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Lecznictwo i opieka spoteczna

Lecznica $w. Juliusza w Rybniku

Ochrona zdrowia i opieka
spoteczna w wojewodztwie $la-
skim opieraty sie na szeroko
rozbudowanym systemie ubez-
pieczen, ktére dawaty — szcze-
golnie niezamoznym, utrzymu-
jacym sie z pracy najemnej ro-
botnikom i urzednikom - po-
czucie wzglednej pewnosci ju-
tra i w jakims stopniu tagodzity
rozpietosci w podziale dochodu
spotecznego. Podstawe prawng
organizacji i funkcjonowania
ubezpieczen na omawianym te-
renie Polski stanowity z jednej
strony przepisy polsko-niemiec-

kiej konwencji gérnoslaskiej z 15 V 1922 roku, zwanej powszechnie konwencja ge-
newska, przenoszacej na polska cze$¢ Gérnego Slaska system ubezpieczeri obowia-
zujacy przed wojng w Rzeszy, a z drugiej strony - ustawodawstwo ubezpieczeniowe
Sejmu Rzeczypospolitej Polski i ustawodawstwo - na mocy art. 7 statutu organicz-
nego wojewodztwa $laskiego z 15 VII 1920 roku - Sejmu Slaskiego. W zwigzku
z tym na gornoslaska czes¢ wojewddztwa rozciggnieto w 1922 roku przepisy Ordy-
nacji Ubezpieczeniowej Rzeszy z 19 VII 1911 roku (ubezpieczenia na wypadek
choroby, inwalidztwa, starosci i $mierci robotnikow oraz od wypadkow); ustawy



z 20 XII 1911 roku (ubezpieczenia emerytalne pracownikéw umystowych) i ustawy
z 17 VI 1912 roku o bractwach gorniczych, bedacych forma branzowego ubezpie-
czenia gornikéw - jedna z najstarszych form zapewnienia minimum bezpieczenstwa
socjalnego i zdrowotnego pracownikow najemnych. Konwencja gornoslaska okre-
Slata wzajemne polsko-niemieckie zobowigzania w zakresie Swiadczen oraz zasady
podziatu ubezpieczonych, rencistow (wedlug miejsca zamieszkania lub pracy)
i majatku instytucji ubezpieczeniowych. W mysl art. 214 tej konwencji zostata tez
zawarta 26 sierpnia 1922 roku odrebna umowa polsko-niemiecka, dotyczaca podziatu
instytucji ubezpieczenia gérniczego na Gornym Slasku.

Mimo pigtnastoletniego okresu obowigzywania konwencji goérnoslaskiej, prze-
trwaty na polskiej czesci Gérnego Slaska do 1939 roku niemieckie przepisy ubez-
pieczeniowe tylko w zakresie ubezpieczenia na wypadek choroby, inwalidztwa,
starosci i Smierci robotnikdéw (poza ubezpieczeniem na wypadek inwalidztwa
I Smierci w kasach brackich, hutniczych i fabrycznych), cho¢ i tu, z chwilg wpro-
wadzenia przez Sejm Slaski — gtownie w 1923 roku - wielu innowacji w prze-
pisach Ordynacji Ubezpieczeniowej na korzys¢ ubezpieczonych (np. obnizenie
\vieku emerytalnego do 60 lat, zniesienie dolnej granicy wieku, od ktérej rozpo-
czynat sie obowigzek ubezpieczenia, przedtuzenie sierotom okresu pobierania rent
do 18 roku zycia), facznos¢ miedzy ubezpieczeniem niemieckim i polskim zostata
przerwana. Zmiany w ustawodawstwie ubezpieczeniowym nastepowaty w wyniku
przejmowania przez Sejm Rzeczypospolitej wiadzy w przedmiocie ubezpieczen
j wprowadzanie w zycie ustaw korzystniejszych dla ubezpieczonych od dotychczas
obowigzujacych na Gérnym Slasku. Od 1 stycznia 1928 roku objeto takze woje-
wadztwo $laskie jednolite ogbélnopolskie ubezpieczenie pracownikéw umystowych,
g od 1 stycznia 1934 roku ubezpieczenie od wypadkéw (cze$¢ tzw. ustawy sca-
leniowej - ustawy o ubezpieczeniu spotecznym z 28 111 1933 roku). Na podstawie
pstawy Sejmu RP z 18 VII 1924 roku wprowadzono tez na Gorny Slask ubezpie-
ezenie na wypadek bezrobocia - stosunkowo mitodg forme ubezpieczenia, wyro-
stego na gruncie pierwotnej opieki spotecznej nad bezrobotnymil

W skiad wojewddztwa $laskiego weszta cze$é Slaska Cieszynskiego, ktorego,
jak wiadomo, nie dotyczyly przepisy konwencji gérnoslaskiej. Do czasu wprowa-
dzenia w zycie wspomnianej ,,ustawy scaleniowej” z 1933 roku obowiazywaly na
tym terenie przepisy ustawy Sejmu Rzeczypospolitej z 19 V 1920 roku o obowiazku
ubezpieczenia na wypadek choroby oraz przejete przez wiadze polskie ustawy
austriackie, a mianowicie ustawa z 28 XII 1887 roku o ubezpieczeniu od nieszcze-
Sliwych wypadkow, ustawa z 16 XII 1906 roku o ubezpieczeniu na wypadek
inwalidztwa, starosci i $mierci pracownikow umystowych oraz tzw. ustawy pro-
wizyjne z lat 1889-1891 o ubezpieczeniu emerytalnym gornikéw. Nie byto w tym
czasie w cieszynskiej czesci wojewddztwa ubezpieczen dla pracownikéw fizycz-
nych na wypadek niezdolnosci do pracy oraz starosci.

| Szerzej na temat ustawodawstwa ubezpieczeniowego na Gornym Slasku po 1922 r. zob.:
7. Wyznikiewicz Ustawodawstwo $lgskie o ubezpieczeniu spotecznym. Katowice 1938,
s. 18-81.
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Jesli chodzi o organizacje instytucji i urzedéw ubezpieczeniowych, to realiza-
cja ubezpieczen na wypadek choroby zajmowaty sie kasy chorych, bedace pod-
stawowg formg lecznictwa otwartego. Umiejscowienie kas chorych pozostawiono
takie, jakie byto przed zmiang przynaleznosci Slaska. Zorganizowano tylko nowg
kase chorych na 6wczesny powiat rudzki. Istniaty kasy chorych tzw. og6lnomiej-
scowe i przemystowe. Te ostatnie funkcjonowaty przy wiekszych przedsiebior-
stwach i byty potgczone w Zwigzek Przemystowych Kas Chorych przy Spéice
Brackiej w Tarnowskich Gorach. Do | stycznia 1936 roku istniata jeszcze Wiej-
ska Kasa Chorych w Lublincu, potgczona pézniej z Ogélnomiejscowg Kasg Cho-
rych w tej miejscowosci, natomiast z dniem | stycznia 1938 roku przytaczono do
Ogdlnomiejscowej Kasy Chorych powiatu rybnickiego ostatnig istniejaca jeszcze
Wiejskag Kase Chorych w Rybniku. Kasy chorych w wojewddztwie $laskim sta-
nowity okoto jednej pigtej wszystkich kas chorych w Polsce, co byto konsekwen-
cja m.in. tego, ze na Slasku ponad 90% ludnosci czynnej zawodowo poza rolnic-
twem utrzymywato sie z pracy najemnej, z czego ponad 75% byto robotnikami,
a okoto 12,5% - pracownikami umystowymi. Liczba ubezpieczonych w kasach
chorych byta zmienna, podobnie jak zmieniata sie — gtownie w wyniku scalenia
- liczba samych kas. W gdrnoslaskiej czesci wojewddztwa w 1922 roku byty 42
kasy chorych, w 1926 - 49 kas; w 1931 - 41, w 1934 - 39, a w 1938 - 38. Do
tego dochodzity jeszcze 2 powiatowe kasy chorych (w 1933 roku - 1) w cieszyn-
skiej czesci wojewodztwa2, We wszystkich kasach wojewodztwa w 1925 roku byto
ubezpieczonych blisko 247 tys. oséb, w 1926 - ponad 239 tys., w 1929 - blisko
285 tys., w 1934 (na dzien ! stycznia) - blisko 202 tys., w 1935 (na dzien
1 stycznia) - blisko 213 tys., w 1938 (na dzien | stycznia) — ponad 257 tys.,
a w pierwszych miesigcach 1939 - ponad 267 tys. os6b. Liczba ubezpieczonych,
a co za tym idzie, liczba kas chorych zmniejszaty sie w okresach kryzysowych
w gospodarce i nasilania sie bezrobocia. Tylko na Gérnym Slasku w okresie naj-
gtebszego kryzysu w latach 1929-1933 liczba ubezpieczonych w przemystowych
kasach chorych spadta o blisko 46%, a w ogolnomiejscowych - o ponad 32%.
Przecietnie w wojewddztwie liczba ubezpieczonych wynosita od 1/6 do 1/8 ogétu
ubezpieczonych w Polsce3 Warto tez doda¢, ze po przytgczeniu do Polski w 1938
roku Zaolzia w dwoch przemystowych kasach chorych w Boguminie, w gorni-
czo-hutniczej ubezpieczalni w Ortowej i w dwdch ubezpieczalniach spotecznych
w Cieszynie Zachodnim i Frysztacie w 1939 roku byto ubezpieczonych blisko
43 tys. osob.

W ubezpieczeniach chorobowych pomoc lecznicza byta w zasadzie zastrzezona
dla samych ubezpieczonych, natomiast ewentualne $wiadczenia dla cztonkéw ich
rodzin mogty mie¢ miejsce wylacznie w wyniku dobrowolnych uregulowan w sta-

2 Wszystkie dane liczbowe dotyczace funkcjonowania kas chorych podajg za: Sprawozdanie
Zwiazku Gospodarczego Lekarzy Polakéw Wojewddztwa Slaskiego [od 1929 r.: Sprawozdanie Zwigz-
ku Gospodarczego Lekarzy Polakéw na Slasku] 1926-1934. [b.m.w.] [dalej: SZGLPJ; ,,Slaskie Wia-
domosci Statystyczne” (Katowice) 1934-1939; S. Janicki: Dziesigé lat przynaleznosci Slaska do
Rzeczypospolitej. Katowice 1932, s. 283 i nast.

3 Por. ,,Maty Rocznik Statystyczny” GUS 1938. Warszawa 1938, s. 296.



tutach poszczegoélnych kas chorych. Generalnie ubezpieczenie na wypadek choroby
przewidywato jako obowigzkowe §Wiadczenie w okresie choroby, z tytutu urodze-
nia dziecka i na wypadek $mierci. Swiadczenia miaty forme zasitku pienieznego oraz
pomocy lekarsko-pielegniarskiej i srodkéw leczniczych. Wymiar Swiadczen pieniez-
nych i wysokos¢ skladki ubezpieczeniowej pozostawiono do uregulowania instytu-
cjom ubezpieczeniowym. Warto$¢ swiadczen i wspar¢ dla chorych cztonkéw insty-
tucji ubezpieczeniowych byta na Slasku stosunkowo duza i wynosita okoto 6-7%
ogolnej sumy wszystkich wyptacanych zarobkdw robotniczych. Przecietnie prawie
co dziesigty ubezpieczony chorowat stale i otrzymywat $wiadczenia z tego tytutu.

WSrdd instytucji ubezpieczeniowych najwiekszg - obok Zaktadu Ubezpieczen
w Chorzowie - byla Spotka Bracka w Tarnowskich Gérach. W mysl art. 214 kon-
wencji gornoslaskiej i umowy polsko-niemieckiej z 26 VIII 1922 roku przepro-
wadzono podziat dotychczasowej niemieckiej instytucji ubezpieczenia brackiego
w Tarnowskich Gérach na niemieckg Oberschlesische Knappschaft w Gliwicach
i polska Spétke Brackg w Tarnowskich Gérach. Spétka polska przejeta od przedwo-
jennego bractwa okoto 75% cztonkow, jednak Niemcy zdotali zatrzymac u siebie
praktycznie wszystkie Srodki pieniezne i majatek ruchomy w postaci papierow
wartosciowych przedwojennej Oberschlesischer Knappschaftsverein. Zresztg war-
to w tym miejscu dodaé, ze dotyczyto to takze m.in. srodkéw gromadzonych
w Slaskiej Ubezpieczalni Prowincjonalej we Wroctawiu, z ktérych Niemcy nie prze-
kazali stronie polskiej zadnych kwot. Slaskie instytucje ubezpieczeniowe otrzymaty
nalezne srodki (cho¢ nie w takiej wysokosci, jak zadano), dopiero po wejsciu
w zycie | wrze$nia 1933 roku nowej umowy polsko-niemieckiej o ubezpieczeniu
spotecznym z 11 VI 1931 roku. Niewatpliwie wiec ogromnym obcigzeniem dla
Skarbu Slaskiego byto natychmiastowe wyposazenie nowych instytucji ubezpiecze-
niowych w takie érodki pieniezne, ktore pozwolityby na wyptaty tych wszystkich
rent socjalnych (inwalidzkich, wdowich, sierocych itp.), ktére do podziatu Slaska
placity ubezpieczalnie niemieckie, a ktérych byto ponad 100 tys.

Spotka Bracka w Tarnowskich Gorach obejmowata opieka zdrowotng 30-40%
ludnoéci Gérnego Slaska. Liczba ubezpieczonych w oddziale kasy chorych Spétki
zmieniata sie w zaleznosci od poziomu zatrudnienia w przemys$le weglowym
i przyktadowo w 1922 roku wynosita ponad 167 tys. pracownikow umystowych
i fizycznych, w 1924 roku — ponad 113 tys., w 1925 — ponad 88 tys., w 1928
- ponad 97 tys., w 1934 - blisko 60 tys., a w 1938 — ponad 67 tys. pracownikowa
Wiekszo$¢ ubezpieczonych (80-90%) stanowili obowigzkowo ubezpieczeni pra-
cownicy fizyczni kopalh. W oddziale drugim Spétki, w tzw. kasie pensyjnej, byli
ubezpieczeni wszyscy pracownicy fizyczni. Byto to specjalne ubezpieczenie eme-
rytalne gérnikdw z nastepujacymi $wiadczeniami: pensja inwalidzka, pensja wdo-
wia, zasitek sierocy, zasitek pogrzebowy i Swiadczenia lecznicze. Wysokos$¢
Swiadczen i sktadek (pracownikow i pracodawcéw) w Spotce, zakres Swiadczen

4Por. S. Janicki: DziesigC lat przynaleznosci..., s. 277-279.
5M. Wanatowicz: Ubezpieczenia brackie na Gérnym Slasku w latach 1922-1939. Warsza-

wa-Krakéw 1973, s. 105.
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i pomocy leczniczej okreslano postanowieniami Walnego Zebrania i Statutem
Spotki, zatwierdzanymi przez Wyzszy Urzad Gérniczy, ktory byt wiadzg nadzor-
cza Spotki. Od 1934 roku nadzér nad Spotka przejat Minister Opieki Spotecznej.
Wiadza sgdowa nalezata do odrebnych brackich sgdéw rozjemczych. Podobne do
Spotki Brackiej w Tarnowskich Gdérach strukture organizacyjna, formy dziatania
i zakres Swiadczen miato catkowicie samodzielne Pszczynskie Bractwo Gdérnicze
w Katowicach,w ktérym byli ubezpieczeni pracownicy kopaln ksiecia pszczynskiego
(Srednio okoto 5 tys. osdb).

Roéwnie wazna jak kasy chorych instytucjg ubezpieczeniowsg byt Zaktad Ubez-
pieczen Spotecznych Wojewddztwa Slaskiego (dalej - ZUS) w Chorzowie (Krélew-
skiej Hucie), ktéry w zakresie ubezpieczenia od wypadkdéw, na wypadek inwalidz-
twa i ubezpieczenia emerytalnego pracownikdw umystowych przejat funkcje daw-
nych niemieckich Spotek Zawodowych, Slaskiej Ubezpieczalni Krajowej we Wro-
ctawiu i Panstwowej Ubezpieczalni dla Funkcjonariuszy Prywatnych w Berlinie.
Odnosnie ubezpieczen pracownikéw umystowych, obowiazywat przymus ubezpie-
czenia ponizej pewnej granicy dochoddw. Sktadki ptacili pracodawcy i pracobior-
cy. Obowigzujace sktadki byty dos¢ wysokie w tym dziale ubezpieczen i wynosity
okoto 6% zarobkéw. W 1924 roku pracownikéw umystowych ubezpieczonych
w ZUS w Chorzowie bylo okoto 25 tys., a pobierajgcych renty — ponad 700.
W 1927 roku liczba ubezpieczonych wzrosta do 30 tys., a pobierajgcych renty -
do blisko 14006. Od ! stycznia 1928 roku ubezpieczenie pracownikdw umystowych
zostato wytaczone spod kompetencji Sejmu Slaskiego i z dotychczasowych struk-
tur ZUS w Chorzowie, a w zamian wprowadzono jednolite ustawodawstwo obo-
wigzujace na terenie catego kraju. W dziale ubezpieczen od wypadkow ubezpie-
czali pracownikéw zatrudnionych w zawodach o duzym stopniu ryzyka ich pra-
codawcy. Swiadczenia w tym ubezpieczeniu (dotyczyly wytacznie wypadkow przy
pracy w Scistym znaczeniu tego stowa) to: renta dla ubezpieczonego w wysokosci
zaleznej od stopnia utraty zdolnosci zarobkowania w wyniku wypadku, renta
wdowia, renta sieroca, zasitek posmiertny, odprawy dla wdow w wypadku powtér-
nego zamazpojscia, Swiadczenia lecznicze oraz zasitki chorobowe. W 1923 roku
wyptacono blisko 21 tys. rent z nieszczesliwych wypadkow, a w 1924 roku liczba
rent zwiekszyia sie do ponad 23 tys. (wypadki nowoodszkodowane, ale tez wzrost
rent powodujacych przemijajgca zdolnos¢ zarobkowania, do ktérych poprzednio,
w latach 1922-1923, z powodu ich matej wartosci i inflacji osoby poszkodowane
nie przywigzywaty wagi) i na ! tys. ubezpieczonych przypadato 91 odszkodowa-
nych wypadkow. W 1929 roku ubezpieczonych byto 268 tys. osob, a wyptacanych
rent — blisko 26 tys., natomiast w 1933 roku liczba uprawnionych do pobierania
rent wynosita ponad 28 tys. os6b. Od ! stycznia 1934 roku wprowadzono na Gorny
Slask obowigzujace w pozostatej czesci kraju przepisy o ubezpieczeniu od wypad-

6 Dane liczbowe dotyczace ZUS w Chorzowie na podstawie: Sprawozdanie Zaktadu Ubezpie-
czefi Spotecznych Wojewddztwa Slaskiego (w Krélewskiej Hucie). Krélewska Huta 1922-1933;
Sprawozdanie Zaktadu Ubezpieczen na Wypadek Inwalidztwa w Chorzowie. Chorzéw 1934-1937
[dalej: Sprawozdanie ZUS],



kéw ustawy o ubezpieczeniach spotecznych z 28 marca 1933 roku. Dotychczaso-
wy Zaktad Ubezpieczen od Wypadkéw w Chorzowie stat sie oddziatem ogélno-
krajowego Zaktadu Ubezpieczen od Wypadkoéw. W kompetencjach ZUS w Cho-
rzowie, ktory zmienit nazwe na Zaktad Ubezpieczen na Wypadek Inwalidztwa, po-
zostaly tylko ubezpieczenia emerytalne. W ubezpieczeniu tym Swiadczenia rento-
we byty przyznawane z chwilg ukonczenia przez uprawnionego 60 lat zycia i spet-
nienia innych, okreslonych statutowo warunkéw (okres wyczekiwania, efektywnosé
skiadek itp.), czyli kiedy ubezpieczony stawat sie inwalidg w rozumieniu ustawy,
tzw. osobg niezdolng do efektywnego zarobkowania. Poza tym placono renty
wdowie (gdy wdowa tez byta inwalidkg) oraz renty sieroce. Skiadki emerytalne
ptacili po potowie pracodawcy i pracobiorcy. Do kazdej renty doptacano specjal-
ny dodatek paristwowy. Uciazliwo$¢ warunkéw zycia i pracy na Slasku, pogorsze-
nie sie stanu zdrowia ludnosci w wyniku kryzysu i ogromnego bezrobocia powo-
dowaly szybki przyrost przyznawanych rent, szczeg6lnie w wyniku utraty zdolno-
$ci zarobkowania przed ukoriczeniem 60 roku zycia. Generalnie od 1922 do 1939
roku ilos¢ wyptacanych rent (inwalidzkich, wdowich i sierocych) wzrosta trzykrot-
nie. W 1922 roku wyptacano ponad 24 tys. rent (blisko 12 tys. inwalidzkich, 2
tys. wdowich i ponad 10,5 tys. sierocych), w 1937 - ponad 78 tys. (ponad 43,5
tys. inwalidzkich, ponad 15 tys. wdowich i ponad 19 tys. sierocych), a w maju 1939
roku wyptacano blisko 74 tys. rent. Szczegdlnie szybko wzrastata ilo$¢ rent przy-
znawanych z powodu utraty zdolnosci zarobkowania przed ukonczeniem 60 lat.
Na przyktad w 1924 roku przyrost tych swiadczen w stosunku do ogdlnego przy-
rostu rent wynosit 43 % i przez nastepne lata — za wyjatkiem okresu od 1928 do
1930 roku - utrzymywat sie praktycznie na nie zmienionym poziomie, obnizajgc
sie o kilka procent po 1937 roku7. Warto tez doda¢, iz ZUS w Chorzowie, w celu
zapobiegania wczesnemu inwalidztwu prowadzit w szerokim zakresie profilakty-
ke leczniczg i leczenie ubezpieczonych, cho¢ nie cigzyt na nim ustawowo ten
obowigzek. W zwigzku z tym juz w 1922 roku Zaktad zakupit na cele uzdrowi-
skowe od parafii ewangelickiej w Rybniku posiadtos¢ w Jastrzebiu Zdroju,
w ktérej mogto juz od 1923 roku leczy¢ sie jednorazozo okoto 180 pacjentow.

Nadzor nad wszystkimi instytucjami ubezpieczeniowymi sprawowaty urzedy
ubezpieczeniowe. W pierwszej instancji byty nimi urzedy przy starostwach, roz-
patrujgce wszystkie wnioski o0 przyznanie rent socjalnych. Wyzszg instancjg odwo-
tawczg i orzekajgcg byt Wyzszy Urzad Ubezpieczenn w Mystowicach, natomiast
trzecig instancjq apelacyjng byt Wojewodzki Urzad Ubezpieczenh w Katowicach.
Kontrola wprowadzania w zycie ustawodawstwa i przepiséw ubezpieczeniowych
oraz nadzor nad Wyzszym oraz Wojewoddzkim Urzedem Ubezpieczen nalezaty do
Oddziatu Ubezpieczen Spotecznych Wydziatu Pracy i Opieki Spotecznej Urzedu
Wojewddzkiego Slaskiegos.

7 Sprawozdanie ZUS za 1937, s. 8, 22; ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1939, R. VI, s. 364, 366.

§ Szerzej na temat urzedéw ubezpieczeniowych: Wojewoddzkie Archiwum Panstwowe w Kato-

wicach [dalej: AP-Kat.], Urzad Wojewddzki Slaski [dalej: UWS1.], Wydziat Prezydialny [dalej:
WPrez], t. 111, k. 8-10, 34-36, 79-82.
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Nad wykonywaniem obowigzujacych ustaw i przepiséw w zakresie higieny
publicznej i stanu sanitarnego wojewoddztwa czuwat natomiast Wydziat Zdrowia
Publicznego Urzedu Wojewddzkiego, w ktdrego gestii lezato zapobieganie i zwal-
czanie choréb zakaznych, nadzorowanie szpitali, sanatoriéw, zdrojowisk, uzdro-
wisk, zaktadéw specjalnych, personelu lekarsko-pomocniczego, aptek (facznie
z wydawaniem koncesji na ich prowadzenie), rejestrowanie lekarzy, potoznych, pie-
legniarek itp. Jesli chodzi o lecznictwo zamknigte (szpitale, kliniki), to w 1922 roku
byto w wojewddztwie $lagskim 66 (wedtug innych danych - 63) tego rodzaju za-
ktadow, w tym - 17 szpitali pafnstwowych, 22 zaktady brackie, 8 hutniczych i 19
zakonnych. Do tego dochodzity jeszcze zaktady dla umystowo chorych, opéznio-
nych w rozwoju i kalek w Lublifncu i Rybnikud. W 1927 roku zaktad6w lecznictwa
zamknietego byto 61 (wedtug innych danych - 67), natomiast w 1938 - 55 z blisko
10 tys. tozek, co dawato bardzo wysoka przecietng - 77,1 t6zka na 10 tys. mie-
szkancow. W tym czasie np. w Warszawie przypadato na te samg liczbe mieszkan-
cow 59,4 tozka, w wojewddztwie warszawskim - 20,6; poznanskim - 39,4, po-
morskim - 44,7, krakowskim - 31,4, wolynskim - 4,9. W catym kraju w 1938 roku
byto 669 osrodkéw lecznictwa zamknietegoll. Trzeba jednak powiedzieé, ze
w wyniku wysokich kosztéw leczenia, braku ustawowych podstaw dla bezptatne-
go lecznictwa nie wszystkie miejsca w szpitalach i klinikach byly wykorzystane.
Najwiekszg liczbg zaktadow lecznictwa zamknietego dysponowata Spotka Bracka
w Tarnowskich Gérach, co wynikato ze specyfiki zawodu gdrniczego (niebezpie-
czenstwo wypadkoéw, choroby zawodowe, np. pylica, reumatyzm). Przyktadowo w
1927 roku Spotka dysponowata na terenie wojewddztwa 16 wiasnymi, nowocze-
$nie wyposazonymi lecznicami, 7 klinikami dentystycznymi i 2 domami uzdrowi-
skowymi, zatrudniajac w nich 86 lekarzy. Najwiekszym zaktadem, dysponujacym
okoto 600 t6zkami, byta lecznica Spotki Brackiej w Nowych Hajdukach. Wiekszg
liczbg t6zek - po okoto 900 - dysponowaty tylko finansowane z funduszy Skarbu
Slaskiego wojewddzkie szpitale psychiatryczne w Lublificu i Rybniku.

Jak juz wspomniano, Wydziat Zdrowia Publicznego wydawat tez koncesje na
prowadzenie aptek, ktorych zdecydowana wiekszos¢ nalezata do prywatnych wia-
Scicieli. W 1935 roku w wojewodztwie dziataty 84 apteki, a w 1939 bylo ich juz
135, z czego 117 aptek prywatnych, 7 - szpitalnych, 3 nalezaty do kas chorych,
a 7 nalezato do lekarzy domowychll

Jesli pod wzgledem liczby jednostek lecznictwa zamknietego wojewddztwo $la-
skie - obok wojewoOdztwa poznanskiego i miasta Warszawy - przodowato w Polsce,
to pod wzgledem liczby lekarzy przypadajacych na 10 tys. mieszkarncow nie odbie-
gato zbytnio od sredniej krajowej. W 1923 roku w wojewodztwie praktykowato
282 lekarzy, w 1929 - 359, w 1935 - 474, aw 1936 - 478. W roku 1929 w wo-

9 Dane liczbowe dotyczace lecznictwa zamknietego za: AP-Kat., UWS1., WPrez., t. 111, k. 28;
AP-Kat., UWSL., Wydziat Zdrowia Publicznego [dalej: WZP], t. 17, k. 1-3; SZGLP 1926-1934.

10 ,,Maty Rocznik Statystyczny GUS” 1938..., s. 286.

I S. Janicki: Dziesie¢ lat przynaleznosci..., s. 306; F. Nowak: Gornoslgskie apteki. W:
Archiwum Historii Medycyny”. Zeszyt Slaski. Warszawa 1974, s. 458-459.



jewodztwie pracowato 43 lekarzy dentystdw, w 1936 - 86. Liczba potoznych
w zasadzie nie ulegata zmianie i byto ich Srednio okoto 52012 Na 10 tys. mieszkan-
cow przypadato w 1935 roku 3,6 lekarza (Srednia krajowa - 3,7) i liczby te nie
podlegaty zbyt wielkim wahaniom w okresie miedzywojennym. Specyfikg woje-
wodztwa Slgskiego byt dos¢ duzy udziat lekarzy wiejskich i z matych miast
w ogdlnej liczbie lekarzy. Na 10 tys. mieszkaricow wsi i matych miast przypadato
na Slasku w 1935 roku 2,3 lekarza ($rednia krajowa - 1,6), natomiast w wigkszych
miastach - 8,9 lekarza ($rednia krajowa - 16,8)13

W pierwszych latach istnienia wojewodztwa wiekszos$¢ lekarzy Slaskich byta
pochodzenia niemieckiego. Z czasem odsetek lekarzy Niemcow w ogolnej liczbie
lekarzy malat z powodu ich wyjazdéw do Niemiec, gtdwnie w okresach pogarsza-
nia sie stosunkéw polsko-niemieckich, np. po 1925 roku (wojna celna). W 1927
roku Polacy stanowili juz okoto 55% kadry lekarskiej, w 1929 - 62%, a w 1934
- okoto 71%. Wzrastata natomiast systematycznie liczba lekarzy pochodzenia zy-
dowskiego. Stanowili oni w 1929 roku okoto 14% ogolnej liczby lekarzy $laskich,
aw 1934 - okolo 16%14 Do$¢ skrupulatne odnotowywanie zmian w proporcjach
narodowosciowych wéréd zatrudnionych na Slasku lekarzy i zauwazalna oraz nie
skrywana w Sprawozdaniach Zwigzku Gospodarczego Lekarzy Polakéw niecheé
do lekarzy nie-Polakdw, byty konsekwencjg nie tyle animozji narodowosciowych,
co przejawem walki o pacjenta. Na Slasku obowiazywat inny system zatrudniania
lekarzy niz w pozostalych czesciach kraju. Leczono np. ubezpieczonych, czy tez
pracownikow panstwowych nie na podstawie statego kontraktu z odpowiednimi in-
stytucjami, ale na podstawie umowy o dzieto. Dochody lekarzy zalezaty od liczby
przyjmowanych pacjentéw. Poza tym stawki za okreslong pomoc lekarskg byty
przez instytucje ubezpieczeniowe zmieniane, najczesciej zmniejszane, dlatego
niemile widziani byli - szczegdlnie w okresie kryzysu - przybywajacy na Slask
takze lekarze Polacy. W Sprawozdaniu Zwigzku Gospodarczego Lekarzy Polakow
za 1934 rok pisano o zwiekszajgcym sie naptywie lekarzy na Slagsk, jako zjawisku
negatywnym, ,,tym bardziej godnym pozatowania, ze rownoczesnie pogorszyt sie
byt materialny lekarzy w naszej dzielnicy”15. Warto tez doda¢, ze 2/3 lekarzy
pracujacych w latach trzydziestych na Slasku byto lekarzami mtodymi, ktérzy
dyplomy otrzymali juz po wojniels.

Stan zdrowotnos$ci na Slasku, za wyjatkiem lat kryzysu, kiedy wzrosta zacho-
rowalnos$¢ wraz z pogorszeniem sie warunkOw materialnego bytowania, byt za-
dowalajacy. Notowano corocznie wystepowanie pewnych chorob zakaznych, po-

12AP-Kat., UWSL1., WPrez., t. 111, k. 30; ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1934-1939; SZGLP
1934 (s. 42) podaje: w 1927 roku — 328 lekarzy, w 1929 roku - 382, a w 1934 roku - 470. R6znice
- podobnie jak w przypadku szpitali - wynikajg gtéwnie z podawania danych z réznych miesiecy
roku oraz z chyba mniejszej orientacji Zwigzku Gospodarczego Lekarzy co do liczby wszystkich
praktykujacych w wojewodztwie kolegow.

15 ,,Maty Rocznik Statystyczny GUS” 1938..., s. 285.

14 SZGLP 1926-1934.

15 SZGLP 1934, s. 47.

16 Tamze, s. 41.
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wszechnych w catej Polsce i trudnych do zwalczenia, jak np. duru brzusznego
(339 zachorowan na Slasku i okoto 19 tys. w catym kraju w 1923 roku, nato-
miast odpowiednio 186 i ponad 17 tys. w 1937 roku); odry (485 zachorowan na
Slasku i okoto 26 tys. w Polsce w 1923 roku, natomiast w 1937 odpowiednio
- 1014 i ponad 40 tys.), ptonicy (520 zachorowan na Slasku w 1923 roku i ponad
20 tys. w Polsce, w 1937 roku odpowiednio — okoto 1,5 tys. i blisko 25 tys.),
btonicy (w 1923 roku 222 zachorowania na Slasku i okoto 4,5 tys. w Polsce,
w 1937 roku ponad 2 tys. zachorowan na Slasku i ponad 21 tys. w Polsce)ll.
Jednak czestotliwos¢ wystepowania tych i innych, rzadziej notowanych choréb,
nie przybierata charakteru epidemii, cho¢ czesto zachorowania konczyty sie
zgonami. Natomiast ogromnym problemem spotecznym w wojewodztwie -
podobnie jak i w calej Polsce - byta gruzlica. Liczba zgonéw na 10 tys. mie-
szkancow (17,6 w 1933 roku) z powodu gruzlicy narzadéw oddechowych sta-
wiata Polske na pierwszym miejscu w Europie. Tuz za Polska plasowaty sie
owczesnie Wegry (14,3 zgonow), Czechostowacja, Francja, a na koncu tabeli -
Holandia (4,3 zgonéw na 10 tys. mieszkancéw)18 Gtéwnymi przyczynami roz-
przestrzeniania sie tej groznej choroby na Slasku i trudnosci w jej zwalczaniu
byty bieda, niedostatek wysokokalorycznego pozywienia i niezmierne zageszcze-
nie mieszkan - kolejny ogromny problem spoteczny w wojewo6dztwie - co uta-
twiato rozprzestrzenianie sie chorob zarazliwych, w tym gruzlicy. Zwalczaniem
tej choroby zajmowat sie — przy wsparciu finansowym wiadz wojewodzkich -
przede wszystkim Polski Czerwony Krzyz, ktdry w ogole bardzo wydatnie
wspomagat $laska stuzbe zdrowia, utrzymujac np. w 1939 roku w wojewddztwie
Slaskim 24 osrodki i 36 przychodni. W 1924 roku przy oddziale Slaskim PCK
powstata Sekcja Walki z Gruzlica, przeksztatcona pozniej w Towarzystwo Walki
z Gruzlicg. W 1935 roku Towarzystwo dysponowato 17 wiasnymi przychodnia-
mi przeciwgruzliczymi z 17 lekarzami i 18 pielegniarkami, w 1937 roku - 20
przychodniami z 21 lekarzami i 25 pielegniarkami, a w 1938 roku - juz 23 przy-
chodniami z 22 lekarzami i 27 pielegniarkami. Z przychodni tych korzystato na
Slasku rocznie $rednio 25-30 tys. 0s6bld. Ogotem w wojewddztwie bylo w 1937
roku 26 szpitali, sanatoriéw i prewentoriéow przeciwgruzliczych (w Polsce- 207)
dysponujacych 977 t6zkami (w Polsce - 10 102)20. Zdajac sobie sprawe z faktu,
iz leczenie i zapobieganie gruzlicy moze przynies¢ tylko potowiczne efekty bez
poprawy materialnego bytu rodzin robotniczych, Towarzystwo Walki z GruZlicg
niosto takze pomoc zywnosciowg najbiedniejszym rodzinom. W 1937 roku
wydano np. 296 tys. litrow mleka, 600 kg masta, 50 tys. kg maki, 1100 kg chleba,
135 kg cukru, 39 kg kakao, 38 kg smalcu. Zasadg stato sie tez bezptatne roz-
dawnictwo tranu i lekarstw. Towarzystwo organizowato Dni Przeciwgruzlicze,
w czasie ktorych rozpowszechniano afisze, ulotki, broszury instruktazowo-infor-

17 ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1934, R. |, s. 9; 1938, R. V, s. 3; ,,Maly Rocznik Sta-
tystyczny GUS” 1938..., s. 291.

18 Tamze, s. 292.

19 AP-Kat., UWS1., WZP, t. 30, k. 2; t. 36, k. 2.

2 ,,Maly Rocznik Statystyczny GUS” 1938..., s. 287.



macyjne o gruzlicy, szczepieniach, sprzedawano znaczki, gromadzac w ten spo-
s6b dodatkowe $rodki na walke z ta choroba2l

Bardzo powaznym problemem spotecznym byt tez w wojewddztwie $laskim
problem bezrobocia, ktére w okresach kryzysowych przybierato wrecz katastro-
falne rozmiary. Kwestia bezrobocia pojawita sie na Slasku po 1924 roku, a szcze-
golnie w okresie wojny celnej z Niemcami, Kiedy to w kwietniu 1926 roku liczba
bezrobotnych siegneta 75 tys. osob. Od nastepnego roku liczba bezrobotnych
zaczeta male¢, jednak kryzys gospodarczy gwattownie powiekszyt liczbe oséb
pozostajagcych bez pracy - z 14 800 w pazdzierniku 1928 roku do 117 tys.
w pazdzierniku 1932 roku, co stanowito prawie 60% wszystkich bezrobotnych
w Polsce (okoto 200 tys.)22. Od 1934 roku liczba bezrobotnych znowu zaczeta
powoli malec.

Jak juz wspomniano, ustawa Sejmu Rzeczypospolitej z 18 VII 1924 roku
0 ubezpieczeniu na wypadek bezrobocia objeta tez swoim zasiegiem wojewddz-
two $laskie. Tym samym wyplata zasitkdw dla bezrobotnych i pomoc bezrobot-
nym obcigzata Skarb Panstwa oraz slaski Obwodowy Fundusz Bezrobocia (od 1934
roku Wojewodzkie Biuro Funduszu Pracy). Jednak skala problemu wymagata ma-
terialnego wiaczenia sie w pomoc bezrobotnym i ich rodzinom Skarbu Slaskiego,
z ktdrego rokrocznie przeznaczano na ten cel powazne sumy - wieksze nawet niz
przekazywane przez Ministerstwo Pracy i Opieki Spotecznej. W roku budzetowym
1926/1927 ustawowe zasitki dla bezrobotnych zamknety sie sumg 3 197 000 zto-
tych, podczas gdy Skarb Slaski wydat na tagodzenie bezrobocia 4459 680 ztotych.
W roku budzetowym 1928/1929 kwoty te odpowiednio wynosity | 179 692 zitotych
1 4 347 279 ztotych, a w roku 1930/1931 - 5224 635 ztotych i 6 954 514 ztotych23
W roku budzetowym 1933/1934 Ministerstwo Opieki Spotecznej wydato
2 915 000 ztotych na zapomogi dla bezrobotnych, Wojewddzki Komitet Funduszu
eracy wydat 10 530 500 ztotych na zapomogi, na zatrudnienie bezrobotnych, na
akcje mleczng i kulturalno-o$wiatowa, natomiast Skarb Slaski wydat 2 586 500 zto-
tych na zapomogi, kuchnie dla bezrobotnych i na pomoc lekarskg. Warto tez wspo-
mnie¢, ze Wojewodzki Komitet Funduszu Pracy dodatkowo przeznaczyt
5 108 000 ztotych na zakup bezrobotnym odziezy, obuwia, opatu, ziemniakow
i innych artykutéw spozywczych. W roku budzetowym 1934/1935 na akcje pomo-
cy i opieki nad bezrobotnymi w wojewddztwie $lgskim wydano z funduszu MOS
1 350 000 ztotych (zapomogi), z funduszu Skarbu Slaskiego - 1 845 000 ztotych (za-
pomogi, kuchnie, pomoc lekarska) i z funduszu WKFP - 2 365 500 ztotych w go-
tébwce (zapomogi, zatrudnienie, akcja mleczna i kulturalno-oswiatowa) oraz
3 646 900 ztotych w naturze (ziemniaki, wegiel, artykuty spozywcze i wegiel dla
kolonii dzieciecych itp.). W roku budzetowym 1938/1939 (kwiecien-marzec) Skarb
Slaski przeznaczyt na zapomogi 2 362 600 ztotych i WKFP - 1 395 000 ztotych
w gotoéwce oraz 1208 600 ztotych w naturze24

A AP-Kat., UWS1., WZP, t. 30, k. 2; t. 36, k. 1-2.

2 SZGLP, 1932, s. 5; S. Janicki: Dziesie¢ lat przynaleznosci..., s. 269.

28 S. Janicki: Dziesie¢ lat przynaleznosci..., s. 271.

U ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1934, R. I, s. 71; 1935, R. Il, s. 26; 1939, R. VI, s. 364.
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Dnia 27 stycznia 1926 roku Urzad Wojewddzki Slaski zawart umowe z zarza-
dem Spotki Brackiej w Tarnowskich Gérach o utworzeniu przy Spotce Biura Opieki
Lekarskiej dla Bezrobotnych w Wojewddztwie Slaskim (B.O.L.B.). Koszta akcji
pokrywat Skarb Slaski w formie miesiecznych subwencji w zaleznosci od liczby
bezrobotnych. Poczatkowo Biuro otrzymywato 1,75 ztotego miesiecznie na kazdego
bezrobotnego. Pozniej stawki te ulegaty zmianie w zaleznosci od kosztow lecze-
nia jednego pacjenta i rodzaju ustugi. Prawo do $wiadczen Biura mieli bezrobotni
fizyczni i umystowi do 60 roku zycia zarejestrowani w Urzedzie Posrednictwa Pracy
oraz ich zony i dzieci w wieku do 15 lat, o ile nie przystugiwato im prawo do
Swiadczen z tytutu jakiego$ ubezpieczenia. Wysytano tez dzieci bezrobotnych na
kolonie. W 1928 roku koszty funkcjonowania Biura wynosity okoto 506 tys. zto-
tych, w 1932 okoto 881 tys. ztotych, w 1933 - 945 tys. ztotych, w 1935 - okoto
751 tys. ztotych, a w 1938 - blisko 724 tys. ztotych. W 1928 roku Biuro optacato
90 osob personelu leczacego (okoto 57 tys. pacjentéw), w 1935 - 178 os6b persone-
lu (blisko 186 tys. pacjentéw), w 1938 — 189 os6b personelu leczacego (okoto 155
tys. pacjentow)2. Warto tez wspomnieé, iz czes¢ lekarzy $laskich dobrowolnie opo-
datkowata sie w wysokosci | % wartosci swoich ustug na rzecz bezrobotnych.
Kwoty te byly przekazywane Komitetowi Pracujgcej Inteligencji w Chorzowie.

Z innych wazniejszych przedsiewzie¢ na rzecz bezrobotnych, poza takimi ak-
cjami, jak np. pomoc zimowa, roboty publiczne organizowanie pozyczek z Fun-
duszu Pracy, warto wspomnie¢ o tworzeniu przy Okregowym Biurze Stowarzysze-
nia Opieki nad Niezatrudniong Mtodzieza Ochotniczych Druzyn Roboczych, za-
trudnianych przy budowie drég, regulacji rzek, budowie kolei itp. oraz o budowie
domow robotniczych finansowanych przez Towarzystwo Osiedli Robotniczych
z lokat Funduszu Pracy. W ramach tego przedsiewziecia w latach 1934-1938 wy-
budowano 29 budynkow z 879 mieszkaniami i 1721 izbami o wartosci
3701 500 ztotych26.

Na dzien 31 marca 1936 roku funkcjonowato w wojewddztwie Slgskim 90
zaktadow opieki catkowitej (zamknietej) dla dzieci i mtodziezy oraz dla dorostych
(ztobki, schroniska, bursy, pogotowia opiekuricze, domy ubogich, przytutki, sie-
rocince, zaktady specjalne itp.), w tym 45 zakladéw dla dzieci i mtodziezy i 45
dla dorostych. W tym czasie w Polsce funkcjonowato ! 574 tego rodzaju zakia-
dow dla dorostych oraz 881 dla dzieci i mtodziezy?l. W zaktadach $laskich oto-
czono w tym czasie opiekg 3 270 pensjonariuszy, w tym 1 659 dzieci i miodziezy
oraz | 611 dorostych, natomiast w catym kraju odpowiednio 41 975 i 30 666. Wia-
Scicielami 23 zaktadéw opieki zamknietej w wojewddztwie Slaskim byty zwigzki
samorzadu lokalnego (Skarb Slaski - 3, miasta i gminy wiejskie — 20); 31 zakta-
déw mialy zwigzki wyznaniowe i zgromadzenia zakonne, a 36 - fundacje, orga-

% ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1936, R. Ill, s. 237, 240; 1939, R. VI, s. 148; 151; Spra-
wozdanie Biura Opieki Lekarskiej nad Bezrobotnymi w Tarnowskich Gérach za 1928 r. Tarnowskie
Gory 1926-1938; S. Janicki: Dziesiec lat przynaleznosci..., s. 271-272.

% ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1935, R. II, s. 369; 1939, R. VI, s. 255,

21 ,,Slaskie Wiadomosci Statystyczne” 1938, R. V, s. 95-105; ,,Maty Rocznik Statystyczny GUS”
1938..., s. 2T1-219.



nizacje spoteczne, osoby i przedsiebiorstwa prywatne. Najwiecej zaktaddéw umiej-
scowionych bylo w powiecie cieszynskim (17), katowickim (12) i pszczynskim (10).
Od 1922 roku zatozono w wojewoddztwie Slaskim 22 zaktady specjalne, w tym
jedne z najwiekszych tego rodzaju instytucji w wojewddztwie, finansowane przez
Skarb Slaski - Slaski Zaktad dla Gtuchoniemych w Lublificu (170 miejsc) i Slaski
Zaktad Psychiatryczny w Rybniku (dla dorostych) na 100 miejsc. Poza tym do naj-
wiekszych w wojewddztwie zaktadow opieki zamknietej pod wzgledem ilosci
miejsc zaliczaly sie: istniejgce od 1858 roku i bedace wiasnoscig fundacji Zaktad
Wychowawczy (schronisko) na 200 miejsc i Sierociniec im. ks. Markiefki
w Katowicach na 150 miejsc, uruchomiony w 1912 roku i finansowany po6zniej
przez Skarb Slaski Slaski Zaktad Wychowawczy (specjalny) w Cieszynie na 150
miejsc, zatozone w 1922 roku przez Polski Diakonat Ewangelicki ,,Ebenezer”
Zaktady Opiekunczo-Wychowawcze w Dziegielowie w Cieszyriskiem na 140
miejsc, istniejacy od 1894 roku Miejski Przytutek dla Starcéw w Bielsku na 160
miejsc, zatozony w 1930 roku gminny Zakiad $w. Antoniego dla dorostych w Swie-
tochtowicach na 130 miejsc i m.

Wszystko, o czym byta tu mowa jest tylko ogélnym zarysem najwazniejszych,
naszym zdaniem, kwestii zwigzanych z opieka zdrowotng i opieka spoteczna
w wojewddztwie $laskim i nie obrazuje wszystkich wysitkéw (np. w zakresie opieki
nad matka i dzieckiem, dozywiania mtodziezy szkolnej i studenckiej, walki z ze-
bractwem i innymi chorobami spotecznymi, organizacji kolonii dla dzieci i mio-
dziezy) wiadz wojewddzkich, samorzadow i r6znego rodzaju panstwowych i spo-
teczno-zawodowych instytucji w celu zapewnienia w miare godziwych warunkéw
zycia spotecznosci tego regionu. Dla dopetnienia obrazu tych wysitkéw warto
podkresli¢, ze generalnie wydatki Skarbu Slaskiego na opieke spoteczng i popra-
we stanu zdrowotnosci mieszkancéw wojewodztwa siegaty rokrocznie sumy 14—
16 min ztotych w latach dwudziestych i 10-12 min ztotych w latach trzydziestych,
przy ogoélnych wydatkach Skarbu rzedu 70-80 min ztotych. W ramach wydatkéw
na opieke spoteczna i ochrone zdrowia z funduszy Skarbu Slaskiego finansowano
utrzymanie zaktadéw psychiatrycznych, wychowawczych, szpitali, poprawe bytu
materialnego ubogich, nie majacych prawa do opieki ustawowej, finansowano
opieke nad matkg i dzieckiem, nad miodziezg, niezamoznymi potoznicami, utrzy-
manie ochronek i zaktadéw dobroczynnych, organizowano kolonie, dozywiano
miodziez w szkotach, doptacano do rent socjalnych ptaconych przez ZUS
w Chorzowie i finansowano dodatkows, pozaustawowg opieke nad inwalidami wo-
jennymi i socjalnymi, zwalczano choroby zakazne, poprawiano stan sanitarny
wojewodztwa, organizowano wypoczynek ludnosci, wspierano bezrobotnych itp.2
Mozna doda¢, ze kwoty przeznaczane rokrocznie przez wtadze wojewoddzkie na
opieke spoteczng i dofinansowanie stuzby zdrowia byty nieco wyzsze od kwot prze-
znaczanych na utrzymanie policji i urzedéw robot publicznych, natomiast dwukrot-
nie nizsze niz przeznaczane na oswiate.

28,,Maly Rocznik Statystyczny GUS” 1938..., s. 374; S. Janicki: Dziesie¢ lat przynalezno-
Sci..., s. 307-310.
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Wysitki wiadz wojewodzkich nie mogty radykanie i szybko przyczyni¢ sie do
likwidacji wszystkich nabrzmiatych problemow i zadawnionych bolgczek spotecz-
nych na Slasku, takich jak niedostatek i ciasnota mieszkan, bezrobocie, wystepo-
wanie chordéb zakaznych (przede wszystkim gruzlicy, ktéra zbierata obfite zniwo),
ale mogty i przyczyniaty sie do fagodzenia tych problemoéw w wiekszym, niz to
byto w innych regionach kraju, stopniu. Chocby po to, by odebra¢ argumenty tym,
ktorzy podsycali wsrod ludzi zyjacych w cigzkich warunkach nastroje niezadowo-
lenia z przylgczenia czesci Slaska do Polski.

ZYCIE PUBLICZNE

Sylwester Fertacz

Health care and social welfare
Summary

The health care and social welfare in the Silesian Province was based on a well developed system
of health insurance. The legal basis was provided by the rulings of the Geneva Convention of May
15, 1922, and by the legislation of the Polish and of the Silesian Diet. The industrial and local health
service co-operatives, and the mutual aid societies in mining were the fundamental insurance insti-
tutions, and the basis for the out-patient health care. A more specialised institution was the National
Insurance Company in Chorzéw (after 1934 it was called the Accident Insurance Company). The
implementation of the insurance regulations was the responsibility of the Department of Labour and
Health Care ofthe Silesian Provincial Office, whereas the Department of Public Health of the same
office dealt, among other things, with the state of the public hygiene. It also was responsible for fighting
against infectious diseases (e.g. the tuberculosis, which was very widespread), and for supervising
hospitals, sanatoria, health resorts, special care centres, pharmacies, the auxiliary medical personnel, etc.

Gesundheitswesen und Sozialflirsorge
Zusammenfal3ung

Der Gesundheitsschutz und die Sozialfiirsorge in der schlesischen Wojewodschaft stiitzten sich
auf dem breit ausgebauten Versicherungssystem. Den rechtlichen Grundsatz ihrer Organisation be-
stimmten Vorschriften der Genfkovention vom 15. Mai 1922, die Gesetzgebung des polnischen
Parlaments und die Gesetzgebung des schlesischen Parlaments Die grundsatzlichen Versicherungsin-
stitutionen und das Fundament des offentlichen Gesundheitswesens waren die industriellen, allge-
meindrtlichen Krankenkassen und Briiderschaftsgesellschaften im Bergbau. Eine mehrspezialisierte
Institution war die Versicherungsanstalt in Chorzéw (seit dem Jahr 1934- Versicherungsanstalt fiir
Invaliditatsfalle).

Uber die Einfihrung ins Leben der Versicherungsvorschriften wachte die Abteilung fiir Arbeit
und Sozialfiihrsorge des schlesischen Wojewodschaftsamtes und die Abteilung fir 6ffentliche Ge-
sundheit dieses Amtes beschéaftigte sich u.a. mit dem Zustand der &ffentlichen Hygiene und dem
Sanitarzustand der Wojewodschaft. Zu seinen Kompetenzen gehorte die Bekdmpfung ansteckender
Krankheiten (u.a. der sehr verbreiteten Tuberkulose), Aufsicht Giber Krankenhdusern, Sanatoriums,

540 Baden. Institutionen der speziellen Firsorge, des Arzte- und Hilfspersonals, Apotheken u.a.



