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The aim of the study is to more closely document the development and
elimination of some infectious diseases in the territory of Slovakia after
the end of the First World War. From an epidemiological point of view, this
period is one of the most problematic in our modern history. The action
of several epidemic factors, such as long-term malnutrition associated
with the weakening of the organism, the rapid deterioration of hygiene
standards and health care, migration and uncontrolled movement of people,
contributed to the rapid development of infectious diseases after the end
of the war. Among the serious epidemic problems in the new state was
the spread of smallpox, spotted typhus, typhoid fever and trachoma. The
study maps in detail the onset and subsequently the efforts of the medical
staff to eliminate the unfavourable epidemic situation. The elimination of
infectious diseases was significantly accelerated and made more efficient
by three state epidemic motorcades. Under the leadership of a doctor,
disinfectors and other personnel, they eliminated outbreaks of infection,
introduced professional treatment, carried out disinfection of dwellings,
isolation of the sick, and protective vaccination of the population. Despite
the limited possibilities, health workers were able to bring infectious
diseases under control.
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Infekéné ochorenia patrili v minulosti medzi najzavaznejSie zdravotné problé-
my nielen z hl'adiska chorobnosti, ale aj imrtnosti a vyrazne sa $irili migraciou
obyvatel'stva. Kolonidlne mocnosti sa usilovali koordinovat’ aktivity v oblasti
boja proti infekénym chorobam uz v druhej polovici 19. storo¢ia. Vyznamny
medznik v oblasti rozvoja zdravia na medzinarodnej urovni predstavovala prva

1 Studia bola vypracovana v ramci rieSenia projektu Vega ¢. 1/0397/21 Epidémie a protiepide-
miologické opatrenia na vuizemi Slovenska v dlhom 19. storoci.
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Medzinarodna sanitarna konferencia v roku 1851. Zdravotnu starostlivost’ uz
nebolo mozné realizovat’ iba na zaklade bilateralnych dohdd, ale bolo potrebné
prejst’ na komplexnejsi typ medzinarodnej spoluprace.? Vznik Medzinarodného
zdravotného tradu ustanoveného tzv. rimskou zmluvou z roku 1907 znamenal
zaciatok novej etapy v boji proti vysoko nakazlivym ochoreniam.?

Uvedené zdravotnicke opatrenia prijaté na medzinarodnej urovni priaznivo
ovplyvnovali vyvoj zdravotnej starostlivosti 1 na Slovensku, kde pomery dlho-
dobo zaostavali za eurépskym Standardom. Do nového §tatu vstupovalo Sloven-
sko koncom roku 1918 v nepriaznivej zdravotnickej kondicii. Zdravotna situacia
v obdobi raktisko-uhorskej monarchie sa po dlhé roky zasadne nezlepsila a voj-
nové udalosti zdravotné pomery obyvatel'stva rapidne zhorsili. Na zdravotna
situaciu v CSR mali vplyv aj nepriaznivé zdravotné pomery v Rusku. Uz po-
Cas vojny na Slovensku panovali vel'ké obavy pred epidémiou cholery. Tie sa
nast’astie nenaplnili, ale Skvrnity tyfus bol zavleceny vojskom, zajatcami ¢i ute-
¢encami nespocetnekrat.* Po vojne taktiez extrémne vzrastol vyskyt viacerych
infekénych ochoreni, ktorych skuto¢ny pocet bol ovel'a vyssi ako uvadzali Statis-
tické vykazy uradnych lekarov. Obyvatelia totiz v mnohych pripadoch zatajovali
nakazlivé choroby z obavy pred zdravotno-policajnym zakro¢enim. Chori ¢asto
nevyhladavali lekarsku pomoc a zomierali v domacom oSetreni. Intenzivne sa
rozsirili najma kiahne, skvrnity tyfus, brusny tyfus, dyzentéria, tzv. socialne cho-
roby — trachém, tuberkuléza, venerické ochorenia; detsku populaciu ohrozoval
zaskrt, gierny kasel', Sarlach, osypky a detskd obrna.’ Sireniu chordb vyrazne
napomahalo vojnové dediCstvo, bieda a hlad.® Podvyzivené a zoslabnuté oby-
vatel'stvo nebolo schopné odolavat’ infekciam, pritom chori neboli izolovani

2 WHO. The First Ten Years of the World Health Organization. Genéva 1958, s.75-78; CAPi-
KOVA, CHANDOGOVA, OZOROVSKY, MOJZESOVA, KOSTICOVA a CERNANOVA.
Trendy v zdravotnickom prave v medzinarodnom a eurépskom kontexte. In JURKOVICOVA
a STEFANIKOVA, eds. Zivotné podmienky a zdravie. Bratislava 2012, s. 383.

3 FALISOVA. Zdravotnictvo na Slovensku v medzivojnovom obdobi. Bratislava 1999, s. 40-45.

4 Akce Rady spolecnosti narodt proti nakazlivym nemocem ve stiedni Evropé. (Sdéleni minis-
terstva vetejného zdravotnictvi a télesné vychovy ze dne 12. dubna 1920, ¢. 3806/1. In Veéstnik
ministerstva verejného zdravotnictvi a télesné vychovy (dalej VMVZTV), 1920, ro€. 2, ¢. 4,
s. 94.

5 Pozri: STRITESKY. Zdravoti a populacni vyvoj ceskoslovenského obyvatelstva. Praha
1971; SVETON. Vyvoj obyvatel'stva na Slovensku. Bratislava 1970.

6 Pozri: DUDEKOVA KOVACOVA. Clovek vo vojne. Stratégie prezitia a socidlne désledky
prvej svetovej vojny na Slovensku. Bratislava 2019; HALEK. Zdravotnicke zavady a ukoly
na Slovensku. In Prakticky lekai. Casopis pro dalsi vzdélavani lekarii, 1928, rog. 8, &. 7,
5. 225-229; JAKOBYOVA. Americké potravinova pomoc pre deti po prvej svetovej vojne.
In HANULA, ed. Dlha cesta od monarchie k republike: zmeny rezimov, myslenia a Zivotného
Stylu na Slovensku a v strednej Europe od polovice 19. do polovice 20. storocia. Jubileum
Dusana Kovadca. Bratislava 2021, s. 177-192.
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a do nemocnic ich nebolo mozné dopravit, pretoze chybali vhodné dopravné
prostriedky. Po¢as prvych mesiacov existencie Ceskoslovenska sprevadzanych
zapasom o udrzanie $tatu rieSenie zdravotnych otazok bolo zlozité. K hlavnym
vyzvam Ceskoslovenského zdravotnictva na tizemi Slovenska v povojnovom
obdobi patrilo aj rieSenie a eliminacia epidemického Sirenia najzavazanejsich
infekénych chordb predstavujucich zadsadny zdravotny problém a ochoreni, kto-
rych povod tkvel v zlych socialnych pomeroch.” Pri vyskume zdravotnych po-
merov sme sa zamerali najmé na opatrenia podniknuté v suvislosti s eliminaciou
kiahni, skvrnitého tyfusu, brusného tyfusu a trachomu.

Obr. 1: Stravovacia akcia proti podvyzive

1

f Y
Zdroj: BLUNT, Wilfrid. Lady Muriel. Londyn: Methuen and Co, 1962.

Infekéné choroby a epidemické opatrenia
Po vzniku Ceskoslovenska zostaval na Slovensku nad’alej v platnosti uhorsky
zdravotny zakon ¢. XIV z roku 1876 obsahujuci v§eobecné ustanovenia o in-

7 Pozri: FIALOVA a SPROCHA. The population of Czechia and Slovakia in 1918—1945.
In Demografie, 2018, ro¢. 60, ¢. 3, s. 161-183; SROCHA a TISLIAR. Vyvoj dimrtnosti na
Slovensku v rokoch 1919 — 1937. Bratislava 2008, s. 123-135; FALISOVA. Aktivity §tatu
a dobrovol'nych organizacii zamerané na zlepSenie zdravotnych pomerov na Slovensku v ro-
koch 1918 — 1938. In MINTALOVA, ed. Cerveny kriz, Alica G. Masarykova a Slovensko :
pri prilezitosti 40. vyrocia smrti PhDr. Alice G. Masarykovej, prvej predsednicky CsCK a 125.
vrocia vzniku prvych spolkov CK na vizemi Slovenska. Bratislava 2006, s. 25-35.
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fekénych ochoreniach, ktoré¢ uz zaciatkom 20. rokov minulého storocia nezod-
povedali aktudlnym podmienkam. Povodné legislativne normy sa zameriavali
najméd na boj proti existujucim ohniskdm nakaz. Na druhej strane v nich ab-
sentovala u¢inna prevencia a zachytavanie pociatocnych pripadov infekcie, ¢o
v neskorSom obdobi predstavovalo zaklad epidemickych opatreni. Epidemic-
ka sluzba nebola jednotne organizovana a postoj zdravotnickych institacii sa
Casto vyrazne liSil v ndzoroch pri realizacii protiepidemickych opatreni, neraz
bol zdihavy, ¢asto neodborny. Urgentna epidemicka pohotovost’ na Slovensku
prakticky absentovala. Vynosy ukladajiice obyvatel'stvu povinnost’ oznamovat’
infek&né ochorenia sa nestretavali so ziaducimi vysledkami. [zolacia infekénych
pacientov predstavujuca jedno z najdélezitejsich opatreni pri nakazlivych choro-
bach sa realizovala zriedka. Dezinfekcia sa neuskuto¢iiovala doésledne, chybali
dezinfekéné prostriedky a pristroje na dezinfekciu.® Podl'a nariadeni uhorského
ministerstva vnutra bolo zakazané v beznych nemocniciach prijimat’ pacientov
s infekénymi chorobami ako mor, cholera, kiahne, $kvrnity tyfus.” Tito pacien-
ti museli byt hospitalizovani v tzv. epidemickych nemocniciach, ktoré vSak
boli zriadované v minimalnej miere a nezodpovedali epidemickym pravidlam.
Realny obraz o zlozitych pomeroch s umiestnenim infekénych pacientov do-
kumentuje aj sprava z kosickej nemocnice. Vzhl'adom na nedostatok 16zok tu
museli umiestnit’ pacientov s ochorenim na tuberkulozu, dyzentériu, brusny ty-
fus a chripku do 4 velkych izieb k neinfekénym pacientom, pretoze infek¢ény ba-
rak so 6 izbami bol pravidelne obsadeny inymi nakazlivymi ochoreniami. Roku
1921 nemocnica trikrat oznamila hlavnému mestskému lekarovi, ze vsetky 16zka
pre infekénych pacientov st tplne obsadené a nemdze prijat’ dalSich chorych.
Pritom vel’ky pocet infikovanych pacientov zo zamoznejsich vrstiev odmietalo
hospitalizaciu, pretoze umiestnenie v kosickom infekénom baraku povazovalo
za neludské a nebezpecné. Nevenovala sa ani dostato¢na pozornost’ izolacii pa-
cientov s akutnou formou tuberkul6zy, ¢o muselo podla vyjadreni riaditel’a ne-
mocnice z mesta uéinit’ ,, parenisko ndikaz “."°

Zle organizované a z pravneho hladiska problematické boli tiez doprava
a prevoz chorého. Prakticky problém predstavoval nedostatok personalu a tech-
nického 1 zdravotnickeho vybavenia. Samostatnym problémom bolo dodrziava-

8  Narodni archiv Ceské republiky (d’alej NA CR), fond Ministerstvo vefejného zdravotnictvi
a télesné vychovy 1919 — 1938 (d’alej MVZTV), sk. 370. Vykaz dezinfekénych pristrojov,
r. 1922.

9  Slovensky narodny archiv (dalej SNA) fond Expozitira ministerstva verejného zdravotnic-
tva a telesnej vychovy (dalej EMVZTV), sk. 106. Obeznik uhorského ministerstva vnuitra
z 1. 1906 ¢. 909 993.

10 NA CR, fond MVZTV, §k. 387. Zprava o infekénych chorobach ofetfovanych roku 1921 ve
statni nemocnici v Kosicich (pro zdr. Exposituru v Bratislave). Kosice 10. 2. 1922.
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nie hygienickych opatreni v jednotlivych obciach tvoriacich zéklad prevencie
infekénych ochoreni. Hygiena v mnohych oblastiach Slovenska, predovsetkym
na chudobnom a zaostalom vidieku, bola vel'mi nepriazniva.!!

V zaciatkoch nového Statu poddimenzovany lekarsky personal viedol boj
najmi proti infekénym chorobam, ktoré predstavovali vypukly zdravotnicky
problém. Ich rozsah a staly narast navyse vytvaral realne nebezpecenstvo aj pre
d’alsie Casti republiky.'?

Najvécsie rizika predstavovalo najmaé Sirenie kiahni a Skvrnitého tyfusu, pri-
tom oc¢kovanie proti kiahiilam bolo v Uhorsku zavedené uz v roku 1876.

Infekéné choroby v povojnovom obdobi dosahovali vysokt chorobnost’ i naj-
vécsie vydavky na ich zvladnutie. Ministerstvo verejného zdravotnictva a teles-
nej vychovy (MVZTV) v roku 1920 informovalo, Ze tri najCastejSie nakazlivé
choroby — kiahne, skvrnity tyfus a brusny tyfus sa ako smutné dedicstvo 1. sve-
tovej vojny znacnou mierou rozsirili a ich pocet nad’alej stipal. Roku 1919 bolo
uradne hlasenych 814 pripadov ochoreni na kiahne. Ich skuto¢ny pocet bol vSak
ovela vyssi, pretoZe toto ochorenie umyselne zatajovali nielen obyvatelia ale
Casto aj prakticki lekari."* Na Slovensku sa kiahne rozsirili najma v rokoch 1919
az 1921." Hlavné ohniska nakazy predstavovali okresy Namestovo a Puchov,
pricom z puchovského regionu sa d’alej rozsirili do Nitrianskej zupy. Najviac
pripadov tohto ochorenia zaznamenali v Zupe trenc¢ianskej, nitrianskej, spiSskej,
tekovskej a oravskej. Do Spisskej, Oravskej a Nitrianskej Zupy boli preto vyslani
epidemicki lekari a uskutoc¢iiovalo sa ochranné ockovanie proti kiahnam. Stcas-
ne sa realizovala dezinfekcia pribytkov a Satstva, ktora praktizovali vycviceni
dezinfektori."” Zlozita situacia v boji s epidémiou kiahni pokrac¢ovala aj v roku

11 SNA, fond EMVZTYV, k. 106. Expozitaira MVZTYV, Epidemiologicka sprava od januara 1919
do 15. jula 1928.

12,V zmysle nariadenia byvalého uhorského ministerstva vnutra cislo 91 954 z roku 1894 mu-
seli byt hlasené tieto pripady ochorenia na infekcéné choroby: zaskrt (difteria); Sarlach (spa-
la, scarlatina), osypky (morbilli); pravé kiahne (nestovice, variola); varicela (ovcie kiahne),
brusny tyfus,; Skvrnity tyfus, cervienka (dysenteria); cholera rostras; epidemické zmeravenie
vizov (meningitis cerebrospinalis epidemica); divy [Ciemy] kasel’ (pertussis); parotitis epide-
mica; trachom,; horicka Sestonedielok (febris puerperalis). V zmysle toho istého nariadenia
treba ohlasit: azijsku choleru; v zmysle nar. ¢is. 112, 391 z roku 1899; mor (pestis a v zmysle
nariadenia ¢is. 46. 345 z roku 1902 detskii obrnu. “ ORSZAG. Epidemické choroby. In STO-
DOLA, ed. Zdravotné predpisy na Slovensku. Martin 1937, s. 115-116.

13 Nakazlivé nemoci na Slovensku a jejich potirani. In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 5, s. 113.

14 Ov¢ie kiahne (v dobovych pramenioch uvadzané aj ako Cierne kiahne, variola vera) boli po-
vazovan¢ za vysoko nékazlivé ochorenie. Ich charakteristickym znakom bola vysoka teplota
a kozné vyrazky v podobe pluzgierov na celom tele. Kiahne postihovali najmi deti pred-
Skolského veku, ale v niektorych pripadoch sa vyskytovali aj u star§ich jedincov. Prekonanie
choroby zabezpecovalo diet'atu celozivotnu imunitu.

15 Napriklad: Zdravotnicky referat Ministerstva s plnou mocou pre spravu Slovenska menoval
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1920. Len za mesiac januar vykazovali Statistické zaznamy 236 pripadov ocho-
reni, konkrétne v zupach nitrianskej, bratislavskej, spisskej a trenc¢ianske;j.'

Roku 1921 sa objavili v ramci Slovenska nové ohniska ochorenia v okrese
Bardejov v pohrani¢nych obciach s Pol'skom. Pre rychlejsi a u¢innejsi boj s cho-
robou zdravotnicke trady siahli i po motorizacii. Ministerstvo verejného zdra-
votnictva a telesnej vychovy v liste adresovanom expozitire MVZTV v Bra-
tislave uviedlo, Ze Statna epidemicka autokoldna a 4 sanitné automobily pre
Slovensko st integrujucou sucastou epidemickej pohotovosti Statnej zdravotnej
spravy, ktord ma pravo s nimi disponovat’ podl'a potreby a vyslat’ ich i do inych
nakazami ohrozenych uzemi republiky. ,, Pii znacném rozsireni nestovic po Slo-
vensku bude vikolem autokolony vycistiti od nakazy kraj po kraji v tom poradu,
Jjak kde infekce radi. “V

V boji proti kiahiiam trady zaroven prijimali i d’alSie opatrenia. V suvislosti
s hrozbou Sirenia choroby boli okresné urady upozornené, aby zabezpecili dosta-
tocné mnozstvo ockovacej latky a ihned’ pri vySetrovani jednotlivych pripadov
mohli prislusni lekari pacientov zaockovat. '*

Zapas s infek¢nou chorobou sa odrazil i na legislativnom poli. Prvy zakon,
ktorému sa venovala aj novovzniknuta Statna zdravotna rada pri MVZTV v Pra-
he, sa venoval prave problematike ockovania proti kiahiam." Spomenuté i d’al-
Sie realizované zdravotnicke opatrenia v kone¢nom désledku priniesli pozado-
vany efekt. Statistické zdznamy o vyskyte kiahni na Slovensku od roku 1922
signalizovali vyrazny pokles. Pocet ochoreni bol nasledujici: 1920 — 1445;
1921: 688; 1922: 6; 1923: 4; 1924: 0; 1925: 3; 1926: 1 pripadov. 2° Koncom roku
1921 sa podarilo kiahne eliminovat’.

od 1. 2. 1920 Vaclava Sebestu za dezinfektora v Zupe Sarisskej v okrese Velko-Saridskom.
Bol k dispozicii Dr. Frantiskovi Hrubému, epidemickému a obvodnému lekarovi vo Velkom
Sarigi. V pripade nutnosti mal vypomahat’ aj v inych obvodoch Sarisskej Zupy. Bol prijaty na
jeden rok v sluzbach CsCK a denne poberal tzv. epidemijnii odmenu 20 koran. Po nastupe do
sluzby hlasil na zdravotnicky referat v Bratislave, ze ako dezinfektor nema ziadne dezinfek-
¢né pomocky a pristroje, a preto prosil o pridelenie dezinfekéného pristroja, ktorym by bolo
mozné uskutocnit’ dezinfekciu zvrskov a pod. SNA, fond EMVZTYV, sk. 44. Dezinfektor
V. Sebesta. Bratislava 15. 1. 1920.

16 Nakazlivé nemoci na Slovensku a jejich potirani. In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 5., s. 113.

17 SNA, fond EMVZTYV, §k.106. Statni epidemicka autokolona sanitnich automobilli pro Slo-
vensko, organisace. Praha 7. 5. 1921. ,, Postup autokolony se ridi podle potreby, autokolona
bude postupovati od obce k obci dle zdravotné-policejni anamnézy vzaté v matricnich ura-
dech, ve skoldach a u obecenstva sousednich obci.

18 Hlavni o¢kovani 1919. In VMVZTV, 1919, ro¢. 1, €. 2, s. 16; SNA, fond EMVZTYV, k. 81.
Honorar za ockovanie v roku 1922 a 1923 ockujucim lekarom zupy Podtatranskej XIX. Lip-
tovsky Mikulas 30. 6. 1920.

19 Statni zdravotni rada konala zahajovaci valnou schtizi dne 15. bfezna 1919. In VMVZTV,
1919, ro€. 1, €. 2, s. 19.

20 SNA, fond EMVZTYV, sk. 106. Expozitara MVZTYV, Epidemiologicka zprava od januara 1919
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Okrem kiahni Slovensko v povojnovom obdobi trapila i d’al§ia vysoko na-
kazliva choroba — Skvrnity tyfus. Tato choroba bola na nase iizemie Casto zavle-
¢end vojakmi. Po skonceni vojny mnoho vojakov prichadzalo z frontu domov
bez toho, aby boli podrobeni predpisanej karanténe, dezinfekcii a odvSivaveniu.
Casta nakaza $kvrnitym tyfusom u vojakov a zajatcov signalizovala, Ze usku-
tociovanie karanténnych opatreni nebolo dostatocné. Ministerstvo verejného
zdravotnictva a telesnej vychovy preto Ziadalo, aby bol sprisneny dohl’ad pri ich
uskutocnovani. Vzhl'adom k tomu, Ze nie vzdy bolo mozné zdravotnu prehliad-
ku vykonat’ na hrani¢nom priechode, MVZTYV odportcalo navratilcom z frontu
lekarske vysetrenie. Kazdy vojak sa hned’ po prichode musel povinne hlasit’ pri-
slusnému obecnému tradu, podrobit’ sa odvsivaveniu a ¢o najskor absolvovat
prehliadku uradnym lekarom, ¢i nie je nakazeny infekénym ochorenim, alebo
pohlavnou chorobou. Ak sa utho ochorenie potvrdilo, bol hospitalizovany v pri-
slusnej nemocnici alebo izolovany, v pripade venerickych chordb sa musel pod-
robit’ liecbe, niekedy aj nttene.?!

V obdobi po skonceni vojny sa na eliminacii epidémie skvrnitého tyfusu vy-
raznou mierou podiel’al Ceskoslovensky &erveny kriz (CsCK), ktory vyslal na
Slovensko osem epidemickych lekarov, niekol’ko dezinfektorov a poskytol im aj
nevyhnutny zdravotnicky material.*> Napriklad do hornatych oblasti zamorené-
ho okresu Cadca, ,, v obciach Svrcinovec, Skalité, Cierne a Olesnd *, bol vyslany
epidemicky lekar Dr. Jaroslav Liska. V Oravskej zupe viedol epidemicku sluzbu
Dr. Vaclav Satava, v obci ,,Zakamenny Klin“ (Zakamenné) pod jeho vedenim
bola zriadena docasné epidemicka nemocnica. V Zemplinskej Zupe bol povere-
ny likvidaciou Skvrnitého tyfusu Dr. Vaclav Dolezal, v Gemersko-malohontske;j
Vaclav Jun a v Sariskej Dr. Frantisek Hruby.?

Jednym z najproblematickejsich regionov v ramci Slovenska boli z hl'adiska
tyfusovej epidémie Kysuce, kde zlozita situacia kratko po skonceni vojny pre-
trvavala najmé v obciach Turzovka, Skalité, Vysoka nad Kysucou a Olesna. Do
Olesnej bola choroba zavlecena demobilizovanymi vojakmi z Ruska a vzhla-
dom na zl¢ hygienické podmienky, ked’Ze obyvatel'stvo tu uz pred vojnou bolo
znacne zavsivené, sa rychlo rozsirila. Celkovo sa v tychto obciach v roku 1919
a zaciatkom roku 1920 vyskytlo okolo 230 pripadov ochorenia a bolo nutné zria-
dit’ epidemicku nemocnicu a ustanovit’ epidemického lekara, ktory uskutocnoval

do 15. jula 1928.

21 Zdravotné opatrenie, navrat vojska z frontu. In VMVZTV, 1919, ro¢. 1, €. 2, s. 14.

22 SNA, fond EMVZTYV, sk. 38. MUDr. Vaclav Jun, epidemijni lékaf pro Slovensko ve sluzbach
Cs. Cerveného kiize. Piikazani sluzbou. Bratislava 24. 4. 1920; Pozri tiez: DORAZIL. Pét let
prace Ceskoslovenského cerveného kiize. Praha 1925; POUBOVA. Co vykonal Ceskosloven-
sky Cerveny Kriz na Slovensku. Cleveland 1921.

23 SNA, fond EMVZTYV, k. 106. Expozitira MVZTYV, Epidemiologicka sprava od januara 1919
do 15. jula 1928.
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zdravotno-policajné opatrenia. Pracu lekarov stazovalo aj samotné obyvatel’-
stvo, ktoré kvoli nizkemu zdravotnému povedomiu ¢asto odmietalo s lekarskym
personalom spolupracovat. Na vyzvy reagovali neraz odmietavo a ochorenia
Casto zatajovali, niekedy dokonca chorych ukryvali aj v chlieve. Z tohto dovodu
musel zdravotnicky personal chorych dom od domu vyhladavat’ a aj napriek
nesthlasu pribuznych ich umiestnit’ v zriadenej nemocnici.

Aktivity CsCK sa vd'aka iniciative Dr. Alice Masarykovej sustredili najmé na
pomoc regionu Kysuc, kde sa epidémia skvrnitého tyfusu prejavila najintenziv-
nejsie. Pri jej potlacani dolezita ulohu zohrala Misia Cerveného kriza Britského
kralovstva, ktora sa primarne venovala socialne;j starostlivosti o deti.** Misia pod
vedenim Lady Muriel Pagetovej priviezla na Slovensko zdravotnicky material,
potraviny a Satstvo. Jednou z najddlezitejSich aktivit Misie bolo zaloZenie epide-
mickej nemocnice v Turzovke. Nemocnicu umiestnili v budove skoly a vybavili
ju 30 16zkami. Ako hlavni lekari tu posobili anglicki lekari Dr. Harwey (kapitan
zdravotnej sluzby) a Dr. Harper. Nizsi zdravotnicky personal tvorili zdravotné
sestry, dezinfektori a vojensky zdravotnicky personal.”® V nemocnici vypomaha-
li aj zeny z obce. Chorych privazali povozy alebo Specialne vlaky. Aby sa zabra-
nilo d’alsiemu Sireniu Skvrnitého tyfusu, ktory prenasali vsi, musela sa uskutoc-
nit’ dokladna dezinfekcia nielen $iat, ale aj domacnosti. Na dezinfekciu Satstva
sluzilo mobilné zariadenie, ktorého zaklad tvoril kotol vykurovany drevom, pre-
vazany aj do okolitych obci konskym potahom. Dezinfekciu uskuto¢novala stat-
na dezinfek¢na kolona a dezinfektori. Pracu zdravotnickeho personalu stazovali
najma pribuzni, ktori chorych nechceli nahlésit’ a ked’ vyhl'adali odborntt pomoc
uz bolo neskoro. Do konca roku 1919 v nemocnici hospitalizovali 129 pacientov
infikovanych Skvrnitym tyfusom, z toho 11 zomrelo.?® Epidémia si vyziadala
obete aj z radov ¢lenov anglickej Misie a ich spolupracovnikov. V novembri
1919 oficialne prevzal nemocnicu v Turzovke do svojej spravy CsCK. Provi-
zorna epidemicka nemocnica v Turzovke fungovala az do augusta 1920, pretoze
epidémia Skvrnitého tyfusu opdtovne vzplanula.?’

24 Zakladom Misie bol Anglo-Cesky fond. Jeho pdvodnou ulohou bolo ziskat’ bielizen pre deti
a chorych v Ceskoslovensku. Fond poskytol svoje prostriedky Lady Muriel Pagetovej, ktora
viedla Misiu. Pozri: SYLVIA z Limericku a MINTALOVA. Z &innosti pomocnej misie Brit-
ského Cerveného kriza Lady Muriel Paget na Slovensku. In Historicky casopis, 2008, ro¢. 56,
¢. 3,5.497-506; BLUNT. Lady Muriel : Lady Muriel Paget, her Husband, and her Philantro-
phic Work in Central and Eastern Europe. Londyn 1962.

25 MINTALOVA a TELGARSKY. Cerveny kriz na Slovensku v rokoch 1919 — 1938. Martin
2005, s. 65.

26 Tamze, s. 66.

27 SNA, fond EMVZTYV, k. 106. Expozitira MVZTYV, Epidemiologicka sprava od januara 1919
do 15. jula 1928.
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Podobne ako na Kysuciach prebiehal zapas so Skvrnitym tyfusom aj v inych
oblastiach Slovenska. Zdravotnickemu referatu Divizie CsCK pre Slovensko
v Bratislave sa v roku 1919 podarilo zavcasu zlikvidovat' epidémiu Skvrnité-
ho tyfusu, ktora vypukla v Liptovskej Luznej, kde zo 48 postihnutych zomrelo
11. Ohnisko nakazy vzniklo aj pri Piestanoch, kde v obci Banka z 32 chorych
zomrelo 6 osob. Postupne sa tu vsak d’alsie Sirenie nakazy darilo eliminovat’.
Skvrnity tyfus sa vyskytol v polovici roka 1920 aj v Sninskom okrese, kde bol
vyslany epidemicky lekar s dezinfektorom a pomocnym personalom.?® Potulni
Romovia zavliekli skvrnity tyfus zaciatkom roku 1923 do Malackého okresu.

Pocas zapasu s touto chorobou pretrvavali velké obavy zo zavlecenia epi-
démie zo susednych krajin.? V stvislosti s obavami prenosu skvrnitého tyfusu
a d’alsich infekénych ochoreni najmé z Pol'ska, roku 1919 nariadilo Ministerstvo
zeleznic v regidonoch susediacich s Pol'skom a TeSinskom viaceré protiepide-
mické opatrenia. Protiepidemické aktivity sa dotkli 1 Zelezni¢ného personalu.
Uskutoc¢nilo sa napriklad ochranné o¢kovanie zamestnancov Zeleznic a ich rodin
zeleznicnymi lekarmi, pre obvod kosického riaditel'stva Zeleznic bola zriadena
dezinfek¢éna stanica Zelezni¢nych vagonov za pomoci kyanovodiku. K tomuto
ucelu bol postaveny aj osobitny pavilon.*® Dezinfekciu zo zaciatku uskutoc¢iiova-
li vojaci dezinfekénej stanice, neskor vlastny vySkoleny personal. Ministerstvo
verejného zdravotnictva a telesnej vychovy vyslalo na Slovensko aj dezinfekénu
ambulanciu umiestnenu v Zelezni¢nom voze urc¢enu na dezinfekciu jednotlivych
vlakovych stanic. K prevazaniu infikovanych pacientov sa vyclenili Specialne
vybavené vagény, do ktorych ostatni cestujiici nemali pristup. Ziaden zo zamest-
nancov zeleznic, kde sa vyskytla ndkaza nemohol vycestovat’ na dovolenku do
Ciech. Ministerstvo prijalo aj d’alsie opatrenia, napriklad pre dezinfekciu unifo-
riem a bielizne infikovanych Zelezni¢iarov zriadili osobitnu pracoviiu.?!

Potlacit’ Skvrnity tyfus na Slovensku, ako uvadzali spravy z roku 1920, bola
tazka a dlha praca. Zapas s chorobou st'azoval najmi nedostatok lekarov v §tat-
nej sluzbe a lekarov, ktori by sa chceli venovat’ potlacaniu epidémii v ohniskach
nakaz. Vybudovanie epidemickej sluzby sposobilo nielen tlmenie ndkaz v sa-

28 Nakazlivé nemoci na Slovensku a jejich potirani. In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 5, s. 114.

29 NA CR, fond MVZTV, §k. 384. Vzrist epidemii v Polsku. Velvyslanectvi CSR ve VarSavé
31.12. 1921.

30 Zdravotni opatfeni proti nakazlivym nemocem v pohrani¢nim tizemi na Slovensku a v Tésin-
sku. (Sdéleni ministerstva zeleznic ze dne 20. bfezna 1920, ¢. 11658 zdrav.). In VMVZTV,
1920, roé. 2, &. 4, s. 96; tiez NA CR, fond MVZTYV, $k. 385. Zdravotni zafizeni na T&Sinsku.
Pohrani¢ni revise. Praha 14. 12. 1920.

31 Zdravotni opatfeni proti nakazlivym nemocem v pohrani¢nim tizemi na Slovensku a v T&3in-
sku. (Sdéleni ministerstva Zeleznic ze dne 20. bfezna 1920, ¢. 11658 zdrav.). In VMVZTV,
1920, ro¢. 2, ¢. 4, 8. 97.
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motnom $tate, ale malo taktiez zabranit’ prenikaniu epidémii z okolitych krajin.
Vyznamnym nastrojom v boji s chorobou, najmé pri eliminacii Sirenia nakazy
zo zahranic€ia, boli karanténne a odvsivovacie stanice, ktoré mali zachytavat pri-
chodiacich z Ruska, Pol'ska atd’. 32 Zriadené boli napriklad v Bohumine, Kosi-
ciach, TrebiSove a v Mukaceve. Tieto stanice v zaciatkoch nového Statu pod-
liechali vojenskej sprave.** Nebezpecenstvo nakazy v pohranici pretrvavalo i po
potlaceni choroby na Slovensku. Civilnd sprava na Podkarpatskej Rusi infor-
movala MVZTYV aj v novembri 1925 o vyskyte skvrnitého tyfusu v niektorych
obciach okresov Vel'ké Berezne a Huszt.** Ministerstvo verejného zdravotnictva
a telesnej vychovy vyzvalo okresné trady, aby upozornili uradnych lekarov na
moznost’ vyskytu skvrnivky v ich obvodoch. Zaroven im nariadilo v¢as zakrocit
proti tejto chorobe. Okresni, obecni a obvodni lekari boli upozorneni, aby veno-
vali zvys$entl pozornost’ vSetkym ,, horucnatym ochoreniam * s neurcitym klinic-
kym priebehom, ktoré sa vyskytovali v ich sluzobnych okresoch. Pripady, pri
ktorych vzniklo podozrenie na ochorenie Skvrnitym tyfusom museli okamzite
nahlasit’ nadriadenému organu a v kazdom takomto pripade odobrat’ aj krv pre
serologické vysetrenie.*® Nel'ahky a naro¢ny zapas zdravotnikov s ochorenim,
prebiehajuci najmé v prvej polovici 20. rokov, napokon slavil uspech, ¢o dokla-
daju i doboveé Statistiky. Vyskyt skvrnitého tyfusu na Slovensku od roku 1919 do
1926 dosahoval hodnoty: 1919: 633 pripadov; 1920: 655; 1921: 131;1922: 141;
1923: 93; 1924: 4; 1925: 10; 1926: 4.3 Zna¢ny pokles ochorenia bol zazname-
nany od roku 1921, ale az koncom roku 1927 sa podarilo §kvrnity tyfus v CSR
zlikvidovat'.

Okrem $kvrnitého tyfusu boli pocas vojny a po jej skonéeni na tzemie CSR
vo vel'kom zavlecené i d’alSie nakazlivé ochorenia, napriklad: brusny tyfus, dy-
zentéria a vSetky druhy paratyfusu.’’ Pritomnost’ brusného tyfusu na izemi Slo-
venska bola endemicka, ale v ur€itych lokalitach sa stavala epidemickou. Brus-
ny tyfus pritom mozeme povazovat' za ukazovatela verejnej hygieny, Cistoty

32 SNA, fond EMVZTYV, sk 79. Nebezpeci zavleceni skvrnitého tyfu z Ruska a Polska. Praha
9. 1. 1922; Tamze: Epidemie skvrnitého tyfu v Mad’arsku. Praha 15. 3. 1923; Tamze: Vykaz
o skvrnitém tyfu v Mad’arsku. Praha 24. 5. 1923.

33 Akce Rady spolecnosti narodi proti nakazlivym nemocem ve stfedni Evropé. (Sdéleni
ministerstva vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy ze dne 12. dubna 1920, ¢. 3806/1.
In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 4, s. 95.

34 Skvrnity tyf v pohrani¢i Podkarpatské Rusi. In VMVZTV, 1925, ro€. 4, €. 12, s. 36.

35 TamZe.

36 SNA, fond EMVZTYV, k. 106. Expozitara MVZTYV, Epidemiologicka sprava od januara 1919
do 15. jala 1928.

37 SNA, fond EMVZTV, k. 79. Cervienka (dysentérie) Setieni a ochranna opatieni. Bratislava
29. 10. 1919; Tamze: Zprava Casopisu ,,Robotnicke noviny* o velké tyfové epidemii na ma-
d’arskych hranicich. Praha 22. 4. 1922.
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verejnych priestranstiev, kvality pitnej vody a odstranovania odpadovych vod.
Najviacsi pocet ochoreni bol zaznamenany na jesen, znizeny na jar.*® K hlavnym
zdrojom choroby patrila infikovand voda. Prevazna vicsina vidieckeho obyva-
tel'stva bola odkazana na spolo¢né obecné studne vystavené rizikam nakazy, kde
bola voda vel'mi Casto kontaminovana z blizkych hnojisk a inych splaskovych
vod.* V oblastiach s vybudovanou vodovodnou a kanaliza¢nou siet'ou bol vy-
skyt brusného tyfusu minimalny. Najvacsi pocet ochoreni na brusny tyfus bol
v roku 1919 evidovany v zupe trencianskej (215) a nitrianskej (119). V januari
1920 bolo hlasenych 275 pripadov zo Zzupy SariSskej, oravskej, spiSskej a nit-
rianskej.*” V zupe oravskej vznikla rozsiahlejSia epidémia v Namestove, ktora
sa §irila pozdiz tamojsieho potoka a infikovali sa aj dvaja miestni lekari, ktori
sa zrejme nakazili vodou. Brusny tyfus bol na Slovensku vel'mi rozsireny, Sta-
tistické idaje vykazovali pocet nahlasenych pripadov: v roku 1919: 1533; 1920:
891; 1921: 2748; 1922: 2194; 1923: 1690; 1924: 2455; 1925: 2129; 1926: 2054
ochoreni.”!

Podobne ako v pripade inych infekénych chordb i pri boji s touto boli prijaté
viaceré zdravotnicke opatrenia. Urady venovali pozornost napriklad navratilcom
z frontu, ked’ze mnohi vojaci mohli byt potencialnymi bacilonosi¢émi brusného
tyfusu a dizentérie. Okresné urady boli upozornované, aby precizne a rychlo in-
formovali nadriadené organy o pripadoch nakazlivych ochoreni podliehajucich
povinnému hlaseniu.* Kazdy Gradny lekar bol povinny vyskyt infek¢nej choro-
by o ktorej sa dozvedel ohlasit’ este v ten isty denl vedeniu obce, ustne alebo na
oznamovacom listku, v opa¢nom pripade mu hrozila finan¢na pokuta. Délezita
uloha bola pripisovana zdravotno-osvetovej praci.** Uskuto¢novali sa rozne for-
my preventivnej ochrany zdravia. Prednasky pre SirSie vrstvy obyvatel'stva sa za-
meriavali na boj proti nakazlivym chorobam, zdravu zivotospravu, dodrziavanie
hygienickych navykov a iné. Propagacné aktivity prebiehali nielen v mestach,
ale aj na vidieku, v Skolach aj v r6znych dobrocinnych organizacidch. Okrem
toho zdravotnici vedeli G¢inne zasahovat’ i pri konkrétnych problémovych situa-
ciach. Roku 1924 vypukla epidémia brusného tyfusu v banskej kolonii v Hand-
lovej v désledku konzumacie infikovanej vody z miestneho vodovodu. Ochorelo
vyse 400 osob. K ohnisku nékazy bola vyslana 3. epidemicka autokoléna pod

38 TOMANEK. Naliehavé zdravotne-socidlne tkoly v okresoch na Slovensku. In Bratislavské
lekarske listy, 1938, ro€. 18, (Priloha), s. 6.

39 SNA, fond EMVZTV, $k. 80. Bii$ni tyfus ve Stitniku. Stitnik 13. 8. 1926.

40 Nakazlivé nemoci na Slovensku a jejich potirani. In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, ¢. 5, s. 113-114.

41 SNA, fond EMVZTYV, sk. 106. Expozitira MVZTYV, Epidemiologicka zprava od januara 1919
do 15. jala 1928.

42 Zdravotné opatrenie, navrat vojska z frontu. In VMVZTV, 1919, ro¢. 1, €. 2, s. 15.

43 SNA, fond EMVZTYV, sk. 79. Pouceni o stfevnim tyfu. Praha 18. 11. 1921.
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vedenim Dr. Buresa, ktory za pomoci zdravotnickeho personalu a CsCK zriadil
docasnt1 epidemicktl nemocnicu, pri ktorej vznikla aj bakteriologicka stanica na
Cele s Dr. B. Prelesom, epidemickym lekarom. V priebehu troch mesiacov sa
zdravotnikom podarilo epidémiu utlmit’. Vynikajuco sa osvedcila spolupraca au-
tokolony, miestnej administrativy a ostatného personalu.

Pocet ochoreni na brusny tyfus bol na Slovensku ovel'a vyssi ako v ¢eskych
krajinach. Choroba sa vyskytovala vo vsetkych obciach na Slovensku a prejavilo
sa to aj na zvySenej umrtnosti obyvatel'stva.* Zapas s touto, podobne ako d’al§imi
epidemickymi chorobami, predstavoval beh na dlhé trate. U¢innému potlaéaniu
brusného tyfusu, dyzentérie a paratyfusu branili okrem nedostatku pochopenia
a dobrej vole obyvatel'stva najmé nedostatok epidemickych nemocnic, nehovo-
riac o izola¢nych miestnostiach v obciach. Pritom ani Statne nemocnice v Brati-
slave, Kosiciach, rovnako ani verejné nemocnice Zupné nemali riadne infek¢éné
oddelenia, ktoré by mohli prijat’ vicsi pocet pacientov. Ministerstvo verejného
zdravotnictva a telesnej vychovy v snahe zamedzit' Sireniu epidémii nariadilo
rozdelit’ Slovensko na desat’ zdravotnych krajov a v kazdom z nich docasne zria-
dit' v jednom meste vicsie infekcné oddelenie. Centra museli byt 'ahko pristup-
né automobilovou alebo Zelezni¢nou dopravou. Konkrétne iSlo o nasledujuce
mesta: Bratislava, Nitra, Levice, Trencin, Banska Bystrica, Martin, Rimavska
Sobota, Liptovsky Mikulas, KoSice, Michalovce.* V zapase s brusnym tyfu-
som sa v medzivojnovom obdobi podarilo zaznamenat’ iba Ciastkové uspechy.
Za jeden z nich m6zeme povazovat’ postupné stabilizovanie situdcie dosiahnuté
najma lepsimi moznostami diagnostiky ochorenia, vakcinaciou, hospitalizaciou
pacientov na infekénych oddeleniach nemocnic a odstraiiovanim bacilonosic-
stva, ktoré sa zistovalo sérologickym rozborom krvi pacienta. Vyskyt brusného
tyfusu sa nepodarilo odstranit’ pocas celého medzivojnového obdobia.*

Epidemické autokolony

Ministerstvo verejného zdravotnictva a telesnej vychovy v snahe predist’ d’alSie-
mu Sireniu vysoko nakazlivych ochoreni zriadilo v roku 1921 prvi epidemicku
autokolonu, na ktorej realizacii sa podiel’al Dr. Vaclav Vrany. Zdravotnicku au-
tokolonu vyrobila firma Laurin & Klement v Mladej Boleslavi a posobila najma

4

na Podkarpatskej Rusi a vychodnom Slovensku, kde bol najvyssi vyskyt infek-

44  Statny archiv v Ziline so sidlom v Bytéi, pracovisko Archiv Cadca, fond Okresny urad Kysuc-
ké Nové Mesto, sk. 113. Brusny tyfus v obci Rudina. Tamze, $k. 178.

45 Nakazlivé nemoci na Slovensku a jejich potirani. In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 5, s. 114.

46 SNA, fond Krajinsky urad, administrativne oddelenia 1932, sk. 1427. III. §tatna epidemicka
autokolona, sprava o ¢innosti za rok 1932.
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¢nych chordb.*” Autokolonu tvorili 4 automobily, z ktorych prvy sluzil ako lekar-
ske laboratorium; druhy bol urceny k transportu chorych do nemocnice; treti slu-
zil nielen ako kupelna, kde sa uskutoctovala dezinfekcia osob, ale aj na mensie
operacné zakroky a pitvy. Vo Stvrtom bol zariadeny parny dezinfekény pristroj,
kde sa vykonavala dezinfekcia za pomoci formaldehydu a kyanovodiku. *

Druha epidemicka autokolona bola zriadena roku 1923 v Brne a slizila na
potla¢anie epidémii na Morave, Sliezsku a v Cechach. V tom istom roku zadala
posobit’ aj tretia autokolona pre zdpadné Slovensko. Epidemické autokolony za-
sahovali najmé pri potierani kiahni, Skvrnitého tyfusu, brusného tyfusu, ale aj pri
dalsich ochoreniach, akymi boli napriklad Sarlach, dyzentéria a iné.

K autokolonam boli prideleni epidemicki lekari a pomocny zdravotnicky
personal.* Lekar autokolony zaistoval na mieste pripady infekénych ochoreni,
pomocny personal uskutocnoval transport chorych do najblizsej nemocnice a de-
zinfekciu na mieste. Za pomoci CsCK zriad'oval infekéné nemocnice. Ulohou
epidemickej autokolony bolo zistit” ohniska nakazy a zamedzit ich d’alSiemu
Sireniu. Konkrétne uskutocnovali: vyhl'adavanie infikovanych pacientov a z in-
fekcie podozrivych, ich vysetrenie, urCenie diagnozy, odborné lieCenie, izolaciu
pacientov, ich dezinfekciu, v pripade potreby zdravotnu pitvu za Gcelom stano-
venia diagndzy, ockovanie a chemické i bakteriologické vySetrenie vody. Au-
tokolona zaroven uskutocniovala zdravotny dohlad nad osobami podozrivymi
z nékazy a profylaktické opatrenia pri infekénych ochoreniach.”® Vyhl'adavanie
infekénych pacientov a podozrivych z nakazy uskutocnovali lekari a dezinfekto-
ri, ktori prechadzali jednotlivé domacnosti v oblastiach nakazy.

Na telegrafické alebo telefonické ozndmenie o nakaze vyrazila autokolona
z docasného stanoviska do obce, kde choroba vypukla a personal autokolony
obchadzal v ohnisku ndkazy domacnosti a vySetroval obyvatelov. Zaroven le-
kari pokracovali v prehliadkach v skole, farskom a obecnom urade, rovnako aj
v okolitych obciach. Infikovanych pacientov previezla autokolona do epidemic-
kych nemocnic a zdravotnicky personal uskutocnil pod dohl'adom lekara finalnu
dezinfekciu. V ramci profylaktickych opatreni bol zabezpeceny zdravotny dozor
aj nad osobami, ktoré boli v kontakte s infikovanymi. Uskuto¢iiovanim zdravot-
nickych opatreni pod vedenim lekarov, z ktorych mnohi za to zaplatili svojim

47 So zameranim najmé na problematiku vyskytu nakazlivych ochoreni na Podkarpatskej Rusi
sa zaoberd praca: KOVAL. Nakazlivé choroby na Slovensku a Podkarpatskej Rusi v prvej
polovici 20. rokov 20. storo¢ia (nacért povojnovych zdravotnickych pomerov). In SVORC
a DEFRINAK, eds. Podkarpatské Rus a vychodné Slovensko v siradniciach casu (1918 —
1939). Criepky z historie. PreSov 2017, s. 158-167.

48 SNA, fond EMVZTYV, sk. 88. Epidemicka autokolona.

49 SNA, fond EMVZTYV, 8k. 88. Tamze.

50 SNA, fond EMVZTYV, $k. 88. Tamze.
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zivotom, sa podarilo takmer celé Slovensko ,, ocistit’ od vysoko virulentnych na-

kazlivych choréb a priviest k vurovni zemi kultiurnych !

Aktivity zamerané na potlacenie trachému
Do portfolia infekénych chorob, ktoré v celom medzivojnovom obdobi trapi-
li slovenské obyvatel'stvo, okrem uz spomenutych, patril i trachdm. Ochorenie
bolo zaradené medzi tzv. socialne choroby ako: tuberkul6za, venerické ocho-
renia, alkoholizmus, ktoré okrem iného so sebou prinasali praceneschopnost’
a nepriaznivo ovplyviiovali demograficky vyvoj. Vyskyt socialnych choréb pod-
nietilo niekol’ko faktorov. K hlavnym patrili nedostatocné bytové, materialne,
pracovné a socialne pomery ¢i nizka kultirna a vzdelanostna uroven obyvatel-
stva. Sirenie socialnych chordb ohrozovalo vietky vekové skupiny obyvatel'stva.
Pozitivom bolo, Ze po vojne sa zmenil pohl'ad na chorého a ochorenie jedinca
uz nemalo byt iba jeho sutkromnym problémom, ale bolo definované ako prob-
1ém celospolocensky, nadnarodného vyznamu. Popri pristupe definovanom ako
epidemiologicko-hygienicky sa rozvijal pristup, ktory vychddzal z poznania, Ze
Strukttra chorobnosti sa vo velkej miere odvijala od socidlno-ekonomickej si-
tuacie o0sdb, zivotnej irovne a vzdelanosti. Zdravotnicka politika v tomto obdobi
sa vyznacovala orientaciou na socialno-lekarsky pristup.>

Na MVZTYV posobili popredné osobnosti socialneho lekarstva a v ramci re-
zortu bola zjavna snaha o odborné riadenie podlozené vyskumom, tizkou spo-
lupracou s univerzitami a vedeckymi pracoviskami. Dalou ¢értou dobového
zdravotnickeho pristupu bola medzirezortna spolupraca, ked’ zdravotné otazky
boli v legislativnej rovine riesené v spolupraci s inymi organmi. V tomto obdobi
doslo k vytvoreniu instituciondlnej zakladne riadenia zdravotnictva sprevadza-
nej vznikom verejno-zdravotnickych intitiicii. Medzi tie patril napriklad Statny
zdravotny Ustav v Prahe, Masarykova liga proti tuberkuloze, CsCK, zvy$ovali sa
kvalifikacné poziadavky a profesionalizacia pracovnikov pdsobiacich v zdravot-
no-socialnej oblasti, ktoré vyznamne napomohli aj v boji so socidlnymi choro-
bami.” Zmeny nastali aj v evidencii infekénych chordb, ktoré boli podmienené
vstupom CSR do medzinarodnych zdravotnickych organizacii — Medzinarodny
urad pre verejné zdravotnictvo v Parizi, Zdravotnicka organizacia Spolo¢nosti
narodov v Zeneve a podpisanim obojstrannych zdravotnickych zmliv, ktoré vy-
zadovali pravidelné hlasenie a evidenciu infekénych chorob, ale aj informacie
o tom, aké opatrenia boli podniknuté na ich likvidaciu.**

51 SNA, f. Krajinsky urad, administrativne oddelenia 1932, sk. 1427. Epidemicka autokolona.

52 CAPIKOVA a OZOROVSKY. Dynamika zdravotnickej legislativy na Slovensku v prvej po-
lovici 20. storo€ia. In Medicina, farmdcia a veterinarna medicina v obdobi vzniku Ceskoslo-
venskej republiky. Bratislava 2018, s. 12.

53 Tamze.

54 CHALOUPKA. Mezinarodni zdravotnictvi. In Zdravotnicka rocenka ceskoslovenska, 1934,

578



A. Falisova — M. Tur6ci Elimindcia infekénych ochoreni...

Obr. 2: Nemocnica v Ziline

Nemocnica disponovala najvacsim oftalmologickym oddelenim na Slovensku. Od roku
1914 sa tu liecili najmi pacienti s trachdmom.
Zdroj: Fotoarchiv Kysuckého muzea)

Medzi tzv. socialnymi chorobami predstavoval znacny problém trachom.
Tato stara bakterialna infek¢éna choroba oka sa na naSom uzemi masivne rozsirila
zaciatkom 19. storocCia v suvislosti s presunom vojsk pocas napoleonskych vo-
jen.’* Dobovo chorobu odborne oznac¢ovali ako zrnkasté zapalenie o¢nej koztic-
ky, vzhl’'adom k povodu sa ale pouzivalo i oznacenie egyptska o¢na nemoc. K §i-
reniu trachomu, tak ako v pripade inych infekénych chorob, prispievala najma
nepriazniva hygienicka situacia. Priebeh a nasledky tejto choroby boli pomerne
variabilné. Zatial’ co niekoho mohla pripravit’ o zrak v priebehu niekol’kych me-
siacov, u iného pretrvavali dlhodobo iba mierne priznaky. Liecba bola pomerne
zdihava, nezriedka kongila stratou zraku u postihnutého. Na nasom tizemi docha-
dzalo uz v priebehu 19. storocia k lokalnym epidémiam a ohniskovému Sireniu
choroby, na ktoré tirady odpovedali priebeznym zosilnenim opatreni. Bezplatné
lieCenie nemajetnych bolo zavedené v roku 1886. Do oblasti, kde sa choroba
vyskytovala vo vd¢Som rozsahu, vlada vyslala lekarov a v pripade potreby aj
odborného oc¢ného lekara s cielom skimat’ priciny Sirenia choroby, zabezpecit’
ucinnu liecbu, prevenciu, ale aj zaskolenie uradnych lekarov. Zasadnejsiu elimi-

roc. 6, s. 57.
55 Pozri: MAKOVICKY. Trachém. Egyptskd ocnia nemoc. Uh. Skalica 1899; GERINEC. His-
toria oftalmologie. Bratislava 2009.
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naciu choroby sa do rozpadu monarchie nepodarilo dosiahnut’, priCom po prvej
svetovej vojne pocet infikovanych os6b na Slovensku znacne stiipol a migrujici
robotnici infekciu rozsirili aj v inych castiach republiky. Roku 1920 podla in-
formacii zdravotného referatu Ministerstva s plnou mocou pre spravu Slovenska
presny pocet chorych na trachom nebol znamy, ale ,,jak Zupni lékari souhlasné
prohlasuji nebude lze viibec presné jej zjistiti. Nekteri odhaduji pocet nemocnych
na 12 tisic*.>¢

Obr. 3: Plagat propagujuci hygienické opatrenia

Zdroj: www.commons.wikimedia.org

V snahe zabranit’ narastu chorych v regionoch, kde sa trachom epidemicky
nevyskytoval, vydala Expozitira MVZTV v Bratislave viacero nariadeni.”” Po
skonceni vojny sa pomerne rychlo obnovilo tradi¢né dochadzanie za sezonnymi
pracami, za ktorymi v minulosti z izemia Slovenska migrovali desat'tisice l'udi.
Zmenila sa len destindcia: namiesto Dolnej zeme na juhu niekdajSiecho Uhor-
ska, kde sa po vzniku novych statov vytvorili administrativne prekazky, zaca-

56 SNA, fond EMVZTYV, sk. 92. Dr. Halek, nakaza trachomu na Slovensku. Bratislava 29. 1.
1920. Podl’a viacerych dobovych odhadov pocet infikovanych pacientov na Slovensku dosa-
hoval ovela vyssie hodnoty.

57 SNA, fond EMVZTYV, 8k. 92. Napriklad vynos ¢. 1746 a 26 zo dna 11. 2. 1926.
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li dochéadzat’ do Ceskych krajin. Na toto Gizemie prichadzalo velké mnoZzstvo
0s0b, o ktorych zdravotnom stave miestne trady ni¢ nevedeli. Napriek viacerym
upozorneniam zupné urady preventivne prehliadky robotnikov nedodrziavali.*®
Expozitira MVZTYV preto nariadila, aby kazdy gazda, ktory planoval odist’ s ur-
¢itou skupinou robotnikov za pracou do iného kraja, musel predtym vypraco-
vat’ zoznam vsetkych jemu zverenych robotnikov. Najmenej tyzden pred odcho-
dom bol povinny predlozit’ zoznam najblizSiemu uradnému lekarovi a predviest’
robotnikov na odbornu prehliadku. Po absolvovani vysetrenia lekar vyhotovil
zaznam, ktory odoslal na okresny trad. Nasledne mali byt informéacie odoslané
okresnému uradu, kde robotnici odchadzali za pracou. Kazdy zupny trad prace
bol povinny o tomto vynose poucit’ vSetkych gazdov.®

Vyznamné opatrenia v ramci boja proti chorobe predstavovali protitracho-
mové¢ akcie iniciované MVZTV. Ministerstvo vyslalo v roku 1920 na Slovensko
osobitni komisiu zlozenll z lekarov na vykonanie systematického prieskumu
v Turcianskej zupe. Na zaklade ziskanych skusenosti zacala protitrachomova
akcia v okresoch Prievidza, Topol'¢any a Banovce n/Bebravou, ktora bola ne-
skor rozsirena takmer na tretinu tizemia Slovenska. Cielom akcie bolo evido-
vat’ infikovanych pacientov a zabezpecCit’ im lekarske oSetrenie, pricom systém
prace bol prispdsobeny chronickému priebehu choroby.®® Na zaklade vysledkov
prieskumu nasledne urady prijimali d’alSie konkrétne opatrenia, no zakladnym,
podobne ako pri inych infekénych chorobach, ostavala za danych podmienok
prevencia. Po zisteni zdravotnej situacie urady v postihnutych oblastiach zakla-
dali tzv. trachomové poradne, ktoré poskytovali liecCbu chorym a oboznamovali
ich s dodrziavanim hygienickych zasad.®’ Hlavné ambulatoria viedli vyskolené
zdravotné sestry, kontrolnt lekarsku sluzbu zabezpecovali tradni lekari. Dobro-
vol'né zdravotné prehliadky mali v praxi pre pomerne rozsireny negativny postoj
Casti verejnosti k zdravotnictvu svoje limity. Proti trachomu preto zdravotnici
bojovali i systematickymi hromadnymi vySetreniami, pri ktorych uradni lekari
pravidelne vykonavali prehliadky skolskych deti. Ako prebiehali protitrachomo-
vé vySetrenia v praxi, retrospektivne opisal vo svojich spomienkach z detskych
rokov vyznamny slovensky lekar gynekolog MUDr. Karol Poradovsky takto:
,,Dobre sa pamdtam dodnes na jedinu navstevu lekara v nasej skole. Prisiel,
kazdému rozhrnul viecka, potom si umyl ruky a bez slova odisiel. AZ po viace-

58 Zavlékani nakazlivych nemoci sezonnimi délniky. (Ob&znik zemské spravy politické v Brné
ze dne 10. dubna 1920 ¢. 27.993/XV). In VMVZTV, 1920, ro¢. 2, €. 6, s. 156.

59 SNA, fond EMVZTYV, sk. 92. Trachom — sez6nni robotnici.

60 SNA, fond EMVZTYV, sk. 92. Organizécia protitrachémovej akcie. Bratislava 24. 3. 1922.

61 SNA, fond EMVZTYV, §k. 44. Dr. J. Spira, dozor nad trachdmovymi ambulatériami. Bratislava
26.10. 1926.
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rych rokoch som si uvedomil, zZe nam robil povinnu prehliadku oci, ¢i nemame
trachom... %

Hlavnu ulohu v boji s trachomom v praxi zohravali zdravotné sestry zadelené
do jednotlivych protitrachomovych obvodov. Sestry oSetrovali pacientov podla
nariadeni vediceho lekara, pomahali pri vytvoreni evidencie chorych, podiel'ali
sa na Sireni zdravotno-osvetovej prace, v ramci ktorej ucili rodinnych prislusni-
kov zékladom hygieny a vyhl'adavali neliecené pripady.®® Ich uloha pri elimi-
nacii trachomu bola neocenitel'nd. Pri svojej praci sestry venovali pozornost’ aj
d’alsim socialno-zdravotnym problémom.* V ramci zdravotnickej osvety pritom
vyuzivali rozli¢né dostupné moznosti a ministerstvo zdravotnictva v snahe ul’ah-
¢it’ im propagacni ¢innost’ poskytlo niekol’ko babkovych divadiel. Popularite sa
tesil napriklad propagacny protitrachomovy film MVZTV Slepy Jura, premie-
tany nielen v kinach, ale aj v dedinach takmer na celom Slovensku, ktory Siril
délezité poznatky o tejto chorobe.®® Roku 1927 fungovalo na Slovensku celkovo
89 protitrachomovych stanic, ku ktorym v nasledujticich rokoch pribudli d’alsie.
Trachémové stanice poskytovali bezplatnu starostlivost’ i chudobnym pacien-
tom. Chori s tazsim priebehom ochorenia boli hospitalizovani, ale vzhl'adom na
masové rozsirenie choroby nemocnice nemohli prijat’ v§etkych odporuc¢anych
pacientov. Najvicsou prekazkou vyraznejsej eliminacie trachdmu boli pretrva-
vajuce nepriaznivé hygienické podmienky suvisiace s tradi¢nym rustikalnym
spdsobom zivota vel'kej ¢asti spolo¢nosti, nedostatocny pocet nemocniénych 16-
zok a skutocnost’, Ze intenzivna liecba nebola vo vacésine pripadov uskutoc¢iova-
na dostato¢ne dlho.* Aj napriek negativam v sumarnom aspekte sa najméa vd’aka
realizacii uvedenych opatreni zaznamenal klesajuci trend.
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