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Henryk Mierzecki

CZASY 1 KLIMATY!
STARANIA O UTWORZENIE KLINICZNEGO INSTYTUTU PRACY
W LATACH 1946-1948?

[W 1941 r. dr Henryk Mierzecki przeniést si¢ ze Lwowa do Warszawy, a po
Powstaniu Warszawskim zamieszkal w Milandwku. Stamtad w 1945 r.] ...wy-
jechatlem do Warszawy i szukalem szczescia w tworzacym si¢ Ministerstwie
Zdrowia. Ministrem by} dr Litwin. Rozejrzawszy si¢ w schemacie organizacyj-
nym, doszedlem do przekonania, ze niezorganizowany zostat wydzial medycyny
spolecznej i zaofiarowatem moja wspotprace. Minister Litwin wyrazit zgode na
moja wspotpracg w tymze wydziale i tak zostalem naczelnikiem wydzialu me-
dycyny spoteczne;j.

W wydziale medycyny spotecznej zajalem si¢ przede wszystkim organizacja
pomocy lekarskiej i profilaktycznej w chorobach $wiata pracy. Opieka zdrowot-
na $wiata pracy sprowadzala si¢ w okresie migdzywojennym w giéwnej mierze
do bezpieczenstwa technicznego, a stuzba zdrowia do doraznego i raczej for-
malnego nadzoru nad zakladami pracy, sprawowanego przez lekarzy urze-
dowych (powiatowych). Dziafalno$¢ zatrudnionych w przemysle lekarzy
ograniczatla si¢ wlasciwie tylko do lecznictwa. Lekarskie przychodnie fabryczne
wyodrgbnione z terendéw fabrycznych byly przewaznie luzno zwiazane z teren-
em fabrycznym. Lekarz na terenie fabrycznym byl rzadkim gosciem i badat
chorego robotnika w oderwaniu od $rodowiska fabrycznego. Liczba zakiadéw
przemystowych o dobrze zorganizowanej stuzbie lekarskiej data si¢ w tym cza-
sie policzy¢ na palcach reki. I stad np. na konferencji lekarzy fabrycznych
zwotanej w Warszawie przez Instytut Spraw Spotecznych w marcu 1935 r.,
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a poswigconej stuzbie lekarskiej w zaktadach pracy, uczestniczyto zaledwie 11 le-
karzy fabrycznych i to w przewaznej liczbie z wojskowych zaktadéw pracy. Na
konferencji tej wyglositem referat poswigcony pomocy lekarskiej i profilaktyce
w zawodowych chorobach skéry. Brak bylo w okresie migdzywojennym
placowek klinicznych poswigconych chorobom $wiata pracy. Placowka za$ kli-
niczna poswigcona chorobom zawodowym skoéry, zalozona i prowadzona przeze
mnie® zostala w 1931 r. bez zadnego rozsadnego uzasadnienia zlikwidowana.
Polska stuzba lekarska uprawiata w stosunku do chor6b zawodowych strusia
polityke. Zaklad Ubezpieczen w Warszawie na wypadek choroby — stwierdzit
w okélniku z dnia 7 wrzesnia 1934 r. — ze w zasadzie Polska jest wolna od chordb
zawodowych, skoro od 1 stycznia 1933 do 30 czerwca 1934 wspomniany Zaktad
otrzymat z calego polskiego przemystu zaledwie 69 kart rejestracyjnych choréb
zawodowych.

W zaraniu organizacji stuzby zdrowia uwazalem organizacj¢ stuzby zdrowia
w przemysle i walkg¢ z chorobami pracowniczymi za zagadnienie kluczowe.
Rozwiazanie tego zagadnienia nie bylo tatwe i napotykato na liczne trudnosci,
m.in. na niezrozumieniu zagadnienia przemysfowej stuzby zdrowia w przemysle
przez czynniki administracyjne, a nawet lekarskie. Do organizacji stuzby zdro-
wia w przemysle przystapitem we wrzesniu 1946 r. Prace t¢ prowadzilem dwoma
torami, torem administracyjnym, droga wojewddzkich wydzialéw zdrowia i torem
licznych badan terenowych i wyktadéw dla pracownikéw instytucji Ubezpieczen
Spotecznych.

Zwracatem si¢ do naczelnikéw wojewodzkich wydziatéw zdrowia o przygo-
towanie mojego wyjazdu do zakladéw przemystowych i ustalenia zachorowal-
nosci zaloég fabrycznych. Po uzyskaniu opracowanej przeze mnie ankiety dla
lekarzy czynnych w zakladach przemystowych, wszczatem badania terenowe.
Rozpoczatem te badania na trenie Warszawy. Odwiedzatem nieliczne zaktady
przemystowe i nastgpnie w porozumieniu z dziatem wodno-kanalizacyjnym za-
puscitem si¢ w kanaly warszawskie. W czasie badan kanaléw dziwitem si¢ niez-
nacznej zachorowalnosci powstancow, ktérzy w stanie wyciefczenia i niewat-
pliwie zmniejszonej odpornosci zdrowotnej odbyli t¢ straszna droge, ktdra
znatem tylko z opowiadania. Badania terenowe przeprowadzalem nastg¢pnie
w wojewddzkim przemysle katowickim, gdzie wojewoda byt general Zawadzki
i gdzie zetknaglem si¢ z profesorem Antonim Juraszem z Poznania, ktéry przy-
Jjechat do Katowic ze Standw Zjednoczonych, zamierzajac przenies¢ do Polski
dobrze zorganizowany i wyposazony szpital amerykanski. Wymagania profesora
Jurasza byly jednak tego rodzaju, ze pertraktacje nie prowadzily do okreslonego
celu. Wyjazd do Katowic odbylem w towarzystwie wiceministra zdrowia, Kozusz-
nika. Badania moje terenowe w Katowicach przeprowadzatem glownie w przemysle
weglowym i hutniczym. Zapoznatem si¢ wowczas z praca gornikow weglowych
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w sztolniach i hutnikéw przy piecach w halach fabrycznych. Nastgpnym etapem
badan terenowych bylo srodowisko widkiennicze i chemiczne w Lodzi i okolicy.

W Polsce przedwojennej t.zw. lekarze fabryczni ograniczali swoje czynnos-
ci do lecznictwa w zakladach pracy, a wedlug sprawozdania instytutu Spraw
Spotecznych w 1935 r. bylo zaledwie 11 lekarzy w calej Polsce, zajmujacych si¢
zagadnieniami profilaktyki warstw pracowniczych. Wizytacje zaktadéw i odpo-
wiednia ankieta wykazaty, ze pod tym wzgledem w Polsce powojennej niewiele
si¢ zmienito. Okazalo sig, ze nawet takie zaklady przemystowe jak Huta Baildon
w Katowicach przy zatodze 3.014 robotnikéw, Zjednoczenie Huty Zelazne;j
w Czestochowie przy zalodze 4.174 robotnikow oraz wielkie zaklady prze-
mystowe jak Panstwowa Fabryka Amunicji w Skarzysku, czy Starachowickie
Zaktady Hutnicze w Starachowicach pozbawione byly zupetnie lekarzy prze-
mystowych. Nie o wiele lepsze stosunki stwierdzilem w innych zak}adach pra-
cy wojewddztwa tédzkiego (fabryki Gentelman, Schweiker w Lodzi, Krusche
i Edler, Ciba w Pabianicach). Wspomniane zaklady badz to nie mialy w ogdle
lekarzy, badz nie przychodzili oni do fabryk, pozostawiajac opiek¢ zdrowotng
niewykwalifikowanym pielggniarkom. Przyczym musz¢ zaznaczy¢, ze ze
wszystkich dyrekcji fabryk spotkatem si¢ z jak najlepsza wola asygnowania jak
najwigkszych sum dla lekarzy, ktérzyby sumiennie i w sposob spoteczny zajeli
si¢ zagadnieniem zdrowia warstw pracowniczych.

Badatem takze organizacj¢ stuzby zdrowia. W przemysle weglowym stuzba
zdrowia kierowal mlody, niedo$wiadczony lekarz, a lekarze przemystowi
ograniczali swe obowiazki do udzielania porad lekarskich przewaznie w swoich
prywatnych gabinetach. W przemysle weglowym pokutowali pozatem znienawi-
dzeni przez robotnikéw z czaséw niemieckich t. zw. lekarze zaufania kapitatu.
Nie o wiele lepiej przedstawialy si¢ stosunki w przemysle hutniczym, gdzie ko-
ordynacj¢ lekarzy sprawowal nie lekarz, lecz zastuzony dziatacz spoteczny,
podobnie jak w przemysle widkienniczym. Zaistnialy tez tego rodzaju stosunki,
ze w przemysle weglowym dyrektorzy kopalni na wiasna reke leczyli swierzb,
a nie bylo nikogo, kto by ten $wierzb zbadal, a co najwazniejsze wydat zarza-
dzenie zapobiegawcze. Podobne stosunki zastalem w przemysle chemicznym,
gdzie w fabryce Azot w Chorzowie zastalem robotnikéw pracujacych w warun-
kach uragajacych najprymitywniejszym zasadom nie tylko higieny, ale i pracy.
I tam skarzyla mi si¢ dyrekcja, ze nie ma nikogo, kto by si¢ zajat ochrona
zdrowia warstw pracowniczych, ze lekarz fabryczny do fabryki nie zaglada, ze
jestem pierwszym lekarzem, ktéry zajmuje si¢ ochrona zdrowia warstw pra-
cowniczych. Nie inne byly stosunki w Polsce Centralnej. Na przykiad w wielkiej
fabryce chemicznej w Borku Fateckim, urzadzonej z duzym rozmachem przed
wojna przez konsorcjum zagraniczne, spotkalem przy piecach ludzi prawie bez



372 Henryk Mierzecki

ptuc, a i tam lekarz zakltadowy nie odwiedzat zupetnie zaktadu pracy, ambulato-
rium byfo brudne, prowadzone przez niewykwalifikowana pielegniarke.

Po przeprowadzeniu licznych badan w zaktadach pracy i droga zebranych
ankiet stwierdzitem, ze stan opieki zdrowotnej $wiata pracy jest wrecz katastro-
falny. Badania te wykazaty: 1) brak zrozumienia dla ochrony zdrowia pracowni-
czego zar6wno u czynnikéw administracyjnych, jak technicznych, nadzorczych
i wykonawczych, 2) brak lekarskiego czynnika nadzorujacego hale fabryczne,
warsztaty i ludzi pracy, 3) brak pomocniczej przemystowej stuzby lekarskiej,
4) brak lekarskiego czynnika wykonawczego w przemysle, 5) brak przygotowa-
nia spotecznego i fachowego lekarskiego personelu przemystowego. Opierajac
si¢ na wspomnianych wynikach badain tworzytem stuzbe zdrowia w przemysle
na nowych zasadach pod katem widzenia nowego ustroju i potrzeb nowej gospo-
darki spoteczne;.

Droga licznych osobistych konsultacji, a przede wszystkim prasy (w ,,Robot-
niku”), szerzylem zrozumienie dla ochrony zdrowia $wiata pracy, a w 20 poga-
dankach radiowych zainicjowalem popularyzacje wspomnianych zagadnien.
Przerzedzona przez okupanta kadra lekarska byta zbyt szczupta, by mogta za-
spokoi¢ potrzeby calego kraju, a przy tym lekarze niechetnie obejmowali
stanowiska w przemysle. Wprowadzenie lekarzy do przemystu byto rzecza
bardzo pilna, zaréwno ze wzgledu na zdrowotnos¢, jak i wydajnos¢ produkcyjna
zatég fabrycznych. Dzigki odpowiedniej propagandzie o wielkim znaczeniu
spotecznym medycyny pracy zdotano wprowadzi¢ do lecznictwa przemysto-
wego znaczna, jakkolwiek jeszcze niewystarczajaca liczbe lekarzy fabrycznych.
Z 11 lekarzy przemystowych w pierwszej potowie 1945 r. liczba ich wzrosta
z poczatkiem 1947 r. do 435. Obsadzitlem nimi z ramienia Ministerstwa Zdrowia
przede wszystkim zaklady o duzych zatogach. Zaklady powyzej robotnikéw
1000 obsadzono w 88%, powyzej 500 robotnikdw w 62%, a powyzej 100 ro-
botnikéw w 13%. Lekarze przemystowi byli z zaktadami tylko luzno zwiazani,
byli tylko kierownikami gabinetow lekarskich na terenie lub obok terenéw fab-
rycznych. Lekarz badat w tych gabinetach chorego pracownika. Lekarze prze-
mysfowi otrzymywali z réznych o$rodkéw dyspozycyjnych przemystowych i ad-
ministracyjnych czgsto sprzeczne zarzadzenia, co spowodowato rozbieznosci.
Brak bylo instrukcji dla stuzby zdrowia w przemysle. Poza tym lekarze nie przy-
gotowani do pehienia odpowiedzialnej stuzby nie mieli moznosci uzupetniania
wiadomosci z zakresu medycyny pracy. Opublikowana przez mnie pierwsza
powojenna instrukcja dla przemystowej stuzby zdrowia (publikowana w ,,Slaskiej
Gazecie Lekarskiej” 1946 nr 11 i 12) usilowala sprecyzowaé zadania i sta-
nowisko lekarza przemystowego. Brak pomocniczej stuzby zdrowia w prze-
mysle dat si¢ odczuwaé zwlaszcza w gornictwie i hutnictwie i dlatego zorgani-
zowatem dla nich w porozumieniu z Liga Kobiet i Centralnymi Zarzadami
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Slaska kursy doksztalcajace z zakresu medycyny pracy (publ. ,Pierwszy Rok
Dziatalnosci Ministerstwa Zdrowia 1945-1946” wyd. Ministerstwo Zdrowia).
Dla uzupetnienia wiadomosci klinicznych z dziedziny medycyny pracy zorgani-
zowatem kursy kliniczne dla lekarzy przede wszystkim przy Wydziale
Lekarskim Uniwersytetu Jagielloniskiego w Krakowie. W kursach uczestniczyli
najwybitniejsi profesorowie Uniwersytetu Jagiellonskiego jak Rektor Walter,
profesorowie Tempka, Bogusz, Kubicek, Miodonski, Kostrzewski, Hormumg,
Brzezicki, Wilczek, Nowakowski, Zukowski, Olbrycht i Kunicki, a nastepnie
w innych osrodkach uniwersyteckich. Utworzylem wydawnictwo ,,Biblioteka
lekarza przemystowego” (Sprawozdania o stanie zdrowotnym Rzeczypospolitej
Polskiej 1946). Dzialania te jednak nie rozwigzaly zasadniczego zagadnienia
opracowania etiologii, lecznictwa i profilaktyki schorzen zwiazanych ze
szkodliwoscia pracy w polskim przemysle. Zadna z klinik uniwersyteckich nie
byla przygotowana do opracowania tych zagadnien i dlatego zorganizowatem
przy klinikach uniwersyteckich osrodki badawczo-lecznicze , ktérych zadaniem
bylo leczenie schorzen pracowniczych i ich naukowe opracowanie oraz
udzielanie konsultacji lekarzom przemystowym. Rozwdj o$rodkéw badawczo-
leczniczych wskazat na potrzebg zorganizowania klinicznych instytutéw medy-
cyny pracy. Przewidywalem organizacje¢ instytutu tego jako instytucje planowa-
nia i wykonywania klinicznych prac naukowo-badawczych w zakresie
zapobiegania i lecznictwa oraz organizacji shuzby zdrowia w przemysle w $cistym
powiazaniu analizy klinicznej z analiza Srodowiska przemystowego. Projekt bu-
dowy instytutu znalazt petne zrozumienie Ministerstwa Odbudowy oraz Zarzadu
Miasta Warszawy. Zarzad miasta Warszawy na podstawie zarzadzenia
Ministerstwa Odbudowy przekazal Ministerstwu Zdrowia dla celow pomiesz-
czenia Klinicznego Instytutu Pracy zabytkowy budynek (przy ul. Dilugiej,
dawniejszy patacyk Dekerta)* i sasiadujaca nieruchomos¢ o tacznej powierzch-
ni 4.164 m?, a Sejm przeznaczyl na jego budowe, wzglednie remont kapitalny w
budzecie Ministerstwa Zdrowia 20 miliondw ztotych. Kliniczny Instytut Pracy
miat pomiesci¢ 4 oddzialy kliniczne (wewngtrzny z nerwowym, dermatologiczny
i chirurgicznie urazowy na 100 16zek), a urzadzenia laboratoryjne (laboratorium
toksykologiczne, bakteriologiczne, serologiczne, biologiczne i psychotech-
niczne), pracowni¢ rentgenologiczng, sale wzorcowni dydaktycznej z zakresu
bezpieczenstwa i higieny pracy, sale ¢wiczen dla 50 lekarzy, wzglednie studen-
tow, salg wykladowa dla 150 studentoéw, biblioteke, czytelnig, internat dla
uczestnikow kurséw oraz zaplecze administracyjne.’ Plany organizacyjne oraz
plany budowy zostaly przez wladze nadrzg¢dne zatwierdzone i przystapiono do
budowy® 782, Ministerstwo Zdrowia przerwato jednak budowe, wychodzac z za-
fozenia'%, ze Warszawa bedzie w przysziosci tylko miastem urzedniczym.
Uchwalony przez Sejm 20-milionowy budzet przekazany zostal Pafstwowemu
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Zaktadowi Higieny w Lodzi. Sprawa budowy Klinicznego Instytutu Pracy
w Warszawie utknela i nie zostata w ogéle zrealizowana''.

PRZYPISY

! Fragment niepublikowanego pamigtnika prof. dr med. Henryka Mierzeckiego (Archiwum
PAN, materialy H. Mierzeckiego, sygn. I1I-242 poz. 63, str. 149-156) obejmujacy lata
1946-1948. Wczesniejszy fragment dotyczacy lat 1921-1938 zamieszczony zostal w cza-
sopismie ,,Kwartalnik Historii Nauki i Techniki” 1981, 26, 503-532 pod dodanym przez
Redakcj¢ ,, Kwartalnika” podtytulem Z dziejow ksztaltowania sie medycyny pracy jako odd-
zielnej dyscypliny.

2 Podtytut dodany przez Redakcje.

3 Przy Oddziale Choréb Zawodowych Okregowego Zwiazku Kas Chorych we Lwowie (przyp.
Red.)

4 Pismo Biura Odbudowy Stolicy do Ministra Zdrowia z dnia 6 wrzes$nia 1947 r. Archiwum
PAN, III-242 (Materialy Henryka Mierzeckiego) j. 42, karta 26,

5 Wydziatl Higieny Spolecznej Ministerstwa Zdrowia, pismo z nia 6 czerwca 1947 r. p.t.
Dokumentacja budowy Klinicznego Instytutu Pracy, Archiwum PAN, I1I-242 (Materiaty
Henryka Mierzeckiego) j. 42, karty 1-6,

6 W dniu 5 lipca 1947 r. podsekretarzy stanu w Ministerstwie Zdrowia dr B. Kozusznik wystal
pismo do inzyniera architekta Wtadystawa Borawskiego pismo z prosba o wykonanie prac ar-
chitektonicznych dotyczacych wzniesienia lub w najblizszej okolicy Klinicznego Instytutu
Pracy oraz, po zaaprobowaniu i przydzieleniu nieruchomosci Ministerstwu Zdrowia, o sporza-
dzenie szczegétowego programu budowy. Archiwum PAN, III-242 (Materialy Henryka
Mierzeckiego) j. 42, karta 9.,

7 Notatka inz. W. Borawskiego z dnia 5 lipca 1947 r. Projekt budowy roztozony na 3 lata:
w 1948 r. 20 milionéw, 1949 r. 13 milionéw, 1950 8 milionéw. Archiwum PAN, I11-242
(Materialy Henryka Mierzeckiego) j. 42, karta 12.

8 Dnia 10 pazdziernika 1947 r. Departament Ekonomiczno Socjalny Ministerstwa Przemystu
i Handlu zawiadomil Ministerstwo Zdrowia, ze Ministerstwo Przemystu i Handlu przystapito
do organizacji Klinicznego Instytutu Pracy i na ten cal przewidzialo w budzecie specjalne
sumy. Archiwum PAN, I11-242 (Materialy Henryka Mierzeckiego) j. 42, karta 28.

9 W 1948 r. organizacj¢ Klinicznego Instytutu Pracy przejat Pafstwowy Zaklad Higieny.
W Archiwum PAN, I1I-242 (Materialy Henryka Mierzeckiego) j. 42, karta 48 zachowany jest
nastgpujacy protokoél: ,Na zebraniu w dniu 22 kwietnia 1948 r. Komisja w sprawie budowy
gmachu Dzialu Medycyny Pracy Panstwowego Zakladu Higieny po rozpatrzeniu i przed-
stawieniu przez inz. Arch. W. Borawskiego szkicowego projektu przedstawianego w drugim
wykonaniu, na podstawie dodatkowych zalozen programowych, projekt ten zostal zatwier-
dzony przez wyzej wymieniona komisje.

Z punktu widzenia zuzytkowania gmachu na potrzeby pracowni naukowych roz-
planowanie to oparte zostalo duzym stopniu na systemie korytarzowym, jako jedynie mozli-
wym i celowym. Réwniez zatwierdzono przedstawione plany inwentaryzacji budynkéw
zabytkowych Diuga 34 do 40 i budynku czynszowego Dluga 42 wraz z kosztorysami
rozbiérkowymi.
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Zwrécono sig do inz. arch. Borawskiego o dalsze prace architektoniczne w celu jak naj-
szybszego przystapienia do robét w tym celu.

Podpisy: Przewodniczacy Komisji Doc. Dr E. Paluch, cztonkowie: Doc. Dr H. Mierzecki,
Z. Slezak, Akceptujg: prof. dr F. Przesmycki (uzupelnienie: Prof. F. Przesmycki byl w 1948 .
Dyrektorem Panstwowego Zakladu Higieny)

19 Wedle niesprawdzonych informacji koncepcja powstania Klinicznego Instytutu Pracy wydata
si¢ przez pewien czas sprzeczna z rozwijanym w tym okresie wyscigiem pracy, co spo-
wodowalo opéZnienie jego organizacji..

"'W 1952 r. przy Akademii Medycznej w Lodzi powstal Oddzial Medycyny Pracy, ktéry
w 1954 r. przeksztalcit si¢ w samodzielny Instytut Medycyny Pracy. Dzi$ dziala on jako
Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera. Profesor J. Nofer byl pierwszym dyrektorem
Instytutu (przypis Redakcji).

Times and Climates. Efforts to establish a Clinical Institute of Labour,
1946-1948
SUMMARY

The paper is part of an unpublished diary by the dermatologist, Professor Henryk Mierzecki, in
which he describes the poor state of the Polish health service prior to World War Two and imme-
diately after its end. The author, who was then Head of the Department of Public Medicine at the
Ministry of Health, presents the plans and actions undertaken to improve the situation. These in-
cluded holding talks on the role of medical care in the workplace, and provided, in the longer run,
for the establishment in Warsaw of a Clinical Institute of Labour, in premises donated by the
Ministry of Health. The Institute was to house four clinics, several laboratories, a tutorial hall for
50 students and a lecture hall for 150 students.

In 1949 the Ministry of Health abandoned plans to establish such an Institute in Warsaw, and
transferred the task of organizing one at a later date to the National Institute of Hygiene, while
Professor Mierzecki was put in charge of the Dermatology Clinic of the Medical Faculty of the
University of Wroclaw. A Department of Occupational Medicine was established by Professor
J. Nofer at the Medical School in L6dZ in 1952, and it now functions there as the J. Nofer Institute

of Occupational Medicine. 0%
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