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Koszty leczenia pacjentow w okresie epidemii
na poczatku XX wieku na przykladzie Szpitala
dla chorych zakaznych w Czestochowie

The costs of treating patients during the epidemics
at the beginning of the 20th century, based on the example
of the Hospital for Infectious Patients in Czestochowa

JOLANTA CHLUSKA®

Streszczenie
Cel: Celem artykutu jest charakterystyka uwarunkowan ponoszenia kosztéw leczenia pacjen-
téw w okresie réznych epidemii na poczatku XX wieku w Czestochowie.
Metodyka/podejscie badawcze: Jako narzedzia badawcze wykorzystano analize literatury
przedmiotu, aktéw prawnych, dokumentacji archiwalnej Szpitala dla chorych zakaznych
oraz innych materialéw archiwalnych dotyczacych kosztéw leczenia pacjentéw w czasie
epidemii w Czestochowie w okresie 1918-1922.
Wyniki: Przeprowadzone analizy pokazaly, ze zaréwno obecnie, jak i 100 lat temu narze-
dzia walki z epidemia sa podobne. Do najwazniejszych z nich mozna zaliczy¢ szczepienia
ochronne, prawidtowa, dostosowana do warunkéw kryzysowych, strukture systemu opieki
zdrowotnej, profilaktyke i ochrone zaréwno personelu medycznego zajmujacego sie lecze-
niem chorych, jak i innych oséb majacych kontakt z chorymi. Zweryfikowano pozytywnie
hipoteze badawcza, ze ,,pokrywanie kosztéw leczenia pacjentéw w okresie epidemii na po-
czatku XX wieku bylo determinowane zasadami rozliczen z tytutu leczenia pacjentéw oraz
warunkami funkcjonowania szpitala”.
Praktyczne implikacje: Wyniki analiz sa wazne z punktu widzenia rozwoju i doskonale-
nia systemoéw opieki zdrowotnej. Maja walor poznawczy 1 moga by¢ przedmiotem analiz
decydentéw na réznych poziomach zarzadzania podmiotami leczniczymi w Polsce.
Oryginalnosé: Artykul wpisuje sie w nurt badan historycznych nad kosztami systemu
opieki zdrowotnej w Polsce.
Slowa kluczowe: Szpital dla chorych zakaZnych, koszty leczenia pacjentéw, epidemia,
grypa ,hiszpanka”.
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Abstract
Purpose: The study characterizes the determinants of the costs of treating patients during
various epidemics at the beginning of the 20th century in Czestochowa.
Methodology/approach: Research tools included a literature review on the subject, legal
acts, archival documentation of the Hospital for Infectious Patients, and other archival
materials concerning the costs of treating patients during the epidemic in Czestochowa
between 1918 and 1922.
Findings: The analysis shows that both now and 100 years ago, the tools for fighting the
epidemic are similar. The most important include preventive vaccinations, a health care
system properly adapted to crises, prevention, and the protection of medical personnel who
treat sick people and other people who have contact with the sick. The research hypothesis
was positively verified that “covering the costs of treating patients during the epidemic at
the beginning of the 20th century was determined by the principles of settling accounts for
the treatment of patients and running the hospital”.
Practical implications: The results are essential for developing and improving health
systems. They have a cognitive value and can be analyzed by decision-makers at various
management levels of Poland’s medical entities.
Originality: The article is part of the trend of historical research on the costs of Poland’s
healthcare system.
Keywords: hospital for infectious patients, patient treatment costs, epidemic, Spanish flu.

Wstep

Czestochowa na poczatku XX wieku rozwijala sie intensywnie zaréwno pod wzgledem
gospodarczym, jak 1 spotecznym. Liczba ludnoséci Czestochowy w 1918 roku wyno-
sita 77 239 os6b natomiast w styczniu 1921 roku — 95 287 os6b. W sierpniu
1917 roku w Czestochowie funkcjonowalo 16 duzych fabryk, zatrudniajacych
9437 o0s6b, 12 fabryk okreslanych jako mate, zatrudniato 303 osoby!. Po stratach
powstatych w okresie I wojny §wiatowe] przemyst czestochowski odbudowywat sie
stopniowo. Jako pierwsza zostala uruchomiona w 1919 roku fabryka ,,Stradom”,
w nastepnym roku rozpoczeta produkcje ,Warta”, a jeszcze rok pdzniej — Towa-
rzystwo Akcyjne Przemystu Wibknistego Franc. SA. (Sobalski, Nowak, 2017,
s. 42). Rozbudowa miasta 1 odbudowa przemystu powodowaty staly napltyw ludnosci
1 konieczno§é zapewnienia opieki zdrowotnej. Niezadowalajacy stan sanitarny
miasta, przylaczenie do miasta szeregu dzielnic zaniedbanych w zakresie infra-
struktury sanitarnej i drogowej (urzadzenia kanalizacyjne zaczely funkcjonowaé
od 1925 r.) sprzyjaly rozprzestrzenianiu sie choréb, w tym choréb zakaznych. Podob-
nie zaniedbanym byl plac przyklasztorny, gdzie przybywali pielgrzymi (Wygle-
dowski, Zakrzewski, 1995, s. 53-55). Szybkiemu rozwojowi epidemii sprzyjalo
takze polozenie Czestochowy na szlaku kolejowym w kierunku wschodnim.
W efekcie, w okresie 1919-1923 odnotowano w Czestochowie epidemie chordb
zakaznych duru, czerwonki i grypy ,.hiszpanki”.

1 Archiwum Panstwowe w Czestochowie (dalej APCz), Sprawozdania o dziatalno$ci Ma-
gistratu 19161918, sygn.8/1/0/-/4840.
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Leczenie pacjentéw w okresie epidemii na poczatku XX wieku wymagato
uwzglednienia i koordynacji uwarunkowan prawnych, organizacyjnych 1 funkcjo-
nalnych na réznych poziomach decyzyjnych systemu opieki zdrowotnej. Problemy
te, szczegblnie w obliczu epidemii lokalnych oraz pandemii grypy ,hiszpanki”,
uwzglednione zostaly w przepisach prawa odradzajacego sie panstwa polskiego.
W aktach prawnych zdefiniowano obowigzki réznych podmiotéw w zakresie le-
czenia pacjentdw w czasie epidemii, wymogi organizacyjne ,zakladéw sanitarnych
1 leczniczych” oraz formy finansowania ich dziatalnoéci.

W obliczu ograniczonych érodkéw finansowych, obowiazki walki z epidemiami
stanowily powazne wyzwania dla zwiazkéw komunalnych w zakresie zarzadzania
kosztami leczenia pacjentéw. Do gléwnych obszaréw decyzyjnych zaliczyé mozna
optymalne wykorzystanie posiadanych zasobéw lokalowych, kadry medycznej
1 pozostalego personelu, podzial obowiazkow 1 organizacja leczenia pacjentoéw
w miastach 1 powiatach. Uwarunkowania makroekonomiczne i lokalne wplywaty
w istotny sposob na koszty leczenia pacjentéw w poszczeg6lnych szpitalach.

Celem artykutu jest charakterystyka uwarunkowan ponoszenia kosztow leczenia
pacjentéw w okresie epidemii na poczatku XX wieku w Czestochowie. Podmiotem
leczniczym zaangazowanym w walke z epidemiami byt Szpital dla chorych zakaz-
nych.

Analiza regulacji prawnych tamtego okresu, dokumentacji zrédlowej, spra-
wozdawczoécl 1 innych materialéw archiwalnych sktania do postawienia hipotezy
badawczej, ze ,pokrywanie kosztéw leczenia pacjentow w okresie epidemii na
poczatku XX wieku bylo determinowane zasadami rozliczen z tytulu leczenia pa-
cjentéw oraz warunkami funkcjonowania szpitala”.

Jako narzedzia badawcze wykorzystano analize literatury przedmiotu, aktow
prawnych, dokumentacji archiwalnej Szpitala dla chorych zakaznych oraz innych
materiatéw archiwalnych dotyczacych kosztéw leczenia pacjentéw w czasie epi-
demii w Czestochowie w latach 1918-1922.

1. Regulacje prawne walki z epidemiami
na poczatku XX wieku

Po odzyskaniu przez Polske niepodleglosci istotnym obszarem przemian byla re-
gulacja prawna réznych dziedzin zycia spotecznego, w tym opieki zdrowotne;j.
Jedna z pierwszych regulacji w obszarze opieki zdrowotnej byta Zasadnicza ustawa
sanitarna z dnia 19 sierpnia 1919 roku. Powolano w niej Ministerstwo Zdrowia
Publicznego, okreslono jego kompetencje 1 zakres dzialalnoéci. Na pierwszym
miejscu w ramach kompetencji wskazywano zwalczanie choréb zakaznych ostrych
oraz przewleklych. Ustawa okre§lata takze kompetencje samorzadéw, wskazujac,
ze szczegbOlowe zadania zawarte w tym zakresie zostana opublikowane w odreb-
nych aktach. Samorzady mialy sprawowacé piecze m.in. nad stanem sanitarnym
spotecznoéci lokalnych, szczepieniami, zapewnieniem opieki lekarskiej oraz wspdl-
dziata¢ z wladzami rzadowymi przy zapobieganiu 1 zwalczaniu choréb zakaznych.
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Zadania te zwigzki komunalne powinny realizowaé na swdj koszt. Przewidziano
jednak mozliwa partycypacje skarbu panstwa w wydatkach na walke z chorobami
zakaznymi 1 przeprowadzanie akcji szczepien.

Na mocy Zasadniczej ustawy sanitarnej wydano ustawe z dnia 25 lipca
1919 roku w przedmiocie zwalczania choréb zakaznych oraz innych choréb wyste-
pujacych nagminnie. Obowigazywata ona do 1939 roku. W ustawie tej nakazywano
niezwloczne zawiadamianie wladz komunalnych o kazdym przypadku zachorowa-
nia lub $mierci na choroby objete wykazem ustawy. Obowiazek zgloszen dotyczyt
lekarzy, administracji zakladéw leczniczych, oraz szeregu innych oséb majacych
stycznoéé z osobami chorymi. Do ostrych choréb zakaznych zaliczono m.in. dur
(plamisty, powrotny, brzuszny i rzekomy), czerwonke. W przypadku wystapienia
zagrozenia chorobami zakaznymi przewidywano szereg rozwigzan prewencyjnych
1 ograniczajacych rozwdj choréb. Przykladowo, wladze administracyjne mialy prawo:
a) ogloszenia zakazu wstepu do okreslonych pomieszczen;

b) zarzadzania odosobnienia chorego;

c) zastosowania czasowego ,wykluczenia od zaje¢ publicznych lub prywatnych”;

d) zarzadzania ograniczenia komunikacji, handlu, zaktadéw przemystowych i pra-
cowni;

e) czasowego zabraniania organizacji targéw, jarmarkow, odpustéw, pielgrzymek,
widowisk 1 zgromadzen publicznych, uczeszczania do szkél.

Zarzady komunalne byly zobowiazane do zakladania zakladéw sanitarno-
leczniczych do walki z chorobami zakaznymi. Gminy mogly zadaé zwrotu powyze]
50% poniesionych wydatkow. W miastach liczacych wiecej niz 25 000 mieszkancow
wprowadzono obowigzek posiadania wlasnych, miejskich zakladéw leczniczych —
szpitali dla chorych zakaznych, doméw izolacyjnych i zakladéw dezynfekcyjnych.
Za dzialania podejmowane przez gminy w ramach walki z epidemiami, mialy one
prawo pobiera¢ oplaty wedlug cennika zatwierdzonego przez Ministra Zdrowia
Publicznego. Za niewykonanie obowiazkéw przewidzianych ustawa grozily kary
administracyjne, grzywny do 1000 zl, areszt do trzech miesiecy lub kary taczne.

Osobom odosobnionym przymusowo pokrycie kosztow utrzymania zapewniala
gmina. Gmina miala prawo dochodzi¢ zwrotu poniesionych wydatkéw od oséb
odosobnionych lub opiekunéw. Kwoty niemozliwe do odzyskania w ciagu roku
zwracal gminie skarb panstwa. Osoby niezamozne, ktérym przepisy prawne doty-
czace zwalczania chordéb zakaznych uniemozliwily zarobkowanie przez diuzej niz
trzy dni, mialy prawo do otrzymania od skarbu panstwa odszkodowania. Odszko-
dowanie to wynosito 60% ptacy dziennej ,zwyczajnych robotnikéw niewykwalifi-
kowanych” z danego terenu. Przewidziane byly takze inne odszkodowania dla
0s6b poszkodowanych. Lekarzom 1 innym osobom zatrudnionym przy zwalczaniu
choréb zakaznych nalezato sie od panstwa ,,w razie utraty przez nich zdolnosci do
zarobkowania wskutek zarazenia sie, a w razie ich $mierci z tej samej przyczyny
ich rodzinom, stale zaopatrzenie w postaci emerytury.” Lekarzom przystugiwaly
takze jednorazowe odszkodowania, zwrot kosztéw leczenia lub wynagrodzenia za
okreslone okresy.

Do ustawy z lipca 1919 roku wydano szereg aktéw wykonawczych i uzupelnia-
jacych. W lutym 1920 roku opublikowano rozporzadzenie Ministra Zdrowia
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Publicznego w przedmiocie obowiazkowego zglaszania przypadkéw zachorowania
na grype polaczong z zapaleniem ptuc lub optucnej. Rozporzadzenie dotyczylo przy-
padkéw grypy ,hiszpanki”. Miato obowiazywaé przez sze$¢ miesiecy. Szesciomie-
sieczne okresy obowiazkowego zglaszania grypy ,hiszpanki” ponawiano w dwdch
kolejnych latach.

Naczelny Nadzwyczajny Komisariat do Spraw Walki z Epidemiami (NNK) publi-
kowatl w czerwcu 1920 roku regulaminy dotyczace dzialalnoéci kolumn dezynfek-
cyjnych oraz regulamin pracy 1 ptacy lekarzy i1 pozostalego personelu szpitalnego.
Personel pracujacy w panstwowych szpitalach epidemicznych otrzymywal wyna-
grodzenie z uwzglednieniem dodatkéw funkcyjnych i epidemicznych. Lekarze
epidemiczni nie mogli zajmowaé sie praktyka prywatna. Lekarz epidemiczny zobo-
wiazany byt do:

a) i1zolowania chorych 1 odsylania ich do szpitali;

b) przeprowadzania dezynfekc)i;

¢) nadzoru nad szpitalem epidemicznym;

d) raportowania, co dwa tygodnie realizowanych czynnoéci Nadzwyczajnemu Komi-
sarzowiz.

Szerokie wysitki organizacyjne 1 lecznicze spowodowaly, ze epidemie byly lokalizowa-

ne i opanowywane. W 1923 roku rozwiagzano NNK, a obowiazki nadzoru 1 opieki

sanitarnej przekazywano strukturom shuzby zdrowia.

2. Walka z epidemiami w Czestochowie
w latach 1918-1921

W sprawozdaniach Magistratu za okres 1.04.1918-31.08.1918 roku stwierdzano,
ze w Czestochowie nie wystepowaly choroby zakazne3. Pierwsze oznaki epidemii
duru, czerwonki, grypy ,hiszpanki” pojawity sie w roku 1919. W tym tez roku,
w ramach Magistratu, powstal w Czestochowie Urzad Zdrowia (UZ). Jego zada-
niem byla organizacja walki z epidemia w mieScie. Urzad przejal czes¢ zadan
w tym zakresie od lekarza powiatowego. Do kompetencji UZ nalezalo udzielanie
szybkiej pomocy, zapewnienie kapieli, dezynfekcja 1 dezynsekcja chorych zakaz-
nie, przede wszystkim na dur plamisty. Okre§lono wytyczne do pracy w tym za-
kresie. Do podstawowych zadan walki z epidemia, nalezaly nastepujace dzialania:
a) niezwloczne meldowanie chorych zakaznie. Informacje o chorych byly przeka-
zywane przez mieszkancéw. W tym celu w bramach doméw 1 miejscach pu-
blicznych wywieszano ogloszenia;
b) przewozenie chorych w ciagu najpézniej dwéch godzin po zameldowaniu przy-
padku do jednego ze szpitali ,,specjalnymi woézkami”;

2 APCz, Walka z epidemiami, sygn. 8/1/0/-/8241, s. 303—306.
3 APCz, Sprawozdania o dziatalnoéci Magistratu..., s. 38.
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¢) w przypadku osoby chorej, osoby z najblizszego otoczenia odsylano do dezyn-
fekeyi 1 dezynsekeji;

d) mieszkanie chorego podlegato dezynfekcji z wykorzystaniem siarki i formaliny;

e) w domach (posesjach) chorego naklejano karty ostrzegawcze;

f) w okresie inkubacji mieszkanie chorego podlegalo kontroli;

g) stworzono tzw. ,poczekalnie” dla chorych, u ktérych rozpoznano chorobe w dni

Swiateczne.

W prasie lokalnej ,,Gonicu Czestochowskim” i ,,Kurierze” zamieszczano oglosze-
nia 1 zachecano do szczepien przeciwko czerwonce (lipiec 1920 r.)4.

W sprawozdaniu Urzedu Zdrowia podsumowano, ze od momentu powstania UZ,
do maja 1920 roku (4953 dni robocze) na walke z epidemig poniesiono koszty
w kwocie 245 000 marek (Mk). Raportowano wykonanie zadan:

a) przewiezienie 1409 chorych do szpitali;

b) odkazenie 4430 mieszkan;

¢) odwszenie 30 691 0s6b;

d) zuzycie 620 kg karbolu, 2650 krezolu, 1600 kg siarki, 16 000 pastylek formaliny,

5 kg sublimatu, 42 litrow spirytusu.

Grypa ,hiszpanka” w szybkim tempie rozprzestrzeniala sie na ziemiach pol-
skich 1 spowodowala $mieré¢ wielu oséb. Odnotowywano przypadki grypy zaréwno
w miastach, jak 1 na wsi juz od 1918 roku (Wnek, 2014, s. 19). W Polsce, tak jak
w innych krajach, epidemia hiszpanki (1918-1920) przebiegala w trzech falach
(rzutach) epidemicznych, w ktoérych nasileniu liczby zachorowan towarzyszyt
réwniez gwaltowny krotkotrwaly wzrost liczby zgonéw, a niewatpliwie 1 Smiertel-
nos$ci (Kosinska, Grabowski, 2020, s. 25). Pierwsze przypadki grypy ,hiszpanki”
w Czestochowie odnotowano na przelomie 1919/1920 roku®. Chorych pozostawiano
w domu 1 zalecano obserwacje. Do szpitala kierowano chorych na tyfus, ktéry w tym
czasie stanowil duze zagrozenie epidemiczne i1 miat ciezki przebieg.

W pierwszej potowie 1919 roku uruchomiono w dzielnicy Stradom miejsce de-
zynfekcji 1 dezynsekeji ludzi 1 rzeczy. Baraki wykorzystane na te cele wyposazono
w odpowiednie urzadzenia. Zabiegom podlegali nie tylko jency wojenni, uchodzcy,
robotnicy ale takze mieszkancy Czestochowy kierowani do zabiegéw przez lekarza
powiatowego®. W styczniu 1920 roku Magistrat podjat uchwale o zwrécenie sie do
Ministerstwa Zdrowia o kwote 100 000 Mk na koszty zwalczania grypy ,hiszpanki”.

Zagrozenie chorobami zakaznymi i konieczno$¢ zachowania warunkéw sani-
tarnych sprawialo, ze w okresie epidemii odbywaly sie kapiele mieszkancow Czesto-
chowy w specjalnie do tego celu wyznaczonych miejscach. Dzieci szkét miejskich
kapane byly mniej wiecej co trzy tygodnie (koszt 25 fen.), natomiast robotnicy
w soboty w godzinach popoludniowych (koszt 70 fen.) Na proébe Czestochowskiej

4 APCz, Walka z epidemiami, s. 177-179.

5 APCz, Dziennik chorych zakaznych Urzedu Zdrowia Miasta Czestochowy 1920, nr. 2
[od nr. 1191 do nr. 1256]; Dziennik chorych zakaznych Urzedu Zdrowia Miasta Czestocho-
wy 1921 [od nr. 1 do nr. 375], sygn. 8/1/0/-/8531; APCz, Walka z epidemiami...

6 APCz, Kapiele w barakach dezynfekcyjnych w Stradomiu, sygn. 8/1/0/-/6176, s. 13, 21.
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Rady Delegatéw Robotniczych, dla robotnikéw robdt publicznych wprowadzono
bezplatne kapiele co dwa tygodnie?’. W pazdzierniku 1919 roku ogloszono rozpo-
rzadzenie nakazujace osobom powracajacym z Rosji, Ukrainy i frontéw bojowych
poddanie sie obowiazkowe) dezynfekcji. Niestosowanie sie do obowiazku skutko-
walo karg grzywny 3500 Mk lub wiezieniem. Uchwala Magistratu z dnia
11.01.1919 roku dla ,zabezpieczenia ludnosci przed epidemia i poprawienia stanu
sanitarnego miasta” postanowiono zaangazowal lekarza miejskiego z pensja
650 Mk miesiecznie. We wrze$niu 1918 roku utworzono ambulatorium miejskie
dla ubogich chorych. Roczne wydatki dla ambulatorium ustalono na 10 000 Mk.
Za okres wrzesien 1918 roku — marzec 1919 roku wydatki na ambulatorium wy-
niosty 6419,96 MKkS.

W analizowanym okresie, prace zwiazane z walka z epidemia koordynowat
Czestochowski Komitet dla walki z durem plamistym. Podejmowano rézne inicja-
tywy walki z epidemia, nie tylko w Czestochowie, ale 1 w powiecie. Przyktadowo,
powolano specjalne szpitale do walki z epidemia w miejscowosSciach Poczesna
(50 16zek), Siedlce (30 16zek), Krzepice (30 16zek) oraz laznie w réznych miejsco-
wosciach, przeznaczono dwa pojazdy dla lekarza miejskiego 1 dwa pojazdy ambu-
lanse. Wybrane dane dotyczace zachorowania na choroby zakazne oraz zgondéw
zawiera tabela 1.

Tabela 1. Wybrane dane epidemiczne miasta Czestochowy z lat 1919-1920

Dur plamisty,

Olkros brzuszny, powrotny Czerwonka Grypa hiszpanka

chorych | zmarlo | chorych | zmarlo | chorych | zmarlo
1.06.1919-1.01.1920 711 90 120 16 - -
I-IV 1920 282 35 2 1 90 10

Zrédto: opracowanie wlasne na podstawie: APCz, Walka z chorobami zakaznymi
w Czestochowie, sygn. 8/1/0/-/82217.

W styczniu 1920 roku prezydent miasta Czestochowy A. Bandtkie-Stazynski
oraz lekarz miejski dr S. Purski wystosowali odezwe do mieszkancéw Czestocho-
wy o konieczno$ci szczepienia ochronnego przeciwko tyfusowi brzusznemu. Obo-
wiazek szczepien dotyczyl mieszkancéw posesji uznanych za niebezpieczne pod
wzgledem zdrowotnym, szczegdlnie tych, w ktérych wystepowaly zachorowania.
W przypadku niezastosowania sie do tego obowigzku grozita odpowiedzialnoéé karna.
W maju 1920 roku przystapiono do masowych szczepien. Szczepiono zar6wno
dorostych, jak i1 dzieci. Osoby szczepione podlegaly rejestracji. Szczepienia reali-
zowano czasami z pomoca policji lub pod grozba kary sadowej lub administracyjnej.

7Tamze, s. 30-32.

8 APCz, Budzet Miasta Czestochowy 1918/1919 — Akta Magistratu Miasta Czestochowy
sygn. 8/1/0/-/5069.
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Apelowano takze do biskupa czestochowskiego, aby duchowienstwo wyjasnialo
wiernym konieczno$cé 1 zalety szczepien. Dobrowolne szczepienia dzieci 1 dorostych
przeciwko czerwonce wprowadzono od czerwca 1920 roku Ze wzgledu na wzrost
zachorowan na czerwonke, zakazano handlu owocami na dworcach, straganach,
ulicach 1 innych miejscach publicznych.

3. Szpital dla chorych zakaznych w Czestochowie
jako podmiot opieki zdrowotnej

Szpital dla chorych zakaznych otwarto w czerwcu 1915 roku. Szpital ten zlokali-
zowano przy ul. Jasnej (obecnie Waszyngtona 15). Funkcje szpitala dla chorych
zakaznie petnit do roku 1921. W 1921 roku szpital przeniesiono na ul. Chlopickie-
go (dawniej ul. Ciemna) (Czestochowa. Dzieje miasta i Klasztoru..., 2006, s. 436).
W jego miejsce przeniesiono wowczas szpital wewnetrzny.

Szpital dla chorych zakaznych uzytkowal murowany budynek, budynek do dezyn-
fekeji, ogréd warzywny ok. 1 ha, kwietniki i park o powierzchni ok. 2 ha, drewniane
obiekty kostnicy, portiernie, komoérki. Koszty dostarczania chorych do szpitala
ponosita rodzina, mieszkancow Czestochowy dostarczata do szpitala karetka Magi-
stratu. Chorzy z powiatu dostarczani byli na koszt okre$lonej gminy.

W statucie Szpitala dla chorych zakaznych z 1932 roku gtéwny lekarz I. Koniec-
polski stwierdzal, ze finansami szpitala zarzadzal Magistrat Miasta Czestochowy.
Dochodéw wlasnych szpital nie posiadal, z wyjatkiem oplat za leczenie. Koszty le-
czenia pacjentow pokrywano ze Srodkéw Magistratu, ktory byt takze wlascicielem
szpitala. Podstawowa oplata dzienna wynosita w 1932 roku — 9 zt. Optaty ulgowe
wynoszace 50% oplaty ponosity osoby ubezpieczone w Kasie Chorych. Reszte doplat
ponosit Magistrat. Optaty te pokrywaly koszty pobytu pacjenta w szpitalu oraz
opieki lekarskiej 1 utrzymanie porzadku w szpitalu. Koszty rozbudowy i remon-
tow szpitala, wyposazenia szpitala w sprzet ponosit Magistrat.

Magistrat byt dla szpitala organem zarzadzajacym i wykonawczym. Organem
uchwalodawczym byta Rada Miejska. Do organéw tych nalezaly m.in. takie zadania
jak:

a) sprawowanie nadzoru nad szpitalem;
b) uchwalanie ,preliminarza budzetowego” 1 zamkniecia rachunkowego;
¢) kontrola rachunkowoSci szpitala.

Funkcje organu doradczego i opiniodawczego oraz nadzorujacego sprawowala
Rada Szpitalna (zastapita ona wczedniejsze organy: Komisje Sanitarng i Komisje
Gospodarcza Magistratu). W sktad Rady wchodzily wladze miasta, lekarz miejski
1 powiatowy oraz kierownik szpitala. Do zakresu dziatania Rady Szpitalnej nalezalo
wydawanie opinii m.in. w sprawach:

a) budzetu szpitala i optat za éwiadczenia szpitalne;
b) wysokoéci optat za leczenie;
¢) budowy; przebudowy, rozszerzenia i remontu budynkéw szpitala;
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d) zawierania uméw;

e) przyjmowania darowizn, lokaty kapitalow, wydzierzawiania majatku.
Regulamin porzadku wewnetrznego w szpitalu dla chorych zakaznych przewi-

dywal ewidencje chorych, ktéra obejmowata:

a) ksiege gléwna chorych;

b) skorowidz;

¢) ksiazke meldunkowa;

d) historie choroby;

e) karte goraczkowa;

f) karte statystyczng indywidualna chorego;

g) dziennik podreczny o stanie chorych.

Intendent szpitala pelnit funkcje kierownika dziatu gospodarczego. Byt zwierzch-
nikiem personelu kancelarii szpitalnej 1 personelu gospodarczego szpitala. Do jego
obowigzkéw nalezalo m.in.:

a) ,zarzad kancelaria szpitalng, utrzymywanie porzadku dziennikéw 1 rachun-
kéw, ukladanie raportéw, prowadzenie ksiag i korespondencji szpitalnej przy
pomocy dodanego mu personelu kancelaryjnego;

b) zaopatrzenie szpitala we wszystkie potrzeby: produkty spozywcze, przedmioty
stuzace do opatu, oéwietlenia, prania;

¢) nadzoér nad magazynami 1 skladami szpitalnymi;

d) nadzér bezposredni nad inwentarzem gospodarczym szpitala, utrzymywanie
w porzadku spisu inwentarza;

e) nadzo6r nad mieniem szpitalnym;

f) przygotowanie materialéw do sprawozdan z gospodarki szpitalnej;

g) dostarczanie materialéw potrzebnych lekarzom do statystyki”.

W szpitalu stosowano trzy rodzaje diet:

a) diete écista, sktadajaca sie tylko z plynéw mlecznych lub zaprawianych zéttkami
1 kleikiem;

b) diete mleczna obejmujaca: mleko, kakao, biszkopty, sucharki, jajka na miekko,
biale mieso, krupniki, ryz, kaszki, kluseczki, kompoty, jarzyny;

¢) diete ogdlna miesng odpowiadajaca zdrowemu czlowiekowil0,

Dostawy zywnoéci lub wydawanie gotéwki na zakupy produktéw realizowat
Magistrat. Przecietne dzienne oblozenie szpitala w latach 1929-1931 wynosito
44,5 osoby. Szpital dysponowat 60 16zkami. Smiertelnoé¢ w trzech analizowanych
latach wynosita 9,4%. Szpital wyposazony byt w wode, Swiatto elektryczne, kana-
lizacje 1 tazienkill. W leki szpital zaopatrywal sie w aptece miejskiej, wspdlnej dla
wszystkich szpitali miejskich.

9 APCz, Regulamin wewnetrzny szpitali miejskich w Czestochowie, zatwierdzony
Uchwala Magistratu z dnia 22 pazdziernika 1929 r. poz. 3069, w: Statuty szpitali miejskich
w Czestochowie (1932), sygn. 8/1/0/-/8464, s. 134.

10 APCz, Regulamin wewnetrzny szpitali...

11 Tamze; zob. takze Wygledowski, Zakrzewski (1995, s. 111).
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4. Koszty leczenia pacjentow w Szpitalu
dla chorych zakaznych w okresie epidemii

Juz w 1917 roku wystapita koniecznoé§é uruchomienia w Szpitalu dla chorych
zakaznych dodatkowych 40 t6zek szpitalnych ze wzgledu na panujaca wtedy epi-
demie czerwonki. W sporzadzonym kosztorysie ustalono kwote 15 235 Mk, w tym
takie pozycje szczegdtowe jak:

o lozka — 1800;

e sienniki — 1000;

e koldry, poduszki — 2040;

e posciel — 8080;

e umywalki iinne sprzety — 215,

¢ koszty instalacji, najmu — 1828,50.

Oprécz tego, kosztorys obeymowal dodatkowy personel obstugi (cztery osoby)
na ogblng kwote wynagrodzen wraz z wyzywieniem 271,5 Mk miesiecznie. Kosz-
torys ten zatwierdzono uchwata Deputacji Szpitalnej w sierpniu 1919 roku!2).

7 kasy miejskiej na utrzymanie Szpitala dla chorych zakaznych w okresie
IV-VIII 1918 roku wydatkowano 41 724,95 Mk. Byly to kwoty poréwnywalne
z kwotami w innymi szpitalach w mieécie (Szpital NMP — 49,3 tys. Mk, Szpital
Dobroczynnoéci dla Zydéw — 45,5 tys. Mk). Koszty utrzymania chorych wzrastaty,
co wymagalo zwiekszenia wydatkéw na pokrycie kosztéw dnia szpitalnego z 5,4 Mk
do 6 Mk13, Kwoty placone przez Magistrat odnotowywane byly w ksiedze finan-
sowej Wydziatu Finanséw!4.

W budzecie miasta na rok 1918/1919 okreslono wplywy ogdlem z tytutu leczenia
w szpitalach czestochowskich (w Mk):

1) zwrot kosztow leczenia i utrzymania chorych 183 000;
2) zwrot za lekarstwa 3750;

3) zwrot za izolowanych w domu izolacyjnym 300;

4) razem 187 050.

W polowie 1918 roku przecietnie jeden dzien szpitalny kosztowal Magistrat
4,47 Mk. Koszty wyzywienia, lekarstwa 1 inne koszty utrzymania pacjentéw wy-
nosity 1,7 Mk. Wynagrodzenia personelu medycznego (siedem oséb) wynosito
1078,40 Mk (XI 1918 r.). Stawka dzienna za leczenie w szpitalach miejskich
w 1918 roku wynosila 6 Mk, a w pazdzierniku zostata podwyzszona do 6,50 Mk
(w1919 r. — 8 MKk). Za leczenie zolnierzy w szpitalu cywilnym koszty w kwocie
6 Mk pokrywaly wladze wojskowel5. Wydatki miasta Czestochowy na utrzymanie
chorych w Szpitalu dla chorych zakaznych przestawione zostaty w tabeli 2.

12 APCz, Szpital zakaznych chorych, sygn. 8/1/0/-/6139, sygn. 8/1/0/-/7472.

13 APCz, Sprawozdania o dzialalno$ci Magistratu..., s. 38.

14 APCz, Szpitalnictwo (Ksiega Wydzialu Finansowego) (1921), sygn. 8/1/0/72317.
15 APCz, Szpital zakaznych chorych, s. 336.
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Tabela 2. Wybrane wydatki miasta Czestochowy na opieke zdrowotna w Szpitalu
dla chorych zakaznych w latach 1917-1920 (w markach)

. . Budzet
Pozycja budzetu

1917/1918 | 1918/1919 | 1919/1920
Komorne 6 480 6 900 6 900
Pensja personelu szpitalnego (lekarz, felczer, 6 piele-
gniarek) 11 731,68 | 21 345,52
Pensja stuzby nizszej (10 postugaczek, 2 dezynfekto-
réw, kucharka, pomocnica kucharki, 2 pomywaczki,
3 praczki, portier z zona,) 16 936,80 | 9 782,76 | 30 135,45
Wyzywienie 27 0s6b personelu 9 500 18 000 45 000
Wyzywienie przecietnie 46 chorych 22 000 35 000 91 334

(75 chorych)

Utrzymanie budynkow (reparacje, urzadzenie ogrodka) 700 700 5 850

Zrédio: opracowanie wlasne na podstawie budzetu Czestochowy za okres 1917—1920.

Wydatki ogétem Szpitala dla chorych zakaznych w budzecie na rok budzetowy
1918/1919 wyniosty 94 914,44 Mk, natomiast w budzecie na rok 1919/1920 —
314 902,27 Mk.

W 1922 roku w budzecie miasta przewidziano koszty funkcjonowania Szpitala
dla chorych zakaznych na kwote 13 518 000 zl. Rzeczywiste wydatki wyniosty
20 540 545,18 1 w wiekszosci pozycji budzetowych przekroczono znacznie zapla-
nowane kwoty. Najwieksza pozycja przekroczenia budzetu byly wydatki na wy-
nagrodzenia personelu medycznego (3,4 mln z1) oraz koszty opatu (1,3 mln zt). Co
interesujace, mniej wydano na wyzywienie chorych — 121 852,50 zl. Nie poniesio-
no kosztoéw zwigzanych z przewozeniem chorych z krancéw miasta (20 000 z1). Nie
zostaly takze poniesione zaplanowane w Urzedzie Zdrowia wydatki na szczepionki
(10 000 z}), érodki dezynfekcyjne (250 000 zl), kapiele 1 odwszenie (500 000 zt), koszty
sanitarno-patnicze (1 989 239,19 zl). Oznacza to, ze chorych bylo mniej. Zapewne
podejmowane dzialania walki z epidemia powoli przynosity rezultaty'6. Por6wna-
nie danych finansowych utrudnia zmiana waluty w analizowanych okresach.

Na powolne wygasanie epidemii wskazuja statystyki Szpitala dla chorych za-
kaznych z poczatku 1921 roku Na dur leczono tam:

e w styczniu 78 0s6b (zmarla jedna osoba);

e w lutym 72 osoby (zmarto pieé¢ oséb);

e w maju 118 0sdb (zmarlo osiem o0sdb);

e w czerwcu 46 oséb (zmarta jedna osoba)l’.

W okresie tym nie odnotowano zachorowania na grype ,hiszpanke”.

16 APCz, Sprawozdanie budzetowe Magistratu miasta Czestochowy za 1922 r., sygn.
8/1/0/-/6729, s. 52, 59.

17 APCz, Statystyczne dane nadsyltane ze szpitali, sygn. 8/1/0/-/8610, s. 63—273.
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Podsumowanie

Odzyskanie przez Polske niepodlegtoéci wiazalo sie z koniecznoécig regulacji
prawnych réznych dziedzin zycia spotecznego, w tym opieki zdrowotnej. Polske
okresu zaboréw charakteryzowatl rézny poziom i struktura funkcjonowania pod-
miotow opieki zdrowotnej, co dodatkowo komplikowalo dziatania wladz.

Na poczatku XX wieku, na réznych poziomach decyzyjnych systemu opieki
zdrowotnej, dostrzegano konieczno$é zarzadzania kosztami leczenia pacjentdéw
chorych na choroby zakazne. Swiadecza, o tym podejmowane w tamtym okresie inicja-
tywy organizacji opieki zdrowotnej zaspokajajace potrzeby zdrowotne mieszkancow
miasta 1 regionu. Szczepienia ochronne, dziatania profilaktyczne i inne dzialania
zapobiegawcze, organizacja rekompensat, réznych form wsparcia dla oséb poszkodo-
wanych ekonomicznie w czasie epidemii, w obliczu kryzysu gospodarczego i ogra-
niczonych S§rodkéw finansowych, wymuszaly ustalanie priorytetéw, planowanie
wydatkéw, organizacje 1 kontrole ich wykorzystania.

W Czestochowie gltéwny ciezar finansowy opieki zdrowotnej spoczywal na bu-
dzecie miasta. Optaty za leczenie, odprowadzone do Magistratu, pokrywaty nie-
wielka czeé¢ ponoszonych kosztéw. Odbudowa zniszczonej wojna Czestochowy,
epidemia duru, czerwonki, grypy ,hiszpanki”, w istotnym stopniu obciazaly wy-
datki budzetowe. Wyzwaniem dla wtadz miasta oraz kadr medycznych byta walka
ze skutkami choréb zakaznych. W walke te angazowaly sie liczne gremia. Wysitki
organizacyjne 1 medyczne skutkowaly wygaszeniem epidemii 1 opanowaniem jej
rozprzestrzeniania. Angazowane Srodki finansowe oraz istniejaca infrastruktura
sektora opieki zdrowotnej miasta byly ograniczone, stad podejmowane dzialania
zarzadzania nimi stanowily duze wyzwanie dla decydentéw na réznych pozio-
mach funkcjonowania systemu opieki zdrowotnej. W wysitki te wpisuje sie dyscy-
plina gospodarowania ograniczonymi $rodkami w Szpitalu dla chorych zakaznych.
Wsparciem w tej trudnej sytuacji kryzysowej byty regulacje prawne odradzajacej
sie Polski, érodki z budzetu panstwa oraz decentralizacja $éwiadczen opieki zdro-
wotnej. Wspodlczesna walka z epidemig uwzglednia koncepcje zarzadzania kryzy-
sowego z poczatku XX wieku. Zar6wno obecnie, jak 1 100 lat temu wazne byly
takie narzedzia walki z epidemia jak:

1) szczepienia ochronne;

2) decentralizacja §wiadczen opieki zdrowotne;;

3) pomoc finansowa panstwa dla podmiotéw z pierwszej linii frontu walki z epi-
demig;

4) szpitale tymczasowe;

5) profilaktyka 1 ochrona personelu medycznego oraz innych oséb majacych kon-
takt z chorymi.

Podobnie jak sto lat temu, w XXI wieku podmioty lecznicze w Polsce musiaty
znowu zmierzy¢ sie z wyzwaniami, jakie stawia przed nimi pandemia. W obecnych
warunkach leczenia pacjentéw chorych na COVID-19 podmioty lecznicze realizowaty
éwiadczenia zdrowotne na podstawie kontraktow z Narodowym Funduszem Zdrowia.
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Do analizy wybrano dane sprawozdawcze szpitala w Czestochowie udzielajacego
w 2020 roku $wiadczen zdrowotnych dla chorych na COVID-19. Poréwnujac dane ze
sprawozdania finansowego z 2019 i 2020 roku, nie stwierdzono znaczacych zmian
wskaznika udzialu kosztéw leczenia pacjentéw w wartoséci przychodéw ze sprze-
dazy ushug zdrowotnych. Udziat kosztéw ogélem w przychodach wynosit:

1) 117% (2019 r.),

2) 120% (2020 r.).

Podstawowa, grupa kosztéw w leczeniu pacjentéw chorych na COVID-19 sa
wynagrodzenia, zuzycie materialéw oraz ustugi obce. Udzial kosztéw wynagro-
dzen w kosztach ogélem w obu badanych okresach wynosit 47%, natomiast udziat
kosztow zuzycia materialéw w kosztach ogélem dla obu okreséw wynosit 11%.
Udzial kosztéw uslug obcych w przychodach ogélem w 2020 roku zmniejszyl sie
o jeden punkt procentowy 1 wynosit 27%. Analizy powyzsze pokazuja, ze w okresie
pandemii nie zmienily sie istotnie relacje wynikowe badanego podmiotu leczni-
czego. Leczenie pacjentéw chorych na COVID-19 spowodowalto konieczno§é ogra-
niczenia innych éwiadczen zdrowotnych.

Okres 100 lat zmienit, unowocze$nit 1 poprawit technologie medyczne, warunki
sanitarne, ale globalizacja 1 kontakty miedzyludzkie stawiaja przed $wiatem,
podobne jak wiek temu, problemy walki z epidemiami. Cecha wspdlng obu okreséw
sg_ograniczone érodki finansowe. Sa one nadal wyznacznikiem podejmowanego
zarzadzania opieka zdrowotna i leczenia pacjentéw w okresie epidemii. Realizacja
celu artykulu 1 pozytywna weryfikacja postawionej na wstepie hipotezy badawcze)
byly mozliwe dzieki przeprowadzonym analizom zawartym w artykule.
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