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Continuand studiile mele critice asupra organizatiunii sanitare,
imi voiu permite a vorbi astazi despre dispozitiunile legale in ve-
derea combaterii boalelor infectioase.

Politia sau politica sanitara tinteste catre un singur scop, catre
sanatatea cetatenilor. Toate masurile sanitare au deci aceeas menire,
tiecare din ele e conditionata de toate, si toate se Tndreapta catre
0 singura tinta.

Pornind dela starea de sanatate, amenintarile ei si boalele devin
nenumarate si variate, astfel cad si masurile sanitare trebuesc ne-
aparat sa fie numeroase si variate. Existd Tnsa o legaturd intre
cele mai multe amenintari ale sanatatii si deci si intre masurile sa-
nitare, adica elementul infectios.

Daca in trecut cei mai Tnsemnati oameni de stat au negat dreptul
Statului de a patrunde in vieata de familie, ei au intemeiat aceasta
prin afirmarea ca Statul nu are dreptul de a interveni, decat atunci
cand cetatenii se pericliteaza nu numai pe ei nsisi, ci Si pe conce-
tatenii lor. (Mohl). Fata cu aceasta conceptiune, Thca Stein constata,
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ca sanatatea neapdrat este o proprietate personald, dar ea depinde
in jumatatea cazurilor de conditiuni cari rezulta din multiplele
raporturi ale oamenilor intre ei.

Dar astazi, gratie descoperirilor bacteriologiei, se poate zice ca
chiar cea mai mare parte a boalelor, ori au o origine infectioasa,
ori se complica cu o infectiune secundara, ori ele sunt grefate pe
un organism pregatit prin resturile unor infectiuni.

Pe cand deci Statul intervine astazi numai pentru accidente,
crime, vatamari profesionale si industriale ale sanatatii, adica pentru
0 minima parte a vatamarii sanatatii, dupa chiar marturisirea stiin-
telor de stat, acesta ar trebui sa intervina intr'o masura foarte
larga in vieata publica si privata, pentru a-si ajunge scopul care
este asigurarea fericirii cetatenilor, a carei temelie este sanatatea.
Aceasta este astazi convingerea si profesiunea de credinta politica
a celor mai distinsi oameni de stat.

Astazi nu mai este Tndoios, ca omul nu are dreptul de a se inbol-
navi, atunci cAnd Tnbolnavirea sa poate nu numai sd nenoroceasca
familia sa, ci sa raspandeasca boli molipsitoare, producand mari
inconveniente sanitare si economice concetatenilor unei regiuni sau
unei teri intregi.

Astfel Statul trebue sa aiba dreptul de a patrunde in familie
pentru a salva membrii familiei de tuberculoza, de holera sau
ciuma si ar trebui sa se acorde acelas drept pentru a starpi fla-
gelele populatiunii noastre: pelagra, sifilisul, malaria, difteria, scar-
latina, turbarea, etc.

Neaparat insd numai atunci se poate admite o atare stirbire a
libertatii individuale, daca masurile de luat sunt dictate de stiinta,
daca stiintele sanitare au ajuns acolo, ca sa poata invinge boala
prin aceste masuri.

fnca Tn anul 1894, in conferinta mea dela Roma, am aratat ca
astazi afirmatiunile sociologilor, cari sustin ca starea actuald a stiintei
nu poseda o baza sigura pentru o interventiune administrativa e-
nergica,—caci masurile preconizate de stiinta pentru prevenirea si
tratamentul boalelor nu ar fi realizabile, sau cu mari greutati —
nu mai poate fi sustinutd, ci ca din contra, stiinta astazi nu numai
in laborator, dar si in practica, poate sa combata cu succes cele
mai multe boale infectioase, si deci, daca astazi mai exisista multe
boale infectioase, pentru aceasta In mare parte nu este responsa-
bila insuficienta stiintei, ci sunt responsabile acele guverne sau ad-
ministratiuni sanitare cari nu stiu sa se conforme cerintelor stiintei.
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Se naste deci Tntrebarea: in ce mod ar trebui sa proceada guver-
nele pentru a asigura sanatatea publica pe baza descoperirilor si
cerintelor stiintelor sanitare moderne.

Tnainte de toate, masurile de luat trebue sa fie prevazute prin
masuri legale, bazate pe rezultatele stiintei si legea trebue sa
poarte in sine garantia ca va fi executata, caci de obiceiu, printre
toate masurile legale, cele ce privesc sanatatea publicd sunt cele
mai rau executate.

Putem afirma ca astazi o lege sanitara trebue sa aiba ca scop
principal prevenirea si combaterea boalelor infectioase.

Daca primele legi sanitare au avut Tnainte de toate scopul de a pro-
cura o apa buna de baut si departarea substantelor uzate, Tn mod
inconstient aceste legi au prevenit si au combatut infeotiunile cari
provin din apa si din materiile uzate. Astazi acest scop se urma-
reste mai mult Tn mod constient, astfel Tncat astazi legile sanitare
sunt in cea mai mare parte legi pentru combaterea boalelor in-
fectioase.

Din acest punct de vedere, toata organizarea legii trebue sa
aiba Tnaintea ochilor lupta in contra unui dusman, care ne ameninta
din toate partile, Tn orice moment, in toate manifestatiunile vietii.

E vorba deci de un rasboiu continuu in contra unui dusman perlid,
care amenintd omenirea cu degenerare si nimicire, in contra ina-
micului implacabil al fericirii si progresului omenirii.

Primul lucru pentru aceasta luptd, precum pentru orice rasboiu,
este cunoasterea inimicului. O serie de institute stiintiiice, cari
se Tmrnultesc in mod uimitor pe fiecare an, mai cu seama prin do-
natiuni bogate, se ocupda cu mult succes cu acoasta parte funda-
mentala a luptei.

Institutul nostru de bacteriologie era unul din cele dintai, in
urma sa s'au organizat sute de alte institute cari, prin mijloacele
lor bogate de cercetari, au Tntrecut cu mult institutul nostru, acela
insa fiind creat la timpul oportuni si Tnaintea celorlalte, a puiut
prin descoperirile sale sa aduca foloase reale stiintelor sanitare si
sa serve de model maretelor institute moderne.

Odata inimicul cunoscut si stabilindu-se si modul Tn care poate
sa fie combatut, a doua cerinta este, ca rasboiul sa lie condus de un
conducator suprem posedand nu numai stiintele sanitare, astazi stiinte
foarte intinse si cari pot ii patrunse numai prin o munca stiintifica
lunga si prielnica, ci si o practica indelungata in aplicarea in prac-
tica a rezultatelor obtinute de stiinta.
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Ca si conducatorul suprem in timp de rasboiu, asa si conducatorul
luptei sanitare trebue sd aibad Tnainte de toate méana libera, trebue
sa dispuna de mijloacele necesare, si toata armata sanitara trebue
sa fie pusa la dispozitiunea sa.

Precum conducatorul rasboiului nu va obtinea nici un succes daca
va fi nevoit sa asculte de strategii dela masa verde, dela centru,
sau dela alte autoritati cari nu cunosc nici inimicul, nici terenul,
nici armata, asa si conducatorul luptei sanitare nu poate fi supus
unei alte autoritati necompetente Tn stiintele sanitare si de multe
ori chiar opusa scopului suprem al administratiunii sanitare.

Am insistat, inca din anul 1890, asupra necesitatii ca lupta pentru
sdnatatea publicd, mai cu seama la noi, unde sanatatea taranului
si deci vitalitatea neamului roman este compromisa, sa fie condusa
de o persoana care intruneste o cunostinta profunda a stiintelor
sanitare cu o experientd lunga asupra starii sanitare a terii, Si
asupra masurilor cari la noi in tara pot fi executate cu folos.

In anul 1894, in sedinta publica a Congresului international dela
Roma, fiind insarcinat sa expun intr'o conferinta publica chestiunea
sanitara, am stabilit din nou necesitatea de a poseda, pentru a
putea asana o tarda in mod stiintific si rational: 1) Institute stiintifice
pentru a studia cauzele boalelor si modul cum trebue aplicate cu-
nostintele noastre asupra boalelor Tn raport cu conditiunile speciale
ale terii. 2) De a posedd o organizatiune sanitara independenta,
condusa de o persoanda competenta in stiintele sanitare, investita cu
aceeas autoritate ca si ministrii, fara a fi supusa iluctuatiunilor po-
litice si fara a fi fortata a sacrifica masurile sanitare nici altor
ramuri ale administratiunii, nici intereselor partidelor politice.

Daca in cele mai multe teri nu s’au creat pana astazi atari mi-
nistere, cauza este ca Tn mai multe teri foarte Tnaintate, notiunile
de igiena au devenit generale, si ca gratie unei lupte de secoli, po-
pulatiunea se gaseste acolo in conditiuni bune de sanatate si de
prosperitate. Insa tocmai Tn teri mai mici si tinere, sanatatea pu-
blica este de multe ori neglijata, asad incat din aceasta cauza po-
pulatiunea nu este prosperda si nu poate intra Tn concurenta cu sta-
tele mari si infloritoare, tocmai Tn aceste teri trebue sa recurgem
la mijloacele cele mai eficace, pentru a ridica cat de repede starea
lor sanitara.

Nu se poate astepta ca fata cu concurenta vitala violenta, din
ce In ce mai pronuntatd, aceste teri sa aiba timpul de a astepta
desvoltarea lor sanitara dela evolutiunea lenta naturald; rezultatul



STUDII CRITICE ASUPRA ACTUALEI ORGANIZATIUNI SANITARE, II. 485

nepasarii, sau al unei administratiuni nepricepute, va fi degenerarea
populatiunii si caderea ei subt influenta puterilor mari, mai civili-
zate si mai prospere.

Pentru aceste teri trebue deci o organizare tare si un conducator
stabil, energic, bine orientat si independent, pentru a scapa populatiunea
cu forta si repede, din starea sa de mizerie, de ignoranta si de boala.

In anul 1899, am publicat din nou Tn Hygien. Rundschau cuvin-
tele urmatoare, cari m’'au condus spre a propune, cu ocaziunea mo-
dificarii legii sanitare, un Minister al sanatatii publice.
Considerand:

«1) Ca Tn urma desvoltarii Tnsemnate a stiintelor sanitare, in-
grijirea continua a sanatatii publice devine scopul principal al
Statului;

«2) Ca Statul pentru a mijloci binele public si mai cu seama sa-
natatea publica, trebue sa intre in vieata de familie si sa limiteze
libertatea individuald, ceeace necesitd o mare putere legalg;

«3) Fata cu o atare putere, individul trebue aparat in modul cel mai
eficace Tn potriva abuzului interventiunii Statului, ceeace numai
atunci se va putea face, daca serviciul sanitar va fi scos din sfera
intereselor si schimbarilor politice.

«4) Ca ministerul carui este subordonat serviciul sanitar, este toc-
mai Ministerul de Interne, adica Ministerul exquisit politic;

«5) Ca fata cu intinderea mare ce trebue data serviciului sanitar,
in raport cu progresele imense si zilnice ale stiintelor sanitare, acest
serviciu trebue condus de un om special, caci este imposibil ca o
persoana profana, oricat de inteligenta ar fi, sau chiar un medic nespe-
cializat In stiintele sanitare sa domine campul imens al stiintelor
sanitare, cari zilnic trebue sa-l calauzeasca pentru a puted aplica
ultimile rezultate ale acestor stiinte ;

«6) Considerdnd ca pentru a ridica in mod radical sanatatea pu-
blica, tot mecanismul administratiunii sanitare din toata tara trebue
condus si controlat asemenea de oameni speciali si ca nu este permis
ca masurile necesare sa fie schimbate tot mereu sau Tmpiedicate din
consideratiuni straine sanatatii publice;

«7) Ca starea rea actuala a sanatatii publice trebue atribuita in
mare parte lipsei unei organizatiuni independente, lipsei continuitatii
luptei sanitare, lipsei de disciplind, influentarii politice si lipsei unui
buget independent si suficient.

«8) Ca un profan nu poate sa reprezente cu toata competinta
serviciul sanitar nici Tnaintea Consiliului de Ministri, nici Tnaintea
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Corpurilor legiuitoare, caci in chestiunile de stiintda, convinctiunea
stiintifica este mai convingatoare decat calitatile de orator ;

«9) In fine considerand ca este imposibil a asigura conducatorului
si functionarilor serviciului sanitar, prin legea sanitara independenta,
puterea si reprezentatiunea necesara, altfel decat prin crearea unui
Minister al sanatatii publice, propun sa se creeze conducatorului
administratiunii sanitare o situatiune independentd si neexpusa schim-
barilor politice, avand o pozitiune egalad cu acea a ministrilor. Un atare
Ministru trebue sa fie asistat de un Consiliu sanitar competent si
influent.»

De atunci incoace tot mereu s’'a incercat modificarea legii sanitare,
evitandu-se Tnsa acordarea acestei cerinte indispensabile. Tncercarile
au ramas Tnsa nesatisfacatoare, tocmai din cauza ca nu s’a gasit un
alt mod pentru a asigura independenta, organizatiunea forte si su-
prematia stiintei Tn administratiunea sanitara.

Fata cu aceasta necesitate vitala a natiunii, nu ma Tndoesc un
moment, ca parlamentele vor gasi modul de a scoate serviciul
sanitar din influentele politice, de a crea un minister nesupus in-
fluentelor politice, si de a gasi formula pentru a puted asigura sa-
natatii publice o administratiune independentd, dispunand de fon-
durile necesere, stabilindu-se bine si raportul care va trebui sa existe
intre administratiunea politica si cea sanitara.

Este Tnca o conditiune indispensabila pentru ca administratiunea
sanitara sa-si poata ajunge scopul, adica si aici, ca In toate mani-
festatiunile Statului, nu trebue neglijat ca conducatorii serviciului
sa aiba o experienta lunga Tn aplicarea masurilor si apoi trebue
garantate continuitatea si controlul n executarea masurilor.

Acestor din urma conditiuni trebue sa corespunza in administra-
tiunea sanitara, Consiliul sanitar superior. Consiliul trebue compus
din tot ce avem mai competent in stiintele sanitare, trebue sa re-
prezente deci, pe langa stiinta si experienta, continuitatea si controlul
n rasboiul sanitar.

Experienta anilor trecuti a aratat, unde ajungem daca despretuim
aceste conditiuni indispensabile, si ca nici stiinta, nici independenta,
nici fonduri bogate nu pot Tnlocui lipsa de experienta, de continui-
tate si de control.

Am aratat deci in nenumarate randuri, ca acest consiliu pana
acum n'a putut da rezultate satisfacatoare, din cauza ca nu era
bine compus, ca a fost In totdeauna anihilat din partea directiunii
sanitare si anume din cauza ca legea nu-i acordase dreptul de
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initiativa si de executiva. Astfel n'a fost pus in pozitiune sa com-
pleteze Tn mod eiicace conducerea serviciului sanitar.

Tnca in anul 1892, apoi in conferinta mea dela Roma, am aratat
ca primul pas pentru o administratiune sanitara eficace este inde-
pendenta sa financiarda, si am propus deci concentrarea fondurilor
sanitare la centru. Aceasta masura, mai cu seama gratie actualului
director sanitar, s'a si legiferat in timpul din urma, insa sumele
mari concentrate si mult augmentate Tnca prin bugete extraordinare,
s'au cheltuit, consiliul sanitar care Tn timpul din urma tot mereu
cerea controlul amanuntit al bugetului sanitar n'a fost ascultat, si
numai astazi se vede in ce mod s’'au administrat si s'au distribuit
aceste sume atat de pretioase pentru asanarea terii.

Reaua organizare a Consiliului sanitar din legea veche a trecut si
in legea noud, de o parte se declara ca Consiliul este cea mai Tnhalta
autoritate sanitara in Stat, si de alta parte nu i se da nici un drept
pentru a putea interveni Tn lupta sanitard, nici initiativa, nici exe-
cutiva, nici controlul.

Inconvenientul cel mai grav al legii era confuziunoa care s'a
facut intre un consiliu medical si un consiliu sanitar. Un consiliu
medical compus de medici practici, poate sa se ocupo cu medi-
cina practica, cu farmacopea, cu spitalele, cu medicina legala, nsa
nu cu stiintele sanitare.

Atari consilii au astazi mai putina importanta, caci Statul nu-si
poate Tntinde Tngrijirea asupra individului bolnav si nici spitalele de
astazi nu serva pentru asanarea terii, nici chestiunile farmaceutice,
veterinare sau de medicind legald Tn cea mai mare parte nu pri-
vesc sanatatea publica, intrand mai mult Tn cadrul institutiunilor eco-
nomice, juridice, private sau de binefacere.

Aceea ce este astazi de cea mai mare importantd, este Thsa un
Consiliu sanitar, nu cu scopul de a vindeca boalele banale, adeca
fara a aved trebuinta de membri medici practici do toate specia-
litatile, nici de farmacisti, de veterinari, de medici legisti, ci numai
de specialisti in stiintele sanitare. Numai un atare consiliu poate sa
se ocupe cu folos de prevenirea boalelor, de igiena, de starpirea
boalelor infectioase, de asanarea terii.

Dupa legea veche insa, membrii trebuiau sa reprezente toate spe-
cialitatile, adicda nu erau medici sanitari, ci medici de alte specia-
litati, cari nu aveau multa competinta in chestiunile sanitare. Ase-
menea in toate chestiunile sanitare se amestecau, sau hotarau per-
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soane necompetente, astfel Tncat de obiceiu opiniunea autorizata a
membrului de specialitate sanitara nu putea sa patrunza.

Dupa legea actuald avem un consiliu mixt si care nu va putea
lucra decat despartindu-se chestiunile medicale de cele sanitare,

Din aceasta cauza, am propus ca prima conditiune pentru ca Con-
siliul sanitar sa poata lucra cu folos, ca Consiliul sanitar sa lucreze
n sectiuni, si aceste sectiuni trebue sa fie'inainle de toate una sani-
tara si una medicald, caci Tntocmai precum sanatatea si boala nein-
fectioasa a individului nu intra Tn Tngrijirea Statului, asa si medicii
clinicieni si practici trebue sa aiba cercul lor de activitate a parte.

Nu pot sa accentuez Tndestul, ca Statul numai atunci poate sa
intervina pentru combaterea boalelor infectioase, daca lasa la o
parte grija pentru alte boale, cari nu privesc decat individul. Statul
nici nu dispune de destule mijloace pentru a se ocupa de vinde-
carea tuturor boalelor. Afara de aceasta exista de multe ori un ade-
varat antagonism intre vindecarea boalei individuale si Tntre Tngri-
jirea sanatatii publice.

Astfel tratamentul difteriei prin ser curativ vindeca pe bolnavul
atins de difterie, Tnsa Tn acelas timp bolnavul Tnsanatosit devine un
pericol pentru Tnprejurimea sa, caci serul antidifterio n'a distrus
bacilii din gatul bolnavului.

Mai favorabil ar fi pentru medicina preventiva, daca bolnavul de
difterie ar muri, caci atunci cadavrul Tmpreuna cu bacilii s'ar ingropa
si ar deveni inofensiv. Medicina preventiva trebuia deci sa caute
mijloace noua, ca bolnavul Tnsandtosit sd nu raspandeasca bacilii
virulenti din gatul si din gura sa si a si gasit acest mijloc prin in-
trebuintarea serului preventiv.

Un exemplu bun pentru a arata antagonismul Tntre oarecari ten-
dinte sentimentale exagerate, intre separatismul unor ramuri de me-
dicind si de administratie de o parte, si intre medicina preventiva
de alta, ne arata chestiunea turbarii.

Roménia si Bucurestii sunt partile cele mai bantuite de turbare
din toata Europa. In anii 1904— 1906 am reusit sa facem ca Pri-
maria sa punda mai mare zel pentru starpirea canilor vagabonzi.

Insa Tniiintdndu-se Societatea pentru protectiunea animalelor, Pri-
maria a predat acestei societati si serviciul prinderii cainilor vaga-
bonzi. Societatea Thsa nu numai ca a prins un numar prea mic de
caini, dar a vandut prin licitatie cainii prinsi, raspandind prin aceasta
turbarea n loc de a o combate. Chiar agentii societatii cari prindeau
cainii cu mare amenajare, pentru care au fost muscati de cainii turbati,
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au interzis agentilor politiei sa se atinga de cani turbati, chiar daca
acesti cani amenintau sa muste un mare numar de oameni. Socie-
tatea a cautat, in loc sa arate pericolul tinerii canilor, sa incurajeze
locuitorii ca sa tina cani. Primaria in acelas timp a prescris ca
singura masurd Tn contra epizootiei de turbare botnita. Insd numai
un numar mic de proprietari de cani sa conformat prescriptiunii,
n asd Tmprejurdri botnita ca singura masurd neavand nici un
efect, turbarea se Tntindea din ce Tn ce mai mult, astfel incat anul
trecut am tratat la institutul nostru 354 cazuri de muscaturi prin
cani turbati din Bucuresti, pe cand in anul 1905 numarul muscatilor
nu erd decat de 167 persoane. Dar multi din oamenii muscati nici
nu vin la Institutul nostru si din acei din urma in iiecaro an mai
multi mor de turbare. Nici tratamentul turbarii nu este cu totul
inofensif, este destul de neplacut si retine pe cei tratati dela ocu-
patiunile lor. In fine din cauza acestei grave epizootii de turbare
circulatiunea pe strazile Bucurestilor a devenit periculoasa. Daca
Primaria si autoritatile s'ar adresa persoanelor competente, daca dis-
pozitiunile legale ar constrange chiar autoritatile a se adresa spe-
cialistilor, pentru indicarea si executarea masurilor necesare Tmpo-
triva turbarii, Tn cativa ani turbarea ar dispared de pe teritorul
capitalei, precum a disparut la Paris, unde mai multi ani dea-
randul nu s'a mai ivit un singur caz de turbare la om si unde
numarul muscatilor si a cainilor turbati nu este decat a zecea parte
din ceeace se constatd la Bucuresti. Populatiunea Bucurestilor fiind
a zecea parte din locuitorii Parisului, rezulta ca la Bucuresti tur-
barea este de o suta de ori mai frecventa decat la Paris.

As puted cita Tnca numeroase exemple pentru a dovedi faptul
ca la noi combaterea boalelor infectioase si ridicarea sanatatii pu-
blice nu se poate efectua din cauza cd legea nu este executatd,
ca autoritatile nu sunt constranse prin lege a se adresa specialis-
tului sanitar si ca specialistul nu poseda dreptul de initiativa, de
executiune si de control.

Consiliul sanitar nu poate sa se ocupe in plen cu amanuntelechestiu-
nilor sanitare propriu zise, fiind acestea de competinta numai a unei
mici parti din membri, adica a oamenilor de stiinte sanitare, si de alta
parte, cei din urma si-ar pierde timpul asistdnd si votand n chestiuni
medicale pure, fiind de competinta medicilor practici. Chestiunile
sanitare si mai cu seama lupta in potriva infectiunilor dupa aceasta
despartire trebue judecate numai de specialisti, cari vor trebui deci
reprezentati pe o scara mai mare decat cum prevede spiritul legii
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vechi. Constituirea noului consiliu sanitar aratd ca Guvernul s’a
inspirat de acest deziderat, numind un numar mai mare de specia-
listi sanitari.

Dovadad cd un consiliu mixt, cu o majoritate putin orientata in
stiintele sanitare, nu poate da nici un folos, este ca péana acuma
consiliile sanitare aproape nu erau decat niste biurouri de inregis-
trare, Tn cari nu s’au discutat decat acte medico-legale, pedepsele
si cate o chestiune personald si unde nici nu s’'a admis discutiunea
chestiunilor mari si urgente sanitare. De vreo 20 ani de cand am
facut parte din acest Consiliu, mereu cautam sa aduc pe tapet aceste
chestiuni vitale ale natiunii, dar totdeauna directiunea si ceilalti
membri ai Consiliului au Tmpiedicat aceste discutiuni inoportune,
pierzandu-se prin aceasta timpul pretios al practicianilor. Mai cu
seama directorii sanitari, ori din un spirit autoritar, ori avand alte
interese, mai cu seama politice, legate de chestiunile sanitare, au
stiut in totdeauna sa suprime aceste tendinte. Astfel Tn totdeauna,
chiar drepturile garantate de legea Consiliului sanitar au ramas
litera moarta.

Conditiunile pentru a asigura ca chestiunile mari vitale sanitare ale
populatiunii sa fie discutate si deliberate de Consiliu, sunt: 1) Crearea
unei sectiuni sanitare, care sa nu aiba altd menire decat aplicarea
stiintelor sanitare la asanarea terii si lupta in potriva infectiunilor
si boalelor populare.

2) O alta necesitate este ca sa fie asigurata participarea la aceasta
sectiune a tuturor autoritatilor, a tuturor specialistilor, de cari dis-
pune tara in stiintele sanitare.

Tara noastra mica si tdnara nu poseda prea multi adevarati spe-
cialisti Tn aceste stiinte, astfel Tncat pentru a avea specialisti seriosi
in acest Consiliu, trebue sa facem abstractie de orice altd consi-
deratiune.

3) Consiliul trebue sa aiba stabilitate, independenta sa si dreptul
de supraveghere si de control asupra tuturor ramurilor sanitare si
medicale.

Aceste conditiuni fundamentale trebue garantate anume prin lege,
caci Tn totdeauna conducatorii serviciului sanitar au cautat sa evite
de a consulta si de a asculta Consiliul.

4) Stabilitatea Consiliului sanitar este necesara pentru continuarea
luptei sanitare. Neaparat daca intr'un rasboiu consiliile si condu-
catorii s’ar schimbé neincetat, n'ar fi posibila reorganizarea armatei,
nici executarea unui plan de rasboiu. Delimitarea activitatii membrilor
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Consiliului la 3 ani este o gresealda fundamentala a legii noastre
sanitare, caci nu posedam un numar suficient de autoritati in stiin-
tele sanitare pentru a putea schimba in totdeauna oamenii de va-
loare cu alti oameni de valoare. Aceste schimbari nu servesc decéat
sa intimideze pe membrii Consiliului, cari devin instrumente docile
ale adniinistratiunii, de teama ca nu vor mai fi realesi dupa ce vor
iesi la sorti dupa 3 ani de functionare; aceste schimbari nu sunt
utile decat sa destepte tot mereu gusturile nemarginite ale unor me-
dici politici ambitiosi, cari aspira la toate pozitiunile.

5) Independenta Consiliului este deci In legatura stransa cu sta-
bilitatea sa. Tntelegem 7insa prin independenta Consiliului dreptul de
a se intruni la trebuinta, dreptul de a se organiza in sectiuni, dreptul
de a pune chestiuni la ordinea zilei, dreptul de a cere sa fie con-
sultat.

6) Dreptul de supraveghere al Consiliului cuprinde dreptul mem-
brilor de a face inspectiuni si de a raporta Consiliului, precum si
dreptul Consiliului sa delege membri pentru a se convinge de exe-
cutarea masurilor sanitare, mai cu seama Tn combaterea epidemiilor
si In executarea lucrarilor sanitare.

7) Dreptul de control trebue dat Consiliului pe scara cea mai
larga. Consiliul trebue sa fie consultat la alcatuirea bugetului sa-
nitar si anume acest Consiliu trebue sa studieze in amanuntime daca
sumele destinate pentru anume lucrari sanitare, sunt in raport cu
foloasele si daca corespund cu cerintele stiintelor sanitare.

In adevar, ceeace lipseste mai mult in administratiunilo noastre,
este controlul. Controlul serviciului sanitar este insd cu atat mai
greu de efectuat, cu cat judecarea trebuintelor sanitare cere o
specializare particulara a celor cari controleaza. Nicairi mai usor
decat in administrarea sanitard sa pot cheltui milioane Tn mod inutil.
Numai un consiliu compus de specialisti va puted sa exercite un
control competent, prin care va Tmpiedicd de multe ori risipa mili-
oanelor din fondurile sanitare.

8) O alta necesitate absoluta s'a dovedit dupa o experienta in-
delungata, adica numirea si judecarea ntregului corp sanitar de
catre Consiliu, fiind déansul forul cel mai Tnalt stiintific din tara.

Numirile facute in posturile cele mai importante de o singura
persoana, cum ar fi Directorul general sau Ministrul, nu dau garantiile
necesare si trebue stiut cd administratiunea sanitard moderna cere
n prima linie, ca nu numai conducatorul, dar si inspectorii si exe-
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cutorii masurilor sanitare, mai cu seama cei din urma, sa fie medici
sanitari Tn sensul modern al cuvantului.

9) Consiliul sanitar trebue sa fie puternic si independent de Director
si de Ministru si directiunea trebue obligatda a consulta Consiliul.

Din aceasta cauza nu era bine ca s'au intocmit prin lege atatea
comisiuni independente de Consiliu. Dupa planul nostru tbate comi-
siunile trebuiau sa emane din Consiliul sanitar. Guvernul actual in
adevar a priceput aceasta necesitate si a modificat legea In acest sens.

Proiectul legii sanitare celei noud la inceput eré vicios din toate
punctele de vedere, Thsa in cele din urma s'au admis aproape toate
objectiunile si propunerile noastre si ale vechiului Consiliu sanitar,
(care din cauza desconsiderarii din partea Guvernului si in semn de
protestare Tn contra risipei fondurilor sanitare a fost nevoit a-si
da demisia). Astfel astazi legea se prezenta in conditiuni bune, fiind
fara indoeala una din legile sanitare cele mai Tngrijite.

Afara de insuficientele semnalate In ce priveste conducerea luptei
sanitare, ea contine inca mai multe parti slabe in ceeace priveste
combaterea boalelor infectioase.

Cu toate acestea se tine socoteala Tn aceasta lege de cele mai
importante boale populare si se legifereaza mijloacele cele mai ra-
tionale pentru a le combate.

Daca in ce priveste organizarea si conducerea rasboiului sanitar
trebue reforme radicale, o mare abnegatiune si sacrificii considera-
bile din partea guvernatorilor terii, in ce priveste amanuntele luptei,
posedam o lege sanitara ingrijita, a carei modificare nu trebue facuta
decat cu cea mai mar.e bagare de seama, pentru a nu daréma o
cladire utila in loc de a o repara.

Astfel modificarea recenta a legii, desi a dat o legatura mai
stransa 1intre diferitele comisiuni, insa prin suprimarea unor con-
ditiuni indispensabile pentru a garanta independenta si competenta
autoritatilor sanitare, aceasta modificare ameninta menirea legii Tntregi.

Pana cand nu se vor puted numi membri de drept Tn Consiliu,
membrii nu vor fi stabili, nu va fi garantata competenta lor si deci
pana atunci Consiliul nu va puted fi privit ca expresiunea celei
mai mari competente in stiintele sanitare.

Asemenea pana cand numirea personalului sanitar nu va fi facuta
ci nu numai recomandata de acest Consiliu sau de o comisiune emanéand
dintr'un consiliu competent si independent, politica sau interese per-
sonale si nu stiinta vor decide in administratiunea sanitara in de-
trimentul sanatatii si vitalitatii populati unii.
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Semnalez aici, afara din cele expuse, numai Tn scurt punctele slabe,
respectiv schimbarile necesare ale legii de fata, pe cari in parte
le-am discutat si in prima mea comunicare asupra organizatiunii
sanitare facuta Academiei, necesitatea crearii unui institut sanitar
si desfiintarea laboratoarelor mici de provincie, cele din urma nea-
vand destula competentd; restabilirea medicilor de judete, Tnzestarea
urgentd a comunelor cu moase rurale, organizarea legala a comba-
terii sifilisului si pelagrei, crearea unui corp de ingineri sanitari,
potrivirea trebuintelor bugetare cu mijloacele de cari dispune Statul
roman, etc.

Ma resumez deci, cat timp nu se va da organizatiunii sanitare
toata independenta si toate garantiile pentru a avea o conducere si
0 executiva puternica si competenta, cat timp acest serviciu nu va
poseda un consilia superior stabil si puternic, Tnzestrat cu initiativa
si*control, bazat pe o experienta lunga si pe o cunostinta profunda a
stiintelor sanitare, nu se poate astepta Tndreptarea starii triste sani-
tare a populatiunii si nu se va putea astepta nici ridicarea culturala
si economica a populatiunii indigene. Numai dupa ce se va garanta
in modul aratat o Tntrebuintare rationala si luminata a mijloacelor
Statului, vom putea sperd ca si celelalte dispozitiuni ale legii de fata
vor fi executatef Numai atunci populatiunea se va putea ridica din
starea sa de astazi, care ameninta vitalitatea neamului romanesc.






