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I. Lekarze a Kasy Chorych.

Ubezpieczenia spoteczne istniejg w Niemczech wiasciwie od
bardzo dawna, bo juz w roku 1300 gérnicy posiadali ubezpieczenie
na wypadek choroby. Ze gdrnicy pierwsi to uczynili, jest to zrozumiate
ze wzgledu na szczegOlne niebezpieczenstwo, polaczone z tym zawo-
dem. Zaznaczy¢ nalezy, ze juz wtedy istniat przymus nalezenia do
tych Kkas.

Pierwszym, ktéry wezwat lekarzy do urzadzenia Kas Chorych
dla robotnikdw na zasadzie dobroczynnosci, byt nie kto inny niz le-
karz, a zarazem dziatacz spoteczny i polityczny, stynny profesor pato-
logji Virchow w roku 1848. Poczatkowo socjaldemokraci (u schytku
przesztego stulecia) przejeli znaczng cze$¢ zadan stanu lekarskiego
i domagali sie wolnego wyboru lekarza, co tez w wielu miejscach juz
wtedy przeprowadzone zostato. Ale wkrétce nastgpito potaczenie sie
skrajnych partji politycznych jako ,,pracodawcow” lekarzy, w sensie dla
lekarzy wrogim, skoro tylko robotnicy stali sie w kasach owymi ,pra-
codawcami”. W obronie swej lekarze zmuszeni byli ja¢ sie tych sa-
mych metod walki, jakie stosowali owi panowie ,,pracodawcy” w roli
pracobiorcow. Nieprzyzwyczajone do tego starsze pokolenie lekarzy
oponowato poczgtkowo przeciw tej ,rewolucyjnej” walce, ktorg jednak
pdzniej uznali wszyscy za konieczna. W tej fazie (1910—1913)rozwoju



stosunku miedzy Kasami Chorych a lekarzami, ktérzy zorganizowanym
w jedng catos¢ Kasom przeciwstawili zorganizowany stan lekarski, z 1088
wypadkow konfliktow z Kasami Ch. lekarze odniesli zwyciestwo
w 995! Juz w r. 1910 do t. zw. zwigzku lipskiego lekarzy, majgcego
na celu obrone przeciw Kasom, nalezato 23000 lekarzy, a tylko 100
znalazto sie po stronie Kas. Obecnie na 39.700 lekarzy kasowych,
liczba lekarzy, bedacych na zotdzie ,,kasowym?”, nie dosiega 200. Ci nowi
»pracodawcy” lekarzy, sami pracobiorcy-robotnicy, zaréwno ,socjali-
styczni” jak ,,chrzescijanscy”, byli tak oszotomieni i oburzeni, ze lekarze
$mig stosowac te same metody, co i oni, ze zapomnieli o wszelkich
wasniach politycznych i reka w reke z najzawzietszymi wrogami swy-
mi zorganizowali i poprowadzili walke.

Kazdy chyba zrozumie z tego, ze to co u nas sie dzieje, jest
zupetnem powtoérzeniem stosunkéw w Niemczech. Jeszcze przed paru
tygodniami pani Ludens, postanka komunistyczna i pani Kundt, soc.-
demokratka, wystgpity w sejmie pruskim z zarzutami przeciw wyro-
kom sadow Izb, pietnujacych lekarzy, wytamujgcych sie z pod solidar-
nosci kolezenskiej; u nas uczynili to socjalisci. A co sgdza socjalisci o
robotnikach, wytamujgcych sie z pod solidarnosci ich organizacji? Wias-
nie organizacje robotnicze baczg szczegodlnie na te strone etyki swych
cztonkow. Tembardziej zawdd lekarski wymaga tak wysokiego przeje-
cia sie etykg zawodowa, ze nawet prawo karne tu czesto nie wystarcza.
Ta luka musi by¢ zapetniona przez sady lzb lekarskich. O Wysokiem
powotaniu lekarza Statut Zwigzku lekarzy niemieckich zaraz na po-
czatku § 1 glosi: ,,powotaniem lekarza jest stuzba na pozytek zdro-
wia narodu, zawod lekarski nie moze by¢ wykonywany tylko dla
celow zarobkowych, lecz z punktu widzenia opieki nad zdrowiem lud-
nosci”. Lekarz ma wiec wyjatkowe, nadzwyczaj odpowiedzialne stano-
wisko w spoteczenstwie. Dzierzy on w reku ludzkie zycie i $mier¢,
obdarza go sie wielkiem zaufaniem, wiekszem niekiedy niz osobe du-
chowng. Nawet najwyzej postawiony cztowiek staje wobec niego nagi
i bez maski, powierza mu tajemnice rodzinne, sprawy honoru, swe zycie
duchowe, najwieksze tajniki swej duszy.

W poczatkach cztonkowie Kas Chorych rekrutowali sie z mas rze-
czywiscie ubogich i dlatego tez lekarze godzili sie na niskie honorarja,
a nawet okazywali pomoc bezptatng, tembardziej, ze liczba cztonkdéw
Kas stanowita tylko znikomg czes¢ ludnosci. Dzis, gdy liczba czton-
kow wzrosta np. w Niemczech do 2/3 ludnosci, gdy cztonkami nie sg
wylgcznie warstwy ekonomicznie stabe, gdy wzmogly sie niepomiernie
wydatki zwigzane z wykonaniem zawodu, jasng jest rzeczag, ze lekarze
nie moga zgodzi¢ sie na dawne honorarja groszowe. A musimy wszak



wzig¢ pod uwage, ze lekarz po 24 latach pracy nie moze juz praco-
wacé z wytezonem napieciem i ze nie jest zabezpieczony emerytura.

Z powodu ciggtego spadku waluty, lekarze niemieccy od jesieni
1922 do konca 1923 r. pracowali wiasciwie za darmo, bo w dniu, gdy
otrzymywali wyptaty, warto$¢ sumy tej rownata sie prawie zeru. W koncu
r 1923 warto$¢ marki spadta do jednej biljonowej czesci. To tez
statystyczny urzad bawarski stusznie zaznaczyt, ze ,,ofiara ze strony
lekarzy umozliwita uratowanie instytucji ubezpieczen spotecznych”,

1. Ambulatorja a wolny wybor lekarza w Kasach
Chorych.

. »Sprawa ambulatoriow Kas Chorii(_:h bedzie stanowita przed-
miot sporéw dopGty, dopdki stan lekarski bedzie przywigzywat wage
do tego, by by¢ wolnym zawodem”.

Prof. dr. Rudolf Lennfrcff i dr. Kurt Finkenrath (Berlin).

Nie o to chodzi, czy ambulatorja sg celowg lub niecelowg
formg pomocy lekarskiej, lecz o to, czy sg one s$rodkami walki przeciw
stanowi lekarskiemu lub stanem przejsciowym na drodze do socja-
lizacji lecznictwa i przeistoczenia zawodowo wolnego lekarza w urzed-
nika leczniczego. W Niemczech dotychczas na 39.700 lekarzy, po-
taczonych w zwigzku, tylko 200 zgodzito sie na przyjmowanie w ambu-
latorjach Kasowych, lecz ci do zwigzku nie naleza.

System stale ptatnych lekarzy przy systemie ambulatoryjnym, dajac
nadzieje otrzymania posady, pocigga za sobg zwiegkszenie liczby stu-
dentéw medycyny, a to musi doprowadzi¢ do pauperyzacji stanu le-
karskiego i do obnizenia jego wartosci. Tembardziej, ze ,,autonomicz-
ne” Kasy Chorych wyrosty juz na pierwszorzedne partyjno polityczne
instytucje, o ktore goraco sie ubiegajg wszystkie partje polityczne.
Kazda Kasa stata sie wprost czescig organizacji partyjno politycznej,
dostepnej wogdle dla tych tylko kandydatéw lekarzy, przeciwko Kto-
rym nie przemawiajg wzg'edy partyjno polityczne, czesto bez wszel-
kiego uwzglednienia kwalifikacji fachowych. Lecz ubezpieczenie spotecz-
ne nie moze mie¢ na celu tylko poddanie lekarza pod bat robotnika.
Tego rodzaju interesy partyjno-polityczne nie byly zamiarem pierwot-
nym przy tworzeniu ubezpieczenia spotecznego. Przy wolnym wy-
borze lekarza znikfaby protekcja i naduzycia partyjne przy mianowaniu
lekarzy kasowych i ustato by potgczone z wyborem oddzielnych jed-
nostek lekarskich szerzenie $rod lekarzy demoralizacji i roztamu.

Rowniez w sejmie prusk m odzywaty sie gtosy (post. Quaet-
Faslem, z niem. narodowej partji i Wester, centr.), ze socjalizacja sta-
nu lekarskiego pociggnetaby za sobag najwiekszg szkode dla zdrowia



narodu, gdyz doprowadzitoby to do sptaszczenia poziomu wiedzy le-
karskiej. Kasy Chorych, prowadzone w ten jak obecnie sposob, to wy-
wiaszczenie stanu lekarskiego. Nie wywiaszczenie kapitatu, lecz wy-
wilaszczenie stokro¢ gorsze: wywilaszczenie zarobkdéw za prace i stale
postepujace ograniczenie pola pracy!

System ambulatoryjny wraz z zainstalowaniem aptek kasowych,
leczacych Cztonkéw Kasy srodkami kasowemi, prowadzi do zszema-
tyzowania catego lecznictwa.

Gdyby Kasom udato sie wptynaé na lekarzy, by przepisywali le-
karstwa, majac przedewszystkiem sprawy finansowe na wzgledzie,
co wihasnie probujg Kasy osiggna¢ drogg lekarzy-urzednikoéw, leczni-
ctwo w Kasach Ch. zupeinie by zmarniato, a to, w dalszych swych
konsekwencjach, pociagneto by za sobg i obnizenie lecznictwa wogole.

Stosunek lecznictwa w Kasach Ch., szczegoélnie przy systemie
ambulatoryjnym, do lecznictwa prywatnego jest stosunkiem takim sa-
mym, jaki zachodzi miedzy kuchnig dla ubogich a restauracjami ogol-
nemi, miedzy chlebem kartkowym a wolnym wypiekiem. W wszelkim
razie nie mozna nazwa¢ leczenia w Kasach leczeniem petnowarto-
Sciowem.

Kilka lat istnienia Kas Ch. wystarczyto, by wywota¢ gtebokie
niezadowolenie sréd wszystkich. Kilka lat istnienia tego nietadu wy-
starczyto, by zachwia¢ w posadach polegajacy na kilkuwiekowej trady-
cji stosunek spoteczenstwa do lekarzy—nikomu na pozytek, z krzywdg
dla wszystkich, zarodek $mierci nietylko dla sytuacji ekonomicznej le-
karzy, lecz i dla etyki stanu lekarskiego (Dr. Stritzko, cztonek Zarzgdu
Miedzynarodowej Lekarskiej organizacji zawodowej, delegat Austrji).

Mozemy by¢ przekonani, ze wotanie o wolny wybor lekarza wyj-
dzie zczasem, i moze najglosniej wiasnie, z ust obecnych jego prze-
ciwnikéw—ale juz po gorzkich doswiadczeniach na samych sobie.

Tyle co do wolnego wyboru ze strony Kas Chorych. A co do
lekarzy, bedacych przeciwnikami wolnego wyboru lekarza, to zapytuje-
my ich: Na czem opierajg oni swe prerogatywy, ze oni tylko majg prawo
przyjmowac chorych kasowych, a inni lekarze nie? Chyba tylko na pra-
wie egoizmu. Wszak wszyscy majg jednakowe prawo do pracy. A sko-
ro Kasa Chorych przestata by instytucje prywatng, a stata sie insty-
tucjg ogolng i powszechng, to sprawiedliwos¢ wymaga, by wszyscy
lekarze mieli prawo do pracy zawodowej w niej. Czyz mozemy my
tolerowa¢ ten numerus clausus lekarzy w Kasach Ch., ktory jak klin
wbija sie w solidarnos¢ i zespolenie lekarzy i prowadzi do rozgory-
czenia wzajemnego wsrdod nich?



111 Wyjasnienie ustawy.

= Zgodnie z wyjasnieniem Min. Pr. i Op. Sp. z d. 3. IV. 26,
Ne 1107/U. 11, ogtoszonem przez Warszawski Urzad Okregowy Ub.
za Ne 31, ,niema podstawy prawnej do odmiennej interpretacji art. 23
ustawy 0 ubezp. na wypadek choroby w stosunku do funkcjonarjuszow
Kas Ch. niz do innych pracownikéw. Waobec powyzszego funkcjo-
nariuszom tym nalezy wyptaca¢ w czasie niezdolnosci do pracy
petne pobory, bez wzgledu na to, Ze korzystajg oni z zasitku Kasy
Chorych”.

Z tego wynika, ze lekarze Kasy Ch. w czasie choroby swej
powinni otrzymywac w ciggu pierwszych 3 miesiecy, oprécz petnych
poboréw (zgodnie z umowa), rowniez zasitek jako czionkowie Kasy
Chorych.

IV. Z Kasy Chorych m. Warszawy.

= Oszczednosci z tytulu niewstawiania zebdw i niewydawania
drozszych lekarstw wyniosty w K. Ch. m. W. mniej niz 70 tys. ztotych
dla 400 tysiecy ubezpieczonych. Czy warto bylo robi¢ tak nikle osz-
czednosci kosztem zdrowia cztonkéw, podczas gdy pensje samych tyl-
ko dyrektorow wynosza okoto 100 tys. rocznie! Dyrektor Kasy Ch.
m. W., jak zeznat w sprawie Sella w Sadzie Okregowym, pobiera pen-
sje wiekszg niz prezydent ministrow, a jezeli doliczymy do tego sume
reprezentacyjng i ryczalt za posiedzenia (czy za to dyrektor powinien
bra¢ oddzielne wynagrodzenie?), to dochody dyrektora Kasy, oprécz
innych rzeczy, jak samochdd etc, przewyzszaja w 2 — 3-jnasob do-
chody prezydenta ministrow. Czyz to nie anomalja?

Czy Kasy powinny udziela¢ niektorym urzednikom po 5.000 zi.
pozyczki w czasie gdy nie wyplaca sie pensji pozostatym?

= W d. 14—17 grudnia toczyta sie w Sadzie Okregowym spra-
wa przeciw p. Sellowi, bylemu dyrektorowi K. Ch. m, Warszawy z art.
636 K. K. t. j. o przekroczenie wiadzy na szkode Kasy Chorych. Juz
same zarzuty byly tak drobne, ze w glowie nieprawnika wprost nie
miesci sie, ze prowadzenie dochodzenia wymagato 2 lat i ze wogole
nadawano takg wage istocie sprawy. To tez wyrokiem, ogtoszonym
w d. 20 grudnia, p. Sell zostat zupeinie uniewinniony.

= W dn. 24 stycznia odbedzie sie posiedzenie Rady Kasy Ch.,
na ktdrem beda rozwazane wnioski o votum nieufnosci dla obecnego
zarzadu, majg by¢ obalone wybory Rady i ma by¢ dokonany wybor
nowej Rady.



— Do rozpatrywania sprawy apelacyjnej p. Kalinowskiej prze-
ciw ,,Lekarzowi Kasy Chorych”, za odmowe ujawnienia autora
umieszczonych w ,,Lek. K. Ch.” listow (0o czem pisaliSmy w Nr 14)
nie doszto, gdyz za obopdlng zgodg sprawa zostata umorzona.

V. Korespondencje.

I. Drohobycz.

Dyrekcja Kasy Chorych rozestata przez stuzgcego na otwartym
arkuszu papieru do wiadomosci i podpisu lekarzom kasowym zarzg-
dzenie, ze zabrania sie lekarzom, udajgcym sie konmi kasowymi na
wizyty do chorych, bra¢ ze sobg dzieci lub kogokolwiek, ze wzgledu
na psucie sie resoréw. Sadzimy, ze przyzwoito$¢ wymagataby ra-
czej, by zarzadzenie to rozesta¢ lekarzom w zamknietej kopercie lub
zakomunikowac je na zebraniu lekarzy kasowych.

Pytamy sie, czy oszczedzanie ,,resorOw” ma miejsce, gdy rodzi-
na p. dyrektora Kasy, ,spotecznika” lub cztonka Zarzadu potrzebuje
koni i powozow na kolej, bal, spacer do Truskawce lub na odwie-
dziny do znajomych? Czy wtedy konie Kasy sg we dnie i w nocy do
ich dyspozycji?

A kiedy juz jesteSmy przy powozowych i furmanskich sprawach
Kasy tutejszej, to mimiwoli nasuwa sie wspomnienie faktu powierza-
nia furmanom kasowym funkcji kontrolowania ilosci wizyt, kilometrow,
a nawet czasu trwania wizyt lekarskich u pacjentow obtoznie chorych
w Borystawiu, kiedy ptaca za objazdy nie byta jeszcze zryczaltowana.

To sg kwiatuszki, zebrane na niwie stosuneczkOw w tutejszej Ka-
sie, dosadnie Swiadczace o stosunku zarzadcéw Kasy Ch. do lekarzy.

Sprawa zwotania Komisji Pojednawczej dla spraw lekarskich
Kasy Ch. dotychczas nie posuneta sie naprzéd. Wprawdzie Okrego-
wy Urzad Ubezpieczen zatwierdzit wszystkich delegatéw do Komisji,
a w ich liczbie d ra Eliasiewicza, wybranego z grona lekarzy kasowych,
i polecit pismem L. 9484 z d. 27/X1 b. r. zwola¢ posiedzenie delega-
tow, to jednak Z. K. Ch. nie $pieszy ze zwotywaniem Komisji Poje-
dnawczej. Przedewszystkiem uprawia Zarzad K. polityke przewlekania.
Przewlekat od stycznia b. r., przewleka wiec dalej w nadziei, ze le-
karze zmeczg sie czekaniem i dadzg za wygrane. Roéwnoczesnie jed-
nak chce Zarzad K. Ch. tg lub inng drogg skleci¢ Kom. Poj. tak, aby
przychylni Kasie delegaci byli w wiegkszosci. Zazadat wiec dyrektor
Kasy od lekarzy kasowych protokétu posiedzenia, na ktérem zostat
wybrany delegatem dr. Eliasiewicz.

Zadanie protokétu ma na celu steroryzowanie i tak juz zmaltreto-
wanych lekarzy. Nie majgc jednak nic do ukrywania, lekarze przed-



tozyli odnosny protokot, ktéry juz zresztg i tak zostal swego czasu
przestany do Okr. Urz. Ubezpieczen. x) Cata akcja zarzadu spowodo-
wana jest tein, ze lekarze kasowi nie wybrali ,spotecznika” t. j. fa-
gasa Zarzadu K. Ch., stusznie uwazajgc, ze wtedy caly sens istnienia
Kom. Pojed. nie ma celu, bo Kasa, majgc w Kom. Poj. trzech za-
przysiezonych rzecznikéw swoich, moze by¢ pewna wygranej najbar-
dziej niestusznej sprawy z lekarzem Kasy. W kazdym razie niezalezni
lekarze Kasy sg zdecydowani broni¢ zasady tajnosci ) i wolnosci wy-
boréw-do Kom. Poj. Jak sie sprawy utozg dalej, to zalezy od Okr.
Urz. Ubezpieczen.

Cale nasze miasto zostato zelektryzowane wiadomoscig 0 usu-
nieciu z posady kierownika konsumu robotniczego w Polminie, p. De-
nesiewicza, zastepcy przewodniczgcego Zarzadu Kasy Ch., radnego
miasta z partji P. P. S. i wybitnego cztonka tejze partji, za sprzeda-
wanie nafty i Swiec, przeznaczonych dla robotnikéw, na wiasny ra-
chunek i swa korzys¢. Sprawa zostata oddana do prokuratorji, ponie-
waz chodzi o wielkie ilosci, przytem mowi sie o braku pieniedzy, ze-
branych dla cztonkéw partji jako wkiadki cztonkowskie i t. d. Sle-
dztwo, zdaje sie, przyniesie niejedng sensacje. Wykryli naduzycie sa-
mi robotnicy. Nas ta sprawa moze obchodzi¢ o tyle, ze wskazuje,
jacy ludzie stojg u rzadéw w Kasach i od kogo zalezg byt i losy le-
karzy!!. Spektator.

2. L o6dz

= Otrzymalismy nastepujace pismo: Dn. 30.XI11.25 r. na podstawie
wspdlnego porozumienia Zarzadu K. Ch. w todzi i Zarzagdu Zwigzku Le-
karzy, ukonstytuowata sie Komisja weryfikacyjna przy K. Ch. Do kompe-
tencji jej nalezato sprawdzenie dokumentéw i uprawnienie do praktyki.
Delegatami do tej Komisji wybrani zostali: ze strony Zwigzku lekarzy—
d-rzy Rosiewicz, prezes zarzadu Zwigzku, i Szwajg. Zarzad K. Ch., w 0so-
bie lekarza naczelnego Kasy, dr. Kiuszynskiego, korzystajac z majacej
sie odby¢ redukcji lekarzy, zatatwit tg drogg porachunki z niepoza-
danymi dla siebie lekarzami, ktérych nie udato mu sie dotychczas
catkowicie od siebie uzalezni¢ i do bezkrytycznego postuszenstwa

x) Bylo to zupetnie zbyteczne i nie odpowiada godnosci Zrzeszenia leka-
rzy. To sg sprawy wewnetrzne, do wtrgcania sie do ktérych Kasa nie ma naj-
mniejszego upowaznienia. Nie powinno to stuzy¢ w wszelkim razie preceden-
sem na przysztos¢. U nas dyrektor Kasy Ch., p. Exner, tez zazadat protokétu po-
siedzenia od zwigzku zawodowego farmaceutdw, ktory z Kasg nic wspdlnego
niema. (Red.)

2) Wiadnie tej zasady, jak wida¢ z powyzszego, nie bronili. (Red.).



zmusi¢, i wybrat do Komisji weryfikacyjnej ze swojej strony dwoch
zaleznych od siebie lekarzy-urzednikOw przy Zarzadzie Kasy Chorych,
d-ra Pinkusa i d-ra Tomaszewicza. Jednakze urzednikom tym kaso-
wym nie udatoby sie przeprowadzi¢ wymienionego planu, gdyby nie
znalezli poparcia w osobie dra Sterlinga, wybranego przez obie
strony na superarbitra wymienionej Komisji weryfikacyjnej. Dr. Ster-
ling widocznie nie zorjentowat sie w sytuacji. Wskutek tego godnosc
lekarska przed wrogimi zakusami Kasy Chorych nie zostata nale-
zycie obroniona, czego przdewszystkiem spodziewano sie po pre-
zesie Towarzystwa lekarskiego. Dr. Sterling zaakceptowat plan d-ra
Kiuszynskiego, ktéry zdazat do tego, aby Komisji weryfikacyjnej nadac
charakter Komisji kwalifikacyjnej i podsunaé jej do zdyskwalifikowa-
nia, jako niezdatnych do pracy w Kasie Chorych, tych lekarzy, na
zwolnieniu ktérych bardzo mu zalezato. Rzecz byla tembardziej przej-
rzysta, ze Kasa Chorych przedstawita do kwalifikacji tylko 2/a ogétu
lekarzy, pracujacych w Kasie, w liczbie ktérych byto wielu lekarzy
ogOlnie znanych w todzi i cieszacych sie jaknajwiekszym zaufaniem
zarébwno ogo6tu ubezpieczonych jak i prywatnych pacjentow. Trudno
byto nie zorjentowac sie w sytuacji. Jednakze dr. Sterling zaapro-
bowat caly ten plan. W jakim celu? Dr. Rosiewicz, jak pézniej publicz-
nie oswiadczyt na zebraniu Kola lekarzy imienia Marcinkowskiego,
dziatat pod terorem.

Zaden z lekarzy nie byt przestuchiwany przez Komisje w spra-
wie inkryminowanych mu przez K. Ch. zarzutéw. W takich to wa-
runkach, wylacznie na zasadzie gotostownych, niesprawdzonych za-
rzutdbw Kasy Chorych, Komisja weryfikacyjna; w ciggu niespetna 10
godzin, zdyskwalifikowata 54, przewaznie starszych lekarzy. Zarzad
Kasy Chorych wyrazit publicznie podziekowanie d-rowi Sterlingowi....
Jakkolwiek gtéwnym winowajca tego zatatwienia sprawy byt dr. Ster-
ling, niemniej dwaj cztonkowie Komisji, obdarzeni zaufaniem przez
ogolne zebranie, zwilaszcza dr. Rosiewicz, jako prezes Zwigzku, powin-
ni byli wszelkiemi sitami broni¢ czionkéw Zwigzku, a nie pozwolié
sie teroryzowac.

Kiedy orzeczenie Komisji weryfikacyjnej doszto do wiadomosci
Zwiazku, zwotane zostato ogdllne zebranie lekarzy, ktére dato wyraz
swemu oburzeniu w rezolucji, potepiajacej karygodng lekkomys$inosé
cztonkow Komisji weryfikacyjnej i zadajacej przekazania sprawy sa-
dowi lzby lekarskiej. Na skutek tej rezolucji odbyto sie posiedzenie
Zarzadu Izby +todzkiej, ktory stwierdzit, ze Komisja weryfikacyjna
bezpodstawnie uzurpowata sobie prawa Komisji kwalifikacyjnej, dzie-
lac lekarzy na kategorje, co nie lezatlo w zatozeniu weryfikacji, ze



weryfikacji mieli podlega¢ wszyscy lekarze Kasy Chorych, tymczasem
Komisja weryfikacyjna kwalifikowata tylko tych lekarzy, przeciw kto-
rym Kasa Chorych przedtozyta rézne zarzuty, ze cztonkowie Komisji
popetnili szereg uchybiern regulaminowych i proceduralnych. Mimo
stwierdzenia tak ciezkich wykroczen Komisji, ktore wyrzadzity niepo-
wetowang krzywde moralng i materjalng 54-em czionkom tejze Izby,
Izba nie poczynita zadnych staran w kierunku rewizji orzeczenia Ko-
misji weryfikacyjnej i nie pociggneta winnych do odpowiedzialnosci.
Zarzad lzby (w skiad Zarzadu jej wchodzg d-rzy Sterling, Rosie-
wicz i Szwajg) wydat opinje, Ze koledzy ci dziatali w dobrej wierze
i czystej intencji. Takie stanowisko lIzby t6dzkiej przyczynito sie po-
niekagd do tego, ze Kasa Chorych, mimo rezolucji Izby, uniewazniajg-
cej orzeczenia Komisji weryfikacyjnej, wymoéwita posady wszystkim
zdyskwalifikowanym przez Komisje weryfikacyjng lekarzom.

Poszkodowani zwroécili sie do Naczelnej Izby lekarskiej, jako do
instytucji odwotawczej w sprawach sporow miedzy lzbg a lekarzami
(8 8d). Naczelna lIzba lekarska, jakkolwiek stwierdzita, ze zarzuty,
stawiane Komisji weryfikacyjnej, sg bardzo ciezkie, jednak ze wzgle-
déw formalnych nie chciata sie podjg¢ rozpatrzenia sprawy.

Sprawa powyzsza winna by¢ wszechstronnie rozpatrzona i z tego
wzgledu, ze nie jest to sprawa lokalna, lecz sprawa o znaczeniu ogol-
no lekarskim. Sprawa ta odzwierciedla wrogi stosunek Kas Chorych
do ogotu lekarskiego i moze sie powtdrzy¢ i gdzieindziej”. (Pismo to
podpisane jest przez 22 lekarzy tédzkich).

Redakcja ,,Lek. K. Ch.” jest zdania, ze to, co sie stato, nie powinno
byto sie sta. W zaden sposéb delegaci nie powinni si¢ byli zgodzi¢ na
usuniecie z Kasy 54 lekarzy. Jezeli konieczna byla redukcja, to mozna
sie bylo zgodzi¢ na redukcje godzin, lecz nie na redukcje oséb. De-
legaci nietylko wyrzadzili tym zredukowanym kolegom krzywde mate-
rjalng. Co by powiedzieli sami, gdyby wzgledem nich w analogicznym
przypadku postgpiono w ten sam sposob? Ze Kasie nie szto o redukcje
wydatkow, dowodem powiekszenie, wkrotce po redukcji lekarzy, licz-
by godzin przyjec.

Stato sie niedobrze. | wedlug nas jest jedna droga do napra-
wienia bledu: publiczne przyznanie sie do jego popetnienia i dazenie
za wszelkg cene do przywrocenia status quo. To sg winni delegaci
swym kolegom, tego wymaga etyka kolezeniska. Kazdy z nas popetnia
btedy. Przyznanie sie wiec do btedu nikogo nie poniza, owszem pod-
nosi go w opinji. Kazdy z nas, gdy wskutek btedu takiego stanie sie
krzywda innym, powinien uwaza¢ za swoj obowigzek moralny krzywde
te naprawi¢. | w tym kierunku powinny by¢ czynione kroki ze stro-



ny delegatéw, co, wobec prawdopodobnego opuszczenia stanowiska
przez d-ra Muszynskiego, tem bardziej bedzie ufatwione.

— W wywiadzie, umieszczonym w ,,Rozwoju” z d. 19.X11.26, dr.
Kalisz m. in. postulatami, nieraz wypowiadanymi przez ,Lekarza Kasy
Chorych”, zada: wprowadzenia do Zarzadu K. Ch. fachowcéw z nomi-
nacji i roztoczenia kontroli nad lecznictwem w K. Ch. przez organy
zdrowotnosci publicznej.

— Oburzenie wywotato ostatnie posiedzenie zarzadu Kasy Chor.,
na ktérem odrzucono wniosek, domagajacy sie przynajmniej ukorcze-
nia szkoty powszechnej dla pracownikow Kasy.

Zrozumiate jest to wobec faktu, ze szereg urzednikéw kasowych
na wyzszych nawet stanowiskach nie umie po polsku pisac!

Ostatnio zdarzyt sie podobno komiczny wypadek, oswietlajacy,
jakie osoby angazuje sie na urzedniczki Kasy. Do jednego z wydzia-
téw Kasy zgtosita sie do pracy nowomianowana. Gdy polecono jej
usigé¢ przy maszynie do pisania i przepisa¢ jaki$ akt, zdziwiona po-
wiedziata: ,,Ja myslatam, ze bede ,do wszystkiego!”

Biedactwo — nie przypuszczato nawet, ze dojdzie do godnosci
»urzedniczki”. Jej ambicje nie siegaly wyzej ponad sprzgtanie biura
i przygotowywanie herbaty.

Tylko dymisja nieodpowiednich ludzi na nieodpowiednich stano-
wiskach moze potozy¢ kres ziu, panoszgcemu sie w Kasie chorych.
(Kurjer Warsz. 28.XI11.26)

= Dr. Khluszynski, Naczelny lekarz K. Ch., maz senatorki, jeden
z gtéwnych matadoréw w walce z lekarzami, w zwigzku z konfliktem
z kierownikiem laboratorjum aptecznego, Holcgreberem, opusci, zdaje
sie, swe dotychczasowe stanowisko i stara sie podobno o otrzymanie po-
sady lekarza naczelnego w Zwigzku okregowym Kas Ch. w \Warszawie

= Powstal znowu zatarg miedzy pracownikami aptekarskimi z Za-
rzgdem K. Ch. na tle poboréw. O ile sprawa nie bedzie zalatwiona
do 16.XIl, pracownicy apteczni sktadajg z siebie wszelkg odpowiedzial-
no$¢ za normalny bieg bracy w aptekach Kasy Chorych.

= W Tomaszowie (Rawskim) coraz gtosniej moéwi sie wprost
o szkodliwosci obecnej Kasy Chorych, i ubezpieczeni domaga¢ sie za-
czynajg ustgpienia zarzadu Kasy.

Wykryto szereg naduzy¢, popetnionych w Kasie Chorych przez jej
dyrektora p. Pawtowskiego, na skutek czego zostat on zwolniony. Z po-
lecenia Gléwnego Urzedu Ubezpieczen Zarzad Kasy zostal rozwig-
zany; na jego miejsce wyznaczono komisarza rzgdowego.



3. Radom.

Za rok 1925 Kasa Chorych opublikowata az dwa sprawozdania:
jedno, pisane na maszynie, przestane zostato do zatwierdzaniado Urz.
Ubezp. w Warszawie i rozdane byto cztonkom Rady w d. 18. X., dru-
gie, drukowane, rozdane zostatlo cztonkom Rady w. d. 16.XIl. Ale co
wolno w Warszawie, dlaczego nie miato by by¢é wolno w Radomiu:
sg roznice w pozycjach cyfrowych miedzy jednem a drugiem sprawo-
zdaniem, brak réwniez w drugiem sprawozdaniu catych ustepéw, bar-
dzo charakterystycznych dla gospodarki Zarzadu Kasy Ch. Ktore wiec
sprawozdanie jest autentyczne i miarodajne? Sprawozdanie to mogto-
by by¢ nazwane raczej hymnem samochwalczym albo kurtyng, zasta-
niajaca dyskretnie niektére dos¢ ciekawe pozycje (a la Warszawa)
np. personel skltada sie nie z 48, jak podano, lecz z 55 pracownikow.
Nie wspomniano w tern drugiem sprawozdaniu o kupnie parceli pod
ambulatorjum za 8 tys. zt., o przebudowie ambulatorjum centralne-
go kosztem 60 tys. zk, o zakupie auta za 5 tys. kupnie domu przy
ul. Mlecznej za 21,500 i t. d.

Tak samo, jak w sprawozdaniu K. Ch. m. Warszawy, liczby nie
zgadzajg sie ze sobg: w jednem miejscu I-go sprawozdania oznaczono
koszt przebudowy ambulatorjum na 75 tys., w drugiem na 60 tys.
ztotych; w drugiem sprawozdaniu wogdle pozycja ta nie istnigje.
Wiec, zapytuje ,,Stowo”, czy moze opinja publiczna sprawita zmniej-
szenie kosztow przebudowy o drobnostke—15000 z+.? Za sume 60000
zt. mozna naby¢ w Radomiu duzg pietrowg kamienice, podczas gdy
przy nadbudowie przez K. Ch. pierwszego pietra zyskano zaledwie
pare pokoikdw. Dowdd rozrzutnej i bezplanowej gospodarki.

Przebudowe dozorowat specjalny urzednik—, fachowiec”, bo gar-
barz. Czyz w tych warunkach moze by¢ mowa o nalezytej kontroli
wydatkow? Aparat Roentgena zakupili ludzie pojecia 0 nim nie ma-
jacy; nic dziwnego, ze Kasa poniosta straty na tej tranzakcji.

Dom przy ul. Mlecznej pochionagt oprécz 21.500 zt, jako ceny
kupna, sporg nadto sume na remont. Dom ten oferowano prywatnie
za 7—10 tys. zt. (U nas, w Warszawie, byfa taka ulica Miawska).
Przytem doda¢ nalezy, ze na ambulatorjum wystarczyltyby tam 2 po-
koje. Do czego potrzebny byt ten dom, wida¢ z tego, ze Kasa urza-
dzita tam hotel dla lekarzy, sprowadzanych z rozmaitych zakatkéw, na
miejsce lekarzy miejscowych, dla walki z nimi.

Gotéwka w Kasie na 31. VII. 25 raz jest wykazana w kwocie
5770 zt., w drugiem miejscu w skromnej kwocie 770 zt. A wiec rozni-
ca 0 5000 zt. Gdzie sie te 5000 podziaty?



W pierwszem sprawozdaniu figuruje 25 lekarzy, pracujacych dzien-
nie 36"$ godzin, w drugiem—29 lekarzy przez 46!z godzin. Gdzie prawda?
Jakim sposobem ptaca jednego pracownika wynosi przecietnie 87 zi.
miesiecznie, skoro nawet wozny i stangret pobierajg okoto 180 zi
miesiecznie?

Zapytuje wiec ,,Stowo”; Czy moze kto$ wierzy¢ w prawdziwos¢
takiego sprawozdania? (Pytanie takie styszeliSmy i w Warszawie). Po-
niewaz ubezpieczonych bylo w Kasie okoto 9000 os6b a urzednikow
55, wiec jeden urzednik byt na 166 (!) ubezpieczonych, a nal lekarza—
2-ch urzednikow.

Wedtug posiadanych przez ,,Stowo” wiadomosci — w pensjach
personelu leczniczego ukryto 43.500 zi. pensji personelu urzedniczego
(PisaliSmy juz o tem, ze réwniez w sprawozdaniu K. Ch. m Warsza-
wy spotykany sie z analogicznem zjawiskiem). RoOwniez w rubryce
»Srodkow leczniczych” kryje sie okoto 58000 zt kosztéw wynagro-
dzenia personelu urzedniczego. Zachodzi pytanie: gdzie sie miesci
pensja prezesa Zarzadu w kwocie 3840 zt.? Widoczne jest dgzenie do
ukrycia rzeczywistych kosztéw administracji.

Sprawozdanie zostato przyjete bez czytania, przy energicznych
protestach radnych narodowych, ktory opuscili sale. Glosowanie odbyto
sie w warunkach wprost karykaturalnych, publiczno$¢ na sali zmiesza-
na byla z radnymi i trudno byto sprawdzi¢, czy gtosujg tylko radni,
czy tez ,,pomagajg” im w gtosowaniu ich przyjaciele partyjni. Uchwa-
ty Rady, zapadte w tak anormalnych warunkach, nie moga by¢ mia-
rodajne. (Stowo Radom.).

= W r. 1925 lekarze w Radomskiej K. Ch. udzielili 118000 porad.

— Na posiedzeniu Rady K. Ch. w d. 16.X11.26 na wniosek rad-
nego Woszczynskiego, postanowiono wybraé Komisje z 5 cztonkdw,
ktéra wspodlnie z Zarzadem K. Ch. ma do d. 8. 1 27 zalatwic sprawe
zatargu z lekarzami.

— Sad Izby Lekarskiej Krakowskiej udzielit dr. Kelles-Krauzowi na-
gane (Kara Il stopnia) i skazat go na utrate czynnego i biernego
prawa wyborczego na 3 lata i zaptacenie kosztéw sgdowych. Zarzad
Kasy Ch. pokryt te koszty za dr. Kelles-Krauza, oczywiscie z funduszéw
przeznaczonych na lekarzy i lekarstwa.

— Zarzad Kasy bezprawnie, wbrew ustawie, ograniczyt do 13 licz-
be wizyt dla cztonkéw rodzin, zamiast 13 tygodni rocznie Na wpro-
wodzenie nowych legitymacji wydano 10.000 ztotych po to, by powrécic
do dawnego systemu.

= W uznaniu podziwu godnego zachowania sie¢ lekarzy radom-
skich w ich ciezkiej a zaszczytnej walce z Kasg Chor, 0 godnos¢ sta-



nu lekarskiego, Walne zebranie Zwigzku lekarzy P.P. uczcito dziatal-
nos¢ ich przez powstanie i zobowiazato sie popiera¢ moralnie i ma-
terjalnie kolegébw radomskich w walce, wypowiedzianej im przez Ka-
se Chorych z powodu trwania ich przy postulacie Zwigzku'— wolnego
wyboru lekarza.

VI. Nadestane.

Dr. Wiodzimierz Martiniec z Tomaszowa lubel. prosi nas o umiesz-
czenie uwag jego do artykutu w No 14 naszego pisma o Kasie Ch.
w Tomaszowie lubelskim, bia terenie Kasy Chorych, do ktérej nie
nalezy li tylko miejsce jej siedziby, lecz i okolica, czynnych jest wie-
cej niz 4 lekarzy. W osadach Kasa ptaci za wizyte w domu lekarza
3 zk, u chorego 6 zi., za zastrzyk 2 ziote. Niekt6rzy lekarze dowiedli,
ze potrafig reagowacé, jak nalezy, na niestuszne zakusy Kasy Chorych.

A lekarz naczelny tejze Kasy, dr. Stefan Cybulski, przesyta nam
réwniez sprostowanie, ktore, poza jego podpisem, miesci podpisy dokto-
row: Feliksa Zawadzkiego, Jozefa Szulmana i Wi Sulkowskiego.

Wedtug kolegéw tych:

.Umowa, ktora zostata zawarta pomiedzy nimi a panem Komisa-
rzem Bielskim co do obowigzkéw lekarzy zaangazowanych do wspdt-
pracy w Kasie Chorych w Tomaszowie Lub. oraz wynagrodzenia czy
to za godziny pracy, czy tez dyzury Swiateczne jak tez rozne rekoczyny
i zabiegi, byla Bpracowana wspélnie z lekarzami, i honorarja przyjete
przez nich sg, jak na obecne warunki konjunktury gospodarczej, w zu-
petnosci zadawalniajace. Nic uwiaczajacego godnosci jako lekarzy, ani
tez zasadom nauki lekarskiej, ani sumieniu lekarzy umowa nie za-
wiera, ani tez, bedgc wprowadzona w zycie, w zadnej kolizji z obowia-
zkami, wiazacymi lekarza z przysiegg, nie stoi. Stosunkowi pomiedzy
nimi jako lekarzami i Zarzgdem Kasy Chorych w Tomarzowie Lub.
jak tez z cztonkami Kasy Chorych nie jedna Kasa mogta by pozazdros-
ci¢. Wypadkéw skreslania lekdw, anulowania orzeczen lekarskich przez
pana kierownika Kasy Chorych w Tomaszowie Lub. zaden z nich, jako
lekarz, nie miat”.

Red. Ze swej strony doda¢ musimy, ze okoliczno$¢ zgodzenia
sie lekarzy na umowe nie jest koniecznym dowodem, ze umowa po-
winna by¢ taka, jakg zawarto. A mylg sie ci koledzy, ktérzy nadestali
sprostowanie, jakoby umowa ta ,,nie uwlaczata ani godnosci lub su-
mieniu lekarza, ani zasadom nauki lekarskiej, ani nie stata w kolizji
z obowigzkami, wigzacymi lekarza z przysiegg”. Mamy bowiem przed



sobg te umowe, a jej art. Ill i V mowia, ze ,lekarz K.Ch. obowigza-
my jest scisle stosowac sie do regulaminu i instrukcji Zarzadu K. Ch.”
Jakze wiec mozna podpisywa¢ umowe, gdy sie tej instrukcji nie zna
i gdy kazdej chwili Zarzad Kasy moze zazada¢ od lekarza wykonania
rzeczy, ktéra sprzeciwia sie i jego godnosci, i jego sumieniu, i jego
wiedzy, i jego przysiedze? Damy przykiad: jedna z wielkich Kas Ch.
austrjackich wydata nakaz, by lekarze Kasowi nie leczyli lekkich za-
chorzen, jak angina, niezyty wierzchotkébw pluc i t. p. Czy zgodne
bytoby z sumieniem lekarza nieleczenie takich chorych czyli uznawanie
ich za zdolnych do pracy?

Wreszcie nie nalezy zapominaé, ze wiasnie 8§88 te moga by¢ dosko-
natym parawanikiem do usuwania przez Kasg, pod pozorem niewyko-
nania ,instrukcji”, kazdego lekarza kazdej chwili, gdy tylko tego Kasa
zechce. Czyz mamy dodawaé, ze umowa ta, jako indywidualna, (co
zaraz na wstepie zostato zaznaczone) przeczy postulatom Zwigzku le-
karzy P. P, ktéry zgadza sie tylko na umowy zbiorowe, tak jak wywal-
czyli to sobie lekarze w Niemczech i w Austrji, gdzie nawet umowy
zbiorowe sg wprowadzone jako prawo panstowe? O ile wiemy, Minister-
stwo Pracy i Op. Sp. réwniez stoi na stanowisku zawierania umoéw zbio-
rowych, jako zdobyczy socjalnej, majgcej broni¢ stabego kontrahenta
przed przemocg silniejszego.

Nie mozemy sie zgodzi¢ z Szanownymi Kolegami i musimy ob-
stawaC przy zdaniu, ze zawarta umowa nie odpowiada wymogom stanu
lekarskiego.

Biuro Zwigzku Gospodarczego Lekarzy Polakéw na Slasku prze-
niesione zostato do Krdlewskiej Huty, ul. Wolnos¢ 26, 1l p. w lokalu
»Kasyna Polskiego”.

VII. Sprostowanie.
W Ne 13 ,Lekarza Kasy Chorych” umieszczona zostata notatka,
w formie zresztg warunkowej a nie pozytywnej, o bytnosci p. Mini-
stra dr. Jurkiewicz w Oazie.
Poniewaz otrzymaliSmy informacje, ze wiadomos¢, w tej notatce
zawarta, nie odpowiada rzeczywistosci, uwazamy za swdj obowigzek
sprostowa¢ takowag i przeprosi¢ p. Ministra.

VIIl. Przeglad piSmiennictwa.

— ,Lekarz Kasy Chorych” podawat juz wiadomosci o projekcie
wprowadzenia Kas Ch. we Francji (Ne 3 str. 6, Ne 6 str. 10). W dn.
12l listopada r.b. odbyto sie w Paryzu walne zebranie Zwigzku lekarskie-
go. Ani jeden gtos nie odezwat sie (w Rzeczpospoltej radykalno-soc-



jalistycznej!) na tem zebraniu przeciwko rezolucji, zadajgcej wolnego
wyboru lekarza, kontroli lecznictwa przez lekarzy Zwigzku, zachowaniu
tajemnicy lekarskiej, koniecznosci bezposredniego porozumiewania sie
pacjenta z lekarzem (bez posrednictwa oséb trzecich t. j. Kas Chor.),
a tem samem przeciw dopuszczalnosci tworzenia typu lekarza-urzed-
nika, ktérego mozna by podporzadkowa¢ wplywom partyj politycz-
nych. Jednomysine przyjecie tych zasad bez zadnego gtosu sprzeciwu
nie moze nie wywrze¢ poteznego wptywu na losy projektu Kas Chor.,
znajdujgcego sie w senacie francuskim. Charakterystyczne jest, co po-
wiedziat dr. Fanton d’Audon, prezes Zwigzku lekarzy: ,Jezeli ten pro-
jekt prawa jest zlem, nieszczeSciem dla naszego zawodu, to jednak
o wiele wiekszem ztem i wiekszem nieszcze$ciem jest ta skwapliwosc,
z jaka ciato lekarskie za posrednictwem swego organu przedstawiciel-
skiego oddato sie do rozporzadzenia politykéw, zapewniajac wspotprace
lekarzy. Zaledwie zaczeto w sprawach politycznych mdéwi¢ o tych
projektach ubezpieczen spotecznych, a juz ukazaly sie zastepy lekarzy
wyciggajacycych szyje, na ktére miano natozyé postronki, aby ich za-
dusi¢. Obecnie sie krzyczy, dysputuje, prébuje sie broni¢, odepchngé
fatalny stryczek. Nie mowie, ze jest zbyt p6zno, gdyz nigdy nie jest
zap6zno otrzasna¢ sie i poprawic, ale trzeba bylo juz przedtem ob-
mysle¢ i zorganizowa¢ prawdziwg i jedyng walke, zupetnie inna, nie-
stety, niz ta, jaka dotagd prowadzono. Zalecajgc $wiatu lekarskiemu
wspotprace z przysztym prawem, Naczelny Zwigzek lekarzy francuskich
zrobit—modwie to otwarcie—, fausse route”. Dla celéw nizkiej dema-
gogji, szykuje sie najzwyczajniejsze zduszenie stanu lekarskiego. Nie
zapominajcie, ze zawsze tylko na wasz koszt chcg robi¢ filantropje.
Od dzis naszem hastem jest: jako lekarze, podejmiemy sie leczenia
nizej zwyklej taksy tych, ktorzy sg i winni zosta¢ nasza zwyktg klien-
telg, lecz nigdy nie dopuscimy pomiedzy nich i nas osoby posredni-
czace, jednem stowem odmawiamy i zawsze odmawia¢ bedziemy po-
parcia tego rodzaju projektom prawa, a bez nas, nie zapominajcie,
nic nie mozna zrobi¢. Ot6z rozpoczynamy czynng walke i bedziemy
ja prowadzili z niestygnaca energja w catej Francji we wszystkich
naszych zwigzkach i zrzeszeniach lekarskich, we wszystkiem, co tylko
jest i nazywa sie lekarskiem, azeby pokazac prawodawcy naszga mocng
wole: ,nie chcemy juz wiecej by¢ tymi, kosztem ktérych optaca sie
reformy spoteczne”.

Wszyscy, jestem przekonany, pochwaliliby taka walke jasng, wy-
razng i jedynie mogacg obroni¢ godnos¢ i niezalezno$¢ naszego stanu
lekarskiego; zgoda, sadze, bedzie jednomyslna, i dzis wiemy, dokad
idziemy. Bo gdzie jesteSmy po 4 ch latach nieskonczonych rozpraw



i narad? Swiat lekarski jest niezdecydowany, podzielony, luzem idacy,
bez znakéw wytycznych; jest nadto posmiewiskim politykoéw, ktérzy
szykujg sie natozy¢ na lekarzy jeszcze ciezsze wiezy.

Prawo, jak wiecie, jeszcze nie funkcjonuje na szczescie! Wielkie
ktopoty aktualnej polityki odsuwajg projekt tego prawa na dalszy plan.
Jest jeszcze mozno$¢ zorjentowania sie: przepedzmy do stu djabtow
wszystkie te bezmyslne historje o K. Chor., trzecim ptacacym, ograni-
czonej lub nieograniczonej taksie i innych banialukach, o ktérych sie
bez konca bajdurzy. Organizujmy miedzy sobg, w naszych zwigzkach
i zrzeszeniach, czynng propagande przeciwko zupelnej bezmysinosci
nowego projektu prawa, a za odmowg jakiejkolwiek wspotpracy. Za po-
mocg okoélnikdw, narad i zebran Swiat lekarski moze sie jeszcze sku-
pi¢ i zorjentowac.

Gazeta od siebie odwotaje sie do robotnikdw, pracownikow, wy-
tworcow, stuzebnikoéw, z przestroga, ze, pod pozorem zabezpieczenia
ich zdrowia, parlament chce uchwali¢ cudowne prawo. ,,ChodZcie, bieg-
nijcie, przynoscie, przynoscie wasze oszczednosci do naszych Kas Cho-
rych, a my wam zbudujemy wspaniate sanatorja, piekne przychodnie,
w razie choroby damy wam pielegniarki najmilsze i lekarzy najlepszych”.
By¢ moze, ludek tym razem stucha te syrene parlamentarng, ale bar-
dzo jest mozliwe takze, ze w swoim prostackim jezyku odpowie po-
prostu... krotkim stowem, ktére dobrze znacie”

W czasach wprowadzania ustawy o Kasach Chorych nie istniaty
u nas jeszcze lzby lekarskie, a wiec opinji ich wtedy nie mozna byio
zasiega¢. W tych warunkach t. j. bez uwzglednienia opinji stanu le-
karskiego, musi kazde ubezpeczenie spoteczne zwyrodnie¢, stac¢ sie
formalistyczng, nie speiniajgcg wiasciwego przenaczenia, stuzaca do
ubocznych celéw, instytucja.

Teraz juz mamy Izby Lekarskie, jako organy opinjodawcze stanu
lekarskiego i przy nowelizacji ustawy o Kasach Ch. muszg by¢ Izby
dopuszczone do glosu. W ukiadaniu ustawy naszej na wypadek cho-
roby nie brali udziatlu ci wasnie, ktorych zdanie najwiecej jest w tej
sprawie miarodajne, ci ktérzy zawodowo chorobami sie zajmuja, t. |.
lekarze. Czyz to nie anomalja, czyz takie postawienie sprawy mogto
sie zrodzi¢ w innej glowie, niz w glowie ignoranta? To tez lzba de-
putowanych i senat francuski daty wyraz znaczeniu, jakie przypisujg roli
stanu lekarskiego w sprawie ubezpieczeh spotecznych, przez powotanie
dwodch swych cztonkéw lekarzy, p. p. Grinda i Chauveau, do utozenia
projektu ustawy o ubezpieczeniach spotecznych. (s.)

— Dr. Szczepaniak, w odpowiedzi na wywody p. Alfreda Krie-
gera w ,,Przegladzie Ubezp. Spot.” co do zatargu miedzy Kasg Cho-



rych a lekarzami w Radomiu pisze, w ,Now. Lek.” Prezes Komisji
Rewizyjnej w Radomskiej K. Ch., p. Woszczynski, oSwiadczyt, na pod-
stawie cyfrowego urzedowego ujecia kosztdw lecznictwa, ze Kasa Ch.
wydatkuje obecnie na pomoc lekarska przy 9 (sprowadzonych) lekarzach
nieco wiecej niz dawniej przy 29 lekarzach miejscowych. O takich spro-
wadzanych lekarzach pisze dr. Szczepaniak: praca taka wyjednywa niekie-
dy tytut ,,spotecznika” i przyjazne poklepanie po ramieniu ze strony tego
lub innego pana z ,,Przegladu Ubezp. Spot.“ Kasy Ch. u nas—pisze da-
lej dr. Szczepaniak—sg przewaznie w pachcie u tej lub innej partji poli-
tycznej, a urzedy w nich traktowane sg jako domeny do zawieszania
w nich na posadach | klasy — poronionych postow sejmowych, Il kla-
sy—zdartych chodzikow i wyaranzowanych méwcow wiecowych, wreszcie
Il klasy rozmaitego rodzaju czynnych tapiduchéw, majgcych za cel
zjednywanie adherentow dla partji.

= Jako uzupetnienie korespondencji naszych z Drohobycza,
stuzy¢ moze to, co pisze stamtgd dr. Marunowski w Ne 24 , ,No-
win Lekarskich” jednolita polityka zarzadéw Kas wobec lekarzy
dazy do bezwglednego ujarzmienia stanu lekarskiego. A lekarze
»Spotecznicy” pod demagogiczng nazwg wykazujg judaszowg dziatal-
nos¢, tamia dla osobistych korzysci solidarnos¢ lekarska i niweczg
moznos¢ utrzymania stanu lekarskiego na jakim takim poziomie etycz-
nym i materjalnym”.

Dowiadujemy sie z tej korespondencji, ze przedstawiciel ,,spo-
tecznikow”, dr. Barabasz, o$wiadczyt, ze narady z lekarzami sg niepo-
trzebne, ze zarzad ma wyda¢ rozkaz, a kto nie zastosuje sie, to go
wypedzi¢, a na to miejsce przyja¢ ,spotecznika”, dla ktérych rzekomo
Kasa utrzymuje stypendja w Uniw. Krakowskim, (taki projekt prébo-
wano lansowa¢ w pierwszych czasach istnienia K. Ch. m. Warszawy).
Przywodcy socjalistyczni w roli pracodawcoéw sag stokro¢ gorsi od tak
potepianych przez nich kapitalistbw. A sposobow, ktérych ci ideowcy
socjalizmu uzywajg do ujarzmienia lekarzy, zaden kapitalista w obecnym
czasie nie o$mielitby sie zastosowa¢ do swych robotnikow.

W koncu swej korespondencji dr. Marunowski stusznie wzywa
Izby Lekarskie do rozwiniecia akcji w obronie godnosci stanu lekar-
skiego, jako instytucji do tego powotane i uprawnione, aby ukrécic¢
demoralizujgcg dziatalno$¢ rozmaitych ,,spotecznikéw” i zmusi¢ Zarzady
Kas do przestrzegania ustawy i uméw z lekarzami. Zwigzek lekarzy
P.P. musi mie¢ na widoku, aby skiad lzb odpowiadat zapatrywaniom
wiekszosci lekarzy by, pobudzi¢ je do energicznego i stanowczego
wystgpienia w obronie lekarzy. Mozemy tylko przyklasngé temu, co
mowi dr. Marunowski.



A dalej czytamy: Okregowy Urzad ubezpieczen nie raczyt nawet
odpowiedzie¢ na pisma, ktdremi go Zwigzek lekarzy w Drohobyczu
bombardowat. Widocznie w Min. Opieki Sp. nie znalazt sie jeszcze
drugi Stawoj-Sktadkowski, ktéryby ustalit przepisy urzedowania i za-
tatwiania stron w Okr. Urz. Ubezp.

= Bardzo stusznie moéwi dr. Wierzbicki w ,,Nowinach Lekar-
skich” Ne 23: Nalezy w pierwszym rzedzie dazy¢ do tego, by Kase
Ch. przeobrazi¢ w instytucjg panstwowa i poddac¢ ja pod wytaczny Za-
rzad Departamentu Zdrowia. Tylko w ten sposéb mozna bedzie pod-
nies¢ z upadku i bankructwa zaréwno materjalnego, jak i moralnego:
zdobycz socjalng warstw pracujgcych.

— W artykule tamze p. S.J. K. stusznie ttbmaczy, ze przy wolnym
wyb. lek. znikloby wyczekiwanie chorych w ogonkach na zbadanie, gdyz
ilos¢ miejsc przyje¢ zwiekszyta by sie wielokrotnie. Znikt by tlok i brak
Swiezego powietrza, nieunikniony przy nagromadzeniu sie wielkigj
ilosci oséb w poczekalniach ambulatorjéw. Lekarz, niekrepowany przyj-
Sciem nastepnego lekarza, nie narazatby sie na konflikty z pacjentami
z powodu niemoznosci przyjecia wszystkich zgtaszajgcych sie. Jeden
i ten sam lekarz, tak jak powinno by¢, a nie jak jest obecnie, leczylt-
by tych samych chorych u siebie i w ich mieszkaniu; tylko w ten
spos6b moze byé zachowana ciggto$¢ w obserwacji. Przy systemie
ambulatoryjnym lekarz stara sie nie tyle o zaufanie chorych, ile o wzgle-
dy i zyczliwos¢ stojacych u steru ,,moznowtadcow”.

=, Swiat pracowniczy” pisze: ,grozba katastrofy finansowej Kasy
Chor, zakonczyta sie podstepng redukcjg ptac kilkudziesieciu osobom
i ufatwita zajecie stanowisk kilkunastu protegowanym?”.

= ,Lekarz Polski" przestat swym abonentom, jako premje bezpta-
tng, ksigzke p.t. Zarys Polskiego Prawa Sanitarnego, opracowany przez
prof. dr. Tadeusza Hilarowicza. Jak sam autor zaznacza, zarys ten
nie jest wyczerpujacy. Wydawnictwo takie w carskiej Rosji sktadato sie
z 3-ch grubych tomow. Jako jednak pierwsze tego rodzaju wydawni-
ctwo, zapetnia ono odczuwang przez kazdego lekarza Iluke i dlatego
polecamy je uwadze $wiata lekarskiego.

IX. Statystyka.

= K. Ch. w Sosnowcu liczy 194,000, Iwowska 126,000, war-
szawska 429,000 czionkéw. Wszystkich Kas w Polsce jest okoto 230.

= W r. 1922 $miertelno$¢ z gruzlicy wynosita na 10 tys. lud-
nosci w Danji 9,5, w Anglji 11,2, w tiolandji 11,4, w Szkocji 11,9.

Na 3-ch umierajgcych w dojrzatym wieku, jedna $mier¢ spo-
wodowana jest przez gruzlice (Lloyd Georges).



= W Anglji wr. 1925 liczba porodéw wynosita 18,3 na 1000 zy-
jecych—najnizsza cyfra od roku 1861 (z wyjatkiem roku wojny 1917).
Stosunek mezczyzn do kobiet byt 1.0J5 (czyli liczba mezczyzn prze-
wazata). Liczba przypadkéw Smierci wynosita 12,2 na 1000.

— Obecnie okoto 40 miljonéw, t. j. 2/3 ludnosci niemieckiej
uprawnione jest do korzystania z Kas Ch. 93% wszystkich ubezpieczo-
nych majg na swej pieczy rodziny.

= Zwiagzek ogolny niemieckich K. Ch. twierdzi w roczniku swym
za rok 1925, ze do 1. IV. 1924 zostato zredukowanych 18,2°/0 perso-
nelu i ze redukcja trwa w dalszym ciggu. Tymczasem, jak wykazat
poset z centrum sejmu pruskiego, Wester, w d. 1. IV. 1924 by} | urzed-
cik na 772 cztonkéw, 1.1, 25 na 691 i 1. |. 26 na 680! A zatem
dzieje sie co$ wprost przeciwnego niz redukcja. Ministerstwo Opieki
Sp. wymaga tam, by byt | urzednik na 1500—2000 cztonkdw, w naszej
wiec warszawskiej Kasie Ch. powinno by¢ najwyzej 950 urzednikow,
a jest prawie 2 razy wiecej.

= 95°/0 lekarzy niemieckich sg lekarzami kasowymi, w r. 1900
tylko potowa lekarzy byta lekarzami kasowymi. W stosunku do ilosci
lekarzy wogodle wypadato na ! lekarza w r. 1883—300 ubezpieczonych,
w r. 1900—351, w r. 1924—411. W stosunku do lekarzy kasowych
w r. 1890 na jednego lekarza wypadato 1200, w. r. 1900—700, w, r.
1924—400 ubezpieczonych.

= W r. 1888 byto w kasach niemieckich 32,6% zachorzen, w r.
1924—42,9; liczba dni niezdolnosci do pracy wynosita w r. 1888 —
16,9, a w r. 1924—25 dni. To tez gdy koszt choroby wynosit na kaz-
dego cztonka w r. 1888—10,5 mk., w roku 1924—44,7 mk. czyli wzrost
przeszto czterokrotnie. Lekarstwa i $rodki lecznicze wzrosty z 2,7 mk.
w r. 1900 do 5,3 mk. na ! cztonka w. r. 1924 czyli dwukrotnie.

Wynagrodzenie lekarzy wynosito w. r. 1900 od kazdego ubez-
pieczonego 3,6, w r. 1924—11,87 mk. W tym stosunku powinno byto
ono wynosi¢ w Kasie Chor, w Warszawie okoto 6 miljonéw zt. czyli
24% rozchodu, a wynosito tylko okoto 10%.

— W r. 1924 do Kas niemieckich nalezatlo 17,5 miljona czton-
kow, ktorzy wptacili 960 miljonéw marek niem., czyli okoto 55,3 mk.
na 1 cztonka. Wydatki wyniosty 860 miljonéw mk, czyli 49,64 mk. na
cztonka. Koszty administracji wynosity na | cztonka 3.61 mk. Na $wiad-
czenia rzeczowe wydano 48°/o (53,47), na zasitki 352"% (39.26), na
administracje 6,33% w stosunku do dochodu (rozchodu). Nadwyzka do-
chodéw nad rozchodami wyniosta 11,41°/0. — W Kasach bawarskich
nadwyzka dochodéw nad rozchodami wynosita w r. 1924 27 mil. mk.,
aw r. 1925—37 mil. czyli zwiegkszyta sie o 50°/o.

= Nie baczac na inflacje, Kasy niemieckie odtozyty w. r. 1824
na fundusz rezerwowy 63 miljony marek niem., podczas gdy przeciet-
nie rubryka ta wynosita 12—17 mil. rocznie. A poniewaz nadto umie-
szczono 176 miljonébw w rozmaitych przedsiebiorstwach i nierucho-
mosciach, wiec 239 miljonébw mk. wyduszono z cztonkéw ponad
potrzebe, czyli 13,46 mk. na 1 cztonka za duzo. To tez Kasy zaku-
pujag ogromne place pod budowle i staje sie udziatlowcami bankow.
A wiec nie moze by¢ mowy o zlym stanie finansowym Kas Ch. Niech



nie budujg ,,patacéw” dla swych kancelarji i niech nie placg nad-
miernych pensji swym dyrektorom (posiedzenie Komisji sejmu prus-
kiego z d. 10. Xl. 26).

= W Austrji liczba ubezpieczonych wraz z rodzinami wogodle wy-
nosi okoto 2.250.000 ludnosci; przewaznie istnieje wolny wybér leka-
rza przy oplacie za kazdg oddzielng porade.

We wszystkich kasach austrjackich ubezpieczony ptaci 10% kosztow
wizyty lekarskiej, o ile go od tej optaty Kasa czesciowo lub catkowi-
cie nie zwolni.

= Woydatki na lekarzy wynosity w Austrji w r. 1924 przecietnie 15,72
szyi, (okoto 20 zt.), w r. 1925—20,81 sz. na czionka; cena | recepty w r.
1925—przecietnie 1.43 sz., koszta wahaty sie w oddzielnych Kasach mie-
dzy 1.03 sz.—1.52 sz. a 3,18 sz. Wydatki na lekarzy w Kasach Ch. w Sty-
rji i Karyntji wynoszg 20% dochodow, w Tyrolu — 27%. Stosunek porad
w chorobach wewnetrznych do porad lekarzy - specjalistow w Kasach
austrjackich jest 4—5 :1. Stosunek wynagrodzenia za$ = 2—3 :1 (wewn:
spec: dent — 45, 3:26,3:28.4%). Na wsi, naturalnie, ilos¢ porad spe-
cjalistébw jest znikoma.

W r. 1926 lekarzy pracujgcych w K. Ch. na podstawie kontraktu
bylo w Wiedniu. 1655, lek.-dent. 314. W Austrji jest jeden lekarz
na 912, w Wiedniu na 461, a w Insbruku nawet na 298 mieszkancow.
W r. 1891, t. j. w2 lata po wprowadzeniu K. Ch., byto w Wiedniu 1503,
w pozostatej czesci obecnej w Austrji — 992 lekarzy, w r. 1924 —
w Wiedniu 4051! a lekarzy w pozostatym obszarze Austrji —3030.

— Do Kas Chorych nalezy w Szwajcarji na 3,880,000 ludnosci—
1,200,000 oséb czyli 31%.

X. Drobne wiadomosci.

= Farmaceuci K. Ch. we Lwowie nie zgodzili sie na 10— 20%
podwyzke poborow, zadajac okoto 40% (590 zt. miesiecznie zamiast 430)
i dali Zarzadowi 36 godzin do namystu, zastrzegajgc sobie wolng reke.

— W ciggu 9 miesiecy IlI—XI rb. zmarto w okregu lzby Warsz.
Biatost. 29 lekarzy, z nich 11 czyli 38% w wieku 1 50—59.

= Po wojnie lekarza austrjaccy odniesli co do Kas. Ch. zwyciestwo
w 3-ch punktach: Wprowadzone zostaty przez prawo: wolny wybor le-
karza, umowy zbiorowe, a przedstawiciele korporacji lekarskich otrzy-
mali prawo gtosu w Zarzadach Kas.

== W 70% Kas niemieckich termin wypou iedzenia umowy miedzy
Kasg a jej urzednikami oznaczony jest na lat 5. Ten warunek juz
w r. 1913 wprowadzony zostat przez ministerstwo handlu do wzoru
dla umow.

= Sady niemieckie skazaty juz dwukrotnie Kasy za wymaganie
od aptek wydawania wyrobow zastepczych zamiast oryginalnych, jako
tanszych, uwazajgc to za zadanie niemoralne.

XI. Cavete! Koto Chelmskie Zw. Lek. P. P. ostrzega przed
przyjmowaniem w pow. Kasie Chorych w Chetmie posad, pozostaja-
cych pod bojkotem.

Wydawca i Redaktor odpowiedzialny DYONIZy HELLIN.



