
Mosatlan edényt ne hevertessünk óraszámra, mert beszo­
kik a légy és ezenkívül kellemetlen ételszagot áraszt 

Piszkos szakácsruha mosását, szárítását, fésülködfst, n1ha­
kefélést, cipőpurolást, favágást, nem a konyhára való mürikát, he 
tűrjünk meg a konyhán. A konyha nem i~yesmfrt:! való; · 

Néphadseregünkben a katona egészségére II\Índeimél job­
ban kell vigyázni, mert nálunk legfőbb érték az ember. Ezért for. 
dítunk nagy gondof a konyhatisz.taságra. 

, Dóra László, g. alhadnagy. 

Egés~ségügyi megelő~ő s~olgálat 

Háborúban csak az a harcos tud helytállni, 'aki a politikai 
öntuda~ me11ett1 a . testi fáradali:nakaii: ls jól bírja: Ez pedig a har-

' cos edzésé~ől és kiképzésétől függ. Edzéssel tesszük magunkat 
képessé a fáradalmak és nélkülözések , elviselésére, de ez teszi 
képessé az egyént a wórokozók eilleni védekezésre, ia betegségek, 
főleg a fertőző betegségek é's járványok 'megelőzésére is. · 

Ezt úgy ér)ük el, ha a ·S,?;ervezetet célszerű tápiálkozással 
megerősítjük és célszerű életmóddal jó erőben is tartjuk. }\ táp­
lálkozás mértékét ma már nemcsak kalóriákban'- állápítjuk meg, 
hanem a szervezet mirigyeinek termékeire: a hormonokra és az 
azokat egyensúlyban tartó vitaminokra és ásványi sókra építjük 
fel · a célszerű táplálkozás alaptörvényeit és követelményeit. 
Minden katona kap naponta 3500-4000 kalóriát kitevő táplálé­
kot éspedig olyan alakban, hogy abbab a szervezet számára 
szükséges vitaminok és védőtápanyagok is meglegyenek. 

A célszerű életmódot úgy érjük él, hogy a f áradalmakhoz 
megfelelő sportolással katonáinkat hozza.szoktatjuk, hogy első~ 
sorban a s.zívet, azután a tüdőt és izomzatot gyakoroltatjuk 
rendszeresen, hogy a . katona a légnaj;Yobb, fáradalmakat is köny­
nyen és tartósan élviselhesse. Másreszt azonban a meglévő erö­
ket célszerűen kímeljük, hogy azok teljes mértékben érvényesül: 
hessenek ott és akkor, ahol és amikor azokra szükség van. Az ídö 
viszontagságaJtól védjük katon~inkat megfelelő ruházattal. Min­
denki ismeri a honvédség új ingét és zsávolyruháját, , ámelyberi 
· a riyári hőséget könnyen ~iseli . el. Télen meleg alsóruha és me­
leg kesztyű védi a hideg ellen. A gyákori fürdés, úszógyakorla~ 
tok, szabad levegőn való gyakorlatozás megedzi a testet és 
ellenállóvá teszi az idő viszontagságaival szemben;' 
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. A fertőző betegségek és járványok megelőzésének másik 
toptos köv:telménye a fertőzés . továbbvitelének megakadályo­
~asa. Itt celom mmdazon elvek felsorolása és· csoportosítása 
mely~k szerint a honvédorvosnak el kell járni, ha eredményese~ 
akarja a harcot felvenni minden hadsereg réme a fertőző meg­
betegedések és járványok ellen. A totális ártalm'at ókozó fertőző 
megbetegedések és járv.ányok ellert tot~lis eszközöket kell fel­
használni, mert a küzdelem 'csak . így lesz számunkra érednié­
nyes. Vagyis mindazokat az elveket, amelyeket a korszerű orvos­
tudomány a fertőző megbetegedések és járványok megelőzésére 
és leküzdésére megállapított, az adott helyzetben 100 %-ig alkal­
mazni kell. Hangsúlyozni kívánom, hogy ezen 'kis tanulmány­
ban csupán elvekről van szó, melyek egy hadsereg életében elő­
for:duló helyzetre vonatkoznak. Ezek az elvek ér.vériyesek tehát 
á honvédség békében és. háborúban folytatott életmódjara 
egyaránt. Csupán az elvek érvényesítésének módja fog változni 
az egyes helyzeteknek megfelelően. Más lesz a kivitelezése 
békében, . más háborúban. Minden egyes helyzetre érvényes rész­
letutasítást adni különben is lehetetlen. A korszerű orvostudo­
mány ~lveit helyesen alkalmazni a honvédségnél a fertőző meg­
betegedések megelőzése terén a katonaorvos feladata, aki kato­
nai és orvosi tudása, tapasztalatai alapján meg kell hogy találja 
.minden helyzetben az alkalmas megolöást. 

Az első megvalósítandó elv a fertőző megbetegedések és 
járványok elhárításában ·a kömyezethygiene fenntartása . . Emlé­
kezetébe' óhajtom vésrii mindenkin~k azt a szinte axioma-szerü 
tételt, hogy a fertőző in~gbetegedések száma fordítva arányos a 
környezethygienevel. Vagyis minél nagyobb a környezet­
hygiene, annál ki'sebb a fertőző megbetegedés~k száma és ter­
mészetesen megf9ri:lítva. Ez a tétel az összes fertőző megbete­
gedésekre vonatkozik; de különösen 'áll ez az úgynevezett gyo­
·~o~bélrendszeri (gasfröi_nte~tinalis) ~ton ter~edő Jyph~s, pa~a­
typhus csoport, dysentena es tholeras megbetegedesekre. A kor­
nyezet hygiene megteremtése, fenntartása és ellen.őrzése tehát 
elsqrarigú feladatit a honvédorvosnak. Itt rengeteg tepnivalój a 
akad, mert a környezethygiene fogalmába tartozik az elhelye­
-zési körzete, konyhák, árnyékszékek:, istállók, szemétdombok, 
pöcegödrök; tidvarok stb., az emberi test és ruházat, az ·él!:!lem 
és nem utolsó sorban az ivóvizet szolgáltató helyek tisztántar­
tása, megfelelő mennyiségű és hygiénikus szempontból kif'0gás­
ta,lan minőségű ivóvíz biztosítása: A szakácsok és a polgári 
lakosság egészségi állapotának ellenőrzése; mely utóbbit a pol-, 
gári hatósági orvosokkal, tiszti, községi orvosokkal való együtt-
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működés Rapcsán valósíthatJ~k , meg. A kötnye~ethygiene 
fogalma alá Jartozik bizonyos mértékben a féregtelenítés is, 
melynek különösen a tetvekre kell kiterjednie, minthogy ez._ek a 
kiütéses typhus terjesztői. Egyszóval egészséges környezetiet kell 
teremtrni, vagy, ha az megvan, fenntartani. Amint látjuk, ezen 
a téren igen $Ok tennivalója van a honvédorvosnak, aki . azon­
ban egyedül a részleteket nem képes áttekinteni. Nagy segítsé­
gére van ezen a téren a jól kiképzett egészségügyi s~gédsze~ 
mélyzet, főleg az egészségügyi tiszthelyettesek, továbbá az eü.-
.bizottság felvilágosító munkája. · · 

A második fontos elv a fertő~ő megbetegedések és járvá­
nyok elhárításában az eleinte csak elszórtan, jelentkező egyes 
esetek korai diagriostikálása. A fertőző megbetegedések 
diagnostizálása, különösen azok kezdeti stádiumában, sokszor 
nem könnyű dolog. Nagy a nehézség a nem típusos alakban 
jelentkező, könnyűnek ígérkező,- úgyne;.rezett abortív esetekben, 
m~rt az ,eXJalkt dtagnóztst bizitosító bakteriológiai viz6gáilati 
lelet bevárása veszedelmeket rejthet magában úgy a betegre, 
mint a környezetre nézve. Leghelyesebb, ha a legkisebo klinikai 
gyanú alapján a beteget úgy tekintjük, mint fertőzőbeteget és 
megkezdjük mindazon ·elvek érvényesítését, melyek ily esetben 
szükségesek. Amint latjúk, a honvédorvosnak nag-y klinikai tu,.. 
<lással, tapasztalattal is kell rendelkeznie, hogy · eredményesen 
közreműködhessék a fertőzőbetegségek és járványok megelőzé­
sében. Mondhatni, ni~cs az orvosi tudománynak még egy olyan 
szakmája, mely annyí rátermettséget és sokoldalúságot kívánna 
művelőjétől, mint amennyivel a honvédorvosnak kell rendel­
_keznie, hógy a helyét •-1111inden köruln:iérny,eik között lfnieg tuqja 
állni. A könnyű, a Hpusos alakban jelentkező, úgynevezett 
abortív alakjai a heveny fertőző megbetegedéseknek a járványok 
keletkezése szempontjából ugyanolyan fontosságuk van, mint a 
súlyos eseteknek, . mert ugyanaz a kórokozó, mely az egyik 
egyénben könnyű m~gbetegedést idéz elő, más szervezetbe 
kerülve, azt, vagy azokat súlyosan megbetegíthetik. 

A helyes és kórat dtagnózts1 teszi lehetővé a harmadik fon" 
tos elv érvényesítését, a heveny fertőző beteg vagy arra :gyanús 
egyéin kiemelését környezetéből, vagyis az elkülönítést. Az· elkülö­
'nítés igen riagyfontosságú'. és minél · előbb kell m.egtörténnie; mert 
a fertőzés végső forrása végeredményben mindig a beteg ember, 
aki a fertőzőbetegség természetének megfelelően különböző vála- . 
·dékaival nagy mennyiségben juttatja ki magából a fertőzőcsírá~ 
kat a külvilágba. Ezért az elkülönítesnek minél' gyorsabban kell 
megtöt:ténnie: Az elkülönítés ·_míndig úgy történik, hqgy a bete.g~t 
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mindig valamelyik legköze'.ebb fekvő honvéd egészségügyi intézet · 
fertőzőosztályártak vagy háború esetén a külön erre a célra szol· 
gá:ó tábori járványkórháznak adjuk át. Honvéd egészségügyi ·in­
tézet hiányában a legközelebbi, fertőzőosztállyal rendelkező poi­
gári egészségügyi ~ntézetnek ~dható át a beteg. Az elkülönítésnek 
a diagnózis vagy gyanú felállításakor már a ~sapatnál meg kell 
kézdődnie, az erre a éélra szo~gáló elkülönítő helyiségben, ahol a 
beteg mindaddig tartózkodik, míg elsz.ál'.ítása meg nem történhe­
tik. Az elszállításnak csak fertőző beteg szállítására szolgáló jár -
mün szabad történnie, vagy ha az nem áll rendelkezésre, a szál­
lítást végzéijárművet utána gondosan fertőt'.eníteni kell. Az elszál~ 
lított fertőző beteg természetesen ,egy általa rriegfertőzött környe­
zetet hagy vissza, melyet a kórokozóktól mentesíteni kell. Fontos 
megtudni, hogy a fertőző beteggel együttélők közül.kik fertőződ­
tek meg ·a betegtől. 

I(övetkezik tehát, a negyedik elv érvényesítése, vagyis a 
fertőző beteg környezetében élők vesztegzárba való helyezése. 
A vesztegzárral• óhajtjuk biztositan:i, hogy azok az _ygyének, akik 
a betegtől fertőződtek tneg ésJjele0leg az ú. n. lappangási idő­
szakban vannak, szét ne széledjenek és ne fertőzzenek tovább, 
hanem a legelső betegségi tiinet jelenfkezésekór- azonnal elkü-

, löníthetők legyenek. A vesztegzár ad felvilágosítást egyben arról 
is, hogy ilyen fappangási időszakBan lévők léteznek-e. 

A v~sztegzár. teszi. lehetővé az ötödik elv_ ér'"ényesítését, a 
bacillusgazda-kutatást. Ezt a vesztegzárban lévőkön a veszteg1 
zár ideje .alatt ke'.l elvégezni, melyet természetesen a szóbanforgó 
megbetegedés·nek megfelelően kelf megejteni és cs.ak azon fertőző 
megbetegedéseknél eszközölhető, melyek kórokoiója ismeretes. 
A vesztegzár alatt ki kell emelni az esetleg újabban megbetege­
detteket és az eseteges . bacillusgazdákat. Ezek az utóbbiak hygie­
nikus szempontból ugyanolyan - sőt mivel baci-llusgazda mivol­
tukban teljesen egészségesek, minden gyanútól mentesek, - sok­
szor 1nagyobb ve~zélyt jelentenek, mint a tényleges betegek. Eze. 
ket is mindig egészségügyi intézetbe k~Il szállítani. A veszteg­
zárat három fontos -tényező határozza meg, éspedi.g hogy meny­
nyi időre; tiket, hogyan helyezünk vesztegzárba? A vesztegzár 
időtartamát illetőleg a szabá:y az, hQgy addig tartson, mint a leg­
utolsó megbetegedéstől számított, · a szóbanforgó betegségnek 
megfele"lő maximális. lappangási idő .. Ezt az időpontot mag~tól 
értetődően a vesztegzárban esetleg újból jelentkező megbetege- · 
dések időpöntj ától újra számítjuk. Pl.: ha egy csoportot ,cholera 
asiatica miatt vesztegzárba helyezünk és a vesztegzár harmadik 
napján egy újabb cholera asiatica eset fordul elő, a vesztegzárat 
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~jabb 5 rrappa} még fqgjuk hosszabbítani és feltéve, hogy tqbb eset 
nem fordul elő, a vesztegzár ezen második eset miatt nem öt na-

'. pig, hanem 5+3', azaz nyolc napig fog tartani. Hogy kiket helyez 
adott esetben: a honvédorvos vesztegzárba, az ·mindig az orvos 
megítélésétől fog függni. A szóbanforgó betegség természetét és 
a fertőzés t~)Vaterj~désének módját szeme:őtt tartva, azok feltet­
lenül vesztegzárba ·he'.yezendők, akikről csak a legkisebb mérték­
ben feltételezhető,- hogy fertőződtek, így a szobatársak, közös fog. 
lalkozá6ban résztvevők, stb.- Ez tehát a vesz1egzár kérdéé:éne,k 
legk~nyesebb része·, ezt a honvédorvosnak alapos megfontolás tár­
gyává kell tenni, nehogy mulasztást kövessen el, i'.letve túlzásba 
ne essék. ·Arra a kérdésre vonatkozó:ag, hogy a vesztegzár milyen 
legyen, azzal lehet válaszolni, hogy az adott helyzetben mindent 
el kell követHi arra vonatkozólag, hogy a vesztegzárba he'.yezet· 
teknek mind.ent megadjunk, ami lelki és testi szempontból a vesz- ~ 
tegzárat elviselhetővé teszi. Fontos a vesZitegzát'ba he:yezetteket a 
vesztegzár szükséges és hasznos voltáról meggyőzni, amit véle­
ményem sze.rint legalkalmasa,bb módon úgy érhetünk el, ha a 
vesztegzárbá helyezettek műveltségi fokához mérten rövid elő­
adást tartunk ezeknek fontos voltáról. Szükséges továbbá, hogy 
a vesztegzára:t"javaslátba hozó orvos a vesztegzárban levőket 
gyakran ellenőriz~é", nem csupán orvosi szempontból, . hanem a 
vesztegzár szigorú betartása szempontjából is. 

A vesztegz~r idejét használhatjuk. fel legcészerűbben -
amennyiben előb15 . nem végezhettük el - a fertőző forrásnak 
kikutatásara. Ez:. egyszersmind a hatodik ,elv, amit érvényesíteni 
kell a fertőzé5_":,i)iegbetegedések és a járványok elhárításában. 
A fertőzés forrMa különböző lehet. Leggyakrabban a baci11us­
gazda, ivóvíz; . különböző élelmiszerek, ezek közt .sokszor a tej 
és a vágott húsféleségek lehetnek a fertőzés forrásai. A fertőzés 
forrását kikapcsblni csakis _akkor lehet, ha felismertük, mert 
enélkül .a fertőzés tovat'érjedését meggátolni csak nehezen tud­
juk. Sajnos, a .fertőző-góc kikutatása néha csak nagy nehézség · 

· árán, vagy . kivételes esetekben egyáltalán. nem sikerül. Minden­
esetre a honvédorvosnak minden igyekezetével oda kell hatnia, 
hogy a , fertőzés forrását kikutassa. · 

A hetedik fontos elv, amit a fertőző megbetegedések és 
járványok megelőzése szempontjából a honvédorvosnak alkal­
maznia kell .a fer_t,őtlenítés. · A fertőző beteg környezetében nem­
csak a szervezetek fertőződhetnek meg kórokozó csíráktól, 
hanem talán méginkabb a lakószoba berendezési tárgyak, 
ruhák, fehérnemű stb. Egyik els.ő és legfontosabb · teendőnk 
legyen ·tehát, a fertőző beteg elkülönítése, ill. elszállítása után 
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a beteg által visszahagyott környezet f~rtőtl,enítése, amit s.zak­
szerűen és a lagalaposabban kell elvégezni. A fertőtlenítés mód­
ját mindig . az orvos határozza meg.és annak végrehajtását szi­
gorúan ellenőrzi, mert csak a szakszerűen és lelkiismeretesen 
végrehajtott fertőtlenítéstől várhatjuk a kórokozó csírák teljes 
és tökéletes megsemmisítését. 

Nefn utolsó sorban fontos a nyolcadik elv, a védőoltások 
útján való védekezés alkalnía,zása. Itt' óhajtok rámutatni azon 
körülményre, hogy a védőoltások, ,- amennyiben előzőleg 
nem lettek alkalmazva, ~ kitűnő eszköz, kezünkben a. fertőző 
megbetegedések tovaterjedésének megakadályoz;ására. Kétségte­
lynül bizonyítják ezt az elmúlt háború járványmentes hadműve­
letei. A védőoltásokat lehetőleg széles körben kell alkalmazni, 
Jrányia::ióul csak annyit }egyezzünk meg, hogy sokikaf szélesebb 
körben, mint a vesztegzárat. Hogy egyáltalá,ban és hogy aktíve 
vagy passive oltunk-e és azonkívül, hogy a szóbanforgó beteg­
ségnél létezik-e egyáltalán védőoltás, attól is 'fog függni, hogy 
a megelőzés munkáját végző orvos melyik eljárást tartja szü~­
ségésnek. Itt óhajtom megjegyewi,. hogy azoknál a fertőző meg­
b.etegedéSeknél, amelyeknél jelenleg még nem létezik fajlagos 
immunizálási" eljárás, érd~mes · valamelyik nem_ fajlagos immu· 
nizálási eljárással , a szervezet 1mmt.ff1-bioló.giai reakció-készségét 
felfokozni. Ilyen eljárás volna egész kismennyiségü tejnek, 
polysannak, omnadinnak, stb. alkalmazása. E.zek alkalmazásá-

. val, ha ríem is bírjuk a szervezetet fajlagos -e'I1enanyagok terme­
lésére, annyit minden esetre elérünk, hogy az· ellenanyagot ter-

. melő központok&t (reticuloendotheliá11s appaiJtust) ezen nem faj­
l1agolos ingieirekkiel mindig készenié~be helyefz'ü.k, hog1y fertőződés 
esetén annál gyorsabban és nagyobb mennyiségben termelje a 
fajlagos ellenanyagot. Ezzel a némfajlagos· immunizálási eljá­
rással elérhetjü.R még az esetlege·sen előrement latens infekciók 
következtében keletkezett, ú. n. anemnestikl.l§ ellenanyagok moz­
gósítását. 

Végül nem szabad megfeledkezni a kilencedik és egyben 
utolsó elv érvényesítéséről, a fertőző megbetegedések bejelen· 
téséről .sem. A fertőző megbetegedések és járványok eredményes 
központi megelőzése csakis akkor lehetséges, ha a központi 
egészségügyi vezetőnek rnindelíl egyes fertőző megbetegedés,ről 

• pontos tudomása van. Egyebek közt igen fontos az egyes meg-· 
betegedések időpontjának pontos bejdentése, enélkül ugyanis 
lehetetlen "az egyes megbetegedése~ között az összefüggést ki­
deríteni. Feltétlenül jelenteni kell, hogy hányadik esetről van 
szó és hogy a legutolsó eset mikor fordult elő. Jelenteni. kell 
még- alapos orvos.i kutatómunka alapján ·azt is, hogy mi a fer- . 
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tőző betegségek forrása és hogy milyen megelőző intézkedéseket 
foganatosítottunk. 

összefoglalva ezek volnának azok az elvek. melyeket 
szem előtt· tartva és végrehajtva eredményesen szembeszállha- _ 
tunk honvédségünk átütőerejét nagymértékben károsan bé_foly:1-
soló és az egész nép erőfeszítését megbénító fertőző megbe.tege­
désekkel és járványokkaL Ha valal:101, úgy ezen a· téren kell a 
honvédorvosna~ a legna~bb mértékben · öntevékenyen elj-ámia -
és ne.m szabad megfeledkfznie arról,- hogy a honvédorvos 
fnkább megelőző, mint gyógyító orvos. 

· Dr. Sükösd Mi!;á!Jj o: ezredes. 

Takarékosság afrJ egés=iségügyi 
anyagsfrJolgáltatásban · 

Az Eü. osztálynak az anyaggal való takarékoskodást biz­
tosító intézkedései nem a szo1gáltatást fogjákcsökkenten1, hanem 
még foko:z;ottabb .mértékben nyujtják a honvédszemélyeknek s azok 
hozzátartoz9inak a szükségesnek tartott gyógyszere~et, kötszere­
ket és egyéb eü. cikkeket. 
. Ezzel a céf1a•1 ,ellentmondóna.It lábszik a:z anyaggal való ta~ 
'.kiarékos.ság e::véne:k hang·súUyozása. . 

A valóságban ez- könnyen megoldható, de ezen megoldás­
nak kelléke az eü. szolgá'.at i;ninden tagj"ának megértő és segítő 
készsége. 

Az . eü. szolgálat ( s~~rvek) anyaggazdálkodásának hibái a 
k. u. k. itlőben _kez;4ődtek. Ennek oka: 

. a) A csapatok, intézetek anyagigénylése mindig -túlmére­
tezett volt. A valóságos s-zükség'.ietet meghaladó mennyiséget igé. 
nyeltek, tudva, hogy felettes hatóságaik az igényléseket ügybuz­
galoml;löl, vagy csak elvből, . megszokásból csökkE_mteni fogják. 

b) Tévesen értelmezetJ felelősségből - a felelősségre vo­
nástó} való [élel,émből =-- tartottak kellálladékban o:yan cikkeket, 
melyekből éveken keresztül nem került felhasználásra semmi. Az 
anyag a hosszú raktárolástól elporladt, megromlott. _A romlékol'ly­
ságn,ak gyakori oka a tároló helyiség túlhideg, esetleg nedves 
vo1ta, a nem tökéletes csomagolás, amelynek grammos vagy centi­
grammos méretei miatt az ell(;nőrzés keresztülvihetetlen. A ,gyógy­
szerek egy része bizonyos idő mulva hatástalanná ;válik Enn~k • 
se:ejtezését a kezelő közeg nem viszi keresztül, mert fél a jogos 
felelősségrevonástól, hogy miért igényelt túlzott mennyiséget. 

Ezek vo!tak a· mult .an[Yagigénylésének lényeges hibái és 
ezek ma is. 
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