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1. A GYERMEKHALANDOSAG STATISZTIKAJA.
A gyermekhalanddsdg az sszes halanddsdghoz viszonyitva.

Ko6ztudomasu, hogy hazankban a gyermekhalanddésag igen nagy; az osz-
szes halaleseteknek rendszerint fele, s6t ennél tobb a o—g éves gyermekekre
esik s ezen ardny az utols6 években ezirant foganatositott szigoribb hatésagi
évointézkedések és rendszabalyok dacara sem csokkent, a mennyiben az elhalt
gyermekek az Osszes halaleseteknek még ma is 4llandéan 49—¢3°/-4t teszik.
Ezen kedvezdtlen viszonyok kevés kivétellel az orszdg minden részében ural-
kodnak s e tekintetben hazank a mivelt allamok kozt igen kedvezétlen helyet
foglal el. Csakis véarosaink egy részében alakulnak a viszonyok kedve-
z6bben ; az Alfold magyar lakossagl nagy vérosai ugyan e tekintetben
miben sem térnek el az orszagos atlagtdl, s6t egyesekben még ennél tobb
gyermek is hal el, de a magasabb muvelodesn fokon 4llé néhany varos, mint
Pécs, Sopron, Temesvar, Brasso stb. jéval kisebb gyermekhalanddsaga altal
valik ki. Budapest varosaink soraban eléggé kedvezd helyet foglal el, mogotte
marad ugyan az imént megnevezett varosoknak s az alabb felsorolandé 29 varos
kozt csak a kilencedik helyet foglalja el; d4mde ha tekintetbe vessziik azon
helyi viszonyokat, melyek a {&varos kozegészségiigyi allapotat rontjk s elsé
sorban a gyermekhalandésag novekvését eredményezik : 6rommel kell tapasz-
talnunk, hogy a gyermekhalanddsag itt mégis sokkal csekélyebb, mint hazank
azon részeiben, melyekbdl a f8varos lakossaga leginkabb gyarapszik s melyek
e szerint bizonyos tekintetben ranyomjak a vidékiik bélyegét a févaros koz-
egészségiigyének alakulasara.

* Az Orszagos Kozegészségi Egyesilet palyadijaval kitiintetett mi.



A nagyobb magyar varosokban a o—3 éves korban elhalt gyermekek az
osszhalandosag kovetkezd szazalékait tették ki:

Pécs 360 Baja 45°3 Szeged 51°6
Sopron 40°7 Szatmar-Németi 460 Nyiregyhdza 54-4
Temesvar 40°7 Kassa 46°7 Cegléd 347
Brassé 41°2 Zombor 469 Szabadka 55°0
Gyér 41°9 Versec 480 Békés 5573
Pozsony 4270 Székes-Fejérvar  48-8 Debrecen 56°0
Kolozsvar 42.3 Nagy-Kéros 50°1 Jaszberény 5770
Arad 44°3 Miskolc 505 Félegyhaza 384
Budapest  44'6 Maké 50°9 Békés-Csaba 58-4
Nagyvarad 452 Kecskemét 51°0

Ezen, tobb évi megfigyelésekbdl szamitott dtlagnal még kedvezdbb vila-
gllasban tinik fel Budapest helyzete, ha a Cryermekhalalozas aranyanak az utolso
két évtizedben vald alakulasat vessziik szemiigyre; az vilaglik ki ugyanis ezen
vizsgalddasbol, hogy Budapesten, mely husz évvel ezel6tt az orszagos atlagnal
semmivel sem allott jobban, ma mar a gyermekhalalozas aranya annyira alabb-
szdllott, hogy a legkedvez8bb helyzetli magyar varosok kozt foglathat helyet;
Budapesten ugyanis 100 elhalt egyén koz6tt volt o—5 éves gyermek :

1874 50°4 1881 4357 1888 42°4
1875 483 1882 40°2 1889 44°1
1876 §1°8 1883 41°2 1890 454
1877 490 1884 4374 1891 4374
1878 496 1885 423 1892 428
1879 481 -~ 1886 4575 1893 42°8
. 1880 462 1887 4373 1894 428

vagyis tobb évi atlagokban:

187475 4973 _
1876—80 489
1881—385 43°7
1886—90 4472
1891—04 430

A javulas tehat, habar az 1886. és 1890. években némi rosszabbodas allott
be (az 1886. évi az akkor pusztitott sokféle jarvany eredménye), elég nagy és
szabalyos; az utols6 harom évnek teljesen egyforma ardnyszama azonban arra
latszik utalni, hogy ezen ardnynak tovabbi lényeges médosulasa mar alig varhato.

Nem hallgathatunk el azonban bizonyos észrevételeket, melyek a fentem-
litett s orszdgszerte elfogadott szamitasi modnak értékére és jogosultsagara
vonatkoznak. Ezen szamitasi méd ugyanis, mely az elhalt gyermekek szamat az
osszhalottakéhoz viszonyitja, nem mond mast, mint hogy a bizonyos idén (p. o.
egy éven) belil elhalt 6sszes egyéneknek hdny szdzaléka volt 0—g éves korban
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allo gyermek. Nyilvanvals, hogy ez a gyermekhalanddsag fokdval semmiféle
kozletlen osszefliggésben nincs; egyrészt azért, mivel ezen aranyszamot a ma-
gasabb (tehat a gyermekkortdl teljesen fiiggetlen és vele semmiféle okozati
osszefiiggésben nem levs) korosztalyok halandosaganak valtozasai csokkent-
hetik vagy novelhetik még akkor is, ha a gyermekek halandésagaban semmi-
féle valtozds nem dallott be, masrészt mivel ezen aranyszam — épen mivel ez a
1obbi korosztalyok képviseltetésétdl figg — egyenlé maradhat még akkor is,
mikor a gyermekhalanddsag tényleg jelentékenyen mddosult. Ugyanezen okbdl
ezen arany nem alkalmas arra, hogy altala kiilonboz6 varosok vagy orszagok
- gyermekhalanddsaganak fokdt dsszehasonlitjuk, mert a valddi tényailassal me-
rében ellenkezd eredményekre juthatnank, ha ezt — a mint egyébirant szélté-
ben szoktak tenni — mégis megkisérleni akarnank.

' Hogy tehat a gyermekhalandésdgnak ezen, az 6sszhalandosaghoz valé
viszonyitasabol mégis az évek folyaman mutatkozo javulas helyesebb mértékét
is megtalalhassuk, ezen aranyszdmot az 4ltalanos halalozasi coéfficienssel kell
viszonylatba hoznunk, vagyis ki kell szamitanunk, hogy az altalanos halalozasi
coéfficiensb8l mennyi jut a gyermekhalandésagra. A szamitasi mod egyszerl;
ha p. 0. tudjuk, hogy 1874-ben ezer lakosra 43 "4 haldleset esett, ezen évben pedig
az Osszhalottaknak §0°4°/c-a volt 0—3 éves gyermek, akkor osszehasonlitdsunk
altal azon eredményre jutunk, hogy 1874-ben 1000 lakosra 43°4><50°4/100
=219 gyermekhalal esett. Ezen szamitas altal — mely voltaképpen kettSs
aranyositast foglal magdban — a gyermekhalandésig az Osszlakossagra van
vonatkoztatva és bar ezen szdmitas szokatlan, mégis sokkal helyesebb ered-
ményekre vezet. Ezen szamitas leginkabb azért ajanlhatd, mivel a gyermek-
halanddsag rendszerint nem viszonyithatd az €16 gyermekek tdmegéhez, ezek-
nek szama a népszamlalasok kozti évekbdl nem Iévén ismerve.

Ezek szerint 1000 lakosra esett gyermekhalaleset :

1874 21°9 1881 158 1888 12°6
1875 19°4 1862 1572 1889 1272
1876 21°0 1883 14°6 1890 13°2
1877 193 1884 13°3 1891 12°1
1878 1G°1 1883 1274 1892 12°0
1879 1677 1886 1771 : 1893 115

1880 15°5 . 1887 13°1 1804  ‘10°4

Az elébbi felsorolassal val6 6sszehasonlitas mutatja, mennyire mas, amattdl
teljesen eliité eredményekre jutunk, ha a gyermekhalandéségot nem az osszes
halalesetekhez, hanem a lakossag szdméhoz viszonyitjuk. A mig ama felsorolds
szerint a gyermekhalalozas ardnya 20 év alatt go'4-r6l 42°8-re csdkkent, tehat
mintegy egy hetedrésszel szallt ala: addig a népességhez vald viszonyitas a gyer-
mekhalanddsagnak felére valo aldbbszallasat engedi felismerniink. Ezek szerint
a {6varos egyesitése ota letelt 21 év alatt a fovdres gyermekhalanddsdga nagy
mértékben csokkent; a javulas {Gleg a hetvenes években volt igen nagy és gyors,

1*
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de azota is — bar lassubb — egyenletes és tartds, s6t nem latszik kizdrtnak,
hogy még ezentul is némi javulds fog beallani.

A gyermekhalanddsdg a sziletésekhez viszonyitva.

Az elhalt gyermekeknek az Osszes sziiletésekhez valo viszonyitasat szintén
gyakran alkalmazzak a gyermekhalandésag mértékéil. Ezen viszonyitas sokkal
helyesebb és megfelel6bb alapon all, de teljesen ez sem fejez1 ki a gyermek-
halanddsag fokat. Ha tudjuk, hogy x Ujsziilott koziil az élet els6 évében a hal
meg, a masodikban b, a harmadikban ¢, s igy tovabb, akkor voltaképpen egy
nemzedéknek elhaldlozasi sorrendjét kapjuk, (mely majdan n év mulva az utolsé
életben levék ethaldlozasaval meg fog szakadni), de nem valamely id8szaknak
(évnek, évtizednek) gyermekhalanddsagat, illetve gyermekhalanddsagi fokat.
Ez a szamitasi mod leggyakrabban alkalmaztatik a csecsemdk halandosaganak
megallapitasara, és ez esetben meglehetSs jogosultsiggal, mivel az elsé élet-
&vben elhalt csecsemdk kozvetetlenill az gjsziilottekbdl halnak el s kiilonosen
tobb évi atlagnal teljesen eliminalodik az a nehézség, hogy az els§ életévben
elhalt gyermekek nem mind az ugyanazon évben elSfordult sziiletésekbdl
keriiltek ki, hanem jorészik mar az el6z8 évbdl, mig az Gjsziilotteknek egy
tetemes része csak a rdkovetkez§ évben halvan el, mar csak ezen utdbbi év
gyermekhalanddsagaban szerepel. Kevésbbé helyes azonban ezen eljarasnak
olyan alkalmazdsa, midén kimutatjuk, hogy az ujsziilott gyermekek koziil meny-
nyi halt meg a maésodik, a harmadik, a negyedik vagy az 6todik évben, vagy
az els6 ot évben egyiittesen. Tény ugyanis, hogy azok, a kik p. o. 1894-ben
2—¢ éves korban halnak meg, semmi 6sszefiiggésben nincsenek az ezen évben
sziiletett gyermekekhez; mert a kik 1894-ben két éves korban haltak el, azok
az 1893. év Ujszulottjeibst keriltek ki, a kik pedig 1894-ben 6t éves korban
haltak el, azok 189o-ben lattak napvildgot, tehdt jogosan csakis ezen illets év
sziiletéseivel allithatok szembe. Ezen precizidlast, melyre tudtunkkal eddig nem
voltak tekintettel, f6leg oly varosokban kellene alkalmazni, a hol a népesség
rohamosan gyarapszik, s vele egyiitt a sziletések szdma is nagy mértékben
emelkedik, mivel a viszonyokat meg nem felel§ és pedig kedvezdbb vilagitas-
ban mutatnék be, ha a magasabb korban elhalt gyermekeket az elhalalozasuk
évének megfelel sziiletések nagyobb szdmaval és nem a sziiletésiik évének
megfelels sziletések joval kisebb osszegével hasonlitanok egybe. Ezen — mint
emlit6k, eddig elhanyagolt szempont — mellett azonban vannak még mas
. koriilmények is, melyek a gyermekhalandésagnak a sziiletések szamaval vald
Osszehasonlitasdt nagyon megnehezitik és az Osszehasonlitds eredményeinek
értékét lényegesen aldbbszallitjak. Ezen korillmény a népességnek fluctuacioja,
mely kiilonésen oly virosokban, miné Budapest, nagyon rontja a halanddsagi
szamitdsok precizidjat. A népességnek nagymérvii hullamzasa ugyanis ered-
ményezi, hogy az elhaltak tomege nem azonos az Ujsziilottek tdmegével és
sziikségképen nem is abbdl valt ki. Tény ugyanis, hogy az vjsziilott gyermekek
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nagy része vidékre keriil s ha elhal, ott hal el, a f6varosi halandésagbol tehat
hidnyzik ; tény tovabba az is, hogy a Budapesten elhalt gyermekek kozt sok
olyan van, mely nem itt sziiletett, hanem csak utobb keriilt ide. Vilagos tehat,
hogy a szilttek és az elhaltak tomege, melyet egymassal dsszevetiink, nem
azonos, hogy mindegyikben vannak — kétségkiviil nagy szimmal — oly ele-
mek, melyek a masikban nincsenek, melyeket e szerint az Gsszehasonlitasbol
ki kellene zérni. Statisztikank jelen allapota mellett ily eliminacié lehet&sége
teljesen ki van zdrva és ha csak a sziletések és a haldlozdsok egybevetésérdl

- teljesen lemondani nem akarunk, kénytelenek vagyunk a statisztikai adatokat
ugy fogadni, a hogy azok rendelkezésre éllanak.

A gyermekhalanddsagot a sziilletések szamahoz viszonyitva mondhat]uk_
hogy hazénkban az Ujszillottek 35—45 szdzaléka hal el az 6t6dik éven innen.
Ezen arany a régibb években Budapesten is igen nagy volt, 1874-ben még
49-re rigott, de azdta — egyes ugrasoktdl eltekintve — lassan alabbszallott
és 1883 ota (az 1886-diki jarvany évtdl eltekintve, mely ismét 48-ra szoktette
fel) allandéan 34—36 koril ingadozott, sét az utolsd évben 29-ig szallt ala.
Szaz sziiletésre esett ugyanis o—j5 éves korban elhalt gyermek:

1874  49°1 1881 452 1888 364
1873 43°2 1882 42°4 "~ 1389 340
1876 463 1883 35°0 1890 388
1877 47°0 1884 - 3580 1891 34'4
1878 496 1885 348 1892 349
1879 446 1886 487 1893 31°7
1880 4276 1887 309 1894 287

Ezen szamsor lefutasa egészben véve egyez$ a lakossagra alapitott viszo-
nyitas alakulasaval; a javulas itt is igen nagy, bar valamivel kisebbnek mutat-
kozik az amott észleltnél. De ez természetes kovetkezménye annak, hogy a
szilletések szamanak ingadozasa nem egyezik a népszam fejlédésének meneté-
vel és iranydval. S a mennyiben a sziiletések szama csekélyebb mértékben
emelkedett, mint az osszes lakossag szama, 6nként kovetkezik, hogy az ezen ala-
pon kimutatott javulasnak is csekélyebbnek kell lennie. Késébb alkalmunk
lesz még e kérdéssel tiizetesebben foglalkozni, a middn a halandosagnak kor-
évek szerinti alakuldsat is szemiigyre fogjuk venni.

A gyermekhalanddsdg az éldkhiz viszonyitva. Haldlozds: valdsziniség.

Statisztikailag eldontott tény, hogy a gyermekhalanddsidg meértékének
megallapitdsara az a legtokéletesebb mod, mely az elhaltakat az élék dsszesége-
hez viszonyilja, tehat az elhalt csecsemdk szamat az (ugyanazon id8ben) életben
levé csecsemdk szdmahoz, az elhalt gyermekek szdmat az ugyanakkor életben
levé gyermekek szdmahoz. Az ekként nyert gyermekhalanddsagi coéfficiens
tényleg a halandésag mértékét adja, vagyis kifejezi, hogy egy bizonyos id6ben
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az él6 gyermekek hanyadrésze hal meg. Sajnos, hogy ezen egyediil helyes
modszer azért alkalmazhaté csak ritkan, mivel az €18k szamat (kor szerint) rend-
szerint nem ismerjiik s csakis a rendszerint csak tiz évenkent megejtett népszam-
lalasok deritik ki a népességnek korévek szerinti tiizetes eloszlasat, mely ezen
szamitasnak nélkiilozhetetlen alapfeltétele. Minthogy pedig a népesség évrél-
évre valtozik s a korosztalyoknak ezaltal elSidézett médosulasaira nézve rend-
szerint semmiféle tampontunk nincsen, ezen szdmitasok csakis a népszamialast
megel6z6 és kovetS egy, legfeljebb két évrdl eszk6zolhetdk, a midén 1s a nép-
szamlalas altal konstatalt népszamokat az el6fordult halalesetekkel kozletleniil
és azon feltevésben allithatjuk szembe, hogy a halalesetek csakugyan ezen nép-
tomegbdl keriiltek ki.

. E szamitas keresztilvitelére az 1881. és 1891. év januidr 1-én megejtett
népszamlalasok adatait hasznéljuk fel; ismervén ezekbdl az egy-egy korévben
all6 gyermekek szamat, ezzel az ugyanazon korban elhaltak szamat allitjuk
szembe, utébbi gyanint a népszamlalast megeldzd és kovetd két év, osszesen
tehat négy év atlagat fogadva el, hogy esetleges id6kozi ingadozdsokat kike-
riithessiink. Az ezen alapon megejtett szamitas a haldlozdst valdsziniisézet adja s
a kovetkezd eredményre vezet:

Ezer gyermek koziil évenként meghalt :

az 1879—82 az 1889—9g2
. évek adatai szerint

a’ 0o—j3 évesek kouziil 161 129
a 6—10 « « 17 14

A nemet illetéleg itt is kitiinik a finem er8sebb veszélyeztetése; mig
ugyanis az el6z6 észlelési id6szakban ezer leany kozu] 152 halt el, addig a fiuk
kozil nem kevesebb mint 170.

Gyermekhalanddsdg kerdiletek szerint.

Azon nagy kilombségekbdl, melyek a f6varos kilomboz8 részeinek tar-
sadalmi, vagyoni és egészségiigyt viszonyai kozott fennallanak, onként kévet-
kezik, hogy a gyermekhalandésagnak egy f&atlagban valé kimutatdsit nem
talalhatjuk elégségesnek a kérdés jellemzésére. Ezen atlagban a véros kiilom-
b626 részeinek eltérd tarsadalmi viszonyainak jellemzd ismérvei és sajatossagai
teliesen elvesznek. Okvetetleniil sziikséges tehat, hogy a gyermekhalandésagot
olyan kisebb teriileti, tarsadalmi vagy vagyoni egységek szerint vizsgaljuk,
melyek az eltéréseket felismerni s a benndk rejlé okok hatasat kutatni engedik.
Legfontosabb volna természetesen a kiilombozd tarsadalmi rétegek gyermek-
halanddsaganak vizsgalata, mely a vizsgalandé anyagot tulajdonképeni elemeire
bontand szét s az okok kutatisat leginkabb tenné lehetSvé. llynemi adatok
statisztikdnkban nem allvan rendelkezésre, Kdrdsi a vagyonossig befolyasét
kezdte vizsgalni, a mely vizsgalataira alabb még vissza fogunk térni. A mennyi-
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ben azonban az erre vonatkozd adatok 1885 6ta nincsenek kozzétéve s igy
épen a legutobbi évek gyermekhalalozasi viszonyainak alakuldsat nem vonhat-
juk vizsgélataink keretébe; ez alkalommal a kérdés ilyetén irdnyban vald kutata-
sardl lemondunk s egyeldre a gyermekhalanddsagnak keriiletek szerint valé
alakulasat vessziik szemiigyre.

Legyen szabad nehany széval arrél megemlékezniink, mily sulyt tulajdo-
nithatunk bizonyos demografiai elemek kozioazgatds: kerilletek szerint valo tar-
gyalasanak. Teriilleti egységgel lévén dolgunk, a kerileti megkiilomboztetés
csak akkor szolgalhat érdemleges demografiai kutatasok alapjaul, ha ezen terii-
leti egységeknek bizonyos tarsadalmi, miivel8dési vagy vagyoni sajatossagaik
vannak, melyek alapjan ezen teriileti egységek bizonyos népdsszeség viszonyai-
nak képviseléjéil tekintheték. A févaros keriileteinek, habar azok mindegyi-
kében kétségteleniil kiilombozé életviszonyok kozt €16 néprétegek vegyiilnek
egymassal, mégis ugy épitészeti, mint -népesedési, vagyoni, kozmivelddés: és
kozegészségiigyl szempontbol annyira specialis jellemvonasaik vannak, hogy
egy-egy keriilet méltan tekinthetd egy bizonyos, — eltérései mellett is nagyja- .
bol egyezd viszonyok kozt él6 — néptomeg prototipusdul. A népszadmlalasi
munkakbol sa népmozgalmi adatok eredményeibd! tudjuk, hogy a keriiletek —
barmily kilombozé szempontokbdl vegyiik is vizsgélat ala — egymaés kozt és
egymashoz viszonyitva mindig ugyanazon nivén allanak s ugyanazon egymds-
utanban sorakoznak egymashoz. Barmely nevezetesebb életnyilvanulast, vizsgal-
junk is, a 1V. és V. keriiletben mindig a legkedvezdbb, a X., ll. és IX. kerii-
letekben mindig a legkedvezStlenebb viszonyokat taldljuk. Ezen — szinte
torvényszertinek vagy legalabb is allandonak mondhaté — jellegzetesség a
gyermekhalandosagban is visszatiikrozédik.

A gyermekhalandosagnak az oOsszhalandosaghoz vald viszonyitasarol ez
alkalommal lemondunk, mivel mar fentebb kifejtettiik, hogy .ezen aranynak
nagyobb jelent8séget tulajdonitani nem lehet. Szoritkozzunk tehat a gyermek-
halanddsagnak a sziletésekhez és az €6 népesséohez vald viszonyitasara. E tekin-
tetben csakis az 1881 —1892, évek észleléseire tamaszkodhatunk, mivel az
1881. elbtti évekbdl a sziletéseknek keriileti eloszlasat nem ismerjiik, az 1893.
és 1894. évi statisztikai anyagnak ide vonatkozd részletei pedig feldolgozva
még nincsenek.

Lattuk mar fentebb, hogy a f6varos egész teriiletén szaz élvesziilott gyer-
mekre 1881-ben 452 gyermekhalott esett, azéta pedig 1892-1g ezen arany
alaszallt 34°9-1g. Az ezen atlagtol vald eltérések mar akkor deriilnek ki, ha a .
{6varos jobbparti részét (Budat) a balpartival (Pesttel) 6sszehasonlitjuk. A halan-
dosag éltalaban Budan valamivel nagyobb mint Pesten s megfelelSleg a gyer-
mekhalandésag is valamivel nagyobb a jobbparton (39'7) mint a balon (38°6),
bar egyes években eltérések is fordulnak el8. Az egyes keriiletekre attérve, —-
mint mar emliték, — a IV. és V. keriiletben talaljuk a legkedvez8bb viszonyo- -
kat. A Belvaros, a hol a 12 évi atlagban 100 ujsziilott kozill csak 23 hal meg
az elet els§ ot évében, tényleg oly elSnyos helyzetet foglal el, hogy e tekintet-
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ben a Nyugot legcivilizaltabb allamaival majdnem egy sorba jut; méar a hozza
legkozelebb 4ll6 varosrészekben (Lipotvaros 34°1, Il keriilet 34°4) joval tdbb
gyermek hal el s ez az arany fokozdédik, a mint a vagyonosabb és miiveltebb
keriiletekrél a szegényebbekre és miiveletlenebbekre megyiink at. A sorozat
végén éllanak : O-Buda 452, K8béanya 461 és a Ferencviros 47'0 gyermek-
halottat (szdz Ujsziilottre). A keriiletek egymasutanja a kdvetkez§:

100 Ujsziiltt gyermek koziil az élet 6todik évéig elhalt:

V. keriiletben 23-5 VIII. keriiletben 39-2
V. a 341 VII. 4 3973
11 « 34°4 L « 4572
VI. a 36°6 X. a 461
I. « 370 IX. « 470

A tizenkét évi id8szak ezen 4tlagatél azonban jelentékeny eltérések is
vannak ugy lefelé mint felfelé. A dolog természetébdl folyik, hogy a szélsésé-
gek felfelé sokkal er6sebben valnak ki, mivel lefelé a gyermekhalanddsagnak
van bizonyos hatara, felfelé azonban — mondhatnék — szinte nincs is hatéra.
Volt év, (1886) a mid6n a IX. és X. keriiletben 100 sziilott koziil 65 halt meg
a zsenge gyermekkor hataran belil, de még e szornyl jarvanyéven kiviil is
‘gyakrabban fordultak elé esetek, a mid8n go-nél t6bb gyermek haldlozott el,
_igy O-Budan 1881-ben 58, K&banyin 1884-ben és 1888-ban 54, az Erzsébet-
varosban 1882-ben 51, a Jozsefvarosban 189o-ben 50 stb. Ellenben a legked-
vez8bb esetben is rendszerint 30—33 gyermek szokott elhalni 100 kbzﬁ) és
egyedil a II. és V. keriiletben szallt ezen arany harmincon alul, s6t a Bel-
varosban egy alkalommal (1885-ben) 16'9-re is csokkent. Hogy mennyire
eltérék az egyes keriiletek viszonyai, legvilagosabban kitiinik abbol, hogy még
a kiilomben igen fejlett és minden tekintetben elSljaré LipStvarosban is a leg-
kedvez6bb észlelt évnek ugyanolyan gyermekhalanddsaga volt, mint a Belvaros
legkedvezétlenebb évének, és mig a Belvarosban az arany csak sziik hatarok
kozt ingadozik, addig arosszabb helyzetii keriiletekben 6ridsi ingadozasok szok-
tak eléfordulni, bizonyiték4ul annak, hogy ott egyes gyermekbetegségek nagy
mértékben birnak elharapddzani.

Ha ezek utan arrol akarnank szdlani, hogy a szoban forgé 12 év alatt
mennyire javultak a viszonyok az egyes keriiletekben, Ggy e tekintetben —
sajnos — nem sok biztatét mondhatunk. Ez némileg ellentmond azon javulas-
nak, melyet az egész f6varosra vonatkozolag (44°2-r6l. 34°9-re) fentebb jelez-
tink volt. Az a tény, hogy azdta a viszonyok kedvezSen javultak, kétségen foliil
all; 4mde — sajnos — ez nem olyan természetii javulds, melyet dllanddnak,
tartdsnak lehetne nevezni; az egyes keriiletekben egyik évrél a masikra oly
nagy ingadozasok, akkora hirtelen ugrdsok vannak, hogy az iddszak két vég-
pontjanak s egész lefolyasanak Osszehasonlitasabdl azt kell kovetkeztetniink,
hogy a javulds nincs egyik keriilettel sem oly szoros osszefiiggésben, hogy azt
arra nézve allandénak lehetne tekmtem Nehany kedvezé‘ev utan ismét hirtelen
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visszaesés 4ll be, jeléiil annak, hogy azon komoly veszélyek, melyek a gyerme-
kek korai elhaldlozasat leginkabb szoktak elBidézni, még korant sincsenek
teljesen elharitva, és ha a kozegészségiigyi hatosagok fokozott éberségének
vagy mas kedvez8 korilmények Osszehatdsanak sikeriilt is ezen veszélyek fel-
lépésének egy iddére gatat vetni: még korantsem szabad azon &ntudathan rin-
gatdznunk, hogy minden lehet8 megtortént. Ime a Jézsefvarosban kilenc, ardny-
lag kedvezd, év utan 189o-ben és 1891-ben tjra feliittte fejét a nagymérvii
gyermekhalandosag hydraja, és sokkal tobb aldozatot szedett, mint elStte bar-
mely évben; és van akarhany keriilet, a hol az utolsé években tobb gyermek
halt el, mint az eléz6 évek némelyikében. Nem szabad ugyan szem el&] tévesz-
teniink, hogy e jelenségek rendszerint a fert6z6 gyermekbetegségek er8sebb
elharapdzésara viendSk vissza, a melyeknek fellépése s elharapddziasa — mint
tobbé-kevésbbé minden fert6z8 betegségé — gyakran alig harithaté el. De
épen ez szolgéljon az illetékes kozegeknek intésére, hogy az eddig elért ered-
ményeket nem szabad 6lbe tett kézzel nézni, méit egy nagyobb jarvany konny(i
szerével vissza vetheti a varost arra a sokat becsmérelt helyre, melyet az a het-
venes évek elején elfoglalt. '

Ezek utdn még szemiigyre vessziik a gyermekhaldlozast az ¢ldk szdmdhoz
viszonyitva. Lattuk mar, hogy ezer 6t éven aluki é18 gyermek kozil azeldtt éven-
ként atlag 161 halt meg, jelenleg pedig 129. Jelen adatainkbdl kideriil, hogy
ezen ardny régebben a jobb parton valamivel nagyobb volt, mint a balon, most _
azonban a pesti oldalon hal meg tébb gyermek, mint a Duna masik partjan.
Az 1879—82. évi adatok szerint a gyermekek halanddsaga a IX., X. és IIL
keriiletben volt legnagyobb, ellenben a Belvarosban és Lipotvarosban legkisebb ;
a rakovetkezé tiz évben e viszonyokban lényeges valtozasok alltak be; a halan-
désag minden keriiletben csokkent s ez a csokkenés, kiilondsen a budai kerii-
letekben s K6banyan volt igen jelentékeny ; innen ered, hogy ma a Belvaros-
hoz, mint legegészségesebb viszonyl varosrész, a 1l. keriilet csatlakozik, az
utolsd helyre pedig a VIL. és IX. keriilet jutott. Ezer o—g éves gyermek koziil
ugyanis meghalt:

az 1879—82 az 1880—92
. evek atlaga szerint

az L. keriiletben 168 106
a 1L a 160 96
I11. a 173 120

Iv. ¢ 82 73

V. a 107 | 105

VI « 124 120
NI 0« 150 126
VIII. q 181 141
IX. « 200 150

X. ‘ 196 133

az egész jobbparton 167 110

az egész balparton 128
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Gyermekhalanddsdg hitfelekezet szerinl.

A gyermekhalandosédg behato tanulmanyozésa az egyes tarsadalmi oszia-
lyok kebelében mutatkozé jelenségek vizsgalatat igényelné ; statisztikai adataink
hidnyossaga mellett ily vizsgalatok keresztiilvitele lehetetlen 1évén, ezittal, kap-
csolatban azzal, a mit a gyermekhalanddsagnak keriiletek szerinti alakulasarol
mondottunk, csak a hitfelekezetek korében észlelhets valtozasokrdl akarunk
megemlékezni. E célra kiilon szemiigyre veszsziik a romai katolikusokat, to-
vabba az agostar evangélikusokat és helvéteket (e kettét egyiitt) s végiil g zsido-
kat; minden egyes hitfelekezet gyermekhalalozas az élvesziiletésekhez viszo-
nyitjuk. A rendelkezésiinkre all6 21 évi adatok rendkiviil fontos eredményre
vezetnek.

‘Ezen eredmények abban foglalhatok 6ssze, hogy a gyermekhalanddsag
legnagyobb a katolikusok, legkisebb a zsiddk korében, mig a két protestans
hitfelekezet kozepes allast foglal el, de a f&varosi atlagnal még mindig joval
alacsonyabb. E viszonyok szemléltetésére szolgal a mellékelt rajz; gy ebbdl,
mint az alabb kozolt felsorolasbél kitinik, hogy a zsidéknal minden szaz vj-
sziil6tt koziil atlag 15—20-al, a két protestans hitfelekezetnél pedig atlag tizzel
kevesebb hal meg, mint a katolikusoknal. Ezen allandénak tekinthetd elté-
rések mellett még egyéb meglepd szabalyossag is sz6l a rajzbol. Ez abban all,
hogy a harom hitfelekezet gorbéje, valamint az atlagos gyermekhalanddsag vo-
nala egymassal teljesen parhuzamosan haladnak, tehat egyiitt emelkednek s
egyiitt siillyednek. Ez a nevezetes megegyezés arra mutat, hogy mindazon koriil-
mények, melyek a gyermekhalanddsag fokozasara vagy csokkentésére hatottak,
egyarant hatottak minden hitfelekezet gyermekeire, tehat az osszes lakossagra ;
s éppen ez a legerdsebb bizonyitéka annak, hogy a hitfelekezetek gyermek-
halandésdgaban egymés kozt mutatkoz6 nagy eltérések nem véletlenek vagy
esetlegesek, hanem bizonyos alland6 és belsd, tényez6ktdl erednek, melyek a
gyermekhalanddsagra haté kiilsd okok befolyasatdl teljesen mentek maradnak.
Itt mélyrehaté tarsadalmi vagy demografiai tényezéknek kell kozremiikodniok,
melyek ugyanazon lakossag korében oly éles kilonbségeket birnak létrehozni,
min8ket észleleteink konstatalnak. '

Elsé sorban a torvénytelen gyermekek eltéré szama 1déu elS e nagy kii-
lonbségeket. A torvénytelen gyermekeknek nagy halanddsaga ismeretes; ter-
mészetes, hogy a mely hitfelekezet kérében sok torvénytelen gyermek sziiletik,
ott mar ez okbol is joval nagyobbnak kell a gyermekhalanddsagnak lennie, és
megforditva. Valamennyi hitfelekezet kozil a zsidoknal sziletik legkevesebb
torvénytelen gyermek, ellenben a katolikusoknal igen sok. Statisztikai adatok
bizonyitjak, hogy a zsid¢ sziiletéseknek csak 8—12 szdzaléka torvénytelen, mig
a katholikusok kozt ezen arany 30—33, s6t a régibb években 36—37-re is
rigott, tehat amannak haromszorosa. Ez mar magaban véve részben kimagyaraz-
hatja a két hitfelekezet kozti nagy eltérést. Kevésbbé magyarazhaté ki a pro-
testansok kisebb gyermekhalanddsaga; mert igaz ugyan, hogy az 4gostai evan-
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gélikusok kozt valamivel kevesebb a torvénytelen gyermek, mint a katholiku-
soknal, de viszont a helvéteknél az arany éppen olyan nagy, s6t néha még na-
gyobb is. Kell tehat még mas tényezdknek is kozremikodnidk, melyek a halan-
désagot fokozzak, s minthogy demografiai jelleg, vagyis faji jellemvonasokat
csakis a zsiddknal ismeriink, kiknek nagyobb életszivossaga s csekélyebb halan-
désaga statisztikailag is kimutathatd: kétségteleniil tarsadalmi tényez8k befo-
lyasat kell feltételezniink. Ilyen tényezé a zsidoknak ismert csalddi szeretete és
az a lelkiismeretes gondossag, melylyel csaladjuk, gyermekeik irant viseltetnek ;
ez inditja Sket arra, hogy betegség esetén azonnal orvost hivatnak s nem saj-
naljak betegeikre a koltséget vagy apolast. Hozzajarul még az, hogy f6varosunk
zs1d6 lakossagaban sok a gazdag és j6mdda, kiknél a gyermekek mar ezért is
jobb 4polasban és nevelésben részesiilnek. A keresztény hitfelekezetek kdrében
ellenben sok a szegény, sét inséges viszonyok kozt él6 munkds- és napszamos-
népesség, melynek gyermekei a lehetd legkedvezStlenebb viszonyok kozt nének
fel, s mar kora ifjusdguktdl fogva osztozkodnak sziileik nyomoraban és nélkiilo-
zéseiben. Végiil még szamottevs tényez8 a miiveltségi fok; a zsiddk e tekintet-
ben elsé helyen allanak, de a protestans hitfelekezetek is tulszarnyaljak a katoli-
‘kusokat, s ezen miivel3dési allapot okvetetleniil hatdssal van a gyermekek egész-
ségére és halalozasara is.

Itt kozoljik végil a harom hitfelekezet gyermekhalandésagat 1874-t6l
1894-ig. Szaz ujsziiltt gyermekre esik gyermekhaldlozds o—g éves korban:

a katolikusok az &g. evang. és a zsidok

kozt helvétek kozt kozt
1874 52°7 434 3573
1875 4672 36°6 3272
1876 49°6 390 324
1877 49°9 4179 34°1
1878 $373 44°1 348
1879 488 368 28-8
1880 46°4 387 262
1881 49°% 400 276
1882 46°0 34°9 30°1
1883 389 30°7 231
1884 41°0 o353 24°3
1885 378 30°1 23§
1886 53°4 412 32°4
1887 39°6 31°8 276
1888 393 3373 23°2
1889 37°2 301 2274
1890 419 34°6 283
1891 37°2 31°9 24°5
1892 38°1 34°4 2271
1893 34°7 29°1 212

1804 31°6. 277 17°6 ’
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E felsorolas-a viszonyoknak két évtized alatti javulasat is élénken demon-
stralja. Latjuk, hogy a javulas mindharom felekezetnél egyarant nagy; a két
széls6 évet véve tekintetbe, azt tapasztaljuk, hogy a zsidok gyermekhalanddésaga
felével, a protestansoké harmaddval, a katolikusoké ket dtodével. csokkent.
A javulas e szerint a zsidoknal, tehat éppen azon felekezetnél legnagyobb, mely-
nek helyzete mar husz évvel ezeldtt is a legkedvezébb volt. A zsidék korében a
gyermekhalandésag ma mar oly csekély, hogy annak tovabbi csdkkenése mar
alig varhato.

A gyermek/zdando’sa’g kor szerint. A csecsemdk halandosdga.

A gyermekhalanddsaggal eddig csak a maga osszességében foglalkoztunk.
Szemiigyre kell immar venniink annak a haladé korral valé alakulasét is, a gyer-
mek sziiletésétd] kezdve egészen a gyermekkor felsé hataraig.

Emlitettik mar, hogy ma a o—g éves korban elhalt gyermekek szama
jelenleg az Gsszes halanddsagnak 42—45°/.-at teszi, mig a hetvenes évek elején
51—752°/o-ra rigott. Ha ezen ot évi korszakaszt egyes évekre bontjuk szét, els6-
ben is feltiinik, hogy a gyermek halandésaga az els6 évben legnagyobb, azutén
rohamosan csokken, ugy, hogy az elhalt gyermekeknek mintegy kétharmada az.
elsé életévre esik, mig a fenmaradd harmad a tobbi négy év kozt oszlik meg.
Latjuk ugyanis, hogy a gyermekhalanddsag ardnyszamabd] 26—36°/, jut az els

-évre, a masodikra mar csak 7—10, a harmadikra 3—g, a negyedikre 2-—4, az
otodikre végiil atlag csak 1—2°%. E szdmok vildgosan mutatjdk, mennyire
csokken a gyermekek halanddsaga az elsG életéven til, és ha még hozza-
tessziik, hogy az elsé 6t év 42--45°-nyi halandésaga mellett a masodik év-
6todé csak 3—4°0, még vildgosabbad valik, mennyire névekszik a gyermek
életbenmaradasanak valoszinlisége minden tovabbi korévben. Az alabbi tablazat,
melyben az egyes korévek halottjainak az Osszhalanddsaghoz valod viszonyat
kimutatjuk, egyuttal arrél tanuskodik, mennyire javultak a viszonyok az utolsé
két évtized folyaman. A f8varos egyesitésekor az els6 életév halanddsaga az
dsszhalanddsagnak még 36 szazalékat foglalta el, tehat az elhaltaknak kozel két
otodrésze a legzsengébb korban 4llé csecsemd volt; ez ardny azdta 27—28-ra
szallt ald. A kovetkez8 években a javulas kevésbbé feltiind, a mi azonban rész-
ben a szamitasi modban rejlé s mar fentebb ismertetett hidnyokbol magyaraz-
haté. Annyi ezen szamitasbol is kitiinik, hogy leginkabb a legfiatalabb korban
allo gyermekek halanddsaga csokkent lényegesen.

Az egyes korévekben elhalt gyermekeknek az dsszes halandésighoz vald
viszonya a kovetkezd tablazatbdl tiinik ki:
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itt ez csak latszolagos, mivel az Gjszilott gyermekek nagy része vidékre keriil s
ott pusztul el, a nélkiil, hogy a sziil§varos halandoségat megterhelné. A német
varosok kozill Brémaban és Majna-Frankfurtban pusztul el legkevesebb cse-
csem§ (16—18), de Lipcsében és Drezddban mér 21—24, Berlinben és Ham-
burgban 24—28, Miinchenben 30—33, s6t Chemnitzben a nagy gyarvarosban
35—37. Az osztrak varosok koziil Bécsben és Pragdban ez az ardny 20—21,
Triesztben 22. Ezekkel szemben Budapest — ha az utolsé egy-két év kedvezs
aranya allandonak bizonyulna — elég kedvezd helyet foglalna el, s6t el6bbre
allana mint Berlin, melyre pedig koézegészségiigyi tekintetben mintakép gyanant
szoktunk hivatkozni. Nem szabad azonban feledniink, hogy csakis az utolsé ne-
hany év volt ily kedvezd, és hogy a 21 évi atlagban csecsemdhalalozasi coéffi-
ciensiink 25-re szall fel. Masrészt azonban arra is utalhatnak, hogy Chemnitz-
ben még ma is rosszabbak a viszonyok, mint a minék nalunk hisz évvel ezel6tt
voltak. Ha tehat ezen tényekbdl batran merithetjiik is azt a megnyugvast, hogy
az elért eredmények mellett pirulnunk nem kell, ugy masrészt a miivelt kiilfoldi
vérosok példdja azt mutatja, hogy még korantsem szabad fejiinket pihendre
lehajtanunk, mert még mindig sok a teend6 és a gyermekegészségiigynek nem
egy tere még mindig parlagon hever. '

Hazai varosainkkal Gsszehasonlitva, Budapest helyzete kedvezének mond-
hato; az 1878—1893. évi adatok szerint ugyanis f6varosunk a legkisebb gyermek-
halandésagu varosokkal, Brassoval és Sopronnal 4ll egy sorban, a melyekben
196, illetve 212 gyermek hal el életének elsS évében. Ezen ardny egyébirnt a
legfontosabb magyar varosokban a kovetkezS:

Brassé 196 Szatmar-Németi 273 Nagyvarad 307
Sopron 212 Temesvar 280 Kolozsvar 310
Pécs 230 Arad 281 Versec 318
Szeged 232 Gyor 283 Pozsony 332
Kecskemét - 241 Kassa 204 Debrecen 374

Székes-Fejérvar 269

Ki kell terjeszkedniink még arra is, miként alakulnak a két nem halandé-
sagi viszonyai az élet els6 éveiben. Az a régi tapasztalati tény, hogy a fiuk ha-
landdsaga a lednyokénal nagyobb, a statisztikai adatokban is kifejezést lel; a
finem mar a sziiletésnél is erdsebben van veszélyeztetve, és halandosaga a leg-
fiatalabb korban joval nagyobb, mint a lednyoké; a kovetkezé években e na-
gyobb megterhelés ugyan eltiinik, de az els6 év nagy tdlsilya az 6t éves
atlagban is érvényre jut. Ezer Gjszilott fid és leany kozt meghalt ugyanis

o—1 éves korban o0—s éves korban

a fidk k. a lanyok k. a fibk k. a lanyok k.
az 1874—75 években 332 300 474 449
az 1876—38o a 303 269 471 448
az 1881—8js « 2553 231 298 382
az 1889—qo « 250 222 400 373
az 1891—og4 « 219 181 339 304

mely felsorolds egyuttal a beéllott javulast is élénken igazolja.
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Vegyiik végiil szemiigyre még a haldlozasi valosziniliséget is korévek sze-
rint, Az é16k szdmat az 1881. és 1891. évi népszamlalasokbdl véve, azt talaljuk,
hogy az azokat megel5z8 és rajuk kovetkez 2—2, illetve 4 év atlagaban elhalt:

az 1879—82 az 1889—92
’ évek adatai szerint

a o—1 évesek kozil 382 323
1—2 o« « 159 114
2—3 o« o« 89 69
3I—4 ¢ ¢ 35 42
4—5 . e 38 31
5———6 « « 29 23
0—7 " « « 22 18
7—8 |« « 17 12
8—9 « ¢ 12 8

9—I0 « « 9 7

E kettds szamsor felette érdekes bepillantasokat enged a gyermekek ha-
l4lozési valdszinlségének korévrgl-korévre vald alakuldsaba; azt mutatja, hogy
az els§ évben a gyermekeknek mintegy harmadrésze hal el egy év lefolyasa
alatt; a masodik életévben ez ardny mar csak egy hatodrészre csokken s min-
den tovabbi’ életévben hasonléképpen rohamosan szall ald. A két szdmsornak
egymassal valo egybevetésébd! pedig megtudjuk, hogy a gyermekek halalozasi
valoszintisége az utolsd tiz év alatt igen jelentékenyen, mondhatni mintegy
negyedrészével csokkent, Ugy, hogy most az élet els§ éveiben a gyermekek
mintegy 2§°/o-kal csekélyebb ardnyban halnak meg, mint tiz évvel el6z6leg.

A torvénytelen gyermekek halanddsdga. Az angydlcsina’ld’s. '

A torvénytelen gyermekek halandésiaga minden nagyvarosnak tobbé-
kevésbbé sajatos jellemvonasai kozé tartozik. Rendszerint minél nagyobb a
_ varos, annél tobb a térvénytelen gyermek és annal nagyobb szerepet jatszik
ezeknek halandésaga is. Budapest a magyar varosok kozt kivalik a torvénytelen
sziiletések nagy aranya éltal, mely atlag 30°/o-ot tesz, de egyes években 33°/o-ra
is felmegy. Nem csoda, ha ennek folytan a halandésagot is nagyban befolys-
solja a torvénytelen gyermekek halanddsaga, mely — mivel az apétlan gyer-
mekek kdztudomas. szerint nagyobb ardnyban halnak — az 8sszes halanddsdgot
fokozza. Hogy mennyire nagyobb fokban vannak a torvénytelen gyermekek a
korai halalnak kitéve, Kkitiinik a kovetkezS adatokbol;
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ezer élvesziiletett
Lorvényes torvénytelen
gyermek kozill meghait az 1. évben

Sopron 200 319 °
Pécs 223 271
Pozsony 303 423
Kassa 209 403
Kolozsvar 242 310
Kecskemét 231 353
Szeged 229 207
Debrecen 351 491
Nagyvarad 286 257

Ezen adatoknak, valamint a koztapasztalatnak homlokegyenest ellenmond
a statisztikai adatokbol kideriilé6 ama jelenség, hogy Budapesten aranylag tobb
torvényes gyermek hal meg, mint torvénytelen. Elhal ugyanis ezer torvényes,
illetve torvénytelen élvesziiletett gyermek koziil az elsé o6t életév folyaman:

tdrvényes torvénytelen - orvényes torvénytelen

1874 509 449 1885 358 318
1875 451 389 ' 1886 - 507 . 431

1876 484 407 . . 1887 371 357

1877 486 424 . 1888 353 372
1878, 525 426 1889 333 348
1879 464 402 ' 1890 3904 - 308
1880 444 - 383 ' 1891 339 348
1881 - 458 432 1892 344 347
1882 . 427 ... 408 . . 1893 .. 3170 . 318
1883 359 340 1894 281 301
1884 390 351

Ezen kimutatas szérint. — hat évet kivéve-— mindig tobb térvényes gyer-
mek halt meg, mint torvénytelen. E jelenségnek magyarazatat kell adnunk. Fel-
meriilt olyan nézet is, hogy a torvénytelen gyermekek halandosaganak nem
kell sziikségképen nagyobbnak lennie a torvényesekénél; Silbergleit a budapesti
demografiai- kongresszuson' tartott el8adasaban meggydzGen fe;tegette azt a
tételt, hogy minél gyakoriabbak a torvénytelen sziiletések, annal inkabb elmo-
sodik a torvényes és tdrvénytelen gyermekek halandosaora kozti kulombség
mert a hol gyakoriak a torvénytelen sziiletések, ott a torvenytelen anya mar
nem 4l szégyenében magara hagyatva, ott jobban taplalhatja s apolhatja gyer-
mekét, mint mésutt, a hol — ritkdk Iévén a torvénytelen sziiletések — a tarsa-
dalom kebelébdl aveti a bukott nét. E felfogas, melynek jogosultsagat bizonyos
fokig el kell ismerniink, kimagyarazhatja, hogy a torvénytelen gyermekék ha-
landdséga csak kevéssel nagyobb a torvényesekénél, de semmiképpen sem azt,
hogy azokénal kisebb. Ennek a meglepd jelenségnek mas, még pedig tobbféle oka
van. Mindenekel6tt utalnunk kell arra, hogy a nagyvarosi kérhazakat és sziils-
hazakat a vidéki elemek nagy szammal keresik fel, kiknek itt megsziilt torvény-
telen gyermekei a nagyviros sziiletéseit gyarapitjak, halandosagat azonban
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rendszerint nem terhelik, mivel a vidékr8l bejstt sziil6 n6k két-hadrom héttel
lebetegedésiik utan gyermekiikkel egyiitt elhagyjak a varost s igy gyermekiik —
ha utdbb meg is hal — a f&varosi haldlesetek szamat nem szaporitja, a mi
természetszerileg a halalozasi arany csokkenését vonja maga utan. Egy masik
ok az, hogy a torvényteleniil sziiletett gyermekeknek jelentékeny része késGbb
torvényesittetik s igy — ha gyermekkorban elhal — ismét nem a tdrvénytelen,
hanem a_ torvényes -eredetli haldlesetek szamat gyarapitja, a mérleget tehat
ismét az utdbbi rovasara billenti le. De mindezen eseteknél talan fontosabb az
a koriilmény, hogy a {&varosban helybeli lakdktol sziiletett térvenytelen gyer-
mekek nagy része vidékre adatik szoptatds vagy dajkalas céljabol s igy elhala-
lozas esetén a vidék “terhére esik, a f8viroshan tehat csak ‘& szuletesek kozt
szerepel, a halandésagban azonban hianyzik. . :

Hogy ez csakugyan igy vans hogy a toérvénytelen gvermekek halanddsaga
valojaban nagyobb, mint a tdrvényeseké, azt konkrét adatokkal is bizonyithatjuk.
Gyermekeknek dajkasagba adasa csak a keresztény hitfelekezetek korében
divik, zsidé gyermekek egyaltalaban nem, vagy csak elenyész8.csekély szamban
keriilnek a vidékre (részben marazért is, mivel a zsidok korében altalaban véve.
felette ritkak a torvénytelen gyermekek). Ha mar most a rendelkezésre all6
statisztikai adatok alapjan a torvénytelen gyermekek halandosigat az egyes hlt-
felekezetek korében kutatjuk, a kovetkezd eredményre jutunk: :

Szaz Gjsziildtt torvényes, 1lletve torvénytelen gyermek kozul meghalt az:
6todik életéven innen:

100 katolikus 100 4gostai 100 helyét

torvényes __torvcnytelen torvényes | torvénytelen || torvényes | torvenytelen '
- gyermek "koziil - " gyermek kozil - e gyermek kozil
1890 433 | 393 37°1 327§ 3770 ] 294
1891 378 35°9 336 | 2835 1 332 292 -
1892 385 1. 3774 32°4 T340 - 382 | 298
1893 357 - 1 3277 2806 | - 2579 324 250
1894 122 | 3073 27°4 | 248 38-8 I 127-8
ellenben ’ o
' 100 izraelita .
torvényes tdrvénytelen
gyermek koziil
1800 287 29°0
1891 237 306
1892 2174 27°3
1893 2073 - 283
1894 164 . - 276 .

.Ime tehat azon egy hitfelekezet, melynek korében csecseméknek vidékre
val6 addsa nem szokasos, a természetszer(i éllapotot tiinteti fel: ‘it a torvény-
telen gyermekek jéval nagyobb mértékben halnak el, mint a torvényesek.
Es ez azon hitfelekezet ‘korében van; mely egyrést gyermekemek apoléasdra s
felnevelesere kiilonos gondot fordit, masrészt nagyobb. szivéssagardl és. élet--

2%
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erejérdl is ismeretes.* Mennyivel nagyobb lehet tehat a csecsemdk halando-
siga a tobbi hitfelekezetek korében! Es ha a statisztikai adatok mégis ellen-
kez8t mutatnak, ez csakis onnan lehet, hogy a halalozasok statisztikajabol mind
az a sok gyermek hianyzik, mely néhany héttel vagy hoénappal sziiletése utan
vidékre keriilvén, ott hal meg. Ezen esetek rendkiviili mértékben befolyasoljak
nemcsak a torvénytelen halalesetek statisztikajat, hanem altalaban az egész ha-
landésagot, mivel a vidékre keriilt s ott elhalt budapesti gyermekek halandé-
sagat voltaképen a {8varos rovasara kellene irnis igy ennek halandésaga tulajdon-
képpen joval nagyobb, mint a mekkoranak az itteni haldlesetek alapjan kimu-
tathato.

Es ezzel elérkeztiink a fSvaros gyermekegészségiigyének egyik legszomo-
ribb fejezetéhez, ahhoz, mely a vidékre kiadott gyermekekrsl, mas széval, az
. n. angyalcsindldsrol sz0l. Angyalcsinaloknak szoktak nevezni azon ndket, kik
a hazassagon kiviil sziiletett gyermekeket névleg felnevelés céljabdl, tényleg
azonban azon célbél fogadjak magukhoz, hogy azokat (részben az anyék kivan-
sagara, részben azok hallgatag beleegyezésével) lassan és észrevétleniil elpusz-
titsak. ' Angyalcsinalasrol tehat szorosan véve csak ott lehet sz6, a hol biinGs
szandék vagy konnyelmil nembanomsag van jelen, eredjen az impulzus akar a
gyermek anyjatdl, akar a taplaléanyatdl. Ily értelemben az angyalcsinalas nincsen
semmi Osszefliggésben a gyermekeknek dajkasagba adasaval és fogadasaval,
mely utébbit — mint jovedelmi forrast — egyes kozségek lakoi iizletszer(ien
Gizik a nélkiil, hogy gonosz szandéktél vezéreltetnének. -Amde alig lehetséges
a hatart megvonni a dajkasagba fogadas és az angyalcsinalas kozt ; mert a daj-
kalé-nék rendszerint — a csekély fizetéshez képest — gyarlé apolasban része-
sitik az idegen gyermekeket s igy nem ritkdn onkénteleniil is angyalcsinalokka
valnak.

Régi meggyokerezett szokds, hogy a megbotlott nék a hazassagon kiviil
sziiletett gyermekeket — egyrészt sajat szégyeniik paldstoldsa végett, masrészt
hogy a gyermek felnevelésének terhétdl szabaduljanak — vidékre adjik szop-
tatds vagy dajkalds céljabol. A taplaloanya a természetesanya vagyoni viszonyai- -
hoz képest szerény 6—8 frtnyi havi fizetés mellett a gyermek szoptata-
sara vagy felnevelésére vallalkozik, mindaddig, mig a gyermek anyja vagy mas
hozzatartozoja vissza nem veszi. A gyermekeknek dajkasagba adéasa, a mi azel8tt
szabad vallalkozds targya volt, a kozegészségiigyi torvény megalkotasa ota
bizonyos szabalyok kozé van szoritva; csakis a kozségi el8ljarosag tudtaval és
engedélyével torténhetik meg, mely ezen eseteket nyilvantartja, a természetes és
a taplaldanya kozt szerz8déstkot s a kdzségben elhelyezett gyermekeket orvosi

* Az izraelititk kérében a torvényes gyermekek halanddsiga az utolsd ot év alatt 28 és 160/ kozt
ingadozott, a torvényteleneké ellenben 4llandoan 27 és 30 kéril mozog, tehdt atlag 6—1o0 szazalékkal
nagyobb. FeltehetS tehdt, hogy a tdbbi hitfelekezetek kdzdit is ugyanannyival nagyobb, tgy hogy ké-
riilbeliil 40—45%0 koril ingadoznék. E mellett figyelembe veends, hogy a torvényes gyermekek halandé-
saga az izraelitak kozt az utolsé Ot év alatt tetemesen csdkkent, a torvényteleneké ellenben valtozatlan
maradt, a mi arra mutat, hogy a gyermekhalanddsag korul észlelhet kedvezd fordulat a hazassagon kivil
sziiletett” gyermekekre nem. hatott ki.
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feliigyelet alatt tartja. A févarosi eldljarésagok el8tt évente sok széz ily szer-
z8dést kétnek, de ezek még nem meritik ki az elé6forduld osszes eseteket, mert
a megbotlott n6k kéziil sokan nem a f6varosi, hanem azon kozség el8ljarésaga
el6tt kotik meg a szerz8dést, a melyben gyermekiiket elhelyezni akarjak és a
hol 8ket nem ismeri senki, miért is titkuknak napfényre jutasatdl tartaniok nem
kell. Azon esetek szima, a middn ily gyermekek az illetékes hatdsig tudta
nélkiil keriilnek vidékre, ma maér ritkdk, mivel a kozségi eldljardsagok a tor-
vény teljes szigoraval sujtjak azon szemelyeket kik csecseméket titokban fo-
gadnak magukhoz.
A torvénytelen gyermekeknek kiadasa reszben a févarosi el6ljardsagok
kozremikodésével torténik, a melyek a dajkasagra jelentkezd néket eldjegyzik
's a hatdsagi orvos altal -szoptatasra alkalmasnak taldlt néknek a gyermeket
szabélyszer(i szerz8dés kotése mellett atadjak. Maésként torténik a dolog ott, a
‘hol a természetes anya a {Gvarosi keriileti eléljarésag kozbelépését nem akarja.
Majdnem minden kozségnek vannak a f8virosban megbizott asszonyai,
- nagyobbrészt kofédk, kik nekik a gyermekeket megszerzik. A mely asszony
kisdedet akar.magahoz venni, az illet kofanél ilyet «rendel». A kofanak min-
dig van tudomasa, kik akarnak gyermeket vidékre adni, s igy a két fél
hamar taldlkozik. A szerz8dést ez esetben az illetd kozség jegyzdje eltt kotik
meg, kinek falujaba a gyermek keriil. Sokszor el6kelS holgyek jelennek meg a
falu jegyz8jénél, kik gyermekeiket — neviik elhallgatasaval — ott elhelyezni .
akarjak. Ilyenkor a jegyzd lelkiismeretességétd! fiigg, felveszi-e — a torvény
rendelkezéseinek ellenére — a gyermeket. Nem egy uri gyermek keril igy
vidékre s akarhany regény fliz6dik ezen gyermekekhez. A természetes anya
azonban gyakran megszegi a kotott szerz8dést; napirenden levé dolog, hogy
néhény honap mulva megsziinik a gyermek szoptatasaért jaré havi fizetés kiil-
dése s a szegény gyermek vagy az illetd tapldloanya terhére esik, vagy'igazin
asenki gyermekévén» valik. Gyakori eset, hogy a szerzddés lejartaval az anya
nem jelentkezik gyermekeért, az anyanak minden nyoma elvész, s végre a gyer-
mek ott n6 fel a kozségben, a hova "csecsembkoraban keriilt. Néha elSfordul,
hogy évek multan jelentkezik az anya — ritkdbban az apa — gyermekeért, a
ki ilyenkor csak kényszeritve hagyja el neveld sziileit, kik &t addig — sz4mos
esetben — igaz sziilei gyanant szerették s kikhez & is teljes szivb8! ragaszkodik.
Uri kozségben maszamos felnétt «pesti gyermekn van, kinek sziildinek nyoméra
akadni nem lehet. ‘ '
A Az ekként vidékre adott gyermekek sorsa nagyon kiildmbdzé szokott
lenni; a mely gyermekek szoptatdsra vannak kiadva, azoknak sorsa arénylag
jobb. A szoptatd, ki sajat gyermeke mellett még egy idegen gyermeket is szop-
tat, rendszerint szivének sugallatat kovetve, a «pesti gyermeket» is sajat mag-
- zatdval egyenl8en tépldlja s gondozza, hiszen a természet Ugy rendelte, hogy a
né az eml8in csiingé gyermeket szeresse, még akkor is, ha az nem sajatja. Van-
nak a févaros koril kozségek, a melyekben a szoptatasra vallalkozd asszonyok
-nem, tesznek kiilombséget sajit gyermekiik és az idegen gyermek kézt; Uri
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kézség ¢ tekintetben mintakdzség és az ottani eloljarésdgnak.nagy érdeméiil
kell betudni, hogy a szoptatasra vallalkoz6 asszonyokat ily irdnyban nevelte s
szigorian 6rkodik a gyermekek egészségén. Még olyan helyen is, a hol a
taplaléanya kevésbbé szeretiaz idegen gyermeket, ez utdbbinak aranylag jobb
sorsa van, mert 2 gyermek mégis a legtermészetesebb taplalékot, az anyatejet
kapja s mellette rendszerint jol fejlédik. Annal rosszabb azon gyermekek sorsa,
kik nem szoptatasra, hanem csak sziraz dajkdldsra vannak elhelyezve; a mes-
terséges taplalék, melyet gyermeknek adnak, mar magaban véve jéval nagyobb
veszéllyel jar a gyermekre nézve, mint az anya- vagy dajkatej; annal fokozot-
tabb a veszély, mid6n az anya ily mesterséges taplalékkal nem a sajat gyerme-
két, hanem idegen gyermeket nevel fel, kit sohasem szerethet annyira, mint az
emldjén csiingd csecsemdt. Hozzdjarul még az, hogy a falusi asszonyok rend-
-szerint nem értenek a mesterséges taplalék kell elkészitéséhez s a szegény
gyermeket gyakran olyan taplalékkal tomik meg, mely emésztésének kartékony,
‘gyomor- ¢és bélbajokat okoz s a gyermeket a haldl karjaiba kergeti. Az ilyen
-nékbél keriil ki a legtobb angyalcsinald ; sokszor tudatlansagbdl, sokszor kony -
- nyelmiiségbdl; néha rosszakaratbdl valnak azokka; a-hatart, a hol a mulasztas
végzbdik és a biin kezd6dik, meghatarozni alig lehet. Ily mdédon évenként sok
gyermek hal el és ha a falura kiadott budapesti gyermekek halalokat vizsgaljuk,
nagyrészt emésztési bajokat, béthurutot, bélgytladast talalunk feladva.
- Szélanunk kell még arrdl, mily aranyokat 6lt a budapesti gyermekeknek
szoptatasra és dajkalasra vald kiadasa, és melyek azon kozségek, a hol a gyer-
-mektartas leginkabb divik. A keriileti eloljarosagok altal elhelyezett gyerme-
kekr6l. az ‘ezen hatdsagoknal vezetett nyilvantartds adja meg a sziikséges ada-
- tokat. : ‘ : -
“Ezen nyilvantartasbdl ide igtatjuk az 1894. évben kiadott gyermekek
SzAmat:. . R o . : :

Elhelyeztetett
helyben vidéken

: dajkaknal

az L. keriileti el8ljarésdg dltal 44 20

a IL « .« « 63 15

’ ) a._'III. K « « 75 7

a IV « ' « [ 4 ’ ,51-

o az V. « a’ a9 103

a VI « o e 360 0 332

a VIIL « « « 44 228
.. .. aVIL T S 174 .
’ Ca IXe o o« o © 357 58
a X, a o« 35 12
SR Odszesen 403 1080

: . Y . . .
- 'Ezen’nyilvantartasokbdl azonban hidnyoznak azon gyermekek, kikre vonat-
kozdlag az ‘illetd falu eloljarosiga el6tt kottetett meg a-szerzddés. Hogy ez
_ utdbbiakrél .is nyerjiink .némi tadjékoztatast, a f8varost kornyékez8 kozségek
-eldljarésagait és plébanosait kerestiik meg, kik készséggél bocsatottak rendel-
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kezésiinkre azon adatokat,'melyekbdl a gyermektartis mértékét megitéini lehet.
lly dton negyven kozségrdl sikeriilt adatokat szerezniink, melyeket f6bb vona-
‘satkban az alabbiakban fogunk vazolni.- -

'A Duna jobb partjan, a budai oldalon, a gyermektartds nagyon kevéssé
van szokasban; Budakeszin, Hidegkiton, Solyméaron’ egyaltaldban nincs buda-
pesti gyermek, Békasmegyerre 6t év alatt 4 csecsemd keriilt ki, Pomézon az
-utols6 'hét év alatt 43 csecsem§t helyeztek el, kik koziil 7 ott elhalt; Biara is
csak néhany gyermeket visznek, Vorosvarra egyet sem. Promontoron nincsenek
f&véarosi gyermekek, de nagyobb szammal Tétényben — s ez a budai oldalon
a legnagyobb telep, — a hol az utolsé harom év alatt 15 budapestl gyermek —
mind torvénytelen — halt meg. -

A pesti oldalon a gyermektartas sokkal er8sebben divik s itt vannak koz~
ségek, a hol a lakossag azt, mint Iényeges jovedelmi forrést, izletszerlien dzi.
‘Leginké4bb a rakos—ujszdszi és a ceglédi vasuti vonal mentén fejlddott ki ez a
keresetag, de itt is csak bizonyos kozségekben ér el nagyobb fokot,.mig méasok-
ban csak szérvanyosan taldlunk févarosi gyermekeket. ‘Egészben véve azonban
mondhatni, hogy Pest varmegye egész északi és kozépss része, a nogradi hatar-
tél egészen Szolnokig és Ceglédig és dél felé Dabasig "és Szalk-Szent-Marto-

nig szolgél a févaros torvenytelen gyermekeinek elhelyezesere mint az alabbi
.ddatokbol ki fog tiinni. ' :

Eszak felé Rakos-Palota a legnépesebb kozség, a hovd 30—40 gyermek
keriil, kik koziil 10—12 hal meg. Ugyanitt van a budapesti [. gyermekmenhely
egyesiilet nagy intézete, melyben évenként néhany szdz budapesti gyermeket
“helyeznek el, (err8l még alébb lesz sz6). Féthon is anevezett egyesiilet helyez e
gyermekeket, azonkiviil az irgalmas névérek apolnak évente 16—20 gyerme-

-ket. Mogyordd, Cinkota, Csomér, Kerepes, Rakos-Keresztur, Aszéd és Mécsa
kozségek lakoi csak rxtkan vagy egyaltalaban nem vallalnak budapestl gyerme—
keket. - ' \

Sokkal nabyobb szammal talal;uk ezeket a fovarOSIol délkeletre es§ koz-
ségekben; Kis-Pestre évenként 10—12 gyermeket adnak ki, kik ott elég jo

" banasmddban részesiilnek, Vecsés, Ecser,” Maglod-és GyomrS csak kis ossze-
gekkel szerepelnek ; annal nagyobb szimmal vannak Monoron, a hol csak az
»elhalt katholikus gyermekek szama évenként 20 és 4o Kozt ingadozik, mind
egy éven aluli- korban. Gombadra az utolsd 6t év alatt 34 gyermeket hoztak ki,
kik kozil 6 meghalt, 12 még most.is dajkasigban van. Uri kézségben lzik a
gyermektartast legnagyobb mértékben; itt jelenleg 184 f&varosi gyermek van
-elhelyezve s alig van héz, a hol i]yen ne volna. A lakossag dicséretére legyen
mondva, hogy agyermekek igen jo gondozasban. reszesulnek s halandésaguk
csekély. Felsé- és-Also- Nyaregyhazan is vannak budapesti kisdedek, hatérozott
adataink azonban innen nincsenek. Igen nagy szammal vannak még budapesti
gyermekek Tapio-Szécsd, Tapio-Siily, Taplo -Sagh, Tapio-Bicske, Nagy-Kata,
Toé-Almas, Dany és Koka kozségekben. Ur1val és Monorral egyitt ezek teszlk
a gyermektartd kozségek kozéppontjat. ' '
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A budapest—Iajosmizser vasuti vonal mentén is van néhany kozség, mely
gyermekek dajkalasaval foglalkozik ; Ocsan az utolsé nyolc év alatt 8o, Als6-
Némedin 28, Bugyiban 6t év alatt 63 gyermeket helyeztek el; az apolas eléggé
kedvezd, de a halanddsag az utdbbi kozségben meglehetSs nagy.

A Csepelszigeten Tokol kozségben uralkodnak a legszomoribb viszo-
nyok; az utolsé hat évben 127 gyermeket helyeztek el és 77 halt meg. Ily
nagymértéki halanddésag sehol masutt nem tapasztalhato. A sziget tobbi kozsé-
geibe kevés gyermeket visznek, kivéve Rackevét, a hol 1889 6ta 91 gyermeket
neveltek fel, kik kozil 12 halt el. Harasztiban és Taksonyban aranylag kevés
gyermeket tartanak, ellenben Lachazan évenként 40—4¢,Virdg-Peregen 8—10
gyermek van dajkasagban.

Az emlitett kdzségeken kiviil szérvanyosan vannak még gyermekek nem-
csak Pest varmegyének majdnem Osszes kozségeiben, hanem Jasz-Nagy-Kiin-
Szolnok és Fejér varmegyében is tobb helyiitt, s6t elofordul hogy tavolabb es6
helyekre is visznek néha gyermekeket.

Ezekben a vidéken elhelyezett budapesti csecsemd8krdl altaldnos képet
nyujtottunk. A-beszerzett adatok a kérdést meglehetSs kedvez3 szinben tiinte-
tik fel; amde nem szabad feledniink, hogy az adatok részben érdekelt felektdl
(a kézségi eloljarésagoktol) szairmaznak, kik onkénteleniil is némileg el vannak
fogulva, a midén a feliigyeletiikre bizott ezen ugyrdl van sz6. Szandékunk e
kérdést még mas alkalommal tiizetesen targyalni; itt elegenddnek tartjuk, hogy
a kérdésre rautaltunk s annak allapotit f6bb vonasaiban megismertettiik.

Kétségtelen, hogy e téren javultak a viszonyok, a midta a hatdsagok
nagyobb gondot forditanak e kérdésre és a Fehér-keresztegyesiilet is kiterjeszti
red figyelmét, a mint arrol még alabb meg fogunk emlékezni. De nem szabad
feledniink, hogy még igy is nagy azon csecsemdk szama, kik ekként elpusz-
tulnak, holott taldn életben maradhatnanak, ha a févérosban volna oly intézet,
mely ezen sajnalatra mélt6 kisdedeket magaba fogadhatna.

A gyermekhalanddsdg okai.

A fontebbiekben a gyermekhalanddsag statisztik4jat igyekeztiink adni, va-
zolva a jelen éllapotat s hisz év alatti fejl6dését. Szélanunk kell immar arrél,
‘mily tényez6k hatnak red s mily okokra kell visszavezetniink Budapestnek a
nyugoti mivelt varosoknal nagyobb gyermekhalandosagat.

Sziikségtelennek tartjuk kiemelni, hogy ezen okok igen szimosak és sok-
félék. A természeti tényezGk mellett, melyeknek hatdsat csak ritkan lehet csok-
kenteni, eliminalni rendszerint éppen nem, f6varosunk a tarsadalmi és kodzgazda-
sagi tényez6k egész sorozatanak hatdsa alatt 4ll s mindeddig nem sikeriilt ezen
tényez8knek részben hatdrozottan kéros kdvetkezményeit ellensilyozni.

A természeti tényez6k koziil a foldrajzi fekvés, az éghajlat, a talaj, a viz
és a levegd befolyasa érvényesiil a legnagyobb mértékben.
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Ha egyrészt kedvezett Budapest fekvése gyors follendiilésének, mas-
részt a fekvésnek kedvezétlen tulajdonsagai is vannak. A hegyek aljaban fekvé
s védett Budaval szemben a Rakos rondjan elterill§ Pest minden irdnyban vé-
detlen s f8leg a zord éjszaki szelek el6tt nyitva all. . A szelek gyakorisdga mel-
lett azonban a kozegészség szempontjabdl kedvezStlenebb az Alfold szélén valo
fekvése, mely fekvés a f8varos éghajlatara is rednyomja a kontinentalis végletes
klima jellemz8 sajatsagait: a h8mérséklet hirtelen valtozasait és nagy szélsGsé-
geit. Ezen éghajlati sajatsagok a lélegz8szervi bajok nagy gyakorisdgaban érezte-
tik hatasukat, a minek kovetkeztében igen sok gyermek’ hal meg ezen beteg-
ségekben. Igy pneumonia, bronchitis és pleuritis évente 8oo—1000, (sét 189o-ben
1400) aldozatot szed a gyermekek kozil, gy, hogy ezer sziiletésre rendszerint
§0—70, (s6t 1890-ben 82) elhalt gyermek (o—y évig) esik. Hasonloképpen
gyakori a difteria és torokgyik is, melynek a nagy égalji. ingadozasokkal valé
osszefiiggése szintén valdszinlinek latszik. Maga a talgj is jelentékeny tényezd a
f6varos kozegészségiigyében. A jobbpart dombvidékének kevéssé fertézott tala-
javal szemben a balparti rész mostani talaja kozegészségiigy: - tekintetben jénak
nem mondhaté. A févaros nagy része, igy a mostani pompas Nagykérit ove, a
Duna partja és a kiils6 varosrészek hajdan mély fekvésiiek voltak (a Nagykorut
irdnyaban hajdan eliszapolt Duna-4g, vagy a Rdkos medre vonult) s ezek sze-
méttel, sopredékkel valo feltoltés altal kaptak jelenlegi magassagukat. Ezaltala
talaj és a talajviz nagy mértékben megromlott, gy hogy j6 ivéviz csak a véros
szélein talalhatd. Ehhez hozzajarul még, hogy a varos nagy része régi temetSk
helyén épiilt, a min6k a Muzeum-kériton, a rostély-utcaban, az Imre-utcaban
s tobb mas helyen keriiltek napfényre. Fopor vizsgélataibdl - kitiint,” hogy a
budapest: talajnak 0'778°%-a szervi anyagbol 4ll s egyes hazak talaja majdnem
tiszta iriilék-anyag. Vizsgilatai kideritették, hogy a talaj szennyezettsége a
lakossag stirliségével egyiitt novekedik, a fertzott talaj zondjaban pedig, és ott,
hol a talajviz 4 felszinhez legkozelebb ér, a jarvanyok leghevesebben szoktak
uralkodni. A talaj fertézésével kapcsolatban a kufak vize is megromlott, a mely
koriilmény f6leg azon idében, mid6n a vizvezeték még nem terjedt ki a véros
minden részére, a kézegészségiigynek egyik legnagyobb hianya.volt. ‘

Az éghajlati tényez8kon kiviil még két mozzanat rontja meg a (8véros leve-
gojét: egyik a soroksari Duna-agnak kozvetetleniil a f6varos alatt tortént elza-

-rasa, mialtal holt folyamdg jott létre, a melynek karos kigdzolgései kiilonosen

a szomszédos keriiletek népességét tamadjak meg; a masik a kObdnyai nagy
sertéshizlalokbél kidradé biiz, mely a'szelek éltala Rakosrol felkavart homokkal
egyiitt kilonosen a X. kerilletben valik érezhet6 kalamitassa. .

Mindezen tényezdk elsS sorban a zsenge gyermeéki szervezetet tdmadjak
meg, melynek ellenéllé kepessege még csekély, mlert a ba] halalos kimenetele
gyakoribb.

Ezen kiilsS természeti tenyezok ‘mellett vannak még belsd, magaban a
lakossagban rejld, részben fiziologiai, részben tarsadalmi okok is,” melyek-a
gyermekek halandésagat fokozzak. A fiziologiai okok kozil elsé sorban- a.né-
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piinket jellemzé nagyobb halandésagot emlitjiik fol, mely még a legkedvez8bb
viszonyu varosainkban is nagyobb, mint a mivelt nyugoti allamok lakéi kozt.
Kétségtelennek tartjuk, hogy ez részben fiziologiai okoktd!, vagy mondjuk, faji
jellemvonasoktdl van, melyeket kozegészségiigyr rendszabalyokkal eltiintetn,
vagy megmasitani nem lehet. De hozzdjarul még lakossagunknak ismeretes nagy
szaporasaga, mely — bar a virosok sziiletési ardnya az egész orszidgokénal
kisebb szokott lenni — még ma is nagyobb, mint a legtobb 4llam népszapora-
saga, s a varosok kozt Budapestet a legszaporabb nagyvarosok egyikéiil tiinteti
fel. Itt ugyanis 1000 lakéra 35—36 sziletés esik, mig Bécsben csak 33, Lon-
donban 31, Berlinben 27 s Parisban25. Minél szaporabb pedig valamely népes-
ség, anndl nagyobb szokott a gyermekhaland6sag lenni; mert minél tobb gyer-
mek van a csaladban, anndl kevesebb gondozasban részesiilnek ezek, mint azt a
szamos tagbdl all6 munkascsaladok példdja bizonyitja, a melyekben a gyerme-
kek haldlozasa aranylag nagy szokott lenni. A szaporasig és a gyermekhalandé-
sag kozti osszefliggés adataink alapjan vilagosan Kkitiinik; 1874-t61 1890-ig a
gyermekhalalozas a sziiletések aranyéval parhuzamosan csokken (az egyediili ki-
vétel az 1886. év, midSn a dithongd jarvanyok a gyermekhaldlozdst nagy mér-
tékben fokoztak); 1890 "6ta a sziiletési ardny kissé emelkedett, a gyermek-
halanddsag azonban tovabb csokken, jeléiil annak, hogy mas tényezdk is mi-
kodtek kozre, melyek a gyermekhalanddsag aranyat csokkentették.

M¢ég nagyobb befolyassal vannak a gyermekek halilozasira a tarsadalmi
és részben kozgazdasagi tényezdk ; elsé sorban az alacsony mivel8dési fokot és
a nagy szegénységet kell megemliteni, mely a lakossdg nagy részének osztaly-
résziil jutott. Az amerikai varosok rohamos follendiilését tanusité Budapest az
orszag minden részébdl ide.6z6nl6 - népességgel sok oly tarsadalmi elemet is
vonzott magahoz, mely tavol all még a kultura legelemibb fokatélis. Ez elemek,
melyekben a kozegészségiigy és koztisztasag iranti legprimitivebb érzék is hidny-
zik, a legnagyobb nyomorban tengetik életoket s tobbnyire zsufolt, egészség-
telen lakasaik a jarvinyos betegségek allandé fészkeiiil tekinthetSk. A lakasok
nagy dragasiga szintén fokozta a bajt, mert oly:lakasokba kényszeritette még. a
kevésbbé szegényes viszonyok kozt él6 néprétegeket is, melyek sem a kell8
kényelem, sem a tisztasag és kozegészségiigy kivanalmainak nem felelnek meg.
A nagy hazbérek arra kényszeritették a szegényebb néposztalyokat, hogy.
amugy is szlik lakasukat — a konnyebb megélhetés czéljabél — masokkal osz-
szak meg. Igy jott létre az albérlBk és az agyrajarék ama nagy tomege, mely ma
a f@varosi lakasviszonyok egyik jellemz& vonasa s leginkabb a szegény sorsuak-
nak amugy is szlik lakasait lepi el; igy szorult a lakossdgnak mintegy nyolcad-
része nedves és sotét pincelakasokba, melyeknek egy részében az emberi laka-
sok legprimitivebb kellékei sincsenek meg. A pincelakasokrdl ismeretes, hogy
azokban a kozegészségiigyi viszonyok sokkal kedvez6tlenebbek, mint 'a tobbi
Jakéasokbah, s hogy innen indul ki a fert6z8 betegségek jarvanyossa valasa.
‘A f8vérosi statisztikai hivatal adataibdl kiderii], hogy a pincelakossag “atlagos
életkora mintegy 3 évvel kisebb, mint a rendes lakasokban™ él6 népességé, a




27

fert826 betegségek okozta halandésag pedig joval nagyobb. A gyermekhalands-
sagban még fokozottabb mértékben nyilvanul a pincelakasok hatasa; mig a
rendes lakasokban él§ 10.000 gyermek kozil évenként 227 hal meg fert§z8
bajokban, addig a pincékben 439, azaz kozel kétszer annyi. Az egyes halal-
okoknak a pincékben vald fokozddéasa pedig a kovetkez$ adatokbdl tinik ki:
Az 1879—82. évi adatok alapjan (V. 6. Budapest f8varos statisztikai hivatala-
nak kozleményei, XVIIL kot. 221. lap.) ugyanis

"~ 10.000 él6 gyermek koziil évenkint meghal :

rendes laka- - Apincelaké-v
. sokban - sokban
krupban .. .. .. __ _. 33 83
difteritidban  ___ ___ .. .. 44 48
. szamérhurutban ___ ___. ___ ___ 23 T
kanyaréban . ___ .. __ 32 100
vorhenyegben  ___ e oo 31 37

A zsufolt lakasokrol is be van bizonyitva, hogy azok a fert6z6 betegségek
elterjedésének kedveznek, s6t hogy rendszerint ezek a jarvanyoknak gocai.
E tekintetben legvesZedelmesebbek azon tdmeges égjjeli szallok, melyekben egy
helyiségben 20, 30, s6t 40 személy — vegyesen férfi, n§ , gyermek —-€l. a kép-

- zelheté legnagyobb nyomorisagban és plszokban elannyira, hogy meg azon
kell csudalkozni, hogy e rettenetes lebujokban nem pusztitanak 6rokké a leg-
- félelmetesebb jérvényok Milyen lehet az ezen helyeken felnovekedd gyerme-

" kek egészsége, alig sziikséges b6vebben magyarazni; hiszen az ilyen lakasokban

sziiletett gyermekek sziletésiik percétdl — de s6t még miel8tt a -napvilagot
megpillantjzk — nélkiiloznek mindent, a mi az egészséges testi és lelki fejls-

- désnek alapfeltétele. A f8varos tarsadalmi életének ezalegsotetebb legkétsegbe-

ejt6bb jelensége. S a meddig az ilyen allapotok meg nem sziinnek, addig a

gyermekegészségiigyet, de 4ltaldban a kozegészségiigyet minduntalan fogjak
fenyegetni'azon imminens veszélyek, melyek a nagykézonseg szeme elél elrejtve,

- a hatosag rendszabilyait kiginyolva, a fovar031 lakasok ezen legrettenetesb;el-

ben allandodan lappangnak. '

A nyomor, mely ezen helyeken uralkodik, el8segiti, sokszor egyenesen
_eldidézi azon betegségeket, melyeknek. a gyermekek aldozatul- esnek. Hiszen
természetes, hogy a hol nemcsak a taplilkozas a leheté legsilanyabb, sokszor
egyenesen kartékony, de a hol még a tiszta levegd, a megkivantaté meleg s a
legsziikségesebb tisztasag is hidnyzik, a mar amigy is sanyari viszonyok kozt
megsziletett csecsem&t konnyen megtamadjak a pusztité gyérmekbetegségek.
Nem a fertéz8 bajok azok, melyek a legtobb aldozatot kovetelik ; a gyermekek
legfélelmetesebb betegsége, a diarrhoea és enterihis, egymaguk tobb gyermek

" életét oltjak ki, mint az Ssszes fert8z8 “betegségek; 1000 sziletett gyermekre

atlag 8o—100 hal még évenkint 6tddik életévén alul. Ugyancsak jelentékeny
a preumdnidban, bronchitisben és pleurilisben elhalt gyermekek szadma (1o000-re
- 50—70); tovabba szamos aldozatot szednek még a gorcsok bizonytalan. elneve-
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zése alatt kimutatott bajok (30—40), a fuberculosis, a meningitis és a velesziile-
tett gyongeség. A fert8z6 bajok koziil ma a croup és difteritis; a legfélelmete-
sebbek ; a lumld, mely azel6tt id6kozonként jarvanyszerilleg pusztitotta a gyer-
mekeket (1874-ben 674 és 1886-ban 931 gyermek halt meg benne), az ut6bbi
~években csaknem teljesen megsziint.

A f6varos egyesitése 6ta letelt két évtized folyaman e tekintetben is két-
ségteleniil javulas allott be. Legorvendetesebb a himlének mar megemlitett
megsziinése ; csokkenés mutatkozik a velesziiletett gyengeség, a gorcsok, a viz-
fej, a tifusz, de legkivalt a tuberkuldzs fellépésében, mig a fert8z6 bajok ma is
koriilbelil ugyanannyi gyermekéletet oltanak ki, mint hisz évvel ezelStt.
A gyermekhalanddsagot okozd f6bb betegségek follépését az 1874—189o0.
évekrdl az alabbi tablazatban mutatjuk ki:

Ezer élveszillottre esik az alabbi betegségekben elhalt (o—5 éves)

gyermek : . .
- (-1} ) @ 723 73

Sl B8 |55 elss| 2|58 |5(352 8|25 12|28
&l glzlEisl Bl el 8s8]lE|l 8|5wn| 2 (B85l BlESI S| oiBe
> = = g |0 | .2 « S o luQl & < |>2] 0 |88& = |2cl = S |28

w | A > DT |wn|x|O = | m [T O l&°8 ~ |Qml & | v |O
{1874] 68 61 52| 13090 52| 209| 73] — | 47:4] 89| 66 | 8o} 71°8343% 3371 74°0] 30 | 4.6 {70°1
18750 o5y 7'50 30| 13'4] 3°0; 2°4| 32| — | 420 7°6| 6°5 | 83 | 62°4 30°2% 42°3| 860 27 | §°5 [50°1
1876] 10°5| 12:7] 19°9] 84| 199 14l 59l — | 787 100 502 | 81| 607 35°3 | 55°2|105°0f 49 | 4°9 [s6°0
{1877| 168 16°6 89l 63| 89| 12| 25'3] — | 8470 1073} 5°3 | 7°8 | 523|486 | 44°6] 99°5i 3°4 | 4'7 {574
1878 1974} 20'7| 10°7| 17°9| 10°7] 2'0] 93| — | 90°7] 1373 6°4 | 64 | 48:1[53°5 | 50°8117°6] 4'3 { §°O [50°4
1879 12°6| 10°2| 17°7| 43 17°7( v4| 11°4] — | 75°3] 12°8) 6'0 | 6°5 | 47°5[ 526 | §3°1] 87°2] 37 | 3°2 573
1880] 11°3] 91| 84 64 84| o6 1790 — [|a61]| 1270 575 | 59 | 42°5| 50°5 | 49°1{104°6] 3°4 | 2°3 |53°1
1881 13°0f 11°1| 671} 1370] 6'1] 08 67l — 1 568] 16°2) 48| 64| 4741 551 47-'4 97751 4°7 | 379 {606
11882 92| 9% rrexf 131 11y o6 92| — | 63°3]| 12°4) §°3 | 379 | 41°6| 74°8 | 34'7| 60'8| 4'4 | 2°1 [s8°1
18831 7.31. 60 2248 47 24l o4l 360 — | 2068) 15°2) 45 3°2 | 36'0147°9 | 33°6] 77°5) 4°4 | 28 (5372
18841 G4 77 77) 28 77} o2 8 — | 383] 14°Y 40| 376 | 36'5/70'3 | 43°6] 83°8] 7°9 | 2°4 |45°9
1885 G4l 7'5) 10°5] U4 10°5) o' 36 — so3| vaa] 39 | 40 | 3775) 557 | 1172] 7374 23 | 2°6 499
1886 18-5] 10°0] 19°4] 22°7/ 19°4] 03| 24| 25| 95-2] 15°7| 40| 3°6 { 37°0] 688 | 32:8] 91°1] 4°3 | 275 [50°2
1887) 140] 11°7] 617 8 Ox) o4l 20 — } 461} 19°0] 18§ 37| 353581 ] 13°5) 843 20| 18 41°B
1888| 12°7| 88 04 37| 64 oxf 13 — | 394|191 24| 36 | 33°3] 526 | 14°5]v04"2 7| 19 40'(}
’ 1889| 200) 91} 11| 46 1'1] 06 40 — | 40°3]| 15°3} 2°4 | 3°4 | 32°2} §1°4 | 12"} 82°2} 39 | 15 [45°1
1890(*29°0} 10°9| 4°9] 10°1| 4'9] ©'2 1'9J — | 61°9f 17°7] 1°5 | 18 |-31°8) 824 | 14°5] 88-2| 39 | 15 42°2

A fontebbiekben a legszomortbb viszonyok kozt €16 néprétegek gyermek-
.egészségiigyét vazoltuk. A népesség nagyobb részében, mely nem él ily inséges
‘viszonyok kout, a gyermekegésiség ugye is kevésbbé rossz, de sajnos, korant-
sem kielégit6. Népiink altaldban kevés gondot fordit az egészségiigy kovetel
ményeinek kielégitésére s a gyermekek apolasdban sem fejti ki a sziikséges
“komolysigot. Mar a babak tobbségének alacsony miveltsége és hianyos kép-

* Csak pneumonia.
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zettsége sok szegény gyermek Vvesztét okozza ; a szerencsésen megsziilt gyermek
pedig a célellenes taplalas s altaldban a hianyos gondozds .folytdn pusztul el,.
vagy vilik nyomorékka. Igen sok gyermek egészsége megy tonkre azért, mert
nem anyja emldin nevel8dik fel; ez kiilonosen a szegényebb munkasnépesség
korében all, a hol a nék is munkiba mennek s igy az alig- néhany hetes gyer-
mek mesterséges taplalék mellett né fel. Az.pedig f8varosunkrol is statisztikai-
lag be van bizonyitva, hogy a mesterségesen taplalt csecsemék nemcsak hama-
rabb, de siiribben is halnak meg, mint az anya- vagy dajkatejen nevelt gyerme-
kek. Ez altal f8leg a tdrvénytelen gyermekek halnak el, kiknek anyjok vagy.
azért, mivel dajkasagot vallal, vagy mivel kenyérkeresete &t gyermekének $zop-
tatasatol elvonja, a gyermekeket palack mellett nevelteti fel.

Végiil a gyermekhalandésagot elmozditja még az a koriilmény, hogy a
szegényebb néposztaly beteg gyermekéhez gyakran nem hiv orvost sigya gyer-.
mekek egy része orvosi segély nélkiil hal meg. Ez eset kiillondsen a hetvenes
évek elején volt felette gyakori, a midSn az elhalt gyermekeknek mintegy felé-
hez (K&banyan éppen 70°/e-4hoz) nem hivtak volt orvost. A kozegészségiigyi.
torvény (1876. évi XIV. t. c.) megalkotisa 6ta e tekintetben lényeges valtozas
allott be, a mennyiben azéta atlag az elhunyt gyermekek 10°c-a nem kap orvosi
" kezelést. Ujabb javulas varhatd ez iranyban az el§ljarosigok ujja szervezésével
életbe lépett valtozasoktol, a melyek a szegény betegek kezelését a keruletx
orvosok kizardlagos feladatava tették.

I, HATOSAGI ES TARSADALMI INTEZKEDESEK ES INTEZMENYEK A
" GYERMEKEGESZSEGUGY JAVITASARA. .

Allami intézkedések.

Habér a gyermekegészségiigyre vonatkozd éllami intézkedések ismerte-
tése szorosan véve nem tartoznék e munka keretébe, mégis arra valo tekintet-
tel, hogy a torvényhatdsagi intézkedések amazoknak kiegészitését teszik s azok
ismerete nélkiil részben meg sem itélhetdk, e helyen roviden véazolni akarjuk,
hogy a torvényhozas és a legfelsébb kozegészségiigyi férum mily 1ranyban mii-
kodott a gyermekegészségiigyi viszonyok javitdsa koriil.

A gyermekegészségiigyre vonatkoz6 f&bb intézkedéseket a kdzegészsegiigy
rendezésérdl sz616 1876. évi XIV. torvénycikkely tartalmazza. E torvény alla-
pitja meg a kozegészségiigyi szervezet alapvonasait, kimondvan, hogy mindaz,
mi a kozegészség fentartasara, javitdsira és a megromlottnak helyreallitdsira
szolgal, hatdsagi feliigyelet és intézkedés, a kozegészség elleni kihagasok pedig
renddri birdskodas targyai, olyformén, hogy (a f8véarosban) elséfokulag a kerii-
leti el8ljarésagnak e célra kijeldlt tagja vagy tagjai,” masodfokilag a vérosi fa-
nacs, harmadfokulag a beliigyminiszter biraskodik. A gyermekegészségiigyet
illetbleg a torvény a magan és nyilvanos szil6hazaknak, a lelencek és a dajka-
sagba adatni szokott kisdedeknek szigoru hatdsagi és orvosrenddri foliigyelet
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ala helyezését rendeli el ; kimondja, hogy a ki a gyermekek éapolasara és gon-
dozéséara torvényszerilleg hivatva van, vagy azt magara vallalta, a hét évnél
fiatalabb gyermeket megbetegedés esetén mielSbb orvost segélyben részesiteni
tartozik, ha ezt elmulasztja, 10 frtig terjedheté pénzbirsaggal, esetleg két napi
fogsaggal biintetendd ; tovabbd, hogy a halottkémek az orvoslas hianyaban meg-
halt 7 éven alili gyermekekrdl az elSljarosagnak jelentést tenni tartoznak. A tér-
vény tovabba a csecsemsk szoptatasat vagy kisdedek dajkalasat illetéleg elren-
deli, hogy ‘a vallalkozok az el6ljardsagnal jelentkezni tartoznak, mely a dajka
egészségi allapotat és azon helyiséget, - melyben a csecsemd vagy kisdedek
elhelyezése torténnék, elSzetes orvosi vizsgélat-ala veszis hakielégitSnek talalta,
az engedélyt megadhatja, ellenkez6 esetben az engedélyt megtagadhatja ; a daj-
kalasba adott csecsem8ket az eléljarosag jegyzékbe venni s a dajkak banas-
mod)at, a-kisdedek taplalasat és hogylétét a hatdsagi orvosok. gyakori szemléi
altal folytonosan ellendriztetni tartozik. A torvény végil intézkedik az iskolak
kozegészségi feliigyelete s kivalt az ezekben fellépd ragalyos betegségek irant.
Egy kés6bbi (XIII.) fejezetben a torvény a védShimlboltasrdl (92—q9g §.) intéz-
kedik ; kimondja, hogy a védShimlboltasi iigy dllami intézmény, melynek éven-
“ként valo akadalytalan teljesitésérdl a hatosag tartozik gondoskodni; a himls-
oltds a gyermekek elsé életévében foganatositando, esetleg a felnSttek is djra
oltandok. A himldoltasra csak orvosi oklevellel biré egyének vannak feljogo-
sitva; ha a himlGoltasbol az oltdorvos eljarasa miatt a beoltott egészségére ka-.
ros kdvetkezmény vagy veszély haramlanék, az iigynek szakért8i megallapitasa
utan fenyit8 eljarasnak van helye.

A kozegészségiigy rendezésérél sz6l6 torvénycikkelynek a gyermek-
egészségiigyre vonatkozé- intézkedéseit e helyen - nem-tehetjiik behaté kritika
targyava; elég arra utalni, hogy egyes intézkedéseinek hidnyossigat maga a
torvényhozas is belatta, a midén azokat Ujabb torvénycikkelyekkel mddositotta s
a kozegészségiigy kovetelményei szerint kibGvitette. Igy tortént ez a véds-himlé-
oltas koriili hatarozatokkal, melyeket az 7887. évi XXII. torvénycikkely 1énye-
gesen megvaltoztatott. Ezen torvény értelmében a védéhimlGoltas minden koz-
ségben évenként, a felnSttek Ujraoltisa pedig az ezen torvényben megallapitott
esetekben teljesitendd; “sziil6k és gyamok tartoznak a gyermeket els életévé-
ben, a mennyiben valdsagos himlét ki nem allottak, beoltatni; ha ezen oltas
eredménytelen maradt, akkor a védShiml6oltds a masodik, szilkség esetén a
harmadik évben is ismétlend6. Az elem:i iskoldba belépé tankoteles gyermek
folvétele alkalmaval koteles igazolni, hogy j6 sikerrel be volt oltva, vagy a leg-
utobbi g év alatt valdsagos himlét allott ki, esetleg hogy a torvény értelmében
fol van mentve a beoltasi kotelezettség aldl. A nyilvanos és maganiskolak és
intézétek novendékei életiik 12-ik évében, iparos inasok pedig folvételiik alkal-
maval jra oltanddk, ha a megel6z8 6t éven beliil valdsagos himlét nem allot-
tak ki, vagy nem igazoljak, hogy ezen idén beliil eredményesen be voltak oltva.
A beoltott gyermekek az oltas utdn 6—8 nappal azoltéorvosnak bemutatandok ;
ha az oltas sikertelen. volt, azonnal megismétlendé. A torvény végiil megalla-
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pitja; hogy a himlGoltasi kotelezettség ellen vétSk mily biintetésekkel sujtandok.
Ezen torvény pontos keresztiilvitele céljabol a beligyminiszter 1887. évi40.180
sz. rendeletével utasitotta a torvényhatosagokat, hogy a helyi viszonyoknak
megfelel szdmu oltasi koroket alakitsanak, .az oltéorvosok pedig a sziiletési
anyakonyvek alapjan az oltokorokbe tartozd elsé beoltasra kotelezettek név-
jegyzékét allitsak Ossze. ’

Az iskoldkban szem el6tt tartando kozegészségi rendszabalyok targyaban a
vallas- és kozoktatasiigyr miniszter 1879. évi 3844. sz. rendelete intézkedett,
mely az iskolai helyiségek tisztantartdsat, a tantermek gyakori felmosatédsat, az
arnyékszékek tisztantartasat, a kutak megovasat s a tantermeknek az eloadasok
kozti sziinetekben vald szell6zését rendeli el. ‘

Kiilonos fontossagu intézkedés az egészségtan lamtdsdnak elrendelese S
az 1skolaorvosok és egészségtan-tanarok kiképzéséro! sz6lo - 1885. évi 48.281.
sz. rendelet kibocsatasa. : :

Végil megemlit; ukakzsdedovasra vonatkozd 1891. évi XV. torvénycikkelyt.
Ezen kotelezvé tett intézmény feladata a 3—06 éves gyermekeket egyfel6l apo-
las és gondozas altal a sziilk tavollétében érhetd veszélyektSl megévni, més-
fel6 rendre és tisztasagra oktatds, valamint lgyességiiknek, értelmiiknek és
kedélyiknek korukhoz mért fejlesztése altal ket testi, szellemi és erkolcsi fej-
16désiikben elésegiteni. Ezen torvény értelmében Budapesten a kozségi iskola-
székeknek, a f8virosi tandcsnak és torvényhatdsagi kozigazgatdsagi bizottsag-
nak az 1876, évi XXVIIL t.-c. 16. §-a4ban megallapitott hataskore a kozségi
kisdeddvok iigyeire is kiterjesztetik ; ezen esetben a kozségi iskolaszékeknek
hivatalbol tagjai a keriileti orvosok is.

. Ezekben réviden felsoroltuk-az allam gyermekegészségiigyi intézkedései-
nek fébbjeit. Csak torvényeket, rendeleteket soroltunk fel. Ha mar most azt a
kérdést vetjiik fel, milyen az 4llamnak a gyermekmentés és védelem koriil kifej-
tett- tényleges miikédése : sajnos, be kell vallanunk, bogy ez jéforman semmi.
Az allamnak nincs egyetlen egy intézete, melyben szegény elhagyott gyermekek
menedéket talalhatninak ; a lelenchdz, mely mas allamokban évtizedek 6ta ezer
és ezer gyermeket ment meg a biztos elpusztwidstol: nalunk még a tavoli j6v6
zenéje. Az allam megelégszik azzal, hogy a budapesti gyermekmenedékhely-
egyesiiletnek évi 3000 frt, a Feher—Kereszt—Egyesuletnek évi gooo frt, és a
budapesti Sziinidei Gyermektelep-Egyesiiletnek évi soo frt segélyt nyujtson.
Mindossze tehat 8500 frt azon 6sszeg, melyet az allam nem Budapesten de az
egész orszagban a gyermekmentés celjaira fordit!

A torvenyhaiosag mte{kedesez

A f{6véarosi torvenyhatosag egészségiigyl intézkedései reszben ‘a torveny-
hozas és a miniszteri rendeletek -kapcsan jottek 1étre, részben a f8véros specia=
lis viszonyai koveteiték létesitésiiket. Eltérék lehetnek a nézetek arra nézve,
hogy e téren mi és mennyi. volna a f&varosi hatdsig teenddje; mi csak azt
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konstataljuk, hogy a févarosi hatésag — minden- koncedalt mulasztas mellett
1s — sokkal tobbet tett e téren, mint a kormany az egész orszagban.

Nehéz volna a hatésdgnak mindazon ténykedéseit felsorolni és kritikailag
megbeszélni, melyek végeredményiikben a gyermekek védelmére szolgalhatnak.
Szorosan véve a hatdsagnak a kozegészségiigy terén kifejtett osszes miikdésére
kellene kiterjeszkedniink, mert a legcsekélyebb ilynemii altalanos természetii
intézkedés is érvényesiti hatasat a gyermekek egészségiigyében. Szoritkoznunk
kell tehat azon intézkedésekre, melyek specialisan a gyermekvédelemre vonat-
koznak, valamint azon dltalanos higiéniai rendszabalyokra, melyek a gyermek-
egészségiigyre lényeges hatassal lehetnek. A dolog természetébdl kifolyolag az
utobbiakkal kezdjiik. -

A kedvezétlen egészségiigyi viszonyok s a nagy halanddsag, melyek még
a hetvenes években is Budapest szomori’ nevezetességét tették, végre a {5-
varos hatosagat is folraztak elSbbi tétlenségébdl s igy az idvos kozegészség-
iigyi intézkedéseknek egész sorozata jott létre, mely az immar tiirhetetlenné
valt viszonyok javitasara volt hivatva. Els§ sorban a f8varosnak egészséges iwd-
vizzel valo ellatasarol kell megemlékezni. Ez a kérdés a févaros rohamos fejls-
dése mellett mindinkabb el&térbe nyomult, mivel a talaj) — mint mar fentebb
emlitettik — naprél-napra jobban beszennyezddvén, a kutak vize nagy mérték-
ben inficidlodott és megromlott. A {6varos, féleg az 1866. évi kolerajarvany
hatdsa alatt, egy nagyobbszabdsti vizm{ épitését hatarozta el, mely a Lipot-
varosban, a felsé Dunaparton a természetes szlir6k rendszere alapjan fel is
épiilt. Bar e vizmil utdbb megbdvittetett, még sem volt képes a rohamosan fej-
16d6 f8varos vizsziikségletét fedezni, s igy.a varos nagy része, igy a Nagymezs-.
és Klauzal-utcatodl kifelé esS részek allanddan sziiretlen Dunavizzel voltak
ellatva; ezért a féviros 1889-ben a kozmunkak tanacsinak javaslata alapjan a
Margithid mellett mesterséges szlirételepet létesitett, de ennek vize alig volt
jobb a sziiretlennél. Végre a févaros az 1892. évi kolerajarvany hatasa alatt egy
nagy végleges vizmilnek a természetes szirérendszer alapjan 7'/, millié forint
koltségen vald kiépitését hatarozta el, mely miinek eddig mintegy fele késziilt
el. Budapestnek vizzel valé ellatdsa ezaltal mar eddig is annyiban javult,
hogy a véros beltelkei kizardlag csak szirt vizzel (s nagyobbéra természete-
sen szlirt vizzel) taplaltatnak s csakis a kiiltelek vezetéke szolgaltat sziiretlen
vizet; avizmii teljes elkésziiltével pedig a most gyakor: vizhidnyon is segitve lesz.

A févarosi hatdsagnak egy masik kozegészségiigyi szempontbdl felette
nagy jelent8ségi ténykedése a végleges nagy csatorndzds foganatositasa. A régi,
egyontetiiség hijaval létrejott csatornarendszer, melyen az iiriilékek eltavolitasa
nem torténik meg a kell§ gyorsasiggal és szabatossdggal, sok kozegészségiigyi
baj okozdja, azonkiviil a csatornazas nem terjedvén ki a vdros Osszes beépitett
teriiletére, a talaj beszennyezése elkeriilhetetlenné valt. E bajokon.a most folyo
s 6sszesen 6t millié forint koltségre eldiranyzott csatornazas lesz hivatva se-
giteni.

Nem szabad figyelmen kiviil hagynunk azon iidvés ujitdsokat sem, melye
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ket a f6varos az épitkezések és a lakdsiigy terén életbe léptetett. Az épitkezési
szabélyok szigoritasa altal elejét vette annak, hogy az tjonnan épiilt hazak laka--
sai még nedves allapotban vétethessenek haszndlatba; megnehezitette a pince-
lakasok épitését s ilyenek hasznalatat csak azon esetben engedi meg, ha azok
bizonyos — bar minimalis — kozegészségiigyi kovetelményeknek megfelelnek.
A hatésag egyuttal a zsufolt lakasokat is igyekezvén megszoritani, kijelslte, hogy
minden tdmeges szalloba hany egyént szabad befogadni s ellenérzés ala ren-
~delte ezen lakasokat. Sajnos, hogy az ez irdnyban elért eredmények vajmi cse-
kélyek. Az élelmezés ligyének javitasat célozza f6leg a piaci rendészet szerve-
zése s az ariba bocsatott élelmi cikkek ellenOrzése; ez varhaté az 0] vasar-
csarnokok felallitasatol is, melyek a kozel jovében fognak megnyilni.

Mindezeknél kozvetetlenebbiil hatnak a kozegészségiigyre a hatdsagnak

a fertd7d belegségek tekintetében életbe 1éptetett 6v6 rendszabalyai: KORrosi
inditvényara a torvényhatosagi bizottsdg 1881-ben életbe léptette a fert6z6 be-
tegségek bejelentési kényszerét, még pedig elsében himl6re, vorhenyegre,
kanyar6ra, torokgyikra, difteridra, hagymazra, kolerara és kolerinra vonatkozo-
- lag, utébb pedig 4l- és baranyhiml6re, ebdiihre, trachomara, vérhasra, szamar-
hurutra, orbancra és gyermekagyilazra is kiterjesztette ezen bejelentési kotele-
zettséget. Ezen rendszabaly a f8varosi hatdsdg kezébe adta a fert6zd beteg-
ségek ellenérzésének, s ezzel egyiitt tovabbterjedésik megakadalyozasanak
lehetSségét. A keriileti orvosokat fertStlenitd kozegekkel is ellattdk, melyek
a fert6z6 betegségek fellépésekor a sziikséges fertStlenitést eszkozolték. Bér
ez utobbi korantsem volt kielégits, mégis az 1881-ben kezdeményezett 6vo
intézkedések korszakot alkotnak f&varosunk kozegészségiigyi igazgatdsaban,
mert iidvés eredményeik nem maradtak el.

Ezen &v6 intézkedések létesitése napirendre hozta a f6varosunkban éré-
sen pusztité jarvanyos betegségek elleni védekezés sziikségességét s egy-
fel6l a fert8z6 betegek korhazanak, masfell egy a tudomany kovetelései-
nek megfeleld fertétlenitd intézet megteremtésére vezetett. Az el8bbi 1894-
ben nyilt meg, az utoébbi 1892-ben kezdte meg mikddését. Ezzel kardltve jart
a himldoltds tigyének az 1887. évi XXIL t.-c. értelmében valo szervezése, s a
himlSoltasi kotelezettség teljesitésének szigorubb ellendrzése s egy kiilon himls-
nyirktermel§ intézet felallitisa. Mindezen intézkedések bar altaldnos kézegész-
segligyi érdekek parancsoltdk meghozatalukat, nagyrészben egyenesen a gyer-
mekek védelmét célozzak, kik a fert6z8 hetegségeknek leginkabb ki vannak téve,
miért is ezen intézkedések a gyermekmentés és védelem szempontjabol is kor-
szakalkotoknak mondhatdk.

A f8véros hatésiga azonban magardl a szoros értelemben vett gyermek-
mentésrd] sem feledkezett meg, és ha ebbeli alkotasai nem is nevezheték tel-
jesen kielégitdknek, mégis tagadhatatlan, hogy — Kkivalt az allam passzivitasa-
val szemben — az ez iranyban kifejtett tevékenység elismerést érdemel. Mar az
1872. évi XXXVL t. c. az el6ljarésdgok hatiskorébe utalta a kodzsegélyezésre
szorult {6vérosi szegények, lelencek és teljesen elarvult vagyontalan gyermekek
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nyilvantartasat s az apolasukrol és nevelésiikrél vald Uondoskodast tovabba
a keriileti szegény betegek szamara korhazi és orvosi szerek ingyen Kiszolgal-
tatasara sz0l6 utalvanyozast; mit az 1876. évi XIV. t. c. azzal egészitett ki, hogy
az el6ljarosagokra ruhazta a kozegészségi iigyekben vald elséfokt biras-
kodast is. Az 1893. évi XXXIIL t.-c. mely az el8ljarosagokat teljesen Gjjaszer-
vezte, ezeknek a gyermekvédelem kérili miikodése korét. is tetemesen kibGvi-
tette. Az el6ljarésag ugyanis koételes a lelenceket, az arvasagra jutott gyerme-
keket és az oly sziild gyermekeit, ki betegség, elzaratas vagy egyéb okok foly-
tan roluk gondoskodni képtelen, konstatait teljes szegénység esetében es eltar-
tasra kotelezhetd és képes rokonok hidnyaban hatdsdge gondozdsba venni, ket
12 éves életkorukig, illetéleg idegen illet8ségiieket, hazaszallitasukig vagy addig,
mig a sziil§ gyermeke eltartasara ismét képessé valik, dpollatni és neveltetni.
Ebbeli kotelezettségének az elSljarésag akként felel meg, hogy a gyermekeket
vagy a budapesti 1. gyermekmenedékbe, vagy a gyermekek apolasara vallalkozd
magan feleknek adja at. Ez utobbi esetre vald tekintettel minden eléljarosag
nyilvantartja azon néket vagy csaladokat, kik ily gyermekeket dpolasba venni
szandékoznak és kikre ugy erkolcsiségiiknél és testi egészségiiknél, mint alkalmas
lakéasuknal fogva a gyermekek apolasa megnyugvassal bizhaté. Az elhelyezendd
gyermeket az eléljarésag az elGjegyzett dpold szilldk valamelyikének atadja,
mir8] a gyermek hozzitartozéival jegyzékonyvet vesz fel ésa tartdsdij ideiglenes
engedélyezése irdnt a keriileti valasztmanynak elSterjesztést tesz. A tartasdijnak
utalvanyozasaval egyidejiileg az eldljarésag az illetSségi targyalasok meginditasa
irant jelentést tesz a tanacshoz, egyuttal intézkedik, hogy a vélelmezett illetdségi
kozség a gyermeket hazaszéllitsa s a felmeriilt tartasdijat visszatéritse. A meg-
allapitott tartasdijak az eddlcr fennalld szabalyok szerint a kovetkezdk ; egy évre
fizettetik :

maganosok altal  a gyermekmenedékben
vald apolasert
0—2 éves gyermek utan ... ___  ___ 120 frt 144 frt
2—6 « a e 96 « 120 «
6—12 « « € oo o . 72 96 «

Minden gyermek, kit az eldliarosag hatdsagi gondozasba vesz, kettds
feligyelet alatt all; a tiszti orvos egészségi feliigyeletet, a keriileti valaszt-
many egyik tagja pedig tarsadalmi feliigyeletet gyakorol, ki is a gyermek
apolasat, nevelését, iskolaztatasat és ruhdztatasat ellenérzi s odahatni koteles,
hogy a gyermek a tarsadalom hasznos tagjava neveltessék ; ugyané arra is kote-
les torekedni, hogy e gyermekek egy része tisztességes jomodu sziil6knél ingyen
elhelyeztessék, a tobbi pedig 12 éves életkoruk elérése esetén mesterségre,
illetSleg cselédségre adassék, vagy a tehetségesebbek az eléljarosag utjan vagy
méskép tovabb képeztessenek. Ha az ellen6rzd véalasztmany: tag arrdl gy6z6dik
meg, hogy a kiadott gyermek rossz apolasban részesiil, az el6ljarosag a gyer-
meket mas apolo sziil6nél helyezi el.

Az ezen gyermekek folotti egészségigyr feliigyelet, mint emlit6k, a tiszti
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orvos kotelessége; ezen feliigyelet kettSs: egyrészt az orvos megvizsgalja: az
apolo anyakul kinalkozd ndk egészségi és lakasi viszonyait, a csecsemdket apolas
ala (szoptatasra) venni kivanokat pedig kiilénsen arra, hogy gyermeket szop-
tatni képesek, masrészt havonként legalabb egyszer megvizsgalja az ekként el-
helyezett gyermekek egészségi allapotat és gondozasat, kiilondsen kiterjesztvén
figyelmét itt is az apold szil6 és lakasanak tisitasagara, szarazsagara, fekvésére
‘stb. Ha az orvos e vizsgalatok alkalmaval azt tapasztalja, hogy a jelenlegi elhe-
lyezés a gyermekre karos, errd] jelentést tesz az eléljardsagnak, ki ez esetben a
gyermeket mas taplaléanyanak adhatja at.

Hogy mily aranyokat 6lt a hatésagnak ebbeli mdkodése, erre nézve nehany
adatot kozliink :

A févaros hatésaga évenként dtlag 250 kisdedet helyez el a gyermek-
menedékben, kikért a fennemlitett dijakat fizeti, azonkiviil magandajkaknal
atlag 3—4o00 gyermek.van elhelyezve. A hatdsagnak ezen ténykedése évrél-
-évre nagyobb aranyokat olt; 1874-ben a févaros csak 12.400 frtot fizetett ezen
gyermekek eltartasaért, most allandéan 40.000 frtnal tébbre rug az évenkénti
eltartasi koltség. Az idegen illetdségliek utan jard eltartasi koltségeket pedig
az illetékes torvényhatosag csak nagyon nehezen tériti meg, gy hogy atlag
csak '/, legjobb esetben /s része tériil meg. 1874-t81 1894-ig a f&varos hato-
saga nem kevesebb mint 848.419 frtot fizetett lelencek és arvak tartasdijai fejé-
ben s csak 250.943 frtnyi Osszeg térittetett vissza az idegen illetéségii gyerme-
kek illetGségi kozségei részérél, ugy hogy a févaros kerek szammal 600.000
frtot dldozott a pusztulasnak indulé gyermekek megmentéseért.

Az el8ljardsagoknak a gyermekvédelem korili mikodése azonban nem-
csak abbdl all, hogy elhagyott gyermekeket hatdsagi gondozasba vesz, hanem
ellen6rzési kotelességdk — az 1876. évi XIV. t,-c. rendelkezéseib&l kifolys-
lag — azon csecsemdkre és kisdedekre is kiterjed, kiket anyjuk sajdt kolise-
gén dajkalasba ad. Az emlitett tdrvény ugyanis a gyermekkiadést és gyermek-
tartast a kozségi el6ljardsag engedélyétdl tesz fiigg6vé s ennek feliigyelete ala
rendeli. A févarosban ezen gyermektartas koriili eljarast az 1890. évi 93o0. sz
kozgyiilési hatdrozat szabalyozza, mellyel egészségiigyiinkre és népesedésiinkre
val6 nagy fontossaganal fogva itt tiizetesebben kell foglalkoznunk. Ezen szabaly-
rendelet alapelvel, hogy a szoptatasra vallalkozé n8 a sajat gyermekén kiviil
csak egy csecsemdt fogadhat emlSjére (szaraz dajkalasra kettSt is), hat hdnap-
nal fiatalabb csecsem8nek szaraz médon valé nevelése egyaltalaban meg nem
engedhetd, ezen koron tul is csak orvos altal megallapitott egyes esetekben
lehet helye, vagy ha a csecsemé ragéalyos betegségben szenved. Csecsem&k-
nek szoptatdsra, vagy kisdedeknek dajkasagba adésa csakis a ker. el8ljarosag
eldtt kotendd szerzédés alapjan torténhetik, s ha a kisded mas kézségbe kertil,
a szerz8dés egy példanya az illetd kozségnek megkiildetik. Engedély nélkiil
senkinek szoptatasra vagy szaraz dajkalasra gyermeket kiadni, vagy magahoz
venni nem szabad. A nevel8anyak banasmodjara és a gyermek egészségi allapo-
tara — amennyiben a nevelbanya a f8varosban lakik — a keriileti orvos és szii-

3*
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lésznS tartozik feliigyelni, kik is a keriiletikben elhelyezett nevelt gyermeke-
ket havonkint legaldbb kétszer felkeresni tartoznak. Ha valamely csecsemé
vagy kisded elhal, ezt a nevelGanya az el6ljarosagnal azonnal bejelenteni tar-
tozik, ki annak megvizsgalasira a halottkémet utasitja; ha a halottkém kideriti,
hogy a gyermek orvosi kezelés nélkil vagy hanyag gondozas kovetkeztében
halt el, az eldljardsag az ily nét az idegen gyermekek apoldsaba fogadasatol
egyszer s mindenkorra eltiltja s ellene az 1876. évi XIV. t.-c. értelmében a
térvényszabta intézkedéseket megteszi. Az ezen szabalyrendelet hatarozmanyai
ellen vétSk 5o frtig terjedhetd pénzbiintetéssel vagy 6t napig terjedhetd elzaras-
sal biintettetnek.

~ Ezek a dajkasagba adott gyermekekre vonatkozé szabalyrendelet f6bb
elvel. Miként latszik, az iigy elméletileg elég j6 megoldast nyert; dmde a
gyakorlatban nem ugy all a dolog. A szabalyzat azon pontja ellen, hogy hat
hénapnal fiatalabb gyermeket széraz dton felnevelni nem szabad, szdmtalanszor
vétenek ; az el8ljarosagnak nincs médjaban meggyéz6dni arrdl, mily helyre keriil
a vidéki taplaldanyanak atadott gyermek, nem valogathatja ki alegjobb taplals-
anyat, hanem rendszerint annak kell a gyermeket atadnia, a ki épen készletben
van. Az orvosi megvizsgaltatas és ellendrzés sem sokat lendit a szegény gyer-
meken, mert az orvosi vizsgalat a tbbnyire szegényes viszonyok kozt él6 s a’
gyermektartasbol jovedelemre szamito taplaléanya életviszonyait nem véltoztat-
hatja meg; legkevésbbé sincs médjaban észlelni, mily banasmodban részesiti a
taplaléanya a gyermeket. Igy a gyermektartas iigye, bar rendeletileg szabalyozva
is van, mégis sok hibaban szenved; el kell fogadni ugy a hogy van, mert a jelen
viszonyok kozt még jobbal nem helyettesithetjiik.

A miér serdiiltebb korban 4ll6 gyermekek védelmére és tamogatasara a
fvarosi hatésagnak tobbrendbeli jotékony intézetei szolgalnak. Els6 sorban a
kisdeddvds tgyérél kellene szolanunk, de sajnalattal kell felemliteniink, hogy
a f6varos még mindig nem hajtotta végre az erre vonatkozd 189i. évi XV,
torvénycikket ; az altala fentartott vagy segélyezett kisdedévok korantsem
elégitik ki a mutatkozo tényleges sziikségletet, miért is e téren nagyobb érdem
‘illeti a tarsadalom aldozatkészségébdl fennalld maganévékat. A szorosabb
értelemben vett jotékony intézetek kozé tartoznak a kozségi szeretethaz, a
Jozsef- és Mayer-fidrvahazak és az Erzsébet-lednyarvahdz. A négy intézetben,
melynek berendezése és fentartasa tekintetében a f6varos legkevésbbé sem
fukarkodik, (fentartasuk évi koltsége kozel 400.000 frt) Gsszesen mintegy 300
gyermek van elhelyezve, a mi semmi aranyban sincsen az elhelyezésre szoruld
gyermekek szamaval.

Ezzel a gyermekek mentése és védelme koriil fennalllo hatésagi intézetek
ki vannak meritve.

Tdrsadalmi intézmények.

A gyermekek védelme iigyében hozott allami és térve’nyhét(')ségi intézke-
dések és intézmények hézagossiga koran felébresztette a tirsadalom tevékeny-
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ségét, mely immdr nagy aranylva fejlddott, habar még korantsem oleli fel az
egeész teret, mely mikodésének viszonyainknal fogva fenn van tartva. Az elsd
intézmény, mely a gyermekek érdekében létesittetett, az 1826. évben megnyilt
Vakok intézete volt, ezt kovette 1836-ban az Orszdgos magyar kisdeddvd egyesii-
let,1839-ben a Pesti szegény gyermekkérhaz-egyesiilet (ma Stefania szegény gyer-
mekkérhaz-egyesiilet), 1842 -ben a Magyar izraelita kézmii- és foldmivelési egyesii-
let s 1843-ban a varosi hatdsig kezelése alatt 4116, de tarsadalmi adakozasokbol
létrejott Jozsef fidrvahédz. Ezen legrégibb mtezmenyekhez utébb a tarsadalmi
intézmények hosszii sorozata csatlakozott, melyek mind a gyermekek védelmére
alakultak. Nagy szdmmal jottek létre gyermekvédd egyesiiletek, kisdeddvok,
arvahazak és egyéb emberbarati intézetek, melyek ugyan korantsem tekinthet&k
mind egészségiigyi intézményeknek, de végeredményben mégis a gyermekek
testi épségének fokozasat célozvan, e helyen hallgatassal annal kevésbbé mel-
|6zhet8k, mivel ezen intézményeknek nagy részok volt a gyermekek egészség-
ligyének javitasaban. Mell6zve ezen tarsadalmi intézmények keletkezésének
kronologiai felsorolasat, a ma fennallé gyermekvédelmi intézményeket 6t cso-
portba foglaljuk 6ssze, még pedig targyalni fogjuk :

a) A lelencek és altalaban szegény csecsemok megmentesere alakult
intézményeket ;

b) A kisdeddvas koril kifejtett tarsadalmi tevékenységet ;

c¢) Az arvahézakat; ‘

d) Az iskolas gyermekek védelmét célzé tevékenységet,

e) A beteg és iigyefogyott gyermekek védelmére alakult tarsadaimi intéz-
" ményeket.

a) Lelencek és csecsemdk védelme.*

Az ezen célra alakult egyesiiletek koziil legrégibb s egyuttal mikodésénél
fogvaislegels&’a Budapest: elsd gyermekmenhely-egyesiiletl. Ez 1870-ben alakult, f6-
leg Kérolyi [stvanné és Karolyi Edéné grofndk buzgdlkodasa folytan. Feladata
oly szegény gyermekek, kiilontsen arvak és lelencek apolasa és gondozasa, kik-
nek sziil6i vagy elhaltak vagy korhazban és foghazban sinylddnek. Az egyesiilet
e szerint a f3varos legszerencsetlenebb kisdedeit a nyomorbdl kiragadni s ket
az életnek, hazdnak és tirsadalomnak megmenteni igyekszik ; céljaul tekinti a
csecsem8k nagy halanddsiganak csokkentését s a {Olvett kisdedeknek a hete-
dik életévok betdltéseig folnevelését, sét az ingyenesen fdlvett gyermekekrdl
egészen a 14-ik életévig gondoskodik. Céljabdl kifolyolag az egyesiilet gon-
dozas ald veszi Budapest f&varos tanicsaval kotott egyezmény értelmében
mindazon elhagyott gyermekeket, kiket a f8varos kozigazgatasi hatosagai az

* A lelenc kifejezést — eredeti értelmétSl eltérbleg — azon értelmezésben hasznaljuk itt, mely
ma altalanossagban el van fogadva s minden olyan gyermekre vonatkozik, kinek folnevelése — tér-
vényes sziil6k vagy a kell§ anyagi javak hianyaban — a tarsadalmi vagy hatosagi jotékonysagra ha-
ramlik.
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intézethez atkilldenek, tovabba kérhazakban fekvé vagy elhalt anyak csecse-
méit s allami foghazakba vagy fegyintézetekbe keriilt sziildk gyermekeit a
sziil6k blinhodése ideje alatt. Folvesz tovabba sajat koltségén s jovedelmének
aranyaban arvan és szegénységben maradt gyermekeket s szegény beteg sziilék
kisdedeit, tovabba oly kisdedeket, kiket sziil6ik bizonyos életkoriilményeik
miatt maguktdl ideiglenesen tavol tartani és fizetésért apoltatni és neveltetni
kénytelenek. Jelenleg az egyesiilet egyike Budapest legnagyobb humanitarius
egyesiileteinek. Tevékenysége két részre oszlik ; a Knézits-utcai kozépponti inté-
zetben, nemkilomben a kisdeddvoval egybekotott fothi intézetben, féleg a
kisdedek testi épségét, fizikai életét gondozza, a rakospalotai Istvan-telken
berendezett konviktusban pedig partfogoltjainak erkolcsi és szellemi kiképzé-
sér8l gondoskodik. Ez intézetben a 6—12 éves tanulokat a népiskolai tantar-
" gyakban oktatja, a felserdiiltebbeket pedig a kertészképzé iskola hat éves tan-
folyaman vezeti keresztill, kiképezve Gket a konyha-, disz- és fakertészetben,
a sz6l8tenyésztésben, a kosarfonasban s kerti eszkozok készitésében; a kerté-
szeten kiviil az egyes mesterségekre hajlanddsaggal biré novendékeket a telepen
berendezett bognar-, kerékgyartd-, asztalos-, kovacs-, cipész- és szabdmiihe-
Jyekben képzett iparosmesterek tanitjak ki. A 6 évi tanfolyam utan az egyesiilet
a novendékeket az iparosmestertsl kapott oklevéllel felszabaditja és az utolso
két évben végzett munkajokhoz mért Gsszeggel ellatott és a gyakorlati életbe
kibocsatott novendékeknek még elhelyezésérél is gondoskodik. Az egyesiilet-
nek ma 366,000 frinyi vagyona van; évi bevételei 67,000 frtra rignak. Az
utolsé (1894.) évben 689 gyermeket gondozott, kik koziil 484 a f6varosi hato-
sagok részérél adatott at. Az apolasi napok szama 123,595 volt.

1885-ben alakult a szegény beteg gyermek egyesiilet, mely késébb Fehér
kereszt orszdgos lelenchdz és gyermekvédd egyesiilet nevet vett fel. Az egyesiilet a
gyermekmentés és védelem iigyét karolja fel és orszagosan szervezni iparkodik.
Ezek szerint szegény beteg gyermekeket ingyen gyogyit, 6ket rendes tapla-
lekkal ingyen ellatja s e célra gyermekkorhazakat allit fel. Szegény sziilénéket,
mig munkara képesekké valnak, ellat, gyermekeik elhelyezésénél anyagi segélye-
zés utjan is kozremikodik és az elhelyezett gyermekek felett feliigyeletet gya-
korol, az dpolt szegény sziiléndket, ha erre alkalmasak, dajkaul elhelyezi, sze-
gény teherben levé nSknek terhességiik utolsé hetében anyagi segélyt nyujt;
folveszi és folneveli a o—1i4 éves lelenceket, elhagyott torvényes és torvény-
telen, valamint elziillésnek kitett gyermekeket és a célbol szeretet és lelenc-
hazakat allit fol; oltalmaba veszi a tolonchazba keriilt gyermekeket. A nemes
célokat szolgalo egyesiiletnek eddig — anyagi erd hijdban — nem sikeriilt a
maga elé tiz6tt programot minden részletében megvaldsitani. Eddigi miko-
dése a mozsar-utcai intézet fentartdsaban kozpontosult, melyben a gyermek-
agyat elhagyott (tobbnyire kérhazakbol kikeriilt) sziilénSket és gyermekeiket
addig ellatja, mig andk ismét munkara képesekké valnak s gyermekeikrgl vagy
maguk gondoskodhatnak, vagy sikeriil 6ket megbizhatéan elhelyezni; az itt
apolt gyermekédgyasok szama évenként 3—g00-ra rig. Az egyesiilet ezenkiviil
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szdmos Szegény gyermekagyas nét pénzzel is segélyez. Ugyanezen intézetben
évenkint mintegy 1500 szegény beteg gyermek nyer ingyen gyogyitast és

részben ingyenes orvossagot is. Legujabban az egyesiilet anyagi ereje — rész-
ben a rokoncéli Orszagos lelenchaz-egyesiilettel vald egyesiilés, de fileg
nemeslelkii adomanyok altal — annyira novekedett, hogy vagyona ma mar

170,000 frtra rig s miikodésének korét tetemesen bdviteni lesz képes. Ezen-
kivil vidéki fidkegyesiiletek altal, minéket a f6varosi gyermekekkel elarasztott
szomszédos kozségekben (mint Rakos-Palota, Tapio-Sap, Tapio-Sily, Tapi6-
Szécs8, Mende, Kéka) létesitett, odahat, hogy az ott elhelyezett fvarosi gyer-
- mekek sorsa lehetSleg javittassék.

A vele egyesilt Orszdgos lelenchdz-egyesiilet, mely 1893-ban alakult, telje-
sen ugyanazon célokat tlizte ki feladatéul, melyeket a Fehér kereszt egyesiilet.
Csekély anyagi ereje (9sszes vagyona 18,000 frt volt} mellett eddigi mikodése
arra szoritkozott, hogy az elSljarosagok altal az egyesiilethez utasitott 26 sze-
gény anyit mindossze 225 frt segélyben részesitette. lly viszonyok kozt fenn-
allasa megokolt nem lévén, a folyo évben kimondotta a Fehér kereszt egyesii-
lettel vald egyesiilést.

Jellegénél fogva egészen mas a Pesti elsd bolcsode egyesiilel, melyet csak
azért emlitiink e helyen, mivel szintén a legfiatalabb korban allé szegény gyer-
mekek tamogatéasara és védelmére alakult s ezen egyesiiletek kozt, korra nézve,
a legrégibb. Ezen egyesiilet Majer Istvan iskolaigazgatd, Tormay Karoly tiszti

f6orvos és Rozmanith Antal kozségtanidcsos buzgélkodéasa folytan 1852-ben

alakult; céljaul tlizte ki szegény, lakasukon kiviil dolgozé sziil8k kisdedeinek
folvételét, hogy ezeket nélkiilozéstsl, bajtdl és betegségtsl gondos feliigyelet és
apolas altal megévja. Az egyesiilet fennallasanak elsé éveiben 14 napostol kezdve
a masodik év betoltéséig vette fol a gyermekeket, késébb a folvételt a negyedik
évig terjesztette ki s igy részben a kisdeddvok feladatat teljesiti. Az intézetbe
csak orvosilag megvizsgalt egészséges gyermekek vétetnek f6l. Az egyesiilet
elsé bdlcs6hazat 1852-ben a Kalap-utca 1. sz. hazdban béreit ot szobas lakas-
ban nyitotta meg, i8y5-ben a Beleznay-hdzban egy méasodik intézet nyilt meg.
Utobb az elsé intézet a Terézvarosba helyeztetett at s a Beleznay-hazban elhe-
lyezett créche vele egyesittetett; 1868-ban a Maria-utcéban, sajat épiiletében
nyitotta meg az egyesilet bolcs6hazat, de ez, kénytelen 1évén 1873-ban a ma-
gyar kormanynak klinikak épitésére atengedni, a Nagytemplom-utcaban emelt
diszes Uj épiiletet bolcsddéje részére; utdébb Budan a Hadnagy- és Arok-utcaban
egy masik bolcs6hazat nyitott meg (szintén sajat hazaban) s ma is ezen két intézet
all fenn, mely az utolso (1894 5) évben 410 gyermeket apolt dsszesen 46 078
napon.

b) Kisdeddpds.

A kisdeddvas, vagyis a 3—06 éves korban 4ll6 gyermekek testi és lelki
apolasa és nevelése céljabol szamos egyesiilet alakult a {6varosban. Ezek a
kovetkezdk :
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A fovdrosi szegény gyermekkert-egyesiilet 1879-ben O Felségiik eziist menyeg-
28je alkalmabdl alakult; célja azon arva és szegény gyermekeket, kiket a végzet
mostohasaga kiilémben részint az elzilllés 6rvényébe sodort, részint pedig a
nyomor aldozata gyanant elpusztitott volna, kiragadni a nyomorbdl és Sket
ononmaguknak megmentent, sziilsiknek és a tarsadalomnak. Az egyesiiletnek
az Akacfa-utcaban van (sajat épiiletében) szegény gyermekmenedékhazzal kap-
csolatos Gvoja és gyermekkertje, melyben évenként 200—250 (3—06 éves)
gyermek nyer gyongéd banasmddban nevelést, szorakozast, étkezést, széval
minden testi és lelki ellatast. Alakitis alatt van arvahaza is. Az egyesiilet va-
gyona 83,000 frt, évi bevétele 13,000 frt.

A Magyarorszdge kozponti Frobel ndegyesiilet 1869-ben alakult; célja kis-
deddvoképzd intézet és 6vok fentartasa és ezekben a novendékek és illetve
kisdedek nagy részének ingyenes neveltetése. Az egyesiilet jelenleg 3 gyermek-
kertet tart fenn. Tiszta vagyona 45,000 frt, évi bevételei 13,000 frt.

A Budapesti Frobel ndegyesiilet 1865-ben alakult ; két kisdedovot tart fenn;
vagyona 1233 frt, évi bevétele 3600 frt.

Az Obudai Fribel ndegyesilet 1872-ben alakult; vagyona 300 frt, évi bevé-
tele 3000 frt. Harom 6vot tart fenn.

A Il. ker. orszdgit. Frobel ndegyesiilet 1878-ban alakult; vagyona 4900 frt,
évi bevétele 1500 frt. Egy 6vot tart fenn.

Az orszdgos magyar kisdeddvd egyesiilet valamennyi rokonegyesiilet kozt a
legnagyobb; 1836-ban alakult, tiszta vagyona ma 263,000 frt, évi bevétele
26—30,000 frt. Ovét és arvahdzat tart fenn (valamint dvoképezdét).

A tabdni kisdeddvs egyesiilet 1877-ben alakult; vagyona 3700 frt, évi be-
vétele 1000 frt. Egy 6vét tart fenn.

A Budapest V. keriileti kisdeddvo egyesiilet 1883-ban alakult; évi bevétele
2300 frt. Két 6vét tart fenn.

A ferencvdrosi kisdeddvs egyesillet 1872-ben alakult. Egy 6vot tart fenn.

A Budapest-jozsefvdrosi kisdedovs egyesiilet 1877-ben alakult; két 6vét
tart fenn. ' o

A budau jotékony ndegyesiilet alakult 1818-ban; vagyona 134,000 frt, évi
bevétele 11,000 frt. Két 6vot tart fenn. Ezenkiviil dvokat tartanak még fenn a
VI—VIL ker. kisdeddvé egyesiilet,a rakosi kisdeddvo egyesiilet és az orsz. ma-
gyar iskolaegyesiilet, tovabba nehany maganember.

¢) Arvahdzak.

A Budapesti protestdns orszdgos drvaegyesiilet 1859-ben alakult meg; a
Szegényhaz-téren épiilt arvahazaban jelenleg 100 4rva van elhelyezve. Az egye-
siilet vagyona 344,000 frt, évi bevétele 26,000 frt.

A magyar gazdasszonyok orszdgos egyesiilete 1861-ben alakult szegény arva-
lednyok dijtalan fSlneveltetésére. Vagyona 216,000 frt, évi bevétele 42,000 frt. .
Nagy arvahazat tart fenn, melyben 8o gyermek van elhelyezve.
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Azuzraelita ndegyesiilet 1865-ben alakult; nagy lednyarvahazat és lednyarva-
menedéket tart fenn. Vagyona 460,000 frt, évi bevétele 70,000 frt.

Az izraelita hitkozség fidrvahdza 1868-ban alapittatott ; az izraelita hitkozség
tartja fenn.

A magyarorszdge tamitdk arvahagz egyesiilete 1882-ben alakult; arvahazat
tart fenn. Vagyona 100,000 frt, évi bevétele 8ooo frt. Jelenleg 27 arvagyer-
meket gondoz.

d) Iskolds gyermekek védelme.

Legrégibb ilynemt egyesiilet a Magyar izraelita kézmii- és foldmiipelési egye-
siilet, mely 1842-ben alakult; célja szegény és elhagyatott zsid6 fiigyermekeket
kézmivesekké és foldmi elokke folnevelni s ekként a kézmiivességet s a fold-
miivelést a zsiddsag kozt terjeszteni. Az egyesiiletnek 400 ndvendéke van;
1894-ben inas-menedéket allitott fel, melyben 30 kézmiives novendék tanuld-
ideje alatt allandé bentlakast és élelmet élvez (ingyen). Vagyona 164,000 frt,
évi bevétele 20,000 frt.

Az orszdgos ndoképzdegyesiilet 1861-ben alakult; célja a felsSbb nénevelés
és n6képzés és szegénysorsu lednyok ingyenes kiképzése. Vagyona 318,000
frt, évi bevétele 15,000 frt.

A Klotild szeretethdz egyesiilet 1876-ban alakult; célja anyagilag és erkol-
csileg elhagyatott gyermekek nevelése, oktatasa és kiillomboz6 munkékra tani-
1asa. Vagyona 117,000 frt, évi bevétele 16,000 frt. Az intézetben 6o gyermek
van elhelyezve.

A Budapest-jézsefvdrosi 2. sz. tankerileti szegény gyermekeket segélyzd egye-
silet 1878-ban alakult; célja szegény arva, elhagyatott gyermekeket nemi kii-
l6mbség nélkiil ruhéval segélyezni. Evi bevétele 3000 frt.

A jozsefvdrosi jotékony ndegyesiilet alakult 1879-ben; célja szegény iskolas
gyermekeket felruhazni. Vagyona gooo frt, évi bevétele 2000 frt.

A budapesti sziinider gyermektelep egyesiilet 1884-ben alakult; célja testileg
gyenge szegény iskolds gyermekeket egészségiik fejlesztése céljabol a nyari
iskolasziinet idején vidékre kitelepiteni. Az egyesiilet, mely miikodését 1884-
ben 21 gyermek kitelepitésével kezdette meg, ma méar tobb mint hatszaz be-
teges iskolas gyermeket helyez el négy hétre egészséges égaljban, erdSk kozepette
(Kormocbanya, Hegybanya, Trencsén, Visegrad, Zebegény-stb.) s igy miko-
désénél fogva nagy szerepe van a gyermekek egészségiigyének javitasaban.
Vagyona 37,000 frt, évi bevétele 15,000 frt.

Gyermekbardt egyesiilet 1887-ben alakult; célja éhezd iskolas gyermekek-
nek télen 4t meleg ebéddel valé. ellatasa. Ezen gyermekeket az iskolai igazgatok
jelolik ki, {8 tekintettel 1évén az arvékra, az 6zvegyek gyermekeire és a test-
vérek szaméra. Az utolsd tanévben mar 2000 gyermeket latott el télen meleg
étellel; az étkez8 helyek szama 24, a kiosztott ebédek szama mmtegy 85,000.
Az egyesilet vagyona 33,000 frt, évi bevétele 6000 frt.
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A szegény tanuldkat segitd egyesiilet 1888-ban alakult; célja szegény iskolds
gyermekeket téli ruhaval, esetleg étellel is ellatni. Vagyona 2000 frt, évi bevé-
tele 1000 frt.

Ugyancsak iskolas gyermekek segélyezésével foglalkozik szamos mas
jotékonysagi egyesiilet, melyekrdl azonban, minthogy a gyermekek segélyezése
naluk csak alarendelt szerepet jatszik, e helyen részletesebben nem emlékez-
hetiink meg.

e) Beleg és iigyefogyolt gyermekek védelme.

A beteg gyermekek részére felillitott intézmények kozil a legrégibb a
Stefdnia pesti szegény gyermekkdrhdz egyesiilet, mely 1839-ben alakults ugyanezen
évben nyitotta meg a 12 agyra berendezett gyermekkorhazat, mely Europaban
a negyedik ilynemii intézet volt s hazankban még ma is az egyediili. A korhaz,
mely eleinte bérhazban szorongott, 1845-ben az Osz-utcéban kiilon korhazépii-
letet létesitett 40, majd 64 4ggyal. A mostani diszes épiilet, mely 1885-ben
készilt el, 148 betegagyra van berendezve s f6leg 1d. Bokai Janos buzgolkoda-
sanak eredménye. All egy f6épiiletbél a belgydgyaszati, sebészeti és szemészeti
betegek sz4méra (100 4gy), két melléképiiletbsl a hevenyfertdz6 betegek szamara
(48 4gy) és egy halottas hazbol. Az egyesiilet vagyona 311,000 frt, évi_bevételei
50,000 frtra rignak. A kérhazban évenként atlag 1400 beteg gyermek nyer
apolast, kiknek két harmad része az ingyenes osztalyra vétetik fel. Az ambulans
betegek szdma 15,000 koriil szokott lenni. A korhazzal kapcsolatos m. kir.
orsz. kbzépponti himlolto intézetben évenként atlag ezer himlGoltds végeztetik.

A Stefania kérhazon kiviil tobb gyermekkdrhaz a f6varosban nincs; fenn-
all azonban tobb nyilvanos rendeld intézet, melyek a gyermekegészségiigy jelen-
tékeny tényez8i gyanant szerepelnek. Ilyen a budapesti dltaldnos poliklinika,
mely 1883-ban alakult s évenként mintegy qo00 beteg gyermeket gyogyit;
ilyenek tovabba a Nyilvdnos ambulatoriumegyesiilet és a Charité-egyesiilet ren-
deld intézetei, mind a harom teljesen ingyenes. Ide sorolanddk tovabba Kéver,
Demjanovich, Frank,Szendeffi, Engel, Kocsis doktorok gyermek-gyégyitdintézetei.

A testi és szellemi hidnyokban szenvedd gyermekek részére alakult leg-
régibb intézet a Vakok intézele ; ez 1826-ban alakult s 1873-ban allamosittatott.
Célja vallasos erkolesos nevelés, szellemi oktatas és valamely zenészi vagy kéz-
miii szakmanak elsajatitasa altal novendékeit oda képesiteni, hogy az intézetben
nyert kiképzés utdn Onfentartasukat egészben vagy részben biztosithassak, on-
maguk eszkozolhessék, a haza hasznos polgaraiva valjanak és hogy polgartar-
saiknak vagy az allamnak terhére ne valjanak. A novendékek szama évenként
9o koril van. Az izraelita siketnémdk orszdgos intézete 1877-ben nyilt meg, no-
vendékeinek széma 8o. Frim Antal siketnéma intézetében (alakult 1884-ben) 18
gyermek nyer nevelést. Végil Frim Jakab hiilyék intézetében, mely 1875 6ta 4ll
fenn, 43 hilye gyermek van elhelyezve. Itt emlitendé még az dllami siketnémdk
iskoldja is, mely az 1. ker. Pélyautcaban all fenn s siketnémék oktatasara. képe-
sité tanfolyammal van Gsszekapcsolva.
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EREDMENYEK ES TEENDOK.

Fejtegetéseink végére jutottunk. Szemiigyre vettiik a gyermekhalandésag
viszonyait, a mint azok a hivatalos statisztikai adatok alapjan felismerhetSk és
attekintettiik azon intézkedéseket, melyek a gyermekhalandésag csokkentésére
. s 4ltaldban véve a gyermekegészségiigy javitasara az allam, a hatdsag és a tar-

sadalom részér8l hozattak. Lattuk, hogy az dllam nemzeti 1étiink ezen nagyfon-
tossagu, életbevdgd kérdésével szemben a teljes passzivitds elvét vallja; a
f8varosi hatésag &s a tarsadalom a viszonyokhoz mért tevékenységet fejtenek
ki, mely korantsem kielégité ugyan, de mégis szamot tesz.

Vannak-e ezen tevékenységnek eredményei és mindk azok, arra részben —

_hallgatag — mar az el6z6 fejtegetésekben adtuk meg a valaszt. Lattuk, hogy a
gyermekhalanddsag: husz év alatt 6rvendetesen csokkent; mig 1874-ben széz
jszilott kozil 49 halt meg 6todik évén alul, addig 1894-ben mar csak 29; a
varos Jegvagyonosabb részeiben ezen arany 23-ra szallt ala, sét az izraelitdk
korében (35-r8l) 18-ra. Ime e nehany szam maris rendkiviili eredményekrél
beszél, mert évenként kizel néeyezer gyermek Eletbenmaraddsdt jelenti, mely
meghalt volna, ha nem sikeril a hetvenes évek nagy gyermekhaldlozasi ara-
nyat lejebb szallitani. Ez az eredmény csakis a kozegészségiigyi szolgalat (6ké-
letesbitésébdl s a gyermekvédelem koril kifejtett munkassagbol jott létre, és
habar tagadhatatlan, hogy még ma is sok a teendd, mégis elismeréssel kell ad6z-
nunk azoknak, kik ekkora eredményt tudtak létrehozni. Nehéz volna megalla-
pitani, mennyit kellene ezen eredménybsl az egyik vagy a maésik intézkedés
javara irni. Szamtalan tényez6 mikodik itt kdzre, s siirlin egymasba fonddnak a
szalak, melyek mindegyike a gyermekmentésre iranyult torekvések egy-egy
részletét teszi. Az -eredményben egyarant része van a vizmi épitésének,
mely az emésztészervi bajok és a tifusz fellépését csokkentette; a nagy csa-
tornazasi miveletnek, mely a Dunaviz fert6zését akadalyozza meg; a himlé-
oltasnak, mely a betegségek legfélelmetesbjeinek egyikét lancolja meg; a
fert6z6 betegségek elleni védekezésnek és igy tovabb minden mas hatdsagi
ténykedésnek, mely a kozegészség javitdsat célozza. De nagy reszok van a
gyermekmentést célzo Larsadalml intézményeknek 1s, melyeknek koszonhet,
hogy a legzsengébb korban 4ll6 csecsem8k halanddsaga felére szallt ala; a
gyermekmenedék s a tobbi jotékony intézetek a gyermekek jelentékeny részé-
nek életét mentik meg s a biztos elziilléstél évjak meg Gket.

Ezen eredmények arrol taniskodnak, hogy az eddigi intézkedések jo
iranyban haladnak s hogy ezen az uton még nagyobb sikerre is lehet szamitani.
Két évtized tapasztalatai és tanulsidgai mar megjelolthetik az irdnyt, a melyben
az intézkedések javitdsa vagy modositasa, a hidnyok poétlasa sziikséges. Igyek-
sziink roviden Osszefoglalni nézeteinket arra nézve, a minek megvaldsitasa a
jovére var.

Az dllamnak szakitania kell eddigi passzwntasaval nem nézheti tovabb is
fenséges nyugalommal, miként vész el az orszag legdragabb tékéje: az ember-
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élet, s ebbdl a jovS reménye: a gyermek. A régi, sok tekintetben elavult s hia
nyos kozegészségiigyi torvényt ujjal kell potolni, az egészségiigyi szolgalatot —
helyes alapokon — allamositani kell. A gyermekmentés céljabol pedig fel kell
allitani az évtizedek 6ta vajudo lelenchézat, vagy barmi mas néven nevezends,
de az elhagyott gyermekek megmentésére szolgald orszagos intézetet. Hogy e
lelenchdz mily alapon szerveztessék, miként torténjék benne a gyermekek
ellatasa, dajkélasa, annak fejtegetése nem e munka keretébe valo, elég legyen
utalnunk azon becses kozleményekre, melyek ez irAnyban az «Egészségnr-ben
napvildgot lattdk. De ez még nem elég. Allitson fel a kormany a févarosban
egy vagy tobb nagy allami kdrhazat, mely azt a sok ezer beteget, ki a kozségi
és magankoérhdazakbol kiszorul, befogadhassa; ezen kérhazban allitson fel kiilon
ingyenes gyermekgyodgyitd osztalyt, hogy a tomérdek beteg gyermek, ki
eddig a szegénységgel kiizd$ sziil8k egészségtelen s piszkos lakasain sinyl8dik
s legfeljebb ambulatoriumokra van utalva, egészséges elhelyezés és kell$ orvosi
apolas mellett az életnek megmentessék. Allitson fel sziil6hazakat szegény szii-
18ndk részére és menedékhelyeket a gyermekagyasok részére. Gondoskodjék
arrdl, hogy a babak az eddiginél jobb kiképzést nyerjenek s igyekezzék oda-
hatni, hogy erre a palyara ne csak a tarsadalom salakja l1épjen, hanem nagyobb
értelmiségli és miveltségli ndk, kik az u;szulott gondozasahoz szakavatottsaggal
és szivjosaggal birnak.

A févdrosi hatdsdgra is sok teciids Var. Gondoskod]ek miel8bb a kisded-
6vasrol szolo toérvény vegreha)tasarol lega abb 50 U) 6vora van sziikség, hogy
- minden gyermek, ki otthon gondozasban nem részesiilhet, 4llandoan elhelyez-
heté lehessen. Allitson fel rvahazakat és gyermekmenedékeket olyan gyerme-
kek részére, kiknek szileik, hozzitartozdik nincsenek s gondoskodjék ezeknek
folnevelésér6l — a tarsadalmi )otekonysag igénybevételével — egészen azon
korig, a midén a gyermek mar sa]at;md‘ga alapithatja meg jovgjét. Gondoskod-
jék a hatdsag a himlSoltasnak az eddxgmel pontosabb végrehajtasardl és szigo-
ribb ellendrzésérdl, tegyen lépéseket a difteritisz elleni oltasok altaldnositasa
irant. Szigoritsa a dajkasigba adott gyermekek folotti ellendrzést s szoritsa a
gyermektartasi iizlétet lehetS sziik hatarok kozé (a mi csak akkor lehetséges,
ha allami lelenchaz, gyermekmenedékek stb. elegendd szimmal allanak rendel-
kezésre). érkddjék a le&szigor'ubban a fertéz6 betegségek ellen behozott pro-
phylaktikus rendszabalyok lelkusmeretes végrehajtasan, hogy a jarvanyos gyer-
mekbetegségeknek még 'ma is nagymérték(i pusztitdsai meggatoltassanak. Az
eddiginél nagyobb szigorral iigyeljen fel a lakasiigyre, a kozélelmezésre s siet-
tesse a végleges vizmii s a csatornazas befejezését. Gondoskodjék az egészség-
telen, zsifolt és pincelakdsok megsziintetésérdl, azaltal, hogy a szegényebb
néprétegek részére olcsd, de egészséges lakasokat létesit s azokat mérsékelt
bér mellett bocsatja rendelkezésiikre. Végiil gondoskodjék arrél, hogy a féva-
ros belsejében kell6 szami park és iidiil8hely alljon a gyermekek rendelkezé-
sére és hogy a szegény néposztalyok ingyen fiirdét élvezhessenek.

A tdrsadalmi tevékenységnek is nagyobb ardnyokat kell dltenie. Az allami
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és hatosagi intézmények létesiilése ki fogja jeldlni azt az utat, melyben a tarsa-
dalmi j6tékonysignak haladnia kell, hogy az 4llamot és a hatdsagot nagyszabasu
emberbaréati miiveinek alkotasaban s fentartasaban tdmogassa.

Mindezen intézkedések nagy anyagi aldozatot kovetelnek az allamtdl
éppen Ugy, mint a f8varostél. De nem lehet nagy oly aldozat, a melynek &ran
ezer és ezer emberéletet sikeriil megmenteni. Amde nem szabad mindent az
allamtdl és hatosagoktol varni. Maganak a tarsadalomnak hathatdsan kozre
kell mikodnie, ha sikert remélink. Oda kell hatni, hogy a kozegészségiigy
iranti érzék a legszélesebb néprétegekben terjedjen. Arra kell torekedni, hogy
a kozmiivelddés és a kozerkolesosség terjedjen és erésodjék. Es ha sikeriil azt
elérni, hogy a torvénytelen agybdl sziiletett gyermekek szdma a mostani évi
6000-18] alabb szalljon, ezzel megtaldltuk a modot, mellyel a gyermekhalandé-
sagot legbiztosabban csokkenthetjitk, a gyermekegészségiigyet leg)obban el6-
segithetjiik.
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