Acta Moldaviae Meridionalis,
134 XV-XX II, 1993-1998

ASPECTE PRIVIND ASEZAMINTELE SPITALICESTI
IN PERIOADA INTERBELICA

Emilia Stancu

Acceptiunea actuald a notiunii de spital ca institutie cu o misiune de pura
medicind curativd, nu a fost mereu aceeasi. Oprindu-ne la originea lingvisticd a
termenului de “spital” care este latinescul “hospes” insemnand “oaspete” ne
putem imagina ca initial asezimantul cu aceastd denumire avea o altd destinatie,
si anume aceea de a gazdui si a acorda ingrijirea caldtorilor bolnavi si sdraci.
Deci, la inceputuri spitalele functionau ca aziluri, rolul lor social fiind
precumpanitor in raport cu cel medical. La noi, Biserica a avut un rol important
in ctitorirea acestor “spitale-aziluri” care, initial, erau destinate calatorilor batrani
si bolnavi si numai ulterior bolinta - forma specifica a spitalului roménesc
medieval - a adapostit si mireni. In timp, a avut Iéc un constant proces de
laicizare, rolul fratilor bolniceri fiind preluat treptat de personal pregétit in
acordarea asistentei medicale celor suferinzi si astfel s-a conturat din ce in ce
mai precis functia spitalului ca institutie sanitard a medicinei curative.

In perioada interbelica, asupra careia se opreste studiul de fata, spitalele din
Romania isi delimiteaza atributiile, ele fiind asezdmintele sanitare ale Ministerului
Muncii, Sanatatii si Ocrotirilor Sociale sau stabilimente de utilitate publici deservind
populatia bolnava; acordarea asistentei sociale era preluata de institutii specializate
ale Statului - Oficiul de Ocrotire si Casa de Ocrotire, precum si de societati filantropice
particulare.

Prima evidenta statistica a asezimintelor spitalicesti care sd permita o privire de
ansamblu asupra situatiei acestor institutii sanitare s-a realizat in 1938, ea fiind
lacunara sub unele aspecte. Intruct surprind numai un moment din evolutia spitalului
romanesc interbelic, s-a apelat, pentru refacerea continuitatii la analiza legilor sanitare,
la asamblarea datelor disparate precum si plasarea procesului evolutiv al acestei
institutii in contextul dezvoltarii economico-sociale a societatii rdménesﬁ interbelice.
Legea sanitara din 1910 stipula in art. 36 impartirea spitalelor Statului in douA
categorii, in functie de numarul de paturi:

- spitalele de prima categorie cu un efectiv de cel putin 25 de paturi fuhctionand
permanent

- spitalele de a doua categorie cu un efectiv intre 15-25 paturi;

Art. 37 mentioneaza vag: “spitalele mari se vor organiza impartindu-se in sectiuni
dupa specialitate” fira a se specifica criteriile de incadrare in grupa spitalelor mari.
Comparand aceste referiri ale legii sanitare din 1910 cu cele din legea sanitara
si de ocrotire din 1930, se constati, ca un element nou, o distributie teritoriala
organizati a asezimintelor spitalicesti, menitd sa asigure o retea de institutii cu
caracter curativ care s-0 dubleze pe cea organizatad in scop profilactic:

- “in capitala fiecarui judet va functiona deservind judetul si orasul de resedinta
un spital cu servicii de specialitate avind obligatoriu sectie pentru bolile
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contagioase” (art. 56, a);

- “spitalele din capitalele de judet vor avea cel putin 60 de paturi, si se vor
organiza pe specialititi” (art. 110);

- “municipiile sunt obligate a intretine sau a contribui la intretinerea unui
spital cu cel putin trei specialitati” (art. 94);

- “spitalele si sanatoriile publice de specialitate vor avea cel putin 50 de paturi”
(art. 113);

- “laresedinta plasii va functiona un spital de plasa care cade in sarcina bugetara
a judetului” (art. 60);

Un alt aspect care se reliefeaza prin analiza celor dou# legi sanitare este
descentralizarea administrativa. Conform legii din 1910, spitalele depindeau bugetar
de administratia centrala (art. 39, 40), respectiv de Ministerul de Interne pani in
1922 si de Ministerul Muncii, Sanatatii si Ocrotirii Sociale de la aceasta data pana la
promulgarea legii din 1930 care transferd o parte din rispunderile miateriale ale
Ministerului catre administratiile locdle (art. 94, 60).

Piarasind litera legii, citeva exemple vin si intdreascad constatarea cresterii
numirului de paturi de spitalizare 1n cadrul sectiilor existente sau prin infiintarea
unora noi. Spitalul municipal din Constanta isi sporeste numarul de paturi de la 180
in 1938 la 270 in 1940. Spitalul de Ortopedie si Chirurgie Infantild din Cluj avea 60
de paturi in 1923 si ajunge la 120 de paturi in 1935. Spitalul Orasenesc Baciu
inregistreazA o crestere a numarului de paturide la 70 in 1934 la 110 in 1938. Spitalul
din Lugoj se imbogateste in 1937 cu o sectie de pediatrie cu 30 de paturi iar in 193 8-
1939 se infiinta sectia de boli contagioase cu 70 de paturi. Cresterea disponibilului
de paturi s-a realizat si prin organizarea de noi spitale. in decembrie 1933 incepe sa
functioneze Spitalul de urgenta din Bucuresti cu un efectiv de 50 paturi, infiintarea
acestui tip de spital constituind o premiiera hationala. fn mai 1935 incepe construirea
unui spital judetean in Oravita iar darea in folosinté are loc in 1937. in anii 1922-
1923 in Resita se afla in constructie un spital al Ministerului Muncii Sinatatii si
Ocratirilor Sociale.

In perioada interbelica problemele sociale detineau un loc important in ierarhia
prioritatilor si acest fapt s-a materializat prin realizarea unui sistem operational
al Asigurdrilor Soeiale, prin infiintarea Casei Muncii CFR a unor Legi si Societati
care alaturi de preocupirile sociale aveau in vedere si rezolvarea necesitatilor
medicale ale celor asistati social. Aceste institutii ale Statului nu cu caracter
privat au contribuit la imbunititirea asistentei medicale acordate unor categorii
sociale defavorizate si prin infiintare de spitale. In acest sens, datele statistice
ale anului 1938, evidentiazid urmiatoarea situatie:

http://www.cimec.ro / http://www.muzeuvaslui.ro



Emilia Stancu

136
Apartenenta spitalului _Nr spitale Nr. paturi
(adminstratia spitalului) Val. Absoluta % Val. Abs. %
ROMANIA 580 100% 40.242 100%
1. Asigurdrile sociale 16 1.191
2. Societ. “Profilaxia TBC” 8 844
3. Liga Nat. Contra TBC 2 69
4. Societ. “Mica Maternit.” 5 141
5. Casa Muncii CFR 4 350
6. Asez. MS Elena 1 35
7. Societ. “Fraterna” 1 50
8. Societ. Lauzelor ]

in 1936, Liga Nationala contra TBC incepe constructia unui spital in zona miniera
a Banatului, acesta intrand in functiune in 1943.

Conglomeratul de date folosit pana acum ilustreazi elocvent o crestere continua
a disponibilului de paturi de spitalizare insa nu imi permite sa concluzionez ca acest
fenomen a fost (dublat) de o imbunatitire a asistentei medicale spitalicesti, intrucat
nu stiu daca dinamica procesului cresterii numarului de paturi de spitalizare este
corelat cu ritmul de crestere al populatiei si mai ales cu gradul de imbolnavire al
acesteia.

Fara a fi aseziminte spitalicesti, insa in directd relatie cu intreaga activitate a tarii,
institutele de stiinta aplicata - Institutul de seruri si vaccinuri “Dr.loan Cantacuzino’-’
si Institutul de Igiena si Sanatate Publica - au contribuit, prin rezultatele activitatii
lor, si la imbunéatatirea actului medical intraspitalicesc. Alaturi de rolul s3u esential
in realizarea medicinei preventive, Institutul de seruri si vaccinuri “Dr. Ioan
Cantacuzino “* sprijina si medicina clinica din cectiile de contagiosi ale spitalelor
atdt prin stabilirea metodelor standard in materie de serologie si microbiologie cat si
prn prepararea vaccinurilor si serurilor necesare tratamentului specific al maladiilor
infectioase. Cele 3 Institute de Igiena si Societate Publica infiintate prin initiativa
Fundatiei Rockfeller* in colaborare cu Ministerul Muncii, Sanatatii si Ocrotirilor
Sociale au sub conducerea lor tehnica si cite un spital de contagiosi (art.32 din
1.1930). Pentru Institutul de Igiena si Sanatate Publica Iasi,in cauza este spitalul
“Izolarea” si statiunea de malarie Stinca; pentru cel din Cluj, conducerea tehnica se
exercita asupra institutului - spital de profilaxia cancerului* iar Institutul de Igiena
si Sanatate Publica Bucuresti are in sfera sa de conducere spitalul si statiunea de
malarie Gurbanesti - Ilfov.

Revenind la imaginea oferita de datele statistice ale anului 1938, situatia
asezimintelor spitalicesti se poate uimari folosind tabelele si graficele de mai jos:
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Nr. de spitale Nr. de paturi
Valoare % Valoare %
absoluta absoluta
Romainia Mediul rural 209 36.03 7.509 18.65
Romania Mediul urban 371 63.96 32.733 81.34
Romania Total 580 100% 40.242 100%
Tabelul 1 : Repartitia spitalelor si a paturilor de spitalizare in mediul rural si urban :
63,96 % 81,34
URBAN URBAN
36,03% 18,65
RURAL RURAL
Grafic 1 : Repartitia Grafic 2: Repartitia
spitalelor in mediul rural si paturilor de spitalizare
urban in mediul rural si urban

Pentru a capata relevantd, aceste date trebuie corelate cu cifra populatiei obtinandu-
se astfel indicatorul: nr. paturi la mia de locuitori. .
Nr.paturi Populatie  Nr. paturi la mia de locuitori

Mediulrural  7.509  15.926.178 0,47 paturi %,
Romania Mediul urban 32.733 3.609.220 9 paturi %,
TOTAL 40242 19.535.398 2 paturi %,

Tabel 2: Indicatorul nr. paturi la mie pentru mediul rural si urban.
Pentru cele doua provincii, acest indicator are urmatoarele valori:

Nr. crt. Provincia Nr. paturi Populatie Nr. paturi %o loc.
1. Oltenia 1.766 1.649.589 . 1,07 paturi %o loc.
2. Muntenia 9.848 4.441.585 2,21

3. Dobrogea 837 906.588 0,92

4, Moldova 6.756 2.703.522 2,49

5. Basarabia 4.394 3.110.654 1,41

6. Transilvania 8.582 3.414.492 2,51

7. Bucovina 2.637 910.997 2,89

8. Banat 2.140 939.629 2,27

9. Crisana Maramures 3.282 1.458.342 2,25
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Pentru a avea o privire globala asupra dimensiunilor spitalelor in Roménia
perioadei interbelice, se poate urmari tabelul de mai jos (Tabel 3):

. Spitale cu ) Nr. total al spit. la care
Pinila S0 51-100 Peste 101  am insistat asupra nr. paturilor
paturi paturi paturi
Valoare 389 93 81 563
absoluta .
% 69,09% 16,51%  14,38% 100%

Obs. Dupd cum am mai mentionat, datele statistice ale anului 1938 nu sunt
complete. In cazul de fata, din tabelul celor 580 de spitale am indicatii asupra nr. de
paturi numai 563 din ele.

Obs.: Studiile preliminare intocmirii acestui tabel mi-au permis si constat ca
spitalele cu pana la 50 paturi au o rispandire uniforma pe tot cuprinsul tarii; Cele la
care nr. de paturi de spitalizare este cuprins intre 51-100 se afld in special in Bucovina,
Transilvania, Banat si Crisana - Maramures. Cu foarte milci exceptii, atn observat ca
spitalele cu peste 101 paturi sunt cele concentrate in mediul urban si mai ales in
orasele mari.

Conducerea tehnica a tuturor spitalelor se realiza conform normelor unitare
stabilite de Ministeritl Muncii, Sanatatii si Ocratirilor Sociale Tnsid conducerea si
controlul administratiei de care aseziméntul spltallcesc depindea din punct de vedere
bugetar Pentru a urmiari tocmai acest aspect al autoritatii administrative a spitalelor,
reddm mai jos tabelul (Tabelul 4):

Nr. spitale Nr. paturi
Nr.crt. , Adminstratia spitalului Valoare abs. % Valoare abs. %
L. Mip. Muncii, Sanét. si Ocrot. Soc. 382. 27.792
2. Particulare 99 2.592
3. Comunitatea evreiasca 28 1.383
4. Asigurdrile Sociale 16 1.191
. Eforia Splfalelor Civile , 9 2913
6. Societ. “Profilaxia tuberculoze1 8 844
7, Liga Nationala contra TBC 2 69
8 Saciet. “Mica Matemitate” 5 141
9. Casa Muncii CF R 4 350
10. Asezimintele “SF. Spiridon” 9 707
11. Min. Educatiei Nationale 9 1.420
12. Comunitatea European 1 :
13. Asez. M.S. Elena 1 35
14. Carantina 1 3@0
15. Societ. “Fraterna” 1 50
16. Societ. Lauzelor 1
17. Asezamintele Brancovenesti 4 518
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Pentru a ciipiita inditii asiipta modului de plata al spitalelor arh intocmit urthAtorul
tabel (Tabel 5):

Nr: total al Nr. zilelor de spitaliz. Nr. zilelor dé  Nr. zilelor  Nt. zilelor
zilelorde supoftate de institut.  spitaliz. sup. de spital de spitaliz.

spitaliz. pt. publice-- de inst. publ. suport. de lacarenue
luna febr. MMSOS Asig.S CFR Alte bolnav  specif. mod.

1938 de plata

Val. absol. 706051 4185547 55999 12046 33922 16622 141961 6954
% 100% 59,27% 7,93% 1,7% 7,63% 2,35% 20,10% 0,98%
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