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krajach. Niemniej nalezy zanotowaé niezwykle
ciekawe odkrycie Fitzgeralda i wspdlpracowni-
kow (1955) potwierdzone przez Hammonda
i Leidla (1957), Fitzgeralda i wspolpracownikéw
(1958) oraz Kerra (1958). Autorzy ci wykazali
doswiadczalnie, ze rzesistki znajdowane nor-
malnie w przewodzie pokarmowym $Swin wy-
woluja typowe zakazenie rzesistkowe drog rod-
nych u kréw, ktére nastepnie moze sie przeno-
si¢ na buhaje. Wskazuje to na mozliwosé pow-
stawania ,,spontanicznych” inwazji u bydia
trzymanego we wspoélnych pomieszczeniach ze
$winiami. Prawdopodobiefistwo zsrazenia kréw
drogg pozaplciows jest niestychanie male, na-
tomiast jezeli chodzi o buthaje, przypadki takie
stwierdzano.

Wyplywa z tego nastepujace wskazanie higie-
niczne; buhaje nie powinny byé trzymane w po-
mieszczeniach wspdlnych ze Swiniami, a ich
obstuga mnie powinna réwnoczesnie obstugiwaé
trzody chlewnej.

W krajach, w ktoérych dzieki unasienianiu
infekcje kryecia zostaly w znacznym stopniu
opanowane, zwraca sie coraz wiekszg uwage na
zaburzenia plodnosci spowodowane endo i egzo-
gennymi czynnikami niezakaZnymi, Badaniom
tym nalezaloby poswieci¢ odrebne opracowa-
nie, niesposoéb towiem je oméwi¢ w ramach

niniejszego artykulu. Pragnglbym jednak
zwréci¢é uwage na miektére wnioski wysnute
na marginesie tych badan. Mozna je strescié¢
nastepujaco: Nadmierna ingerencja czlowieka

w procesy rozrodu, a zwtaszcza wielki postep
w dziedzinie lecznictwa niektéorych mostaci nie-
plodnosci, ktérych tltem pierwotnym wydaje sie
sktonnoéé dziedziczna moze prowadzié do ne-
gatywnej selekcji hodowlanej, przyczynia sie
bowiem do uprzywilejowania zwierzat o duzej
wydajnosci, ale ze sktonno$cig wrodzona do za-
burzen w ptodnosci {Schaper, 1954).

MARIAN WISEOCKI
Piotrkow Kujawski

Dlatego tez w krajach zachodnich przywig-
zuje sie w pracy selekcyjnej bardzo duze zna-
czenie do plodnosci partneréw hodowlanych
i do wspolpracy lekarzy weterynaryjnych z
hodowcami w pracy selekcyjnej.

Przedstawione w niniejszym referacie wyni-
ki niektérych nowszych badan wykazuja, ze
sztuczne unasienianie staje sie stopniowo co-
raz doskonalszym narzedziem pracy hodowla-
nej. Jako zabieg sanitarny unasienianie spelni-
o i spelnia w dalszym ciagu wazng role
w zwalczaniu i zapobiegariu choréb krycia. Ze
wzgledu na prawidlowy rozwdj hodowli
i ustrzezenie jej przed mozliwoécia selekeil
negatywnej, wspolpraca lekarzy weterynaryj-
nych z hodowcami nie powinna sie ograniczaé
do zwalczania i zapobiegania nieplodnos$ci, lecz
rozciggaé¢ sie réwniez na prace selekcyjna.
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Obecny stan lecznictwa zwierzat w Polsce

Rozpatrujac sytuacje w jakiej znajduje sie
nasze dzisiejsze lecznictwo zwierzat musimy
cofnaé sie do ostatnich lat okresu miedzywo-
jennego. Ten rzut oka wistecz pozwoli nam
oceni¢ olbrzymi skok, jaki zrobita nauka w tej
dziedzinie. Lecznictwo nusze, w ostatnich la-
tach okrcsu miedzywojennego stato daleko w
tyle za lecznictwem w panstwach zachodnich.
Sktadalo sie na to wiele przyczyn, przede
wszystkim za$§ utrudniony dostep do nowych
lekéw, do mowych instrumentéw, do litera-
tury fachowej. Wprawdzie sprowadzenie pew-
nych rzeczy bylo moze latwiejsze niz obecnie,
ale po przeliczeniu cen na wartodé zlotego
przedwojennego i zatatwieniu formalnoici cel-
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nych, nabywanie lekéw i instrumentéw zagra-
nicznych kalkulowalo sie zbyt drogo. Droga
kalkulacja nie stala w zadnym stosunku do
zamoOwienia spolecznego na dobre leczenie,
ktore z natury rzeczy musi byé¢ drozsze. Pro-
blem kalkulacji poruszam tutaj szczegélnie,
gdyz byl on jednym z glownych hamulcéw
dla rozwoju naszego lecznictwa w tym okresie,
w przeciwienstwie do dwéch nastepnych wokre-
sow, tj. wojennego 1 powojennego, w ktorych
problem ten przestal odgrywaé role. Therapia
economicy — w tych dwu slowach zawarty
byt caly sens zastoju w lecznictwie weteryna-
ryjaym okresu miedzywojennego.



Nr 7

MEUYCYI\_IEA WETERYNARYJNA

Poza slabym zaopatrzeniem w nowoczesne
instrumenty i leki okres miedzywojenny ce-
chowal sie brakiem odrodkéw spoteczno-zawo-
dowych, ktore obratyby sobie za cel praktycz-
ne doszkalanie terenowych lekarzy wet. Tzw.
dobre posady, szczegélnie w wojewddztwach
zachodnich opieraly sie na dobrze platnych
czynnosciach administracyjnych, takich jak
np. badanie zwierzat w obrocie krajowym i za-
granicznym, czy badanic miesa na wlosnie.
Latwe zarobki, moze pracochtonne, ale nie wy-
magajagce napiecia nerwowego, sprawnosci
lechnicznej i bezposredniej odpowiedzialnosci
dzialaja raczej usypiajaco na wszelky cheé
doszkalania sie, hamujg postep. Tylko nieliczni
lekarze wet. na mniej dochodowych posadach,
doszkalali sie na wtasng reke.

Druga wojna $wiatowa rozproszyla wielu
lekarzy wet. po krajach europejskich, w kto-
rych nie siegaly wplywy niemieckie, gdzie
rzadko mieli moznoé¢ samodzielnej pracy za-
wodowej, ale mieli dostep do doszkalania sie
zawodowego. Natomiast lekarze wet. ktérzy
pozostali w kraju musieli szybko, z wielkim
nakladem pracy i energi nadrobié¢ zaniedbania
w  lecznictwie. Znikly dochodowe maséwki,
pozostato samo lecznictwo. oL

W okresie wojennym problem kalkulacji
znikngt naturalnym biegiem rzeczy, a lecz-
nictwu stawiano najwyzsze wymagania. Bylo
to o tyle ulatwione, Zze przedstawiciele handlo-
wi takich firm jak Bayer, Merck, Asid
i Hauptner odwiedzali kazdego lekarza wet.
i oferowali swoje -artykulty. Polscy lekarze
wet. musieli rozwigzywaé i to niemal od razu
wielorakie problemy. Takim np. problemem
byto znieczulanie zwierzat przy kastracjach
i operacjach. Wymagala tego ustawa o ochronie
zwierzat, wymagalty tego przepisy izby lekar-
skiej, Zadali tego niemieccy zarzadey majat-
kéw. Sceptyczni niemieccy powiatowi lekarze
wet. wzruszali ramionami, twierdzac, ze tego
rodzaju rozczulanie sie nad zwierzetami u na-
rodu, ktéry w tym samym czasie dreczy milio-
ny ludzi jest dziwnym paradoksem. Niemniej
przepis byl przepisem i wszyscy lekarze wet.
musieli sie do niego stosowaé. A Ze problem
ten nie jest taki prosty, jakby sie pozornie
moglo wydawaé, swiadczy o tym fakt, ze dzis,
w pietnasdcie lat po odzyskaniu niepodleglosci
problem ten spoczywa u nas w udpieniu. Ist-
nieje wprawdzie ustawa o ochronie zwierzat,
ale nie ma jeszcze przepiséw dotyczacych de-
ontologii lekarsko-wet. Programowym zada-
niem Zrzeszenia Lekarzy Wet. na najblizszy
ckres jest zatem opracowanie zasad deonto-
logii lekarsko wet. oraz rozwigzanie zagadnie-
nia, kto i w jaki spos6éb ma staé¢ na strazy tych
zasad.

Dalszym problemem w poczatkowym okre-
sie wojny bylo zapoznanie sie ze stosowaniem
sulfamidéw i witamin, zwalczanie nieplodnosci,
wykonywanie réznorodnych zablegéw opera-
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chnych jak rumenotomia, kastr\aCJa Wnetrow
ogierdéw i knuréw, kastracja ogieréw z niepra-
widlowosciami narzagdéw rodnych, stosowanie
nowoczesnej embriotomii itp. Wiszystkie wy-
mienione dziaty lecznictwa byly w okresie
miedzywojennym zaniedbane z powodu braku
odpowiednich lekéw i instrumentéw, ktérych
krajowe firmy mnie produkowaly oraz braku
odpowiedniego pi$miennictwa.

W okresie powojennym hodowla nasza zna-
lazka sie w oplakanym stanie. Polski hodowca
nie wiedziat wprawdzie wiele o witaminach,
hormonach czy antybloty cach. Pragnat jednak
poprawy swojej hodowli, tak pod wzgledem
ilosciowym jak i wydajnosci zwierzat, uwaza-
jac, ze jest to zadaniem lekarza wet. Powstajg
problemy w zwigzku z okresowym zapotrze-
bowaniem pewnych gatunkéw zwierzat, mad-
mierng eksploatacjg zwierzat, z brakiem bazy
paszowej i brakiem pomteszczenn. Niedomaga-
nia te dajg sie dotkliwie odczu¢ w hodowli
trzody chlewnej, przy czym zmasowanie jej
w tuczarniach sprzyja powstaniu nowych cho-
réb, malto znanych lub wecale mnieznanych w
okresie miedzywojermym i wojennym. Go-
raczkowe poszukiwania za nowymi sposobami
i $rodkami leczniczymi dostepnymi w kraju
nie zawsze daja pomyslne wyniki. Zagadnienia
te i dzisiaj sg wielokrotnie aktualne. Jasnym
jest, ze musimy eksploatowaé¢ zwierzeta do
maksymalnych lecz zakre§lonych zdrowym
rozsgdkiem granic. Nie mozna bowiem zapo-
biega¢ chorobom, wynikajacym z nadmierne]
eksploatacji. Podobnie sprawa przedstawia sig
z pomieszezeniami dla 'Zwiel'za}t i zZywieniem
ich. Oczywistym jednak jest, ze miezaleznie od
tych réznorodnych niedociggnie¢ wychowu,
zwierzeta musza byé leczone w mozliwych
gramcaych oplacalnosci. Nalezy przy tym pod-
kreslié, ze rolnicy obecnie doceniaja dobrze
urzadzone zaklady lecznicze dla zwierzat w
przeciwienstwie do pierwszych lat okresu po-
wojennego, gdy mieli pewne uprzedzenie do

upanstwowionego lecznictwa.

Nie tylko hodowcy stawiajag naszemu zawo-
dowi wysokie wymagania ale réwniez w Za-
wodzie lekarsko weterynaryjnym istniejg da-
zenia do postepu. Coraz czedciej pojawiaja
sie glosy w sprawie reorganizacji lecznictwa,
specjalizacji, odpowiedzialnosci cywilnej itp.
Oznacza to, ze lekarze wet. potrafig ocenié sa-
mokrytycznie swoje mozliwodci i rozumieja,
ze w obecnym wyscigu pozostajg czesto w tyle.

Kwestia 24 godzinnej opieki nad swoim
rejonem, kwestia dyzurow i ekwiwalentu za
czas pracy po 7 godzinach, to wszystko zagad-
nienia, ktére nurtujg zawéd. Wysuwane tu
i o6wdzie projekty zmiany godzin pracy nie
moga by¢ rozwigzaniem zagadnienia w zawo-
dzie lekarza wet. Kazdy lekarz wet. na swojej
placéwce ma swdj zasieg dzialania, wlasne
metody pracy, kredyt zaufania u rolnikow
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i trudno jest to wszystko przekazywaé drugie-
mu o okreslonej godzinie, na okres kilku go-
dzin. Lecznictwo w wielu wypadkach wymaga
pewnej cigglosci.

Lekarze wet. majg dwa ,,przywileje”. Pierw-
szy wynika stad, ze lekarz wet., wykonujacy
wedtug najnowszych metod swo6j zawdd, ratu-
je wielkie, trudno wymierne wartoéei ho-
dowlane; ratuje mienie ludzi ubogich i mienie
panstwowe i przez to spelnia wazng prace spo-
leczng, przynoszacy wielki pozytek ogotowi.
My nie jestesSmy ,,produkcja”, ale stanowimy
wazng ochrone produkeji. Jak pracujemy dob-
rze to nas nie widzg i czesto sie nas nie doce-
nia, jak nas nie ma lub gdy pracujemy Zle
to wszyscy zwracaja na nas uwage.

Drugi ,,przywilej” nasz polega na tym, ze
im bardziej bedziemy walczyé o rozbudowe
naszych zakladow pracy wg najnowszych wy-
mogéw, Im wiecej bedziemy wykonywaé
skomplikowanych zabiegéw, im wiecej wyko-
namy doktadnych badan laboratoryjnych dla
szczegblowego ustalenia rozpoznania, im mniej
bedziemy wybrakowywa®, tym bardziej be-
dziemy walczyé o dobrc naszego zawodu
i wlasne. Na jezdzenie z walizeczky i strzy-
kawkg zaczyna nas by¢ ¢ wiele za duzo.

Dla dobrego wykonywania zawodu lekarz
wet. powinien byé wolny od trosk material-
nych, aby moéglt nie tylko istnieé, ale i ,,2yé”
jak lekarz. Z barkéw lekarza wet,. narazonego
stale na ciezkie urazy ciala, na choroby odzwie-
rzece powinna byé zdjeta troska o to, co sie
z nim stanie, gdy braknie mu sit do pracy i co
sie stanie z jego rodzing, gdy jego nie stanie.

Drugg ideg, nurtujgcg nasz zawdd fo specja-
lizacia. To zagadnienie mies$ci w sobie dwa
problemy. Pilerwszy to doskonalenie samego
siebie, rozszerzanie wlasnych horyzontéw
i wzbogacanie wtasnej wiedzy dia celéw spo-
tecznych i osobistych, drugi — to podzial
funkcji i polozenie kresu wielostronnemu dy-
letantyzmowi.

W zawodzie naszym w ogdlnosci, a w dzie-
dzinie lecznictwa w szczeg6lnosci przewija sie
od: wielu dziesiatkéw lat pewien kompleks
nizszosci wzgledem medyeyny ludzkiej. Stale
poréwnywanie medycyny z weterynarig moze
prowadzié do rozgoryczen i rozczarowan. Spo-
kojne rozwazenie wartoéci podmiotu medyez-
nego i podmiotu wzglednie przedmiotu wete-
rynaryjnego wvkazuje, Ze cata hodowla, caty
zwierzostan, jako przedmiot zablegéw wete-
rynaryjnych, stuzy w kencu podmiotowi za-
biegow medvcznych — czlowiekowi. Wynikaja
stad bezwzgledne konsekwencje. Tam sie gru-
bo doptaca, tu wymaga sie je§li nie dochodo-
wosei to przynajmniej samowystarczalnodei.
Ta samowystarczalno§é ulega naturalnie cze-
stym wahaniom, zaleznym od koniunktury go-
spodarczej i cen na zwierzeta uzvtkowe. Roz-
czarowanie, wynikaigce z poréwnan nie musi
naturalnie prowadzi¢ do dezercji z zawodu
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w ogolnodci czy do dezercji z lecznictwa do
administracji. Ostatecznie administracja jest
podobna tak w medycynie jak w weterynarii.
Usuwanie komplekséw 1 wyrdwnywanie rdznic
miedzy medycyng a weterynaria musi odby-
wac sie na innej drodze.

W okresie przed VIII Plenum KC PZPR na-
rzekaliSmy, ze niedocenia sie nas jako inteli-
gencje w ogoélnosci, a jako stuzbe wet. w szcze-
gb6lnosci. Kiedy w pamietnych dla naszego za-
wodu dniach listopada 1956 r. znalazlem sie
wsréd delegacji w Komitecie Centralnym
PZPR, w podsumowaniu dtugiej i wnikliwej
konferencji, ustyszalem z ust przedstawiciela
KC stowa: ,Bedziemy sie starali podniesé
range zawodu’. Slowa te nie pozostaty ghez
pokrycia. Jezeli uwzglednimy 21 punktéw re-
zolucji zblorowej i poréwnamy je z dzisiejsza
rzeczywistoscia w naszym zawodzie, to musi-
my stwierdzi¢, ze tak jest. Stworzono nam
ramy dla lepszego, samodzielnego dzialania.
Ale dziala¢ musimy sami. Nawetl najwyzsza
wladza mie moze nakaza¢ powazania dla kogos,
kto sam sobie go nie zdcbedzie. Nad dziata-
niem czuwaé bedzie na wszystkich szczeblach
organizacyjnych Zrzeszenie Lekarzy Wetery-
naryjnych.

Otwiera sie droga dla lekarzy wet. leczni-
cowych, a tych jest wiekszos¢ i nowe mozli-
wosci postepu w lecznictwie. Powazanie wsréd
szerokich rzesz relnikéw a przez mie i u czyn-
nikéw administracyjnych mozna zdobyé —
przede wszystkim wysokg fachowoscia. Im
lepsze bedg nasze zaklady lecznicze dla zwie-
rzat i dokladniejsza i bardziej zblizona do me-
dycyny ludzkiej praca w tych zakladach, tym
wiekszy szacunek i podziw wzbudzat bedzie-
my w spoleczenstwie. Tylko reorganizacja
lecznictwa i specjalizacja pomoze do podnie-
sienia rangi naszego zawodu, do zacierania
komplekséw. Tu mozna by trawestowac stowa
poety: ,Im wiecej polepszymy serca i umysty
nasze, tym bardziej powickszymy prawa i gra-
nice nasze”.

Kazda, nawet najlepiej urzadzona lecznica,
moggca wykonywaé nawet najtrudniejsze za-
biegi musi stworzy¢ sobie zaplecze. Inaczej po-
zostanie martwsy instytucja bez wzgledu na to
ile punktéw wyrobi na masdéwkach. Poza pra-
ca nad samym sobg trzeba popularyzowac
wiele zagadnien wérad rolnikéw. Zdrowa po-
pularyzacja zagadnien medycyny wet. jest
w naszym kraju jeszcze niedostatecznie roz-
winieta.

Trafi¢ skutecznie do $Swiadomosci szerokich
rzesz rolnikéw w swoim rejonie moze tylko ten
lekarz wet., ktéry moégl zanotowaé ma swym
koncie, w kilku ubieglych latach szereg szcze-
§liwie wyleczonych ciezkich przypadkéw choro-
bowych. Trudno jest zdobyé¢ zaufanie rolnikéw
przy pomocy strzykawki czy przy pomocy do-
rywczych odezytéow 1 pogadanek. Popularyzacija
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zasad medycyny i higieny weterynaryjnej po-
winna byé¢, jak wspomniatem, zdrowa, tzn. nic
ma ona popycha¢ rolnikow i hodowcdéw na dro-
ge chalupniczego ,,doktorowania“, na droge zna-
chorstwa. Istnieje twierdzenie, ze na S$Swiecie
jest najwiecej lekarzy. Je$li w odniesieniu do lu-
dzi domorostych lekarzy jest wielu, to w odnie-
sieniu do zwierzat jest ich stokroé wiecej, gdyz
tu mozna sobie na wszystko pozwolié, bez obawy
Sciggniecia na siebie kar doczesnych i wieczy-
stych.

Jesli chodzi o kary doczesne za znachorstwo
u zwierzgt, ustawa o ochronie zwierzgt jest
slabo respektowana, a PZU, ktéry niegdy$ byt
glownym hamulcem dla znachorstwa, obecnie
w my$l zasady, ze niektérym ludziom najlat-
wiej jest trafi¢ do rozumu przez kieszen, cza-
sami zaczyna odgrywacé role ,,dobrotliwej cioci”,
ktéra za wiszystko ptaci.

Spojrzyjmy na nasze lecznictwo i PZLZ na
chwile przez rézowe okulary. W pordéwnaniu
z okresem miedzywojennym postep naszego
lecznictwa w sensie metod i srodkéw jest ol-
brzymi. Sulfamidy, antybiotyki, witaminy,
hormony, rumenotomia i nowoczesna embrio-
tomia, zwalczanie jalowosci, skreglenie z uzy-
cia arekoliny, takze nazwa ,;morzysko’ stata
sie nieaktualna ,gdyz nie widaé moru u koni z
powodu choréb przewodu pokarmowego, oto
przeciwlegly biegun okresu miedzywojennego.

— Nie wszystkie jednak PZLZ stworzyily
w swioich rejonach zapotrzebowanie na te zdo-
bycze. Problem ten jednak zaczyna narastac.
Stale nasycanie terenu nowymi adeptami sztuki
lekarsko-wet. powoduje ze profilaktyczne, ilos-
ciowe i mechaniczne zadania nie bedg mogly
stanowi¢ zagadnienia, gbsorbujgcego calkowicie
personel lekarsko-wet. PZLZ. Zamiary czynni-
kéw miarodajnych podniesienia iloSciowego
i jakosciowego poglowia bydla oraz eksport koani
Za granice sprawiaja, ze zapotrzebowanie na
dobra, daleko idacg pomoc lekarsko-wet. bedzie
wzrastag,

Warunki terenowe i osobiste nie kazdemu le-
karzowi wet. pozwalajag na udzielanie daleko
idacej pomocy na wsi. Ciagle chcemy sie wzo-
rowat¢ na medycynie, ale réwnoczegnie zapo-
minamy o tym, ze wlasnie medycyna skiero-
wuje wszystkie ciezkie przypadki do szpitali i
klinik, ze bardzo niewielki odsetek lekarzy med.
uprawia wszechstronny dyletantyzm. State
skierowywanie ciezkich przypadkéw do lecznic
stworzy zapotrzebowanie spoleczne dla wurzg-
dzania lepszych zakladéw. Na razie olbrzym]
procent lecznic i to powiatowych nie posiada
potrzebnego wyposazenia, brak jest nawet pry-
‘mitywnych stoléw operacyjnych, a poskromy,
zamiast w salach przyje¢, stojg na podwoérzu.
Badanie w takich poskromach odbywa sie w ra-
Zie niggggody pewnie pod parasolem,

Odiézmy na chwile rézowe okulary i po-
patrzmy na pérspektywy rozwojowe naszego

lecznictwa. O ile miedzy okresem miedzywo-
jennym a chwilg obecng przeskok jest olbrzy-
mi, to miedzy 1945 r. a chwilg obecng postep
w dziedzinie $rodkéw leczniczych i metod jest
niewielki. W okresie mitycznej zelaznej kurty-
ny dostep do zdobyczy naukowo-technicznych
panstw zachodnich byt zamkniety dla wszyst-
kich dziedzin. Obecnie, my lekarze wet. pa-
trzymy z zazdro$cia na inne gatezie wiedzy,
ktére moga to i tamto transplantowaé z zagra-
nicy na nasz teren ,mogg pewne rzeczy impor-
towaé. Czytajac sprawozdania z pobytu za gra-
nicg dziennikarzy czy sportowcow zaluje cze-
sto, ze nie jestem bokserem czy hokeists.

Na swiecie trwa wyScig zbrojen i to nie tylko
w dziedzinie atomu czy rakiet miedzyplanetar-
nych, ale réwniez w dziedzinie wyzywienia
i produkeji zwierzecej. A nasz zawod jest prze-
ciez czastka tego dzialu. Narastaja schorzenia,
nieznane w okresie miedzywojennym i wojen-
nym, wynikle z nadmiernej eksploatacji, ze
skrécenia ckresu tuczu trzody chlewnej, z za-
chwiania réwnowagi ras. Lecznictwo opiera sie
coraz bardziej na biochemii, a coraz mniej na
baktericlogii. A do nas dochodzg tylko pogloski,
przenoszone pantoflowsg poczta o nowych le-
kach, o wspaniale wyposazonych pod wzgledem
technicznych leeznicach w NRF i w NRD,
o nowych $rodkach usypiajacych stosowanych
w USA. Cortison, nowoczesny lek Stosowany
masows w USA i Francji u nas w Polsce jest
na wage ztota w aptekach lekéw zagranicznych,
a choroba obrzekowa pochiania tysigce prosigt
rocznie.

W Polskim Radiu styszy sie o 700 nowych
antybiotykach, znanych w swiecie i o 50 stoso-
wanych w Europie. W naszym lecznictwie sto-
suje sie dwa lub trzy. W Polskim Radiu sty-
szy sle o sondzie elekiromagnetycznej do usu-
wania cial obcych z przedzotodkéw u bydia,
stosowanej w USA i we Wlcszech, u nas tylko
niewielki odsetek lekarzy wet, para sie rume-
notomia. Marzeniem wielu lekarzy wet. jest no-
woczesny stél operacyjny na gumowych ko-
tach, ktory moze by¢ stosowany w lecznicy
i moze by¢ doczepiany do samochodu osobo-
wego. Stot ten ogladaliSmy na filmie nauko-
wym z NRD, ale niestety nie moina zdoby¢
nawet wzoru do skopiowania go.

Jedyng przeszkodg w osigganiu tego wszyst-
kiego sg podobno dewizy, czyli znowu kalku-
lacja. A przeciez zywe zwierzgta 1 produkty
zwierzecego pochodzenia, eksportowane do
krajow kapitalistycznych, to takze dewizy. Cza-
stka tych dewiz moglaby poj$¢ na podnoszenie
i unowocze$nienie naszych metod leczniczych.
Dewizy rodzg dewizy. W naszym urzedowym
lekospisie jest coraz mniej lekow importowa-
nych, a coraz wiecej =zidlek, radix, semen
i folia. ’

Jezeli domagamy sie wyjazdéw za granice
i dostepu do $wiatowych zdobyczy nauk wete-
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rynaryjnych, to nie dla siebie i dla swoje]j
przyjemno$ci. Chcemy zdobycze  naukowe

panstw obcych przenie$é na nasz polski teren.
Osobiscie i jako zawdd materialnie na tym nie
zyskamy. Wszystkie panstwa posiadaja swoich
attache wojskowych w obcych krajach. I ci atta-
che sg nie po to, aby w galowych mundurach

CZESEAW MARANSKI
Warszawa

bra¢ udzial w paradach panstwowych, ale po
to aby patrzeé co sie dzieje. Nagz zawdd chciat-
by mie¢ takze swoich attache, aby patrzyli co
sie dzieje w §wiatowym wyscigu osiggnie¢ go-
spodarczych, w walce zycia ze §miercia, w kto-
rej obok medyeyny odgrywa gléowng role jej
siostra weterynaria.

Zycie spofeczno-zawodowe
Polskiej Stuzby Lekarsko-Weterynaryjnej

Przeprowadzajac z okazji pietnastolecia dzia-
lalnosci ,,Medycyny Weterynaryjnej“ ocene
osiggnieé Polskiej Weterynarii niesposéb po-
mingé jej dziatalno$ci spolteczno-zawodowej.

Pierwszym zadaniem bezpo$rednio po odzy-
skaniu niepodleglosci byto szybkie i skuteczne
zwalczenia zarazliwych choréb zwierzecych,
szeroko po wojnie rozprzestrzenionych., Stato
sie to mozliwe dzieki duzej opefatywnosci pan-
stwowej stuzby lekarsko-weterynaryjnej wspie-
ranej skutecznie przez pracownikow nauki
trzech wyzszych uczelni weterynaryjnych w Lu-
blinie, Warszawie i Wroctawiu oraz Panstwo-
wego Instytutu Weterynaryjnego w Pulawach.

Po zorganizowaniu panstwowej stuzby lekar-
sko-weterynaryjnej oraz uruchomieniu wyz-
szych uczelni, przystapiono z kolei do staran o
powolanie do zycia organizcji umozliwiajacej
rozwiniecie szerokiej dzialalnogci spoleczno-za-
wodowej. Na tamach ,,Medycyny Weterynaryj-
nej* 1 na zebraniach czotowych przedstawicieli
naszego zawodu przeprowadzono zywa, diuz-
sza dyskusje na temat zadan lekarza wetery-
naryjnego oraz roli organizacji spolecznych w
panstwie ludowym. Starania o powolanie do
zycia organizacji zawodowej zostaly przez
witadze wkrotce uwzglednione.

Dekret o Izbach Lekarsko-Weterynaryij-
nych z dnia 6 czerwca 1945 r. chociaz nie
uwzglednial w pelni postulatéw zawodu, po-
zwolil jednak na zorganizowanie samorzadu
lekarsko-weterynaryjnego i dat moznosé¢ zapo-
czatkowania wtasnej dzialalno$ci spoleczno-za-
wodowej.

W 1946 r. powotano siedem Okregowych Izb
Lekarsko-Weterynaryjnych, a whkrétce potem
powstata w Warszawie Naczelna Izba Lekar-
sko-Weterynaryjna,

Okregowe Izby Lekarsko-Weterynaryjne by-
ty nastepujace:

1. Slgska utworzona w dniu 13 kwietnia 1946
r. we Wroctawiu, pod przewodnictwem prof. dr
A. Zakrzewskiego;

2. Pomorsko-Mazurska — w dniu 14 kwietnia
1946 r. w Gdansku pod przewodnictwem dr
A. Spryszaka; ‘
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3. Lodzko-Kielecka — w dniu 27 kwietnia
1946 r. w Lodzi, pod przewodnictwem dr
St. Mastalerza,

4. Poznanska — w dniu 28 kwietnia 1946 r.,
pod przewodnictwem prof. dr St. Rungego;

5. Krakowska — w dniu 5 maja 1946 r., pod
przewodnictwem dr Taedeusza Kucza;

6. Warszawsko-Bialostocka — w dniu 26
maja 1946 r., pod przewodnictwem prof. dr
Heliodora Szwejkowskiego oraz

7. Lubelska — w dniu 17 pazdziernika 1946 r.,
pod przewodnictwem prof. dr A, Trawinskiego.

I Walne Zebranie Delegatow Okregowych
Izb Lekarsko-Weterynaryjnych zwotane w dniu
21 grudnia 1946 r. wybrato na Prezesa Naczel-
nej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej prof. dr
Heliodora Szwejkowskiego, prof. dr Stefana
Koeppego i prof. dr Alfreda Trawinskiego na
cztonkéw Zarzgdu Gléwnego. Przewodniczgeym
Gléwnej Komisji Rewizyjnej wybrano prof. dr
Abdona Stryszaka. W dniu tym wybrano tez dla
zatatwiania spraw wchodzacych w zakres dzia-
talnoéci Naczelnej Izby Lekarsko-Weterynaryj-
nej osiem komisji: regulaminows, budzetows,
etyki zawodowej, weryfikacyjng. Komisje do
spraw praktyki lekarsko-welerynaryjnej oraz
zdrowia publicznego.

W dniu 28 czerwca 1949 r. II Walne Zebra-
nie Delegatow Okregowych Izb Lekarsko-Wete-
rynaryjnych wybralo prezesem Izby Naczelnej
Jana Deryle, a prof. dr Tadeusza Zuliniskiego,
Juliana Luksa i Tadeusza Majewskiego czlon-
kami Zarzadu. Zarzad ten sprawowal swe funk-
cje az do chwili rozwigzania izb, to znaczy do
dnia 18 wrzes$nia 1954 r.

Na uwage zaslugujg szczegblnie pierwsze lata
dzialalnosci izb kiedy to przy znacznej inicja-
tywie Zarzadow lzby Naczelnej i Izb Okrego- -
wych ustalano strukture organizacyjng i wy-
tyczne dzialanie stuzby lekarsko-weterynaryj-
ne‘]. ! N L .;i

Jednym z najwiekszych osiagnie¢ zawodu w
tym okresie, w ktorym zostaly utworzone izby
lekarsko-weterynaryjne ,byto powolanie do Zy-
cia Spotdzielni Handlowo-Przemyslowej Leka-
rzy Weterynaryjnych. Dzieki ozywionej dzia-
talnosci Spotdzielni stuzba lekarsko-weteryna-



