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Summary
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Zagadnienie ochrony zdrowia ludnoS$ci wiejskiej na ziemiach pol-
skich juz od dawien dawna bylo problemem, z ktérym przyszio sie
zmaga¢ medykom z réznym skutkiem. Uzaleznione bylo od wielu
czynnikéw, m.in. badanego okresu, realiéw spoteczno-politycznych,
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mozliwo$ci ekonomicznych, 6wczesnego stanu wiedzy medycznej,
a przede wszystkim od u$§wiadomienia spotecznego i warunkéw sa-
nitarnych otoczenia. O ile jeszcze na poczatku XX w. wiara w moc
uzdrawiania przez znachoréw i umiejetnosci lecznicze tzw. babek byta
wcigz silna w spoteczenstwie, o tyle p6t wieku p6Zniej kult ludowego
lecznictwa wciaz istnial, ale nie dominowat. Pozycja i prestiz lekarza
wiejskiego po zakonczeniu wojny byl niepodwazalny, jednak pojawity
sie inne problemy, m.in.: niedobér kadry medycznej, niedostatecznie
rozwinieta sie¢ réznego typu placoOwek ochrony zdrowia, kwestia do-
stepnos$ci do lekarza, a takze, a moze i przede wszystkim, sprawa hi-
gienizacji wsi polskiej.

W artykule przedstawiono stan sanitarny wsi polskiej na przeto-
mie lat 50. i 60. XX w. na podstawie doniesienl prasowych i biuletynéw
stacji sanitarno-epidemiologicznych. Postaram sie odpowiedzie¢ na
pytania, w jakim stopniu i z jakg intensywnoScig rozwijata sie higie-
nizacja wsi w roznych rejonach Polski, kto byl jej organizatorem, jaki
stosunek do wprowadzanych zmian miato spoteczenstwo i wreszcie
jaki byt efekt koncowy tych zmagan.

Stan sanitarno-higieniczny wybranych rejonéw Polski

Stan sanitarny wsi polskiej w okresie powojennym wzbudzat spo-
re zastrzezenia, brak elektryfikacji rejonéw wiejskich, sieci wodo-
ciggowych, wadliwy system odprowadzania Sciekéw z gospodarstw
rolnych to zaledwie niewielki procent probleméw, z jakimi nalezato
sie zmierzy€. Trzeba jednak podkresli¢, ze 6w stan byt niejednorod-
ny. W Polsce istnialy bowiem tereny mniej lub bardziej zaniedbane
pod wzgledem sanitarno-kulturowym, wigzato sie to nie tylko z poto-
zeniem geopolitycznym, ale takze poziomem wiedzy jej mieszkancow,
stad podziat Polski na Polske A i B. Lubelszczyzna, dla przyktadu, na-
lezata do rejonéw bardziej zaniedbanych. W wojewo6dztwach wschod-
nich i centralnych Polski dominowaly gospodarstwa mate, rozdrob-
nione, kartowate, poszczeg6lne wsie charakteryzowata niewtasSciwie
rozplanowana zabudowa gospodarstw, waskie dziatki wymuszaly na
gospodarzach zastosowanie systemu zabudowy sprzezonej, czyli pod
wsp6lnym dachem. Takich zabudowan, przyktadowo na terenie woj.
lubelskiego, w latach 60. byto ok. 4,2%, a na wsi ptockiej przynaleznej
do woj. warszawskiego az 14,1%". Podobnie rzecz wygladata ze stanem

1 B. Wawrzyszuk, Proba oceny stanu sanitarno-higienicznego wsi polskiej w swie-
tle 28 obozow letnich organizowanych przez akademie medyczne w latach 1953-1958,
[w:] Stan zdrowotny i higiena wsi lubelskiej, Materiaty z obozow naukowo-spotecznych
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budownictwa mieszkaniowego i ich higiena. Jak sie okazuje, w bada-
nym okresie ponad 90,5% domostw byla wykonana z drewna, zaled-
wie 7,6% z material6w ogniotrwalych. W wojewodztwie warszawskim,
a zatem i na wspomnianej wsi ptockiej, ro6wniez dominowaly, choé
w stosunkowo niewielkim stopniu (50,9%), budynki drewniane. W obu
wojewddztwach przewazal odsetek dachéw pokrytych stomg. Na wsi
lubelskiej wynosit on 46,2%, we wsi ptockiej za§ 61,3%?2. W rejonach
bardziej zamoznych - blizej wiekszych miast i miasteczek — odnoto-
wano zastosowanie pokry¢ dachowych z materialéow ogniotrwatych,
takich jak dachowka, gont, papa czy blacha (10-17%). Sporo zastrze-
zen wzbudza¢ miata w domostwach sprawa ich o$wietlenia naturalne-
go i elektrycznego, nastepnie wentylacji pomieszczen oraz liczba izb
mieszkalnych. W gromadzie® Zwierzyniec w woj. lubelskim zaledwie
24,7% mieszkan mialo zainstalowane o$wietlenie elektryczne. W po-
zostalych domach postugiwano sie lampg naftowg*. W badanych re-
jonach przewazaly pomieszczenia jednoizbowe, nie wliczajac kuchni;
dla Lubelszczyzny odsetek ten wynosi¢ miat 47,1%, dla wsi plockiej
47,5%; lokali dwu- i wiecej izbowych byto zdecydowanie mniej, cho¢,
co nalezy podkresli¢, nierzadkie byly przypadki doméw jednoizbo-
wych, wiaczajgc do tego kuchnie. W badanym okresie obserwowano
réwniez zjawisko przeludnienia tychze mieszkan, ktére dotyczy¢ mia-
to ponad 71,9% badanych gospodarstw>.

Niezadawalajaco przedstawial sie ré6wniez stan zaopatrzenia lud-
noS$ci w wode pitng oraz stan asenizacji. Problem ten byt powszechny.
W odniesieniu do woj. lubelskiego i badanych osad stan sanitarno-
higieniczny tamtejszych studni wykazywal, ze wiekszo§¢ z nich byla
nieodpowiednia i miata dostarcza¢ wode zanieczyszczong chemicznie.
Wplyw na to miata ich niewtaSciwa lokalizacja w stosunku do pozo-
statych budynkéw gospodarskich, ustepé6w czy nawet drogi. Nalezy

1954-1960, Lublin 1964, s. 207. Nalezy zaznaczyc¢, ze przedstawione dane sg uSrednio-
ne. We wsi Gotab na 308 badanych budynkéw 74,4% budynkéw mieszkalnych byto jed-
noizbowych, a w 8,3% przypadkéw skiadaly sie tylko z kuchni. Zob. Z. Kaczmarski,
1. Birbach, B. Wawrzyszuk, R. Uminska, Badania stanu higieny wsi Golgb, [w:] Stan
zdrowotny i higiena wsi lubelskiej..., op. cit., s. 66—67.

2 B. Wawrzyszuk, op. cit., s. 209.

3 Gromada - podstawowa jednostka administracyjna kraju obowigzujaca w latach
1954-1972.

4 A. Stankiewicz, M. Krupka, I. Birbach, B. Wawrzyszuk, R. Uminska, Z. Kacz-
marski, Badanie stanu higieny srodowiska wiejskiego wybranego rejonu w gromadzie
Zwierzyniec, [w:] Stan zdrowotny i higiena wsi lubelskiej..., op. cit., s. 90.

5 J. Danielski, B. Wawrzyszuk, A. Stankiewicz, M. Kowalczyk, Badania ogniskowe
stanu sanitarno-higienicznego wybranych wsi gromady Swieciechéw, [w:] Stan zdro-
wotny i higiena wsi lubelskiej..., op. cit., s. 32.
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tez zaznaczyé, ze w gromadzie Swieciechéw ponad 20% gospodarstw
pozbawionych bylo wiasnych dostepéw do wody pitnej. W badanym
rejonie dominowatly (54,4%) studnie kopane o cembrowinie betono-
wej, murowanej lub z cegly. Takze system czerpania wody byl, jak sie
okazuje, przestarzaly: najczeSciej z kotowrotem ze stalym wiadrem
badZ za pomocg tzw. zurawia. Jednak problem dotyczy! nie przesta-
rzatego systemu poboru wody, ale jego otoczenia. W jednym z artyku-
16w pisano: ,teren przy studniach byl niezabrukowany z zastoiskami
wody i utrzymywany pod wzgledem higienicznym nieodpowiednio.
Ujemny wplyw na stan (wody) mialy poidia dla zwierzat, ktére w ba-
danych wsiach, wystepowaly w 86,6% w poblizu studni”®. Na jako§¢
wody pitnej oprécz powyzszych czynnikdw wplywala tez zlej jakoSci
cembrowina, nieszczelna i popekana, a dodatkowo obserwowano brak
zewnetrznych pokryw studziennych. Zjawisko to bylo do§é nagminne
(90,2%) dla terenéw Lubelszczyzny’, cho¢ istniejgce réznice wynika-
ty gtéwnie z polozenia geograficznego danego rejonu wzgledem wiek-
szych miast, rzek czy nawet uprzemystowienia danego terenu. Nie naj-
lepiej przedstawiala sie réwniez sytuacja w woj. 16dzkim w badanym
okresie, gdzie zaledwie 10% studni prywatnych mozna byto zakwalifi-
kowac jako ,,dobre”, 60% za$§ wymagato natychmiastowego remontu?®.
Problem czystoSci wody i prawidlowej konstrukcji studni oraz
urzgdzen dotyczyl réwniez PGR-6w° oraz szkét czy przedszkoli.
W PGR-ach woj. t6dzkiego w badanym okresie, w opinii dr Frejdlicha
- naczelnika Wojewddzkiego Wydziatu Zdrowia, nastgpita radyklana
poprawa warunkow sanitarnych w poréwnaniu do 1959 r.? WczeS$niej-
sze zastrzezenia wzbudzaé¢ miata woéwczas nie tylko woda i sprawy
asenizacji, ale takze warunki mieszkaniowe oraz stan zdrowia zatrud-
nionych tam pracownikéw. Z kolei w odniesieniu do wiejskich placé-
wek przedszkolnych ok. 45% mialo by¢ w stalym zagrozeniu epide-
micznym; 14% z nich nie posiadato zadnej studni, a w 31% przypad-
kéw stwierdzano wadliwg ich konstrukcje!l. Podobnie rzecz wyglada-

¢ Ibidem, s. 30-31.

7 Ibidem, s. 31. Zob. tez: A. Stankiewicz, M. Krupka, I. Birbach, B. Wawrzyszuk,
R. Uminska, Z. Kaczmarski, op. cit., s. 91-92.

8 AAN, Ministerstwo Zdrowia (dalej: MZ), sygn. 1/47, k. 237. Protokél stenogra-
ficzny z dn. 28 IV 1960 r.

° PGR - Panstwowe Gospodarstwa Rolne — duze socjalistyczne gospodarstwa rol-
ne bedace wlasnoScig panstwowa, powstate w 1949 r. Encyklopedia Powszechna PWN,
t. 3, Warszawa 1985, s. 461.

10 AAN, MZ, sygn. 1/47, k. 238.

11 'W. Prazmowski, Zagadnienie higienizacji wsi wojewddztwa 1édzkiego, L.6dZ
1960, s. 15.
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ta w szkotach wiejskich. Jak pisano w sprawozdaniu, 12% z badanych
placéwek nie posiadato zadnej studni, a w 42% miato studnie kopane,
ptytkie, ,,nie dajgce zadnej gwarancji, ze woda z nich nadaje sie do pi-
cia”!?2. Co gorsza, na co zwracano uwage, przy nowo budowanych szko-
tach studnie réwniez nie posiadaly odpowiedniej obudowy, a przede
wszystkim ich lokalizacja wzbudzata duze obawy ze strony nadzoru
zapobiegawczego.

Drugim réwnie waznym z punktu higieny S§rodowiska zagadnie-
niem byla wspomniana juz sprawa asenizacji gospodarstw indywi-
dualnych i obiektéw publicznych. W przypadku tych pierwszych,
wedlug badan przeprowadzonych w wybranych wsiach woj. lubel-
skiego, jedynie 20,2% gospodarstw rolnych nie posiadato wtasnych
ustep6w!!? Czy to duzo, czy mato? Dodac trzeba, ze w 6wczesnej rze-
czywisto$ci byl to mimo wszystko postep, zwlaszcza ze w innych gro-
madach pojawialy sie wsie, w ktorych 43,5% zagrd6d nie posiadato
ustepow'¢. Nalezy jednak pamietac, ze badany okres to czas podboju
kosmosu.

Na wsiach woj. lubelskiego przewazat typ ustepéw z dotem ziem-
nym nieodpowiadajgcy wymogom higienicznym. Z Kkolei tzw. ustepy
skrzynkowe zlokalizowano w 35% badanych gospodarstw, co mialo
stanowi¢ wowczas pewien postep cywilizacyjny ,,nie spotykany w ta-
kiej liczbie w innych dotychczas badanych oSrodkach wiejskich”?®.
Jak wynika z powyzszego, kultura sanitarna przynosita rezultaty, ale
jeszcze nie do konca. W tej samej wsi Swieciechéw zaobserwowano
bowiem niewla$ciwg, a zatem zbyt bliskg (ponizej 15 m) odlegtos$é
ustepéw w stosunku do studzien, poza tym ich stan sanitarny w 53,4%
oceniany byt jako ziy?e.

Podobnie przedstawiala sie sytuacja z ustepami budynkéw pu-
blicznych, w tym m.in. przedszkoli i szk6t. W 1958 r. w woj. 16dzkim
zly stan odnotowano w 37% przedszkoli, rok pézniej odsetek ten miat
spa$¢ do 19%". W przypadku szkét podstawowych z niejasnych przy-
czyn nie zaobserwowano takiego postepu; zle ustepy zarejestrowano

12 Ibidem, s. 16.

13 J. Danielski, B. Wawrzyszuk, A. Stankiewicz, M. Kowalczyk, op. cit., s. 31.

14 A, Stankiewicz, M. Krupka, I. Birbach, B. Wawrzyszuk, R. Uminska, Z. Kaczmar-
ski, op. cit., s. 43.

15 J. Danielski, B. Wawrzyszuk, A. Stankiewicz, M. Kowalczyk, op. cit., s. 32.

16 Ibidem.

17" W. PrazmowsKi, op. cit., s. 16. Zob. AAN, MZ, sygn. 1/47, k. 239. W cytowanym
stenogramie mowa jest rzeczywisScie o 19% placéwek przedszkolnych, w ktérych stwier-
dzono zly stan ustepéw. Wspomniano tez, ze 12% wiejskich przedszkoli nie posiadato
w ogole takich urzadzen.
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w 24% placéwkach dydaktycznych, rok p6zniej odsetek ten zamiast
zmale¢ wzroést do 30%.

Podobna sytuacja dotyczy¢ miata tez obecnosci Smietnikow. I tak,
postep obserwowano w przypadku placé6wek przedszkolnych, a pogor-
szenie sie w odniesieniu do szkét wiejskich. Kwestig sporng dotycza-
cg budynkéw o$wiatowych byta tez jako§¢ ich kuchni, gdzie w 20%
nie odpowiadaly wymogom sanitarnym; tazienek czy raczej umywal-
ni brakowalo w ok. 6% szkoét i az 65% przedszkoli. Stad tez nasilenie
wszawicy w poszczeg6blnych powiatach. Wszystko to dawato dos¢ po-
nury obraz stanu higienicznego é6wczesnej wsi.

Higiena osobista mieszkancow wsi

Przestrzeganie zasad higieny osobistej przez mieszkancéw wsi
w badanym oKkresie uzaleznione byto w duzym stopniu od tradycji
odziedziczonej po przodkach. Jednak mlode pokolenie zamierzato
zy€ inaczej, bardziej ,,po miastowemu”. Czy podotano temu? Zdarzato
sie jednak, o czym wielokrotnie wspominano w prasie, ze w niekto-
rych gospodarstwach domowych byt juz ciggnik, radio, a nawet po-
jawiatl sie telewizor, ale brakowatlo tazienki i toalety. Do mycia ciata
powszechnie uzywano miednic blaszanych (w woj. lubelskim 95,4%
badanych gospodarstw gminy Swieciechéw), pojawialy sie réwniez
naczynia drewniane. W okresie letnim kapiel catego ciata byta czest-
szym zjawiskiem, gdyz zazywano jej w rzece.

W kwestii zmiany bielizny osobistej — jak wynika z ustalen — czynio-
no to zazwyczaj raz w tygodniu (69,9% ze 192 ankietowanych rodzin),
cho¢ zdarzaly sie nieodosobnione przypadki zmiany odzienia raz na
dwa tygodnie albo tez rzadziej — raz w miesigcu. Zgodnie z badaniami
ankietowymi przeprowadzonymi w 1956 r. w Swieciechowie miesieczne
zuzycie mydia u 41% badanych wyniosto ponad 0,30 kg i byto jednym
z wyzszych wynikéw w poréwnaniu do pozostatych osad. Takze kwe-
stia snu i wypoczynku wiele méwila o stanie zdrowotnym mieszkancow
wsi. Powotlujac sie dalej na cytowane juz ustalenia, spano najczesciej
we dwajke — 60,1% (831 os6b ankietowanych). Z kolei 11,4% badanych
(157 os6b) zadeklarowaé mialo wykorzystanie jednego t6zka dla trzech
0s6b'8. Zte warunki higieniczne snu stwierdzono u 13,7% mieszkancow,
dobre natomiast — gdzie jedno 16zko przynalezne byto dla jednej osoby
—zaledwie u 26,2% badanych. W okresie zniw czas trwania snu byt zde-
cydowanie zbyt krétki i trwac¢ miat zaledwie od 4 do S godzin na dobe.

18 J. Danielski, B. Wawrzyszuk, A. Stankiewicz, M. Kowalczyk, op. cit., s. 28.
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Warto tez zwroci¢ uwage na kwestie uzebienia mieszkancow Swie-
ciechowa. Zgodnie z ustaleniami u ponad 48,3% badanej grupy stwier-
dzono zly stan uzebienia. Brak opieki dentystycznej, a przede wszyst-
kim regularnej pielegnacji jamy ustnej, przyczyniat sie do tego stanu
rzeczy. Warto przywotaé kilka danych, wedtug ktérych na 104 rodziny
tylko w 83 deklarowano mycie zebéw, postugujac sie wspdlnymi dla
catej rodziny szczoteczkami'®.

Wydaje sie, ze przytoczony przykiad dos¢ zaniedbanej pod wzgle-
dem kultury sanitarnej wsi byl dominujagcy w woj. lubelskim. Zda-
rzalo sie tez tak, ze uboga z wygladu wie$ — dla przykladu wie$ Gotagb
- znacznie korzystniej prezentowala sie pod wzgledem stanu sani-
tarno-higienicznego. Jak wynika ze sprawozdan, po przebadaniu 366
mieszkancow tejze wsi zadowalajgcy stan higieny osobistej stwierdzo-
no w 91,5% przypadkéw. Podobnie przedstawiaé sie miata ocena czy-
stosci bielizny, gdzie w 81,7% byta pozytywnie oceniana. Zuzycie za$
matej iloSci mydta przy zachowaniu dodatnich ocen ogélnej higieny
mogta jedynie wskazywaé, zwlaszcza w oKkresie letnim, na czestsza
zmiane bielizny ,lekkiej”?°. Sytuacji tej sprzyjata gtéwnie blisko§é
rzeki, a takze dobre zaopatrzenie ludnos$ci w wode studzienng, odpo-
wiedni stopien u$§wiadomienia sanitarnego oraz blisko§¢ wiekszych
miast, w tym przypadku Putaw.

Z kolei badania nad stanem higieny osobistej mieszkaficow innych
wsi (Zabno, Zagroble) woj. lubelskiego przeprowadzone pare lat p6z-
niej — na poczatku lat 60. XX w. — wskazaly na wzrost u§wiadomienia
spolecznosci. Zgodnie uzyskanymi wéwczas wynikami 98% badanej
ludno$ci zmieniato bielizne co tydzien, reszta co dwa tygodnie lub raz
w miesigcu. Bielizne poScielowg w 83% przypadk6éw zmieniano raz
w miesigcu. Czysto$¢ ciata niebudzaca zastrzezen stwierdzono w 70%
przypadkoéw, czysto$¢ odziezy u 56,3%, a czysto$¢ bielizny u 60,4% ba-
danych?!.

Takze higiena zywienia ludno$ci wiejskiej pomimo uplywu lat
mogla wzbudzaé zastrzezenia. Nalezy zwrdécié¢ uwage, ze w badanym
okresie nie kwestia braku pozywienia, lecz jego niewtasciwego doboru
byla istotna. W Swieciechowie zaobserwowano niedobér kaloryczny

19 Ibidem.

20 Z. Kaczmarski, I. Birbach, B. Wawrzyszuk, R. Uminska, op. cit., s. 67.

21 R. Uminska Z. Kaczmarski, B. Wawrzyszuk, I. Birbach, M. Krupka, A. Stankie-
wicz, Stan higieny wsi Zabno i Zagroble gromady Turobin oraz perspektywy jej po-
prawy na tle warunkoéw ekonomiczno-spotecznych [w:] Stan zdrowotny i higiena wsi
lubelskiej..., op. cit., s. 130.
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positkéw mieszkancéw wsi zwtaszcza w okresie rob6t polowych??, co
wydawatlo sie jednak charakterystycznym zjawiskiem obserwowanym
nie tylko w badanej wsi. Uwage jednak zwracata sprawa niedoboréw
w pozywieniu najmlodszych mieszkancéw osad wiejskich. W jednym
z doniesien z badan przeprowadzonych w gromadzie Milejéw w woj.
lubelskim podkre$§lano kwestie stale popelnianych btedéw w zywie-
niu dzieci. Do najwazniejszych nalezalo m.in. nieregularne zywienie
niemowlat, zbyt wczesne, ale tez i zbyt p6Zne odstawianie ich od pier-
si, co skutkowalo tez zbyt péZnym wprowadzeniem urozmaiconego
zywienia. Poza tym brakowalo sokéw warzywno-owocowych, z6itka,
a nawet miesa. Z kolei mleko dla niemowlat bywato za bardzo rozcien-
czane, przez co tracilo na wartoSci. W pozostatych grupach wieko-
wych zywienie rowniez byto nieprawidtowe. Pisano: ,,Pozywienie bylo
nieurozmaicone, stale powtarzaly sie te same potrawy. (...) Zapotrze-
bowanie na biatko pokrywano giéwnie mlekiem i chlebem, czeSciowo
jarzynami strgczkowymi oraz w bardzo niewielkim stopniu jajkiem
i miesem. Mieso, najczeSciej wieprzowe, dostawaly dzieci gléwnie
w miesigcach zimowych, mieso cielece i z drobiu — bardzo rzadko”?.
Jak z powyzszego wynika, w II potowie lat 50. nie doceniano jeszcze
warto$ci odzywczych jaj ani tez mleka czy twarogu, ktére produko-
wane byly w gospodarstwach wiejskich w duzym stopniu na handel.
W przypadku dzieci starszych rzadko tez stosowano warzywa i owoce.
Podstawowym pokarmem byly ziemniaki, kapusta. Z kolei groch, mar-
chew i buraki nalezaly juz do rzadko$ci. Stad czeste u dzieci zjawisko
awitaminoz, op6Znionego rozwoju fizycznego, siadania, chodzenia czy
nawet zgbkowania, wreszcie rozwoju m.in. krzywicy bedacej nastep-
stwem btedéw zywieniowych, a takze pielegnacyjnych?.

Odmienng sytuacje na temat stanu zywienia nieletnich zaobserwo-
wano natomiast w cytowanej juz gromadzie Gotab, gdzie odzywianie
zarOwno dzieci, jak i niemowlat byto w wiekszo$ci przypadkéw pra-
widlowe. Positki regularne, pod wzgledem ilo§ciowym i jakoSciowym
bogate w biatko zaréwno zwierzece, jak i roSlinne, z odpowiednig ilo-
$cig ttuszczu, jarzyn i owoc6ow?. Problemem byta natomiast krzywi-

2 J. Danielski, B. Wawrzyszuk, A. Stankiewicz, M. Kowalczyk, op. cit., s. 29.

2 1. Szajner, B. Wréblewska, Niedobory jakosciowe w odzywianiu dzieci wiejskich
oraz wplyw tych czynnikéw na rozwdj i zachorowalnosc, [w:] Stan zdrowotny i higiena
wsi lubelskiej..., op. cit., s. 47. Zob. tez Z. Stankiewicz, H. Chrzastek-Spruch, W. Poddu-
biuk, Analiza sposobu zywienia i stanu zdrowia dzieci z wybranych wsi wojewddztwa
lubelskiego, ,,Zdrowie Publiczne” 1962, nr 1, s. 75-86.

24 Tbidem, s. 49-52.

%5 H. Chrzastek, W. Poddubiuk, Ocena warunkéw bytowych i stanu zdrowia dzieci
gromady Golgb, [w:] Stan zdrowotny i higiena wsi lubelskiej..., op. cit., s. 73.
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ca oraz prochnica zebow, zwlaszcza u dzieci w przedziale wiekowym
3-7 lat, gdzie odsetek zachorowan wynosit 46,7%?2.

Powyzszy stan rzeczy, czyli brak higieny w obejSciu czy nieprze-
strzeganie higieny osobistej, doprowadzal do wzrostu umieralnosci
ludnoSci wiejskiej w stosunku do sytuacji w mieScie.

Ruch higienizacji wsi

Ruch higienizacji wsi w Polsce w okresie powojennym byt tak na-
prawde kontynuacja akcji podejmowanej takze przed 1939 r. Nalezy
tutaj wspomnie¢ o Warszawskim Towarzystwie Higienicznym zatozo-
nym w 1887 r., przemianowanym w 1932 r. na Polskie Towarzystwo Hi-
gieniczne, o organizowaniu kolejnych wystaw higienicznych w 1987,
1896 r., o stworzeniu Muzeum Higieny Ludu w Czestochowie w 1905 r.
i preznie dziatajacych w tym wzgledzie lekarzach: Jézefie Polaku?,
Kazimierzu Chelchowskim?, a takze wielu innych twércach mysli po-
lepszenia sytuacji zdrowotnej wioScian. W dwudziestoleciu miedzy-
wojennym gtéwnym oSrodkiem myS$li byl Panstwowy Zaktad Higieny
(dalej: PZH)® powstaty w 1918 r., prowadzony przez Ludwika Rajch-
mana, Witolda Chodzke i Marcina Kacprzaka. Rozwijala sie prasa
medyczna®, w ktérej poruszano m.in. kwestie zwigzane ze zdrowiem
mieszkaficOw i stanem sanitarnym na wsi. Badania naukowe nad akcja
,2uzdrowienia wsi” Nieporet na tamach ,,Zdrowia” prowadzit w 1930 r.

26 Ibidem, s. 74.

27 Jozef Polak (1857-1928) - lekarz, higienista, dzialacz spoteczny, zatozyciel cza-
sopisma ,,Zdrowie”, wspoizatozyciel Warszawskiego Towarzystwa Higienicznego, or-
ganizator Wystawy Higienicznej w 1887 r. M. Demel, W stuzbie Hygiei i Syreny. Zycie
i dzieto doktora Polaka, Warszawa 1970.

28 Kazimierz Chetchowski (1858-1917) - lekarz, dziatacz spoteczny; od 1898 r. stat
na czele Wydziatu Higieny Ludowej Warszawskiego Towarzystwa Higienicznego, brat
udzial w zjazdach higienicznych i tworzeniu Muzeum Higieny Ludu w Czestochowie
1905 r. Ogtosit ok. 20 prac z dziedziny higieny i zagadnien spotecznych, m.in. O chacie
wiejskiej przed stu laty oraz Historie tazni w Polsce. M. Demel, Z dziejow promocji
zdrowia, Krakéw 2000, s. 61-6S.

» E. Wieckowska, Panstwowy Zaktad Higieny w Warszawie w latach 1918-1954:
organizacja cele i zadania, ,Medycyna Nowozytna. Studia nad Kultura Medyczng”
2001, nr 2, s. 131-152.

30 Na temat prasy medycznej poSwieconej zagadnieniom szeroko rozumianej higie-
ny pisata autorka. M. Paciorek, Higiena dzieci i mtodziezy w polskim czasopismiennic-
twie medycznym okresu miedzywojennego, Warszawa 2010, s. 21-41. Warto przytoczy¢é
kilka tytutéw; wsréod nich nalezy wspomniec o najstarszym periodyku J. Polaka ,,Zdro-
wie” i jego kontynuacji ,,Zdrowiu Publicznym”. Bardziej popularne: ,Walka o Zdowie”,
,,Dla Zdrowia”, ,,Przyjaciel Zdrowia Ludu” ,Higiena Ciata i Sport”, ,Higiena Zycia Co-
dziennego”, ,,Oredownik Zdrowia”, , Czysto$¢”, ,,Droga do Zdrowia”, ,W Stuzbie Zdro-
wia”, ,,Na Strazy Zdrowia” czy ,,Dobro Ludu”.
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inz. Aleksander Szniolis® oraz inz. Zygmunt Rudolf*2. Pare lat p6z-
niej Marcin Kacprzak opublikowal monografie Wies ptocka, warunki
bytowania®. Z kolei w 1938 r. Jan Danielski przedstawil na tamach
,Lubelskiego Dziennika Wojewd6dzkiego” spostrzezenia dotyczace
Zdrowia i higieny wsi na LubelszczyZnie®*. Duzy wklad w rozwdj hi-
gienizacji wsi wtozyli cztonkowie przedwojennych K6t Medykéw, kté-
rzy w porozumieniu z Towarzystwem Higienicznym wygtaszali na wsi
prelekcje z zakresu choréb spolecznych i higieny czy tez organizowali
praktyki wakacyjne w wiejskich oSrodkach zdrowia. W 1937 r., jak
podawano w ,,Wiadomosciach Medycznych”?®, studenci organizowali
konkursy zdrowia. Istotng role w okresie przedwrze$Sniowym odgry-
waly tez inicjatywy spoteczne kétek rolniczych i két gospodyn wiej-
skich?*¢, zajmujacych sie problemami stanu higieny na wsi. Powstaty
wowczas m.in. wzorcowe o$rodki higienizacji w Zemborzycach pod
Lublinem, a takze we wsi Liskow w pow. kaliskim?.

Po wojnie stanem zdrowotnoS$ci wsi i jej mieszkancéw na wiekszg
skale zajal sie przedwojenny Panstwowy Zaklad Higieny oraz powo-
tany w 1951 r. lubelski Instytut Medycyny Pracy i Higieny Wsi®.
Gromadzono m.in. dane dotyczace stanu czysto$ci studni i jako$ci
wody pitnej przekazywane przez Wojewodzkie Stacje Sanitarno-Epi-

31 A. Szniolis, Uzdrawianie wsi, ,,Zdrowie” 1930, nr 9-10, s. 411-416; idem, Przy-
czynek do poznania wsi polskiej. Wynik badania wsi Nieporet, ,,Zdrowie” 1930, nr 9-10,
s. 417-433.

32 7. Rudolf, Higiena wsi, ,Lekarz Polski” 1938, nr 4, s. 84-86; idem, O technice
sanitarnej, ,,Zdrowie Publiczne” 1938, nr 7, s. 696-700; idem, Planowanie wsi a zdro-
wie publiczne, ,,Nowiny Spoteczno-Lekarskie” 1938, nr 13-14, s. 217-220; idem, Pod-
stawowe zagadnienia zdrowotne wsi i miasteczek, Warszawa 1927; idem, Urzqdzenia
techniczno-sanitarne i inwestycje uzytecznosci publicznej na wsi, ,,Zdrowie Publiczne”
1939, nr 2, s. 201-202.

33 M. Kacprzak, Wies pltocka — warunki bytowania, Warszawa 1937.

34 J. Danielski, Zdrowie i higiena wsi na Lubelszczyznie, ,Lubelski Dziennik Woje-
wodzki” 1938, nr 3, s. 49-52.

35 Konkursy zdrowia na wsi, ,WiadomoS§ci Medyczne” 1937, z. 3, s. 27-29. Zob. tez
M. Wojciechowski, J. Olszewski, Spoleczne obozy wedrowne Kota Medykow Uniwersy-
tetu Warszawskiego w okresie miedzywojennym, [w:] W. Slusarczyk, G. Frischke (red.),
Lecznictwo na prowincji w sSwietle tekstow kultury i Zrodet historycznych (wybrane
problemy XIX-XX w.), Lublin 2022, s. S1.

36 W. Grzesiak, Stan Higieny i zdrowia ludnosci wiejskiej potudniowych powiatow
wojewddztwa stanistawowskiego pod koniec lat 30. XX w. na podstawie sprawozdan
instruktorek kursu gospodarstwa domowego, [w:] Lecznictwo na prowincji..., op. cit.,
s. S7-69.

37 https://www.archiwum.kalisz.pl/wystawy-on-line/wzorowa-wies-liskow-i-jej-
tworca [dostep 2.07.2022].

3 Instytut Medycyny Pracy i Wsi w Lublinie powstat w 1951 r. Zmiana nazwy na-
stgpita w 1955 r. na Instytut Medycyny Pracy i Higieny Wsi. Czolowymi przedstawicie-
lami byli profesorowie: Jan Danielski, J6zef Freytag, Jozef Parnas.
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demiologiczne®. Powolywano tez korespondentéw naukowych, kto-
rych zadaniem bylo informowanie na temat stanu epidemiologicznego
danego regionu.

Znane byly takze oddolne inicjatywy spoteczne. W wielu rejonach
organizowano akcje sanitarno-porzadkowe. Mialy one czesto charak-
ter czynéw jednorazowych badZ podejmowanych w ramach dekla-
racji wspélzawodnictwa, co wplywalo jedynie na chwilowg poprawe
wizerunku estetycznego rejonu. Dotyczyly zazwyczaj zakladéw prze-
mystowych, PGR-6w czy POM-6w, w mniejszym stopniu za$ siedlisk
wiejskich, gdzie ograniczano sie¢ do przeprowadzenia zaledwie po-
gadanki, instruktazu badZ przeprowadzenia wyrywkowych kontroli
obiektéw publicznych.

W drugiej potowie lat S0. potrzeba planowej, dltugotrwatej higieni-
zacji terenow wiejskich stawata sie coraz powszechniejsza. Pierwsze
akcje w wielu rejonach Polski rozpoczeto w latach 1955-1957. Szerszy
wymiar przybraly jednak w momencie zainicjowania tego typu dzia-
talnoSci przez wspomniany Instytut Lubelski. Do akcji przystgpity
6wczesne komitety spoteczne na réznych jego szczeblach.

W 1958 r. z inicjatywy Instytutu zainicjowano akcje higienizacji
wsi, ktéra zataczala coraz szersze kregi. Pod wzgledem organiza-
cyjnym polegato to na powolywaniu odpowiednich spotecznych ko-
mitetéw higienizacji wsi na szczeblach wojewo6dzkich, powiatowych,
gromadzKkich oraz wiejskich. W zamierzeniach jego inicjator6w ruch
higienizacji obja¢ miat caly kraj. Celem komitetéw bylo okreSlenie
potrzeb danego rejonu w zakresie higienizacji wsi; ustalenie priory-
tetow, opracowanie planu dziatania, okre$lenie mozliwo$ci zdobycia
réznego typu funduszy, Srodkéw oraz sil roboczych, wliczajac tez
wklad osobisty mieszkancow wsi. Bardzo istotna, jeSli nawet nie naj-
wazniejszg kwestig byta sprawa o§wiaty zdrowotnej, ktéra stanowita
podstawe idei calego ruchu. Warto zaznaczy¢, iZ wspomniana wyzej
hierarchizacja komitetéw od wojewddzkiego do wiejskiego nie zawsze
byta zachowana. Zdarzato sie, ze dziatalty komitety na szczeblach niz-
szych (powiatowych i gromadzkich), podczas gdy nie zdotano utwo-
rzy¢ tego nadrzednego.

W sktad prezydium komitetow wojewodzkich wchodzili przedsta-
wiciele réznych instytucji i urzedéw. Nadrzedne miejsce oprocz ini-
cjatoréw i pomystodawcéw: zazwyczaj z Wojewodzkiej Stacji Sanitar-
no-Epidemiologicznej (w Poznaniu byl nim m.in. dr Stanistaw Grzy-
mata) oraz przedstawicieli Komitetéw Wojewddzkich PZPR oraz ZSL,

3 Powstaly w 1952 r.
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zajmowali m.in. cztonkowie poszczegélnych wydziatéw zdrowia Wo-
jewodzkich Rad Narodowych, Wojewddzkich Zarzadéw Gospodarki
Komunalnej, Zarzadéw Koétek i Organizacji Rolniczych, Kuratorium
Okregu Szkolnego, wojewoddzkiego Kola PCK, Zarzadu Rolnictwa
Weterynarii, Zarzadu Gminnych Spétdzielni (GS), Wydziatu Kultury,
Komendy Gléwnej Milicji Obywatelskiej na szczeblu wojewddzkim,
a takze Polskiego Towarzystwa Higienicznego.

Pierwszy Wojewddzki Spoteczny Komitet Higienizacji Wsi (dalej:
WSKHW) powstal w 1958 r. w Poznaniu. Rok péZniej analogiczne po-
wstaly w Gdansku i Lublinie, w 1960 r. w Bydgoszczy, a w 1962 r.
w Kielcach i Rzeszowie. W woj. poznafiskim, krakowskim i rzeszow-
skim powotywano réwniez Powiatowe Spoteczne Komitety Higieniza-
cji Wsi. W woj. gdanskim powstato 13 tego typu instytucji, bydgoskim
10, lubelskim 3. Do najbardziej aktywnych w tym wzgledzie naleza-
to jednak woj. poznanskie, gdzie wedlug obliczeh z 1964 r. powotano
491 gromadzkich komitetéw oraz 196 wiejskich komitetéw higieniza-
cji wsi. W 6wczesnym woj. krakowskim za$, postrzeganym za réow-
nie dynamiczne w tym wzgledzie, zorganizowano 296 gromadzkich
i 1824 komitety wiejskie.

Znacznie mniejsze nasilenie ruchu higienizacji wsi obserwowano
natomiast w é6wczesnym woj. warszawskim, gdzie do 1964 r. nie po-
wolano wojewo6dzkiego szczebla Komitetu Higienizacji, w terenie za$
dziata¢ mial zaledwie jeden powiatowy i pie¢ gromadzkich komitetéw.
Réwnie niekorzystnie przedstawiala sie sytuacja w woj. olsztynskim,
16dzkim, wroctawskim i zielonogérskim, gdzie zarejestrowano jedynie
spontaniczne akcje higienizacyjne, bez dalszej kontynuacji. W Kosza-
linie za§ w 1961 r. powotano WSKHW, dajac tym samym podstawy do
dalszego rozwoju akcji, jednak rok pézniej Komitet ulegt rozwigzaniu.

Jak wynika z powyzszego, ruch higienizacyjny rozwijat sie z roku
na rok z ré6znym nasileniem w poszczegélnych wojewodztwach. We-
dtug obliczen Instytutu Lubelskiego najwiecej higienizowaniach wsi
zarejestrowano w woj. krakowskim - 824; poznanskim — 686. Najmniej
za$, jak wspomniano, w woj. warszawskim, zaledwie 8, oraz szczecin-
skim - tylko 2 wsie*.

W kwestii osiggnie¢ ruchu higienizacyjnego w Polsce nalezy row-
niez wspomnieé o tzw. wzorcowych wsiach, w ktérych dokonano nie-
zbednych zmian na polu higieny. Jak mozna byto przypuszczaé, naj-
wiecej wsi podniesionych do stanu wzorcowego bylo w poznanskim

40 AAN, Zb. NIK sygn. 30/204, k. 19.
4 Ibidem.
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- 236; w pozostalych woj.: 6wczesnym wroctawskim - 23, szczecin-
skim — 17, opolskim - 14. W woj. katowickim za$ az 310 osad wiej-
skich pretendowato do tego tytutu. Znacznie gorzej przedstawiata sie
w tym zestawieniu wschodnia cze$¢ kraju, gdzie w rzeszowskim zale-
dwie jedna wie$§ byta wzorcowa, a w lubelskim do tego miana miato
pretendowaé 6 oSrodkéw POM*? oraz PGR*. Nalezy tez zaznaczy¢,
ze w badanym okresie — na przetomie lat S0. i 60. — woj. biatostockie
przelamato zig stawe wschodnich zaniedbanych terenéw i moglto po-
szczycié sie 20 wzorcowymi wsiami®.

Higienizacja wsi wymagata uwzglednienia indywidualnych potrzeb
danego rejonu, dlatego tez ich przebieg przebiegal zazwyczaj niejed-
norodnie. I tak, w woj. kieleckim skupiono sie gtéwnie na poprawie
stanu drég publicznych (637 km). W woj. gdanskim duze znaczenie
odegralo zadrzewianie okolicznych wsi (175 tys. drzew). W poznan-
skim wybudowano najwiecej wiejskich sieci wodociagowych (217),
w bydgoskim nacisk polozono na remont studni publicznych (320).
Z kolei w woj. wroctawskim powstalo najwiecej tazni wiejskich (14),
najwiecej ustepéw za$§ zainstalowano w woj. warszawskim (6040),
prawidtowych gnojowni w rzeszowskim (3796), a Smietnikéw (288) —
w zielonogérskim*.

Pomocne w dalszym higienizowaniu wsi byly tez spoleczne inicja-
tywy komitetow powolujace specjalne zespoty skupiajace sie na kon-
kretnych zagadnieniach. I tak, jak wynika ze sprawozdania Instytutu
Lubelskiego, w woj. lubelskim powotano w tym celu dwa zespoty od-
budowy wsi; w Katowicach za$ zarejestrowano S3 spétek wodnych,
a w Kielcach powstaé mialo 60 zespoléw produkujacych materiaty
budowlane®.

Higienizacja wsi dotyczyla r6wniez resortu rolnictwa i leSnictwa,
a zatem wspomnianych PGR-6w, POM-6w oraz gospodarstw lesnych.
W roku sprawozdawczym do akcji tej miato przystgpi¢ 5469 tego typu
zakladéw. Pisano o instalowaniu kanalizacji wodociggowej, zaklada-
niu tazni, pralni, naprawianiu $§mietnikéw, przeprowadzaniu szkolen
personelu, tzw. przodownic zdrowia®’.

42 POM - Panstwowe OSrodki Maszynowe — przedsiebiorstwa panstwowe tworzone
w latach 50. XX w. w celu §wiadczenia ustug rolniczym spétdzielniom produkcyjnym,
pod wzgledem mechanizacji produkcji rolnej, remontéw sprzetu rolniczego, obstugi
agrotechnicznej. Encyklopedia Powszechna PWN, t. 3, Warszawa 1985, s. 460.

4 AAN, Zb. NIK sygn. 30/204, k. 18-19.

4 Tbidem, k. 18.

45 Ibidem.

4 Ibidem.

47 Ibidem, k. 17.
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Wraz z rozwojem ruchu higienizacji wsi wzrastalo ré6wniez zapo-
trzebowanie na niestandardowe rozwigzania w celu poprawy, a przede
wszystkim przyspieszenia skutkOw prowadzonej akacji. Jednym z nich
byla inicjatywa budowy tzw. Wiejskich Doméw Higieny*, spelniaja-
cych wielorakie funkcje, m.in. taZni, pralni, salonu fryzjerskiego, ho-
telu z podzialem na cze$¢ damskg i meskg. W woj. lubelskim powsta-
waly sukcesywnie w Kkilkunastu powiatach; w latach 1964-196S za-
planowano budowe kolejnych 18 tego typu budynkéw?*. Fundusze na
ten cel pochodzily zazwyczaj z kredytéow finansowanych w S0% przez
odpowiednie wydzialy komunalne Wojewédzkich Rad Narodowych.
Reszte kosztéw ponosili sami mieszkancy wsi, zazwyczaj w formie
czynéw spotecznych oraz powszechnych zbiérek.

Wymierny efekt prac nad rozwojem higienizacji wsi przynosily
takze tzw. lekarzowki, utworzone z inicjatywy spolecznych komisji.
Byly to domy lekarzy z jednoczesnym zagwarantowaniem w ich ob-
rebie gabinetu lekarskiego. Mialy stanowié tymczasowe rozwigzanie
problemu zbyt matej liczby lekarzy na wsiach i niemozliwoSci utwo-
rzenia wystarczajacej liczby o§rodkéw zdrowia w danym rejonie. Po-
myst ten znalazl podatny grunt przyktadowo w woj. bydgoskim, gdzie
do 1964 r. utworzono 12 tego typu placéwek®.

Jedng z wazniejszych metod o dziataniu dtugofalowym byta nato-
miast wspomniana juz oSwiata zdrowotna i jej propagowanie wsrod
mieszkafnicow wsi’l. Role te powierzano z reguly przedstawicielom
stuzby zdrowia, ale tez organizacjom PCK, Kota Gospodyn Wiejskich,
Ligii Kobiet, ktére pod nadzorem medykéw organizowaly pogadan-
ki, wyktady, spotkania, prelekcje, prezentowano filmy instruktarzowe
wySwietlane z okazji obozéw naukowych czy tzw. biatych niedziel.

Warto réwniez wspomnieé o wystawach higienicznych czy orga-
nizowaniu konkurséw czystoSci adresowanych do catej spotecznoSci
wiejskiej. Najwiecej tego typu imprez zorganizowano na terenie woj.
gdanskiego — 78%2. Popularne byly wéwczas konkursy pt. ,,Czysto$¢ na
wsi” czy ,,Piekna wie$§”, odnoszace sie do przestrzegania zasad higie-
ny nie tylko w mieszkaniu, ale takze w obejSciu gospodarczym, stad
tez motywy konkursowe ,, Higiena w oborze” czy ,,Wzorowa Zagroda”.

48 B. Wawrzyszuk, LaZnie na wsi, Warszawa 1963, s. S; S. Mejers, LaZnie i pralnie
na wsi, Poradnik dla dziatacza wiejskiego, Warszawa 1958.

4 W poprzednich latach na terenie Lubelszczyzny powstato 22 WDH.

50 AAN, Zb. NIK, sygn. 30/204, k. 18.

51 Zob. E. Szpak, Chory czlowiek jest wtedy jak co$ go boli, Spoleczno-kulturowa
historia zdrowia i choroby na wsi w Polsce Ludowej, Warszawa 2018, s. 179-20S.

52 AAN, Zb. NIK, sygn. 30/204, k. 18.
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Réwnie popularne byly konkursy promujgce zachowanie czystoSci
przykladowo w klubokawiarniach pod hastem ,,O$§wiaty zdrowotnej
w kazdej klubo-kawiarni”, o ktorych szerzej pisala m.in. Magdalena
Florek-Luszczki®.

Réwnie duza role w oSwiacie sanitarnej odgrywaly wydawnic-
twa popularnonaukowe czy prasa kobieca. Te pierwsze, zazwyczaj
o charakterze instruktarzowym, adresowane byly do przedstawicieli
ochrony zdrowia, a takze inspektoréw sanitarnych’*. Drugie za$ do
spotecznos$ci wiejskiej, w duzym stopniu reprezentowanej przez go-
spodynie wiejskie. Nalezy tu wspomnie¢ o czasopismach takich, jak
,Kobieta Wiejska”, ,,Wie§ Wspéiczesna”, ,,Gromada”, ,Nowa Wie$”,
ktére oprécz spraw gospodarskich i organizacyjnych niosty tez prze-
kaz zdrowego trybu zycia.

Jaki byl stosunek mieszkancé6w osad wiejskich do ruchu higie-
nizacji? Jak juz wspomniano, inicjatywa higienizacji wsi na terenie
poszczegdlnych wojewodztw rozwijata sie nieréwnomiernie. W jed-
nych osadach podejmowano chetnie inicjatywe wprowadzenia zmian.
W duzym stopniu zalezato to od prezno$ci dziatan przedstawicieli ko-
mitetéw. Pomoc w dziatalnos$ci §wiadczyly takze instytucje i zaktady
pracy, poczawszy od Biur Projektéw Budownictwa Wiejskiego, Zak?a-
déw Maszyn Zniwnych, a takze sami lekarze stomatolodzy. Bardzo
istotna byla tez kwestia organizacji funduszy, dotacji i kredytéw na
réznego typu modernizacje techniczne, wodno-kanalizacyjne, wodo-
ciggowe, elektryfikacje wsi, a przede wszystkim budowe pralni i tazni
wiejskich.

Znalazly sie réwniez gminy oporne na inicjatywe spoleczna. Nie
oznaczalo to jednak braku zainteresowania tamtejszej spolecznoSci.
Jak pisano w 1964 r. w jednym ze sprawozdan z kontroli NIK: ,Za-
interesowanie ludnoSci higienizacja wsi jest olbrzymie — ale ulega
zahamowaniu w szczegoélnoSci wskutek braku badZ niedostatecznego
zabezpieczenia Srodkéw materiatlowo-technicznych, niezbednych do

53 M. Florek-Luszczki, Higienizacja polskiej wsi jako ruch socjomedyczny, Lublin
2015, s. 103-109.

54 Np. ,,Biuletyn Informacyjny Wojewddzkiego Komitetu Higienizacji wsi w Po-
znaniu” wyd. przez WSSE w Poznaniu w latach 1959-1960; seria ksigzek z cyklu ,,Bi-
blioteczka Metodyczna Organizatora O§wiaty Sanitarnej” nr S , Higiena otoczenia na
wsi”, Warszawa 1959; Biblioteczka Aktywisty PCK; Biblioteczka Pogadanek Sanitar-
no-Oswiatowych PCK; Biblioteczka Zdrowia; A. Sobocinski, Higiena na wsi — broszur-
ka przeznaczona do bezptatnego rozdawnictwa przez placéwki stuzby zdrowia na wsi;
T. Byzdra, Ochrona zdrowia na wsi; Ksiega pamiqtkowa zjazdu medycyny wiejskiej
w Lublinie, Warszawa 1964; B. Wawrzyszczuk, LaZnie na wsi, Warszawa 1957 - bro-
szurka.
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wykonania odpowiednich przedsiewzie¢”>. W zaleceniach propono-
wano w przyszlosci skoordynowaé wysitki poszczegélnych komitetow,
ale i to nie gwarantowalo sukcesu.

Zagadnieniem powszechnej higienizacji wsi winny zajac sie resor-
ty inwestujace w wie§, a zatem Ministerstwa Rolnictwa, O§wiaty, Mi-
nisterstwa Zdrowia i Opieki Spotecznej, Ministerstwa Budownictwa,
Leénictwa, Przemystu Drzewnego czy tez Gérnictwa i EnergetyKi,
a spoteczny ruch higienizacji winien staé sie inicjatywg panstwowa
uwzgledniong w planach gospodarczych panstwa. Byt to rzeczywiScie
okres przeformowania inicjatywy spolecznej, ktéra nabrata charakte-
ru panstwowego.

Po latach wspominano: ,,(...) dokonano szczegétowych ogledzin
wszystkich posesji i ustalono diugofalowy plan dziatania. Trzeba
bylo wyznaczy¢ miejsce pod wysypisko Smieci, grzebowisko zwie-
rzat, w czynie spolecznym wybudowac oSrodek zdrowia, zlewnie mle-
ka, wodociag, poprawi¢ warunki zdrowotne dzieciom w przedszkolu,
warunki higieniczne obej$¢ i doméw oraz budynkéw inwentarskich.
Gminna Spéldzielnia miata wybudowaé typowy sklep spozywczy
i masarnie, bo stara mieScila sie w prywatnej szopie. Niektérzy kiwali
powatpiewajaco glowami’ .

Podsumowanie

Idea higienizacji wsi polskiej w pierwszych dekadach okresu powo-
jennego nie byla, jak chciala tego socjalistyczna propaganda, czyms$
nowym i stworzonym w nowej powojennej rzeczywistosci ustrojowe;j.
Jak wiadomo, stanowila ona kontynuacje przedsiewzie¢ podejmowa-
nych przez licznych spolecznik6w juz na poczatku XX w. W latach
powojennych akcja higienizacji wsi nabrata jeszcze wiekszego rozma-
chu, zwlaszcza na przetomie lat S0. i 60. XX w. Wydawano réznego
typu biuletyny informacyjne informujace o postepie akcji w poszcze-
gblnych wojewddztwach, dopingowano do szerszego wspo6izawodnic-
twa, organizowano wsp6lne narady oraz zjazdy delegaté6w komitetéw
danego wojewoddztwa, gdzie dokonywano podsumowan postepu prac
w rejonie”. Rozwdj i przebieg higienizacji byt jednak mocno zrézni-
cowany, w zaleznoSci od polozenia geograficznego wiejskich enklaw,
mozliwo$ci materialnych i finansowych czynnikéw nadzorujgcych,
ale przede wszystkim podejScia 6wczesnej spolecznosci do zagadnien

55 AAN, Zb. NIK, sygn. 30/203, k. 37.
5 A. Sobocinski, Higiena na wsi, Warszawa 1972, s. 4.
7 AAN, Zb. NIK, sygn. 30/204, k. 15.
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zdrowia i zdrowotnoS$ci. Przedstawiona dynamika ruchu higieniza-
cji wsi od przedwojennego spotecznikowskiego w okresie powojen-
nym nabierala charakteru samorzadowego, a nastepnie ogdélnopan-
stwowego. Momentem przelomowym w tym wzgledzie byla ustawa
z 22 kwietnia 1959 r. o utrzymaniu porzadku w miastach i osiedlach,
zobowigzujaca gminne rady narodowe oraz wilascicieli nieruchomo-
$ci do statego przestrzegania zasad higieny. Za wszelkie wykroczenia
w tym wzgledzie grozily sankcje karne. Wprawdzie cytowana usta-
wa odnosila sie do Srodowisk miejskich, jednak stanowita zapowiedz
wiekszych zmian w systemie ochrony zdrowia. Sprawa higienizacji
wsi polskiej nadal byta istotna. W 1964 r. w ramach Departamentu
Sanitarno-Epidemiologicznego przy Ministerstwie Zdrowia i Opieki
Spotecznej utworzono specjalng Komisje ds. Higienizacji Wsi majaca
m.in. na celu opracowanie wytycznych dla stuzb sanitarno-epidemio-
logicznych oraz wiejskich o§rodkéw zdrowia. Do wspdélnych dziatan
zamierzano dolaczy¢é PZH, ktérego rolg bylo opracowanie najnowo-
cze$niejszych form i metod szerzenia o§wiaty zdrowotnej wsrod lud-
noSci wiejskiej. Powyzsze dziatania przyczynialy sie stopniowo do
poprawy sytuacji sanitarno-epidemiologicznej na wsi. Na rezultaty
nalezato jednak jeszcze troche poczekac.
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