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PREFATA

Am citit cu deosebit interes si pldacere lucrarea Me-
dicului General Antoniu:

Autorul publicd cursul sdu »Organizarea si func-
tionarea serviciului sanitar militar, fdcut pentry
prima oard in tard cu elevii scoalei superioare de ris-
boi, in anii 1919 si 1920. “

D-sa rezumd cu mare claritate §i sistemd, organiza-
rea si functionarea Serviciului sanitar militar in timp de
pace si rasboi, cu modificdrile suferite dela 1913 péna
in prezent, addugand si cu. drept cuvant cate-va notiuni
precise de ordin profilactic general.

-~ Invdtamintele expus> cu compelinfa-i cunoscutd, sunt
de o importanta covdrsifoare, alit pentru ofiterii de stat
major cat si peniry medicii militari, in vederea condy-
certlor viifoare la serviciile dela marele comandamente.

Atat trecutul autorului, cq eminent om de stiinfd si
medic militar, care a contribuit o Serie de ani la reor-

- ganizarea Serviciului sanitar, cdt si situatia sa actuald,

de sef al acestui Serviciu, sunt garantii indiscutabile asupra
valorii reale a operei sale.

Recomand cu toatd convingerea si cildura. aceastd
pretioasd carte, unicd in literatura noastra militara.

Sefal Marelui Stat-Major General al Armatei
General de corp de armati C. CRISTESCY



INTRODUCERE

Serviciul sanitar militar a inscris cea mai frumoasd
a sa pagind in rdsboiul peniru intregirea neamului,

Grandoarea sacrificiului sdu se cifreazd la 325 de me-
dici morfi, din 2701 cea ce ne dd un procent de 12°/, adicd
imediat inferior celui pentru infanterie (13°) aceastd re-
gind a batdliiler.

Un corp, ai cdrui ofiteri-medici au stat cot la cot
cu ofiterii combatanti, in transee si in ploaia de gloante
si obuze, infruntind valurile si proectilele cu Laze ucigd-
toare si apoi luptind cu epidemiile, are dreptul sd-si
proclame, sus si tare, valoarea sa netdgaduitd de aci
inainte, ca factor important al unei armate bine organizafte.

Medicii au contribuit, prin munca neintreruptd, prin
exemplele si sacrificiile lor, la reconsiituirea, la refacerea
armatei  romane in 1917, permitdndu-i Sa-si ia sborul
peste Prut si culmele Carpatilor, pentru a fauri Romania
Mare : vis secular al Roméanilor de pretutindeni. v

Serviciul sanitar militar se impune din ce in ce mai
mult, ca un factor principal in armatd.

0 armatd fdrd un serviciu sanitar militar propriu,
bine organizat si Juncfiondnd  perfect, nu poate cores-
punde’ Inaltei sale misiuni din timp de pace _si cu atit
mai puafin nu va putea jace fatd marei sale chemdri din

timp de rdsboiu.
/



De aceea organizarea $i functionarea serviciului sa-
nitar militar trebue cunoscutd, studiatd si perfectionatd
din timp de pace si pusd la nivelul cerinfelor $i progre-
celor unei armate moderne.

Este logic dar ca organizarea si funcfionarea unui
atare serviciu sd fie cunosecute nu numai de personalul
sanitar, ci de intreg corpul ofiferesc, asa cd Infiiinfarea
si predarea unui curs la scoala superioard de rdsboiu,
asupra Serviciului sanitar militar, constifue un progres
‘Insemnat in invdfdmantul nostru militar.

Cred ca fac o operd utild pentru foti, dind astdzi
publicitdtei, cursul meu pe care lam profesaz‘ doi ani ofi-
terilor-elevi ai scoalei superioare de rdsboiu.

* ¢ & ;

Foarte onorat de propunerea ce a bine-voit a-mi face
Domnul General de corp de armata Cristescu Constantin,
seful Marelui Stat-Major, de a preda la- Scoala Superi-
oard de Résboiu, cursul nou creiat asupra organizdrei
Si functtonarez serviciului sanitar in timp de pace $i rdsboiu
proflt de prima ocaziune ce se prezintd, de a-i adresa
mulfumirile mele cele mai calduroase.

Primind aceasta mi-am dat seama de la inceput de
dificulté‘tile inerente acestui curs, dificultdfi isvorate din
- mai multe puncte de vedere.

Timp de 8 ani, ca medic al $coalei de lnfantene $i
Cavalerie, am avut ocaziunea sa predau cursul de higie-
ni elevilor acestor scoli §i stiu din practica, cat este
de greu pentru un profesionist de a vorbi asupra unui
subiect din specialitatea sa, unui auditoriu strain de a-
ceasta profesiune.

 Dificultatea nu constd in a fi inteles, ceiace in ca-
zul de fatd nu-mi inspird nici o grifa, avand in vedere
corpul select de ofiteri elevi, pe cari ii am Tnaintea mea
la a ciror complectare de mstrucne am s$i eu distinsa
onare de a contribui, ci dificultatea reese din grija ce
trebuie sd avem de a nu reda din- cunostintele noastre

profesionale, decat ceiace vd poate interesa si atat cat

poate sd vd fie util.
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Pe de altd parte eu insu-mi am nevoie de a poseda -
un stoc de cunogtinfe speciale profesiunei D-voastrs,
pentru a putea facea legaturd intre specialitatea D-v. si
a noastrd cu scopul de a putea conlucra la binele co-
mun §i progresul armatei.

In aceastd privinfd am un avantaj de a fi vizut mult
$i a fi invdfat, trecind prin toate functiunile, pe care
trebue sa le ocupe un medic militar de carierd in timp
de pace si rasboi, medic de scoale, de regiment, de di-
vizie, corp de armata; am luat parte la numeroase ma-
nevre si cdldtorii de stat-major; apoi medic secundar si
sef de serviciu in spitale, profesor la scoli militare si
institutul medico-militar. In campania din 1913 meadic
de corp de armatd, iar in rdsboiul din 1916-918 medic
de armatd, seful Serviciului Sanitar de la M. C. G. si
inspector general.-

. In lunga mea carierd medico-militard de 31 ani am
avut ofiferi de la care m’am instruit: medici, somititi
medicale $i comandanti, din cei mai calificati.

Pentru a fi util, voiu cduta’ dar si pun la contribuire
ceiace am vazut si aplicat atat in timp de pace, cat si
in cele doud campanii din 1913 si 1916-1918. ,

Pentru a reveni la ideia mea de la inceput si tot
- deodatd pentru a rdspunde directivei dati de domnul
General Cristescu, voin expune in fiecare sedintd in
trdsaturi generale, subiectul unei lectiuni, dupd care il
vom desvolta impreund, discuta si complecta.’



Definitia si scopul Serviciului Sanitar militar.

Serviciul sanitar, privit dintr'un punct de vedere cu
totul general diferd, ca scop final, de serviciu propriu
zis al Dv,

Rolul medicului militar, in timp de pace este acelasi
ca al ofiterului combatant; instructia si educatia soldatului,
la care se adaugd pentru noi, ingrijirea celui bolnav, iar
in timp de Campanie ridicarea, transportarea si, ingrijirea
celor réniti de trupele combatante.

Totusi existd conexiune intre cei 2 factori ai arma-
tei, ofiter combatant $i medic, in cat devine o necesitate
imperioasd si ne cunoastem bine, fiecare rolul nostry,
Sd ne ajutam si complectim unii pe altii, pentru ca ar-
mata sa tragd maximul de profit. :

Pentru aceasta s’a vizut necesitatea cursurilor sani-
tare la scoli militare si cursurilor de stat-major la scoa-
lele medico-militare.

Directia, conducerea serviciului sanitar este si tre-
bue sd fie executata de medici militari; zstfel se petrec
lucrurlle fn toate armatele bine oOrganizate,

Directiunea serviciului sanitar cere cunostinte intinse,
atat profesionale cat si militare speciale, cunostinte care

se castigd lucrdnd cu comandamentele si statele majore..

In toate armatele bine instruite $i pregdtite, s'a vi-
zut ca serviciul sanitar nu mai poate fi considerat ca un
organism aparte, ci ca un element, facand parte dintr'un
tot, care este armata si ci el trebuie si contribuie ca
$i toate celelalte elemente, cu titluri diferite, bine in-

teles; la prepararea si elaborarea intentiunilor coman-
damentului.

L]
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Existi o coexiune perfectd, zice medicul general
Troussaint, fost profesor la Sccala Superioard de Ras-
boiu din Paris, intre diversele elemente ale armatei, o-
fuziune morald si materiald, care cimentgdzd aceasta or-
ganizafiune complexa, 1i dd viafd si calitdfile necesare,
pentru a raspunde la exigenfele asa de variate ale rds-
boiului.

De aci necesitatea de a avea o metodd de lucry, o
doctrina aplicatd la serviciul sanitar, indenticd ca §i pen-
tru comandas.ent si celelalte servicii.

Aceastid metodd, apeastd doctrind existd in armatele
mari si au dat rezultate uimitoare in marele raSboiu mon-
dial, care abia s’a sfarsit.

Si fiind vorba de o doctrind pe care trebuie sa o
stabilim, sa-mi dati voie sd-mi exprim parerea mea
asupra acestui punct. 7

Sunt doud curente in lumea medicald si anume una
ca ofiteri de stat-major, de grade superioare, sd ia parte
insemnatd in directiunea serviciului sanitar, din timp de
pace i rasboiu, alta ca aceastd direcfiune sa fie incre-
dintatd numai medicilor militari, cari s’au specializat $i
sau selectionat. ‘

Cred ca serviciul sanitar, in timp de pace §i ras-
boi, trebuie dirijat numai de medici, cari vor avea toald
rispunderea, fiind sub ordinele directe ale comandantilor
si ajutati fiind de organe diferite, in sub ordine, intre
care si ofiferii de stat-major.

In calitatea mea de medic sef al Armatei ll-ain ul--
timul risboiu, am ficut apel deseori la concursul ofife-
rului de stat-major, atasat la serviciul sanitar al armatei
ll-a, mai' ales in faza de preparafie si in timpul ofensivei
din 1917.

Pentru aceasta ins3 trebuie ca ofiiterii sanitari, che-
mati si dirijeze marile noastre wunitati sanitare, sd fie
~ bine selectionati si si fi primit o instructie speciala.

Nu e vorba de a creia o noud categorie de medici,
cum au infeles unii, de medic de stat-major, cari n’ar
mai fi atunci medici, ci sefii sanitari sa fie sisd rdmana
medici in intelesul strict al cuvantului, cu o valoare pro-
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fesionald, cunoscutd si cari desi s’au specializat in sen-
sul de a putea conduce marile unitdti sanitare, au rimas.
totusi” mediei, adicd technici.

Dupa cum_ D-v. avefi ofiferi de stat-major, care se
specializeazd in chestiuni de drum de fer, informatii,
orgamizafiuni, in tactice diverse, tot asa si noi tre-
buie sa alegem printre medicii buni, pe cei cari ar
avea aptitudini speciale pentru a deveni sefi de unitii
sanitare mari. ) '

Tin ipsd fnainte de a pirdsi acest punct de doc-
irind, sd subliniez cd nu pot fi sefi de serviciu sanitar,
decat medici instruifi, capabili, profesionisti de valoare,
cari in funga lor carierd au facut dovadd capacititii si
valoarei lor stiintifice si profesionale.

_ Cred cé s'au dus timpurile cand se spunea: cutare
nu e medic tocmai bun, dar e bun organizator, bun sef;
nu, aceasta nu!

ES s &

Avénd cinstea de a ma adresa unor ofiteri de elitd,
cari vor avea candva in mainile lor destinele ostirei, de
care ma leagd o viafd fintreagd de peste 36 ani, tin a
vd atrage atenfia, deasemenea asupra unei chestiuni,
care se pune ca doctrina de udii: chestiunea existentei
unei serviciu sanitar militar.

Aceastd propunere trebuie discutatid din punct de
vedere general al interesului populatiunei n.ilitare.

Sunt hotdrdt pentru mentinerea serviciului sanitar
militar activ, fard insd a nega nevgia perfectiondrei lui
si fara a neglija- importanta unei legituri mai stranse
intre el si serviciul sanitar civil.

Zic sunt pentru serviciul sanitar militar pentru ci
acest ‘serviciu trebuie sa aibd medici initiati si speciali-
zati in unele probleme, neintalnite in lumea civila si
pentru c& acest serviciu pretinde obligatii mai speciale
si chiar mai serioase care nu se pot cere oricui.

Zicand aceasta, trec la materia noastra propriu zisi -

N
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Priviri generale asupra organizarei serviciului
sanitar militar in timp de pace.

Mai voi sili a nu repeta textele de legi si rgula-
‘mente din 1900. si 1912, care se pot gési usor in M. O.,
-convorbirile noastre vor fi, natural, jalonate si ingrddite
de prescriptiile acestor legi.

- Conform regulamentelor in vigoare, serviciul sanitar
-al armatei are menirea de a propune, lua, dirija §i exe-
.cuta toate masurile relative la sdnatatea trupelor in timp
de_pace si de rdsboi.

El este pus sub autoritatea ministerului de rdsboiu,
-care il administreazd prin directia respectivd : directia
6-a sanitard, condusa la rdndul ei de un medic general,
-denumit de curdnd: Inspector technic al Serviciului Sa-
nitar al Armatei. ‘

Serviciile : veterinar si farmaceutic, ale -armatei fac
parte integrantd din directia sanitard.

Ambele aceste servicii sunt conduse deasemenea
tot de medicul general inspector, care este insd ajutat
de $eﬁi respectivi, care trebuie sa fie in masura de a cu-
noaste in intregime si cu competin{d nevoile serviciilor lor.

Actualele vremuri sdvargind multe modificari, aduc
in discufiune chestiunea separtlsmulux acestor servicii,
.Ain special al celui veterinar.

Sustin&torii separatlsmulm neaga vreo legétura stransd
intre serviciul uman si cel veterinar si afirma cd actuala
legdturd ingreuiazd chiar indeplinirea serviciilor.

Departe de a tagdadui partea de specialitate a servi-
ciului veterinar, ea este destul de intinsd si nu poate
fi dirijatd in masurile de detalii de cat de veterinarul sef.

Tin insa sd vd declar cd sunt insd pentru actuala
-organizare, adicd serviciul veterinar legat de directia 6-a
sanitard mai ales in ce priveste partea epxdemlologlca
{asemenea’ si pentru serviciul farmaceutic),

Aceastd parere o sustin, bazat pe multiplele exemple
‘vdzute in campania 1916-1918, cand s’a experimentat
©arecum problema separatismului intre aceste doud servicii.
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Cunosc destule cazuri de dalac (cirbune) si de
rapciugd (morvd) la oameni (trupd i chiar ofiteri) tocmai -
din cauza ca serviciul veterinar, lucrdnd aparte n’a putut
intotdeauna anunfa la timp autoritifile medicale pentru
luarea masurilor profilactice imediate. :

Rdmanem uimiti cand din intimplare aflim ci in
Cutare corp s’au gdsit zeci de cazuri de morvi la cai,
fard ca sd se fi luat cea mai elementari misuri profi- ~
lactica pentru oameni. _

Revenind la studiul nostru, nu credem necesar a
ingira detailat organizarea si functionarea directiei sani-
tare din minister. .

Ne multumim a aminti, i pentru studiul chestiunilor
technice, de organizari spitalicesti, de higiena, de arbitraj
in caz de reforme, de aproviziondri cu materiale sani-
tare, efc., inspectorul este ajutat de comifetul consultatty
sanitar al armatei.

Tin insd sd mai adaug ci simfindu-se nevoe de
unele modificdri in actuala organizatie a directiei sani-
tare din minister, s’a propus printre altele, ca biroul
mobilizdrei s fie condus de un ofiter de stat-major.

Intreg serviciul sanitar al armatei se compune din
formatii sanitare, serviciile de la corpurile de trupid si
de la comandamente.

Formatiunile sanitare servesc pentru recrutarea per-
sonalului sanitar, pentru c3utarea bolnavilor $i pentru

aproviziondrile de materiale sanitare.

I. Formafiunile destinate a recruta st forma perso-
nalul sanitar superior medical §i inferior sunt:

Institutul medico-militar ‘

Scoalele de sanitari cu companiile sanitare

Scoalele de subofiteri sanitari, scoalele de brancar-
dieri atasate la companiile sanitare.

Scoalele de potcovari:

Spitale militare, pentru practica.

Educafia ofiterilor sanitari activi si de rezerva
avand nevoie de oare care indrumiri $i_complectdri de
ordin medico-militar, directia noastr a propus un proect
de lege pentru infiintarea unei scoli speciale de medicini
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‘militard asemdndtoare Institutului Val de grace din Paris,
~ Wilhelms Institut din Berlin, scolii de la Florenta si
dela Tokio, analoaga scoalelor d-voastri speciale :
ll. Formatiile spitalizatoare sunt:
Spitalul' ,Regina Elisabeta“.
Spitalele de corp de armats.
. divizionare.

Infirmeriile de ochi. ,

Spitale st infirmerii de garnizoana (Ploesti, Baciu etc).

Sanatoriile temporare si definifive :

5 de ofiteri ,E. Eraclide“.
4 de ochi.

5 , de convalescenti.

5 de scorbutici.

& de tuberculosi.

. de fizioterapie.

Laboratoriile de chimie si bacteriologie.
Spitale veterinare.

. Formatiunile care se ocupd cu procurarea
: materialelor -sunf : :

e

Farmaciile de corp de armati;
% divizionare ;
» - -de garnizoand;
Atelierele de comprimate ;
Depozitele chirurgicale ;
. Depozitele de efecte spitalicesti ;
3 de material sanitar de rasboiu ;
» de trenuri sanitare. / -
Studiul acestor formatii sau mai bine zis al acestor
stabilimente sanitare este prea special.
Organizarea si functionarea lor nu sunt strans legate
i nici prea armonizate, cu celelalte formatii ale marelui
edificiu al armatei si ca atare nu meritd o, atenfie prea
indelungatd din partea Dv. V‘
Totusi sunt formatii sanitare cari au rol capital in
angrenajul armatei in timp de rdsboiu; ele cer o atentie
mai intinsa din partea viitorilor ofiteri de. stat-major si
vor: fi studiate in unele din prelegerile viitoare. -

S
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Personalul servtcuzlm sanitar al armatei se com-
pune din: '

Ofiteri sanitari cu titluri academice: :

medici ~

farmacisti

veterinari

Ofiteri sanitari elevi, si elevii lnstltutulul Medico-
‘militar

Trupe sanitare

Ofiteri sanitari sunt activi si rezervisti

Tinerii roméni cari se destind medicinei umane sau
veterinare si farmaciei pot fi amanafi de indatoriri
ostagesti ‘pand la varsta de 29 ani, cand dupi terminarea
studiilor sunt obligafi a face stagiul de medic, veterinar
sau, farmacist, sublocotenent.

- Dupa terminarea staglulul acesti medici subit. rezer-
v1$h dau examen si in caz de rdusitd pot avansa la
gradul de locotenent.

Cu aceastd ocazie fin sa declar, cd a venit tlmpul
cain erarhia medico-militard si dlspara denumirea de a-

-similat pentru- medici, nejustificata fatd cu sacrificiile si

ou titlurile academice ale medicilor si mai ales cid in
timp de rdsboiu marge alaturi cu Dv. §i au plétlt un
tribut enorm bolilor epidemice.

‘Trupele sanitare sunt formate din:

1. Sanitarii spitalelor militare, constituit in cempanii
sanitare, cate unul de corp de armata.

2. Sanitarii spitalului militar ,Regina Elisabeta“

_-constituiti in compania 6-a sanitara.

3. Compania depozitelor sanitare

Brancardierii, sanitarii, infirmierii de cai $i potcovarii
dela corpurile de trupa.

In practica mea medico-militard si mai ales in
ambele campanii 1913 si 1916, 'am constatat insuficienta
personalului sanitar atat in spf‘tale cat si la compamlle
de trupa.

Penuria acestui personal fiind datoritd numérylui
mic de companii sanifare, se impune deci creiarea de
compagii, noi propunenf cate una de divizie.
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Serviciile sanitare la comandamente, sunt conduse
de medici ofiteri sanitari superiori, ajutati de medici,
farmacisgti si veterinari necesari.

Aceste servicii au de scop.

a) Péstrarea bunei stiri sanitare a trupei si a ani-
malelor prin aplicarea la timp a -regulilor higenice si
combaterea tuturor epidemiilor.

b) Dirijarea instructiilor technice a sanitarilor de la
companii sanitare (medici sefi de corp de armatd) si a

infirmierilor si brancardierilor de la trupa.

¢) Dirijarea spitalelor ' respective (de corp de ar-
matd, divizionare si de garnizoane).

d) Controlul direct al lucrarilor de mobilizare a
formatiilor de rasboiu (ambulanta divizionard, spitalul
mobil, etc).

e) Centrolul asupra pastrdrei materialelor de rasboiu
(de la depozite, de la corp de trupid, etc.).

-'f) Asigurarea ‘serviciilor sanitare dela corpurile
de trupa. 3 g

g) Contralizarea statisticelor sanitare.

h) Supravizitele certificatelor de concedii si reforma.

" i) Controlul medical si stabilirea pozifiilor mrhtare
a recrutilor, concentratilor, etc.

j) Controlul vaccindrilor, deparazitarilor si impu-
nerea masurilor profilactice. :

k) Notarea personalului sanitar subaltern.

Serviciile de comandamente sunt: _

Serviciul sanitar dela corp de armatd.

» 5 , divizie.

» 9 , C. aeronautic.

- > , Comandamentul marinei.
» CetatlIOT

Flecare servnc:u este condus de un medic sef, care-
raspunde de executarea si de bunul mers al tuturor
servicilor sanitare din comandamentul sdu.

In toate chestiunile medicul sef corespunde cu seful
de stat-major §i cu generalul' comandament.

Medicul sef are initiativa tuturor propunerilor in
chestiuni sanitare si ca atare comandamentul nu trebue:
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si nu poate lua nici o hotdrare sanitarad féré stirea si
avizul medicului sef.

Ar fi de dorit ca in materie de cazarmament, de
modificdri in cazarmament, de dislocari de trupa, de
cantonament, de bivuac, marsuri, etc., sd se ia avizul
prealabil al medicului sef, ceea ce in realitate nu se
intampla.

Ne cdutdnd a da date si nume precise, pot sd va
spun in treacdt cd multe epidemii cu mulfi morti s’au
intdmplat pe scarda intinsd tocmai din. lipsa obiceiului
de a nu intreba pe medici (clAdiri de latrine unde nu
trebue, instalafii de conducte si -cisterne in locurile
improprii, cantondri si* bivuacdri, in locuri contaminate,
ciadiri de cazarmi, de spitale cu dispozitii i orientafii
nehigienice, etc.).

Medici sefi au indatorirea a inspecta toate trupele
si stabilimentele sanitare din comandamentul sdu si a
raporta comandantului si ministerului direct, rezultatul
inspectiei sale sanitare.

Zic si direct ministerului pentru a se lua masuri ur-
gente in unele cazuri de epidemii §i sa vd dau un exemplu:

Intr’o garnizoand, medicul sef de divizie impreund
cu veterinarul respectiv constati 2 cazuri de carbune,
la caii unui divizion.

Ambii medici izoleaza cazurile si se mulfumesc a
raporta erarhic.

Din aceasta cauzd se imbolnavesc mai multi cai,
caci ministerul n’a fost sezizat decat peste vreo doua
sdptdméni si abia peste 15-16 zile s’a putut trimite
ser-vaccinul anticarbonos, smgurul remediu salutar in
aceea epidemie.

Cu aceastd ocazie fin sd va fac atenti $1 sd va
sfatuesc pentru binele ostm sa nu fugiti nici ‘odata de
sfaturile medicilor si sd nu va luati raspunderi.

In cariera d-v. viitoare de comandanti si sefi de
stat-major sd aveti ca principiu : un'sfat mai mult nu strica.

Ca atare in orice chestiune de ordin sanitar, ali-
mentar, de cazarmament, dislocari, transporturi, canto-
namente etc., trebuie cerut-si avizul medicului.

g
o
g
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Cate cazuri de vanold, febra tifoida, sifilis, raie la
oameni si cai nu veti vedea, din cauza desconsiderdrii
sfaturilor medicale ?. .

Cati- comandanti au cerut medicilor a desinfecta
trenurile pentru tranSporturl (pentru a nu lua caii i oameni
réie, etc.)?

Cati comandani{i se interesau de starea higienicd a
satului propus pentru cantynament ?.

Ca concluzie va reamintesc prestigiul si,autoritatea
ofiteralui sanitar Japonez §i ca consecingi infloritoarea
stare sanitari a armatei Japoneze, cu menfinerea ridi-
- catd a efectivului ostagesc.

E

Serviciile sanitare la corpurile de trupa

“Toti cunoagteti existenta si rolul acestor servicii
- pentru a numai insista asupra atributiunilor §i fo]oaselor
aduse de cle.

Inchei aceastd prelegere cu o chestiune oare cum
delicatd-asupra modului cum trebuie privitd uneori dis-
CIplma in serviciul nostru sanitar.

Domnilor, prescrlptule medicale sau cum Se obisg-
nueste a se zice in lumea medicald -ordonantele medicale,
trebuiesc executate s§i ascultate cu sfintenie mdlferent
de grad,

Avizul medicului, chiar mai mic in ﬂrad, trebme
asculat si executat cu incredere.

_ Prescnptla medicald data de medlc trebuxe respec—
tatd $1 executatd de toatd lumea.
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Serviciul Sanitar in Campanie

In aceastd lecfiune .voi ciuta de a va intretine cat
Se poaie de sumar cu organizarea si functionarea ser-
viciului sanitar militar in timp de campanie.

Dupa consideratiuni generale asupra servicinlui sani-
tar in campanie, voi aminti organizarea veche, conform
tinstructiunilor 1913—1914 si ne vom opri ceva mai
‘mult asupra organizdri concepute si sdvarsite in anii
1914—1915—1916.

Serviciul sanitar in campanie are de scop:

a) Pastrarea unei buni stdri sanitare a ostirei prin
preconizarea si executarea misurilor necesare de higena.

b) Ingrijirea bolnavilor si rénitilor in stationare,
mars si lupta. oy »

|

¢) Evacuarea repede a bolnavilor si ranitilor trans-
portabili. ;

d) Ingrijirea pe loc a suferinzilor netransportabili
81 a celor usori vindecabili.

e) Propunerea si executia masuriler necesare pentru . ,
infiinfarea de noi spitale, acolo unde se simte nevoie.

1) Reaprovizionarea corpurilor de trupa si a  dife-
titelor formatiuni sanitare cu materialul sanitar (medica-
‘mente, pansamente, obiecte de pansament, instrumente
si efecte spitalicesti). /

*
Aok

Tactica sanitard trebuind si se adapteze tacticei
combatante, a evoluat ca si aceasta. ;

Stifi ca in timpul din urma, din canza perfectionirei
adusa in armament si din cauza mirirei efectivelor,
tactica a suferit modificari fnsemnate.

Altfel se dau si se vor da luptele, altfel vom aduna
si ingriji si noi raniti si bolnavii in risboaiele viitoare.

Din cauza efectivelor .imense angajate, din cauza
mijloacelor de luptd formidabile; puse in practica de catre

armatele beligerante, rdsboiul actualmente ia o infifigare

cu totul deosebita, e
In starea actuald a procedeurilor de lupti se stabi-
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leste repede, dupd cum a-ti vdzut si la noi, chiar ci o
disproportie considerabild de forte, un echilibru stabil,
o stabilizafie, pe care nu poate si o rupi decat cel
care la un moment dat are tripla supzrioritate : de efective,
de material i de forfa morald (ofensiva noastri dela
Mirasti din 11 lulie 1917). ,

Ofiferii sanitari sunt datori si se intereseze de a--
proape, sa se find la curent cutoate schimbérile si pro-
gresele, pentru a putea face fafs, la multiplele, impor-
tantele si periculoasele lor atributii, dela cari poate
depinde, une. ori, reusita finala. ]

Rasboaiele din 1912 si 1913 din peninsula Balca-
nica constituesc un exemplu dureros pentru omenire din
punct de vedere al ingrijirei i transportirei ranitilor si
bolnavilor. :

S’a scris cad la Bulgari, Sarbi si mai ales la Turci,.
tofi ranifii si bolnavii mai grav atingi, au murit inainte
de a li se putea da un prim ajutor medical; la Turci
in special, rédnitii si bolnavii mai grav, au murit
pe drumuri in noroi si zapadd si'nu au scipat decat
cei ce au putut fugi singuri si au luat trenul pentru a
ajunge la Constantinopol. D

La Bulgari; care trase de bivoli sau boi, dupi zile

" de marsuri lungi si atroce, soseau pline cu cadavre sau

raniti cu ranile pline de vermi. ‘

-~ Campania noastrd din Bulgaria nu nea dat ocaziu-
nea de a ne ocupa cu ingrijirea si transportul ranitilor,
am avut de luptat cu un inamic foarte periculos: holera.

In calitatea mea de fost medic sefal corpului 2 ar-
matad in Bulgaria, am avut satisfactiunea si opresc dezas-
trul in loc, asa cd !a un corp de armati, operand in
tara strdind, dupa marsuri lungi, obositoare, dictate si
fdcute sub' imperiul unei necesitati, zic la un corp de
armata cu un efectiv de circa 48.000 oameni, am avut
900 -de imbolndviri cu simptome de holers, cu 233 de
de morfi, iar in mai pufin de o luni epidemia de holeri
inceputd la 13 lulie 1913 in Bulgaria, era stinsi in tot
corpul de armatd, (afarda de un singur corp de trupd) la

10 August, cand am trecut Dundrea in tari.
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Ofiterii sanitari trebue si munciascd nu numai ca
Sd se instruiasca mereu, sd se perfectioneze zilnic, ca
sd zic asa, in combaterea si tratarea boalelor, dar inci
sd se pregateascd din timp de pace ca sa rispunda
inaltei lor misiuni din timp de risboiu.

Medicina militard este caracterizati prin acel spirit
de sacrificiu i devotament, care ne face si inchinim tot
Ce avem mai pretios pentru armatd, tard si dinastie.

Medicul militar, dupd cum se exprimd medicul ge-
neral francez Labit: ,ne prétend pas qu’on lui tresse
des couronnes de laurier, et il n’en a pas souci. Son
véritable champ de bataille, celui de chaque jour, C’est
le chevet des malades. Qui oserait soutenir qu'il est
exempt de danger et qu’on n’y remporte pas aussi de
belles victoires? Réduit, en campagne, au rdle obscur
de recevoir des coups sans avoir le pouvoir de les
rendre, accoplissant sa besogne humanitaire, quelq:efois
périlleuse, froidement; privé du béréfice ‘de I"émulation,
de Penivrement de.la gloire et de Iexcitation de la lutte,
il ne doit faire appel, pour exalter son courage et pour
affermir =a volonte, qu’aux suggestions de I'esprit)de sa-
crifice et a'la satisfaction du devoir acompli. Sa valeur
est a la mesure de son abnégation et de son dévoue-
ment, son honneur est de préférer la vie de I'homme qui
souffre a sa propre vie, de soulager, de consoler, de ra-
nimer Pespoir. Cest 12 qu’apparait la véritable grandeur
de sa mission®. ;

Nu se improvizeazd cineva medic militar.

Ofiterii sanitari de rezerva sunt si vor rdmane co-
laboratorii pretiosi, pe care datori suntem si-i cunoas-
tem, sa-i utilizdm potrivit trebuintelor serviciului, finand
seama de aptitudinea profesionald si de calitdtile medico-
milifare ale fieciruia. % R

Direcfia in serviciul sanitar in timp de pace si de
rdzbofu trebuie exercitati de medicii din activitate, si
pentru a nu se crede cid este un mod personal de a
vedea si judeca, dafi-mi voie si vi citez autorizatele
<uvinte ale medicului general doctor Troussaint, care
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in introducerea importantei sale lucrardri: La direction
du service santé en campagne, mcepe astfel :

Directia in serviciul sanitar in campame este rexer-
citata de medicii cadrului activ.

Aceasta este una din consecinfele fericite ale auto-
nomiei corpului sanitar, dar care este si cea imai grea,
cea mai pliné de responsabilitate si de neprevdzut, la
prepararea careia trebuie sa consacram toatd atenfiunea
derita. '

Dacd am perfectionat technica noastrd si am cons-:
tituit un corp sanitar a cdrui valoare se afirmad pe zice
merge si a cdrui sfortdri se multiplicd in proportie cu
ex1gentele 'excesive totdeauna crescande ale serviciului
din timp de pace, trebuie insd si ne tinem la curent
cu miscarea militars, care transforma armata si modifica
organizafiunea §i trebumtele ei. Ori, daca ‘considerdam
organizatia complexd a armatei noastre, repeziciunea
operatiunilor de intrare in campanie, condltiunile creiate
diteritelor servicii prin punerea in migcare a acestei mase
omenesti, tactica actuala, bdtalia si urmariie ei, ne dam
seama, cd directia serviciului sanitar nu comporta numai
aplicatiunile de higiend si de epidemiologie militara, de
chirurgie de rasboiu, cunoasterea unor materiale technice
si a ’runctlonérel ulterioare a formatiunilor. Ea cere
cunostinte militare speciale care se castlga cu timpul,
print’o preparatiune serloasa sustinutd in colaboratiune
cu Comandamentul si Statul- -Major fdra care directorii
vor fi in neputintd ca sd facad sa luctioneze cu adevd-
rat acest organism complex, care este Serviciul sanitar
al armatei actuale. Y

Directia nu se improvizeaza; ea nu trebuie sa se
bazeze pe inspirajia ndscutd din evenimentele pentru a
face fatd la cerinfe grabnice, numeroase.

Nu face cineva prea bine la rdsboiu, de cat aceea
ce stie bine pentruca l-a invdtat bine.

Trebuie sa ne gandim repede, pentrucd nu avem
timp sd ne gandim mult, inainte de a lua o hotarére si
pentruca acesta sd fie judicioasd, spiritul trebuie sa-fie
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preparat prtntro gimnasticd speciald, care i-a permis sa
studieze numeroase cazari la fel.

Nu se improvizeaza mai usor un director ca un’
clinician. Dela inceput, repeziciunea operatiunilor de in-
trare in campanie nu va permite d’a complecta o instruc-
tiune incomplectd; zdpaceala cauzatd din primui moment
printr’o directiune neabild sau inexperta se va transforma
repede intr'o dezordine absolutd, paralizind cele mai
bune vointe si anihiland orice valoare technica.

A ne bizui, pe de eltd parte, pe durata operatiunilor
pentru a castiga experienfa necesard este o gresald plind
de desamadgiri, este a se condamna dela inceput, a fi gi
a ramane inferior sarcinei sale.

Trebuie a avea din timp de pace un personal pri-
ceput pentru rolul sdu din campanie, familiarizat cu
mijloacele de care trebuie sd se serveasca.

Ca 1incheiere la cele zise pand aici, trebuie sa
muncim cu totii in aceastd direcfiune, sd studiem, sd ne
instruim impreuna, nimic nu trebuie ldsat la voia in-
tamplarei, dacd vrem sd ne facem datoria.

In téarile inaintate in civilizatiune, $i #tnde armata
constituie intra’devar pavazi, la addpostul cdreia nafiu-
nile merg inainte pe calea progresului, s’a cautat a se
da 'si acestui factor important—serviciul sanitar militar—
desvoltarea trebuitoare, precum i posibilitatea de a se
tine la nivelul celorlal{i factori militari.

Alta datd situatiunea soldatului: rinit sau bolnav
era teribild, fiind abandonat pe campul de luptd, el nw
primia de~=at ingrijiri intamplatoare.

Napoleon | care avea o grije foarte mare de sdna-
'tatea trupei nu prevdzuse nimic pentru victimele ras-
boaielor si a trebuit sforfdri uriase, din partea medicilor
militari de atunci, pentru a asigura o ingrijire relativd
pentru cei bolnavi si rdniti.

La Wagram, Moscova, ranitii erau atacaii de corbi
si fiare sdlbatice. La Eylau renumitul general francez
Marbot rdmase doui zile sub - cadavre pand i se dete
un ajutor.

&
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Soarta cea mai groaznicd era rezervata ranifilor
cdzuti in ména inamicului.
- In rasboiul - ruso-japonez bravii japonezii decat sa
cadi raniti in mainile rusiior isi spintecau pantecele.

In Tripolitania ranifi italieni cdzufi in mana inami-
cului erau castrati. '

In risboiul mondial recent ambulante franceze fura
atacate de inamic, numai vorbim de faptul ca aeroplanele
inamice au bombardat spitalele si formafiunile noastre
-sanitare.

In rasboiul nostru din 1916—1918, - atat soldatul
romén in general, cat si personalul sanitar au fost Ia
inalfimea lor din punct de vedere al respectului si al
ingrijirei date inamicilor rdniti si bolnavi.

In acest rdsboiu serviciul sanitar romadn cu toate
greutdtile cu care a avut de luptat, fie din cauza mij-
loacelor grele si vechi de transport de care.a dispus,
mai zles la incepat, fie din cauza unor defecte in or-
ganizarea servic'ului sanitar militar a facut fata cerintelor
multiple. X

Gratie initiativei si muncei fird prege! depuse de
medicii sefi ai comandamentelor, transporturile si spita-
lizarea rénitilor, combatarea epidemiiilor s'a facut in
conditiuni bune.

Regulamentul serviciului nostru sanitar s’a modificat

inainte de rasboiu, trebuie si asteptam studii si-ddri de

seamd pentru a ne da seamd de viitoarea organizare a
serviciului sanitar. ' e

Din experienta rdsboiului rezultd cd trebuie sepa-
rate elementele de transport ale serviciului sanitar de
cele de spitalizare, trebuesc inlocuite trasurilor de am-
bulantd actuale prin elemente noi, moderne si -in mare
parte cu tractiune automobilista. '

In ceace priveste situatiunea diferitelor formatiuni
sanitare pe cdmpul de luptd, ele nu tebuie sd mai
functioneze dupd noul nostru regulament intr'un cadru
rigid si sub o esalonare datd, ca in vechiul nostru re-

gulament (1500 m. pentru ambulanfa regimentard, 2000

il o B o o et et L A i
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m, pentru ambulanta divizionard, 5—6000 m., de linia

de foc, pentru ambulanta de corp de armats).

Situatiunea diferitelor formatiuni sanitare pe campul
de luptd, distanfele respective depind de mersul luptelor
(ofensivd sau defensivi), de importanfa’ perderilor (in
batdlille dela Shako si dela Sandepou unele brigizi
Japoneze au fost decimate, 70°. perderi, iar altele au fost
relativ crufate de focul’ inamicului); de bruscheta sau
progresivitatea perderilor, de dispersiunea lor (intinderea
frontului de luptd), de starea drumuriler si terenurilor
traversate etc. asa cd aveam dreptate si inchei conferinta
mea pe care am finut-o in Bucuresti, 1911, la primele
manevre sanitare cu vorbele : '

Dupd cum in clinicA avem bolnavi, iar nu boale
de tratat, asa pe campul de luptdi vom avea probleme
Sanitare pe care le vom rezolvj diferit, dupa priceperea
'noastra si potrivit circumstanfelor si factorilor, pe care
nu-i poate prevede regulamentele si eiercitiile in timp
de pace.

Medicii c#@re ar voi, dupad date teoretice si fixeze
instalafiunea formatiunilor sanitare risci si ramani fir3
raniti. ‘ , ]

Acestea zise nu e mai putin adevirat ci trebuje si
existe o normd, o unitate in directia ajutoarelor ce vom
da pe campul de luptd; de aceia regulamenteie noastre
trebuie sa precizeze in viitor atributiunile medicilor,
sefii dela. Comandamente si dupid mine si pund dela
fnceput dela deschiderea focului sub ordinele directe
ale medicului sef divizionar, toate. elementele sanitare,
disponibile, fard distinctiune de corp.

Sd nu ne facem insd iluzii, regulamentul serviciului
sanitar in campanie ori cit de complect ‘ar fi, va putea
S4 vsureze sarcina serviciului sanitar n rasboiu, dar
sunt sigur cd, cu toate prevederile lui, medicii militari
se vor gasi in teribile impasuri in rdsboaiele de maine.

Asteptdm relatiuni pentru a sti cum.s’a ficut ga- 5

'sirea si ridicarea ranitilor pe imensul front al risboiului

-mondial.
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Se stie ¢4 auto-evacuafiunea ranifilor este menita

si usureze mult sarcina serviciului sanitar in campanie.
- Dupi unele calcule se cunoaste cé din 100 oameni

raniti, 15% sunt ucisi, iar 85% numai raniti, din care 5, se
inapoiaza direct la corpurile lor dupa pansare, jar 80°,
vor trebui si fie trataji in formatiunile sanitare dinainte
sau evacuafi tnapoi. i

2|3 din totalul ranifilor vor putea sd se auto-evacueze.

* Si fiindcd e vorba de greutatile serviciului 'sanitar

in campanie, spun ci dupd datele cunoscute pand acum
- perderile unui regiment care luptd neincadrat, erau cal-
culate intre 30-60%, prin urmare pentru. un efectiv de
‘3600 oameni ar revenii in unele situafii critice pand la
2160 raniti si morfi. .

In Manciuria unele regimente ruse sau japoneze
perdurd pana la 75°%; din efectivul lor.

Pentru un corp de armatd proportia perderilor era
-calculatd la 10-15 la morti i ranifi. :

S3 asteptdm -date numerice din actualul rasboiu.

Si findea vorbiram de perderi sa spunem ca ser-
viciul sanitar pliteste un larg tribut.

In Transval, Englezi avura 9 medici ucisi si 17 ranifi.

In Manciuria japonezii avurd 19 medici ucisi, iar
Rusii 31.

In unele bitilii n’a cizut nici un ofifer de artilerie,.

pe cand medici avurd perderi. i
In 1877-1878 armata romand perdu 17 medici §i
un farmacist. ; : '
In 1916-1919 armata romina, perde 286 medici,
'35 farmacisti si 7 veterinari, sau in total 328 ofiferi:
sanitari. N

4



Organizarea serviciului sanitar in campanie

Dupéd ce am aritat care este rolul serviciului sani--
tar in campanie, dupa ce v’am expus consideratiuni
generale asupra acestui serviciu i directidnea in care
trebuie $& lucram pentru a pune in acord tactica sani-
tard cu tactica combatantd, vom schifa in aceasti lec-
fiune organizatia generali a serviciului sanitar fn campanie,
pentru a putea trece la studiul’ serviciului sanitar in
cele doud rdzboae ale noastre. '

Mai inainte de a pasi mai departe, trebuie si spunem
cd capitolui acesta va fi continuu supus la transformari
$i ca inainte de a i se da o formi hotirata trebuie si

- cunoastem relatii detailate asupra modului cum a func-

tionat i diferitele armate, pentru a- congtata lacunele
semnalate si modificdrile propuse,

Pentru complectarea acestor expuneri generale vom
vorbi mai tarziu i despre serviciul veterinar si farmaceutic.

Serviciul sanitar militar trebuie organizat pe armate.

Grupurile de armate vor fi alcituite din armate, cu
serviciile lor sanitare componente.

Servicrul sanitar militar in campanie se imparte :

1) Serviciul sanitar din zona de operatiuni sau
d’inainte. : '

2) Serviciul sanitar din zona etapelor.

3) Serviciul sanitar din zona interioars.

4) Serviciul sanitar la cetiti si locuri intirite.

5) Serviciul sanitar la marina. :

6) Serviciul sanitar la corpul de aeronatici.

Serviciul sanitar din zona etapelor se mai numeste

~si serviciul sanitar d’inapoi.
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Actiunea serviciului sanitar din inainte si din inapoti
trebuind si fie in tot momentul concordantd, un singur
medic trebuie si ajbd directiunea serviciului sanitar ;
acest medic poartd titlul de medic sef al armatei sau
seful serviciului sanitar al armatei. ' '

In aceastd privin{d cred ci la noi este o lacuna in
organizatia serviciului sanitar militar in timp de pace.
~ Organizatia serviciulul sanitar in timp de pace ftre-
buie sa fie astfel ca diferilele organe de directiune sa-$i
aibi atributii definite; ast-fel ca pe timp de rasboiu
sa-si giseascd echivalentele lor, pentru a putea trece
deodats, fari sguduiri la executarea serviciului, in. noua
lor situatie de rasboiu. ;

Dupi cum medici de corp de armatd, de divizii,
la mobilizare, trec si-si ocupe locul lor fin unitatile
mobllizate, tot asa ar trebui sa existe din timp de
“pace medicii de armate, bine prepara{i pentru inalta lor
misiune, care se ia deodatd in primire serviciul lor
la armata.

Fira zguduire zic, cdci astdzi este un lucru peri-
culos a incredinta functiunile importante de medicii de
armata, la intamplarea unor medici activi sau de rezerva,
sau a trece la armate medici de corpuri de armatd din
timp de pace, pentru a trece in locul lor medici sefi de
divizii. Aceasta s'a ficut la noi, ceiace jnseamnd a io-
credinta acele functii unor medici nepreparati, cum ar
-fi cei de rezervd ,sau medicilor de la corpurile de ar-
matd ce ar perturba intreaga gama a medicilor dela
marile comandamente, provocand o migcare a lor ina-
inte privind unitétile in subordine de sefi lor incercati
din timp de pace si care ajunseserd sa cunoascd bine
ruajul serviciului respectiv, precum $i intreg -personalul
:in subordine. ,

Pentru aceasta m’am gandit cd ar putea sd existe
din timp de pace medici de armatd; functionand ca ins-
pectori sanitari de regiuni, lucru ce aexistat la noi dupd
modificarea legei sanitare din 1882, cand armata a avut
3 inspectori sanitari de circumscriptii sanitare.

Fiecare regiune sau circumscriptie sanitard putand
.cuprinde 2-3 corpuri ‘de armata. o



in

20

Bine inteles ¢4 numdrul lor va fi mult mai mare,
avand in vedere mdrirea teritoriului Romaniei Mari si
prin urmare -al numdrului corpurilor de armati ce va
avea armata Romdéniei Mari.

Prin aceastd organizare care o propun, s'ar realiza
0 Tmbundtdfire simfitoare in organizarea serviciului sani-
tar, atat in timp de pace cat $1 in timp de risboiu, de
care ar beneficia armata. [n timp de pace s’ar descentraliza
serviciul sanitar atat decentralizat azi, atat de impovarat,
s’ar imparti rdspunderile si am avea un organ superior (in
capul acestor -regiuni sd se gaseasca medici generali) de
control, de inspectie, de centralizare a lucrurilor sanitare
ale corpurilor de armatd, un organ de autoritate pentru
a impune masuri de igiena $i profilaxie, care va contribui
intr'o Jargd masurd la bnna’ stare sanitari a trupelor.

lar in timp de rdsboiu am avea din primul moment
al mobilizdrii armatei, organele sanitare atit de pretioase
gata a lua in mana directiunea serviciuiui sanitar al
armatei. i
: Actualul rdsboiu ne-a ficut sa infelegem importanta
unui corp sanitar militar bine organizat, in toate deta-
lile, din timp de pace.

Nu am mai fi siliti'si facem experiente de organi-
zafie In plin rdsboiu, experiente cari sunt menite a per-
turba mersul serviciului si a ne duce uneori inapoi din
punct de vedere al rezultatului obtinut, cea ce s’a in
tamplat. ,

Nu intrdm in detaliu, cici n’am  alt gand decat a
fixa atenfiunea d-voastrd asupra problemelor mari. de
organizatie, pe care trebuie si le discutati pentru a avea
parerile D-voastrd precise, putand fi chemati intr'o zi
sd vd spunefi- cuvantul.

St hindcd vorbim de experienfa ultimilui mare ri-
boiu, sunt dator si vd atrag atenfia inci asupra unei
lacune in organizatia serviciului sanitar. :

Va trebui tot din timp. de pace sa asigurdm perso-
-nalul serviciului sanitar la toate comandamentele i’ uni-
tatile- dela partile sedentare, menite si umple golurile
unitafilor depe front. _

De sigur ca pentru aceastdi vom recurge ih mare
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parte la elementele sanitare de rezerva; rimane insi

de dorit cu medicii sefi de comandamente sedentare sa
fie alesi de preferin{a dintre medicii de rezerva proveniti
din activitate. ! i

S3 nu credeti ¢4 este un pedantism’ceiace vad profesez.

M3 infior cand ma gandesc ce desastru sanitar am
gasit la partile sedentare.

Nu voi uita nici odath ceiace am vaznt la Targul
“Frumos si in satele dinprejur, in 1917 cu ocazia unei
inspectii facute unitétilor si spitalelor din comandamen-
tele sedentare ale .unui corp de armata. :

Intun regiment murisera 900 de recrufi din 1200,

toti ofiterii erau bolnavi, n-am gasit decat un ofiter de

administratie care facea si pe doctorul, caci 3. medici

trimigi, s€ inbolndviserd pe rand, intr’alt regiment coman-

dantul insdsi .mort de tifos exantematic, intr’un sat erau
peste 1000 de morminte proaspete, cari Inghitisera o
buni parte din populatia civila i militara.

Soldatii si fdranii intr’o promiscuitate periculoasa,
plini de parazifi, iar in sate nici un cuptor de deparazi-
tare.

Toate acestea la o epocd-cand la wnitdfile de pe
frontul ocupat de armata ll-a- aveam construite de noi;
139 barace cu peréti dublis! cu paturi individuale pe-
ntru bolnavi, insumand o capacitate spitaliceascd de
13.834. :

54 spitale improvizate in cladiri de zid, reprezentand

.o capacitate de 5939 paturi, sau in total 19775 de pa-

turi pentru bolnavi si ranifi,

83 cuptoare de deparazitare;

6 trenuri bdi si. :

28 instalatii improvizate de bai.

(A se vedea conferinfa mea de deschidere a reuni-
unei medicale a armatei I, publicatd in 1917, iu Comp-
‘tes rendus des séances dela Réunion médicale de la
~ [l-eme Armée. No. 1, din 29 Aprilie 1917, Bacau.)

Dupd aceastd importantd digresiune, reiau firul lec-

‘tiunei de azii.

P T TI T e —,
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Serviciul dinainte cuprinde toate elementele sanitare
aparfinand organic sau fiind atasate provizoriu la divizii.

Serviciul dinapoi va cuprinde dar toate celelalte ele-
mente mai pufid, bine inte'es, serviciui sanitar al zonei
interioare.

Serviciul sanitar din zona de operatii asiguri tra-
 tamentul imediat, ridicarea si transportul bolnavilor si
ranifilor si cuprinde, ’ :

1. Serviciul sanitar al corpurilor de trupa si al
tutulor unitatilor, care intrd 1in compunerea diviziilor
(infanterie, cavalerie, artilerie, geniu, etc.) si care au sar-
cina de a fngriji bolnavi si raniti in statie, marg s; lupta.

Personalul si materialul este incadrat la batalioane.
divizioane, cuartier general, regimente, parcuri sau con-
voiuri. [ MR ;

2. Ambulanfele divizionare destinate s complecteze
actiunea serviciilor dela corpurile de trupa si unitati. La
aceste ambulante sunt alipite coloane volante de bran-
«cardieri. pentru ridicarea si transportul ranitilor.

_ 3. Spitalele mobile care dau rinitilor un tratament
mai indelungat. La aceste spitale sunt alipite coloane de
rezerva de brancardieri, depozite de improspatarea mate-
rialutui sanitar §i chiar grupuri complimentare de chi-
rurgie cu personal medical si sectii de operatie, instru-
mente si radiografie, cu tractiune automobila.

Uneori se da ambulantelor divizioane posibilitatea
de a spitaliza, trimifandu-se pachete spitalicesti.

Servieiul dinapoi sau  serviciyl sanitar af efapelor
asigurd: 4

Evacuarea bolnavilor si ranifilor la spitalele dina-
poi, pana la interior. 4 J

Spitalizarea pe loc, temporard sau permanent’

Inlocuirea personalului si a formatiilor sanitare,
precum si reaprovizionarea cu material a serviciului sa-

nitar din zona de lupta.

Acest serviciu se compune din 3 grupe :
1. Serviciul spitalizdrei pe loc, cuprinde .
a) Sectiunile de spital mobil, imobilizate temporar

e R
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in zona etapelor, spre a ingrijii pe loc' bolnavii si rd-
nitii, cari nu se pot tansporta.

b) Spitalele militare infinfate de armatd sau spi-
talelele auxiliare infinfate de societdfi pentru ajutorul
ranitilor. i

2. Serviciul de evacuare cuprinde:

a) Spitalele de evacuare, unde sunt ingrijifi pana

la pornire eamenii hotdrati pentru evacuare;

b) Coloane sanitare de evacuare;

c¢) Depozite de convalescenti, cari urmeaza sa se
trimeata pe zona de operatii, dupd intremarea lor.

3. Serviciul de igiend cuprinde :

Personalul si materialul necesar pentru a lua toate
masurile, pentru a pre vedea sau a stmge focarele epi-
demice, atunci cand se ivesc.

‘Tot la etape trebuie sd se géseasca inca §i con-
voiurile de automobile si camioane sanitare pentru tran-
sportul echipelor chirurgicale si bacteriologice, pentru
intdrirea convoiuriler divizionare i o0 rezerva de perso-
nal si material sanitar,’ pentru a umple golurile ce se
ivesc in zona de nperatii sau a-intari elementele exnﬁtente

Serviciul sanitar al etapelor mai dispune de ‘infer-
merii de gard si de etape, de trenuri sanitare si spita-
le de contagiosi.

Intr’ un capitol separat vom vorb1 de serviciul sa-
nitar la cetati, corpul aeronautic si marina.

Cand vom vorbi despre asistenta publicd si privata
vom trata si serviciul sanitar din zona interioara.

Pentru a schematiza 'cele spuse panda acum dau
la finele lucrdrii_cate un croquiu de gruparea serviciului
sanitar in zona de ‘luptd si in cea de etapa.

e



33

Organizarea Serviciului Sanitar militar in 1913.

Ca in orice serviciu, timpul i experientele au adus
multe schimbdri si in serviciul nostry sanitar.

Serviciul Sanitar a suferit o serie de modificdri dupi
Campania din 1913, dupa invitimintele trase din rasboiul
curopean 1914-1916 si dupa propriile noastre experiente
de la sfarsitul anului 1916. » ’

Ca atare vom trece pe scurt asupra organizafiunei

serviciului' sanitar din 1913 si vom studia mai detailat
organizarea dela inceputul campaniei 1916 si ultima fazi
a organizdrei din pastea 2-a a campaniei 1917-1918.
Incontestabil ¢4 multe modificiri in organizarea ser-
viciului sanitar al armatei din timp de rasboiu, sunt functii
de diferitele si variabilele dispozifiuni luate de finaltul
comandament in organizarea $i gruparea fortelor armatei.
Serviciul sanitar cuprinde  serviciul sanitar din zona
operafiunilor, din zona etapelor si din zona interns, ser-
viciul sanitar al marinei si al cetdtilor,
L. Serviciul Sanitar in zona operatiunilor cuprinde:
Serviciul sanitar divizionar cu serviciul de coman-
dament, cu ambulante divizionare, de care e atasata o
-coloana volanty de brancardieri, serviciul de corp de ar-
matd cu ambulanta de corp de armatd si cu spital mobil.

Il Serviciul sanitar din zona etapelor are formatii

Spitalizafoare (spitale de etape, auxiliare, sectii de spital
mobil), formatii de evacuare (spitale de evacuare, coloane
sanitare de transport $i evacuare, trenuri sanitare Si de-
pozite de schiopafi, si echipe de higiend).

Serviciul sanitar din zoha interioard cu diverse spi-
tale din tarj. ! o ‘

Serviciul sanitar al marinei si al cetitilor care se
rezumd la serviciile sanitare ale unitatilor componente.

Organizarea serviciulii sanitar in 1916,

In urma campaniei din Bulgaria si in urma invifa-
mintelor culese din anii 1914-1916, autoritatile noastre
militare aduc o serie de modificdri, care tind a schimba
mult vechea organizatie.

C. HI. — Curs sanitar. \
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Se simte nevoie ca serviciul sanitar dela regimente
si se organizeze pe batalioane, se simte nevoie a se da
ambulante si diviziilor de cavalerie, se vede inutilitatea
ambulantelor de corp de armatd i necesitatea sporirei
sectiilor de spital mobil.

In perioada de pregatire anterioard campaniei noas-
tre se aduce modificdri in sensul nevoilor mai sus ara-
tate, se sporesc mijloacele de transport prin inzestrarea-
serviciilor de evacuare cu automobile sanitare, prin ma-
rirea numérului trasurilor de ambulan{d, a trenurilor sa-
nitare. :
In acest timp se dubleazd aproape personalul me- -
dical, si se complecteazd lipsurile de material sanitdr, se
creiazd serviciile sanitare de la cele 3 capete de pod, se
organizeazd zona internd inmultindu-se numdrul paturilor
de spital dela 10.000 la 65.000. ' v

Pentru a vd da seama de organizatia serviciului
sanitar de rdsboiu, la inceputul ostilitafilor noastre, vom
da un scurt rezumat,

Compunerea Serviciului sanitar in 1916.

Serviciul sanitar coprinde 3 ramuri: serviciul medical,
tarmaceutic §i veterinar.

In vederea necesitatilor ivite in rasboiu, acest ser-
viciu se impatte in 3 mari zone: Zona operatiilor, zona
etapelor si zona interioara. v ;

Zona operatiilor: Aceastd zona dinainte are mai
multe esaloane: serviciul sanitar la regimente, la brigdzi,
la divizii, corpuri de armai, marind, capete de pod si
comandamente. 3

Formatiunile sanitare din zona <peratiilor sunt des-
tinate a da numai ajutoare grabnice.

Ele ridici si' evacueazi rinitii si da ajutor chirur-
gical, cAnd se impune operatii de urgenfd sau masuri
pentru asigurarea ranitilor (contra infectiei).

Aceste formafii sunt mobile §i urmeaza. unitétile de
care apartin.

\

« ' Serviciul sanitar regimentar.
Se executd-pe companii la biciclisti, pe companii
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sau formafii la pioneri, pe batalioane la infanterie, pe
divizioane la artilerie §i coloane, pe regimente la cava-
lerie $i pe unitdti la depozite, etc. :

Fie care din aceste servicii, are medicul siu, trasura
de ambulantd cu materialul necesar.

Serviciile au cam aceleiasi obligatiuni, in toate armele,
in marsuri §i in stafiuni. ;

Ele insd diferd in lupte.

Oricare ar fi modalitatea functionirei serviciutut in
in luptd, personalul sanitar, in special cel medical, va
tine socoteald la ridicare si evacuare, de cele 3 clase de
rdniti: evacuabili, netransportabili si raniti usor. !

Pentru usurinta controlului si mai ales al ingrijirei
suferindului, fiecare militar are cu el un bilet personal
de rdnit, pe care se adnoteazi toate datele privitoare la
situafia sa militard si sanitard. :

Serviciul sanitar la brigdzi.

N'are decat serviciile dela regimentele componente.
Brigdzile mixte au insd cate o sectie de ambulanta
cu 7 medici $i-6 trisuri.

Serviciul sanitar dela divizii.

Afard de serviciul sanitar de comandanient, divizia
are 0 ambulant3. ' :

Diviziile de cavalerie ori care ar fi numirul briga-
zilor componente au ambulantele compuse din céte 2
sectii, fiecare au céte trei trasuri. .

" Diviziile mixte au ambulante compuse din un numir
de sectii egale cn acelea al brigizilor de infantetie com-
ponente. ; ]

Fiecare ambulantd divizionarad este insofiti de o
coloand volantd de brancardieri, cu-200 oameni 100 targi.

Ambulanfele au obligafiunea de a complecta ajutorul
medical de la regiment, a efectua mai departe evacuarea
ranifilor de la corpuri si ajuta ridicarea lor, prin coloane
de brancardieri, (acolo unde se ivesc pierdert mari s!
unde brancardierii regimentari nu pot sivarsi deplin
ridicarea suferinzilor).

’
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Aceste formatii nu spitalizeazi ci numai evacueazi.

Totusi in stationdri indelungate aceste formatiuni,

pot infiinfa infirmeri provizorii sau chiar centre spitalice §ti

efemere.

Evacuarea ranitilor se fac cu trisurile de ambulanté‘
care se adépostesc la locuri fixate, numite statiuni de-

trasuri, unde mai tarziu vin trasurile de ambulan{a divi-
zionare forménd asa zisele locuri de adunare a ranitilor.
Serviciul sanitar de la corpurile de armatd.

Corpurile de armata afard de serviciile de coman-
dament, dispun de spitale mobile, organizate pe 4 sec-

fiuni cu cate 5 trdsuri si 7 medici (fiecare sectiune:

spital poate lucra izolat). :
Spitalul mobil e o formatiune, unde rinitii se exami-

neaza- mai minutios §i se trateazd aci; in deosebi se-

ingrijesc ranitii si bolnavii al cdror transport ar fi peri-
culos.

In unele cazuri, sectiile spxtalulul mobil pot veni in
ajutorul ambulantelor divizionare, perzand ast-fel carac-
terul spitalicesc.

Serviciul sanitar al marinei.
Isi are servicille grupate pe formatn

Deosebit are un vas spital si 10 slepuri, amenajate:

_pentru_evacuarea si chiar pentru spltaahzare

Serviciul sanitar la cele 3 cape_'zig de pod.

Pe langd serviciile trupelor de pazd, mai dispune

de cate 1-2 sectii de ambulantd sau spital mobil, un
depoznt sanitar, 5 automobile sanitare, un centru spita-
licesc de 300 500 paturi sl 1-2 slepun spitale.

Serwcule sanitare de pe la marzle comandamente.

Dispun de medici sefi respectivi, de medici consul-
tanfi si de serviciile sanitare ale cuartierelor respective.

Aceste servicii se ocupd cu buna functionare a ser-

viciilor sanitare de sub ordine si cu legdturile intre ele
:
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Serviciile sanitare dela comandamente de armati fac
legdturd intre formatiile de etapd. cu cele din zona din
ainte, f{in situafia lor, propun la nevoie creiarea de noi
spitale de etapa si centralizeazi mereu buna functionare
a formatiunilor de sub ordine.

Serviciile sanitare dela comandamentele de divizii'
propun zone de adunare ale bolovanilor si ranitilor.

E de prisos de a insista asupra Serviciului sanitar
de la M. C. G (care ar trebui si aibi intreaga condu-
cere a serviciului sanitar al armatei).

Zona dinapoi sau zona etapelor,

Serviciile sanitare din aceasti zoni trateazi pe loc
suferinzii netransportabili; pe cei usor bolnavisau riniti,
‘Ingrijesc temporar si evacueaza suferinzii transportabili
in zona internd..

In caz de boli contagioase aceste formatiuni inter-
vin prin serviciile lor speciale de higiena. »

La nevoie intiresc formatiunile sanitare din zona
luptelor, prin echipe volante de chirurgie si complec-
, leazd materialul sanitar lipsa.

Toate formatiunile sanitare de etape au trenurile lor
Speciale, putindu-se insi transporta si in cirute.

Zona de etape dispune de urmitoarele formatii :
spitale de evacuare, semispitale de evacuare, sectii de
:schiopatfi, sectii de spitale mobile imobilizate, spitale de '
etapd, spitale de contagiosi (cu laboratorii volante de
~bacteriologie) spitale de convalescenti, infirmerii de gar3,
si etapd, spitale de cai, depozite sanitare i diverse for-

mafii de evacuare propriu zisé’(autoambulante) §i trenuri
‘sanitare.

- Spitalele de evacuare.

Spitalizeaz4 si evacueazi. Ele se instaleazd la cap
-de ctapd feratd sau de etapi ordinari.

Ele au doui sectiuni de spitalizare, o sectie de
-schiopati si un serviciu de evacuare cu autocamionete.

Capacitatea de spitalizare a spitalului e de 200 paturi.
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Semz’—spitalui’ de evacuare.

Echivalent cu 1°; de spltal de evacure, e compus
din o sectie de schiopati si o secfie de €vacuare cu
mai multe automobiie sanitare.

El este destinat a deservi diviziile independente, ca-
pacitatea lui este de 100 paturi.

Spitalul de contagiosi.

Este compus din o “secfie medicald, 2 laboratori
de bactenologle (din care unul mobil) si o sectie de hi-
giena. compusa din 2 echipe de epldemxologle

Spitalul de convalesc‘en,tz.

Unul decorp de armatd, poate spitaliza 200 oameni..

Spitalul de cai. :
Cate unul de corp de armatd. '

Spitalul de etape.

Cate unul de corp de armatd, este un ajutor ab
spitalului de evacuare.

El se instaleaza de obiceiu la punctul de imbarcare
al suferinzilor in-trenurile sanitare.

=, S Spitalul auxiliar.

Creiat de societatea Crucea rosie, funcfioneazd auto--
nom ca spital ajutor de spitalul de evacuare.

Infermeria de gard sau de etapa.

Cate 2 de fiecare corp de armatd, se instaleaza
fie pe drumurile umblate de convoiuri, fie pe liniile
ferate frecventate de trenuri Sanitare. f

- Depozitul sanitar.

~Cate unul de corp de armatd este organizat pe sec-
~— fii: ‘sectia medicamentelor, sectia pansamentelor si instru—




39

mentelor, sectia efectelor spitalicesti si sectia veterinari.
La nevoie se pot infiinfa depozite sanitare pe armate.

Echipele de ambulan{d si camioane automobile

sunt atagate in principiu pe langé spitalele de evacuare.
Ele transpoarta rdnifi dela frontul de lupta la spitalele mo-
bile, de evacuare sl la trenurile sanitare. /

Comandantul chiar dela inceputul luptelor pune la
dispozifia diviziilor, cate un numir de autobrancarde
(15—20 de divizie).

Trenurile sanitare

sunt de frei feluri: permanente pentru riniti culcafi, im-
provizate si semipermanente pentru rdnitii culcafi _saw
scazand.

Trenurile permanente-

cu o capacitate de transport\de 124 riniti culcati, sunt
formate din 24 vagoane de clasa 3-a, amenajate cu targi
suspendate, cu mijloacele de desinfectie si de operafie
chirurgicale si cu circulatia intre vagoane, ceiace face
superioritatea lor asupra celorlalte. '

Trenurile sanitare improvizate

cu o capacitate de transport de 260—300 raniti culcati
sau de peste 400 de ranifi amestecati, culcatisi sezand,
sunt formate din 34 vagoane de marfi, amenajate cu’
targi si cu mijloace medicale mai sirace.

: Aceste trenuri sunt defectoase, cdci n’au intercirculatia
(in timpul mersului, personalul medical nu poate umbla

din vagon in vagon).

Trenuri semipermanente

cu o capacitate de transport de 150 riniti sau 400
sezand, sunt compuse 'din cite 22 vagoane de clasa [
si II, pufin amenajate. :

Trenurile bai.
afard de vagoanele bii atasate la fiecare spital de eva-~

/
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cuare, se mai gisesc 20 trenuri bii speciale, fiecare
Cu o capacitate de imbdiere pe ord de 100 oameni
vara i 30 iarna. :

Zona inlerioarda.

Aceastd zond are spitale raspandite in toatd tara.
Organizarea sa cuprinde urmditoarele grupdri :

1. Zece posturi sanitare de frontiers, la punctele pe
unde vor intra ranitii in tfard, care insi n’au functionat.

2. Patruzeci §i unu de comitete regicnare, Cu spita-
lele lor, prezidate de prefecti sau primari.

Comitetele sunt grupate in trei inspectorate, dirijate
si ele la randul lor de cate un medic.

3. Infreaga zona internd, in care intri si partile se-
dentare ale corpurilor de trupd, se gaseste sub condu-
cerea comitetului central sanitar, atasat pe langa directia
sanitard, din Ministerul de Risboiu. A

. Fiecare comitet are un numar de spitale si centre.
Spitalele cu o capacitate de 65.000 paturi sunt de 4
feluri : rval,

de categoria I (functionabilein a9 zi de. mobilizare).

X . IT (in stare de functionare in a 21-a zi etc.)
3 & Il (numai la nevoie)
S IV (centr. de convalescenti). .

£ ® £

Pentru a v da seama in general de complexul mo-
dificdrilor ficute in intervalul dela 1913—1916, va voiu
ardta cele doud table de formatiile sanitare, care trebuia
mobilizate pe anii 19141915, 1916—1917.

Formatiunile sanitare ce urma a se mobiliza con-
form vechei organizatii, pe anul 1914—1915 erau :

1. Zece ambulante, . pentru diviziile active, cu co-
loanele de brancardieri. Sk :

Cinci ambulante pentru diviziile de rezervd, cu co-
foanele de brancardieri. '

Cinci ambulante de corp de armati.

Cinci spitale mobile.
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Un depozit central de material sanitar.
Cinci depozite sanitare de corp de armats,
Un spital de convalescenti.
Un depozit central veterinar.
Cinci spitale de etapa.
Cinci spitale de evacuare.
Cinci spitale de caj

Zece trenuri sanitare.

. Serviciile sanitare dela unitdti, comandamente.
Serviciul sanitar al cetiei Bucuresti, |
Serviciul sanitar al reg. F.°N. G.

Serviciul sanitar Akmarinei.

,

-~

Tabloul formatiunilor sanitare care urmeazd sd se mo-
bilizeze pe anii 1916—1917 este urmatorul :

Doua ambulante ale diviziilor de cavalerie, cu cate
"2 sectii. ; , :
Zece ambulante divizionare cu trej sectii fiecare si
0 coloand brancardieri cu douj sectii.
Sase ambulante divizionare, cu cate doux sectii §i
0 coloand brancardieri cu doui sectii.
Cinci spitale mobiie.
.Sase semi spitale de evacuare. &
Cinci spitale de etape.
Cinci spitale de evacuare.
Cinci spitale de contagiosi.
Zece infirmerii de gara si etapa.
Cinci spitale de cai.
Cinci depozite sanitare de corp de armati.
Zece ftrenuri semi-permanente.
- Sase sectii de ambuian{s la brigdzilem ixte.
Trei spitale de convalescenti.
Zece trenuri sanitare permanente.
Doudsprezece trenuri sanitare improvizate, ;
. Un depozit general de material sanitar, cu o parte
fixd si uvna mobilj. :
Trei servicii sanitare cu anexele lor Ta trei capete
de pod. :
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Serviciul sanitar al cetdtei Bucuresti.
> 3 , regiunei 'F. N. G.
L. > , marinei cu un vas spital si 10—
slepuri.
Cinci spitale de campanie ale crucei rosii.
Serviciile sanitare la unitafi.
o) n , comandamente.
Afara de aceste formatii se mai creiaza in ajunul
mobilizarei spitalul mobil No. 6. N

Modul 'de functionare a serviciului militar in primd
perioadd a rdsboiului (1916—191 7).

In lectia precedentd am aratat in scurt organizatia,
cum o avea serviciul sanitar al armatei fioastre in mo--
mentul inceperei ostilitatilor din 1916. "

In accéastd lectie vom face o scurtd privire critica
asupra modului cum a functionat aceste servicii in prima
nerioadd a rdzboiului. : ;

Micul numir de lectiuni si materia destul de va--
riatd si incdrcatid -a acestui curs nu ne ingaduie a va
spune tot complexul acestui serviciu si al formatiunilor
sanitare din perioada de mai Sus.

Ne vom ynultumi insd a va desvilui sumar si in
linii generale situaiile si deplasdrile cator-va formatii
sanitare, pentru a va face o idee despre modul cum au
fost dislocate aceste formatii, in raport cu gruparea unor
forte ale armatei in primele sdptdmani de campanie.

In general toate formatiunile armatei au avut perso-
nalul sanitar ofiteresc aproape complect. ;

Dela inceput-s’a vazut, c4 ofiterii nostri sanitati n au.
avut o desdvarsitd pregdtire practicd, pentru a satisface
si_preintampina pe deplin cerinfele si greutafile razboiului-

Nepunered la curent a medicilor sefi cu intentiile
comandantilor a contribuit, fn timpul operafiilor de ina-
intare, 1a micsorarea folosului, ce l-ar fi putut da corpul
medical {fie in ingrijirea imediatd a ranitilor, fie in con-
trolul militar sever al autoevacuatilor) si in operafiile
de retragere la perderea unui bogat material si mare
numar de ofiteri sanitari. :
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Uneori obiceiul de a nn se face cunoscute ordi-
nele se accentuiazd atdt de mult, in cit marele cuartier
general a trebuit a da un ordin general pe intreaga
armatd, rugand-a pune la curent cu operatiunile noastre
si pe sefii diverselor servicii sanitare.

Multiplele detasdri de medici au creiat mare nea-
junsuri in bunul mers al diferitelor servicii.

Personalul inferior sanitar a fost insuficient, slab-
pregdtit §i de multe ori gresit intrebuintat.

E de prisos a insira exemple, de modul cum era
utilizat acel personal, fie din cauza neglijentei, a relei-
intrebuingfdri, fie chiar din cauza excesului de precautie.

In aceastd perioadd n’a existat o rezervi de sa-
nitari anume pregatiti, care sa inlocuiasci perderile.

Materialul sanitar, dintr’'un exces de prevedere,.
prea ingrdmadit in trasurile de ambulan{d regimentars,
a fost parte inutilizat si parte pierdut,

Din cauza supra-abudentei de material, greu de
transportat, mult materlal a -fost capturat si perdut.

Trasurile de ambulantd regimentar3 au fost o ade--
varata pacoste pe medici, din cauza enormei lor greu--
‘tai (traswa goald cantirea 1700 kg. iar incarcatd 2600
kg.) si a deselor lor deterioriri (rupturi de arcuri; ha--
muri, etc), mulfi medici rimaneau distantati de unity-
file lor si riticiau zile si nopii, riscand sd fie dati de-
zertori sau luati prizonieri,

Functionarea, in general, a serviciului sanitar in
prima perioadd. ,

Serviciul sanitar regimentar in cantonamente, bivuac-
si marguri, a functionat ca in timp de pace.

In timpul luptelor de inaintare ingrijirea si evacua-
rea ranifilor s’au ficut in general in condifiuni ‘bune. -

In luptele de retragere ingrijirea si- evacuarea s’au
facut fard nici o norma. ’

Majoritatea ranitilor gravi au rdmas la discretfia
inamicului, rénitii usor s’au autoevacuat, cum au putut,
fard a se mai gandi la posturile de ajutor.

Posturile de ajutor regimentare, in cele mai. dese-

”
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cazuri, au fost instalate la intamplare, in\ plin’ camp
fard nici un addpost, la distante mari de unitdfi si fara
nici o socoteald. : o

Medici neavind legaturd cu comandamentele res-
pective n’aveau nici o idee-de topografia locului, de
drumurile de scurgere ale ranitilor si ale unitdfilor.

Ambulantele divizionare §i unele spitale mobile,
in prima parte a campaniei, au functionat ca posturi de
prim ajutor. :

Mare parte din aceste formatii ~au funcfionat cu
-sectiile raspandite. , ;

Daca posturile regimentare, in cele mai multe ca-
zuri, au functionat fard nici un addpost, formatiile din
urmd au profitat de bune cantonamante, intrebuinfand,
in general localurile de spitale si scoli,

Spitatele de evacuare si mai ales infermeriile de
gard si etapd, n’au fost tocmai bine utilizate, multe din
ele nefiind- instalate in locuri potrivite si in calea ma-
rilor evacudri. i

Spitalele de contfagiosi, in primele doud luni au
fost utilizat, ca spitale de micd chirurgie, in urmd au
fost insd de un desdvarsit folos in combaterea si stin-
gerea epidemiei de holerd, ivitd in Dobrogea si regi-
unea nord esticd a Munteniei. . _ '

Restul formatiunilor sanitare. au fost incomplect uti-
lizate, din cauza operatiilor grabite. ¢

Spitalale din zona internd n'au dat rezultate lauda-
‘bile, cici dotarea lor sub raportul materialelor si a
personalui a lasat mult de dorit.

***

In primele doud zile de operatii cele mai muite
unitdti de acoperire n’au alte mijloace de ingrijire si
~evacuarea ranitilor, de catpe ale lor proprii batalionare,
cu toate ca din timp sau trimis 12 trenuri sanitare in-
provizate spre punctele de frontieri.

Perioada madsurilor de concenirare nu s'a caracteri-
zat de cat prin deviare din drum a’ unor formatiuni,
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care au fost dirijate in in sens invers spre sud, datorit
operatiiler de apdrare contra germano-bulgarilor,

In urma necesititilor inerente acestor noi misciri
de forfe, comandamentul nostru este silit, cd chiar in
timpul acestor lupte si deplasiri, si infiinfeze incd 7
ambulante divizionare cu cate 2 secfii, facand uz de
cate o sectie (3-a) de la 10 ambulante divizionare si
de unele sectii de la ambulanfele brigdzilor mixte.

In tot " acest timp, ca si mai in tot cursul razbo-
iului, evacudrile ranitilor nu s’an ficut in trasurile am-
bulantelor. S

Evacudrile s’au ficut in masse $i prea bine cu
autoambulantele, cu autocamioanele, furgoane si trenuri
sanitare.

Automobilele sanitare mai in tot deauna au intrat
in zona luptelor si au fost de cel maj real si prefios
ajutor. : :
Ingrijirile si evacudrile in regiunea muntoasd au fost
grele. » ‘ iy

Cu toate ci din cauza adaposturilor naturale, cui-
burile de raniti si posturile de ajutoare s'au putut instala
in apropriere de linia frontului, din cauzi insi a ciri-
rilor si drumurilor accidentale, transporturile au fost cu
desdvarsire grele. ’ ”

Slepurile sanitare si in special vasul spital, Princi-
pele Carol, au fost de mare folos pefitru flota noastra,
i mai ales pentru trupele de uscat din Dobrogea si
Turtucaia. e

& 1 #

Pentru a vi da seama de modul cum s’au ficut
dislocdrile formatiunilor noastre, vom ardta pe scurt cum
s’au petrecut lucrurile.

In cele doud zile dela inceputul ostilititilor, uniti-
tile nu s’au putut-folosi, pentru ingrijirea si. transportul
ranifilor, decdt de mijioacele lor proprii si de trasurile
de subzistents, care se reintorceau dela front' spre cen-
trele de aprovijzionzre. ,

Imediat apoi s’au infiintat mici centre pentru spita-

/
/
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lizarea efemerd a ranitilor gravi §i a celor cari asteptau
randul a fi evacuati in fara. \ &
Trenurile sanitare parvin, in ziua de 17 August, a
ajunge pe teritoriile diviziilor pentru a incdrca §i trans-
porta ranitii, cand si automobilele sanitare sunt puse e-

‘fectiv la dispozitia diviziilor.

Dupa 4—5 zile dela inceperea luptelor se ajunge
ca fiecare divizie sd aibd la #dispozitie, ca mijloace
de evacuare, cite 15 automobile sanitare si cdte un
iren sanitar. :

Ingrijirea sumard dela posturile de prim " ajutor si
evacudriie de mai sus au dainuit pand in ziua de 26
August, cand au sosit pe zona ambulanfele divizionare
si spitalul mobil.

Dela aceastid datid modalitatea inprijirilor medicale
si a evacudrilor se schimbd. :

Trenurile sanitare sunt laate dela divizii i puse la
dispozitia spitalelor din apropiere. : :

Diviziile nu vor avea sub ordine decat ambulantele

.divizionare si automobilele sanitare.

Ranitii vor trece pe la ambulantele divizionare, iar
de aci la sectiile de spital mobil, destinate cate 1 sau
2 de fiecare divizie.

Dupi cum am ardtat mai sus spitalul mobil este pe

La inceputul lunii Septemvrie formatiile sanitare de
etape se ageazd si incep sd funcfioneze in raport cu

grupdrile sanitare din zona dinainte.

Incepe functionarea pe rand-a semi-spitalelor de eva-"
cuare, spitale de evacuare, spitale de etape, auxiliare si
infirmeriile de gard. ™.

Centrele spitalicesti mici §i in 'afard- de formatiile
reglementare (Brasov, Fagaras, Hangu, Daramdnesti), in-
fiintate la inceput de divizii, trec ulterior sub erendin’(a
Comandantului de etapa. )

Durata lor a fost efemera din cauza retragerii
qnoastre.

Spitalele si semi-spitalele de evacuare au la_dispo-
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zitie un numdr de automobile sanitare cari vor servi la
transportul ranifilor de pe front si dela spitagle mobile.

Observandu-se cu timpul dificultatile in dirijarea si
controlul acestor vehicule, ele se impart in mdi multe
~coloane, coloane de autobrancarde divizionare, atasate pe
langd ambulantale divizionare si coloane de depozit, sub
controlul direct al comandamentului etapelor.

Ambele aceste categorii de coloane, intocmai ca si
-coloanele volante de brancardieri, sunt trimise de auto-
ritafile respective, acolo unde se observi aglomerdri de
raniti. : :
Spitalele de contagiosi nu jau fiin{ decat tarziu,
personalul lor medical este insdrcinat a ajuta. in alte
spitale la p&hsarea rinitilor. :

Este de prisos a insista asupra eforturilor persona-
lului medical. Ele au fost mari, caci se perindeazi prin
spitale peste 80.000 riniti si peste 20.000 bolnavi (d'n
cari peste 1600 ofiteri raniti si peste 300 ofiteri bolnavi). °

Numai la 1 Noembrie 1916 se gdsesc prezenfi in
spitalele zonii interne peste 54.000 suferinzi (din care
6000 bolnavi si peste 48.000 raniti).

- Fatid de aceasti pletord de suferinzi, vi gandii la

dificultdfile de evactfare i de ingrijire in acele vremuri
grele.

Reorganizarea serviciului sanitar.
Serviciul sanitar in perioada a IT-a campaniei 1917-1918.-

Fatd cu pierderile in material si personal, avute in
prima perioadd a rasboiului si fatd cu noua grupare de
forte, hotdrate de inaltul comandant la inceputul anului
1917, serviciul sanitar se reorganizeaza dupi normele
cenditionate de imprejuririle de mai sus. £

Formatiile din zona dinainte se grupeazd in jurul
diviziilor si vo fi constituite din: serviciile sanitare re-

.gimentare, ambulanfele divizionare cu" coloanele de
‘brancardieri si spitalele mobile.
Formatiile sanitare de etape sunt: spitalele de eva-
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- L]
cuare, depozitele sanitare, spitalele de cai, centrele de
convaliscenti, trenurile sanitare. :

Toate aceste formatii de etapd depind direct de
comandamentuj de armaté care le dm]eaza prin co-
mandamentul de etapa respectiv.

Cym am mai spus, dupa aceasta reorgamzare toate
formatiunile dinainte se grupeazd in jurul diviziilor res-
pettive, cu care formeazd un tot indivizibil.

' In caz de dislocare, diviziile pleaca cu toate fer-
matiile sanitare innainte. ‘

Spitalele mobile din punct de vedere operativ de-
pinde de divizii i din punct de vedere administrativ de-
etapa.

Ele fac parte din asa zisele etape dmmonare

Comandamentele corpurilor de armatd nu mai au
nici o formafie sanitard sub directa lor dependentd, caci
ele dupd noua reorganizare, rdman simple organe de
conducere militard propriu zisd, ocupandu-se cu Cches-
tiunile - pur operative (aceste comandamente se reduc
numai la serviciile de stat major propriu zise).

Formatlumle de etape amintite mai nainte, se vor
grupa in jurul comandamentelor de armata.

Din cauza teritoriului prea mic pe care il ocupa
armata romand, zonele formatiilor de etapa se confunda
Cu zona mterloara
~In aceiasi localitate avem spitale care aparfin zonei
etapelor (spitale de- evacuare) si spitale care aparfin

. zopel interioare.

Aceste zone mixte s’au si. numit zone 'submilitare,
pentru ci sunt in zona operatiilor, cu toate cd se gdsesc
pe ele si formatii interioare (spitale regionale).

Sa ddm un exemplu: Orasele Bacau, Roman, Piaira

- N. aflate in zona armatei a ll-a, aveau in acelag timp

;o‘rmatn de etapa (spital evacuare, spxtal contaglosl etc.)
si spitale reg;onarc

Tinem si spunem cd tocmai din cauza acestor

zone mixte s’au iscat multe dificultdti in conducerea unor
spitale si chiar ciocniri intre diverse autforitd{i’(din zona
armatei si din cea mterxoara) :
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— Afard de formatiunile specificate mai sus, se mai
gasesc unele care vor depinde direct de M. C. G.

Spitalele de contagiosi, infirmeriile de gars, unéle
trepuri sanitare si de bai, unele sectii de automobile
sanitare si depozite sanitare, rdman la dispozitia M,C.G.
cari le va utiliza cum va crede de cuviinti.

In vederea combaterilor ‘boalelor epidemice din
larna 1917, inaltul comandament infiinteazi un nou or-
gan sanitar diriguitor, directoratul sdndtditei publice, care
pare destinat a face legiturd intre serviciile sanitare ci-
vile si cele militare. e

Acest nou organ are sub ordinele sale spitalele de
contagiosi cu echipele lor volante, si toate spitalele zonei
interioare. ;

Spitalele zonei interne, zise . regionale, grupate pe
comitete regionale, vor depinde direct de acest directorat,
caci Comitetul central sanitar se desfiinfeaza.

Prin desfiinfarea acestui comitet central sanitar si
a inspectoratelor sanitare, clasirile oamenilor ficute
inainte de inspectorate, se vor face de comisiuni medico-
militare, anume hotarate de M. C. G. :

- Fatd cu noile schimbdri si dispozitiuni, formatiunile
sanitare care vor funcfiona in anul 1917-1918 sunt:

5 comisii Medico-Militare (pentru clasérile oamenilor)
si Laboratorul central de bacteriologie. Y

2 Ambulante ale diviziilor de cavalerie, de cate 2
sectii' fiecare.

15 Ambulante divizionare, fiecare .cu cate 2 sectii
$i cu cate 1 coloand de brancardieri cu' 2’ sectii.

15 Spitale mobile, fiecare cu cate 2 Sectii, cu cate
0 coloand de rezerva de brancardierii §i o coloana de rea-
provizienare cu material sanitar. g 1

10 spitale de evacuare (8 la armata Il §i 12 la ar-
mata I).. ' )

5 Spitale de contagiosi. cu cite o echipd de de-
paratizare. : :

Laboratul No. 6 care mai tarziu a devenit spitalul
de contagiosi No. 6. ; ‘

8 infirmierii de gara.
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Serviciile de triaj ale armatelor. 3 :
Spitalele temporare (Tg. Frumos, Podul lloaiei, Er-
biceni, devenit maj tarziu orfelinatyl Erbiceni, Bucoci, 4
spitale’ in Baciu).
-6 Spitale de campanie ale societétei Crucea Rosie.
. 2 Depozite mobile de material sanitar, cate 1 de
armata. ' :

I' centru de convalescentii pentry trupd, 1a Grajduri
(Armata ) infiinfat ulterior, dupd ce s'au vizut roadele
date de centrul Armatei JI.

_ 1 Ceptru de convalescenti pentry ofiferi n Ganesti
(Armata ), infinfat jardsi ulterjor. celui dela Armata |j,

1 Centru de convalescenti pentry ofiteri si trupa la
Sanatoriul , Carpati“ (Armata II-a. -

Spitalul dela Frunzeasca. - '

La aceste formatitni se adaugd servicijle Sanitare

dela toate comandamenteje Si toate unitatile, diversele

sectii de automobile-sanitare §$i trenuri baj. - ~

Directoratu] Sénatitei Publice, cu Spitalele zonej
interne, spitalele de contagiosi, Carantinele, taberile de
Prizonieri, ete. ;

Reinfiintarea $i reorganizarea acestor formatii s’ay
facut cu oarecare greutate, din cauza multiplelor lipsuri,
‘in material $1 personal, cauzate prin perderile de tot

felul din prima perioadd a companiei.

Serviciile sanitare de Ig Corpurile de trupd se reor-

Samente in loc de una §i cate o geanti de medicamente,
" Personalul sanitar inferior S€ va complecta prin
- Gameni dela corpuri, care insd vor urma o scoald pre-
- gétitoare |3 -ambulantele divizionare.

DR At T - L AT v cr



Coloanele de brancardierj ay trasuri de rechizifie
§i cate o Secfie de cate 10—15 automobile sanitare.

Ambulantele diviziilor de Cavalerie ay cate 0 sectie
de cate 3 automobile sanitare,

Spitalele mopije

dela Armdta,
- Fiecare spital are 2 sectli. .
Spitalele mobije in prima perioadi a £ampaniej, 5
la numir a 4 sectii, ajung dupa- noua Organizare [a 15
a 2 sectii, dupd numiry| diviziilor, 5
Noile spitale i$i procury materialul i Personaful din
diversele sectii ale vechilor spitale mobife din 1916.
Dificitele in Mmateriale (trasurile, etuve) si personal
inferior, ‘sunt complectate din disponibilité-ti!e diverselor
Ormatii sanitare sj de subsistent $ide companiile Sanitare.
Coloana de brancardierj de rezervd, formatiune noua
creiatd, isj ia personal din disponibilitétile companiilor
Sanitare, sj trasurile de rechizitie din surplusul forma-
tiillor de etapa, | ,
Aceasti colpany este rostiti a ajuta, coloanele volante
divizionare, 3
Ea mai avea $i automobile Sanitare.
Coloana de fmprospa”tare,formaﬁe noud, are materia

Sanjtar consumabil, sj va satisface lipsurile $i nevoile,

ambulantelor s Corpurilor de trypy. L
Spitalele mobile cu formatiile lor, vor urma de aproa-

- Pe divizia Tespectivd si vor compta mai mult cq formatii
dinainte, ¢y toate ¢4 sunt numite formatii de etapa divj-
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zionare, cea ce insd in realitate nu s’a putut face.
Apropierea mai mare a acestui spital de front a dat

" rezultate strélucite.

Spitalele de evacuare sunt organizate prin ingrijirea
armatei respective (8 la armata ll-a §i 12 la armata I).
Ele functioneazd mai departe de linia de luptd, ca
formatii sdnitare mai stabile, specializate, unele din ele
sunt destinate numai pentrd boli chirurgicale, unele pentru
boli interne si altele pentru diverse specialitdti (nervoase

. genito-urinare, sitilis, ochi, etc.)-

T

In timpul luptelor cind pletora de réniti deveni prea
mare, toate spitalele fard deosebire, au fost insdrcinate
cu ingrijirea ranitilor.

Rostul formatiilor sanitare ardtate in tabloul de mai
sus, au organizarea veche din 1916, cu oarecare modi-
ficari de detaliu. :

Avand ca principiu o ingrijire a ranifilor mai repede
si mai bund si cat mai aproape de linia de foc, s’a dat
o deosebiti atentie in repartizarea personalului sanitar
chirurgical pentru spitalele mobile. -

Toate spitalele mobile au chirurgi emerifi, mijloace

.si instrumente chirurgicale suficiente,

Tot in acelagi scop se formeazd la armata ll-a, echi-
pe volante de chirurgi de valoare, care vor veni, a ajuta
si opera la spitalele mobile supra incdrcate si chiar la
posturi mai inaintate. -

Pentru a vi da seama de functionarea serviciului

sanitar in a doua perioadd a companiei vom face un

scurt rezumat asupra cum s’au desfasurat diverse opera-
tii sanitare. ) \

In timpul luptei, brancardierii de la companii, in-
trunifi pe batalioane, dau ajutor ranitilor la cuiburile de

raniti si-i transporta la posturile de ajutor.

La strangerea ranitilor concurd si bracardierii dela
coloanele volante si dela cele de rezerva.

Posturile de prim ajutor sunt pe batalion sau chiar
intrunite Tn posturi regimentare.

Inapoia acestora se gasesc stafiile de trasuri (1—2),
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la care se aduni trisurile regimentare, “trisurile ambu-
- lante si caminanele Sanitare, ‘

La aceste statii stau medici dela coloanele de bran- =

cardieri, care fac cite un mic triaj al ranitilor. ,‘

Evacuarea rinitilor dela posturile de ajutor la am-
bulantele divizionare se fac cu aceste vehicule. :

De fapt, trisurile ‘de ambulan{d n’au concutat mai
de loc, transporturile s’au ficut de Camionete si poate
de cateva trésuri de rechizitie. .

Evacuarea rinitilor dela ambulantele divizionare la
spitalele mobile se fac cu autobrancarde si trasurile dis-
ponibile.

In unele locuri s’au utilizat camionetele automobile
§i chiar trenurile safitare. - <

Medici sefi de divizie dirijeazd masurile de eva-
cuare ale ranitilor de la front pand la spitalele mobile.

In lupta de trangee, poOsturile de ajutor si ambu-
lanfele pot functiona ca centre de ingrijire, folosindu-se
de addposturile in locuri ferite Sau subterane blindate.

Transporturile dela spitalele mobile |a spitalele de
~ evacuare se fac cu trenurile sanitare si cu camionetele
(acolo unde nu se gdseste cale feratd).

Spitalele de evacuare prezinta stabilitate mai mare
$i fac un tratament mas indelungat si mai stiintific, dupa
specialitate. :

Ele nu spitalizeazy decat bolnavi gravi $i cei cu o
duratd mai mica decat 30 zile pand la vindecare. -

Evacuarea oamenilor suferinzi dela Spitalele de eva-
Cuare la zona interioard se face cq avizul Marelui Car-
tier General.

Pentru ca ‘evacudrile si se facd bine si regulat s’au
infiintat pe langd armate, unul say maj multe servicii -
numite triaje sanitare, de obiceiy pe la gdrile importante.

Aceste triaje sub dependinfa comandamentului eta-
pelor, arati zilnic situatia spitalelor de evacuare $i mobile
s$i in special locurile disponibile, in vederea repartizirei
bolnavilor si ranitilor.

Boalete contagioase se trateazs in spitale contagioase
Speciale, cari depind de directorat sau in unele sectii de

-
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spital mobil si spitale anume hotirate de comandamen-
tele de armate. j
Personalul ofiteresc sanitar este repartizat dupi ap-
titudini si Specialitdfi. v ,
Studentii in medicini sunt ingdduiti a 'urma in serii
cursurile facultdtei dela lasi, '
Regimentele au cate trei medici repartizati la ba-
talioane, ' A
Comandamentul diviziei are up medic gef, ajutat de
medicul sef al biroului organizarei, un farmacist si me-
dicul cuartierului, :
Ambulantele au medici sefi si 12—13 medici plus
medici sefi ai coloanelor de brancardieri, (1—2) de
coloand, , : >
Spitalele mobile cu 8—10 medici, din care 1-—2
chirurgi. _ T
. Comandamentele de etapa are, un medic sef, I
medic seful’ biuroului sanitar, un farmacist si medicul
cuartierului, . i
Comandamentul armatei ay un medic sef, ajutat de
un ofiter de stat-major, de 1—2 farmacigti si 1—2 medici
$i in plus medicul cuartierulyi.
N Afard de serviciile sanitare dela M. C. G. cu toate
_ organele dependinte, s’a infiinfat un serviciu sanitar
Special si la comandamentul general al etapelor.
Acest serviciu este fnsircinat cu directia servicilor
Sanitare de la unititile dependinte de comandamentul
-general al etapelor (batalioanele de milifii, diverse con-

~ voiuri, batalioane de lucrdtori, coloane, etg). X
; Tot el inspecteazi cateva spitale temporare  (din
£ Erbiceni, P. lloaiei, Tg. Frumos, Frunzeasca si Scanteia)
si are controlul administrativ si disciplinar al spitalelor
contagivase, trenurilz sanitare, de bai, infirmeriilor de

gard si depozitelor sanitare, '

Pe langd formatiile sanitare propriu zis militare,
amintite mai sus, in aceast perioadd mai functioneazi -
Cateva centre si spitale, care depinde de diverse societiti

. Particulare ca Socieldtile invalizilor de rasboiu (centre

b}
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_de lnvalizj |5 mandstiri), Societatea crycpq ;
de Gampanie), Societatea Reging Marig. (spitale ,Re na

spre sigurany (!
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-aria“,_s_ectia de .au'to,brancarde, $coala de radiograﬁe,‘
$coli de sofeuri, Ble) - - e

" In vederea Cventualej evacusri gy Rusia, se trimit

) in 1917 1y diverse Orage, Odessa,
Kerson, muy}t material sanjtar Spre pastrare $i mai muyjte
mii de réniti:recupetabili, Creindu-se astfe] Centre spj-

Dup_éi.armistlt_iu Siguranfa in Rysjz 5 fost ‘platits

i taﬂc_estl.rsl depozite -sa_nitare,_ care apartin Directoratulu‘i.

© Scump, céci am pierdut mult material,

in ’feﬁqiré;'-ins§ majoritatea ranifijor $i a medi-
i S'au intors 1n fard si nu s'ay 3les decat
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Functionarea serviciului sanitar in perioada a
doua a companiei 1917—1918

Vom fice o scurtd privire criticd asupra organizarii

si functiondrii setviciului sanitar din perioada a doua a
+ campaniei noastre 1917—1918. *

Noua organizare din 1917 a acestui serviciu, dupa
cum stiti a fost determinati de hotdrarile luate de inal-
tul comandament, de lipsurile avute si de experienta §i
observatiile ficute in-prima perioadd a campaniei. 1916.

- Ca oricare actiune si conceptie omeneascd, aceasta
- reorganizare a avut destule lacune, insa este susceptibila
de modificdri si progrese. v

_Desigur ci multe din lipsurile observate mai ales in
materialul necesar, sunt datorite imprejurdrilor vitrege
in care ne afldm. :

Multe din materialele absolut necesare unei bune
functiondri a serviciului au lipsit, fie'din cauza greutd-
tilor de a primi ajutoare din apus, fie mai ales din
cauza dusminoaselor conceptii §i actiuni din partea
rusilor. . :

~ Se stie ca acesti pretingt aliati, nu numai cd nu ne

imprumuta nimic, dar ceeace era mai grav, fdceau sa
' dispard din materialele trimise de adevdraii - aliati din
occident. Din nefericire materialele trebuiau sa treacd
prin Rusia. i b

Si dacd au sosit unele materiale, mai ales arma-
-ment si munitiuni, aceasta se datoreste ofiterilor francezi,

care trebuiau si exerciteze transporturile noastre prin’

Rusia.

necesitatea imperioasd a trasurilor de ambulantd, usoare,
cu doud roate (sistem rusesc sau altul).

o

In aceasti perioadi toati lumea este convinsd de’
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Acest fel de vehicule au si fost frecute in tabelele

de materiale.

Totusi armata noastri si-a petrecu} $i a doua pe-
rioadd a campaniei, tot cu trisurile vechi, neutilizabile,
din cauza greutifilor excesive. ‘

Regimentele nu s’au putut servi pentru evacuirile

ranitilor decit de trisurile de rechizitie, de carucioarele
Mestrovici si in unele locuri de autobrancarde.
- Aceiasi observatie o facem cu vechile trisuri, sis-
tem Dietrich, dela ambulantele divizionare, ce e drept
destul de solide figurand in cele 3 campanii 77, 913
si 1916—1918.

Ele iardsi au fost de minim folos tot din cauza
greutdfilor peste masurd de mari, mai ales fatd de pu-
terea cailor intrebuintati si fatd de relele si accidentatele
noastre drumuri. " 7

Restul materialului sanitar dela regimente a fost in

general bun s$i suficient, uneori finsi reaproviziondrile
§i complectdrile lui cereau mults pierdere de timp si
multiple interventii pe la diverse depozite.

) In orice caz aceastd relativi indestulare a materia-
lului la regiments, a scapat multe vieti.

Nu trebuie s& uitim numérul infinit de mic de ca-
zuri de tetanos, din cauza cantitifei suficiente de ser
antitatanic, la corpuri; cei mai multi rinifi erau ino-
culati cu acest ser, chiar dela primele posturi de~ aju-
toare.

Ambulanfele divizionare cu  coloanele lor volante
de brancardieri au avut . materialul de pansamente si
medicamente suficiente. i ,

Aceste doud formatii au simfit insd nevoia unui
concurs mai mare din partea auto-brancardelor sanitare.

Aceste vehicule, singurele cares’au impus in acest
rasboiu, au adus mari foloase Ia noi cu tot numérul
lor relativ mic, Yoo ; :

Afard de sectiile de ambulante automobilele diri-
jate de comandamentele superioare, se simte nevoie ca
cele doud organe sanitare, amintite mai . sus, ‘ambulanta

&
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divizionard gi coloana de brancardieri, si aibd stocul
lor propriu de autobrancarde. :

Ambulantele divizionare avand -uneori posibilitatea
spitalizdrei din.cauza stabilitdtei frontului, se cere ¢a Si
ele si fie previzute cu efecte Spitalicesti.

Acest lucru s’a si tntamplat a armata a doua.

Fiecare ambulantd divizionary a primit 50 saci cu
efecte spitalicesti. ' ; -2

Unii medici au cerut ca §i aceste ambulanfe divij-
zionare siaibi coloanele lor de reaprovizionare, pen-
tru nevoile unitatilor din divizie.

Asupra acestor pretentii ‘rdmane de discutat. :

Noi suntem contra, avand in wvedere mobilitatea
mare pe care trebuie s o aibid acest esalon saritar.

Cunoscad ci multe vieti sunt salvate prin ajutoa-
rele date de urgentd si cat mai in apropiere de front,

complimentard de Chirurgie, cu automobilele necesare,, -
Cu radiografie, sali de operatie, etc.

Aceste sectii vor satisface de aproape nevoile ur-
gente ivite la ambulantele divizionare. ; ;

Ele au dat striiucite rezultate in armata francezs.

Si la noi a avut, in parte aplicarea prin asa zisele
posturi chirurgicale inaintate, imediat indaritul frontierei,
in addposturile blindate, fermate din material i perso-
nal detasat. : : oy

Spitalele mobile ay functionat in ‘general bine.

Coloanele lor de reaprovizionare au dat rezultate
bune, cu toaty modesta lor inzestrare.

Coloanele de rezervd de brancardieri, atasate pe
langd spitalele mobile, ar fi fost de mai mare folos,
dacd s’ar fi unit cu cefe volante dela divizie.

Spitalele de evacuare ay functionat binisor, nu zic.
bine, din cauza lipsei relative de instrumente.

Unele din aceste Spitale, in general de specializare: -
au fost lipsite de materialyl corespunzator. '

Parte din spitalele de chirurgie n’au avut . sectii

. respective, de’ radiografie, nicj instrumente de prima

necesitafe (sterilizatoare, etc), ; ek



Unele sectii de boli de ochi,

3 genito-urinare, etc,
. Mau avut personal medical specializat, nici instrumentele
f strict indispensabile, etc.

Unii medici au fost nevoiti sa-si aduca instrumen-

tele lor, ;
Cu ocazia pregdtirilor pentry o eventuala retragere,
in iarna anului 1918 §'a’ vazut cu destyls ingrijorare

diferitele

Unele din spitalele mobile n’au putut i deplasate
+ decat cu marj greutdfi, foarte incet
ajutorul trenurilor.

Situatia ar fi fost $i mai serioass
generali.

Depozitelg sanitare, cite unul de armatd, fiind in
general sdrace, au satisfacut Cu greutate si siricie ce-
' rinfele Curente. : .
| - S’a simtit nevoia pachetelorde pansamente sterilj-
- zate, a comprimatelor $i a pieselor de schimb, etc.

l Nu s'a previzut un atelier de reparat instrumentele.
A trebuit ca din initiative partiale si se remedieze
acest neajuns (Baciu. Armata ll-a).

e renurile sanitare n’ay avut vesela si efectele strict

$i in mare parte cy

\ - necesare, pentry transportul materialelor.
| -

| intr'o retragere
l
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: ,- Care sa depindi de serviciu
satitar respectjv, singurul diriguitor gj raspunzitor de
lucrarile de ordin sanitar, .

- Personaly Sanitar inferior a fost insuficient si slab
Pregitit, ' : ;




Scoalele de brancardieri, infiintate pe langa divizie,
armata, etc., n’au corespuns scopului, din cauzd cd oa-
menii, seleciionati pentru a deveni brancardieri $i sani-
tari, erau ‘improprii . (militieni greoi, invalizi, nestiutori
de carte etc.)..

In special spitalele au suferit mult, din cauza aces-
tui personal, cu desadvargire rdu ales.

Pentru 0 bund functionare a serviciului sanitar, se
cere ca personalul sanitar inferior sa f1e suficient si
bine ales.

Personalul medical superior a fost in' general sufi-
cient la formatiile sanitare din zona dinnainte si insufi-
cient si in parte rdu distribuit, la formatiile de etapa si
din zona interioara.

S’a vazut utxhtatea asa ziselor echipe volante de
<Chirurgi.
~ Ele cu personalul si arsenalul lor instrumentar erau
trimise cu automobilele la posturile $i spitalele suprain-
circate pentru a da ajutor.

Aceste echipe trebuie sd fie cat mai muite (Armata
ll-a-a avut 4), constituind un fel de formafii de rezerva
pe langd comandamentele superioare.

In o prelegere viitoare, vom vorbi si de echlpele
volante de bacteriologie.

Insuficienta personalului medical a fost oare cum
satisfacutd prin Spltalele Regina Maria, care au com-
plectat si chiar s'au unificat cu spitalele mobile.

Personalul acestor formatii era compus din medici
francezi si diverse doamne din Crucea Rosie. "

Oricum ar fi fost organizat serviciul sanitar si ori
cat de suficient personal ar avea formatiile - sanitare se
impune ca serviciul sanitar de langd comandamentele
supetioare, sd aibd un personal medical de rezervd, ras-
boaiele procurd nesfarsite surpnze

Acest personal de rezerva poate fi mtrebumtat in
alcituirea echipelor volante, sau complecteaza hpsurlle

~jvite, cu diferite ocazii. (lupte boli, etc.).

Chiar in aceasta perioadd personalul a fost repar-

“tizat suficient dupa tabelelele de efectxve dar m reali-
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tate fiecare formafie a avut una sau mai multe lipsuri,
care in general nu s’au putut complecta. '

*
& *

Dupa cum stifi, unul din neajunsuriie observate in
perioada I-a, a fost lipsa de legaturd Tntre formatiile
sanitare $i comandamentele respective.

Aceastd lipsd de legiturd a cauzat multe capturdri,
inactivitati, etc.

Ori acest neajuns a fost in parte satisfacut prin
creiggea asa ziselor birouri de organizare pe langi ser-
vicidl sanitar (in special la Armata il-a,) de la coman-
damente.

Aceste birouri. erau ‘fnsircinate cu legdtura intre
serviciul sanitar §i comandamente; dirijand si concor-
dand diverse operatii (evacudri, deplasiri, etc.).

In privinta specializirei spitalelor de evacuare, sun-
tem de pdrere cid ele si fie mixte, sd aibd grupate pen-
tru fiecare din ele sectii de specialitati.

Aceste spitale uneori indeplinesc insircindri diferite
Specialitatii lor (spitale chirurgicale au combidtut
boli interne, tifos exantematic, febra recurents, etc., si
in perioada luptelor din 1917, spitalele medicale au pan-
sat ranitii).

Centre de specialitdfi. Sunteni de pirere ca pentru
tratarea boalelor de specialitdfi sa se creeze centre de
Specialitdfi in orase, inapoi, cum a fost de ex. la Baciu,
pentru armata a Il-a.

- Directoratul sdndtdfei publice credem: ci n’a dat un
rezultat prea stralucit, din cauzi ci a marit numdrul au-
toritatilor conducitoare. :

Marind pletora organelor diriguitoare a contribuit si
mai mult la incilcirile de atributii, care uneori au adus
un -rau bunului mers al serviciului. -

Avand in vedere teritorjul mic, - ocupat de armata
romand, zonele de operatii si cele interioare,” in unele

'Alocuri s’au amestecat si au dat nagtere la multiple difi- .

cultdti si ciocniri de ordine. !
Iz zonele sub militare sau ivit uneori neintelegeri

:
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intre Director si Serviciyl Sanitar dela armaté, caci spi-
talele din aceasti zoni depindeau din punct de vedere
technic si administrativ de directorat. ‘

Acest organ fiind fnsircinat $i cu combaterea boa-
lelor epidemice, cu toate ¢i era un organ de zoni in-
ternd, el avea diverse atributii si in zonele inaifitate.

El putea deplasa spitalele de contagiosi fird avisul
comandamentului de armat respectiv, etc., ceeace cre-
dem cd era riu. :

0 * 2.
= *

Pentru a vi putea da seama de funcfionarea ser--
viciului sanitar din perioada 2-a a companiei noastre
voi ardta In scurt cum a functionat el la una din arma-
lele noastre la armata 1I-q.

* }
¥ %

- La sfarsitul lunei lunje Concentrarea forfelor arma-
tei romane e terminati. A
Ele constituiesc dous grupuri: Armata I-a si armata
lI-a. : :

Prima dela Ivesti la Tudor Vladimirescu (pe Siret)
si a ll-a dela Qituz pana aproape de Varnifa.
Intre aceste doua armate se gdsea armata 4-a rusj.
- Pentru asigurarea ofensivei generale pe frontul ro-
man, Armata ll-a a trebuit sd ‘contribuie prin inaintarea
8a pe valea Putnei. ;
In vederea acestor operatii, serviciul sanitar de ran-
dul acesta fiind avizat, din timp, a studiat in  amdnun-
fime, chestia evacudrilor, in ceeace priveste calea de co-
manicatie (sosele, cdrdri, cii ferate stramte '$i normale,
etc.) mijloacele de transport si dispozitia lor (tirgi, co-
_loanele de brancardieri, trisurile utilizhbile, Autobran-
cardele, trenurile sanitare, Decauvilele, cu garajul si sta-
tiilor lor de imbarcare $i debarcare) spitalizareq cu in-
grijirea rdnitilor (conttotul materialului, inzestrarea pos-
turilor chirurgicale avansate $i a diverselor spitale, etc,
Pentru o buni $i reald functionare se infiinteaza
-~ prin diferite centre de comunicafi (giri, etc!), frigje sa-
~nitare, care sj coordoneze evacudrile, in raport cg gra-



bivuac, bai, Cuptoare, etc.

La tnceputu ofensivei armate; ll-a la 9 [yjlje 1917
dislocarea formatiilor Sauitare, era astfel facuty, dupi
cum se vede in crochiy| aldturat. (Anexa No. 1).

*
L

erviciul sanitar cel mai avansat din zona frontului,
-dispune de postuyrile de prim ajutor regimentare gi de
- -28a zisele posturi din triaj. '

Posturi .de al doiles ordin (de  triaj) synt ase-
-zate imedjat indaratyl primelor postyri, fiind - addpostite

“In Tocuri ferite - de proiectilele artilerje; inamice i i
subterane blindate.

. 4):Spre posturile Chirargicale inaintate, pestry Ope-
Tafii de ‘urgenty (hemoragij, ele) 51 ‘
) Spre centrele gp ranifi usor sqy schiopafi (vin-
decabili “in 20 Zile) unde serviciy] este Indeplinit de an-
- bulantele divizionare (25 %) ' :
; ¢) Spre spitalele mobil, unde se Primesc rinitii ne-

- Vacuabili mai departe 25 %o $i cei evacuabjl; mai  de-
I parte 459, ‘

* Chizitje, autobrancar de, trenyri Decauville, etc. :
) Rinitij €vacuafi dela spitajele mobile synt dirijati ;
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spre cele 2 friaje sanifare atagate pe langa girile regu—
latrice (Sascut si Bacau).

Aceste din urma evacudri se fac cu trenurile sanitare.

Armata a 2-a a avut 4 trenuri sanitare, cate unul
de fiecare can de linie: Padureni §i Onesti si 2 de re-
zerva la Sascut. X

Ele au ficut in general evacudri esalonate.

Triajul din Sascuf, alege ranitii neevacuabili mai de-
parte si ii trimete spitaleior de evacuare din Sascut si

da drumul trenurilor cu restul ranifilor spre Bacau.
) Triajul din Bac3u primeste rdnifii si-i imparte, fie
la spitalele de evacuare, fie la spitalele régionare din
zona sub militard (Bacdu, Roman, P. Neamt).

Riniti care au nevoie de spitalizare mai indelun- -
gatd de 30 de zile, sunt evacuati in spitalele zonei in-
terne, fie in anumite centre (in vederea evacudrilor in
Rusia). j

La anumite intervale spitalele de evacuare §i regi-
onale din Sascut, Bacdu, Roman i P.-Neamf sesectio--
neazi ranitii, care intrd in prevederile aliniatului de mai
sus si dupi- prealabila autorizatie a Marelui Cartier Ge-
neral ii evacuiazi cu trenurile sanitare spre punctele

~

anumite. 5

Serviciul sanitar la armata Il-a in timpul actiunilor din
: 10 Iulie—10 Oclombrie 1917 ..

Fata cu reducgerea forfelor armatei-a Il-a prin luarea
celor doud divizii, 12-a si 7-a, comandamentul isi gru-
peaza fortele dupa nevoie, in adancime la stanga unde
trebuie si fie data lovitura si in ldrgime spre dreapta, unde-
se hotaraste defensiva. (A se vedea crochiul anexat).

La 11 lulie divizia 3-a dupd prealabile bombardari
de artilerie, intre 9 si 11 lulie §i dupd céteva ceasuri

~de iuptd crancend, ocupd intdririle inamice de pe dealul

Marasestilor. : :
Ofensiva a continuat pand in ziua de 16 (.ana se

primeste ordinul de oprirea inaintdrei, de oarece Rusii,.

care n’au ficut mai n.mic tot timpul, opreste orice ofen—

sivd ‘pe intreg frontul oriental.
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Dela 17 lulie inamicul incepe ofensiva in Bucovina
impingand mereu pe Rusi. I

Armata Il-a primeste ordin' a se consolida pe po-
zitiile castigate. ' ‘

La 20 lulie armata primeste intariri prin intoarcerea
Diviziilor 7 si 12, dar fsi prelungeste frontul pani din-.
colo de Tg.-Ocna. Z :

Dela 21 lulie inamicul incearcd lovituri disperate
pe ambele sectoare, la corpul Il si IV armati. -

Luptele se fin lanf pani la jum#tatea a doua a
lunei Septembrie, fira castiguri prea profitabile.

Nu vom insista asupra acestor operatii militare, care
nu intrd in cadrul cursului nostru si apoi n’avem nici
competinta necesari. : g

Vom incerca astudia mai detailat cum s au facut
evacudrile si spitalizdrile in corpurile 1! si 1V armatd.

Vom vedea in crochiurile aldturate, formatiunile din
cele doud sectoare, ciile si mijloacele de evacuare ale
ranitilor 'si centrele de spitalizate.

In sectorul corpului Il Armatd (Vezi Anexa a 2-a).
~Pozifia posturilor de ajutor din aceste lupte depinde
de cdile posibile de evacuare.

Drumurile pleaci dela posturile de ajutor regimentar
$i dela posturile de evacuare si triaj spre postul Chirurgical®
inaintat (addpost blindat) instalat la sud-est de cota 606,
la Bdlan. _ .

La acest post pot fi spitalizafi provizoriu peste 40
ranifi, cari pot primi ingrijiri si operatii la abdomen etc,

De aci raniti se transporti la Musunoaiele, unde se
gaseste ‘serviciul de triaj, un addpost pentru raniti imediat

- evacuabili si o instalatie pentru spitalizarea provizoriu,

a 100 rdniti netransportabili. - :

De la Musunoaiele raniti se transportd la Padureni,
Cotofenesti si Balca.

La Pédureni se giseste un spital chirurgical pentru
300 rdniti gravi si 400 raniti usor. La Cofofenesti un
spital chirurgical pentru 1200 raniti si la Balca unul
pentru 300 raniti usor.

Rem
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N0,

Mijloacele de/evacuare

Transportul rénitilor la postul de prim ajutor §i la
acela de la doilea ordin se fac cu targile batalionare $i
cirucioarele Mestrovici. :

De la posturile de al doilea ordin la postul chirur-
gical fnaintat cu carucioare Mestrovici si cu trdsuri de
rechizifie. v

Dela postul chirurgical pand la 1 Kilometru depar-
tare de Musunoaiele cu autobrancardele.

Dela acel Kilometru din cauza drumului greu, in
serpentine, pand la Musunoaiele cu ‘cdrucioare Mestro-
vici §i brancarde. :

De la Musunoaiele la Pddureni cu autobrancardele.

De la Musunoaiele spre Balca cu autocamioanele
pand la gara No. 3, de aci cu vagonetele pand la gara
Balca si apoi cu autobrancardele la Cotofenesti sau cu
trenul la Sascut.

 Corpul IV armatd are posturile si formatiunile sani-
tare inaintate pe valea Casinului pentru Divizia -a 8-z,
inaintea siin jurul satului Pralea, pentru divizia 6-a.
" Postarile de ajutor ale Diviziei. 8-a de pe 'valea
Casinului sunt grupate in 3 regiuni:
1. Un grup pe valea Casinului (Anexa No. 3.)
SNt v S pRrduiil Halosu mare.

3. Un grup Central pe dealul Cérpinisului. Y

Primul grup de posturi evacueazd rdnifii la postul
chirurgical inaintat, aflat pe paraul Rusului, unde se pot
ingriji bolnavi gravi netransportabili §i adapostifi pro-
vizoriu evacuabili. '

Al doilea grup spre péstul chirurgical de langd var-
sarea Halosului in Casin. :

Grupul central evacuiazd spie cele 2 posturi chi-
rurgicale amintite.-

Mijloacele de evacuare sunt: pani la posturile de
ajutor inaintate targi si cirucioare Mestrovici. -

De la posturile de ajutor la postul chirurgical, in
trasuri de rechizitii. ' :

De aci cu autobrancardele spre Casin si Onesti.
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La Casin se pot spitaliza 500 raniti usor si la
Onesti 300 raniti gravi,~300 réniti usor si la nevoie
incd 1000 bolnavi. (Anexa No. 4). ,

: B. Posturile de ajutor ale Diviziei 6-a se impart in
2 grope. : :

Primul pe valea Secului.

Al doilea pe valea Ursoaiei. i

Primul grup evacuiaza rénitii la posturile de triaj
inaintate de la cota 457; al doilea la postul chirurgical
innaintat dela Moldoveni. : ;

De la ambele posturi rdnitii se evacuiazi la Pralea
si Caiuti. :

La Cdiuti se gdseste 2 spitale, unul chirurgical cu
300 paturi pentru ranitii gravi §i 1 cu 500 paturi pentru
ranifii- usor.

~ La Pralea se gasesc barici unde §'ar putea adi-
posti peste 150 raniti, in caz cand goseaua spre Caiuti
ar fi bombardata. '

Mijloacele de evacuare dela posturile de ajutor spre
posturile de triaj sunt : tdrgi, carucioarele Mestrovici.

Dela posturile de triaj, ranitii sunt dusi cu trisurile
de rechizifie,automobile, ia Pralea, la Ciiuti. r

In caz de pletora mare a rianitilor, se pot tsimite
Ja Onesti, Caiuti, si Cotofenesti echipe volante de chi-
rurgie cu intreg arsenalul chirurgical. =~

Dupéd 20 lulie frontul se lungeste spre Tg.-Ocna.

In aceastd parte, din cauza prea marei aproprieri de
linja de foc, s’au infiintat posturi de prim ajutor. (Anexa
No. 5). 4

Grupul acestui nou sector evacuiazi spre Poeni pe
drumul Slanicului, pe valea Boghii si pe drumul ce trece
prin Nicoresti. : '

~Toate dau in valea Trotusului, de unde -trisurile

automobile duc ranitii la T. Trotusului, unde e instalati

o ambulantd Divizionara §i de acolo in Onesti (Spitalul
Mobil 7 si 8). v i
Armata 1l s’a folosit de 64 automobile sanitare care

au transportat” peste 27.132 raniti si au parcurs peste
165 de mii kilometri:
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De la- Onesti, Caiuti, Cotofanesfi, Pddureni, raniti
evacuabili au fost transportafi cu trenurile sanitare spre-
Sascut si Baciu unde erau instalate doud mari Triaje,
de unde rénitii sj bolnavii erau indreptati spre spitalele
de evacuare si spitalele regionare.

Trenurile sanitare au transportat peste 17500 su-
ferinzi. . ' '

Formatiile sanitare din zona Armatei a 2-a au avut
peste 17.000 de locuri pentru. spitalizare.

( Formatii inaintate: 7920 locuri’
) Formatii de etapa: : 6600

| Formatii din zona sub. milit.

| ~ (regionale) 4000

Pentru a vi da seama de efortul acestui Serviciu
dela armata Il-a in perioada celor 3 luni de luptd, vom
da céte-va cifre. , s

In luna lulie au fost trecufi prin marele birou triaj
peste 4000 suferinzi din care 3800 raniti, 180 bolnavi. :

In luna August peste 13.000 din care 11970 rdniti
si 1040 belnavi etc. R Y

In luna Septembrie peste 6500, din care 3150 rd-
niti si 1100 bolnavi. ;

Nom trece peste functionarea serviciilor sanitare dela
armata I-a ne vom multumi a ardfa c& prin marele triaj
al acestei armate, Tecuci, au trecut:

In luna lulie peste 7600 suferinzi din care 5760
rdniti. 3 : :

In luna August peste 8900 suferinzi din care 7480
ranifi. : \ e
- Inluua Septembrie peste 3400 suferinzi din care
1015 ranifi. » - 3 5

La aceasta se aduni peste 1200 oameni din armata |
trecuti prin triajele armate Il-a. '

In acestd campanie pierderile si suferinfele noastre
au fost prea mari. : /

E de ajuns a vé-cita cate-va date aproximative, cui-
* lese din diverse rapoarte ale formatiilor sanitare.
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- Situafia de perderi') suferity de armata noastrd in
<campania din 1916—1918 a fost : o

iteri | Réni grave 924
Réniti ) Qﬁtel‘.l : 4618 | , usoare 3754

o [ Rini grave 18379
iTrupé/ 98318l . usoare 79939

. [ Ofifesi 1300 .. - . [ Ofiteri 384
it { Trupa 85000 ,  Disparufi y + o 500000

—_— e

B %
1) Datele culese de Sery. Statistic nu ¢

oencid cu datele noastre. Ani-

decat aproxima-

tive. Pentru a se ajunge la date relativ precise\va mai fi mevoie de mul-

-tiple lucrdri de confruntare $i complectare.

2) Din cari 45337 morti in captivitate si 149.000 repatriati din capti-

vitate.
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" Noui mijloace de investigatiune si transport
pentru serviciul sanitar in campanii.

In anul 1913 pe 'cand eream seful spitalului militar
al Corpului | armatd am {inut inaintea ofiterilor sanitari
/ din activitate si rezerva din garnizoana Craiova, 0 con-
ferinta asupra acestui subiect. :

Recitind-o am vizit cu satisfactiune ca unele din
desidetatele mele, exprimate atunci, au fost realizate,
de exemplu: suprimarea ambulanfei de corp de armata,
iar altele am atras atenfiunea in timpii din urmad auto-
ritatilor noastre superioare, de exemplu : cdini sanitari,
transformarea automobilelor pentru uzul serviciului sa-
n'tar militar in campanie.
~ Chestiunile ce tratez aci sunt de un interes gene-
ral si meritatd sd fie cunoscute si studiate nu numai de
medici, dar si de tofi ofiferi in genere, pentru a se
putea trage tot profitul necesar, pentru binele armatei
si al tarei. : |

Marele risboiu in curs, ziceam, atunci, cu luptele
lui intensive, cu perderile. mari, cu greutafile de a se
g4si ranitii, de a-i ajuta la timp si mai ales de 2’i trans-
porta la timp si' departe de zona bituta de proiectile,
da o importanfd netdgdduitd chestiunilor tratate de mine.

V’am spus cd pentru regimente unitatea de luptd
fiind batalioanele trebuie si avem organizat -serviciul
sanitar pe batalioane, cu personal si material rulant,
dacd vrem si dam un ajutor eficace, real si la timp.

Acest desidetat al meu s’a finféptuit, in campania
aceasta, dupa cum stifi. - .

Aceiasi consideratie trebue sa ne conducd, urmand
treapta uditafilor tactice. :

~ Un alt -principiu care domind organizarea serviciului
sanitar chiar in timp de pace, ste ca sa avem unitai,
sanitare si materiale sanitare, interchangeable, usor, ca.
- s& putem sé-1 asvarlim acolo unde medicul sef al uni-
tatilor tactice vede sait i-se semnaleazd necesitatea.

A avea unitafi sanitare fixate si speciale pentra
unele unitdfi tactice, este a risca si a compromite',aju-
torul ce trebuie si-1 dam rdnitilor.
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De asemenea trebuie sa avem grupuri ‘de personal,
nu .numai brancardieri, ci si ofiteri sanitari, neinregi-
mentafi, ca sa zic asa, la nici o formatiune sanitari, ci
gata de a porni, la cel dintdiu semnal, acolo unde s'a
simtit nevoie. : ‘

In aceasta privinfd avem un al doilea principiu
care formeaza o dogma pentru medici militari, ci aju-
torul medical trebuie sa meargd la rinit, iar nu rinitul
la ajutor.

Revenind la subiectul propriu zis al acestui studiu

- voiu spune cd trei chestiuni importante si care au fost

la noi pufin studiate par a fi fixat cu totdinadinsul

“atenfiunei medicilor militari strdini, inainte de inceperea

actualului rasboiu si anume:

Tractiunea automobild, intrebuintarea avioanelor si
a cailor sanitari in cautarea si descoperirea ranifilor
pe campul de lupta. , ; »

Gasirea, ridicarea si transporfarea rdnitilor la timp,
va constitui totdeauna sarcina principald a medicilor
militari, datori suntem si punem la cotributie tot ceeace
stiinta 'si experienfa ne-au aritat ca folositoare.

Ei bine, rasboiul ruso-japonez, acest mare camp
de Tinvdtdminte medico-militare, ne-au invatdt ca din
100 rdniti, 50% se autoevacueaza dela inceput, 25% dupa
ce au fost ajutafi si usurati de ‘greutdtile ce poartd ra-
nifa arma, etc, si numai 25% trebuiesc cdutati si
transportati.

Cu mijloacele din care diépunem noi, multi din

. acestia si din cei mai gravi rénifi, risci sd ramani ne-
- gasiti si tfecufi la rubrica disparutilor.

In 1870 la Rozenville au fost 10402 raniti, din care
2600 au fost ridicati, iar 5472 dispruti ; la Saint-Privat
6700 raniti, din care 1692 ridicati, iar 4420 disparuti,
cum vedem cifra celor dispdruti, adici a ranitilor cari

. nau putut fi ridicati, este colosal de mare.

Pentru ‘a obvia la aceasti stare ingrijitoare trebuie
sd recurgem la noi. mijloace de investigatiune a cam-
pului de lupta.

.
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Cu introducerea coloanelor volante de barancardieri
si aparate de iluminat n’am rezolvit problema ridi-
cdrei ranitilor.

Trebuie ceva mult mai eficace.

Cainii sanifari.

Cainii sanitari se impart in: ldtratori si aducatori,
cei dintdiu, cand dau peste un ranit, latrd pand cand
sosesc brancardierii pentru ridicarea ranitului, ceilalti
jau un obiect al ranitului (ex. capela, batista, etc.) si
vin pand la brancardieri pentru a-i conduce la locul unde
e cdzut ranitul. ;

Cei mai perfecti sunt cei din urmd, pentruca lu-
creazd in tdcere. :

Cainii sanitari sunt vtili pentru cdutarea ranifilor
eu numai pentru zi, dar mai ales pentru noapte, cand
mai cu seamd serviciul sanitar trebuie sd-si continue o-
pera dupi marile batalii si cand mijloacele de iluminat,
ori cari ar fi ele, nu ne vor fi de nici un folos, ba chiar -
sunt periculoase, i de sigur vor fi interzise de coman-
dament. e ~

Matignon ne spune cd rusii trdgeau focuri indata
ce vedeau cea mai micd lumind pe camp.

Germanii, in 1870, trigeau focuri de pusca asupra
tuturor focurilor sau ldmpilor ce le zdreau din partea
francezilor. '

Companiile sanitare japoneze, zice Haga, aveau 1ampi
cu petrol, de care insd n’au uzat de oarece indatd ce
lumina se aprindea rusii trigeau in direcfia ei.

N’am intentiunea sa vorbesc despre iluminatul cam-
pului de bitaie, pentru ciutarea raniilor, dar dupa acuma
insd se intelege, foarte bine cd chestiunea nu e rezol-
vitd si fortati suntem si revenim din nou la studiul in-
trebuintarei cainilor sanitari.

Cainele sanitar constituie deci un ajutor al medici-
lor militari, pentru cautarea rdnitilor atat in timpul zilei,
dar mai- ales, cum zisei, noaptea.

In Belgia, Olanda, Suedia, Germania, Franta, ltalia,

X
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'se dreseazd /de mai mult timp ciinii sanitari pentru ciu-
tarea ranitilor. : :
In Franta s’a format o societate numitd: Société na-
tionale du chien sanitaire, care se consacra dresirei cii-
nilor, capabil de a cduta rdnitii pe cAmpul de Jupta.

Capitanul Tollet, sub pseudonimul de Pierre Saint
Laurent, a publicat in Franfa prima lucrare asupra dre-
sdrei caixilor, iar mai tarziu in colaboratiune cu medi-
cul maior Bichelonne a publicat o noud lucrare cu-o
-prefatd de medicul general Czernicki, care povesteste un
episod dramatic din rasboiul din 1870, pe care il citez
«din lucrarea medicului colonel Berthier, le reléevement des
blessés sur le champ de bataille. J

‘La 19 August 1870, am gisit, scrie dr. €zernicki
parcurgand campiile de batédlie dela Rosenville-Gravelotte,
doi ranifi cari cazufi in ziua de 13 August, adica cu trei
zile mai inainte si refugiati la 300 metri aproape unul
langd altul, in gropile dela liziera unei paduri, nu zati-
serd pe nimeni pentru a chema in ajutor. :

Si cu toate acestea terenul fusese parcurs de beli-
geranti si cercetat de ambulante.

Fdrd indoiald ca un caine dresat i-ar fi descoperit
Tepede. 3

In rasboiul Anglo-Bur cainii zisi collies au scipat
‘viata a sute de raniti, asemenea in rasboiul ruso-japo-
nez 3 cdini trimisi de societtea gerrani a cainilor sa-
nitari au descoperit in bétilia dela Cha-Ho 25 riniti,
care fuseserd cu totul pari3sii.

Tollet si Bichelonne spun cu drept cuvdnt necesi-
tatea cainelui sanitar se impun?, nu trebuie sd se mai
gaseascd luni sau ani dupi un’ rasboiu, cadavrele neno-
rocitilor abandonati. : i Pyt ;

Cu caini, bine «dresati, pufini riniti vor putea sf
‘Scape cercetdrilor.

Este 0 sansid mai mult, pe care o dim omului, care

- “si-a dat séngele pentru apirarea solului natal, de a scipa

de o moarte grozavi, este o operd umanitara in cel mai
‘mare grad.

In tofi anii in manévrele sanitare franceze ciiniifi-
«curd admirafiunea lumei medicale s1 striine.
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In anul 1913, incercarile ficute cu cdinii sanitari in
exercitiile dela Lyon, au dat rezultate concludente, atat
pentru cercetdrile diurne cat i pentru cele nocturne.

In darea de seama facutda de capltanul Ollet in
Caducée se vede cd 6 oameni furd ascunsi intro mare
livadd necositd, care nu, ldsa sd vadd nici pe ramtr
nici pe cdini, care ii cautd.

Ei furd gisiti de cdini cu o rapiditate si snguranta
care uimird pe spectatori.

Ei furd asemenea gasiti dupd ce furd ascunsi

sub, fan.

lar in exercitiile .de noapte, intr'o tdcere absoluta,
fiecare céine se duce sd caute ranifii.

Unul aduse un chipiu, altul p batista, ei condusefa
pe brancardieri cdtre presupusul ranit.

E de admirat zice medicul Lt.-colonel Lasnet, ne-.
linigtea acestor .inteligente animale, cand nu gaseau langa
ranit vreun obiect transportabll

Se vedea cum cautd prin buzunare, sub rdnif, in
vecinatate, se uitau in directia stapénulul, ca si cum ar
care 0 povata apoi sdrea in jurul lui, refuzand man-
gaerile si manifestand clar prif atltudmea lor cd misiu-
nea nu le era terminata.

_ Nu se linisteau decat cand apelul era infeles si
cand stdpanul lor se pune in migcare, precedandu-l cu
sdrituri vesele il.conduceau direct la ranit.

‘ Cainele sanitar cerceteazi terenurile de jur 1mpre]u-
rul conducitorului pe o distantd de 100—200 metri.

La Lille céinii avura acelas succes.

In plus publicul se intereseaza foarte mult de mi-
cile trdsuri -pentru transportul ranitilor, inhdmate cu caini
si prezentate de cdpitanul Puisais.

Sa observat la toate aceste exercifii, interesul cel
mai mare, pe care l'au aratat medicii = militari francezi
din rezerva armatei.

Cainele sanitar va putea purta si semnele crucei
rosii dela Geneva.

Va putea fi prevazut cu o zgardd cu un clopotel,
. v pentru a fi urmdarit mai usor in cheta sa.;
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I s'ar putea atasa o geanta cu cordiale $1 obiecte
de pansament.

Batalioanele de vandtori geumani erau prevazute cu
-cdini de rdsboiu, cari par a fi dresaf{i sd indeplineasca
triplul rol” de caine de avantpost, de cdine stafeta si
caine sanitar.

Céinele de avantpost insoteste avantposturile ina-
intate §i patrulele, mai ales noaptea si marae la apro-
pierea inamicului.

Cainele stafeta duce inapoi informatiile scrise, date
de detasamentele mamtate si apoi revin la aceste de-
tagsamente..

Cainele sanitar trebuie si caute cu calm $l sa nuw
cunoasca inamici, prin urmare ii trebuie o educatie si
calitafi speciale.

Fiecare ambulanté fiecare grup de brancardieri, va
‘trebui sa aiba in viitor, si la noi 1 sau 2 caini bine
dresati. .
Céinii Saint-Bernard. In Elvetia pe muntele zis col
du Grand Saint Bernard, care e cdiare pe frontiera din-

- tre Elvetia si Italia, la o indltime de 2472 metri este os-

piciul du Grand Saint Bernard, unde ciinii de rasa Saint
Bernard, sunt dresati ca si descopere calatorii, care se
ratacesc prin muniii 51 campiile de zapada.

Cand un voiajor pleaca cf ntr'un sat, se telefoneaza
ospiciului, unde dacd se vede ca nu soseste dupa un
timp presupus, se trimite calugari, cn cdinii, care se a-
rata_folositori, descoperindu-1 rétdcit in vro cuti a a-’
cestor vaste campn de zﬁpadé |

La noi cdinii sanitari n’au fost utlhzatl

S3 asteptim relatiunile serviciului sanitare streine,
pentru a ne pronunfa dacd chestiunea mai_merita sa
ne preecupe pe viitor. :

Totusi dupd relatiunile cipatatd de la ofiterii strdini
cainii au fost intrebuinfati cu mult folos de corpurile de
trupd germane §i austriace in regiunile muntoase.

Aeroplane sanitare

Cestiunea aeroplanelor tinde a fi apreciatd.sub un
-unghiu favorabil $i pozitiv.
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Intrebuintarea aeroplanelor in rasboaie a fost atin-
sd in conferinfd mea, pe care am finut-o la. spitalul mili-

‘tar din Craiova, 1912,

Desi au fost si sunt medici militari, atat la noi in

tard cat si in streindtate, care cred ci aceasti este o utopie,

cd a vorbi despre aceasta este a face descrieri a la Jules

Verne, eu cred in viitorul intrebuintdrei aeroplanelor si

dirijabilelor in cdutarea si transportarea ranitilor.
Nu numai cd cred aceasta realizabil, dar sunt sigur

«cd aceste inventiuni admirabile, care par a fi incoronarea

spiritului inventiv al omului, sunt hotdrat destinate si
schimbe cu totul tactica militard in general si pe cea
sanitara in sepcial.

Dacd se mai discutd intrebuinfarea aeroplanelo

‘mijloc de transport, se pare cd acordul tinde a se face
‘in privinta intrebuinfarei aeroplanelor ca mijloc pretfios
de investigatiune, pentru descoperirea si transportarea
" ranitilor. : :

In timpii din urmi in Franfa cel pufin, s’a scris
mult asupra aeroplanului sau avionului sanitar. :

Inportantul ]umal medico-militar le Caducee s’a facut
ecoul diferitelor pareri, pro si contra, expnmate de emi-
nenfi medici militari si techmcxam iar in numaul din
_Decembrie 1912 mult apreciatul sdu director dr. Granjux
“fost medic miiitar, ia pozitia hotdratd in aceastd chestiune.

Intr,un articol documentat ajunge la urmatoarele co-

.clusiuni:

Ridicarea rinitilor, incercatd in conditiunile actuale,

nu poate sd dea decat rezultate cu totul iusuficente.

Ea nu este realizabild decat cu ajutorul cainilor sa-
nitari si a aeroplanelor.
Cainii- sanitari, trebuiesc si fie dati in numdr sufi-

cent, la fiecare grupé de brancardieri de ambulanta.

. Trebuie pentru serviciul sanitar, pentru fiecare corp

-de armatd, un avion pilotat de catre un medic.

E dar necesar a incepe sd se prepare, cat mai
tepede posibil, medici aviatori.

Am tinut s citez in extens o concluzile la care a
ajuns asupra acestei chestiuni, repuatul gezetar medico-

militar, Dr. Granjux.
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Am plicerea si spun ci a apdrut in Franfa o cir-
culard a Ministerului de Risboiu Francez, cu data de 18
Noembrie 1942 relativ la medicii aviatori, stabilind ca
medicii ca si ceilanti ofiteri, avand brevetul de pilot de
balon dirijabil sau brevetul de aviator militar, facand
cerere adresatd pe cale erarchicd si adnotati de inspec-
torul permanent al aeronauticei militare, vor primi o afec-
fiune la mobilizare, in trupele de aeronautici.

Ei vor fi prevdzuti cu o scrisoare de serviciu, libe-
ratd de inspectoratul permanent al aeronauticei militare.

Acesti ofiferi vor fi onsiderati ca detagafi in trupele
de aeronautica militard, vor conserva uniforma lor si vor-
fi pusi la dispozitia inspectorului permanent.

Dupéd medicul capitae Perret cu introducerea aero-
planelor ca mijloc de transport, nu vor mai fi bolnavi

netransnortabili, cari actualmente, din lipsa de mijloace.

bune, suntem siliti a-i ospitaliza pe loc, si cari in caz
de retragere vor trebui si ramand in mana inamicului.

Serviciul sanitar din zona intaia s’ar simplifica foarte
mult o singurd formatiune foarte mobild, destul de apro-
piatd de lipia de foc pentru a aduna cu facilitate ri-
nitii, feritd insd de'focuri. ‘ =

Acolo ranitii vor primii complimentul de ingrijire
urgente, incepute de serviciul regimentar si vor fi pusi
in stare de evacuare, R

In proximitatea acestui loc vor ateriza aeroplanele
la 50—60 km. innapoia, “distaota care ar reprezenta 3-
4 km. pentru o trisuri, aeroplanele vor aduce ‘ranitii
intr'un centru situat pe o cale ferati sau fluviala, acolo
se vor face concentrarea rinitilor. :

Un spital de evacuare va functiona, acolo si care va
avea de scop sd ingrijeascid pe loc acesti raniti sau sa-i
predea spitalelor locale sau si-i dirijeze la interior, ser-
vindu-se de trenurile sanitare sau vase plutitoare.

In 10 ore, 10 aparate, zice Perret, cu cate patru ri-

ni{i vor transporta 240 raniti gravi la 60 km. innapoi

de linia focului. 10 trdsuri transportind numai 40 de-

raniti la 60 klm. vor pune 20 ore si probabil ¢i nu se-

vor mai putea Tntdﬁrce, zicem noi, din cauza stdrei de-
l . 3

'l .
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oboseald a cailor; cu caii nostrii de rechizitie garantdm
cd nici nu vor ajunge. :

Medicul maior Eybert ajunge la aceléiasi concluzii,
“intr’o jumatate de zi 10 .2parate, vor evacua lesne 250
ranifi gravi, fiecare din ei neavand si sufere de cit 3-4
ore de un transport ideal. '

Aeroplanele la innapoiere goale, vor putea sd trans-
‘porte spre innainte,” pansamente, instrumente, medica-
mente si chiar personal .

Farmacistul cipitan Bruére crede cd aeroplanul va
putea servi. pentru transportul chimistilor experti, insar-.
cinati sa -faca analize repezi, sumare asupra calitatilor
apelor de baut i chiar sa execute epuratia apelor sus-
pecte, deoarece este usor ca expertul aviator sa aibd
materiaiul de analizat si de epuratie sub forma de com-
*primate. v :

Constructia unor aeroplane sanitare, sau cumr le
zice Eybert, autobus aerian, este practic posibil.

Din inltimea avioanelor, claritatea peisagiului gi di-
ferenfarea obiectelor, vor facilita mult exploratiunea zo-
nelor cuiburilor de ranifi. ; - ,

Observatorul va putea usor sd le noteze pe un plan
si sd arate exact situatiunea lor brancardierilor.

O comisiune compusd din ofiferi de front, medici
militari si civili, impreund cu membrii dela Association
des Dames Francaises, sub presedintia generalului Dal-
stein, studiind chestiunea utilizarei aeroplanui pentru eva-
cuarea ranifilor in campanie, ajunge la urmatoarele con-
- cluziuni:

1. Transportul aerian al unor ranifi este foarte de dorit.

2. Cautarea cuiburilor de raniti cu ajutorul aero-
planelor va fi superioard oricarul alt mijloc.

Comisiunea considerand cd un biplan va putea trans-
porta 4 rdniti culcati sau 6 sezind, si cd ar putea sd
facd 6 voiaje pé zi, crede cid un aeroplan va putea ast-
fel sa transporte zilnic 20 rdnifi culcati sau 30 sezand,

~ ceiace ar reveni pentru un corp de armatd avand 10 bi-

plane ambulante volante, un transport zilnic de 200 ra-
nifi culcati sau 300 raniti sezand.
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Sd@ nu emit de a spune, pentru a dovedi ci lucrul -

este practic posibil i cd nu este o poveste ceia ce scriu,
este ca 'aeroplanul construit de inginerul rus Sikorski
poate sd ia 6-8 pasageri. ~

Profesorul R. Blanchard in jurnalul medical din 15
lulie 1916 scrie ca evacuarea ranitilor cu aeroplanul e
un fapt indeplinit. :
~ Autorul citeazi notele corespondentului Barby al
ziarului le Journal, care povesteste evacuarea unor ri-

-ifi sarbi (13) cu aeroplanul de la Prizrend la Scutari.

Serviciul sanitar va avea in aeroplan, un instrument

pretios- de recunoastere si informatiuni.

Aviatorul va putea spune sefului Serviciului sanitar

a unei divizii sau armate: actiunea s’a angajat in cutare

directie, la cutare distanta, campul de bitaie are frontul,
adancimea cutare, rdniti in numir aproximativ de... sunt
vazufi.in grupuri, din care cele mai principale in cutare
‘puncte.

Acest rol va fi si mai principal cind armata invin-
gdtorului sau’invinsd va pdrdsi locul de lupta.

Aeroplanul va putea, sa fie inci intrebuintat ca mij-
loace de legdtura pentru seful serviciului sanitar al unei
armate s§i chiar sd aduci la trebuinta 150-200 kgr. obiecte
de pansament. ‘ :

Cei cari au ficut manevre in calitate de medici sefi
ai comandamentelor, stiu ca si mine, ci n’au avut nici
odatd niei o legaturd intre diferite esealoane ale servi-
ciului sanitar. , :

La primele si la cele al doilea manevre sanitare
generale ale noastre din Bucuresti, am vdzut acelas lucruy,
am vdzut un post de ajutor regimentar functionand in

mijlocul campului, pe cand regimentul ciruia apartinea

intrase in Bucuresti, fard ca medicul sef al regimentuiui
sa stie aceasta.

In manevrele sanitare franceze din anul 1913 ace-
leasi lucruri, medici de regimente nu stiu unde e ambu-
lanfa divizionard, pentru a evacua rinitii.

Cu utilizarea a celei de a 4-a armi, asa sunt bote-

.-zate zeroplanele, pentru serviciul sanitar; pare cu legi-
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tura cel putin intre principalele unitati sanitare, va putea
fi realizata. T

Inci o chestiune pentru a termina cu acest capitol.

Cine va executa serviciul aceasta de corectare? un
ofiter de front sau un ofifer medic?

Se sustine cd numai medicii au datoria -de a se
.ocupa cu cautarea rdnitilor.
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Direjabilele sanitare.

Desi nu am intalnit noi o scriére relativ ia intre-
buintarea baloanelor dirijabile sau Zepelinurilor in cau-
tarea §i transportarea ranitilor, totusi cred ca putem

' spune prin rationament cé ele pot fi intrebuinfate cu mare
profit de catre serviciul sanitar militar §i mai ales pentru '
transportul ranitilor gravi, repede si la distanfe sufi-
ciente pentru a fi pusila addpostul proiectilelor §i a se
gasi intr’'un mediu favorabil pentru executarea operatiu-
nilor mari urgente, ficute de chirurgi de carierd si im
conditiuni ce se aproprie, cat mai mult posibil, de acelea
din practica spitaliceascd obsnuita.

Raidurile aeroplanelor si dirijabilelor in rasboiul din
urmi, constituiesc probe indiscutabile cd nafiunile bine
preparate au in mana, arme noui, de eficacitate incon-
testabili nu numai pentru luptd si dar pentru serviciul
sanitar. ;

Fluierul sanitar.

Inci o chestiune pentru a termina cu noile mijloace
intrebuintate pentru descoperirea- rénitilor; voi sa vor-
besc despre fluerul intrebuintat ca mijloc ajutator in cau-
tarea ranitilor. - .

Toti soldatfii trebuie sd fie- prevazufi cu un fluier
nentru a atrage,'la nevoie, atentia brancardierilor, trecand
in apropiere de ei, si care nu-i vad din cauza uneicute
de teren, unei depresiuni, in care se gaseste ranitul sau
ci el este adipostit sau cazut intr'un tufig, iarba, etc.

Un rinit care numai are putere sa strige, poate
totusi da un semnal cu fluierul.

‘ Matignon a propus sa-se dea pldcei de identitate,.
L
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pe dare o podrtd fie care soldat in rasboiu, forma gi
Constructia necesard pentru a servi si ca fluer.

Automobile sanitare. -

O ultima chestiune, asupra céruia voi insistd, este
introducerea in serviciul sanitar militar a automobilelor
si_convoiurilor automobile.

- Francegii au’ experimentat in cursul manevrelor ar-
matei lor, automobile pentru transportul ranitilor cons-
truite anume s$i automobile obisnuite, de lux, a céror
carosierie se scoate i se inlocuieste cu aparate de sus-
pensie pentru targi tipul Brechot-Desprez-Ameline, fixat
printr’un dispozitiv simplu, solid, putadndu-se construi
ugor, cu piese de lemn, cari se gisesc ori si unde Si
care e igventia medicului maior Ovid Benuvit.

' Convoiurile automobile sunt foarte pretioase, tinute
inapoi fn momentul actiunei pentru a nu jena, vor putea
fi aduse repede, in momantul oportun, pe campul de
luptd pentru a transporta, pe sosele, la distanfe mari,
ranitii. g

' La noi, in timpurile din urm3, transformarea auto-
mobilelor particulare in automobile sanitare a primit o
solufiune in sensul, ca un dispozitiv de lemn, care costi
320 lei poate fi adoptat repede la orice ‘automobil par-
ticular (afard de cele mici de tot, cum sunt marca Ford),
care poate transporta 4 bolnavi culcati sau 10 sezand.
Aceste automébiela ducere spre linia de foc pot servf
$i la alte transporturi (personal si material al serviciului
“sanitar sau al altui serviciu) pentru a se tntoarce pline
cu belnavi, care vor fi transportafi dapd campui de
luptd, catre formatiunile sanitare dinapoi sau spital.

La noi s’a facut gresald de a se elimina tocmai
marca cea mai buni pentru serviciul sanitar, automobilele
Ford. . G

Acestea dupd cum v’am spus au adus servicii imense
serviciului sanitar in a doua parte a campaniei.

. Ele sunt eftine, usoare pot sa se strecoare pe dru-

muri, adeseori rele, accidentate, sunt rezistente. ¥

Cu modificarea facutd de noi (gauri in platformele
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ce suportd cele doud ganduri de targi) se pot adapta la |
ele orice targa, model romaneascd, asa ca bolnavii se
incarci direct in automobile, ldsafi culcati pe farga lor.

Fari targd ele servesc la transportul ranifilor §i
bolnavilor sezand. : s

Se pot_transporta 4 culcafi si 6-8 sezand; langd.
sofeur ia loc sanitarul cu-cele necesare pentru a da la
nevoie un-ajutor.

Cu mijloacele acestea moderne pe care serviciul sa- =
nitar poate-si le aiba, care trebuie sa le aiba la dispo-
zitia sa, nu vor mai fi riniti netransportabili, daca com-
parim de exemplu drumul de 3 km. pe ‘ord, pe. care in

_fac trisurile de ambulantd inhamate cu cai, cu drumul
de 30-40-60 km. pe ord facut de automobil.

Transportu! rdnitilor in asemenea condifiuni nu va
fi o piedica pentra . chirurgie de argentd de rdsboiu,
dacd ne.gandim cd dupd una pand la 2 ore bolnavul
va putea fi operat intr’un centru chirurgical si de un
chirurg de carierd, care va avea tot ce-i trebuie pentru
ca operaia sd fie executata in conditiunile cele mai
propice, prin opozifie cu ceiace $’ar fi putut face in apro-
prierea campului de luptd? ) ;

Cu mijioacele noi de cerceiare si transport aci stu-
diate, chirurgia de rasboiu se va apropria din ce in ce

~mai mult gi va tinde a se contopi cu chirurgia din timp
de pace. :
A S4 nu uitim cd in timp de pace, in accidente de
persoane, sau in cataclism, incendii, cutremur, efc. bol-
navi sau ranitii nu sunt ingrijiti pe loc, ci sunt de ase-
menea fransportafi pentru a fi operati i cautafi la dis-
tantd si dupd un timp de minimum 1-2 ore. ; ;

- Totusi pentru ranitii prea gravi atingi, pentru a ne
putea gandi s&-i evacudm inapoi, s’a propus infiinfarea
de automobile chirurgicale, peatru operatiuni de facut in
_vecinitatea frontului. ' :

Un oarecare numdr de raniti, prea grav atingi, pen-
tru a fi evacuati inapoi, ar trage beneficii din inter-
_ventiunea phirurgicalé, unii ar fi scipafi prin operatiuni,
iar alti ar fi pusi intr'o conditiune mai bund pentru 0
~ .vindecare ulterioara. : '
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Pentru ca aceste  interventiuni si poatd fi salutare,
3 'conditiuni esenfiale par necesare: Interventiuni pre-
coce, chirurg antrenat pentru operatiuni de urgenta,
instrumentar operatoriu suficiént.

Nu putem sd ne gindim si tnmultim indeajuns, de
;alungul unui front de lupts, asa de intins cum este azi,
numdrul ambulantelor, susceptibile de a ne satisface

-conditiunile de mai sus.

Dar ceiace putem concepe ca practic, este creiarea
unui oarecare numdr de sectoare chirurgicale, in care
un chirurg cu o echipd volant intotdéauna aceiasi i
dotatd de o mobilitate suficienta s poatd sd rdspunzi
la chemdrile diferitelor formatiuni sanitare. -

Automobilul este singur capabil si rfe dea mobilitatea
necesara pentru rezolvirea acestei probleme.

Intrebuintarea automobilului poate si fie privita in
doud moduri diferite.

~ Intr’'un caz se va transporta o intreagd instalatiune
«chirurgicald si personalul necesar pentru operatiuni chi-
rurgicale si pentru functionarea acestui adevirat tren,
avand unul sau mai multe -automobile pentru transportul
ramitilor, . FALh ; 3
~Intralt caz se transportd chirurgul cu ajutorul siu,
infirmierul s&u, instrumentele si materialul strict de
-operatii. :

Dupd cum un'chirurg chemat adesea s opereze de
urgenfd, la un bolnav departe de clinica sa, pleacd in
automobil cu asistentnl si materialului_ sdu, si ‘acolo,
intr’o camerd oarecare, executd orice interventiune. chi-
rurgicald tot asa si chirurgul militar va putea sd faca
aceasta in timp de rdsboiu, alergand acolo unde necesi-
tatea va fi.

“Pentra ¢azul dintiia propunerea a trecut in ‘dome-
niul practic.

Problema de rezolvit era urmitoarea: a se trans-
porta, in vecindtatea frontului, toate elementele unei chi-
Turgii stiintifice aseptice, comparabili Cu_aceia din spitale:
instalatiune, dotati cu o mobilitate indispensabild, pu-

5\
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tandu-se instala repede, putand sa meargd pe toate dru-
murile si s& facd la trebuintd 50-60 km. pe zi.

E posibil sa se opereze in vecinatatea frontului de
Juptd, in condifiuni de sigurantd egale cu -acele din
spitale. .
Riniti au dreptul sa intalneascd aceastd sigugantd
cat mai repede posibil, fdrd sd mai fie expusi sa astepte

zile intregi, si aceasia cu rizicul vietei lor. '
; E de dorit sd se multiplice in armatd formatiuni

. analoage cu aceasla, mult mai superioare ambulantelor

actualmente infrebuintate.

Automobilul este vehiculul sanitar al viitorului. In
campania din Bulgaria, in’am convins cat este de rezis-
tent automobilul, m’am servit de el pe drumurile rele
din Bulgaria, strdbatand prin localititi pe unde ai fi crezut
ci este imposibil, putand si-mi indeplinesc astfel. gre-
lele atributiuni de .medic sef al unui corp de armata.

" Aceias constatare am fdcut in campania din 916-18
ca medic sef al armatei a doua.

Convoiurile sanitare de automobile vor fi de o mare
utilitate pentru armata neastrd, intr'un viitor rasboiu.

Inainte de a termina voi spune cd in  campania
aceasta, instalatiile chirurgicale si radiologice automo-
bile an functionat - pe langa spitalele de campanie, Cu
rezultatele foarte remarcabile. : :

Trenurile sanitare constituesc resurse mari pentru
transportul rénitilor. ! -
+ In aceasti' privin{d armata noastrd in rasboiu a
intrebuintat intr’o largd mdsura trangportul cu calea ferata.

ldeia mult regretatului nostru ‘Inspector General
" D-r. Z. Pettescu de a se dota armata .cu trenuri sani-
tare a primit o solufiune multumitoare la noi: armata
posedd trenuri sanitare, fnzestrate cu tot ce este necesar
pentru a constitui adevdrate spitale mobile.

Primul tren sanitar, de acest fel a functionat pentru
prima oard la manevrele regale din Romaénia in 1898,
sub directiunea mea. ) 5 -

in.timpul din urmd armata noastrd a fost dotata
cu aparate de suspensie de un gen nou (Linxweiler
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si primus) pentru utilizarea vagoanelor de maffa pentru .
transportul bolnavilor si ramtllor ;

La 1913 Comisia insircinatd de Ministerul de Ris=
boiu, sub presldenpa mea, ‘a dat preferinfd aparatelor
anus, care permit transportul a 18 bolnavi culcati
intr’'un vagon.

La armata Il-a, in statia ‘Padureni am dispus la un
moment ca trenul sanitar garat pe o linie secunda:d sa
funcfioneze ca spitale de campanie, marind capacxtatea
spitalelor existente, care,eraupline de rémtl.

Ca concluziune generald, avand in vedere noile
mijloace .de investigajiune si transport descrise, intre-
vdd o modificare insemnata, o sxmplmcare insd a func-
tlonérel serviciului sanitar in campanie.

In zona intdia de luptd, personal medical si bran-
cardxen mulfi, cu un material usor, putdnd si se defi-
leze si sa pdtrundd cat de inainte, pe urma unitétilor
tactice, care luptd, dacd se poate la spatele liniei de
foc, pansand si ingrijind ranifii §i boinavii, care apoi,
cand momentul luptei va permite, sd fie mai toti trans-
~ portafi inapoi, departe, cu mijloace noi, acolo unde vor
vasi.instalati spitalicesti complecte, mijloace si un per-
sonal care sd-i ingrijeascd, fira a-i trece prin formatiuni
sanitare dxfente. 3
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PRINCIPII GENERALE DE HIGIENA

Higiena se ocupa cu mésurile cari_ pastreaza buna
stare sanitard a 'oamenilor si deci- preintdmpina ivirea

‘boalelor. :

Fatd de conditiunile deosebite, in care traieste sol-
datul, masurile -higienice luate in mediul. militar au o fi-
zonomie speciala. ,

In acest mediu unele boli se pot ivi mai repede
si intinde mai mult de cat in populafia Cidilge. - i

Prin traiul in comun si mai ales prin greutdfile
vietei zilnice, soldatul este mai ameninfat de boli, ca
individul din mediw civil. - ‘ G :

Misurile cari se impun pentru p&strarea unei bune
stari higienice a trupelor constituite aga zisa higiena militara.

Medicul coforel franceze Piussan cu drept cuvant,
sice c4 armata ‘este o colectivitate, in sanul nafiunei cu
viat proprie, cu higiena ei speciald, cu regulamentele
sale sanitare particulare i cu profilaxia sa.

In. esentd higiena militard se foloseste de aceleasi
misuri ca si higiena generald, caci mijloacele de com-
baterea boalelor surt aceleasi; ea insd grupeazd $i exe-
cutd aceste miasuri intr’'un mod oarecare deosebit.

Masurile sanitare variazd, evoluiaza si sunt cdldu-
site de diferite perioade ale viefei soldatului: higiena de

e

pace, de campanie, de bivuac, cantonamente etc.

¥
‘ £ %

Pentru ca si putem lua misuri sanitare bune si
eficace trebuie si cunoastem bine imprejurdrile, care fa-

_vorizeaza §i cauzgazé imbolndvirile.

Masurile noastre medicale se pot asemana intru

_catva cu masurile D-voastrd militare.
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Dupd cum comandamentul trebuie si cunoasci
imprejurdrile de care se foloseste si modul cum se-
comporid inamicul, tot asa si corpul medical trebuie
s fie in cufent cu conditiile prielnice de imbolnavire.

% surile militare au in vedere si lupti cu inamici
oamenm, masurile  sanitare au in vedere inamici mai in-
versunati, Citi sunt invizibili, microbii.

Stiinfa care se ocupd cu boalele 3i cauzele lor se :
numeste pafologie.

Pentru a putea lua masuri bune contra fnbolnvirei,
in armatd, va trebui sa- cuncastem de la inceput felul
boalelor si- mai ales influentele favorizante, cu studiul
cdrora se ocupd Pafologia Militarad. :

Felul imbolndvirilor si numirul victimelor ficute
constituie asa numita Morbiditate.

Numarul mortilor constituie mortalitate.

De exemplu: tifosul exantematic a produs o mor-
biditate si ‘mortalitate mare, morbiditatea si mortalitatea
tifosului exantematic au fost mari.

Ofiterii §i In special ‘medicii trebnie si cunoasci
Pparticularitdfile si toate riscurile vietei de soidat, pentru
a putea ocroti sdnitatea trupei. ‘

Influentele de imbolnivire variazi cu felul ocupa-
tiflor, unele sunt mai proprice in cazdrmi, altele pe camp,
In rasboiu, ete. : : .

' De aceea vom avea patologia in timp de pace, in
cazdrmi, in cantonament, marsuri, in timpul rasboiului -etc

Patologia in"timp de pace.

Boalele cele mai dese in timpul de pace sunt: boale
de piept, tub digestiv si infectioase. !
: Ele sunt favorizate de schimbarea vietii, alta deca
cea rurald, cu care este obisnuit tdranul nostru, viata in
comun (uso\r expusd contagiunii), lipsa de aeriatie buni,
(supra aglomerari in silile de dormit), surmenajul, insu-
ficienta alimentar3 si uneori reaua gospodarie din. reg-
ment (murddrie). - ,

~ Bolile variaza cu sezopul.

t
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In timpul iernei i primdvara avem maximul inbol-
navirilor (gripe, pneumonii, tifus exantematic, febrd re-

\ curentd, boli eruptive, etc.

Sezonul cdlduros priveste - bolile gastrointestinale
(dizinterie, febrd tifoidd, paratifus, holera). . =
Sezonul ploios inlesneste intinderea paludismului.
Morbiditatea variazd cu localitatea i cu ingrijirile
date (regiuni biltoase, instalafii rele de apa, vaccinari,
bai, cuptoare, etc). ; s
" Morbiditatea si mortalitatea in armata- germana si
belgiand sunt mici din cauza mdsurilor sanitare severe
si-din cauza seriozitatii operafiunilor de recrutare.

Palologia in marsuri.

Soldatul in mars este expus la diferite inflpente'
morbide : rosdturi, insolatii, (vara), congelatii (iarna),
contamindri diverse (apd din puturi infectate, treceri si'
cantoniri in sate contaminate). :

Patologia in timp. de rdsboiu.  °

In timp de rdsboiu trupele sunt expuse la boli con-
tagioase luate, fie pe cale digestiva, fie prin transmisia
diferitilor parazifi.

In acest timp din cauza actiunilor deprimante, ale

“ subdlimentatiei, ale surmenajului, ale emofiilor §i diverse-

lor chocuri (demoralizarea retragerilor, etc.), boalele jan
caracterele grave si tind la asociafii, creind asa zisele
bolile proportionale ale lui Kelsch.

Trecand in revistd. aceste date de patologie mili-
tard, vom insista mai mult asupra mdsurilor de comba-
tere, mdsuri profilatice. : %

éCunoscénd factori cari  dau patologiei militare o

" fizionomie particulard (Dopter) ne vom ocupa de princi-

piile generale de higiena militard.
Nu mi pot abtine a cita randurile lui Puissan scrise
in Revue Scientifique 1913. ,
Aceastd renastere da'&orrté celebrilor mredici ,‘gﬁlitari -
francezi : Lewy, Morache, Laveran, tatdl si fiul, elsch,
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efc.,, a procedat si preparat o renastere analoagi a hi-
gienei civile; ed a fost origina higienei ‘colective, hi-
gienei sociale.

In istoria profilaxiei vor rdiméane nemuritoare numele
medicilor,” Laveran, pentru "paludism, Villemin pentru
tuberculoza, Vincent si Dopter pentru- vaccinoterapie si
seroterapie, Vaillard pentru tetanos.

Lucrdrile lui Kelsch vor rdméine deapururi modele
de genialitate si de ldrgime de conceptii autogenice
si higenice. g

La noi pe terenul higienei militare a lucrat foarte

mult medicul general Petrescu Zaharia, ciruia am avut

cinstea de a-i succede la catedra de higiend militara, la
institutul medico-militar.

Primul curs de epidemiologie (curs neexistent la
facultdtile noastre de medicind) ’am predat eu, pentru
prima oard, in 1894, la spitalul militar ,Regina Elisabeta“,
elevilor din institul medico-miliiar.

Aceste cate-va date nu sunt’ amintite decat de a va
ardta, ca armata este un-adevarat cdmp de cercetari hi-
gienice si chiar un reactiv, prin care se poate descoperi
starea higienicd a populatiunci civile.

In armatd s’au conceput si desivarsit problemele

vaccinatiunilor, in armatd s’au amplificat masurile de depa-
razitare, si tot prin ea s’au descoperit de mule ori epi-
demii gi boli necunoscute din populatia civild, unde

armele de cunoasterea si combaterea bolilor sunt mai’

sdrace, fie din lipsd de pefsonal si mijloace, fie din cauza
obiceiurilor i ocupatiilor diverse ale populatiei.
Vechea si constanta incriminare ci armata ar fi

izvorul boalelor contagioase din populatia civild riméane

cu totul nejustificata.

Armata prin felul siu de a se ocroti contra boalelor
nu numai ca nu vatimd populatia civils, dar contribuie
la mentinerea uaei bune stiri sanitare pretutindeni.

- Eficacitatea higienei in luptd contra imbolnévirilor
se mdreste cu progresul cercetirilor stiintifice, in spe-
<ial bacteriologia. i :
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In aceasti prelegere voi discuta in linii generale
chestiunile referitgare la locuintd, alimentatie, imbrdcad-
minte, curdtenia corperald si profilaxia. :

* Locuinta soidatului a atras atenfia higienistului de
mult timp. ‘ .- » 3

Pani acum 20 de ani higiena, nu- finea socoteala
decat de aeratia, ventilafia si cubajul camerilor.

Datoritd progresului bacteriologiei, higiena incepe’
lupta contra microbilor, cautdnd a impermeabiliza pereti,
dusumelile, propunind desinfectia $i méturatul umed
al camerilor si in special avand atenfia incordata asu-
pra contagiunei interioare (febre eruptive, meningita ce-
rebro spinald, etc).

Se cautd ca fiecare om si aibd patul sdu propriu,
ceiace la noi insd nu s’a realizat.

Se jau masuri serioase pentru intrefinerea curdte-
niei refectoarelor, lavabourilor, bucatariilor, magaziilor,
célatoriilor si latrinelor. ' v 3

 Din cauza fricei contagiunilor se iau masuri de in-
stalatii higienice; de ,tout a I’ egout, urinoare®, §i cana-
lizarea sistematicd a apei etc. : -

Frica contagiunei interne modificd dispozitiunile de
cladiri, care trece de la tipul Vauban, Vauban moditicat,
la tipul liniar si in fine la tipul pavilionar separat.

Higiena actuald nu mai concepe cdzarmi mari, Ci
cladiri separate, mici $i speciale. ]

Alimentatia soldatulut.

Progresele sivarsite in domeniul dinamicei fiziolo-
gice, cdlduzesc cerintele higienii. alimentare. ‘
Higiena pretinde o bunad si suficientd alimentafie,
care sa inlocuiascid perderile suferite in organism si
si producd energiile necesare trebuinfelor interne ale
organismului  si diverselor travalii externe (mers, exer-
citii, muncd), __ 20y ' |
& Alimentele se judeci dupd cantitatea si calitatea
principiilor alimentare care se gdsese in ele. Aceste prin-
cipii sunt plastice, reparatorii (substante azotoase, /di~
namogene (substante grase, hidrocarbonate).
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Ele trebuie sa fie “intr’'o anumitd proportie (90
. grame substante azotoase, 60 grame substanfe grase
si 900 grame hidrocarbonate) pentru ca si poati men-
tine echilibrul in organism si' si producd caloriile ne-
cesare (2500—3000 calorii zilnice pentru ratia de re-
paus, 3000—3500 calorii de rasboiu). _

Ori alimentatia trupelor noastre in acest risboiu
n’a corespuns cerinfelor higienice, cici ratia zilnicid n’a
produs nici 2000 calorii. <

In ultimul timp fiziologia mai pretinde existenta in
alimente a unor- factori accesorii (vitamine), fira de care
cresterea si echilibrul nu sunt asigurate.

Echipamentul soldatului nostru.

Echipamentul soldatului nostru nu corespunde ce-
rinfelor higienice, cici trece peste greutdti de 20 kgr.
(13 din greutatea corpului) Sacul rigid' dorsal trebuie
Sa fie inlocuit cu unul moale si purtat in regiunea lom-
barda. R :

Curdtenia corporald.

Higiefia pretinde ca fiecare corp de trupd sa-si aib&
baia (baie dus) si cuptorul siu, fird de care starea sa-
nitard ‘este ameninfaté.

M(fsz'zrile profilactice.

In ultimul timp mésurile de combatere a bolilor con-
tagioase au luat o ‘desvoltare mare si au cipitat o efi-
cacitate evidenta, din cauza multiplelor rezultate casti-
gate Tn campul bacteriologiei. ,

Actualmente higiena nu poate lucra firi concursul
laboratoarelor de bacteriologie. ' :

Ori cat ne-ar 1ingrijora actualele epidemii, putem
zice fdrd frica de desmintire, ci misurile higienice- din-
ultimii ani aw crutat armata de multe pierderi.

Tributurile platite bolilor ‘sunt intreit si impatrit mai ~

* putine ca mai inainte, Kot ~ ;

Toate bolile contagioase sunt microbiene.
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Dupi datele cufioscute in patologie de cele mai

multe ori, origina boalelor se gaseste in bolnavi.

~ Primul lucru ce se cere profilaxiei este izolarea bol-
navilor si a tuturor contactilor.
Bolnavii sunt purtitori de microbi, pe care 1i dis-
tribuie incontinuu. mediului inconjurator.
De aci s’a nascut o noud metodd de apdrare in
contra imbolnavirilor: profilaxia fizicd.
Omul bolnav asvérle in aer, in' gura, nasul ochii

~vecinului lui, microbi periculogi, cand vorbeste, rade,

stranutd sau tusgeste. " ,
Dupd cum ne .apardm cu mdsti contra gazelor. as-
fixiante date de inamic, asa va trebui in cazuri conta-
gioase si ne apdrdam cu mdsl medicale, contra unor
boale, care se transmit pe cale aeriand, ca: gripd, pneu-
monia, bronchitele, febre eruptive, meningita cerebro
spinald, tuberculoza. ‘ :

Dar purtitorii de microbi nu sunt numai ~ Bolnavii,
ci si convalescentii si unii contacti (cu toate cd nu pre-
sint4 semne de boald si sunt chiar vioi i sinitosi). -

Orice purtitor de microbi, fie bolnav, fie sandtos,
imprumutd cu siguran{d anturajului boald, dacd~nu se
iau masuri la timp, de descoperirea si de izolarea pur-
tatorului.- .

Pentru ca lupta in contra imbolnivirei sa fie dusa
la bun sfarsit, se impune ca boala deéscoperitd sd fie
declaratd si deci cunoscutd de toti, ca sa se fereasca.

_In fata unui caz de boald contagioasd profilaxia
cere urmatoarele 4 mdasuri, absolut indispensabile pentru
a se impiedica ldfirea molimei.

1. Izolarea imediati a bolnavului si a contacfilor.

2. Declararea cazului autoritdfilor civile si militare
apropiate. A %

3. Distrugerea microbilor gasiti in focarul de infec-
tie prin “desinfecfia necesard (a camerei, latrinei, localui,
efc. ) , ' : T

4. Pregitirea soldafilor pentru ca organismul lor
si reziste imbolndvirilor, in caz de contaminare (prin
vaccindri). 5
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Aceste patru mdsuri sunt strdns legate una de alta.

Lupta confra boalelor nu este incununatd cu succes
dacz“l se neglijeazd una din aceste mdsuri.

Un real succes profilactic cere executla tuturor aces-
tor 4 masuri ‘sanitare. g

[zolarea cazurilor de boli contagioase se va face
prin internarea bolnavilor in spltalele cele mai apropiate.

In acest sens la noi ca si in celelalte armate ser-
viciul sanitar a infiinfat §i asezat spitale contagloase cat
mai aproape de front.

Vechiul ‘sistem de a se evacua bolnavii contagiosi
de pe front in spitalele indepartate, s’a gdsit ddunator,
cdci favoriza intinderea epidemiilor prin trenuri, pe dru-
muri, etc.). :

Pentru complectarea intregei serii de mdsuri hlgle—
nice se impune 4 nu se neglija problema purtitorilor de
micrebi (pentru toate bolile contagioase).

Acestl purtitori vor fi descoperiti cu ajutorul labo-
ratoriilor §i 1zolat1 pand la complecta disparifie a micro-
bilor.

Declararea cazurilor de boii c?ontagloase este atat
de cunoscuta gi practicatd, ca nu mai cred necesar a
insista asupra utilitafei ei.

Cate nenorociri se finliturd cind comandantii cor-'
purilor de trupa evitd comunele si locurile contammate
cunoscute de mai inainte, fie prin declararea cazurilor,
fie prin anchete mdxspensablle ficute mai Innainte fin
- Comunele si locurile de cantonare sau trecere.

Asupra acestei chestiuni s’a insistat intr’o alta pre-
legere.
Desinfectia locului contammat a devenit axioma.

Dlstrugprea germenilor de boli se poate face prin
doud cdi principale: pe cale fizicd, (fierberea, arderea,
darea la etuvd, cuptor, expunere la soare).

Pe cale chimicd cu diverse solufii i substanfe an-
" tiseptice.

Cum unii germem sunt transmisi oamenilor prin
divergi paraziti (purici, péduchl stelnite, fanfari, muste)
o bund profilaxie este §i combaterea parazitilor, fie prin
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sulfurizare $i deparazitare; fie si prin * diversele operatii
adequate (petrolizare, secarea bdlfilor, cregterea liliecilor
pentru nimicirea tanfarilor, etc. si multiple mijloace pen-

tru distrugerea mustelor).

Nu vom insista asupra acestor ‘misuri de dezin-
fectie, cari intrd in atributiunile corpului’ medical.

Ofiterii combantanfi convingi de. eficacitatea si im-
portanta masurilor medicale vor da concursul lor pre-
tios pentru ca executia acestor operafii sd se facd com-
plect si la timp de catre corpul sanitar,

A patra serie de mdsuri profilactice este aceea a
diverselor inoculdri ‘cu vaccinuri §i seruri.

" FEficacitatea lor uu mai trebue demonstratd. Toatad
lurmea este convinsd de rezultatele lor uimitoare (stinge-
rea epidemiilor de holerd, disparitia cazuriler de tetanos,
combaterea epidemiilor de febra "tifoida, dizenterie, etc.).
Nu toti insd se supun cu drag acestor inoculdri.

- Se gisesc incd multi ofiteri cari refuzd vaccinarea
antivariolicd si inoculdri’ cy toate cd vdd rezultatele re-
fuzului (ofiteri bolnavi si morfi de variold, de febra ti-
foida, para tifos etc.) 3

In ultimul timp bacteriologia a ardtat higienei calea
de luptd contra unei boli destul de cunoscutd, desi mai
rard, a menigitei cerebro spinald epidemicd.

Aceastd boald contagioasd are bolnavii si purtdtorii
ei, ca ori ce boald contagioasd (microbii se gasesc de
obiceiu in cavitatea nazo fariangiana).

Ea se combate cu izolarea bolnavului si tratarea
lui cu un ser special, cu depistarea §i izolarea purta-

torilor si cu diverse misuri de curdfenie a anturajului
v-('gargéri, instilatii in nas, etc.).

*
* 0%

Afard de tributul plétit de armata fatd de bolile.

contagioase acute, trebue si amintim flagelele care ne
amenin{d: tuberculoza §i bolile venerice. ?

> Daci armata are un numdr relativ mic de tuber-

«culosi, cici cei mai multi sunt descoperiti s izolafi la
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timp, chestiunea insi trebue si ne intereseze din’ punct
de vedere social.

In combaterea acestui dezastru national, armata are .
datoria a da concursul sdu autoritdtilor civile.

Ea nu trebue si se mulfumeascid numai cu refor-
marea §i scutirea tuberculogilor dar $i cu indepdrtarea
lor de populatia civild.

Cum sanatoriile civile sunt pufine la numdr se im-
pune ca §i armata §i-si aibd sanatoriile sale in care s4

- se vindece suferizi recuperabili $i si se izoleze tuber-

culosii cu focare deschise.

Serviciul sanitar militar a inceput sd se ocupe se-
rios cu chestiunea acestor sanatorii, cadci sistemul dGe a
a se trimite tuberculosi reforméti in familie este daunator
existentei noastre ca popor.

Cazurile de tuberculozd s’au inmultit atdt de mult,
incat aceestd boald constitue un pericol national.

Bolile venerice in ultimul timp au ajuns intr’un nu-
mdr atdt de mare §i cu caracter atdt de grav incat cu
drept cuvant au dat nastere la serioase ingrijorari.

Pentru combaterea lor se cere o strdnsd conlucrare
cu autoritdtile civile si un larg concurs din partea auto-
‘ritatilor militare si a ofiterilor in deosebi.

Toatd lumea trebuie si fie ,convinsd ca vizita sdp-
timanala a oamenilor §i desele instructii si conferinte
medicale constituiesc masur! serioase pentru depxstarea
si combaterea acestor boli. . i

%
* *

In armata noastrd se iau mdsuri higienice serioase.
Cele mai multe deziderate ale profilaxiei generale

~sunt legiferate si reglementate.

Putem repeta cu drept cuvant adagiul ,,multe boli
sunt evitabile” propundud in deosebi ofiterilor s& nu fie
fataligti, ci sa se patrundi adinc de binefacerile higenei

aplicate si sa dea concursul necondltlonat personalulul
sanitar, /



Higiena bivuacurilor, cantonamentelor si a tran-
seelor in timp de rasboiu. :

O armatd, cat dureazd o campanie si un timp mai
mult sau mai putin indelungat in urmad, reclama o soli-
citudine de tot momentul din purtea medicilor militari.

Epidemiologia militar2 abund4, in exemple cari ne
invedereazd ce rol insemnat au boalele epidemice in
menfinerea efectivelor unei armate. -

Campanii au fost compromise, armate decimate dip
cauza epidemiilor. -

Nu este locul a le mentiona.

Campania noastrd in Bulgaria, din vara anului 1913
este un exemplu frumos de ceiace a facut serviciul nostru
sanitar militar pentru stingerea epidemiilor de holera.

In calitate de medic sef. al ‘corpului 2 armata, in
1913, ajutat de devotamentul $i priceperea medicilor,
activi si cu concursul medicilor in rezervd, pe cari i-am
avut sub ordinele mele am ‘reusit si sting epidemia de
holerd, in mai pufin de o lung, :

Gratie muncei depuse de serviciul sanitar in ris-
boiul din 1870, din 1905 1906 si in special in rasboiut
mondial s'a reusit a se rdsturna proportia rdnitilor si a
bolnavilor, ajungand la-un rezultat diametral opus ca in
rasboaiele vechi.

In résboaiele recente, aceasté proportle a ajuns la
1 bolnav pentru 4 ranifi.

~ In combaterea boalelor, stiinta  ne-a pus la inde-
mand- noi mijloace ca: vaccinatiea distrugerea insectelor
ca consecinfd a noilor nofiuni etlologxce etc., cari
explicid succesele frumoase obfinute de servncnle sanitare
in Franta, Englitera, Germania, Austria in risboiul ultim.

Cu efective enorme, cu fronturi de luptad colosale,
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cu oboseli neinchipuite, hiptdnd contra frigului si a con-
ditiunilor cu totul nehigienice din transee, cu zguduiri -

~nervoase mnecunoscute pand azi, s'a ajuns totusi a se

evita epidemii, care altd datd de sigur ci ar fi adus
sfatsitul campaniei, in condifiuni dezastroase pentru sing-
tatea populafiunilor diverse a acelor 5 continente, care
au luat parte la acest rdsboiu. LV i
Odata patrunsi de acest mare adevar, trebuie ca si
noi sd ne pregatim din vreme, pentruca serviciul sanitar
sd fi luat si sd ia astfel de misuri, pentru a fi la in-
nal{imea celorlalte servicii sanitare- mentionate mai- sus
§i a contribui, intr’o largd misurd, la victoria, ce trebuie
sd o castige armata romand in o viitoare campanie.
Lasdnd la o parte ceiace s’a ficut, voi arita aci
ce avem de fdcut, cu tofii, ofiteri si soldati, tnir’un vij-
tor rasboiu. ' -
Pentru a fi folositor armatei, voi expune pe scurt,
ceiace cred cad este util a se sti de toti, finand seama
de .cele invafate si practieste de mine, in lunga mea
cariera de medic militar, precum si de cele culese din
numeroasele publicafiuni din presa medicala” straina.
Se stie ¢d trupele in campanie pot fi in bivuac,
sub cerul liber, in adaposturi improvizate, in corturi, in

locuinte particulare, in cladiri publice.

omandamentele-vor evita in misurd posibilz lo-
calitdtile contaminate, sau intr'o localitate se va evita
neapdrat casele, unde sunt boli contagioase, cand e voba
de epidemie, marcandu-se acele case cu un stegulef rosu.
S4 nu se creada cii aceasta este un deziderat hi-
gienic, care nu sé poate executa in campanie.
Germanii, cu spiritul lor de organizatie si de pre-
vedere sanitard, impins -pani la extrem, au studiat di-
nainte regiunile unde aveau si se concentreze armatele
lor, §i au indepdrtat purtitorii de bacili tifici din aceste
regiuni, innainte de fnceperea campaniei din 1914.
_Prof. Chauffard, de la facultatea de medicini .din
Paris, spune cu drept cuvant: ,
Existd o patologie a armatelor in campanie si acea-
std patologie nu este aceiasi ca patologia ‘armatelor in
garnizoand.

[
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. Armata in garnizoana reflecteazd, mai ales, starea
,sanitard a mediului civil, la care este asociatd.

In timp de pace se vede apdrdnd in garnizoane
boale sezoniere, precum $i acelea care insofesc sosirea
recrutilor in cédzarmi: oreilloane, febrele eruptive, angi-
nele, bronchitele, reumatismele. :

Din contrd, patologia armatelor in campanie este
mai autondm3, mai speciald si fine mai mult de infec-
tiunile tubului digestiv.

Avand 1in vedere cd munca continud@ si sforfdrile
igienistilor au dus la rezultate foarte imbucuritoare, a-
celea de a face 'si scadi numérul bolnavilor in rdsboaie,
comandamentul dator este in interesul armatei i pentru
obtinerea victoriei care trebuie sa fie felul tutulor in
risboaie, sd ne dea concursul larg si necondifionat pentru
prevenirea boalelor. ’

Igienistul trebuie sa se preocupe de soldat continuu
pand in momentul Inceperei luptei si in unele circum-
stanfe cu totul speciale, sd dirijeze totul. v

Asupra acestor importante chestiuni este bine sa

 se ‘'stie cd in armata noastrd existd o stare de spirit
“foarte favorabild si la indl{imea armatelor celor mai ci-
vilizatess iRt E :
- Si-mi fie permis a ilustra aceasta, prin citarea tex-
tului a unui aliniat dintr’un ordin dat de d. Generdl de
divizie Gr. Crainiceanu; fostul comandant al- corpului 2
de armatd- in Bulgaria.

Ordinul No. 728, din 17 lulie 1913, dat la Lucovitz
(Bulgaria) cétre medicul colonel Dr. Antoniu, medicul
sef al corpului 2 armatd, zice textual.

,Trebuie absolut a opri in loc intinderea epidemiei,
pentru care vd imputernicesc a da ordine directe ori-
cdrei unitati®. :

Gratie acestui mod fnalt si inteligent de a concepe,
rolul unui comandant, in timp de epidemie, §i care ono-
reazi in deosebi pe cel ce l-a dat, d. General Créini-
ceanu a dat cel mai puternic ajutor in stingerea epide-
miei de holerd, in corpul 2 armatd, in Bulgaria, dand
depline puteri de inifiativd si comandd, sefului sgrviciu-
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lui sanitar al acestui corp de armati. ,
E bine ca asemenea fapte importante si fie cunos-
cute de tofi, pentru a servide normd in circumstante

. identice- i pentru a fi o incurajare si un imbold pentfu

medicii militar1 capabili de initiative si care vor voi si
ia raspunderea situatiunilor dificile si periculoase.

Igiena cantonamentelor.
Dupd aceastd digresiune reviu la subiectul lectiunei
de fata. :

Atat timp cat tripele nu sunt in contact imediat cu
vrdjmasul, armata fiind acoperitd la 0 mare distants, se
cautd pe cat posibil a o addposti mai bine, in care

- -scop este infelept a se intrebuinta cantonamentul, care

este de preferat, intotdeauna din punct de vedere hi-
.gienic, bivuacului.

In apropierea inamicului cantonamente sunt stranse,
cand oamenii »sunt mai ingrdmaditi ocupind toate in-
«caperile. 105

Articolul 207 din regulamentul serviciului in cam-
‘panie, prevede. =T

In fixarea numarului de .oameni ce se di in fiecare
casd, se fine seama de inciperile aflate, stiind in ori
ce caz ca locuitorii nu pot fi dafi afard, din camerd si
patul unde ei se culci obisnuit. %

Se recomandd a se utilizia toats suprafata calcu-
landu-se pentru un om 2 m. p.

Cand o trupd cantoneezi foarte aproape de vraj-
mas $i e nevoitd ca sd iasd repede din cantonament,
se aseazd in canfonament de alarmi.

Aceste cantonamente sunt de obicei asezate in e-
tajele de jos, si de reguld in clidiri mai mari, ca scoli,
ferme, soproane, etc. Ele sunt luminate noaptea, usile
sunt finute deschise si la nevoie se fac deschideri su-
plimentare. ' il

. Stradele pot fi luminate noaptea, daci e cazul si
daca: nu e o contraindicatie (zepeline, aeroplane).

Oamenii, stau §i se culci imbricati §i pe rand gata

-

L
.
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a lua armele ca]éretn ldng;i caii lor, ofiferii fn mijlocul

trupei. :

Dac# situatia cere, caii pot rdmanea cu seile §i cu
franele pe ei, reuniti in curfi, pe piefe, etc.

~ Cand din cauza lipsei de locuinte trupele nu pot

fi adapostite in zonele ce sunt HOtirate, o parte din ele

bivuacheazad in curfi, locuri virane, gradini, piete publice.

Acest fel de stationare 'se numesgte cantonament-
bivuac.

Pentru aceasta fiecare corp sau fractlune de corp,
utilizeaza pe cat este posibil tot localul pus la d15pozlt1a sa.

Fiactiunile cari nu au loc, bivuacheaza in curtile si
grddinile localului sau in vecmatatea cladirii, in ori ce

¢ caz strada si drumurile nu trebue ficute blvuac

Personalul finsdrcinat a recunoaste si pregiti un
cantonament sau bivuac se numeste cuartiruire si este:
compus pentru fiecare corp de trupd din un ofifer, un
subohter si 3—4 oameni de companie, insotifi uneori
de gérzi de politie, acolo unde populatia este vrdjmase-
armatei.

In unele cazuri ar trebm atagati si ‘medici.

In Germania sunt 4 feluri de cantonamente:

1. Quartiere (cantonamente ]argi)' soldatii . sunt cul-
cafi si nutrifi de catre locuitori, cau sunt addpostiti in:
grajduri.

2. Enges Kantonnemenl oamenii ocupi toate locu-
rile acoperite, ocupd-cladiri mari, biserici, $coh soproane,.
etc.) si stau gata s ia armele.

3. Alarm Quartiere. .

4. Ortschaftlager: cantonamente bivuac.

La francezi existd tot astfel:

1. Cantonnements larges.

2. Cantonnements resserés.

3. Cantonnements d’alerte,

4. Cantonnements mixtes. :

S4 vedem acum consideratiunile giganticeale aces--
tor feluri de cantonamente. - .

Higiena canforamentelor.
Prima grije a ofiferului insdrcinat cu cantonarea.
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unei trupe intr’o localitate, va fi s meargd la primérie
sau s3 se informeze dela locuitori asupra stdrei-sanitare
a orasului sau satului.

O recomandatie pe care o fac este,-s';/i ceard re-
gistrul de morti dela primirie, acolo va vedea daci au-
fost ‘cazuri de morti si ce boale au ocazionat moartea.

Am constatat la noi, pe timpul manevrelor, ci in-
formatiunile obtinute dela agenfii sanitari, primari, no-
tari, locuitori, erau eronate si nu corespundeau cu cele
ce constatam persofal, consultand registrele primariei.

Erau informatii false (ascundere de epidemii sau
declaratii false de boale contagioase) fiacute totdeauna
€u scopul de a se evita sau a se ‘atrage cantonarea
trupelor. :

De aceia e bine, ori de cate ori e posibil si se a-
lature i un medic la cuartirvire.

Se vor constitui ast-fel antigarde sanitare care intr’un
‘mod competinte, se vor asigura daci in localitate exists
'vre-0 epidemie sau epizotie, va stabili natura, identitatea
lor, in caz de epidemii, va verifica casele, unde sunt
.cazuri, le va marca cu un stegulef rosu, va scri pe

porfi, sau pe usi, cu cretd sau va pune placarde, ara-

tand ca este oprit, dupd cazuri— a intra oamenii sau
-a lasa s intre animalele apartinind armatei.

Va studia- conditiile higienice ale localitdtei (balfi,
‘fabrici, insalubre, etc.) §i se va interesa in special de
calitatea si debitul apei, propunand si misurile de luat,
in caz cand apa nu este buni sau suspectd pentru si-
ndtatea oamenilor si a cailor, fixand, de este posibil,
diferitele categorii: apa de baut, de addpat, si apd de
-epdlat. ;

Cred cé este bine si se ataseze $i cate un farma-
-cist care va face o analizd sumari §i care ne va spune
daca apa este potabild, mai ales cand gasim boale de
origind idricd: febra tifoid3, holers, disenterie, diarie, sau
este o apd otrdvitd de inamic.

In aceastd privintd o comisie prezidata de mine, a
propus Ministerului de Risboiu un model de trusi por-

dativa pentru facerea repede a acestor analize.
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Cred ci ar fi bine ca armata sa fi bine dotatd cu
aceste truse modelul nostru. ,

E bine si amintesc aci cd cantitatea de apd cetutd
de higienisti de rdsboaie, forturi, etc. este de minimum
9 litri pe zi, de om din-care:

Bauturd, prepararea alimentelor 4 litri 500

Curéfenia He : 3 litri

Pierderi 34 : .1 litru 500
3 Total . . 9 lltri

Pe de altid parte trebuie luate;mdsuri ca populatia
civild sd nu fie contaminatd de la armata.

Ori de cate ori se iveste un caz. de boale conta-
gioase, soldatul va fi imediat evacuat la spitalul cel mai
apropiat, in caz cd nu putem sd-l trimetem direct la
spitalul de contagiosi din zona etapelor, se va incunos-
tiinta autoritdtile civile, pentru a lua masuri deizolare si
desinfecfie dupa plecarea trupei, iar medicul corpului
de trupa respectiv va continua cu supravegherea rigu-
roasi a unitafilor unde s’a ivit cazul, propundnd si lu-
and masuri de izolare si desinfectie necesard si potrivit
¢u natura boalei si numdrul bolnavilor.

Se vaavea in vedere cad unitdtile contaminate sa nu
mai cantoneze, ci sd bivuacheze. v

Cand se declard o epidemie se vor lua mdsuri mai
radicale si de autoritafile milltare. . ¢

In cantonament se va face de cétre medici polifia
sanitari si se vor prescrie masurile de higiena ce tre-

buiesc luate, atat pentru locuinfele propriu zise, ocu-
pate de trupe, cat si pentru dependinfe (bucétdrie, la-
trine, grajduri, etc.) precum si pentru imprejurimi (curti,
strade, piete). ,

Corpul ofiteresc in genere este tinut a da concursul
cel mai larg ofiferilor sanitari in aplicarea mdsurilor de

~ higiena prescrise, aceasta va. trebui sd constitue o obli-
gatiune pentru ofiferii ‘de front.

In -contact continuu cu soldafii, ei vor putea s .
transforme in fapte recomandafiile medicilor, si vor sti
s infiltreze in sufletul soldatilor cd higiena militard este
o stiintd care are regulile ei precise §i cd nercspecta-

\
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rea acestor reguli conduce la boald si moarte, §i ca
fiecare om devine in aceste din urma condifiuni un pe-
ricol pentru wvecinii lui §i pentru intreaga armata.

In aceastd privinfd cred de a mea datorie de a
de a spune, mai ales acum cdnd nu mai sunt medic
sef al corpului 2 armatd cd D-1 General dé divizie -
Cotescu fost comandant al acestui corp de armati,
mi-a acordat cea mai mare incredere, dandu-mi de-
pline puteri, ca in numele sdu si din ordinul séu, si
iau toate mdsurile ce voi crede necesare,-la 1nspectia
sanitard a corpurilor de trupd de pe teritoriul acelui co-
mandament, aveam  insdrcinarea speciald din partea
D-sale, de a interoga pe ofiteri, pentrn a mi asigura
daca posedd cunostintele necesare de higiend si daca
s’au ocupat de instructia oamenilor sub acest raport,
‘cum si al intrebuintdrei pachetului de pansamente indi-
vidual.

Curtile, stradele, ulicioarele, drumurile, pietele, graj-
durile, locurile virane, din apropierea cantonamentelor,
sau care conduc la ele vor fi maturate, curdfite §i chiar
la nevoie pe alocurea desmfectate cu apa de var, crec-
lind, acid fenic venaJ, etc). murddriile adunate, vor fi
arse §i ingropate in afard din sate sau orase.

S’ar pérea ci aceasta este o recomandatie teoretic,
irealizabild in practica.

Este adevdrat cd in campania noastrd din Bulgaria,
corpurile de trupa n'au excelat in luarea acestei masuri,
tOtLl$l se_pot cita exemple care sper cd va ga31 nume-
rosi imitatori, (regimentul 10 rogiori n’a avut nici un caz
de holera dm cauza aplicdrei serioase de mdisuri, in sa-
tul Glojeni, in Balkani).

Ceiace a constituit in campania din 1913 o excep-
tie, era o reguld in armata japonezd, in risboiul ruso-
japonez, in 1905—1906, in Manciuria. ,

Medicul militar francez Dr. Matignon, fost mem-
bru al misiunei militare franceze pe lang4 armata japo-
neza din Manciuria, in méritoasa, complecta si rispan-
dita sa lucrare, intitulat3, ensezgrzements medicaux dela
guerre Russo-japonalse, ne di in aceastd privintd detalii

F 4
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ulmitoare, relativ la higiena care a domnit in armata ja-
ponezd, in memorabila campanie din Manciuria.

Lucrarea e asa de importantd, incit meritd si fie
cititd gi recititd. ¢

Regret cd nici locul, nici timpul, nu mi-ar permite
se astern in intregime, ceiace Matignon a vizut fican-
du-se in armata japoneza in privinta higienei cantona-
mentelor. |

Un serviciu de spionaj fusese” organ'zat in acest
scop, inainte de decretarea rdsboiului, panid in Man-
ciuria. ‘

Medicii insusi conduceau anchetele relativ la higiena
localitatilor. Manevre de cadre, chiar fusese fdcute in
toata regiunea de stat-majorul lor ast-fel japonezii opreau
intr’o regiuue prealabx]é cunoscuta de ei.

- Indatd ce japonezii soseau intr'o localitate trans-
formau in cate-va ore locuintele murdare chmeze$t1 in
locuinte curate si chiar cochete.

Miturau de indatd pereti, gangul (un pat de cara- -
mida sau pémﬁnt care se putea 1hca121) si restul ca-
merilor.

Lipeau pe peretl hartie albd sau ]urnale ridicau ro-
gojinile, pe care ~dormiserd proprietarii si le inlocuiay
cu rogojini noi sau curate, cu care convoiurile reglmen—
tare erau bogat aprovizionate, pe aceste rogojini nu se ,
umbla decat cu picioarele goale sau in ciorapi.

Ar trebui ca si reglm=ntele si formatule noastre sa-
nitare sa fie larg inzestrate cu rogojini.

Bdligarul va trebui sd fie dus departe de’ locuinte
si curte. Locul de unde s'a ridicat va fi curdtat si chiar
~dezinfectat cu var, acid fenic venal sau creolina.

: Gropile vor fi umplute cu pdmant, nisip sau pietris,
pentru a nu se forma bdltoace din cauza apelor de ploaie,
apelor menagere.. :

Dupéd ce locuinfa se curata cum am aratat mai sus,
oamenii se vor culca pe paie sau rogojini.

Se calculeaza 5-10 kgr. de paie de om, cari se vor .
reinoi, cici paicle vechi si umede fermenteazé si dega-
jeazd un miros vatdmadtor, iritant pentru ochi si bronchii
(boale de ochi si tuse).

®
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Pe timpurile friguroase soldatii se pot dcoperi cu
un strat de paie,

Localurile trebuiesc ventilate prin deschiderea feres-
trelor, fard insd a provoca curente de aer vdtdmatoare;
in aceastd privin{d este de notat ci sunt persoane cari
suporta foarte bine curente moderate, iar altele cari sunt
incomodate de cel mai mic curent, cred ci obisnuinfa gi
antrenarea joacd un mare rol si aci.

A nu se permite fumatul in camerile de culcare,
cdci vifiazd aerul, '

A se supraveghea sobele ca si aib4d un bun tiraj,
$i sd nu aiba spdrturi prin cari si raspandeascad ,in ca-
merd oxidul de cirbune, asa de periculos §i care poate
da loc la accidente supiritoare i chiar asfixieri.

Mangalele sunt interzise. ‘ :

Bucatdriile vor fi instalate departe de latrine, ase-
menea si de grajduri pentru a se evita mirosurile nesj-

~ natoase si mustele atat de periculoase.

Bucitdriile sistematice cu care sunt inzestrate cor-
purile noastre constituie un mare progres in higiena sol-
datulului, :

‘Va trebui ca unitifile se poseda vase deosebite pen-
tru fdcut ciaiul sicare si serveasci si la fiert apa pentru
spdlarea vaselor, pentru clititul gurei i chiar a mainilor
inainte de masi, si mai ales dupa ce soldatii se inapo-
iazd de la latrina. : :

Apa dela bucitirie nu va fi raspanditd cum se
-obignuieste la noi, ci va fi adunatd in gropi sidpate ina-
dins in care se va virsa api de var sau alte dezinfec-
tante. 3 j

Vara, vom lua misuri a proteja alfnentele contra
mustelor cari constitue un pericol foarte mare - pentru

imbolnévirea soldatilor

Cercetérile moderne au aritat rolul pe care il joacd
mustele in transmiterea unor boale ca: holera, febra ti-

foidd, poate chiar tifosul, desenteria, diferitele diaree.

'« Mustele depun ouile lor de preferinid pe locurile
murdare: béligar, latrine, grajduri, acolo vor fi atacate
prin diferite antiseptice. K

/
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. Ori ce apé stagnatd in vecinatatea locuinfelor : balti,
api de ploaie stagnanta, hardaie negolite, i chiar urme
in care se aduni apa, favorizeaza multiplicarea tantarilor,
care ne dau frigurile palustre sub. diferitele lor forme
clinice si care ruineaza profund organismul.

Se vor lua misuri de umplerea acestor depresiuni
de pamant si chiar se vor lua mdsuri de chininizarea
trupelor. -

Se ' va interzice mancarea fructelor crude, verzi,
care determini iritatiuni intestinale §i predispune la con-

“tractarea boalelor epidemice.

Apa de bdut trebuie sd ne preocupe in deosebi.
Dupi cum am aritat si mai sus sunt boale de origi-
nd hidrica, care iau repede caracterul epidemic, in me-

~ diile militare si mai ales in campanie.

Este adevidrat ca pot fi izvoare, pufuri, care sa ne
dea api bunid de bZut (batalionul 8 vantori pe platoul
de la sud de Lucovitz in Bulgaria), este adevédrat ca
o analizi repede chimicid poate sd ne dea indicatiuni
asupra potabilitdfei unei ape, totusi in campanie e bine,
ca in general sd considerdm apele ce intalnim ca suspecte,
si ca atare si nu bem decat apele fdcute inofensive prin
ferbere.

Cel mai practic mijloc pentru aceasta este de a da
trupei si bea ceai slab.

In privinta sterilizdrei apei prin filtruri sau diferite
substante chimice, cred ca ele nu oferd sigura ta dorita
si cred c4 apa care a fost prealabil tratatd prin substanfe
chimice va fi luatd cu repulsiune.

Consumarga rachiului, tuicei, este interzisd, sobri-
etatea mireste " rezistenta oamenilor la oboseald si boale.

Se recomandd insid vinul, cafeaua, ceaiul.

Latrinele vor fi instalate departe de locuinfe, de
bucitarii, pufuri, rauri. :

Latrinele de campanie se fac sub forma de san-
turi, adanci de aproape un metru §i de latimea sape@:,
ast-fel ca oamenii si 1ncalece santul, cind isi fac re-
cesitdtile, pamatul sdpat se va aseza dealungul santul:
la 30 cm. la dreapta si la stinga, oamenii dupd ce isi
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fac necesitafile arunci pamant peste exeremente, cu pi--
ciorul sau cu o lopatd, care se pastreazd infiptd in pimant.

E bine ca sd se arunce in santuri apid de var sau
clorurd de calciu in praf, cenuse sau sulfat de fier, de
doud ori pe zi vara si odatd iarna.

Latrinele s& nu fie prea departe pentru ca oameni
sa nu ezite de a se duce la latrine si si facd nevoile
pe drumuri, poteci, gradini; a se .supraveghea mai
ales grddinile potagere. Se va pune santineld la latrine
cu consemnul sever de a supraveghea ca oaMenii si
tind curdtenie. | o e

E bine ca un drum stropit cu api de calce si fie
marcat intre unitafi si latrine. Vor'fi opriti ca venind
de la latrind s& intre incaltati in corturi, iar ‘iarna vor
fi obligati a-gi sterge talpa incdlfimintei, frecand picioa-
rele pe presuri impletite din paie si stropite cu lichide
antiseptice.

Noaptea latrinele vor fi luminate, si indicate prin-
tr'un felinar. :

- Vor fi agezate in directia opusd vanturilor obisnuite
i de e posibil, mascate prin paravane formate din cri-
ci de arbori. :

Céand sanfurile sunt umplute pe jumdtate, se astupa
cu pdmant §i se'sapa altele, insemnand: cu taruse locul,
unde au fost, pentru a nu se~sidpa de alte trupe pe
acelasi loc. ~

Se“recomandd deasemenea portul ‘unei centuri de
flaneld (pantecar), care apird abdomenul contra .ricelei
si a colicilor consecutive. : :

Hainele nu trebuie sd.fie prea stranse, pentru a ne
apdra contra frigului, hainele largi au avantajul si pis-
treze o pdturd de aer, rea conductoare de caldurs, care
impedicd iradiarea caldurei noastre proprii.

Portul cojocului este indispensabil pentru ori ce
militar, iarna. ‘ g

Se va profita de sedere in cantonament pentru ca
soldafii sa-si curefe efectele, si-si spele rufele; si-si
curefe si sd facd sd fie reparate incil{imintele, pe care
le va unge, isi va spéla picioarele §i trata rositurile, va
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- spéla ciorapi si obilele si le va schimba, in caz cand
~-sunt deterioriate, stiind ca dela o bund incdltdminte
depinde uneori validitatea si valoarea unei trupe.

Toti cei cu rosdturi inflamate se vor prezenta sau
vor fi prezentati de gradati la vizita mecicald.

Toti cei bolnavi sau numai indispusi vor fi dusi la
vizita medicald, mai ales cadnd existd boale epidemice,
se va spune soldafilor c& ori ce boalda tratatd dela Tn¢
ceput este mai usor de vindecat i cd cazurile suspecte
observate de la inceput, pot impedica difuziunea boale-
lor epidemice’ si prin urmare opri.dezastre.

In privinta febrei tifoide, paratifoidelor, holerei si
varsatului, boale grave si foarte omoratoare, se va re-
peta soldafilor cd, medicina pdsedd pentru fiecare cate
un vaccin, si ca toti cei care s’au sustras de la vacci-
nare (ofiteri si soldati) vor cddea desigur, in timp de
campanie victime acestor teribile boale.

In privinta febrei tifoide voi da aci regulele pre-
ventive si care rezumd in o formd lapidard, toatd orofi-
laxia acestei boale. :

A) Reguli individuale.

1. Evitati ori ce caz de febré tifoidd evident sau
suspect. ‘

2. Spalafi-vd mainile cu ingrijire innaintea méncdrei.

3. Nu beti decat apa de isvoare recunoscute ca

perfect curate, sau purificate prin ferbere.

4. Nu va imbdiafi in ape murdare. »
5. Nu befi lapte crud, ci numai fiert.
6. Alegeti si curatltx cu cea mai mare grije legumele

si fructele, dacd vrefi si le mancati ‘crude.

T vatatl intr’'un mod general crustaceele a cdrei
provenientd nu vd este cunoscutd.

2 Vaccinati-va contra febrei tifoide dacd va trebui :
sa fiti expusi la o contaminatiune.

E) Reguli colective pe care trebuia sd le execute
serviciului sanitar. '

1. Obtineti cooperauunea inteligentad si cordiald a

.agentllor sanitari.

2. Obtineti declaratlunea si izolarea suficientd a ori
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cdrui caz ‘de febrd tifoidd evidents sau probabila.

3. Exercitati o supraveghere efectivd asupra desin-
fectiunei excretelor tifice. -

4. Obfineti distributia urbani a unei ape bune sau
purificate. 3 ‘

5. Obtine-ti sterilizarea aper.

6. Considerati excretele omenesti ca putdnd fi pe-
riculoase si luati toate masurile pentru a feri contamina- -
fiunea bauturiler si alimentelor.

Pentru alte boale ca: disenteria, difteria, tetanosul,
posedam vaccinuri sau seruri, cari, dacid sunt. injectate
dela inceput se vindeca repede sau scurteazi durata
boalei si chiar apara pentru difterie, pe cel din apropierea -
bolnavului (injectii preventive sau profilactice),

Pentru tifosul petechial sau cum se zice in popor
tifosul negru, avem de ficut despdducherea: ,

Aceastd boald constitvie flagelul cel mai de temut
al oamenilor in campanie §i caruia armata noastra si in
special medicii militari, i-au platit un tribut ingrozitor.

Voi transcri cateva din mdsurile sanitare : :

1. La cea mai micd binuiali de probabilitatea fvirei
vreunui caz de tifos exantematic, se va izola suspectul
la spitalul militar sau civil - din localitate.

2. Cand se va confirma vre-un caz, se va evita
contagiunea prin mijloacele posibile si in prima linie
prin izolarea omului la spital. .

3. Tofi cei care au fost in contact cu bolnavul, vor -

~fi izolati si li se vor face bai calde simple sau chiar

antiseptice pentru a distruge insectele parazite cuticole,

4. Desinfectia a tot ce a venit in atingere cu bol-
navul (rufe, haine, paturi, etc.) si apoi desinfectia came-
rei, se va face dand preferintd sulfului care ucide ger-
menii morbizi $i parazifii de corp (50 grame sulf pentru
an metru cub). : T

5. Se va lua misuri riguroase pentru“starpirea pa-
Ttazitilor pe corp si in special paduchi de corp, care
‘dupd  datele recente stiinfifice ~sunt agentii vectorii ai
micro-organismului, inci necunoscut, al tifesului exan-
tematic. '
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6) Pentru aceasta se va inspecta oamenii' complect
desbricati si rufele lor, pentru a depista parazifii, cei
gisiti cu pdduchi vor fi pusi sd se spele cu sapun de
la cap la picioare, si apoi ungi cu ulei camforat, petrol
si primeniti, iar rufele lor desinfectate. . .

Indati ce se declari un caz, aceastd masurd se
va aplica la tofi cei care au fost in contact cu el, de
exemplu la o unitate (sectie, pluton, companie etc. dupa
circumstante). ) ;

7) La aceste inspectii vor asista obligatoriu toti ofi-
terii fiecarei companii, care Vvor da concursil lor eficace
medicilor in prevenirea acestei teribile boli.

8. Sé va da o atentie deosebitd celor venifi din
invoeli, permisii, concedii, serviciul de gardd, se vor tine
izolati pand la venirea medicului la cazarma, care-i va
examina scrupulos, cum s’a aratat mai sus;

9. Personalul sanitar (medicii, infirmierii, brancar-
dierii) si toti cei care vin in contact cu bolnavii sau
suspectii, vor lua cele mai serioase misuri de antisep-
sie in special pentru maini, §i vor fi intotdeauna im-
bricdti in bluze. . | ' -

Misurile de profilaxie, cari trebuiesc recomandate
in armatd, contra febrei recurente sunt identice cu cele
de mai sus, prescrise de mine, contra tifosului exante-

matic.



IGIENA BIVUACURILOR

Regulamentul serviciului in campanie prevede la ca-

pitolul despre bivuacuri, urmitoarele:

Bivuacul este inrrebuintat mai ales pentru trupe cu
efectiv mai mic. o b

Dacd efectivul este mare, este greu de gdsit un
teren destul de intins, care si indeplineasca si condi-
fiunile cerute unui bivuac precum, addposturi, contra
timpului rau, pamant uscat, apropiere de apd, furaj, ins-
talarea bucatdriilor i a latrineior, etc. :

Bivuacurile mari nu permit a avea totdeauna trupele
in mand, cu cat ele sunt mai mari, cu atat va fi mai

greu a pastra ordinea pe intuneric, in cazul vre-unui atac

fard veste. -

De aceia este mai bine totdeauna, cand se poate, a
se forma mai multe bivuacuri mici, aproape de sate sau
localititi din cauza apei), decat un singur bivuac mare,
in acest caz se ageazd bivuacurile dupa randurile nume-
rice a unitdfilor, afard de detasamentele fnsarcinate cu
siguranta. _

Artileria bivuachiazi in totdeauna la un locicy ce-
lelalte arme si 1m partea cea mai feritd in cas de atac.

Cand suntem siliti a bivuaca la un loc " unitatile
mari, se lasd intervale cat mai mari intre corpuri, (atat
cat permite terenul).

Cand din cauza terenului sau a imprejurdrilor tac-
tice, trebuie a‘bivuaca in adancime, se lasi distante mari
intre unitati, iar latrinele se pun pe flancuri.

Ajungadnd pe locul hotirat pentru asezarea trupelor,

‘in bivuac, comandantul cuartierirei recunoaste repede
terenul, inseamnd linia generald a bivuacurilor prin farusi,

! 0
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aratand fiecirui sef de cuartiruire locul cefrebuie sa-I
ocupe corpul sdu, de unde vor bea apd oamenii, si
unde vor spila rufele, unde vor adépa caii §i de unde
se vor aproviziona cu paie si lemne. ,

Pune apoi s se execute de catre cuartiruirea _ fie-
cirui corp, lucrdrile de pregdtire aie bivuacului, precum:
insemnarea pe teren a diferitelor linii, prégitirea locu-
rilor pentru bucatarii, latrine, etc. Ordond sa se ageze
santinele la puturi. '

: Comandantii de corpuri jau toate mdsurile pentru
a pastra ordinea §i curafenia in bivuac. :

Cuartierele generale si ambulantele se ageaza pe
cat se poate in case, §i aprofipe de centrul trupelor lor.

Steguletele si felinarele regulamentare se ridica la
fiecare unitate. Fanionul si felinarul cu crucea rogie pentru
formatiunile sanitare. ~ el T

Ofiterii bivuachiazd cu trupa lor, fiind cu totul oprifi
a se ageza in casele, care s’ar afla in aproprierea bi-
vuacutlui, chiar dacd ele sunt goale, fdra autorizatie anume
a comandantului bivuacului (art. 215 regulamentului asu-
~pra setviciului in campanie).

In campanie, tofi ofiterii gradati si trupa sunt con-
siderafi ca aflati in permanen{d in serviciu.

Nimeni nu poate pardsi cantonamentul sau bivuacul
fard un ordin sau o autorizatie anume scrisa. j

In cantonamente ‘'si bivaacuri, ofiterii §i gradatii
sunt datori si se asigure de buna intretinere a efectelor,
- de curitenia corporald a oamenilor, de buna ingrijire a
cailor, de buna pistrare a ratiilor de hrand de rezervd,
ei viziteazd adesea locuinfele * soldatilor §i adaposturile
cailor, observd de aproape bund stare ‘a incaltamintei si
potcovitul cailor, pregétirea hranei oamenilor si distri-
butia ei. el S
Toate recomandatiile higienice facute pana acum se
aplicd si-la bivuacuri, cu observafiunea cd sederea o0a-
menilor in bivuacuri fiind de un timp mai scurt ca in
_cantonamente,  ele vor fi mai putin exigente, Cu toate
acestea ele vor fi aplicate pe cat posibil. =

[n bivuacuri, cand e frig oamenii isi vor construi

1
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acoperisuri fortuite. Se va preferi terenurile ih pant, la
marginea padurilor, evitindu-se fundurile de vai si balile.

Addposturile se vor face cu crici ‘de arbori, hartie,
scanduri, rogojini, cartoane. 1

Pe jos se va forma un strat izolator din crici
verzi, pae. A8

Daca consideratiuni. militare nu se opun si daca
exista lemne si carbuni, se vor aprinde focuri, unde
cameni vor veni sd se incdlzeascd, si-si usuce hainele
si rufele ude de ploaie si zdpada. '

Soldatul se va apdra de frig purtand cimisi si
pantaloni de flaneld, sau foi de hartie si jurnale puse
peste camdsi, hartia formeazd un bun izolator, vor purta
vestd de lana (flaneld regulamentard sau zdbunuri), co-
joace, se vor acoperi cu foile de corturi sau se vor
vari in saci. :

Vor dormi cu ochii acoperiti cu capela sau cu ba-
tista. A _

Instalafia latrinelor de campanie va fi ficuti cu a-
ceiasi grija ca in cantonamente si in directii opuse vén-
turilor dominante.

Cand este prea frig si oamenii se intorc din trangee
Sau avantposturi, cu extremitafile amortite de frig, nu
trebuiesc a fi ldsati sd se apropie imediat de foc.

Higiena franseelor sau a cantonamentelor subterane.

Cu toate noile mijloace de lupti, transeele au pri-
mit perfectiondri, cari au ajuns la progrese insemnate
din punct de vedere higienic. :

‘Higena transeelor reclamd o mare atentiune.

Ca toate cd oamenii nu stau in trangee de cat in
mod intermitent, totusi se poate contamina de la dejec-
fiunile_predecesorilor lor, cari au putut fi atingi de boale
contagioase sau pot lua diferifi paraziti de corp, si prin
acestia boale foarte periculoase ca tifosul, pesta, etc.
Sederea in transee pe pamant si in noroiul, la care s’au
adaugat materiile fecale, .murdariile incaltdmintelor, a
vestmintelor, a mdinilor, explici adesea aparifiunea
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dezinteriei, a febrei tifoide, a paratifoidei in Jlocurile si
cantonamentele unde inamicul a locuit mai fnainte.
Prin urmare, principala reguld igienicd a sederei in
trangee, constd in curdfenia lor, ne trebuind sa confind
materii fecale. :
Trebuie a sdpa, cand lucrul este posibil, la fiecare
50 sau 100 metri si perpendicular pe trangea principald,

o deviatie bine adapostitd, destul de adancd in cari oa-
“menii se vor duce pentru asi satisface trebuinfele lor,

acoperite in urma dejecfiunile facute, cu pamant.

Cadavrele oamenilor si animalelor vor fi depértate
cat. de repede din transee si mai ales inainte ca putre-
factiunea sa se fi produs. : :

Problema alimentatiei cu apd potabild a oamenilor
stationand in transee, este foarte importanta.

Aprovizionarea cu apd purd, fiartd sau javelizatd, -
trebue si se facd in acelas timp ca aprovizonarea in
alimente si munifii.

Apa trebuie s fie adusad curatd. Oamenii stafionafi
in transee, avand sd facd sfortdri fizice §i morale obo-
sitoare, li'se vor da ceai si cafea, odatd cu provizii de

- ap3, 1n gdlefi, butoaie curate.

Pe timpuri friguroase i ploioase trangeele se vor
acoperi cu ramuri i vor oferi un addpost eventual contra
ploii si zdpezei. )

Se va sipa totdeauna inapoia locului ocupat -de
oameni o mica rigold, avand din distanfd in distan{a
gauri de absorbfiune, unde se vor aduna apele.

Fiecare om va dispune de o cantitate de paie pentru
a se repauza, dacd sederea in trahgee se prelungeste.

Povefe practice pentru a se apara contra frigului.

- Vesmintele suprapuse, chiar fiind din tesdturi ugoare,
vor tine mai cald decat vestmintele groase unici.

Doua perechi ismene de panzd tin mai cald decat
o pereche de ismene de 1an3, doud cdmdsi de panza
maj mult.ca o cimase de land, doud cadmisi de panza
mai mult ca o cdmage de flanela. '
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Vestmantul exterior trebuie si fie din fesut des.
Subvestmintele trebuie si fie largi si si nu exercite
Mici o presiune asupra corpului pentru a nu jena cir-
-cuiatia. i
Vestmintul exterior e bine sa fie impermeabil la aer,
fesut des §i dacd se poate tibicit. Cojoacele noastre ti-

'bécite constituie o imbricdminte foarte buni.

Haina exterioard trebuie si fie inchisa la mani, prin
sireturi, la- picioare prin pulpare, legituri sau bande,
la gat cu un sal, la talie cu cingitoare, dar niciodati
asa de strdnsd ca sa jeneze circulatia.

- La persoanele normale, cum sunt soldatii, trecerea
'dela o temperaturd inaltd la una joasi, departe de a

- mdri sensibilitatea permit din contra_de a suporta frigul

mai bine.

O duge sau o baie rece éste bine -supbrtaté cand

‘suntem infierbantati-asudati. Rusii pe timpul iernelor lor
driguroase supraincalzesc camerele. Se inmagazineazi
astfel cidldura care are o actiune binefacdtoare pentru
mai mulf timp. :

In expeditiile din tirile nordice oamenii au suferit

mai putin in primii ani.

Deci, de cate ori e posibil oamenii,se vor fincdlzi,
1n locuintele incalzite si chiar supraincdlzite. '

Bauturile ca ceaiul, cafeaua, supele sunt reactivi
magnificii contra frigului. Alcoolul trebue si fie conside-
rat ca un medijcament de mana intdia, mai ales sub
forma de rom, cognac, dar si nu fie intrebuintat decat
ca medicament, caci printr’o intrebuintare prea defss,
-chiar in doze rezenabile, pierde repede orice eficacitate.

Cand e posibil, se va da oamenilor rebegiti & frig
114 litru de vin cald, mai ales cu zahir si in care se
va muia pdine, ceiace ii va inviora foarte repede si fi
'va sustine contra frigului.

Exploratorii pretind ci degerarea pirtilor descope-
tite nu se produce decét 1a temperaturi sub 20% la oa-
‘menii ostenifi cu un vant chiar usor, ~degeraturile se

~-observd la temperaturi mai putin joase. si finainte de

degerdturi se observd, din cauza frigului, o durere a
ppartilor descoperite, care este foarte incomoda.
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Bonetul cu marginile imblanite;' caftanul, la passe-
montagne, cum fi zic francezii, cdciula, ne apara foarte-
bine, desi impiedica pe om de a auzi, .cind e trasd pe

_urechl si predispune la somn. Se recomanda urechel-

nite de flanela sau de orice fel de postav gros, cusutd
de chipiu, sau chipiurile de iarnd si bonetele cari pot a:
fi desfacute si acoperd urechile, ceafa si bdarbia. Cand
vantul rece sufld cu putere se recomanda a ne apira de
partea vantului cu o placd din carton sau piele.

Chipiurile noastre de jarni sunt foarte bune.

Pentru persoanele prea sensibile la frig sicare sunt
incomodate prin o scurgere abundentd a nasului, se re--
comandd a pune pe nas o bandd de 1and ‘cau flanela.

Sunt persoane. cari sunt prea dispuse la degerdturi,

.mai ales cand sufld vantul si ceeace trebue stiut este v

cd fata, cand incepe. sd-inghefe nu este dureroasa, ba
chiar insensibild, asa cd nu ne ddm seama de perlcol $i’
trebuie ca camarazii sd fie intotdeauna atenfi a -supra-
veghea figura vecinilor. Degerdtura apare ca o patd albad
ca fildesul, este indolerd si cand apare sd stim cad sen-
zafia primitivd si dureroasd de frig a disparut.

Aripele nasului mai ales, obraji,, barbia inberbd,.
urechile cand nu sunt protejate, sunt cele mai expuse,—
De aci avantajul de a purta barbd (les poilus).

Indata ce _apare pata albd sidefie, atunci camaradul
sau \individul insusi, cdruia vecinul i-a atras atenfia, va

- trebui sd se frictioneze cu putere /pana:cand pata dis-

pare si sensibilitatea revine, ceeace se intdmpld repede,

" dac¥- aceasta precaufiune e luatd la timp.

, Se recomanda de obiceiu fricfionarea cu zipadi,
aceasta este foarte bine, cu condifii sd ne servim de
fulgi de zdpadd care e moale, cdci cand zdpada din
cauza temperaturei prea scazute este pulvenzata sau in
cristale, da loc la o operatuune.dureroasa si foarte pe-
riculoasd. E-de preferat atunci si facem fricfiunea cu
mana goald sau inmdnusatd, dacd lana nu este prea asprd.

o parte a obrazului, care a fost atinsd de degera--
turd, are tendinfa sa mghete din nou foarte wugor, de
aceea se recomandd mai ales pe timpul noptei, ca sa
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e frictiondm din timp in timp, partea\ Obrazului pe care
0 stim expusd la inghetat. _

Este foarte periculos, pe timpurile - prea friguroase,
d’a pune pe figurd grasimi. Corpii grasi inghetand la o
temperaturd relativ joass, favorizeazi degerdturile si pot
'sd Tmpiedice constatarea petei albe, care nu ne di de
stire de pericolul ce’ ne amenintd. —Petrolul care nu
‘ingheata  de cat la 70 sub zero, arfi foarte eficace, dupa
medicul general francez Dr. Couteaud.

Pe timp de tnghet, orice contdct de metal cu pie-
lea expusd la aer, determini degerdturi. Acei care poarti
-ochelari vor acoperi parfile metalice infdsurandu-1 - cu
land sau ata. \. ' : .

Cel mai bun tratament al degerdturilor, care sunt
indentice, cu arsdrile de primul si al doilea grad, con-
std 1n pensulatia pirtei degerate cu acid piric (so-
flufie concentrati). i3

Minugele groase de lani sau piele cédptusita cu
blané, ne apiri contra frigului putin riguros, cu con-
-ditie ca degetele si mainile si nu fig stranse de minusi,
dar cénd frigul e prea mare, manusile sunt ineficace si
«chiar periculoase i trebuiesc inlocuite prin mitene care
‘evit accidentele si permit a rezista frigului cel mai mare.

Pentru méini ca si pentru picioare, . trebuie a
asigura in prima linie libera circulatia a sangelui..- De-
-getele de manusi chiar largi predispun la inghet, din
contrd degetele libere in ace'asi pungd profiti de cil-
durd reciprocda degetelor §i a méinii. In mitenele ordinare
numai policele este separat; ori degerarea policelui, a cirei
circulafie e mai bine asigurati decat a celorlalte degete,
este foarte rard si afard de aceasta ne este usor, din

“timp in timp, a-l incilzi, trecandu-1 in punga comuni.

S’a obiectat ci mana ne este mai putin indema-
‘naticd, insd cu o obisnuintd se ajunge la o indemanare
suficientd si afard de aceasta se poate adduga pentru
soldatii tragitori un deget suplimentar pentru index,
de care se va face uz in momentul trebuincios, l&sand
«restul pungei incdpator si penfru index. ‘ ,

Ducele Abruzilor in -expeditia sa la polul rord,

: :
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‘ pierde doud degete pentrucd purta ménusi in mani,.
: pe cAnd camarazii cari puftau numai mitene n’avurd nimic.

Mitenele in pasla au avantajul cd pdstreaza cél-
dura chiar cand sunt ude; desi sunt mai pufin suple
ca cele de lana. : : ;

La degete degerdtura se manifestd repede, dandu-i
aspectul de fildes, senzatia dureroasd de frig cispare
cu totul atunci. X _

Degetul trebuie frictionat viguros cu ‘zdpada, sau
‘minusa mainei celelalte, aceste fricfiuni energice si pre-
lungite vor trebui sd alterneze cu incilzirea degetelor.

Trebuie evitat cu orice pref, d’a apropia de foc,
de sobe incilzite, d’a muia in ap# caldd, un membri
sau un segment de ‘membru inghetat, cele mai grave
si dureroass dezordine pot rezulta din aceastd practica.

Degeriturile superificiale vor fi cu eficacitate comba-
tute prin ‘frictiuni cu alcool sau comprese cu acid
picric. Coloarea galbend de: acid picric dispare usor cu
o solutie saturata de acid boric.

A se evita amestecarea acidului picric cu alcool sau

; glicerind (amestec detonant). :

- Protectiunea picioarelor. Pe langd durer€a pe care
o provoacd scaderea temperaturei, picioarelé sunt mai
expuse la degeraturi, destul de grave, care ajung repede
laperderea parfiald sau totald a uneia sau ambelor picioare.

In aceste cazuri, cauza primitiva este totdeauna-
reaua circulafie a sangelui la nivelul extremitafilor inferioare.

=~ Majoritatea acestor accidente nenorocite sunt evitabile.

Incil{imintea nu trebuie sd comprime nici o
parte a piciorului, pentru a nu aduce nici o jend in
circulatie. Trebuie inainte de toate a .asigura libertatea.

_absolutd a miscarilor degetelor §i a evita ca picioarele
- s fie stranse in- vre-un punct.

O anchets ficutd in Franta de cédtre Doctorul Char-

cot, a dovedit-cd céi atingi de degeraturi purtau incdl-
_ _ tamintea prea stransa. S’au observat congelafia la tempe-
: raturd nu asa scdzutd tocmai din cauza jenei in circulatie..
& Oamenii obosii, anemiati, rdu nutrifi sunt mai pre~
. dispusi la degeraturd. :

L
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. Ori de cateori e posibil, picioarele vor fi spilate
cu apd rece si frictionate, Inciltimintea uscati unsi,
si bine intrefinuta.

Ca si pentru membrele superioare, degeriturile pi-
cioarelor suat insidioase. Cand cineva nu isi mai simte
picioarele si degetele, pericolul degerirei este mare.

Tiebuie "atunci sd ne descdltam repede, si scoa-
tem gjorapii sau obielele cat va timp, se incilzeste
membrul atins pundndu-l in subtioara ~unui camarad,
intre coapse, pe piept,, apoi se frectioneazi din nou.

In ceiace priveste urmdrile si tratamentul picioa-
‘relor degerate ne referim la cele zise mai sus.

Dar repetdm ci trebuie evitat cu ori ce pret d’a
expune membrul inghetat la cildura focului.

, D-r. Charcot recomandi pentru iarn3, bandele pen-
tru pulpe, cari insd sa nu fie* stranse si care sunt su-
perioare cismelor.’ s

Asanarea campurilor de bdtaie.

Pdmaéntul, aerul si apa se infecteazi si se viciazi
din cauza cadravelor de oameni si animale, de pe cam-
pul de bataie, :

Serviciul sanitar al armatei trebuie 'si depund o
grije foarte mare pentru a preveni aceasti infectiune
sau cel putin a o micsora.

In toate rdsboaiele acest problem a atras atentiunea
autoritafilor civile si militare §i s’a propus diferite mij-
loace, mai mult sau mai putin eficace.

In rasboiul mondial in curs s’a’ vizut cat ‘este de
greu a impiedica aceste infectiuni, cel putin cu mijloacele
recomandate pand acuma. . S

Doud luni dupd marea bitilie de la Marna, fran-
cezii au mai gasit cadavre de oameni neingropate, in
stare de descompozifie. &

Ori, dupi cercetdrile recente s’a dovedit cd cada-
vrele de oameni §i animale neingropate, sau insuficient
ingropate, nu numai ci pot propaga diferite’ boale prin
microbi, “purtafi de aer, api si pamant, dar inci dau loc
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adevirate intoxicafiuni mofitice, cari pot merge pand la
moartea indivizilor expusi la influentele gazelor ce se de-
gaja din putrefactie. ( ’

Pentru evitarea pericolelor semnalate i prevenirea
exploziunei de epidemii omoratoare, cAmpurile de bataie
vor fi asanate prin ingroparea cadavrelor de oameni si
animale repede, dupd fiecare luptd, prin intrebuinfarea
de substante chimice (var nestins) si prin ardere.,

Inhumatia.-Nu este' posibil a transporta cadavrele
departe de locul unde se gisesg, gropile vor fi facute
pe loc, evitindu-se insd vecinitatea locuintelor, a cursu-
rilor de apd, izvoare, fantani. '

Se va alege un pimant uscat, - permeabil, in pantd
dulce, terenurile argiloase si umede intarzie descompo-
zitia cadavrelor. _

Se sapd sanfurile der2 metri lungime §i 3 metri a-
dancime, pe fundul lor se pune crdci de arbori, pentru
a le drena. : ‘

Cadavrele se pun pe doud randuri, cel mult, agezate
perpendicular unele pe altele, despuiate de imbracamins
_ tea lor, Tmbricdmintea intrzie descompozifia.

* Se vor aduna cu grijd pldcile de identitate.

Pamantul va forma un strat de aproape 3 metri a-
supra ultimului rand de cadavre, formand un fel de tu-
muli ocupand lirgimea santului §i servind al indica.

_ Se vor semina plante care cresc repede ca: trifoiu,
lucerna, cdnepa, inul, care au avantajiul de -a fixa pa-
mantul §i grdbi descompozifia. |

Desgroparile vor fi cu totul oprite; in caz de ne-
voie cand ingropdrile vor fi fost rdu ficute si cadavrele
~desgropate sau descoperite de animale (pésari,® porci,
caini, lupi) se vor acoperi cu pdmant sau se vor preceda
la arderea lor. )

Acolo unde oamenii si caii cad cu sutele §i cu miile,
ihgroparea niu este posibild sau va fi asa de rdu facutd
incat va fi nevoie a proceda la distructia lor chimica sau
prin foc. '

Altfel mustele si microbi patogeni de care pdmantul
va fi siturat, vor duce la distanfe pericolul de imbol-
navire, - , ;

%
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Japonezii au ars peste 70.000 cadavre. Din conside-
Tafii religioase n’au ars-decat cadavre japoneze; pe Rusi
$i -cai i-au ingropat. ;

Aparatele mobile de crematiune sunt nepractice si
costisitoare.

- Se recomanda incineratia pe loc, mai ales dupd ma-
rile batalii. - '

Germanii, pe langd frontiera Beigo-Olandezd, s’au
mulfumit si ageze cadavrele, unele 1anga altele in straturi
suprapuse peste lemne, si sd.le dea foc cu petrol.

In alte procedee s'au sdpat gropi in formd de pi-
ramidd trunchiatd rdsturnati, previzuti cu cosuri de
tiraj, la colfuri, $i o deschidere laterali in .o parte pe
unde sd se da.foc. ‘

Incineratia cadavrelor are enormul avantaj s3 evite
infectia solului, a apei si a aerului, este mai pufin obo-
sitoare si mai putin periculoass, ca ingroparea cada-
vrelor,

Actiunea sterilizatd a calcei este mai pufin practici,
mat. putin eficace, mai Jungd §i mai costisitoare.

Pentru un cadavru trebuie 100 pani la 120 kgr.
de var; pentra un cal 1000 kegr.

Camera francezd a votat in sedinta dela 12 lanuarie
1915, o lege, care a codificat si facut obligatorie inci-
nerdfia cadavrelor de oameni neindentificati, si de -ani-
male, in rédsboiu. g

Incinerafiunea va fi obligatorie pentru toate obiec-
tele si materiale murdarite, susceptibile de a deveni o
sursa de contagiune s§i a provoca isbucnirea boalelor
epidemice.

Conducerea serviéiului sanitar in perioada de
preparatie a rasboiului ‘

Aceastd perioada incepe din prima zi a mobilizdrei

- §i se termind in momentul cand totul e gata pentru ca . -

lupta sd poatd fi daty. : .
[n aceastd perioadd serviciul sanitar are un relfoarte
important, atat in selectiunea pe care trebuie si o faci
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mobilizatilor, care sosesc zilnic din toate colturile térei,.
pentru a fi incorporafi, cat si in luarea mdsurilor de

‘higiend si profilaxie, fie in garnizoane, fie pe timpul

transporturilor strategice, in cantonamentele de concen—
tratiune, fie pe timpul margului. ;

[. — Mobilizarea.

In aceasti perioadd sefii marilor unitd{i sanitare:
intervin putin, deoarece rolul serviciului sanitar la uni-
titl este fixat in detaliu in carnetele de mobilizare.

Tin 's4 spun ci rolul medicilor de la corpul de trupa
si unitdti este foarte important, Desfdsurand o munca
intensivd, de dimineafd si pand in noapte, el trebuie sa

vadi fiecare om si-1 examineze cu atentie §i competinfd

pentru a elimina nevalorile militare, s& ia in acelagi timp
misuri judicioase pentru  preintdmpinarea boalelor comn-
tagioase, sd facd sau sd complecteze vaccinafiunile, etc.
, Se calculeazd cd in general, selectia oamenilor, cand
e bine ficutd poate ajunge cifra de 10—20 la 1000 din
efectivul celor examinafi. . v

Totusi trebuie si adaug, cd in selectionarea oameni-
lor medici sefi ai diviziilor gi ai corpurilor de armata
an de asemenea un rol insemnat, intervenind cu autori-
tatea lor, cu experienta si simful lor clinic in alegerea
oamenilor, mai ales acolo, unde sunt medici militari ti-
neri sau de rezervd. %

In 1913 in calitate de medic sef al corpului 2 ar-
matd, am luat o parte insemnatd in alegerea oamenilor
cand am vizut pe toti cei bolnavi, infirmi- sau’ dubiosi.

Selectiunea pe care am fdeut’o atunci, bazata pe
priceperea lucrului, a contribuit pe tot timpul afldrei in
Bulgaria, la menfinerea unei bune stéri sanitare in cor-
pul 2 armatd, precum si la localizarea §i atingerea epi-
demiei de holera, pe langa celelalte médsuri, mai repede

si cu pierderi mai mici in acel corp de armatd.

- In 1914 si 1915, in perioada precursorie a intrdret A
noastre in marele rasboiu mondial, am avut posibilitatea
si vid om cu om, numeroasele contingente care s'aus

/
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perindat in unitafile din diviziiie 3, 4 si 12, cari intrd
in compunerea corpului 2 armati.

Il. — Transporturile strategice.

In principiu fiecare unitate, care este transportati
cu calea feratd, tractiune automobild, vas plutitor Sau
pe jos, trebuie sd-si- aibd personalul siu sanitar. Zic
personal sanitar i nu medic, avind prezent spiritul pe-
nuria de medici, care ne-a forfat si pornim unititi, ba-
talioane si chiar regimente fira doctori in medicini, cu
un student, de cele mai multe ori incepdtor.

Asa cd si din acest punct de vedere medicii sefi
divizionari, de corp de armati, trebuie si vegheze i in
aceastd perioadd asupra serviciului sanitar dela unititi,
pentru a evita’ dezastre sanitare, » :

Medicii onitafilor vor supraveghea sinitatea oame-
nilor transportafi, vor ingriji pe cei bolnavi si raniti, vor
debarca la prima statie de oprire sau vor trimite tnapoi
cu mijloace proprii sau improvizate pe toti acei cari nu
vor mai putea continua drumul, sau pe cei atingi sau
numai 'suspecfi de boale contagioase.

Ei vor fi predati medicilor de la infirmeriile de gar4,
sau de etapd, iarin lipsa lor autorititilor civile respective.

. In aceastd privintd deschid o parantezi. La noi
aceastd organizare a lasat foarte mult de dorit.

La perioada dureroasei noastre retrageri din 1916 -
a trebuit sd intervin personal, in calitate de medic sef
de armatd, pentru a-organiza, cu mijloace fortuite ase-
menea infirmerii, unde veneau sd fie ingrijiti sau uneori
sa expire soldafi bolnavi, fldménzi si istovifi de puteri.

Din timp de pace trebuia si se 'ia misuri pentru a’
menfine salubre localitdfile unde trupele vor debarca,
sau vor face haltd si a se evita pericolul rezultat din
infectiunea solului, prin trecerea succesivd a trupelor,

pericolul mdrindu-se din ce in ce pentru trupele ce se
succed. :

In aceastd privin{d lucrul a l3sat la noj foarte mult
de dorit. Pe linia de retragere a armatei a Il-a de la

=
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Ploesti pand la Baciu, gdrile erau murdare, latrinele inu-
tilizabile, drumul era presdrat in dreapta si in stanga
de numeroase cadavre de animale. In Dobrogea, in ziua

" de 8 Septembrie 1916, in sectorul ocupat de trupele ru-

sesti am vidzut cadavrul unui soldat rus, parasit in mar-
ginea drumului. A trebuit sd intervin personal pentru a
lua misuri de asanare repezi, dar eficace, care mi-au
permis totus insd sd evit epidemii in armata Il-a, care
se retrdgea luptand. _ :

Aceste fapte trdite sunt fdcute si pun in evidenia
rolul important al medicilor sefi de unitdfi mari, pana
la cel mai inalt grad si si arate ce gresala mare ar fi .
sd ne gandim la suprimarea vr’unui factor diriguitor al
serviciului sanitar, cum sunt de exemplu medicii de corp
de armatd, cu ce s'a ficut in asa zisa perioadd de or-

“ganizare a serviciului sanitar militar in 1917.

Fiecare unitate mare combatantd si-si aibd seful
sdu de serviciu sanitar, rdspunzdtor de starea sanitara
a unitdfei si care 'sd informeze in tot momentul pe
comandant de validitatea trupelor, pe care are sile duca
la luptd. , i e

In aceasta privintd, Comandantul, adicd D-voastra

“viitorii comandanti de unitafi mari trebuie sd facefi o
~operd de prevedere.

Jatd de ce vd vorbesc de aceastd lucrare impor-
tanty fiindcd responsabilitatea D-voastrd va fi angajatd.
 Trebuie ca dintimp comandamentul sd& ordone fa-
cerea de anchete sanitare si aplicarea de mdsuri de
ordine higienice pe zonele de stationare, prin medicii
sefi divizionari, de corp de armata.

In aceastd directiune, Japonezii si Germanii au im-
pus prevederile pini la cele'\mai mici detalii, facand
anchete sanitare, ludnd ‘mésuri potrivite cazurilor i chiar
indepdrtand de pe zonma de concentrare pe purtatorii de
bacili. ’ :

Se vor lua masuri serioase de higiend si ingriiri
medicale (pansamente, inoculafiuni prevenitive, adminis-
trarea de .cordiale, etc.) in stafii, halte, in gdrile de
debarcare.
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Se va organiza depozite de bolnavi dnde se vor
debarca tofi cei cari nu vor putea sd urmeze trupa,
acestia vor fi dati pentru moment, in primirea medicului
unitatei care va-avea grije, indata ce lucrul este posibil,,

a-i trimite’ la gara regulatrice care le asigura evacuarea
lor definitiva. S ,

l[I..—Cantonamente.

Am ardtatat in altd lectiune conditiile higienice ale
cantonamentelor, vom « complecta aci, subjectul prin a-
ddugirea cator-va notiuni de organizatie.

Cénd cantonamentul dureazi mai mult timp este
bine a infiinta infirmerii comune unde, cu grupare de
personal, §i material sanitar, si putem da o ingrijire
mai complectd ranitilor si ‘bolnavilor, usurand cor-
purile de trupd de unele categorii de bolnavi si la nevoe
sd facem sd intre in scend si formatiunile sanitare di-
vizionare. Asa am procedat in campania din Bulgaria
din 1913 la Lucovitz. :

- Tot aga va trebui si asigurim evacuarea fnapoi
Cdtre o gard sau spital de evacuare, a bolnavilor, exemplu:

gara Telis si spital de evacuare No. 2 pentru corpul 2
armatd, in Bulgaria. :

IV.—Marsuri.

Inainte de plecarea din cantonamente se vor evacua
bolnavi si‘indisponibili, fie cu automobile sanitare, fie
Cu trasuri de rechizifie sau alte mijloace, la punctele
fixate de serviciul sanitar al comandamentului, la nevoie
se vor ldsa pe loc, pand la noi dispozitiuni depozitele:
de indisponibili. ; ‘
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Art. 15 din serviciul sanitar in campanie prevede
ca medicii de la masile comandamente s tind un regis- .
tru zilnic de operatiuni, relatind din punct de_ vedere
~al serviciului sanitar, evenimentele importantele, misurile:
luate si imprejurdrile ce le-au motivat.
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Vom arita mai jos ce trebue si confind si de cine
trebue sd se fie jurnalul de operafiuni precum i schema
de modul de incolonare a serviciului sanitar la o -bri-
gadd mixtd si divizie, dupd cum credem noi dupd ex-
perienta din campanie’ ' :

In privinfa margurilor tin sd va reamintesc cad mar-
surile sunt departe de inamic, in apropiere de inamic,
si in una sau mai multe coloane. :

La marsul unei mari unitdti ca §i a unei mici, seful
serviciului sanitar respectiv trebue sa propund si sd i-a
masuri necesare dacd unitatea merge in coloand, daca
insi unitatea se fractioneazi in unitafi mai mici, atunci
raspunderéa trece la seful serviciului sanitar al unitafei
acesteia. et ;
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Jurnalul de Operatie.

Se va tine de ambulantele divizionare, spitale mobile i
spitale de evacuare. Chnd una din aceste sectii va lucra
izolat este obligatd a fnainta zilnic ambulantei divizio-
nare sau spitalului mobil datele necesare pentru com-
plectarea jurnalului de operafli.

In jurnalul de operatii “se va finregistra zilnic iti-
nerariul executat cu formatia, locul i data pornirei, lo-
calitatea la sfarsitul etapei. : i

Localitatile sau statiunile de cale feratd unde s’a
evacuat rdnitii. Mijloacele de care s’au servit- pentru eva-
cuarea lor. Localitatile unde au fost ldsati bolnavii sau
ranitii panad sd-i ridice serviciul sanitar al etapelor.. Locul
~ depozitelor sau infirmeriilor de ,mars, spitalelor de mars,

divizi(inare si de corp de armata.

Locurile unde au fost instalate ppsturile de ajutor
regimentare. Drumurile spre posturile de ajutor tefimen-
tare. Statiuni de camionete automobile, unde se duc ra-
niti ' de la posturile de ajutor regimentar. Locul unde a
fost instalat laboratorul volant. Locul unde a fost insta-
latd ambulanfa divizfonard si drumurile  de care s’a servit
pntru aducerea rénifilor de la postul regimentar $i pen-
tru evacuarea lor la spitalul mobil sau mai inapoi. Mij-
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Hoacele de ca;é s'a servit pentru a mentine !egz“itura di-
napoi inainte intre diferitele esaloane (calireti, biciclisti
motocicligti etc.) 4

Ordinele operative primite de la comandamentele
superioare privitoare la fixarea postului regimentar, post
divizionar, spital mobil, intrebuinfarea ambulantei divi-
zionare (sau a unei secii).

Ordinele date diferitelor esaloane sanitare cu privire
la ‘mars, functionarea serviciului sanitar pe timpul luptei,
dn retragere, in lupta de pozitie. ]

In lupta de trangee aritarea transeelor pentru eva-
cuarea ranifilor dela prima pozitie. inapoi, numirul lor,
modul de’ evacuatiune, stafiunile de-'triaj, posturile de
ajutor, chirurgical, vaile si drumurile de scurgere ale ra-
nitilor spre ambulanta divizionar.

Se va nota cafi rdniti au trecut pe la fiecare sta-
fiune divizionard. Ordinul privitor la mpartirea terenului-
de cercetat pentru gdsirea rinifilor pe sectoare. -

Se va tine nominal ordinea de bitaie a personalu-

lui medical ofiferesc §i numeric pentru personalul sani-
tar inferior. :

Orice schimbare in ordinea de bitaie se va trece
in jurnalul de operaie la timp. Mortii §i rénitii din ca-
arele formafiei se vor trece nominal in ordinea de bi-
taie, ardtand localitatea unde au murit, dati si impreju-

rdrile care au provocat moartea sau riniréea.

Jurnalul de operatie se va intecmi sub stricta su-
praveghere a medicului sef al ambulante divizionare, spi-
tal mobil sau spital de evacuare. Actele originale care "
au servit la intocmirea jurnalului de operatie vor forma
un dosar, parafat care se va pistra.

Conducerea serviciului sanitar in timpul luptei.

Medicii sefi ai unitatilor trebuesc pusi la curent la
timp, cu operatiunile militare proiectate, precum i cu
schimbdrile ordonate in planul de luptd, pentru a putea
fi In midsurd si ia dispozitiuni sanitare ‘ potrivite: tre-

‘buintelor, -
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Directiunea serviciului sanitar in luptd revine in mare
parte medicilor gefi ai diviziilor.

‘ La noi in luptele din' 1917, prin suprimarea medi-
cilor de corp de armatd, a fost nevoe de interventia per-
sonali a medicilor sefi de armatd pentru a coordona
efortul serviciilor sanitare dela mai multe divizii.

Medicii sefi ai diviziilor trebue sa facd proba de
multa initiativd, repeziciune in hotarari, curaj personal,
rezistentd fizica si competentd medicala pentru a dirija
serviciul sanitar al acestei importante unitafi combatante.

Odati lupta inceputd comandanii de divizii 1 cor-
puri de armatd vor fi asa de preocupati de rolul lor, in
cat medicii sefi respectivi vor trebui sa ia dela inceput
in mani conducerea serviciului sanitar.

Dela inceput in curent cu intenfiunile comandamen-
tului va lua dispozitiunile inifiale, iar mai in urma se va
“tine in stransa legatura cu stat-majorul si comandamen-
tul, pentru a se duce personal, dupd luptd, sa vazd, sa
ia masuri sau si corecteze pe cele luate.

Pentru indeplinirea) acestui rol medicii sefi ai co-
mandamentelor trebuesc sd aibd agenti suficienti de le-
gdturi si mijloace repezi si variate de locomotiune.

Dacs medicii sefi ai marilor unitdfi trebuesc si fie
in legiturd constantd, ca sa zic aga, cu comandamentul
nu impértigesc insd ideia, exprimatd in unele scrieri ca
ei si rdméani tot timpul nemigcafi pe langd comanda-
ment. : .

Tocmai dispunand de agenti de legiturd, de mij-
loace repezi si suficiente de transport vor putea sd mearga,
chiar in timpul luptelor s& se ocupe de executarea dis-
pozitiunilor luate sau ordonate.

S nu uitim cd stabilizarea frontului, despre care
am vorbit in altd lectie: va permite medicilor sefi a avea
"o inrAurire personald asupra serviciului sanitar respectiv,
de multe ori chiar in cele mai mici detalii.

In 1916 si 1917, atat ca sef al serviciuiui sanitar de
la Marele Cuartier General, cit si al armatei a 2-a, am
putut inspecta trupele pana in primul rand de .trangee
si am controlat §i luat masuri sanitare chiar in timpul

L)
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untel or (Amzacea, Rasova, Maneci Ungureni, Lainici,
Campul Lung, Sinaia, in retragerea armatei a 2-a care
lupta, si apoi pe frontul Moldovei).

In stralucita actiune a diviziei a 3-a, din 11 lulie
1917 am luat parte hotdratoare in dispozitivele serviciului
sanitar al diviziei a 3-a, 'si elementelor sanitare din di-
vizia I-a, inspectdnd diferite esaloane sanitare, pani la
addposturile chirurgicale blindate si posturile de ajutor
regimentar, mergdnd pe jos, cilare sau cu automobilul.

La distribuirea $i esalonarea formatiunilor sanitare
trebuie finut seama de felul acfiunei, ofensivad, defensiva,
retragere, pentru a putea fi intrebuintate cu folos.

-~

Se va avea .in vedere cd aceste formatiuni si fie
defilate, servinduSe de toate cutele de teren, astfel ca
migcdrile noastre sanitare, ca si ale trupelor combatante
sa ramana invizibile pentru inamic: repartifia mijloacelor
si a personalului sd se faca in raport cu efectivele de
lupta si cu pierderile probabile avind totdeauna in re-
zervd, personal §i material pentru a-l asvarli acolo unde
va fi nevoie. Une ori lungimea si inCetineala luptei va
permite a se lua dispozitii judicioase dupd cazuri, alte
ori lupta e vie, pierderile sunt asa de mari s§i repezi,
in cat ‘serviciul sanitar nu poate interveni eficace de la
inceput (Regimentul . Gorj No. 18 trimes ca intirire
la aripa dreaptd a armatei l-a, i-a trebuit serviciului
sanitar mai mult timp pentru a ridica tofi ranifii. Regi-
mentul 34 Siberian avu 317 oameni scogi din lupta,
intr'o jumatate de ord ]a’Sandepu). ,

Cunoasteti cd@ instinctiv_rdnifi, cand pot, se tarisc,
se adund la cluburile de rdniti care s’a zis ci sunt an-
tenele inaintate ale posturilor regimentare.

Aceste cuiburi de rdnifi se formeaza inapoia liniei
de foc, a rezervelor batalionare, regimentare, dupi cum
vedeti pe schema de la fine.

: Brancardierii batalionari, se vor strecura, daci este
posibil, pand la aceste cuiburi, pentru a transporta ina-
poi pe cei rdnifi serios si cari nu mai pot merge sin-



130

guri. Transportul lor se face cu targi sau pe brafe, etc.

Rinitii se vor dirija la posturile chirurgicale inain-
tate, cari pot fi posturi blindate sau mobile  (grupuri
chirurgicale complimentare sau automobile chirurgicale,
aci va putea si funcfioneze un prim post ae
triaj inaintat unde se vor opri tofi cei gravi, cari nu
mai pot merge mai departe sau cari au nevoie de’ in-
terventii chirurgicale urgente, care se fac de chirurgi de
carierd: posturile <hirurgicale de la Curmatura (Divizia
lil-a), Moldovanu (Div. VI) etc.

S’a observat ci ranifi gravi pot din cauza excitatii
nervoase si parcurgi singuri distante mari, in cele 24
sau 48 ore dupa ranire.

Ranitii usor trimigi in grupuri sub comanda celui
mai mare in grad, pleacd pe jos; iar ceilalfi sunt trans-
portati pe cdrucioare port-targd, pe ecarucioare Mestro-
vitz, pe targi, cdrute de rechizifie amenajate, automobile .
sanitare (Forduri): nu vorbim de trasuri de -ambulanta
regimentard, cici ele n'au servit la nimiic.

De obiceiu aceste vechicule stau grupate intr'un

punct numit stafii de trdsuri, de unde ranitii sunt diri-
jati la ambulanfele divizionare, impinse inainte pana
unde se poate. ' ‘ »
In unele sitafiuni de rdsboiu rdniti transportafi cul-
cati a trebuit si fie transportati de linia de foc péand
la o formatie mai departatd, in aceiasi zi:" pe brate,
carite, automobile, trenuri cu cale fngustd, din nou
automobile si apoi trenuri sanitare pand la un spital
-mobil sau de evacuare. : .

Am ficut posibilZ aceastd transbordare a rénitilor,
fard prejudiciu pentru’ ei, aducand modificarea stiinta
auto-brancardelor sanitare Ford.

Trebuie ales momentul oportun pentru a utiliza
aceste mijloace de transport potrivit drumurilor $i na-
turei terenului, trimitdnd trésurile si automobilele pe
drumuri soseluite cdrucioarele port targi si Mestrovici
pe drumuri tari, iar bancardele ordinare si animale pe
ciile pe unde nu pot merge vechicule pe roate.
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Pentru aceasta la armata Il-a am ficut recunoasteri
“de mai inainte in 1917, am intrunit la spitalul mobil
«in Cotofenesti, in lunie 1917, pe tofi sefi de unititi
'mari “§i formafii sanitare pentru a discuta si stabili
directiunile de transport $i ingrijirea rénitilor.

Dédm mai departe o schema de dispozitia diverselor
-organe ale serviciului sanitar pe terenul de luptd.

Studiind aceastd schemd vedem c# ranitii usori tre-
‘buiesc dirijati dela inceput intr'un loc, departe de li-
nia de foc, pe care il comunicim {a -timp diverselor.
unitdfi. Evacurea mai departe a rdnifilor celor usori,
‘foarte numerosi si turbulenti trebuie ficuti cat mai
repede, fdrd insd a-i despdrfi de zona dinnainte, pentru
a putea fi inapoiati in timpul cel mai scurt posibil,
unitdfilor respectiye. : _

Esalonarea formafiilor de transport gi- ingrijire este
-ast-fel fdcutd, pe aceasta schemd, fin cét sd poati fi

angajate succesiv dupd nevoje si cereri, ele fiind in
‘legdturd au cele dinainte si cele din urma.

In caz de nesucces se va fixa personalul si mate-
rialul ce trebuie ldsat in ména inamicului.

La nevoie se va lua din personalul si materialul
-de rezervd, ceiace este nevoie, pentru a-l trimite acolo
unde se vede cd este nevoie sau unde se cere.

La armata a II aveam echipe chirurgicale la Baciuy,
-cari au plecat cu automobile In timpul ofensivei din
vara anului 1917, la Cotofenesti, Caiufi, Onesti.

Trebuie a hotdri la nevoie schimbarea formatiunilor,
-sanitare obosite gi a cere la nevoie ajutorul formatiilor
dinapoi.

Jocul elementelor sanitare este facilitat prin cunoas-
iterea aproximativa a pierderilor.

Panad acum s’a socotit ci:

1 regiment angajar izolat pierde 30—60 Y
1 divizie neincadrati 25—20 ,
1 corp de armatd neincadrat = 15—25
1 armatd 10—15 ,
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- Ani $épus ca din 100 oameni atingi 15 la sutd sunt
morti, iar 85 la sutd rdniti; din acestia 5 la sutd se
intorc la corp dupi pansament, iar 80 la suta trebuiesc
tngrijiti de serviciul sanitar si din acestia mai mulfi de
jumatate chiar ?; se auto-evacuiazd).

Riméne sa cunoagtem relatiile serviciilor sanitare
ale diferitelor armate pentru a vedea intrucat aceste cifre
sunt superpuse in marele rdsboiu mondial §i ce consecinte. |
trebuie sd tragem pentru rdsboaiele viitoare. :



‘CONDUCEREA SERVICIULUI SANITAR
' ‘MILITAR DUPA LUPTA.

In luarea mdsurilor sanitare, dupd o luptd, trebuie
'sd avem in vedere mai multe situafiuui. ,

1. Victoria. — 1In acest caz intrd in actiune, cu
toatd autoritatea si mijloacele de ‘care dispune, medicul
de.armatd; aducand dinapoi noi mijloace, nou personal.

Serviciul sanitar al armatei victorioase, stipin pe
‘teritoriul ocupat, poate si-si dea seama de visu, de ceeace
.are 'sd facd, va trebui si se ocupe nu numai de tru-
ipele proprii, i de raniti, morfi si materialul lisat de
inamicul care fuge, urmirit.

In ziua de 11 lulie 1917, dupd strilucita victorie
dela Mdrdsti am urmat bravele noastre trupe in fnain-
‘tarea lor vertiginoasd, am luat personal masuri de mu-
ifarea si instalarea formafiunilor sanitare, de creiarea de
- sectii de spitalizare, de ingrijirea ranitilor inamici, de
invertarierea materialului sanitar, la Campuri si Soveja,
unde am gdsit spitale parasite in grabi de inamic, hine
-organizate. :

Graba cu care plecase fusese asa de mare, in cat
nu putuse fua cu ei obiectele sanitare, am gisit cazanul
«de bucdtdrie ta spitalul din Soveja preparat pentru ceai,
iar personalul nu-si luase nici obiectele personale, ca
carti postale ilustrate, cari erau suveniruri de risboi.

Am constatat atunci ci satele erau curate, locurile
virane ingradite, fantanele etichetate cu apid bunid de
baut, apd de spalat, nu erau gunoaie depozitate prin sate.
La Campuri -era un spital, fatr'o scoals, intr’un salon
era o frapd care comunica cu un adipost blindat con-

tra aeroplanelor, unde se ‘refugiau bolnavii in timpul
atacurilor. : :

/
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La Soveja, in localul fabricei era un spital’ fcarte-
bine organizat, care avea §i o secfie de boale conta-
gioase cu o latrind speciald, pe care am gdsit-0 inchisd
cu un lacdt, ceiace dovedeste seriozitatea madsurilor ce
se lua.

Pentru a reveni la obligatiunile serviciului sanitar
militar, tema in care ne-am pus, vom spun€ cd medicii
sefi de comandamente, vor trebui sd ia masuri pentru-
a asigura :

Gisirea, ridicarea si transportarea ranifilor, tinand
seama de categoriile de réniti admise de noi pand acum
si de interesul unitifei combatante, adicd tratarea pe loc-
a netransportabilor, evacuarea celor /transportabili, cei
usor raniti vor fi tinufi in zona armatei respective. Se
va proceda la constatarea deceselor si inhumarea mor-
tilor (oameni si animale). Complectarea personalului si
materialului, a formatiilor sanitare mobile sau imobilizate
si inlocuirea acestor din urmd prin altele aduse dina-
poi; in fine desinfectarea si asanarea campului de ba-
taie §i luarea de mdisuri pentru a feri trupele de conta-
minarea de boale epidemice, cari desigur cd bantuie la
inamic, si se va da o atentiune deosebitd surselor de apd,
fantani, etc., cari pot fi otravite sau infectate de inamic
in retragerea lui. ;

Mai multe cazuri se pot prezenta in tema ce studiem.

a) Armata rdméne pe terenul de luptd: avem la dis--
pozitia noastrd pentru raniti girile de evacuare, n’avem
nevoie si organizim convoiuri de evacuafi pe drumuri
de etapa. s _

b) Armata urmeazd migcarea inainte urmdrind pe
vrijmas si prin urmare pérdseste campul de luptd, care
se organizeazd in acest caz, serviciul sanitar se gaseste
in aceiagi situatie ca la punctul a si ufilizeazd gdrile
de evacuare.

¢) Armata rdméane pe pozifii cucerite sau paraseste
terenul pe masurd ce inainteazd, dar ‘a perdut con-
tactul cu calea feratd, sau aceasta a fost asvarlitd in aer
de inamicul care vrea ast-fel sd ingreuneze utmdrirea §i-
atunci serviciul sanitar nu mai poate utiliza gérile de

{
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evacuare, ci trebuie si-si formeze convoiurile sale de
rinifi, pe drumuri de etapd, studiate gi adaptate pentru
diferitele vehicule ce posedam. ' '

Cand armata raméine pe teren atunci masurile sunt
luate de medicul sef de armatd, prin medicii de corp de
armatd si divizie, aflati in subordine. In ofensiva din 1917
s’a simtit lipsa nedicilor de corp de armatd, cari fuse-
serd suprimati prin organizafia din acel an.

Cand armata pirdseste terenul intervine serviciul .
sanitar al etapei armatei respective si atunci medicul sef
al-etapei trebuie sa ia direcfia serviciului sanitar, avand
in subordinele sale personalul medical rdmas in acel
sector sau adus dinapoi.

Din experienta facutd in ofensiva din 1917, m’am
convins cA medicul sef de armata intervine si aci, dand
directive generale; de aceia medicii sefi de armatd trebuesc
alesi din cei:mai buni medici militari activi, plini de vi-
goare fizicd siintelectuald §i de o capacitate profesionald
recunoscutd.

Fird a voi sd critic pe nimeni, la noi nu s'a finut
seama de aceasta, la inceputul campaniei din 1916.

Regulamentul francez din 1916 prevede pe langa
medicul sef al unei armate s§i un medic maior, care
trebue si indeplineascd functiunea importantd de medic
sef al cAmpului de bataie, prin urmare era un delegat
al sdu, care putea s3 se ocupe in tot momentul, de
campul de bitaie. Asteptdm relatii de modul cum s’a
comportat acesti delegafi, in armata franceza.

2. Lupta a rdmas nehotdrdtd. Fiecare din adversari
au ramas pe pozitie, fiecare cautd sd se refacd si sa se
prepare pentru un nou atac Serviciul sanitar ridicd, in-
grijeste si evacuiaza rdnifii, {indnd seama de cele spuse
la paragraful precedent, apoi ingroapd morfii §i ia
misuri de asanarea campului de bitaie.

3. Infrangerea si refragerea. Se hotdraste in grabd
personalul’ si formatiunile sanitare cari trebue sd rdmand
in mana inamicului, pentru a se ocupa de ranitii si
mortii rdmagi pe teritoriul abandonat, restul urmeaza
soarta trupelor invinse retrigindu-se cu ele.
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Personalul si formafiunile hotirate a raméane vor fi
 minimum posibile si sunt sub protecfiunea conventiei
dela Geneva, care se zice cd n’au fost in totdeauna
respectate de inamic.
In ceiace ne priveste avem méandria de a o spune ca
armata noastrd a avur o purtare fdrd nici o pata.
. Serviciul sanitar al invingdtorului are datoria de a
se ocupa cu organizarea ajutoarelor definitive.
3 Ori care ar fi situatiunea in care se va gisi servi-
ciul sanitar, ca consecintd a fazelor luptei unitétilor ce
; ‘insoteste, el trebuie si aibd in vedere curdfirea de ur-
genty a terenului -de luptd prin pansare, ridicarea $i
. transportul rénitilor, ‘ingrijind pe cei gravi, nefranspor-
tabili in addposturi chirurgicale blindate, in automobile
chirurgicale. ;

In privinfa modului cum trebuia conceputd aceasta
directiune in serviciul sanitar sunt cu totul de parearea
eminentului medic general francez Troussaint, ale cérui
cuvinte vi le citez cu atdt mai multi satisfacfiune, cu
cat astfel am procedat in toate ocaziunile. '

Interventiunea direcfiunei in serviciul sanitar milita-
nu va da maximul sdu de cat dacd va fi repede si exact
documentatd, aceasta nu se poate face decét prin cons-
tatdri personale. Momentul, a venit, zice generalul Doctor
Troussaint, ca direcfiunea si vadd §i si stie, separandu-
se de comandament, care este in imposibilitatea de a-1
orienta, asupra utilizdrei urgente al serviciului sanitar $i
asupra-utilizirei mijloacelor sanitare. '

Medicul sef nu trebuie si astepte rapoarte §i cereri
dela autorititile technice in sub ordine, cari pot sa-i
soseascd prea tarziu, ci trebuie sd se ducd in grabd pe
teren. Este ora celei mai mari activitéti fizice, si cere-
brale, cand initiativa trebue si se afirme, cand trebuie
si faci constatiri personale, si ia mdsuri potrivite si
repezi L A Iy A

Medicii diviziei si de corp de armatd va seconda
pe medicul de ‘armatd, care, in cazul cand campul de

Nupts, e liber de unitdfile de manevrd, rdmane singur
ca si ia misuri sanitare,” pand la intrarea in actiune a
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serviciului sanitarde la etapd. Medicul sef al armatei stia
incd de mai inainte mijloacele si personalul de care
dispune etapele si care ii va cere totdeauna reazimul $i
controlul experienfei si autorititei sale. ‘

Fard a intra in datele numerice asupra mijloacelor
si personalul de care dispune o armatd si etapele, in
ce privegte serviciul sanitar, totusi am crezut util ca
D-voastra viitorii conducétorii de unitati mari, sd cunoa-
stefi principiile generale de functionare al serviciului
sanitar in diferitele perioade ale risboiului, pentru a cu-
noaste rdspunderile D-voastrd si ceia ce revin serviciului
sanitar in propriu, de la care trebuie si/cereti compe-

‘tinté, initiativd, energie, activitate fird preget si spirit de
jertfa pand la summum.

Asa dar, ori care ar fi ipoteza in care se gdseste
0 armatd, si despre care am vorbit panid acum, orga-
uizarea, evacuarea campului de bitae, fie cu cale ferata,
cu automobile, cu vechiculele regulamentare sau impro-
vizate revine medicului de armati si de etapd. In cam-
pania 1917 a fost totdeauna la armata Il-a, o coopera-
tiune stransd si de tot momentul intre cele 2 Servicii,
inifiativa si raspunderea fiind totdeauna luati de serviciu,
sanitar al armatei. j

Evacuatiunile dup4 campul de bitae erau dirijate tot-
deaina la capetele de etape, la girile de evacuafiune, unde
s€¢ gdseau infirmerii de gard sau triaje mici sau mari,
sau la posturile de imbarcare. De aci convoiurile erau
dirijate la gdrile regulatrice, unde se gisea triajele prin-
cipale, de multe_ori #rigjul principal al armatei care a-
vga de scop curt era gara Sascut, pentru armata Il-a
de a opri o parte din rdnifi, (aci erau 2 spitale mari de
chirurgie, instalatie de radiografie si un spital mobil) si
a frimite pe ceilanti in centre mari ca Baciu, Roman, lasi.

La acest triaj ca si la triajul Baciu se tineau si-
tuatii zilnice de locurile disponibile din spitale.

Trebuie insd si o spunem ci in unele zile aglome-
rafia de ranifi era foarte mare, mai ales ci pe linia
Adjud-Bacdu se scurgeau si rinitii armatei I-a $i rusii.

e A



Organizarea §i conducerea servieiului sanitar
' in rasboiul de asediu

latd un capitol asupra ciruia ‘m’am oprit mult timp»
inainte de a ma decide a’l studia.

Intr’adevdr dupd caderea repede §i una dupa alta a
cetatilor din Belgia, sub loviturile formidabile ale armatei ¢
germane, mai- e locul si ne ocupam de organizarea unui.
serviciu sanitar propriu al cetafilor? 4 '

Dar cetatea Bucurestului, care n’a servit in timpul
acelui rasboi? la ce ar fi fost de folos un serviciu sa-
nitar organizat la timp?:

Insi in fata acestor fapte negative, avem eroica re-
zistentd a cetatel Verdunului, care timp de luni de zile a
bravat cele mai bune trupe germane, a infruntat cea
mai formidabilé artilerie, de intariturile acestei cetati s’au
spart, pe réand, valurile navilitorilor, pana au inteles ca:
par ici on ne passe pas. R gy

De sigur o4 serviciile sanitare atat la atacator cat
si la apdrator, au avut foarte mult de lucry, asteptam -
dintr’o parte si din ceala'ti relatiuni documentate, care
ne vor permite si studiem cu competintd acest subiect,
care pentru mine trebuig si-si aibd locul sdu intr’un stu-
dia de organizare, pe care il facem impreund.

Regulamentul nostru  asupra serviciului sanitar la
cetdti in patru’ capitole nu face decat si atingd acest
capitol.

Fiecare cetate sau loC intarit, trebue sa dispunad,
dupa acest regulament, de una sau mai multe infermerii
de fort; spitale militare si auxiliare, convoiurilor pentru
transportul ranifilor. :

Medicul sef avand atributiunile unui - medic de di-
vizie va pregiti, din timp de pace, lucrérile de mobilizare,
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de aprovizionare sanitare; stabilind pentru fiecare fort,
locul infirmeriei, agezarea spitalelor §i misuri higienice
pentru cantonarea’trupelor. ,

In timpul mobilizdrei evacuiazi de urgent3 tofi mi-
litarii, cari nu pot face serviciul; ja clinostintd de starea
higienicd a populatiei civile din cetate $i propune masu-
rile de luat penfru impiedicarea isbucnirei vre unei epi-
demii: face parte din consiliul de apirare al cetdtei, pre-
cum si din comisia de aprevizionare. :

‘Serviciul in timpul luptei si evacuarea rdnitilor se
fac dupé regulele prescrise la functionarea serviciului
sanitar in zona de operatiuni.

Serviciul in infirmerii §i spitale se face dupd nor-
mele din timp de pacé.

Asteptam relafii asupra functiondrei serviciului sani-
tar in timpul atacului Turtucaiei si dupd ciderea acestei
cetati. : : :
Ceeace vd pot spune este ci ranifii soseau in Bu-
curesti In numdr mare in vagoane si ci a trebuit, desi
medic gef al Marelui Cartier General si stau zi i noapte
pentru ca sd’i primesc si sd’i .distribui prin spitale.

- Este drept sa spun cd primirea si distribuirile lor

‘fusese din timp bine organizati pentru Bucuresti.

Trenurile soseau pana in curtea' depozitului tran-
vaielor electrice, dela Colentina, unde se gasea o infir-

‘merie pentru cei gravi de tot, apoi de aci ranitii erau

incdrcafi fn vagoanele de tranvai, amenajate pentru a
primi, la nevoie, targi cu rdnifi $i dusi pand la spitale.
Serviciul sanitar in companie francezs, din 1910, s’a

~ ocupat pe larg de cestiunea serviciului sanitar in risbo-

Y il

iul de asediu. :

Cu toatd organizatia complect pe care i-a dat’ola
timp si pe care o vom studia aci, sunt sigur ca realita-
tea faptelor_a ardtat multe lipsuri sau poate numai con-
ceptiuni noi in organizarea acestui capitol al serviciului
sanitar in risboiu. 30 ‘

Sé asteptim repet documentele, pentru a pune ces-
tiunea la punct. QS

Serviciul sanitar, in risboiul de asediu, trebiue stu-
diat din partea atacului si din partea apirirei
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Serviciul sani‘t?r in corpul de atac.

Cand un corp de asediu este format din divizii,
brigade, regimente sau batalioane atasate, i se afecteaza
formatiunile sanitare necesare, avand un_medic sef pe
langa comandantul sef si personalul necesar de execufie.

In perioade preparatorii serviciul-- sanitar funcfio-
neazi in conditiunile ‘stiute de d-voastra.

Serviciul sanitar in timpul investirei unei cetati,

~ Zona ocupatd fiind fmparfitd in sectoare, serviciul
sanitar va fi organizat pe sectoare cu personal propriu
trupelor respective, bine inteles «£4 vor putea fi formati-
uni sanitare comune sectoarelor, dupd circumstante, pre-
cum si o rezervd de personal si material sanitar, for-
mand parcul sanitar al sectoarelor de atac, potrivit
punctelor de atac alese, unde se vor aduna formafiunile
_sanitare ale acestor sectoare, plus resursele luate de la
alte sectoare si chiar dinapoi. ; 3
Trupele din linia intaia instaleazs refugiuri de ré-
niti si posturi de ajutor.
O infirmerie regimentard este instalata, pentru fle-
care regiment in cantonamentele afectate rezervelor,
departe de bataia tunurilor §i defilate ds vederea inamicului.

Ambulantele sunt agezate mai inapoi, pepuncte fixate
.de comandament, dar cat se poate de aproape de trupe,
acele ambulante vor functiona ca imobilizate, li se vor
-adduga efecte spitalicesti, cum am facut noi pentru am-
bulantele divizionare dela Casin, Filipesti, Musinoaile, in
perioada de stabilizare a frontului. ;
Seva instala o ambulantd pentru boalele contagioase.
Bolnavii evacuabili sunt dirijati spre garile de eva-
cuare, spre capetele de etapd, efc.
‘Unul sau mai multe spitale de evacuare voOr fi ins-
- tglate la capetele de etapa. _
. De sigur ci se va uza larg de adiposturi blindate
pentru serviciul sanitar, mai ales ci lupta de artilerie
trebue si fie aprigd i
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In marsurile de apropriere fie care unitate comba-.
tantd merge cu personalul siu medical.

La momentul oportun ambulantele sunt fmpinse
inainte §i mascate de vedere prin configuratia terenu-
lui sau lucrdri de pamant §i protejate pe cat posibil,
prin addposturi blindate ficute de citre geniu.

Posturile si ambulantele din apropiere nu 'vor  fi.
semnalate cu fanioane, ci ficute cunoscute trupelor, a-
vand drumurile pichetate, jalonate prin sigeti ficute cu

- vopsea gi récunoscute inainte de brancardieri.

Dupd luarea cetdtei.

Se vor lua mésuri pentru accelerarea evacuirei ri-
nifilor §i bolnavilor, in care se va qgprinde si pe cei
inamici, se vor rechizifiona™ocaluri pentru spitalizare pe
loc si pentru material sanitar, se va inventaria materialul
sanjtar ldsat de inamic, precum §i a se lua in primire
spitalele si infirmeriile lor.

Serviciul sanitar al apdrdrei unei ldcalita“,ti intdrite.

W cetdti si forturi izolate, fnvestite sau asediate,
serviciul sanitar functioneazd in conditiunile previzute
din timp de pace. : . B

Fiecare cetate sau fort posedd una sau mai multe
formafiuni sanitare de o importantd potriviti efectivului
garnizoanei: Infirmerii de fort, spitale militare, spitale
temporale militare, spitale auxiliare organizate de citre
societdti de asistenta. ;

Medicul.sef reguleazd dirijeazd si supravegheazi
executarea serviciului sanitar in toatd intinderea gar-
nizoanei. : “ ;

Din timp de pace organjzeazi serviciul sanitar pen-
tru perioadd de aparare ficAddu-gi aprovizionarile nece-
sare, hotdrdste infirmerii, spitale, etc., masurile de luat
pentru trupe, spitale, etc., cine trebue si ramana dintre
medici i farmacisti cetdtei si recruteazd persomalul
infirmierilor voluntari; in perioada de preparare a apa-
rdrei evacuiazd militari incapabili de serviciu.

Fixeazd si organizeaza addposturile sanitare blindate.

7
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Se tine in curent cu starea sanitard a populatiei
civile din cetate. : . N

-Sustine prin consilii: §i exemple moralul raniilor ce-
titei, si personalului in sub ordine, evitind ori-ce vorbe
de descurajare. , ‘ A

Nu spune adevdrul intreg §i absolut decat coman-
dantulai. '

In infermerii, spitale, serviciul se face dupa regulele
stiute. : - ,

Cand asediul incepe se organizeazad pe linia princi-
palid de apéarare posturi de-.pansament. — Raniii sunt
evacuati la infirmeriile §i spitalele cetdtei. — In caz de ’
insuficienta de personal, medicul sef rechizifioneazd me-
- dici si farmacistii ‘civili,precum si corvezi de locuitori.



Organizarea si functionarea serviciului
sanitar al aerului.

Aeronautica.

Dupd ce am studiat organizarea serviciului sani-
tar al armatei de uscat, vom studia in acest capitol
organizarea si funcfionarea serviciului sanitar la aero-
nauticd (a patra armd cum i s’a.zis), precum $i* orga-
nizarea si funcfionarea serviciului sanitar la marini.

Studiind noile mijloace de investigatie si transport
in serviciul sanitar v’am aritat ce rol insemnat, cred
eu, cd este rezervat, in viitor, aeroplanelor si dirijabilelor.

Voi adduga aci cid in prezent . existd aeroplane
Bréguet, tip 1917, care au adoptat la fusilaj, in spa-
tele- pilotului, 2 brancarde suprapuse. Acest tip poate
transperta doi rdniti culcati, pe o distanta de 5—600
km. fdrd esacald. ! ’

In Macedonia s’a transportat ofiteri grav riniti,
pand n centre mari, unde au fost salvati si anume in
régiuni fard drumuri carosabile. '

In colonii, unde*un rénit e obligat a face 5—6
zile drumul cu carufe, etc.,.pana la un oras, in tdrile
unde nu sunt sosele bune si- nici cai® ferate, bolnavii
i rdnifii gravi si importanti vor putea fi transportati
la distanfe mari, cu aeroplanele pand la centre mari
~-chirurgicale sau medicale. -

~ Bine infeles ¢d nu este vorba de a concepe in-
trebuinfarea avioanelor sanitare, chiar in zona de luptd,
i mult inapoi unde vor .putea ateriza in sigurantd si
neobservate de.inamic si ferite de tirul artileriei.
~Timpul réu, ploi, ceats, ninsoare’ impiedic4 func-
- ‘tionarea aeroplanelor.
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Se mai stie cd indlfimea sborului mireste hemoragiile.
Necesitatea medicilor aviatori este mare incd si

pentru a cunoagte aceastd arma si a pregati personaluk
navigant, printr’o selectiune stiintifica.

a) In timp de pace.

Aeronautica este formatd din grupuri de escadrile,.
companii de baloane, scoli aeronautice si parcuri de re-
parafiuni sau ateliere.

Ofiterii §i trupa s¢€ impart*in doud mari grupe: per-
sonal navigant $i personal nenavigant.

Serviciul sanitar va fi in consecintd specializat pen-
tru nevoile serviciului. i ,

Pe langd directia aeronauticei funcfioneaza seful
serviciului sanitar aeronautic, iar la fiecare din unitati,
grupuri de escadrile, scoli, etc., cate un medic.

Funcfionarea intru cat priveste serviciul sanitar in
general, §i trupa si personalul navigaut este intocmai ca
la ori ce corp de trupd. = »

Pentru p;rsonalul navigant caruia i se Ccer conditi-
tiuni speciale’ psiho-fiziologice pentru navigafiune aeriand,
medicii unitafilor primesc directive dela medicul sef, care
trebue si fie specializat in aceasta direcfiune, pe care
s’o numim: medicina aeronauticei, §i care va fi de pre-
ferat pentru a cunoaste si mai bine arma si fie navi-
gator; de asemenea aceleas Incru trebue a se tinde si
pentru medicii nitafilor de aeronautica.

Aeronautica existd prin personalul i navigant, aces-
tuia trebuie si i se dea o deosebitd atentiune i ca re-
crutare si ca ingrijire. : i

Astizi existd laboratorii cu instrumentatie medi-
cald speciald pentru examinarea candidatilor de a -intra
in aeronauticd ca navigatori, cici organisme foarte re-
zistente pe pdmant se “izeaza foarte repede si chiar se
distrug ajungand brusc la inaltimi de 3—4 mii da metri,
unde presiunea atmosfericd fiind 45—50 cm. mercir in
loc de 76 cm. fortand inima, pldmanii, rinichii, etc., si
navigatiunea aeriana uzand incet, dar sigur un sistem
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nervos insuficient sau intoxicat cu toxinele anorganice
$i microbiene la moda. "

Medicul sef trebuind a fi in contact cu centrele
mari §i la curent cu tot ceiace priveste medicina - aero-
nautica controleazd intregul personal navigant, asigu-
randu-se de starea lui si in consecintd de solidaritatea
armei, indicand medicilor~ unititilor aeronauticei directi-
velor necesare. /

Aceastd chestiune, a fost studiati si la congresul
de pace de la Paris 15 Octombrie 1919 si s’a stipulat
conditiunile  tip dupé care fiecare stat in special si fac un
certificat medical (fisd) fird de care nimeni nu este ad-
mis a naviga aerian ca profesionist. O astfel de fisa
medicald o avem si noi facutd de medicul sef al aero-
nauticei, pentru aeronautica romani.

Personalul navigant mai este revdzut din6 in 6 luni
cand aceastd fisd este controlati; de asemenea dupd
ori ce intrerupere mai mare de sbor, sau dupd o ranire,
concediu medical mai lung de doud luni, etc., cici re-
pedea desvoltare pe care a avut-o in actualul risboiu
noua s§i eficacea armd — aeronautica — face si se simta
Cu atdt mai imperios necesitatea salvirei si sigurantei
posibile a vietei aviatorilor, expusi la atatea pericole si
in acelasi timp evitarea distrugerei aparatelor atat de
costisitodre. '

Aceasta cere examine minutioase si particular de

importante pentru selectiunea candidafilor de aviatiune,

care seiectiune trebue condusd cu metode stiintifice
moderne. 3

b) In timp de rdsboin.

Aeronautica functionand in timp de pace ca si in
timp de rdsboiu cu modificirile potrivit ordinelor si
deplasdrilor, din punct de vedere sanitar,nu existi nici
0 modificare decat trecerea medicului Sef la Marele
Cuartier General si pentru aceleasi principii de unificare
a metodelor de recrutare si control al personalului na-
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vigant, seful serviciului sanitar al aeronauticei vafi ace-
leasi si pentru unitatile active si pentru cele sedentare.

Organizarea serviciului sanitar al marinei. -

a) In timp de pace

Unitatile marinei in timp de pace sunt:
Comandamentu] marinei militare.
Depozitele generale ale marinei.
Arsenalul marinei militare.

Serviciul transporturilor.

Divizia de Dunare.

Divizia de Mare.

Scoalele marinei dela Constanfa.

. Punctul navat Sulina. S
Ingrijirea bolnavilor la toate aceste unitafi este a-
siguratd prin urmdtoarele infirmerii :

‘a) Infirmeria centrald a marinei de la- depozitele
generale cu farmacia marinei, impreund cu depozitul de
material sanitar: T :

Serviciul sanitar este asigurat printr'un medic, doi
farmacisti §i sanitari suficienti; aici se face si scoala
sanitard. ' 3
. Bolnavii greu, mai inainte se trimeteau tofi la spi-
talal militar, acum insd parte din ei se trateaza pe loc,
parte se trimit la vasul spital. , :

b) Arsenalul marirei are 0 infermerie mica.

¢) Serviciul transporturilor, sub aceastd denumire
se intelege totalitatea vaselor militare, care servesc pen-
tru transporturi militare, are 0 mica infirmerie.

d) Divizia de Dundre, cuprinde 4 monitoare, 7 vedete,
14 slepuri armate, grupul canonierelor, grupul torpiloa-

00 =<1 OB Ak L9 b

relor si apérdrile regionale.

Toate aceste unititi in timp de pace nu au decat
unul sau cel mult- doi medici, cand stafioneaza la un
lac, le trebue insd la toate cate un medic cand se
deplaseazi. La apérdrile regionale este o mica infirmerie.

e) Divizia de mare cuprinde crucisatorul Elisabeta

&
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-avand o infermerie $i un medic si gcoala de marin dé
da Constanta. —

f) Punctul naval Sulina are un medic i 0 infirmerie.

Aceasta este situatia serviciului sanitar in timp de
pace, lipsesc medici la multe unitdfi. La marini nu tre-
bue luat in considerafie efectivele restranse, fiecare uni-
tate cat de micd trebue sa aibd un doctor la orice de-
plasare; cdci prin felul exercitiilor si manevririlor unui
vas, pot surveni accidente, Inneciri, unde prezenta me-
dicului e absolut necesara. )

Serviciul Sanitar functioneazi normal ca $i la tru-
pele de uscat, cu deosebire numai ci la unitatile mai
mici unde nu se giseste infirmerie, la ivirea vre-unul

‘bolnav, il lasd la cel mai apropiat port indreptandu-i

spre un spital. In marsuri mari, de cind s’a infiintat
vasul spital, culege el bolnavii avand $i avantajnl cd la
vindecare il remite pe om la serviciu, alt-fel rdmanea

wuifat prin- spitale ,unde era trimis.

Principala dolients este deci. ca toate unitdtile sa
aibd medicii lor. i

Organizarea serviciului sanitar in campania
' anului 1916

Marina militara in campania anului 1915 s’a com-
pus din doud parti: ) :

1. Flota de operatiuni cu toate vasele de luptd si
al doilea partea sedentari cu depozitele generale si ar-
senalul marine;.

~ a) Serviciul sanitar al flotei de operatiuni era orga-
nizat in modul urmitor;
Fiecare vas de luptd avea un post de prim ajutor,

un medic, sanitari, #izi cu medicamente, material. sanitar

$i targi, ranitul sau bolnavul se evacua cu o salupd la
vasul spital sau slepurile; ce urmau flota.
b) Serviciul sanitar la partea sedentard s’a execy-

tat in mod normal la infirmeriile dela depezitele generale

$i la arsenalul marinei pana in Decembrie 1916 cand a

plecat toatd flota din Galati. : =,
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Materialul sanitar, farmaceutic §i chirurgical au fost
cu prisosintd, fiind ca se infiintase o sectie a depozitulud
de material sanitar.

De mare folos a fost vasul spital §i slepurile sani-
tare pentru flota noastrd, dar mai cu seamd pentrw
armatele din Dobrogea atdt pentru evacuared ranitilor,
cat si pentru spitalizarea lor. 4

De la 20 lulie—24 August au luate fiintd toate for-
matiile sanitare fiind gata a primi rdnitii dela toate unitatile.
Vasul spital ,Principele Carol®, fiind vas de pasageri a fost
golit de tot mobilierul si din cele 4 saloane pentru pasa-
geri s'a amenajat trei saloane de raniti instalandu-se 24
paturi de trupd, prevdzandu-se cu saltele de pae, saltele
de land, perne si cu efectele prevazute in pachetul spi-
talicesc ; al 4-lea salon a fost despartit in doud, in unub
s'a aranjat sala de operatii §i in a 2-lea sala de pansament.

Pe coridorul principal s’'a agezat aparatul de steri-
lizarea si se face si triajul rnitilor, <in altd parte aco-
ridorului s’a instalat §i postul. de despaduchere,

Acest vas era prevazut cu instrumentarul chirurgi-
- cal si materialul de pansament al unei sectii de spital
mobil, cu vesela §i ustensile de bucatirie pentru 200
raniti, de oarece in paturi se agezau numai bolnavi gravi,
jar cei usori in sala §i pe covertd. Avea 4 magini de
spalat rufe, precum~ §i tot ce trebuie unei gospodarii
spitalicesti. '

Slepurile sanitare erau toate construite dupé acelasi tip.

Deasupra celor 4 magazii ale slepuluiera fdcutd o
constructie de scanduri ca o baracd cu perefi dubli um-
_pluti cu rumegiturd de lemn, avan doud saloane mari
pentru bolnavi, jar la extremitati avand bucitarie, locuintd
medicului si farmacia. Slepurile erau vopsite pe dinafara
jumatate verde, jumdtate alb, iar pe acoperisi erau vop-
site cruci mari rosii conform conventiunei de la Geneva.

In total pentru rdniti_ erat 4 saloane 2 sus si 2 jos
in care incipeau aproape 150 raniti asezati in paturi,
in magazia dela prord se agezase efectele spitalicestis.
jar acea de la pupd locuintd personalului sanitar.

~ Locuintele personalului marinar al slepului nu eraw
in contact cu spitalul.
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Fiecare bucitdrie era previzuti cu 3 mari cazane
de fier cositorite, pentru gatit si fiert apd, veseld si us-
tensile de bucitirie erau -pentru 200 de raniti ; fiecare
slep mai avea cite 8 cazane de fiert apd de bdut, una
magind de spdlat rufe, bae, l1dmpi si aparate de luminat
<u carbid.

Rénifii erau instalati in paturi de trupa cu saltele
si perne de pae avand efectele prevazute in pachetul
spitalicesc.

. In saloanele de jos unde se instalau riniti usori si
Cari puteau merge erau mese lungi cu scaune, pentru
servit hrana.

Fiecare slep avea un medic, 2 studenti, 1 farmacist
$i 4 sanitari, farmacistul era 'si administratorul slepului.

Cu aceste slepuri 's’au ficut toate transporturile
_Tanitilor armatei dela uscat incepand cu Turtucaia, Si-
listra. Marleanu, Rasova, Cerna-Vods, Harsova etc.

Punctele de evacuare erau: Briila Galati si Reni
unde se debarcau rinitii, care une ori-erau 3-400 $i
apoi in ‘cateva ore slepurile se desinfectau si se inapo-
iau unde se simtea nevoie de ele. -

In timpul mersului medicul cu tot\personalul sanita
facea injectii antitetanice, pansamentele aga cd unde. a-
jungeau, ranifii erau numai imprtiti pe la spitale. ;

Activitatea vasului spital si a slepurilor sanitare a
fost foarte mare din cauza aglomeratiunei ranitilor nu
s’a putut fine- bine registre in regula, insi s’a transpor-
tat rdnifii romani, rusi si sarbi aproximativ 20.000

In luna Septembrie 1917 s’a terminat constructiunea
slepului spital dublu al marinei, un spital mare cu doua
etaje construit pe doud slepuri in care s’a instalat 400
paturi §i s’a agezat in docurile din Galati; acestea Ser-
veau ca un spital mare de evacuare,

Asa a fost organizat serviciul sanitar al marinei
$i Tn acet mod a functionat in timpul campaniei pana
la 12 Decembrie 1916 cand flota s’a retras toati la
Chilia unde si serviciul sanitar s’a organizat dupd ne-
voile de atunci. : ‘ i

La 7 Decembrie 1916 conform ordinului M. C. G.
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s'a predat toate slepurile sanitare rusilor dupd ce ingd: .
s'a luat dupd ele tot ce s'a putut: paturile cu efectele-
spitalicesti lazile cu -medicamente, instrumente, pansa-

mente, cazanele de ~bucdtérie, de fiert apd, de spélat
rufe, aga ci nu s’a lasat pe ele decat cate 20 de pa-

turi de fier, s’au incdrcat toate pe slepul sanitar No. 1

si in noaptea de 10 spie 11 Deceémbrie 1916 s'au ex-
pediat la Chilia, iar personalul sanitar al slepului sa-

nitar dublu cu 280 réniti si 120 ofiteri convalescenti

au plecat in nordul Moldovei de ‘oarece era ordin de

evacuarea Galatiului, organizand spitalul marinei dela.
Botosani. -

Dela 12 Decembrie 1916 vasul spital a insofit flota
de operatiuni la Ismail §i Chilia unde spitalul s’a com-
plectat cu doud slepuri sanitare, unul care plecase din
Galati cu materialul sanitar de pe slepuri- si unul pe
care il ceruse de la Rugi napoi, servind unul pentrw
boalele obisnuite si altul pentru contagiosi.

Se tratau 1n acest spital tofi bolnavii marinei $i ai
trupelor din sudul Basarabiei precum si persoanele Ci=
vile din localitafile unde stationa spitalul : in acest
‘mod si-a continuat ‘activitatea aceastd formatiune sani--
tard a marinei pand in August 1919, cand flota reintor-
candu-se la Galafi, vasul spital a urmat’o, stabilindu-se
‘in port si servind ca spital al marinei care functioneaza
in bune condifiuni §i acuma. '

Inci din luna Maiu anul 1918 s’a amenajat la Ga-
lati un slep sanitar cu 80 de paturi care sd ‘inlocuiasca’
infermeria centrald a-marinei care era in ruind. La in-
ceputul lui Iunie 1918 s’a’ organizat acest slep sanitar
_transformandu-1 intr’un adevérat spital ingrijind tofi bol-
navi nu numai al marinei ci ai altor unitdti; a funefio-
nat acest spital panad la tnceputul -anului 1919 cand,
cerandu-se de navigatie slepurile a trebuit sa fie de-
_ montate si vasul spital mai ales ci avea nevoie mare
de reparatiuni si reparafiunile infirmeriei centrale fiind-.
. terminate, s'a aranjat in acea infirmerie un mic spital

cu 40 de patuii, precum si 20 paturi intr’un pavilion
de contagiosi. ]
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: Din Maiu 1918 si 1919 serviciul sanitar la 'toate
unitatile marinei funcfioneaza ca- i in  timp de pace.

Pentru o buna functionare a serviciului sanitar al
marinei in timp de rdsboiu este nevoie.

- 1. S& se stabileascd o legaturd intre serviciul sa-
nitar al flotei cu stat majorul flotei; care pot zice cd
nu au existat. In timpul luptelor nici odatd acest ser-
viciu n’a fost pus la cunostintd nici cand incepe lupta,
nici unde se dd, asa ca medicii nu $tiau cum sa-gi im-
parta personalul nici munca, iar spitalul nu stia nici-
.odatd unde era mai multd nevoie de el

Legdtura serviciului sanitar al flotei cu stat majo-
rul flotei este de mare importan{d in timp de rdsboiu.

~ 2. S4 se tind la curent, din timp serviciului sanitar
cu unitdtile noi creiate. In timpul mobilizarei si chiar al
campaniei s’a creat unitdfi noi la marind, de care insd
serviciul sanitar nu era pus in cunostintd, ca sa le pu-
tem inzestra din timp cu medxcn ~sanitari §i materialul
sanitar necesar.

Abia dupd ce aceste unitdfi functionau ne pome-
neam ca comandantii cereau din toate cele expuse, si
atunci ne strddueam sa le putem satisface cererea im-
provizandu-le in pripd de toate dupd posibilitate.

- 3. S4 se instruiascd din timp de pace personalul
sanitar necesar. Lipsa de sanitari s'a simtit mult de tot
din cauza. cd nestiind numérul total al unitdtilor ma-
rinei nu s’a instruit la scoald, atafia sanitari cati tre-
buiau . deci ludndu-se in considerafie mulfimea unitafilor
si lipsa medicilor, trebuie sa ni se repartizeze pentru
sanitari din oamenii noi mai destoinici s§i sd se rean-
dajeze sanitari buni, cdci nu se poate da la toate va-
sele medici.

Intentiondm cereréa de cursuri speciale pentru me-
dicina navald la viitoarea scoezla speciald de medicind
militard a cdrei infiintare am propus’o.

1

Amenajarea din timp de pace a slepurilor.

Slepurile sanitare fiind construite in grabd au avut
" lipsuri,” de exemplu: lipsesc camere pentru personalul
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sanitar pentru sala de pansamente, pentru magazie, pen-
tru bae si despidduchere, si pe viitor ar trebui i aceste
slepuri amenajate ca si trenurile sanitare, avand paturi
demontabile cu tot materialul sanitar depozitate de arsenal.
S4 se destineze anume slepuri ale N. F. R. care
casi vagoanele trenurilor sanitare sa fie amenajate in
timp de pace. 1 :
5. ‘Aprovizionarea cit alimente a spitalelor s’a facut
dela convoiul marinei, sau diverse depozite dela uscat.
Trebuie insd de remarcat faptul ca - nu se punea
destuld bunivointd in aprovizionarea spitalefor care mai
fatotdeauna erau ldsate la urma tuturor unitdfilor mari-
nei, cu distribuirea alimentelor si de multe ori nu c&
pita alimente mai rare ca brinza, unt, orez, etc.,. sau
si dedea in cantityfi foarte mici aga cd nu se ajungea.
Administratia spitalului se facea cu greu nefiind in-
sarcinat ofiferii speciali, se insircina farmacistul care nu
cunostea contabilitatea nici in bani, nici in materii.

Igiena Submarinelor.

Fiindca vorbim de serviciul sanitar la marind cred
interesant si vi intretin despre un subiect nou si cu
totul de actualitate. — Cunoasteti rolul important pe carel-a
a jucat submarinele, in rdsboiul modial. — Desigur ca
submarinele sunt menitd si devind o unitate comba-
tantd, pe mare, de o importantd netigdduitd i cd desj-
gur si armata noastra va trebui, cred} si se organizeze
sub acest raport, prin urmare $i serviciul sanitar trebue
si se prepare Sd cunoascd ceea ce-i revine, in ceeace
priveste igiena acestor noi feluri de bastimente militare.

Desvoltarea risboiului submarin a atras atentiunea
inginerilor si medicilor asupra igienei pe bordul sub-
mersibililor. : ; ,

Aceste pavi sunt de tipuri-diferite §i au o valoare
igienicd variabiid. Capacitatea lor oscileazd intre 150 si
1000 tone. — Unele intrebuinfeaza la navigatie la supra-
fatd, motoare electrice, altele motoare cuepetrol, etc.

Toafe utilizeazd energia electricd imprumutata dela
acumulatorii, cand se cufunda.



153

Volumul de aer respirabil si renovarea lui trebuie
sd preocupe pe medici. De ordinar cubajui de om, nu
trece de 10—15 in navigafie la suprafatd, ca ce e pu-
fin. Ventilatia trebuie si fie activa si se face prin deschiderea
obloanelor cand marea e calmi, iar cand e agitatd prin

tuburi de ventilafie, care insotesc periscopul sau venti- -

latoare electrice. : :

In profunziune trebuie asigurat echipajiului o atmos-
ferd respirabild si a-l feri de amestecurile detonante pe
care le produce hidrogenul degajat de citre acumulatori.

Ca in orice spatiu inchis si riu ventilat, unde res-

pird un numédr de oameni, se produce o sciddere a oxi- -

genului, o mdrire a acidului carbonic $i a vaporilor de
apd, mirosuri desagreabile si chiar otrdvuri produse de or-
ganismele omenesti. In submarine atmosfera este repede
viciantd §i prin gazele pe care le degajeazd aparatele
prin -mirosul provenit dela masini, dela bucitirie, de la
latrine. '

. In schimb s’a dovedit cd microbii sunt in cantititi
mici in submarine, din cauza umiditdfii mediului si ab-
sentei prafului.

In scufundédrile mai mari de 16 ore, oxigenul dimi-
nud in asa cantitate iar anhidrida carbonici se mdreste
incat inginerii s’au gandit la procedee de evacuatiune a
acidului carbonic si a aerului viciat, iar altii la nzutra-
lizarea lor prin substanfe chimice, solvate in apid for-
mand diferite amestecuri fixatoare ale acidului carbonic
$i a toxinelor.

‘Pentru r¢inoirea oxigenului se intrebuinteazd dife-
rite substanfe ca oxilitul sau peroxidul mixt de potasiu
$i sodium, care degzjeazd oxigen intr'un mod lent si
continuu, fn contact cu aerul umed §i carbonat, absor-

bind acidul carbonic si vaporii de apd, ‘dezodorizeaza -

aerul, dar este inflamabil §i prin urmare periculos.
In Franta se intrebuinteazd oxigenul comprimat sgu
oxigenul lichid, cu un robinet de descircare si cu un
contor monometric de distributie.
Atmosfera submarinelor este viciate prin gaze pro-
venind dela aparate: hidrogen, vapori de acid sulfuric,

¥



154
clor, oxid de carbune, cari cofistituesc amestecuri aeto-
nante, din care cel mai periculos este hidrogenul - pro-
venind din acumulatoare, cand hidrogenul cste in pro-
portie de 8—10 la sutd 0 simpld scanteie elecirica pro-
‘venind 'dela un motor sau un chibrit poate da loc la o
explozie; pentru a preveni la timp pericolul, - submari-
nele au aparate zise hidrogenimetre caré r'¢. previn de
pericol, pe care’l prevenim printr’o ventilatie “puternica.
Aparatele pentru stingerea incendiilor sunt asezate
in toate compartimentele. ]

Oamenii sunt prevdzufi cu un aparat respiratoriw
portativ compus dintr’'o mica butelie de oxigen compri-
mat~gi '0 cutie de absorfiune de acid carbonic prin po-
tasiu.' Oamenii dorm in paturi suspendate. Bucétdriile
dela suprafatd functioneaza cu cirbune, ‘cele din profu-
zime sunt electrice. Alimentafiunea se compune din
paine, carne conservata, unt, legume, lapte, condensat
dulceturi, chocolatd, zahar, vin, cafea i ceai.

Variatiunile de temperaturd sunt foarte mari pe bor-
durile submarinelor. — Cand vasul se scufundd se pro-
duc diferente de presiune atmosfericd, care impresioneaza
dezagreabil timpanul §i scade presiunea noastrd arteriald
si cu timpul ocazioneazi o anemie cu o scadere consi-
derabild a fortei musculare, omul oboseste ugor. dupa cea
mai micéd sfortare. :

Hydrogenul aseniat care se degajeazd de la acumu-
latoare poate produce O intoxicatiune supra acutd mor-
tald sau o intoxicatiune lenta (vérsaturi, diarié, ematurii,
icter, o anemie pernicioasd). :

Sistemul nervos e influenfat prin sgomotul, vibra-
tiunile si gaze, asa cd unii marinari au dureri de cap,
palpitatiuni, insomnie. — Lipsa de exercitiu si monoto-
nia alimentatiunei produc dispepsia, insuficienta mijloa-
celor de curdtenie predispun la infectiuni ale pielei.

Selectiunea .oamenilor trebue bine “ficutd. Se vor
climina cei cu boale de inimd, de rinichi, ale cdilor res-
piratoare, ale nasofaringelui, cei eu otitao, zend, bromhi-
drozd, cei cu sifilis, tofi nevrozafii si -cei, cari prezinta
- cel mai mic indiciu de o turburare mintald.
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Navigafiunea submarind este grea si determind cu
timpul -0 uzurd gravd a organismului. Zece ani de navi-

gatiune reprezintd maximul de duratd pentru aceastéd
cariera.

Serviciul veterinar si farmaceutic in timp de pace
si razboi.

Dupa ce am studiat organizarea si functionarea ser-
viciului sanitar militar uman, in timp de pace si razboi,
si modul cum a functionat acest serviciu in cele 2 ul-
time campanii ale noastre, au schitat un plan de organi-
zatie al acelui serviciu $i dupa ce am cdpdtat cunostinte
generale relative la igiena, profilaxia si epidemiologia
mllltaré trecem sd studiem celelalte 2 ramuri ale servi-
ciului sanitar militar. ‘

Organizarea si functionarea serviciului farmaceutic
si veterinar militar ne sunt necesare pentru a poseda su-
biectul in mtreglme

Am zis de la fnceput ca cele 3 ramuri ale servi-
ciului- sanitar militar formeazd un tot, un bloc care tre-

bue condus de 0 singurd directiune, pentru binele o0s-
tirei. :

Serviciul farmaceutic al armatei in timp de puace.

Serviciul farmaceutic al armatei face parte din Di-
rectia Sanitard din Ministerul de Razboi (Art. 2 din le-
gea de organizare). lnspéctorul general al serviciului sa-
nitar al armatei este ajutat in conducerea acestui_servi-
ciu de citre Farmacistul sef al armatei.

In timp de pace farmaciile militare sunt de 3 cate--
gorii (art. 3 legea sanitard militard):

a) Farmdcii de garnizoani;

b) Farmacii de divizie (la spltalele divizionare).

¢) Farmacii de corp de armata (la spitalele de corp'
de armata.

Farmaciile de garnizoand functloneaza in oragele re--
sedmte de judet, acolo unde nu existd spital militar di-
vizionar sau de corp de armati $1 aci trebue sd adaug
ci din economii bugetare sunt incd multe capitale de-
judef care nu au fa;macu de garnizoana.
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Menirea farmaciilor de garnizoand este de a ali-
qmenta corpurile de trupd si serviciile din acea garnizoana
sau din imprejurimi cu material sanitar (medicamente §i
pansamente) si in acelag timp de a libera contra plata,
.dupa tarif stabilit, ofiterilor §i familiilor acestora, medica-
mente si pansamente ori de cate ori au nevoie.

Farmaciile diviziilor ‘ca si ale corpurilor de armatad,
au asemenea menirea de a indestula cu material sanitar
serviciile spitalului, infirmeriilor corpurilor de trupd din
comandament, diferite servicii si stabilimente militare,
cum si a satisface nevoile ofiterilor in cazul cand acestia
li se adreseaza.

Functionarea farmaciilor militare aratate mai sus, Se
face conform regulamentului legei sanitare.

Foloasele care au adus si aduc farmaciile militare
sunt destul de cunoscute si mai ales in timpuri critice
cand farmaciile civile vindeau medicamente i pansamente
cu prefuri exagerate, ofiterul si familia sa a putut s&-si
procure din farmacia militard, platind preful de cost al
materialului.

Tot ca o anexd a farmaciilor militare avem pe langa
fiecare corp de armatd cate un laborator de chimie §i
bacteriologie, iar-la spitalul militar ,Regina Elisabeta®,
ac;tor laboratoare li s'a dat o extensiune mult mai mare
si poartd numirea de laboratoare centrale.

Foloasele ce decurg din functionarea laboratoarelor,
'sunt incontestabil enorm de mari, cdci tcate aprovizio-
nérile Ministerului de Rézboiu ca: Echipament, Alimen-
tatie, Material sanitar, etc., nu se primesc de comisiile
special” instituite cu receptia lor, pand ce nu au fost exa-
minate din punct de yedere chimic, spre a S€ vedea
daci intrunesc conditiunile caetului de sarcini, special
fiecdrei furnituri.

“De asemenea_laboratoarele de chimie si bacteriolo-
gie ne mai aduc mari foloase in stabilirea diagnosticu-
rilor la bolnavi prin analizele si cercetdrile biologice §i
Hacteriologice. - :

In cazuri de epidemii, laboratoarele de bacteriolo-
gie i chimie ne ajutd foarte mult prin rezultatele ce ne
dau examenul apelor, materiilor fecale, etc.

: §
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Laboratorul central de chimie al spitalului militar
yRegina Elisabeta“ care are cele mai numeroase i va-
riate lucrdri a trebuit sd se impartd in doud sectii, una
de chimie biologica si alta de chimie industriald. Sec-
tiille sunt conduse de farmacisti militari activi, doctori in
chimie, care se achitd in mod laudabil de insdrcindrile
ce au.

Pentru aproviziondrile farmaciilor militare, cum-sgi
pentru indestularea §i complectarea materialului sanitar
in general necesar cofpurilor de trupd si spitalelor mili-
tare, s’a infiinfat depozitul central sanitar, care e impar-
fit pe specialitafi in urmdtoarele sectii:

a) Medicamente.

b) Pansamente.

¢) Instrumente chirurgicale.

d) Efecte spitalicesti.

e) Trenuri sanitare.

f) Material de ambulanta.

2) Material sanitar veterinar.

h) Masti si material contra gazelor axfisiante.

i) Atelier de comprimate si solutii sterilizate in fiole.
Aproviziondrile cu material pentru toate aceste sec-
fii, se fac de Directia Sanitard, prin licitatie publicd saw
la nevoi urgente prin bund mvmalé dupa tabelele de.
materiale care se inainteazi de Directia depozitului cen-
tral sanitar.,

Functnonarea acestor sectii de depozit, cum $1 pri-
mirile de materiale necesare sectiunilor, se face conform
reguiamentului . legei sanitare, prevdzut la art. 173-179
inclusiv. E

Pentru inlesnirea indestuldrei corpurilor de trupa si
serviciilor s’a infiinfat la fiecare comandament de corp
de armatd, cate un depozit sanitar regional, prevazut cu
tot materialul sanitar de care dispunem in depozwuf
central.

Fiecare depozit regional coprinde 3 sectii cores-
punzdtoare materialelor:

1. Medicamentele umane §i veterinare.

2. Pansamente si instrumente.
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3. Efecte si material de ambuland.

Depozitele regionale sunt puse sub ordinele corpu-
lui de armati respectiv, care aproba distributiunile con-
form nevoilor ce au corpurile si serviciile din acel co-
mandament. : ]

Fiecare depozit regional este condus de un farma-
cist militar activ, ofifer superior, ajutat de un alt farma-
cist sau un ofiter de administrafie. '

In _timp ae pace serviciul farmaceutic ny functioneaza

la regimente, desi este prevazut la art. 336 din regula-

mentul legei sanitare, insd din cauzd de economie nu
s’au dat farmacisti la regimente; desi importanta lor este
destul de apreciatd, cdci farmacistul la un corp de trupa
aduce foloase reale, atit ca profesionist cat i ca exe-

cutor in chestiuni de igiena, mésuri de altfel pe care

medicul nu poate sa le facd din cauza multiplelor ser-
vicii, insd pe care farmacistul le indeplineste cu muita

competinfa.

Serviciul farmaceutic in timp de rdsboiu.
Serviciui farmaceutic in timp de rasboi este impar-

tit in doud:

a) Al armatei de operatiuni.
b) Al zonei interioare. :
In prima perioadd a campaniei fiecare regiment de

de infanterie avea dupd ordinea de bitae cate un far-

macist ale cdrui atribufiuni erau: pastrarta materialui
primit pentru indestularea corpului, distribufia lui con-
form nevoilor §i mai ales la posturile de prim ajutor

cum §i reaprovizionarea cu material sanitar.

In zonele de cantonare: si supravegheze apele de
baut, iar acolo unde intampldtor acestca nu indeplineau
conditiunile farmacistul proceda prin mijloaceie | de care
dispunea (pastile pentru sterilizat apa) la epurarea lor.

In deplasarea trupelor farmacistii dela regimente au
secondat pe medici in asanarea cantonamenielor, supra-
veghind la distrugerea focarelor de infectie si contribu-
ind pe cat posibil la prevenirea §i stingerea diferitelor

mmaladii. -
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In 4 doua perioadd a campaniei au suprimat far-
macisti dela regimente, iar materialul sanitar a rimas in
seama medicilor. ; )

Serviciul farmaceutic in campanie a functionat la
toate formafiiie sanitare, incepand cu ambulanta diyizio-
nard, trenul sanitar, spitalele mobile, spitalul de evacua-
are, spitale de contagiosi, de convalescenti, etc.

La toate aceste formatiuni s’a repartizat personal
farmaceutic in termen mediu cate 2 farmacisti de fiecare
sectie, “din care unul indeplinea functiunea de ajutor ad-
ministrativ al gefului serviciului sau ficind pe contabilul
formatiei sanitare, ori ofifer cu aprovizionarea, deci far-
macistul militar este in afard de profesionist, omul care
prin studiile sale variate, poate fi folositor siin alte ser-
vicii in afard de acela de farmacist. :

Pentru 1inlesnirea aprovizionarilor, atat ale corpu-
rilor de trupd, cat si ale formatiunilor sanitare din zona
de operatie, Depozitele sanitare regionale despre care
am vorbit la organizarea acestui serviciu in timp de pace,
s’au transformat in depozite sanitare mobile, cate unul de
corp de armatd. Acestea s’au imbarcat in vagoane ur-
mand fiecare depozit corpul siu de armati, pani la 1
Auvgust 1917, cﬁnd'inﬂurma evenimentelor cunoscute, s’a
simgit nevoia de a se evacua la Odesa, rimanand pen-
tru armate numai doud depozite mobile No. 2 si No. 4.«

In 1917 s’a infiinfat, pe langa fiecare spital mobil,
0 coloand de improspdtare, despre care.am vorbit, care
avea ‘material .consumabil si satisficea lipsurile si nevoile
ambulantelor §i corpurilor de frupa.

Serviciul Farmaceutic al zonei interne.

Organizarea serviciului sanitar in zona interna s’a

stabilit prin legea din Martie 1915.

Astfel fostele farmacii de garnizoand au trecut sub
autoritatea Comitetului central sanitar, care ‘le-a repar-
tizat pe consiliile de administratie ale spitalelor din fie-

«care judet sau capitale de judet.
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Aceste farmacii aveau menirea a aproviziona cu
materiale sanitare toate spitalele din garnizoand care se
aflau sub ordinele Comitetului central sanitar, precunr
si parfile sedentare ale diferitelor corpuri de trupd din
garnizoand si din fmprejurimi. :

Aprovizionarea cu materiale sanitare'a acestor far-
macii se ficea dela depozitul central sanitar i dela de-
pozitele regionale.

Farmaciile din zona internd au adus reale servicii
tuturor spitalelor ce depindeau de Comitetul central sa-
nitar, precum si pargilor sedentare ale corpurijor de trupa,.
facand fatd la toate cererile de medicamente si pansa-
mente ce li s’au adresat.

Mai tarziu aceste farmacii au depins de Directoratul
sanatifei publice, care a inlocuit Comitetul central sa-
nitar. '

Serviciul veterinar in timp de pace. i

Seryiciul veterinar este organizat prin legea de or-
ganizare a serviciului sanitar militar. din 1912 si este
pus sub autoritatea directd a Inspectoratului Tehnic ak
Serviciului sanitar al armatei. ~

In timp de campanie functioneazi conform instruc-
*tiunilor provizorii asupra serviciului sanitar in campanie
publicate in 1914 §i conform regulaméntului asupra boa-
lelor infectioase si contagioase in armatd, publicat de:
asemenea in 1914, it

Dupa legea din 1912, in vigoare, fiecare corp de
trupa §i formatiune are unul sau mai mulfi veterinari,
cari sunt,sub ordinele directe ale comandamentului tru-
pei sau formatiunei.

Veterinarii corpurilor de trupd si formatiunilor sunt
ajutati de infirmieri de cai si potcovari

La fiecare comandament este un veterinar sef, ofi-

" ter superior. El are conducerca si raspunderea serviciilor

pendinte de comandament, dar nu poate lucra de cat sub-
ordinele technice ale medicului sef dela acelas comand..
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B. — Serviciul veterinar in timp de razboiu.
Serviciul veterinar din zona de-operatiuni.

. Se stie cd pe langa fiecare spital mobil a functio-
nat in 1917, cate o infirmerie de cai.

La frupele caldri, la coloana de munitii, de subzis-
tenfe, etc., serviciul veterinar se executa, in timp de pace
ca si la rdzboi, de un veterinar. :

In timpul luptei se formeazd si pentru cai un post
de prim ajutor. . ' E .

Dupé luptd cafi sunt impartiti in 3 categorii:

1. Cei ce se pot trata si vindeca repede, se pan-
Seazd, se opresc la corp, pe care-l insotesc.

2. Cei cari se pot vindeca dupi un timp mai inde-
lungat si cari an nevoe de repaus, acestia se evacueazi
in, spitale de cai sau se incredinfeaza autorititilor locale;
tofi acestia sunt stersi din controalele corpurilor si sunt
facuti cunoscut etapelor. By

3. Cei cari nu dau speranti de vindecare sau cer
“un timp prea lung si ceicu fractyri se ucid, prinstrich-
nind i se ingroapi. Eig

In campania actuald, cand s’a introdus hipofagia-
acegtia a fost sacrificati, prin tierea aortei sau punctia
cordiald, la maceldriile militare si dafi_in consumatie, ca
carne proaspatd say mezeluri foarte bune.

Caii luafi dela Jinamic Se claseazd de asemenea; cei
sdndtosi sau usor radnifise trimif la depozitele de remonta.

Se cungagte cd in campania 1916—1918 a fost o
mortalitate excesivd printre caii armatei noastre mai ales
din cauza:insuficientei_alfmentare §i a_raei. /

In-timpul retragerei din’ 1916 drumurile, satele si
orasele erau pline de cadavrele czilor, cari erau sfasiati
de caini §i corbi- i cari_ipfectau atmosfera; serviciul sa-
nitar & trebuit s <e ocupe de asanarea drumurilor
satelor si oraselor. el '

Serviciul veterinar isi procurd materiale_de /pansa-
ment din’ gentele si panerele regimentare, cdti apoi erau
reimprospatate dela spitalele mobile sau dela carele ve-

terinare divizionare sau direct dela depozitele _sanitare,

3 7
P ¥ e :
L i 15 »
I
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Serviciul veterinar din zona etapelor.

Ca formatiuni de etape, serviciul veterinar in cam-
panie, dupd regulament, este sub autoritatea technica a.
veterinarului sef dela Marele Cuartier General.

In aceste formatiuni intrd: spitalele de cai, depozi-
tele de vite de miceldrie si depozitele de materiale ve--
terinare. ; e | R

1. Depozitele de materiale veterinare au insd, dupd
regulamente, si un alt sef, pe farmacistul sef al armatei. - |

_Aceasta conducere a doud autoritdfi s'a ardtat in
campanie ci a dat bune roade.. il

2. Spitalele de cai, criticate de unii ca- inutile ad
dat in campanie roade efectiv recunoscute.

3. Spitalele de contagiosi. \

4, Depozitele de vite, desi puse in' sarcina servi- ..
ciului veterinar, s’au condus in rasboi de serviciile in-
tendentei. R ' %

5. Depozitele de remontd. . ) E A

6. In cursul rasboiului s'a’simfit lipsa -unui serviciu=
special de materiale de potcovit. Acest' serviciu s’a in-
fiintat la lanuarie 1917 si s’a putut, prin el, s4 se asi-
gure potcovirea la timp a animalelor.

Cat’ priveste boalele contagioase, conétatam c&, epi-

o zootia de morvd, care a decimat efec{ivele cailor in toate
razboaiele trecute, in Campaniile din 913 si 1916—1919
2 pu a putut lua® intinderi. g AR5
-Singurd epizootia de scabie, boala datoritd lipsei de
ingrijiri §i de hrénire, a facut ravagii mari in iernele amilor
1017—1918. Raia a fost insd contractatd mai_ales dela‘
trupele rusesti in’ debandad3 precum a fost §i cu morva,
introdusé in randurile armatei prin caii dobrogeni si apoi
prin cei ai armatei ruse. :
_ Pe timpul campaniei Serviciul/ Veterinar a fost or-
ganizat precum urmeazi: X ‘ '

\

1. — Marele Cuartier General.

“In capul serviciului se afld un veterinar Sef.
z ~ Seful Serviciului Veterinar din zona armatelor are
114  in atribufiunile sale: :

Y

. . c
. \ ~
2 ¥
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1. Supravegherea technici a ServncxulurVetermar 31
4 potcovitului in’ corpurile de trupd si' in formatlumle
din zona armatelor.

2. Supravegherea higienei parcurilor de vite si exa-
minarea animalelor §i produselor animale destinate pen-
tru hrana trupelor si abatoriile. T

3. Supravegherea calitatei furajelor si intocmirea
substitutiilor (in acord cu. serv1c1ul mtendentu de la
Marele  Cuartier General). | :

4. Supravegherea spltalelor de cai. o

5. Supravegherea examenului medical al cailur re-

«chizionafi.

6. Supravegherea sanitard a depozitelor de remonti.

7. Stabilirea m#surilor profilactice contra boalelor
contagioase; ~

8. Aprovizicnarea corpurilor de trupa §i formatnu
nilor cu material veterinar. -

9. Propunerile pentra a stabili in baza infelegerei
cu Ministerul de Rizboi ceeace priveste ‘aprovizionarea .
armatelor cu personal $i- materiale necesare serv1cxulm.
veterinar;

10. Propunerile priv1toare la personalul ofiferesc
din zena armatelor (mutdri, recompense atc.).

‘Seful Serviciului Veterinar dm zona armatelor este
ajutat;

a) De un personal veterinar a]utor ;

b) De un Sef al Serviciului Veterinar al C@manda~
mentului General' al Etapelor.

Personalul vetesinar ajutor este la dxspozma Sefului
Serviciului Veterinar al Armatelor pentru toate lucraril -
de ordin general sau technic. si pentrit toate mlslumle

- e judecd .util a-i incredinfa.

Seful Serviciului Vetetinar de’ la Comandamentu
QGeneral al Etapelor este insdrcinat:

.a) Cu supravegherea technicd a Serviciului Veteri-
nar §i a potcovitului la corpurile de trupa si formatiu-
nile aparfinand Comandamentului General al Etapelor,

'sau care-i sunt’ temporar atagate;

b) Cu primirea, depozltarea $i dlstnbulrea materia-
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lului veterinar sosit din zona interioard, sau rechizitio-
nat in zona armatelor.
¢) Cu organizarea §i supravegherea spitalelor de cai
din zona etapelor si abatoriilor.

[I. — Armafe.

In fiecare @m\}até serviciul este condus de Sefub
Serviciului ‘Veterinar al Armatei, avand in cadrul respec-
“tive, atributiuni analoage cu cele ale Serviciului "Veteri-
nar dela Marele Cuartier General. -

El §i exercitsd actiunea din punct de vedere technic,
atat la unitati facand parte din. trupele de operatiuni,
cat si la unitdfile apasfinand etapelor.

Masurile privitoare ‘la strimutarea spitalelor de cai,
la repartifia resurselor si la formularea cererilor de mea-
terial’ veterinar, spre a fi adresate Marele Cuartier Ge-
neral, sunt supuse in prealabil Comandamentului. ,

In acest scop, Seful Serviciului Veterinar al Armatei
se tine in legdturd constantd ,cu stat majorul armatei. .

Seful Serviciului Veterinar al armatei este secondat
de un veterinar ajutor si de Seful Serviciului Veterinar
al Etapelor. :

Acesta din urm# este insdrcinat special:

a) Cu supravegherea technicd a serviciului veteri-
nar, s potcovitul in corpurile de trupd si formatiunile
apartinand organic comandementului de etape al arma-
tei sau care sunt temporar atasate la acel comandament:

b) Cu supravegherea higienei parcurilor de vite i
abatoriilor din zona etapelor;; S e

- ¢) Cu reaprovizionarea de material veterinar dupd
ordinile Sefului Serviciului Veterinar al Armatei;

' d) Cu primirea, .péstrarea si distribuirea materiatului
veterinar ce i se trimite; 4
¢) Cu organizarea si direcfia fechnicd a spitalelor
de cai. : :

Il — Divizi.

La Comandamentele Diviziilor se afla cite tin vete~
rinar Sef cu atributiuni de controlor technic.
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Ei inspecteazd continut diversele uni tagis' servicii -
pendinte de comandameniele respective. _ .

Controleaza higiena si starea sanitari a animalelor, '
modul cum ce executa ordinile superioare technice, pri-
vitoare la potcovit §i la tratarea animalelor in infirme-
riile corpurilor-si in cele de pe langa ambuiantele divi-
zionare. ¢

Controleazd' evacuarea, din infirmerii Ia spitale, a
cailor ‘schiopafi, a celor grav rdnifi i’ a celor suspecti,
ori atingi de boale contagioase curabile. B

e

IV. — Modul de reaprovizionare cu materiale, medica-

mente veferinare §i material de potcovit.

l. Pe timp de rizboi unitifile si formatiunile arma-
‘tei ap fost alimentate ‘cu materiale si medicamente vete-
rinare din Depozitul Veterinar Militar; din care inainte:.
~de decretarea mobilizirei se dotase toate corpurile cu
panere, cantine i genti pline cu aceste materiale.
2, Aprovizionarea cu-material de potcovit a units-
tilor si formatiunilor armatei s’a ficut din Depozitul cu
‘material de potcovit al armatei infiintat in timpul cam-
paniei.

V. — Evacuarea cailor bolnavi.

1) Caii bolnavi care pot urma corpui si se pot vin-
-deca in primele zece zile se trateazi la corp. Toti cei-
lalfi cai se evacueazd ajungind dupa gravitatea -boalei
pénd la Spitaleie de armati.

-

. e vy
VI. — Infirmieri de cai si potcovarii.

In timpul (iampaniei s'a vazut ca efectivele de ‘in-

\
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firtmieri de cai si- de potcovari prevazute in tabelele de
efective nu erau in realitate nici pe sfert. '

[n scopul formadrei stocului de infirmieri de caipre-
cum si de potcovarii priceputi s’au infiinfat:

1) Scoala gi. compania de infirmieri de cai.

2) Scoala §i compania de potcovari. -

Efectivele acestor doud scoli fiind de cate 350 sol-
dati pentru fiecare se va putea crea pentru toate  regi-
mentele de infanterie, cari' acum au- cai la mitraliere,
efectivul necesar de timp de pace si rezerva suficientd
pentrii timp de rdzboi.

Vil. — Propuneri.

1. A se infiinfa un depozit regional de medica-
mente veterinare pe langad fiecare corp de Armata.

Din aceste depozite sase aprovizioneze trupele res-
pective pe timp de pace. - :

[n acest chip se va reinoi continuu stocul de* me- .
dicamente de mobilizare aflate in Depozitul Veterinar
Central. ; 4 »

2. Infiinfarea céate unui Depozit regional cu material
de potcovit pe langd fiecare corp ‘de armata. i

Depozitul va aproviziona toate corpurile respective
cy’ material de potcovit.

3. Sa se infiinfeze 1a Arsenalul Armatei un atelier
cu masini automate penfru a fabrica potcoave §i caelele
nacesare pentru alimentarea armatei. i :

4. In Serviciul Remontei sd-se infiinfeze O Sectie
Zootechnica care s indrumeze ‘technic Depozitele de
cresterea cailor si de remontd precum §i pepinierile de
reproducdtori. S ' .

5. In Directia Subzistenfelor sa se infiinteze o Sectie’
alimentard care sd se ocupe CU: controlul sanitar al fa-

‘bricelor de conserve militare; cu studiul substitutiilor

alimentare, cu regiunile furajere si cu calitatea furajelor.
6. In Marele Stat Major sa se infiinfeze un Dbiurou
de recensamant al animalelor care s se ocupe cu stu-
dierea aptitudinelor animalelor tarei pg regiuni §i cu
statistica calitativd a animalelor rechizitionabile, *
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7. Carele veterinare dela ambulanfele veterinare s

« fie inlocuite cu un camion automobil care la nevoie sid

poatd transporta caii bolnavi de picioare sau grav bol-
=naVi si cirora evacuarea pe jos le-ar agrava boala.

8. La fiecare serviciu veterinar de comandament sd
se dea cate o camionetd automobil cu care sé se poatd
face usor aprovizionarea de medicamente veterinare de
la carele veterinare la corpurile dxvnzulor

.\Pfofilaxia Si tratamentul leziunilor prodase prin
gazele de luptd.

In unele cursuri, cari se predau la scoala superioard
de. rdzboi, se intdlnesc subiecte comune, cari trebuesc
tratate deosebite, dupd specialitatea profesorului.

Pentru ca expunerile si fie coordonate, este nece-
sar ca profesori respectivi 'sd’si impartd subjectul si sa-l
trateze in asa fel pentru a nu sé repeta, pentru aceasta
fiecare profesor trebue sd ia cunogtin{d de cele tratate
_de alti profesori, cand e “vorba de asemenes subiecte.

Un exemplu in aceastd privinfd este studiul gaze-
lor de lupta.

' La cursul de stiinte aplicative vi s'a vorbit de ga- '
- zele: de lupta.

In- lectiunea de astazi va voi VOrbl si eu despre

acest subiect, insa limitandu-m# la studiul ca si zic asa

: ~ medical al acestui nou mijloc de atac, care pentru prima

oard-si face aparitia in razboiul actual.

Mijlocul” principal de profllaXIe de aparare de pro~
tectie este masca.

Purtarea si punerea in functiune-a mastllor contra
gazelor a fost datd, pe tot timpul rdsboiului, in grija
~serviciului sanitar. ; . %

In timp de pace, dupd cum sgtiti una din secfiunile
depozitului central sanitar este afectatd pentru mdsii §i
material confra gazelor asfixiante. '

Personalul sanitar ii .revine dar indatorirea pricipald '
de a se ocupa cu acest prefios instrument de apdrare;
D-voastra avand sa va ocupati in prima linie de mtre‘
bumtarea gazelor ca armé de ofensiva.

]

/
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Cum insa ofiterul trebuie s& cunoascd in detaliu
intrebuintarea nu numai a mastei, dar §i a celorlaite -
mijloace ajutitoare pentru apararea contra gazelor §i -
totdeodatd sia cunoascd in esentd -relele - produs:{de .
aceste gaze si remediile principale, am crezut util peftru
d-voastra sa intru in oare cari detalii relativ la aceasta
chestiune.- : _ o :

In transee si in diferite alte situafiuni ve{i trebuisa
intervenifi' cu autoritates, stiinfa i ~priceperea. d-voastra
pentru a va pune pe d-voastrd si trupa la adapostcontra
consecintelor funeste ce decurg din necunoasterea sau
neexecutarea prescripfiilor recomandate de serviciul,sa-
nitar. ; ‘ ;

S’a vizut in toate armatele. ofitefi cizand victime
si facand si cada victime soldatii ce-i comandd, prin un
spirit de bravurd, rdu infeles si-contra cdruia autorita-
tile superioare a trebuit sd reactioneze.

Clasificarea gazelor. — Din punct de vedere me-
dical imparfim gazele in trei clase : R A
1. Gaze asfixiante sau sufocante ; '

2. Gaze lacrimogene, stranutdtoare, vezicante $i.
3. QGaze paralizante. :
Aceastd clasificatie este -mai mult scolastica §i ba- -
- zati pe particularitatea ce o au gazele de a ataca de
preferintd unele parti ale organismului nostru. Asa :
Gazele asfixiante lucreazid mai ales asupra cailor
respiratorii, dand loc la laringite, bronchite, congestii
pulmonare care se traduc, prin tuse, hemoptizii, asfixii
mergand pand la un desnoddmant fatal imediat sau mai
i e RN _ \ G
In aceasti clasi avem urmitoarele gaze cunoscute
si intrebuinfate in recentul rizboiu mondial. Chlorui, fos-
genul, (oxiclorur de carbon), cele mai utilizate, apoi
tiofosgenul, bioxidul de sulf, bioxidul de azol, triclorura
de fastar e Ty i :
Gazele lacrimogene, strdanutaforii, vezicante lucreaza
mai ales asupra ochilor, mucoasei nasale, pielei, pro-
duc o iritatie a mucoaselor si legumentelor externe,
mergand une ori pana la vezicafie si se traduce prino
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ldcramare, o usturime, care ne punein imposibilitate de "
“a tine ochii deschisi, ne orbeste ca si zic asa pentru
un timp, ne scoate din serviciu, prin strdnutare siscurge-
rea nasului, prin rogeatd si usturimea pielei, care se a-
copera cu basici, ca dupd o vezicitoare.

Din aceasta clasa fac parte: clorurul de benzil, bro-
mura de benzil, clorura de xilil, clorura de picril, mo-
nobromacetona. Unele din aceste gaze au si efecte ge-
nerale toxice. :

Gaze paralizante zise astfel pentru ¢d au o acfiune
paralizantd in special asupra inimei si a centrelor ner-
voase, traducdndu-se prin diferite simptome morbide,
sari ajung uneoti repede la moarte, . :

Astiel de gaze sunt : acidul cianhidric sau prusic,
oxidul de carbon, hidrogenul sulfurat.

Unele gaze sunt incolore (acidul cianhidric), altele
sunt coiorate : galben verzui (chlorul), galben portocaliu
(bromul), alb galbui (fosgenul). : i
: Unele gaze au miros particular : acidul cianhidric
‘miroase a migdale, fosgenul a pere pergamute.

Pentrua complecta cestiunea vom spune ci o tropi
mai ales pe pozitie este expusd la actiunea vitimitoare
a gazelor ce rezulta din exploziea obuzelor ordinare, la
actiunea obuzelor chimiCe, a obuzelor cu gaze, la lichide
- inflamabile, (170 parti ujei si® 30 pdrti petroi); aruncate
prin aparate speciale, numite aruncitoare de flicéri.

Vom ldsa de o parte cestiuni cari nu sunt pur de
ordin sanitar, ca : conditiunile cari trebue si le intru-
neascd gazele pentru a fi intrbuinfate, modul lor de a-
plicare in luptd, atacul cu valul de gaze, conditiunile
cari influenfeazd reusita sau nereusita: atacului-(vantul,
temperaturd, umezeald, condifiunile topografice) postu-
rile pentru descoperirea atacului etc., etc. :

Vom trece la studiul zis al apdrdrei contra- gazelor.

Mijloacele: de apdrare, de protectiune contra gaze-
lor, fie sub forme de valuri, fie sub forma de bombar- =
dament cu proectile chimice, sunt de doua feluri : '

1. Mijloace de protectiune individuala.

2. Mijloace de protectiune colectiva.

N
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Fiecare soldat trebuie obisnuit a’si pune singur
masca zi in timpul cel mai scurt posibil (20 secunde)
si purtand-e de la 2 minute pand la 30 minute, cu §i
fara echipamentul de campanie, soldatul mergéand, tra-
gard cu tunul, pusca, mitraliera, granata, gomandénd
etc., etc. k _ :

Durata generald a respirdrei sub masca, la exerci-
tille de deprindere, sd fie pentru fiecare soldat in total
de 2—3 ore, socotind suma totala a exercitiilor.

Pentru a mari increderea soldatilor si a-i deprinde
se va face exercifii in camere, unde se lasd a se de-
gaja chlor i prin care. trec soldatii cu madstile puse.

Protec{iunea individuald se face prin mascd, care
este unicul mijloc de apdrare sigurd, contra gazelor,
daci este pusd la timp, repede si corect.

Mastile intrebuinfate de armata noastra in razboiul
recent au fost : masca francezd M. 2. §i masca ruseasca
Kumant Zielinsky. Cea mai buna se pare a fi. fost cea
' ruseasca. : _ ‘

A fost si un model romanesc, inventat ae un far-
macist militar, care insd a fost inferioard celor dintai,
cari s’au aratat eficace contra tuturor gazelor, intrebu-
intate de germani. : :

Principiul protectiunei ~constd in faptul ¢ aerul
incircat cu gazé vatimitoare ftrece prin medii .incdrcate

~ cu substanfe absorbante pentru-gazele deletare.

Masca Francezd M. 2 este ‘fdcutda din mai multe
straturi (20—30) de panzéd de tifon suprapuse, avand o
form3 ce acoperd fata; in dreptul birbiei are forma de
buzunar. Peste aceste straturi de tifon se afld o panza
impermiabild; in dreptul ochilor are o pereche de oche-
lari de acetat de celulozd, montati in cadreimetalice si

" acestea fikate intr’'o placa de cauciuc vulcanizat.

Masca are un sistem de agéfare inapoia capului for-
mat din doud elastice unite printr’o panglicd.

Siretul care formeazd agititoarea mastei permite
oamenilor sd poarfe masca agitatid de gat, in pozitie de

asteptare, cand este de temut un atac.
Modul de intrebuintare. Pentru ca masca sd poata
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-mare, obrajii si subdrbia sa fie rase. ,

Punerea mdstei. Se face in modul urmdtor : -

L 1. Se scoate’ masca din sac (sau cutie) se trece
anda albd de dupad gat. 0

2. Se apucd cu mana stdnga masca de gumilastic.

Pumnul drept se introduce in masca, pentru a face sa

| se largeascd cat mai mult punga, pe care o fdrmeaza

partea de jos a mastei.

g 3. Se va lua din fiecare parte cele doua elastice cu

- cele 4 degete din urmi indoite ca carlige.

4, Se apleacd capul pe spate 3i se vérzd cat mai
induntru :

g 5. Se vor intinde elasticile trecAndu-le la spate. Pri-
mul elastic va rdméane pe crestetul capului, al doilea
trece inapoia capului, pe deasupra urechilor.

Se trage masca spre gat, astfel ca panglica, care
se aplicd pe mijlocul fruntei&i capului si fie bine intinsa.

Daca panglica mediand este prea iungd, se mai
scurteaza cu ajutoruf@acului de sigurantd al mastei, sau
se coasebine, ca sd se exercite o puternica tractiune
pe partea mdastei care se géiseste in contact cu fruntea.

Oamenii vor fincerca mastiie si le vor alege dupd
fata lor, de oarece ele sunt de diferite marimi. .

6. Se aseazd bine masca, potrivind cu degetele par-
tea ei superioard, asa ca si se lipeascd bine pe frunte
si tample. ' :

Treednd degetele jur imprejurul marginilor mdstei,
se va vedea-dacid masca este bine asezatd.

- Pentru scoaterea mdastei se apucd cu amandoud
mainele gumilasticile de deasupra capului si se aduc in
fata, astfel masca se desprinde. ' ,

Pdstrarea mdstei, Sd se atragd atenfiunea oamenilor -
asupra bunei intretineri a mistilor, care trebuesc finute

- in cutiile de tinichea si in lipsa acestora in sdculetele

' impermeabile. A ;

Trebue si se pizeascd de a nu se murdéri $i mo-
totoli mdstile, cdci o masca stricati se aseazd rdu si nu

mai poate apdra. : i

|

’ $

. folosi in adevdr, trebue ca soldatul sa nu aibd barba
\

\

|
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Masca va fi feritd de udatur3, ploae si umezeald, caci
prin udare isi perde din propneté;lle ale, iritand si pielea.
- In acest scop se va da mare atentiune sacului res-
pectiv cutiei, dar cénd plous, dacd masca nu este in
cutie se va feri cu fagrijire, sub manta, tunicd, etc.
Dacid o mascéd a fost udatd, ceiace nu trebue sd se
‘intample, este zadarnic sa fie uscati la soare, nu ramane
de cat\a fi trimisd sa fie Tnlocuita. i
'Mastile vor fi bine asezate in cutie sau séculete,
intocmindu-se in modul urmator: Se va indoi in doua
in sensul ]ongltudma] intre cei doi ochelari care rdméan -
in afard, si asfel se vird jn cutie sau in- pungd cu mare
bagare de seamd, Sd nu fie cocolositd cunoscand ¢d prin
cocolosire masca nu se va adapta bine pe fatd.”
-Masca ruseascd Kumant-Zilinski. e

~ Aceastd masca este uscatd si este compusd din 2
N~ parti: masca de cauciuc propnu zisd facuta de Kumant
si cutia de tabld facuta de Zlelmky

" Partea de cauciuc ‘este astfel gfdcutd in cat acoper .
fata fruntea, partea superioard a cdpului si urechile; are
in dreptul ochilor montafi o .pereche de ochelan de
“sticld; in dreptul nasului -un deget de cauciuc care
se resfrange varand degetul in el, pentru stergerea oche-
larilor din nduntru, cand se aburesc

Masca de cauciuc este pusa in legaturé cu cutla de
tabld a mistei printr'un gat de cauciuc, care se imbucd
in gatul de tabld al cutiei.

Cutia este de tabld in forma cilindricd turtita,
avand doud deschideri una la fa{d superioara care ras-
punde in interiorul mistei si alfa la fundul cutiei, care
-se poate astupa,-atunci cand nu este mtrebumtat cu un
dop cu garniturd de cauciuc pe margine.

Infuntru acestei cutii la ambele capete la o mica

distantd in deschidere se afla cate o sita de tabld, o
sit4 de sarm4, si una de tifon, iar intre ele un strade vata.

Intre aceste site cutia este plind cu bucéafele de
cirbune de lemn de tei, mesteacin, plop, salcie de ma-
rimea boalelor de mazére p“reparate in mod special.

\
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Deasitpra- acestei cutii se adapteazd un capac mare
care proteje $i acoperd masca de cauciuc, ,

Modul- de intrebuintare a masgtei rusesti. |

Masca se poartd tot ~deauna atirnati de o sfoard
peste umdr i cu dopul in jos. ‘

1. Punerea maistei : ‘ '

a) Se aduce cutia in fati cu butonul fnainte, masca
fiind atdrnatd de gat. '

b) Se scoate dopul din partea de jos a aparatului.
Se scoate ‘acul Cutiei $i se trece la spate peste cap.
- Se desface™Masca de guma.

~ ¢)Se cautd gatul cutiei, se loveste cu palma pe-
refi de céateva ori si se sufli tare pe gatul cutiei, pentru

Ca sa iasad praful de carbune. 3

- d) In urm3, se bagi bine $i adanc barbia in mascae

_§i cu béagare de seami se intinde masca peste fatd si
cap, (ferindu-se a se apuca cu unghiile ‘de margenea
mastei) ca ochelarii si se ageze in fata ochilor, iar masca
8d cuprindd bine capul, acoperind urechile. .

- Soldatal rasufld bine si adanc, mal ales pe nas. Nu
trebue sd fim  ingrijatii daca respiratia se face greu.-
Aceasta trece repede.

e¢)'Masca are in dreptul nasului un deget de ca-
ucic- Acesta serveste la stergerea ochelarilor cind se
aburesc. ,

. Se introduce un deget in acest degetar si intorcan-
du-l astfei pe dos, sterge ochelarii. :

Pentru a nu se aburi geamurile ochelarilor, se unge
pe dinduntru cu sdpun uscat din cind in cind apoi se
sterge cu o carpd.’ : : ! |
- Aceasta se face cu bigare de seamd, pentru a nu
strica sticlele sau a le "scoate din loc. &

In caz daci la punerea mastei s’ar strica ochelarii ;
sau s’ar rupe guma, se ia gatul cutiei in'gurs, se astupit
nasul gi~se inchide ochi. ‘ ;

Respiratia se face astfel pe gurd. :

2.—Scoaterea mistei se face)cu bigare de seami
pentru a nu se strica. Se aduce capacul inapoi la piept
si se strange masca ‘a‘sa ca sd nu o prindd” capacul cand

se, inchide cutia. : . 3

A}
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Se astupid gaura de jos a mastei cu doptl. ‘
.Dupi atac cu gaze, masca Se scoate numai dupd
ordinul ofiterilor. : ‘-
Masca trebue pastratd cu foarte multd bagare de
seami s3 nu se turteascd cutia, de .oarece se sfarma
cirbuni din nauntru si praful produs, ar astupa. spati-
urile dintre bobifele de cirbune si astfel s’ar ingreuia
respiratia; cauciucul sd nu fie' rupt, sd nufie vre-un geam
dela ochelari spart. - ‘ : .
Dupi fiecare intrebuinfare masca (cutitpiratoare)
trebue suflatd si'dupd putinfd masca de caWtiuc desfa-
cuti se sterge pe dinduntru de aburul produs prin res-
pirare i se usucéd la un loc uscat si cald (nu la foc).
masca avand dopul de [0S ScOS, Dup# aceia se impa-
&heteazi masca, asa ca ochelari sa fie acoperiti de masca
de cauciuc, iar degetarul rdsfrant induntru magtei sd fie
interpus intre geamurile -dela ochelari,
Portul mastei. :
Masca se poartd deasupra echipamentului, deci nici
odati sub manta daci omul este fmbrdcat cu manta.
. La masca ruseasca Sse va mai -observa in portul
méstei: A Wi
a) Nici un nod sid nu se faca pe sfoard sus{ind-
| toare a cutiei. mdistei, aceasta pentru a nu Se scurta
sfoara, cdci in acest caz s¢ impiedicd punerea mastei.
. b), Masca si nu fie purtatd de cét cu dopul in jos,
pentru c3 dacd masca este / purfatd orizontal sau cu
dopul in sus praful de ciarbune ce se formeazd prin
sguduirea cutiei mastei prin mars, in loc sa cada in jos,
trece in interiorul mdstei de cauciuc i deci la punerea
mistei acest praf indbusd pe purtdtor g1 fi iritd ochii.
_Distribuirea mastilor. ) 4
a) Masca si da fie cérui militar pe rdsdunderea sa,
* trecandu-se in livrétul individual al soldatului si in re-
gistrul de ad-tie al unifitel scriindu-se numdrul pe care
il poartd masca ruseasca pe cutie si cea franceza pe
“ dosul panzei impermiabile (dacid nu e No. se va inseria
«cu qe.mealé). L : :
La plecarea in concediu,
. {

intedre in spital sau la
N ] ?

’
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~ trecerea soldatului la un serviciu al pdrtei sedentare sau
zonei interioare trebue si predea masca.

‘ Magtei trebue 53 i se dea aceiasi atentie /la pas-
trare si la intrefinere in bunid stare ca si armei; soldatul
trebuie convins cé pring)ierderea mdstei—care cu greu
se inlocuieste—este expus in caz de atac cu gaze la o
moarte sigura.

~b) In limitele zonei periculoase pentru gaze (circa
20 km. dela linia cea mai inaintatd) orice militar trebue
. 8a aiba totdeauna masca cu sine, oricare ar fi finuta.
Este de datoria ofiterilor de orice grad de a da exemplu
$§i reprima orice abatere dela aceastd prescriptiune. Co-
mandamentul in raport cu sitatiunea, poate modifica’
adancimea zonei pentru portul obligator al mistei.

I ¢) La executarea de lucrdri de intdrire. etc, ‘in de-
osebi noaptea s§i pe linia l-a lucritorii trebue si aibi in
totdeauna masca la indemand si imediata apropiere a
fiecarui lucrator. Mai cu'seami trebue a se avea aceasti
-grije pe timpul favorabil pentru atacul cu val de gaze
-sau obuze chimice. '

-~ d) Fiecare corp de trupi in afari de mastile aflate
asupra oamenilor, trebue si aibd si o rezervi de 10 la
sutd, destinate sa inlocuiasci de indata méstile rupte,
~cu ochelarii sparti saua pierdute din imprejuririle luptei.

¢) Fiecare divizie va avee o rezerva de minimum
10 la sutd pentru a inlocui rezesvele corpurilor. ¢

_ f) Fiecare armat3 va avea in depozit un numar. de

‘magti care se va hota™ de Marele Cartier General in
- rap0rt cu efectivul armatei.

Acest depozit complecteazi rezervele diviziilor si
face fatd cererilor neprevizute. , %

Atat la Divizie cat si la corpurile de- trupa se va
fine control riguros al mastilor primite si ' distribuite.

Lunar corpurile vor fnainta [a divizie, iar acestea
prin armatd M. C. G. o situatie,

Durata eficacitdtei mastei. S

Masca franceza M. 2, péstreazd proprietitile sale
protectdare contra gazalor asficsiante. mai multe ore,
‘totusi este prudent 'si se recomandd, ca ori ce mascs

}
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' care a fost sub influenta efectivi a gazelor asfixiante
un timp mai mare.de 2-3 ore si fie inlocuits, sau re-
data la serviciu dupa o verificare.

Masca ruseascd: isi pastreazi  proprietitile pro-
tectoare 8-9 ore. Dupd acest tigip urmeaza si fie inlo-
cuitd sau mentinutd in serviciu humai in urma unej ve-
rificari.

Pentru aceasta se recomanei sefilor de unitati pana
la cele mai mici s& se noteze de cate ori este cazul,
durata timpului cat unitatea a fost supusi gazulgi. =

O indicatie cum- cd masca francezi gi-a pierdut
proprietatea in urma acfiunei gazelor asupra ei, este ci
‘culoarea intericara a mastei - (stratele de tifon) devin ca-
fenie, aceastd schimbare de culoare nu se produce cand
masca a fost numai udatd de ploaie sau apd fira si fi
fost supusd gazelor, desi prin aceasti udare isi pierde- .
din proprietate. ;
~ Verificarea eficacitdfei mastilor se face de ‘0 echipa.
chimicd, ori de cate ori sa produs pe front un atac de
o durata mare, care intrece durata eficacititei mdistei
si in regula generald pentru toate méstile dupd 6 luni.

. Mastile defectoase sedinlocuiesc si se- trimit la con--
trol si reparatie. ; ‘ S :

Mijloace de protectiune colectivd.

Am spus cd mijlocul cel mai sigur de apirare con--
tra gazelor este masca. i *

Mijloacele colective sunt ajutdtoare ale méstei $i
constatau in: v : : ;

Avertizarea trupelor prin diferite semnale de i#c'e--
perea atacului (rachete, fluer, trompete etec. etc.). ,

Depdrtarea gazelor din transee, sanfuri de circulatie
adaposturi, blindaje, prin aprinderea de focuri, stropirea
sau pulverizarea cu solatie de hipolsifitiwedes sodit sau
lesie, care lucreazd ca meutralizante si prin caidura chi-
micd dau loc la curent. !

Contra obuzelor chimice se intrebuinteazi aceleasi
mijloace: Masca si stropirea. S

Stabilirea gradului de puritate a aerului. ;

. Inainte de a’se’ordona scoaterea ‘mistilor esté bi--
ne a se verifica puritatea aerului :
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Se toarnd in palmi cAteva picituri de amoniac li-
chid si dacd se formeaza un fum alb in jurul picaturei,
atunci nu trebue incd scoasd masca. )

Instalarea posturilor sanitare de prim ajufor; evacu-
area celor bolnavi. ‘

' Posturile se aseazd prin santurile de comunicatie.
destinate miscarei inapoi si ferite de vederea inamicului,
avand uga de intrare spre spatele frontului. Aci se vor
gési mijloace de tratament si aparate de curifit aerul.
Usile trebuie sd se inchidd ermetic, si vor fi acoperite
cu foi de cort duble. = -

Brancardieri cu misti pe fatd si-avand si mésti, de

‘tezervd, cu el vor merge in ciutarea celor suferinzi;

cari vor fi transportati numai pe tirgi la posturile sani-

tare si de acolo, dupd trecerea valului de gaz, la for-
matiile dinapci. De obiceiu o ambulanti este special a-

fectatd pentru ei. ;

La posturile de prim ajutor li se face tratamentul

‘nmecesar: injectii cu eter, cafeind, camfor, inhalai cu.

oxigen, respiratii artificiale ventuze, etc. etc; descrieréa
lor nu intrd in cazul lectiunilor noastre. \
Este destul sa stifi ca ori ce militar, in ori el
moment, trebue sa aibd cu el masca, pe care si o stie
intrebuinta repede 'si bine si ci ori ce om gisit cu fe-
nomene de intyxicafie trebue si i se aplice repede o
mascd si dacd este posibil s3 fie scos din atmosfera in-
cdrcatd cu gaze si dus repede la posturile sanitare, sci-
pandu-1 astfel de o moarte sigura. , :



TABLA DE MATERIE.

~ Prefata. ’ : ‘

Introducere . X : : .

Definitia si scopul serviciului sanitar militar.

Priviri generale asupra organizérei serviciului sani-
tar militar in timp de pace . .

~Serviciul sanitar in campanie . .

Organizarea serviciului sanitar in campanie .

Organizarea serviciului sanitar militar in 1913

Organizarea serviciului sanitar militar in 1916

Modul de functionare al serviciului sanitar mili-
tar in prima perioadd a rasboiului (1916-1917)

Serviciul sanitar in perioada Il-a a campaniei
(1917-1918) . i ¢ St i

Functionarea serviciului sanitar, in aceastd perioadi

Functionarea serviciului sanitar la armata Il-a

Noi mijloace de investigafiune §i transport pentru

_ serviciul sanitar in campanie.

Cainii sanitari

Aeroplane sanitare

Dirijabile sanitare.

Fluerul sanitar

Automobile sanitare

Automobile chirurgicale.

Trenwi sanitare |, .

Principii gemerale de higien.

Patologia in timp de pace

Patologia in timp de rasboiu

Alimentatid soldatului

*




180

Masuri, profilactice .7

Hipiena cantonamentelor

Higiena bivuacurilor : '
Povete practice pentru-a ne apara contra fngulul

.Asanarea campurilor pe bataie :
Conducerea serviciului sanitar in perioada de pre-

parare a rasboiului.

~Conducerea serviciului sanitar in tlmpul luptel

Conducerea serviciului sanitar dupa lupta

Organizarea §i conducerea seryiciului sanitar in
rasboiul de asediu. g

Organizarea i funcfionarea servxcmlm samtar
aeronautic 3

Organizarea serviciului samtar al marinei

Higiena submarinelor

Serviciul farmaceutic dl armatei

Serviciul veterinar militar . 1.

Profilaxia si tratamentul leziunelor produse prm
gazele de’ lupté ; . i

Pag.

91
99

" 2T

114
119

121
127
133

138

143
146
152
155
160

167



Publicatiuni si comunicari anterioare.

- A. Comunicdri la Academia de Medicing din Paris,
société medicale des hopitaux de Paris si Societatea stiin-
telor medicale din Bucuresti: ity

L’épidémie d’influenza, observée a I’hopital militaire

- de Bucarest, en 1889—1890 (Academie de Medicine de

Paris)
Sur la contagion directe de la fiévre tuphoide (Aca-

~ démie de Médecine de Paris. Séance du 21 Octobre).

Des Kistes hydatiques des os du crane. (Academie
de médicine de Paris. Séance du 11 Aodt 1905) citatd
in Nouveau traité de chirurgie Ledentu et Delbet si
publicatd ca prim articol in Presse Médicale No. 51
din 1905. :

Traitement de la pneumonie pér la digitale’ a haute

~ dose (Société médicale des hopitax des Paris.—Séance

du 18 Novembre 1891). :
Un caz de sancru sifilitic extragenital al buzei, pre-

zenlat la Secietatea stiinfelor medicale din Bucuresti
(1897). |

B. Publicatiuni in 'diferite reviste medicale streine i
din fard. : b v
Digitala administratd in doze mari si repetate in

- pneumonie.—Spitalul No. 1, 2, 4, si 11 din 1886. Lu-
- Crare citatd i rezumatd de Dr. Iversen, in The London

Médical Record din 1886,

Tratamentul pneumoniei cu digitali in dozd tera-
peuticd. — Teza 1887. :

Contagiozitatea tuberculozei.—Spitalul 1886. )
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Un nou aparat pentru administrarea medicamentelor
“volatile in boalele organelor respiratorii idem 1888.
Tratamentul tuberculozei pulmonare prin inhalafiuni
idem 1889. ;
Antipirina in boalele inflamatorii ale ochiului ca
‘analgesic.—ldem 1889. = ]
Hidro-Peritonita supra-acutd. —Observatie.ldem 1890.

- Asupra cazurilor de influenza, tratate in. spitalul

~  militar central, in timpul marei epidemii din anii 1889
si 1890.—Spitalul pagina 122, 163 si 179 i Revista din
lasi din 1890 si comunicata Academiei de Medicind din -

® Paris in 1891. ’

Hematom cu pneumococi a pungei seroase prerotu-
liene, in cursul unei gripe. Spitalul 1891. ' i

Rezultatul intrebuintdrei limfei lui Koch in . trata-
mentul tuberculozei pulmonare 1891. -

Examenul sangelui pentru cercetarea hematozoarului
Laveran. -
Expunerea procedeului de colorafie, vizut in ser-

viciu profesorului Laveran, pe timpul stagiului. meu la

Val de Grace Paris 1892.
Intrebuinfarea cocainei ca analgesic in cursul unor
.~ operatiuni. Expunerea metodei profesorului Dr. Reclus,
vizutd practicatd pe cand urmam serviciul sdu la Spitalul
Piti¢ din Paris, 1893. g i '

: ~ Consideratiuni generale ale cursului de igena militara

dela Scoala de ofiferi, Spitalul 1895.

Doui cazuri de febra urticariand de naturd palustra,
asociatia rugeolei cu urticaria intr’'un caz. Spitalul 1895.

Asupra unui caz de desinterie cu colibacil. Spitalul
1896.

Relatiuni asupra frecuenfei boalelor venerice printre
elevii gcoalei de ofiteri. Considerafiuni clinice §i terape-
utice, 1896. s i T

Introductiune la studiul epidimiologiei. Lectiune de
deschidere a cursului de epidemiologie si microbiologiedela
Institutul Medico-Militar. Revista sanitard militard, 1897.

Paneumonia tuberculoasd. Spitalul 1897.

Tratamentul tusei convulsive prin helenind. Nota
Spitalul 1897. R .

]
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N Prolapasul rectal la copii, tratat prin fosfor. Nota
Spitalul, 1897:

Asupra unui caz de blenoragie si orchiepidimita
blenoragica, tratat si vindecat prin irigatiuni cu hiper-
manganat de potasd. Spitalul 1897.

Sur la contagion. directe de la fiévre typhmde Sema-
ine inedicale de Paris No. 5, 1898.

Diu impresiile unui- congresist roman in cdlatoria
sa in Moscova. Butetinul asociafiunei generale a me-
dicilor, 1897. :

Asupra tratamentului diabetului zaharat. Notd, Re-
vista sanitara militard, 1897. ~

Asupra profilaxiei idem 1897.

Asupra pedepselor_corporale in armatd rusa idem
1897.

Noul cort individual francez, idem 1897.

Auto-Crematiunea preotilor bud|$t1 in China, idem
1897.

Fractura metacarpianului al H-lea dela méana dreaptd
produsd la un cdldref prin smucirea fraului idem 1898.

Darea de seamd asupra primului tren sanitar per-
manent, ¢are a funcfionat intre lasi si Roman la ma-
nevrele regale, din 1898,

Tratamentul b\enoraglel prin irigafii (Metoda Janet).
Spitalul 1898.

Semnul palmo-plantar in febrd tifoid4, idem 1898.

Pesta la Viena, idem 1898. ' A

Introductiunea in studiul igienei militare. Lectiune
de deschieere a cursului de igiend militard dela Institu-
tul Medico-Militar, Revista sanitard militard 1899.

Cercetédri de laborator asupra puterei desinfectante
a formolului, 7 colaborare cu dr. Butd, idem 1899.

* Aldeida formica in tratamentul hlperhldI’OZEI pla-
ntare. Idem 1900.

Dezinfectiunea prin aldcida formicd. Tdem 1900.

. Inaugurarea scoalei de aplicatiune pentru .medicii
-militari austriaci. Idem 1901.,

Darea de seama asupra rezultatelor examinirei re-

crufilor contingentul 1901. In colabO{are cu Dr. Mihdescu.

Idem 1901.
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Dare de seama stiintificA asupra Sp}talului militar
divizionar din Turnu-Severin pe anii 1902-1903.
Idem pe anii 1903—1904

5 » » 1904--1905
4 » ah ok O0ES06
i » n  1907—1908

» 1908—1909.

Reflexmne asupra mersului serv1cmlu1 militar al Di-

viziei I-a 1909—1910.

Impermeabiliazrea pardoselelor prin parafind. Nota.
Revista sanitara militard 1900,

Impresii dela al XIV-lea congres international de
medicind finut la Madrid, in. 1903.

"Darea de seamd asupra serviciului sanitar al Divi-
ziei |-a pe timpul Manevrelor Regale din 1903. Revxsta
armatei No. 10, 1904

Asupra procedeulm sub-cutanat pentru cura herniilor
Spitalul 1906.

Sur un caz d’aphasie et d’hémnplégle droxte transi-
toires dans la convalescence d’une pneumome Bulletin
médical de Paris No. 16. 1905.

_Condifiunile sanitare ale taberei de instiuctie din
T.-Severin, Spitalul 1906.

Asupra rachistovainizdrei in spitalul mlhtar din T.-

‘Severin, inceputd in 1905, idem 1907.

Asupra unei epidemii de pneumonie, Spitalul 1907
si revista sanitara militard 1908

Des kistes hydatiques des os du crane.
. Sur la rachistovainisation, — Le caducée din Paris
No. 11, 1908.

Doua cazuri de menmglta cerebro spmala spital

-1909.

Extirparea unui lipom al umdrului prrin anestezie

dorsald superioard, procedeul prof. Dr. Toma lonescu.

Asupra epidemiei de febrd tifoidd ivitd in reg. Mehedinti

No. 17, Buletinul corpului sanitar militar, 1911.
Serviciul sanitar regimentar, confennta finuta la Bu-

curesti, in ziua de 16 August 1911, inaintea corpului -

sanitar militar si a doamnelor dela Crucea Rosie, cu
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ocazia pfimelor manevre sanitare generale roméne. Pu-
blicatd in Buletinul sanitar militar, No. 10, 1911. ,

Con31deratlum generale asupra serv1c1ulu1 sanitar in
campanie.

Conferinfa finutd ofiterilor sanitari din garnizoana
Craiova. Noembrie 1911.

Curs- de igiena ‘militara.— Lecfiune ficutd la scoala
de ofiteri in anii 1904—1910 (curs htograhat nepublicat). -
_ Igiena bivuacurilor, cantonamentelor si a retranga-

mentelor in timp de risbom :

Romania militard, Mai si lunie 1916.

Asupra muloacelm’ improvizate in serviciul sanitar
~in_campanie, conferinfd tinutd la sp1talul mllltar ,Regina
- Elisabeta® in 1915,

~ Febra recurentd (confermta tmuta in localul spitalu-
Iui militar ,Regina Elisabeta“ in anul 1916).

Comptes rendus des s¢ances dela Réunion médl-
cale dela ll-éme Armées

Séance d’ouverture.

~Sur la contagion dans deux cas de typhus récurent.

La lutte €ontre les maladies vénériennes.

Sur la prophylaxie des maladies vénériennes.

Sur Pépidémie de trichinnose.

. Sur la prévention du tétanos.

Sur Pétat sanitaire des prisoniers dans le chan?p de
Ricaciuni.

In colaborare :

Raport sur la lutte entreprise contre les maladies
épidemiques, sur |& scorbut.
' Ouelques notions sur I’étiologie et lmcubatlon du
Typhus Exantematique.

Quelques notes sur la fiévre et le pouls dans le typhus
exantematique.

La représentation graphique de la marche du ty-
phus exantematique.

Quelques considerations sur Pepidémie de fiévre
recurente.

La dose efhcace de néosalvarsan dans la fiévre
recureme 3%
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Compte rendu sur le fonctionement du service de
~ santé de la Il-iéme Armée. -
' Considerations ' generales sur 'alimentation du soldat
. roumain.

L’assistence dans la Il-éme Armée

L’état sanitaire de la population mllltalre et civile

sur le. teritoire de la Il-éme Armée.
.~ . Cuvant introductiv. Revista Sanitard mmt ta No. .
~ No. 10 si 11-—1919.
i Sur-un nouveau procédé permettant Iinterchean-
© gabilité des brancards, dans le transport des blessés et
- malades, dans les autobrancards Fords. Revista Sanitard
- No. 12 si 1. 919 i 920. )
A Consideratiuni asupra febrei recurente (Rev1sta Sa-
nitard militard 1920).
o Conducerea Serviciului Sanitar in perioada de pre-
~ paratie a rdsboiului (Idem Maiu 1920)
) Conducerea Serviciului Sanitar in t1mpu1 luptei
 (Idem August 1620).
9 Conducerea_ Serviciului Samtar dupa Inpta (Idem
~ Sept. 1920).
4 ‘»'j: Quelque considérations sur la valeur-de la nouvriture,
du soldat rountain, in colaborare cu med. lt. colonel Dr
Balanescu (Idem Noembne 1920). S
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