MAGDALENA PACIOREK
Instytut Historii Nauki

im. L. i A. Birkenmajerow
Polskiej Akademii Nauk
ORCID: 0000-0002-3859-4743

DOI: 10.4467/12311960MN.24.045.20103

Nakaz pracy w stuzbie zdrowia
— ucigzliwa koniecznos¢

czy obywatelski obowigzek
absolwentéw szkét wyzszych
lat 50. XX w.

Mandatory work in health care — a burdensome
necessity or a civic diploma of graduation
from the 1950s.

Summary

The work order in force in post-communist countries, including Poland, in the 1950s
was a common phenomenon aimed at introducing planned staff management,
in this case medical staff. The article presents the legal and organizational
development of this system and the attitude of the interested parties to this
phenomenon. The assessment of the so-called officials about the phenomenon
of work orders. The article was based on source materials from, among others,

university archives.
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W Polsce po zakonczeniu II wojny §wiatowej wprowadzenie zmian
w systemie ochrony zdrowia stalo sie dla wiadz komunistycznych nie
tylko polityczng, ale przede wszystkim priorytetowg sprawg. Wprowa-
dzenie natychmiastowych reform w tym wzgledzie z ré6znych wzgle-
déw byto niemozliwe. Zdawano sobie sprawe z pietrzacych sie proble-
mow nie tylko zdrowotnych spoleczefistwa, rozwijajacych sie epidemii
choréb zakaznych, walki z gruZlicg i chorobami wenerycznymi, ale
takze tych organizacyjnych — powszechnego wrecz niedoboru 16zek
w szpitalach czy choéby braku podstawowych placéwek opieki zdro-
wotnej, zwlaszcza na prowincji. Jednym z gté6wnych probleméw byt
olbrzymi niedobér kadr medycznych, poczawszy od lekarzy i farma-
ceutéw, a skonczywszy na pielegniarkach potoznych, felczerach czy
laborantach medycznych oraz ich nieréwnomierne rozmieszczenie na
terenie catego kraju.

W artykule postaram sie zaprezentowaé stosunek Srodowiska me-
dycznego do obowigzku nakazu pracy sukcesywnie wprowadzany na
przetomie lat 40. i S0. XX w. Warto zadaé sobie pytanie: czy, jak chcia-
ta tego w zwtaszcza w pierwszych latach zawodowa prasa medyczna —
»Stuzba Zdrowia”, byt on przyjmowany z entuzjazmem, czy tez warto
pochyli¢ sie nad problemami pracy komisji ds. przydziatu pracy dla
absolwentéw i odkry¢ rzeczywisty stosunek absolwentéw do omawia-
nego zjawiska. Zrédtem beda nie tylko odpowiednie przepisy prawne
dotyczace danego zagadnienia, ale takze wspomniane sprawozdania
z posiedzeni komisji zachowane w archiwach uczelni medycznych.
Nieodzowna w tej kwestii jest rowniez prasa medyczna odzwiercie-
dlajaca 6wczesny klimat tamtej epoKki, a takze wydane po latach wspo-
mnienia lekarzy.

W Polsce do 1947 r. podtrzymywano przedwrzeSniowe rozwigza-
nia organizacyjne ochrony zdrowia, typu jej wielosektorowos$¢!. Pra-
cowano nad nowym modelem ochrony zdrowia, ktéry miat stanowié
odwzorowanie radzieckiego systemu ochrony zdrowia? Pierwsze
zmiany $§wiadczgce o calkowitym przejeciu witadzy przez komunistow
w odniesieniu takze do stuzby zdrowia nastgpily w 1948 r. Wéwczas

1 J. Sadowska, Zmiany systemowe w stuzbie zdrowia 1945-1955 na przyktadzie Lo-
dzi, 1.6dz 2002; Z. Jastrzebowski, Ksztalttowanie sie koncepcji spotecznej stuzby zdro-
wia w Polsce do 1953 r., 1.6dZ 1986. Zob. tez: P. Grata, Od Drugiej Rzeczypospolitej
do Polski Ludowej. Ewolucja systemu ochrony zdrowia w Polsce w latach 1944-1950,
,Polska 1944/45-1989. Studia i Materialy” 2017, s. 5-23; B. Ptonka, M. Stych, Prawo
do ochrony zdrowia a organizacja opieki medycznej w Polsce powojennej 1945-1952,
,Miscellanea Historico-Iuridica” 2023, t. XXII, z. 2, s. 265-296.

2 J. Sadowska, op. cit., s. 74-83.
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to wprowadzono ustawe o zakladach spolecznych stuzby zdrowia
i planowej gospodarce w stuzbie zdrowia (28 pazdziernika 1948 r.)3,
ktéra wprawdzie pozostawiala jeszcze namiastki wielosektorowos$ci
poprzedniego systemu, ale zapowiadala rozszerzenie zadan sektora
panstwowego*. Kolejny akt prawny z dn. 20 marca 1950 r.° o tereno-
wych organach jednolitej wtadzy panstwowej znosit dotychczasowag
organizacje administracyjng w terenie na rzecz powolywania woje-
wodzkich i powiatowych rad narodowych, w ktérych funkcjonowaty
wydzialy zdrowia odpowiedzialne za kwestie zdrowia i zdrowotnoSci
tamtejszej spotecznoSci. Postepujaca centralizacja wtadzy panstwo-
wej catkowicie zrywata z przesztoscia.

Wréémy jednak do zagadnienia planowej polityki kadrami medycz-
nymi, ktéra miata dostarczyé gospodarce panstwowej odpowiednig
liczbe pracownikéw niezbednych do realizacji kolejnych planéw go-
spodarczych. Masowe ksztalcenie kadr w sektorze zdrowia rozpocze-
to od samego poczatku. Reaktywowano prace na wyzszych uczelniach,
powolywano nowe akademie lekarskie przemianowane na akademie
medyczne®. Zmiany dotyczyly réwniez Srednich szkél medycznych,
zwlaszcza o profilu pielegniarskim. Jednak przyrost absolwentéw
nadal byt zbyt powolny jak na potrzeby spoleczefnistwa, zwlaszcza ze
kolejne narodowe plany gospodarcze zapowiadaly wzrost produk-
cji we wszystkich sektorach gospodarki. Wykorzystujac te sytuacje,
6wczesne wladze komunistyczne zaczely wdrazac¢ polityke awansu
spotecznego, umozliwiajgca dostep na studia szerokim masom spo-
leczefistwa, zwlaszcza pochodzenia robotniczo-chiopskiego. Warto
przypomnieé, ze m.in. tego typu zadanie spelniaé¢ mialy organizowane
na wyzszych uczelniach tzw. kierunki o nazwie Wstepny Rok Studiow,
ktérych absolwenci w pierwszej kolejnoSci otrzymywali indeksy na
wyzsze uczelnie. Podniesieniu liczebnos$ci przysztych kadr lekarskich
mialo tez stuzyé wprowadzenie od 1953 r. dwumiesiecznych kurséw
przygotowawczych na wydzialy lekarskie dla felczeréw, po zalicze-
niu ktérych przyjmowano ich na II rok studiéw wydziatéw lekarskich.
Z kolei w odniesieniu do §redniego szkolnictwa medycznego, a zwlasz-

3 Ustawa z 28 pazdziernika 1948 r. o zaktadach spotecznych stuzby zdrowia i plano-
wej gospodarce w stuzbie zdrowia, Dz.U. z 1948 r. nr SS, poz. 434.

4 Z. Jastrzebowski, op. cit., s. 456-464; A. Felchner, Zdrowie i zdrowotnos¢ piotrko-
wian, Wroctaw 2006, s. 206. Nowelizacja tejze ustawy nastapita 18.07.1950 r.

5 Ustawa z 20 marca 1950 r. o terenowych organach jednolitej wiadzy panstwowej,
Dz.U. z 1950 r. nr 14, poz. 130.

6 M. Paciorek, Studenci wydziatow lekarskich w Polsce w latach 1944/1945-
1948/1949. Ksztaltowanie i rozwoj srodowiska, Warszawa 2016.
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cza szkot pielegniarstwa, ,,produkcja kadr”” wspomagana byta m.in.
p6lrocznymi kursami dla pielegniarek mtodszych i jednomiesieczny-
mi dla pielegniarek przyuczonych. Wszystko to, jak chciala tego wia-
dza, prowadzito do wzrostu liczebnego kadry medycznej, jednak nie
zawsze pokrywalo sie to z jakoScig wyksztalcenia, jak w przypadku
zawodu pielegniarskiego?.

Planowa polityka kadrami 6wczesnej stuzby zdrowia dotyczyta nie
tylko kwestii wzrostu jej liczebno$ci, ale takze jej r6wnomiernego roz-
mieszczenia na terenie kraju. Decyzja ta podyktowana byla 6wczesng
sytuacjg zdrowotng spoleczenstwa polskiego, nekanego epidemiami’®,
wynikajacg w duzym stopniu z brakéw kadr medycznych wyniszczo-
nych w okresie okupacji, a przede wszystkim z utrudnionego dostepu
do opieki lekarskiej, zwlaszcza na terenach poza wiekszymi aglome-
racjami miejskimi. Sytuacja musiala ulec zmianie.

Wprowadzona w 1948 r. ustawa naktadata pewne rygory w dzie-
dzinie zatrudnienia. W czerwcu 1949 r. Ministerstwo Zdrowia opra-
cowalo normy iloSciowe dla catego kraju'®. W przypadku zbyt duzej
liczby — przyktadowo - lekarzy na danym terenie cze$¢ z nich trafia-
ta na specjalng liste!! i musiata w okre§lonym czasie podjaé prace
tam, gdzie brakowalo pracownik6w!?. Przy tworzeniu listy brano pod
uwage oprocz wieku — do 60 r.z. — takze dotychczasowe zatrudnienie,
kwalifikacje zawodowe oraz sytuacje rodzinng. Wciggnieciu na tzw.
liste nie podlegali postowie na Sejm, profesorowie i zastepcy profe-
sora szko6t akademickich oraz Kierownicy instytutéw i zakladéw na-

7 Okreslenie ,,produkcja kadr” — bardzo popularne w badanym okresie — zwiazane
w duzym stopniu z realizacjg 6wczesnych planéw gospodarczych. Warto nadmienic, ze
takze wyzsze uczelnie okres$lane byly jako ,,fabryki pracownikéw nauki”.

8 Szerzej na ten temat: M. Paciorek, Kobiety w czepkach, Prestiz zawodu piele-
gniarki w opinii prasy medycznej lat 50. XX w., [w:] M. Ciesielska, A. Marek, M. Pa-
ciorek (red.), Kobiety w medycynie. Stulecie odzyskania niepodlegtosci 1918-2018,
Warszawa 2019, s. 187-205; M. Lipinska, Srednie szkolnictwo medyczne w Polsce
w opinii prasy zawodowej w latach 1948-1961 na przyktadzie szkolnictwa pielegniar-
skiego, polozniczego i farmaceutycznego, praca doktorska, promotor B. Urbanek,
Warszawa 2014.

° Szerzej o tym: E. Wieckowska, Zwalczanie ostrych choréb zakaZnych w Polsce
w latach 1944-1950, ,,Akta Universitatis Wratislaviensis. Historia” 2001, nr 148.

10 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 14 czerwca 1949 r. w sprawie og6lnych
norm iloSciowych lekarzy dopuszczonych do wykonywania praktyki lekarskiej, Dz.U.
7 1949 r. nr 38, poz. 277.

11 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 14 czerwca 1949 r. w sprawie ustalania
list lekarzy i lekarzy dentystéw przekraczajacych norme iloSciowa, Dz.U. z 1949 r.
nr 38, poz. 276.

12 A. Felchner, op. cit., s. 208.
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ukowych, docenci, a takze pomocnicze sity naukowe!3, o ile wykazano
niezbedno$¢ pracy tych oséb na powierzonych stanowiskach!4. Pare
miesiecy p6zZniej, 29 pazdziernika 1949 r. ten sam organ wydat kolej-
ne rozporzadzenie — w sprawie rejestracji fachowych pracownikéw
stuzby zdrowia oraz zezwolen na przekroczenie normy iloSciowej!s,
w ktérym szeroko omoéwiono procedure zatrudniania lekarzy zgodnie
z wczesniej przyjetymi normami iloSciowymi. Drugg istotng sprawag
byly przewidywane odstepstwa od powyzszej ustawy, np. w przypadku
pracy lekarza o charakterze doksztalceniowym lub, jak pisano, z ,,in-
nych waznych wzgledéw publicznych”'®. Pozwolenia na tego rodzaju
prace udzielal sam Minister Zdrowia. O ile w pierwszym przypadku
wystawiano jg na czas okre$lony, o tyle w kolejnym umowa mogta by¢
wydawana na nieokreSlony. Zarzadzenia o przymusowym przemiesz-
czaniu i osiedlaniu pracownikéw stuzby zdrowia zaczeto realizowaé
juz w 1949 r., jednak - jak pisze J6zef Kaja — w praktyce nie przyniosio
to wiekszych rezultatéw!’. Pisze on:

przeprowadzono w 1949 r. miedzy innymi prébe przymusowego prze-
siedlania kilkuset lekarzy z duzych ich skupisk na tereny deficytowe.
Préba ta nie przyniosta wiekszych rezultatéw, a tylko opdr i rozgory-
czenie w Srodowisku lekarskim, musiano wiec z niej zrezygnowaé. Od
1950 r. zastosowano nowg forme planowego rozsiedlania lekarzy i in-
nych pracownikéw medycznych!®.

Zawodowa prasa lekarska zachecata do zmiany stanowisk, wabita
reklamowanymi ofertami rzekomo intratnych miejsc pracy. Obiecy-
wano lekarzom nie tylko dobrze ptatng prace, mozliwo$¢ rozwoju na-
ukowego po zakonczeniu przymusowego, dwuletniego nakazu pracy,
ale takze mieszkania dla lekarza i jego rodziny, zwrot kosztow tzw.
przeprowadzki oraz zasitek przesiedleficzy w wysokoSci jednego mie-
siecznego wynagrodzenia'®. Niewywigzanie sie z obowigzku stawienia

13 Pomocnicze sily naukowe - grupa pracownikéw uczelni na stanowiskach od
mlodszego asystenta, asystenta, starszego asystenta az po adiunkta — okreSlenie cha-
rakterystyczne dla badanego okresu.

14 Dz.U. z 1949 r. nr 38, poz. 276, § 4.

15 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 29 pazdziernika 1949 r. w sprawie re-
jestracji fachowych pracownikéw oraz zezwolen na przekroczenie normy ilo$ciowej,
Dz.U. z 1949 r. nr S8, poz. 454.

6 Ibidem, § 7, pkt 2.

17 J. Kaja, Polityka zdrowotna PRL, Zatozenia i ich realizacja, Biatystok 1980,
s. 213-214.

18 Ibidem.

9 S‘lqsk czeka na lekarzy, ,,Stuzba Zdrowia” 1949, nr 16, s. 4; I. PomianowskKi, Slqsk
wtasnymi oczami, ,,Stuzba Zdrowia” 1949, nr 16, s. 4; Z. Krynski, Przesiedleni lekarze
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sie do pracy w okre$lonym terminie i wyznaczonej przez specjalne
komisje spoleczne placowce skutkowaé mialo nawet zawieszeniem
prawa wykonywania zawodu lekarza. Warto na marginesie dopowie-
dzieé, ze mozliwo$¢ naktadania kary, upomnienia, nagany czy wilasnie
zawieszenia prawa wykonywania zawodu na czas okreSlony w mys$l
kolejnej ustawy z 18 lipca 1950 r. o odpowiedzialno$ci zawodowej fa-
chowych pracownikéw stuzby zdrowia?’, mialy tzw. okregowe komisje
kontroli zawodowej dzialajagce w ramach wydzialé6w zdrowia woje-
wodzkich rad narodowych?'. Nalezy podkresli¢, ze skiad czionkow-
ski wspomnianych komisji, aczkolwiek zatwierdzany przez samego
ministra, uwzgledniat, jak stwierdzano w ustawie, wybor fachowych
pracownikéw stuzby zdrowia wyrédzniajacych sie przede wszystkim
dziatalnoS$cig spoteczng lub zawodowg kandydatéw. Drugg czes$¢ skia-
du komisji w myS§l przepiséw zasila¢ mieli ,,delegaci wlaSciwej woje-
wodzkiej rady narodowej”, czyli tzw. czynnik spoteczny.

Przymus pracy w odniesieniu do calej rzeszy pracownikéw stuzby
zdrowia wprowadzony zostal wspomniang juz ustawg z dn. 18 lipca
1950 r. zmieniajacg ustawe o zakladach spolecznych stuzby zdrowia
i planowej gospodarce w stuzbie zdrowia?? oraz rozporzadzeniem Mi-
nistra Zdrowia z dn. 4 wrze$nia 1950 r. w sprawie nakazéw podje-
cia pracy w zakladach spotecznych stuzby zdrowia?. Jego narusze-
nie, czyli niestawienie sie w okre§lonym czasie w danym miejscu bez
weczesniejszego podania przyczyn, grozilo karg aresztu do 6 miesiecy
lub grzywny w wysoko$ci 250 tys. z1?%.

Planowa polityka gospodarki kadrami stuzby zdrowia odnosilta
sie réwniez do absolwentéw szkét wyzszych i Srednich szkét zawo-

majq gtos, ,,Stuzba Zdrowia” 1949, nr 17, s. 4. Zob. tez: M. Paciorek, Lekarz na prowin-
cji w okresie PRL-u - problemy i troski srodowiska lekarskiego lat 50. i 60. XX wieku,
[w:] W. Korpalska, W. Slusarczyk, G. Frischke (red.), Czystosc i brud. Higiena za zela-
znqg kurtynqg (1945-1989/1991), Lublin 20221, s. 143-146.

20 Ustawa z dn. 18 lipca 1950 r. o odpowiedzialnoSci zawodowej fachowych pracow-
nikéw stuzby zdrowia, Dz.U. z 1950 r. nr 36, poz. 332.

2 W mys$l powyzszych przepiséw pierwsza instancja komisji kontroli byly wtasnie
komisje kontroli dziatajace przy wydziatach zdrowia na szczeblu wojewo6dzkim. Drugi
szczebel to Odwolawcza Komisja Kontroli Zawodowej dziatajaca przy Ministrze Zdro-
wia. Wiecej na ten temat: Dz.U. z 1950 r. nr 36, poz. 332.

22 Ustawa z dn. 18 lipca 1950 r. zmieniajaca ustawe o zaktadach spotecznych stuzby
zdrowia i planowej gospodarce w stuzbie zdrowia, Dz.U. z 1950 r. nr 36, poz. 327.

23 Rozporzadzenie ministra zdrowia z dn. 4 wrze$nia 1950 r. w sprawie nakazéw pod-
jecia pracy w zaktadach spotecznych stuzby zdrowia, Dz.U. z 1950 r. nr 41, poz. 372.

24 Ustawa z dn. 7 marca 1950 r. o zapobiezeniu ptynnosSci kadr w zawodach lub spe-
cjalnoSciach szczegdlnie waznych dla gospodarki uspotecznionej, Dz.U. z 1950 r. nr 10,
poz. 107, art. 6.
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dowych. Wprowadzony ustawg z dn. 7 marca 1950 r. nakaz pracy?®
mial poprawi¢ sytuacje kadrowg stuzby zdrowia. Procedura wyda-
wania nakazéw w przypadku miodych adeptéw byla zgola odmienna
od nakazow wydawanych pozostalym pracownikom stuzby zdrowia.
Zgodnie z zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dn. 7 czerwca 1950 r.¢
organem odpowiedzialnym za wydawanie nakazéw pracy miaty by¢
komisje przydziatu pracy dla absolwentéw organizowane przy akade-
miach medycznych, dla pozostalych pracownikéw za$ przy szkotach
dla Sredniego personelu medycznego.

Organizacja i dziatalnos¢ komisji przydziatu pracy dla
absolwentow szkét wyzszych

Zgodnie z cytowanym zarzadzeniem komisje przydziatu pracy przy
akademiach medycznych miaty organizowac sesje trzy razy do roku:
W czerwcu, pazdzierniku oraz grudniu. Interesujacy z punktu spotecz-
nego wydaje sie sklad komisji. Przewodniczacym komisji byt delegat
ministra zdrowia, cztonkami za$ delegacji: profesor z ramienia sena-
tu uczelni; przedstawiciel ZAMP (Zwigzek Akademickiej Mtlodziezy
Polskiej); cztonek POP (Podstawowa Organizacja Partyjna), delegat
Centralnej Rady Zwigzkéw Zawodowych oraz Zwigzku Zawodowego
Pracownikéw Stuzby Zdrowia. W kolejnych latach skiad komisji po-
wiekszal sie o delegatow wydzialéw zdrowia prezydidéw wojewodzkich
czy powiatowych rad narodowych na danym terenie. W 1954 r. poja-
wila sie tez inicjatywa dolaczenia do skladu komisji ,,przedstawicie-
la psychiatrii”, ktérego celem miato by¢ zachecanie absolwentéw do
pracy w tej specjalnosci?’. Warto podkres§li¢ niezmiernie istotng role
sekretarza technicznego w komisji. Wedtug poufnych wytycznych Mi-
nisterstwa Zdrowia adresowanych przyktadowo?® do przewodniczace-
go komisji przy AM w Lublinie ,,sekretarza technicznego nalezato wy-
typowaé w porozumieniu z Podstawowa Organizacja Partyjng uczelni
i Rektorem, spoSréd miodziezy uczelni zaufanej, SciSle sprawdzonej
politycznie i czynnej w pracy spolecznej. Sekretarz techniczny po-

%5 Ustawa z dn. 7 marca 1950 r, o planowym zatrudnianiu absolwentéw S$rednich
szkol zawodowych oraz szkét wyzszych, Dz.U. z 1950 r. nr 10, poz. 106.

26 Zarzadzenie ministra zdrowia z dn. 7 czerwca 1950 r. w sprawie powotania przy
akademiach medycznych oraz szkotach dla Sredniego personelu stuzby zdrowia komisji
przydziatu pracy dla absolwentéw na rok 1950, Dz. Urz. MZ z 1950 r. nr 12, poz. 104.

2 Archiwum Uniwersytetu Medycznego w Lublinie (dalej: AUML), sygn. PD-185,
k. 79a.

2 Wydaje sie, ze tego typu informacje poufne adresowane byly réwniez do prze-
wodniczacych komisji pozostalych akademii medycznych.
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winien cieszy¢ sie szacunkiem kolegéw; pozadane [jest] aby byt to
czlonek partii i miejscowej organizacji ZAMP”%. Do jego obowigzkéw
nalezala nie tylko znajomos$¢ obowigzujacych przepiséw w tej kwestii,
ale takze prowadzenie ewidencji studentéw, ktérzy ukonczyli studia
i majg by¢ objeci nakazem pracy. Ponadto od kazdego z kandydatéw
egzekwowal dostarczenie m.in. , wlasnorecznie napisanego zycio-
rysu po$wiadczonego przez ZAMP [...]; danych o stanie rodzinnym
z ewentualnymi zatacznikami dotyczycacymi rodziny, poSwiadczony-
mi przez Komitet Dzielnicowy; zas§wiadczen z dotychczasowej pracy
[...]; danych o postepach w nauce, danych dotyczacych zamierzen na
przyszto$¢ [...]”%°. W trakcie kompletowania dokumentéw sekretarz
techniczny prowadzil r6wniez rozmowy indywidualne z absolwenta-
mi, ktére mialy na celu poszerzenie informacji na temat kandydatéw.
W przypadku os6b starajacych sie o przydziat do Kkliniki rolg sekre-
tarza bylo réwniez zasieganie w tej kwestii opinii specjalnej komisji
kwalifikowania pomocniczych pracownikéw naukowych. Wszystkie
zgromadzone dokumenty przedkladat komisji. Rolg sekretarza byta
réwniez funkcja czysto biurowa, a zatem zawiadamianie o terminie
spotkan zar6wno komisji, jak i zainteresowanych oséb, wysytanie na-
kazéw do odpowiednich instytucji, protokolowanie spotkan, prowa-
dzenie odpowiedniej dokumentacji komisji.

PrzejdZmy zatem do obrad komisji. Jej posiedzenia zwolywano na
wniosek przewodniczacego. W poczatkach lat S0. nakazy pracy wyda-
wano na okres dwdch lat, a od roku 1952 - okres ten wydtuzono do lat
trzech. Przy kierowaniu do zakladu spolecznej stuzby zdrowia komi-
sja miata uwzgledniaé:

e uzdolnienia absolwenta,

» jego postepy w nauce i zamilowanie, ustalone na podstawie mate-
riatéw dostarczonych przez akademie,

- dotychczasowg prace zwigzang z zawodem,

» jego stosunki rodzinne,

- zainteresowania spoleczne ustalone na podstawie opinii organiza-
cji ZAMP,

- inne wazne okolicznoS$ci uzasadniajgce powolanie absolwenta do
danego spotecznego zaktadu stuzby zdrowia3!.

W instrukcji podkre$lano ré6wniez mozliwo$¢ zgtaszania wtasnych
propozycji absolwentéw co do miejsca pracy i jej rodzaju. Z realizacja

» AUML, sygn. PD-185, k. 4a, s. 1.

30 Ibidem, s. 2.

31 Dz. Urz. MZ z 1950 r., nr 12, poz. 104, zatacznik 1, instrukcja dla komisji przydzia-
tu pracy dla absolwentéw, § 3, ust. 3.

354 MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement Il (2024 r)



Nakaz pracy w stuzbie zdrowia — ucigzliwa koniecznos¢ czy obywatelski obowigzek...

tego punktu w rzeczywistoSci bywato jednak réznie. W praktyce, jak
wynika z zachowanych protokoléw posiedzen komisji dziatajacej przy
6wczesnej Akademii Medycznej w Lublinie, komisja brata pod uwage
przede wszystkim sprawy rodzinne petenta, czy sg dzieci i w jakim
wieku oraz jaki jest status zawodowy wsp6tmalizonka. Obowigzywa-
ta wéwczas zasada, ze absolwenci niebedacy w zwigzku malzefiskim
wysylani byli w teren, miasto za§ - w tym przypadku Lublin - pozo-
stawiano dla mezatek z dzie¢mi lub 0séb z innymi problemami, przy-
ktadowo, zdrowotnymi?3?.

Nakazy wydawano na podstawie wczeSniej opracowanego przez
Ministerstwo Zdrowia szczegotowego, iloSciowego planu zatrudnie-
nia absolwentéw w poszczegblnych zakladach spotecznych stuzby
zdrowia.

Posiedzenia komisji odbywaly sie w trybie tajnym, a uchwaty za-
padaly wiekszoScig glos6w. Warto dodaé, ze zgodnie z wytycznymi
przewodniczacy komisji miat nakazane tak kierowa¢ obradami, aby
wynik gtosowania byt jednogto$ny, co — jak wiadomo — niewiele mia-
o wspélnego zasadami demokracji. Kolejng ré6wnie ciekawag uwaga
skierowang do przewodniczgcego komisji byla konieczno$é, jak okre-
§lano to w instrukcji ,,z punktu widzenia klasowego”3?, planowego
rozmieszczenia absolwentow. Sugerowano w ten sposéb, by bardziej
intratne miejsca na uczelni rezerwowac dla absolwentéw pochodze-
nia robotniczo-chtopskiego3*. Do szpitali, ktére zatrudniaty jednego
lekarza, czyli tzw. szpitali jednoosobowych, nakazywano oddelego-
wywanie tych, ktorzy wykazywali sie wiekszg praktyka i doSwiad-
czeniem w pracy zawodowej przed uzyskaniem dyplomu. Kolejne
wytyczne dotyczyly mozliwoSci dokonywania wyboru miejsc przez
absolwentéw, ale z listy placo6wek wskazanych jako najpilniejsze do
obsadzenia. To samo dotyczylo placowek epidemiologicznych, do kt6-
rych mtodzi adepci medycyny mogli by¢ skierowani, nawet jeSli nie
byto ich w wykazie placéwek. Pozostawienie absolwenta na uczelni,
nawet jeSli wczedniej byt juz tam zatrudniony, nie bylo sprawg tak
oczywistg, jakby sie wydawato. Zgodnie ze wskazéwkami o kazdym
pozostawieniu absolwenta na uczelni, wczesniej ,,sprawdzonego po-
litycznie i rzeczywiScie [rokujgcego] naukowo, nalezato kazdorazowo
poinformowac¢ Departament Kadr Ministerstwa Zdrowia, zatgczajac
charakterystyke absolwenta”®. O stosowaniu odgérnych naciskéw

%2 AUML, sygn. PD-190.

33 AUML, sygn. PD-185, k. 3a.
34 Ibidem, k. 3a, s. 4.

35 Ibidem.
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na prace komisji Swiadczy¢é moégt kolejny nakaz instrukcji: ,nalezy
bezwzglednie kierowaé wzglednie pozostawia¢ na [stanowiskach] na-
ukowych przede wszystkim absolwentéw ze Srodowiska robotniczego
i chlopskiego/mato i $redniorolnego/”3¢.

Warto dodaé, ze w kolejnych latach wprowadzono pewne uspraw-
nienia w pracy Komisji, polegajace na wcze$niejszym udostepnieniu
studentom ostatniego roku studiéw wspomnianego wyzej rozdzielnika
celem zapoznania sie z propozycjami i dokonania wyboru ewentual-
nych trzech potencjalnych miejsc pracy. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze
to nie osoba zainteresowana dokonywata wyboru, lecz tzw. kolektyw.
W Instrukcji w sprawie akcji przygotowawczej dla rozdziatu absol-
wentow stanowigcej zatgcznik do rozporzadzenia MZ z 10 maja 1955 r.
w sktad tzw. kolektywu wchodzit opiekun grupy, starosta oraz szeroko
rozumiany kolektyw, ktory w oparciu o wcze$niej dostarczony przez
sekretarza komisji rozdzielnik dokonywat przydzialu trzech poten-
cjalnych miejsc dla kazdego absolwenta. Zbiorczo przygotowany pro-
jekt przekazywano dziekanowi uczelni. Projekt ten zawierat:

» Nazwisko i imie;

» Trzy kolejne miejscowosci;

- Kroétkie uzasadnienie absolwenta,;
« Uzasadnienie tzw. grupy.

Z kolei rolg dziekana bylo wowczas zebranie wszystkich tego typu
projektéw i sporzadzenie ostatecznego projektu, ktéry przedktadano
komisji przydziatu pracy. W przypadku gdy projekt nadestany przez
grupy nie uwzglednial catego rozdzielnika Wydziatéw Zdrowia, obo-
wigzkiem dziekana byto dokonanie stosownych zmian, a zatem skre-
Slen z trzech na jedng propozycje. Ostateczna decyzja dotyczaca przy-
dzialu nalezala do Komisji, cho¢ pewnym novum w pracy komisji
wprowadzonym wtasnie w 1954 r. byta mozliwo$¢ wyboru miejsca
pracy z listy rozdzielnika pod warunkiem uzyskania tzw. czerwone-
go dyplomu, a zatem ukonczenia studiéw z wyréznieniem. Dodatkowo
w tym samym roku absolwenci, ktorzy zlozyli ostateczne egzaminy
W terminie wczeSniejszym, zgodnie z cytowang instrukcja mieli pra-
wo wyboru miejscowosSci spoSrod trzech wczeSniej wytypowanych
przez kolektyw?.

Powr6émy jednak do poczatku lat S0. Komisje przydzialu pracy
stosowaly pewne udogodnienia, ktéore mialy zmotywowaé studentéw
do nauki i terminowego ukonczenia studiow. Przywilejem miata by¢é

36 Ibidem.
% AUML, sygn. PD-185, k. 100a.
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mozliwo§¢ wyboru placéwki, ktéry to przywilej dotyczyt przodow-
nik6w nauki. Na ulgowe traktowanie mogty liczy¢ osoby, na ktérych
utrzymaniu byli inwalidzi z S0% uszczerbkiem na zdrowiu. Z Kkolei
w przypadku malzonkéw zgodnie z zarzgdzeniem z 4 maja 1951 r.38
nakazy pracy wydawano do tej samej miejscowos$ci, zgodnie z zasada
nieroztgczania malzenstw. W 1953 r. pojawiata sie mozliwo$¢ uzyska-
nia stypendium specjalizacyjnego, ktore to stanowisko do czasu ukon-
czenia specjalizacji powstrzymywato procedure wydania nakazu pra-
cy wobec absolwenta. Jak mozna byto sie spodziewac, tego typu roz-
wigzanie, w opinii samych zainteresowanych, cieszylo sie ogromnym
zainteresowaniem. Dochodzito nawet do tego typu absurdéw, ze absol-
wenci, kierujac sie checig pozostania na uczelni, wybierali ten Kieru-
nek specjalizacji, na ktéry bylo w danej miejscowos$ci zapotrzebowa-
nie. Nie miato to nic wspélnego z ich rzeczywistymi zainteresowania-
mi. Jednak uzyskanie tzw. stypendium specjalizacyjnego w okreSlonej
dziedzinie nie bylo proste, bowiem decyzja zapadala na najwyzszym
szczeblu w Departamencie Kadr Ministerstwa Zdrowia, gdzie infor-
macje na temat kandydata byly rozpatrywane przede wszystkim pod
wzgledem ,,naukowo-ideologicznym”%®. W tym miejscu wszelkie inne
pisma profesorskie popierajgce kandydature potencjalnego medyka
mogly by¢ mniej wazne. Jednak proceder ten funkcjonowat i niejed-
nemu absolwentowi, jak pisano we wspomnieniach, udalo sie unikngé
,,Zsy1ki na prowincje”.

Odroczenie nakazu pracy zgodnie z przepisami mozna bylo uzy-
skac jedynie w przypadku powotania do stuzby wojskowej. Jak wyni-
ka z powyzszego, mozliwo§¢ wplywu absolwenta na werdykt komisji
byl niewielki. W kolejnych latach czasowe zwolnienie z nakazu uzy-
skaly kobiety w cigzy, matki dzieci do 3 r.z.%°; osoby, ktére z powodu
choroby czy wypadku niezdolne byly do wykonywania pracy, a takze
studenci, ktérzy nie zlozyli ostatnich egzaminéw lub zlozyli z wyni-
kiem niedostatecznym, ale przedtozyli Komisji zezwolenie na ztozenie
ich w p6Zniejszym terminie*'. Warto zaznaczy¢, ze ci, ktérzy takowego

38 Zarzadzenie Przewodniczacego PKPG z dn. 4 maja 1951 r. w sprawie wykonania
ustawy z 7 marca 1950 r. o planowym zatrudnieniu absolwentéw Srednich szkét zawo-
dowych i szkét wyzszych, M.P. z 1951 r. nr 44, poz. 577, § 9, ust. 1-2.

3 AUML, sygn. PD-185, k. 18 a, pismo z 28.09.1951.

40 Instrukcja w sprawie organizacji i trybu dziatania komisji przydziatu pracy dla
absolwentéw akademii medycznych oraz szkét Sredniego personelu stuzby zdrowia, § 3,
ust. §, Dz. Urz. MZ z 195S r. nr 10, poz. SS.

4 Instrukcja w sprawie organizacji i trybu dziatania komisji przydziatu pracy dla
absolwentéw akademii medycznych oraz szkoét Sredniego personelu stuzby zdrowia, Dz.
Urz. MZ z 1953 r. nr 7, poz. 54, § 3.
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zaSwiadczenia nie przediozyli w terminie, otrzymywali nakaz pracy
na stanowisku felczera, a w przypadku studentéw ostatniego roku far-
macji - technika farmacji*>. W zamiarze 6wczesnych witadz miato to
na celu ukrécenie procederu ,,wydtuzania toku studiéw” w celu unik-
niecia nakazu pracy.

Wréémy jeszcze do przepiséw dotyczacych realizacji ustawy o na-
kazie pracy. Zgodnie z wytycznymi Ministerstwa odwolania od przy-
dzielonego miejsca nalezalo zglosi¢ tej samej komisji w ciggu trzech
dni. Sprawe nalezalo umotywowaé, przedstawiajagc odpowiednie
dokumenty i zaswiadczenia, np. o stanie zdrowia oséb bedacych na
utrzymaniu kandydata, domagajac sie tym samym zmiany przydzia-
tu pracy na blizszy miejscu zamieszkania. Zmiane decyzji o nakazie
pracy czesto probowano zatatwié sobie bezpoSrednio w Ministerstwie
Zdrowia. Zdarzato sie tez, ze sama komisja odsytata petenta do De-
partamentu Kadr Ministerstwa Zdrowia, pozostawiajac sprawe naka-
Zu nierozstrzygnietg. Jak pisano w piSmie z 30 pazdziernika 1950 r.,
,»tego rodzaju postepowanie podwaza autorytet Komisji i nadto utrud-
nia prace Komisji i jak i r6wniez Ministerstwu Zdrowia /Departament
Kadr/ absolwenta za$ naraza na strate czasu i zbedne koszta przejaz-
dow”#. W dalszej czeSci wyjasniano, ze w przypadku watpliwosci ze
strony komisji w odniesieniu do potencjalnego kandydata tylko prze-
wodniczacy badZ sekretarz techniczny mial mozliwo$¢ konsultacji
z Ministerstwem, ale przed terminem posiedzenia, na ktérym miata
by¢ rozpatrzona odno$na sprawa. Warto podkres$li¢, ze jakiekolwiek
zmiany w przydziale pracy mogty by¢ skorygowane jedynie przez in-
stytucje centralne. Komisje przydzialu pracy dla absolwentéw miaty
jedynie mozliwo$¢ wystawiania nakazO6w pracy oraz rozwazania wnio-
skéw odwotawczych zgloszonych w ciggu trzech dni od wydania na-
kazu. W 1953 r. zwrdcono uwage, ze przyczyng czestych odwotan byt
m.in. brak zagwarantowanego w myS$l ustawy mieszkania, brak rze-
czywistego etatu w placéwce podanej w nakazie oraz tzw. zaszle zmia-
ny w stanie zdrowia absolwenta uniemozliwiajace jego dalsza prace.
Pojawiata sie takze kwestia niewyptacenia zaliczki czy zwrotu kosz-
tow podrozy*. Z tymi ostatnimi ,,niedociggnieciami” nalezalo jednak
zwracac sie bezpoSrednio do odpowiedniego wydziatu zdrowia Prezy-
dium Wojewd6dzkiej Rady Narodowej (PWRN), nie za$ do komisji.

42 AUML, sygn. PD-185, k. 67a; Pismo okélne z dn. 25 czerwca 1952 r. w sprawie
wydawania nakaz6éw pracy studentom ostatniego roku studiéw wydziatéw lekarskich
i farmaceutycznych, ktérzy nie zlozyli w terminie egzaminéw koficowych.

43 AUML, sygn. PD-185, k. 15a.

4 Tbidem, k. 39a.
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Niestawienie sie zgodnie z nakazem pracy takze w przypadku ab-
solwentéw skutkowalo odpowiednimi konsekwencjami postepowania
administracyjnego. W przypadku 10-dniowego op6zZnienia kierownik
placéwki, do ktérej miat zglosi¢ sie absolwent, wysytatl ponaglenie.
Gdy réwniez i to nie przyniosto rezultatéw, po S dniach od powtorzo-
nego wezwania sprawe kierowano do prokuratury wojewdédzkiej. Ko-
pie wezwan przesytano do Dziatu Kadr Ministerstwa Zdrowia oraz
PWRN. Zgodnie z ustawa z 1950 r. karg za uchylanie sie od obowigz-
ku wykonania nakazu pracy byta kara aresztu do trzech miesiecy
i grzywny w wysokosci 100 tys. zI lub jedno z powyzszych®.

Warto réwniez podkresli¢, ze przed uplywem czasu okreSlonego
w nakazie pracy, zgodnie z socjalistyczng dyscypling pracy, absolwent
nie mogt opusci¢ stanowiska pracy bez usprawiedliwienia. Kwestie
te regulowaé miata kolejna ustawa. Co ciekawe, nawet z chwilg za-
konczenia wykonania nakazu byly absolwent, a obecnie fachowy
pracownik stuzby zdrowia, pozostawat do dyspozycji wiasciwych or-
gan6éw nadrzednych. Cheé¢ powrotu do rodzinnych stron wigzata sie
z konieczno$cig zlozenia stosownych podan o przekierowanie do innej
placéwki. Zgode na to wydawato Ministerstwo Zdrowia — jeSli chodzi-
1o o przeniesienie do innego wojewodztwa, wzglednie PWRN - jesli
w gre wchodzil inny powiat wojewddztwa.

Nakaz pracy w praktyce

Obowigzek realizacji nakazu pracy nie zyskal wiekszej aproba-
ty w spoleczenstwie z oczywistego powodu — niecheci do realizacji
narzuconych decyzji czy ingerencji w plany zawodowe absolwenta
uczelni lub innej szkoly medycznej. Nie mozna jednak zapominaé
o tych, ktérzy obowigzek pracy w wyznaczonej odgérnie placéwce re-
alizowali bez komentarzy. Niejednokrotnie zdarzaly sie tez przypadki
osiedlania sie na stale na danym terenie i dalszej kontynuacji pracy
W wyznaczonej placowce.

Na temat stosunku absolwentéw do obowigzku realizacji nakazu
pracy sporo miejsca poSwiecano na tamach ,,Stuzby Zdrowia”. Bio-
rac pod uwage tendencyjno$¢ wspomnianego tygodnika i jego podpo-
rzagdkowanie 6wczesnej wiadzy, na tamach prasy zamieszczano arty-
kuly propagujace nakazy pracy*® oraz informacje, jakoby absolwenci

4 Dz.U.z 1950 r. nr 10, poz. 106, art. 16.

4 Planowe kierowanie do pracy absolwentow akademii medycznych, ,,Stuzba Zdro-
wia” 1950, nr 27, s. 3; H. Krasnicki, Nowe zasady planowego zatrudnienia absolwentow
Akademii Medycznych, ,,Stuzba Zdrowia” 1950, nr 17, s. 3; Komisja Przydzialu Pracy
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z ochotg przystepowali do pracy we wskazanej odgoérnie im placow-
ce. Ale juz w 1951 r. pojawialy sie doniesienia o tzw. bezpodstawnym
przewlekaniu studiéw, co byto jednym ze sposobow unikniecia nakazu
pracy®. W miare rozwoju sytuacji politycznej i zblizajgcej sie w syste-
mie ,,odwilzy” wytykano liczne btedy*® i naduzycia w calym systemie
planowej polityki gospodarki kadrami. Problem narastat z roku na
rok. Warto pokrétce przyblizy¢ niektére z nich.

Jak sie okazato?, ponad 90% absolwentéw konczgcych studia pra-
gnelo pozosta¢ w mieScie. Pracy w terenie obawiano sie nie tylko
ze wzgledu na brak doSwiadczenia, ale takze zadawano sobie pyta-
nie, czy powrot do wiekszych oSrodk6w naukowych po odbyciu na-
kazu bedzie mozliwy*°. Wszelkimi mozliwymi sposobami starano sie
wiec unikng¢ wyjazdu. Proceder ten byt powszechny, a pomystowos$é
absolwentéw z roku na rok coraz wieksza. Do najciekawszych nale-
zalo: ,,zatatwianie sobie” stypendiéw uprawniajgcych do pozostania
na uczelni; dalej: powolywanie sie na kontakty z wojskiem (?) badz
protekcyjne telefony — co wymownie Swiadczyto o istnieniu wszech-
wladnego kumoterstwa. Réwnie czestym zjawiskiem byto przedsta-
wianie za§wiadczen ,,0 chorobie w rodzinie”. Biorgc pod uwage duza
popularno$¢ tego ostatniego argumentu, w prasie zaczeto okreslaé
to jako ,,plaga epidemii”®!, ktéra miata zapanowaé wsréd absolwen-
téw. Jednak do najbardziej desperackich czynéw nalezata decyzja
0 zmianie specjalnos$ci, o czym juz wspominano. W Warszawie, w ba-
danym okresie rejestrowano braki lekarzy o specjalno$ciach laryn-
gologicznych i okulistycznych. Wobec takiego stanu rzeczy zdarzaty
sie wypadki zmiany zainteresowan z dotychczasowej — przyktadowo

uwzglednia indywidulne potrzeby absolwentow, ,,Stuzba Zdrowia” 1952, nr S, s. 2; Przy-
dziat mieszkan dla absolwentow, ,,Stuzba Zdrowia” 1953, nr 46, s. 4.

47 A. Berger, Skoriczy¢ z bezpodstawnym przewlekaniem studiow, ,,Stuzba Zdro-
wia” 1951, nr 48, s. 2.

48 Z. Majewska, Wiecej troski o absolwentow AM w Komisjach Przydziatéw Pracy,
»Stuzba Zdrowia” 1953, nr 1, s. 2.

4 Dlaczego boimy sie pracy w terenie, ,,Po Prostu” 1955, nr 16, s. 6. Za: M. Paciorek,
O wychowaniu ,nowego typu lekarza” w Polsce na przetomie lat 40. i 50. XX w., ,,Me-
dycyna Nowozytna” 2014, nr 2, s. 144-147; M. Paciorek, Lek przed prowincjq — sytuacja
absolwentéow wydzialow medycznych wobec nakazow pracy w Swietle sprawozdan
ze zjazdow medykow lat 50. XX. wieku, [w:] W. Slusarczyk, R. Kubiak, J. Nierebinski
(red.), Lecznictwo na prowincji. Narracje — Zrédta — Epidemie, Wybrane problemy, Lu-
blin 2023, s. 129-144.

50 AUML, Pierwszy Zjazd bytych wychowankow Akademii Medycznej. Referaty
1954, k. 25.

51 Z. Grzelak, Trzeba bic¢ na alarm, ,,Po Prostu” 1955, nr 9, s. 1; J. Ksieski, Rozwody,
malzenstwo a przydzialy pracy, ,,Zycie Akademii” 1956, nr 11, s. 2.
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- ginekologii na wyzej ,,uprzywilejowana” w danym mieScie®?. Kolejng
szansg na zdobycie ,,w miare” intratnego miejsca pracy byl réwniez
zapis w ustawie ,,0 nierozerwalnoSci malzenskiej”, co oznaczato, ze
malzenstwa powinny otrzymywaé nakaz pracy do tej samej miejsco-
woSsci*. Jak mozna przypuszczaé i czego przyktadem sg wspomnienia
lekarzy®, liczba zwigzkéw matzefiskich zawartych podczas ostatniego
roku studiéw ulegala znacznemu zwielokrotnieniu (!). W opublikowa-
nych w 2011 r. wspomnieniach pisano m.in.:

byt problem jak unikna¢ ,,zsytki” i zosta¢ w Warszawie. Partyjni ko-
ledzy dostawali etaty w klinikach, synowie i céreczki utytulowanych
osob takze gdzie$ sie zaczepiali z perspektywg awansu. Niektore ko-
lezanki wychodzily za maz za inzynieréw czy asystentéw zakltadow
naukowych, aby zosta¢ w mieScie. Synowie lekarzy mieli ciezko, ale
udato sie. Z racji [tzw. — przyp. aut.] zlego stanu zdrowia otrzymatem
przydziat do Wydziatu Zdrowia Warszawa-Stare Miasto [...]%.

Inna lekarka pisata: ,,Miatam to szczeScie, bo dostalam przydziat
do Torunia. Nie musiatam jak inni koledzy walczy¢ samotnie na gle-
bokiej prowincji”*. Nie zawsze tego rodzaju akt desperacji przynosit
oczekiwany skutek®. W wiekszych miastach i o§rodkach akademic-
kich etaty kliniczne zarezerwowane byly zazwyczaj dla wybranych.
Mogli by¢ nimi ,,przodownicy nauki”, co z kolei miato zacheci¢ stu-
dentéw ostatnich lat studiéw do wydajnej nauki®®.

Tego typu zachowanie absolwentéw medycyny spotkato sie z ostra
krytyka ze strony aktywistow partyjnych. Pisano o nich: ,postawa
miodych medykéw jest niewgtpliwie odbiciem atmosfery panujacej
na warszawskiej AM, gdzie oportunizm miesza sie z cynizmem a wy-
rachowanie z bezideowoS$cig”>. Na bezideowo$¢é mtodych lekarzy
uskarzano sie jeszcze w polowie lat S0. Wediug autoréw byta ona kon-

52 7. Grzelak, op. cit., s. 1.

53 Dz. Urz. MZ, 1954, nr 9, poz. 42, poz. 16, p. 3c. Wytyczne organizacji i dziatalnosci
komisji przydziatu pracy dla absolwentow akademii medycznych oraz szkol sredniego
personelu stuzby zdrowia.

54 Jeszcze w zielone gramy. Pol wieku z medycynqg, Warszawa 2011, s. 160.

55 K. May, Lekarz na gruzach, [w:] Jeszcze w zielone gramy. Pot wieku z medycyngq,
Warszawa 2011, s. 160.

56 A. Symonides-Lawecka, Nasz narkotyk — praca, [w:] Jeszcze w zielone gramy. Pot
wieku z medycynq, Warszawa 2011, s. 183.

57 AAN, MZ, sygn. 25/11, k. 74-75. Stenogram I Zjazdu Wychowankéw AM w Kra-
kowie organizowany przez Rektorat AM i Wydz. Zdrowia Prezydium WRN w Krakowie
w dn. 3 IV 1955. Zob. tez J. Ksieski, op. cit., s. 2.

58 H. Krasnicki, op. cit., s. 3.

3 Z. Grzelak, op. cit., s. 1.
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sekwencja, ,,btedéw w wychowaniu” oraz zbytniego pobtazania ,,dla
zlej pracy”®.

Nakazy pracy w ocenie komisji przydziatu pracy dla
absolwentow

Dotychczasowe informacje na temat dziatalnoSci komisji opieraty
sie w duzym stopniu na przywolywaniu przepiséw, ktore regulowaty
te sprawy. Sprawozdania z posiedzen komisji dowiodly istnienia wielu
probleméw, ktére utrudnialy przebieg jej pracy. W roku 1953 r. prze-
wodniczacy komisji dziatajacej przy lubelskiej Akademii Medycznej
zwracal uwage na Kkilka trudnosci, z ktérymi przyszto im sie zmierzy¢.
Pierwsza i by¢ moze najwazniejszg byt, jak sie wydaje, uzasadniony
opor kandydatéw przed podjeciem pracy. Pisano:

[...] przezwyciezenie czasem wybitnej niecheci kandydatéw do péjscia
w teren. Wielokrotnie uzywano diugotrwatych naklonieni i perswazji
przemawiajac do uczué spotecznych kandydatéw. Wielokrotnie zasie-
gano konsultacji réznych oséb mogacych rzuci¢ Swiatto na sytuacje
absolwenta, os6b oczywisScie urzedowych, oficjalnych. Wielokrotnie
dla zbadania wszechstronnego w sytuacji kandydata. W celu dania mu
czasu do namystu, odroczono na kilka dni decyzje miejsca przydziatu
pracys!.

Zdarzaly sie tez, jak pisano, ,,wybuchy afektu” ze strony absolwen-
tow, ktérzy mieli manifestowac niezadowolenie z powodu przydzielo-
nego im miejsca. Ale to nie wszystko.

Pojawiaty sie rowniez problemy natury organizacyjnej. Zwracano
uwage na przypadki btednie sporzgdzanego rozdzielnika miejsc pracy,
zbyt péZnego (tygodniowego, a nawet miesiecznego) przesytania kopii
nakazu pracy do odpowiednich instytucji®?, w wyniku czego wysylano
kandydatéw do placowek, ktére w rzeczywistosci nie mialy wolnego
etatu. To samo dotyczylo kwestii tzw. gwarantowanych mieszkan, kto-
rych w rzeczywistoSci miato nie by¢é. Wine za to ponosily wydziaty
zdrowia, na réznym szczeblu, ktérym zarzucano brak opieki nad mto-
dg kadrg medyczng. Pisano: ,,Absolwenci czesto mieszkajg katem lub
po kilku w ciasnych, wilgotnych pokoikach, nierzadko mieszczacych
sie w suterenach”®. Ponadto zdarzaly sie przypadki zatrudniania ich
niezgodnie z kierunkiem odbytych studiéw, wykorzystywania do czyn-

60 W. Starkiewicz, Btedy w wychowaniu, ,,Po Prostu” 1955, nr 4, s. 6.
61 AUML, sygn. PD-190, k. 3a.

62 AUML, sygn. PD-185, k. 25a.

$ AUML, sygn. PD-185, k. 101a.

362 MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement Il (2024 r.)



Nakaz pracy w stuzbie zdrowia — ucigzliwa koniecznos¢ czy obywatelski obowigzek...

noS$ci manipulacyjnych, takze ich niskiego zaszeregowania, a zatem
zanizania zarobkéw. Wszystko to mialo potegowaé niecheé absolwen-
téw do obowigzujacego systemu:

[...] absolwenci traktujg swoja prace jako przejSciowa i niecierpliwie
wyczekujg wygasniecia obowigzujacych terminéw nakazéw pracy.
Wplywa to ré6wniez ujemnie na wydajno$¢ ich pracy [...]%.

Inng trudnoscig byto wspomniane juz tzw. zatatwianie sobie miejsc
pracy z pominieciem obowigzujgcej procedury komisji nakazu pracy.
Proceder ten byt do$¢ czestym zjawiskiem, wspominano o nim w ko-
lejnych rocznych sprawozdaniach. Lamanie przepiséw w badanym
okresie byto zjawiskiem powszechnym i tylko dobre koneksje pozwa-
laly na utrzymanie sie na wymarzonym stanowisku pracy.

W odpowiedzi na pytanie zawarte w tytule artykutu nalezy stwier-
dzié, ze nakazy pracy wprowadzone z racji 6wczesnej sytuacji zdro-
wotnej spoteczenstwa polskiego dla szerokiego grona medykéw stano-
wily ucigzliwag konieczno$é wynikajaca z obowiazku realizacji nakazu.
Wigzato sie to bowiem ze zmiang planow zawodowych, poza tym wzbu-
dzato naturalny sprzeciw jednostki przeciwko odgérnie narzuconym
decyzjom, a ingerujagcym w zycie obywateli. Warto tez podkresli¢, iz
dla sporej rzeszy pracownikéw medycznych, a zwlaszcza dla Srednie-
go personelu, nakazy pracy byly czyms$ naturalnym, a moze i stanowi-
1y pewne utatwienie, bowiem nie musieli staraé sie o posade, a praca
na prowincji nie stanowita dla nich wyzwania. W wielu przypadkach
zdarzalo sie, ze wspomniani medycy skierowani do wyznaczonych pla-
cowek po wykonaniu nakazu pracy pozostawali tam na state, wigzac
swa przyszlo§é zaréwno z dang placé6wkg zdrowotna, jak i rejonem.
Trudno jest jednak wydaé ostateczny werdykt, ktérych bylo wiecej.
Niestety, nie prowadzono w tym zakresie zadnych statystyk.

Bibliografia

Archiwa

Archiwum Akt Nowych, Ministerstwo Zdrowia 1944-1960, sygn. 25/11.

Archiwum Uniwersytetu Medycznego w Lublinie (dalej: AUML),
sygn. PD-185, 190.

Archiwum Uniwersytetu Medycznego w Lodzi (dalej; AUML.), Pierw-
szy Zjazd bylych wychowankow Akademii Medycznej. Referaty
1954.

¢ Ibidem.

MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement I (2024 r.) 363



Magdalena Paciorek

Akty prawne

Instrukcja dla komisji przydziatu pracy dla absolwentéw, Dz. Urz. MZ
z 1950 r. nr 12, poz. 104, zalacznik 1.

Instrukcja w sprawie organizacji i trybu dziatania komisji przydziatu
pracy dla absolwentéw akademii medycznych oraz szké6t Srednie-
go personelu stuzby zdrowia, Dz. Urz. MZ z 1955 r. nr 10, poz. SS.

Instrukcja w sprawie organizacji i trybu dziatania komisji przydziatu
pracy dla absolwentéw akademii medycznych oraz szk6t §redniego
personelu stuzby zdrowia, Dz. Urz. MZ z 1953 r. nr 7, poz. S4.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 14 czerwca 1949 r. w sprawie
ogb6lnych norm iloSciowych lekarzy dopuszczonych do wykonywa-
nia praktyki lekarskiej, Dz.U. z 1949 r. nr 38, poz. 277.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 14 czerwca 1949 r. w sprawie
ustalania list lekarzy i lekarzy dentystéw przekraczajacych norme
iloSciowg, Dz.U. z 1949 r. nr 38, poz. 276.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 29 pazdziernika 1949 r. w spra-
wie rejestracji fachowych pracownikéw oraz zezwolen na przekro-
czenie normy iloSciowej, Dz.U. z 1949 r. nr S8, poz. 454.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 4 wrzes$nia 1950 r. w sprawie
nakazow podjecia pracy w zakladach spotecznych stuzby zdrowia,
Dz.U.z 1950 r. nr 41, poz. 372.

Ustawa z 28 pazdziernika 1948 r. o zakladach spotecznych stuzby
zdrowia i planowej gospodarce w stuzbie zdrowia, Dz.U. z 1948 r.
nr SS, poz. 434.

Ustawa z dn. 7 marca 1950 r. o zapobiezeniu ptynno$ci kadr w za-
wodach lub specjalno$ciach szczegélnie waznych dla gospodarki
uspotecznionej, Dz.U. z 1950 r. nr 10, poz. 107.

Ustawa z dn. 7 marca 1950 r. o planowym zatrudnianiu absolwentéw
Srednich szkét zawodowych oraz szkét wyzszych, Dz.U. z 1950 r.
nr 10, poz. 106.

Ustawa z 20 marca 1950 r. o terenowych organach jednolitej wiadzy
panstwowej, Dz.U. z 1950 r. nr 14, poz. 130.

Ustawa z dn. 18 lipca 1950 r. o odpowiedzialno$ci zawodowej facho-
wych pracownikéw stuzby zdrowia, Dz.U. z 1950 r. nr 36, poz. 332,

Ustawa z dn. 18 lipca 1950 r zmieniajgca ustawe o zakladach spo-
tecznych stuzby zdrowia i planowej gospodarce w stuzbie zdrowia,
Dz.U. z 1950 r. nr 36, poz. 327.

Wytyczne organizacji i dziatalnosci komisji przydzialu pracy dla ab-
solwentow akademii medycznych oraz szkot Sredniego personelu
stuzby zdrowia, Dz. Urz. MZ z 1954 r. nr 9, poz. 42, poz. 16.

364 MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement Il (2024 r.)



Nakaz pracy w stuzbie zdrowia — ucigzliwa koniecznos¢ czy obywatelski obowigzek...

Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 7 czerwca 1950 r. w sprawie po-
wotlania przy akademiach medycznych oraz szkotach dla Sredniego
personelu stuzby zdrowia komisji przydziatu pracy dla absolwen-
téw na rok 1950, Dz. Urz. MZ z 1950 r. nr 12, poz. 104.

Zarzadzenie Przewodniczacego PKPG z dn. 4 maja 1951 r. w spra-
wie wykonania ustawy z 7 marca 1950 r. o planowym zatrudnieniu
absolwentéw Srednich szkét zawodowych i szk6t wyzszych, M.P.
z 1951 r. nr 44, poz. S77.

Czasopisma

Berger A., Skoniczy¢ z bezpodstawnym przewlekaniem studiow, ,,Stuz-
ba Zdrowia” 1951, nr 48.

Dlaczego boimy sie pracy w terenie, ,,Po Prostu” 1955, nr 16.

Grzelak Z., Trzeba bi¢ na alarm, ,,Po Prostu” 1955, nr 9.

Komisja Przydziatu Pracy uwzglednia indywidulne potrzeby absol-
wentow, ,,Stuzba Zdrowia” 1952, nr S.

Krasnicki H., Nowe zasady planowego zatrudnienia absolwentow
Akademii Medycznych, ,,Stuzba Zdrowia” 1950, nr 17.

Krynski Z., Przesiedleni lekarze majq glos, ,,Stuzba Zdrowia” 1949,
nrl7.

Ksieski J., Rozwody, matzenistwo a przydzialy pracy, ,,Zycie Akade-
mii” 1956, nr 11.

Majewska Z., Wiecej troski o absolwentow AM w Komisjach Przydzia-
tow Pracy, ,,Stuzba Zdrowia” 1953, nr 1.

Planowe kierowanie do pracy absolwentow akademii medycznych,
»Stuzba Zdrowia” 1950, nr 27.

Pomianowski I., Slgsk wlasnymi oczami, ,Stuzba Zdrowia” 1949,
nr 16.

Przydziat mieszkan dla absolwentow, ,,Stuzba Zdrowia” 1953, nr 46.

Starkiewicz W., Bledy w wychowaniu, ,,Po Prostu” 1955, nr 4.

Slgsk czeka na lekarzy, ,,Stuzba Zdrowia” 1949, nr 16.

Opracowania

Felchner A., Zdrowie i zdrowotnosc¢ piotrkowian, Wroctaw 2006.

Grata P, Od Drugiej Rzeczypospolitej do Polski Ludowej. Ewolucja
systemu ochrony zdrowia w Polsce w latach 1944-1950, ,Polska
1944/45-1989. Studia i Materiaty” 2017.

Jastrzebowski Z., Ksztaltowanie sie koncepcji spotecznej stuzby zdro-
wia w Polsce do 1953 r., £.6dZ 1986.

Jeszcze w zielone gramy. Pot wieku z medycynqg, Warszawa 2011.

MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement I (2024 r.) 365



Magdalena Paciorek

Kaja J., Polityka zdrowotna PRL, Zatozenia i ich realizacja, Bialystok
1980.

Lipinska M., Srednie szkolnictwo medyczne w Polsce w opinii prasy
zawodowej w latach 1948-1961 na przykladzie szkolnictwa piele-
gniarskiego, potozniczego i farmaceutycznego, praca doktorska,
promotor B. Urbanek, Warszawa 2014.

May K., Lekarz na gruzach, [w:] Jeszcze w zielone gramy. Pot wieku
z medycynq, Warszawa 2011.

Paciorek M., Lekarz na prowincji w okresie PRL-u — problemy i troski
srodowiska lekarskiego lat 50. i 60. XX wieku, [w:] W. Korpalska,
wW. Slusarczyk, G. Frischke (red.), Czystosc i brud. Higiena za zela-
znq kurtyng (1945-1989/1991), Lublin 2022.

Paciorek M., O wychowaniu ,,nowego typu lekarza” w Polsce na prze-
tomie lat 40. i 50. XX w., ,,Medycyna Nowozytna” 2014, nr 2.

Paciorek M., Studenci wydziatow lekarskich w Polsce w latach
1944/1945-1948/1949. Ksztattowanie i rozwdj srodowiska, Warsza-
wa 2016.

Paciorek M., Lek przed prowincjq- sytuacja absolwentow wydziatow
medycznych wobec nakazoéw pracy w Swietle sprawozdan ze zjaz-
dow medykow lat 50. XX. wieku, [w:] W. Slusarczyk, R. Kubiak,
J. Nierebinski (red.), Lecznictwo na prowincji. Narracje — Zrédta
— Epidemie. Wybrane problemy, Lublin 2023.

Paciorek M., Kobiety w czepkach, Prestiz zawodu pielegniarki w opi-
nii prasy medycznej lat 50. XX w., [w:] M. Ciesielska, A. Marek,
M. Paciorek (red.), Kobiety w medycynie. Stulecie odzyskania nie-
podlegtosci 1918-2018, Warszawa 2019.

Ptonka B., Stych M., Prawo do ochrony zdrowia a organizacja opieki
medycznej w Polsce powojennej 1945-1952, ,,Miscellanea Histor:i-
co-Iuridica” 2023, t. XXII, z. 2.

Sadowska J., Zmiany systemowe w stuzbie zdrowia 1945-1955 na
przyktadzie L.odzi, 1.6dz 2002.

Symonides-Lawecka A., Nasz narkotyk-praca, [w:] Jeszcze w zielone
gramy Pot wieku z medycynqg, Warszawa 2011.

Wieckowska E., Zwalczanie ostrych chorob zakaznych w Polsce w la-
tach 1944-1950, ,Akta Universitatis Wratislaviensis. Historia”
2001, nr 148.

366 MEDYCYNA NOWOZYTNA — Tom 30 — Suplement Il (2024 r.)





