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Eloszo.

A munkdsosztalyt  fenyegeté  artalmakkal  csak  erds,
munkabiro nemzedék bir jol megkiizdeni. A tarsadalomra és
a csaladra nézve egyarant sziikséges, hogy tagjai veértezve
legyenek az elet nehézségei és a munka artalmai ellen. Ezert
Oly fontos feladata a modern tdrsadalomnak az anya és
gvermekeinek védelme. Ideges, gyorsan orlo korunkban az
egészséges gyermek a jove hasznos, munkabiro emberének
biztositéka lehet.

E szempontok szem eldtt tartasaval kértem fo6l Deutsch
Ernd dr. féorvost a jelen munka megirasara, mely a Tdrsadalmi
Miizeum  ErtesitGjének II.  évfolyamdban  czikksorozat — alakjd-
ban jelent meg. A kiilfoldi és hazai eziranyu intézkedések
ismertetése nemcsak a kérdés jelenlegi dllasarol tdjékoztat,
hanem az 1ro lelkesedése az olvaso vagyat is folkelti a meg-
levd intézmények javitasara és a hianyok potlasara.

A Tarsadalmi Muzeum tovabb is foglalkozni  kivan
az e munkaban folvetett kérdésekkel és kiadvanyai soraba
idonként hasonlo iranyu munkak folvételét vette tervbe.

A jeles szerzének munkdjaért e helyen is koszonetet
mondva, kivinom, hogy a benne kifejtett idedlis czélok
sugallta eszmék minél inkabb megvalosuljanak.

Budapest, 1910 oktober havaban.

Szanté Menyhért

min. osztdlytandcsos,



Az anyasag védelme.

A gyermekvédelemnek az anyasag védelme az alapja. Az
anyasag védelme a terhes, sziilo, gyermekdgyas ¢&s szoptatd
nd timogatasabol all.

Néhany statisztikai adat szolgaljon annak a ténynek az
igazolasara, hogy a munkasnd ¢és gyermeke mily nagy mér-
tékben szenvedhetnek az anya foglalkozdsa ¢és szegénysége
folytan.

Hirschberg E. a németorszagi munkasbetegsegélyzd pénz-
tarak statisztikdjabol megallapitotta, hogy a kiilonb6zé ipar-
agakban foglalkoztatott noéknél mas és mas aranyban fordulnak
el6 korasziilések esetei. Szamitdsai szerint 100 sziilésre esik:

a n6i munkasok altalanos pénztaranal ..................... 107
a kalapmunkasndk betegsegélyz6 pénztaranal ............ 129
a szabonodk betegsegélyz0 pénztaranal ...................... 92
a fehérnemii-munkasnok betegsegélyz6 pénztaranal 16.0
a kényomattal foglalkoz6 munkasnék betegsegélyzo
PENZEATANAL oo e 128
a nyomdaszndk betegsegélyz6 pénztaranal .............. 177
korasziilés.

Nalunk ily statisztika még nem késziilt. Dohanygyaraink-
ban, hol a munkasnék nagyobb tomege dolgozik, szembetiind
a tapasztalat, hogy a korasziilések igen gyakoriak, ugy, hogy
a dohanygyari munkasnok csaladjaban folottébb ritka a nagy
gyermekaldas.

Becker Launch kimutatta, hogy f6ldmives asszonyoknal
a nagymezei munka idején jelentkeznek legnagyobb szamban
az elvetélések. De nemcsak a shlyos testimunka, hanem
némely ipari munkaval jar6 mérgezés is id6 el6tt megszakit-
hatja a terhességet. A ndk szervezete kevésbé tud ellentallni
az olom mérgez6 hatasanak, mint a férfiaké és nem csak 06k
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maguk, hanem magzatjuk is megsinyli a méreg hatasat. Jehle
szerint a nyomdaiparban 4 ¢év alatt 100 segédmunkasndre
11.1 normdalis ¢és 0.96 korasziilés esik, a betliont6-mithelyek-
ben dolgoz6 ndék koziil pedig 153 normalisan ¢és 196 koran
sziil. Comby szerint az o6lommal dolgoz6 munkasnék is gyakran
elvetélnek vagy életképtelen gyermeket sziilnek. A foszforral
dolgozo, valamint a dohanygyari munkasn6k korében hasonlo
jelenségeket észleliink.

A korasziilés egyarant kéaros anyara ¢és gyermekre. Az
elvetélés ugyanis, mig egyrészt gyakran véglegesen tonkreteszi
az anya nemi szerveit olyannyira, hogy sok esetben az illetd
N6 ujabb fogantatdsra képtelen, vagy legaldbb is elvetélésre
valé hajlam fejlodik ki nala; masrészt az id6 elotti gyermek
velesziiletett gyengeségben szenved, ugy, hogy folnevelésére
kiilonosen a szegényebb néposztalyndl vajmi kevés a kilatas.
Erre nézve csak Oester,emnak Angliara vonatkozoé adatait akarom
megemliteni. Az 1858-1859-ik évben Anglidban élve sziile-
tett gyermekek 40.5%-a halt el velesziiletett gyengeségben.

A korasziilottek szdma nagyjaban Osszeesik a  halva-
sziilottekével. Verrijn Stuart szerint 100 torvényes gyermekre
szegényeknél 3.16, jomoduaknal 2.50 halvasziiiott jut.

A rendes sziilés is sok veszélylyel jar. A sok veszély
koziil csak egyet ragadunk ki: a gyermekagyi lazat. Az 1764-t6l
1774-ig terjed0 tiz évben Berlinben a sziil6 ndéknek mintegy
97.6%-a pusztult el, mig 1891 ¢és 1901 kozott a német nyil-
vanos sziildintézetekben csak 2.4% volt a gyermekagyban
elhalt nék szama. Ez oriasi haladds a mi Semmelweisink
eléviilhetlen érdeme, aki a gyermekagyi laz okanak felfede-
zésével alapjat vetette meg az asepsis kifejlodésének, a sziild
nok legnagyobb aldasanak!

Ami a gyermekagyat illeti, mesterem, Kézmdrszky nézetét
fogadhatjuk el: altalanos tapasztalat szerint a teljesen egész-
séges gyermekagyas asszony a masodik hét vége felé (10-14
nap mulva) hagyhatja el az agyat. Ez azonban korantsem
altalanos érvényll szabaly, mert a seb gydgyulasa ¢és visszafej-
l6dése is kiillonbozé az egyének szerint. A sziilés kovetkez-
tében beallott nagyobb sériilések lassabban gyogyulnak, az
ilyen né tehat csak késobben kelhet fol. Kiilondosen a munkas-
asszonyoknal tapasztaljuk, = hogy akar tudatlansagbol,  akar
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szegénység folytdn, vagy a férj durvasdga kovetkeztében,
mar az emlitett id6 el6tt vesznek részt a  1étfentartas
kemény munkajiban. Ennek azutdn az a kovetkezménye, hogy az
ilyen n0 szervezete teljes egészében tonkremegy, -ellenalloképes-
sége csokken, jovendd fogantatasra esetleg alkalmatlanna
valik, kovetkezd terhességeinek, sziiléseinek és gyermekagyainak
lefolydsa rendellenes lesz és sok esetben maga a magzat
is szenved eme koriilményektdl;, Hduser idevonatkozd szavai
a kovetkezOk: ,Ezen bajok részletes leirasat talan elengedi
nekem a nem-orvos olvasod, csak arra szeretnék utalni, hogy
épen a gyermekagy alkalmaval elkovetett mulasztdsok kovet-
keztében beallott beteges allapotok azok, melyek a csaladi
Osszetartast, boldogsdgot és a szorosan vett hazibékét meg-
zavarjak; ezek azok és nem, mint Bebel hiszi, a f6zés és
surolas, melyek az arcz godrocskéit eltiintetik, a ndket ido
el6tt oregitik, a csaladi boldogsagot és megelégedést tonkre-
teszik és helyébe gylloletet és elkeseredést tamasztanak, mely
elébb sajat csaladja, nemsokara azonban a tarsadalom ellen
is iranyul. Ezt a gytloletet, mondja Zohlein kitiinden, leginkabb
az elkeseredett asszonyok ,.élesztik kiilonds szenvedélylyel.”

A csecsemd természetes taplalasa nemcsak a gyermek,
hanem az anya szempontjabol is fontos. A gyermekre vonat-
kozélag szolgaljon a kovetkez6 példa. A  chateau-chinoni
keriiletben 1858 ¢és 1869 kozott a csecsemOk 33%-a halt el
1 éven alul, Paris ostroma alatt ellenben csak 17%. A hala-
lozas ezen foltind csokkenésének oka az volt, hogy az ostrom
alatt az otthonmaradt anydk maguk szoptattak kisdedeiket.
Az anyara vonatkozolag pedig Kézmdrszky szavait idézem,
melyek szerint ,olyanoknak méhe, kik szoptatnak, gyorsabban
fejlodik vissza.”

Az emlitetteken kivill még harom dologra akarok kiter-
jeszkedni, ami az anyanak ¢és gyermeknek egyarant karara lehet,
értem a babonat, az alkoholt és a bujakort.

A babonara vonatkozolag Liszt Nandor ezt irja: ,,Sajnos
dolog, hogy ¢épen e téren torténik a legtdbb visszaélés; a
szlilés alatt a gyermekagyban a joakard és résztvevd asszony-
népség, a 10-30 komaasszony mindegyike tud valami jot és
okosat tanacsolni és pedig rendesen a baba ellenére.” El6-
szedik anyaik és Oreganyaik szajhagyomanyait, szokasait: igy
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tett ez is, Ugy tett az is, igy volt ez nalam is, minek térjiink
el a régi szokasoktol, minek kovessiik a baba tanicsait?
Anyam, nagyanyam, dédanydm mind a foldon sziilte magza-
tait, mi sziilkség van tehat arra, hogy most tiszta 4agyban

torténjék a sziilés? — Pedig két ember életére kihatdo fontos
aktus ez!
Ami pedig az alkoholt illeti, Franck |. szavai hagyon

figyelemreméltok, hogy az elvetélés ¢és a halvasziilések kiilo-
nosen bortermd vidékeken igen gyakoriak. Hoppe H. is azt
mondja, hogy Francziaorszagban, Olaszorszagban ¢és Belgium-
ban a legtobb torvénytelen sziilés a farsang Oriiletes kicsapon-
gasait kovetd 9-edik honapra esik, mig a vidéken a bucsut
kovetdé 9-edik honapra. Az alkoholnak a gyermekre vald
visszahatasara vonatkozolag Lumier azt észlelte, hogy ,,azok
a gyermekek, akiket részeg allapotban nemzettek, igen gyakran
gyongék és Dbetegesek, hogy nagyrésziik gyongeelméji és
szellemi vagy erkdlesi tekintetben rendellenességeket mutat-
nak.” Tudvalévé, hogy Norvégidban, amidta az absztinens-
mozgalom oly hatalmas lendiiletet vett, a gyermekhalandosag
T4-ére alaszallott.

Nagy veszélyt rejtenek magukban az anyasdg szempont-
jabol a nemi betegségek is. Fournier azt tapasztalta, hogy a
bujakoros terhes anyak 84 szazaléka halott gyermeket sziilt.

Nézziik most mar, melyek hat azok a fegyverek, melyekkel
az emlitett veszélyeket elharithatjuk?

Nagyfontossagli, hogy mar a terhesség elsd idejében 1is
foglalkozzunk a terhes ndvel. Ezt az id6szakot kell folhasznal-
nunk, hogy a leend6 anyat tisztasagra oktassuk ki. A Parisban
tartott els6 nemzetkozi ,,goutte de lait” kongresszuson ezt a
gondolatot e sorok ir6ja a kovetkezd szavakba foglalta: ,,Ajovében
pedig a terhes ndknek a kdvetkez6 modon kivanok segitségiikre
elemeivel ismertetni, buzditom a gyermekek természetes taplala-
sara, pénzzel és egyéb sziikségletekkel igyekszem ellatni, hogy a.
terhesség utolso honapjaiban ne legyenek kénytelenek dolgozni.”
Sajnos, az ingyen-tej-egyesiilet pénzhianya megakadalyozott
terveim megvalositasaban. Tobb  szerencséje volt  Neumann
H.-nak, aki a berlini ,csecsem6gondozd intézet’-ben szegény
sorsu terhes nék szdmdara tandcsadd oOrakat rendezett be.
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Ezen intézmény fontossaga oriasi, mert az asszonyokat kitanitja
a terhesség, sziilés és gyermekagy eseteiben vald viselkedésre,
valamint a csecsemd gondozasira, nemkiilonben megovja a
babona kéros hatasaitol.

Hasonld, de szélesebb alapon szervezett intézmény az
anyak szovetkezete, az U. n. ,mutualit¢ maternelle” Franczia-
orszagban. Ez intézmény lelkes el6harczosa. Vivien mondja rola:
»~Az asszonyok sajat erejiikb6l szerzik meg  befizetésiik
altal a gyermekagyi ellatas koltségét”. Viviennek Vienneben
levé intézetében ugyanis az asszonyok évente 3 frankot fizet-
nek az egyesiilet pénztaraba. Ennek fejében egy honapon at
hetenként 12 frankot kapnak, mint ,sziilési jutalomdij’-at,
20 frankot a harmadik honapban, 5 frankot a hatodikban,
mint ,szoptatasi jutalomdij”-at. A ,mutualité”-val kapcsolat-
ban mikodik egy tandcsado-osztaly, u. n. ,dispensaire”, az
asszonyok, — egy csecsemd tanacsado (,,consultation de nouris-
sons”) ¢és egy oltasi osztadly (,Service de vaccination”) a
gyermekek szamara. Vivien nem gyodzte el6ttem eléggé dicsérni
az itt elért kedvez6 eredményeket.

Hasonlo intézménynyel talalkoztam Bécsben. Weisz S.,
Bécs X-ik keriiletében egy tejkonyhdval kapcsolatos tejpénz-
tart, u. n. ,,Milchkassenorganisation” rendezett be. Itt a terhes
no terhességének
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Ha azutan sziilés utan szoptatasra képes, akkor a befi-
zetett Osszeget jutalomdijjal megtoldva kapja vissza, ellenben,
ha szoptatasra képtelen, csecsemdje szamara mesterséges tap-
lalékot szolgaltatnak.

A széban forgd kérdés a munkas-betegsegélyzé pénztar
keretén beliil oldhatd6 meg a legjobban. Erre vonatkozolag
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Mayet elveit és Németorszagra vonatkozd szamitasait kozlom.
Mayet, aki e téren kivalo szaktekintély, azt javasolja,
hogy a terhesség utols6 hat hetére ¢és a szilés utani
idéore  betegsegélyezést fizessenek az  anyanak, az 0rvos
és baba szolgdlatat dijtalanul biztositsak, tovabba az anya
egy fél, illetdleg egész ¢évi szoptatds utan 25 markanyi
jutalomdijban részesiiljon. A kiadasok tehat a kovetkezOképen
alakulnak: a biztositast 39.6 millio6 egyénre szamitva, 1000
egyénre pedig évenként 36 sziilést véve, az 0Osszes sziilések
szama mintegy 1.425,600-ra tehet6. Minden sziilésre 12 heti
anyagi tdmogatast szamitva, a hetek szama 1.710,720. Az
asszonyok heti atlagbérét 11-20 markdba, a tamogatast ez
Osszeg felére véve, egy-egy napra 80 fillér, vagyis egészben
95.8 milli6 marka Osszkiadas jut. Az orvosok tiszteletdija az
Osszbiztositasba, a babaké 143 milli6 markaba van szamitva.
A halvasziilottektdl ¢és az egy éven alul elhalt csecsemdktol
eltekintve, a szoptatdsi jutalomdijakat atlag 1 millio esetre
véve szamitasba, a kiadasok 25 milli6 markara ragnak. A
végosszeg 135.1 milli6 markat tesz ki. Ez oridsi kiadasokért
Mayet a kovetkez0 hasznos eredményekre szamit:1.1.426,600
gyermekagyas asszony egészsége van tobbé-kevésbbé bizto-
sitva; 2. évente atlag 96,000 csecsemoOvel kevesebb pusztul
el a természetes taplalas rendszeresitése altal; 3. az anya-
tejjel taplalt gyermekek testben és 1élekben erdsebbek, mint
a mesterségesen foOlneveltek; 4. a haldlozas csokkenése és az
emberanyag javulasa folytdin az 1jonczozas es€lyei mindség-
ben ¢és mennyiségben nagyban javulnak. E sorok irdja ily
iranya elGterjesztéseket tett a Noegyesiiletek Orszagos Szo-
vetségének harom év eldtt tartott enquéte-jén.

Par szot akarok még a sziiléssel kapcsolatban a baba
szerepének szentelni. Ismeretes, hogy a sziilések 95 szaza-
1ékanal  kizarolag a baba segédkezik és az asszonyok
nagy része az anyasag ¢s a gyermekre vonatkozd @ is-
mereteiket a babatél kapjak. Frdekes, amit Poten ir a ba-
bakrol: ,ezek a fOladatok és kotelességek a baba hivatasat
belsé értékénél fogva messze a betegapolok mikddése folé
emelik, mely utobbi Iényegileg csak az orvos rendelkezései-
nek kivitelében all. Mig azonban a betegapold ndvérek tobb-
nyire a mivelt, s6t igen gyakran a legmagasabb tarsadalmi
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osztalyokbdl keriilnek ki, addig a baba hivatasanak leginkabb
az alsé néposztilyokhoz tartozd6 ndk; szentelik magukat, kik
sem a babasaggal jar6 felelosséghez sziikséges szellemi eld-
képzettséggel, sem az ahhoz sziikséges erkdlcsi folfogassal
nem rendelkeznek”. Altaldban azt mondhatjuk, hogy a babak
tarsadalmi  4llasa nem részesiil kell6 tiszteletben, anyagi
helyzetiik nyomortusagos, aggkori ellatdsukrol pedig semmi-
féle gondoskodas sem torténik. Kiilonben is, a baba, ha a
babaiskolaban tanultakat a gyakorlati életben akarja érvénye-
siteni, tOmérdek akadalyra talal. Naponta tapasztaltam szegény
orvosi gyakorlatomban, hogy a baba nem az igazi hygiénia
képviseléje, hanem a sOtét, butit6 babona apostola. Ezen
kell segiteni minden lehet6 moédon. Epen ezért helyesen
cselekedtek Németorszagban ¢és Ausztridban, hogy a babat
megjutalmazzak, ha a természetes taplalast eredményesen
terjeszti.

Ahelyett, hogy a babaképzés kérdésér6l bovebben szola-
nék, csak par futd megjegyzést akarok e targyra vonatkozolag
tenni. Ne kivanjuk, hogy a tudomanyos -eldkésziiltség nélkiil
valé babandvendék par hét alatt tanulja meg azt, amire a
mivelt orvostanhallgatonak négy félévre van sziksége. Hono-
sitsuk meg az ismétld kurzusokat, mint ahogy Hduser mondja,
a szokasos katonai hadgyakorlatok mintdjara. Alkalmazzunk
babaellenérzé-orvosokat.  Gondoskodjunk  [étminimumukrél — és
hozzuk be a babak aggkori biztositasat. Ez wutobbira igen
elfogadhato volna Volkmann ajanlata, mely szerint e czélra
a baba minden sziilés utan 30, a szild né pedig 50 fillért
fizetne a biztositasi pénztarba.

A babakra vonatkoz6 e kitérés utan ismét a terhes
né védelmére térek vissza. Sajnalattal kell tapasztalnunk, hogy
mig a gyermekagyas nd érdekében torténik némi intézkedés,
addig a terhes noré6l vajmi kevéssé gondoskodnak. A
munkas-betegsegélyz6 pénztarak a terhes n6ét csak kivétele-
sen veszik szamitdsba és ezen esetben is a nyujtott tappénz
igen csekély. Ehhez hozzajarul, hogy a hajadon anyak leg-
nagyobb része a cselédek koziil keriil ki, kik a munkasbeteg-
segélyz6 pénztar keretén kiviill esnek és akik terhességiik
javaidejét kereset nélkill, nagy nyomorban tengetik. Néhany
szam jobban  megvilagitja a dolgot: a kolni babaiskolaban
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4091 hajadon-anyara 1925 cseléd és 594 gyari munkasnd
esik. Ezek a szerencsétlen leanyok utols6 fillériiket is lakds-
adojuknal hagyjak ¢és sziilés utan kisdediikkel egyiitt a
legnagyobb nyomorban sinyl6dnek. A sziilészeti klinikdk és
babaiskolak gyermekagyas intézménye némiképen enyhitik e
nyomort, de csak némiképen, mert egyrészt az intézetek
szama  csekély, masrészt a hajadon anydk miveltebb
része — az asszonyokr6l nem is szélva — nem Kere-
sik fol ez intézeteket, mert visszariadnak attél, hogy
tanitasi targyakul szolgaljanak. Az asszonyokat ez okon kiviil
még a bukott leanyokkal valo egylittlét, valamint az az aggo-
dalom is visszatartja ez intézetektdl, hogy mialatt csaladi ott-
honukt6él tavol vannak, a férj korcsmara adja magat, a
gyermekek pedig elziillenek.

A hajadon anyak: részére ezért terhes otthonok alapitdsa
volna ajanlatos.

Az ilyen terhes otthonokban a ndk sziilés utan is benn
maradhatnanak ¢és gondoskodas torténnék ugy az 6, mint
kisdediik jovojérdl. Attdol sem kellene tartani, amit alszentes-
kedd oldalon gyakran hangoztatnak, hogy az ilyen intézetek az
erkdlestelenséget tamogatjak. Csak par ilyen meglevl intézetet
kivanok folemliteni. A Solingen mellett levé Haanban Seiter,
ismert gyermekorvos vezet mintaszerlien egy ilyen intézetet,
hasonl6 otthonok vannak még Kolnben, Bayenthalban, Dort-
mundban, Miinsterben, Konigsbergben, Strassburgban, Kirch-
heimben, egy év ota Budapesten is, és egyebiitt. Ezekben az ott-
honokban a ndket a haziipar konnyebb 4gaira fogjak, mialtal Oket
munkéra szoktatjak és igy jovojiikr6l nemcsak anyagilag, de erkdl-
csileg is gondoskodnak. Amit a madridi sziilé-intézet fizetd terhes
nbinek a titoktartds czéljabol megenged, t. i., hogy terhességiik
5 hoénapjaban mar beléphetnek az intézetbe, bizonyos esetekben
allandositani  kellene. A titoktartds nevetséges allaspontja,
melynek kovetkeztében a madridi intézetben vald tartozkodasuk
egész ideje alatt a ndék lefatyolozva jarhatnak, sot eskiivel
kotelezik magukat, hogy tarsaik nevét elarulni nem fogjak,
elvetendd. Helytelenitem tovabba a kopenhagai sziilészeti
klinikdan és a napolyi ,,Casa dell'Annunciata” ,,Casa di mater-
nita”-jan divé azon szokast is, hogy csak az apolasi dij fizetése
ovja meg a noét attdl, hogy tanitd czélokra hasznaljak fol.
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Ilyen gyermekagyas-otthonok a kiillonb6z6 mnémet varo-
sokban kiilonb6zd kezdeményezoknek koszonik 1étiiket. Lip-
csében a varosi hatosag tartja fonn, Brémaban egy e czélra
kiilon szervezett egylet létesitett, mashol ismét egyes gyarak
maguk allitottak 6l ilyen otthonokat, mint a hochsti festék-
gyar, vagy meglevd otthonokkal szerzédtek munkasndik
javara, mint Elberfeldben a vorm. Friedr. Bayer a Co.
nagy festékgyara. Igen jol valt be a magdeburgi intézet
rendszere, mely a baba-egylet tagjainak megengedi az 4ltaluk

1. A pesti izr. nGegylet csepeli Weiss Alice gyermekagyas otthona.
Ellen6rz6 szoba

az otthonban elhelyezett gyermekagyas noék kezelését. Niirn-
bergben a ,Verein Frauenwohl” rendezett be ily intézetet,
amelyet a varos is tamogat. Ez utobbiban a kevésbbé jomodu
szild nék 15 M.-ért, a szegények teljesen ingyen részesiilnek
apolasban ¢és gondozasban a szilés alkalmaval. A gyermek-
agyas-otthon jelenleg 32 4gygyal rendelkezik s évenként a
betegek koziil koriilbeliil 12 szazalékot gydgyit ingyenesen.
A torvényes hazassagban él6 asszonyok kiillonbozé szem-
pontokbol mas megitélés ala esnek. Hogy ezek milyen okok-
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bol tartozkodnak a sziilészeti klinikak, ¢és babaképzo-intézetek
folkeresésétdl, mar fonnebb emlitettik. Ezek szamara, kivalt
Németorszagban, kiillon intézeteket szerveztek. Az ilyen
intézetek  hajadon-anyakat nem vesznek fol, gyamoltjaikat
tanitdsi czélokra fol nem hasznaljdk, a csaladot a ziilléstdl
megov 4k azdltal, hogy megfeleldé haztartast vezetd ndket
kiildenek, vagy a gyermekeket ideiglenesen = menhelyben
helyezik el.

2. A pesti izr. nGegylet csepeli Weiss Alice gyermekagyas otthona.
El6készit6 szoba.

A torvényes hazassagban ¢él6 asszonyok kiilonosen két
esetben sziiljenek intézetben, el6szor, ha lakasviszonyaik a
sziillésre fOleg tisztasag szempontjabol nem alkalmasak, ma-
sodszor, ha a sziilés rendes lefolydsa nem varhat6. Hogy ez
intézetek természetes csecsemo-taplalas érdekében, de
kiilonben is a gyermek-hygiénia terén sokat tehetnek, igen
természetes.

Budapest a kozelmultban egy, a modern hygiene magas-
latan all6 intézettel, ,,a pesti izr. ndegylet csepeli Weiss Alice
gyermekagyas otthona”-val gazdagodott; czélja, hogy ,,szegény



15

szl asszonyoknak, vallaskiilonbség nélkiil, lebetegedésiik, és
gyermekagyuk tartamara teljesen ingyen orvosi segitséget,
apolast ¢s ellatast nyGjtson, valamint, hogy ojy ndk, akik
gyermekagyas-apoldssal  hivatdsszertien kivannak foglalkozni,
az intézetben valdo elméleti oktatds és gyakorlati foglalkoztatas
altal kiképeztessenek.” Az intézet 330,000 korona kdltségen
épilt, 40-42 4agyra van berendezve, elkiilonitd osztalylyal
bir (lazas sziild nék részére), minden apoltra 42 m® drtartalom
jut. Az intézet béven fel van szerelve minden, a sziiléshez

3. A pesti izr. n8egylet csepeli Weiss Alice gyermekagyas otthona.
Sziil6 szoba.

és a gyermekagyban, valamint az esetleges miitétekhez sziik-
ségelt sterilizald késziilékekkel, miitéasztallal, miiszerekkel és
apolasi targyakkal. Az intézet jelszava, amellyel rendeltetésé-
nek atadatott: ,salus matris suprema lex esto!” (Temesvdary R.)
A szilészeti  klinikdkat és  baba-iskolakat  gyermekagyuk
9-10-ik napjan elhagyd ndékre szomorti id6k varnak. Ennek
enyhitésére szolgalnak az diil6-hazak. Ilyen van Vésinet-
ben, melyet a parisi ,assistance publique” tart fonn, a
londoni ,,Queen Charlotte  convalescent hospital for lying-in
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women”, tovabba az 1881l-ben megnyilt Hampton Courtban
levd, a drezdai Hornstein-féle {idiil6-haz ¢és az Orszagos
Anya- ¢és CsecsemOvédd Egyesiilet budapesti otthona. Ehhez
hasonlé intézetek az u. n. csecsemd-otthonok, melyek fOleg
a csecsemOnek az anya altal vald taplalasaért kiizdenek. Ezek
kozott megemlitem a schonebergi csecsemd-otthont, melyben
a szil-intézeteket a gyermekagy utdn elhagyd anyak 3 hétig
tartozkodhatnak s a haziteendokon kiviil csupan kisdediik
apolasaval foglalkoznak.

4. A pesti izr. néegylet csepeli Weiss Alice gyermekagyas otthona.
Gyermekagyasok terme.

Rendkiviili szép eredményeket mutat f6l a ,,Kaiserliches
Kinderheim in Grébschen bei Breslau”, ebben a gyermek-
otthonban a gyermekhalandésag csak 1.3%-ra rag. Ez intézet
vezetGsége anyarol és gyermekérél egyarant gondoskodik, az
anyat lehetéleg allasba segiti, a gyermeket jo tapsziilénél
helyezi el és nagy erélylyel és tapintattal kisérli meg a hajadon-
anya ¢és csaladja kozott valo ellentétek kiegyenlitését. A bonni
,Lversorgungshaus” az el6szor bukott leanyok testi és lelki
istapolasaval foglalkozik és az anya elbocsatisa utdn a gyer-
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mek jolétér6l tovabb is gondoskodik. A legidealisabb rendszer
mindenesetre a magyar allamé, mely az anyanak csecsemd-
jével valo egyiittes kitelepitését teszi lehetove.

Azon asszonyokat, kik sajat otthonukban sziilnek, két
osztalyba oszthatjuk, aszerint, amint rendes vagy koros gyer-
mekagygyal allunk szemben. A rendes gyermekigynal az
asszony koriili teenddket a baba végzi és csupan a haztartas
kelld vezetésérdl kell gondoskodni, pl. egyleti holgyek ellen-
Orzése altal, mig a koros gyermekagyndl a baban kivil egy szak-

5. Az Orszagos Anya-és Csecsemdvédd Egyesiilet budapesti otthona.

szerlien képzett apolondre is van sziiksége ki az orvos, illetdleg a
baba utasitasait foganatositsa. Ezeknek a kovetelményeknek
igyekezett eleget tenni a német ,Hauspflege”, mely a
szlil6-otthonoknal olcsobb ¢és szélesebb alapon allo intézmény.
A, Hauspflege” egyik igen hasznos része a Flensburgban
és Straisundban meghonositott u. n. ,,Vorunterstiitzung” és
,Geburtsunterstiitzung”. A terhes nd 2-3 héttel a sziilés elott
125 gr. 1%-os trikresol szappant egy toriilkoz6t és egy a

------

terhesség, sziilés és gyermekagy hygiéniajara vonatkozo rop-
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iratot kap. A sziiléskor az u. n. ,,Wanderkorb”-ot bocsatjak a
né rendelkezésére. Ez egy zomancozott, jol zard veder, melyben
egy mosdotal, egy gummibetét, vatta, egy lepedd, harom barkett-
betét, két toriilkozd és egy ing van. A veder — a szappan, vatta és
ing hijjan — 10 nap mulva szolgaltatand6 vissza. Ezen rendszert
koveti a magyar Orszdgos Anya- ¢és Csecseméveédd Egyesiilet ¢és
kozeljovoben a fovaros V. keriileti Kozjotékonysagi Egyesiiletének
anya- ¢és csecsemOvédd szakosztalya, melynek {igyvive titkarja
e sorok irdja. A flensburgi ,,Verein Frauenwohl” azonkivill igen

6. Az Orszagos Anya- és Gseosem6védd Egyesiilet budapesti otthona.
Az épiilet kertfeldli része.

olcsd arért gondoskodik-.a haztartds vezetésérél is, ha sziilés
vagy mas betegség esetén az agyban fekvé anya helyettesi-
tésére van szikség. Kiilonésen a férjnek a korcsmazasra és
ezzel egyltt az iszakossagra valdo hajlamat akarja ezzel az
egyesiillet megakadalyozni. Ez esetben ugyanis az egyesilet
hazvezeténét bocsat az illet6 csalad rendelkezésére, akinek
naponta 150 M fizetend6, — ez Osszeg felét azonban az
egyesiilet fedezi, amelyet a varos, néhany gyar, magan-
emberek és kozjotékonysagi intézetek tamogatnak. A hazvezetd-



8. Gyermekagyasok terme.
Az Orszagos Anya- és Csecsemo6védd Egyesiilet budapesti otthona.



nének a kotelességét pontosan meghatdrozza az egyesiilet:
kiterjed valamenyi haztartdsi munkara, amit egyébként az
anya végez (igy pl. a ruhdk javitdsdra is), a szén- és viz-
hord4ds azonban a férj vagy nagyobb gyermekek kotelessége.
Nyaron 7 oérakor, télen '/, 8-kor kezdédik a hazvezeténd
munkdja, akinek azutdn nem szabad a csaladtél tavoznia,
mig a férj haza nem jon. Hogy a hazvezetond egyébként
rendesen végzi-e munkajat, azt a ndegylet tagjai ellendrzik,
akik varatlanul jelennek meg vizsgalatra.

Nem zarkézhatunk el végképen azon lelki mozzanatok
jogosultsaga el6l, hogy a csaladanya a csaladi élet legfonto-
sabb eseményét, a sziilést, sajat otthonaban ¢lje at. Ha a
kornyezet nem fenyeget a fertdzés veszélyével, ha a lakas
tisztasdga  kielégitd, ha rendes sziilés varhatd, meghajo-
lunk e kovetelmény el6tt. Csak azt ajanljuk, hogy mint a
badeni ndegyesiilet nyomdn szamos egyesiilet megcselekszi,
gondoskodas  torténjék  hazvezetondrél és  apolonérdl.  Ez
utobbi sem kozonséges vildgi apolond, sem apacza nem lehet,
hanem kiilon kiképzésben részesiilt személy. A ,,Hauspflege”-
vel természetszertien kardltve jar a kello taplalasrol és ruha-
zatrol valé gondoskodas anya és gyermekére egyarant.

A gyermekagy ¢és az azt kovetd idiilési idoszak eltelje
utdn_mindinkdbb a csecsemd érdeke lep eldtérbe. A csecsemo-
menhelyek, melyek az egészséges, a csecsemd-korhazak,
melyek a beteg csecsemOnek nytljtanak otthont, a tej-
konyhdk ¢és  csecsemé-rendel6-intézetek, melyek a  termé-
szetes taplalas érdekében kiizdenek és ennek hijjan kelld
mesterséges taplalékot nyujtanak, a bdlcsddék, melyek fontos-
saga kiillondsen a gyarak kozelében nagy, azon intézmények,
melyek a tulajdonképeni értelemben vett anyasag védelmétol
a gyermekvédelemhez képezik az atmenetet.

()



A csecsemohalandosag okairol

A csecsembhalandosag ellen kiizdd intézmények targya-
lasanal sziikségesnek tartom azon tényezok folemlitését, melyek
a csecsemoOhalandosagot befolyasoljak. Sziikséges ezen adatok
ismerete, mert csak igy vehetjik a kellé helyen és kell6 modon
mindazon eszkdzoket igénybe, melyekkel az elszomoritd és
az emberiséget megbélyegzd gyermekhalandosag ellen kiizde-
niink kell.

Hogy a csecsemdhalandosag oly oriasi mérveket Olt,
ennek egyik fooka bizonyos fokig minden mas koriilménytdl
figgetleniill a gyermek szervezetének kiilonleges voltaban
rejlik. E fontos kérdés targyalasanal a rendelkezésemre allo
hazai és kiilfoldi adatokat kivanom tekintetbe venni.

A haldlozasi statisztika nagy kiilonbségeket mutat fol az
egyes orszdagokban. Az alant kovetkezd tablazat az 1891-1895-6s
évek allapotat mutatja:

100 élve szulott kozil az elsé életévben elhalt:

Anglidban ... ... ... ... ... 15 |  Magyarorszagban ... ... ... 28
Ausztridban ... ... ... ... ... 25 | Norvégidban... ... ... ... ... 10
Badenben ... ... ... ... ... 22 Olaszorszagban ... ... ... ... 18
Bajororszagban ... ... ... ... 27 | Oroszorszagban... ... ... ... 27
Belgiumban ... ... ... ... ... 164 Poroszorszagban ... ... ... 20
Déniaban.., ... ... ... ... ... 14 . Skocziaban ... ... i oo e 12
Francziaorszdgban .., ... ... 17 | Svajezban ... ... ool 15
Finnorszagbhan ... ... ... ... 15 |  Svédorszagban ... ... ... ... 10
Hollandidban ... ... ... ... 165 Szészorszagban... ... ... ... 28
Irorszdgban ... ... ... ... ... 10 Wiirttembergben ... ... ... 25

(Harald Westergaard nyoman.)
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Johanessen az eurdpai orszagoknak 1801 — 1900 kozotti
csecsemoOhalalozasat az alant kovetkezd képen tiintette fol:
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A Il nemzetkozi ,,gouttes de lait” kongresszus részére

9. abra.

késziilt az alabbi halalozasi tablazat:

0-1 évesek halalozasa 100 élve sziilott utan:

01 évesek haldlozasa 100 élve sziilott utin:

..............

i E\'V
1901
| 1902
L) 1903
l 1904
, 1901
|| 1502
T ‘ 1903
1904
' [ 1901
Ausztria - . ___ | | 1902
i 1903
1901
i 1902
I

Belgium ... .. ... 1903

1904

| % Orszigok Ev i %%
L |
116 l
113 Brazilia ... ... ... 1897 | 193
101 | 1900 ) 145
}127" Cuba . — ... | | 1901 |16
151 | 1902 |143
1133 l 1901 |134
132 1902 | 114
e DAL s l 1903 116
209 | 1904 112
216 | 1900 | 97
1215 Egyesiilt-Allamok { 191 | —
142 1902 —
144 | ( 1001 r144
115-5|Finnorszig 1902 1129
152 1903 127



0-1 évesek halalozasa 100 élve sziilott utan:
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Orszigok

Francziaorszig

Hollandia ... ... | |

Honduras

Irorszdg .. ... ...

Magyarorszag

Mexiké ... ... .

Németorszag ...

Norvégia

Wappaeus

az 1-5 életévben

Osszeallitasa
kerungsstatistik) Europaban a csecsemék  haldlozasa
életévben 25.57%, a halva sziilottek beszamitasaval

142 !
137

149
130
135
1137]
101
100,
1903 | 96
100
151
154
1152

Queensland

(152

160
178

162| Syédorszag

1206 |

216

195
266 |
332
308 [ (Ausztriliz)
1207 |

1183 :*

204 Ui-Gall
119'67 j-Galles

205
| 93

75
79| Uruguay

szerint

elhaltaké pedig 15.03%

13-5| Olaszorszdg ...

144| Oroszorszag .

Roménia __ ...

Skéczia... .. ...

|
| 14 i
140i Svijez . . .

212) Szerbia ... ...

Victéria... ... ..

(Allgemeine

1902
1903
1901
1902
1903
1901
1902
1903
1901
1902
1903 |
1904
1905
1901 | 102
1902 | 107
1903 | —
1904 | 89

Bevol-
az elso
30-32% ,
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Hogy egy orszdgon és egy vidéken belill milyen kiilon-
b6z6 a haldl pusztitasa a gyermekek kozt, bizonyitjdk az
alabbi, Newman munkajabol vett térképek (10. és 11. &bra),
melyek koziil az egyik Angolorszag és Wales gyermekhaldlo-
zasat mutatja be: 1000 sziletésre 90-110, 110-130, 130-150,

I.N.ELAHP _I;'EA.LE!

WFANT HOmTalTy

10. abra.
150-170 ¢és 170-en felili haland6sdgot tiintet fel az egyes
helyeken, amit a térképen a megfeleld elsotétiilés mutat;
a masik térkép Bedford vidékére vonatkozolag teszi ugyanezt,
1000 sziiletésre az egyes helyeken 70-90, 90-100, 100-110,
110-120, 120-130 halalozast mutatva fol. (L. a 23. oldalon.)
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Magyarorszagban a statisztikai évkonyv adatai szerint
1903-ban az 5 éven aluliak haldlozasi szazaléka 29.35 volt.
Hogy az egyes megyék halalozasi statisztikdja milyen kiilon-
b6z6, csak egy példaval akarom bizonyitani: Heves-megyében
536 gyermekhaldleset jut 100 halalesetre ¢és 39.8 100 ¢élve-
szllottre, Pozsony-megyében 291 gyermekhalal 100 halal-
esetre,'22.6 pedig 100 élvesziilottre. Ausztria ¢és Németorszag

INTANT MOATALITN

- g

BEOFORD

11. abra.
egyes vidékein a halalozasi statisztika kiilonbségeit a gydri
munka és az azzal jar6 mesterséges taplalas okozza. Franczia-
orszagban a falusi dajkasdg, Anglidban a gyari, Hollandidban
a foldmives munka gyakorol befolyast a halalozasra.
A kiilonbséget varos és vidék, ipariizé ¢és foldmiveld
kertiletek kozt a kdvetkezé szamadatok mutatjak:
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Dénia

F ranczlaorsz.’ig ......... ‘

Hannover

Holstein ... ... voo vev ..

Németaifold
Poroszorszig
Schleswig

Szdszorszig

.........

1853.-1854

18451854
| 1850—1854
L1849

e wee | 18451854
Svédorszag ... ... ... ..

1851—1854
1847—185¢

o At@ = b=

1850—1854

1854 ¢s 1855

|
|

Vidék

22'68
2856
2647
2529
2890
2947
2342
2450
3622

2728

| Kiildabség

|
|
|

|

|
)

698
713
2:23
663
735
655
400
1436
366
6.32

Anglidra vonatkozolag részletesebb adataink is vannak:

A halilozis ";f
Angliaban allag RIS 3158
100,000 lakéval bird  varo- |

sokban ... ... [ 3512
20,000 lakdnal gyérebb véro—

sokban ... ... . e e | 3149
Ipart iz6 kerﬂletekben ...... | 35306
Mezbgazdasdgot (zd ker(ile-

tekben . . 2433

H. Dérfler nyoman kozlom a kovetkezd statisztikat:
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818
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|
l
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5~10
év
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439

465
354

$04

|
i
|
I
|

0-10
év

4491

5139

4679
4590

3540

Schwaben tartomédnyi keriilet védrosainak és a hozzajuk tartozod
kerdleteknek csecsemGhaldlozdsa

Dr. Groth és Hahn tandr kutatasai szerint:

A csecsemohaldlozas Schwaben
viarosaiban 1900—1904

SO~

%/a~ban :

. Augsburg

. Dillingen

. Donauwdrth
. Giinzburg

. Kaufbeuren
. Kempten

. Lindau

varosban ...

-3 32 z

274 %% 1. Augsburg
w 289 2. Dillingen
o, A K 3. Donauwdrth
. 276, 4, Glnzburg
vin 235 - 5. Kaufbeuren
RO+« 1 6. Kempten
182, 7. Lindau

0fo-ban :

keriiletben ...
s 3w
.- = ) [
N v | B
e 26,1,
wi ks
.. 186 ,

A csecsemdhalalozas Schwaben
keriileteiben 1900—1904

34,3 %
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8. Memmingen  vdrosban ... 254 %% 8, Memmingen Keriiletben ... 23,4 %
9. Neuburg a. D. ¥ . LU TN 9. Neuburg a. D. . .. 339 ,
10. Neu-Ulm = v 1 10, Neu-Ulm & e 248
11. Nordlingen " e 220 11, Nérdlingen N e B5

A svib varosok atlagos csecsemd- Az bsszes svab keriiletek atlagos
halalozdsa 24,30 csecsemdhaldlozdsa 28,0 %

A bajor kirdlysag varosainak és e varosok kornyékének csecsemo-
halalozasa (Pfalz kivételével)
Dr. Groth és Hahn tanar kutatasai szerint:

A csecsemOhalalozas magaban a A csecseméhaldlozas a vdrosok

varosokban “fo-ban : kirny€kén %fu-ban :

1. Oberbayem ... ... 25,7 %6 1. Oberbayern ... ., 30,5 %

2. Niederbayern ... 29,1 , 2. Niederbayern ... 31,6 ,

3. Oberpfalz ... ... 329 , 3. Oberpfalz ... ... 294 .

4. Oberfranken... ... iy e 4, Oberfranken ... 17,1

5. Mittelfranken ... 250 , 5. Mittelfranken ... 253 ,

6. Unterfranken ... 181 6. Unterfranken ... 18,3

7. Schwaben ... ... 2600 , 7. Schwaben ... ... 211,
Az dtlagos csecsemdhaldlozas Az atlagos csecsemdhaldlozas
Bajororszag Osszes vdrosaiban Bajororszdg vdrosainak kornyékén

24.9% 26.3 "

Az English Sanitary Institutions” czimi folyoirat 1890-Ki
évfolyamanak 299. oldalan azt olvassuk, hogy ,azon aranyban,
melyben feln6tt nok résztvettek a gyari vagy mezdgazdasagi
munkaban, gyermekeiknek halanddsdga gyorsan emelkedett;
hogy oly keriiletekben, melyekben n6éi munka nagy mér-
tékben szerepel, az 1 éven aluli gyermekek halandosdganak
szazaléka 2.25-3-szor oly nagy volt, mint a tdbbiekben;
s6t egyes vidékeken sok gyermek halt meg rossz, majdnem
gyilkolonak nevezheté banasmod kovetkeztében”. John Simon
helyesen jegyzi meg, hogy ,a gyermekek gyakran halnak meg
a hanyag ¢és rossz banasmod folytan, mely csak az anyak
elfoglaltsaganak tudando be.”

Amsterdam varosa hivatalos statisztikai kiadasabol kozlom
a nagy varosok csecsemOhalalozasara vonatkozd kovetkezo
tablazatot:
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| A megelﬁm évnek 100 élveszillott,ae eseft halilozas

|1899

4.758,218 168
4.285,435
12.735,165 110
2089,923 220
1.979,003 196

1,505,200 319
1.359,886 369

811,443 2141
802,235 167 |
746,114 1201
704,611 191
676,785 301
503,875 1142
564,928 133

556,663 240

552,000 270
545,610 122
530,400 206

522,500 123

518,682 227
486,000 253
472,114 137
451,000 251
439,000 198

1900 | 1901“% 1903 lmlmslwos 1907
130 144 129129 114
16:8 170166 165 156
101/11:0 106 108 104
167 157 246 185 112
16:8/17:6/190 178 144
— 1277/288 266
367|364 267|297 263
194 236 194 178159
136 144 161168 155
158199152 171 141
191197 161203 191 — 197,172
337 306 284 203339 323 335 330
151166 152/153 167
141 | 1231116‘120 109 109/104 89
21°2/203|194 207|181 219 238 190
3181251235 228 224 210/185 193
120115131 197 — 152 151|133
201 189 161 233188 200 16%6 146
9.8 113102 164 157 150 189 179
251233 184’23‘2 239 228 193 168
291 278 220|245 249|252 218|224
143 138|120 110 135 14 128 115
125255212/ 205 236 216 243195
158 175148 151 153 14'6/ 149 122

15-7:150‘140
214190 192
121115 111
239 2271177
207174 186
36.4 1350 341
40-7 1393 369
171/191/204
163 142151
188 181 175

423202'17-51173 /154 129 147'137 141155 127

396,855 168 |

' 390,691 182

340 000|IS3
336,019 171

316,754 204
307,700 254
184

282,071
276,037 154
265,000 210
261,214 324
261,044 1205 |

259,418 155
253,828 184
251,198 133
245,824 237 |

245,061 | 18 6

231,787 245290 256,169 | 220 2181258

172 1691135 148\135 126 12.7 107
16:8 167178 14:8 /173 143|146 154
206 158|144 17:0 170 172 155
142147 99 11:9/108/113/102| —
188166 152159 108|167 172 168
304 234 220244 2731253 233|207
204 195 21-4 205|211 20'5 220
202(151/147 153 144 149 164
210176188 209 195 195 148
350/275)286| 330/ 287 1265242
193 208 187 196 253 188,157
182 140!182 173 168154 131
193 197 159|154 173 154 160/160
113 1155 113112 101 93 119 62

229 214

179 138

1226180

1185
1200
402
230
186

25 236 1200|227 247 236
196 167 140 167|160 172
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A megelded évnek 100 élveszalittjéve esett haldlozis

Viros i T o

_— } 1899 [ 1900 | 1901 " 1902 1903 | 15904 | 1905 | 1906 ' 1907
Praga ... .. | 227483155 143/14'0/17°6 141 131 144 /131 154
Triest ... ... 208,661123-2 23-4,200/211 192 203' 217 197 209
Ziirich ... ... 176,729 284 169 12:8114'5/10:7 11-8 114|117 95
Mannheim ... ' 173,266 257 28:0 272 22'6|23'5 241 202/198 188
Strassburg ... | 172,880 223 242 21.4 212 223,21:2/209 191 167
Altona ... ... | 172,182 188221 236/153 /134 179174 189 163
Elberfeld ... | 166,531 185183 171 156 175|158/ 155/126 112
Gent ... ... ... 163,079 1326 | 26:3 | 1236, 235,238 26'6 211 238 203
Gricz ... ... 154556 — | — 153149 186| 90 14-9!11~9 132
Posen ... .. 142,000 337 470 305 194 234 — 292(228 193
Basel... ... ... 131,687 144 144'135 137 1120133 178/119 142
Briinn ... ... | 118,500 — | — [174 195,207 214’136 129 123
Genf ... ... ... 116,387 119 117 111/ 1131117 116 112! 108‘10-2
Plaven i. V... = 110,978 257 (268 1214/ 216 189 257|213 21'6 197
Wiesbaden ...  104510) — | — — | —| — | — | —|152]144
Kraké ... ... 103,836 169|147 160 171 139 160,146 140 140
Liibeck ... ... 91,541 205 170 209 134 155 176 17'4;16'9 155

A vallas befolyasat a gyermekhalandosagra Kordsy adatai
nyoman adom:

Az 1890-]1891 kozotti években 1000 o6t éven alul elhalt
gyermek koziil katolikus  volt 150, luteranus 140, refor-
matus 133, zsido 77. Az 1903-iki statisztikai évkonyv szerint
1000 halalesetre 509.2 ¢és 1000 élvesziilottre 343'6 6t éven
aluli haladlozas esik a katolikusoknal, 398'6, illetéleg 265.87
a zsidoknal.

Schweignak hasonlo6 tablazata szerint:

Az 1. héban zsiddokndl a haldloz. szdzal. 83, keresztényeknél 16°1
2—5. évben = u % 150, ., 177
3-5. , 5 4 . 456, .. 528

A csekélyebb halalozasi szazaléknak oka az, hogy a
zsidok egyrészt gondosabb sziilok, masrészt ritkabban sze-
gbdnek munkasnak vagy napszamosnak.

A statisztika szamadatai a nemzetiseg szerinti kiillonbozetre
is utalnak. Az 1903-ban megjelent statisztikai évkonyv szerint
a magyar birodalomban 1000 halalesetre illetéleg 1000 élve-
sziilottre totoknal 52.50 s 353.4, magyaroknal 498.2 s 3424,
németeknél 469.9 s 319.8 halalozas jutott. Egy éven alul a
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magyar, egy éven felil a nemzetiségi gyermekek haldlozasi sza-
zaléka hatranyosabb (Berend.) Schweig adatai szerint a badeni
Schwarzwaldban a kelta és baszk eredetiiek csekélyebb hala-
lozdst mutatnak, mint a german szarmazékok. A ,,Report on
vital and social statutes in the United States at the eleventh
census” szerint Columbidban a fehér lakossagnal 19, a szine-
seknél 38 a halalozési szdzalék.

A vérrokonsdgnak ismert s bebizonyitott a befolyasa
egyes bantalmak atoroklésére, de a haldlozasra gyakorolt be-
folyasat szamadatokkal nem lehet kimutatni.

Figyelemremélt6 a honapok szerinti kiilonbség is. Ez
iranyban a Berlinre vonatkoz6 adatokat idézem:

Lo HL W, Voo VL VIR vk IX. X XL XIL
324 325 329 334 3606 510 347 504 4111 347 283 321

Az e tablazatbol kitind nyari maximumot tobbé-kevésbé
minden nagyvaros adja. A helyenként észlelhetd téli emelkedés
a szoczialis nyomorral kardltve jardé rneghiilési megbetege-
déseknek tulajdonithat6. Hazankban télen és tavaszszal halnak
meg legnagyobb szamban a gyermekek, e haladlozasi szazalék
magassaga a tobbi allamokkal szemben egyediilallo. (Berend.)

Erdekes adatokkal szolgl az 1893-1897-es berlini sta-
tisztikara vonatkozo6 diagramm (12. abra), —amely szerint

100,000 gyermek koziil naponta 4tlag meghalt:
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| | | | |
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S e |
- ; ,;‘. ._T...*{‘;s_..,i_;' 7*5,:‘ " ; | ! ! I A 1 ,‘ g
EEEENS NN AL I NE S
t - i ! =L —— I | | ‘1 | .}¢ o
| | S ST 1| ' L 4N | - 1
FEEEER l_ B N 1 ._} EFEEEEE
I 2 3 &4 s 6 1 8 o w0 u_
hénapos koraban. ‘

12. 4bra.
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A csecsemOhalanddsagra  természetszerlien nagy  befo-
lyassal van a tdpldlas modja. Az 1878-ban Berlin varosadban
elhunyt csecsemdk koziil 42'3% lett mesterségesen, 20.7%
anyatejjel, 21'5% dajka altal, 22'5% pedig vegyesen taplalva.
A skandindv félszigeten kivételes a tehéntejjel tartott csecsemo,
ennek megfelelden meglepden csekély a halandésag, Dieppeben
ellenben a csecsemOk 80%-a pusztult el, még pedig 68% gyo-
morbélmegbetegedésben, — e hely hires a mesterséges taplalas
oridsi elterjedtségérdl. Berlin statisztikai évkdnyveiben olvassuk
1895. s 1896. évre vonatkozolag (Bockh), hogy 10,000
csecsemo koziil meghalt:

0 héban 201 anyatejjel, 1120 tehéntejjel taplalt csecsemd

! 74 " 588 -
2 46 . 497 . o "
3 37 . 465 o " w
4 26 " 370 " n
5 26 2 311 % -
6 26 = 271 & =
T = 24 - 241 5 . 5
8 . 20 " 213 " A "
& 30 o 191 - o -
10, 31 " 168 " »
11 N 39 " 147

E tablazatbol az is kivilaglik, hogy a mesterséges taplalas
kiilonosen az els6 élethonapokban veszélyes.

Monot-nak a parisi gyermekvédé-egyesiilet altal  kitlin-
tetett mivébél! meritem a  Ovetkez6 adatokat: 1858-1869
a Chateau Chinon keriiletben 33% volt a csecsemdhalandosag,
Paris ostroma alatt ugyané keriiletben 17%; e kiilonbozetnek
oka azon tényben rejlik, hogy a Chateau Chinon-beli ndék
Parisban az elsé id6szakban dajkaknak szegddtek, mit az
ostrom alatt nem tehettek. A Parisbol e helyre dajkasagba
kiildottek 71%-a pusztult el az elsd életévben, ezeket mester-
ségesen taplaltdk s nem allottak hatdésagi feliigyelet alatt.
26% halt el a département de la Seine-ben, ezeket a Kis-
dedeket évente haromszor ellendrizték; azok koziil azonban,
akiketa gyermekvédo-egylet allandéoan megfigyelt, csupan 12%

! De 1a mortalité excessive des enfants. 1874.
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pusztult el. Miihlhausenban 750 anyatejjel taplaltra 188, — 69
mesterségesen taplaltra ellenben 49 halaleset jutott.' Suelzer
munkajabol’ idézem a kovetkezd6 szdmokat: Brightonban az
anyatejjel taplaltak koziil 62% volt jol, 14% rosszul taplalt,
a mesterséges taplalékkal folneveltekre e szdmok 10 és 64.
Korosy 1877-ben  megjelent munkajaban emliti, hogy 450
szoposgyerek koziill héttized, 76 mesterségesen taplalt koziil
kilencztizedrész halt meg. Egy évvel késobb jelent meg Cregny
dolgozata, mely szerint 235 anyatejjel taplaltra 25, 64 mester-
ségesen taplaltra 33 haldlozas jut. Nagy a kiilonbség, ha
kiilon vessziik a torvényes és torvénytelen gyermekeket. Bockh
szerint 1885-ben 10,000 csecsemd koziil meghalt:

Torvenyes Téiwr’ny?clrn

Kor anyatejjel tehéntejjel anyatejjel tehéntejjel

taplalt taplalt taplalt taplalt
0 hé 196 1028 267 1252
- 76 580 143 915
- 64 544 63 887
% KA o8 478 (6 801
4, 49 441 46 720
Dy +4 424 31 525
6 , 42 441 80 417
7 . 47 325 26 389
8 50 282 38 363
9, a7 250 45 260
10 ,, 59 218 81 276

Nem is kell bovebben fejtegetni, hogy az ugyis kart-
hozé mesterséges taplalék a szegények otthonaban, oktalanul
kezelve, mily veszélyt rejt magaban.

A sziilok miveltsége és anyagi helyzete oly tényezok,
melyek donté befolyassal vannak a gyermekhalandosagra.
Parishan 1817-1824 kozott® 100 halalesetre jutott:

! \{acher: Journal de la soc. de stat. de Paris. 1871.
2 Uber die Ernihrung der Sauglinge mit Kuhmilch. 1878.
8 Qesterlen: Handbuch der med. Statistik. 1865.
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("" éVCS 0*—10 (:Vt'l

a gazdagok altal lakott I. Keriiletben ... ... 17 37
ennek leggazdagabb ufczdiban ... ... ... ... 14 32
a szegények altal benépesitett XII. keriiletben 25 50
ennek legszegényebb utczaiban ... ... ... ... 32 59

Az 1880-ra vonatkozé6 koppenhagai statisztika' a kovet-
kezd érdekes képet nyujtja:

1. Hivatalnokok, orvosok vagy kereskeddknél 245°/» a gyermekhaland.

2, Kisiparosok, kézimunkasokndl ... ... ... ... 309% ,,

3. Tanitdk, zenészek, irodai alkalmazottaknal 27-8% ,, -
4, Cselédek, pinczérek, kiildonczoknél ... ... 20'8%% ,, &
1 5. Napszdmosok, gydrimunkasokndl ... ... ... 315% ,, "

Harald Westergaard nyoman idézem a kovetkezoket:
1864-1873 kozott Braunschweigban 1000 torvényes gyermek
koziil meghalt:

Jovedelem (mérkikban)

Ko e TR T
d s00 | so0-s00 | " | soo0dg | soco—soo | 0%
2 TR L e L T e
1 év alatt 219 169 | 162 192 113 i 131
[ |

1-5 éves 133 100 107 | 111 59 i 41

Igen tanulsagos Finsbury varosanak 1905-re  vonatkozo
statisztikaja:

Osszes  Bélhurut, kanyard, i
betegségr  sxamarkohoyés, Kur’“’."!‘“‘
okok | skarlit, diftéria = elvetélés

\ folytan folytan | folytin
5 Népes-  Sziife - T O [
Lakosztalyok ség tesake | _g {8e 2 - é 2
szima stdma | ima iEE Eli E‘E' %§ 1 EE. 32
1901-ben g 53| 2Y [ 52 | 29| IS
i \E2|ER| BS | B% | B0 s
o B H s
_ = "= ML L L
Egy szobés lakds... ... 14516, 532 117 219 28 ‘ 53 | 16 | 30
Két P sy wEwvess 31482 1216 192‘157| 51 42 | 32 | 26
Harom ,, i sswicses 21230 468 66 141 16 | 34 21 | 44
Négy éstobbszob.lak. 33185 464 46 99| 9 | 19 9|19
Intézetek és egyéb nem | l ‘

nyilvantartott helyek = 1000 206 8 39’ - - | = -

Osszesen ... 101463 2886‘429 148 104 ‘ 37 787 27

! Rubin és Westergaard: Statistik der Ehen, 1890.
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Erdekes Prausnitznek az emésztészervek megbetegedései
folytan beédlld haldlozas és a csalad vagyoni helyzete kozt
fennallo Osszefiiggést kimutatd diagrammja (13. abra). Prausnitz
négy kategoridt kiillonboztet meg: 1. gazdagok, II. kozép-
osztaly, I1I. szegények, IV. nyomorgok.

1893-1599

Srive
Brinn 3
Broumschwoely
5(}]1‘[’["9
Tifeszt
T | S

Brivn
SEEEN:  Braunschwey

T Salcburg . ! [

3 w o

-

T

o CENE T
| T Do | |
B s el L Braunschweg |
| B Solcbury )
[ TR |
R SN .‘irm‘. |
I - Difin |

 e—
! -3 S%(ih’

13. bra.

Meinert 1886-ban Drezddban azt mutatta ki, hogy a
gyermekkolera-halalozas kozvetlenil a levegé homérsékletétdl,
kozvetve pedig a lakas temperaturajatol fiigg, tovabba hogy
a szél, mely a lakas szelloztetését oOnként eszkozli, elénydsen
befolyasolja a halalozasi szazalékot.

Gyari munkdasoknal a gyarak kiilonfélesége szerint kiilon-
boz6 a statisztika; ismeretesek Hirt adatai, amelyek szerint
higany s egyéb mérgekkel foglalkoz6 munkasnék gyermekei
mutatjak a legnagyobb halanddsagot.

Rossz termés, nagy dragasag, keresetben beadlld zavarok,
mind nagy mértékben befolyasoljak a halalozast.
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Ezen szomort képnek teljes ellentétét nyujtja az eurodpai
uralkodohazak gyermekhalandosagi statisztikdja (G. Sundbdrg).:
a halalozasi szazalék az els6 életévben 6.4, az oOtodik élet-
éven innen 123, 5-10 életévben 4-5, 10-15 életévben 3-6%
(1871-1890).

Igen érdekes ¢és tanulsagos, ha az egyes ¢élethdnapokra
vonatkoz6  statisztikai adatokat vessziikk tekintetbe. Hazankra
vonatkoz¢ ilyen kimutatés szerint:

1 napon alul meghalt 140%

1-6 9" ” " 371%
7—30 ” » » 6:78%%
1—2 hénapon ,, " 5:49%
3-5 = ¥ " 4-95%0
6—8 » ” » 3:87%

Kiilonbség van az orszagon belil az egyes vidékekre vonat-
kozolag is, pl. az els6 ¢élethoban legkedvezdbbek a viszonyok
a Duna bal partjoan 1évé vidékeken szemben a jobb parton
eltertilokkel.

A berlini 1893-1897. évekre vonatkozo statisztikai adatok

I, héban 221 VIl. héban 53
I 9% VI w48
|| P 90 IX. , 4
iv. o 80 X. n A2
) - 65 XL w37
VL., 50 X o, 34

Erdekesek az elsé honapra vonatkozé berlini szimadatok.
10,000 gyermekre jutott:

Térvényes Torvénytelen
fin ledny fiu ledny Osszegeave
Halva sziiletett 326 268 536 498 330
Halva talaltatott 0 0 43 43 86
Meghalt . papon 121 92 244 207 124
” I, 56 40 11 90 56
,- nm. ,, 33 22 66 46 32
" ) SR 19 15 38 35 20
" v. , 15 10 2 23 15
Kt vk i 14 12 32 23 15
5 vil. 16 12 30 28 16
» I-VIL ,, 274 203 596 495 284
» VIII=XV. . 113 88 236 220 119
» XVI-XXX. ,, 187 157 516 432 217
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Vildgosan lathaté e tényekbdl, hogy az els6 élethd s
annak ismét els§ napjai mily nagy veszélyt rejtenek magukban.
Az utols6 tablazatot pedig egybevetve a taplalkozds befo-
lyasarol Osszeallitott kimutatdssal, nyilvanvalé lesz, hogy a
torvénytelen gyermekek mily oOridsi hatranyban vannak a tor-
vényesekkel szemben. Utobbi tény bizonyitasara szolgaljon
még Oesterlen-nek az els6 életévre vonatkozd Osszeallitasa:

E‘. 0/0 "."O
Ausztriaban meghalt 1851 22:9 torv. 351 torvt. gyerm.
Bajororszagban meghalt (fiu) 1835--1851 334 , 383 "

" , (leany) 1835—1851 279 , 338 -
Berlinben " 18201834 199 ,, 368 "
Francziaorszdgban ,, 1840—1857 139 , 303 "
Poroszorszagban , 18201834 1711 ,, 236 "
Stockholmban » 1841—1850 222 , 422 -
Svédorszdgban " 1841—1850 144 ,, 248 »
Szaszorszagban % 1847 —1849 230 , 289 <

Atlag 218 torv. 325 térvt. gyerm.

Kiilonbséget kell tenniink a varosi S vidéken ¢él6 gyer-
mekek halanddsaga kozt. Az eltérések a dolog természeténél
fogva egységes képet nem nyujthatnak; sok helyiitt a vidék
jo levegdje ¢és kitiind teje szerepel mint eldnyds tényezo,
mas vidéken viszont a munkasok nyomora ismét mint dontd,
a halalozast eldsegitd tényezd szerepel, a varosok kisded-
0l6 légkorét pedig a jotékony intézmények nagy szdma
enyhiti. A ,,Supplement to the fifthy-fifth annual report of the
registrar general”-ban (1895) olvassuk, hogy 1881-1890-ben
Anglidban 1000 csecsemdé kozil nagy varosokban 162, Kkicsi-
nyekben 153, falun 128 halt meg. Poroszorszagban 1875 &
1876-ban 1000 csecsemd koziil meghalt:

Varosokban 25251 torvényes, 448.77 torvénytelen
Vidéken 21910 " 36276

Hogy a lakasviszonyok mily dontdé befolyassal vannak,
erre vonatkozodlag idézem a ,,The brit. med. Journ.” 1877.
845. szamat, melyben ki van mutatva, hogy mig London
legszegényebb részeiben 1000 csecsemd kozil 300 pusztul
el, addig a nagylelki emberbarat Peabody 4altal alkotott
,,Peabody-Buildings” munkasnegyedben a halalozas 145.



37

E helyen meg kell emlékeznem Escherich és Ploss munka-
latair6l is, kik szerint a magasan fekvé helyek csecsemo-
halandésdga nagyobb az alacsonyan fekvoknél, ennek igazo-
lasara szolgaljon Ploss Szaszorszagra vonatkozo kimutatasa:

1000-1800 1ab mag. 19% a haldlozas fidknal, 16% leAnyoknal
700-1000 ,, ,, 18%,, ., » 14%
400-700 ,, ,, 16%, » 13%

Csak roviden emlékezem meg a dajkasagba adottak
nagy halalozasardl;, 31-73% e csecsemOk halanddsaga a
német varosokban (Uffelmann), 1880-ban Berlin varosaban
meghalt 708 dajkasagba adott csecsemd, koziilok 415 gyomor-
bélmegbetegedésben.. Mint elényds adatot emlitem fel, hogy a
magyar allami gyermekvédelem keretében a csecsemOk hala-
lozasa 19, mig a wieni lelenczhdz csecsemd-halalozasa 30%.
(Szana).

Ahol nagy a sziiletett gyermekek szama — ami, sajnos, a
szegény embereknél gyakoribb, (hol Ma/thus tanai még nem
hoditottak) — ott nagy a halandosag. Harald Westergaard-
tol vettem at a kdvetkez6 adatokat:

100 munkés-csaldadnal 15 éves hdzassag alatt életben maradt
1—4 gyermeknél 8%
5-8 " 66"/
9-nél tobb ,, 47%

Minél tobb a gyermek, annal kevesebb gondozéasban
részesiil az egyes kisded; minél késobb sziletik, annal
inkabb egy elcsigazott, a természetes taplalasra alig képes
szil6 magzatja, mely tények a mnagy halandésagot konnyen
magyarazzak.

Westergaard ,,Die  Statistik der Mehrgeburten”  (Alig.
Stat. Arch. II. 2. 1892) czimii munkajabol kitlinik, hogy az
ikrek halalozasi szazaléka rendkiviil nagy.

Fontos a haldlokok statisztikaja is. Hazankban meghal
7 éven alul:

Gyermekhasmenésben ...........ccccooveviiiiiiienieennnne, 394
(117000} (0 1071 W 65,724
Gyermekaszalyban ...........cccoeeviiiiiiiiiieneeee, o042
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Welszben
10,000 élve-

Anglidban és
1861-1870  kozott

szulott koziil meghalt:

Hasmenés és vérhasban:
145 egy éven aluli, 203 6t éven aluli.

Gyermekaszalyban:
40 egy éven aluli, 81 6t éven aluli.
Tiid6vészben:
16 egy éven aluli, 45 6t éven aluli.
Berlinben 1870-ben 11,546
csecsemé  halt meg  (Albis);
ezek koziil:

27.94% gyomorbélbantalomban,
9-04% velesziiletett gyengeségben,
1'90% glimokorban,

11-25%o0 gyermekaszalyban.

Az 1900.
csemoOhalalozasi
14. é&bra mutatja,
az els6 életévben
vesziilott koziil meghalt:

évi német cse-
statisztikat a
mely szerint
1000  él-

= — —

Gmisztiszeroeh meghele- i- %
oedestben 84
)

|

:L'{I"xh'- TS hrrryben 0. siamés Aihgisben m;
|64 bamanrtban bs vorhmibes S0 {
Siunihicban 24 taddgyuiodasban
1860 bogzészmech emyéb gguluda-
a5 meghetenedéschen W5=2t5

|
1
|

Tsmeretlen ok foqua 80
14, dbra.

Hasonlé adatokkal szolgal Budin (15. sz.) abraja.

15. dbra

Hamburg 1904.
évre esé halalozasat
a 16. sz. abra tiinteti
fel. Az l.-el jelzett
gorbe hetenként ki
mutathat6 halaloza
sok  abszolut  szamat,
a ll-es az els6 élet-
évben észlelt hala-
lozasok abszolut
szamat, a 111 az
emésztdszervek meg-
betegedései altal
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okozott halalozast, a pontozott gorbe pedig a  hOmérsékre
vonatkozé adatokat mutatjak:

Febe, Mdrz  Aprid  Mai
- 2nF. 2R

16. abra.

A taplalds minemiisége ¢és az egyes megbetegedések halalo-
zasi  szazaléka  kozti  Osszefliggést — Westergaard — 1893-1897-re
vonatkoz6 tablazata mutatja:

Emesztaszervek meg- Velesziletett gyen-
betegedése geség |
Kor - P Rl i i
Anya- | Tehén- | Surro- = Anya- Tehén- | Surro- | Anya- | Tehén- | Surro-
tej tej gatum | tej tej | gatum tej tej gatum

Garesok

0—1hé| 10 32 | 38 39 46 43 | 20 10 | 7
=21 231 52 | 62 17 24 | 20 18 8 | 5
23| 29 ! 52 56 11 17 20 17 | 11 | 6
3—6, 2 ' 50 ' 59 6 12 14 18 | 12 | 9
6—9 , 18 | 42 | 56 2 6 8 14 | 12 | 8
9—12, | 13 30 39 3 4 7 71 12 | 6



Korosy két,
folemlitenem;  szerinte
megbetegedésre a 0-5
mértéki halalozas jutott:

éves

krup folytin meghalt .
diftéria folytan meghalt .
szamdrkdhogés folytin meghalt 12

kanyard »
skarlat »
himlo

40

Budapestre vonatkozd,
1883-1890  kozott
gyermekek koziil

w 2
" 51
" 16

adatat kell e helyea
100 nem fert6zo
a kovetkez6

53 jémddu, 25 szegény

» 40,
" 9 ”»
» 23 ”»
w18,
” 34 "

¢és 1881-ben 1000 0—5 éves koziil meghalt :

Pinczelakdsban krup folytin

.........

i diftéria folytan... ... ...

szamarkohogés folytan
" kanyard folytin

o skarldt folytan... ... ...

Végiil hazankra vonatkozé adatainkat akarom

lalni. 1907-ben elhalt 518,614 egyén,

éven-aluli és
minden harmadik
allott be.

53, egyéb lakasban 33

49 »” a 45

55 " " 23

100 o " 32

37 " > 31
Osszefog-

ezek kozil 231,498 ot

154,45.7 csecsemO (44.65% és 29,77%), vagyis
elhalt ember halala mar csecsemO koraban

Az Osszes halalozasbol egy éven aluli gyermekre esik:

1899-ben ... ...
1900-ban ... .
1901-ben ... ... .
1902-ben ... ...
1903-ban ... ... ...
1904-ben ... ... ..
1905-ben ...

1906-ban ... ... 5

1907-ben ..

30°03%0
32:46 |,
3101 ,,
3130 ,,
297N "
2929 ,
2957 ,,
2979 ,,
2977 ,,
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Az élvesziilottekhez viszonyitva az egy éven aluli gyer-
mekekre esd haldlozast, az eredmény a kovetkezo:
1899. évben sziiletett 644,577 gyermek, meghalt 134,762 azaz 20-9%

1900. ,,- » 095,674 » 145,969 ,, 222%
1901. ,, 3 636,692 % % 131,891 ,, 207%
1902. . 5 658,240 ,, 5 144,201 ,, 219%
1903. ,, » 028524 W 1 133,574 ., 21-25%
1904. 5 641,507 » » 126,165 ,, 1967%
1905. 3 620,176 % i 143,581 ,, 23:00%
1906. ,, i 733,953 i 5 150,346 ,, 20:48%o
1907. % 740,867 » 5y 154,457 ,, 20:84%

Magyarorszagon 1907-ben, amely évben 740,867 gyer-
mek sziiletett, a hazassdgon kiviil sziiletett gyermekek szama
72,628 (9.6%) volt, a halvasziiletett gyermekek szama 14,786.
Egyéves korat nem érte el 154,457 gyermek (2977%); egy-
éves kort gyermek 36,887, kétéves 18,776 halt meg. Eletének
els6 napjan 8816 csecsemd halt el, hat napos korat 34,244,
kéthonapos korat 29,408, oOthonapos korat 26,420 csecsemd
nem érte el.

Velesziiletett  gyengeségben 72,567, gorcsokben 28,837,
sorvadasban 7873, gyomor- ¢és bélhurutban S az emészto-
szervek mas betegségeiben 30,661 hét éven aluli gyermek halt
el, akiknek tilnyomo része kétségteleniil csecsemd volt.

A hét éven aluli gyermekeknek a torvény altal kotelezdleg
elrendelt gyogykezelésében 50.7%-a nem részesiilt s az
Osszes elhaltaknak csak 56.1%-anal allapitotta meg orvos a
halalokot. (Edelmann)

E szamokhoz alig kell magyarazat.

A gyermekhalalozast  befolyasold  tényezék  attekinthetd
Osszefoglalasat adja a 17. abra.
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Gyermekhalandosdg az elsd életévben.

woo kzitl meghal:

0 w0 200 300 ADD 300
L T 7711

*‘]qu[m szaghan
Torosz orszdghan
Bajororszdghan
Szdaszorszaghan
Wiirtembergben )
Franciaorszdghan  e—
Anglidban

Ausztriaban
Blaszorszaghan
| Oroszors szdgban
| Svidorszaghan
Svdjchan
Jeollandidban
Rl‘rlllll'ﬂl ||,mllmlm\[ud —
.Bt‘rlllll'(‘ll S nuhh

_‘Budvnlvau lmtfmhlnmh A ——
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Minden szondl meggy6z6bb a 18-25. abra, melyen az
egyes orszdgok sziiletési ezrelékei és  csecsemOhaldlozasi
szazalékai vannak egymassal szembedllitva.
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Csecsemdsziiletés és csecsembhalalozas az eurdpai

orszagokban.

A felsd’ vonal az 1000 —1000 lakosra juté élvesziilottek szamat jelzi.
Az alsd vonal a 100100 élveszilittre juté egy éven aléli haldlozdst jelzi.
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18. dbra. Norvégia.
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Csecsemdsziiletés és csecsembhalalozas az eurdpai
orszagokban.

A felsé vonal az 1000-1000 lakosra juto élvesziilottek szamat jelzi.
Az alsé vonal a 100-100 élvesziilottre jutd egy éven aloli halalozast jelzi.
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orszagokban.
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23. abra. Magyarorszag.

Csecsemdsziiletés és csecsembhalalozas az  eurdpai

50
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A felsé vonal az 1000-1000 lakosra juto élvesziilottek szamat jelzi.
30

Az alsé vonal a 100-100 élvesziiléttre jutd egy éven aloli halalozast jelzi.
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25. abra. Oroszorszag.
(Lengyelorszag és Finnorszag nélkiil.)
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A folsorolt szamadatok napnal vilagosabban bizonyitjak,
hogy ahol nagy a szegénység anyagiakban é&s miiveltségben,
ott béd a halal angyaldnak aratasa, ahol jolét és miveltség
honol, ott ritkdbban szedi aldozatait. Segitsiink tehdt a sziikol-
kodokon, enyhitsik nyomorukat és terjessziik koztik minél
nagyobb mértékben a miiveltség aldasait.

8 &



Csecsemdkorhazak.

A kilonallo gyermekkorhaz 1étesitésének egyik legkomo-
lyabb uttéréje a franczia Tenon, aki mar 1785-ben siirgeti,
hogy az egyes korhazakban a gyermekek szamara kiilon
osztalyt rendezzenek be. Ajanlatat ekkor nem fogadtak el s
csak huszonkét évvel késébben, a X. év 18-ik fiorealjan
(1802-ben) wvalt valéra Tenon ohaja. A ,,maison de [I'enfant
Jesus ,,-t ez iddben alakitottak at gyermekkorhazza. Ebben az
intézetben azonban csupan 2-15 éves gyermekeket vettek
fel, tgy, hogy teljesen jogosult Rauchfuss eme kijelentése:
»Ha azonban meggondoljuk, hogy épen a 2-3 ¢életéven aluli
gyermekeknél legnagyobb a haldlozasi szazalék, azt kell mon-
danunk, hogy az intézet miikodési kore bizonyos mértékben
ellentétben allt hivatasaval, ha épen az ilyen kori gyermekek
korhazi kezelése eldl zarkozott el.”

Mi, fiatalok, mar csak a konyvekbol s az oregek elbeszé-
Iéseibdl ismerjiik a régi ,,jo” idOket, midén a betegek apraja-
nagyja, férfi és nd, belgyodgyaszati és sebészi, fertéz6 s nem
fert6z6 betegek tarka egyvelegben koOzOsen tanyaztak a kor-
termekben. A tudomany haladasa fokozatosan elkiilonitette
egymastol a kiilonb6z6 betegeket, a belgyogyaszat hatas-
korébol mas kezekbe ment at a glimés-, a rakos-, az orr-, a
gége-, a fiil-bantalmakban szenveddk kezelése; a szemészet
és sziilészet felszabadultak a sebészet védd szarnyai alol.

Ez a kiilonvalas az alaposabb tudomanyos megfigyelés,
és a betegek gondosabb kezelése érdekében tortént, a gyermek-
gyogyaszat azonban e szempontbol kissé maradi elbanasban
részesiilt. Pedig manapsdg mar nem képezheti vita targyat,
hogy a csecsemOkkel ép tgy kiilon kell foglalkoznia az orvos-
tudomanynak ¢és a tarsadalomnak, mint ahogy kiilon foglal-
kozik az iszakosokkal, hiilyékkel és giimOkorosokkal. Az ,.infans
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nondum homo” (,a csecsemé még nem ember”) elve nem
fogadhato el.

Aki a gyermekkorhazak beléletével ismerds, még a kozel-
multban is gyakran tantja lehetett azon megrazd jelenetnek,
midon a szerencsétlen anya sulyosan beteg magzatjdval hidba
konyorgott felvételért, elutasitottdk S megkezdddott a szanalom-
gerjesztd vandorlas egyik rendelésr6l a masikra. A csecsemot
pedig sehol sem vették fel, mert az intézeteknek a csecsemdk

]

<>

26. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
A csecsemd-korhaz.

szamara nem volt megfeleld berendezésiik, aminthogy e czélra
nem is bocsatottak a rendelkezésiikre kell6 anyagi segitséget.

Ha azutan egy ilyen anya a kétségbeesés altal kergetve, a
bin 0Osvényére téved, feljajdul a tarsadalom, felsir a sajtd
S minden jog s igazsag nélkiill ostorozzak a korhazakat s
vezetGiket, ahelyett, hogy az allapotok javitisa czéljabol moz-
galmat inditananak.

Schlossmann talan kissé tulozva, de alapjaban véve
helyesen jegyzi meg:
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»Az a hanyagsag, egykedviiség és nemtor6domség, amivel
a mi korunk ezt a konnyen megoldhatdo kérdést szemléli, az
eljovendd korok embere szdmara ¢ép oly érthetetlen lesz,
mint a mi szdmunkra a régi boszorkanyporok és a szeren-
csétlen elmebetegeknek ordogiizéssel vald gyogyitasa.”

27. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
Veranda.

A kifogasok, amelyeket a kiilon csecsemd-osztalyok és
kérhdazak berendezése ellen hangoztattak, kissé kiilonosek.
Voltak olyanok, akik a nagy csecsemd-halandosagban a

! Ueber Erichtung und Einrichtung von  Siuglingskrankenanstalten
Arch. f. Kinderheilk. Bd. 33, H. 3-6.



51

gyermektultermelés ellen szolgald ,biztonsagi szelepet” lattak;
masok a gyermekkorhazakban eddig is elért eredményeket
kielégitoknek tartjdk; masok ismét Henoch-chal azt mondjak:
a gyermekkorhdzakban nem is volna szabad csecsemoket
felvenni, ezek gondozdsdt csak oly intézetek lathatjak el,
amelyek megfeleld dajkdkkal is rendelkeznek; végre sokan
a korhazi csecsemdanyag ijesztd0 halandosagaval érvelnek a
csecsemdosztalyok és korhazak rendszeresitése ellen.

28. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
Csecsemok terme.

A csecsemohalandosagrol  mint  ,,biztonsagi  szelep”-rdl
beszélni erkolestelen s miveit emberhez nem méltoé. Aki
a gyermekkorhazakban a tobbi gyermekek kozt kezelt csecsemok
halalozasi szazalékaval meg van elégedve, annak a gyogyitas
¢s a humanizmus terén valami nagy ambiczidoi nem lehetnek.
Henoch szerint a csecsemé-osztalyok Ilétesitésének lehetGsége
a dajkak beszerzésétdl fiigg S ezt a nagy anyagi aldozatoknal
fogva ,pium desiderium”-nak tartja. Manapsag bebizonyitott
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tény, hogy a beteg csecsemé-anyag ellatdsa alig dragabb
mas betegekénél, s6t, amint fejtegetéseim folyaman kifejteni
alkalmam lesz, a kiaddsok java részét a kiillonbozd jove-
delmek — a jotékony adomanyokat szamba sem véve — majd-
nem teljesen fedezik. A csecsemé-osztalyok alapitasat illetdleg
csatlakoznunk Kkell Rauch fuss kovetkezo allitasahoz. ,Ha figye-
lemmel kisérjiik a gyermekkorhdzak fejlodésének torténetét,
kideriil, hogy a legtobb szerény kezdetbdl fejlodott ki azza

29. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Chariottenburg).
Csecsemok terme.

ami ¢és csak nagyon kevés volt fejlodésre képtelen. Lassan,
de allanddan fejlédtek ezek az intézetek s egyik-masik esetben
csaknem észrevehetetlen kezdetb6l hatalmas, a kor minden
igényének megfeleld intézet alakult ki”* Ez 4llitas helyes
voltat legjobban illusztralja a budapesti Stefania gyermek-
kérhaz  fejlédésmenete: a legszerényebb kezdetekbdl —fejlodott
az Ullsi-iti modern kérhdz, melyhez kozeljovében csecsemd-

! Gerhardt: Handb. d. Kinderkrankh. 1877. Bd. 1. S. 47.
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osztaly és rendeld-intézet keriil s igy egy modern értelemben
idedlis intézettel fog fovarosunk rendelkezni.

Bovebben kell foglalkoznunk a  csecsemdkorhdzakban
észlelhetd  nagymértékli  halanddsaggal, amelyr6l régebben
Finkelstein a kovetkezoképen nyilatkozott: ,,Mire jo a pénz-
es munkabeli daldozatkészség, mire jO az odaadd faradozas,
ha — végs6 elemzésben — amit alkotunk, nem mas, mini
egy nagy hullahaz.”*

A helyzet manapsdg mar nem oly kétségbeejtd. Kozel
van s részben mar meg is jott az az id6, amidon szanakozo
mosolylyal emlékeziink vissza azokra az 4allapotokra, amelyek
a gyermekkorhazakban egészen a mult szazad végéig ural-
kodtak, ugyanazzal a szanakozé mosolylyal, amivel a modern
sebészek emlékszenek vissza az antiszepszis eldtti S a sziilé-
szek a Semmelweist megeldz6 s két évtizeden at még Ot
kovetd korszakra. Mar manapsag is kijelenthetjik, hogy tel-
jesen elavult Finkelstein még nem tulsdgos régen hirdetett
allaspontja, amely szerint — a ,primum non nocere” elve
alapjan — a csecsemOket minél elébb bocsatottak ki a korhazbol.
Finkelstein nagy pessimismusa vitte azt azon diadalmas 0s-
vényre, melyen ma a csecsemOvédelem ¢és gyogyaszat érde-
kében halad.

Mik is azok a tényezok, melyek a ,lasciate ogni spe-
ranza” mottot irattdk a csecsemdosztalyok kapujara? A szerzok
javarésze a mesterséges taplalas rovasara irja a nagy halan-
dosagot. Nagy részt igazat adunk nekik, de csak részben. A
korhazi fertézéseket kell elsé sorban okolnunk, amint azt
Finkelstein oly szépen fejezi ki: ,Mint valami mérges fuvallat
suhan végig a betegszobakon.”

E veszedelem kikeriilése pedig nem boszorkanysag, csak
szem el6tt kell tartanunk Baginsky vizsgalatait, aki az allitolag
tisztan tartott szopokakon S az apolok kezein korokozd bakté-
riumokat talalt.

Miel6tt a  csecsemdkorhdzak berendezése S szervezése
alapelveivel foglalkoznék, néhany széval meg szeretnék emlé-
kezni amaz intézményekrdl, amelyeken belill, vagy amelyekkel

! Ueber Morbiditit und Mortalitit in  Sauglingspitilern  und
deren Ursachen. Zeitschrift f. Hygiene und Infectionskrankheiten  1898.
S. 125.
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kapcsolatban beteg csecsemOk 4polasara szant kiillon  kor-
osztalyokat létesitettek. Sok helyen a lelenczhazaknak van
bizonyos mértékben csecsemékorhaz jellege. Ennek az elvnek
az altalanositasat kivanja Genersich (Kozegészségiigyi Kalauz,
1902). Ilyen jellege van a magyar allami gyermekmen-
helyeknek s a briisszeli lelenczhaznak.

A lebetegedési  otthonokkal  kapcsolatos  csecsemdosz-
talyokon a kisdedek konnyii szerrel juthatnak Henoch, ,pium
desiderium”-ahoz: a természetes taplalashoz; ez intézetekben

30. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
Korasziilottek osztalya.

az orvosi személyzet egyoldalu kiképzése Iehetne az egyetlen
szobajoheté hatrany. A  gyermekkorhazakon beliil szervezett
csecsembosztalyok vagy az 0nalld csecsemoOkorhazak volnanak
azonban a tudomany jelen allasa és a czélszerliség szempont-
jabdl a leginkabb megfelelek.

Kiilfoldi személyes tapasztalataim és az e kérdésre vonat-
kozo irodalmi adatok rovid Osszegezése az, amit a kovetke-
zOkben a csecsem@osztalyok berendezésérél S szervezésérdl
fel fogok emliteni. A beteg csecsemok részére — épitett kor-
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termekben egy-egy csecsem$ szamara — tekintetbe véve a kis-
dedek ¢lénk anyagceseréjét — ¢ép oly légmennyiséget kell
szamitani, mint egy felndtt beteg részére. Heubner szerint
egy-egy korszobara négynél tobb csecsemd semmi esetre sem
juthat; ezzel szemben Schlossmann régi intézetében egy-egy
agyban hiarom csecsemét helyezett el S eredményei mégis minden
tekintetben kielégitbknek mondhatok. Grancher ,service anti-
septique de médecine”-je (,,fertézésmentes kezelése”) e kér-
désben 1j korszakot jelent. E kivalo franczia tudos azt
ajanlja, hogy az antiszeptikus eljardst ne csak a sebészet,
hanem a belgydgyaszat terén is kovessék. Hogy ez eljaras
mennyire helyes, azt 10 évre visszamend statisztikdjaval kétség-
bevonhatatlanul igazolja. Munkajabol a kovetkezd jellemzd
részletet oOhajtom az olvasé emlékezetébe vésni: ,,a mi Kkor-
termeinkben, minthogy a gyermekek nem koépkodnek és  por
sincs: a levegd altal valo fert6zés lehetetlen. Ellenben igenis
bekovetkezhetik a fert6zés barmelyik betegség esetében, ha
kozvetett vagy kozvetetlen tdrgyi érintkezés esete forog fenn”.
Hogy ezt megakadalyozza: Grancher az u. n. ,box-rendszert”
léptette ¢letbe. E szerint az egyes agyakat vagy 2.70 cm
magasiivegfalak, vagy 1.25 cm magas ,paravent metallique”-ok
(spanyol falak) valasztjak el egymastol. Ez azutdn figyelmez-
tetoil szolgadl az orvos és apold személyzet szamara, hogy
uj beteghez ért, akinek megérintése el6tt kabatot kell valtania
s meg kell mosnia a kezét. Finkelstein a berlini ,,Kinder-
Asyl”-ben barriérekkel valasztja el az egyes agyakat, ami a
czélnak teljesen megfeleld s a ,box”-okndl mindenesetre
olcsobb. E rendszer mellett Finkelstein szerint ,a gyerme-
kekkel valo kozlekedésben az aszepszis elve, amennyire csak
lehetséges, érvényesiil.”

A csecsemd-osztalyokon  kiilonosen nagy gondot kell
forditani a veliiksziiletett gyengeségben szenvedd kisdedekre.
Erre nézve utalok a masodik gyermekvédd kongresszuson
tartott eldadasomra, amelyben a veliiksziiletett gyengeségben
szenvedOknek a sziilési klinikdkon valé szomoru helyzetét
ecseteltem. A gyermekkorhazakat e szempontbol jelenleg mar
jobban rendezik be. Mint az emlitett dolgozatomban s az
1902. évben megjelent ,,Gyermektherapia”-ban (23. oldal)
jeleztem: a veliiksziiletett gyengeségben szenvedd csecsemOk
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ellatasara a rendelkezésre allo anyagiak szerint sokfélét tehe-
tink. A gyenge kisdedeknek alacsony homérséklete ellen vald
kiizdelemben a legprimitivebb eszkoz a melegité-palaczk s a
vatta-begongyolés; mar  elénydsebb a  thermophor-parna,;
haladast mutat a  Fiirst-féie kettésfalu 1lada; a modern
aszepszisnek a Lyon-féle couveuse felel meg leginkabb, a tudo-
many jelen allasa szerint azonban legidealisabb a ,sale
incubatrici”  berendezése,  amelynek  aldasdis  mikodését
tanulmanyozni alkalmam volt a firenzei ,,Spedale Dei Inno-

31. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
Tejkonyha.

centi’-ben, ujabban pedig Moser wieni osztalyan. Budin kiemeli
a velesziiletett gyengeségbe szenvedok fertdzésre vald nagy
hajlamossagat, ugy, hogy az ,egészséges gyengék” , debiles
sains” és a ,gyanis vagy beteg gyongék” ,,débiles suspects
ou malades” kiilon elhelyezését tartja kivanatosnak. Bamberger
Parisban ,,pouponniére” név alatt szervezett egy csecsemo-
osztalyt, amelyen javarészt veliiksziiletett gyengeségben szen-
vedoket kezelnek; itt egészben 17% a halalozas.
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A fiirosztés kérdésére is ki kell e helyen térniink. A
fiirddkdd ugyanis igen fontos szerepet jatszhatik a fertdzés
terjesztésében, azonkiviil a csecsemék a fiirdShelyiségbe vitel-
kor konnyen meg is hiilnek. Szerény véleményem szerint
kerekeken nyugvo S igy egyik ,box”-bol a masikba tolhatd
ivegkddak alkalmazasa volna a legelonydsebb. Polyazo-
asztalok, mint a fert6zés terjesztéi, mellézend6k; minden
csecsemdt a sajait agyaban tegyiink tisztdba. Sziikségtelen
kiemelnem, hogy minden boxon beliil kiilon korhazi kabat
(orvos s apolond részére), mosdotal, torok-, kendcs-lapocz,
hémérd, orvossagos-kanal, az orr, a szij, a szemek, a
végbeltd] tisztantartasara szolgald kenddcskék, viaszosvaszon-
betét S nagyszamu pelenka nélkiilzhetetlenek.

A pelenkavaltas gyakorisagarol Epstein a  kovetkezoket
jegyzi meg: ,,A gyakorlat hatarozottan azt mutatja, hogy a
szegény csalddok gyermekei ¢és a lelenczek halanddsaga
Osszefligg a naponkint elhasznalt pelenkak szédmaval.” Ez
annal is inkdbb természetes, mert a csecsemOk altalaban
hajlanak a fertézésre, azonkiviil az el6bb emlitettek gyakran
orokolt bujakorban is szenvednek.

Hogy az orvosi s apold-személyzet részére megfeleld helyisé-
gek berendezése sziikséges, azt hangstlyozni teljesen felesleges.

Florence Nightingale 1863-ban megjelent ,,Notes on
hospitals” czimGi munkajaban azt kivanja, hogy minden gyer-
meket kiilon apold lasson el. Hogy ez megvalosithatdo legyen,
azt ajanlja, hogy a gyermekeket felnétt betegek kozott helyezzék
el. Ilyenformdn a labbadozd betegek is foglalkozhatnanak
gyermekapolassal.

Nightingale kivansaganak els6 része jogosult, de a
keresztiilvitel moddozata mai nézeteink szerint teljesen téves.
Rauch fuss' 2-4 4gyra 1 szolgalot, 12-20-ra 1 tanult apolonét
kovetel. Biedert” 1 4poléonére csak 2-3 csecsemét bizna.
Baginsky négyet.®> Schlossmann 42 csecsemére 13 apolondt,
12 dajkat és 2 szolgalot (27 személyt!) javasol.

! Handbuch der Kinderkrankheiten, 1877. Bd. I., Gerhardt.

2 Sitzungsbericht des VII. internat, hygien. Kongresses. Bd. I,
S. 2C6.

® Die  Siuglinkskrankenpflege in  grossen  Stidten. Berl.  Wochen-
schrift 1897. 19. sz.
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Az apoloszemélyzet kérdését manapsag, nézetem szerint,
két szempontbol kell megvilagitani. Az elsd: az olcs6 S
nagyszami 4poldk beszerzésének kérdése, a masodik, hogy
a szerzOk altal kovetelt &poloszemélyzet szama nem tulhaj-
tott-e? Az apolondk szerzésének csak egy helyes modja van s
ez: az apolondk tanfolyamokon valod kiképzése. Ezzel a mod-
szerrel megbizhatd ¢és kelléen kiképezett &polondket neveliink
az intézetnek s a nagykdzonségnek, amelynek korében uton-
utfélen hallhatjuk a panaszt, hogy kellden kiképzett dajkékat

32. Kaiserin Auguste Victoria Haus (Charlottenburg).
Tehénistallo.

alig kapni, s ha egyre szert akarnak tenni, Angliabol hozatjak.
A kiképzésreaz arvahazak Leany-ndvendékei lennének igen alkal-
masajk. Schlossmann Drezdaban, Siegert Strassburgban hono-
sitotta meg a gyermekapolondk kiképzését s e vallalkozasukkal
minden tekintetben meg vannak elégedve. Legtébb apolonot
a ,Babies hospital of the city of New-York” képez Kki.
Hogy az apoloné-képzés az intézet részére anyagi haszonnal
jaiu az természetes. A tanitvany az eléadasokért tandijat fizet
S bizonyos 0Osszeget fizet a csalad is, amely dajkat kap a
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csecsemd-korhazbol. Hazankban ez irdnyban Bokay Jdnos
tanar kisérletezett el6szor, még pedig kitind eredménynyel.
Ujabban a ,,Gondviselés” nevii egyesiilet és az allami gyer-
mekmenhelyek fejtenek ki szép eredménynyel hasonld tevé-
kenységet.

Az 4polo-személyzet kell6 kitanitasa s els6 sorban a
,service  antiseptique”  (,fertézésmentes  kezelés”)  Keresztiil-
vitele maguk wutdn vonjdk annak a lehet6ségét, hogy az
apoloszemélyzet nagy szdmat csokkentsiik.

Grancher szavaira hivatkozom: ,,Ahol a betegapold nem
foltétleniil tiszta, ott az ajtd nem vet gatat a fert6zés behato-
lasanak. Foltétlen tisztasdg mindeniitt és mindenben! Ezzel:
elszigeteljiik a betegségeket, s6t félig mar meg is gyogyi-
tottuk azokat s a legszebb eredményekhez jutunk; éneikiil:
hiabavalé a leggondosabb elszigetelés is, nem akadalyozhato
meg a fert6zés.”

Finkelstein ezek alapjan mar csak 8 csecsemdre szamit
1 apolonét, de a gyermek-apolondk szadmdra irott utasita-
saiban® (amelyet szivességb6l rendelkezésemre bocsatott) a
kovetkezoket emeli ki: ,,Az apolondnek sohsem szabad arrol
megfeledkeznie, hogy nagyon sok gyermekbetegség, kiilo-
nosen a bélhurut, fertdzoképes a tobbi csecsemoOre nézve is.
A fertdzés megtorténhetik, ha az wujjakrol, bepiszkolt ruha-
darabokr6l vagy mas egyébrol, ami a gyermek testével érint-
kezésben volt, néha észrevehetetlen kicsi bérhamlasok, riilék-
maradvanyok stb. elken6dnek.”

A csecsemO-korhaz vagy osztaly szervezésének és el-
latasanak legfontosabb problémaja természetesen a kisdedek
taplalasa. Baginsky erre nézve a kovetkezOket allitja: A
tudomany haladisa, amely kozelebbrél megismertette veliink
egyrészt az emésztés végbemenetelét, masrészt az allati tej
kémiai ¢és fizikai tulajdonsagait, a tejnek a kiillonbozo kezelés
szerinti valtozatait (zsirostej, pepton-készitmények, stb.) végiil
a tejet helyettesito tapanyagokat — egy bizonyos mértékig
lehet6vé tette, hogy az anyatejet nélkiilozziik.” ? Ez az allitas
azonban nem allja meg teljesen a helyét, mert tagadhatatlan

! Instruktion fiir die Wirterinnen des Kinderasyls.
% Baginsky:  Siuglingskrankenpflege  in  grossen  Stidten.  Berl.
klin. Wochenschrift 1897.
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és nézetem szerint manapsag az orvosok kozt vita targyat
sem képezheti, hogy a mesterséges taplalas tulajdonképen
természetellenes eljaras.

A mesterséges taplalas alkalmazdsa esetén azonban meg-
valosithatjuk  Biedert kedvencz eszméjét, a kisérleti taplal-
kozési allomast, amelynek végczélja a csecsemdtaplalas bonyo-
dalmas kérdéseinek megvilagitasa volna. Keller charlottenburgi
intézetében részben megvaldsitotta a gyermekorvosok e régi

33. Csecsemdk flirsztése, Oltoztetése és sulymérése.
(New-Yorki csecsemékorhaz.)

kivansagat, aminek fontossagat eléggé jelemzik dr. Szontagh
Félix szavai: ,Hogy e megoldds mit jelentene, hogy mennyi
idvot s aldast rejtene magaban, azt orvosok gyiilekezete elbtt
fejtegetnem sziikségtelen.” *

A csecsemd-korhazak tehéntejjel valo ellatasanak moddo-
zatai kiilonbozoek és az intézetek anyagi helyzetétdl fiiggnek.

1A csecsemé taplalasarol szolo tan mai  4allisa.  Magyar Orvos
Archivum 1902. 2 fiizet.
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Az ideal a csecsemd-korhdznak egybekdtése mintaistalloval,
ahol a gyermektejet egészséges tehénanyag szolgaltatja.

Rochard az ,Encyclopédie dhygiene”-ben talaloan jegyzi
meg: ,,A csecsemdvédelem mindenekel6tt abban 4ll, hogy
biztositjuk a kisdednek az O igazi taplalékat: az anyatejet
és azt az anyai gyongédséget, amelyre ¢ép oly sziiksége
van, mint magara a tejre.” E kijelentés nemes idealizmusra
vall, de manapsag, sajnos, még alig wvaldsult meg beldle
valami; az ,Uebermensch” korszakban még mindig inkabb
védelmezi a torvény a szoptatd allatot s kolykét, mint a
teremtés koronajat s sziilottjét. Orvendetes haladds e téren
a magyar allami gyermekvédelem rendszere, amelyet késébb
ismertetek.

Akik csecsemOkorhazak s osztalyok szervezésével foglal-
koznak, azok kozt altalanos az a vélemény, hogy oOridsi eldny,
ha mesterséges taplalék mellett természetes is nyujthatd a
kisdednek. A ndi tej szerzésénél azonban ismét az anyagi
koriilmények a donték. Ha dajkatartasra hely S pénz nincs,
a rendelésen jelentkez6 anyak tejét lehet részben lefejni
s palaczkbél nydjtani a csecsemOknek. Erdekesek e szem-
pontbol azok a kisérletek, amelyeket egy év oOta Bécsben
konzervalt (budhisalt) ndi tejjel végeznek. Ha egy anya
csecsemdjével egyiitt kér felvételt, az osztalyon tSbb csecsemo
szoptatasara S gondozasara kotelezheté. Budin és  Schlossmann
vizsgalatai szerint egy jo dajka emléi gyakorlat utjan 2-3
liter tejet képesek naponta elvalasztani. Vegyes taplalas mellett
ez esetben egy szoptatd nd sajat gyermekén kiviil még
3-4-et taplalhat. Az anyatej kell6 adagolasa czéljabol taplalas
elétt s utan salyméréseket kell végezni, ,,mert — mondja
Schlossmann — az anyatej értékes nedii, melyet nem szabad
kihasznalatlanul a pelenkaban viszontlatnunk.”

A dajkaszerzés kérdésének megvilagitasanal ismét a
drezdai intézetet kell el6térbe helyeznem. Leopold tanar
faradozasainak  koszonhetd, hogy a leanyanyak egy része
dajkanak szegddik a csecsemd-korhazba ¢és ott sajat  gyer-
mekén kivill néhany beteg csecsemét is taplal, aminél tekin-
tetbe veszik emldinek elvalasztoképességét ¢és tejének mind-
ségét. 2 ho multan, esetleg elobb is, a dajka sajat gyermekét
elvalasztja s fizetés mellett tovabbszolgalja az intézetet, vagy
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maganfelekhez szerzddik. Ilyenformdn az a «csalad, aki a
csecsemd-korhazbol vesz dajkat, csekély anyagi aldozat mel-
lett a gyermek erébeli allapotdnak megfeleld és a csecsemd
gondozasaba beavatott ndét kap a hazdba. Maga az a tény
pedig, hogy e dajkakért, vagy a mesterséges taplalékért fizetni
kell, semmi esetre sem tekinthetdé uzérkedésnek; s6t  elleh-

34. Tejkonyha.
(New-Yorki csecsemdkorhaz.)

kezdleg,  orvosnak, laikusnak egyarant be kell latnia, meny-
nyire aldasduas miikodés ez.

A dajkdk gyermekeit kiprobalt s szigora ellenérzés alatt
allo tapsziiléknek adjak at. A szigorian keresztiilvitt ellen-
Orzés S a tartasdijnak az intézet részérdl vald Kkifizetése (a
maganfél szerzédésileg kotelezi magat, hogy a dajka fize-
tésének egy részét havonkint az intézetnek kiildi be), az idok
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folyaman kitind s minden tekintetben megbizhaté tapsziilék
kiképzéséhez vezet.

A csecsemd-osztalyok és koérhdzak az orvosképzésben is
fontos szerepet jatszanak. ,,A csecsemd-korhdzak, amelyek egye-
sitik a gyakorlatot az elmélettel, a legalkalmasabbak arra, hogy a
tudomany haladdsat gyakorlati téren hasznositsdk ¢és épen
ezért a csecsemO-korhdzak a mindennapi élet sziikségletében
gyokeredznek” — ezt mondja Flachs és teljesen igaza van.

Ha tekintetbe vessziik Budapest orias csecsemd-halan-
dosagat, wvaltig elmondhatjuk Budin-ne\, mit 6 Parizsrol
panaszol: ,Ha wvalaki Parizs térképén jelképezni akarna e
varos gyermek-haladlozasat ¢és pedig anndl sotétebb szinekkel,
minél nagyobb mértékli a halalozas: egy nagy fekete kort
kellene hiiznia a varos koriil.” Ez a helyzet minalunk
is és csak annal inkabb csatlakoznunk kell Siegert Kkijelen-
tés¢hez: ,Ha  Henoch-nak egyelére medd6 vagyakozasa
— a kizardlag anyatejjel valdo taplalas — hamarosan min-
deniitt valdéra valna, ha akadnanak felvilagosodott ¢és bo-
kezii joltevok és aldozatkész orvosok: nem maradna el az
eredmény ¢és jutalom.” A mi allami S tarsadalmi gyermek-
védelmiink, mely oOrvendetesen fejlédik, jogot ad arra, hogy
ez eredményeket mar ne a messze jovoben lassuk.



Csecsemok intezeten kiviili ellatasa.

Az Osszes lények kozott egyet-

len érdemli meg — minden esetben a
segitséget: — a gyermek, mivel sze-

rencsétlenségéért sohasem felel6s.”
Dumas.

A gyermekek az élet képmasai. A piros pozsgas apro-
sdgok az egészség mintaképei ¢és mégis koztik vaidn a halal
angyalanak leggazdagabb aratasa.

A nyomor ¢és a tudatlansdg rossz tandcsadok. A szegény-
ség eltompitja az anya legszentebb érzéseit és ha fol is langol
néha a nbi lélek legidealisabb megnyilatkozasa: a babona, a
kuruzslas karos iranyba tereli az anyai sziv torekvéseit. Ki
ne latott volna csecsemOt az utczasarkon koldusasszony o6l1é-
ben undort gerjesztd iivegbol valami tejszeri kotyvalékot
szopni? Azzal az egy-két korty tejjel ez az asszony az éhha-
laltol akarja szegény gyermekét megmenteni, pedig nem egy-
szer valosaggal megoli, mert az elromlott tejjel, a tisztatalan
palaczkb6ol a halal csirdjat adja be a kisdednek. Ha nagy az
ilyen kisded ellentalld képessége, keresztilvergédik az elsd
¢letéven ¢és elgorbiilt tagokkal, halvanyan, ranczos arczkifeje-
zéssel beall a koldusnemzedék egy uj tagjanak.

Vilagszerte hallatszik a jajszo: kiizdeniink kell a szegény
gyermekek javaért, kiizdeniink kell nemcsak sziviink sugal-
lata, de agyunk parancsszava szerint is; mert nemcsak
érzelmi momentumok, az emberszeretet Orok torvényei dik-
talnak, de az allamhatalom nemzetgazdasagi érdekei s
megkivanjak az emberanyag értékének megvédését. Az a
kiizdelem, melyet az emberiség a szegénység ¢és tudatlansag
ellen viv, fogja megmenteni a jovonek a kisdedeket.

Ez a mozgalom szilte a gyermekvédo-ligakat Franczia-
orszagban, Németorszagban, Ausztridban és nalunk. E ligak
mikddése eleinte a gyermekhigiéne népszerisitésében meriilt
Ki: el6adast tartottak, ropiratokat osztogattak a nép kozott,
melyekben ramutattak néhany altalanosan  elterjedt  szokas
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karos wvoltara s figyelmeztettek az azok helyett kovetendd
helyes eljarasra. Kiilonosen a mesterséges taplalas és — ha
mar ez egyaltaldban sziikséges — a mesterséges taplalas
helytelen modjai ellen kiizdottek. A tanitds, a felvilagositas
nem hullott terméketlen talajra, ezzel egyszersmind azonban
az is kiderilt, hogy meglévé formajukban a ligdk vajmi
keveset tehetnek a csecsemokért. A felvildgositdsok nyoman
ugyanis mind gyakrabban hangzott el a panasz: ,Hogyan
taplaljuk gyermekiinket tejiinkkel, ha a nyomortdl és beteg-
ségtdl elcsigdzott szervezetink e foladat keresztiilvitelére kép-
telen? Mily modon juthassunk az orvosrendelte jo minéségli

:1::’# Sl

35 AW|en| ,,Saughngsschutz” épiilete.

tejhez, ha nincs pénziink beszerzésére? Es ha van néhany
fillériink, milyen kotyvalékot adnak tej néven az iizletekben?”
Nyilvanvalova 16n, hogy nem elég a tanitds, segitségére is
kell sietni az anyaknak, segélyezni, tamogatni kell Oket,
hogy kovethessék a jo tanacsot.

A franczidk, a gyakorlati élet emberei, nem is maradtak
tétlenil. A ndéi klinikakon felallitottak az anyak iskolajat
(Ecole des méres), majd kibévitették ezeket a  csecsemd
rendelé-intézetekkel (Consultation des nourrissons), amelyeken
a szoptatd noket nemcsak jo tanacsokkal latjak el, de anyagi
segélyben is részesitik oket.
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Ezzel azonban csak a klinikdkon sziil6 ndék jutottak
segélyhez, holott torédni kellett az anyaknak azzal a nagy
tomegével is, akik nem a klinikdn sziilnek. E czélt szolgaltak
a klinikaktol fliggetleniil lassankint megalakuld rendel6-inté-
zetek. Ezek az intézetek kiilonféle anyagi elénydk nyujtaséval
igyekeztek az anyadkat ravenni, hogy maguk téaplaljak csecse-
mdiket. Téapjegyeket és ruhdzatot, fehérnemiit osztogatnak ez
intézetek, azonkivil még kiillon jutalomban 1is részesil az
az anya, akinek a csecsemdje szépen fejlodik. B6 tejelvalasz-
tasu anyak esetleg kelld jutalmazdsért mas csecsemoket is
taplalhatnak.

Az anyatejjel valdo taplalas érdekeit szolgaljak Német-
orszagban ¢és Francziaorszagban az anyasdg esetére  biz-

36. A madridi ,,Les consultorios de ninos de Pecho.”

tositd intézetek. (Milchkasse, mutualité maternelle.) A bizto-
sitas gy torténik, hogy az anya terhességének ideje alatt
jarulékot fizet a pénztarba S a sziiléskor a befizetett Osszeget
jutalommal megtoldva kapja vissza az esetben, ha képes a
szoptatasra, ha pedig nem: csecsemdje szamara mesterséges
taplalékot szolgaltatnak. Azonban, sajnos, a munkasasszonyok
napestig a gyarakban, mihelyekben foglalatoskodnak s igy
ezek, ha meg is volna a joakaratuk, képtelenck gyermekiiket
onmaguk taplalni. Hogy ezen a bajon segitsenck: a csecsemd-
védelmet szolgald egyesiiletek megkisérelték, hogy ez anyak
szamara a gyarhoz, vagy mihelyhez kozelfekvo helyiséget biz-
tositsanak, ami lehetévé tette, hogy az anyak napkdzben is
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foglalkozzanak gyermekiikkel. Ha ez lehetetlen, akkor az anya
reggel, délben S este és ¢jszaka szoptatja a gyermekét, a
kozbeesé idére pedig az illetd intézet gondoskodik mester-
séges taplalékrol. Hasonl6 moédon gondoskodik azokrol a
csecsemOkrol is, akiket anyjuk nem tud kelldleg taplalni, mert
kevés a teje.

Nagyon sok olyan anya van azonban, akit megbetegedés
vagy alkati hiba egyaltalaban képtelenné tesz arra, hogy

37. Tejlerakodas a tejkioszto el6tt. (Izabella-utcza 42.)

gyermekét szoptassa. E szerencsétlen anyakat és kisdedeiket
segiti a francziak altal oly szellemesen ,,gouttes de lait”-nak
(,,tejcsepp”) nevezett intézmény.

Rendkiviil nagy ennek az intézetnek a jelentdsége. Az
iizletekb6l vagy akar a termel6kt6l beszerezhetd tej ugyanis
nem tiszta, s igy az esetek igen nagy szamaban beteggé
teszi a gyermeket, s6t haldlat idézi el6. A ,tejcsepp”-intézetek
ellenben tisztan nyert és tartott tejet juttatnak a csecsemdknek.
A tejet zarral ellatott palaczkokban osztjak ki és a tej mennyi-
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sége a csecsemd életkorahoz igazodik. Az intézetek java-
része  gummi-szopokakkal is megajandékozza az anyakat.
Hetenkint vagy kéthetenkint megmérik a kisdedek sulyat;
a gondos anydkat megdicsérik ¢és megjutalmazzdk, a hanya-

38. A kébanyai fiok homlokzata.

gokat megszégyenitik ¢és megdorgaljak. A beteg gyermeket
orvossaggal latjdk el. Ugy a  csecsemd-rendelé-intézetek,
valamint az ingyentej-intézetek is rendszerint anyakat oktatd
iskolaval kapcsolatosak.
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Nagyjelentéségli  és  veszedelmes iddszak a  csecsemd
életében az elvalasztas ideje. Ha ez helytelen modon torténik,
akkor — kiilonosen forr6 nyaron — rendkiviill sokszor okoz
halalos kimenetelli gyermekkolerat. E veszedelem ellen is kiiz-
denek az ingyentej-intézetek. JO mindségl tejet, makk-kavét,
kakaot, gyermek-kétszersiiltet adnak, utasitjdk az anyakat,
hogy ezeket hogy haszndlhatjdk fel a legczélszeribben és

39. Az Ingyentej-Egyesiilet irodahelyisége.

ezzel nagy mértékben hozzajarulnak ez iddszak veszélyeinek
megsziintetéséhez.

A csecsemdk kozvetlen veszedelme azonban nemcsak
¢életik els6 honapjaira szoritkozik, hanem kiterjed a kora
fiatalsag els6 életéveire is. Ehhez képest az ingyentej-inté-
zetek sem Kkorlatozzak segélyiiket csupan a gyermekek cse-
csemd korszakara, hanem azt a Ilehetdség szerint tovabb is
kiterjesztik.

Ki ne ismerné példaul az apr6, elgorbiillt  labacskaival
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nagy kinnal vanszorgd, szogletes koponyaju, behorpadt mell-
kasu, angolkoros gyermekeket, kik kelld taplalas és gyogy-
kezelés hijjan néha a legesekélyebb megbetegedésnek aldo-
zataul esnek. Ezek védelmére alapitottdk Olaszorszagban a
»pil instituti dei rachitici”-ket, amelyek tejen kiviil csuka-
majolajat és phosphort juttatnak az apré sinyl6doknek.

Az emberiséget tizedel6 glimékor lekiizdésére szervezték
a francziak a ,dispensaire des tuberculeux’-ket. Ezek az

40. Varoterem az Ingyentej-Egyesiilet tejkiosztojaban. (Izabella-utcza 42.)

intézetek tejet, tuberkulint, csukamaijolajat és kreosotot adnak
a gyermekeknek és igy kiizdenek az irt6 korsag ellen.

A pinczelakdsok sotét odainak terméke a  gorvélykor.
Duzzadt mirigyek, megvastagodott orr és ajkak, gyuladt sze-
mek éktelenitik el ilyen esetekben a gyermekeket. Gyogyita-
sukra ismét a tej a legalkalmasabb, megfeleld gyogykészit-
ményekkel (jod, vas, arzén ¢és csukamijolaj) egybekotve. A
budapesti intézet kiilonds gondozasban részesiti ilyen betegeit.
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Nem feledkeznek azonban meg a tejkiosztdé intézetek az
egészséges iskolas gyermekekrél sem. Az ¢hség nem segiti,
hanem akadadlyozza a tanuldst S ezért az ¢hes iskolasgyer-
mekeknek is osztogatnak tejet. A budapesti Ingyentej-Egyesiilet
is igy jar el. Svajczban a sziinidei gyermektelepekkel kapcso-
latosan szervezték a tanulok tejjel valo ellatdsat: azok a
gyermekek ugyanis, akiket nyaron &t {idiilni visznek, télen &t
tejet kapnak. Anglidban és Amerikaban a népkonyha min-
tajara rendeztek be ily intézeteket.

41. Orvosi rendel8-szoba az Ingyentej-Egyesiiletben.
(1zabella-utcza 42.)

Az ingyentej-intézeteknek tehat nagy a munkakdre. A
kiilonboz6 feladatokat, amikre futolag ramutattunk, kiilfoldon
mind kilon-kiilon intézetek latjdk el. Az orvosi vezetésem
alatt all6 budapesti intézet az egyetlen, amely mind ezeket
a munkakat egyesitve végzi.

Az ingyentej-intézetek részben orvosi feliigyelet —mellett
milkddnek, részben anélkill. Az orvosi feliigyelet hianya
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azonban akarhanyszor stlyosan megboszulja magat. Orvosi
kezelés nélkiill pl. konnyen megeshetik, hogy a szoptatasra
alkalmas né mesterséges taplalékot kap kisdede részére, vagy
hogy a gyermek-koleraban szenved6 kisded jotékonysag
czimén tejet kap, holott ez a szamara halalos méreg.

Az ingyentej kiadasainak fedezésér6l tobbféleképen gon-
doskodnak.  Anglidban a ,milk depot” wvarosi intézmény;
Francziaorszagban a ,gouttes de lait” szegénynek gazdag-
nak egyarant juttat tejet; a nyomorgénak ingyen, a  mun-

42. Tejkiosztas csecsemdk részére az Ingyentej-Egyesiiletben. (O-Buda.)

kasnak beszerzési aron, a jomodunak draga pénzen S ily
kezelés mellett az intézet jovedelme a kiadasokat is fedezi.
Az intézmények javarésze allami S wvarosi segitség mellett
jotékony emberek adomanyaibol tartja fonn magat.

A budapesti  Ingyentej-Egyesiiletet lelkes emberbaratok
alapitottak. Megalapitasa els6 évében még csak a gyermekek
féli nyomora ellen kiizdott. 1901 november 16-ikan kezdte meg
az egyesiilet a mikodését ¢és marczius végéig osztogatott reggel



73

és délutan az intézet helyiségében jelentkezd6 gyermekeknek
tejet és zsemlyét. A tejet is, a zsemlyét is a helyszinen
kellett elfogyasztani.

Az egyesiilet helyisége ezidoben egy tejkonyhdbdl, egy
kioszto- és egy varoterembdl allott.

1902 jalius 1-én jelentékenyen kibdviilt az egyesiilet
munkakére. A meglevd tejkiosztéhoz ekkor kapcsoltdk e
sorok irdjanak javaslatira az orvosi rendel6-intézetet a szop-
tatd asszonyok, csecsemOk ¢és beteg gyermekek szamara.
Evvel egyidejiilleg megkezdték a csecsemdk ¢s beteg gyer-
mekek szamara szolgald tejkiosztast. Az intézetnek emez 1j
munkakore természetesen az egész évre, megszakitas nélkiil
Kiterjedt.

Mindossze egy esztendd oOta allott fenn ekkor a tejkiosztod-
intézet, de miikodésének elsé perczétdl kezdve nyilvanvald
volt, hogy mennyire hézagpotld és hogy mily nagy sziikség
van 1d. Az alabb részletezendd statisztikai adatok szemléltetden
tarjaAk ezt elébiink. Epen ezért a varos Kkiilteriiletein is igye-
kezett az egyesiilet tejkioszto-helyiségeket felallitani. Az elso
fiokhelyiséget Kdébanyan nyitottdk meg — 1902 deczember
16-ikan, — a masodikat O-Budan, 1907 6szén. ime a tej- és
zsemlyekiosztasrol szo6l6  kimutatds 1901 nov. 15-t61 1910
majus 1-ig:

v Forralt tej 025 l-es Szekely-féle csecsemd- | A téli hénapokban ki-

adagokban tej 02 1.-es palaczkokban ‘ osztott zsemlyék szama
1901 91700 | 87560
1902 316150 107372 219175
1903 | 524380 60671 196450
1904 531320 48576 | 173550
1905 652280 37910 148750
1906 518190 30144 | 93400
1907 341072 14665 131700
1907/908 675550 32146 129050
1908909 1015532 L 3449 L 149700

1909,/910 1204640 25680 ‘ 125220
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Az egyesiiletnek jelenleg is harom tejkiosztdja van és
pedig: VII. lzabella-utcza 42. sz. alatt, Kdébanyan a Szent
Laszlo-tér 4. sz. alatt és O-Budan a Szent Endrei-utcza 21.
sz. alatt. Ezek koziil csecsemé-rendelé van az Izabella-utczai
és O-budai tejkiosztoban (ez utdbbi csakis ezt a czélt szol-
galja), mig a nagyobb gyermekek az lzabella-utczai és ko-
banyai intézeti helyiségben kapnak tejet. A csecsemd-rendeld-

43. Csecsemdk csoportja az Ingyentej-Egyesiiletben.

intézet az anyanak ad ngyen tejet, ha gyermekét szoptatja;
ha pedig a gyermek mesterséges taplalasra szorul, akkor az
kap Székely-féle gyermektejet.

Orvosi szempontbol az Egyesiilet fotorekvése a termé-
szetes csecsemotaplalas hirdetése és terjesztése. E czélt szol-
galja az orvosi rendeléseken megjelent anyak kioktatasa épen
ugy, mint azok a kis rdpivek, amiket az Egyesiilet hélyisé-
gében osztogatnak és amely a kovetkez6 28 rovid pontban
utasitast ad az anydknak a csecsemék gondozésara. fme:



75

Az ,Ingyen tej” intézmény tanacsadéja anyak részére:

1 A csecsemoének egyetlen természetes taplalék az anyatej.

2 Az anya csupan orvos rendeletére allhat el a szoptatastdl, mely
nemcsak a gyermekre, de sajat személyére is felette elonyds.

3 A csecsemb életének elsé napjan  bojtoljon, vagy forralt czukros
vizet nyajtsunk neki.

4. A forralt vizzel megmosott emléket Gtszor naponta nyujtsuk.

5 A csecsemd kivételesen sir éhség miatt; vizelet, bélsar, a pelenka
ranczos  volta, hasfajas, stb. leggyakrabban elGidéz6i az aprosdg nyug-
talansaganak.

6. Az elvalasztas a 10-11-ik honapban, lehetSleg hiivos id6szak-
ban torténjék olyaténképen, hogy lassan a szoptatist tehéntej s husleves
nyljtasaval  helyettesitjik, = fokozatos  atmenetelt  biztositva a  természetes
taplalastol a mesterségeshez.

7. Ha a szoptatas orvosilag el lett tiltva, a mesterséges taplalashoz
folyamodunk.

8 A  mesterséges taplalas  keresztiilvitelénél a  legszigoribb  tiszta-
sag szikséges. A szopOliveget és a szopokat a legnagyobb figyelemmel
tisztogassuk, mert a bennilk visszamaraddo tejrészek  kartékonyak a  cse-
csemére nézve. Kizardlag  keztyliujj-alaki  szopdka  haszndlata van meg-
engedve; 2-3 darabot vasaroljunk, s tartsuk Oket 4allandoan tiszta for-
ralt vizben; nyilasuk ne legyen tilnagy.

9. Otszor naponta (1-4 hé) 1, (4-8 ho) 1-5 (8-12 hé) 2.0 deczi-
liter taplalékot nyudjtsunk.

100 A mesterségesen  taplalt csecsem6énél a  10-11-ik  hoban  hagy-
juk el a szopoiiveget, s poharbol vagy kandllal etetjik a kisdedet.
A tehén-tejen  kiviil makk-kavét, makk-kakaot, arpa-kivét, finom tésztat
vagy tapiokat tejbe s levesbe nyldjtunk a kisdednek. Tojés, fozelekek s
husfélékre csupan a masodik életévben tériink at.

11 A csecsemét minden nap 28° R. vizben filirdsztjiik; a szemek,
szdj s ful tisztitdisdra killon vizet haszndljunk. A fejtetén  felgylilemld
piszokréteget olajos boritdisok ¢és szappanos lemosasokkal tavolitjuk el
A masodik életévben hetenkint 2-3-szor  flirdsztjik a gyermeket, a
fiirdovizet — kiilondsen nyar idején — fokozatosan lehtitve.

12 A mesterségesen taplalt csecsemb szajat forralt vizzel (a czuk-
ros Vviz artalmas) s tiszta vaszonrongyocskdval mossuk. Sziikségtelen e
tisztitdis  anyatejjel  taplaltakndl. Az u. n. ,czuczli” hasznalata karos; a
gyermekeket nehéz  késobb  tole elszoktatni s  gyakran okoz  szajmeg-
betegedéseket.

13 A csecsemé beteg szemébe ne fecskendezziink tejet, hanem
bizzuk a szemek kezelését orvosra.

14 A fulfolyds komoly bantalom. Jelentkezésekor ne tisztitsuk ki
a fiileket mindenféle tedkkal, hanem mutassuk be orvosnak.

15 A csecsemének 1-2-szer van naponta tojassarga pépes  Urii-
léke; ha vizes, vagdalt tar6és, z0ld — ez rossz emésztésre enged kovet-
keztetni, ilyenkor orvos tanacsat kérjik ki.
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16. Csecsemék  vagy nagyobb  gyermekek  kohogését ne  orvosoljuk
faggyGs rongygyal, hanem keressiik fel az orvost, mivel sok baj el-
mérgesedésének fogjuk elejét venni.

17. Altalaban  barmely megbetegedésnél ne  bizzunk a  tudatlanok
oktalan tanacsaiban, hanem rogtén orvoshoz folyamodjunk.

18 A csecsem$ fejlodését mérleggel s nem  Osszeméréssel  Oriz-
ziik ellen.

19 Az arcz ¢és fejteton fellépd nedvedzé borfeliletek  orvoslasa
okvetlenill sziikséges, ne higyjink azon oktalan allitisban, hogy e bor-
elvaltozasok gyogyitasa hatranyos a csecsemore.

2. Kiiitések jelentkezésekor a gyermeket testvéreit6l rogton  kiilo-
nitsiik el, mivel gyakran gatot vethetink a pusztitd korsag tovaterje-
désének.

44. Nagyobb gyermekek az Ingyentej-Egyesiiletben.

21. A gyermek szobija lehetbleg jol legyen szelldzve, mert a jo
levego s a jo taplalék a kisded jollétének fofeltételei.

22. A ruhazat tiszta legyen és szabad mozgast engedjen a csecse-
monek.  Pelenkakkal ne takarékoskodjunk, csak kimosottakat és nem
csupan szaritottakat hasznaljunk.

23, Nyaron rogton kivihetjik az TUjszilottet a levegdre, télen 6-8
hetes koraban rovid idore, ha a hdmérsék 0° felett van.

24. Az oltas az elsé életévben eszkozoOltessék; ne  hallgassunk
tudatlan emberekre, kik ez aldasos beavatkozas ellenségei.
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25. A fogzas nem jar — csekély nyugtalansagon kivil — koros
tiinetekkel ~ (hasmenés, kohogés, rangdgorcsdk), ezek jelentkezése vala-
mely betegségnek, de nem a fogak attérésének tudandok be. Fogzaskor
ne dugjunk a gyermekek szdjaba mindenféle targyakat, ezek a fogzast
nem konnyitik meg, de kénnyen okozhatnak szajbetegségeket.

26. A feliilést, allast, jarast bizzuk a természetre, ne erGltessik a
kisdedeket e miiveletek keresztiilvitelére, mert ily modon keletkeznek
gyenge gyermekeknél a csont-elgorbiilések.

27. A gyermekeket jo szoval, s nem vesszével neveljiik!

28. Bor, sor, palinka a gyermek szervezetére mérgez6én hatnak »

A természetes taplalds eldonyének ez a hirdetése nem
is maradt eredmény nélkiil, amint az aldbb kozolt két sta-
tisztikabol 1is lathatd, amely a csecsemOk szdmarol ¢és tapla-
lasardl nytjt felvilagositast.

A bemutatdsra keriilt gyermekek szamardl tajékoztat az
alabbi statisztika:

....................................................................................................................................

Bemuta- Exek kozil
lott | L BV =1 N 1 ‘
- $ H - & - e
Ev gyerme-, 2w BE ~ z 2 wE | B
kek | 82 BEE| 2 | £ ¥ | g¥ | E£
« | ¥ ek d | 5 | R 5 |4 B
szama | O Zz 5 ’ - w = | =& £

1902/907 | 6581 4462 2119 3459 3122 1299 5282 5090 1491
1907/908 1470 979' 491 774 696 271 1199 1132 338
1908/909 1460 1037, 423 775 695 48 1012 1144 316
1909/910 1491 1 123j 368 769 722 464 1027 961 530

A gyermekek taplalasarol ad felvilagositast a  kovetkezo
kimutatas:

Téplilisinak médja szama %o-n fzﬁma )2 j‘.f’u-n »szima : ""1»1— uimn,!&:‘“
| 1900/07 | 1%07/%08 | 106909 | 1909910
Anyatejet ka- E
pott _ . ... | 2563 574 741 758] 773 745 920/ 819
Mesterséges |
tapldlékot ka- l l
pott _ ___ .| 1013 227 136, 139 150 145 103 92
iyes tapla- E
ékot kapott 321 72 1 11 29 28 15| 13
Elvalasztatott 502 113 47 49 46 44 37l 33
Visszautasitta- ‘
tott: oo i 63 1'4 44 45 39 38 48 43
Osszesen ... | 4462 1000/ 979 1000 1037 10000 1123 1000
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E tabldzat vildgosan mutatja, hogy az Egyesiilet miiko-
dése évrél-évre mily erételjesen mozditotta el6 az anyatejjel
valé taplalast, ami természetesen évrol-évre csokkentette a
mesterségesen taplaltak szamat. A mesterséges taplalas alkal-
mazasat részben az asszonyok gyarld egészségi Aallapota és
elfoglaltsaga idézte eld, részben az a tény akadalyozta a
természetes taplalast, hogy a gyermeket mar elvalasztas utan
mutattak be.

Az orvosi rendelé-intézet masik foczélja az volt, hogy az
anyakat raszoktassa kisdediiknek az Egyesiilet helyiségében
valdé rendszeres —  kéthetenkinti — bemutatasdra, amely
alkalmakkor a csecsem6t megmérik, orvosi vizsgalatnak
vetik ala és a tapasztaltak alapjan utasitdsokat adnak az
anyanak.

Hogy ez mennyire sikeriilt — arr6l a kovetkezd tablazat
nyujt felvilagositast:

..... ‘e e LT T PP PP TR

prendsxeres hes. | szima | % | sdma | %-a xz.i; 01_ satind | ff.u:.
_trtemavolt | jommo7 1907/908  1908/909 1909910
12 hénap 660 147 243 248 265 25-5I 328 292
mn ., 707 159) 174, 178 158 152 174 155
0 578 120|143 146| 151 146] 158 141
0 s14 115|938 100 107 103 102 91
g . %2 82 79 82 65 63 71 63
7 . 358 82 45 46 65 63 T4 66
6 318 7| s3 54 76 73 62 56
A 2711 60| 51| 52| 47 46| 47 42
4, 237 53 32 320 40 39 33 29
3 ., 167 38 25 26 33 32 28 25
2 153 36| 18/ 18 2 25 25 22
1 1280 28 18 18 4 o3 2/ 18
Osszesen ... | 4462/ 1000 979 1000 1057" 1oo~u[ 1123 1000

A tablazatbol  vilagosan kitlinik, hogy évrél-évre ndve-
kedett azoknak az anydknak a szama, akik egész  éven at
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rendszeresen  bemutattdk  csecsemdjiiket az orvosi rendeld-
intézetben.

A rendeléshez az asszonyok tobb oknal fogva ragasz-
kodtak: a tejen kiviill erdsitd- és gyogyszereket is adott az
Egyesiilet az anya ¢és a gyermekek szamara — viszont a
csecsemd rendszeres bemutatasanak elhanyagolasa a tej-utal-
vany megvonasaval jart.

45, Az Ingyentej-Egyesiilet tejkonyhaja.

Hogy mindez mit jelent a csecsemOk egészségi allapota
szempontjabol, azt bizonyara nem sziikséges ismételten fej-
tegetni.

Mint mar emlitettiilk, az FEgyesiiletet jotékony  ember-
baratok alapitottak és tartottak fenn az els6 években. Fen-
tartasanak  koltségeit javarészt  tovabb is ezek  viselték és
viselik, 1906 o6ta azonban a fOvaros is segélyezezd Egyesiiletet,
az oO-budai fiok megalapitasat pedig a beliigyministérium segi-
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tette eld6 évi 7000 korondnyi segélylyel. Az Egyesiilet évi
koltségvetése 45-47000 K kozott ingadozik.

Az Egyesiilet alapit6 tagjainak, a févarosnak és a beliigy-
ministériumnak az anyagi segitsége azonban nem elég az Egye-
sillet kiad4sainak fedezésére. Epen azért az Egyesiilet az egyes
maganemberek jotékonysagat is Orommel fogadja ¢€s azokat,

a- atlagos csecsemd-haldlozas Saintol sur NMer-ben,
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46. abra.
akikr6l a vezetdség tudta, hogy az Egyesiillet mikodése
irant  érdeklédéssel  viseltetnek, kedves ¢és elmés modon
emlékeztették az Egyesiiletre. igy példaul a fiatal anyaknak
emlékkonyvet killdtek, amely a kisded testi és szellemi fejlo-
désére és az Egyesiiletre vonatkozd adatokon kiviil Ignotus
egy versét is kozolte. A vers czime , A tejkiosztobeli kisbaba
udvozlete az 1) babahoz”, tartalma pedig az, hogy a jomodu
sziilok kicsiny gyermeke gondoljon aprobb, csenevész test-
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vérkéire, akik egy-egy polyaszalagocska arabol eledelt, orvos-
sdgot nyerhetnek az Ingyentej-Egyesiilettdl. Az adomany-
gyljtés egy masik modja, hogy a jobbmodu gyermekeket

sziiletésiik napja alkalmaval egy emlékszivecske kiséretében a
kovetkezd sorokkal keresik fel:

Sziiletésed napjanak csaladod orvend, ajandékkal halmoz el
sziiletésemnek évforduldjat meg sziileim is elfeledték és étlen-
szomjan volnék az oromnapon, ha nem lennének jo emberek,
kik éehségem és szomjusagom csillapitiak. Jolléted egy morzsajat
juttasd azon intézménynek, mely nyomorusdgunkban egyetlen
vigaszunk, keérésiinket ajanld jo sziileid figyelmébe, e mellékelt
Szivet pedig fogadd jo kivansdgaink tolmdcsaként.

Testvérel és tarsai nevében
szivélyesen 1idvozol
X. Y.

Az Egyesiilet maganosok részérél valdo segélyezésének
harmadik modja a koszoru-megvaltas, végiil a negyedik az
utczan és az lzletekben, tovabba a maganosoknal elhelyezett
gytjtoperselyek, amelyek czukor- ¢€s  pénzgyiijtésre  szol-
galnak. A perselyekbe gyiild cukrot gyari modon  értékesitik
az egyesiilet czéljaira. Kiilon meg kell még emliteni végil a
gyogyszerészeket, droguistakat, a bel- ¢és kilfoldi vegyészeti
gyarakat ¢és a belfoldi fiirdok asvanyviz lerakatait: a gyogy-
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szerek ingyenes osztogatasat javarészt ezeknek az aldozat-
készsége teszi lehetdvé.

A rendkiviil nagyszdmu jotékony intézetek azonban szét-
forgacsoljak a tarsadalom jotékonysagat. Sok mindenfélére jut-
tatnak; de épen ezért semmire sem jut annyi, hogy igazan
segithetnének a fenforgd bajokon. Epen ezért az Ingyentej-
Egyestilet mar kezdettdl fogva annak az iranynak a szolga-
latdba szegddott, amely azt hirdeti, hogy a kiillonb6zd jo-
tékonysagi egyesiiletek karoltve mikodjenek, ha mar egy-
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48, Fejéskor a tehénre alkalmaz-
hnth kOtény

49. Sziird.

altalaban nem egy kozponti iroda intézi a segélyezéseket. Az
Ingyentej-Egyesiilet erejétél telhetéleg ezt az elvet ugy igye-
kezett keresztiilvinni, hogy a tchetésebb egyesiiletek segélyét
0 maga vegye igénybe, viszont a hasonloczélu, de szegé-
nyebb egyesiileteket O tamogatja természetben kiutalt ado-
manyokkal. E felfogas terjesztésének eredménye volt, hogy
a Gyermekvédo-Liga 1950 koronat adomanyozott az egyesii-
letnek az oO-budai fiok berendezésére, viszont az Ingyentej-
Egyesiillet az Altalanos Kozjotékonysagi  Egyesiilet — 6-budai
Bolcsodéjét a sziikséges tejjel latja el; tovabba az Orszagos
Anya- ¢és Csecsemd-Védé Egyesiilet részér6l az Ingyentej-
Egyesiilethez atutalt anyakat ¢és csecsemdket a kell6 tamoga-
tasban részesiti.

* *
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Latnivald a fontebbiekbdl, hogy az ingyentej-intézetek
mikodési korében — mindenesetre a kényszertiségtdl hajtva —
a mesterséges taplalék-nyujtasnak is jut szerepe. Ez indokoltta
teszi, hogy néhany sz6t ejtsiink maganak a mesterséges
taplaléknak — a tehéntejnek — problémajarol.

Rendkiviil sokat kutattak e téren ¢és a kérdés irodalma
iS igen nagy; mégis messze tavol allunk még a kérdés vég-
leges megoldasatol. A kérdéshez hozzaszolok javarésze egy
pontban egyetért és ez az, hogy a feldolgozasra keriild tej
nyerése aszeptikus legyen. Ez nagy technikai nehézségekkel
jar, ezek a nehézségek azonban, bar csak nagy anyagi aldo-
zatok aran, de lekiizdhetok.

50. Vattasziirén lerakodott piszok.

De amint a tdlhajtott sebészi asepsis a nagy, sot
kisebb miitétek keresztiilvitelét is a mindennapi gyakorlat
mezejérdl elterelte az idealis asepsist biztositd intézetek kere-
tébe, ugy az aseptikus tejtermelést is kiilon intézetek felada-
tava tették. NeEhany esztendeje azutan egy kivaldé német
sebész egyszerli viszonyok kozt primitiv eszkdzokkel —elért
jo eredményeir6l szamolt be és erre hivatkozva felhivta a
figyelmet arra, hogy a talhajtott kovetelmények altal elriasz-
tott nagy orvosi kozOnséget ismét vissza kell hodditani leg-
alabb is a mindennapi u. n. kis sebészet gyakorlasara.
Ugyanigy allunk a tejtermeléssel is. A nagyrészt  gyakorlati
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tudassal nem rendelkezd, a tehenészetet csupan hallomasbol
vagy konyvekbol ismeré hygiénikusok, orvosok oly kovetel-
ményekkel 1éptek fel, melyek a gyakorlatban vagy nem vihe-
tok keresztiil, vagy csak oly nagy anyagi 4aldozatok révén,

Schliiter és Godl-féle hiitokésziilék.

Tejkannaba alkalmazhat6 hiito.
51. Tejhité készilékek.

melyek az eladasra keriil6 anyagot, csupan a felsé tizezrek
gyermekei szamdara teszik elérhetévé. Mar pedig a szegény
néposztaly kisdedeit szolgald, az adakozo tarsadalom altal
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fentartott intézetnek ez nem felelhet meg S a kell6 mindségi
tej lehetdleg olcsé megszerzése épen ezért égetden fontos
kérdés. A kovetkezOkben csoportositom tehdt azokat az elmé-
leti kutatasokbol lesziir6dott kovetelményeket, amelyek gya-
korlatilag elég konnyen keresztiilvihetok és talsdgos anyagi
aldozatot sem kovetelnek.

Fontos az allatfaj megvalasztisa. Erre nézve azonban
altalanosérvényli szabalyt nem lehet felallitani, mert termé-
szetszerien minden  orszagnak megvan a kedvelt tehénfaj-

S

52. Tejforralo-késziilékek.

taja, melyet legfeljebb okszerli keresztezés utjan nemesit.
A kiilfoldi tiszta fajtajo tehenek dragasaguknal s esetleg nehéz
aklimatizalédasuknal fogva a mi szempontunkbol szamitasba
nem johetnek. Hazankban igen jO6 ¢és aranylag olcs6 allat-
anyagnak bizonyult a bonyhadi szarmazasu tehén.

Nagyon fontos a tejeld allatok egészségi allapota. A
csecsemOk taplalasa szempontjabol legfontosabb tehénbeteg-
ség a gimdkor. A tehenek nagy %-a gyongykoros S mint-
hogy igen sokszor tégylik is beteg, tejiik tuberkulozis baczil-
lusokkal fertézott. Az allam foltétlen kotelessége a tehénallomany
gyongykorja ellen a legerélyesebb eszk6zokkel kiizdeni; amit
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els6 sorban a tuberkulinoltas hatosagi keresztiilvitele, a gya-
nus allatok elkiilonitése, a betegek bejelentése és kisaja-
titdsa, az istallo kotelezd fertdtlenitése, csupan egészséges
allatoktol szarmazé borjuk felnevelése dajkaval vagypaszteu-
rizalt tejjel s elvalasztasuk utan a tuberkulin-reakcziéval val6
kiprobalasuk szolgal.

A tuberkulozis mellett természetesen a tobbi megbetege-
déseket is szem eldtt kell tartani.

Az istalld ne legyen a varosban, mert — Schlossmann
szavait czitdlom - jo dajkat nem a fegyhazban, jol tejeld
tehenet nem a varosi zart istalloban keressiink, hanem ott, hol
alkalom van az allatok szabad levegdben torténd jartatasara.

Az allat takarmanyozasanal keriiljik a bélpuffadtsagot
¢s hasmenést eldidéz0 tdpanyagokat, mert ezek hasonld tiine-
teket idéznek el6 a tejet €lvezd csecseménél is. Ne nyujtsunk
oly takarmanyt, melynek izanyagai &tmennek a tejbe, mert
csirakban szegény tejben az idegen iz feltinden jol érezhetd.
A rossz ivoviz kéaros hatdst gyakorol a tej Oszszetételére S
igy kozvetve artalmas befolyast gyakorolhat az allat tejét
ivo kisdedre is. A takarmany és viztartadlyok kelld tisztan-
tartisa a tapszerek bacteriumtartalma szempontjadbol nagy-
fontossaguak.

Schulz ¢és Backhaus vizsgalatai bebizonyitottak, hogy ha
az asepsis szabalyait mell6zik, rogtdon fejés utan 200,000-
300,000 bacterium talilhaté 1 cm® tejben, Miguel és Freu-
denreich kimutattak, hogy ha a frissen fejt tejben a bacteriu-
mok szama 9300, ugy ezek mennyisége 3 Ora alatt megkét-
szerezO6dik, 6 ora alatt meghtszszorozodik, 9 oOra multan
szamuk 1.000,000 s 24 ora lepergése utan 857.000,000-ra
szaporodnak fel; ugyanez a tej 15° mellett 15 o6ra lefolyésa
utan  100.000, 25° mellett 72.000,000, 35° mellett 165.000,000
bacteriumot tartalmaz. E szamadatokbol az kovetkezik, hogy az
aseptikusan nyert tejet rogton le kell hiiteniink s a tej nyerése
és kiosztasa kozt lefolyo idot lehetdleg meg kell roviditeni.

Valamint tiszta miitéteremben, tiszta mitéti teriileten,
tiszta eszkozokkel kell a miitétet végezni S a sebet az asepsis
szabalyai szerint kell tovabb kezelni, ugyanagy tiszta istallo-
ban, a tégy alapos lemosasa utan, egészséges fej0 (nem-
csak 0, de csaladja is ment legyen heveny vagy idilt fert6zo
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betegségektdl), tiszta kézzel, tiszta edénybe fejjen, azutan
pedig rogton kovetkezzék a szlirés, a kelld Iehiités, a meg-
feleld edényekben torténd szallitds, (nyari idoben hiitékocsik-
ban vagy legalabb Fleischmann-félte hitékkel ellatott edé-
nyekben), a kozpontban pedig a feldolgozds gyorsan s a
kell6 tisztasaggal torténjék, a fogyasztohoz torténd szallitas

Palaczkmosok

Kannamoso.
53. Tejedény-mosokésziilékek.

s a tej feldolgozasa kozott lefolyd id6 pedig lehetdleg rovid
legyen. Egy éven belill tobbszor meszelt istalldo teljesen
megfelel6, a draga zomancz nélkiilozhets. A tégy tisztitasa-
nal azon arany kozéputat kell megtartani, amely Dbiztositja a
szilkséges tisztasagot, anélkiill, hogy a tégy megbetegedését
vonna maga utan. Ennek a feltételnek egyarant megfelel a
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vizes lemosas, valamint a Guillebeau-féle eljaras. A fejo
kezeinek tisztasaga nézetem S masok tapasztalatai szerint is
tobb  biztositékot nyujtanak, mint a fejogépek, melyeknek
tisztantartasa oOridsi gondot kovetel s a benniik esetleg pangd
tejmaradékok  a  bacteriumok  szaporulatira  vezethetnek.
Bacteriologiai szempontbdl nagyfontossdgu a tejtartaly anyaga.
1 gm. tejben 279.000, 1696 illetdleg 1105 a bacteriumok
szama, aszerint, hogy a tejet fa-, pléh-, vagy zomdanczozott
anyagbol késziilt edényben tartjak.

Igen fontos s elengedhetlen kovetelménynek tartom az

54. Palaczktolté-késziilek.

a kozpontokban eszkozolt tejvizsgalatot. Az ellenérzé kozegek
gyakorlati és elméleti kiképzésére a mostaninal nagyobb sulyt
kell fektetni.

Nagy fontossaggal bir az aseptikusan nyert tej feldolgo-
zasa csecsemOk szamara. Mas megitélés ald esik az egyes
csecsemd ellatasa csaladi  korben, avagy korhazban, hol
vélik kilon-kiilon tlizetesen lehet foglalkozni S mas az
eset a nagy forgalom Ilebonyolitdsara hivatott tejkonyhak-
nal. Tagadhatatlan s az elméletben és gyakorlatban egyarant
helyesnek bizonyult elv az, mely a csecsemd mesterséges
taplalasanak  megoldasaba is  belevitte az  individualizalas
elvét, mely a therapidban is mint az egyediil eredményes
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eljaras gyOzedelmeskedett. Intézetekben azonban, hol naponta
néhany szaz kisded ellatasarol van sz6, a taplalék Osszetételét
egyénenkint meghatarozni majdnem lehetetlenség. Evekre vissza-
mend S ezrekre kiterjed§ tapasztalataim arra tanitottak, hogy
a nagyforgalmi tejkonyhakban a kelld mindségli tejbdl egyik
vagy masik moddon elkészitett egyenletes Osszetételi csecsemo-
taplalékot adagoljuk s a havonta kétszer végzett sulymérés
és megfigyelés adatai alapjan a tej egyik vagy masik alkat-
része altal okozott karos hatast az individualizdlé eljarés
utjan kiiszoboljiik ki.

Természetesen a betegek diétetikus kezelésére minden-
nemi  készitmény alljon az orvos  rendelkezésére. A leg-

55. Palaczkszallito. 56. Tejszallitd automobil.

helyesebb, de legdragabb, ha ivasra kész alakban nyujtjuk
a taplalékot, illetdleg a diétetikus gyogyszert, olcsobb, ha az
anyagot adjuk at az asszonyoknak és az elkészitést reajuk bizzuk.

Nagy szoczidlhygiénikus eredmény tehat csak az esetben
érhetd el szerény véleményem szerint, ha egy kozponti nagy
tegjkonyha latja el a kelld6 szami rendeld intézeteket a kivant
mindségli és mennyiségli tejjel. Ha e tejkonyha az Osszes
szakkozegek  (gyermekkorhazak, menhelyek, rendeld-intézetek
és szakorvosok) szovetkezeti feliigyelete és erkdlcsi tamoga-
tasa alatt all, agy ez akar 4llami, akar varosi, vagy magan-
vallalkozas utjan kdnnyen megoldhato.

A csecsembgondozd intézetek bizonyos fokig a helyi
viszonyokhoz alkalmazkodjanak. Varosban példaul tejkioszto-
intézetet fogunk berendezni, falun, hol majdnem mindenkinek
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van tehene, kioktatjuk a népet, hogy a jo tejet csaladjanak
szanja; e szempontbol igen érdekes egy lotharingiai tejmérés’
S egy nassaui paraszthaz® felirata. Falun berendezhetiink
egy tejkonyhat, amelyben minden asszony a reggel fejt tejet
sterilizaltathatja.

*

fgy és csakis az ily nagyméretiién szervezett csecsemd-
rendel6- és tejkioszto-intézetek fognak olyan hatast kifejthetni,
hogy Ilényeges befolyast gyakorolhatnak a gyermekhalando-
sdgra, amit eddig épen kis szamukndl fogva nem érhettek
el (épen 1Ugy, miként a tiidébeteg-szanatéoriumok a tiivovész-
szel szemben) s ami tobbeket, koztik Cerny boroszldi tanart
is, arra birt, hogy a tejkioszto-intézetek értékét Ilekicsinyeljék.
A helyi viszonyokhoz megfelelden alkalmazott, kelld0 szdmban
berendezett intézetek vezet6i magukra vonatkoztathatjdk maj-
dan a haldokl6 Budin szavait: ,,Mes chers amis, je wvous
confie le sort des petits enfants de France!”

5N

,,Erst dem Kind, Was {ibrig sei,
Dann dem Rind; Zur Molkerei”.

,»Wer seine gute Milch verkauft

Und mit den Kindern schlechte sauft,
Wer Butterlieferante ist

Und selber Margarine frisst

Und hierher zu klagen liebt,

Dass er verschleudern muss die Korner,
Der ist ein Rindvieh ohne Horner.”

B B



A gyermekvédelem Magyarorszdagon.

A kovetkezOkben a magyar allami és tarsadalmi gyermek-
védelemrdl akarok megemlékezni, melylyel kapcsolatban rovi-
den a gyermekbirésagokra is kiterjeszkedem.

Nalunk az 1876. ¢évi torvény gondoskodik el6szor a
gyermekek védelmérdl. E torvény rendelkezései: a 7 éven
aluli gyermekek kotelez6 orvosi kezelése, neveldsziiloknél
elhelyezett gyermekekre vald feliigyelet, kozigazgatasi intéz-
kedések a fert6z6 betegségeknek az iskola utjan valod terjesz-
tésének megakadalyozasara.

Az 1898. évi XXI. torvényczikk elrendeli, hogy a hato-
sagilag elhagyottnak nyilvanitott gyermekek nevelési koltségei
az allami betegsegélyzo6 alapbdl fedezendok.

A gyermekekre vonatkozo dltaldnos hygiénikus intézke-
desek koziill a legfontosabbak a kovetkezok: A szildk...és
azon egyének, akik hivatalbol fogadtak gyermeket gondjaikba,
betegség esetén 20 koronaig terjedd biintetés vagy 2 napi
elzaras terhe alatt kotelesek az ingyenrendeld orvost hivatni,
ha olyan nem allna rendelkezésre, az orvosi tiszteletdij a
betegsegélyzo alapot terheli.

Ha a 7 éven aluli gyermek orvosi kezelés igénybevétele
nélkiil halt el, a halottkém koteles ezen mulasztast a hatdsag-
nak bejelenteni.

Ha wvalaki gyermeket akar dajkasagba fogadni, akkor az
illetd egyén ¢és egész haztartasa  hivatalbol orvosilag meg-

1 Az adatokat jorészt ,Le droit de lenfant abandonné et le systéme
hongrois de protection de l'enfance. Ouvrage publié sous les auspices
du ministéere royal de [lintérieurs de Hongrie par Zoltan de Bosnyak
et Cte L. Edelsheim-Gyulai”-bdl vettem.
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vizsgalanddo, ha ez a vizsgilat az illet6t arra alkalmasnak
nyilvanitja, akkor az illetd tovabbra is hatosagi feliigyelet alatt
marad, a kororvos pedig a felettes hatosagnak évenkinti jelentés-
tételre koteles.

Az 1901. évi VI és XXI torvenycikk az allami gyermek-
menhelyek  feldllitasarél  intézkedik  (lehetéleg oly  varosokban,
ahol méar  bébaképzd-intézetek  vannak). Ezek a  menhelyek
15 ¢éven aluli olyan gyermekek szdméra szolgalnak, akiknek
vagy sziilekk nincsenek, vagy akiknek testi és szellemi fejlo-

57. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Az épiilet homlokzata.

désér6l sem sziildk, sem rokonok, sem jotékony személyek
vagy intézetek nem  gondoskodnak, szoval olyanok szamara,
akik  torvényileg  elhagyottaknak  nyilvanithatok. A  menhelyen
valo elhelyezés sziikség esetén haladék nélkiil torténhetik, a
torvényben  eldirt  formasagoknak  pedig  utdlag  lehet  eleget
tenni, nehogy ezek a felvételt késleltessék.

Az egészséges gyermekek megfeleld  nevelGsziloknél  (cse-
csemOk az elvalasztas idopontjaig lehetdleg az anyaval egyiitt),
a betegek a menhely korhazaban helyezenddk el. Az anyatlan
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csecsemé a menhelyben megfeleld dajkat kap, ha nem élet-
képes vagy korasziilott, koltékésziilékbe helyezik.

Az 0Osszes menhelyeknek van belgyogyaszati osztalya cse-
csemOk ¢és nagyobb gyermekek szamara, csak a budapestinek
van azonkiviil sebészeti és szemészeti osztalya.

A menhelyek egyszersmind 4atmeneti allomasok a telepek
szdmara. A budapesti menhely az a kozpont, amelybdl a
gyermekeket a testi ¢és szellemi fejlddésre egyarant karos
nagyvarosi levegdébdl a vidékre kiildik.

58. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Udvar feldli részlet.

A menhelyek ¢épitését 1903-ban  kezdték és 1908-ban
fejezték be. A menhelyek szama 17, nevezetesen: Arad, Buda-
pest, Debreczen, Gyula, Kassa, Kecskemét, Kolozsvar, Maros-
vasarhely, Munkacs, Nagyvarad, Pécs, Rimaszombat, Sza-
badka, Szeged, Szombathely, Temesvar, Veszprém. Az agyak
szama 972 (612 csecsemO szamara), ennck megfeleldied az
apolasi napok szama 354,780 évenkint, ugy, hogy a napon-
kinti gyermekfelvétel menhelyenkint 60.08

A felvételnél nemcsak anyagi, hanem erkolcsi szem-
pontok is iranyadok, gy a sziilék mint a gyermekek részérél.
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Nemcsak a gyermek testi jolétérdl torténik gondoskodas, ha-
nem a gyermek megfeleld szellemi kiképzésérdl is, ugy, hogy
a kivaloan tehetségesek még magasabb dallami tanintézetekben
is kaphatnak ingyenhelyeket.

Ha a gyermek testi és szellemi fejlodését a sziildk vagy
a gyam hanyagsdga veszélyezteti, akkor az dallam rendelkezési
joga lép az emlitett torvény értelmében hatalyba, mely szerint
a gyermeket a sziiloktdl vagy a gyamtol elveheti ¢és vala-
melyik menhelyben helyezheti el.

59. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Felvételi iroda.

A menhely és személyzetének ¢élén az igazgatd fOorvos
all. A legfelsébb feliigyeletet a beliigyminister, a gyermek-
védelmi osztaly vezetdje és az orszagos feliigyeld gyakoroljak.

A 7 éven aluli elhagyottnak nyilvanitott gyermekek fenn-
tartasi  koltségeit az allam, a 7-15 életév kozottieket a
sziiletési kozség fedezi.

A magyar gyermekvédelmi térvény alapja nem az elavult
jotékonysagi elv, hanem a szoczialis igazsagszolgaltatas elve.
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A torvény nemzetkozi jellegli, mert nemzetiségre valo tekintet
nélkiil veszi fol a gyermeket és anélkiil, hogy kolcsondsséget
kovetelne; masrészt azonban a gyermek repatridlasa elé —
ami diplomacziai Gton torténik — akadalyt nem gordit.

A magyar gyermekvédelmi torvény nagy vondsokban
vald ismertetése utan par részletkérdésre térek at.

A menhelyen valo elhelyezésig a gyermekek elhelyezésérdl
és elszallitdsarol a kozség gondoskodik az 4llam koltségén.
Az arvaszék folszolitasara atlag 20%-ot, az els6foku hatosag

60. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Telepekre szallitand6 gyermekek csoportja.

beavatkozasa folytan 30%-ot, a menhely-igazgatok kozbe-
Iépésére  50%-ot vesznek fol a menhelyekbe. Az allami
gyermekvédelem rendelkezéseinek  gyors népszeriivé  valasa
és az erkolcsileg elziillottek felvétele (60000 sz. 1907. évi
rendelet) magyarazza meg a rohamos évi szaporulatot (1907-ben
— 11,646; 1908-ban - 17,352). Cselédek gyermekei nagy
szazalékot  szolgaltatnak  (mintegy 40-50-et), a  torvényes
gyermekek felvétele névekvoben van.
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A szoptato anydkat csecsemdikkel — miutan egy bizo-
nyos iddt toltdttek a menhelyen (ahol az anyak a gyermek-
hygiene elemeit tanuljdk meg ¢&s sziikkség esetén 1-2 egész-
séges vagy beteg csecsemOt is szoptatnak) — vidéken meg-
feleld parasztcsaladoknal helyezik el, midltal a gyermeknek
az anya tejét ¢és szeretetét biztositjak. Sokszor azt a gyerme-
ket, akit az illet6 nd a menhelyen szoptatott, vele és sajat
gyermekeével egyiitt helyezik el nevel6sziiloknél.

61. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Csecsemok terme.

» Vegyes taplalkozas«-t sokszor rendelnek el, mesterséges
taplalkozast csak [uetikusoknal (vérbajosoknal), akiknek anyja
szoptatasra képtelen, vagy olyan csecsemdknél, akiket mar
elvalasztva vettek fol. A csecsemoket kivételesen sajat, férjnél
levd, anyjuk hazaban is lehet elhelyezni, kiilonosen akkor, ha
ez tobbi gyermekeir6l is kénytelen gondoskodni. A csecsemd
elvalasztasa utan az anyjatol minden esetben eltavolitando.
Azon kivételes esetben, ha a csecsemOt anyja nélkil veszik
fol, szoptatd neveldanyat keresnek hozza. (A nem az anyanal
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elhelyezettek halandosagi szazaléka 33.) A menhelyre folvett
csecsemOk mindségérél a nagyvaradi menhely koévetkezd adatai
nyUjtanak némi fogalmat: 1908-ban a felvett csecsemdk
20'10%-a volt a felvételnél P/2 hoénapnal fiatalabb, a fel-
vettek 40'20%-a volt 1-hénapos. Az 1908 januar 1-ét6l fel-
vett 515 csecsemd kozott csak 63 volt jol fejlodott.

A jovoben a fogadott dajkdk kérdését az 4llami gyermek-
védelem korébe kellene vonni, vagyis egy ,loi Roussel”-t
kellene hozni; a gyermek-hygiéne népszerlisitését nagy erélylyel

62. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Korasziilottek osztalya.

kellene terjeszteni:  rendel6- és tejoszto-intézeteket és anya-
védelmet kellene széles alapon szervezni.

A jovoben a telepeken a haziipar kiilonféle agait vezetik
be, hogy az anyik megfelelé foglalatossagot nyerjenck. Az
anydk erkélcsi életére a patronage fog feliigyeletet gyakorolni.
A gyermektelep szamara egy kedvezd éghajlat alatt fekvo falut
keresnek ki, melyben orvos és iskola van. Mintegy 20,137
km kiterjedésti vasuti halozat all az allami gyermekvédelem
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rendelkezésére;  1903-ban 46,535 vashti  jegyet adtak ki el-
hagyott gyermekeknek.

Egészségligyi ¢s erkolesi tekintetben megfeleld otthont a
gyermekek 65.89%-a foldmives csaladoknal, 19.00%-a pedig
kisiparos csaladoknal talal; a nevelOsziiloknél teljesitendd gyer-
mekmunka nagysagat a torvény szabalyozza. Biintetett elo-
¢letliek, alkoholistak, a polgéari erkdlcsoknek meg nem feleld
egyének mar eleve ki vannak zérva a nevel6sziildk lajstromabol.

63. M. kir. allami gyermekmenhely Budapesten.
Tejkonyha.

Azok a gyermekek, akik polgari csaladokbol szarmaznak,
parasztcsaladoknal nem igen helyezhetok el (kivéve csecsemo-
korban) els6 sorban rokonoknal, ha ez nem lehetséges, jo-
érzelmii polgari csaladoknal vagy arvahazakban helyezendok el.

Azokat a gyermekeket, akik testi vagy lelki szempontbol
kiillonos figyelembeveend6k, u. n. csalddi telepeken helyezik
el. Ezek egy magasabb miveltségi osztalyhoz tartozé egyén,
ha lehet tanitd feliigyelete alatt allanak, akinek felesége a
haztartasi teenddket latja el. Az ily telepeken elhelyezett gyer-
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mekek szama 10-20 kozott ingadozik, akik nyaron kertészet-
tel, télen haziipari teendékkel foglalkoznak.

1909 november I-e ota az elemi oktatzds Magyarorszagon
ingyenes. Az allami gyermekvédelem alatt allok 6-t6l 12-dik
életéviikig latogatjak az  iskolat, mi  1908-ban  98.36%-ban
tortént, mig a tobbi iskolakdteles csak 79'5%-ot szolgaltatott.

A havi ellatisi dij minden egyes gyermekre nézve 10
korona, amely Osszeg talan polgari fogalmak szerint nagyon
kicsiny, de a magyar paraszt haztartasaban nem jelentéktelen.

64. Orszagos Gyermekvédo Liga.
A rakoskeresztari fitneveld intézet.

A Balaton-tava, Dorozsma, Gorgénysoakna, Palics és
Torda gorvélyes gyermekek szamdra szolgalnak iidiil6-  és
gvogyhelyekiil, Rakos-Szentmihaly, Rimaszombat és Temesvar
intézetei a gyengeelméjii  gyermekek szamara vannak be-
rendezve.

A magyar gyermekvédelmi torvény az anya és  szii-
leinek  inkognitojat a gyermek érdekében fedi fol; mas-
részt sok jot tesz a bukott lednyért annak csaladjanal, so6t
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gyakran mint hazassagkozvetité 1ép fol — minden esetben
azonban az erkolcsi szempontot és a gyermek jovendd boldog-
sagat tartja szem elott.

A menhely f6orvosa, a telep orvosa, a telep folott 6rkodo
feliigyelond, az u. n. telep-bizottsig, mely a tarsadalom szine-
javabol all Ossze, a kozonséggel valo érintkezésben sok tar-
sadalmi ellentétet simit el ¢és kulturaterjesztd foladatot tel-
jesit kozvetleniil a nevel6-sziiloknél, kozvetve pedig a nép
legszélesebb rétegeiben.

65. Orszagos Gyermekvédo Liga.
Kerti munka a rakoskeresztari fiuneveld intézetben.

A gyermeket 15 éves koraban elbocsatigk az allami
gyermekvédelem kotelékébol, ha sajat vagy hozzatartozoinak
anyagi sorsa kedvezden alakult, vagy ha rokonok, jotékony
maganosok, vagy intézetek akarjak a gyermeket magukhoz
fogadni (a harom utolsé esetben nagy eldvigyazat ajanlatos,
nehogy durva visszaéléseknek nyissunk kaput).

Ha a gyermek 12 éves korat eléri, kérdést intéznek a
nevel6-sziilokhéz, vajjon hajlandok-e neveltjiikr6l 15 éves Kkora
betoltése utan ingyen gondoskodni, ha nem, akkor az allam



101

gondoskodik a gyermek tovabbi kiképeztetésér6l (ipari, haz-
tartasi foglalkozast nyajtvan megfeleld otthonokban), ugy, hogy
a gyermek most mar a tdrsadalom védelme ala keriil.

A jovére nézve ajanlatos, hogy a gyermekvédelem mennél
szélesebb korre terjedjen ki, a dajkasagba adott kicsinyek
folott vald feliigyelet mennél szigorubb legyen ¢és ezaltal az
angyalcsinalasnak mennél erdsebb gatat vessenek, kiillondsen
fontos az elbocsatasi korhatdrnak az egyes egyének és esetek
szerint valo alkalmazésa.

A menhelyek berendezése egységes terv szerint tortént:
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66. Orszigos Gyermekvédd Liga.
A szegedi Arpad-Otthon.

1. Pavillon, melyben a kezelési hivatalok és az egészséges
gyermekek lakosztalyai vannak elhelyezve; 2. beteg gyer-
mekek haza; 3. igazgatd lakasa; 4. bonczoldo és hullaterem.
Az 6sszes menhelyek épitkezési koltsége 4.993,146 korona volt.

Az 0Osszes koltségek 1908-ban 6.409,483 koronat, 1902-ben
2.962,381 koronat tettek ki.

Mindegyik gyermek évenkint 160 korona 60 fillérbe Kkertiil,
melybdl a ruhdzatra 17 korona 24 fillér esik. Nevelési koltség
fejenkint 4 korona”,20 fillér (iskola és koényvek tobbnyire
ingyenesek).
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Az ellatas koltsége fejenkint és havonkint

0-1 évig 14 korona
1-2 10
2-7 ,, 8 .,
7-15,, 10 ,,

Csecsemo és anya egyiitt 18 korona.

A testileg ¢és szellemileg fejletlen gyermekekért az allam
50%-al tobbet fizet. Az 1910-i koltségvetés 55,600 gyer-
meket szamitva 7.020,675 korona.

67. Orszagos Gyermekvédo Liga.
Gyermekcsoport.
(A jobbszElsé ma mar tengerész.)

Minden emberszeretd magyar embernek alkalma van arra,
hogy az orszagos ¢és a menhely-bizottsagok keretében fel-
ugyeletet gyakoroljon, mialtal az allami ¢s tarsadalmi gyermek-
védelem kozott mintegy Onkéntes kapcsolat tamad. A bizottsagi
tagok egy része hivatalbol, masrésze valasztas utjan lesz azza.

Az allam a kilonb6z6, magdn koltségen fentartott, testi
¢és szellemi fogyatékosok szamara szolgalo intézeteket, tovabba
az inas- és cselédotthonokat és a kényszer-nevel6-intézeteket
is igénybe veszi a sajat cz¢ljaira.
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A legerGsebb kapcsot az 4allam ¢és tarsadalom emberszeretd
torekvései kozott az  »Orszagos Gyermekvédd Liga. képezi,
mely tényleges kapcsolatot Ilétesit egyrészt az allami és tar-
sadalmi, masrészt a kiillonb6z6é tarsadalmi intézmények kozott.
A liga mindenekel6tt individualizal, ami &llami kezelésben
nehezebben  foganatosithat6.  Vezetdsége nyilvanos fogado-
napjain minden egyes esettel kiilon foglalkozik ¢és  csak,

68. Orszagos Gyermekvédo Liga.
Nyaralasra kiildott gyermekek hazatérése.

miutan  hivatalos vagy magankutatoszemélyzetét —mozgositotta,
segit belatasa szerint. Anyagilag tonkrement embereket allit
labra, lelki és testi banatot gyogyit rogtoni segélylyel, anélkiil,
hogy az alamizsnaosztas megszégyenité terére Iépne. Az
elhagyottakat az igaz boldogulashoz segiti (4llami menhelyek,
koérhazak stb.) sziinidei gyermektelepeket tart fonn egészsé-
gesek ¢s Udiilést igénylok szamara, a kényszernevelés enyhébb
formajat Iépteti életbe (kolcsondsség az allam és a liga
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kényszerneveld intézetei kozott), inas-otthonokat allit fol fedd-
hetetlenek részére, a fiatal biintettesek védelmét szervezi sajat
tagjainak vezetése alatt, tandcscsal és tettel segiti az egyes
jotékony intézeteket.

Az 1878. ¢és 79-iki bilintetd-torvény értelmében  Magyar-
orszagon a 12¢éyen aluli gyermek nem biintethetd, a 12 ¢és
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69. M. kir. allami javit6-intézet Kassan.
A javito-intézet latképe.

16 év Kkozotti, aszerint, amint tette tudatdban van avagy
nem, javité-intézetbe vagy bortonbe (felnéttekt6l nem  elkiilo-
nitve) keril. Az 5 4llami javité-intézetben 940 fiatalkoruak
szamara van hely, ezzel szemben 1905-ben 3232 fiat és 540
leanyt itéltek el, és csak 578 keriilt javito-intézetbe. Az 1908-i
XXXVI. torvényczikk egészen modern értelemben intézkedik
a fiatalkoruak elitélésérol. A 12Jy£n aluli gyermeket a biro-
sag vétségének foka szerint, nyilvanos feddésben részesiti és

a szilok vagy az iskola auctoritisa ald utalja. Ha a kornyezet;



70. M. kir. allami javito-intézet Kassan.
Rajztanitas.
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melyben a gyermek ¢€l, erkolesi fejlédésére veszélyes, a bird-
sag elrendelheti abbol vald eltavolitasat. A 12 és 18 jév
kozotti  egyéneknél tobbnyire a kovetkezd biintetést alkal-
mazzdk: feddés ¢és az itéletnek egy évig vald hatdlyon kiviil
helyezése megfeleld feliigyelet mellett; ha az illetd ezen id6
alatt kifogastalanul viselkedik, akkor az itéletet egészen hata-
lyon kiviil helyezik, ellenkez6 esetben kényszernevel6-intézetbe
vagy bortonbe zarjak. A biintetés  kiallasa utdn a fiatalkora

72. M. kir. allami javité-intézet Kassan.
Czipészet és bérmunka.

ismét feliigyelet ala keriill. A kényszernevelés alkalmazasa,
egészen a 21. ¢évig terjed. Csak a legstulyosabb esetekben
alkalmazzak a 15 naptol 3 évig terjedd bortonbiintetést.

A 60000. szamu (1907. évi) ministeri rendelet szerint az
erkolcsileg  elhagyatottak, akik nevel6sziilloknél helyezhetok el,
felvehetok az allami gyermekvédelem kotelékébe. Az 1) szem-
pontok, melyek az ifjoc egyének folotti modern biraskodasban
tért hoditottak, teremtették meg a gyermekbirosag intézményét.
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73. M. kir. allami javito-intézet Kassan.
Nadfonas.

74. M. kir. allami javito-intézet Kassan.
Borondosok.
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(2003. szamt (1908. évi) ministeri rendelet). A gyermek-
birdsagok szamara kiilon birakat jelolnek ki és kiilon e czélra
szolgald helyiséget rendeznek be. A gyermekbirdsdg hatalmas
és nélkiilozhetlen tdmaszai a Gyermekvédd Liga és a kiilonféle,
tobbnyire felekezeti alapon allo patrondzs-egyesiiletek. Ezek
a tisztviseldik ¢és segéder6ik utjan beszerzik az Osszes a
fiatal egyén el6¢letére ¢és kornyezetére vonatkozd adatokat,
gyamrdl ¢és védorl gondoskodnak és a birdsagi targyalas

75. M. kir. allami javito-intézet Kassan.
Szovészet.

szamara kimeritd jelentést terjesztenek eld. Bar a hivatas-
szeri gyamok szakszerli képzettségiik folytan  okvetleniil
elényben  volndnak  részesitend6k, @ Magyarorszagon  anyagi
szempontok utalnak arra, hogy azokat vegyék igénybe, akik
onként szentelik magukat a patronazsnak. Ezek elsG sorban
az egyes, tobbnyire felekezeti alapon allo6 patronazs-egyletek
és a hivatalos keriileti jotékonysagi egyesiiletek tagjaibol
kertilnek ki.
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1905-ben a Budapesti Ugyvédi Kamara alakitott egy a
fiatalkorviak  védelmére szolgaldo egyesiletet; 1908-ban ez a
Gyermekvédd Ligaval egyesiilt, mely most a gyermekbirdsag
elétt valo védelmi képviseletrél gondoskodik.

Az erkolesi  elhagyatottsag elve teszi lehet6vé a magyar
gyermekvédelemnek, hogy bizonyos antiszoczialis, fiatalkoru
elemeket, még mielétt a biintetd-térvénykonyvvel Osszeiitko-
zésbe keriilnek, helyezzen el a menhelyekben. A menhelyek-

76. M. Kir. allami javito-intézet Kassan.
SzOényegszovés.

ben azutan a modern, tapasztalati, I¢lektani nevelés elvei
szerint figyelik meg ¢és nevelik Oket. Az erkolesi elziillés
fokanak  megfeleldleg csaladoknal vagy nevel6intézetekben
helyezik el 6ket.

Az allami rendorség a Dbiraskodas szamara egyrészt segitd,
masrészt megel6z6 szerepet jatszik. Budapesten e czélra
tisztan ezzel a hataskorrel egy kapitanysagot biztak meg,
mely hivatasat teljesen a gyermekbirdsag elvei szerint tolti be.



77. Kertészet.

78. Kocsigyartas.

M. kir. allami javité-intézet Aszodon.
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Mar az 1792. évi torvény felallitia az elvet, hogy a ,pro
junioribus,  ceterisque, quorum emendatio facilius  sperari
potest, domus correctoria.” Az els6 e czélra szolgalo intézetet
1884 ben Aszodon allitottak fol, 1886-ban kovetkezett Kolozs-
var, 1890-ben Rakospalota, 1885-ben Székesfehérvar, 1903-ban
Kassa. Ezen intézetek egyik részében kisiparra ¢és elemi
oktatasra, masik részében gyari munkara, kertészetre és mez6-
gazdasagra, a megfeleld mellékdgakkal nevelik az ifjisagot.

A 12 ¢éven feliilli gyermekeket birosagi rendeletbdl vagy
a szilok vagy a gydm kivansdgara helyezik el a javitointé-
zetben, ott elébb elkiilonitve megfigyelés ald helyezik, azutan
valamelyik foglalkozasra fogjak az intézet alkalmazottaibol
allo u. n. csalddi tandcs folytonos feliigyelete alatt.

A novendék megfeleld vezetése és kiképzése a foltételes
vagy foltétlen szabadonbocsatdast eredményezi, hogy milyen
sikerrel: mutatja a megfeleld ¢és allanddo munkat végzé el-
bocsatottak  szazaléka (36.62%). Az allami  kényszernevel6-
intézeteken kiviill kiilonféle magan, tarsadalmi vagy felekezeti
alapon all6 patronazs-intézetek is fogadnak el, az allam altal
fejen kint fizetett évi 400 korondért, fiatalkortiakat kény szer-
nevelésre.

Az allami és tarsadalmi kényszernevelés folott a jovoben
a kormany 4ltal kinevezett tagokbol all6  bizottsagok  fognak
feliigyeletet gyakorolni.

* *

*

A magyar allami gyermekvédelem tjabban sok oldalrol
kemény Dbirdlat targyat képezte; mi tlirés-tagadds, vannak
hianyok, — hianyok, melyek azonban az intézmény fiatalsa-
gaban, a kezdet nechézségeiben és néplink kulturalis szin-
vonalaban talaljak magyarazatukat.

A kilfold elméleti alapon allo, kis keretben miikodo
intézeteit nem fogadhatjuk el példaként; itt nem theoretikus
okoskodasrol, hanem hatalmas gyakorlati emberment6é mun-
karél van szd. Szent meggyézédésem, hogy a jovo a magyar
torvényhozas bolcseségének fog igazsagot szolgaltatni.
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