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cie południowym pawilon posiada klozet 17 i duży brudownik
16 do zmywania naczyń i przyrządów, używanych dla chorych
(nocniki, baseny i t. d.); pod oknem mieści się szafka z wy-
ciągiem do przechowywania naczyń z moczem i kałem, w ra-
zie potrzeby pokazania ich lekarzowi. W szczycie południo-
wym urządzono mieszkanie dla pielęgniarki 14, oddzielone ko-
rytarzem 12 od pomieszczeń dla chorych, zaś obok mieszka-
nia, z tego samego korytarza, czystą łazienkę dla pielęgniar-
ki 13 oraz skład czystej bielizny i materaców zapasowych.

P a w i l o n p ł o n i c z y . Z podanego planu (ryc. 19 i 20)
łatwo można się zorjentować w rozkładzie i przeznaczeniu
poszczególnych pomieszczeń pawilonu, składającego się z sali
4 z celkami 3\ z 5 oddzielnych separatek 9— 14 z oddziel-
nem wejściem i wyjściem z zewnątrz z tarasu przez drzwi
balkonowe, przeznaczonych głównie dla leczenia dzieci
z pensjonatów i dla odosobnienia ciężkich przypadków
septycznych i przypadków z zakażeniami mieszanemi.

W szeregu tych pokoików, mniejszy 9 przeznaczony jest
do pierwszego badania chorych, do badania przez laryn-
gologa i okulistę — w tym celu urządzono zaciemniane
okno. Pokoik ten używany jest do oddzielania w ostatniej
chwili umierających: zwłoki są wynoszone wprost z tego
pokoju, ku czemu urządzono pod oknem rodzaj szafki,
otwieranej nawewnątrz i nazewnątrz, przez którą wsuwa
służący najpierw specjalne nosze i po ułożeniu w nich
zwłok z powrotem je zabiera.

Urządzenie sali i wszelkich dodatkowych pomieszczeń
podobne jest zasadniczo do urządzenia oddziału wewnętrz-
nego. Pawilon posiada salę operacyjną 22 ze sterylizator-
nią 20 i własnem instrumentarjum.

Specjalnie zaś cechują ten oddział urządzenia i zarzą-
dzenia, związane a) z przyjmowaniem chorych, b) z wypi-
sywaniem dzieci wyleczonych, c) z zabezpieczeniem rozno-
szenia zarazy przez personel.

Chorzy w p u s z c z a n i są na o d d z i a ł przez wej-
ście 15, które oddzielone jest od korytarza wewnętrznego
// oszklonemi drzwiami i tworzy poczekalnię dla rodziców;
tuż przy wejściu urządzono pierwszą kąpiel 16, pokój dość
duży i dobrze oświetlony, tu bowiem jest rzeczą wielkiej
wagi dokładne obejrzenie skóry po kąpieli, dla powtórnej
kontroli rozpoznania przed odesłaniem dziecka na salę
szkarlatynową. Po kąpieli dziecko zostaje umieszczone
albo w oddzielnym pokoiku, albo na sali w celce. Po upły-

wie 14 dni, o ile okaże się, że dziecko nie ma prócz szkarla-
tyny innego cierpienia zakaźnego, zostaje ono przeniesione
na łóżko salowe. Chodzący ozdrowieńcy przez cały dzień
przebywają na sali pobytu dziennego 2. Do pokoiku dziecko
może być przyjęte wprost od zewnątrz i może stale przeby-
wać w pokoiku, aż do wypisania. Kąpiele lecznicze dla dzieci
w pokoikach mogą odbywać się w samych pokoikach w ru-
chomej wannie; dzieci zaś, znajdujące się na sali, kąpią się
w łazience leczniczej 1, znajdującej się obok sali pobytu
dziennego chorych. Rodzice nie są wpuszczani na salę
i do pokoików, lecz podczas wizyty oglądają swe dzieci
przez okna z okrążających pawilon tarasów.

W y p u s z c z a n i e d z i e c i po wyleczeniu odbywa się
w sposób następujący: w przededniu wypisania pielęgniar-
ka zabiera dziecko na wózek, z sali przewozi je na korytarz
wewnętrzny naprzeciwko separatki 10, gdzie dokonywa całko-
witej dezynfekcji. Po zawinięciu dziecka w prześcieradło,
umieszcza je w separatce 10.

Przed zabraniem dziecka do domu pielęgniarka prze-
wozi je przez tak zwany czysty korytarz 30 do kąpieli wy-
pisowej 27; korytarz ten, zaraz za wejściem do łazienki wy-
pisowej, przedzielony jest ścianą oszkloną, która tworzy tym
sposobem przytykający do czystego weiścia przedsionek 23;
do przedsionka może wejść zzewnątrz tylko lekarz, pielę-
gniarka i rodzice, wezwani do zabrania zdrowego dziecka.
Dziecko, wykąpane i osuszone, przenosi pielęgniarka do
przytykającej ubieralni 28, z której urządzono przejście
wązkim korytarzykiem 26 do czystego przedsionka, z które-
go rodzice zabierają dziecko z pawilonu.

W celu z a b e z p i e c z e n i a r o z n o s z e n i a z a r a -
zy poczyniono następujące zarządzenia: lekarz, wchodzący
czystem wejściem do pawilonu z przedsionka 23, wchodzi
na prawo do gabinetu 24, gdzie pozostawia wierzchnie ubra-
nie, a stąd przechodzi do umywalni 25, gdzie się przebie-
ra, a następnie wchodzi przez pokój kąpielowy czysty do
korytarza czystego i dalej do pawilonu. Gdy wraca z wizyty
pawilonowej, wiesza fartuch na przeznaczonem do tego
wieszadle, zdejmuje czapkę i nogawki. W umywalni myje
twarz i ręce, uszy dezenfekuje spirytusem. Fartuch, czapkę
i nogawki lekarz otrzymuje codziennie świeże.

Pielęgniarka, wychodząc z pawilonu na miasto, pozosta-
wia mundur w swoim pokoju 18, 19, w specjalnym płasz-
czu przechodzi następnie do kąpieli wypisowej; tam bierze
kąpiel, dezynfekuje się, poczem w przyległej ubieralni na-
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