz. 1,21 151 | 2,73 1,34 9,6 7,8 5,92 9,11 7,22 7,30 5,37
L. abs. 206 168 282 343 265 446 536 328 534 217 333
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. 6,91 | 6,10 | 11,9 14,6 125 | 1945 | 21,6 13,30 | 20,96 | 8,68 13,60
L. abs. 95 10 22 24 34 34 2 57 103 48 43
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. 353 | 0,48 | 1,10 1,03 1,47 1,43 0,08 2,26 3,98 1,83 1,72
L. abs. 129 94 164 167 189 212 364 185 256 122 188
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. 490 | 3,32 5,8 5,33 6,55 6,93 11,6 5,76 8,10 3,78 6,21
L. abs. 120 142 206 177 348 501 473 554 640 449 361
nr IX Brzes$¢
na 1000 st. licz. 435 | 543 | 9,36 2,23 17,3 23,8 206 | 2492 | 30,08 | 21,0 15,91
L. abs. 93 24 123 149 304 395 239 303 398 307 233
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. 3,68 | 0,84 | 550 6,27 13,8 17,8 115 15,30 | 19,19 | 14,52 10,84
L. abs. 1801 | 1149 | 1494 | 2125 | 3327 | 3888 | 4111 | 4245 | 5026 | 3331 3050
RAZEM
na 1000 st. licz. 568 | 3,78 | 5,86 8,04 13,6 15,2 15,57 | 15,85 | 18,81 | 12,34 11,40

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 67.

NAGMINNE ZAPALENIE OPON MOZGOWYCH (meningitis cerebrospinalis epidemica)

W literaturze wspotczesnej na tg chorobe spotykamy wiele nazw: meningokokowe
zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych, nagminne zapalenie opon moézgowo- rdzeniowych,
czy tez dretwica karku. Schorzenie wywoluje dwoinka zapalenia opon (Meningococcus,
Neisseria intracellulans), Gram-ujemna, wykryta przez Weichselbauma w 1887 r. Na
schorzenie to choruja dzisiaj przewaznie mate dzieci (do 5 r. zycia 75%)°*. Diagnostyka
zakazen wywolywanych przez meningokoki jest bardzo trudna, gdyz niekiedy pierwsze
objawy mylone s3 z objawami towarzyszacymi rozwojowi grypy.

W dwudziestoleciu migdzywojennym choroba ta w wojsku zdarzata si¢ czgsto. Dawata
srednio 51 zachorowan rocznie, z ktorych 25 konczyto si¢ $miercig. Stanowita ona druga
Z kolei co do czestosci, tuz za durem brzusznym, przyczyn¢ zgondéw w grupie chordb
nagminnych.

W okregu t6dzkim $rednio chorowato na nig ok. 3 0so6b rocznie. Najwigcej przypadkow

odnotowano w 1927 r. — osiem, a najmniej w roku 1922 i 1924. W lutym 1929 r. odnotowano

640 Meningokokowe zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych, http://msdkardiologia.pl/meningokokowe-

zapalenie-opon-mozgowo-rdzeniowych/ , dostepnos¢ internetowa z dn. 9.09.2017 r.
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dwa tego typu schorzenia — byly one jedyne w tym roku®*. Na tle innych OK, Lodz
znajdowata si¢ w dolnej czgsci listy zachorowan na nagminne zapalenie opon mozgowych,
bowiem mniejsza Srednig zachorowalno$¢ posiadaty tylko: OK II Lublin, OK VII Poznan

i OK VIII Torun.

Tabela 3.4.10. Nagminne zapalenie opon mozgowych w latach 1922-1931 wedlug Okrggow

Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 17 9 18 13 12 6 5 4 6 8 9,8

nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 0,34 | 0,17 | 0,39 | 0,28 | 0,28 | 0,14 | 0,11 | 0,09 | 0,43 | 0,17 0,21

L. abs. - 2 3 4 4 - - 2 4 - 1,9
nr 11 Lublin
na 1000 st. licz. - 0,06 | 0,13 | 0,17 | 0,19 - - 0,09 | 0,17 - 0,08
L. abs. 9 5 7 7 10 5 11 15 9 11 8,9
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 0,15 | 0,13 | 0,23 | 0,22 | 0,35 | 0,17 | 0,20 | 0,46 | 0,18 | 0,34 0,25
L. abs. 1 3 1 2 3 8 4 2 4 3 3,1
nr IV Lédz
na 1000 st. licz. | 0,07 | 0,14 | 0,07 | 0,14 | 0,22 | 0,55 | 0,29 | 0,15 | 0,30 | 0,22 0,22
L. abs. 6 25 6 3 2 3 2 2 1 1 51
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,22 | 0,92 | 0,25 | 0,12 | 0,09 | 0,12 | 0,08 | 0,07 | 0,04 | 0,04 0,20
L. abs. 3 4 12 4 5 6 9 9 5 5 6,2
nr VI Lwow

na 1000 st. licz. | 0,20 | 0,45 | 0,51 | 0,17 | 0,29 | 0,26 | 0,36 | 0,36 | 0,20 | 0,20 0,26

L. abs. 1 - 4 1 1 1 4 1 3 11 2,7
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 0,04 | - 0,19 | 0,04 | 004 | 004 |0,16 |0,04 | 0,22 |048 | 0,11
L. abs. 2 1 1 2 1 2 3 8 3 7 3,0

nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 0,08 | 0,04 | 0,04 | 006 |003 |007 {009 |025 |[0,09 |0,22 |0,10

L. abs. 3 5 4 4 1 5 11 10 5 4 52
nr IX Brzesé

na 1000 st. licz. | 0,11 [ 0,19 (0,18 | 0,18 | 005 (0,24 | 048 |045 0,24 | 0,19 | 0,23

L. abs. 2 10 8 6 13 2 3 4 3 1 52
nr X Przemysl

na 1000 st. licz. | 0,08 | 0,35 | 0,36 [ 025 | 059 | 0,09 | 0,14 |020 | 0,24 | 0,05 | 0,23

L. abs. 44 64 64 46 52 38 52 57 43 51 51
RAZEM

na 1000 st. licz. | 0,14 | 0,21 | 0,25 | 0,27 | 0,21 | 0,15 | 0,19 (0,21 | 0,16 | 0,19 | 0,19

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 69.

%Y Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesige luty 1929 r. [w:] ,,.Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, stycze-
czerwiec 1930 r., s. 363.
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CHOROBY ZAKAZNE PRZYPADKOWE
W dwudziestoleciu miedzywojennym byla to grupa dziesigciu chordb, bardzo
niejednorodnych 1 majacych duze znaczenie z punktu widzenia profilaktyki i administracji

stuzby zdrowia.

ROZA (erysipelas)

Choroba zakazna wywotywana przez paciorkowce ropne, objawiajaca si¢ ograniczonym
zapaleniem skory, ktéremu towarzyszy bardzo silny odczyn ogoélny ustroju. Zakazenie
nastepuje w miejscu uszkodzenia skory, niekiedy wokot ran. Réza charakteryzuje si¢ wysoka
temperatura ciata, naglym poczatkiem i szybkim przebiegiem.®*

W dwudziestoleciu migdzywojennym réza wystepowala czesto. Najmniej jej przypadkow
zdarzato si¢ w: OK nr VII Poznan, OK nr VIII Torun, najwigcej, za§ w OK nr DOK nr III
Grodno.

W OK nr IV L6dZ najwigksza liczba chorych przypadta na 1927 r., a najmniejsza na 1929
r. Srednio na roze chorowato rocznie ok. 17 Zohierzy. Najmniejsza liczba chorych przypadata
na letnie miesigce, tzn.: lipiec, sierpien i wrzesien. Przebieg r6zy byt zazwyczaj dos¢ tagodny.
Procent $miertelnosci byt niewielki wynosit 1,3%. W latach 1922-1931 odnotowano 48

zgonoOw w tym tylko jeden w OK nr IV L6dzZ 643,

Tabela 3.4.11. Roza w latach 1922-1931 wedtug Okregéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 51 59 87 84 80 65 63 89 63 96 74
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 1,02 | 1,10 | 1,89 | 1,82 | 1,86 | 1,48 | 1,40 | 1,90 | 1,34 | 2,03 1,58
L. abs. 24 8 10 46 52 51 39 51 28 41 35
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 0,81 | 0,26 | 0,44 | 2,00 | 2,47 | 2,30 | 1,70 | 2,20 | 1,21 | 1,79 1,51
L. abs. 50 35 50 80 42 46 81 87 101 95 67
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 0,85 | 0,91 | 1,66 | 2,54 | 1,47 | 1,54 | 260 | 2,63 | 3,18 | 2,93 2,03
L. abs. 18 16 12 19 11 22 27 9 18 17 17
nr IV Lodz
na 1000 st. licz. | 1,11 | 0,72 | 0,82 | 1,28 | 0,48 | 1,53 | 2,00 | 0,68 | 1,34 | 1,23 1,12
L. abs. 20 37 23 20 25 37 36 27 14 49 29
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,75 | 1,33 | 0,97 | 0,79 | 1,10 | 151 | 1,35 | 1,01 | 0,52 | 1,78 1,11
nr VI Lwow L. abs. 57 40 43 36 36 42 28 33 60 87 46

%2 patrz wiccej: Réza [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 r., s. 1094.
3 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne....dz. cyt., s. 73.
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na1000st. licz. | 1,92 | 145 | 1,82 | 154 | 1,70 | 1,83 | 1,12 | 1,36 | 2,35 | 348 1,36

L. abs. 8 - 14 23 7 20 11 15 29 23 15

nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 0,29 - 0,68 1,0 0,30 | 0,84 | 045 | 059 | 1,12 | 0,88 0,62
L. abs. 23 3 10 21 14 24 24 50 23 66 25

nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 0,87 | 0,11 | 0,35 | 0,67 | 048 | 0,78 | 0,76 | 1,59 | 0,63 | 2,05 | 0,83

L. abs. 19 15 27 19 26 48 24 37 47 29 29
nr IX Brzesc

na 1000st. licz. | 0,69 | 057 | 1,23 | 0,87 | 1,30 | 223 | 1,04 | 167 | 220 | 1,35 1,32

L. abs. 20 17 36 49 33 22 32 33 26 44 31
nr X Przemysl

na 1000 st. licz. | 0,79 | 0,60 | 161 | 206 | 1,50 | 10 | 150 | 1,67 | 1,25 | 2,08 1,41

L. abs. 290 | 230 | 312 | 397 | 326 | 377 | 362 | 431 | 406 | 547 368
RAZEM

na 1000 st. licz. | 091 | 0,76 | 1,23 | 150 | 1,34 | 1,48 | 1,38 | 1,61 | 1,52 | 2,00 1,37

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 75.

TEZEC (tetansu)

Jest to ostre zakazenie przyranne spowodowane laseczkg t¢zca 1 ogdélne zatrucie ustroju
jadami wytwarzanymi przez te bakterie. Zakazenie nastepuje zwykle przez zabrudzenie ran
ziemia, do ktorej laseczki tezca dostaly si¢ z katem zwierzat®®. Tezec wystepuje na catym
$wiecie. Zwierzeciem najczeSciej zapadajacym na t¢ chorobe jest kon, ktory jest jej
naturalnym nosicielem. Inne zwierzgta, jak chocby psy, koty, bydlo i $winie sa mniej
wrazliwe. Natomiast ptaki sg odporne. Bardzo podatny jest cztowiek.

W armii II RP tezec zdarzat si¢ sporadycznie . Ogoédtem latach 1922-1931 bylo 40
przypadkow tej choroby, 26 z nich zakonczyto si¢ Smiercig, co dawalo $rednig $Smiertelnos¢
65%.

W OK nr IV L6dZ odnotowano 5 zachorowan na ta chorobe, z czego 3 zakonczyty si¢

smiercia.

Tabela 3.1.12. Liczba chorych zokierzy na tezec wedlug Okregéw Korpusu w latach

1922-1931
Liczba chorych |
Okreg Korpusu ) Liczba zgonow
zohierzy
nr 1 Warszawa 10 6
nr 1l Lublin 3 3
nr 111 Grodno 2 2

%44 patrz wiccej: Tezec [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. ITI, Warszawa 1989 r., s. 1238.
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nr IV Lodz

nr V Krakow

nr VI Lwow

nr VII Poznan

nr VIII Torun

nr IX Brzes$é

all N W | O] | O
N[ N DN | W N W

nr X Przemysl

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931,s. 51

OSTRE ZAPALENIE MIGDALKOW

Najczesciej towarzyszy mu takze zapalenie gardta. Ostre zapalenie gardta i migdatkow
podniebiennych jest wywotywane zakazeniem. U dorostych powodem jest najczgSciej
infekcja wirusowa (90-95% przypadkow), natomiast u dzieci bakteryjna (w wigkszoSci
przypadkow wywolywana przez paciorkowca. Najczgéciej, zard6wno bakteryjnym, jak
I wirusowym zapaleniem gardta mozna si¢ zarazi¢ od osoby chorej — droga kropelkowa lub
przez kontakt bezposredni®®.

Wedhlug osoby sporzadzajacej Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armiji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931 ostre zapaleni migdatkéw powinno znaleZ¢ si¢ w grupie
chorob nagminnych. Zdarzato si¢ bardzo czgsto, a w latach 30 zauwazono jego nasilenie.
W latach 20 $rednio ok. 1500 Zotnierzy rocznie zapadato na tg chorobe, natomiast w latach
30 juz ok. 2000, a w roku 1931 odnotowano 2587 przypadkéw zachorowan. Mimo duzej
liczby zachorowan pocieszajacym faktem bylo to, ze $miertelno§¢ wynosita 0.09%. Srednio
na 1000 osob przypadat 1 zgon.

W OK nr IV L6dZ srednio 61 oséb rocznie chorowalo na ostre zapalenie migdatkow.
Najwieksza liczbe, bo 136 przypadkéw odnotowano w 1929 r. (w samym miesigcu lutym
bylo ich 33)**®. Najmniejsza za$ w roku 1923 — cztery przypadki. W latach 1922-1931 w OK

nr IV L6dzZ nie odnotowano zadnego zgonu.

6% Zapalenie gardta i migdatkéw — przyczyny, objawy, leczenie, http://wylecz.to/pl/choroby/uklad-

oddechowy/zapalenie-gardla-i-migdalkow.html, dost¢pnos¢ internetowa, z dn. 10.09.2017 r.
8 Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesige luty 1929 r. [w:] ,.Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-
czerwiec 1930 r., s. 363.
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Tabela 3.4.13. Ostre zapalenie migdatkow w latach 1922-1931 wedtug Okregdéw Korpusu —

zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 23 317 142 200 342 473 754 741 574 722
nr | Warszawa

429

na 1000 st. licz. | 0,45 | 595 | 3,08 | 435 | 7,95 10,8 16,8 | 15,83 | 12,18 | 15,32 9,27
L. abs. 9 2 62 109 229 226 232 305 178 214 157
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 0,30 | 0,07 | 2,70 | 4,75 | 10,90 | 10,20 | 10,20 | 13,11 | 7,68 9,35 6,93
L. abs. 30 29 64 149 289 382 344 341 424 432 248
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 0,50 | 0,75 | 2,12 | 4,74 | 10,10 | 12,80 | 11,0 | 10,34 | 13,37 | 13,33 7,91
L. abs. 10 4 35 63 51 66 64 136 114 62 61
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 0,62 | 0,18 | 2,40 | 4,25 | 3,75 4,56 4,70 | 10,26 | 8,50 4,50 4,38
L. abs. 40 106 80 66 116 123 142 73 155 132 103
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 1,57 | 3,82 | 3,38 | 2,71 | 5,10 5,02 5,34 2,73 5,77 4,80 4,02
L. abs. 46 32 69 98 125 207 189 138 297 272 147
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 1,54 | 1,17 | 2,90 | 4,17 | 5,86 9,05 7,65 557 | 11,65 | 10,88 6,04
L. abs. 30 7 6 3 59 18 4 3 57 39 23
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 1,11 | 0,34 | 0,29 | 0,13 | 2,53 0,76 0,16 0,12 2,20 1,48 0,91
L. abs. 17 3 17 74 116 107 72 18 14 59 50
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 0.62 | 0,11 | 0,60 | 2,34 4,0 3,50 2,30 0,56 0,45 1,83 1,63
L. abs. 6 34 65 49 149 148 116 153 296 238 125
nr IX Brzes¢
na 1000 st. licz. | 0,22 | 1,30 | 2,97 | 2,28 | 7,40 7,05 5,05 6,90 | 13,91 | 11,15 5,82
L. abs. 66 29 77 139 142 165 158 127 303 417 162
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 2,61 | 1,02 | 3,45 | 585 | 6,43 7,43 7,56 6,42 | 14,61 | 19,70 7,51
L. abs. 277 563 617 950 | 1618 | 1915 | 2075 | 2035 | 2412 | 2587 1505
RAZEM
na 1000 st. licz. | 0,85 | 1,85 | 2,43 | 3,60 | 6,60 7,47 7,86 7,62 9,03 9,60 5,60

Zrodlo: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 76.

JAGLICA (trachoma)

Jaglica, inaczej zwanaegipskim zapaleniem spoj(')wek647

lub  przewleklym
pecherzykowym zapaleniem rogdéwki, to zakazna choroba oczu, ktora w wojsku okresu

dwudziestolecia pojawiala si¢ tak czesto jak gruzlica czy choroby weneryczne. Jaglica

7 Patrz wiccej: Jaglica [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. II, Warszawa 1989 r., s. 450.
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przyczynia si¢ do przerostu spojowki, tworzenia si¢ grudek i zmian bliznowatych, zmian
zapalnych rogowki, co w konsekwencji moze prowadzi¢ do utraty wzroku®®.
Dla okregu 16dzkiego jaglica byta zmorg — ktora czesto odnajdujemy w réznego rodzaju

zrodiach z epoki649

. W dwudziestoleciu migdzywojennym byta chorobg nieuleczalng, dlatego
tak bardzo si¢ jej obawiano. Bardzo cz¢sto doprowadzata zotierzy do kalectwa — trwatej
utraty wzroku.

Jaglica wystgpowata najczesciej w OK nr III Grodno i w OK nr IV L6dz w cyfrach
bezwzglednych. Procentowo najwiecej chorych byto w OK nr IV.

W ciggu kilku lat udato si¢ zmniejszy¢ zachorowalnos¢ na tg chorobe. W regionie todzkim
w latach 1928-1929%° wybuchta epidemia jaglicy i dopiero pod koniec 1931 r. udato si¢ ja
opanowac.

Pomimo do$¢ dobrych efektow profilaktyki obliczano, iz w razie mobilizacji z powodu
tej choroby wojsko nie bedzie mogto powota¢ do broni ok. 50 000 zolnierzy. Aby ograniczy¢
wybuch epidemii zwyczajnie nie przyjmowano chorych z podejrzeniem jej wystapienia.
W latach 30 w 16dzkim corocznie z czynnej stuzby wojskowej odrzucano od 70 do 90
zolierzy. Na poczatku lat 30 i w ich koncowym okresie udato si¢ w kazdym Okregu

Korpusu zmniejszy¢ zachorowalno$¢ na jaglice. Byl to ogromny sukces sanitarny.

Tabela 3.4.14. Jaglica w latach 1922-1931 wedtug Okrggdéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 106 153 210 230 109 142 80 146 134 61 137
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 2,10 | 2,86 | 455 | 500 | 2,53 | 3,24 | 1,78 3,11 | 2,84 | 1,29 2,93
L. abs. 401 98 77 54 61 76 67 39 32 19 92
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. 135 | 3,21 | 3,34 | 2,34 | 2,89 | 3,44 | 2,95 1,68 | 1,39 | 0,83 3,56
L. abs. 347 267 291 150 166 150 137 85 156 137 189
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 5,87 | 6,90 | 9,66 | 4,77 | 510 | 5,02 | 4,39 2,57 | 4,92 | 4,22 5,34
L. abs. 278 158 72 5 66 141 363 232 81 23 142
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 17,1 | 7,12 | 492 | 0,34 | 4,80 | 9,77 | 26,50 | 17,51 | 6,03 | 1,66 8,31
L. abs. 102 43 53 69 63 54 15 45 48 34 53
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 3,84 | 154 | 2,24 | 2,73 | 2,77 | 2,20 | 0,56 1,68 | 1,79 | 1,24 2,06
nr VI Lwow L. abs. 111 144 92 46 22 30 69 37 42 27 62

%48 Jaglica, https://portal.abczdrowie.pl/jaglica, dostepnosé internetowa, z dn. 6.02.2016 r.

%49 Autorka w dalszej czesci pracy wyjasni przyczyny wystepowania tej choroby w OK nr IV i oméwi stosowana
wobec niej profilaktyke.

%50 W lutym 1929 r. odnotowano 19 przypadkéw chorych zohierzy na jaglice - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.
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na 1000 st. licz. 3,72 | 524 | 3,88 | 197 | 1,03 | 1,30 | 2,78 1,50 1,65 | 1,08 2,42
L. abs. 95 26 1 3 135 43 5 22 50 14 39
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. 3,52 1,25 | 0,05 | 0,43 | 5,77 | 1,73 | 0,20 0,87 1,93 | 0,53 1,60
L. abs. 95 84 119 167 131 157 208 118 92 66 124
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. 365 | 297 | 421 | 534 | 450 | 513 | 6,60 3,67 | 291 | 2,05 4,10
L. abs. 45 17 13 22 29 22 21 16 14 28 23
nr IX Brzesé¢
na 1000 st. licz. 164 | 065 | 059 | 1,05 | 1,44 | 1,04 | 0,92 0,72 | 0,65 | 1,30 1,00
L. abs. 645 248 140 97 55 33 6 2 1 17 124
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 25,50 | 8,70 | 6,26 | 4,10 | 2,50 | 1,49 0,29 0,10 | 0,05 | 0,80 4,99
L. abs. 2225 | 1238 | 1068 | 843 837 848 971 742 650 426 985
RAZEM
na 1000 st. licz. 7,00 | 408 | 419 | 3,20 | 3,41 | 3,32 3,68 2,78 | 2,43 | 1,57 3,57

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 82.

OSTRY GOSCIEC STAWOWY

Gosciec stawowy jest powszechng nazwa reumatoidalnego zapalenia stawow (RZS), ktore
jest czesto wystepujaca chorobg reumatyczng. Obejmuje si¢ tg nazwa dolegliwosci i zmiany
chorobowe w narzadzie ruchu, tj. w stawach, w mig$niach, w kosciach, powstajace w réznych
przyczyn. Do objawow goséca stawowego zalicza si¢ przede wszystkim bole stawow,
ograniczenie ich ruchomosci, a takze deformacje. Choroby stawow znacznie utrudniaja
pacjentom sprawne funkcjonowanie®*.

W dwudziestoleciu miedzywojennym wyrozniano jego dwie formy pochodzenia ostrego
gos$cca stawowego: infekcyjng i toksyczng ,,(...) {gcznie z szeregiem spraw bakteryjnych,
ktorym objawy stawowe bardzo czesto towarzyszq, a wigc: rzezqczka, kita, czerwonka, dur

brzuszny, szkarlatyna, zakazenie popotogowe, roza dretwica (... )82

. Gosciec zatem kojarzony
byl z chorobami zakaznymi, poniewaz one powodowaty nasilenie si¢ jego objawoOw.
Uwazano, ze jego przyczyng jest zarazek. Dzisiaj wiemy, ze przyczyny s3a dwie: czynniki
genetyczne lub zaburzenia immunologiczne.

Jest to choroba, ktéra w wojsku II RP wystepowata stale i byla czesto spotykanym
problemem. Srednio na 1000 zolnierzy prawie cztery leczone byly na gosciec. Rzadko
choroba ta konczylta si¢ $miercig. W ciggu omawianych lat zanotowano tylko sze$¢ zgonow,

w tym dwa w OK nr IV L6dZz. W statystykach najlepiej wypadaty OK nr VIII Torun, OK nr

%L patrz wigcej: Reumatyzm [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 r., s. 1075.
2 Y. Cianciara, W sprawie leczenia cierpier gosciowych szczepionkq ,, Cutivaccin” Paul’a [w:] ,Lekarz
Wojskowy” t. XV, Warszawa 1930 1., s. 13.
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X Przemysl i OK nr IV £6dz. Srednio co roku w okregu t6dzkim na go$ciec chorowato 47

zolierzy. Najmniej chorowalo w roku 1923, natomiast w koncu lat dwudziestych i poczatku

lat 30 statystyka ulegta pogorszeniu

653

Tabela 3.4.15. Ostry gosciec stawowy w latach 1922-1931 wedtug Okrggdéw Korpusu —

zachorowania

OKkr .
® 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
Korpusu
nrl L. abs. 31 52 105 89 270 259 270 354 318 351 210
Warszawa na 1000 st. licz. | 0,61 | 0,98 | 2,27 | 1,94 6,3 5,9 6,03 | 755 | 6,75 | 7,45 4,58
L. abs. 50 22 62 33 147 164 156 208 86 94 102
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 1,70 | 0,72 | 2,69 | 144 | 7,10 | 7,44 | 6,86 | 8,95 | 3,72 | 4,10 4,47
L. abs. 71 2 45 50 134 146 108 101 144 156 95
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 1,18 | 0,05 | 1,50 | 1,58 47 487 | 345 | 3,06 | 453 | 4,82 2,97
L. abs. 48 12 50 34 49 34 37 69 60 73 47
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 2,96 | 054 | 342 | 230 | 2,16 | 2,37 | 2,72 | 520 | 4,47 | 527 3,14
L. abs. 24 15 80 77 119 127 91 97 157 118 91
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,90 | 0,54 | 3,38 | 3,03 | 560 | 520 | 3,42 | 3,62 | 584 | 4,29 3,58
L. abs. 44 24 131 153 115 116 108 103 118 118 103
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 1,47 | 0,87 | 553 | 6,53 | 540 | 505 | 435 | 4,17 | 4,63 | 4,73 4,27
L. abs. 29 - 4 15 106 115 127 128 112 119 76
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 1,08 - 0,19 | 0,65 | 454 | 4,85 | 510 | 508 | 4,30 | 4,53 3,03
L. abs. 15 8 20 57 60 83 141 177 40 122 72
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 0,57 | 0,28 | 0,71 | 1,81 | 2,08 | 2,71 | 450 | 550 | 1,27 | 3,78 2,32
L. abs. 35 35 85 117 126 99 125 81 79 112 89
nr IX Brzesé
na 1000 st. licz. | 1,27 | 1,34 | 3,90 | 545 | 6,28 | 4,70 | 545 | 3,64 | 3,71 | 5,20 4,10
nr X L. abs. 39 51 74 73 97 74 69 64 58 95 69
Przemysl na 1000 st. licz. | 1,54 | 1,79 | 3,34 | 3,08 | 4,38 | 3,33 | 3,30 | 3,22 | 2,80 | 4,50 3,13
L. abs. 386 221 656 698 | 1223 | 1217 | 1232 | 1382 | 1172 | 1358 954
RAZEM
na 1000 st. licz. | 1,21 | 0,73 | 2,57 | 2,64 | 500 | 4,74 | 466 | 517 | 4,40 | 5,04 3,62

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 79.

853 W lutym 1929 r. odnotowano 19 przypadkow tej choroby w OK nr IV L4dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XYV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.
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Pogorszajace si¢ statystyki moga $wiadczy¢ o nieznajomosci wiasciwych przyczyn tej
choroby w dwudziestoleciu migdzywojennym, a co za tym idzie stosowano niewtasciwe

procedury w celu jej zapobiegania.

ZAPALENIE ROPNE TKANKI PODSKORNEJ

Bakteryjne zakazenia skory to choroby wywolywane przez bakterie infekujace skore.
Dziela si¢ na ropne zakazenia skory oraz nieropne. Do ropnych zakazen zaliczamy te:

e wywolywane przez gronkowce - zapalenie mieszkéw wilosowych, czyraki
(gronkowcowe zapalenie mieszka wlosowego)

e paciorkowce - rdza, czyli paciorkowcowa infekcja skory

e gronkowce i paciorkowce jednoczesnie - liszajec zakazny — choroba
wystepujaca epidemicznie w skupiskach ludzi, a szczegdlnie dzieci
(przedszkola, ztobki, internaty).

Do nieropnych takie choroby jak: rézyce, promienicg, tupiez rumieniowy, boreliozg,
skorne odmiany gruzlicy, kile i rzezaczke®*.

W latach miedzywojnia pod nazwa zapalenie ropne tkanki podskdérnej rozumiano
podobnie jak dzi§ ,ropne cierpienia skory”. Byly to jednostki chorobowe bardzo
rozpowszechnione w wojsku. Wystepowaly takze najczeéciej w grupie tzw. ,,Przypadkowych
chorob zakaznych”. Duzg czgstotliwo$¢ tych przypadkéw oOwczesne wiladze wojskowe
upatrywaly w nadal niedostatecznej higienie osobistej zoierza.

Zgony z powodu ropnych zapalen tkanki podskornej zdarzat si¢ raczej z powodu jej
powiklan. W latach 1922-1931 odnotowano 50 zgondéw, w tym dwa w OK nr IV L6dz. Okreg
16dzki znajdowat si¢ w czotowce, jesli chodzi o czgstotliwo$¢ zachorowania na te choroby.
Gorsza sytuacja przedstawiata sie jedynie w OK nr VI Lwow i OK nr IX Brzes¢. Srednio na
1000 Zolnierzy ok. 23 w Lodzi mial problemy skoérne. Najwigksza zachorowalnos¢ w OK nr

655
0

IV odnotowano w 1930, najmniejsza, zas w 1923 r.

%4 M. Spalek, Ropne (bakteryjne) zakazenie skéry — przyczyny, objawy i leczenie,
http://wylecz.to/pl/choroby/dermatologia/ropne-bakteryjne-zakazenie-skory-przyczyny-objawy-i-leczenie.html,
dostepno$¢ internetowa z dn. 13.09.2017 r.

855 W lutym 1929 r. odnotowano 25 przypadkéw tej choroby w OK nr IV £.6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.

244



Tabela 3.4.16. Zapalenie ropne tkanki podskornej w latach 1922-1931 wedlug Okregow
Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 189 160 163 366 848 1042 | 1007 | 1106 | 1001 | 1259
nr | Warszawa

714

na 1000 st. licz. | 3,74 | 3,01 3,52 7,95 19,8 | 23,80 | 24,00 | 23,61 | 21,25 | 26,72 15,74
L. abs. 208 138 203 329 644 841 846 718 612 533 507
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 7,05 | 4,52 8,93 14,3 30,3 38,0 33,7 | 30,88 | 26,44 | 23,26 21,73
L. abs. 177 3 30 123 362 702 533 760 757 900 436
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 3,00 | 0,08 1,00 3,91 12,7 235 17,0 | 23,05 | 23,86 | 27,76 13,58
L. abs. 176 148 127 172 298 431 324 406 603 496 318
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 10,9 | 6,67 8,68 11,6 22,0 30,6 23,6 | 30,65 | 44,90 | 35,93 22,55
L. abs. 24 97 149 96 586 861 593 546 551 465 397
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 0,94 | 3,45 6,27 3,76 25,8 35,2 22,3 | 20,39 | 20,51 | 16,87 15,54
L. abs. 196 343 668 702 698 769 781 949 992 816 691
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 6,57 | 12,50 | 28,20 | 29,90 | 32,70 | 33,60 | 31,40 | 38,49 | 38,94 | 32,65 28,50
L. abs. 168 63 65 - 91 34 - - 4 31 46
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 6,25 | 3,03 3,12 - 3,91 1,43 - - 0,15 1,18 1,91
L. abs. 262 83 192 130 147 213 51 63 63 8 121

nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 950 | 294 | 6,79 | 416 |510 | 695 | 160 | 196 |200 |025 | 412

nr IX Brzesé

L. abs. 232 | 367 | 409 | 357 | 585 | 844 | 664 | 1019 | 1141 | 1032 | 665

na 1000 st. licz. | 8,40 | 14,00 | 18,60 | 16,50 | 29,20 | 40,10 | 29,0 | 45,85 | 53,63 | 48,24 | 30,35

nr X Przemysl

L. abs. 159 | 94 270 459 640 606 519 571 534 613 446

na 1000 st licz. | 6:27 | 3,30 | 121 | 194 | 291 | 27,2 | 247 | 28,84 | 25,75 | 29,0 | 20,56

L. abs. 1791 | 1496 | 2276 | 2734 | 4899 | 6343 | 5318 | 6138 | 6258 | 6153 | 4341

RAZEM

na 1000 st. licz. | 5.63 | 492 | 8,94 | 10,35 | 20,0 | 24,90 | 20,15 | 22,98 | 2342 | 22,79 | 16,41

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 83.

ZAPALENIE OSTRE SZPIKU KOSTEGO (osteomyelitis acuta)

Zapalenie kosci 1 szpiku (lac. osteomyelitis) — zrdéznicowana grupa choréb
spowodowanych rozwojem reakcji zapalnej w zakresie tkanki kostnej. Samo zapalenie
oznacza zaburzenie rownowagi fizykochemicznej komorek i tkanek o charakterze swoistym
lub nieswoistym. W przypadku osteomyelitis dotyczy ono kosci oraz szpiku kostnego. Znane
jest od starozytnosci 1 pozostaje jedng z najtrudniejszych do wyleczenia choréb zakaznych.
Charakterystycznymi elementami obrazu jest postepujaca degradacja kosci i przebiegajacy

podokostnowo proces wtornego kostnienia. Drobnoustroje moga dotrze¢ do kosci przez
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ciggltos¢ z przylegtych tkanek, wnikng¢ droga krwionos$ng albo zosta¢ przeniesione
w konsekwencji urazu lub zabiegu chirurgicznego. Najczesciej izolowanym patogenem
pozostaje gronkowiec ztocisty (Staphylococcus aureus).

W wojsku polskim w okresie 1l RP umieszczano pod nazwa zapalenie szpiku kostnego,
nie tylko same zapalenie samoistne — ktore w wojsku spotykane bylo rzadko, ale gtéwnie
powiktania ropne po ztamanych kosciach, w szczegdlnosci po ztamaniach otwartych.
W latach 1922-1931 odnotowano 557 zachorowan i trzy zgony na tg chorobe.

W OK nr IV L6dZz nie zanotowano zadnego zgonu i tylko sze$¢ zachorowan, gdzie
W pordéwnaniu do innych okregdéw korpusu liczby te byl zdecydowanie wyzsze. Na przyktad

w OK nr V Krakéw — 224 przypadki, a w OK nr | Warszawa 116 przypadki®®.

CHOROBY NARZADOW ODDECHOWYCH

Do tej grupy zaliczano wszystkie choroby narzadéw oddechowych — wylaczono z nich
jednak gruzlice, ktora zostala wyodrebniona jako najczesciej wystepujaca choroba uktadu
oddechowego. Infekcje umieszczone w tej grupie byly stosunkowo bardzo jednorodne,
0 podobnej etiologii: choroby gérnych drég oddechowych, choroby oskrzeli, choroby pluc,
choroby optucnej. To wiasnie one byt najczegéciej leczone ze wszystkich chorob
w wojskowych zaktadach leczniczych — rocznie ok. 15 000 tys. przypadkow zachorowan
I ok. 100 zgon()w657. Zaro6wno zachorowalnos$¢, jak 1 $§miertelno§¢ w omawianej grupie byta

zazwyczaj stata 1 nie wykazywata w statystykach wojskowych wyraznych spadkow.

Tabela 3.4.17. Choroby narzagdow oddechowych w latach 1922-1931 wedtug Okregow
Korpusu — zachorowania

OKr .
& 1922 | 1923 1924 | 1925 1926 1927 | 1928 1929 1930 | 1931 | Srednia
Korpusu
| L. abs. 2650 | 2756 | 3087 | 3373 | 3398 | 3167 | 2528 2844 2609 | 2447 2886
nr
na 1000 st.
Warszawa ’ 52,50 | 51,69 | 66,90 | 73,50 | 79,30 | 72,30 | 56,47 | 60,72 | 55,40 | 52,02 62,08
icz.
L. abs. 1457 | 1704 | 1280 | 1315 1975 1819 | 1463 1656 1018 926 1461
nr Il Lublin na 1000 st.
i 49,10 | 55,80 | 55,60 | 57,0 93,0 82,0 | 64,20 | 71,22 | 43,98 | 40,40 61,23
icz.
L. abs. 2200 | 1379 1566 1881 1943 | 2238 | 2328 2434 2081 | 2438 2049
nr 111 Grodno | na 1000 st.
37,20 | 3560 | 52,0 | 59,50 | 67,80 | 74,90 | 7458 | 73,82 | 65,60 | 75,20 61,62

licz.

656 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 81.
657 Tamze, s. 107.
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L. abs. 982 792 631 470 731 788 895 1390 861 743 828
nr IV Lédz na 1000 st.
i 60,50 | 35,70 | 43,15 | 31,80 | 53,70 | 54,70 | 65,43 | 104,94 | 64,11 | 53,83 56,78
icz.
L. abs. 2068 1515 1375 1414 1638 1473 1489 1528 1262 904 1467
nr V Krakéw | na 1000 st.
i 78,0 54,40 | 57,85 | 55,60 | 71,90 | 60,10 | 55,83 | 57,06 | 46,98 | 32,84 57,05
icz.
L. abs. 1366 1731 1735 1808 1479 1311 1448 1422 1594 1188 1508
nr VI Lwow na 1000 st.
i 45,6 63,0 73,19 77,0 69,40 | 57,20 | 58,47 | 57,66 | 62,57 | 47,54 61,16
icz.
Vi L. abs. 1300 559 823 830 903 841 1002 1057 905 959 918
nr
na 1000 st.
Poznan i 48,20 | 27,09 | 39,60 | 35,70 | 38,60 | 35,20 | 40,37 | 41,98 3495 | 36,56 | 37,82
icz.
VIl L. abs. 856 875 1216 1234 1402 1368 1175 1498 1151 1225 1200
nr
na 1000 st.
Torun 32,40 | 30,96 | 43,02 | 39,40 | 48,50 | 44,50 | 37,39 | 46,60 36,39 | 37,91 | 40,57

licz.

L. abs. 832 1036 | 1121 | 853 1214 | 1937 | 1714 | 1322 1409 | 1652 | 1309

nr IX Brzesé na 1000 st.

licz.

30,30 | 39,68 | 50,96 | 39,70 | 60,50 | 92,00 | 74,78 | 59,48 | 66,23 | 77,20 | 59,08

nr X

L. abs. 1231 | 1231 | 1647 | 1651 | 1647 | 1362 | 1276 | 1161 1182 | 1132 | 1352

na 1000 st.

Przemysl 48,50 | 43,17 | 73,69 | 69,70 | 74,50 | 61,20 | 61,06 | 58,65 | 57,00 | 53,53 | 60,10

licz.

L. abs. 14942 | 13578 | 14481 | 14829 | 16330 | 16304 | 15318 | 16312 | 14072 | 13614 | 14978

RAZEM na 1000 st.

licz.

47,0 4471 | 56,84 | 56,12 | 66,65 | 63,78 | 58,06 | 61,07 | 52,65 | 50,44 | 55,736

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 83.

Najwiekszg liczbe chorych odnotowywatl Okreggi Korpusu: nr I Warszawa, nr III Grodno
i nr Il Lublin. Najmniej zachorowan przypadato na OK nr VII Poznan. W okregu todzkim
srednio rocznie na 1000 Zotnierzy chorowato w przyblizeniu ok. 57. W trakcie prowadzenie
wojskowej statystyki najlepiej w OK nr IV wpadt rok 1925, wowczas zachorowalno$¢
wynosita ok. 32 Zotnierzy na 1000, najgorzej za$ przedstawit sie rok 1929%°®, wtedy na 1000
zotierzy 100 chorowato na choroby uktadu 0ddech0weg0659.

Od pory roku liczba zachorowan takze ulegala zmianom. Najwigksza przypadata na
miesigce: styczen, luty, marzec i kwiecien, najmniejsza - na koniec lata — sierpien,

wrzesien®®.

%8 W samym lutym 1929 r. odnotowano 185 przypadkow w OK nr IV L6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.

659 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 108.

660 Tamze, s. 109.
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GRUZLICA

Gruzlica jako choroba w Sprawozdaniu statystycznym o stanie zdrowotnym armiji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, zostata potraktowana jako oddzielna grupa uktadu
oddechowego. Wynikalto to z czgstotliwosci jej wystepowania w szeregach wojska polskiego.
Wyodrgbnione zostaty:

e gruzlica prosowkowa - to dolegliwo$¢ charakteryzujaca si¢ podostrym
badz ostrym uogdlnionym zarazeniem gruzliczym w organizmie
z powodu rozprzestrzeniania si¢ pratkow gruzlicy drogg krwi,

e gruzlica pluc,

e gruzlica innych narzagdow.

Gruzlica prosdwkowa wystepowata rzadko. Srednio co roku w calym wojsku polskim
chorowato na nig ok. o$miu Zoinierzy%l. Oczywiscie gruzlica pluc (tuberculosis pulmonum)
wystepowata znacznie najczesciej, dlatego tez na niej autorka skoncentruje swoja uwage.

Zachorowalno$¢ na gruzlice w roznych okregach korpusu roznita si¢ znaczaco. Bardzo
wysoka zachorowalnos$¢ i umieralno$¢ notowano w OK nr V Krakow. Z tego faktu wynikato,
ze w tym okregu znajdowaly si¢ dwa sanatoria przeciwgruzlicze w: Zakopanym i Rajczy.
Poza OK nr V, duza zachorowalno$¢ odnotowywano takze w OK nr II Lublin 1 w OK nr IV
Lodz.

W Lodzi w 1919 r. gruzlica byla przyczyng niemal jednej trzeciej zgonow wsrod cywilow.
Na tg chorobg zmarto 2 770 osob (81 na 10 000 mieszkancow), natomiast w 1936 r. - 1 208
(14,3 na 10 000, ponad 14% zjes¢) . Taki stan rzeczy mial ogromny wpltyw na oddzialy
stacjonujgce w Lodzi.

Na przestrzeni lat zachorowalnos¢ w OK IV raczej utrzymywala si¢ na stalym poziomie.
Gdy wyciagniemy $rednig zachorowalnos$ci na przestrzeni dziesieciu lat w OK IV wynosi ona
9,53 na 1000 Zoinierzy. Ponizej tabela obrazuje nam doktadnie jak przedstawiato si¢ to

W omawianym okresie:

Tabela 3.4.18. Gruzlica w latach 1922-1931 wedtug Okregéw Korpusu — zachorowania

Okr .
® 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
Korpusu
nr | Warszawa L. abs. 339 394 194 246 296 191 254 193 173 173

661 Tamze, s. 85.
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na 1000 st. licz. | 6,70 7,38 4,20 5,35 6,90 | 4,35 5,65 4,12 3,67 3,66 5,19
L. abs. 306 311 223 438 334 403 916 572 449 327 428
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 10,37 | 10,18 | 9,70 | 19,10 | 15,80 | 18,26 | 4,03 | 24,60 | 19,40 | 14,27 14,57
L. abs. 332 161 114 158 164 141 144 112 111 103 154
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 5,62 | 4,16 3,79 5,00 573 | 4,72 4,63 3,40 3,50 3,18 4,37
L. abs. 146 165 152 168 94 132 88 122 162 183 141
nr IV Lodz na 1000 st.
i 9,00 7,44 | 10,40 | 11,35 | 6,94 9,17 6,46 9,21 | 12,06 | 13,25 9,53
icz.
L. abs. 291 317 245 310 359 337 275 429 557 573 369
nr V Krakoéw
na 1000 st. licz. | 10,90 | 11,39 | 10,35 | 12,22 | 15,80 | 13,07 | 10,30 | 16,02 | 20,74 | 20,08 14,09
L. abs. 155 236 123 134 109 122 125 130 97 78 131
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 5,20 8,58 5,18 574 5,10 5,32 5,07 5,27 3,81 3,12 5,24
L. abs. 145 100 89 79 76 41 32 11 26 50 65
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 5,38 4,82 4,28 3,40 3,27 1,72 1,24 0,44 1,00 1,91 2,75
L. abs. 190 121 177 112 114 66 77 133 257 116 136
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 7,22 4,28 6,26 3,60 3,94 | 2,15 2,46 4,13 8,13 3,58 4,57
L. abs. 100 124 95 80 80 85 100 66 123 93 95
nr IX Brzesé
na 1000 st. licz. | 3.64 | 4,74 4,31 3,70 3,98 4,04 | 4,37 2,97 578 | 4,35 4,19
L. abs. 162 211 184 242 103 123 86 65 51 50 128
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 6,40 7,40 8,23 10,24 | 4,70 5,55 4,15 3,28 2,46 2,36 5,48
L. abs. 2166 | 2140 | 1596 | 1967 | 1729 | 1641 | 2097 | 1833 | 2006 | 1746 | 1892
RAZEM
na 1000 st. licz. | 6,80 7,04 6,27 7,45 7,06 6,42 7,94 6,86 7,51 6,47 6,98

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931, s. 86.

Liczba chorych na gruzlice zwigkszata si¢ w miesigcach zimowych i wczesng wiosng.

Najmniejsza zachorowalno$¢ wystepowata w latach: 1926-1928, najwigksza za§ w latach

30 XX w. Wedhug mjr dr M. Telatyckigo — specjalisty z zakresu suchot z tamtego okresu

wilasnie w Wojsku Polskim w latach 30 zachorowalno$¢ na gruzlice zwigkszyla sig

czterokrotnie. W ciggu pieciu lat od chwili zachorowania umieralo ok. 70 % chory662.

W Wojsku Polskim najwiecej przypadkéw gruzlicy notowano wsrod kadry podoficerskie;.

862 M. Telatycki, Zagruzliczenie wojska i mozliwosci walki z gruzlicq w armij [w:] ,,.Lekarz Wojskowy”, 1934 r.
T. XXII1,4, 183-193.
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OK nr IV Lo6dz takze w latach 30 posiadat duzg zachorowalno$¢ na gruzlice. Przyczyne
tak wielu zachorowan w okregu todzkim upatrywano w tym, ze ,,(...) przewaza element
zotnierski, pochodzqcy z Lodzi i innych miast fabrycznych, stabszy fizycznie i bardziej
zakazony gruz'licq”663. Poniekad 6wczesne wiadze wojskowe miaty racje. Gruzlica, bowiem
jest chorobg zakazng, ktora rozwija si¢, gdy organizm jest staby, nie ma biologicznych sit do
obrony. Moze to wynika¢ ze ztych warunkow lub niehigienicznego trybu zycia - pracy ponad
sity, stresu, niewyspania lub uzywek.

Liczba zgonow na gruzlice jest trudna do oszacowania, poniewaz osoby cierpigce na ta
chorobe byly zwalniane z wojska. Statystyki z roku na rok byty lepsze, a procentowa ilo$¢
chorych w wojsku polskim malata. Zatem nalezy pamictaé, ze poprawa zachorowalno$ci na

gruzlice nie byta wynikiem prowadzenia odpowiedniej profilaktyki czy leczenia.

CHOROBY PASOZYTNICZE I GRZYBICE

Jest to kolejna grupa chordb wyodrgbniona w Sprawozdaniu statystycznym o stanie
zdrowotnym armji. W okresie dziesieciolecia 1922-1931. Obejmuje ona dziesi¢¢ jednostek
chorobowych — bardzo réznorodnych. Zaliczono do niej: zimnice, czerwonke pelzakowa,
tasiemca, bagblowca, glistnice, wlo$nice, promienicg, §wierzb i parchy. Byly to przypadtosci,

ktore wystepowaty duzo rzadziej niz, np. gruzlica.

ZIMNICA (malaria)

Jest to najpowszechniejsza choroba pasozytnicza wystepujaca w krajach tropikalnych. Ma
ona gwaltowny przebieg i przenoszona jest przez ugryzienia komarow. Wywotuje ja obecnos¢
pasozyta (tzw. zarodzca) znajdujacego si¢ w szpiku kostnym, §ledzionie, weztach chtonnych
czy krwinkach czerwonych u cztowieka.

W pierwszych latach 20 XX w. byla jeszcze choroba w wojsku polskim, ktora zdarzat si¢
dos$¢ czgsto, jednakze od polowy lat 20 zachorowalno$¢ na nig gwaltownie zaczgta spadac.
W ciggu lat 1922-1931 odnotowano tylko cztery zgony. Nasilenie tej choroby wzrastato
w czerwcu i lipcu.

W OK nr IV L6dZz najwigksza zachorowalno$¢ odnotowano w roku 1922. Stopniowo
liczba ta ulegata zdecydowanemu zmniejszeniu, tak ze w roku 1931 w okrggu todzkimi nie
byto zadnego przypadku malarii. Wynikalo to przede wszystkim z klimatu, w ktorym to

omawiana infekcja nie mogta si¢ rozwingc.

663 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 88.
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Tabela 3.4.19. Zimnica (malaria) w latach 1922-1931 wedlug Okr¢gow Korpusu —
zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia

L. abs. 829 216 131 137 101 145 95 31 7 7 170
nr | Warszawa

na1000st. licz. | 16,4 | 4,04 | 2,84 3,0 2,4 33 21 | 066 | 0,15 | 0,15 3,50

L. abs. 414 123 30 20 20 18 18 5 6 1 65
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. 140 | 403 | 1,30 | 0,87 | 095 | 0,82 | 0,79 | 0,22 | 0,26 | 0,04 2,28
L. abs. 360 50 29 32 26 21 6 8 6 - 54
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. 6,08 1,29 | 0,96 103 | 091 | 0,70 | 0,19 | 0,24 | 0,19 - 1,16
L. abs. 186 47 22 10 4 3 4 - 3 - 28
nr IV Lédz
na 1000 st. licz. 114 | 2,12 | 150 | 0,68 | 0,30 | 0,15 | 0,29 - 0,22 - 1,67
L. abs. 183 43 23 18 15 11 2 - - - 29
nr V Krakow
na 1000 st. licz. 6,90 | 1,54 | 097 | 0,71 | 0,66 | 0,45 | 0,08 - - - 1,13
L. abs. 247 63 36 52 30 8 5 4 1 3 45
nr VI Lwow

na 1000 st. licz. | 8,30 | 2,26 | 152 | 2,22 | 1,40 | 0,35 | 0,20 | 0,16 | 0,04 | 0,12 1,65

L. abs. 189 28 6 10 - 1 - - 1 - 23
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 703 | 135 | 028 | 043 |- 0,04 | - - 0,04 |- 0,92
L. abs. 80 18 30 20 8 9 4 1 5 3 18

nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 3,04 | 064 | 106 |064 |027 |029 (013 |003 |016 | 0,09 | 064

L. abs. 1082 | 879 292 182 86 41 73 39 28 34 274
nr IX Brzes¢

na 1000 st. licz. | 39,2 336 | 1327 | 845 | 427 |19 |319 |1,75 (131 |159 | 10,8

L. abs. 236 41 54 29 11 4 - 1 - 2 38

nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 9,35 1,44 | 2,42 1,22 | 050 | 0,19 | - 0,05 | - 0,09 | 1,53
L. abs. 3806 | 1508 | 653 510 | 301 | 261 | 207 |89 57 50 744

RAZEM

na 1000 st. licz. | 11,95 | 4,96 | 2,56 194 | 123 |102 (0,78 | 033 |021 |019 | 252

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931,s.91.

SWIERZB (scabies)

Swierzb jest pasozytnicza choroba skéry, znang cztowiekowi od najdawniejszych czasow.
Pierwsze opis tej jednostki chorobowej pochodzg ze starozytnosci. Wywotywana jest ona
przez Swierzbowca ludzkiego — pasozyta zewnetrznego nalezacego do rzedu roztoczy.
Rozmnaza si¢ on na powierzchni skéry czlowieka oraz zwierzat i zywi si¢ jej komorkami. Do
zakazenia $wierzbem moze doj$¢ na skutek bezposredniego kontaktu (np. poprzez podanie
reki) lub posredniego, czyli przez wspolne korzystanie z niektorych przedmiotow
codziennego uzytku (np. rgcznikéw czy poscieli). Pasozyt §wierzbowca jest bardzo odporny

1 poza organizmem zywiciela moze przezy¢ nawet do trzech dni.
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W latach migdzywojnia §wierzb byt bardzo dobrze znang chorobg i tak naprawde jej
wystepowanie shuzyto jako wskaznik higieny w wojsku. Srednio w wojskowych zaktadach
leczniczych rocznie leczono okoto 0,5 Zolmierza na 1000 stanu liczebnego. Srednia ta
podawana byla bez chorych leczonych w formacjach wojskowych. Zatem mogta by¢ ona
znacznie wigksza. Mimo, ze w poczatkach lat 30 liczba zachorowan na swierzb malata to 1 tak
ta chorobe spotykano w wojsku. Moglo to tylko $wiadczy¢ o tym, ze nadal wystgpowaty braki
w higienie osobistej zotnierzy.

Najwigksza zachorowalno$¢ na §wierzb wystepowata: w OK nr VI Lwow 1 w OK nr IX
Brzes¢. Najmniejsza, zaS w OK nr VII Poznan i OK nr VIII Torun. Dla okregu todzkiego
srednia zachorowalno$¢ wynosita 1,24 na 1000 zolnierzy — zatem $rednio co roku u 18
zotnierzy w okregu todzkim leczono $wierzb. Najwigcej przypadkow tej choroby odnotowano
w 1922 r. - 86. W latach 1923-1925 w OK nr IV nie odnotowano tego typu schorzenia.
Natomiast juz w roku 1926 wystapilo ono w 37 przypadkach. W kolejnych latach liczba
chorych zmniejszata si¢®®, aby ostatecznie w poczatku lat 30 znéw zwickszy¢ swoja

liczbe®®.

Tabela 3.4.20. Swierzb w latach 1922-1931 wedtug Okregéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 265 186 133 54 71 82 79 76 73 42 106
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 5,25 | 3,50 | 2,88 | 1,17 | 1,65 | 1,87 | 1,76 | 1,62 | 1,55 | 0,89 2,21
L. abs. 128 99 18 47 123 112 51 54 39 10 68
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 4,35 | 3,24 | 0,78 | 2,04 | 583 | 503 | 2,24 | 2,33 | 1,69 | 0,44 2,80
L. abs. 150 41 26 30 54 150 167 102 83 115 92
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 2,54 | 1,06 | 0,86 | 0,95 | 1,90 | 502 | 535 | 3,09 | 2,62 | 3,56 2,69
L. abs. 86 - - - 37 14 4 5 16 21 18
nr IV Lédz
na 1000 st. licz. | 5,32 - - - 2,70 | 0,97 | 0,29 | 0,38 | 1,19 | 1,52 1,24
L. abs. 128 80 27 51 77 58 16 31 13 22 50
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 482 | 2,88 | 1,44 | 2,01 | 3,40 | 2,36 | 0,60 | 1,11 | 0,48 | 0,80 1,96
L. abs. 177 195 163 90 110 97 113 66 99 61 117
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 5,93 | 7,10 | 6,90 | 3,86 | 516 | 4,23 | 457 | 2,66 | 3,85 | 2,44 4,67
nr VII Poznan L. abs. 6 6 3 3 10 1 1 6 1 3 4

%4 W lutym 1929 r. odnotowano 1 przypadek tej choroby w OK nr IV L6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 364.
665 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 94.
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na 1000 st licz. | 0,22 | 0,29 | 0,14 | 0,13 | 0,43 | 0,04 | 004 | 0,24 | 0,04 | 011 | 017

L. abs. - - 9 2 - 7 10 9 11 9 6
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. - - 0,32 | 0,06 - 0,28 | 0,32 | 0,28 | 0,35 | 0,28 0,18
L. abs. 125 172 76 15 135 189 90 38 50 64 96

nr IX Brzes¢

na 1000 st. licz. | 455 | 6,60 | 347 | 0,70 | 6,65 | 90 | 3,93 | 1,71 | 0,34 | 3,00 4,00

L. abs. 59 | 54 | 77 | 60 | 16 | 20 | 11 | 50 | 49 | 112 51

nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 2,33 | 1,90 | 3,45 | 254 | 0,72 | 090 | 0,53 | 2,52 | 2,37 | 5,30 2,26

L. abs, 1124 | 833 | 532 | 352 | 633 | 730 | 542 | 437 | 434 | 459 | 608
RAZEM

na 1000 st licz. | 352 | 2,74 | 2,10 | 1,33 | 2,60 | 2,88 | 2,05 | 1,64 | 1,63 | 1,70 | 2,22

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesigciolecia 1922-1931, s. 94.

POZOSTALE CHOROBY PASOZYTNICZE I GRZYBICZE

Jest to grupa chorob wystepujaca w okregach korpusu, a tym samym w OK nr IV bardzo
rzadko. Zaliczamy do nich: czerwonke pelzakowa, tasiemca, bablowca, glistnice, wlosnice,
promienice i parchy.

Czerwonke petzakowata wywotuje pasozyt — petzak okreznicy. Zakazenie nastgpuje przez
spozycie: owocow, zakazonej wody 1 innych produktow spozywczych zakazonych cystamieee.
W II RP odnotowano 23 przypadki tej choroby, jeden przypadek w OK nr IV L6dzZ.

Tasiemczyce to choroby wywotywane przez tasiemce - zaliczane do robaczyc.
Najpowszechniej wystgpujacymi w Polsce robaczycami sa tasiemczyce. W przewodzie
pokarmowym czlowieka moze pasozytowaé wiele gatunkoéw tasiemcoOw. Wszystkie tasiemce

%67 W dwudziestoleciu

musza mie¢ dwoch zywicieli (wyjatkiem jest tasiemiec karlowaty)
miedzywojennym uwzgledniono w statystykach ogoélng nazwe — tasiemiec, jednak nazwa
facinska faenia, sugeruje nam ze chodzilo o tasiemca uzbrojonego. W latach 1922-1931
w wojsku ta jednostka chorobowa notowana $rednio 47 razy na rok. Zgonéw na nig nie
odnotowano. We wszystkich okregach korpusu tasiemiec wystapit u 468 zolierzy. W OK nr
IV L6dz liczba chorych byta najmniejsza 1 wynosita 16 przypadkow. Najwigksza zas liczbe

odnotowano w OK nr VIII Torun - 83,

%% Patrz wiecej: W. Magdzik, D. Naruszewicz-Lesiuk, A. Zielifiski, Choroby zakazne i pasozytnicze :
epidemiologia i profilaktyka, Bielsko-Biata 2004 r., s. 210.

%7 Patrz wiccej: E. Ozga Michalski, TASIEMCZYCA — CHOROBA WYWOLYWANA PRZEZ TASIEMCE,
https://www.pfm.pl/baza_chorob/choroby-odzwierzece/tasiemczyca-8211-choroba-wywolywana-przez-
tasiemce/498, dostepnos¢ internetowa, z dn. 19.09.2017 r.

668 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 93.
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Bablowiec, czyli echinokokoza jest chorobg pasozytnicza wywolywana przez pecherzowe
postacie tasiemcow: tasiemca jednojamowego (Echinococcus granulosus), wystepujacego
gléwnie u pséw oraz tasiemca wielojamowego (Echinococcus multilocularis), wystepujacego
u lisow. Postacie dojrzate tych tasiemcow bytuja w organizmach migsozernych zwierzat
lesnych, gléwnie liséw, rzadziej jenotow, takze psow, w innych gatunkach psowatych;
bablowice moga przenosi¢ takze koty®®.

W wojsku II RP rozpoznany byt w ciggu dziesigciu lat tylko 38 razy, natomiast zgonoéw
odnotowano trzy. W OK nr IV L6dz zachorowato trzech zohierzy. Zgondéw zadnych nie byto.
Najwigksza liczba zachorowan wystgpita w OK nr III Grodno — 19 przypadkéow, a w OK nr
V Krakéw, OK nr VII Poznan i OK nr VIII Toruf bablowca nie odnotowano w og6le®’”.

Glista ludzka (tac. ascaris lumbricoides hominis) — pasozyt ludzki z rodzaju Ascaris
bytujacy w jelicie cienkim cztowieka. Chorobg¢ przez niego wywolywana, nazywamy
glistnica. Jest jedna z najbardziej rozpowszechnionych chorobg pasozytniczych na swiecie®'™.

W wojskowych okrggach korpusu odnotowywano gliste ludzka okoto 150 razy.
Najwigkszg ilos¢ w OK nr VI Lwow — 85, najmniej, bo tylko jeden przypadek w OK nr VII
Poznan. W OK nr IV £6dZ odnotowano trzy zachorowania na ta chorobq672.

Wiosénica jest chorobg pasozytnicza, ktora powstaje na skutek obecnosci wtosnia kretego
(nicienie z rodzaju Trichinella). Zakazenia chorobg nastepuje podczas spozywania migsa,
ktore zostato zaatakowane przez larwy (nie ma mozliwosci zarazenia od innego cztowieka).
W strefie klimatu umiarkowanego moze to by¢ migso dzikow, owiec, $win, koni, krolikow lub
kéz. Zarazenie ma gwalttowny przebieg i moze powodowa¢ powiktania, a nawet $mierc.
Najlepsza profilaktyka przed wiosnicg jest obrobka cieplna migsa i dtugie gotowaniem.

Wilosnica nie byla popularng chorobg w wojsku polskim w omawianym okresie. We
wszystkich okregach korpusu odnotowana byta tylko 36 razy. Najwigksza jej ilos¢
odnotowano w OK nr [ Warszawa — 14, a w OK nr V Krakéw 1 OK nr VII Poznan wto$nicy
nie odnotowano w ogoéle. W OK nr IV L6dz odnotowano trzy zachorowania na tg choroqu.

Promienica inaczej nazywana aktynomikozg jest chorobg o podtozu bakteryjnym. Jej

nazwa wywodzi si¢ od promienistego ukladu nitek bakterii powodujacych infekcje.

%9 Patrz wiecej: M. Mazur, Bgblowiec - pasozyt niczym nowotwor, http://www.medonet.pl/choroby-od-a-do-
z/choroby-pasozytnicze,bablowiec--tasiemiec----objawy-i-leczenie-zakazenia-pasozytem,artykul,1623366.html,
dostepno$¢ internetowa, z dn. 19.09.2017 r.

670 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 93.

®"L Patrz wigcej: Glistnica [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 345.

672 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 93.

°73 patrz wiccej: Wiosnica [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 1343.

674 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 93.
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Promienica ma charakter przewlekty - moze si¢ ciggnaé przez wiele miesiecy. Wywotuje ja
bakteria beztlenowa z grupy promieniowcow o nazwie Actinomyces israeli, ktora moze by¢
sktadnikiem fizjologicznej flory bakteryjnej w jamie ustnej. Dlatego tez choroba zaczyna si¢
rozwija¢ najczesciej wilasnie tam, a nastgpnie zajmuje skore w okolicy podzuchwowe;,
zazwyczaj po jednej stronie szyi. Rozwojowi promienicy sprzyjaja: prochnica zebow,
zakazenia przywierzcholkowe oraz urazy w obrebie jamy ustnej®”.

Byta ona bardzo rzadko wystepujaca choroba w wojsku II RP. Odnotowano zaledwie 14
zachorowan na tg jednostke chorobowa w: OK nr I Warszawa — trzy, OK nr IV L6dz — cztery,
OK nr VI Lwow - trzy, OK nr Toruf — jeden i OK nr IX Brze§é — trzy®™®.

Parchy — dzi§ choroba ta nazywana jest grzybica woszczynowg lub strupniem
woszczynowym (lac. tinea favosa capitis). Jest to jedna z odmian grzybicy glowy, znacznie
réznigca si¢ wygladem od pozostatych. To grzybica owtlosionej skéry glowy z duzymi,
grubymi strupami, bliznowaceniem 1 tysieniem. Dawniej grzybic¢ woszczynowg uwazano za
wade genetyczng. Zmienilo si¢ to w momencie, gdy odkryto, ze choroba ta jest dolegliwo$cia
infekcyjng wywotywang grzybami z gatunku Trichophyton schoenleinii. Innymi rzadszymi
grzybami lezagcymi u podltozu choroby sa: Trichophyton schoenleinii, Trichophyton
mentagrophytes var. quinckeanum oraz Trichophyton galinae. Do zakazania dochodzi
w bardzo tatwy sposob - drogg bezposrednig (od osoby zakazonej) lub drogg posrednig (na
skutek uzywania tych samych grzebieni, szczotek czy innych przyrzadow fryzjerskich).
Grzybica woszczynowa zwykle rozwija si¢ w regionach, w ktérych istnieje niski poziom
higieny677.

W latach 1922-1931 w wojsku ta jednostka chorobowa odnotowana byla 669 razy.
Najwigksza liczbe zachorowan odnotowano w: OK nr I Warszawa — 284, OK nr III Grodno —
102 1 w OK nr IX Brzes¢ — 83. Najmniejsza za$ liczba chorujacych wystgpowata w OK nr VII
Poznan — 1 1 OK nr VIII Torun — 9. W okregu 16dzkim w ciagu dziesigciu lat zanotowano 19

zohierzy chorujacych na parchy®’®.

%7 Patrz wigcej: M. Raczkowska, Promienica: bakteryjna CHOROBA SKORY,
http://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/skora/promienica-bakteryjna-choroba-skory 38779.html, dostgpnosc
internetowa, z dn. 19.09.2017 r.

676 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 93.

877 Grzybica woszczynowa, http://www.medonet.pl/choroby-od-a-do-z/choroby-skory,grzybica-
woszczynowa,artykul,1697462.html, dostgpnos¢ internetowa, z dn. 19.09.2017 r.; Patrz wigcej: Grzybice skory
[w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. I, Warszawa 1989 r., s. 372-373.

678 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 95.
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CHOROBY WENERYCZNE

Choroby weneryczne zajmowaty, co do czgstosci, drugie miejsce wsrod chordb
leczonych w wojskowych zaktadach leczniczych.

W poczatkowych latach po odzyskaniu niepodleglo$ci na statystyke niewatpliwie
miata wptyw I wojna §wiatowa, a kolejno takze wojna polsko-bolszewicka (1919-1921) —
sprzyjalo to bowiem ogolnej rozwigzlosci zotnierzy, ale takze kobiet, ktore szukaly
w prostytucji srodkow zarobkowych. Dlatego tez lata 1918-1922 posiadaja bardzo duza
liczbe zachorowan na wszelakie choroby weneryczne (kita, rzezaczka, wrzod migkki). Po
wojnie bolszewickiej liczba chorych wynosita ok. po6t miliona. Po interwencji wladz
wojskowych liczba ta w latach 1921-1931 zaczgta spadaé, ale pomimo trudow i tak byta
wysoka. Szacowalo si¢ ze na 30 obywateli przypada 1 chory. Chorych w armii oceniano na
ok. 3-4 %, czyli ok. 8-10 tysigcy. Wowczas najwigcej zachorowan stwierdzano w okregach:
torunskim, t6dzkim, krakowskim, warszawskim i lwowskim, a najmniejsza w OK VII
Poznan.

W OK nr IV Lo6dz poczatkowo zachorowalnos$¢ byla jedng z wickszych w Polsce
1 wynosita 69,0 na 1000 Zotnierzy. Nalezy jednak pamigta¢ w catym kraju wartosci te byty
bardzo wysokie. Jednakze juz w ciggu roku w OK LodZ zredukowano liczbe zachorowan
o ponad potowe. W kolejnych latach, az do roku 1931 zachorowalno$¢ utrzymywata si¢

praktycznie na stalym poziomie.

Tabela 3.4.21. Zachorowalno$¢ na wszystkie choroby weneryczne w OK nr IV w latach 1922-

1931
Rok 1922 1923 1924 1925 1926 1927 1928 1929 1930 1931
Liczba 1123 728 584 532 590 577 545 506 491 388
absolutna
Na 1000 69 32,8 40,0 35,9 43,5 40,0 39,85 38,2 36,56 28,1
zotnierzy

Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 97.

KILA (lues, syphilis)

Choroba przenoszona gtéwnie droga plciowa, wywolywana przez kretka bladego. Do
zakazenia moze réwniez dojs¢ droga przeztozyskows.

Pierwsze objawy tego kity pierwotnej wystepuja najczesciej po okoto trzech tygodniach
od zarazenia chociaz warto nadmieni¢, ze moga ujawni¢ si¢ zardbwno po trzech dniach jak
1 trzech miesigcach. Objawy jednak sg charakterystyczne i niemozliwe do niezauwazenia —
najczesciej prowadza do sporego dyskomfortu zakazonego. Przy tego typie kile wystepuje

najczesciej bezbolesne owrzodzenie na zainfekowanym miejscu — w przypadku kobiet to
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pochwa, a w przypadku mezczyzn pracie jednak objawy kity moga pojawi¢ si¢ takze na
innych czgéciach ciala, w tym na jezyku, w gardle czy na wargach. Poniewaz owrzodzenie nie
boli, zdarza si¢, ze jest ono niezauwazone i znika samoistnie po kilku tygodniach. Nie
oznacza to jednak, ze kita zostata wyleczona — ona przeszta po prostu w kolejna faze: wtoérng
badz utajong.

W dwudziestoleciu migdzywojennym ten typ kity byl na tyle widoczny, Zze Zotnierzy
posiadajacy ta przypadtos¢ byli podczas poboru od razu kierowani na leczenie. Przypadki kity
pierwotnej, ktore zdarzaly si¢ w wojsku byty zatem w wigkszosci wynikiem zakazenia si¢ juz
w trakcie trwania shluzby. Kila pierwotna jest wyodrebniona jako wystepujaca w wojsku,
jednakze nie posiadamy doktadnych zestawien wedtug okregéw korpuséw dotyczacych tej
jednostki chorobowe;.

Kolejnym stadium nieleczonej kity pierwotnej jest tzw. kita wtorna. Wystgpuje ona
W postaci zakaznej wysypki, ktora najczesciej pojawia si¢ na dloniach i stopach, a chory
zaraza si¢ poprzez dotyk zainfekowanych czesci ciata — wysypka znika samoistnie, co jednak
nie oznacza wyleczenia choroby. Oprocz plamek i grudek na skorze, pacjent uskarza si¢
czesto na goraczke, bole gtowy 1 gardla, utrate wagi oraz wlosow. Wystapi¢ moze u niego
zapalenie opon mozgowych i powigkszenie weztow chionnych. Objawy kity w fazie wtdrnej
pojawiajg si¢ mniej wigcej po trzech do szesciu tygodni od stadium pierwotnego choroby.

Kila wtérna stanowila stadium znaczne grozniejsze — pozostawala w zainteresowaniu

badaczy, przez co byta ona bardziej znang w okresie II RP.

Najwigkszg $rednig liczbe zachorowan odnotowano w: OK nr V Krakéw — 15,02 na 1000
zohierzy, OK nr III Grodno — 12,51 na 1000 zotierzy i w OK nr II Lublin — 11,82 na 1000
zolierzy. Najmniejsza za$ liczba chorujacych wystepowata w OK nr VII Poznan — 4,24 na
1000 Zolierzy. W okregu todzkim w ciagu dziesigciu lat zanotowano, Ze $rednio co roku na
kite wtorng chorowato ok. 126 zolierzy. W OK nr IV L6dZ najgorsza sytuacja pod wzgledem
zachorowan na tg chorob¢ byt w roku 1926, wtedy na 1000 zotnierzy 12 chorowato na kile
wtorng. Kolejno od roku 1928 sytuacja ulegla znacznej poprawie679 — wowczas

zachorowalno$¢ na kile wtorng w okregu tédzkim nie przekroczyta 2,30 na 1000 ZolnierzyGBO.

Tabela 3.4.22. Kita wtorna w latach 1922-1931 wedlug Okregow Korpusu — zachorowania

9 W lutym 1929 r. odnotowano 18 przypadkow tej choroby w OK nr IV L6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.
680 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 101.
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Okreg

1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
Korpusu
L. abs. 836 588 588 516 340 331 318 377 241 274 441
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 16,5 11,0 12,7 11,3 7,94 7,55 7,10 8,05 5,12 5,82 9,31
L. abs. 531 359 289 389 216 274 264 282 119 171 289
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 18,0 11,8 | 1256 | 16,9 10,2 | 12,40 | 11,6 | 12,13 | 5,14 7,44 11,82
L. abs. 816 409 320 338 318 397 406 444 409 403 426
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 13,5 10,6 | 10,62 | 10,70 | 11,10 | 13,20 | 13,0 | 13,47 | 12,89 | 12,43 12,51
L. abs. 349 218 205 125 159 99 23 30 27 24 126
nr IV Lodz na 1000 st.
i 21,6 990 | 14,01 | 8,40 | 11,70 | 6,85 1,69 2,27 2,01 1,73 8,02
icz.
L. abs. 576 371 371 376 347 412 457 384 424 137 386
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 21,6 13,7 | 15,61 | 14,9 15,3 16,8 17,2 | 1434 | 15,78 | 4,97 15,02
L. abs. 495 375 307 240 197 275 208 197 191 173 266
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 16,6 13,6 | 12,95 | 10,3 9,26 12,0 8,43 8,00 7,49 6,91 10,55
L. abs. 266 263 182 81 67 44 41 15 8 8 97
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 9,90 12,70 | 8,75 3,50 2,87 1,85 1,65 0,60 0,31 0,30 | 4,24
L. abs. 653 419 457 228 191 268 164 189 187 183 294
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 24,8 14,8 16,16 | 7,33 6,60 8,75 5,24 5,88 591 5,66 10,11
L. abs. 207 133 207 153 214 233 291 180 163 201 198
nr IX Brzes¢
na 1000 st. licz. | 7,53 51 9,41 7,03 10,6 11,1 12,68 | 8,10 7,67 9,46 8,87
L. abs. 418 331 236 280 233 173 127 103 135 143 218
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 16,5 11,6 10,55 | 11,82 | 10,6 7,8 6,1 5,20 6,51 6,76 9,34
L. abs. 5147 | 3466 | 3161 | 2726 | 2282 | 2506 | 2299 | 2201 | 1904 | 1717 | 2741
RAZEM
na 1000 st. licz. | 16,20 | 11,40 | 22,41 | 10,30 | 9,35 9,80 8,71 8,24 7,12 6,36 10,0

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.

W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 101.

Kolejnym etapem schorzenia po przejsciu stadium pierwotnego badz wtdrnego jest kita

utajona. Kita tego rodzaju wystepuje mniej wigcej w rok po zakazeniu 1 nie charakteryzuje si¢

zadnymi objawami. Wtasnie ta faza znacznie utrudnia jej leczenie bowiem chory czesto nie

ma $wiadomosci zakazenia. To groZzny etap choroby bowiem brak objawdéw nie oznacza

o . . 681
oczywiscie braku jej rOZWOJu68 .

Dlatego tez w wojsku II RP twierdzono, ze na ten typ kity prawie nikt nie choruje.

Najprawdopodobniej bylo to bledne stwierdzenie. Nie dajac objawow kila utajona byta

%81 patrz wiccej: Kita, http:/kila.info.pl/objawy-kily/, dostepnoéé internetowa z dn. 22.09.2017 r.

258




lekcewazona przez dwczesnych lekarzy. Jednakze taki stan rzeczy miat korzystny wptyw na

statystki wojskowe, co cieszylo 6wczesne wiadze.

RZEZACZKA (gonorrhoea)
Nazywana takze wiewiorem lub tryperem — choroba zakazna, przenoszona drogg ptciowa,

ktorej czynnikiem etiologicznym jest gram-ujemna bakteria — dwoinka rzezaczki. Zrodlem
zakazenia tej choroby jest chory czlowiek lub zakazone przedmioty codziennej higieny,
ktorych uzywal. Najczestsza droga infekcji jest kontakt seksualny z osoba zakazona®®?.

W wojsku II RP odnotowano dwa zgony na rzezaczke¢. Jeden w OK nr II Lublin w 1926
r., drugi zas§ w OK nr VIII Torun w 1929 r. Najwigksza liczba chorujacych wystgpowata
kolejno w: OK nr VIII Torun, OK nr IV £6dZ 1 w OK nr VI Lwow. W okregu t6dzkim jawit
si¢ bardzo duzy problem tej choroby wenerycznej. Na 1000 Zotierzy praktycznie co 22 na
nig chorowal. Najgorsza sytuacja przedstawiata si¢ zaraz po wojnie w 1922 r., wtedy
odnotowano 553 chorych zohierzy. Sytuacja w kolejnych latach ulegta poprawie, ale liczba

chorujacych zawsze utrzymywala si¢ do roku 192883

powyzej 20 chorujacych na 1000
zoierzy. Dopiero z poczatkiem lat 30 sytuacja zdrowotna ulegla zdecydowanej poprawie.

Liczba chorujacych zmniejszyta si¢ do ok.14 na 1000 zoierzy®®.

Tabela 3.4.23. Rzezaczka w latach 1922-1931 wedtug Okregow Korpusu — zachorowania

Okr ;
€ 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
Korpusu
L. abs. 1215 | 922 770 753 888 812 723 782 928 957 875
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 24,0 | 17,30 | 16,70 | 16,40 | 20,70 | 18,50 | 16,10 | 16,70 | 19,70 | 20,31 18,64
L. abs. 578 402 363 583 344 359 362 336 376 334 404
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 19,50 | 13,20 | 15,78 | 25,30 | 16,30 | 16,25 | 15,90 | 14,50 | 16,24 | 14,57 16,75
L. abs. 1052 695 520 542 564 547 558 537 497 519 603
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 17,80 | 18,0 | 17,27 | 17,20 | 19,70 | 18,30 | 17,90 | 16,29 | 15,67 | 16,01 17,41
L. abs. 553 399 346 356 340 316 295 243 229 193 327
nr IV Lodz na 1000 st.
i 34,10 | 18,0 | 23,65 | 24,0 | 250 | 21,90 | 21,60 | 18,35 | 17,05 | 13,98 21,77
icz.
nr V Krakéw L. abs. 754 760 605 331 315 442 421 405 318 340 469

%82 Patrz wigcej: Rzezgczka [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 ., s. 1103.

%83 W lutym 1929 r. odnotowano 22 przypadki tej choroby w OK nr IV L6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 364.

684 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 102.
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na 1000 st. licz. | 28,4 27,3 | 25,47 | 13,10 | 13,90 | 18,00 | 15,80 | 15,12 | 11,84 | 12,39 18,13
L. abs. 967 660 323 403 457 511 492 403 409 377 500
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 32,40 | 24,0 | 13,62 | 17,30 | 21,50 | 22,30 | 19,90 | 16,34 | 16,05 | 15,04 19,85
L. abs. 147 421 482 432 287 311 336 304 269 260 385
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 27,80 | 20,30 | 23,20 | 18,50 | 12,30 | 13,10 | 13,50 | 12,07 | 10,39 | 9,93 16,10
L. abs. 1075 | 882 851 865 827 864 618 655 727 625 799
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 41,0 31,20 | 30,12 | 27,70 | 28,60 | 28,20 | 19,70 | 20,37 | 23,00 | 19,35 | 26,92
L. abs. 559 515 339 345 414 418 335 342 296 319 388
nr IX Brzes¢
na 1000 st. licz. | 20,3 19,70 | 15,40 | 16,0 20,60 | 19,90 | 14,60 | 15,39 | 13,91 | 14,90 | 17,07
L. abs. 852 585 343 322 291 340 244 226 165 143 351
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 33,70 | 20,50 | 15,40 | 13,50 | 13,20 | 15,20 | 11,67 | 11,42 | 7,96 6,78 14,93
L. abs. 8352 | 6241 | 4942 | 4932 | 4727 | 4920 | 4384 | 4233 | 4214 | 4067 | 5101
RAZEM
na 1000 st. licz. | 26,24 | 20,55 | 19,40 | 18,68 | 19,32 | 19,24 | 16,60 | 15,85 | 15,77 | 15,06 | 18,67

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 102.

WRZOD MIEKKI (chancroid, ulcus molle)

Dzi$ nazywany jest wrzodem wenerycznym — jest chorobg zakazng, przenoszong drogg
plciowa, ktorej czynnikiem etiologicznym sa gram-ujemne pateczki Ducreya. Zakazenie
nastepuje w czasie stosunku ptciowego z inng osobg zakazong. Okres wylegania trwa trzech
do siedmiu dni. Po zakazeniu na narzadach ptciowych tworzy si¢ krosta, przeksztatcajaca sig
nastgpniec w bardzo bolesne i ropne owrzodzenie, o dnie i brzegach migkkich
I podminowanych, otoczone zapalng obwodka, w ktorego najblizszym sgsiedztwie moga
powstawac liczne, nowe wrzody. U czesci chorych rozwijaja si¢ powiklania w postaci
ropnego zapalenia, z towarzyszacym rozpadem pachwinowych weztow chtonnych, zwykle
po jednej stronie®®.

W okresie dwudziestolecia migdzywojennego byt znacznie rzadziej spotykany niz kita czy
rzezaczka. Najwigksza liczba chorujacych wystgpowala kolejno w: OK nr I Warszawa, OK nr
IV L6dZ 1 OK nr VIII Torun. Ponownie okrgg t6dzki znajdowat si¢ w czotowce zachorowan
na kolejna chorobe weneryczna. Srednio rocznie co trzeci zotnierz na 1000 byt chory na
wrzdd. Najgorsza sytuacja przedstawiata si¢ zaraz po wojnie w 1922 r., wtedy odnotowano
108 chorych Zotnierzy. Sytuacja w kolejnych latach ulegta znaczacej poprawie — w 1926 r.

nawet zmniejszono zachorowalno$¢ do 0,04 na 1000 zotnierzy. Jednakze juz wlatach

%85 Wiz6d miekki [w:] Mata Encyklopedia Medycyny, t. III, Warszawa 1989 r., s. 1357-1358.
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kolejny, az do 1930 zachorowalno$¢ wynosita powyzej 3,5 na 1000 zotnierzy. Dopiero

warto$é ta spadata w roku 1931°%°,

Tabela 3.4.24. Wrz6d migkki w latach 1922-1931 wedtug Okr¢gdéw Korpusu — zachorowania

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 310 191 161 134 215 264 192 318 368 249 241
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. 6,15 | 351 | 350 | 2,90 | 503 | 6,09 | 427 | 6,79 | 7,81 | 5,28 512
L. abs. 87 34 39 42 21 33 86 96 82 48 57
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. 29 | 1,11 | 1,69 | 1,80 1,0 1,49 | 3,75 | 4,13 | 3,55 | 2,09 2,36
L. abs. 134 64 45 15 14 37 31 199 157 75 76
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. 226 | 165 | 1,49 | 050 | 0,49 | 1,23 1,0 6,04 | 495 | 2,32 2,19
L. abs. 108 41 17 18 28 62 50 77 58 36 50
nr 1V Lédz
na 1000 st. licz. | 6,67 | 1,86 | 1,17 | 1,21 | 0,04 | 432 | 367 | 581 | 432 | 2,60 3,17
L. abs. 106 40 29 14 7 15 - 8 2 - 22
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 4,00 | 1,44 | 1,22 | 0,55 | 0,31 | 0,61 - 0,30 | 0,07 - 0,85
L. abs. 98 41 21 29 46 19 95 81 112 56 60
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. 328 | 149 | 0,89 | 1,24 | 2,16 | 0,83 | 3,80 | 3,28 | 4,39 | 2,23 2,36
L. abs. 76 69 56 21 39 30 60 89 46 41 53
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 293 | 333 | 270 [ 090 | 168 | 126 |241 |353 | 1,77 | 156 | 221
L. abs. 110 147 104 53 23 92 100 65 55 96 84
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 420 | 521 | 3,68 | 1,70 | 0,80 | 3,0 3,18 | 2,02 | 1,74 | 297 | 2,88
L. abs. 85 70 60 15 13 37 41 87 71 24 50
nr IX Brzesé
na 1000 st. licz. | 310 | 2,68 | 2,74 | 0,70 | 064 | 176 | 1,78 |391 |333 |112 | 217
L. abs. 153 42 26 18 10 62 23 66 54 38 49
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 6:05 | 1,47 | 1,17 | 0,76 | 045 | 278 | 1,10 | 333 |261 | 180 | 215
L. abs. 1267 | 739 558 359 416 651 678 1086 | 1005 | 663 742
RAZEM
400 | 243 (220 |13 |1,70 | 255 |256 |4,07 |376 |245 | 2,71

na 1000 st. licz.

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji.

686 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 103.

W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 103.
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CHOROBY NARZADOW WYDZIELANIA WEWNETRZNEGO

Do nich zaliczano zwykle Wole (tac. struma) — powigkszenie tarczycy wywotane przez
rézne czynniki oraz chorob¢ Basedowa (lac. struma diffusa toxica). Choroba Gravesa-
Basedowa jest jedng z choréb autoimmunologicznych o podiozu genetycznym, ktora
przebiega z nadczynnoscig tarczycy. Przyczyna choroby nie jest znana, ale charakterystyczne
dla choroby Basedowa jest istnienie we krwi przeciwcial, ktore stymuluja komorki tarczycy,
powodujac zwigkszone wytwarzanie hormondw tarczycy.

W miedzywojniu chorzy zolnierze z wyraznie rozwini¢tymi objawami zarowno woli jak
1 choroby Basedowa (powigkszenie tarczycy, wytrzeszcz oczu, obrzgk przedgoleniowy,
akropachia tarczycowa — obrzek palcéw rak lub niekiedy stop) nie byli przyjmowani do
wojska. Jesli chorob¢ wykryto juz podczas shuzby byli zwalniani z wojska na drodze
superrewizji. Dlatego tez w statystykach zanotowano stosunkowo niewielkg liczbe
przypadkéw na tego typu zachorowania. Srednio rocznie chorowato ok. 269 rocznie,
a w ciagu lat 1922-1931 odnotowano 18 zgonow®®'.

W okregu 16dzkim $rednio rocznie chorowalo 13 zZolnierzy. Najgorsza sytuacja
przedstawiata si¢ zaraz po wojnie w 1922 r., wtedy odnotowano 36 chorych Zohierzy.
Sytuacja w kolejnych latach ulegta poprawie, jednakze byta ona zmienng. Na przyktad 1925 r.
w OK nr IV odnotowano tylko dwa przypadki cierpigcych na choroby wydzielania
wewnetrznego, natomiast juz w 1926 r. liczba chorych zwigkszyta si¢ do 15 zakazonych.

Kolejno znowu statystki ulegaly poprawie w 1927 r., aby w 1929 r. zwigkszy¢ sic®®®,

Tabela 3.4.25. Choroby wydzielania wewnetrznego, w latach 1922-1931 wedtug Okregow
Korpusu — zachorowania.

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 14 22 4 19 10 14 6 7 17 28 14
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 0,28 | 0,41 | 0,08 | 0,41 | 023 | 0,32 | 0,13 | 0,5 | 0,36 | 0,59 0,30
L. abs. 15 22 12 20 25 22 4 8 9 5 14
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 0,51 | 0,72 | 0,52 | 0,87 | 1,19 1,0 0,18 | 0,34 | 0,38 | 0,22 0,59
L. abs. 42 10 18 26 38 57 86 36 34 31 38
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 0,71 | 0,25 | 0,60 | 0,82 | 1,33 | 1,90 | 2,75 | 1,09 | 1,07 | 0,96 1,15
L. abs. 36 13 21 2 15 1 6 18 3 16 13
nr IV Lédz
na 1000 st. licz. | 2,22 | 0,58 | 1,44 | 0,43 | 1,10 | 0,07 | 0,44 | 1,36 | 0,22 | 1,16 0,86

687 Tamze, s. 106.
%88 Tamze.
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L. abs. 61 | 107 | 44 29 79 95 71 75 18 31 61 Zrodt
0:
na1000st. licz. | 2,30 | 3,84 | 1,86 | 1,11 | 3,50 | 3,87 | 2,66 | 2,80 | 0,67 | 1,12 | 2,38 CAW
1300
L. abs. 29 11 7 5 10 18 60 28 18 6 19 621,
34,
na1000st. licz. | 1,00 | 0,40 | 0,29 | 0,21 | 0,47 | 0,78 | 2,43 | 1,13 | 0,71 | 0,24 | 0,76 Spra
wozd
L. abs. 3 - 3 3 - 27 3 1 8 - 5 anie
nr VII Poznan statys
na 1000 st. licz. | 0,11 | - 014 013 |- 1,13 [ 0,12 [ 004 [031 |- 0,20 can
L. abs. 27 |97 |29 |26 |61 |8 |24 [73 [83 [110 |62 €
stani
nr VIII Torun
na 1000 st licz. | 1,05 | 3,45 [ 1,03 [ 083 [210 [288 |[0,76 |227 |262 |341 |203 y s
Zare
L. abs. 6 4 2 9 9 12 15 26 43 32 16 wotn
ym
na 1000 st. licz. | 0,22 [ 0,15 [ 0,09 [ 041 [045 [057 | 065 | 117 [203 | 150 [0,72 armji
L. abs. 53 40 29 43 30 15 17 37 7 4 28 w
nr X Przemysl okres
na 1000 st licz. | 2,08 | 1,40 [ 130 [ 1,82 [136 [067 [082 [186 |034 [019 | 118 ie
dziesi
L. abs. 286 | 326 | 169 | 182 |[277 |[349 [292 [309 | 240 | 263 | 269 eciol
ecia
na 1000 st. licz. | 0,90 [ 1,07 [ 066 | 069 | 1,14 [136 [111 |[115 | 090 | 0,97 | 1,00 1922-
1931,
s. 106.

CHOROBY NARZADOW TRWIENIA

Do tej grupy chorob zaliczano:

e choroby jamy ustnej, $linianek (oprocz nagminnego zapalenia $linianek) i przetyku,

e choroby zotadka, jelit i gruczotow trawiennych

e choroby wyrostka robaczkowego

e choroby otrzewnej®®.

Choroby te razem wzigte wykazywaty staly wzrost w wojsku polskim w latach II RP.
Wzrost ten tatwo byto zaobserwowaé przede wszystkim na jednostkach chorobowych dobrze
juz woéwczas znanych i zbadanych, np. na zapaleniu wyrostka robaczkowego. Zotnierze
bowiem, ktorzy trafiali do wojskowych zaktadow leczniczych, byli prawidlowo diagnozowani
na dang przypadtos¢. W innych schorzeniach, np. w chorobach zotadka, nie bylo to tak
oczywiste. Stad wiem, ze zachorowalno$¢ na zapalenie wyrostka robaczkowego w armii
polskiej w latach 1922-1931 wzrosta czterokrotnie®®.

Umieralno$¢, jednakze mimo wzrostu zachorowan na choroby narzadoéw trawienia
utrzymywala si¢ na statym poziomie — nie zwigkszala si¢. Wowczas thumaczono to wzrostem

1zejszych przypadkéw w/w choréb w zmienionych warunkach zywienia wojska. Chodzito

689 Tamze, s. 112.
6% Tamze, s. 113.
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przede wszystkim o dwie zmiany. Pierwsza w 1924 r., kiedy to chleb zostal zamieniony
z pytlowego, na chleb bardziej otrgbiasty, wypiekany z maki 82% przemiatu zyta — wowczas
nastapit pierwszy wyrazny wzrost infekcji. Drugag w 1926 r., gdy wprowadzono ryczattowa
gospodarke zywnosciowa, polegajaca na tym, ze oddzialy same zakupywaty zywnos$¢
w granicach ustalonego ryczaltu. Tym samym zrezygnowano z centralnego zaopatrywania
oddziatéw w zywno$¢ przez Intendenture. Jednakze zmiana zaopatrywania oddziatow
spotkata si¢ raczej z dobrym przyjeciem i jej zadaniem byla wiasnie poprawa jakosSci
produktow spozywczych. Zatem biedow doszukiwano si¢ raczej nie w samej jakosSci
produktow spozywczych, a w ich sposobie przechowywania i1 przygotowania.

Zwicgkszenie si¢ liczby chorujacych na choroby narzadéw trawienia ttumaczono takze
tym, ze to lekarze kierowali do zaktadow leczniczych wicksza liczbg zothierzy, mimo ze

przypadek infekcji byt 1zej szyegl.

Tabela 3.4.26. Choroby narzadow trawienia, w latach 1922-1931 wedtug Okregow Korpusu —
zachorowania.

Okr .
& 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 1929 1930 1931 | Srednia
Korpusu
L. abs. 1059 | 1135 | 1445 | 1338 | 1619 | 1946 | 2350 2438 2499 2724 1856
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 21,0 | 21,30 | 31,3 29,0 | 37,60 | 4450 | 52,50 | 52,06 | 53,06 | 57,81 40,01
L. abs. 497 388 314 442 926 751 829 1150 695 840 683
nr 1l Lublin
na 1000 st. licz. | 16,80 | 12,70 | 13,64 | 19,20 | 43,80 | 34,0 | 36,30 | 49,45 | 30,02 | 36,66 29,27
L. abs. 1227 595 522 631 788 1112 | 1389 1469 1313 1683 1073
nr 111 Grodno
na 1000 st. licz. | 20,60 | 15,40 | 17,33 | 20,00 | 27,60 | 37,10 | 44,50 | 44,56 | 41,40 | 51,91 32,04
L. abs. 408 312 266 199 316 389 425 649 526 510 400
nr IV £6dz na 1000 st.
i 25,2 14,1 | 18,19 | 13,40 | 23,20 | 27,00 | 31,00 | 49,00 | 39,17 | 36,94 27,72
ICZ.
L. abs. 667 752 663 888 932 1030 892 722 821 737 810
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 25,2 | 27,00 | 27,90 | 35,00 | 41,00 | 42,00 | 33,40 | 26,96 | 30,57 | 26,74 31,58
L. abs. 1156 700 753 916 845 925 1261 1498 1571 1313 1094
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 38,50 | 25,00 | 31,76 | 39,20 | 39,60 | 40,30 | 50,00 | 60,75 | 61,67 | 52,54 43,97
L. abs. 491 333 327 387 529 858 930 866 803 810 633
nr VII Poznan
na 1000 st. licz. | 18,2 16,15 | 15,73 | 16,50 | 22,60 | 36,10 | 37,50 | 34,39 | 31,01 | 30,87 | 25,95
L. abs. 561 485 675 782 684 918 985 842 871 920 772
nr VIII Torun
na 1000 st. licz. | 21,40 | 17,20 | 23,88 | 25,10 | 23,70 | 30,00 | 31,30 | 26,19 | 27,54 | 28,47 | 25,48

1 Tamze, s. 113-117.
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L. abs. 780 512 804 757 803 976 1065 | 1124 | 1171 | 1265 | 926
nr IX Brzesé¢
na 1000 st. licz. | 28,40 | 19,63 | 35,97 | 35,20 | 10,00 | 46,30 | 46,30 | 50,57 | 55,04 | 59,11 | 41,65
L. abs. 625 446 576 706 814 875 670 755 745 944 716
nr X Przemysl
na 1000 st. licz. | 24,70 | 15,65 | 25,77 | 29,80 | 36,90 | 39,40 | 32,10 | 38,14 | 3592 | 44,64 | 32,30
L. abs. 7471 | 5658 | 6345 | 7046 | 8256 | 9780 | 10796 | 11513 | 11015 | 11746 | 8963
RAZEM
na 1000 st. licz. | 23,47 | 18,64 | 24,90 | 26,67 | 33,90 | 38,26 | 40,90 | 43,11 | 41,22 | 43,52 | 33,46

Zrédto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 114,

W Okregach Korpusu najwigksza zachorowalno$¢ przypadata w OK nr VI Lwéw, OK nr
IX Brzes¢ 1 w OK I Warszawa. Najmniejsza w OK nr VII Poznaf 1 OK nr II Lublin. W okregu
t6dzkim sytuacja zdrowotna na tle innych OK dot. tych chordb przedstawiata si¢ dobrze.
Srednio w OK nr IV rocznie chorowato ok. 400 zotnierzy. . W trakcie prowadzenie wojskowej
statystyki najlepiej wpadl rok 1925, wowczas zachorowalnos$¢ wynosita ok. 13 zolnierzy na
1000, najgorzej za$ przedstawit si¢ rok 1929, wtedy na 1000 zoierzy ok. 49 chorowato na

choroby uktadu trawiennego692. W lutym 1929 r. odnotowano az 66 choryche%.

CHOROBY NARZADOW UKLADU KRAZENIA

Uklad krwiono$ny to zamknigty obieg, ktory zajmuje si¢ w naszym organizmie
transportem gazow, substancji odzywczych, hormondéw, produktéw przemiany materii, itp.
Sktada si¢ z serca 1 naczyh krwiono$nych, ktérymi transportowana jest krew.

Do chorob uktadu krazenia w II RP zaliczano: choroby serca, osierdzia i naczyn. Poddane
byly one jednej statystyce i razem wzig¢te mozna byto je podzieli¢ na dwa pigcioletnie okresy,
tzn.: 1922-1926 1 1927-1931. W pierwszym okresie liczba zachorowan byl znacznie nizsza
niz w drugim, ale w latach 1922-1926 $rednia liczba zgonow byta zdecydowanie wigksza.
Jednakze w ciggu omawiany lat roczne wahania Srednich nie rdznily si¢ znacznie ani co do
liczby przypadkéw zachorowan, ani co do liczby zgonow®®.

Zauwazalnym bylo zmniejszanie si¢ $miertelnosci, od 1922 r., gdzie wynosita ona 2,6%

do 1931 r. — 0,6%. Jednak nie wynikata ona z ulepszenia metod leczenia, tylko z doktadne;j

selekcji zolierzy na komisjach wojskowych 1 zwalnianiu ich ze stuzby, jesli tak owa chorobe

692 .
Tamze, s. 114.

983 Sprawozdanie szpitali wojsk. za miesigc luty 1929 r. [w:] ,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczefi-

czerwiec 1930 r., s. 364.

694 CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 117.
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wykryto w trakcie jej trwania. Gdy rozpoznano u zolnierza jakakolwiek chorobe narzadoéw
uktadu krazenia od razu byt on zwalniany z wojska na drodze superrewizji.

Dowoddcy OK mieli si¢ $ciga¢ nie w leczeniu swoich podopiecznych, a w szybszym
rozpoznawaniu chorob i zwalnianiu ,,chorych jednostek™ ze stuzby: ,, Liczba zachorowan na
choroby narzqdow krgzenia w poszczegolnych okregach korpusu rozni sie znacznie, jednakze
nie moze to by¢ sktadane na karb ich wiekszej lub mniejszej ilosci, gdyz zalezq one od lepszej
lub gorszej kwalifikacji przy poborze oraz o sprawniejszemu ich zwalnianiu w drodze
superrewizji 695

Najwigcej zohlierzy chorowato w OK nr: III — Grodno, nr I Warszawa 1 IX Brzes¢.
Najmniejsza zachorowalno$¢ natomiast wystepowata w OK nr VIII Poznan, OK nr VI Lwow
1 OK nr X Przemysl.

W 16dzkim okregu korpusu $rednio rocznie chorowato 179 Zohierzy, praktycznie co 13 na
1000 miat problemy z ukladem krazenia. Po roku 1922 odnotowano spadek zachorowan,
ktory utrzymal si¢ w miar¢ na rownym poziomie do 1926 r. Jednakze od 1927 r. nastapit

wzrost zachorowan i w roku 1929 osiagnat apogeum - ok. 31 chorych na 1000 zohierzy®®.

W kolejnych latach $rednia zachorowan miata juz tendencj¢ spadkowa.

Tabela 3.4.26. Choroby narzadow krazenia, w latach 1922-1931 wedtug Okregoéw Korpusu —
zachorowania.

Okreg Korpusu 1922 | 1923 | 1924 | 1925 | 1926 | 1927 | 1928 | 1929 | 1930 | 1931 | Srednia
L. abs. 515 587 630 698 493 638 630 621 769 673 625
nr | Warszawa
na 1000 st. licz. | 10,20 | 11,00 | 13,66 | 15,20 | 11,50 | 14,50 | 14,00 | 13,26 | 16,30 | 14,26 | 13,40
L. abs. 302 276 135 223 331 420 504 349 267 231 304
nr Il Lublin
na 1000 st. licz. | 10,20 | 9,60 5,86 9,65 | 15,70 | 19,00 | 22,20 | 15,00 | 11,54 | 10,07 | 12,90
L. abs. 360 238 367 304 453 500 633 564 567 544 453
nr Il Grodno
na 1000 st. licz. | 6,10 6,20 | 12,20 | 9,63 | 15,80 | 16,70 | 20,10 | 17,10 | 17,90 | 16,79 | 13,85
L. abs. 234 106 101 69 65 144 195 410 278 192 179
nr IV Loédz
na 1000 st. licz. | 14,4 | 4,80 6,90 4,65 4,80 | 10,00 | 14,30 | 30,95 | 20,65 | 13,91 | 12,54
L. abs. 374 379 291 241 329 325 248 250 340 416 319
nr V Krakow
na 1000 st. licz. | 14,20 | 13,60 | 12,24 | 9,50 145 | 13,20 | 9,33 9,33 | 12,02 | 15,10 | 12,30
L. abs. 169 162 160 158 167 113 257 316 244 312 206
nr VI Lwow
na 1000 st. licz. | 5,67 5,91 6,74 6,73 7,85 | 493 | 10,40 | 12,81 | 9,62 | 12,48 8,31

%% Tamze, s. 118.

%% W lutym 1929 r. odnotowano 61 przypadkéw chorych w OK nr IV £6dz - Sprawozdanie szpitali wojsk. za
miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 363.
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L. abs. 181 85 132 233 103 75 135 183 156 64 135
nr VII Poznan

na 1000 st. licz. | 6,72 | 410 |637 |995 |435 |315 |545 | 727 |603 |245 | 559

L. abs. 192 197 223 179 265 422 305 398 307 304 279
nr VIII Torun

na 1000 st. licz. | 7,30 | 6,95 | 7,90 | 573 |920 | 13,70 |975 | 1238|970 | 9,40 | 9,20

L. abs. 103 107 156 187 358 476 375 309 354 321 275
nr IX Brzesc

na 1000 st. licz. | 3,74 | 407 | 7,10 | 868 | 17,80 | 22,70 | 16,30 | 13,90 | 16,60 | 15,00 | 12,60

L. abs. 172 145 199 211 205 186 146 234 194 177 187
nr X Przemysl

na 1000 st. licz. | 6,80 | 505 |893 |89 |932 |840 | 700 |1182|935 |837 | 840

L. abs. 2602 | 2282 | 2394 | 2503 | 2769 | 3299 | 3428 | 3634 | 3476 | 3234 | 2962
RAZEM
na 1000 st. licz. | 816 | 751 | 940 | 948 | 11,32 | 12,91 | 12,98 | 13,61 | 13,00 | 11,98 | 11,04
Zrodto: CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armyji.
W okresie dziesieciolecia 1922-1931,s. 119.
USZKODZENIA

Uszkodzenia w omawianym okresie nie bylo niczym innym jak szeroko rozumianymi
urazami chirurgicznymi. Zaliczano do nich: uszkodzenia czg¢$ci migkkich, uszkodzenia kosSci
i stawow, utrate konczyny lub jej cze$¢, uszkodzenia narzadéw wewnetrznych i zmystow,
przepukliny, odmrozenia, oparzenia, razenia stoneczne, razenia piorunem, utonigcia,
uduszenia, samouszkodzenia®®’.

Srednio rocznie ulegato w/w wypadkom ok. 7023 zonierzy. Najwicksza iloé¢ przypadata
w OK nr VI Lwéw, OK nr III Grodno 1 OK nr V Krakow. Najmniejsza zas w: OK nr IX
Brzes¢, OK nr X Przemysl 1 OK nr VIII Poznan®®,

OK nr IV L6dz znajdowat sie zaraz za okregiem poznanskim. Srednia zachorowalno$é
wynosita 371. Srednio na 1000 zotierzy ok. 25 do$wiadczato urazu. Liczba obrazen
utrzymywata si¢ raczej na stalym poziomie, dopiero w latach 30 ulegla zdecydowanemu
zmniejszaniu. Najwicksza liczba uszkodzen w 10dzkim miata miejsce w roku 1929°%°,
wowcezas na 1000 zothierzy ok. 38 bylo poszkodowanych, najmniejsza zas w 1931, kiedy to

na 1000 zolnierzy ok. 16 chorowato’®.

97 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 126-130.

%% Tamze, s. 128.

%9 W samym lutym 1929 r. odnotowano 97 przypadkéw uszkodzen w OK nr IV £6dZ - Sprawozdanie szpitali
wojsk. za miesigc luty 1929 r. [w:] ,,Lekarz Wojskowy”, Rok X-tom XV, styczen-czerwiec 1930 r., s. 366.

"W statystykach wojskowych zostaly uwzglednione tylko nastepujace urazy: uszkodzenia czesci migkkich,
uszkodzenia kos$ci i stawow, utrata konczyny lub jej czesci, uszkodzenia narzadow wewnetrznych i zmystow -
CAW,1.300.62.,t. 34, Sprawozdanie statystyczne..., dz. cyt., s. 128.
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Powyzej wymienione grupy choréb 1 jednostek chorobowych wystepowaly najczesciej
w OK nr IV Lodz. W Sprawozdaniu statystycznym o stanie zdrowotnym armji. W okresie
dziesieciolecia 1922-1931 wymienione byly takze inne grupy chorobowe, ktére naprawde
zdarzaly si¢ sporadycznie, badz wcale, ale byly tez takie, ktore w w/w sprawozdaniu
potraktowane byly bardzo ogdlnikowo. Wnioskowa¢ mozna, ze choroby te nie miaty tak
duzego znaczenia, badz wiedza o nich dopiero ,,raczkowata”. Przyktadem moze by¢ tu grupa
choréb ,,0golnych”, do ktérych zaliczano: wady rozwojowe, zaburzenia przemiany materii,

gnilcaml, skazy krwotoczne, zatrucia i zaburzenia anafilaktyczne.

3.5 Problemy zdrowotne OK nr IV w latach 1934-1937 na przykladzie
garnizonu L.6dz

W poprzednim rozdziale zostaly omowione problemy zdrowotne dla OK nr IV w latach
1922-1931. Zachowane zrédla statystyczne pozwalaja na przedstawienie lat kolejnych,
jednakze nie dla calo$ci okrggu. Na szcze$cie najlepiej zachowane sg materiaty dotyczace
Lodzi (do 1937 r.) — gléwnego osrodka IV Okregu Korpusu.

Z roku 1934 posiadamy dwa dokumenty, a mianowicie sprawozdanie sanitarno-opisowe
Garnizonu L6dz za caly rok oraz za miesigc grudzien. Z roku 1935 nie posiadamy
sprawozdania rocznego, ale zachowane sa duzo doktadniejsze sanitarne sprawozdania
miesigczne od stycznia do listopada. Za rok 1936 — tak jak za rok 1934 - zachowane sa dwa
dokumenty: sprawozdanie miesi¢gczne za grudzien 1 caloSciowe sprawozdanie roczne.
Sprawozdania sanitarne za rok 1937 posiadamy od stycznia do pazdziernika z tym, ze brakuje
sprawozdania za miesigc sierpien, nie zachowato si¢ takze sprawozdanie roczne.

Na przyktadzie wojsk stacjonujacych w todzkim garnizonie autorka omodwi statystke
1 problemy chordb, ktére w wigkszosci byly podobne i charakterystyczne dla calego IV
Okregu Korpusu.

01 gzkorbut (gnilec, cynga, tac. scorbutus) — choroba wielonarzadowa, wywotana niedoborem kwasu
askorbinowego w pozywieniu.
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ROK 1934

W ciagu 1934 r. w garnizonie 16dzkim zaobserwowano dwie epidemie chorob zakaznych:
swinki i1 grypy. Epidemia §winki dominowata w kwietniu i w maju, natomiast grypa
uaktywnita si¢ w koncowce roku. Odnotowano takze w 10 Kaniowskim Putku Artylerii
Lekkiej (10 pal) 5 przypadkow duru brzusznego. Wystepowaty sporadycznie przypadki
ptonicy, roézy, nagminnego zapalenia opon moézgowych, jaglicy i gruzlicy. W raporcie
podkreslony jest fakt, ze przypadki gruzlicy zostaly wykryte u zolnierzy w pierwszych
miesigcach ich stuzby — zatem chorowali oni na nig juz przed wstgpieniem do wojska.
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6dz z grudnia 1934 r. podaje, ze: ,,(...) na
terenie garmnizonu nagminnego wystegpowania chorob zakaznych nie bylo. Zanotowano
kilkanascie sporadycznych wypadkow grypy, jeden wypadek plonicy, dwa wypadki rozy
(...)" "% Wsr6d ludnosci cywilnej natomiast odnotowano w grudniu 1934 r. zmniejszenie si¢
ilosci chordb zakaznych. Jedynie zachorowanie na ptonice miato do§¢ duze nasilenie.

W roku 1934 nastgpito dos¢ duze wzmozenie zachorowan na choroby weneryczne. Jak
podkreslano: (...) najwigksze nasilenie ilosciowe, miesigcach przypadajgcych na wcielenie
rekrutow, czyli na choroby nabyte przed wcieleniem (...) »708

Liczba nieszcz¢sliwych wypadkow 1 samobojstw w stosunku do lat poprzednich nie
zmniejszyta sie. Samych samobodjstw zanotowano pie¢, w tym jedno strzelca rezerwy.
Wypadki $mierci w skutek nieszczeSliwych wypadkow rowniez nie ulegly redukcji
w porownaniu z latami wczesniejszymi. Gtownymi przyczynami $mierci byty: utonigcia,
wypadki kolejowe 1 samochodowe — jak podkres$lat raportujacy — ,,zawsze w skutek wlasnej
nieostroznosci”™,

Odziez 1 bielizna u zotnierzy garnizonu 16dzkiego byta ogolnie w stanie dobrym 1 ulegata
statej poprawie. W Lodzi brakowato pralni garnizonowej, jednak pralnie oddziatlowe istnialy
1 funkcjonowaty do$¢ dobrze.

Zaopatrzenie ilosciowe w wode w niektorych todzkich koszarach byto niewystarczajace.
Przyktadowo przy koszarach 31 Putku Strzelcow Kaniowskich przez mata wydajnos¢ studni
wodociggowej zostaly czeSciowo unieruchomione instalacje wodociggowo-kanalizacyjne.

Jako$ciowo woda byta wszedzie zdatna do uzytku.

2 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £édé z XII.
1934 r.,s. 1.

%3 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £.0dz za rok
1934,s. 1.

% Tamze.
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Ogolnie w poréwnaniu do roku 1933 stan sanitarny w garnizonie to6dzkim ulegl poprawie.
Koszary 10-ego Kaniowskiego Putku Artylerii Lekkiej (10 pal) oraz 4-ego Putku Artylerii
Ciezkiej (4 pac) zostaly przylaczone do kanalizacji miejskiej. Izby Chorych wszystkich
oddzialow za wyjatkiem 10 pal zostaty przylaczone do wodociggow, otrzymaty tazienki,
wodne ustepy 1 umywalki. Widoczna byta zwigkszona troska o czystos¢ 1 higieng.

Lekarze garnizonu w 1934 r. leczyli nie tylko osoby wojskowe, ale takze cztonkéw ich
rodzin. Podkres$lano, ze lekarze ,, (...) przecietnie dokonujqg (...) okoto 20 wizyt miesiecznie na
miescie i okolo 20 wizyt laboratoryjnych”705. W okresie epidemii, np. grypy liczba wizyt
wzrastata dwukrotnie. Warto nadmieni¢, iz wizyty u dzieci do lat 7 wykonywat lekarz
cywilny — pediatra, zakontraktowany, co znakomicie podnosito wyniki leczenia w$rdd dzieci
na terenie stacjonowania loédzkiego garnizonu’®.

Ludnosci cywilna w Lodzi miala stata, znaczng liczbe zachorowan na: ptonice, btonice,
dur brzuszny, nagminne zapalenie opon moézgowych i choroby weneryczne. Choroby te
wystepowaty z pewnymi wahaniami w zalezno$ci od pory roku.

W koncoéwce raportu sanitarnego zawsze pojawiat si¢ podpunkt: ,Braki sanitarne
garnizonu”, w nich umieszczano plany, ktoére poprawitby stan sanitarny t6dzkich koszar.

W 1934 r. wymienione zostaly nastepujace rzeczy: ,,1) Celem bytoby utworzenie jednej
wzorowej pod wzgledem budynkowym i wyekwipowania garnizonowej Izby Chorych, ze
skasowaniem obecnych Izb w pododdziatach i pozostawienia tylko przychodni. 2) Koniecznie
przeniesienie przychodni wenerycznej i ocznej do rejonu koszar, gdyz obecna odleglos¢ okoto
6 km ogromnie utrudnia leczenie szeregowych. 3) Zmniejszenie ciasnot zakwaterowania tak,
aby byta ona pod wzgledem kubatury powietrza na salach sypialnych cho¢ zblizona do
obowigzujgcych norm. 4) Dalsza rozbudowa urzqdzen wodociggowo-kanalizacyjnych koszar,
podniesienie stanu budynkowego, wprowadzenie ruchomych Smietnikow-skrzyn, zmiana
niektorych budynkow kontraktowanych, a nie odpowiednich na inne (np. budynek przy ulicy
Kilinskiego dla Komp. Telegraf. Nr 10) »1o7,

ROK 1935
W roku 1935 w garnizonie t6dzkim choroby zakaZne byty najczesciej spotykanymi

z infekcji. W styczniu wybucha epidemia grypy na terenie catego garnizonu. Ilo$¢

% Tamze, s. 2.
"% Tamze.
o1 Tamze, s. 3.
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zachorowan byta bardzo duza, przebieg infekcji byl jednak tagodny 1 krotki, rzadko

wystepowaty powiktania’®.

Tabela 3.5.1. Liczba chorych Zohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £6dzZ —
styczen 1935 r.

Oddzialy garnizonu Y.6dz
Nazwa choroby 31 pSK 28 pp 10 pal 4 pac Oddzialy
przydzielone
(inne)
Swinka 1 - - - -
Grypa 45 59 4 5 28
Angina 16 4 | 1 4
Gruzlica 1 - - - -

Zrodto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za miesigc styczen 1935, s. 1

W kolejnym miesigcu w calym garnizonie nadal panowata grypa. Przebieg zachorowan
byt na og6t tagodny, ale coraz czesciej wystepowaly powiklania ptucne i laryngologiczne.
Wisréd ludnosci cywilnej takze panowata silna epidemia grypy. Pojawiato si¢ duzo wypadkéw

anginy i odry, malata natomiast liczba chorych na dur brzuszny'®.

Tabela 3.5.2 Liczba chorych Zolnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —

luty1935 1.
Nazwa choroby Liczba
chorych

Grypa 128
Zapalenie $linianki przyusznej 4
Zapalenic opon mO,ZgOWYCh - Zrodto: CAW.1.372.34, .71, Komenda Garnizonu £6dz,
Zapalenie migdatkOw ostre 22 Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6dz za miesigc luty
Roéza - 1935, s. 1.

W marcu epidemia grypy osiagnela najwigksze nasilenie. Przebieg choroby byt dos¢
ciezki 1 wystgpowala duza ilo§¢ powiktan ptucnych oraz laryngologicznych. Sumarycznie

przedstawiatly si¢ one nastepujaco:

Tabela 3.5.3. Liczba chorych Zohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £6dZ —
marzec 1935 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Grypa 259

%8 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiqc styczen 1935, s. 1.

709 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc luty 1935, s. 1.
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Angina 53
Swinka 3
Réza 4
Gruzlica 3

Zrédto: CAW.1.372.34, .71, Komenda Garnizonu £.6dz, Sprawozdanie
Sanitarno-Opisowe Garnizonu £.0dz za miesigc marzec 1935, s. 1.

W kwietniu 1935 r. odnotowano 114 przypadkéw grypy, czyli liczba chory spadta.
Natomiast zachorowalno$¢ na anging wzrosta do 61 przypadkéw. Réza utrzymywata si¢ na
takim samym poziomie chorujacych. Epidemia grypy ws$rod ludnosci cywilnej byt nadal
w duzym nasileniu. Poza tym zwigkszyla si¢ liczba zakaznych chorob dziecigcych

1 anginy710.

Tabela 3.5.4 Liczba chorych Zzohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —
kwiecien 1935 r.

Oddzialy garnizonu %1.6dz
Nazwa choroby 31 pSK | 28 pp 10 pal | 4 pac Oddzialy

przydzielone
(inne)
Grypa 22 75 11 11 15
Angina 19 17 11 7 7
Roza - 1 1 - 2
Ptonica 1 - - - -
Zapalenie opon 1 - - - -
moézgowych
Zapalenie $linianki 1 - - - -
przyusznej

Zrodto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £.0dz za miesigc kwiecien 1935, s. 1

Z chordéb zakaznych w maju 1935 r. zanotowano 63 przypadki anginy, z czego najwiece]
z 31 Putku Strzelcow Kaniowskich (pSK) (27), z 28 putku piechoty (pp) (20) i z 10 pal
(11)"™**. Stosunkowo duza jej ilo$¢ byta w Scistym zwiazku z panujaca anging wéréd ludnosci
cywilnej, do czego przyczynita si¢ zmiennos¢ pogody i temperatury w omawianym miesigcu.

Oprocz anginy odnotowano inne choroby zakazne, ktore przedstawia ponizsza tabela:

710 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc kwiecien 1935, s. 1.

i CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu todz za
miesigc maj 1935, s. 1.
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Tabela 3.5.5. Liczba chorych Zohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £6dZ —

maj 1935 .
Nazwa choroby Liczba chorych
Angina 58
Grypa 51
Gosciec stawowy 7
RoZa 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.0dz za miesigc maj 1935, s. 1.

W czerwcu wspomniano o jednym przypadku szkarlatyny i trzech przypadkach $winki
w 4 Dywizjonie Samochodowym, oraz o 44 przypadkach anginy w 31 pSK Stan zdrowia
ludnos$ci cywilnej Lodzi w czerwcu 1935 r. byt dobry. Nie stwierdzono nasilenia chordb

zakaznych. Nie wystgpita takze zadna epidemia712.

Tabela 3.5.6.Liczba chorych Zzohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —
czerwiec 1935 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Angina 59
Swinka 3
Szkarlatyna 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.0d? za miesigc czerwiec 1935, s. 1.

W lipcu w 16dzkim garnizonie odnotowano w sumie 80 przypadkow chorob zakaznych.
Najwigksza 1lo$¢ stanowila angina i grypa, najmniejsza za$ ptonica i dur brzuszny. Z tym, ze
dur brzuszny mial pojawi¢ si¢ wérod nowo wcielonych rekrutéw do 31 pSK.

Choroby zakazne w wigkszych skupiskach ludnosci bardzo tatwo si¢ rozprzestrzeniaty
mimo stosowania §rodkow prewencyjnych. W miescie Lodzi w lipcu 1935 r. zanotowano 92
przypadki duru brzusznego, 55 ptonicy i 48 btonicy. W rejonie znajdujacym si¢ bezposrednio
w sagsiedztwie koszar odpowiednio: 17 przypadkéw duru, siedem ptonicy i siedem blonicym.
Podjete zostaly odpowiednie dzialania w celu zminimalizowania zachorowania wsrod
zolierzy garnizonu todzkiego, a sytuacja zdrowotna ludnosci cywilnej todzi byla stale

kontrolowana’*.

"2 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiqc czerwiec 1935, s. 1.

3 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc lipiec 1935, s. 1.

" Wigcej o akcjach zapobiegawczych w kolejnym podrozdziale.
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Tabela 3.5.7. Liczba chorych Zokierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £6dzZ —
lipiec 1935 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Angina 37
Grypa 31
Roza 3
Gruzlica 3
Gosciec stawowy 2
Zapalenie $linianki przyuszne;j 2
Ptonica 1
Dur brzuszny |

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.0dz za miesigc lipiec 1935, s. 1.

W sierpniu 1935 r. w sumie odnotowano 68 przypadkéw chordb zakaznych wsrod
zohierzy’*®. Liczba chorujacych na te jednostki chorobowe zatem ulegla zmniejszeniu.
W czotdéwce nadal pozostawaly dwie choroby: angina i grypa. Ponadto odnotowano jeden

przypadek ptonicy.

Tabela 3.6.8 Liczba chorych Zohierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —
sierpien 1935 r.

Nazwa choroby Liczba chorych
Angina 37
Grypa 30
Ptonica 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.od? za miesigc sierpien 1935, s. 1.

We wrze$niu nagminne wystepowania chorob zakaznych nie byto. Mimo zdecydowanego
zmniejszenia si¢ ich liczebnosci to 1 tak odnotowanych zostato 16 przypadkow anginy, 15
przypadkoéw grypy i jeden przypadek — wczesniej w roku 1935 nie notowanego — goscca

716

stawowego' . Wsrod okolicznej ludnosci cywilnej odnotowano zwiekszong ilos¢ zachorowan

. , o T1T
na dur brzuszny i1 zakazne choroby dzieciece' ™.

5 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc sierpien 1935,s. 1.

% CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu L6dz za
miesigc wrzesien 1935, s. 1.

V" Tamze.
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W pazdzierniku oprocz stale wystepujacej grypy i1 anginy, ktérej liczba chorujacych
zolierzy zwickszyta sie odpowiednio dla grypy do 29 przypadkéw, a dla anginy do 28 to
odnotowano po jednym przypadku rézy i §winki. Innych chordb zakaznych, ani epidemii nie
zanotowano. Ludno$¢ cywilng todzi cechowata wzmozona zachorowalno$ci na grype,
ptonice 1 blonice. Zmniejszyta si¢ ilosci zachorowan na dur brzuszny, ale zwigkszyta na
wrzod miekki*®.

Nagminnego wystgpienia chordb zakaznych w garnizonie w listopadzie nie byto. Wsréd
ludnosci cywilnej miasta Lodzi nastgpito duze nasilenie grypy i anginy. Zmniejszyta si¢ liczba
zachorowan na dur brzuszny. Pojawiac si¢ zaczetly zachorowania na dur plamisty719.

Wsrdéd wojska zaznaczylo si¢ nasilenie anginy i1 grypy, a ponadto wystepowaly

nastepujace choroby:

Tabela. 3.5.9. Liczba chorych Zotnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu L.6dz —
listopad 1935 .

Nazwa choroby Liczba chorych
Dur brzuszny |
Plonica 1
Gosciec stawowy |
Gruzlica 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.6dz za miesigc listopad 1935, s. 1.

Lacznie za rok 1935 wszystkich choréb zakaznych w garnizonie Lo6dz bylo 1252
przypadki. Z czego w najwigkszym nasileniu wystgpowata angina 1 grypa. Najwigksza
zachorowalno$¢ wystgpita w miesigcach: marcu i kwietniu, najmniejsza za§ w listopadzie

1 we wrzesniu.

Kolejng grupa choréb bardzo wnikliwie omawiang w miesigcznych sprawozdaniach
garnizonu 16dzkiego byly choroby weneryczne. W styczniu 1935 r. wymienione s3
w zestawieniu tylko dwie choroby weneryczne: kila i rzezaczka. Odnotowano tylko jednego
chorego na kile w 31 pSK. W pozostatych oddziatach garnizonu w Lodzi chory wenerycznie

nie byto. llosciowo zachorowania na choroby weneryczne przedstawiaty si¢ nastepujaco:

8 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc pazdziernik 1935, s. 1

o CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc listopad 1935, s. 1.
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Tabela 3.5.10. Liczba chorych Zzokierzy na choroby weneryczne w oddziatach garnizonu
Lodz — luty1935 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Kita pierwotna -
Kita utajona 2
Kita inna -
Rzezaczka 6
Wrzo6d weneryczny 1

Zrédto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £.6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.odz za miesigc luty 1935, s. 1.

W W marcu 1935 r ilos¢ chorob wenerycznych zwiekszyta sie bardzo przez wcielenie
nowych rekrutow do wojska. Wsrod nowo przyjetych rekrutow stwierdzono ok. 8%
choryeh ™. W zrédtach o sanitarnym aspekcie wojska polskiego w okresie dwudziestolecia
mi¢dzywojennego takie wytlumaczenie wzrostu zachorowan znajdujemy bardzo czgsto.
Rzeczywiscie mogto mie¢ ono wplyw na zwigkszenie si¢ liczby chorych wenerycznie,
jednakze na pewno nie bylo to jedyne Zrédlo zachorowan. Nalezy bowiem przypomnie¢, ze
w Owczesnym okresie choroba weneryczna uchodzita za wstydliwa, a dla zolierzy
1 oficeréw wrecz za hanbiacg. Wiele osob ja ukrywalo lub byto jej nieswiadomymi
nosicielami. Poprzez niezachowywanie higieny, brak wiedzy — zarazato si¢ coraz wigksze
grono osob — w tym cywile. W OK nr IV Lo6dZz szeroko byly prowadzone akcje
zapobiegawcze, ktore zmniejszaty ilos¢ zachorowan'?".

W kwietniu 1935 r. zanotowano dziewie¢ przypadkow rzezaczki, z czego pigciu chorych
znajdowalo si¢ w 31 pSK. Ponadto w garnizonie 16dzkim pojawily si¢: cztery przypadki
wrzodu migkkiego i1 jeden przypadek kity pierwotne;j 22

W maju 1935 liczba chorujacych na rzezaczke zmniejszyta si¢ do pigciu 0osoéb. Do trzech
spadta liczba chorych zothierzy na wrzdd migkki. Natomiast chorych z kitg odnotowano dwa

przypadki’®.

2 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc marzec 1935, s. 1.

"2 Wigcej o akcjach zapobiegawczych w kolejnym podrozdziale.

2 CAW.L.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc kwiecien 1935, s. 1.

723 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc maj 1935, s. 1.
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W kolejnym miesigcu na cztery przypadki rzezaczki, dwa odnotowano w 31 pSK, a dwa
w 4 Szpitalu Okregowym. Pojawit si¢ takze jeden chory na kile w 4 pac oraz dwa przypadki
wrzodu migkkiego w koszarach 31 pSK.

Tabela 3.5.11. Liczba chorych zothierzy na choroby weneryczne w oddziatach garnizonu
16dZ — czerwiec 1935 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Rzezaczka 4
Wrzo6d migkki 2
Kita |

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.0dz za miesigc czerwiec 1935, s. 1.

W lipcu 1935 r. tacznie na choroby weneryczne chorowalo dziewieciu zolnierzy.
Najwiecej na kile, bo pigciu. Odnotowano takze trzy przypadki rzezaczki i jeden wrzodu
miqkkiego724.

W sierpniu 1 we wrzesniu 1935 r. tacznie bylo 17 zachorowan na choroby weneryczne.
Dziesi¢¢ przypadkéw odnotowano w sierpniu natomiast siedem we wrze$niu. Zwalczanie
1 zapobieganie chorobom wenerycznym nadal odbywato si¢ przy pomocy $rodkow
ochronnych i pogadanek. Odnotowano osiem przypadkéw rzezaczki i dwa przypadki kity
W sierpniu725, Natomiast we wrzesniu liczba chorych na rzezaczke spadta do trzech, a kity do
jednego przypadku. Jednakze we wrzesniu pojawily si¢ dodatkowe trzy przypadki chorych na
wrzod miqkki726.

W pazdzierniku 1935 r. wzrosta liczba chorujacych. Zwraca uwage duza ilo$¢
przypadkéw wrzodu migkkiego, co zgadzato si¢ z notowaniami raportujgcych cywilnych,
ktorzy rowniez stwierdzili duzy wzrost tego zachorowania w fodzi. Akcja zapobiegania byta

prowadzona wedhug ustalonego programu w poszczegélnych oddziatach?’.

24 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc lipiec 1935, s. 1.

% CAW.L.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiac sierpien 1935, s. 1.

% CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiagc wrzesien 1935, s. 1.

2 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc pazdziernik 1935, s. 1.
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Tabela 3.5.12. Liczba chorych Zotnierzy na choroby weneryczne w oddziatach garnizonu
Lodz — pazdziernik 1935 r.

Nazwa choroby Liczba chorych
Rzezaczka 4
Wrz6d migkki 4
Kita 3

Zrodto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za miesigc pazdziernik 1935, s. 1.

W listopadzie 1935 r. za$ przybylo duzo nowych przypadkéw rzezaczki. Miala ona
oczywiscie wystgpowac posréd nowo wcielonych poborowych. Poza rekrutami w calym

garnizonie mial by¢ odnotowany tylko jeden przypadek tej choroby728.

Oprocz chorob zakaznych oraz wenerycznych w garnizonie todzkim wystgpowaty takze
inne przypadki chorob i uszkodzen.

W styczniu 1935 r. wystapily dwa tzw. nieszcze$liwe wypadki. W 4 pac strzelec zostat
kopniety przez konia w wyniku czego mial ztamane podudzie, a w 31 pSK wystapit
przypadek uszkodzenia stawu kolanowego u jednego z zolnierzy podczas ¢wiczen
narciarskich. Nagta $mier¢ wystapila u jednego z zohierzy 31 pSK, ktory zmart w szpitalu
»(...) W pare godzin po zachorowaniu srod objawow padaczki”729 .

W lutym odnotowano duza ilo$¢ nieszczes$liwych wypadkow: 15. Najwigksza ilos¢
wystapita w oddzialach artylerii. Kilka z nich spowodowanych bylo gotoledzig. Smierci
poza leczeniem oraz samobodjstw nie bylo. Woda we wszystkich oddziatach zostata
przebadana. Byla ona bakteriologicznie dobra i ilosciowo wystarczajaca. Jedynie w 31 pSK
z powodu niewydolnosci studni byty nieczynne instalacje wodociagowo-kanalizacyjne’™.

W marcu samouszkodzen i samobdjstw nie odnotowano. Nieszczegsliwych wypadkow
bylo szes¢ z czego trzy w 4 pac. Wypadkow $mierci poza leczeniem nie byto. Odziez
1 bielizna szeregowych na ogoét byla ilosciowo 1 jako§ciowo w stanie dostateczny. Jednakze
w zwiazku z powigkszeniem si¢ stanu liczebnego w garnizonie ulegla pogorszeniu. Poprzez

zwigkszenie liczbowe rekrutow takze zaopatrzenie w wodg stalo si¢ problemem: ,(...)

zaopatrzenie w wode zaledwie wystarczajgce ilosciowo i do czasu zainstalowania wodociggu

% CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu L6dz za
miesiac listopad 1935, s. 1.

% CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesiqc styczen 1935, s. 1.

730 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc luty 1935, s. 1.
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nie bedzie odpowiednie z punktu widzenia higieny. W 31 pSK studnia zaopatrujgca

"3l Kwatery zomhierskie byly na ogét ciasne,

urzqdzenia wodociggowe nadal nieczynna
kubatura powietrza na salach sypialnianych wedlug raportu byla niewystarczajaca. Leczenie
cztonkow rodzin przeprowadzali lekarze oddzialowi. W zwiazku z epidemig grypy
zdecydowanie zwigkszyla si¢ liczba wizyt domowych. Na przykiad lekarz 28 pp w marcu
1935 r. dokonat 43 wizyt'*.
W kwietniu 1935 r. zarowno masowych zachorowan, jak i samouszkodzen w garnizonie
16dzkim nie byto. Z nieszczesliwych wypadkow zanotowano:
o ,Strzelec z 31 pSK na przepustce zostal zraniony w glowe siekierq. Przebywat
W 4 szpitalu Okregowym w Lodzi.
o W 4 pac mialo miejsce samobojstwo.
o W 10 pal zanotowano jeden przypadek rany tluczonej podudzia, na skutek
kopniecia przez konia oraz jeden przypadek ztamania kosci, ktorego przyczyng
byto nadepniecie przez konia 133
Wypadkéw $miertelnych poza leczeniem nie byto. Na zapalenie grypowe ptuc zmart
w 4 Szpitalu Okregowym jeden szeregowy'". Bielizna i odziez we wszystkich oddziatach
w kwietniu staty na poziomie dobrym 1 w stanie zadowalajagcym. Jako§¢ wody oraz zywnosci
takze odnotowywano na poziomie dobrym. Stan sanitarny koszar natomiast byt dostateczny,
bowiem panowata ,.ciasnota” w koszarach (spietrowane 16zka). Niekorzystne byty takze
umywalnie na salach jadalnych z drewniang podtoga, co sprzyjalo rozwojowi bakterii. 69
cztonkéw rodzin Zotnierzy leczono w domu, a 62 ambulatoryjnie. Stan zdrowia ludnosci
cywilnej m. Lodzi byl w kwietniu bez szczegdlnych wpltywoéw na zdrowie w oddziatach.
Zadnej epidemii nie zanotowano.
W maju masowych zachorowan nie bylo. Z nieszczesliwych wypadkéw zanotowano:
1) ,,rana cigta powieki gornej zadana przez kolege w czasie wychowania fizycznego,
2) ztamanie powikiane na wskutek ugryzienia przez konia (...)
3) ztamanie kosci piszczelowej w czasie rozprawy,

4) rany kiute policzka zadane przez nieznanych osobnikow w czasie bojki,

31 CAW.L.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc marzec 1935, s. 1.

32 Tamze.

™ CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc kwiecien 1935, s. 1.

3 Tamze.
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5) rana cieta luku brwiowego na skutek uderzenia przez kolege (...)” ™.

Wypadkoéw $mierci poza leczeniem nie byto. Leczono domowo 50 cztonkéw rodzin
zolnierzy, a ambulatoryjnie 43. W Lodzi wséréd cywilow odnotowanych bylo duzo
przypadkow anginy, co nie pozostatlo bez konsekwencji wobec stacjonujagcych w miescie
oddziatlow wojskowych. Warunki sanitarne koszar pozostawaly bez zmian, odnotowano
jednak pewne braki i potrzeby sanitarne. W 10 pal brakowato pomieszczen na Izbe Chorych,
a w 31 pSK z najwazniejszych potrzeb podkreslano: naprawe 1 remont rejonu
zakwaterowania III baonu, napraw¢ rynsztokoéw i scieckow w obrebie putku oraz zakupienie
metalowych skrzyn na $mieci. W 28 pp wymieniano brak umywalki z biezacag wodg
w gabinecie lekarskim, a w 4 Dywizji Zandarmerii brak urzadzen kanalizacyjnych, dobrych
umywalek i ustepow’*®.

W kolejnym miesigcu z nieszczesliwych wypadkéw zanotowano:

1) jeden przypadek rany ktutej brzucha bagnetem w 10 pal,

2) jeden przypadek rany postrzatowej strzelca z 28 pp,

3) probe samobodjcza w 28 pp z uzyciem jodyny (zoilnierz zostal odratowany

1 wyleczony)737.

W garnizonie nie odnotowano §mierci poza leczeniem, ani w wyniku samob(')jstwa738.
Porad domowych rodzinom wojskowym lekarze udzielili w liczbie 35, a ambulatoryjnych 44.
W lipcu zachorowan masowych nie bylo. Samouszkodzenia i nieszczgsliwe wypadki
odnotowane w/w miesigcu to:
1) ztamanie kosci $rodstopia
2) rana postrzalowa twarzy z pistoletu zadana przez innego zolnierza na sali
zoierskiej,

3) rana thuczona podudzia po upadku z jaszcza739.

740

Wypadkow $mierci poza leczeniem nie odnotowano' . Ponadto leczono domowo 37

cztonkow rodzin zolnierzy, a ambulatoryjnie 47.

73 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc maj 1935, s. 1.

738 Tamze.

37 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesiqc czerwiec 1935, s. 1.

738 Tamze.

™ Jaszcz - jednoosiowy pojazd shuzacy, przede wszystkim w artylerii konnej, do przewozenia amunicji
artyleryjskiej.

740 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc lipiec 1935, s. 1.
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W sierpniu  nie odnotowano zadnego przypadku samouszkodzenia, natomiast
z nieszczesliwych wypadkow zapisano:

1) 2 rany postrzatowe $lepakami , jedna w 28 pp druga w 31 pSK,

2) rang thuczong podudzia po upadku z konia w 10 pal74l.
Wypadkéw $mierci poza leczeniem nie bylo. W domu leczono 37 cztonkdéw rodzin Zotnierzy,
natomiast ambulatoryjnie 49. Stan sanitarny koszar, higiena zolnierzy oraz czystosci ich
bielizny i odziezy caly czas opisywany byt w sprawozdaniach podobnie — ich stan po prostu
nie ulegal zmianie.

We wrzesniu 1935 r. zachorowan masowych nie bylo, a samouszkodzen nie
zanotowano. Stwierdzono natomiast bardzo duzg ilo$¢ urazéw, zwigzanych z tym, ze w ciagu
okresu sprawozdawczego oddzialy braly udzial w ¢wiczeniach dywizyjnych i miedzy
dywizyjnych. Wypadkéw naglej $mierci nie zanotowano. Szczegdlnych okoliczno$ci
sanitarnych we wrze$niu nie odnotowano. Zadecydowat o tym fakt, ze poszczegolne todzkie
formacje wojskowe przebywaty na manewrach’*?. Leczenie cztonkéw rodzin wojskowych
lekarz garnizonu w w/w miesigcu nie przeprowadzat.

W pazdzierniku wystgpit jeden $miertelny wypadek w kadrze 4 Dywizjonu
Samochodowego w skutek nieszczesliwego przygniecenia strzelca przez auto’*. Poza tym nie
odnotowano innych uszkodzen $miertelnych, zamachéw samobdjczych ani samouszkodzen.
Wystapity jakie§ drobne urazy, jednak nie zostalo one wymienione w sprawozdaniu.
Raportujacy odsyta do dokumentow poszczegélnych oddziatow’**. Leczenia cztonkéw rodzin
wojskowych lekarz garnizonu w pazdzierniku nie przeprowadzal.

W listopadzie 1935 r. samobojstw ani samouszkodzen nie odnotowano w garnizonie
16dzkim. Dokonano natomiast szczegdtowego badania, kontroli jakosci 1 dostepnosci wody
w koszarach garnizonowych. Samo zaopatrzenie w wode¢ okazalo si¢ dobre — byla ona zdatna

745

do uzytku w stanie surowym' . W listopadzie odbyto si¢ wcielenie poborowych z rocznika

1914 r. Stan fizyczny poborowych jak wspominano w sprawozdaniu: ,, (...) na 0got nie gorszy

a1 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc sierpien 1935, s. 1.

2 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc wrzesien 1935, s. 1.

3 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc pazdziernik 1935, s. 1.

" Tamze.

745 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc listopad 1935, s. 1.
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niz z poprzednich wcielen 7% Leczenia czlonkoéw rodzin wojskowych lekarz garnizonu

w listopadzie nie przeprowadzat.

ROK 1936

Nagminnego wystepowania chorob zakaznych w roku 1936 nie odnotowano. Uderza
znikoma ilo$¢ zachorowan na dur brzuszny, mimo stosunkowo duzej ilo$ci wypadkow tej
choroby w Lodzi wérod ludnosci cywilnej. Zadnych specjalnych zarzadzen dla walki
z chorobami zakaznymi w omawianym roku nie wydawano.

Jesli chodzi o liczbe chorych zZolierzy na choroby zakazne to odnotowano 553
przypadkéw. Najwigcej zotnierzy chorowato na grype i anging, najmniej na dur brzuszny.
Ponizsza tabela przedstawia doktadnie liczbe chorych zotnierzy w oddziatach garnizonu L.6dz

na choroby zakazne w 1936 r.”’

Tabela 3.5.13. Liczba chorych Zotnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £6dz —

1936 .
Nazwa choroby Liczba chorych
Grypa 342
Angina 162
Gosciec stawowy 20
Gruzlica 11
Roza 5
Zapalenie opon mézgowych 5
Plonica 3
Swinka 3
Czerwonka 1
Dur brzuszny 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.odz za rok 1936, s. 1.

Ze sprawozdania z grudnia 1936 r. dowiadujemy sie, Ze rowniez w koncowe omawianego
roku nagminnego wystepowania chordb zakaznych nie byto. W samym grudniu stwierdzono

zachorowania tylko na dwie choroby zakazne: grype - 23 zachorowania i anging - 11

746 .
Tamze.

T CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £.0dz za rok

1936,s. 1.
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zachorowan'*®. Powyzsze potwierdza tylko cato$ciowe statystki zachorowan, ze te dwie
choroby zakazne byt najczgéciej notowane w garnizonie to6dzkim w roku 1936.

W Lodzi wérdd ludnosci cywilnej przez caty rok 1936 stwierdzono duze nasilenie chorob
zakaznych, a w szczeg6lnosci: duru brzusznego, gruzlicy oraz chorob zakaznych wieku
dziecigcego. Zagrozenie stanowily takze choroby weneryczne, ktoére wystepowaty

. . . . 749
w omawianym roku w bardzo duzym nasileniu' ™.

Liczba chorujacych wenerycznie w roku 1936 w todzkim garnizonie wynosita 70

zohierzy. Najwiecej przypadkéw odnotowano rzezaczki, najmniej wrzodu wenerycznego.

Tabela 3.5.14. Liczba chorych zolierzy na choroby weneryczne w oddziatach garnizonu

L6dz - 1936 .
Nazwa choroby Liczba chorych
Rzezaczka 46
Kita 20
Wrzdd weneryczny 4

Zrodto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0d? za rok 1936, s. 1.

Powyzsze statystki nie byly jednak rzetelne. Raportujacy nastepujaco podsumowuje
powyzsze wyniki: ,,Nie daje to (...) istotnego obrazu ilosci zachorowan na choroby
weneryczne w czasie stuzby wojskowej, gdyz wieksza czes¢ tych zachorowan skierowanych do
szpitala nalezy odnies¢ na konto poborowych lub rezerwistow wcielanych do wojska jako
chorych wenerycznie lub tez w szczegolnej odniesieniu do kily, sq to sprawy stare, utajone,
wykrywane przypadkowo (...) »™0 Walka z chorobami wenerycznymi byla prowadzona
w  poszczegolnych oddziatach. Naczelny lekarz garnizonu byt w stalym kontakcie
z Urzgdem Sanitarno-Obyczajowym dla wykrywania i usuwania zrodet zakazenia. Miat on
tez kontakt ze stacjami zapobiegawczymi PCK, dzigki ktorym prowadzona byta szersza
profilaktyka weneryczna obejmujaca takze ludnos¢ cywilna.

Masowych zachorowan w 1936 r. nie odnotowano. Ilo$¢ nieszczesliwych wypadkéw na

ogo6t ulegta zmniejszeniu w poréwnaniu z rokiem ubiegltym. Najwigksze ilosci wykazuja putki

8 CAW.L.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc grudzien 1936, s. 1.

™ CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £.0dz za rok
1936,s. 1.

™ Tamze.
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artylerii, w szczegdlnosci 10 pal oraz kadra 10 baonu pancernego. W roku 1936 stwierdzano
kilka przypadkéw samouszkodzen, ktorych celem byto uchylenie si¢ od stuzby wojskowe;j.

Odnotowano dwa wypadki samobdjstw szeregowych z 28 pp i jeden przypadek zamachu
samobojczego w 4 pac. Ponadto w raporcie odnajdujemy takze jeden wypadek ,,nagtej
Smierci sercowej podoficera zawodowego 10 Baonu Panc. oL

Garnizon 10dzki nadal nie posiadat pralni garnizonowej. Odziez i bielizna Zolnierzy
w utrzymywana byla w dobrym stanie. Oddziaty nadal byly niedostatecznie zaopatrzone
w wodg. Jednakze jakosciowo - bakteriologiczne badania wody wszedzie wykazaty, ze woda
byta zdatng do picia. Zywienie zolnierzy na ogot stalo na dobrym poziomie. Magazyny
zywnosciowe natomiast pod wzgledem budowlanym byly w stanie dostatecznym.
Najwickszym problemem byto przechowywanie migsa we wszystkich oddziatach, za
wyjatkiem 10 pal, napotykano bowiem na trudnosci ze wzglgdu na brak odpowiednich
magazynOw migsnych.

Stan sanitarny koszar przedstawiat si¢ bez zmian w poréwnaniu z rokiem poprzednim.
Wszystkie pomieszczenia koszarowe byly zbyt ciasne, a niektore jak na przyktad koszary
3 baonu 4 pac nie nadawaty si¢ w zupetos$ci do petnionej funkcji. Laznia garnizonowa byla
czynna przez caty rok i dziatata sprawnie.

W brakach sanitarnych Garnizonu L.6dz zostaty w Sprawozdaniu Sanitarno-Opisowym za
rok 1936, wymienione nast¢pujace rzeczy:

1) Nadmierne oddalenie przychodni skorno-wenerycznej od koszar.

2) Brak pralni garnizonowej.

3) Brak instalacji wodociggowo-kanalizacyjnych w koszarach.

4) Brak skrzyn metalowych w koszarach przeznaczonych na wywozenie $mieci i brak

organizacji spojnego wywozenia Smieci.

5) Zaszczurzenie koszar'.

ROK 1937
Choroby zakazne tak jak w poprzednich sprawozdaniach, takze i w tym wymieniane byty
na pierwszym miejscu. Bardzo si¢ ich bowiem obawiano i starano si¢ zachowywa¢ wobec

nich duza ostroznos$¢.

! Tamze.
2 Tamze.
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Juz w styczniu 1937 r. we wszystkich oddziatach garnizonu stwierdzono duza epidemig
grypy. W izbach chorych i w szpitalach leczono tacznie 457 Zokierzy, w tym 21 chorowalo
na zapalenie ptuc. Ponad to co najmniej taka sama ilo$¢ szeregowych przeszta grype
ambulatoryjnie. Na ogot przebiegi choroby byty lekkie, bez powiktan. Czas trwania infekcji
wahat si¢ od 5 do 8 dni. Najczestszym powiklaniem ktére wstepowato byto zapalnie ptuc,
rzadszym zapalenie ucha $rodkowego. W dwoch przypadkach pojawity si¢ bardzo cigzkie
powiklania: zapalania jamy ustnej i przelyku. Oprocz grypy w styczniu 1937 r. odnotowano
takze duzg liczbe zatru¢ zotadkowo-jelitowych. Z innych chorob zakaznych stwierdzono 10

™3 Werod ludnoscei cywilnej miasta todzi

chorych na anging oraz 2 wypadki $winki
stwierdzono ogromne nasilenie grypy oraz wzmozenie duru brzusznego’>*.

W lutym 1937 r. powoli wygasala duza epidemia grypy. Lacznie odnotowano 152
przypadki zakaznie chorych, z czego 150 Zolnierzy chorowato na grype.

Stan zdrowia ludno$ci cywilnej w mies$cie Lodzi ulegt poprawie, zanotowano bowiem
malejaca epidemi¢ grypy, ktora jeszcze w omawianym miesigcu dawala masowe
zachorowania. Pojawily si¢ takze przypadki nagminnego zachorowania na zapalenie opon
moézgowych, gltéwnie wsrdd dzieci. Inne choroby zakazne utrzymaly si¢ na zwyklym

poziomie. W okolicach Lodzi (Tomaszéw Mazowiecki) stwierdzono dwa wypadki duru

plamisteg0755.

Tabela 3.5.15. Liczba chorych Zolnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —

luty 1937 .
Nazwa choroby Liczba chorych
Grypa 130
Angina 15
Swinka 5
Gruzlica 2

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £6dz za miesigc luty 1937 r.,s. 1.

W kolejnym miesigcu nagminnego wystepowania chordb zakaznych nie odnotowano.

W sumie odnotowano 99 chorych na choroby zakazne. Ponownie najwigksza liczbe stanowili

53 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc styczen 1937,s. 1.

> Tamze.

755 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc luty 1937, s. 1.
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chorzy na grype — 66 przypadkow. Ponadto stwierdzono: 27 zainfekowanych na angine, 4 na
$winke i 2 na gruzlice’™®.

Ludno$¢ cywilna miasta Lodzi wykazala w marcu 1937 r. zwigkszenie zachorowan na
odre, zapalenie opon mozgowych oraz nastgpity powiktania po epidemii grypy: zapalenia
zatok bocznych nosa, zapalenia optucnej. W Strykowie i Tomaszowie Mazowieckim
odnotowano dziewie¢ przypadkéw duru plamistego’™’.

W kwietniu ze wzgledu na wiosenne przesilenie liczba chorujacych gwattownie
zwickszyta sie. Potwierdzono 108 zainfekowanych zakaznie zolnierzy. Nadal najwicksza
liczbe przypadkoéw stanowita grypa758.

U ludnos$ci cywilnej miasta Lodzi nie odnotowano wzrostu zachorowan na choroby
zakazne, jednak ilo§¢ zachorowan na dur brzuszny utrzymywat si¢ nadal — jednakze fakt ten

. . .. . 759
nie miatl wptywu na stan zdrowia zotnierzy .

Tabela 3.5.16. Liczba chorych Zotnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —
kwiecien 1937 r.

Nazwa choroby Liczba chorych
Grypa 74
Angina 14
Swierzb 8
Swinka 5
Szkarlatyna 3
Gruzlica ptuc 2
Gruzlica skory 1
Jaglica 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.odz za miesigc kwiecien 1937, s. 1.

W maju udato si¢ opanowaé sytuacje chordb zakaznych 1 ich liczba zaczeta spadac.
Lacznie odnotowano 48 przypadkéw. Nadal na miejscu pierwszym utrzymywata si¢ grypa,

jednak liczba na nig chorujacych spadia do 25. Ponadto stwierdzono: 15 zarazonych na

0 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc marzec 1937, s. 1.

" Tamze.

™8 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu L0dz za
miesigc kwiecien 1937, s. 1.

™ Tamze.
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anging, 3 na gosciec stawowy, 2 przypadki gruzlicy i po jednym chorujagcym na gruzlice
skory, roze i ptonice’®.

W maju 1937 r. nie stwierdzono zwigkszenia si¢ chorob zakaznych. Stan zdrowia ludnosci
cywilnej byt bez wplywu na stan zdrowia Zoinierzyml.

W  nastgpnym miesigcu tacznie odnotowano 54 przypadki zakaznie chorych.
W poréwnaniu do miesigca poprzedniego liczba chorych minimalnie zwigkszyla si¢. Liczba
chorujacych na grype utrzymywata si¢ na stalym poziomie i wynosita, tak jak w poprzednim
miesigcu 25 chorych. Oprécz najczesciej wystepujacej grypy stwierdzono zachorowania na:
anging, réze, dur brzuszny, gruzlice ptuc, jaglice 1 zapalenie $linianki przyuszne;.

W czerwcu 1937 r. nie stwierdzono zwigkszenia si¢ chordb zakaznych. Stan zdrowia

ludno$ci cywilnej byt bez wptywu na stan zdrowia zotierzy %

Tabela 3.5.17. Liczba chorych Zotnierzy na choroby zakazne w oddziatach garnizonu £.6dz —
czerwiec 1937 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Grypa 25
Angina 21
Roza 3
Dur brzuszny 2
Gruzlica ptuc 1
Jaglica 1
Zapalenie $linianki przyusznej 1

Zrodlo: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-
Opisowe Garnizonu £.0d? za miesigc czerwiec 1937, s. 1.

W lipcu 1937 r. liczba chorujacych na choroba zakazne znaczaco spadia. W sumie
zainfekowanych bylo tylko 13 Zolnierzy 16dzkiego garnizonu. Tym razem najwigce]
chorowato na anging — osiem 0sob. Poza tym odnotowano trzech chorych na grype i po

jednym przypadku rézy i §winki’®.

80 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc maj 1937, s. 1.

78! Tamze.

62 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiqc czerwiec 1937,s. 1.

763 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc lipiec 1937, s. 1.

287



W miescie Lodzi natomiast nastgpito nasilenie si¢ duru brzusznego. Inne choroby zakazne

wystepowaly, ale w niewielkiej ilosci — swoja iloécia nie zagrazaty wojsku’®,

We wrzeséniu liczba chorujacy ponownie wzrosta do 39. Nadal najwigcej zainfekowanych
bylo zZoklierzy na anging, ich liczba zwigckszyla si¢ do 18. Kolejno odnotowano 16
przypadkow grypy 1 po jedynym przypadku: zimnicy, §winki, r6zy, nagminnego zapalenia

765

opon moézgowych i gruzlicy ptuc™. W Lodzi ciagle wzrastalo zagrozenie durem brzusznym,

a ponadto odnotowano znaczne wzmozenie plonicy’°.

W kolejnym miesigcu — przede wszystkim ze wzgledu na panujace warunki pogodowe —
liczba chorych rosta. W sumie zainfekowanych bylo 41 zoierzy. Ponownie grypa wiodla
prym. Odnotowano jej 20 przypadkow. Kolejna byt angina — 19 i po jednym przypadku: rozy

767 e . : o
%" W pazdziernikowym okresie sprawozdawczym nastapito nasilenie sie

w miescie Lodzi grypy 1 anginy wsrdd dorostych oraz ptonicy u dzieci’®,

1 gruzlicy ptuc

Choroby weneryczne w roku 1937, wydawatoby si¢ ze byly duzo rzadziej odnotowywane
niz w latach poprzednich. Spowodowane bylo to faktem, iz kazdy przypadek zachorowania
wenerycznego u zotnierza todzkiego garnizonu tlhumaczono =zainfekowaniem przed
wecieleniem go do wojska. W sprawozdaniach notowano tylko przypadki konieczne. Dlatego
wzgledem tej grupy chorob zdaniem autorki nie jest w pelni rzetelne.

W styczniu 1937 r. w garnizonie odnotowano trzy przypadki rzezaczki. Oprocz tego
wykryto choroby weneryczne u czworki nowo weielonych rekrutow’®.

W kolejnym miesigcu liczba wenerycznie chorych zwigkszyta si¢. Odnotowano lacznie
dziewigciu chorych Zohierzy. Najwigcej byto zainfekowanych na rzezaczke — pigciu. Ponadto
w sprawozdaniu zapisano trzy przypadki kity 1 jeden przypadek wrzoda weneryczneg0770.

. .. . 771 . . .
W marcu nie odnotowano ani jednego wypadku zachorowania'"~. Jednakze w kwietniu

liczba chorujacych gwattownie wzrosta do 18. Wowczas 15 Zoknierzy tédzkiego garnizonu

4 Tamze.

765 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc wrzesien 1937,s. 1.

7% Tamze.

o7 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc pazdziernik 1937,s. 1.

768 Tamze.

9 W sprawozdaniu nie podano jakie to byly choroby - CAW..372.34, t.71, Komenda Garnizonu £odz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za miesigc styczen 1937, s. 1.

0 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc luty 1937, s. 1.

e CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc marzec 1937, s. 1.
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2w maju liczbg chorujacych udato si¢ wtadzg

773

oficjalnie chorowato na rzezaczke, a 3 na kite
wojskowym zmniejszy¢ do dwodch chorujacych zotnierzy na rzezaczke''™™. W czerwcu
ponownie liczba chorujacych spadta ale nie do liczby zerowej. Chorowato tacznie 10

ZOlnierzym.

Tabela 3.5.18 Liczba chorych zolnierzy na choroby weneryczne w oddziatach garnizonu L.6dz
—czerwiec 1937 1.

Nazwa choroby Liczba chorych
Rzezaczka 6
Kita 3
Wrzdd weneryczny 1

Zrodto: CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz,
Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0d?z za miesigc czerwiec 1937, s. 1.

W kolejnym miesiacu odnotowano tylko dwa przypadki rzezaczki’>. We wrzeéniu

liczba chorujacych zwigkszyta si¢ do szesciu, z czego pigciu zohierzy zainfekowanych byto

776 . . .. ;1. . .
. W ostatnim sprawozdaniu za miesigc pazdziernik zapisano trzy

przypadki chorych wenerycznie, z czego dwa na rzezaczke i jeden na kite'"”.

rzezaczka, a jeden kilg

W roku 1937 r. masowych zachorowan w t6dzkim garnizonie nie odnotowano.

W styczniu nie byto przypadkéw samobdjstw ani samouszkodzen. Pojawity si¢ natomiast
nieszczesliwe wypadki, ktorych bylo osiem: pig¢ w 10 pal, dwa w 31 pSK i jeden w 28 pp778.
Wypadkow $mierci poza leczeniem nie bylo. Leczenie rodzin wojskowych przeprowadzali
lekarze oddziatowi tddzkiego garnizonu. Wykonali oni w styczniu ogodtem 256 wizyt

domowych, gtownie z powodu grypy’ .

2 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £éd? za
miesigc kwiecien 1937, s. 1.

s CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc majl1937,s. 1.

1 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc czerwiec 1937, s. 1.

s CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc lipiec 1937, s. 1.

7 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc wrzesien 1937, s. 1.

T CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz,  Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Léd? za
miesigc pazdziernik 1937,s. 1

" CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc styczen 1937, s. 1.

" Tamze.
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W lutym mial miejsce jeden zamach samobodjczy — proba zatrucia — zakonczona
catkowitym wyleczeniem zohierza. Cigzkich uszkodzen ciata nie zanotowano. Wystapit
jeden drobny uraz w 10 pal. Odbyly si¢ wcielenia poborowych do oddziatow artylerii,
a w dn. 3-5.02.1937 r. miaty miejsce ¢wiczenia mi¢dzy garnizonowe — mimo zlego stanu
pogody, silnej odwilzy 1 konczacej si¢ epidemii grypy w oddziatach - stan zdrowotny
zohierzy byt na ogot dobry”®.

W marcu 1937 zgloszono sze$¢ nieszczesliwych wypadkow w 10 pal, z czego wystapity
dwa uszkodzenia cigzkie. Duza ilo$¢ nieszczesliwych wypadkéw w 10 pal zdarzata si¢ co
miesiqcml,

W kwietniu przeprowadzono kontrole sanitarng koszar. Wnioski byly takie same jak
w miesigcach i latach poprzednich: zbyt ciasne pomieszczenia. Garnizon t6dzki nadal nie
posiadat pralni garnizonowej, pomimo to zaréwno odziez, jak i bielizna zZohierzy
w utrzymywana byta w dobrym stanie. Nadal narzekano na to, iz oddziaty nadal nie byty
dostatecznie zaopatrzone w wode. Woda jednakze byta zdatng do picia, co wykazaty badania
jakosciowo — bakteriologiczne. Zywienie zohierzy na ogét stalo na dobrym poziomie.
Lekarze garnizonu wykonali w kwietniu 68 domowych wizyt u cztonkéw rodzin Zotnierzy,
natomiast porad ambulatoryjnych udzielono w liczbie 39782,

W maju zanotowano trzy nieszczgsliwe wypadki w todzkim garnizonie: rane¢ tluczong
glowy, rang cigta przedramienia i postrzal §lepym nabojem. Wszystkie te wypadki nalezaty do
lekkich uszkodzen ciata. Ponadto lekarze wojskowi wykonali 47 wizyt domowych
u cztonkoéw rodzin zohierzy i udzielono 40 porad ambulatoryjnych783.

W kolejnym miesigcu zanotowano pie¢ nieszczesliwych wypadkow: rang cieta grzbietu
stopy, postrzat w klatke piersiowa §lepym nabojem, ztamanie 12 krggu piersiowego, ztamanie
zebra oraz ran¢ thuczong glowy. Odnotowano jeden wypadek $miertelny poza leczeniem
z powodu gruzlicy ptuc w czasie udzielonego Zolnierzowi urlopu zdrowotnego. Wykonano

33 wizyty domowe u cztonkéw rodzin zotierzy oraz 36 porad ambulatory;j nych784.

780 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc luty 1937, s. 1.

81 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc marzec 1937, s. 1.

82 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc kwiecien 1937, s. 1.

83 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc maj 1937, s. 1.

784 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc czerwiec 1937, s. 1.
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W lipcu zadnych samobojstw oraz samouszkodzen nie bylo. Nie odnotowano takze
nieszczgsliwych wypadkow poza putkiem artylerii lekkiej, gdzie w wyniku przebywania tej
formacji na poligonie mialy miejsce cztery powazne uszkodzenia ciata. Wypadkéw $mierci
poza leczenie nie by10785.

We wrze$niu zanotowano jedno samobdjstwo ze skutkiem $miertelnym w 28 pp. Takze
w tym putku odnotowano jeden wypadek z ciezkim uszkodzeniem ciata’®®,

W ostatnim omawianym miesigcu w roku 1937 zanotowano ponownie zamach
samobodjczy w 28 pp, poprzez poderznigcie sobie gardta. W momencie pisania raportu
zohierz byt w trakcie leczenia — nie wiemy czy zdotano go wyleczy¢. Odnotowany zostat
takze zamach samobojczy w 10 pal poprzez przebicie bagnetem — ten przypadek jednak

zakonczyt si¢ natychmiastows $miercig’®" .

Doktadne przedstawienie Sprawozdan Sanitarno-Opisowych Garnizonu L£.0dz w latach
1934-1937, pozwolito na zobrazowanie problemdéw zdrowotnych Zohierzy przebywajacych
w garnizonie 16dzkim, a tym samym zarysowanie powyzszych kwestii wobec wszystkich
zolierzy w OK nr IV Lodz.

Najwazniejszymi z nich byly grupy chordb: zakaznych, wenerycznych oraz urazow
chirurgicznych. W wyniku analizy powyzszych sprawozdan widaé, iz najczesciej wystepujaca
z choréb zakaZnych byta grypa 1 angina. Wsrdd chordb wenerycznych, za§ dominowata
rzezaczka 1 kila. Wiadomo, ze liczby zachorowan podawane byly tylko i1 wylacznie dla
garnizonu t0dzkiego, zatem dla catego OK nr IV musiaty by¢ one znacznie wyzsze. W tym
podrozdziale bardziej niz na statystyce, zalezato autorce na przedstawieniu rodzaju chorob
wystepujacych wsrod srodowiska Zolnierskiego. Przedstawiony fragment mial postuzy¢ jako
przyklad najwigkszego osrodka wojskowego w OK nr IV — Lodzi, dla ktorego to materialy

archiwalne zachowaty si¢ w najwigkszym stopniu.

8 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc lipiec 1937, s. 1.

% CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiqgc wrzesien 1937, s. 1.

81 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc pazdziernik 1937, s. 1.
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3.6 Profilaktyka chorob zolierzy OK nr IV na przykladzie garnizonu L6dz

W poprzednich rozdziatach obszernie zostata omdwiona statystka chordb wystepujacych
na terenie zarowno OK nr IV w latach 1922-1931, jak i samego 16dzkiego garnizonu 1934-
1937. Na przyktadzie wojsk stacjonujacych w todzi mozna z duza dokladno$cia omowic
szeroko rozumiang profilaktyke 1 sposoby leczenia chordb wystepujacych w OK nr IV, nalezy
bowiem pamig¢tac, iz problemy zdrowotne, oméwione we wczesniejszym podrozdziale byly
podobne i charakterystyczne dla catego IV Okregu Korpusu.

Rocznie w latach 1922-1931 w wojskowych zaktadach leczniczych leczono ok. 100 000
zotierzy 1 ok. 3000 oficerow . Byta to dos¢ znaczaca liczba, doliczajgc ponadto ok. 11 000
0sob cywilnych leczacych si¢ w wojskowych placowkach.

W OK nr IV $rednio rocznie chorowalo ok. 6169 oficerow i szeregowych. Na 1000
zdrowych przypadato, az 420 chorych. W 16dzkich wojskowych zakladach leczniczych

8 W poréwnaniu do innych Okregdéw Korpusu byl to

leczono ok. 1182 cywilow rocznie
jeden z gorszych wynikow.

Za wszelka cene starano si¢ poprawi¢ powyzszg statystke — zrozumiano, ze aby
zmniejszy¢ liczbe chorych, nalezy zastosowaé szeroko rozumiang profilaktyke zdrowotng
w todzkich oddziatach wojskowych. Pomimo, ze sama koncepcja zdrowia, jego ochrony,
profilaktyki 1 promocji powstala stosunkowo niedawno, a jej poczatki datuje si¢ na lata 70
XX w. wraz z rozwojem ruchu nowego zdrowia publicznego w Kandzie, to w t6dzkim OK
byla ona juz widoczna w okresie dwudziestolecia miedzywojennego.

Profilaktyka zdrowotna to dziatania majace na celu zapobieganie chorobom, poprzez ich
wczesne wykrycie i leczenie. Obecnie w profilaktyce wyodrgbniane sg jej nastepujace fazy:

o profilaktyka pierwotna/pierwszorzedowa (I fazy) — zapobieganie chorobom
poprzez kontrolowanie czynnikéw ryzyka:

v’ swoista — majaca na celu zapobiec konkretnej chorobie (np. szczepienia

ochronne, podawanie witaminy D matym dzieciom aby zapobiec
790

krzywicy) ™",

v' nieswoista — majaca na celu zapobieganiu wielu chorobom (np. karmienie

piersig, racjonalne Zywienie, aktywno$¢ fizyczna),

788 CAW,1.300.62..t. 34, Sprawozdanie statystyczne o stanie zdrowotnym armji. W okresie dziesieciolecia 1922-
1931,s.27.

789 Tamze, s. 31.

™ Dolno$laski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka — Centrum Medycyny Ratunkowej, http://www.szpital-
marciniak.wroclaw.pl/index.php?c=article&id=9&print=1, dostgpnos¢ internetowa, z dn. 18.10.2017 r.
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e profilaktyka wtorna (Il fazy) — zapobieganie konsekwencjom choroby poprzez jej
wczesne wykrycie i leczenie (testy przesiewowe, profilaktyczne badania lekarskie,
badania profilaktyczne),

e profilaktyka Il fazy — zahamowanie postgpu choroby oraz ograniczenie
powiktan’*. Do III fazy mozemy zaliczyé nastepujace podgrupy:

v’ przywrocenie (rehabilitacje) lub zastgpienie (np. proteza) uszkodzonych
funkcji

v' pomoc w radzeniu sobie z chorobg i zaakceptowaniu swojego stanu

<

przeciwdziatanie izolacji spoleczne;j

v pomoc w utrzymaniu dobrej kondycji fizycznej i psychicznej’.

Przegladajac uwaznie dokumenty z okresu dwudziestolecia migdzywojennego mozemy na
pewno odnalez¢ pierwsze dwie fazy profilaktyki zdrowotnej stosowanej w garnizonie
t6dzkim i w niepetnym stopniu fazg IIL

Do fazy I, swoistej na pewno w garnizonie t6dzkim mozemy zaliczy¢ szczepienia
ochronne, ktore stosowane byly regularnie przede wszystkim na nowo wcielanych rekrutach.
W calym omawianym okresie dotyczyly one dwoch chordb zakaznych: ospy i1 duru
brzusznego.

Poborowi byli obejmowani szczepieniami ochronnymi przeciw ospie 1 durowi
w odstgpach 7-10 dniowych793. Szczepien przeciwko ospie dokonywano za pomocg wirusa
krowianki’®*., Wowczas byla to jedyna szczepionka, w ktorej podawano zywe, w pelni
wirulentne’® wirusy. Podawana byla ona metodg skaryfikacji: pigtnastokrotnie, szybko
naktuwano skore skaryfikatorem lub igla uprzednio zanurzonymi w szczepionce. Ranke
poszczepienng zaklejato si¢ gazikiem, aby nie dopusci¢ do zakazenia pozostatych czesci ciala.
Miedzy czwartym, a 14 dniem po szczepieniu w jego miejscu pojawialy si¢ zmiany w postaci
grudek, pecherzykow i biatawych, wklestych krost (w tej kolejnosci). Zazwyczaj okres ten

przebiegat z goraczka, rzadko osiggajaca 39 °C i wigce] oraz powigkszeniem regionalnych

™ Co to jest profilaktyka i promocja zdrowia?, http://www.profilaktykawmalopolsce.pl/co-to-jest-
profilaktyka/item/301-co-to-jest-profilaktyka-i-promocja-zdrowia, dostgpnos¢ internetowa z dn. 12.10.2017.

2 Dolnoslgski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka — Centrum Medycyny Ratunkowej, http://www.szpital-
marciniak.wroclaw.pl/index.php?c=article&id=9&print=1, dost¢pnos¢ internetowa, z dn. 18.10.2017 r.

3 CAW.1.371.4, t. 221, Szczepienie rekrutéw, rocz.1904, s. 1.

¥ Krowianka (lac. variola vaccinia) — wirusowa choroba zakazna wystepujaca u bydla domowego i $win
wywolywana przez wirusa krowianki.

% Wirulencja, zjadliwo$¢ drobnoustrojow — zdolnoé¢ wnikniecia, namnozenia si¢ oraz uszkodzenia tkanek
zainfekowanego organizmu przez dany typ patogenu (zdolny do wywotywania infekcji).
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wezlow chlonnych. Dzisiaj wiemy, dzigki licznym badaniom, ze szczepienia przeciw ospie
obarczone sg pewnym ryzykiem powiktan. Na szczgscie w wyniku badan nad kolejnymi
szczepami "szczepionkowego" wirusa krowianki ryzyko staje si¢ coraz mniejsze. W efekcie
powiklan wystapi¢ moze: wtdrne ropne zapalenie skory, zmiany w narzadach wywolane
zakazeniem bakteryjnym. W ciezkich przypadkach pojawi¢ si¢ moze: krowianka
posocznicowa, zapalenie jader, zapalenie mozgu oraz zaburzenia krazenia.

Oproécz szczepien rekrutow dokonywano regularnych szczepien ochronnych przeciwko
chorobom zakaznym (ospa, dur). Na przyktad w roku 1934 przeprowadzane byly szczepienia
ochronne zgodnie z przepisami sanitarnym o zapobieganiu chorobom zakaznym. Jesienig
1934 r. zostaly przeprowadzone masowe szczepienia przeciwdurowe. W raporcie
odnotowano, iz skuteczno$¢ szczepionki byla bardzo duza, poniewaz na terenie catego
t6dzkiego garnizonu odnotowano tylko pie¢ wypadkéow duru brzusznego. Zohierze, ktorzy
byli poddani szczepieniu nie zachorowali w ogole. Dlatego tez wladze wojskowe
wnioskowaly ,,(...) o duzej skutecznosci szczepien, tem bardziej, ze wsrod ludnosci cywilnej
Lodzi dur brzuszny panuje endemicznie S

Kolejno w sprawozdaniach Sanitarno - Opisowych Garnizonu £6dZ od stycznia 1935 r.
do czerwca 1937 odnajdujemy czesto powtarzajace si¢ szczepienia przede wszystkim przeciw
tym dwom wyzej wymienionym chorobom: ospie 1 durowi. W styczniu 1935 r. w garnizonie
16dzkim odbyly sie tylko szczepienia przeciwdurowe’®’, ale juz w marcu szczepiono na obie

choroby’®®

. W kwietniu 1935 r. zaszczepiono przeciw durowi i ospie:

e w28 pp 1027 rekrutow

e w31 pSK 23 rekrutow’ ™.

Wojskowa stuzba zdrowia, co nalezy podkresli¢, nie dbata tylko i wylacznie o samych
zohierzy, ale takze o ich rodziny. Dlatego tez np. w maju 1935 r. przeprowadzana byta akcja
szczepien tylko dla dzieci przy 4 Szpitalu Okregowym na blonice i ptonice®®.

W czerwcu 1935 r. szczepien przeciwdurowych dokonano wsrdd rezerwistéw 31 pSK, 28

801

pp 1 4 Dywizjonu Samochodowego™". W 1936 r. szczepienia ochronne przeciw durowi

%6 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu £6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £6d? za rok
1934,s. 2.

97 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc styczen 1935, s. 1.

8 CAW.L372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu L0dz za
miesigc marzec 1935, s. 1.

™ CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc kwiecien 1935, s. 1.

800 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc maj 1935, s. 1.
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1 ospie dokonano wsrod wszystkich wcielonych do oddziatéw poborowych. Zaszczepiono
takze przeciw durowi powolanych na éwiczenia rezerwistow®"%.

W styczniu 1937 r. zaszczepiono jedynie wcielonych poborowych do 10 kompanii
telegraﬁcznejsog. W marcu szczepienia przeprowadzono w obu putkach artylerii i w kadrze
4 Sgzpitala Oqugoweg0804. W kolejnym miesigcu zaszczepiono przeciw ospie i przeciw
durowi 1449 wcielonych poborowych do putku piechoty, poza tym w owym putku dokonano
ponownych szczepien starszych rocznikow®. W maju odbyty sie szczepienia ochronne dla
rekrutow pozniej wcielonychsOG, a w czerwcu zaszczepiono przeciw durowi brzusznemu 50
rezerwistow w 4 Dywizjonie Zandarmerii oraz podawano szczepionki w 10 pal i w kadrze
4 Szpitala Okregowego®".

W garnizonie 16dzkim stosowano profilaktyke wobec poszczegdlnych grup chorobowych.
Najczesciej wystepujacymi byly choroby zakazne i choroby weneryczne.

Jako profilaktyke gruzlicy — choroby zakaznej uktadu oddechowego - stosowano sanatoria
lecznicze, ktore wowczas traktowane byly takze jako miejsca leczenia juz zarazonych
zolierzy. Najbardziej popularnymi byly sanatoria przeciwgruzlicze w Zakopanym
1 w Rajczy. Pierwszenstwo do sanatoriow mieli oficerowie. Dostanie si¢ do tego typu
zaktadow leczniczych bylo do$¢ trudnym zadaniem. Osoby, ktére zakwalifikowaty si¢ do
leczenia musialy ztozy¢ specjalne podanie o przyjecie. Kwalifikacja do kuracji nie oznaczata
bowiem przyjecia osoby do sanatorium. Pacjent musial do podania zalaczy¢ tzw. ,karte
badania” — byt to dokument lekarski, ktory przedstawial opis choroby pac;j enta®®®, Zaznaczano
jednak, ze: , Nie nalezy identyfikowaé , karty badania” z orzeczeniem lekarskim
i w wypadkach, gdy osoba wojskowa z powodu choroby pluc prosi o wdroZenie

postepowania rewizyjno-lekarskiego, urlop Ilub zapomoge ewentualnie w innych celach

801 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesiqc czerwiec 1935, s. 1.

802 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za rok
1936,s. 1

803 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc styczen 1937, s. 1.

804 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £odz za
miesigc marzec 1937, s. 1.

805 CAW.L372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc kwiecien 1937, s. 1.

806 CAW.1372.34, .71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu L0dz za
miesiqgc maj 1937, s. 1.

807 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu Lodz za
miesigc czerwiec 1937, s. 1.

808 CAW.1.371.4, t. 220, L. 6537/26.Wydz. 11, Sanatoryjne leczenie chorych na ptuca — karta badania, s. 1.
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stuzbowych — niezbedne jest nadal dolgczenie do tego rodzaju podania orzeczenia
lekarskiego, wzgl. swiadectwa wojskowo-lekarskiego ™.

Kolejng chorobom, ktérej si¢ bano — poprzez jej nieuleczalno$¢ - byla jaglica.
W garnizonie t6dzkim oprocz masowego odrzucania chorych osob podczas poboru, podobnie
jak tych chorych na gruzlicg, stosowano czeste badania wody. Bowiem duzym problemem
w Lodzi byla kanalizacja, a w zasadzie jej brak. Zdatna woda do picia i do codziennej
higieny byla niezbedna. W momencie, gdy studnia w koszarach 28 putku Strzelcow
Kaniowski ulegta awarii, gwattownie wzrosta liczba chorych na oczy — jaglicg. Zakazenie

10

bowiem duzo latwiej rozprzestrzenialo si¢ w brudnej wodzie®?. Starano si¢ zatem

w garnizonie 6dzkim podnie$¢ standard czystosci wody, aby zapobiec ewentualnej epidemii
jaglicy.

Problemem w 16dzkich koszarach, tak jak w kazdym wigkszym skupisku ludzkim, byty
problemy pasozytnicze. W pomieszczeniach zotnierskich roito si¢ od pluskw, wszy i pchet —
nalezato je likwidowa¢ i zapobiega¢ im, poprzez wzmozong higien¢ zolnierzy oraz
utrzymywanie czysto$¢ pomieszczen. Czesto w meldunkach 16dzkich odnajdujemy prosby o:
., (...) przeprowadzenie dezynfekcji izb Zolnierskich oraz wskazanie Zrodia zakupu

11811

radyklanych srodkow dezynfekujgcych . Bano si¢ bardzo pasozytow, ktore przenosily

1812 Do
812 Wiedziano

rozne choroby: ,,(...) Sprawe prosze traktowal jako bardzo pilng (...)
bowiem, ze grozi to wybuchem epidemii.

Kolejng chorobag z braku higieny byl §wierzb. Oprdcz prewencji utrzymania czystosci
1 zmniejszenia ggstosci zamieszkania zotnierzy w koszarach, to do samego leczenia $wierzbu
wojsko stosowato masé Wilkinsona®®. Preparat opracowany zostal przez brytyjskiego
lekarza J.H. Wilkinsona w XIX wieku. Stosowano go do uzytku zewnetrznego. Dawniej
produkowany byt on w Polsce w laboratoriach galenowych814. Obecnie sporzadzany jest
w recepturze aptecznej. Mimo masci choroba miala u pacjentow czeste nawroty dlatego
wymagane bylo leczenie zakladowe, ktore trwato ok. 2 tyg.®® Oprocz masci stosowano takze

tzw. metod¢ Hubera. Ciato chorego na $swierzb pedzlowano roztworem 40% tio-siarczanu

809 Tamze, s. 2.

810 CAW.1.371.4, t. 220, 28 putk Strzelcow Kaniowski, nr 855, s. 1

811 CAW.1.371.4, t. 220, Pomocnicza Skadnica Uzbrojenia nr 4, nr 950, s. 1.

812 Tamze.

813 CAW.1.320.28, t. 174, Wyciag z instrukcji specjalnej Szef. San. OK III. Nr 8/39 — przestanie, s. 1.

814 Lek galenowy — zwyczajowa nazwa leku aptecznego, sporzadzonego z surowcow roglinnych, zwierzecych
i/lub mineralnych wedlug przepisu zamieszczonego w farmakopei lub receptariuszu (np. Receptarium polonicum
Glowackiego). Dawniej terminem tym okreslano wszystkie leki sporzadzane w aptece. Obecnie leki galenowe sg
stosowane glownie jako $rodki pomocnicze przy wyrobie lekow recepturowych.

815 CAW.1.320.28, t. 174, Wyciag z instrukcji specjalnej Szef. San. OK III. Nr 8/39 — przestanie, s. 1.
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sodu wytaczajac twarz 1 szyje. Nastepnie po 15 minutach smarowano cate cialo roztworem
5% kwasu solnego. Po 15 minutach obie czynno$ci powtarzano po raz kolejny. Po tym
zabiegu chory musiat zatozy¢ czysta bielizng 1 ubranie. Na drugi dzien zabieg powtarzano po
raz kolejny, po czym chorego doktadnie kapano i uwazano ze jest wyleczony. Ta z metod byta
duzo bardziej rozpowszechniona w II RP, niz mas¢ Wilkinsona. W Wyciggu z instrukcji
specjalnej Szef. San. OK III. Nr 8/39 raczej odnajdujemy zachecenie aby wilasnie ja stosowacé,
a dowddztwo podawato nastepujace argumenty: ,,(...) jest tania, nie niszczy bielizny, nie
wywoluje podraznien skory i nie ma przykrego zapachu, szybko leczy (...), w odpowiednich
warunkach nadaje si¢ nawet do leczenia ambulatoryjnego ~816

Tezec byl kolejna choroba przed ktora ostrzegato wojsko. Choroba zakazna, ale nie
zarazliwg. Miata ona w szczegdlnosci dotykaé oddziaty saperskie i pionierskie. Jednakze
ostrzegano, ze nie tylko rany wigkszych rozmiarow, ale nawet najmniejsze skaleczenie, jak
zdarcie naskorka poszczegdlnymi czeSciami rynsztunku, drutem kolczastym, kamieniami czy
galeziami moze stanowi¢ zagrozenie zarazenia si¢ tezcem®’. Lekarz wojskowy zawsze stawat
przed dylematem czy na dang ran¢ podaé surowice czy tylko pozosta¢ przy opatrunku. Nie
mozna bylo jej stosowac prewencyjnie do kazdej rany, dlatego ze byta ona dos¢ kosztowna.
Poza tym przy czgstym podawaniu surowicy jednemu zolnierzowi moglo doj$¢ do
anaﬁlaksjigls. Nie zastosowanie surowicy takze budzito niepokdj - ,, wybuchu po kilku dniach
u danego osobnika choroby®'®. W koncu zostal odnaleziony ,,ztoty $rodek”. Podjeto decyzje,
ze: ,,(...) przy ranach rozleglych zawsze stosuje si¢ surowice p-tezcowq, przy ranach zas
mniejszych i skaleczeniach masé rteciowq (...) 820 Sposob ten okazal si¢ niezawodny.
Podoficerowie sanitarni zostali odpowiednio pouczeni, a na czas manewrdéw zostali
wyposazeni w wigksza 1los¢ masci.

Do profilaktyki tyfusu plamistego w okrggu 16dzkim shuzyta skrupulatnie prowadzona
statystyka. Wspomniany byl on w wykazach aptekarzy wojskowych w DOG nr IV Lodz
z 1918 r. W tabelach widniata oddzielna kolumna, w ktorej to urzednik wpisywal czy dana

osoba tyfus plamisty przechodzila821. Byta to wazna informacja, poniewaz osoba ktora juz raz

81° Tamze.
817 Tamze.
818 Anafilaksja, wstrzas anafilaktyczny (lac. anaphylaxia, commotus anaphylaciticus; ang. anaphylaxis,
anaphylactic shock) — to rodzaj nagtej, cigzkiej reakcji alergicznej Iub niealergicznej, ktéora moze by¢ przyczyna
zgonu.
819 CAW.1.320.28, t. 174, Wyciag z instrukcji specjalnej Szef. San. OK III. Nr 8/39 — przestanie, s. 1.
820 .
Tamze.
821 CAW.1.371.4, t.12, Wykaz aptekarzy wojskowych w Lodzi z dn. 26.01.1918 ., s.1.
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chorowata na tg chorobg, nabierata pewnej odpornosci i prawdopodobienstwo, iz ponownie
na nig zapadnie bylo znikome.

Lodzkie wladze wojskowe monitorowaly nie tylko stan zdrowotny Zotnierzy, ale takze
zwracaly uwage na S$rodowisko cywilne, gdzie choroby zakazne rozprzestrzeniaty si¢
w szybki tempie. Przy kazdym wiekszym zagrozeniu ze strony ludnosci cywilnej wladze
wojskowe byly od razu informowane. W przypadku wystgpienia ogniska chorobowego
w pewnych wsiach czy miastach, w poblizu ktorych np. odbywaty si¢ ¢wiczenia, od razu
podawano w raportach jakie to byty infekcje: ,,(...) Dla informacji podaje, ze stwierdzono
choroby zakazne: tyfus plamisty , brzuszny, jaglice, szkarlatyne, dyfteryt. W nastepujgcych
miejscowosciach:

- Powiat Ltask- wies Wola Wigzowa i Nowa Wola, gm. Dgbrowa Rusiecka — tyfus
brzuszny, poza tym w calym powiecie jaglica.

- W Piotrkowie i rejonie — liczna plonica oraz dur brzuszny (endemicznie)

- W powiecie Sieradz: rejon Ztoczewa — sporadyczne wypadki dyfterytu

- W powiecie Radomsko: bardzo liczna jaglica, sporadyczne wypadki tyfusu brzusznego,
plonicy i tym podobne zwlaszcza we wsi Silnicze gm. Maluszyn oraz w Gomunicach gm.
Dobroszyce.

- W rejonie Wielunia i Dziatoszyna stan zdrowotny ludnosci jest na ogot dobry”szz.

Aby zabezpiecza¢ zohierzy przed zagrozeniem zakazenia ze strony cywilow wydawano
szereg instrukcji zdrowotnych, ktére miaty temu zapobiega¢. Kazdy dluzszy postdj lub
kwaterunek w$rod ludno$ci cywilnej miat by¢ poprzedzony wywiadem sanitarnym z zakresu
chorob zakaznych. Stycznos¢ wojska z ludnoscig cywilng (kwaterunek w domach, nabywanie
produktéw z gospodarstw) nalezato ogranicza¢ do minimum. Nalezalo zwraca¢ szczegdlng
uwage na wode pitna: ,, (...) zabronié picia surowej wody z prywatnych studzienek domowych,
gotowac dodatkowo kawe lub herbate, ktora mogta by¢ zabrana do manierek przez kazdego
zotnierza (...), gotowaé wode na wrzgtnikach i ostudzong wydawaé w miejscach postoju,

823 1,824
(..)

chlorowac¢ wode za pomocg wody Jawela . Oprocz doktadnej kontroli wody pitnej

822 CAW.1.320.28, t. 174, 28 Putk Strzelcow Kaniowskich, nr 930, Zarzadzenie zdrowotne na okres wsp6lnych
¢wiczennr 2, s. 1.

823 Substancja uzywana do uzdatniani a wody. Jej pomystodawca byt Claude Luis Berthollet, ktory zatozyt
pierwsza na $wiecie wytworni¢ srodkow bielacych. Berthollet zatozyt swoja fabryczke w 1789 r. w podparyskiej
miejscowosci Javel. Produkt Bertholleta powstawat przez przepuszczanie gazowego chloru przez tug potasowy.
W ten sposéb na rynku pojawit si¢ produkt zwany ,,eau de Javel”, czyli woda z Javel. Pomyst Bertholleta na
biznes podpatrzyt szkocki chemik Charles Tennant i otworzyt bielarni¢ w Glasgow, gdzie zamiast przepuszczaé
chlor przez tug potasowy, uzyl taniego mleka wapiennego — Patrz wiecej: M. Orel-Regucka, Apteczna historia
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nalezato takze sprawdza¢ zywnos$¢. W szczegdlnosci kontroli podlegato surowe migso.
Karminie zohierzy kietbasa bylo niewskazane, a przechowywanie pozostalo$ci zywnosci
zabronione. Wydany byl takze zakaz spozywania surowych owocéw (zagrozenie zakazenia
czerwonka). Wszelkie produkty spozywcze musiaty by¢ dobrze zabezpieczone, a odpadki
kuchenne miaty by¢ zakopywane w ziemi. Na dluzszych postojach byt obowigzek
zorganizowania ustepéw polowych zgodnie z obowiazujacymi regulaminami®®.

Ponadto przed wymarszem lekarze baondéw mieli obowigzek skontrolowania stanu
1 dopasowania obuwia oraz onuc®®. W czasie odpoczynkdw i1 po marszach, jak tylko sytuacja
pozwolita zolierze mieli nakaza¢ moczenia i mycia n(')g827.

Kolejng grupa chorobowa w fazie I profilaktyki swoistej w okregu t6dzkim byly choroby
weneryczne. W tym przypadku stosowano dwa sposoby zapobiegawcze: pierwszy -
skoncentrowano si¢ na promocji zdrowia oraz edukacji zdrowotnej, prowadzonej gtownie
przez lekarzy wojskowych oraz drugim — wprowadzano szereg zasad dyscyplinarnych.

Promocja zdrowia dzi§ okreslana jest jako ,,proces, ktory umozliwia ludziom zwigkszenie
kontroli nad ich zdrowiem oraz jego polepszenie i wzbogacenie”sza. Jest to najczegsciej
uzywana definicja pochodzaca z Karty Ottawskiej z 1986 r. Uszczegotowiajac, promocja
zdrowia: koncentruje si¢ na zyciu codziennym calej populacji, a nie tylko na osobach
znajdujacych sie¢ w sytuacji zagrozenia okreslong choroba. Edukacja zdrowotna jest pojgciem
szerszym, poniewaz odnosi si¢ do ludzi w catym okresie trwania Zycia, obejmujac swym
obszarem dziatania rozne formy uczenia si¢ 1 nauczania.

Obie formy odnajdujemy jako sposdb zapobiegania rozprzestrzenianiu si¢ chorobom
wenerycznym w okregu todzkim. Cho¢ uwazam, ze forma edukacji zdrowotnej dotyczyla
przede wszystkim oficerow, ktérzy ksztalcili si¢ w szkotach oficerskich, gdzie wyktadane im
byly przedmioty zwiazane z higieng i pierwsza pomocga. Szeregowcy za$ zdani byli tylko na
promocje¢ zdrowia stosowang w poszczegdlnych garnizonach wojskowych.

Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu bL6dz za rok 1934 r, wspomina

0 stosowaniu rd6znego rodzaju formy walki z chorobami wenerycznymi. Tego typu schorzenia

chloru, http://www.aptekarzpolski.pl/2016/11/apteczna-historia-chloru/, dostgpno$¢ internetowa, z dn.
18.08.2017 r.

824 CAW.1.320.28, t. 174, 28 Putk Strzelcow Kaniowskich, nr 930, Zarzadzenie zdrowotne na okres wspolnych
¢wiczennr 2, s. 1.

525 Tamze.

826 Onuca — kwadratowy (ok. 40x40 cm) lub prostokgtny (ok. 40x80 cm) kawalek tkaniny Inianej lub
bawetnianej flaneli uzywany zamiast skarpet. Onuca prostokatna uzywana byta do butow z wysoka cholewka.

827 CAW.1.320.28, t. 174, 28 Pulk Strzelcow Kaniowskich, nr 930, Zarzadzenie zdrowotne na okres wsp6lnych
¢wiczennr 2, s. 1.

828 Karski J .B., praca zbiorowa, ,,Promocja Zdrowia”, Warszawa 1999 r., s. 21.
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dla zomhierzy czy oficeréw II RP byly wstydliwe — wigkszo$¢ z nich je ukrywato. Wtadze
wojskowe, aby zapobiec rozprzestrzenianiu si¢ choréb wenerycznych musialy je najpierw
,»Wykry¢”. Dlatego ,,(...) z inicjatywy Szefa San. O.K. nr IV w miesigcu pazdzierniku podjeto
energiczng akcje znalezienia chorob wenerycznych drogq: 1) pogadanek lekarskich, 2)
pogadanek religijnych, 3)pogadanek oswiatowych, 4)wyswietlania filmu, 5) zakupienia
i rozdania pakiecikow indywidualnych ,,veto”, 6) akcji pozawojskowej na terenie miasta. Pod
koniec roku uwidocznily sie wyraznie dodatnie skutki tej akcji .

Lodzkie wladze wojskowe zaczely docenia¢ profilaktyke w latach 30 - od stycznia 1935 1.
trwala tzw. ,,akcja zapobiegawcza” — przeciw chorobom wenerycznym. W tzw. stacjach
zapobiegawczych lekarze wyglaszali pogadanki na temat szeroko rozumianej profilaktyki
przeciw chorobom wenerycznym. Oprocz stacji wojskowych byl takze od stycznia 1935 r.
czynne stacje zapobiegawcze organizowane przez Polski Czerwony Krzyz, z ktorych
sporadycznie korzystali takze Zotnierze. Jedna z takich stacji znajdowata si¢ w Lodzi przy ul.
Zeromskiego.

Akcje zapobiegawcze planowo zmniejszaty ilo§¢ zachorowan, jednak po przyjeciu
nowych Zoierzy statystyka ulegla pogorszeniu. Woéwczas na kolejny miesigc planowano
ponownie rozdawanie ,,pakiecikow veto”.

W Lodzi odnotowywano sporg liczbe chorych wenerycznie. Jej ilos¢ todzkie wiadze

’

wojskowe tlumaczyty tym, ze: ,, (...)strzelcy miodszego rocznika nie posiadajq ,, Veto”,
niektorzy z nich chorowali przed wcieleniem, a obecnie nastgpit nawrot choroby (...) 830
Niestety nie udalo si¢ autorce ustali¢ doktadnie co znajdowalo si¢ w owych ,,pakietach” —
jedynie drogg domystlu mozemy stwierdzi¢, ze moglty to by prezerwatywy, by¢ moze jakies
srodki czystosci czy tez ulotki. Akcja zapobiegawcza odbywata si¢ systematycznie,
praktycznie co miesiac, nadal droga pogadanek.

Oproécz tego w 31 pSK w maju 1935 r. zapoczatkowano ankiet¢ na temat zycia ptciowego

. . , . . . .y 1
1 alkoholizmu. Zakonczenie ankiety miato nastapi¢ w czerweu®

. Jednakze nie odnajdujemy
w kolejnych sprawozdaniach tak owej — najprawdopodobniej pomyst nie zostat

sfinalizowany, badZ tez ankieta nie zachowata sig.

829 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu Lodz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za rok
1934 r.,s. 1.

830 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu E6d? za
miesigc kwiecien 1935, s. 1.

831 CAW.1.372.34, t.71, Komenda Garnizonu L6dz, Sprawozdanie Sanitarno-Opisowe Garnizonu £0dz za
miesigc maj 1935, s. 1.
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Forma dziatan porzadkowych stosowanych wobec zotierzy bylo takze wysytanie na teren
miasta patroli garnizonowych, w sktad ktorych wchodzili przedstawiciele Urzedu Sanitarno-
Obyczajowego. Najczesciej patrolowano ul. Konstantynowska (ob. Legiondéw) oraz ul. $w.
Jerzego — na tych dwoch ulicach bowiem najczgsciej dochodzitlo do spotkan zotnierzy
z paniami lekkich obyczajow. Zonierzy przytapany na takim spotkaniu byt pietnowany przez
dowo6dztwo garnizonu®?.

Ponadto warto doda¢, ze zolierz opuszczajacy garnizon na urlop, musiat otrzymac tzw.
»Swiadectwo czystosci”.

Profilaktyka fazy I, nieswoista — zapobiegajaca wielu chorobom, byta w latach
dwudziestolecia migdzywojennego takze popularna, podobnie jak wyzej omdwiona swoista.

Przede wszystkim starano si¢ dba¢ o czystos¢ i jak najlepsze warunki sanitarne koszar
1 innych wojskowych obiektow. Dlatego tez co jaki$§ czas bielono izby zoierskie — w celu
lepszego utrzymania ich w czystoéci833.

Ponadto odbywaty si¢ inspekcje sanitarne w koszarach, ktore kontrolowaly nie tylko
pomieszczenia, ale takze higieng¢ osobista zotnierzy, czystos¢ ich odziezy i bielizny. Jedna
z takich inspekcji sanitarnych miata miejsce w koszarach 10 Kaniowskiego Putku Artylerii
Lekkiej (10 pal) w dniu 13.12.1932 8 W trakcie przeprowadzania takiego ,,sanitarnego
sprawdzenia” brano pod uwagg kilka elementow.

Po pierwsze ubior zotierzy, czy byli oni schludnie 1 czysto ubrani, czy kazdy z nich
posiadal swoja szczoteczke do zebdw 1 czy jej uzywal. Kapiel byla bardzo wazng. Szeregowi
mieli obowiazek si¢ kapaé raz w tygodniu w tazni garnizonowej. Codzienna poranna toaleta
obywata si¢ w specjalnych ubikacjach, do ktorych z koszar 10 pal przechodzito si¢ przez
podworko. Jedna z nich miata 46 krandéw, druga 24. Pierwsza zaopatrzona byla w piec, druga
tak owego nie posiadata. Do mycia nég stuzyly cztery blaszane naczynia. Brudna woda
splywata lub byta wylewana do rynsztok(')w835.

Po drugie sprawdzano rozmieszczenie t6zek, czy sa one pojedyncze i ile ich znajduje si¢
w pomieszczeniu. Lozka sprawdzano czy nie bylo w nich pluskw. Takze ustepy musiaty
znajdowa¢ sie¢ w odpowiedniej odlegtosci od koszar, tak aby nie zagrazaly ogdlnej higienie

zohlierzy. W koszarach 10 pal ustepy posiadaly 24 oczka i1 nie byly skanalizowane, dlatego

832 K. Czernielewski, W. Jarno, dz. cyt., s. 301.

833 CAW.1.371.4, t. 220, Pomocnicza Skadnica Uzbrojenia nr 4, nr 950, s. 1.
84 CAW.1.371.4, t. 220, L.dz. nr 156/San., s. 1.

835 Tamze.

301



tez dot kloaczny oczyszczany byl w miare potrzeb za pomocag beczek asenizacyjnych.
Podloga w ubikacjach byta asfaltowa, a do jej mycia wode trzeba bylo nosi¢ wiadrami®®.

Po trzecie kontrolowano jako$¢ jedzenia. Sprawdzano czy podaje si¢ zywnos$¢ zolierzom
zgodnie z przyjetym jadlospisem, jak duze sg porcje i czy jedzenie jest wystarczajaco
urozmaicone. Waznym przy tym punkcie byla takze czynno$¢ mycia naczyn, ktore myte byty
w koszarach w specjalnym pomieszczeniu, gdzie do tego celu w dwoch duzych kottach
gotowato si¢ wode. Kontroli i to duzej podlegata takze woda. W Lodzi to ona stanowila
odwieczny problem przy utrzymaniu higieny. I tak na przyktad przy kontroli trzech studni
w koszarach 10 Kaniowskiego Putku Artylerii Lekkiej w dniu 13.12.1932 r. stwierdzono, ze
woda z zadnej z nich nie jest zdatna do picia w stanie surowym®’.

Po czwarte oprocz jakosci jedzenia sprawdzano miejsce, gdzie bylo ono przygotowywane
- kuchnie. Miata by¢ ona regularnie bielona, utrzymana w nienagannym porzadku,
a kucharze musieli by¢ czysci 1 nosi¢ fartuchy. Obowigzkowa w koszarowej kuchni byla
misa z woda obok ktorej lezalo mydto do mycia rak. W kuchni czerpano wodg¢ z kranu — przy
czym obok niego widniata tabliczka z napisem, iz woda nie jest zdatna do picia®*®.

Po pigte sprawdzana byla izba chorych, ktoéra znajdowala si¢ w specjalnie wynajgtym
pomieszczeniu — w dawnej strozoéwce fabrycznej. Pomieszczenie to w koszarach 10 pal bylo
ciasne. Sktadalo si¢ z czterech matych pokoi, z czego jeden z nich stanowit poczekalnig, drugi
byl pokojem do badan, w ktorym oprocz wykonywania zabiegéw, znajdowaty si¢ szafy
z lekami 1 materialem opatrunkowym. W trzecim stato 5 t6zek dla pacjentow, a w czwartym
znajdowato si¢ 16zko dla dyzurnego sanitarnego oraz sktadzik szczotek i Srodkow czystosci.
Przy pokoju dyzurnego znajdowata si¢ jeszcze mala komoreczka, w ktorej to sktadowano
ubrania chorych. Chorzy korzystali z osobnych ustepdéw o czterech oczkach. Znajdowaty sie
one w podworzu i byty oddalone od 100 krokéw od izby chorych®®°.

Po kazdej z inspekcji sanitarnej osoba kontrolujaca czysto§¢ wykonywata raport,
w ktérych podawane byl wnioski, ktore miaty postuzy¢ do polepszania sytuacji sanitarnej
w koszarach. Z powyzszej inspekcji oficer raportujacy wyciggngt nastgpujace wnioski:
., Koszary w tym stanie, jak sq dzisiaj, sq za ciasne na petny pokojowy stan ludzi; wymagajq
koniecznie skanalizowania ich, wtedy moze i woda w studniach poprawi sie. Na noc

nalezatoby stawiaé¢ w sieni/ na schodach kubly do wynoszenia dla ,,cienkiego interesu”, by

83 Tamze.
87 Tamze.
838 Tamze.
839 Tamze.
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szeregowi nie musieli w czasie zimna biega¢ do dos¢ odleglych ustepow. Pomieszczenie
obecne na izbe chorych zupetnie si¢ nie nadaje. Nalezatoby dla izby chorych gdzies
w  sgsiednich mieszkalnych domach najgé pomieszczenie na parterze, ktore wiecej
odpowiadaloby swemu naznaczeniu niz obecne ~840

Oprocz inspekcji sanitarnych waznym elementem profilaktyki nieswoistej w todzkim
garnizonie bylo przestrzeganie zarzadzen sanitarnych przy organizacji obozow letnich®. Juz
przy samym wyborze miejsc odbywania si¢ obozdéw brano pod uwage nie tylko tereny
atrakcyjnie finansowo, ale takze zwracano duza uwage na walory zdrowotne danej
miejscowosci. Przebywanie bowiem oddzialow na terenach np. wilgotnych, malarycznych,
mogtoby w konsekwencji wptynaé niekorzystnie: ,,(...) na stan zdrowia zotnierzy, narazajgc
ich na niebezpieczenstwo, szczegolnie kadre zawodowq, ktora po kilka miesiecy znajdowatby
sig co roku w takiej miejscowosci 842

Ponadto wazna kwestig przy wyborze miejsca byla jakos¢ wody — jej zdatnos$¢ do picia,
gotowania 1 mycia naczyn. Woda musiata takze znajdowa¢ si¢ w danym miejscu
w wystarczajacej ilosci, tak aby starczylo jej do codziennego uzytkowania®*?.

Izby chorych na obozach letnich musiaty by¢ odpowiednio przygotowane do przyjecia
ewentualnych pacjentoéw. Miaty one znajdowac si¢ w barach, w ostatecznos$ci ich organizacja
dozwolona byta w namiotach®*.

Wojskowe wladze sanitarne miaty obowigzek zapewni¢ Zolnierzom, uczestniczagcym
w obozach odpowiednig odziez. Szeregowi musieli by¢ zaopatrzeni w plaszcze oraz koce na
wypadek pogorszenia si¢ warunkoéw pogodowych. W szczegdlnosci przepis ten dotyczylt
organizacji obozOw w miesigcach: maj, sierpien i wrzesieh®*.

Uczestnicy takiego obozu musieli takze mie¢ zapewniony ewentualny transport do
najblizszego szpitala wojskoweg0846. Nie tylko w czasie obozoéw letnich kontrolowano
sanitariat 1 higieng, nawet podczas wspolnych ¢wiczen wydawano odpowiednie zarzadzenia

zdrowotne zapobiegajace ewentualnym epidemiom — w szczegdlnosci odnosity si¢ one do

chorob zakaznych.

80 Tamze.

81 CAW.1.371.4, t. 221, L.dz. 6134/26.Wydz.Il, Zarzadzenie sanitarne w zwiazku z odejéciem oddzialow do
obozow letnich, s. 1.

892 CAW.1.371.4, t. 221, L.dz. 6134/26.Wydz.Il, Zarzadzenie sanitarne w zwiazku z odejéciem oddzialow do
obozow letnich, s. 1.

543 Tamze.

844 Tamze.

84 Tamze, s. 2.

8% Tamze.
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Do fazy II profilaktyki, czyli do zapobieganie konsekwencjom choroby poprzez jej
wczesne wykrycie i leczenie w garnizonie todzkim upatruje przede wszystkim: badania
bakteriologiczne oraz kontrole zdrowia zolierzy w czasie poboru.

W wojsku nie stworzono samodzielnej placowki specjalistycznej, zajmujacej sie¢ tylko
chorobami zakaznymi i higieng, istnialy jednak specjalistyczne pracownie przy najwigkszych
szpitalach. Wojsko $cisle wspotpracowato z Panstwowym Zaktadem Higieny, dlatego badania
bakteriologiczne zlecane przez MSWojsk. odbywaly si¢ zar6wno w pracowniach
wojskowych, jak i cywilnych. Pracownie obu typow miaty ze sobg wspotpracowac i wspieraé
si¢ w badaniach. Wspolpracowaty one na ,,zasadach wzajemno$ci” — nie musialy si¢
szczegotowo z nich rozlicza¢®’. Warto jednak zaznaczy¢, iz w samej Lodzi pracownia
chemiczno — bakteriologiczna 4 Szpitala Okregowego badan dla urzgdow cywilnych nie
wykonywata. Potwierdza to meldunek ptk lek. dr. Jozefa Manteuftela z 17.1V. 1926 %8 Do
zadan wspomnianej pracowni nalezaly przede wszystkim badania bakteriologiczno-
chemiczne, niezbedne do orientowania si¢ w stanie sanitarnym wojska, badania wody oraz
produktow spozywczych.

Kolejng forma II fazy profilaktyki byt szczegdétowo sprawdzany stan zdrowia poborowych
na komisjach wojskowych.

Wiedziano, ze aby kontrole przebiegaly szczegdtowo 1 nie dopuszczaty one do wojska
jednostek chorych, kazdy lekarz biorgcy udziat w poborze wojska musiat by¢ odpowiednio
poinformowany, na co przy badaniu mial zwroci¢ szczegdlng uwage. Powyzsze zadanie
nalezato do szefoéw sanitarnych danego Okregu Korpusu to oni zaznajamiali ,,(...) lekarzy
wojskowych komend poborowych z ich obowigzkami i prawami w komisjach poborowych oraz
z zasadami badania i kwalifikowania poborowych w mysl obowigzujgcych przepisow
o badaniu i ocenie zdolnosci fizycznej do stuzby wojskowej /,,San.5/30-szer./” oraz instrukcji
do ,,San.5/30”, jak rowniez w mysl wytycznych, ktore wyda Szef Departamentu Zdrowia
MSWojsk. 849 zatem do poboru miaty stuzy¢ przepisy San. 5./30, ktére przed kazda
rekrutacja byly szczegdétowo omawiane. Wyodrebniono w nich przede wszystkim dwie
choroby: gruzlice i jaglice®™.

Oprocz przepisOw obowigzujacych podczas poboru kontrolowano takze samych lekarzy

w komisji czy tak owych przestrzegaja. Aby osiggngé nalezyte wyniki przy poborze

847 CAW.L371.4, t. 220, Wspoldziatanie pracowni bakteryjnych wojskowych i panstwowych cywilnych, s. 1.

88 Tamze, 2.

9 CAW.1.371 4, t. 220, Pobor glowny mezczyzn rocz. 1914 1., s. 3.

80 Metody badania rekrutow na gruzlice i jaglice byty oméwione przez autorke we wezeéniejszych rozdziatach.
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gléwnym polecano:,, (...) jak najczestsze kontrolowanie czynnosci wojskowych cztonkow
komisyj poborowych mojemu pomocnikowi, a czynnosci lekarzy wojskowych szefowi
sanitarnemu. Podczas kontroli nalezy zwroci¢ szczegolng uwage na scistosci przestrzegania
przez personel wojskowy komend poborowych wszystkich wskazowek zawartych
w instrukcjach (...) 851

Kazda komisja poborowa miata obowigzek przedstawienia sprawozdania z przebiegu
poboru. W zalgczniku do pisma DOK nr IV nr 131/Uzup.35. odnajdujemy schemat takiego
sprawozdania. Sktadato si¢ ono z trzech czesci: I — Czynnosci przygotowawczych do poboru,
IT — Przeprowadzenia poboru i z III — Wnioskow. Punkt II sktadat si¢ z siedmiu podpunktow.
Dla nas najwazniejszym jest podpunkt szosty — choroby nagminne. Osoba sporzadzajaca
sprawozdanie miata za zadanie: ,, wymieni¢ gminy, w ktorych poborowi chorujq na jaglice,
gruzlice oraz podac procent tych chorob na ogolng ilos¢ poborowych danego powiatu. Poda¢
rowniez czy i jakie sSrodki zaradczo stosujq wiladze w danym powiecie przeciw gruzlicy
i jaglicy i jakie wyniki w porownaniu z rokiem poprzednim osiggneta akcja przeciwgruzlicza

%2 Byl to zatem punkt istotny dla wojskowych wiladz sanitarnych

i przeciwjaglicza”
1 zapewne pieczolowicie sprawdzany. Nie powinno to dziwi¢, bowiem czujno$¢ w kwestii
choréb nagminnych mogta pomdc w zapobiegnieciu w wojsku epidemii.

Do III faze szeroko rozumianej profilaktyki zdrowotnej zaliczytabym wszelkie osrodki
leczniczo-szkolenie powstale w 1921 r. Tworzone one byly w zwigzku z przechodzeniem
wojska na ,,pokojowa organizacj¢”. W kraju takie placowki powstaly w: Matkini koto
Warszawy, Krakowie, Lwowie, Poznaniu i Lipowicy koto Przemysla. Po zmianach w 1923 r.
dziatalty nastepujace specjalistyczne placowki: Wojskowy Instytut Przyrodnioleczniczy
w Warszawie (przy Instytucie istniata wytwornia protez); Zaktad Leczniczo-Protezowy dla
inwalidéw wojennych w Krakowie, Zaklad Leczniczo-Protezowy dla inwalidow wojennych
we Lwowie (dziatat przy nim jedyny w kraju oddzial wojskowy dla ociemniaty) oraz Zaktad
Leczniczo-Protezowy dla inwalidow wojennych w Poznaniu.

W okregu 16dzkim nie znajdowat si¢ zaktad czy tez instytut o podobnym profilu. Cho¢
oczywiscie wyzej wymienione placowki przyjmowaly Zotnierzy i oficerdw z trendéw calej
Polski, a wytwornie protez wysylaly swoje produkty do kazdego okrggu wojskowego.

W Lodzi pomoc chirurgiczng oraz psychiatryczng, nie tylko dla inwalidow wojennych,

pelnit w 4 Szpital Okregowy. W nim znajdowat si¢ zaréwno oddzial chirurgiczny, jak

81 CAW.1.371 .4, t. 220, Pobor glowny mezezyzn rocz. 1914 ., s. 11.
852 CAW.1.371.4, t. 220, Zatacznik do pisma DOK nr IV nr 131/Uzup.35, s. 1.
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1 psychiatryczny. W t6dzkim oddziale chirurgicznym nie rozgraniczano chirurgii ogolnej
i ortopedii — na oddziale przeprowadzano wszystkie operacje od chirurgii szczgkowej
zaczynajac, a konczac na operacjach urologicznych. Cigzko wigc bylo o wykonanie w petni
dobrej profilaktyki, ktéra miata na celu przywrocenie pacjenta do zdrowia.

Ta ostatnia faza profilaktyki zdrowotnej byta najstabiej rozwinieta, nie tylko w okregu
t6dzkim, ale i w wickszosci wojskowych okregach w okresie 1T RP.

Powyzsze przyklady potwierdzaja liczne metody profilaktyczne, ktore stosowat nie tylko
16dzki garnizon, ale wigkszo$¢ garnizonow w DOK nr IV. Wojskowe witadze sanitarne juz
wowczas zdawaly sobie sprawe, ze lepiej jest zapobiega¢ chorobom, niz je leczy¢. Stad
powstawaty liczne instrukcje sanitarne, ktére miaty stuzy¢ jako wytyczne do ,,wojskowej
profilaktyki”. Szeregowych zotnierzy, stabiej wyksztalconych, edukowano poprzez liczne
akcje zapobiegawcze 1 edukacyjne. Wiedziano bowiem, ze ,,$wiadomo$¢” w kwestiach
zdrowotnych, stanowi jeden z wazniejszych elementow do utrzymywania zdrowych zotnierzy.

Profilaktyka utrzymywania porzadku i dbatosci o higien¢ osobista na pewno poprawita
stan zdrowotny zotnierzy. Nalezy jednak pamietaé, ze oprocz przeciwdzialaniom chorobom
w wojsku takze poprawiala si¢ sytuacja materialno-bytowa ludno$ci cywilnej, a co za tym
idzie, jej poziom zdrowotnosci, ktéry miat znaczacy wptyw na wojsko. Pomimo postepu

medycyny 1 stosowanej profilaktyki choroby nadal byty grozne dla zycia i zdrowia Zotnierzy.

3.7 Rola cywilnej stuzby sanitarnej - Polski Czerwony Krzyz w okregu
lodzkim

wRanny i chory Zoilnierz — to sierota wojskowy. Wchodzi nagle, jako odpadek wielkiej
produkcji wojennej, do bezdusznej, skomplikowanej maszyny - bezsilny, zdenerwowany, czesto
bezwolny. Trzeba wilozy¢ duze wysitki, aby w tej maszynie pracowato serce matczyne, ktore
wigcej kocha wiasnie to dziecko, ktore jest nieszczesliwe i zbolate, a wiec nieuzyteczne dla

pracy i w tym lezy szczytne i wielkie zadanie Czerwonego Krzyza podczas wojny” .

Jozef Pilsudski
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W okregu 16dzkim, tak samo jak w innych rejonach Polski, cywilna stuzba zdrowia od
samego poczatku istnienia niepodleglego panstwa polskiego stanowita ,nierozerwalny”
element wojskowej stuzby zdrowia. Bez wsparcia cywilnego personelu medycznego oraz
duzej liczby ochotnikow zrzeszonych w organizacjach spolecznych — wojskowa stuzba
zdrowia nie mogtaby osiggna¢ dobrego poziomu jaki reprezentowata. Jednakze, mimo
dobrych checi przez caly okres I Rzeczypospolitej w okregu todzkim odczuwalny byt brak
stuzb medycznych i sanitarnych. Nie udato si¢ owych brakéw uzupeli¢ do roku 1939.
Jakos¢ wykonywanych ustug medycznych stata na dobrym i bardzo dobrym poziomie, mimo
to wyspecjalizowanych osob — personelu medycznego i nizszego personelu medycznego byto
za mato.

Okreg todzki w kwestii szkolenia personelu medycznego byl tym bardziej pokrzywdzony,
gdyz nie posiadal on na swoim terenie wyzszej uczelni medyczne;j.

W Lodzi nie byto zadnej wyzszej uczelni, ktéra by ksztalcita lekarzy — nie mowiac juz
o wojskowej szkole medycznej. Kazdy todzianin, ktory chciat zajmowacé si¢ powyzsza
profesja musial ukonczy¢ jeden z pigciu uniwersytetow panstwowych w Polsce tzn.:
w Warszawie, Krakowie, we Lwowie, w Wilnie lub w Poznaniu. Dopiero od 1922 r. zaczeto
powstawa¢ w Polsce specjalistyczne szkolnictwo wojskowe, ktére to zaczeto profesjonalnie
ksztatci¢ medyczng stuzbe wojskowa. Najwazniejszg uczelnia byla Wojskowa Szkota
Sanitarna w Szpitalu Ujazdowskim w Warszawie, ktora to powstala na bazie Szkoly
Aplikacyjnej Korpusu Oficerow Sanitarnych. Kolejno w 1923 r. przemianowana zostata na
Oficerska Szkote Sanitarng, a w 1928 r. na Szkote Podchorazych Sanitarnych, by w roku
1930 przejs¢ kolejng reorganizacje w Centrum Wyszkolenia Sanitarnego. Istnialy takze inne
szkoty ksztatcace z zakresu medycyny wojskowej: Instytut Chirurgii Urazowej w Warszawie
czy Instytut Przeciwgazowy.

1.6dzZ jeszcze miata dlugo poczekaé na swoja specjalistyczng medyczng szkote wojskowa.
Cho¢ idea powstania wyzszego szkolnictwa medycznego w Lodzi zrodzita si¢ w okresie II
Rzeczpospolite;.

W Lodzi byto wielu zwolennikéw powotania uczelni. Do zdecydowanych oredownikow
tej idei mozna bylo zaliczy¢, m.in.: chirurga, prof. Wincentego Tomaszewicza (1876-1965),

ktory zwigzany byt z Lodzig od 1925 r., wspotorganizatora lecznictwa spolecznego, radnego
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ostatniej przedwojennej Rady Miejskiej w Lodzi i czlonka Zarzadu Miasta Lodzi®®® oraz

doktora Tadeusza Mogilnickiego (1879-1940), ktory od 1905 r. powigzany byl ze Szpitalem
Anny Marii w Lodzi, ktorego po6zniej byt dyrektorem.

21.07.1938 r. odbyto si¢ spotkanie w celu utworzenia wyzszej uczelni lekarskiej w Lodzi,
na ktéorym obecny byt m.in.: Mikotaj Godlewski — éwczesny prezydent Lodzi, wspomniani
wyzej — dr T. Mogilnicki i dr Tomaszewicz, 16dzki biskup dr Kazimierz Tomczak, szef
sanitarny — ptk. dr Edward Wertheim. Catemu spotkaniu przewodniczyt Aleksander Heiman-
Jarecki®* - byl on fundatorem kilku budynkéw szkolnych 1 bibliotecznych (np. Biblioteki
Miejskiej im. J. Pitsudskiego w Lodzi), oraz parkéw, np. Parku im. Jana Matejki w Lodzi.
Spotkanie na pewno zapoczatkowalo powazne rozmowy odno$nie utworzenia w Lodzi
akademii medyczne;.

W grudniu 1938 r. t6dzka Rada Miejska uchwalita, ze gmach uczelni stanie na placu
miejskim niedaleko Julianowa. Pod jego budoweg przeznaczono dziatk¢ o powierzchni
6 ha® Takze w 1938 r. rozpoczeto starania o fundusze na budowe obiektu. Srodki
w  wysokosci 2 mln zt wyasygnowaly wladze centralne. Mimo przeznaczenia $rodkow
z budzetu centralnego wcigz brakowato funduszy. Konieczno$¢ uzbierania pieniedzy na
budowe 1 wyposazenie uczelni stata si¢ jednym z kluczowych powodéw powotania
10.12.1938 r., na mocy decyzji Wojewody Lodzkiego, stowarzyszenia o nazwie Organizacja
Wyzszej Uczelni Lekarskiej (OWUL), ktéremu przewodniczyt t6dzki biskup dr Kazimierz
Tomczak®®.

Na poczatku 1939 r. wydawalo sie¢, ze wszystko zmierza ku dobremu. Jednakze nadal
brakowato funduszy na realizacj¢ budowy akademii medycznej. Trud 1 wysitek t6dzkiej
spotecznosci zostat przerwany we wrzesniu 1939 r. przez wybuch Il wojny $swiatowe;j 87,

W wyzszych szkotach medycznych ksztalcili si¢ gtownie mezczyzni. Oczywiscie kobiety
tez byly dopuszczane w okresie II RP do wykonywania zawodu lekarza. Jednakze lekarki
w okresie miedzywojennym w Polsce stanowily zdecydowang mniejszos¢. Zawod lekarski

byt wykonywany przez kobiety przed I wojna §wiatowa, a pod koniec dwudziestolecia ,,pte¢

853 B. Kempifiska-Mirostawska, Geneza lédzkiej medycyny akademickiej. Od idei, przez uniwersytet do
akademii, http://panaceum.lodz.pl/geneza-%C5%82%C3%B3dzkiej-medycyny-akademickiej-od-idei-przez-
uniwersytet-do-akademii, dostgpno$¢ internetowa z dn. 12.12.2017 r,, s. 1.
84 Oredownik” nr 166 z dn. 23.07.1938 1, s. 7.
85 B. Kempinska-Mirostawska, dz. cyt., s. 1.
8% Statut Stowarzyszenia: ,,Organizacja Wyzszej Uczelni Lekarskiej w Lodzi”, £6dz 1938 1., s. 3-11.

" Patrz wigcej: B. Kempinska-Mirostawska, Geneza lédzkiej medycyny akademickiej. Od idei, przez
uniwersytet do akademii, http://panaceum.lodz.pl/geneza-%C5%82%C3%B3dzkiej-medycyny-akademickiej-od-
idei-przez-uniwersytet-do-akademii, dostepnos¢ internetowa z dn. 12.12.2017 r.
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pigkna” stanowita ponad 15% lekarzy (1939 r.), w wielkich miastach ponad 20%,
a w Warszawie bez mata 25%. Kobiety wowczas dopuszczono juz do wszystkich
specjalizacji medycznych, a nie tylko do dawno uznanych ,specjalnosci kobiecych”
(potoznictwo, ginekologia, pediatria). Powyzsza statystyka wedtug Janusza Zarnowskiego858
jest bardzo zblizona do obliczen Elzbiety Wigckowskiej, wedtug ktorej w 1938 r. w miastach
powyzej 100 000 mieszkancow liczba kobiet-lekarzy stanowita 20-procentowy odsetek®>®.

Zdecydowanie czgsciej wybierang profesja przez kobiety z zakresu medycyny byt zawod
pielegniarki. Taki stan rzeczy wynikat przede wszystkim z trudno$ci, na jakie napotykaty
kobiety, by dosta¢ si¢ na studia medyczne. Wiele z nich nie miato srodkéw finansowych na
nauke, odpowiednich ,kontaktéw”, badz po prostu wystarczajagcego samozaparcia, by
podejmowac tego typu studia. Wyjsciem z takich sytuacji bylo ksztalcenie si¢ w zawodzie
pielggniarki, poniewaz profesja byla bardzo zblizong. Kobiety nie musialy rezygnowac¢ ze
swoich zainteresowan, a z biegiem czasu, jak si¢ okaze, mogty si¢ doszkala¢ i w koncu podjac¢
swoje wymarzone studia®®.

Zatem kobiety, w postaci pielegniarek, zaczety zasila¢ personel medyczny — zaréwno ten
cywilny jak 1 wojskowy. W Lodzi niestety takze nie istniata szkola pielegniarska. Catly

wysitek szkolenia kobiet w zakresie medycznym spadt na najwigksza cywilng organizacje

w okregu 16dzkim wspierajaca wojsko — Polski Czerwony Krzyz.

Juz w kwietniu 1919 r. w Lodzi i w Ozorkowie powstaty pierwsze oddzialy Polskiego
Towarzystwa Czerwonego Krzyza (PTCK). Glownym jego zadaniem bylo organizowanie
pomocy poszkodowanym w czasie I wojny $wiatowej - inwalidom wojennym, sierotom po
zaginionych rodzinach oraz szerzenie o§wiaty zdrowotnej wsrod ludnosci zagrozonej gruzlica
ptuc 1 innymi chorobami zakainymi%l.

Okreg todzki Polskiego Czerwonego Krzyza zostal powotany na mocy uchwaly
Komitetu Gtéwnego PCK w dniu 24.04.1924 r. Jednakze mimo checi do konca roku trudno
bylo go zorganizowa¢. Opdznienie to mialo wynika¢ z ,,(...) pewnego rodzaju stabej

ruchliwosci prowincjonalnych miejscowych oddziatow, ktore po wigkszej czesci nie wykazujg

88 ). Zarnowski, Kobiety w strukturze spoleczno-zawodowej Polski miedzywojennej, [w:] Rowne prawa
i nieréwne szanse. Kobiety w Polsce miedzywojennej, pod red. A. Zarnowskiej i A. Szwarca, Warszawa 2000 .,
s. 104.

59 E. Wigckowska, Lekarze jako grupa zawodowa w II Rzeczpospolitej, Wroctaw 2004 r., s. 48.

80 A. Rybinska, Rola, dzialalno$é i znaczenie kobiet w AK. Wybor biografii regionu tédzkiego, Toruh 2016 ., s.
70-71.

81 pCK w Okregu Eodzkim — krétki rys historyczny, http://www.pck.pl/pages.6_139.html, dostepnosé
internetowa z dn. 12.12.2017 .
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dostatecznej zywotnosci i zdajg sie jakby zanikac¢ w swej dziatalnosci (...) 862 Zarzad todzki
zwolywal kilka razy zjazdy miejscowych oddziatéw - nie dochodzily one jednak do skutku
poprzez brak zainteresowania. Poproszono w koncu Zarzad Gléwny o pomoc. Trudng do
przeprowadzenia organizacjg Okregu Lodzkiego PCK mial si¢ zaja¢ specjalnie optacony
urzednik, ktory jednak po pewnym czasie zrezygnowal z powierzonego mu zadania.
Ostatecznie utworzona zostata specjalna komisja organizacyjna okregu. Na dzien 28.11.1926
r. zwolano do Lodzi zjazd delegatéw oddzialdéw miejscowych PCK, na ktory przybyli
delegaci pigciu oddzialow z: Piotrkowa, Zgierza, Ozorkowa, Leczycy 1 Pabianic. Na zjezdzie
obecni byli takze przedstawiciele z Komitetu Gtownego. Po owym spotkaniu struktury PCK
w okregu t6dzkim zaczgty si¢ w koncu ksztattowaé, a z dniem 30.03.1926 r. zostalo wybrane
na posiedzeniu zarzadu prezydium t6dzkiego okregu PCK®®:

e Dr Skalski Stanistaw — prezes

e Chwatowska Aniela

e Dr Miktaszewski Bolestaw

e Barcinski Stefan — skarbnik

e Gajewicz Leon — sekretarz

Na zastepcoOw do prezydium wybrani zostali: Hermina Arctowa i dr Jozef Kalisz. Ponadto
do prezydium weszli takze Urlichsowa Maria 1 Fiedler Zygmunt, jako delegaci do Zarzadu
Glownego w Warszawie.

Praca Oddziatu Lodzkiego Czerwonego Krzyza - jako najwigkszego w okregu byta
znaczaco wyrozniajaca si¢ na tle innych. Oddziat w Lodzi podzielony zostat na poszczegdlne
sekcje:

e Sekcje Siostr,

e Budowy szpitala,

e Sanitarng,

e Opieki na szpitalami,

e (Czerwony Krzyz Mlodziezy,
e Dozywiania dzieci,

e Ambulatorium,

e Odczytowa,

e Propagandy,

862 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1926 r., £.6dz 1927, s. 3.
83 Tamze. s. 4.
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e Dochodéw niestatych®,

W okresie wojny polsko-bolszewickiej 1918-1921, niemal w kazdym miasteczku
rozwijata si¢ dziatalnos¢ czerwonokrzyska. W momencie utworzenia L.odzkiego Okregu PCK
pomimo objecia swoim zasi¢giem siedmiu powiatéw, tylko niektére z nich w: Lodzi,
Ozorkowie, Piotrkowie, Pabianicach 1 Zgierzu wykazywat aktywnos¢. W 1929 r. zasieg
dziatalno$¢ zostal poszerzony o jeszcze jeden oddzial w Zgierzu. Ponadto w fazie
organizacyjnej byly nowe Oddziaty w: Tomaszowie, Lasku, Tuszynie, Rudzie Pabianickiej
i Strykowie .

Do obowigzkow Okregu PCK nalezato: organizowanie oddzialdéw prowincjonalnych,
zajmowanie si¢ wszelakimi sprawami pogotowia sanitarnego Okregu i przygotowanie kadr
pielegniarskich na wypadek wojny, kleski lub katastrofy zywiolowej. Gtoéwnie w tych trzech

kierunkach rozwingla si¢ praca todzkiego PCK.

Mapa Okregu Lodzkiego PCK 1928 r., zrodto: Polski
Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu
Lodzkiego za 1928 r., £6dz 1929, s. 20.

W sklad Zarzadu 1odzkiego PCK w

1928 r. wchodzito wielu znanych lekarzy wojskowych, m.in. Stanistaw Wiq:ckowski%‘r’. Na
szefa sanitarnego Okregu PCK wybrano dr Jézefa Kalisza.

W roku 1929 Polski Czerwony Krzyz zakonczyt pierwsze dziesigciolecie swojego

istnienia 1 pracy na terenie t6dzkim. Pomimo trudnosci, jak walki o granice czy wojna

polsko-bolszewicka, PCK w Ytodzi ,(...) mimo niestychanych brakow i trudnosci

864 Tamze, s. 6-7.
865 Tamze, s. 8.
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organizacyjnych, chlubnie zdal egzamin swej pracy dla panstwa i armij” - tak donos$nie
w t6dzkim sprawozdaniu PCK z 1929 r. podsumowano jego dziatalno$¢.

W kwietniu 1929 r. odbyty si¢ w Lodzi uroczystosci zwigzane z jubileuszem. Patronat nad
nimi objat 6wczesny Wojewoda Lodzki Wiadystaw Jaszczolta. W komitecie honorowym za$
wzieli udziatl: ks. biskup dr W. Tymieniecki, dr K. Tomczak, dowddca OK gen. Matachowski,
pastor superintendent Dietrich, konsulowie panstw obcych oraz wielu innych przedstawicieli
wladz miejskich 1 samorzadowych. 11.04.1929 r. miatlo miejsce spotkanie Komitetu
Obywatelskiego w celu uczczenia 10-lecia PCK, na ktorym to postanowiono wezwac
spoteczenstwo do wigkszego zaangazowania w budowe szpitala PCK w Lodzi.

W dn. 27.04.1929 r. biskup W. Tymieniecki poswiecil kamien wegielny pod budowe

szpitala na placu przy ul. Krzemienieckiej®®®.

Poswiecenie kamienia
wegielnego pod budowe
szpitala PCK w Lodzi na
placu przy ul.
Krzemienieckiej przez
biskupa W. Tymienieckiego,
fot. NN, zrédto: Polski
Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu
Oddziatu L.odzkiego za 1929
r., £6dz 1930, s. 4

88 W 1931 r. budynek szpitalny na 60 t6zek byt gotowy do oddania publicznego. Braklo jednak pieniedzy na
urzadzenie wewnetrzne szpitala. Oprocz wilasciwego budynku szpitalnego ukonczono takze prowizoryczne
drewniane budynki uzytkowe takie jak: garaz dla sanitarek, kostnice i pomieszczenie przeznaczone do sekcji
zwlok. Ulozono takze naokoto budynku trotuar i drogg wjazdowa. Zarzad Okrggu PCK przede wszystkim
postawit sobie cel wyszkolenia personelu sanitarnego. Budynek szpitala ukonczono, jednak nadal brakowat
srodkow finansowych aby go uruchomi¢. Dlatego tez w 1934 r. postanowiono go wydzierzawi¢ Zarzadowi
Miasta Lodzi na pomieszczenie I Miejskiego Domu Wychowawczego dla niemowlat na okres 5 lat. Budynek
w 1936 r. zostal otynkowany. Ponadto wykonano wejscie frontowe do budynku w sztucznym kamieniu
z daszkiem oraz schodami, pokryto wszystkie gzymsy i parapety okienne blacha cynkowa. W roku 1937 zostata
przeprowadzona petna konserwacja budynku. Zatem, az do momentu wybuchu II WS budynek wybudowany
przez todzki PCK stuzyt najmtodszym todzianom - Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu
Lodzkiego za 1931 1., £.6dz 1932, s. 14-15; Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu £.6dzkiego
za 1937 r., L.6dz 1938, s. 15-17.
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Szpital PCK w Lodzi — wyglad pod koniec 1929 r., fot.
NN , zrédlo: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddzialu L.odzkiego za 1929 r., £.6dz 1930, s. 11.

Budynek szpitala PCK w Lodzi 1937 r., fot. NN, zrodto:
Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu
Lodzkiego za 1937 r., £odz 1938, s. 16.

Nastgpnego dnia rozpoczely si¢ uroczystosci jubileuszowe 1odzkiego PCK, ktore
rozpoczely si¢ nabozenstwem biskupa W. Tymienieckiego w katedrze. W tym samym czasie
odbywato si¢ nabozenstwo w kosciele ewangelickim $§w. Jana, odprawiane przez
superintendenta Dietrich. Kolejno Zarzad PCK ztozyt wieniec pod Grobem Nieznanego
Zoknierza i rozpoczat sie pochéd przez miasto, w ktérym udziat wzieli: przedstawiciele
Zarzadu Glownego PCK, Zarzadéw Okregéw i Oddziatow, kompania honorowa 28 Putku
Strzelcow Kaniowskich, siostry zawodowe, siostry pogotowia sanitarnego PCK, miejscowe

kota mtodziezy PCK oraz ich delegacje z innych miast, £.6dzka Ochotnicza Straz Ogniowa,

Zwiazek Hallerczykow, Lodzkie
Towarzystwo Sportowe Sokoét, harcerstwo

1 wiele innych867.

y ad

o

Defilada todzkiego PCK w dn. 28.04.1929, z okazji 10
—lecia PCK, fot. NN , zrodto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1929 r.,
L6dz 1930, s. 6.

87 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1929 r., L6dz 1930, s. 4-5.
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Cala defilada zakonczyta si¢ w sali filharmonii — akademig, na ktorej to przemowienie
okoliczno$ciowe wygtosit m.in. plk dr Stanistaw Wigckowski. Na gali wrgczono takze
odznaczenia zastuzonym dziataczom oraz dyplomy uznania. Z t6dzkich lekarzy wojskowych
dyplom uznania otrzymali m.in.: pptk. lek. med. Jézef Gurtzman 1 ptk lek. med.

S. Wiqckowski%s.

Uroczysta akademia w filharmonii 16dzkiej z okazji obchodow 10-lecia 16dzkiego PCK, fot. NN, zrédto: Polski
Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.odzkiego za 1929 r., £.6dz 1930, s. 5.

W 1929 r. wprowadzona zostat wazna zmiana organizacyjna w 16dzkim PCK. Mianowicie
nastapito catkowite odlaczenie Oddziatu Lodzkiego od Okregu. Konsekwencja takiej decyzji
byt wybdér na zebraniu walnym PCK w dn. 23.04.1929 oddzielnych wiladz dla Okregu
i Oddziatu, zostaty takze przedstawione oddzielne preliminarze budzetowe. Ze wzgledu
jednak na obchody 10-lecia, Zarzad Oddziatu L.odzkiego PCK ukonstytuowal si¢ dopiero
w pazdzierniku 1929 .5

Biuro Okrggu Oddzialu L.odzkiego PCK miescito si¢ w lokalu przy ul. Piotrkowskiej 96 .
W biurze pracowato sze$¢ osob: Dyrektor Okregu, Kierowniczka Biura, Referentka Komisji
Okregowo-Oddziatlowej Kot Mtodziez PCK, kasjer, kancelistka 1 goniec.

Zarzad Okregu Lodzkiego PCK na rok 1931 przedstawial si¢ nastepujaco:

e Zygmunt Fiedler — prezes
e Dr Jozef Kalisz - vice prezes
e Franciszek Michejda — vice prezes

e Maria Ulrichsowa — sekretarz generalny

88 Tamze s. 5.
869 .
Tamze s. 7.
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e Stanistaw Podciechowski — skarbnik
Ponadto w sktad Zarzadu wchodzito takze szesciu cztonkow , wsrod ktérych znajdowat sie
m. in. ptk. dr Mieczystaw Marx, 6wczesny szef sanitarny OK nr IV £6dz°".

Wazna kwestig dla wojska bylo powotanie w 1928 r. sekcji intendentury przy L.oédzkim
Okregu PCK. Zaczeta ona jednak w pelni funkcjonowaé dopiero w roku nastepnym. Jej
zadaniem byla inwentaryzacja catego majatku 16dzkiego oddziatu PCK. Przesortowano
i zakwalifikowano zasoby wedlug ich zdatnosci uzytkowej. Ponadto zatozono nowy
inwentarz dostosowany do potrzeb instytucji w zwigzku z jej zadaniem wspotpracy
z wojskiem. Zakupiono stacje sanitarno-odzywcza, ktoérg z braku miejsca w lokalu
zdeponowano w 4 Sktadnicy Sanitarnej OK nr IV Lodz®™.

W 1931 r. na terenie to6dzkiego okregu PCK znajdowato si¢ 16 oddziatoéw. Wedhug
owczesnych wladz PCK byta to wystarczajaca liczba. Powiat 16dzki posiadat cztery oddziaty,
powiat brzezinski trzy, powiaty: taski, teczycki 1 sieradzki — dwa, a jeden oddziat znajdowat
si¢ w powiatach: piotrkowskim, radomszczanskim 1 wieluaskim®”.

W roku 1933 nadal znajdowato si¢ w Okregu L.odzkim 16 oddzialow PCK. Tym razem na
czele okregu stanal wojewoda Aleksander Hauke-Nowak®?. Organizacja poszczegolnych
oddziatow znacznie ulegta poprawie. Zwracano bardzo duza uwage na propagande
w szeregach PCK. Organizowano r6znego rodzaju odczyty, zamieszczono reklamy w prasie
1 wyswietlano reklamy w kinach. Wszystkie te dziatania miaty jeden cel — zachgcié¢
spoteczenstwo z okregu 16dzkiego do wzmozonego dzialania spotecznego w obrebie
organizacji®’.

W 1937 r. w Okregu t6dzkim PCK, funkcjonowato 28 oddzialow. Kota PCK (dla
dorostych) podlegaly oddzialom. Niektore znajdowaly si¢ w siedzibach samych oddziatow,
ale zdecydowana wigkszos$¢ rozsiana byta w terenie. Na przyktad Oddziat w Lodzi w 1937 r.
posiadat 12 két PCK: w Brusach, Chojnach, Czarnocinie, Konstantynowie, Radogoszczu,
Tuszynie 1 sze$¢ kot w miejskich w same;j Lodzi®".

W roku 1937 wérdd dziataczy t6dzkiego Czerwonego Krzyza ponownie pojawia si¢ wielu

lekarzy wojskowych, m.in. ptk dr Edward Wertheim, ktory otrzymat odznake honorowg PCK,
w 1937 pehiacy funkcje vice prezesa zarzadu oddzialu w Lodzi.

870 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.odzkiego za 1931 r., £6dZ 1932, s. 5.
871 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1929 r., £.6dz 1930, s. 10.
872 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1931 r., £odz 1932, s. 6.
873 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L6dzkiego za 1933 r., L6dz 1934, s. 5.
874 Tamze, s. 9-10.

87> polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1937 r., £odz 1938, s. 8.
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Na dzien 1.01.1938 caty Okreg L.odzki PCK posiadat tacznie 18 926 cztonkow. Z czego

3578 Byl to zdecydowanie dominujacy liczebnie

w samym Oddziale w Lodzi notowano 6 35
Oddzial PCK w calym okrggu. Dla pordéwnania kolejnym pod wzgledem liczebnosci
oddziatem byt Oddziat w Skarzysku, ktory liczy tacznie 1790 cztonkow®"’. Prezesem Zarzadu
Okregu PCK w Lodzi w 1938 r. byl Fiedler Zygmunt. Nadal Okr¢gg PCK obejmowat
8 powiatow woj. todzkiego, 4 powiaty wojewodztwa warszawskiego: kutnowski, lowicki,
rawsko-mazowiecki, skierniewicki oraz 4 powiaty wojewddztwa kieleckiego: czestochowski,
konecki, opoczynski, wloszczowski. L.acznie zatem obejmowal ogromny obszar 16 powiatow.
Na tym obszarze znajdowato si¢ 23 oddziatow PCK i 100 Kot PCK®® w samej Lodzi liczba
Kot wzrosta do 16%7°.

Znaczaco takze wzrosta liczebno$¢ Mtodziezowych Kot PCK, ktora na dzien 1.01.1938
wynosita 906 kot do ktorych nalezato 54 367 cztonkow®®, co stanowito ok. 1/5 czedci 0golnej
wszystkich cztonkow Czerwonego Krzyza Mtodziezy w catej 6wczesnej Polsce.

Ogolna liczba cztonkéw dorostych na dzien 1.01.1939 wynosita 26 071 (w pordwnaniu

881

z rokiem poprzednim wzrosta o 4 881)" . Podsumowujac statystke rozwoju Lodzkiego

Okregu PCK od 1929 wygladata ona nastepujaco:

STATYSTYKA ROZWOJU OKREGU EODZKIEGO POLSKIEGO CZERWONEGO KRZYZA.

Okres Otsiaten. KAy . iy Capaksw i} KomisilOddz. | ofp i S0 fff.fi’;’f?é
dorostyeh Kot M. miodziety Rans
rok 1929 12 3 7.131 2 78 6.194
1930 16 1 8.102 4 118 7.565 -
1951 16 4 8.167 8 203 11.954 27
1932 16 15 8.143 11 278 15.836 35
. 1933 15 25 9.416 12 372 19.599 36
. 1954 15 42 11.337 14 468 27.558 36
1935 23 78 19.333 20 776 44250 51
1936 23 84 18.926 21 836 43.689 51
1937 23 97 21.190 22 906 54.367 55
. 1938 23 100 26.071 23 959 60.672 55

UWAGA. Podane liczby wykazuja stan na dzien 51. XII kaidego roku.

Statystyka rozwoju PCK w latach 1929-1938, zrodto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Eédzkiego
za 1938 ., Lodz 1939, s. 18.

876 Tamze, s. 9.

877 Tamze.

878 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1938 r., £.odz 1939, s. 14.
879 Tamze, s. 15.

880 Tamze, s. 11.

881 Tamze, s. 16.
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Wspieraniem 16dzkiego wojska w zakresie sanitarnym zajmowaly si¢: Sekcja Sidstr,

Sekcja Sanitarna, Opieki nad Szpitalami Wojskowymi oraz Odczytowa.

SEKCJA SIOSTR PCK

Zajmowata si¢ ona weryfikacjg 1 rejestracjg siostr czynnych i rezerwowych. Gltéwnym
bowiem celem tej sekcji bylo przysposobienie jak najwickszej liczby siostr. Tworzenie
wykfalifikowanej kadry pielegniarskiej — byl to jeden z gléwnych priorytetow dzialalnos¢
PCK, w tym Oddzialu w Lodzi. Na wypadek wojny, czy tez innej katastrofy miaty sanitarnie
wspiera¢ oddzialy wojskowe.

Regularnie PCK organizowano w Lodzi kursy dla pielegniarek. Pierwszy odbyl sig¢
12.01.1926 r. i trwat trzy miesigce. Kurs prowadzili wykwalifikowani lekarze: Dr Kalisz i dr
Skalski, ale takze doswiadczona pielggniarka: Chawlowska Aniela. Powyzszy kurs ukonczyto
57 kobiet®®?. Absolwentki kursow odbywaty praktyke szpitalng w okrggowym szpitalu
wojskowym, trwajaca osiem miesigcy 1 wszystkie z nich ztozyly zobowigzanie do stawienia
si¢ do pracy w PCK w przypadku wybuchu wojny. Od ochotniczek za praktyki pobierano
optate wysokosci 10 zt od osoby. Dochdd z tego zrodia byt przekazywany na pomoce
naukowe, niezbedne podczas kurséw. Siostry w szpitalach wojskowych zostaty jednakowo
umundurowane, czego wymagata higiena 1 porzagdek. W tym wzgledzie Oddziat £.6dzki PCK
starat si¢ wspiera¢ finansowo kobiety, kupujac im material na mundury 1 rozktadajac sptate
nalezno$ci na raty. Siostry mogly takze korzystaé z zaliczek zwrotnych z funduszéw
Oddziatowego Czerwonego Krzyza — na ten cel wyznaczono kredyt w wysokosci 2000 zt &,

W 1926 r. sekcja zaczeta prowadzi¢ akta osobiste sidstr zatrudnionych na terenie DOK nr
IV, ktére obejmowaty krotki zyciorys oraz szczegoty co do wykonywanych prac. Takie same
akta prowadzone byly dla sidstr rezerwy .

Prace Okregowej Sekcji Siostr w 1928 r. polegaly gldwnie na przeprowadzaniu rejestracji
wszystkich siostr czynnych 1 rezerwowych na terenie okregu. Ponadto uskuteczniano
przydzialy oraz utrzymywano staty kontakt sanitarny z wtadzami wojskowymi. Okreg todzki

884 o
. Na czele sekcji siostr

PCK posiadat w 1928 r. 16 sidstr czynnych 1 126 siostr rezerwy
w 1928 r. stangta Maria Ulrichsowa — ktorej to Zarzad Okregu PCK powierzyt wszelkie

sprawy zwigzane z siostrami PCK zatrudnianymi na terenie 16dzkim.

882 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L6dzkiego za 1926 r., L6dz 1927, s. 7.
883 .

Tamze, s. 8.
884 Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L6dzkiego za 1928 r., £odz 1929, s. 5.
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W okregu todzkim w 1928 r. bardzo odczuwalny byt problem braku wykwalifikowanych
pielegniarek, ktore moglyby uczy¢ inne kobiety ,,nie posiadajgc Domu Macierzystego, ani
szkoty pielegniarek Okreg nie jest na razie w mozliwosci zorganizowania szkolenia na terenie
catego Okregu, gdyz w mniejszych srodowiskach jest to utrudnione z powodu braku

wyktadowcow el

W samej Lodzi jednakze takie kursy si¢ odbywaly i bez problemu
przyjmowane byly na nie takze kandydatki z innych miejscowosci. Oprécz oddziatu
todzkiego, takze oddzial w Piotrkowie organizowat kursy sanitarne.

Organizowane byl kursy trzymiesieczne. Przyjmowane byty na nie kandydatki, ktore
ukonczyly co najmniej cztery klasy szkoty sredniej lub siedem klas szkoly powszechne;.
Wyktady kursowe obejmowaty zagadnienia z: anatomii, bakteriologi¢, chirurgie,
desmurgic®, farmakologie, gospodarstwo szpitalne, organizacjc wojskowa, higieng,
pielggniarstwo, technike sanitarng, dezynfekcje, walke gazowqgm. Kursy prowadzone byl
bezinteresownie przez toédzkich lekarzy specjalistow z kazdego zakresu. Odbywaty si¢ one
w sali Seminarium Nauczycielskiego przy ul. Ewangelickiej 11/13 (ob. Roosevelta).
Absolwentkom kursow wydawane byly $wiadectwa, ate ktore ukonczyly dodatkowo
szeSciomiesigczng praktyke szpitalng, otrzymywaty réwniez $wiadectwa odbytej praktyki
1 byly rejestrowane jako siostry rezerwy. Praktyki odbywaty si¢ w 4 szpitalu okregowym, pod
nadzorem czynnych siostr PCK.

Wyjatkowo uzdolnione kursantki wysytane byly przez Oddziat L.6dzki PCK do Domu
Macierzystego w Warszawie — przyktadowo w 1928 r. wystano dwie kobiety, ktére po

ztozeniu egzaminu panstwowego znalazty zatrudnienie jako siostry Czerwonego Krzyza

w 4 szpitalu Okregowym w Lodzi.

Otwarcie kursu sanitarnego, £.0dz 1928 r., fot. NN,
zrodto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1928 r., L.6dZ
1929, s. 20.

%5 Tamze.

8 Desmurgia (gr. desmos - wiez, wiezadlo) — dzial chirurgii, ktérego domeng sa opatrunki. W kregu
zainteresowania desmurgii lezy zar6wno material sluzacy do zaopatrywania ran, czyli opatrunek, jak rowniez
jego budowa, funkcja oraz sposob zatozenia.

%7 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu £.odzkiego za 1928 r., £6dz 1929, s. 20.
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Sekcji siostr podlegal znajdujace si¢ na terenie okregu t6dzkiego PCK siostry zawodowe
zatrudnione przez szpitale i instytucje wojskowe oraz siostry pogotowania sanitarnego. Na

ternie okregu w 1929 r. pracowato 17 sidstr zawodowych®®®

. Wspierata swoje podopieczne:
w porozumieniach z wladzami wojskowymi odnosnie ich przydziatéw, finansowo — udzielata
bezprocentowych pozyczek zwrotnych - w 1929 udzielono cztery takie pozyczki na taczng
sumg 900 zl, kierowata siostry na dodatkowe przeszkolenia oraz przedstawiala do odznaczen
najbardziej zastuzone.

Sekcja posredniczyta w uzyskaniu posad dla zrejestrowanych sidstr bez zajecia, kierowata
swoje podopieczne na dyzury prywatne. W 1929 r. nawigzano porozumienie z dyrektorami
miejscowych szpitali oraz z Kasg Chorych w sprawie zatrudniania sidstr PCK takze w tych
instytucjach®”.

Ogolnie w 1929 r. sekcja zarejestrowata 150 siostr, z czego 12 zostato skierowanych na
dyzury, a trzy uzyskatly statg posade. 20 sidstr skierowano na praktyke szpitalna, jednakze
tylko potowa ja ukonczyta®®.

— —

Kurs przeszkolenia dla pielegniarek zawodowych - £6dz 1929 r., fot. NN, , zrédto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1929 r., £6dz 1930, s. 13.

Sekcja Sidstr pracowata bardzo intensywnie w 1931 r. Jak podkreslano ,,(...) pod

wzgledem fachowym siostry pogotowia sanitarnego Okregu Lodzkiego stojg na wysokim

888 Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1929 r., £6dz 1930, s. 13.
889 Tamze.
80 Tamze.
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poziomie i 90% siostr zarejestrowanych w Okregu, zawodowo trudni sie pielegniarstwem 891

Sekcja skierowata w 1931 r. na dwutygodniowe szkolenie do szpitala wojskowego 20 sidstr
pogotowia sanitarnego, ktore pracowaty w innych zawodach.
Siostry uczestniczyly aktywnie we wszystkich uroczystosciach organizowanych w 1931 r.
w Okregu, m.in. w: tygodniu PCK — podczas ktorego 11 siostrom czynnym zatrudnionym
w 4 szpitalu okregowym wreczone zostaly odznaki honorowe; W uroczystosci PW i WF
organizowanej w Spale — gdzie obslugiwaly punkt sanitarno —odzywczy; Podczas
uroczysto$ci z okazji dnia dziecka — gdzie pelily dyzury w punktach sanitarnych
zorganizowanych w t6dzkich parkach.
Sekcja ponadto nadal zajmowata si¢ ewidencjg nowych sidstr. Za rok 1931 odnotowano
nastepujaca statystyke:
e zarejestrowano 235 siostr pogotowia sanitarnego,
e wydano ogotem 221 kart ewidencyjnych,
e wydano 67 $wiadectw praktyki szpitalnej oraz 71 §wiadectw z petnego kursu dla
siostr pogotowia sanitarnego,
e skierowano 58 absolwentek kursu na praktyke do szpitali892.
W grudniu 1931 r. Sekcja Siostr zwolala Walne Zgromadzenie sidstr pogotowia sanitarnego
Okregu L.odzkiego, na ktorym zostaly wybrany Zarzad, sklad Rady Nadzorczej Kasy
Pozyczkowo-Oszczgdnos$ciowej Sidstr Okregu L.odzkiego oraz Zarzad Kota Sidstr Pogotowia

Sanitarnego PCK. W Walnym Zgromadzeniu wzigto udziat ok. 150 siostr z calego okregu®®.

— e RPN ;s;_.

Uroczysto$¢ dekorowania
siostr odznakami
honorowymi PCK w 4
szpitalu okregowym w
Lodzi w 1931 r., fot. NN,
zrodto: Polski Czerwony
Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddziatu
Lodzkiego za 1931 r., Lodz
1932, s. 21.

81 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1931 ., L6dz 1932, s. 19.
82 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1931 r., L6dz 1932, s. 20-22.
83 Tamze s. 22.
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W 1933 r. sekcja kontynuowata swoja prace, ,,wdrozong juz na state tory”, dazac do
faktycznego zgrupowania wszystkich sidstr pogotowia sanitarnego przy Okregu. Pod
wzgledem wyszkolenia siostry PCK z Okregu Lodzkiego stalty na wysokim poziomie,
poniewaz przez ,,(...) ostatnie cztery lata przechodzily szesciomiesieczny kurs teoretyczny,

894 Dlatego

a zatem odbywaly szesciomiesieczng, a czesto nawet i diuzszq praktyke szpitalng
tez duza liczba sidstr PCK znajdowata zatrudnienie w charakterze pielegniarek statych
w szpitalach i innych zaktadach leczniczych. Obliczano, ze ponad 50% todzkich siostr PCK
po odbytych szkoleniach znalazto state zatrudnienie. W roku 1933 przeszkolono 40 nowych
siostr PCK. Ponadto:
e 52 siostry zostaty wystane na praktyke do szpitali,
e wydano 35 swiadectw praktyki szpitalnej oraz 44 swiadectw z pelnego kursu dla siostr
pogotowia sanitarnego,
e jedna siostra zostal przyjeta na stala posade, a pigé na dyzury prywatne®®.
Przy Sekcji siéstr zostalo zatozone Koto Siostr Pogotowia Sanitarnego, ktére zrzeszylo
w 1933 r. 104 siostry. Praca Sekcji Siostr w 1937 r. odbywala si¢ pod hastem zrzeszania
siostr w Kotach Siostr Pogotowia Sanitarnego. Kota zorganizowane zostaly w Lodzi przy
Okregu oraz w Oddziat w: Czestochowie, Kutnie 1 Skierniewicach.  Przy kotach
funkcjonowat r6znego rodzaju sekcje:
e odczytowa — wygtaszano podczas niej wyktady i prelekcje;
e bibliotekarska — zajmowata si¢ wypozyczaniem ksigzek dla siostr PCK,
e obchodowa — organizowata réznego rodzaju uroczystosci,
e pomocy kolezenskiej — organizowala dorazne dozywianie siostr oraz udzielata
krotkoterminowych pozyczek z funduszu danego kota,
e wywiadow spolecznych — prowadzita wywiady w S$rodowiskach gruzliczych,
przewaznie po domach robotniczych 1 bezrobotnych,
e opieki nad obloznie chorymi — prowadzita dyzury przy obtoznie chorych na

gruzlice w domach 0s6b ubogich i bezrobotnych, pehiacy przy nich opieke®*®.

894 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1933 ., £6dz 1934, s. 21.
5% Tamze s. 21-22.
8% polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1937 r., £odz 1938, s. 26.
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Do momentu wybuchu II wojny §wiatowej, zadania i1 cele

omawianej sekcji pozostawaty bez zmian.

Przewodniczaca Sekcji Siostr w latach 1934-1939, dr Jadwiga Szustrowa, fot.
NN, zrodto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu L.odzkiego
za 1938 r., £6dz 1939, s. 8.

SEKCJA SANITARNA PCK

Do sekcji sanitarnej PCK nalezalo wazne zadanie przygotowania sanitarnej kolumny
samochodowej. W roku 1926 nie byto to jednak mozliwe, poniewaz wszelkie $rodki zarowno
finansowe jak 1 ludzkie ,,pochtanial” szpital PCK powstajacy w Lodzi. Zarzad Gléwny
w Warszawie podjat woéwczas decyzje o odroczeniu na trzy lata przygotowania w/w kolumny
sanitarnej. Warunkiem jednak byto odlozenie na specjalnym rachunku kwoty w wysokosci
15 000 zi, przeznaczonej na wykonanie nadwozi — w razie gdyby zaszta taka koniecznos¢.
Jednakze na posiedzeniu Zarzadu 11.05.1926 r. decyzja zostat zmieniona. Uznano bowiem za
konieczne jak najszybsze utworzenie sanitarnej kolumny samochodowej w Lodzi. Na ten cel
Oddziat Lodzki PCK zaciggnat kredyt w wysokosci 50 000 zt. Z powyzszego funduszu
utworzono pierwszy pluton kolumny sanitarnej, sktadajacy si¢ z pigciu samochoddéw, firmy
,Skasa i Zarnecki” — ich karoseria wykonana zostata wedlug projektu opracowanego przez
Komisj¢ mobilizacyjng Oddziatu Lodzkiego. Samochody zostaty przyjete przez specjalng
komisje do uzytku®’.

Lodzki PCK, a w szczegdlnos$ci sekcja sanitarna ktadta ogromny nacisk na tworzenie tzw.
druzyn ratunkowych, ktore mialy wspiera¢ ludno$¢ cywilng w zakresie obrony
przeciwgazowej. W 1928 r. Oddziat L.odzki wyszkolit trzech nowych instruktorow, ktorzy
ukonczyli petlny kurs przygotowawczy z powyzszego zakresu w Warszawie. Lacznie w 1928
r. Okreg Lodzki PCK posiadal dziewigciu instruktorow obrony przeciwgazowej 8%,
Instruktorzy szeroko propagowali zdobyta wiedze, wyglaszajac réznego rodzaju wyklady

1 odczyty, ktore dotyczyly nie tylko obrony przeciwgazowej i dziatania gazéw trujacych, ale

897 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E.6dzkiego za 1926 r., £odz 1927, s. 9.
898 Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1928 r., £odz 1929, s. 4.
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takze podstawowych zagadnien ratownictwa medycznego. Zdawano sobie bowiem sprawg, ze
na ewentualng wojng chemiczna, oprécz wojska musi by¢ przygotowana ludno$é cywilna.

W mysl uchwaty z miedzynarodowej konferencji ekspertow w Brukseli ze stycznia 1928
1., zalecono aby na polu ratownictwa ogoélnego i1 przeciwgazowego dot. ludnosci cywilnej
z Czerwonym Krzyzem wspotpracowaly inne organizacje spolteczne. Zarzad Gtowny PCK
podjal taka wspolprace z Zarzadem Glownym Ligii Obrony Powietrznej i Przeciwgazowej
(LOPP). W rezultacie porozumienia zostal opracowany podzial obowigzkéw miedzy
powyzszymi instytucjami. Do zakresu obowigzkéw PCK, nalezato , szkolenie fachowego
personelu instruktorskiego i wykonawczego dla swych sekcji i druzyn, organizowanie druzyn
ratowniczych, zaopatrywanie druzyn w odpowiednie srodki ratownicze i lecznicze, urzqdzenie
kapielisk i punktow dezynfekcyjnych dla odkazania odziezy, przygotowanie szpitali i leczenie

1,899
zagazowanych

. Powyzsze zalecenia dot. ludnosci cywilnej, jednak w przypadku wybuchu
wojny — zagazowanych i1 poszkodowanych zotnierzy takze leczyly by oddziat sanitarne
zorganizowane przez PCK.

Na terenie wojewodztwa tddzkiego postanowiono zorganizowaé obron¢ przeciwgazowa
na posiedzeniu zwolanym przez Wojewode Lodzkiego w grudniu 1928 r. Wowczas powotano
Komitet, ktoremu powierzono wykonanie i1 zorganizowanie calej akcji wspdlnie z Okregiem
Lodzkim PCK oraz Wojewddzka Liga Obrony Powietrznej 1 Przeciwgazowej. Na specjalnym
posiedzeniu przedstawiciele obydwu instytucji opracowali plan prac na przysztosc.
W pierwszej kolejnosci postanowiono zorganizowac kurs przygotowawczy dla inspektorow

900 - . .
. Zeby moc zaczal

gléwnych. Kurs ten mial si¢ rozpoczaé w poczatkach 1929 r
przeprowadza¢ kursy, nalezato najpierw zaopatrzy¢ instruktorow w odpowiedni sprzet
gazowy. Sekcja zakupita jeden dla instruktorow, a drugi otrzymata z Zarzadu Gtéwnego PCK

dla druzyn ratowniczych.

Sprzet naukowy toédzkich druzyn sanitarnych 1928 r.,
zrodto:  Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za 1928 r., L6dz 1929,
s. 20.

899 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1928 r., £6dz 1929, s. 5.
900 .
Tamze.
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Sekcja kontynuowata takze dziatalno$¢ ratownicza — dysponujac tylko dwoma
samochodami sanitarnymi - organizowata zabezpieczenia medyczne podczas réznego rodzaju
imprez sportowych, wyscigéw konnych, ale takze podczas uroczystosci. 29-30.06.1928 r. oraz
w dn. 1.08.1928 r. odbyt si¢ w Lodzi Diecezjalny Kongres Eucharystyczny, podczas ktorego
do miasta naptyneta znaczna liczba oséb. PCK zostatl poproszony o zabezpieczenie sanitarne
kongresu. Oprdcz utworzenia punktow sanitarnych w miescie i zabezpieczenia pewnej liczby
16zek w szpitalu PCK, dodatkowo na ulicach miasta stacjonowaly siostry PCK oraz lekarze.

Sekcja Sanitarna kontynuujac swoja prace z 1928 r. koncentrowata si¢ na wyszkoleniu
personelu sanitarnego. W 1929 r. zorganizowano trzy miesi¢gczny kurs dla sidstr pogotowia
sanitarnego PCK. Na kurs uczgszczato 41 shuchaczek, z czego tylko 31 go ukonczylo. Kurs
prowadzony byt przez lekarzy specjalistow — nie pobierano za niego optat™,

W 10.1928 sekcja sanitarna razem z Wydzialem Zdrowia Magistratu m. Lodzi i Kasa
Chorych, zorganizowata kurs przeszkolenia sanitarnego dla pielegniarek. Uwzglednial on
,Specjalne potrzeby oraz koniecznos¢ uzupetnienia wiadomosci teoretycznych z dziedziny
pielegniarstwa dla pielegniarek zatrudnionych w szpitalach i instytucjach miejskich i Kas
Chorych”goz. Na powyzszy kurs uczgszczalo: 18 pielggniarek ze szpitali miejskich, 16
pielegniarek z Kasy Chorych oraz 22 siostry PCK. Wszystkie 56 kobiet ukonczylo kurs
z wynikiem pozytywnym®®. Sekcja sanitarna wspolnie z LOOP organizowata takze kurs
ratownictwa przeciwgazowego, angazujac przy tym wyktadowcow i dostarczajac odpowiedni
sprzet. Na terenie okregu todzkiego PCK w 1929 r. zarejestrowanych bylo w sumie: piec¢
druzyn ratowniczych PCK, 10 instruktorow gtownych obrony przeciwgazowej, 43

komendantoéw druzyn oraz 40 zastepcow komendantow™™

. Pierwszy raz w historii todzkiego
PCK w roku 1929 wystano na specjalne kursy do Szkoty Gazowej w Warszawie, pierwsza
kandydatke na instruktora gldownego obrony przeciwgazowej. Ponadto urzadzane byty kursy
ratownictwa ogdlnego dla wyzszych klas w t6dzkich szkotach gimnazjalnych®®.

Na ,wezwanie 1odzkich wtadz wojskowych” sanitarki z oddzialu: todzkiego,

ozorkowskiego, piotrkowskiego i1 teczyckiego PCK braty udzial w sze$ciotygodniowych

9 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1929 r., £6dz 1930, s. 14.
%92 Tamze.
993 Tamze.
%% Tamze.
%% Tamze.
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manewrach wojskowych. W szesciu przypadkach sanitarki przewozity chorych zotnierzy

z prowincji do szpitala wojskowego w Lodzi.

Druzyna ratownicza PCK przy Strazy Ogniowej

w Lodzi 1929 r., fot. NN, zrodlo: Polski Czerwony
Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za
1929 1., £.6dZ 1930, s. 15.

W 1931 r. sekcja sanitarna funkcjonowata bardzo dobrze. Prowadzila ona ozywiona
dziatalno$¢ we wszystkich dziatach swojej pracy.

Przygotowata juz 6smy sze§ciomiesi¢czny kurs dla sidstr pogotowia sanitarnego, ktory
zakonczony zostat w kwietniu 1931 r. egzaminami. Pozytywnie kurs ukonczylo 60
stuchaczek. Kolejny kurs — dziewigty — rozpoczat si¢ 14.09 i1 przyjeto na niego 83

shuchaczki®®®.

- 3 3
- : 3
i o g BT i
- 'u‘z.. LR A

Zakonczenie 6smego kursu dla sidstr pogotowia sanitarnego w £odzi w 1931 r., fot. NN, zrédto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1931 r., £.6dz 1932, s. 16.

%8 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1931 ., L6dz 1932, s. 16.
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Oprocz kursow dla siostr pogotowia sanitarnego, sekcja sanitarna okrggu organizowata
kursy szkoleniowe dla personelu druzyn ratowniczych PCK. Takie kursy organizowal m.in.
Oddzial PCK w Pabianicach - dwa kursy zakofczone egzaminami w marcu i W czerwcu,
ktore tacznie ukonczylo 38 oséb, z czego pie¢ zostato podinspektorami. Oddzial w Lodzi
natomiast zorganizowat w 1931 r., az trzy takie kursy, ktore facznie ukonczyto 44 osoby®”’.

Pierwszy kurs w Lodzi zorganizowany byl przy Kole Rezerwistow nr 3 na Widzewie.
Druzyna zostata przeszkolona w liczbie 22 os6b 1 brata ona p6zniej udziat w pokazach obrony

przeciwgazowej i przeciwlotniczej LOPP w Rudzie Pabianickie;.

DRUZYNA®
RATWN:EIA

Druzyna ratownicza PCK w Lodzi 1931
r., fot. NN, zrédto: Polski Czerwony
Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu
Lodzkiego za 1931 r., £.6dZ 1932, s. 32.

Zakonczenie kursu druzyn ratowniczych w Pabianicach — 1931 r., fot. NN, zrédto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1931 r., 1.6dZz 1932, s. 55.

%7 Tamze, s. 17.
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Drugi kurs odbyt si¢ w zenskich Oddziatach Zwigzku Strzeleckiego. Na ten kurs zapisato
si¢ 36 dziewczat, jednak tylko 17 z nich ukonczyto go z wynikiem pozytywnym.

Trzeci kurs zorganizowany byl dla absolwentéow Szkoly Powszechnej nr 36, ktory to
ukonczylto 22 ochotnikow.

Lacznie na dzien 31.12.1931 caty Okreg Lodzki PCK posiadat w zakresie druzyn
ratowniczych: 10 — instruktoréw glownych, 162 — podinstruktorow, 556 — ratownikow. Na
wyposazeniu 21 pelnych druzyn ratowniczych znajdowato si¢ 15 pelnych kompletow
ekwipunku, a zatem wyposazenie 0osOb byto niewystarczajace. Problem ten wynikat z braku
wystarczajacych $rodkéw finansowych. Widoczny byt takze wyrazny brak instruktorow
gtownych®®.

Nadal Okreg L.odzki PCK szkolil takze mtodziez, organizujac kurs ratownictwa ogdlnego
w szkotach. W 1931 r. taki kurs odbyl si¢ w pigciu todzkich szkotach. Kazdy z kurséw
konczyt si¢ egzaminem przed komisja, w sktad ktérej wchodzil dyrektor szkoly 1 dwdch

lekarzygog.

Tabela 3.7.1. Liczba ucznidw, ktoérzy ukonczyli kurs ratownictwa ogolnego PCK
przeprowadzony w todzkich szkotach w 1931 r.

Szkola Liczba uczniow
Seminarium Nauczycielskie Zenskie 58
Gimnazjum Zefskie im. Szczanieckiej 33
Gimnazjum Zefiskie Sobolewskiej 21
Szkota Powszechna nr 22 20
Szkota Handlowa Mgska 10
L.acznie 142

Zrédlo: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E.6dzkiego za 1931 r., £6dz 1932, s. 18.

Duzo wigksza jest liczba dziewczat, ktore konczyty powyzszy kurs. Wynikato to z pewnej
mody 1 postulatow, ze to kobiety maja pewne wrodzone predyspozycje do ,,roli opiekunek -
pielegniarek”. Dlatego tez kurs cieszyt si¢ wigksza popularnoscig wsrod ptei pieknej. Ponadto
przygotowywaly on mlode dziewczeta do podjecia ewentualnej drogi kariery w kierunku
medycznym — pielggniarskim lub lekarskim.

W kolejnym dziale sekcji sanitarnej, tzn. w dziale pogotowia drogowego w 1931 r. zostata

sporzadzona ewidencja posterunkow drogowych, ktore zostaty zaopatrzone w apteczki.

%98 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Eédzkiego za 1931 r., £odz 1932, s. 17.
909 .
Tamze.
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Zarzady poszczegOlnych oddzialéw miaty obowigzek ich kontrolowania 1 w razie
konieczno$ci uzupetniania brakujacego materiatu opatrunkowego.

Biuro Okregu w Lodzi prowadzitlo ponadto sprzedaz apteczek ratowniczych:
autobusowych, drogowych oraz samochodowych.

Szes¢ wozow sanitarnych — takg liczbe posiadatl na stanie £odzki Okrgg PCK w 1931 1. Po
jednym w oddziale w: Pabianicach, Leczycy, Ozorkowie i Piotrkowie oraz dwa w oddziale

w  Lodzi°.

Samochody sanitarne oczywiscie stuzyly do transportu chory zaréwno
w miastach, jak i do komunikacji mig¢dzymiastowej. Posiadanie jak najwigkszej liczby
samochodéw byto bardzo pozadane, jednak ze wzgledow finansowo-gospodarczych nie
mozliwe do realizacji. Zaden bowiem oddzial PCK w okregu 1odzkim w latach 30 nie byt
w stanie pokrywaé kosztow eksploatacji auta sanitarnego z otrzymanych od chorych
dochoddw, poniewaz przewozow bylo zbyt mato™™.

W 1932 r. odbyt si¢ juz 10 szesciomiesieczny kurs dla siostr pogotowia sanitarnego.
Zostal on zakonczony egzaminem w kwietniu 1937 r. Ukonczyty go z wynikiem pozytywnym
73 stuchaczki™2. Byla to najwicksza frekwencja od czaséw odbycia si¢ pierwszego kursu.

Ponadto 1933 r. zostal zorganizowany i przeprowadzony szereg kursow szkolacych
personel druzyn ratowniczych PCK. Podkreslano, ze ,,(...) szkolenie druzyn ratowniczych
w latach ubiegly napotykato w terenie na duze trudnosci z powodu braku uswiadomienia
szerszego 0golu spoleczenstwa o niebezpieczenstwie, jakie niesie ze sobq wojna lotniczo-

gazowa dla ludnosci cywilnej (...) »913

. W roku 1933 sytuacja ulegla zmianie — juz nie tylko
mtodziez, ale takze ludzie dorosli zaczeli przywiazywaé uwage do powyzszych szkolen.

Kursy z ratownictwa i1 obrony przeciwgazowej zaczgto prowadzi¢ takze dla lekarzy.
Tymczasowa organizacja oraz program tych kurséw zostat zatwierdzony przez Ministerstwo
Opieki Spotecznej Departamentu Stuzby Zdrowia 20.04.1933 r. Zarzad Okregu Lodzkiego
PCK wytyczne otrzymat dopiero w dn. 3.06.1933 r., pomimo to zdazyl jeszcze do grudnia
1933 r. zorganizowac trzy takie kursy dla lekarzy z Lodzi™,

Kursy dla mlodziezy w szkotach nadal byt prowadzone bardzo intensywnie. Oddziat
t6dzki zorganizowat kursy ratownictwa ogélnego, w ktdrych to w roku 1933 wzieto udziat 93

uczniéw. Oprocz tego zorganizowany zostal jeden kurs ratownictwa przeciwgazowego

910 Tamze, s. 18.

9 Tamze.

912 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1933 ., £6dz 1934, 5. 17.
%13 Tamze.

ol Tamze, s. 18.
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w gimnazjum zenskim, gdzie przeszkolono 37 stuchaczek. Oddziat PCK w Zgierzu, takze
podjat sie organizacji kursu ratownictwa ogoélnego i1 zarazem przeciwgazowego, ktory
pomyslnie ukonczyty 33 uczennice gimnazjum zenskiego® ™.

W 1936 r. to6dzki oddziat PCK otworzyl pierwszag w kraju stacje przetwarzania
1 konserwowania krwi oraz stacj¢ wypadkowa. W 1937 r. Zarzad PCK zorganizowat
instytucje ,,dawcow krwi”. Siostry PCK poddawaly krew badaniu i okreslaty jej grupe
serologiczng. Dzigki temu Okreg £.6dzki PCK posiadat pewien zapas krwi, ktory udostepniat
potrzebujacym chorymgm.

3.11.1936 r. rozpoczal si¢ 14 kurs sanitarny dla sidstr pogotowia sanitarnego, ktory
zakonczyt si¢ egzaminem w dn. 8.02.1937. Po nim kandydatki odbyly trzy miesigczng
praktyke szpitalng. Kolejny 15 kurs rozpoczat si¢ 22.11.1937. Ponadto od 1.07 do 17.09.1937
prowadzony byl pierwszy w Okregu Lodzkim PCK kurs przygotowujacy uczestniczki do
egzaminu panstwowego dla pielqgniarekgﬂ. Kursy pielegniarskie w 1937 r. prowadzity takze
niektore oddziaty PCK*8,

Na rok 1937 przewidziano reorganizacje istniejgcych juz druzyn ratowniczych na sekcje
ratownicze oraz dotychczasowego programu szkolenia na nowy. Dlatego tez powstrzymano
si¢ od szkolenia nowych ratownikéw. Prace ograniczono do przeprowadzania éwiczen
okresowych i pogadanek z istniejacymi druzynami — celem utrzymania ich na odpowiednim
poziomie wyszkolenia. W koncowce roku 1937 przeprowadzono zapowiedziang
reorganizacj¢, tworzac siedmioosobowe sekcje ratownicze. Kilka oddzialow otrzymato
wowczas w formie subwencji
materiatowej ekwipunek

1
nowego typu9 %

Druzyny ratownicze PCK na defiladzie w
Czgstochowie, podczas tygodnia PCK w
1937 r., fot. NN, zrdédto: Polski Czerwony
Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu

Lodzkiego za 1937 r., £6dz 1938, s. 36.

% Tamze, 5. 19-20.

918 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1937 ., L6dz 1938, s. 24.
o Tamze, s. 22.

918 Sprawozdaniu Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1937 nie zostaly wymienione.

9 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Eodzkiego za 1937 r., £6dz 1938, s. 23.
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Samochody sanitarne w 1937 r. posiadaty oddzialty w: Lodzi, Skierniewicach oraz
w Pabianicach. Utrzymywane byly one zdecydowanie bardziej dla celow propagandowych,
niz praktycznych, poniewaz nadal ich posiadanie bylo zbyt kosztowne — liczba

wykonywanych przewozoéw nie pokrywata kosztow eksploatacyjnychgzo.

Samochod sanitarny pogotowia
wypadkowego Okr¢gu PCK w Lodzi, 1937
r., fot. NN, zrodto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego
za 1937 r., £.6dZ 1938, s. 48.

Pogotowie lekarskie wypadkowe miescito si¢ w todzi przy ul. Piotrkowskiej 190.
W Lodzi pogotowie wyjezdzato w 1937 r. 3936 razy. Ponadto wykonano 461 przewozéw
chorych z doméw do lecznicy. Oddziat todzki byto jedynym oddziatem w okregu, w ktorym
zwracalo si¢ utrzymanie samochodow®?.

Przy Okregu Lodzkim PCK zostal zorganizowany 15-ty trzymiesigczny kurs dla sidstr
pogotowia sanitarnego, ktory rozpoczat si¢ w listopadzie 1937 r. i z pomys$lnym wynikiem
ukonczylo go 22 kobiet. Kolejny 16-ty kurs rozpoczat si¢ 26.09.1938 r. i z pozytywnym
wynikiem zakonczyto go 44 stuchaczki®*.

Zdarzato si¢ takze, ze same oddzialy organizowaly kursy dla siostr pogotowia sanitarnego.
Taki kurs zostal zorganizowany przez Oddziat PCK w Czestochowie i ukonczyly go
pozytywnie 26 siostry.

W 1938 r. przy Okregu Lodzkim PCK zostaty zrealizowane trzy kursy przygotowujace

siostry do zdawania egzaminu panstwowego dla pielegniarek. Pierwszy kurs odbyt si¢ od

920 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lédzkiego za 1937 r., L6dz 1938, s. 25.
921 Tamze, s. 48.
%22 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1938 ., L6dz 1939, s. 29.
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17.02 do 5.05 — zdato go 57 pielegniarek, drugi od 26.04 do 30.06 — zdato do 59 pielegniarek
i trzeci od 18.11.1938 do 24.01.1939, ktéry ukonczyto pozytywnie 73 pielegniarki®®.

Ponadto na prosbe Wojewddzkich Wiadz Sanitarnych Zarzad Okregu PCK zorganizowat
dwa kursy ratownictwa i1 obrony przeciwgazowe] dla lekarzy. Kursy te (30 godzinne)

w kwietniu i grudniu 1938 1. i odbylo je 48 lekarzy®**.

ORGANIZACJA OCHOTNICZEJ SLUZBY ZDROWIA PCK

W 1938 r. PCK otrzymato nowe zadanie utworzenia nowych jednostek: Ochotniczej
Stuzby Zdrowia PCK. W ich sklad weszly: druzyny ratownicze PCK, punkty sanitarno-
odzywcze PCK oraz kolumny sanitarno-dezynfekcyjne. Potrzebny sprzet dla tych jednostek
dostarczyt Zarzad Gtowny PCK. Poszczegdlne oddziaty w okregu zaczetly organizowac kursy,
aby merytorycznie doszkoli¢ nowo powstate komoérki®®.

Kolumna Sanitarna Okregu todzkiego PCK zostata postawiona we wrzesniu 1938 r.
w stan gotowosci. Brala czynny udzial w zajmowaniu Zaolzia — wpierata sanitarnie wystane
tam wojska®.

W 1938 r. powotano takze sekcje ratowniczo-sanitarne PCK. Przeznaczone byly one do
udzielania pomocy medycznej ludnosci cywilnej z zakresu ratownictwa 1 pomocy
przeciwgazowej. W zwigzku z tym na terenie catego okrggu odbywaty sie kursy doszkalajace
powyzsze sekcje. Ogolnie odbyto sig¢ 31 takich kursow.

W oddziale 16dzkim zorganizowano skoszarowany kurs dla sekcji sanitarnych, ktory
odbyt si¢ przy 4 szpitalu okrggowym i ukonczyto go 38 0s6b°%’. Poza tym oddzial todzki
zrealizowal jeszcze 10 kursow otwartych

dla  druzyn sanitarnych 1  sekcji

ratowniczych.

Sekcja ratowniczo-sanitarna w Skierniewicach, fot.
NN, zrédto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie
Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1938 r., £6dz 1939,
s. 70.

%23 Tamze.

924 Tamze.

%5 Tamze, s. 29-30.
926 Tamze, s. 30.

%7 Tamze, s. 55.
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SEKCJA OPIEKI NAD SZPITALAMI WOJSKOWYMI

Do jej zadan nalezata opieka nad zolnierzami pozostajacymi na kuracji w 4 szpitalu
okrggowym. Nie byla to jednak pomoc sanitarna jak w przypadku sekcji siostr, ale pomoc
edukacyjna i zapewniajaca ,,rozrywki” chorym. W 1926 r., organizowane byly w szpitalu
kursy doksztalcajace analfabetéw 1 potanalfabetéw. Przecigtna frekwencja na kursach
wynosita ok. 83%, a ponadto ,,widoczna byta cheé zdobycia i pogtebiania wiedzy, zotnierze
pracowali z zamitowaniem 928 ponadto urzadzane byly odczyty 1 pogadanki dla Zohierzy
z zakresu: historii, geografii, geologii, itp.%%°. Tematy przeprowadzanych pogadanek byly
rozne, np.: ,,Zeromski”, ,,Reymont”, ,,Staszic”, ,,Ludnos¢ Polski”, Chrzest Litwy” czy ,,Bitwa
pod Grochowem™*%.

Na czele tej sekcji w 1928 r. stangta Chawlowska Aniela®™. Oprocz prowadzonych juz
wczesniej kursdw nauki czytania i1 pisania, wysytano na oddziaty liczne czasopisma, takie jak:
,Cyrulik”, , Tygodnik Ilustrowany”, ,, Mucha” czy ,Swiat”. Na oddziat 0CczZno-weneryczny
wysylano za$ specjalnie oprawione, ujete w oddzielne tomy dodatki ilustrowane. Na tym

oddziale takze zalozono aparat radiowy, ktory to wowczas stanowit najwigksza rozrywke dla

chorych zohierzy.

Radio w szpitalu przy ul. Lomzynskiej w Lodzi 1928 r., fot. NN, Zrédto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu
Oddziatu Lodzkiego za 1928 r., £.6dz 1929, s. 16.

928 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L6dzkiego za 1926 ., L6dz 1927, s. 9.
%% Tamze.
930 Tamze.
31 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Lodzkiego za 1928 ., L6dz 1929, s. 9.
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W 1928 r. dla Zohierzy zorganizowane byly $wieta Bozego Narodzenia i Swicta
Wielkanocne. Kazdy z chorych przebywajacy wowczas w szpitalu otrzymat paczke,
zawierajagcg drobne upominki, jak: kalendarzyk, notesik, papier listowy, olowek, stodycze,
pierniki, papierosy i zapalkigsz.

Zwyczajem z lat poprzednich PCK obdarowat w 1929 r. drobnymi upominkami, zotnierzy
przebywajacych na oddziatach w szpitalach wojskowych na Swieta Wielkanocne oraz Boze
Narodzenie. Delegaci Zarzadu Oddziatu Lodzkiego PCK ,.(...) odwiedzali wszystkie oddzialy
szpitalne i po zloZeniu Zyczen zotnierzom wreczali kazdemu choremu torebke opatrzong
znakiem czerwonego krzyza, zawierajgca stodycze, papierosy i drobne upominki”%g. Na
Wielkanoc wreczono 430 paczek, a na Boze Narodzenie 220%*,

Na oddziale chirurgicznym przy ul. Przedzalnianej zalozono nowy odbiornik radiowy.
Zaréwno powyzszy jak i ten na oddziale oczno-wenerycznym przy ul. Lomzynskiej byly
konserwowane przez PCK®*®®,

Tradycyjne dla zotnierzy przebywajacych w szpitalach dostarczano czasopisma i gazety.

W roku 1931 ponownie organizowano paczki na swigta — jednak w poréwnaniu do lat
poprzednich byty one lepiej wyposazone. Kazda paczka zawierala: papierosy, zapatki, mydto,
kalendarzyk, papeteri¢, czekolade, piernik oraz skromny upominek w postaci scyzoryka,
portmonetki lub innego przedmiotu®®. Ponadto dostarczano chorym zolnierzom takze gry
planszowe, takie jak: warcaby czy szachy.

W 1931 r. wymieniono na oddziale ocznym radio: , Sekcja zainstalowata nowoczesny
cztero-lampowy odbiornik radjowy na sie¢ elektryczng (...) jeden glosnik ustawiony zostat na

tym oddziale, a drugi (...) na oddziale skornym w tym samym budynku”g37

. Przy drugim
odbiorniku na oddziale chirurgicznym, zamontowano dodatkowy glosnik, ktory ustawiono na
pietrze budynku. W sprawozdaniu Zarzad PCK bardzo chwalit tg inwestycje: ,,(...) oddzialy
(...) zostaly doskonale wyposazone w nowoczesny sprzet radjowy, ktory dostarcza chorym

zotnierzom wysoko - kulturalnej i pozytecznej rozrywki” 938,

932 .
Tamze, s. 16.

933 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1929 r., £.6dz 1930, s. 18.

%4 Tamze.

%5 Tamze.

93 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddzialu Lodzkiego za 1931 r., L6dz 1932, s. 35-36.

937 .
Tamze, s. 36.

%38 Tamze.
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Sekcja nadal prowadzila nauczanie analfabetow — tym razem zostat zatrudniony do tego
celu nauczyciel. Prowadzit on wyklady cztery razy w tygodniu po dwie godziny, wedlug
programu ustalonego $cisle z wtadzami wojskowymi.

W czasie Swiat Wielkanocnych rozdano 280 paczek, a na Boze Narodzenie 232 paczki.

Artysci Teatru Miejskiego dwa razy w 1937 r. organizowali przedstawienia dla chorych
w szpitalach.

Od roku 1937 zauwazalne jest zwigkszenie wspoOtpracy Mlodziezowych Kot PCK
z wojskiem. Czerwony Krzyz Mlodziezy z Oddziatu w Lodzi w roku 1937 organizowat
obchody 19 rocznicy odzyskania niepodlegtosci pod hastem: ,,Mtodziez z woj skiem”®%°.

Kota Mtodziezy PCK braly udzial w defiladzie wojskowej z okazji dn. 11.11. Ponadto
stale rozpoczety ,,wspotprace z wojskiem” — organizujac np. ,,choinke” dla chorych zotierzy

— wspierajac tym samym w dzialaniach

sekcje opieki nad szpitalami wojskowymi940.

»  Kota Mtodziez PCK sktadajg wience na ptycie Nieznanego
@ Zokierza w Lodzi, fot. NN, zrédto: Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu £.6dzkiego za 1938 r., Lodz
1939, s. 55.

SEKCJA ODCZYTOWA

Ta sekcja stanowita bardzo wazny element todzkiej edukacji zdrowotnej. Przede
wszystkim skierowana byla do o0sob cywilnych, jednak dotyczyla ona wszystkich
mieszkancow Lodzi —w tym zolnierzy w niej stacjonujacych.

Odczyty 1 pogadanki Oddziatu toédzkiego PCK wyglaszane byly przez miejscowych
lekarzy, prawie co niedziela, w godzinach popotudniowych w uzyczonej na ten cel przez
Zarzad Polskiej ,,Y.M.C.A” sali i cieszyly si¢ one znaczaca frekwencja. Srednio miato na
jedno spotkanie uczgszcza¢ od 200 do 300 zainteresowanych%l. W 1926 r. przeprowadzono

facznie 29 wyktadow dot. zdrowia, m. in.: ,,Kgpiel, jako czynnik zdrowotny, jej znaczenie

99Kota Miodziezy PCK opickowaly sie takze grobami zomierzy polegtych - Polski Czerwony Krzyz.
Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.odzkiego za 1938 r., £odz 1939, s. 40.

%0 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Eédzkiego za 1937 r., £odz 1938, s. 51.

%1 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu Eodzkiego za 1926 r., £odz 1927, s. 12.
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niegdys 1 dzisiaj”, ,,Choroba, zapobieganie chorobom 1 leczenie chorob”, ,,O gruzlicy i jej

. . . , oy - . . 942
zwalczaniu”, ,,Samoobrona organizmu w walce z chorobami zakaznemi” i wiele innych

Na czele sekcji odczytowej stancta w 1928 r. Moglinicka Stefania®*®

. Nadal obywaly si¢
odczyty w sali Zarzadu Polskiej ,,Y.M.C.A”. Lacznie odbyto si¢ 34 odczytow. Miaty lacznie

zgromadzi¢ 4080 stuchaczy.

Tabela 3.7.2. Frekwencja na odczytach organizowanych przez Oddziat L.odzki PCK
w latach 1922-1928

Rok 1922 1923 1924 1925 1926 1927 1928

Liczba stuchaczy | 4200 2730 4500 960 5800 2800 4080

Zrédto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1928 r., £.6dz 1929, s. 17.

Odczyty edukacyjne odbywat si¢ do konica wybuchu Il wojny §wiatowe;j.

W 1929 r. odbyt si¢ 31 odczytow. Nowosciag w 1929 r. bylo organizowanie wyktadoéw
w innych mniejszych oddzialach w: Zgierzu, Aleksandrowie Lodzkim i Konstantynowie
Lodzkim®*.

W 1931 r. zorganizowano tacznie 33 odczy‘[y945 1 wowczas sekcja posiadata juz wiasng
specjalng sale odczytowa i sale do ¢wiczen.

W 1937 r. wygloszono 25 referatow™®, a w 1938 r. - 35% Odczyty nadal byly
organizowane w roku 1939%8, jednak brak jest doktadniej statystki ile referatow zostalo

wygloszonych.

TYGODNIE PCK W LODZI

Tygodnie PCK byly cyklicznie organizowanym wydarzeniem na skal¢ calego kraju.
W okregu 16dzkim rozpoczgly si¢ z momentem jego utworzenia, a zatem juz w roku 1926%*°.
Zazwyczaj odbywat si¢ one na przetomie dwoch miesiecy - maja i czerwca 1 organizowane

byly co roku. Podczas tej inicjatywy propagowano dziatalno$¢ PCK i1 kwestowano na jego

%2 Tamze, s. 12-13.

93 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziahu Lodzkiego za 1928 r., £6dz 1929, s. 9.

%4 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.odzkiego za 1929 r., £6dZ 1930, s. 17-18.

%5 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1931 r., £o6dz 1932, s. 34.

%46 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzagdu Oddzialu L.odzkiego za 1937 r., £o6dz 1938, s. 49.

%7 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L.6dzkiego za 1938 r., £o6dz 1939, s. 56.

%8 Glos Poranny nr 43 z dn. 12 lutego 1939 1., s. 7.

%9 W 1926 1. Tydzien czerwonego krzyza odbywat si¢ od 30.05 do 6.06 - Ilustrowana Republika nr 143, z dn. 25
maja 1926 1., s. 5.
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rzecz — zbierano na powyzszych kwestach pokazne sumy. Na przyktad w 1931 r
organizowany byt wielki tydzieh PCK, ktory odbywat sie od 10 do 17 maja®°. Pomimo
trwania wielkiego kryzysu gospodarczego, efekt materialny kwesty byt zadowalajacy. 14
Oddziatow™" zebrato 29,950 zt 69 gr - odejmujac od tego koszty organizacji catego
wydarzenia, tzn. 5150 zt 69 gr, czysty dochod wyniost 24 800 4%,

Tygodnie PCK byly popularne w catej Polsce, takze w Lodzi. Plac Wolnosci podczas tygodnia PCK w 1928 ., fot. NN,
zrédto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu £.6dzkiego za 1928 r.,
16dz 1929, s. 6.

Inauguracja ,,Tygodnia Polskiego Czerwonego Krzyza”, odbywajacego si¢ 1-
10.06.1937, fot. NN, zrodto: Polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu
Oddzialu Lodzkiego za 1937 r., £6dZ 1938, s. 11.

%0 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu L6dzkiego za 1931 ., L6dz 1932, s. 9.
%1 Tylko 14 Oddziatéw z terenu Okregu E6dzkiego PCK zdato do Zarzadu doktadne sprawozdania finansowe.
%2 polski Czerwony Krzyz. Sprawozdanie Zarzadu Oddziatu E6dzkiego za 1931 r., £odz 1932, 5. 9.
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Powyzszy podrozdzial mial za zadnie pokazanie czytelnikowi znaczacej roli cywilnej
stuzby zdrowia w zakresie wsparcia wojska. W okregu tdédzkim taka sita wspierajaca byta
przede wszystkim organizacja spoleczna Polskiego Czerwonego Krzyza. Bez pomocy, ktora
zostala udzielona, przede wszystkim przez sekcje sanitarng i sekcje sidstr todzkie szpitale -
nie tylko szpital wojskowy - $wiecityby pustakami w zakresie pomocniczego personelu
medycznego.

Oprdocz wsparcia personalnego 10dzcy zohlierze otrzymywali od organizacji ,,wsparcie
duchowe” — chorzy zolnierze otaczani byli dobrg opieka w szpitalu wojskowym, nie tylko pod
wzgledem medycznym, ale i edukacyjnym. Starano si¢ im zapewni¢ jak najwigkszy komfort
pobytu — organizujac radio czy tez wystawiajac przedstawienia.

Podjeto probe edukacji t6dzkiego zotierza, poprzez organizacje odczytow i wyktadow
z zakresu higieny, zdrowia i profilaktyki przeciw najgrozniejszym chorobom.

Pod koniec lat trzydziestych zrodzita si¢ takze idea zintegrowania Srodowiska
mtodziezowego PCK z wojskiem — co zaowocowalo powstaniem ws$rod spotecznos$ci
todzkiej pewnej potrzeby edukacji patriotycznej — coraz wigksza chgcia uczestnictwa cywilow

w zyciu zohierskim.

3.8 Lodzka stuzba zdrowia 1939 r. w relacjach

Srodowisko lekarskie w Lodzi w dwudziestoleciu migdzywojennym od pierwszych lat
niepodlegtosci mocno wspieralo idee medyczno — spoleczne i w miar¢ warunkow
1 mozliwosci rowijato sie. Calg stuzbe sanitarng w Lodzi w sensie organizacyjnym mozna
podzieli¢ na: lecznictwo samorzadowe (miejskie 1 ubezpieczeniowe), lecznictwo
charytatywne 1 prywatne oraz wojskowe (panstwowe). W monografi Jana Fijatka i1 Janusza
Indulskiego pt. ,, Opieka zdrowotna w Lodzi do roku 1945. Studium organizacyjno-
historyczne”, sektory tzw. cywilne sg opisane doktadnie 1 prezcyzyjnie, natomiast wojskowa
stuzba zdrowia potraktowana zostata dos¢ pobieznie.

Wojskowa stuzba zdrowia w todzi opierata si¢ na utworzonym w 1921 r. Okrggowym
Korpusie nr IV, ktory pojawit si¢ wraz ze zmiang wojskowej administracji terenowej. Sie¢

placowek medyczno-wojskowych §wiadczyta ustugi dla wojskowych, funkcjonaruszy Policji
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Panstwowej oraz dla urzednikow. Rodziny w\w sektrorow réwniez mogly korzysta¢ z ustug
wojskowych instytucji medycznych.

Lecznictwo wojskowe w Lodzi zostato uruchomione w listopadzie 1918 r. i do 1939 r.
zostaly utworzone nastepujgce palcowki:

o Szpital Zapasowy nr 1 na 1000 16zek — dla zakaznie chorych,
przy ul. Zeromskiego 113; Tymczasowy Szpital w gmachu bylego gimnazjum
rosyjskiego na 200 tozek (przy ul. Sienkiewicza); Tymczasowy Szpital
w gmachu bylego gimnazjum niemieckiego na 600 16zek (ob. Aleja
Kosciuszki — byly gmach Wydziatu Filologii UL) oraz Szpital Zapasowy nr 2
na 230 t6zek (dla wenerycznie chorych) przy ul. Lomzynskiej*”.

o 1 czerwca 1919 r. — wladze wojskowe wydzierzawity od firmy
Karola Scheiblera, budynek szpitala fabrycznego przy ul. Prz¢dzalnianej 75,

urzadzajac w nim file szpitala wojskowego z oddzialem chirurgicznym®*.

W 1920 r. nastgpila zmiana organizacyjna 1 w miejsce tymczasowych szpitali
ulokowanych w gmachach szkolnych utworzono Szpital Zapasowy nr 3 na 260 t6zek. Oprocz
tego DOK nr IV wspomagany byl przez Wojskowy Szpital PCK oraz Szpital Oddziatu
Lodzkiego PCK na 165 16zek™.

Najwazniejszym w tddzkim byl Szpital Zapasowy nr 1, Szpital Wojskowy lub takze
pojawiajacy sie pod nazwa Szpitala Centralnego przy ul. Zeromskiego 113. W latach 1934-
1937 szpital ten przeszedt generalny remont i1 zostal wyposazony w nowoczesny sprzet
medyczny. 18 wrzesnia 1937 r. uroczysScie zostal otwarty czteropigtrowy gmach Wojskowego
Szpitala Okregowego w Lodzi im. gen. dra med. Felicjana Stawoja-Skladkowskiego.

W zapisie zachowanym w Archiwum Zwigzku Kombatantow i Bylych Wigzniow
Politycznych Oddziat w Lodzi o szpitalu w 1939 r.. ,.Szpital byl nowoczesnym szpitalem
zbudowanym w . 30, doskonale zaopatrzony i zagospodarowanym.Dysponowal nawet

wewnetrzng linig tramwajowq z polgczeniem z dworcami PKP i miastem. Przeznaczony

%3 J. Fijatek, J. Indulski, Opieka zdrowotna w lodzi do roku 1945. Studium organizacyjno-historyczne, L6dz
1990 1., s. 372.

%4 17.10.1937 r.- Filia Chirurgiczna Szpitala Garnizonowego zostala przeniesiona do nowego gmachu Szpitala
Wojskowego przy ulicy Zeromskiego 113; 01.10.1937 r. Po opuszczeniu Szpitala przez wojsko, Zarzad Miasta
Lodzi podpisat dalsza umowg dzierzawy Szpitala, w wyniku czego z dniem 1.10.1937r. rozpoczat swoja
dziatalno$¢ Publiczny Szpital Miejski pod wezwaniem Sw. Antoniego.

%5 J. Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 372.

338



zasadniczo na 200 tozek (...) — wobec obszernych sal mogt pomiesci¢ w razie wojny potrojng
ilos¢ rannych. Szpital posiadat:

e oddzial chirurgiczny — ordynator ptk. dr. med. Michal Dobulewicz; zastepca

ordynatora pptk. dr. med. Kazimierz Mielnik.

o oddzial wewnetrzny — ordynator pptk. dr. med. Leon Wactaw Olszewski

e oddzial okulistyczny — ordynator mjr. dr. med. Jan Luc

e oddzial laryngologiczny — ordynator mjr. dr. med.Stanistaw Ankudowicz

e oddzial neurologiczny — ordynator pptk. dr. med. Wactaw Jezewski

e pracownia rentgenologiczna — kierownik mjr. dr. med. Teodor Herman Hellwing.
Oddzial zakazny i skornoweneryczny miescil si¢ w filii szpitala przy ul. LomZynskiej.
Komendantem szpitala byt ptk. dr. med. Wieczystaw Michatowski ~956

Napigta sytuacja polityczna i zblizajace si¢ widmo konfliktu zbrojnego miaty wplyw na
t6dzka shuzbe zdrowia. Od grudnia 1937 r. zaczgto organizowac szkolenia przeciwlotnicze i
przeciwpozarowe dla pracownikow publicznej stluzby zdrowia. Przy wsparciu lekarzy oraz
pielggniarek rozpoczeto 2 tygodniowe kursy sanitarne z zakresu niesienia pierwszej pomocy
rannym i zagazowanym — akcja ta nasilita si¢ zdecydowanie wiosng 1939 r.

Od pazdziernika 1938 r. komenda DOK nr IV polecita ustanowi¢ we wszystkich t6dzkich
szpitalach state posterunki obrony przeciwlotniczej, wyznaczy¢ komendantow obiektow,
przygotowac nalezycie urzadzone 1 wyposazone schrony w piwnicach, zaopatrzy¢ personel w
maski przeciwgazowe, zalozy¢ w oknach przyciemniane story957, wyposazy¢ sale operacyjne
szpitali w odrgbne agregat energetyczne, sporzadzi¢ wykazy niezbgdnych zapaséw lekow,
srodkdw opatrunkowych oraz Zywnoéci958. Mozna zaobserwowac, iz od pierwszego kwartatu
1939 r. zaczeta pojawiac sie coraz wigksza liczba rozporzadzen dotyczaca szpitali na wypadek
wojny. I tak na przyktad rozporzadzenie Ministra Opieki Spotecznej z dnia 8 marca 1939 r.%*,
mowito ono o tym, iz ,wszystkie dyrekcje szpitali w kraju zostaly zobowigzane do
opracowania do 31 maja 1939 r specjalnych elaboratow dotyczgcych wewnetrznej

organizacji na wypadek wojny”%o. Co to oznaczalo w praktyce dla Okregu 16dzkiego? Otédz

caly ciezar ewentualnej mobilizacji zostal przeniesiony na szpital wojskowy — mial on

%8 Archiwum Zwigzku Kombatantow i Bytych Wigzniow Politycznych Oddziat w L.odzi, Szpital wojskowy WAM
w 40 —lecie istnienia, t. 304, k.6, s. 1.

%7 Zastony na okna.

%8 Archiwum Panstwowe w Lodzi, Zarzad Miejski w Lodzi. Wydziat Zdrowia Publicznego, sygn. 18709.

%9 patrz wigcej: APL, Zarzad Miejski w Lodzi. Wydzial Zdrowia Publicznego, sygn.. 18709 nlb.

%0 Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 422.
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opracowac stosowny plan, ktéry oczywiscie musiat by¢ konsultowany i zaakceptowany przez

szefa sanitarnego Okregu Korpusu oraz dowddce DOK. W Lodzi skoncentrowano si¢ przede

wszystkim na powigkszaniu tzw. ,bazy to6zkowej”. Szpitale cywilne, ktore posiadaty

odpowiednie warunki sanitarno-higieniczne zaczety by¢ rozbudowywane i powigkszane. Za

takowe uznano:

szpital ewangelicki siostr ,,Diakonis”(ul. Péinocna 42) - 120 16zek,

szpital im. L. I. Poznanskich (ul. Sterlinga 1/3) — 180 t6zek,

szpital ewangelicki $w. Jana (ul. Woélczanska 195) — 75-100 tozek,

szpital siostr z Bordeaux (ul. Wigury 19) — 50 t6zek,

szpital pediatryczny ,,Anny Marii” (ul. Rokicinska 15) — ok. 260 t6zek,

szpital prywatny gin.-pot. ,,Betleem” (ul. Podle$nal$5, ob. ul. M. Sktodowskiej-
Curie) — ok. 100 tozek,

szpital miejski $w. Jozefa (ul. Drewnowska 75) — 150 t6zek

szpital Ubezpieczalni Spolecznej (ul. Zagajnikowa, ob. ul. Kopcinskiego) —
500 tozek,

miejski szpital powszechny na Radogoszczy (ul. Kniaziewicza 1) — ok. 350

16zek.

Lacznie zatem bez obiektow o charakterze wojskowym szpitale t6dzkie mogty dodatkowo

dysponowa¢ ok. 1800 16zek. Jednakze problem pojawial si¢ z personelem, ktory to owe

miejsca mogt obstugiwa¢. Pomocy miasto w tym zakresie szukato wsrod: robotnic

1 robotnikow, ktorych doszkalano, cztonkow PCK oraz harcerzy. ,,Zwigkszenie kadr

oddziatow mialo przebiegac w nastepujgcym stosunku:

1.
2.
3.
4.
S.

dla ostrych chorob zakaznych o 100 %
dla chirurgii 0 20%

dla chorob wewnetrznych o 20%
wenerycznych i skornych o 20%
dzieciecych o 20% "**.

W powyzszym zestawieniu widac¢, jak d6wczesne wladze nie docenialy znaczenia chirurgii

1 jak nisko oceniano jej potrzeby. Przyjmujac stan liczebny lekarzy z dnia 31 grudnia 1938 r.

962

w Polsce bylo 12 592 lekarzy medycyny z czego 611 znajdowalo si¢ w Lodzi™”.

W warunkach pokojowych przypadato ok. 20 to6zek na jednego lekarza, natomiast

91 Tamze, s., 423.

%2 Tamze.
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w warunkach wojennych liczba 16zek wzrastata do 30. Przydzial ten stosowany byt jednakze
na tzw. oddziatach zabiegowych, natomiast na niezabiegowych mégt on wynosi¢ nawet od 40
do 50 t6zek. Starano si¢ za wszelka ceng uzupetni¢ braki personalne. W zwiazku z tym takze
Zarzad PCK w Lodzi w potowie sierpnia 1939 r. zostal zaangazowany do pracy
1 zobowigzany do zorganizowania punktow sanitarno-odzywczych w miescie oraz do
utworzenia Punktu Zbornego, ktory mial shuzy¢ pomoca wojskowej stuzbie zdrowia.
Komendantem tego oddziatu zostat kierownik wyszkolenia ratownictwa sanitarnego PCK
w Lodzi — Michal Lukomski. Owy punkt liczyt 70 osoéb i sktadat si¢ przede wszystkim
z dziataczy PCK (lekarzy, pielegniarek, sanitariuszy). Posiadat on wtasny tabor konny oraz
byt do$é dobrze wyposazony®®.

Mimo ogromnych staran i chgci wiladz, zbyt krotki okres czasu nie pozwolil na

uzupehienie kadr personalnych. Owe braki utrzymywaty si¢ az do momentu wybuchu wojny.

1.09.1939 r. jednostki Wojska Polskiego rozpoczely walke z nazistowskim najezdzca.
Jednoczesnie do udzielenia pomocy pierwszym rannym przystapity poddziaty i jednostki
stuzby zdrowia. Plan zabezpieczenia medycznego na wypadek wojny z Niemcami opieral si¢
na og6lnym planie dziatan Wojsk Polskich, opracowanym przez Sztab Gtéwny. Z gory byt on
nastawiony na dziatanie obronne wobec militarnej 1 ekonomicznej przewagi nieprzyjaciela.
Zasadniczo plan przewidywat dwie fazy wojny. W pierwszej z nich dzialania strony polskiej
mialy na celu zahamowanie natarcia wroga, zadanie mu strat przy jednoczesnym
wycofywaniu si¢ w glab kraju. Druga faza wojny, a tym samym planu uzalezniona byta
przede wszystkim od sytuacji na froncie francusko—niemieckim, a bazg terenowa tego okresu
walk miata by¢ potudniowo-wschodnia czesé kraju964. Plan zabezpieczenia medycznego na
wypadek wojny z Niemcami, oparty byl nastgpujacych przestankach: ,, Dziatlania wojenne
bedq mialy charakter obronnych i odwrotowych, Dziatania wojenne mogq rozpoczgé¢ sig
przez zaskoczenie; Nalezy liczy¢ sie z opuszczaniem polnocno — zachodnich obszarow kraju,
az po Wiste; Terminy mobilizacyjne jednostek stuzby zdrowia sq diugie; W poczgtkowym
okresie wojny nalezy zarezerwowac pewngq ilos¢ miejsc w szpitalach cywilnych dla potrzeb

1,965

wojska’™™>. W planie przewidywano takze, iz stuzba zdrowia wielkich jednostek (oprocz

rezerwowych) bedzie mogta przytaczy¢ sie do walki w etatowym skladzie, poniewaz

% Tamze, s. 423.

%4 A. Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego w kampanii wrzesniowej, ,Biuletyn Wojskowej Akademii
Medycznej”, zeszyt 11, 1967 1., s. 43.

%5 Tamze, s. 44.
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kompanie sanitarne oraz dywizyjne szpitale polowe miaty 2-3 dniowe okresy mobilizacyjne.
Jednakze shuzba zdrowia w armii oraz okrggow etapowych z chwila rozpoczgcia dziatan
wojennych nie osiggnie pelnego sktadu etatowego.

Po 1.09.1939 r. wojskowa stuzba medyczno — sanitarna nie byta w peini przygotowana do
wypetniania swoich powinnoécigGG. Ogromna wigkszo$¢ jednostek stuzby zdrowia formowata
si¢ dopiero w trakcie mobilizacji powszechnej. Wyjatek stanowily mobilizowane w alarmie
dywizje i brygady sanitarne (nie posiadaty one swoich szpitali polowych), czes¢ zespotow
chirurgicznych 1 przeciwgazowych oraz 9 pociggdéw sanitarnych i 21 kolumn samochodow
sanitarnych967.

Wigkszos$¢ szpitali polowych takze znajdowala si¢ w trakcie mobilizacji (tylko szpitale
polowe z dywizji O.K. VII [Poznan] i O.K. VIII [Torun] zostaly zmobilizowane w trybie
alarmowym). Wojskowe szpitale okregowe przygotowane byly na przyjecie rannych, ale
z powodu problemdw transportowych zolnierze bardzo czgsto trafiali do najblizszych szpitali
cywilnych i placowek zdrowia, pod opieke ludnosci cywilnej®®®. Przedwojenny, wydawatoby
si¢ genialny pomyst z mobilnymi pociggami sanitarnymi nie sprawdzit si¢, bowiem mimo
oznakowania medycznego pociagi masowo byly bombardowane przez Luftwaffe. Rannych
transportowano przede wszystkim na wozach, badz ciezarowkami nocg, aby nie zwracaé
uwagi nieprzyjaciela.

Trudnos¢ w funkcjonowaniu zarowno wojskowej, jak 1 cywilnej stuzby zdrowia we
wrzesniu 1939 r. powiekszyl brak wyszkolonej kadry. Sytuacje pogorszylta jeszcze masowa
ewakuacja spoleczenstwa, ktora przeciez obejmowata takze lekarzy i medyczny personel
pomocniczy%g. Bardzo czg¢sto zdarzalo si¢ tak, ze w catym szpitalu znajdowat si¢ jeden lekarz
(albo nawet nie) 1 klika pielegniarek. Taka sama sytuacja dotyczyla sanitariuszek, ktore
z poczatkiem wojny skierowane byly do pracy w szpitalach wojskowych, a mianowicie one
réwniez otrzymywaty rozkazy wyjscia z wojskiem. W punktach opatrunkowych i szpitalach
polowych wystepowal, takze tzw. kryzys mobilizacyjny. ,,Kryzys ten — naturalny
i nieunikniony — wystgpowat w stuzbie zdrowia w wielu przypadkach w ostrej formie. Zwiqzki
kadry zawodowej byly mate, a zotnierze rezerwy potrzebowali pewnq ilos¢ czasu azeby sig

. , , Lo ., .1 970
asymilowac, poznac wzajemnie, wciggac do stuzby’™ .

%6 A. Berna$ — Kostynowicz, Spoleczeristwo polskie w wojnie obronnej 1939, Warszawa 1988 r., s. 145-146.
%7 A. Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego ..., dz. cyt., s. 45.

%8 A. Berna$ — Kostynowicz, Spoleczeristwo..., dz. cyt., s. 145-146.

%9 A Berna$ — Kostynowicz, Spoleczeristwo..., dz. cyt., s. 147.

90 A Stowinski, Stuzba zdrowia Wojska Polskiego..., dz. cyt., s. 46.
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Mimo powyzszych trudno$ci uznaje si¢, ze nastroje panujace w shuzbie zdrowia
w okresie kampanii wrzesniowej byly dobre. Nie zauwazono bowiem zniechgcenia, ale
wrecz przeciwnie widoczna byta duza che¢ do pracy. Na podkreslenie zastuguje fakt, ze caty
personel, w tym takze kobiecy, stuzby zdrowia wykazywat maksimum wysitku w niesieniu
pomocy i leczeniu rannych Zoinierzy971 .

Mobilizacja todzkich lekarzy cze$ciowo rozpoczeta si¢ juz w kwietniu 1939 r. Mobilizacje
powszechng stuzby sanitarnej ogloszono dopiero w ostatnim dniu sierpnia trwata ona do 5
wrzesnia, czyli do ewakuacji wtadz i urzegdow wojskowych w Lodzi. Jak czytamy w relacji
dr. Stanistawa Pniewskiego, ktory sam zostat zmobilizowany w 1939 r. jako kapelan
formowanego szpitala polowego H104 — szpital ten byl organizowany w Lodzi przy ul.
Piotrkowskiej w fabryce Gayera przez IV Okregowy Szpital Wojskowy®'%: Los tego szpitala
przedstawial sie podbnie ja wielu innych — po piespiesznym formowaniu w pierwszych dniach
wojny — wyruszyt w kierunku przeznaczenia, jednak atakowany z powietrza i z lgdu przez
nieprzyjaciela nie rozwingl sie ani razu jako szpital i udzielal pomocy i opatrywat rannych
w marszu. Trasa tego szpitala przechodzila przez Kolumng (5.09.1939) — potem Lublinek,
Konstantynow, Zgierz potem koto Skierniewic i do Warszawy. IV Okregowy Szpital wojskowy
podobno organizowat rowniez 106 i 108 Szpitale polowe. Wediug zdania mjr. Lucjana
Zielinskiego szpitale powyisze migly numery: 404,406,408. Ponadto wedlug relacji
dr. J. Kalisza w Lodzi byl formowany 28 i 42 szpitale polowe. Z dniem wybuchu wojny do
Okregowego Szpitala przy ul. Zeromskiego 113 — naplyneli pierwsi ranni z pod Wielunia. Lecz
juz w nocy z 3 na 4 wrzesnia ewakuowano w kierunku wschodnim szpital lgcznie
z personelem, sprzetem i z IZej rannymi w978 W nocy z 5 na 6 wrzesnia 1939 r. wojskowa
shuzba zdrowia, ktora ewakuowata szpital garnizonowy przy ul. Zeromskiego 113 opuscita
miasto. Personel szpitala wraz z jego komendantem plk. drem med. W. Michatowskim,
przeznaczyt wszystkie wlasne 1 zarekwirowane $rodki lokomocji do przewozu ci¢zko chorych
1 rannych zotnierzy. Zabrano wowczas 8 karatek Miejskiego Pogotowia Ratunkowego, ktore
nastepnie zostaly przejete przez 7 pulk artylerii WP w Zamosciu®®. Ewakuacja, ktora wbrew

interesom miasta oraz ludnos$ci cywilnej objeta takze: straz pozarng, magazyny zywnoS$ci

91 Wiecej o stuzbie zdrowia w kampanii wrzesniowej i w poczatkowej fazie drugiej wojny $wiatowej, patrz
wigeej: S. Wojtkowiak, Stuzba zdrowia w poczqtkowym okresie drugiej wojny Swiatowej 1939-1941. Skrypt
wyktadu dla studentow Wydziatu Lekarskiego, £6dz 1972 ., s. 4-15.

92 Na komendanta tego szpitala wyznaczono mjr. dr. Hellwinga - Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 304, k. 6, s.
6.

" Tamze.

74 . Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 430.
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1 skladnice sanitarne. W dniach 5-7 wrzes$nia 1939 r. L.6dz ogarneta wielka fala ewkuacyjna.
Miasto opuscito ok. 60 tys. mieszkancow, w tym wielu todzkich lekarzy. Jednakze czesc
wybitnych medykéw pozostala, nie baczac na zagrozenia ze strony hitlerowcow, nie
wyobrazali sobie oni bowiem porzucania chorych. Do nich m.in. nalezeli: dr. Aleksandra
Margolis — dyrektor szpitala na Radogoszczy, dr. Antoni Tomaszewski — ordynator oddziatu
chirurgicznego szpitala na Radogoszczy, prof. dr. Wincenty Tomaszewicz, dr. Stanistaw
Stawinski — szpital im. I. MoScickiego. ,, W szpitalu ,,Kochanowka” pozostato zaledwie
dwoch lekarzy, przybylych nota bene 3 wrzesnia z transportem 300 ewakuowanych chorych
z Warty, a w szpitalu im. Moscickiego z 80 pielegniarek pozostato 20 97

Wraz z rozwijajaca si¢ niekorzystnie dla Polski sytuacja na froncie do todzkich szpitali
trafialo coraz wigcej rannych. Czytajac prace Leona Pokuty odnajdujemy relacje: ,, Do
todzkich szpitali przybywali Zotnierze szeregowi, podoficerowie i oficerowie roznych stopni
z roznymi urazami doznanymi w czasie star¢ z wrogiem. Lodz bowiem byta punktem
rozdzielczym, skqd pozniej kierowano Zoilnierzy, jencow wojennych do Oﬂago'w976

" Po ewakuacji Wojskowego Szpitala do opieki

i Stallago'w977, potozonych na zachodzie "9
cigzko ramnych i chorych — pozostawiono niezbedny, ale nieliczny personel lekarski
i pielegniarski. Komendantem pozostatosci szpitala zostal kpt.rez. dr. med. Leopold Dengiel,
doskonaly chirurg i uprzednio ordynator szpitala Ewangelickiego w Lodzi. Mial do pomocy
kilku lekarzy narodowosci niemieckiej. Jako siostra przelozona pozostata Apolonia Gordon,
doswiadczona, o wyjgtkowych zdolnosciach organizacyjnych i fachowych, majgc do pomocy
siostry powolane drogq mobilizacji, operacyjng: Genowefe Denarowicz — LeSniewiczowg
oraz Heleng¢ Kisiel iinne... 979

Niemcy przybyli do szpitala wojskowego w dniu 7.09.1939 r., wraz ze swymi lekarzami
1 pielegniarkami — opanowujac administracje 1 lecznictwo 1 zastrzegajac to6zka dla rannych

Niemcow, pozostawiajac tylko nosze dla Polakéw 1 to na korytarzach. Przez kilka dni

naplywali ranni zwozeni sanitarkami, z pdl bitewnych, zarowno Niemcy, jak i1 Polacy, tak, ze

°"® Tamze, s. 431.

98 Oflag, skrot od Offizierslager fiir kriegsgefangene Offiziere — niemiecki obdz jeniecki, w ktérym trzymani
byli oficerowie wzigci do niewoli w czasie dzialanh wojennych lub okupacyjnych. W czasie II wojny
swiatowej Niemcy utworzyli okoto 130 oflagdéw (ich liczba ulegata zmianie w réznym okresie).

977 Stalag (niem. skrot od Stammlager fiir kriegsgefangene Mannschaften und Unteroffiziere) — w czasie II wojny
$wiatowej niemiecki oboz jeniecki dla szeregowcow i1 podoficerow. Oddzielng kategori¢ stanowily obozy Stalag
Luft (Stammlager fiir kriegsgefangene Luftwaffenangehorige) pod zarzadem Luftwaffe, przeznaczone dla
lotnikbw  wszelkich ~ stopni  oraz Marlag  (Kriegsmarine-Kriegsgefangenen-Mannschaftsstammlager)
przeznaczone dla podoficerow i szeregowych marynarki wojenne;j.

°"® Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 320, k. 1, . 6.

¥ Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 304, k. 6, s. 7.
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wkrotce szpital miat rannych po brzegi. Czytamy w zachowanych archiwaliach iz sytuacja
byta ciezka: ,,W todzkich szpitalach polowych juz po zajeciu miasta przez okupanta bylo
bardzo ciezko. Brakowato opatrunkéw, lekow, poscieli. Zotnierze z poczqtku bardzo zatamani
trudem odzyskiwali rownowage duchowq, a potem nastroj jednosci i patriotyzmu. ~980
Starano si¢ podtrzymywac ich na duchu. W szczegdlnosci przyczynity si¢ do tego ,,siostry
szpitalne, lekarze oraz ludnosé, ktéra odwiedzala szpitale i brala w opieke rannych”®* Duzo
zawdzigczano tym ostatnim, jak wspomina mgr Stefan Kran w relacji: ,, Mieszkancy Lodzi
okazali si¢ wtedy bardzo ofiarnymi ludzmi. Znosili do szpitala bielizne, opatrunki, wate,
owoce dla rannych. Jakze czesto na moim tozku byly kwiaty. Nawet nie wiem od kogo. Bylem

982 Pozostaly personel medyczny dawal z siebie

wdzigczny za te pamigé i czyjes dobre serce
wszystko by uratowac, jak najwigkszg liczbe rannych. ,, Zabiegi i operacje trwaly petny dzien,
od rana do wieczora, a nawet w nocy. W pierwszych kilku tygodniach Smiertelnos¢ wsrod
rannych byta bardzo wielka. Kazdego ranka wywozono zmarfych. Liczba ich wynosita czasem
kilku a nawet kilkunastu”*®,

Po opanowaniu catkowitym miasta 8 wrzesnia Niemcy zaczgli likwidowaé polskg —
todzka stuzbe zdrowia, zastgpujac ja swoja niemiecky. Z relacji dowiadujemy sie, iz:
»Wystawiono warty niemieckie, (poczqgtkowo uzbrojeni Volksdeutsche, potem Wachmani) —
Swiadczylo to o tym, iz nie sq to juz szpitale polskie, dla polskich Zotnierzy, a szpitale
Jjenieckie. Wartami obstawiono w Lodzi i wszystkie szpitale cywilne, jesli w nich znajdowali
sig¢ Polacy ranni lub chorzy Zotnierze. Warty te podlegaly komendzie placu mieszczgcego sie
przy ul. Pomorskiej 18. Komendantem placu byl wowczas gen. mjr. Ritter von Vittersfaben.
Niemcy dqgzyli do tego by rozproszonych, czesto trafiajgcych tak przypadkowo — lub czesto
z transportu , jako do najblizszych w drodze szpitali cywilnych — polskich rannych Zotnierzy —
zgromadzi¢ w wigkszych, specjalnych szpitalach, gdzie tatwiej ich mozna bylo upilnowac
przed ucieczkami — i mie¢ nad nimi kontrole wojskowq i lekarskq ~984

IV Okrggowy Szpital Wojskowy w Lodzi zarzagdzeniem niemieckich wladz miat by¢ od
12 wrzesnia przeznaczony tylko dla Niemcow, podobnie zreszta jak 1 wszystkie szpitale
nowoczesne w Lodzi ( szpital na ul. Zagajnikowej, na ul. Wolczanskiej, na ul. Pustej (po 1945

Wigury)). ,, Polskich rannych Zotnierzy Niemcy postanowili umiesci¢ w kilku pomieszczeniach

%0 Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 320, k. 1, s. 7.

%1 Tamze, s. 8.

%2 Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 328, k. 2, s. 1.

%3 Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 320, k. 1, s. 8.
k.6,s.7-

%4 Archiwum ZKRPiBWP w Lodzi, t. 304, 8.

>
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zastepczych, pozostawiajgc  spoleczenstwu todzkiemu zorganizowanie tam  szpitali
improwizowanych:
a) w szkole Widkienniczej przy Zeromskiego 115
b) w koszarach 26 pp/28 pp putku Strzelcow Kaniowskich, mieszczgcych
sie przy ulicy Zeligowskiego 7/9
C) w gmachu ubezpieczalni spotecznej przy ul. Leczniczej 6.
Ponadto przejsciowo postanowili Niemcy zgromadzi¢ czes¢ rannych w szpitalu im.

Poznanskich przy ul. Sterlinga 1/3 985

Zarzadzenia te byly niezgodne z konwencja genewska. Niektorzy jednak lekarze
niemieccy starali si¢ postepowac zgodnie z sumieniem lekarskim. W okresie przejsciowym
pozwolono leczy¢ jencow — rannych i cigzko chorych zolierzy, pdki nie uzyskaja tzw.
zdolno$ci transportowej w szpitalach dotychczasowych, np. w okregowy szpitalu.

W konsekwencji prowadzonej polityki przez okupanta do konca 1939 r. rozbil on
dotychczasowa strukture polskich placéwek leczniczych w Lodzi, zagrabiajac ich majatek
oraz na drodze wysiedlen, aresztowan i mordow obnizyt liczbe t6dzkich lekarzy z ok. 600 do
ok. 140 (a w styczniu 1940 r. o kolejne 40 pochodzenia Zydowskiego)g%. Znaczna czg$¢
zostata zamordowana takze przez NKWD w 1940 r. w Katyniu, Starobielsku 1 Ostaszkowie
oraz w getcie 16dzkim w latach 1940 — 1944 (61 0sob)™'.

Wiegkszos¢ pracownikow zdrowia pomimo trudno$ci wiaczyla sie do walki zbrojnej
z wrogiem, nastgpnie dzielac los reszty Zotnierzy i oficeréw polskich na polach bitew,
w obozach jenieckich, obozach dla internowanych w Rumunii 1 na Wegrzech, czy tez
uczestniczac na terenie kraju w walce konspiracyjnej. Poprzez ewakuacje wojsk sanitarnych
na wschod wielu lekarzy nie unikngto $mierci na ternach 6wczesnego ZSRR. Problem brakow
personalnych, ktory przez caty okres II RP wladze polskie staraty si¢ uzupetni¢ wciggu 2 lat
zostal bezpowrotnie utracony. Mimo to, starano si¢ kontynuowaé shuzbe zdrowia 1 ja
odtwarza¢ w miar¢ mozliwos$ci przy odtwarzanych formacjach Wojska Polskiego na r6znych

frontach, czy tez w utworzonym Polskim Panstwie Podziemnym.

%5 Tamze.
%0 J_ Fijatek, J. Indulski, dz. cyt., s. 442.
%7 Tamze, s. 425-428.
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ZAKONCZENIE

Zabezpieczenie medyczne - oprocz skutecznej broni, dobrego sprzetu, mestwa
i ofiarno$ci Zolierzy - jest istotnym elementem warto$ci bojowej wojska, dlatego wraz
z rozwojem struktur wojskowych wzrastato znaczenie wojskowych stuzb sanitarnych.

Role centralnych organoéw stuzby zdrowia w okresie Il RP, penit Minister Spraw
Wojskowych (MSWojsk.), i Departament Sanitarny Ministerstwa Spraw Wojskowych.
Minister Spraw Wojskowych sprawowat ogolne kierownictwo nad wojskowa stuzbg zdrowia
jako jedng ze stuzb administracyjnych, w stosunku do calych Sit Zbrojnych. Fachowym
organem pracy ministra w tym zakresie byt Departament Sanitarny MSWojsk.

W okresie dwudziestolecia miedzywojennego w powyzszych jednostkach dochodzito do
licznych zmian strukturalnych, ktére miaty udoskonala¢ — czasem metoda prob i btedéw — ich
funkcjonowanie, a przed wszystkim miaty usprawnic¢ i poprawic¢ jako$¢ wojskowej stuzby
zdrowia.

Wojskowa stuzba zdrowia odnalazta swoje miejsce nie tylko w administracyjnych
strukturach MSWojsk., ale takze w jego strukturach terenowych.

Od pazdziernika do listopada 1918 r., rozpoczgto si¢ formowanie terytorialnych struktur
Wojska Polskiego. Rozkazem MSWojsk. z 17 listopada 1918 r. po raz pierwszy
w niepodlegtej Polsce dokonano podziatu terytorialnego na Okrggi Generalne (OGen.).

W roku 1921 zlikwidowano Okreggi Generalne, a na ich miejsce powolano Okregi
Korpuséw (OK). Odpowiadaly one za zaopatrzenie, szkolenie oraz dyscypling, podlegajacych
im formacji wojskowych. Powotanych zostato dziesig¢ OK. W Lodzi utworzony zostat - IV
Okreg Korpusu. Catg stuzbe sanitarng w Lodzi w sensie organizacyjnym mozna, za$
podzieli¢ na: lecznictwo samorzadowe (miejskie 1 ubezpieczeniowe), lecznictwo
charytatywne i prywatne oraz wojskowe (pafistwowe)*®. Pion wojskowy podlegat Szefostwu
Stuzby Zdrowia przy OK, na ktorego czele stal - Szef Sanitarny Okregu.

Szefowi Sanitarnemu w IV Okregu Korpusu od 1921 r. podlegaly bezposrednio cztery
organy wykonawcze, do ktorych nalezaty: 4 okrggowy szpital, kadra kompanii zapasowej
sanitarnej, batalion sanitarny oraz skladnica sanitarna. Niewatpliwie Szpital Okrggowy
w Lodzi stanowil najwazniejszy element z powyzej wymienionych, zapewniatl on opieke

medyczng wojskowym 1 osobom uprawnionym do leczenia wojskowego.

%8 W monografii Jana Fijatka i Janusza Indulskiego pt. ,,Opieka zdrowotna w Lodzi do roku 1945. Studium
organizacyjno-historyczne”, sektory tzw. cywilne sa opisane doktadnie i precyzyjnie, natomiast wojskowa
stuzba zdrowia potraktowana zostata do$¢ pobieznie.
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Wojskowa stuzba zdrowia w okresie II RP, zarowno ta na szczeblu krajowym jak
I okregowym, stawiata sobie okreslone cele i petnita ustalone funkcje.

Stawiano na intensywny rozwoj systemu ksztatcenia wojskowo-medycznego, w celu
uzupelnienia brakow personalnych.

W Lodzi nie bylo zadnej wyzszej uczelni, ktora by ksztalcita lekarzy — nie mowige juz
0 wojskowej szkole medycznej. Kazdy todzianin, ktéry chcial zajmowaé si¢ powyzsza
profesja musial ukonczy¢ jeden z pigciu uniwersytetow panstwowych w Polsce tzn.:
w Warszawie, Krakowie, we Lwowie, w Wilnie lub w Poznaniu. Dopiero od 1922 r. zaczg¢to
powstawa¢ w Polsce specjalistyczne szkolnictwo wojskowe, ktdre to zaczeto profesjonalnie
ksztatci¢ medyczng stuzbe wojskowa. Najwazniejszg uczelnia byta Wojskowa Szkota
Sanitarna w Szpitalu Ujazdowskim w Warszawie, ktora to powstala na bazie Szkoty
Aplikacyjnej Korpusu Oficerow Sanitarnych. Kolejno w 1923 r. przemianowana zostata na
Oficerskg Szkole Sanitarng, a w 1928 r. na Szkote Podchorazych Sanitarnych, by w roku
1930 przejs¢ kolejng reorganizacje w Centrum Wyszkolenia Sanitarnego. Istniaty takze inne
szkoty ksztalcace z zakresu medycyny wojskowej: Instytut Chirurgii Urazowej w Warszawie
czy Instytut Przeciwgazowy.

Do 1930 r. utworzono takze wiele szkot pielegniarstwa. Wigkszo$ci z nich zostata
zatozona przez wyksztatcone pielggniarki przybywajace z zachodu Europy. Z obcych wzordéw
czerpano, rOwniez wytycznie oraz programy, ktore tworzone byly przy Miedzynarodowej
Radzie Pielggniarek i jej agend. Do konca 1925 r. utworzono nastepujace szkoty: Wyzsza
Szkote Pielegniarek 1 Higienistek w Poznaniu, Warszawska Szkote Pielegniarstwa,
Uniwersyteckg Szkote Pielegniarek 1 Higienistek w Krakowie, Szkole Pielegniarstwa na
Czystym w Warszawie, Szkote Pielegniarstwa PCK oraz Szkote Pielggniarstwa przy Szpitalu
Powszechnym we Lwowie.

Zastosowany przed wojna system szkolenia zawodowych pracownikéw sanitariatu
wojskowego cechowat wyrazny dualizm. Wynikal on z otrzymywania wyksztalcenia
medycznego na uczelni cywilnej, natomiast szkolenia i wychowania na uczelni wojskowo —
medycznej. Powyzszy system ksztalcenia okre§lano jako dobry. Udato si¢ na pewno
zmniejszy¢ zapotrzebowanie personalne w wojskowej stuzbie zdrowia, jednak w momencie
wybuch II wojny §wiatowej, byto ono nadal nie wystarczajace.

Wojskowg stuzbe sanitarng wspierala cywilna stuzba zdrowia. Oprdocz niej wspomagaty ja
takze, réoznego rodzaju organizacje np.: Komitet Spoteczny Przysposobienia Kobiet do
Obrony Kraju przeksztatcony w 1928 r. w Organizacje¢ Przysposobienia Kobiet do Obrony
Kraju (PKdoOK) — na ktorych to podwalinach na mocy rozporzadzenia Rady Ministréw z dn.
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11 lutego 1939 r., utworzono Przysposobienie Wojskowe Kobiet. W marcu 1939 r.
w Warszawie, odbyt si¢ Nadzwyczajny Walny Zjazd Przysposobienia Wojskowego Kobiet,
podczas ktorego delegatki szesnastu organizacji kobiecych uchwalily powotanie Pogotowia
Spotecznego Przysposobienia Wojskowego Kobiet — ktore to w znaczacej czgsci miato
wspiera¢ wojskowg stuzbe zdrowia.

W okregu t6dzkim, tak samo jak w innych rejonach Polski, cywilna stuzba zdrowia od
samego poczatku istnienia niepodlegltego panstwa polskiego stanowita immanentny element
wojskowej stuzby zdrowia. Bez wsparcia cywilnego personelu medycznego oraz duzej liczby
ochotnikow zrzeszonych w organizacjach spotecznych — wojskowa stuzba zdrowia nie
moglaby osiggna¢ dobrego poziomu jaki reprezentowata.

Juz w kwietniu 1919 r. w Lodzi i w Ozorkowie powstaty pierwsze oddziaty Polskiego
Towarzystwa Czerwonego Krzyza (PTCK). Sam Okreg todzki Polskiego Czerwonego
Krzyza zostal powotany na mocy uchwaty Komitetu Gtéwnego PCK w dniu 24 kwietnia
1924 r. Do obowigzkéw Okregu PCK nalezalo: organizowanie oddzialéw prowincjonalnych,
zajmowanie si¢ wszelakimi sprawami pogotowia sanitarnego Okrggu i przygotowanie kadr
pielegniarskich na wypadek wojny, klgski lub katastrofy zywiotowej. Gtownie w tych trzech
kierunkach rozwinela si¢ praca todzkiego PCK. Wspieraniem 16dzkiego wojska w zakresie
sanitarnym w strukturze PCK zajmowaly si¢: sekcja siostr, sekcja sanitarna, opieki nad
szpitalami wojskowymi oraz odczytowa. Bez pomocy, ktora zostata udzielona przez PCK,
przede wszystkim przez sekcje sanitarng i sekcje siostr todzkie szpitale - nie tylko szpital
wojskowy - $wiecityby pustakami w zakresie pomocniczego personelu medycznego. Oprocz
wsparcia personalnego t6dzcy zohierze otrzymywali od organizacji ,,wsparcie duchowe” —
chorzy otaczani byli dobrg opieka w szpitalu wojskowym, nie tylko pod wzglgdem
medycznym, ale i edukacyjnym. Starano si¢ im zapewni¢ jak najwigkszy komfort pobytu —
organizujac radio czy tez wystawiajac przedstawienia. Podjeto probe edukacji todzkiego
zohierza, poprzez organizacje odczytow 1 wyktadow z zakresu higieny, zdrowia i profilaktyki
przeciw najgrozniejszym chorobom. Pod koniec lat trzydziestych zrodzita si¢ takze idea
zintegrowania $rodowiska mtodziezowego PCK z wojskiem — co zaowocowalo powstaniem
wsrod spotecznoscei todzkiej pewnej potrzeby edukacji patriotycznej — coraz wigksza checia
uczestnictwa cywilow w zyciu zotnierskim.

Problemy zdrowotne w Wojsku Polskim w dwudziestoleciu migdzywojennym stanowity
wazng kwestie dla 6wczesnych wiladz.

W kazdym Okrggu Korpusu mozna bylo zaobserwowac pewng statystke chorob — ich

wzrost lub spadek. Do najwazniejszych z nich, nalezy zaliczy¢: gruzlicg, choroby
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weneryczne, chorobe oczu - jaglice, choroby zakazne\nagminne oraz urazy chirurgiczne.
Powyzej wymienione spotykane byty najczegsciej w okresie dwudziestolecia, zaréwno w skali
krajowej jak i w OK nr IV Lodz.

Bardzo popularne byly choroby zakazne (infekcyjne) takie jak: ospa, odra, ptonica, dur
plamisty, dur pierwotny, dur brzuszny, czerwonka, grypa, nagminne zapalenie $linianki
przyusznej, ostre zapalenie migdatkoéw, choroby wyrostka robaczkowego.

W zdecydowane] wigkszos$ci zachorowalno$¢ na te choroby zalezata od stosowania
prawidtowej higieny. Najwigksza liczba zachorowan miala miejsce w latach 1918-1922.
Pozniej przypadki zachorowan zdarzaty sie, ale byt one nieliczne w poréwnaniu do innych
choréb.

Choroby narzagdow oddechowych — choroby goérnych drog oddechowych, choroby
oskrzeli, ptuc, optucnej. To wiasnie one byl najczesciej leczone ze wszystkich chordb
w wojskowych zaktadach leczniczych — rocznie ok. 15 000 tys. przypadkow zachorowan
I ok. 100 zgonow. Zaro6wno zachorowalnos¢, jak i $miertelno$¢ w omawianej grupie byla
zazwyczaj stata i nie wykazywata w statystykach wojskowych wyraznych spadkow.

Sposréd nich wyodrgbniana byla jednak gruZlica — ktdrej czestotliwo$¢ wystgpowania
byta bardzo duza. W Lodzi w 1919 r. gruZlica byla przyczyng niemal jednej trzeciej zgondéw
wsrdd cywilow. Na tg chorobe zmarto 2 770 osob (81 na 10 000 mieszkancow), natomiast
w 1936 r. - 1208 (14,3 na 10 000 mieszkancow, ponad 14% zjes¢) .

Choroby weneryczne zajmowaty, co do czestosci, drugie miejsce wsrod chorob leczonych
w wojskowych zaktadach leczniczych.

W poczatkowych latach po odzyskaniu niepodleglosci na statystyke niewatpliwie miata
wplyw I wojna §wiatowa, a kolejno takze wojna polsko-bolszewicka (1919-1921) — sprzyjato
to bowiem ogolnej rozwigztosci zohlierzy, ale takze kobiet, ktore szukaly w prostytucji
srodkow zarobkowych. Dlatego tez lata 1918-1922 posiadajg bardzo duzg liczbe zachorowan
na wszelakie choroby weneryczne (kila, rzezaczka, wrzéd migkki). Po wojnie bolszewickiej
liczba chorych wynosita ok. pot miliona. Po interwencji wtadz wojskowych liczba ta w latach
1921-1931 zaczeta spadaé, ale pomimo trudéw i tak byta wysoka. Szacowalo si¢ ze na 30
obywateli przypada 1 chory. Chorych w armii oceniano na ok. 3-4 %, czyli ok. 8-10 tysiecy.
Wowczas najwiecej zachorowan stwierdzano w okrggach: torunskim, t6dzkim, krakowskim,
warszawskim i lwowskim, a najmniejszag w OK nr VIl w Poznaniu.

Chorobg zakazng, ktora traktowana byla indywidualnie, we wszystkich opracowaniach
I sprawozdaniach statystycznych byla jaglica — inaczej zwana egipskim zapaleniem spojowek

lub przewlektym pecherzykowym zapaleniem rogowki. Ta zakazna choroba oczu pojawiata
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si¢ W wojsku tak czesto jak gruzlica czy choroby weneryczne. Dla okregu todzkiego jaglica
byta zmorg, ktorag czesto odnajdujemy w roznego rodzaju zrodtach z  epoki.
W dwudziestoleciu migdzywojennym byta chorobg nieuleczalng, dlatego tak bardzo si¢ jej
obawiano. Bardzo cze¢sto doprowadzata zokierzy do kalectwa — trwalej utraty wzroku. Jaglica
w cyfrach bezwzglednych wystepowata najczescie; w OK nr III Grodno i w OK nr IV Lodz.
Procentowo najwigcej chorych odnotowywano w OK nr IV w Lodzi.

Wiadze wojskowe walczyt z problemami zdrowotnymi zotnierzy i owa walke nalezy
oceni¢ wysoko, bowiem statystyki zachorowan z pierwszych lat po odzyskaniu niepodlegtosci
Znaczaco ulegly poprawie. Za wszelka cene¢ starano si¢ ulepszy¢ powyzsza statystke —
zrozumiano, ze aby zmniejszy¢ liczbe chorych, nalezy zastosowaé szeroko rozumiang
profilaktyke zdrowotng w todzkich oddziatach wojskowych. Pomimo, ze sama koncepcja
zdrowia, jego ochrony, profilaktyki i promocji powstata stosunkowo niedawno, a jej poczatki
datuje si¢ na lata 70 XX w. wraz z rozwojem ruchu nowego zdrowia publicznego w Kandzie,
to w 16dzkim OK byta ona juz widoczna w okresie dwudziestolecia mi¢gdzywojennego.

Liczne metody profilaktyczne takie jak: szczepienia ochronne, propagowanie czystosci
i higieny, prowadzenie statystyki — monitorowanie zachorowan wsérdd ludnosci cywilnej,
wprowadzanie zasad dyscyplinarnych (zaostrzenie przepiséw sanitarnych przy poborze do
wojska) i wiele innych - stosowat nie tylko t6dzki garnizon, ale wigkszo$¢ garnizonow w OK
nr IV. Wojskowe wladze sanitarne juz woéwczas zdawaly sobie sprawe, ze lepiej jest
zapobiega¢ chorobom, niz je leczy¢. Stad powstawaly liczne instrukcje sanitarne, ktore miaty
stuzy¢ jako wytyczne do ,,wojskowej profilaktyki”. Szeregowych zolnierzy, slabiej
wyksztatconych, edukowano poprzez liczne akcje zapobiegawcze 1 edukacyjne. Wiedziano
bowiem, ze ,S$wiadomo$¢” w kwestiach zdrowotnych, stanowi jeden z wazniejszych
elementow do utrzymywania zdrowych zotnierzy.

Profilaktyka utrzymywania porzadku i dbatosci o higien¢ osobista na pewno poprawita
stan zdrowotny zolnierzy. Nalezy jednak pamigtac, ze oprocz przeciwdziataniom chorobom
w wojsku takze poprawiala sie¢ sytuacja materialno-bytowa ludnosci cywilnej, a co za tym
idzie, jej poziom zdrowotnosci, ktéry miat znaczacy wptyw na wojsko. Pomimo postepu
medycyny 1 stosowanej profilaktyki choroby nadal byty grozne dla Zycia i zdrowia Zokierzy.

Reasumujac powyzsze rozwazania mozna stwierdzi¢, ze w ciggu krotkiego okresu czasu,
wojskowa stuzba zdrowia, zar6wno na szczeblu krajowym jak i w IV OK w Lo6dz, zdotata
zorganizowa¢ Swoje struktury od podstaw. Ich konstrukcja byla przemyslana. Czeste

reorganizacje miaty na celu jej udoskonalanie.
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Potrafita stawi¢ czota problemom kadrowym, ktére w poczatkowym okresie istnienia
niepodlegtego Panstwa Polskiego, znajdowaly si¢ w rozpaczliwym stanie. Aby wspierac
medyczny personel wojskowy, angazowano cywilng stuzbe zdrowia oraz réznego rodzaju
organizacje, m. in. Polski Czerwony Krzyz, bez ktorego to sytuacja personelu medycznego w
16dzkim okregu bylta by tragiczna.

Z licznymi problemami zdrowotnymi radzono sobie na tyle, na ile pozwalaty na to srodki
techniczne, finansowe, a takze Owczesna wiedza medyczna. Duza ilo$¢ sprawozdan
medycznych i prowadzone statystyki pokazujg, ze zdrowotnos$¢ polskiej armii byta bardzo
wazng kwestig dla oOwczesnych wiladz. Do tego stopnia, ze w przypadku chorob
wenerycznych — wyniki interpretowano na korzy$¢ wojska. Zazwyczaj bowiem liczba
chorujgcych wzrastala w momencie przyjecia nowych rekrutow do wojska. Chorzy poborowi
byli ,,wytlumaczeniem” pogorszajacej si¢ statystyki — wzrostu liczby chorych wenerycznie
zohierzy. W Zrodlach o sanitarnym aspekcie wojska polskiego w okresie dwudziestolecia
mi¢dzywojennego takie wytlumaczenie wzrostu zachorowan znajdujemy bardzo czgsto.
Rzeczywiscie moglo mie¢ ono wplyw na zwigkszenie si¢ liczby chorych wenerycznie,
jednakze na pewno nie bylo to jedyne Zrédlo zachorowan. Nalezy bowiem przypomnie¢, ze
w 6wczesnym okresie choroba weneryczna uchodzila za wstydliwg, a dla Zolierzy
I oficerow wrecz za hanbigca. Wiele osob ja ukrywato lub byto jej nieswiadomymi
nosicielami. Poprzez niezachowywanie higieny, brak wiedzy — zarazato si¢ coraz wigksze
grono os6b —w tym cywile.

Wojskowa stuzba zdrowia zapewniala wlasciwa opieke polskiemu Zolnierzowi.
Wprowadzano zasady profilaktyki zdrowia, jego higieny. Probowano réznego rodzaju metod.
Od prostych - straszenia - aby prosci zolierze pojeli istote dbania o wlasne zdrowie, do
nowoczesnych — szczepionek, odczytow — znaczaco wybiegajacych poza epokg.

t.6dzka wojskowa stuzba zdrowia w ogdlnym rozrachunku na tle kraju znajdowata si¢ po
srodku rankingu. Miala ona w pewnych aspektach mocne strony, ale takze stabsze. Do
mocnych nalezy na pewno zaliczy¢ — nieoceniong — dzialalno$¢ todzkiego PCK, a takze
bardzo dobrg — elite lekarzy — dowodcow, ktorzy stali na jej czele. Brak s$rodkow
finansowych, a co za tym idzie gorsze wyposazenie koszar, odbito si¢ na zwigkszonej liczbie
chorob zakaznych, a przede wszystkim jaglicy. Duzym problemem w t6dzkim OK byly takze
choroby weneryczne.

Po powstaniu nowoczesnego gmachu szpitala okregowego w 1937 r. — w OK nr IV L6dz
wszystko zmierzato w dobrym kierunku. Zmiany byly widoczne. Postgpowaty z biegiem lat —

nie mozna wigc postawi¢ zarzutu, ze byty one zbyt wolne. Nikt nie mogt przypuszczaé, ze
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Polacy beda mie¢ tylko 20 lat na organizacje¢ 1 zasilenie kadrowe wojskowej stuzby zdrowia.
Wlozono maksymalne checi w mozliwo$¢ ich tworzenia i ulepszania. Dlatego tez po 1
wrzesnia 1939 r. pomimo, ze cate $rodowisko medyczne przedwojennej Polski ofiarnie
wspierato dziatania Wojska Polskiego, to wojskowa stuzba medyczno — sanitarna nie byta
W pelni przygotowana do wypetniania swoich powinnosci. W najwiekszym stopniu ujawnity
si¢ braki kadrowe, techniczne i materialne - ktére wynikaty ze zbyt krotkiego okresu pokoju,
a co za tym idzie, czasu na ich stworzenie i ulepszenie.

Mimo powyzszych trudno$ci uznaje si¢, ze nastroje panujagce w stuzbie zdrowia
w okresie kampanii wrzesniowej byty dobre. Bardzo dobrze wspotpracowata ze sobg cywilna
i wojskowa sluzba zdrowia - w obliczu zagrozenia wida¢ bylo stala wspdtprace i chec
dziatania. Oba piony mogly liczy¢ na pomoc ze strony oddziatéw PCK. Caty personel
medyczny w niesieniu pomocy potrzebujacym wktadat maksimum sity w swoja prace, co nie

watpliwie nalezy doceni¢.
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WYKAZ SKROTOW

AK — Armia Krajowa

BK — Brygada Kawalerii

BSRW - Biuro Scistej Rady Wojennej

CAW — Centralne Archiwum Wojskowe

CSS — Centralna Sktadnica Sanitarna

CWPiech. — Centrum Wyszkolenia Piechoty
CWSan. — Centrum Wyszkolenia Sanitarnego

DCW — Doswiadczalne Centrum Wyszkolenia
DOGen. — Dowoddztwo Okregu Generalnego
DOGL — Dowddztwo Okregu Generalnego £6dZ
DOK — Dowodztwo Okrggu Korpusu

DP — Dywizja Piechoty

GISZ — Generalny Inspektor Sit Zbrojnych

GUZA — Gltéwny Urzad Zaopatrywania Armii
LOPP — Liga Obrony Powietrznej i Przeciwgazowej
MSWojsk. — Ministerstwo Spraw Wojskowych
MWRIOP — Ministerstwo Wyznan Religijnych i O$wiecenia Publicznego
NDWP — Naczelne Dowo6dztwo Wojska Polskiego
OGen. — Okreg Generalny

OGL — Okreg Generalny £.6dz

OK — Okreg Korpusu

OKOP — Obywatelski Komitet Obrony Przeciwgazowej
ON — Obszar Nadmorski

OPL — Obrona Przeciwlotnicza

OTO — Oficerski Trybunal Orzekajacy

OW — Obszar Warowny

OWUL — Organizacja Wyzszej Uczelni Lekarskiej
pac — pulk artylerii cigzkiej

pal — pulk artylerii lekkiej

PCK — Polski Czerwony Krzyz

PKdoOK — Przysposobienie Kobiet do Obrony Kraju

PKU — Powiatowe Komendy Uzupeknien
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POW - Polska Organizacja Wojskowa

pp — puitk piechoty

pSK — putk Strzelcow Kaniowskich

PSZ — Polskie Sity Zbrojne

PTCK — Polskie Towarzystwo Czerwonego Krzyza

PTH — Polskie Towarzystwo Historyczne

PUWFiPW — Panstwowy Urzad Wychowania Fizycznego i Przysposobienia Wojskowego

PWK — Przysposobienie Wojskowe Kobiet

PZH — Panstwowy Zaktad Higieny

RKU — Rejonowe Komendy Uzupetnien

SD — Stronnictwo Demokratyczne

SG — Sztab Generalny

SRW — Scista Rada Wojenna

TRS — Tymczasowa Rada Stanu

WINO — Wojskowy Instytut Naukowo — Oswiatowy
WINW — Wojskowy Instytut Naukowo-Wydawniczy
WP — Wojsko Polskie

ZWZ — Zwigzek Walki Zbrojne;j
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