L’ASSISTANCE MEDICALE
DANS LES GRANDS ETABLISSEMENTS INDUSTRIELS
DE LODZ (1870 - 1914)

Les annédes 70 voient s’implanter la révolution technique qui a donné un
essor foudroyant aux grands établissements industriels employant plus de
500 ouvriers (1). Leur nombre s'éléve surtout dans Pindustrie textile ot il
passe de 1 2 24, entre 1869 et 1900. Ils emploient 61 % des 51.816 ouvriers de
Lodz et fournissent, en valeur, 63,2 % de la production textile. Il n’y a, alors,
aucune grande entreprise dans les autres branches (2).

Jusqu’a la premiére guerre mondiale, le nombre de ces établissements est
multiplié par 2,5. En 1913, ils sont 56, qui représentent 9,6 % de toutes les
firmes de la ville, mais qui concentrent 62,1 % des ouvriers et produisent 62 %
de la production industrielle totale de Lodz. La grande entreprise est le type
méme de Pentreprise textile (tableau 1), tandis que dans les autres branches
comme par exemple dans U'industrie sidérurgique, nous ne trouvons que les
Etablissements J, John (500-70C¢ ouvriers) au début du XXe siécle (3). Depuis
la fin des années 70, la plupart des grandes entreprises se constituent en sociétés
par actions. '

Jusqu’au milieu des années 60, donc dans la période du capitalisme nais-
sant, P'assistance médicale aux compagnons, aux journaliers et aux ouvriers,
a vrai dire, n’existe pas. De méme que la notion de I'organisation de I'assistance
médicale dans les manufactures et les usines. Pourtant 4 cette épogue, dans les
grands établissements de lindustrie textile du Royaume de Pologne, on reléve
des essais d’assistance médicale. C'est le cas dans les établissements de Charles
Scheibler fondés en 1855 ou dans ceux de Ludwig Geyer fondés en 1828 on
on employait des médecins, on achetait des médicaments et ol on assurait des
allocations aux ouvriers malades. Chez Scheibler, les ouvriers devaient verser

1 kopeck pour toute dépense médicale de 15 kopecks i une caisse dont les
fonds assuraient I'aide médicale (4). Elle était pourtant peu efficace. A partir




TABLEAU 1

LES PLUS GRANDS ETABLISSEMENTS INDUSTRIELS DANS LES ANNEES 1869 - 1913

NOMBRE D"QUYRIERS 1879 & 1913
L Indicateur
de

186¢ 187¢ 1893 1897 1900 | 191D | 1913 crpissance
K. Scheibler 753 5.042 | 5.879 | 6.420 | 6.487 | 7.615 | 7.465 7.334 1455
I.K. Poznanski - 2.195 2.720 ] 4.099 | 5.016 ) 6.225 | 7.000]| 7.152 325,7
"Hetnzei-Kunitzer" - 5249 1.427% | 2.472 | 4.632° | 3.200| 3.200 £10,7
L. 404% #15 [1.002 | 1.200™| 1.576 ] 2.673 | 4.020 4.200 4829
L. 1 215 203 - | 1.158 | 1.599( 2.420 1.125,6
J. 120 800 |1.222 | 1.08% l 1.170 | 1.638 | 1.482] 1.800 225,0
L. - 200° 823 [1.149(1.350 [1.980| 2.000] 1.000,0
M. - 124 582 | 1.255 t.295| 1.282 1.385 1;400 1.129,0
8. - 186 250 636 1.096 - - 3.000 1.6412,8
K. 22 a2 | 2| 23| - |1.0ef|1.3m 3.311,9
a = données de 1892 = b = données de 1901 - ¢ # données de 1881 - d = données de 1882

en 1869, la firme de Geyer a été tenue & ferme par les fréres Ginsberg.
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de 1866, une directive du Conseil des Ministres ordonnait aux patrons des usines
de 'Empire Russe et du Royaume de Pologne d’organiser des chambres pour les
soins & raison d’un lit pour cent ouvriers (5). Cette directive n’a pas été réalisée
a cause de I'indifférence des industtiels pour ce probléme.

Par conitre, ils se sont intéressés a [institution des Caisses de Maladies qui
commencent 4 apparaitre dans les grands établissements au cours des années 70,
Tous les ouvriers versaient 4 la Caisse 1 a 3 % de leurs gains hebdomadaires. En
échange, ils pouvaient profiter d’une aide du dispensaire, recevoir des médica-
ments et des allocations pendant les maladies nécessitant un séjour a ’hopital
municipal (le seul) de St-Alexandre ou lors de la naissance d’un enfant, ou du
décés d'un membre de la famille.En pratique, jusqu’en 1891 oil a commencé
Pactivité de I'Inspection des usines, I'aide médicale était vraiment insuffisante.
La plupart des patrons prenaient I'argent des ouvriers des Caisses de Maladies,
mais n'organisaient pas d’aide médicale dans les dispensaires ou les hapitaux (6).
On note, au début des années 80 et jusqu’en 1891, que des changements sur-
viennent avec I'apparition d'un mouvement ouvrier organisé dans un parti (le
Parti nommé Prolétairet - 1882), par le développement de conscience de la classe
ouvriére. La bourgeoisie industrielle essaie de gagner la confiance des ouvriers
pour les écarter de I'influence néfaste des idées socialistes (7). Leur philanthro-
pie, comme dans les pays occidentaux, est un reméde pour résoudre les problé-
mes sociaux et pourtant, au début de 1884, un bon nombre des plus grands, des
grands, des moyens et des petits établissements n’avaient pas encore organisé
l'aide médicale. C'était le cas de 37 des plus grands établissements qui emplo-
yaient 12,088 ouvriers, c’est-d-dire 64,5 % de Pensemble des travailleurs des
776 entreprises (8). Une zide médicale permanente qui comprenait les consul-
tations des médecins, des aides-médecins, des médicaments gratuits pour les
ouvriers et leurs familles avait été organisée dans 14 des plus grands et des grands
établissements, entre autres chez Scheibler, Poznanski, Grohman, Biedermann,
Lorenz, et dans ’Entreprise du gaz (9).

Il faut surtout distinguer les établissements de Scheibler oli, avec 150.000
roubles, on a réussi 4 édifier un hapital de 40 lits, le troisiéme dans le Royaume
de Pologne (10). Certes, hopital n’avait pas les 55 lits prévus pour les 5.471
ouvriers que comptaient les établissements, mais ce qui était essentiel clest
qu’il disposait d'un équipement moderne, d’une salle d’opération, des cabinets
électro et hydrothérapiques — fait unique dans tout le Royaume de Pologne —
et enfin, de deux services d’hospitalisation. Auprés de I'hopital, on a ouvert un
dispensaire, une pharmacie et une maison de retraite destinée & des ouvriers mé-
ritants ne recevant aucune aide de la part de leurs familles. L’établissement et
ses ouvriers, au moins dans les débuts, devaient payer une cotisation (1 % du gain
hebdomadaire) pour assurer cette assistance médicale. Les enfants de moins de
15 ans dont les parents travaillaient 4 I'usine pouvaient profiter de Passistance
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médicale gratuite. La Maison Scheibler disposait aussi d'un ensemble de six
dispensaires situés dans chaque atelier. Dans chaque dispensaire, qui recevait
les malades trois fois par semaine, travaillait un certain nombre de médecins et
d’aides-médecins. Au XIXe siécle, il y avait deux médecins et quelques aides-
médecins : en 1901, quatre médecins et un aide-médecin; dans les années 1905-
1906, neuf médecins; en 1913-1919, quatre médecins et quatre aides-méde-
cins (11).

Les autres grands établissements du XIXe siécle, et plus tard, étaient loin
de I'organisation de la maison Scheibler. En 1886, d’aptés le témoignage de I'ins-
pecteur G. Rykowski, seule la Maison Scheibler avait organisé une aide médicale
respectueuse des régles. Les autres éiablisserents comme celui de Geyer, de
«Heinzd et Kunitzer> ne possédaient méme pas d’infirmerie en cas d"accident
du travail (12). L assistance médicale se bornait bien souvent a des consultations
auprés des médecins ou des aides-médecins. Ajoutons que six grands établisse-
ments seulement distribuaient des médicaments gratuits. L’aide médicale n’était
pas prévue pour les familles et, en fin de compte, la charge des traitements re-
tombait sur les Caisses de Maladies. Les moyennes annuelles des dépenses, pour
les années 1887-1891, calculées par ouvrier, nous montrent & quel point les au-
tres firmes s’écartaient du systéme organisé par Scheibler. Alors que chez Schei-
bler, les dépenses étaient de 4,50 roubles, elles n’étaient, chez Heinzel, que de
1,55 roubles, chez Poznanski que de 0,97 roubles, chez Geyer que de 0,70 rou-
bles seulement (13) ! Comme nous 'avons déja mentionné jusquwau tournant
des années 80-90, I'organisation de I'assistance médicale aux ouvriers était insi-
gnifiante. Cette période d’organisation médicale spontanée a céd¢ la place aux
années 1891-1914 pendant lesquelles a été mise au point la législation de base
de I'assistance médicale dans I'industrie (14). En 1892, on a décidé des prescrip-
tions valables dans le gouvernement de Piotrkow donc, pour Lodz, qui détermi-
naient les principes de P'organisation de Iassistance médicale (hdpital et dis-
pensaire). D’aprés ces prescriptions, ceux des plus grands établissements qui ne
I’avaient pas encore fait, devraient ouvrir des hopitaux auprés des usines, dans
la proportion d’un lit pour cent ouvriers. Le nombre des malades dans un arron-
dissement industriel ne devrait pas dépasser 3.000 personnes. Les dispensaires
seraient ouverts deux A trois fois par semaine. Dans les établissements a nette
majorité féminine, on devrait engager une sage-femme. Le temps du traitement
hospitalier, aux frais de l'usine, ne pouvait dépasser trois mois. Dans des déei-
sions supplémentaires on n’a pas déterminé, de fagon claire, les principes dela
gratuité des droits des membres de la famille. En outre, aprés, les nouvelles
dispositions soumettaient les fonds des Caisses de Maladies au contrdle des
inspecteurs des usines. La cotisation des ouvriers a la Caisse n’était pas changée;
on a introduit une régle d’aprés laquelle un tiers de toutes les dépenses destinées
A Pentretien du personnel médical et en général a la protection de la santé
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serait versé par le patron (15).

La publication des prescriptions, la gréve des ouvriers pendant la Révolte
de Lodz, en 1892, Pinsistance des Inspecteurs des usines ont influencé la créa-
tion des dispensaires avec des médecins permanents oun non. On a aussi com-
‘mencé la construction d’un certain nombre d’hépitaux auprés des usines, sur-
tout dans les plus grands établissements qui, depuis 1891, avaient déja organisé,
dans une certaine mesure, les soins & domicile.

En 1892, l'industriel Poznanski a construit un hapital de 28 lits avec un
médecin, un aide-médecin et deux personnes de service, Cette méme année, deux
autres industriels, Heinzel et Kunitzer, ouvrent un hopital de 32 lits; en 1894,
six établissements et notamment ceux de M. Silberstein, R. Biedermann, L.
Allart, P. Desurmont, Bimbaum et Schwartz, M. Kohn en ouvrent un de 40
lits (16). En 1894, les Etablissements de Grehman et ses héritiers ouvrent un
semblant d’hopital de 6 lits, tout comme Ihopital de 12-15 lits de J. Heinzel
qui existait depuis 1879 (17). '

Nous avons done, au milieu des années 90, un équipement hospitalier mu-
nicipal de. 90 lits et 150-170 lits dans les hopitaux d’usines.E'ensemble n’était
guére important pour une ville industrielle qui se développait de fagon dynami-
que. Netons qu'une certaine amélioration se produit i la fin du XIXe siécle
avec ["ouverture d’un petit hopital de la Croix Rouge de 100 lits destiné aux ou-
vriers des grands et mayens et des petits établissements (18). Dans les anndes
suivantes, comme la plupart des plus grands établissements participaient i la
construction de 'hépital de la Croix Rouge Russe dans lequel ils prenaient i
ferme des lits pour leurs ouvriers malades (19).

Bs ne construisaient plus de nouveaux hoépitaux. D'ailleurs ce fermage des
lits en proportion relative au nombre des ouvriers employés, n’était pas respecté
par les établissements. Par exemple, celui de Rosenblatt (voir tablegu 1) a réalisé
en 1912, le paiement de cing lits au lieu de-trente, la firme de Steigert (1.446
ouvriers), deux lits au lieu de quatorze. Certaines cliniques comme celles de
Holzman, de Watten, I'hdpital Anne-Marie — & partir de 1905 — destiné aux
enfants des ouvriers, ont offert un certain nombre de lits aux ouvriers mala-
des (20). '

Jusquen 1914, Lodz disposait de cing hopitaux d’usines. Dans ceux-ci
il y avait 287 lits en 1912, 305 en 1913 : donc un peu moins de 30 % du'nom-

bre (c’est-i-dire exactement mille lits) qu’auraient dii entretenir ces établisse-
ments (21).

Chaque hopital mentionné se divisait en deux parties, la partie féservée
aux soins et la partie administrative. La partie réservée aux soins comprenait
des chambres de malades et des salles de chirurgie. Chez Scheibler, il y avait aussi




42

un service hospitalier pour les malades contagieux. Le probléme du traitement
des enfants y avait été aussi posé et, depuis 1904, Ia firme payait 10 lits & I’hdpi-
tal Anne-Marie pour les enfants des employés. La plupart des hépitaux n’avaient
pas de salles de gynécologie et d’accouchements, et seuls les deux hopitaux de
Scheibler et de Heinzel et Kunitzer réservaient quelques lits 3 cet effet et emplo-
yaient des sages-femmes qui, bien souvent, répondant I'appel, allaient travailler
dans les autres hapitaux. Le niveau d’équipement des hopitaux variait. Le meil-
leur, celui de Scheibler avait un laboratoire modeme, une pharmacie et, depuis
1910, un appareil de radioscopie. L’hopital de «Heinzel et Kutnizers ne possé-
dait pas de laboratoire, la safle d’opérations n’était utilisable que pour les inter-
ventions chirurgicales les plus simples (22). Dans les hépitaux d’usines, le plus
grand nombre de malades se trouvait dans le service des maladies internes — ma-
lades des voies respiratoires et digestives. De toutes les maladies respiratoires,
c’est surtout la tuberculose qui sévissait. D’aprés les données de 1911, si on
prend en considération la mortalité causée par elle, Lodz détenait la premiére
place dans le monde. Les décés atteignaient 380 personnes par an pour 10.000
habitants; & Lyon, 295; 4 Vienne, 289; 3 Varsovie, 231; & Moscon, 222 et a
Bruxelles, 211. Quelles étaient donc les causes de ces décés 4 Lodz ? Eh bien,
surtout les conditions de travail : les travailleurs devaient respirer [air vicié par
Phuile des machines et pollué en plus par les poussiéres qui s’exhalaient du co-
ton. Clest ainsi que, parmi les malades, les tuberculeux dominaient, Méme dans
le plus grand établissement de Charles Scheibier et de P.osnanski {23).

Les dispensaires étaient trés bien organisés. I y avait un médecin (homme)
dans chacun d’entre eux. La premiére femme médecin a commencé 3 travailler
dans un dispensaire , pendant la Révolution de 1905-1907. Les henres et les
jours d’accueil dépendaient de I'attitude de Findustriel envers D'assistance médi-
cale. Dans quelques grandes usines, chez Scheibler par exemple, on recevait cha-
que jour, dans les autres, de une 2 cinq fois par semaine, la moyenne étant de
deux fois par semaine. Les consultations concernaient les traitements préventifs
qui ne demandaient pas d’hospitalisation. Dans le cadre des consultations pro-
phylactiques, on y examinait les nouveaux ouvriers et on y réalisait les vaccina-
tions (24). Le dispensaire de Scheibler était le plus grand avec six chambres pour
chaque atelier. Trois autres grands établissements disposaient de dispensaires
de cinq chambres, les autres de quatre chambres. Le plus souvent, c’était des
dispensaires 4 ure ou deux chambres, comme chez Heinzel, Grohman,Alardium
et dans I'usine du Fil 2 Lodz (25). Les auscultations de malades étaient des con-
sultations de médecine générale sauf chez Scheibler o il y avait des médecins
spécialistes : les oculistes, les pédiatres recevaient chaque jour, sauf le diman- -
che, les gynécologues, les laryngologues, les chirurgiens, trois fois par semaine,
Jes dermatologues, les médecins des maladies vénériennes, deux fois par semaine.
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La santé des ouvriers ne dépendait pas toujours de I'assistance médicale,
mais de Pétat d’hygiéne des établissements et du travail qui étaient vraiment
insuffisants. La situation s’est améliorée au tournant des XIXe et XXe siécles
avec linstallation de baignoires et de douches dans les plus grands établisse-
-ments. En 1902, dix firmes en disposaient; en 1912, douze firmes. Hélas, plus de
56 firmes et, entre autres, celle de Poznanski, n’avaient rien organisé (26).

Les ressources financiéres pour I'entretien des hopitaux et des soins a do-
micile, dans les plus grands établissements, venaient des fonds des Caisses de Ma-
ladies. Seuls les établissements de Scheibler et de Geyer ont pris en charge,
aprés 1891, Dassistance médicale et les allocations. Dans le dernier cas, on uti-
lisait les fonds des amendes prélevées sur les ouvriers. En 1912, en Russie, un
arrété sur les assurances maladies et en cas d’accidents au travail, a été I'objet
de protestations des ouvriers car les Caisses de Maladies devaient passer sous la
surveillance de la police, car pour les alimenter les ouvriers devaient verser de
1 32 3 % de leurs salaires tandis que les propriétaires devaient fournir les deux
tiers de la mise de fonds des ouvriers. Cet arrété a libéré les industriels de la
charge de 'entretien des lits hospitaliers et de Ia construction d’hépitaux parti-
culiers d’établissements. Il précisa aussi que les frais de traitement seraient aux
trois-cinquiémes supportés par les ouvriers et aux deux-cinquiémes seulement
par les patrons.

Les grands établissements de Bennich, de Leonhardt, de Steinert, de
Allart, de Schweikert, de Heinzel, de Stiller, et de Bielschowsky et de I'Usine
du Fil de Lodz, sous la pression des ouvriers ont élaboré un statut des Caisses
de Maladies plus avantageux que I'arrété mentionné. Entre temnps, la firme de-
Poznanski a décidé, en 1914, d’assurer une allocation de maladie aux ouvriers
soignés dans les hopitaux, -de remettre aux femmes non-assurées des ouvriers
une allocation de 8 roubles pendant Paccouchement. Dans les autres grandes
firmes comme chez Scheibler, Geyer, Heinzel, Leonhardt, Daube, les familles
ont pu profiter des prestations médicales 4 partir de 1913-1914.

Jusqu'au mois de mai 1914, on a créé le plus souvent dans les grands
établissements 68 nouvelles Caisses de Maladies qui étaient sans aucun doute
la réalisation d’un modéle d’assistance médicale dans les usines. Les ouvriers
n’ont pu en profiter pleinement 4 cause du déclenchement de la premiére
fuerre mondiale.

Stefan PYTLAS
(Université de Lodz)
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