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Perekonnapoliitika.

Dir, J.

Mitte iiksi meil Eestis, vaid peaaegu
kogu kultuurilises maailmas radgitakse
viimasel ajal drevusega siindivuse lan-
gusest. Meil ei ole selle languse tokes-
tamiseks veel suuremat midagi ette voe-
tud, kuid paljudes riikides on kasuta-
tud selleks viga mitmesuguseid abi-
néusid. Eriti prantslased katsuvad te-
ha koike voimalikku, et tosta siindivust.

Kahjuks on praktika kiill ndidanud,
et seni siindivuse tostmiseks tarvitatud

Sonin.

korraldusvotted on annud viga viikesi
tagajargi. Ei saa aga iitelda, et need
ei oleks annud mingisuguseid tagajargi.
Prantsusmaal, kuigi ei ole mirgata
siindivuse tousu, voib siiski konstatee-
rida, et siindivus viimaste aastate jook-
sul ei ole ka enam langenud.

Kuna kindlaid abindusid siindivuse
tostmiseks seni ei ole leitud, on viimasel
ajal sotsiaalpoliitikute tdhelepanu poor-
dud rohkem surevuse langetamisele.



Voitlus sel alal on annud paremaid ta-
gajargi. Kuigi, nagu oeldud, viimasel
ajal on nihkunud oma tahtsuselt esiko-
hale voitlus surevuse langetamise eest,
ei ole kaugeltki veel vaibunud ka voit-
lus siindivuse tostmiseks.

Ma ei tahaks siinkohal tuua ette
ko6iki neid korraldusvotteid ja abindu-
sid, millega katsutakse tosta siindivust
ja langetada surevust. Minu soov oleks
juhtida tihelepanu ainult iihele liigile
neist korraldusist, nimelt perekonnapo-
liitikale. Oige perekonnapoliitika peaks
sotsiaalpoliitikute arvamisel avaldama
moju nii siindivuse tostmisele kui ka
surevuse allasurumisele. Voiakse ehk
iitelda, et mis mote on koigel sel, mil-
leks on meil tarvis soodustada siindi-
vuse suurenemist ja surevuse langeta-
mist ja sellega tosta rahvaarvu. Kan-
natame ju praegugi téopuuduse all. Kas
ei ole soovitatav perekonnapoliitika elu-
vooras poliitika?

Meie suhtes peab siin kiill vastama
kategooriliselt eitavalt. Meie maa On-
netu ajalugu on gelles siilidi, et Eesti
vabariigi territooriumil elab ainult na-
tuke iile miljoni elaniku. Oleks ajalugu
meile olnud armulisem, siis vahest
oleks meid olnud 2—3 korda rohkem.
Ja kahtlemata oleksime siis olnud palju
joukamad. Meie riigi territoorium on
miljoni elaniku tarvis liialt suur. Selle
korraldamine iga elaniku kohta lidheb
liialt kalliks. Votame niiteks kas voi
teedeehitamise  v6i = maaparanduse.
Oleks meil kaks korda rohkem rahvast,
laheks iga ruutmeetri tee voi sootiiki
kuivatamine iga kodaniku kohta kaks
korda vihem maksma. Suurema rah-
vaarvu juures oleks ka tarvitamine suu-
rem. See annaks vdimaluse pdllukul-
tuuri intensiivsemaks muutmiseks ja
toostuse arendamiseks. On palju toos-
tusliike, mille arendamine meie viikese
turu juures end ei tasu, kuid 2—3 kor-
da suurema turu juures oleks see ta-
suv. Suurema tarvitajate ringkonna
juures muutuks ka tootmine odava-
maks. Koik see kinnitab, et meie rah-
val oleks hidasti vaja juurekasvu, ja
suurt juurekasvu. Meie elu muutub
veelgi raskemaks, kui meie rahvaarv
hakkab langema. See koik 6&igustab
nduet, et hakataks panema suuremat
rohku digele perekonnapoliitikale. Kuid
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mitte liksi see, vaid kultuurilises inim-

konnas iildtunnustatud eetilised aru-

saamised nouavad sama.

Perekonnapoliitika all me moistame
siinkohal koiki korraldusvotteid emade
ja laste kaitseks, koiki korraldusvot-
teid, mis annavad ka vaesematele pere-
kondadele voimaluse lapsi silinnitada ja
iiles kasvatada.

Iga kodanik olgu iihiskonna kaitse
all juba ajast, millal ta hakkab kasva-
ma emaihus. Sellest momendist peale
peavad emale olema keeldud koéik tood,
mis voiksid kahjulikult méjuda ta ter-
visele ja sellega ka tulevasele maailma-
kodanikule. Riigivoimu sunnil oleks
sellest ajast peale ema toost vabasta-
mine keeldud, kui ta on kutselises t60s,
ja kohustuslik i{imberpaigutamine ohu-
tutele toodele, kui ta t60 on sdidrane,
mis on ohtlik tervisele. Missugused
t6od on sel ajal ohtlikud, seda tuleb
pohjalikult selgitada sotsiaalsel alal
tootavatel asutustel ja anda vilja nen-
de toode nimekirjad. Kui kiitises, kus
sddrane naine tootab, ei ole ohutuid
toid, peaks sotsiaalametniku korraldu-
sel olema voimalik iimberpaigutus ka
monesse teise kiitisse.

Kuus néddalat enne ja kuus néddalat
parast siinnitamist peab naine olema
vaba igasugusest t0ost. Ka kodused
majapidamistood olgu sel ajal oma ras-
kemas osas teiste perekonnaliikmete
teha vo0i, kui neid ei ole, peaks nende
tegemiseks omavalitsuge poolt saade-
tama erilised hoolekandetoolised. Kind-
lustuskassa peaks maksma naistoolisele
sel ajal terve palga. Siinnituse puhul

peaksid aga peale palgaliste ka koduses

majapidamises tegutsevad vaesed nai-
sed saama iihekordse toetuse lapsele
tarviliste asjade ostmiseks ja paremaks
toitmiseks esimestel n#dalatel parast
slinnitamist. Nende abindude tarvitu-
sele vOotmine vabastaks meie rahva
naistehaigustest, mis meil on levinud
kohutavalt. Need haigused on invalii-
diks muutnud meil enneaegu palju
naisi ja monegi enneaegselt viinud
hauda, jiattes viletsusse mahajainud
lapsed. Pérast slinnitamist toole asu-
misel peab téotaval naisel olema oigus
toolt lahkuda vihemalt kaks korda too-
paeva jooksul, igakord vihemalt pooleks
tunniks. See Gigus on tarviline lapse



imetamiseks. Selle diguse kestus peab
olema viahemalt pool aastat. Lastekait-
sest ma siinkohal ei rdfgi, kuigi ka see
kuulub perekonnapoliitika hulka. Nende
kaitseks on aga juba seadused maks-
ma pandud, vihemalt toostuses. Umbes
seesugused seadused tuleks maksma
panna ka teistel aladel.

Uheks tidhtsaks perekonnapoliitika
osaks on aga n.-n. sotsiaal- vdi pere-
konnapalk, mis meil on tuntud rohkem
perekonnaabiraha nime all.

Sotsiaalpalga maksmine peaks siin-
dima koigile palgalisile, kel on lapsi.
Lastega perekondade viljaminekud on
kaugelt suuremad kui lasteta perekon-
dade omad. Seepirast peaksid ka las-
tega perekondade sissetulekud olema
suuremad. Seda voimaldab sotsiaalpal-
kade sisseseadmine. See voib siindida
kas erikassade voi ka olemasolevate hai-
gekagsade kaudu. Iga tooandja mak-

saks toolistele vilja ainult osa palgast,
teine osa ldheks kindlustuskassasse,
kust see maksetakse viilja neile, kel on’
lapsi. Kel on rohkem lapsi, see saab ka
rohkem sotsiaalpalka. To6dandja poolt
viljamaksetud tootasu jadks tdieks
tootasuks ainult lasteta tédlisele, kuna
aga lihe lapsega tédline saaks mini-
maalse sotsiaalpalga, kahe lapsega ju-
ba rohkem, kolme lapsega veel rohkem
jne.

Riik vbiks kohustada todandjat ka
omalt poolt kindlustuskassat toetama
juuremaksudega. Samuti oleks soovi-
tav, et ka riik omalt poolt kindlustus-
kassasse toimetaks juuremakse. Prae-
guge artikli {iilesanne ei ole tungida
iiksikasjadesse, vaid ainult iiles tosta
mote. Kui see mote hakkab liikuma,
kiill siis selguvad ka iiksikasjad. Tih-
tigi nad on so6ltuvad korralduste ldbi-
viimise viisist, nii et mneid ette vilja
selgitada ei saagi.

Mirgituse pohjused kaevude, settimistankide ja
reovete kanalisatsiooni puhastustéodel.
Miirgituse drahoid.

Keemik A. Kiimmel.

Miirgiste gaaside tiilibid ja nende
tekkimine.

Kaevude, settimistankide ja linnade
maa-aluste reovete kanalisatsiooni, kol-
lektorite, puhastus- ja remonttéddel esi-
nevad miirgitusjuhud sinna kogunenud
gaaside 14bi on kaasaja linnades kuju-
nemas tosisemaks probleemiks.

Ja kui meie linnade iildtervishoiu ehi-
tuspraktika iihelt poolt linnade elanike
ja toostusettevotete arvu suurenemise
survel, teiselt poolt aga korralikuma
komfordi ettekirjutusel Tallinna eesku-
jul asub suurte maa-aluste kollektorite
ja dravoolu-kanalisatsioonitoode 13bi-
viimisele, touseb nende remont- ja pu-
hastustoodliste tervishoidlik gaasikaitse
akuutselt paevakorrale.

Praegu langeb kiill peamine kontin-
gent onnetusjuhtumeid kaevude remont-
ja puhastustésde arvele. Veel mirtsi
keskpaigu labistas ajakirjandust sénum,
et Virumaal kaevupuhastustoodel oli

kaks toomeest gaasimiirgituse ldbi sui-
kunud surmale.

Millised gaasid seal esinesid, pole tea-
da, ka pole saanud teatavaks lahkamise
protokollist, kas mnimetatud toolised
kannatasid varem mingisuguste sise-
orgaanide rikete ja vigade all, mis neid
tegi eriti vastuvotlikeks gaaside miirgi-
tavatele mojudele. :

Korduvalt on péordutud kaevude gaa-
siga tditumise korral nende ridade kir- -
jutaja poole. Katsun siis seda nihtust
voimalikult analiiseerida ja 16puks ole-
masolevaile kaitse- ja drahoiuseadeldis-
tele juhtida tdhelepanu.

Millistel pohjustel tekivad miirkgaasi-
pilved kaevude, tankide ja maa-aluste
reovete kanalisatsioonide sligavustesse?

Kaasaja tervishoiu tehnika seisuko-
halt on selleks kolm pohjust, mis voi-
vad tegutseda kas igaiiks eraldi oma-
ette voi koos.

1) Gaasid tekivad kaevudesse, tan-
kidesse voi kanalisatsiooni settinud ja
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sinna kogunenud orgaaniliste ainete
laostumisest, kadrimisest, siis mitme-
suguste hallituste, seente, pisilaste ot-
seste eluprotsesside mojul, eriti kui
monesugustel pohjustel vee seis langeb
allapoole normaalseisu.

Teinekord jélle on nende tekkimise
pohjuseks juba reoveed ise, mis voola-
vad tehaseist, peldikuist, mis enestes si-
saldavad lahustunud kujul mitmesugu-
seid kergesti lagunevaid aineid.

2) On esinenud juhtumeid, kus gaa-
sipilved on valgunud kaevudesse ja to-
rustikku ldbi maakihtide kaunis eemalt,
kas rikutud gaasitorustikust voi teiste
gaasirikaste reservuaaride piirkonnast.

3) Gaasid tekivad sel teel, et reovete
happed v6i ka mulla huumusehapped
uhutakse veega maapinnas asetsevate
mineraalide lademeteni.

Reageerides viimasega voib 1opptule-
musena tekkida gaas ja see kas valgu-
des ise 1#bi kihtide, seinte voi vees la-
hustatuna koguneb kaevu siigavustesse.

Koige enam on meie kaevudes ja ka
kanalisatsioonides leida allpool jargne-
vaid gaase.

Siisihappegaas (C0,) on koige sage-
damini esinev gaas — ta kujutab virvi-
tut, I6hnatut ja poolteist korda ohust
raskemat gaasi.

Olles chust raskem koguneb ta ma-
dalikesse, kaevude siligavustesse, nagu
vesi.

On ohuvahetus elav, seguneb ta hoo-
limata oma suhtelisest raskusest ohu-
ga, nii et teda alati on ohus keskmiselt
0,03%.

Siisihappegaasi tekkimiseks mojuvad
kaasa darmiselt mitmesugused tegurid.

Uhelt poolt on ta orgaaniliste ainete
midanemise, s. o. silisiniku pikaldase
ohuga iihinemise, loomulik tulemus.

See toimub ka meie kopsudes, kus
orgaanilised, s. o. siisinikust ja vesini-
kust koosnevad, ained ,polevad“ ohu-
hapnikuga siisihappegaasiks. Viljahin-
gatavas Ohus on keskmiselt 4,5% siisi-
happegaasi. See on tipselt sama prot-
sess, mis toimub ahjudes ja kiittekol-
deis, muudkui et meie kopsudes toimuv
orgaanilise aine hapendumine, samuti
ka looduses toimuv midanemisprotsess,
siinnib valguse-effektita ja vordlemisi
aeglaselt. Koikide nende protsesside
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iildtulemuseks on muuseas suurte soo-
juse energia hulkade ilmumine.

Peab aga véditma, et ka madanemis-
protsessi toimumisel voib teatavail eri-
juhtumeil panna tidhele valguse effekti,
nagu sootulukesed jne.

Mis hapnik ohus on inimesele, seda
on siisihappegaas taimedele. Viimased
absorbeerivad, koguvad seda ohust leh-
tede abil ja mullast, veelahudest juure-
keste abil ja ehiffi¥ad sellest oma massi
koosseisud.

Viimaseid tarvitavad loomad ja ini-
mesed eluiilalpidamiseks.

Jarelikult on siisihappegaas looduses
alatises ringvoolus. Olgugi et suured
slisihappegaasi hulgad on miirgiks inim-
organismile, on selle olemasolu ja mo-
jutus vihestes doosides tingimata va-
jaline organismi korrapiraseks tegevu-
seks.

Nimelt on pandud tihele, et silisihap-
pegaas reguleerib meie slidame, eriti
aga meie hingamisaparatuuri ja nirvi-
kava tegevust.

Koigile on tuntud seltersi ja virskelt
lahtivoetud 6lle karastav moju.

Kogu dlletegemise vorratu kunst sei-
sabki selles, et olle laagerdamist juhti-
da nii, et voimalikult rohkemal méiral
siisihapet siduda 6lles leiduvate hape-
tega ja teiste ekstraktainetega. Ilea
olle juures siinnib ohumullikeste eral-
dumine vahetpidamata, vihese vahuki-
hi tekkimisega. Olu, millest siisihappe-
gaas on lendunud &ra, on maitselt vas-
tik.

Siisihappegaas ei pole ega hoia alal
polevat leeki, jarelikult on tema miirgi-
tused arvatavasti tingitud hapniku puu-
dusest.

Iseenesest pole siisihappegaas miirk.

Mida koérgem on ohus siisihappe hulk
voi kontsentratsioon, seda suuremad on
ilmuvad terviserikked ja vead inimor-
ganismi korrapirases tegevuses.

Kui 6hus on 5% siisihappegaasi, siis
algavad peavalud, hingeldamine jne.
8% gaasi sisaldavuse korral seltsivad
siia veel meelemirkusetuse hood, mit-
mesugused drritused. 10% juures on
kindel kiire meelemirkusetuse saabu-
mine,

Kuidas tunda tegelikus elus, eriti t66
juures, siisihappepilve tihedust?

Mitmesuguste mooduriistade ja kee-



miliste reaktiividega ei tee see mingit
raskust. Teine asi on, kui neid pole
kédeparast voi nende kisitamine on tund-
mata.

Prof. dr. Prausnitz’i katsetuste alu-
sel voiks saada teatud umbkaudse ette-
kujutuse 6hus leiduva siisihappe hul-
gast.

Nimelt selgus, et igale siisihappepilve
tihedusele vastab teatud fiisioloogilise
reaktsiooni esinemine.

Kui siisihappegaasi on chus:

4—59% — tekib hingeldamine, peava-
lud, &rritatud olek.

5—6% juures korduvad {ildiselt sa-
mad ndhtused, kuid juba intensiivse-
malt ja kaugelt raskemal kujul.

8% juures seltsivad eriti raskete pea-
valudega algavad peapooritushood.

9,5% — eriti tugevad peavalud, al-
gav meelemirkusetus. .

109% — organismi miirgitus, surm.

Edasi selgus sama autori katseist, et
siisihappegaasi korge kontsentratsioon
annab end tunda silmade ja keha orne-
mate nahaosade drritumises.

Seda katsetamist jatkati nii, et hin-
gamisteid kaitsti erilise hingamist voi-
maldava magki abil.

209 siisihappe % ohus tekitab kaen-
laaluseile, pihale — iildse keha 6rnema-

tele kohtadele — mojudes erilist soo-
jusetunnet.
409% — eelmisele soojustundele selt-

sib silmade tugev #rritus.
45% korral on esinemas tugev pisa-
ratevool silmadest.

50% — viljakannatamatu #rritus ja
pisaratevool silmadest.
Loomulikult on sddraste korgete

kontsentratsioonide tekkimine vaid ha-
rukordne ja mdeldav vaid vastavate te-
haste katastroofide kordadel.

Tavaliselt tuleb arvestada vaid eel-

misi, norgemaid, gaasi kontsentratsioo-

ne ja siin voib vilunud t6oline kau-
nis tapselt oma fiisioloogiliste tunnete
jargi tunda gaasihulga protsenti enne
kui saabub katastroofile tiiliriv 9—10%.

Mis puutub iildse siisihappegaasi miir-
gitusastme médramisse, siis on siin
vastavas kirjanduses suurim lahkumi-
nek.

Samal ajal, kui ménede autoriteetide,
Weylseh’i, jirgi on juba 2—39% sii-
sihappe sisaldusel viaga halvad tagajir-

jed tervisele ja 6hk, kus on 5—6% siisi-
hapet, on surmatoov, esitavad teised
sootu korgemad protsentide normid.

Lehmann’i, Zuntz’'i, Lowy toode jar-
gi on 6—89% veel tiditsa lubatav ja vil-
jakannatatav, isegi 11,,—14,7% atmo-
sfdaris voivat inimene 3—4 minutit
veata viibida.

Lunge uurimuse alusel ei mdju 3%
slisihappe olemasolu ohus iildse tervi-
sele; 4—5% mojub, kuid tosisemate ta-
gajargedeta. Virske, vaba ohu kies
kaovad koik A&rritused, peavalud jne.
Kuid 6—89% siisihappe olemasolu kor-
ral voib 1-tunniline gaasatmosfiiris
viibimine saada elukardetavaks! 30%
juures saabub silmapilkselt surm.

Olgugi et iilaltoodud normid avalda-
vad koige suuremat lahkuminekut, kin-
nitavad nad iiht vankumatut fakti, et
gaasimiirgituses mitte iiksi miirgise
gaasi tihedus ohus pole niivord moddu-
andev, kuivord inimese enese organismi
tervislik seisukord ja ta sotsiaalne ta-
sapind. Nagu ka Uhlenbruck oma
vaatluste alusel leidis, kannatavad tu-
gevad ja ideaalselt terved toomehed,
liiatigi valtavatel joupingutustel, vilja
isegi 7—8% slisihappe atmosfiiri silm-
nihtavate organismi porutusteta.

Selle vastu #rritusid fiiiisiliselt nor-
gad, liiatigi veel siidamehaiguste ja ala-
toitluse all kannatajad, juba 0,5% siisi-
happe sisalduse korral.

Uldse on sddraste tiilipide maksimaal-
ne viljakannatusaste 4,5%. Just selle
fiilisilise ja sotsiaalse viletsusega on se-
letatav, et suurim miirgitatute arv kuu-
lub ajutiste hooajatooliste perre.

Uldise tooliskonna sotsiaalse tasapin-
na tostmisega téuseb kahtlemata ka ta
vastupanu kutset6o paratamatuile miir-
gitavatele tingimustele.

Igal juhul peab tooline olema teadlik
hidaohust, mis teda siigavusse lasku-
des ootab.

Esimeseks sammuks selles suunas
oleks tooliskonna vastav valgustamine
miirgiste gaaside iseloomu ja nende tek-
kimise suhtes, iihes hidatarvilise pads-
te- ja esimese abi téode tutvustamisega.
Teiseks — vastavate kaitseseadeldiste
ja varustuse muretsemine, kas wvasta-
vate omavalitsuste voi toostusettevote-
te poolt. On aeg, et ka meil leiaks vas-
tuvottu maailmaséjas Lloyd George’i
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poolt gaasiséja puhul plistitatud juht-
sona: ,,Mida me hoiame kokku varus-
tuses, selle maksame kuhjaga kinni
inimeludega!“

Heaks ettevaatuse abinduks kaevu
laskumise eel on 6hu proovimine pdleva
laternaga. Hakkab tuli vilkuma voi
kustub otsekohe, on 6hk voorgaasidest
tdaidetud ja tuleb hoiduda enne 6hu pdh-
jalikku vahetust alla laskumast.

Kanalisatsiooni, kollektorite ja teiste
maa-aluste reservuaaride 6hu uurimi-
seks aga see viis ei kolba.

Otse selle vastu tuleb siin piinlikult
hoiduda’ igasugusest tuletarvitamisest
ja ohu koosseisu proovid tuleb erisugus-
te riistadega viia ldbi.

-See karm tule keelu seadus on hida-
tarviline seeparast, et siisihappegaasi
olemasolu korral esineb siin enamail

kordadel lisaks ka veel soogaas, me-
taan (CH,).

Viimane tekib alati siis, kui orgaani-
liste ainete laostumine toimub ohuts
olukorras. See on tépselt sama gaas,
mille mullikesed aegajalt tekivad soo-
laugaste ja iildse mudapohjaga veeko-
gude pinnale.

Soogaas on ise aga Hirmiselt tuld-
kartev. Siittides plahvatab ta Hirmi-
selt voimsa ja purustava pauguga.

Kui soogaasi hulk 6hus touseb 7—
139%, siis voib sddrane 6hu ja gaasi se-
gu imekergesti ka vihema sddeme juu-
res plahvatada. Selle tottu ettevaatust.

Soogaas pole iseenesest miirgine, kuid
vajalise hapniku puudumisel voib te-
mast kiillastatud atmosfdsar mojuda
miirgitavalt.

Jargmises kirjutuses vaatleme teisi
gaase. .

Mérkmeid Oonnetusjuhtumite vastu kindlustatute
oigustest.
Tooinspektori abi O. Vahtra.
IL*)

Seaduse alla ei kuulu t66 tagajarjel
tekkinud Onnetusjuhtumid isikutega,
kes tootavad oma kodus ega seisa le-
pingulises vahekorras tédandjaga, olgu-
gi et sddrased tood tehakse todandjalt
tarvitamiseks saadud masinail ja to6o-
andja poolt iimbertootamiseks antud
toormaterjaalidest.

Kindlustustasu saamise digust koigi
nende tingimuste olemasolekul, mis on
vajalised selle Oiguse tekkimiseks, ei
piira kehalise vigastuse tekitamise a e g.
Tooline, kes saab vigastada t66 vahe-
ajal oma kaastoolise too tagajirjel voi
lounavaheajal tekkinud gaasiplahvatu-
sest vOi katla Iohkemisest, on kannata-
nud ikkagi kiitise toode tagajirjel, sest
seaduses ei konelda sellest, et t66d, mis
on tekitanud kehalise vigastuse voi
surma voi mille tagajirjel tekkis t66-
lisega Onnetusjuhtum, peavad tingi-
mata olema vigasaanu enese poolt teh-
-tavad t6od. Sadrane kitsendus ei oleks

*) Algus ,,T. ja T.“ nr. 4 — 1935.
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oigustatud kéitise haldaja professio-

naalse riisiko moistega.

Nagu eelpool juba tdhendatud, tekib
oigus kindlustustasu saamiseks onne-
tusjuhtumi olemasolekul. Sel puhul te-
kib kiisimus, missuguses mottes tuleb
tarvitada sona ,,0nnetusgjuhtum®, s. o.
kas tuleb sellele viljendusele anda té-
hendus, mis see omab harilikus kone-
luses, kus sellega mirgitakse kellelegi
tekkinud kahju tosiasja, voi nouab ko-
nesolev seadus erilist viilist stindmust
v6i juhtumit, mille tagajirjel toolisele
tekib kehaline vigastus voi surm. See
kiisimus on tdhtis seepirast, et lahen-
dusest oleneb seaduse ulatavus. Kui
seaduse ulatavus oleneb sellest, et on-
netusjuhtumi all tuleb moista todlise
tervisele rikke saamist voi surma vali-
gse slindmuse voi juhtumi tagajirjel,
siis peaks seaduse alt jadma vilja viga
kogukas arv neid juhtumeid, kus téiiesti
puudub vilise moéju tegur toolise ter-
visele, kuid tervise rike on tingitud t6o-
tamise tingimustest ja olustikust, mis



mojuvad inimese organismile voi, teiste
sonadega, mis on esile kutsutud nende
tingimuste vastastikusest tegevusest
ja olustikust ihelt poolt ja toolise ter-
visega teiselt poolt. Kbdige tiiiibilisem
néide s#idrastest haigustest on song,
mis, nagu teada, inimese haabitusest
(kehaehituslaadist) songile, kunagi ei
ilmne ilma mingisuguse vilise pdhju-
seta, kuid teiselt poolt — kui puudub
igasugune kalduvus songile — ei teki
songi ka sHiiraste suurte pingutuste
juures, mis voiksid tekitada kas voi
lihaste rebenemise iildse.

Peatudes eeltoodud kiisimuse lahen-
dusel selgub, et § 384 sonaline redakt-
‘sioon ei ndua erilise juhtumi kui vigi-
valdse mdojutuse tagajarje olemasolu
-organismile, mis peitub tootamise tin-
gimustes voi seadeldistes. ROObiti on-
netusjuhtumil saadud kehalise vigastu-
sega, mis on saadud kiitise toode j u u-
res, kiesolev paragraaf tombab sea-
duse miiruste alla ka kehalised vigas-
tused, mis on tekitatud kiitise t6ode
tagajirjel. .

Jarelikult esineb kaks liiki kehalisi
vigastusi. Iisimese liigi moodustavad
need vigastused, milliste ligemaks poh-
juseks on dnnetusjuhtum, mis on tek-
kinud kiitise toode juures. Sellesse lii-
ki kuuluvad onnetusjuhtumid selle so-
na otseses mottes, s. o. juhtumid, kus
t60s eneses ja valmistuse tingimustes
ilmnes ohtlikkus vilises tegevuses, mis
mojus kahjulikult toolise tervisele voi
pdhjustas surma. Teine liik vigastusi
kutsutakse vilja samuti kiitise
toode tagajarjel, sest viljaspool selle
t66 tingimusi ja olustikku ei oleks need
vigastused aset leidnud v0i nad ei
oleks juhtunud antud ajal ja antud
kujul.

Saidraste vigastuste liiki tuleb arvata
ka juhtumid, milliste tekitajaks on t60-
lise tervisele kahjulikult méjuvad to0-
tingimused. Need vigastused on samuti
olustikulises seoses Xkiitise toodega,
sealjuures pealegi otseses seoses, sest
nad tekitatakse toolise tervisliku sei-
sukorra ja kiitise toode kogumdjutu-
sest. Asjaolu, et tihendatud liiki hai-
gestumised olenevad antud todlise isik-
likest omadustest, kelle organism, nii-
teks, omab siinniparase kalduvuse
songile, mispirast ei kannata seda jou-

pingutust, mis on vajaline antud too
Jjuures, ja on ohutu isikule, kes ei kan-
nata kalduvuse all songile, — ei pdh-
justa sdaraste kehaliste vigastuste
eraldamist vigastuste hulgast, missu-
gused loovad diguse kindlustustasu saa-
miseks kéitise haldajal lasuva profes-
sionaalse riisiko pohimdttel. Kiitise
haldajaile ei ole keeldud t66lisi enne
toosse votmist lasta arstlikult 1dbi vaa-
data ja toimetada t66s olevate tooliste
perioodilist ldbivaatust. Lastes aga
toosse vOi pidades toos toolist, kelle
tervislik seisukord antud kéitises voib
tekitada kahtlust, votab kiitise haldaja
enda peale riisiko nende tagajargede
eest, mis voivad tekkida toolise tervis-
likus seisukorras. Kommentaator leiab,
et § 384 sonalise, grammatilise ja loo-
gilise motte jirgi ei saa kiitise halda-
jat teha vastutavaks tsiviilseaduste
jéargi toolise kehalise vigastuse voi sur-
ma puhul neil juhtumeil, kui, niiteks,
to6line, kes on nakatatud tiisikusest,
lasti sddrastele téodele, mis oma ise-
loomult on tolmukiillased, vdi kui too- .
line, kel on kalduvus songile, palgati
sidrastele toodele, kus on moddapidis-
matu raskuste tdstmine, voi jalle, kui,
olgugi normaalselt terve, todline sai
reuma kauasest viibimisest mniiskes
iimbruses, vaid mneil juhtumeil tuleb
kigitella onnetusjuhtumite vastu kind-
lustamise seadust. Nagu iildse iga on-
netusjuhtumi puhul, mis annab diguse
kindlustustasu saamiseks, on iseenesest
moistetav, et ka iilaltoodud juhtumite
puhul on otsustavaks asjaolu, et oleks
olustikuline side o&nnetusjuhtumi ja
tootingimuste vahel, mis iga {iiksiku
juhtumi puhul peab midratama kind-
laks. XKui olustikuline side on vajali-
selt tdestatud, siis ei voi onnetusjuhtu-
mite vastu kindlustamise seaduse ko-
haldamiseks ka toodud juhtumeil olla
mingisuguseid takistusi. Et pohjen-
dada eeltoodud seisukohta, olgu Kkéaes-
oleva seaduse vordluseks toodud veel
tooliste haiguste vastu kindlustamise
seaduse pohimdte, mis viljendub sel-
les, et viimase seadusega ,kindlusta-
takse teemistus® selleks juhuks, kui
toolise t66voime haigusega halvatakse.
Viia haiguse mdiste alla, mis annab
diguse sammete saamiseks, ka need
haigused, mis on tekkinud kéitise toode
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tagajirjel, looks siirase olukorra, et
kaitise haldaja kohustused tasuda too-
listele ja nende perekonnaliikmeile kii-
tise toode tagajirjel tekkinud varan-
duslikud kahjud suurel midral kan-
takse iile tooliste eneste tasuda, kuna
haiguskindlustuse seaduse alusel mak-
savad ka toolised ise kindlustusmakse.
Sidrane olukord on ilmselt Onnetus-
juhtumite vastu kindlustamise seaduse
pohimottele vastu kéiv.

Niitid m6ni sona ,kehalise vigastuse®
moistest. Igapievases mottes moistame
,Kkehalise“ vigastuse all inimese keha
orgaanide kui terviku héirust. Kui
jaada ainult sellele kitsale alusele, siis
ei vastaks see seaduse pohimottele,
vaid kehalise vigastuse all tuleb moista
mitte ainult haavamisvigastusi, vaid
ka igasuguseid terviserikkeid (nende

seas ka ergu- ja vaimuhaigused), kui
nad on tekitatud mehhaanilise, keemi-
lise, termilise, elektri voi mone muu
tervist rikkuva moju jirsu tegevuse
libi, nagu seda nieb ette vene sisemi-
nistri poolt 5. juumil 1904. a. kinnita-
tud kisitusreeglite p. 1. Samasisulised
kisitusreeglid on meil voetud vastu
tervishoiu ndukogu poolt 1. juunil
1924. a. ja avaldatud RT 87/88 —
1924. a. Viljendit ,tervisrike“ ei ole-
vat otseselt seadusse endasse sisse voe-
tud sel pohjusel, et neid haigusjuhtu-
meid, mis tasutakse onnetusjuhtumite
vastu kindlustamise seaduse alusel,
eraldada Lkutsehaigustest, missugused
kahtlemata ei kuulu kindlustusseaduse
alla. _
Kutsehaigustest jargmises numbris.

Tooliste tervise kaitse.

L. Johanson.

arv viike. Haigekassade liikmete keskel tuli
1931. a. 100 liikme kohta 43,1 ja 1932. a. 37,0
juhtumit. Kaotsildinud toopa

13,0 ja 1932. a. 11,8.
haigete ravimine ja toetamine viga suuri
viljaminekuid: 1932, a. toetuseks kassaliik-
meile 442.000 kr. ja perekonnaliikmeile 17.400
krooni. Ravimiseks kulub veel enam: 1932. a.
lgassaosaliste peale 680.500 kr. ja perekonna-
liikmete peale 276.000 kr. Siia juure tulevad
veel need ravikulud, mis jiivad nende toos-
turite kanda, kelle kies veel on ravikorraldus.
Pealeselle kulud, mis onnetujuhtumite puhul
on kindlustusiihingute kanda.

Vaadeldes neid arve tuleb kiisida: kas
tehakse ka koik, et haigusjuhtu-
mite arvu vihendada? Vastuse vdib
anda kohe: kahjuks mitte! Toostusette-
votteis, aga ka kodus ja isiklikus elus, poor-
dakse tervishoiu noudeile ja haiguste drahoid-
misele veel liig vihe tihelepanu. Eesti too-
lise too- ja korteriolud ning eluviis on sageli
viga tervistrikkuvad. Suures osas toostus-
ettevotteis ei tidideta isegi neid algelisi ja vi-
heseid tervishoiundudeid, mida maksvad sea-
dused sisaldavad. Profilaktikale pole tooliste
keskel veel antud viirilist tidhtsust. Meie
seadused ja miirused, mis kisitelevad tervis-
hoiu noéudeid toostusettevotteis, on iganenud
ja pundulikud. Nende asendamiseni uute ja
nouetekohastega pole veel joutud. Eesti-aeg-
seist voiks nimetada vaid seadust laste, all-
ealiste ja laste tookaitse kohta toostuslikus
toos, pagarite 0otookeelu seadust, siis veel

Haigekassadelt nduab
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tovaja seadust, tinavalge tarvitamise piira-
mist ning mdningaid vihema tdhtsusega kor-
raldusi. Isegi miiirused tooliste elu ja tervise
kaitseks on pirit vene ajast, 1913. aastast,
millest lahutab meid 20-aastane tehnika ja
kultuuri areng.

Toostusettevotete ruumide
valgustus, ohupuhastus, tempe-
ratuur ja iildine puhtus jitab viga
palju soovida.

Tooliste pesemise voimalusi pole isegi pal-
judes suurtoostuse kiitistes. Toolised soovad
mustade kitega, tulevad koju mustalt, tuues
ka siia riiete ja ihuga tookojas pieva jooksul
kogunenud mustust. Isegi seda ei tehta, et
siis, kui haigestumised muutuvad massili-
seks, nende pohjusi uuritaks, et neid korval-
dada. Nii kuuleme iihest suuremast riiklikust
ettevottest, kuidas seal viimasel ajal rohkesti
toolisi haigestub iihte ja samasse kutsehai-
gusse. Selle -asemel, et siin uurida, mis on
gelle niahtuse pohjuseks, kuuldub tavalisest
abinoust: pikema-ajalised ja korduvalt haiged
vaja vallandada!

Vaatleme lijhidalt neid vahendeid, millega
voiks toolise kui inimese tervist kaitsta.

Teadus iitleb, et iga t66d, mis prae-
gu on tervist lagastav, voib vas-
tavate iihiskondlike ja tehnilis-
te vahendite ning isikliku ette-
vaatuse liabi muuta tervemaks.

Votame niiiteks tidstuse, kus valmistatakse
keemilisi saadusi, voi jille toostuse, kus kee-
milisi aineid kasutatakse. Isegi siin on voi-
malik tervist kaitsta. Siin on voimalik
tervet rida miirkaineid asendada
kahjuta ainetega, nagu seda eeskuju-



likemais ettevotteis juba on tehtudki. Niiteks
miirgise tinavalge asemel kasutatakse kahjutut
tsinkvalget, miirgiste viirvide asemel miirgita
virve, kollase fosfori asemel punast fosforit
jne.  On voimalik miirgist tooprotsessi her-
metiseerida, kattes aparaate ja aineid nii, et
miirgised ained tooliste tooruumides ei piise
ohku rikkuma. Miirkaineid ei tohi mitte va-
lada, laotada ja tolmutada nii, et see ohku
rilkub.

Tooruumides on suur tihtsus puhtal
ohul. Ohupuhastamiseks on Kestigi mood-
samais ettevotteis peale ventilatsiooni
tarvitusel ka tolmuime jad. Suures osas
viiike- ja kesktoostuse, aga isegi suurtoostuse
kiitistes ei hoolita puhtast ohust. Puhtast
ohust ei peeta eriliselt lugu ka paljudes elu-
kortereis.

Et hoiduda kutsehaigustest ja traumaati-
listest vigastustest, selleks tuleks tundma op-
pida nende pohjusi, nendega tutvustada ka
toolisi ning vastavad kaitsevahendid
votta tarvitusele. Kt vigastusi vil-
tida, selleks on tarviline ka tipsus, ette-
vaatus ja tahelepanu Vastavaid reeg-
leid ei vO1 jitta tditmata, neist ei tohi hiili-
da mooda.

Meil koneldakse viimasel ajal sellest, et
tuleks tooasutuste avamist pii-
rata, moni toooskuse amet oma otsimisvai-
mustuses tahaks isegi, et luba antaks ainult
meistreile. See on hiaidl minevikust, hiadl haua
tagant. Voib ju teha siin ajutiselt kitsendusi,
kuid praeguse iihiskondliku elu korralduse
juures ei saa siin teostada mingit piisivat pii-
ramist. Teine asi on ettevotete riigistamine,
mille eelastmeks on riiklik kontroll. Seni aga,
kuni see pole teostunud, avab kapital
ettevotteid, mitte aga moni tegelikus
elus viiga kahtlase vidrtusega meistri diploom.
Ka litsentsidega ei arendata téostust, litsent-
sisiisteem on osutunud paheliseks.

Mis aga on teostatav ja tarviline teostada,
seec on — nouete piistitamine tooruumidele.
Tooruumid peavad vastama teh-
nilistele ja tervishoidlikele ndou-
deile. Kui halb meil selle poolest veel asi
on, seda tdendab Tartu mone vabriku skan-
daalne korstnavarisemise lugu. Lopuks lei-
takse, et tooasutus on tegevuse avanud ilma,
et ruume oleks iile vaadatudki. 7Teiste sona-
dega: vigast korstnat ei nihtud enne kui ta
varises.

Tuleb poorda erilist tihelepanu ka sellele,
et tooruumides 6hk ei reostuks
tolmu ja gaasidega, ventilat-
gsioon histi tootaks, ruumid olek-
sid kiillalt avarad ja histi val-
gustatud, eriti hoht, kus toota-
takse. Ohusoojus ja Ohuniiskus
tooruumides peab vastama ter-
vishoiundudeile. Selle kohta on Ees-
tilgi seadusandluses juba moningaid norme,
mis vajavad uuendamist, tiiendamist ja tait-
mist. ’

Tooruumide tuulutamine ajal,
millal todlised ei todta, on Ghupuhastamiseks
tarviline. Meil on aga ka todruume, kus see
tuulutamine siinnib ka siis, kui tooline on tool

ja higine.
tumine.

Tooruumide seinad ja porandad
peavad olema siledad ja pragu-
deta. Tooruumi porandaid tuleb puhastada,
kuid nii, et tolm ei touse ohku. Sageli on too-
ruumid puhastamata kuid ja isegi aastaid.

Ohusoojus tooruumides ei voiks ka olla iile
15—18°.

Tooruumides, kus on keemilisi aineid, suu-
rema temperatuuri juures suureneb ka nitro-
bensooli, bensiini, aniliini, bensidini ja teiste
vedelate miirgiste ainete auramine.

Tooruumide juures peavad olema riie-
tusruumid kappidega, kuhu toolised voik-
sid tooajaks paigutada oma riided. T 60 -
tada tuleb erilises tooriietusies.
See nihtus, et tootatakse samade riietega,
milles kodust tullakse ja koju minnakse, peab

Tagajirg: ,,tuuletombus®, haiges-

kiill kaduma. 7Toolt lahkudes peab tooline
puhastama oma kisi ja nidgu, eeskujulikes

ettevotteis on isegi voimaldatud sooja veega
iileni pesemine. See ei noua sageli vabrikuis
erilisi kulusid. On tarvis du$Si ja leiget vett.

Ka vabriku ou ja iimbrus oigu puhas.

Haigestumiste ja onnetuste drahoidmiseks
annab moodne tehnika igale todalale vastavad
vahendid ja kaitseabindud.

Tervishoiu noudeile ei pea vastama mitte
ainult tooruumid, vaid ka tooline ise peab
neid noudeid tiitma. Too6line ise peab
hoolitsema oma kite nio jaiildse
ihu puhtuse eest. Naha puhtusel on
viga suur tihtsus tervisele. Naha mustusega
rikutakse ta tegevus. Naha augukeste ummis-
tumise tagajirjel ei pdidse kehast vilja kah-
julikud ained. Nahale tekkiv koomendus mo-
jutab pisikute paljunemist. Naha mustus
mdjub organismile tervistrikkuvalt.

Eriti on naha puhtus tarviline seal, kus on
tegemist miirgiste ainetega.

Naha puhtust hoitakse sooja vee ja seebi
abil. Nahk tuleb hoida ka terve.

Keemilises toostuses, kus tegemist on
miirkainetega, on naha hoidmiseks vaja tiita
erilisi noudeid, mida sisekorra mé#irused pea-
vad sisaldama.

Kus on tegemist tolmuse tooga, seal pole
ka soovitav pikkade juuste, habeme ja vur-
rude kandmine.

Hambahari peab ka toolisperekonnas olema
igapiievaseks puhtusevahendiks. Tuleb iga
piev hambaid puhastada harja ja pulbriga ja
suud loputada.

To66 juures, kus see on tarviline, kantagu
respiraatoreid, maski ja kaitse-
prille. Siin eksivad toolised kergemeelselt.
Niiteks on teada tubakavabrikuist, et seal osa
toolisi, kuigi neil need kaitsevahendid on ole-
mas, tarvitavad neid ainult sel ajal, kui too-
inspektor vabrikut kiilastab. Inimene. arvab
kiill, et tubakatolm talle midagi ei tee, arvab
seda seni, kuni haigestub.

Isikliku tervishoiu nduete hulka kuulub ka
alkoholsetest jookidest hoidu-
mine. Alkohol vihendab organismi vastu-
panuvoimet haigustele, teeb inimese hoolima-
tuks ja tihelepanematuks ning langetab elu-
taset.
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Suguhaigused einéua vihe kulu. Neid
hoida #ra on véimalik siis, kui voetakse tar-
vitusele ettevaatuseabindud.

Toolisperekonna toitlus ole-
neb palga suurusest. Madal palk
pohjustab ka haigusi. Palga suurendamine on
toolisorganisatsioonide esmajirguliseks iiles-
andeks. Palgast oleneb suurelt osalt ka ko r-
ter, kus tooline vabal ajal elab ja puhkab.
Korteril on isiklikus tervishoius maidrav tidht-
sus. Korteripoliitika, mida juhib rii-
givoim ja kogukonna omavalitsus, peab voi-
maldama toolistele tervishoiunoudeile vasta-
vaid elamuid. Kahjuks on sel alal liig vihe
tehtud. See uute korterite ehituspoliitika,
mida varemail aastail Eestis harrastati ja mis
niiiid on tdiesti soikunud, ei siindinud siiski
piris diges suunas. Oleks tulnud nende sum-
madega, mis seni kulutatud, ehitada nduete-
kohaseid viikekortereid toolistele. Korteri-
kitsikus FEesti toostusrajooni-
des ja linnades piisib, siin on tarvi-
line ja voimalik plaanikindel tegevus.

Erilist tihelepanu tuleb poorda mitte ainult
tovasutustel, vaid ka omavalitsustel — vee-
lee Puhas joogivesi peab olema
alati kdepidrast nii too juures kui
ka kodus.

Tervete ja odavate toiduaine-
tega tooliste varustamine on iiles-
anne, mille tditmine vajab teostamist. Siin
on kohustus omavalitsusil, kes sageli ei taha
tunnustada koiki oma sotsiaalpoliitilisi ja ter-
vishoidlikke iilesandeid, vaid tahavad elada
isaisade viisi ja liig Sablooniliselt.

Need arvud, mis niitavad haigestumist
tooliste keskel, ja summad, mis selleks kulu-
tatakse, piistitavad kategoorilise ndoudmise:

Toostus- ja tooliste, aga ka
isiklikule tervishoiule enam ti-
helepanu!

Tuleb votta tarvitusele koik

voimalikud abindud, et haigestu-
miste arvu vihendada!

Arstiabi haigekassades ja vaba arstivalik.

Tallinna iihise haigekassa asjaajaja H. Soilts.

yPdevalehes® 11. miartsist s. a. nr. 70 kir-
jutab dr. J. Vilms arstide koja iilesandeist,
milles ta suurema osa pithendab vabale arsti
valikule ja arstiabiandmise korraldamisele
haigekassades, kusjuures ta réhutab, et tiheks
tdhtsaimaks iilesandeks arstide kojale olevat
vaba arsti valiku véimaldamine kodanikele.
Oeldakse, et vaba arsti valiku néue on ndoud-
mine iildsuse kasuks, sest ainult iildsuse kasu
silmas pidades saavat oige arst tegutseda ja
rahvaga pidada Giget kontakti.

Dr, Vilmsi arvamise jingi puudutavat vaba
arsti valiku véimaluse puudumine kdige rch-
kem just haigekassa litkmeid.

Ta kirjutab, et mitmelkiimnel tuhandel
haigekassaliikmel ei ole korralikku vaba arsti
valikut, wvaid neil tootavad kindlapalgalised
arstid. Voimalused vabalt arsti valida puudu-
vad peaaegu tdielikult. Haigekassad ei maksa
vélja usalduse jirele valitud arsti kulu. Haige
peab leppima temale midratud arstiga. See-
juures on veel eriti vilja arenenud ambulatoo-
riumide siisteem, mille téttu kogu arstimine
muutuvat suurkiitiseks, arst ei ravivat mitte
haiget, vaid nr. seda ja seda jne.

Sellgst paistavad koige kurvemad olevat
vaba, arsti valiku poolest lood just haigekassa-
des ja nidib, nagu oleks J. Vilms oma artikli
kirjutanud haigekassa osaliste huvides. Kuid
samas kirjutatakse muuseas jargmist:

Koigepealt nagu meie kojad
iildse ndeb ka arstide kojja sea-
dus ette arstkonna kui erilise
kutse omahuvide kaitse.

Omakaitse vajadus selgub, kui
meele tuletame, et meil %3 arste
elab linnades ja % maal. Linna-
des on aga hidsti vialja arenenud
ja arsti tarvitamist piirav hai-
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gekassade stusteem, kuna maa
tarvitab arsti veel widhe. PPeale
selle kuulub Eesti koige suurcema
arstide tihedusega maade hulka,
nimeltolevatd. kohal jaarstitasu
madalusega 16 Kuroopa maa scas
isegi esimene.”

Selle koige tagajirg olevat, et arstide juu-
res ilmneb majanduslik kriis ja isegl toota-
olu, eeskitt just noorematele ja vithem vilu-
nud arstidele.

Keegi ei vaidleks vaba ansti valiku wvastu,
kui aga haigekassade sissetulekud seda voi-
maldaksid. Kui arstide tasu olevat kdige ma-
dalam Kestis, siis ei ole kagsaliikmete tootasu
mitte parem ja peab pidama silmas seda, et
haigekassade sissetulek just olenebki haige-
kassade litkmete palkadest — mida korgem on
kassaliikmete palgatase, seda suuremad voi-
malused on haigekassadel arstiabi korralda-
miseks.

Dr. Vilms wsoovitab vaba ansti valiku
viia ldbi esijoones just haigekassades, nagu
oleks seal arstiabiandmine kdige halvem. Kui
aga vorrelda arstiabi, mis véimaldavad haige-
kassad oma liikmeskonnale, riigi ja omavalit-
suse asutuste poolt antava arstiabiga oma tee-
nijaskonnale, siis on haigekassade liitkmeskon-
nal palju lahedamad voimalused.

Arstiabi ja rohud on haigekassades kassa-
lilkmeile tasuta saadaval, kuna nriigiteenijad
saadavale arstiabile maksavad kuni 75%: juu-
re. Ka osa riiklikke asutusi on liinud tile
oma ambulatooriumide siisteemile, sest see
siisteem véimaldab arstiabi korraldamist oda-
vamini kui vaba arsti valik.

Isik, kes arstiabi tarvitab enda kulul, suu-
dab pidada parajust, kuid kaugelt suurem osa
kassaliikmeid, kel ravimine on vaba, ei suuda
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piirduda tarvilisega, vaid wsiis joostakse 18bi
koik arstid, sest tahetakse teada, mis iiks voi
teine ta ,haiguse“ kohta iitleb. Tassitakse
koju arstirohte ja paljud annavad retseptid
kiilll apteeki, kuid jdatavad rohud vilja vot-
mata.

Muidu oleks koik ,hea“ ja ,ideaalne“, kuid
haigekassa ei kannata vilja niisugust ravi.
Osutub paratamatuks haigekassades ,,ambula-
tooriumide siisteem®, missugune suudab hea
korralduse juures kiillaldaselt rahuldada abi-
tarvitajate noudmisi, voimaldab arstiabi tarvi-
tamise kontrollimist ja tuleb kassale palju
odavam. Et ambulatoorse ravi siisteemi juu-
res kassaosalisile voiakse anda korralikku ravi,
seda ndeme Tallinna tihishaigekassas, kus oma
raviasutuste vork on hidsti vilja kujunenud.
Haigekassal on 27 kindlakuupalgalist arsti.
Nende hulgas on koigi erialade arstid. Haige-
maja avamisega arstide hulk suureneb veelgi,
mis voimaldab kassaosalisile suurema valiku.
Raviasutused on varustatud moodsate ravimis-
aparaatidega. Arsti valiku piiramine on malk-
sev ainult jalalkdivate haigete kohta, kuna
lamajail haigeil on piiramatu ja vaba arsti
valik. Haige juure koju kutsuda voib {iiks-
koik missuguse arsti — haige soovi kohaselt.
Ka jalalkidijaile haigele on vdimaldatud ravi-
mine viljaspool haigekassa raviasutusi, kui
ravija arst seda peab tarviliseks.

Praegusegi piiratud seisukorra juures tule-
vad puudujiigid arstiabi kapitalis, ja niikaua

kui majanduslik olukord kestab sidrasena, on
voimatu seda viltida.

Mis puutub dr. Vilmsi viitesse, et ambula-
toorne ravi olevat kujunenud suurkiitiseks,
kus arst ei ravi haigeid, vaid ooteruumis oota-
jaid number seda voi teist, siis peaks J. Vilms
teadma, et ka terve rida arste, ja enamikus
just need, kel on suur abitarvitajaskond, oma
haigeile annab vilja jarjekorrarnumbrid ja
neid samas jirjekorras arsti kabinetti kuzsub,
kuid sealjuures on tal iikskoik, kas isik, keda
ta ravib, on kabinetti kutsutud number ihe
voi Jiiri nime all. Ravimises arsti kabinetti
kutsumise viis ei méngi ju mingisugust osa.

J. Vilms arvab, et kui Saksamaa ceskujul
paigutada arstid haigekassade juhtimisel too-
niandvaiks, siis nad suudavad luua ka ideaalse
vaba arsti valiku haigekassades.

Peab iitlema, et arstid ja ettevotjad, kui
nad haigekassat juhiksid, siin ei suuda niipgi
palju dra teha kui seni on tehtud kassaliikmete
endi poolt. On ju loomulik, et kassaliige, kes
kassale ise on koige lihemal ja ise %asutab
neid hiivesid, mis haigekassa suudab anda,
piiliab arstiabi korraldamist haigekassas viia
paremale jirjele just enda huvides, ja ma ei
usu, et kassalilkmed vaba arsti valiku vasin
oleksid, kuid nad on kiillalt teadlikud sellest,
et viljaminekud arstiabile peavad olema koos-
kolas sissetulekutega ja et selleparast voib
endale lubada ainult niipalju, kuipalju véimal-
dab sissetulek.

Sotsiaalkindlustus ja reaktsioon vilisriikides.

L. Johanson.

Pirast maailmasdéda niitas tookaitse ja
sotsiaalkindlustus kiiret tdusu. Juba rahule-
ping andis uueks arenguks aluseid. Suured
teened on ka rahvusvahelistel tookonverent-
sidel, kus on vastu voetud hulk konventsioo-
ne, mille sihiks on parandada sotsiaalseid ja
majanduslikke olusid mahajiaiinud riikides.
Pirast maailmasdda nditas ka toolislitkumine
vihe aega tousutendentsi ja méjuvéimu kasva-
‘mist. Ka sotsialistlik liikumine tugevnes.
Koik see kokku mojutas ka sotsiaalpoliitikat.
Reas riikides pandi maksma iiksteise jirele
uued tookaitse seadused ja tidiendati sotsiaal-
kindlustuse siisteemi.

Vaevalt neli-viis aastat pdrast maailma-
soda hakkasid paljudes riikides mdjutama
sisepoliitikat relvastatud joudude staabid, kor-
raldades riigipoordeid. tihes riigis teise ji-
rele pandi maksma diktatuur, mida toetasid
sojavielised ja joukad ringkonnad.

Tuli suur maailmakriis. See tumestas oma
toopuudusega ja kannatustega ka tooliste mot-
lemisvdimet. Autoritaarsed ja oligarhilised
voimupiitided ei leidnud kiillaldast vastupanu,
vaid seda toetasid isegi ,rahvaliikumised®,
niiteks Saksamaal ja teistes faSistlikes riiki-
des. Koige selle sotsiaalpoliitiliseks tulemu-
seks oli: tooliste palgaolude halvenemine, elu-
taseme langemine ja tagasikiskumine tookait-
se ja sotsiaalkindlustuse alal. See algas Itaa-

lias 1922. a. siigisel faSistide voimule tuleku-
ga, Poolas 1926. a. teisel poolel, Saksamaal
1928. a., veel enne Hitleri voimule tulekut.

Maailmakriisi ajal oli piiiideks ekspordi
laiendamine, selleks viahendades saaduste val-
mistuskulusid. Selle tihe all asuti kdrpima ka
sotsiaalkindlustuse  viljaminekuid. Inglise,
Saksa, Poola, Belgia ja teistel riikidel tuli
konkureerida Jaapaniga, kes Lkasutades- odava-
hinnalist to6ojoudu, vois turge kiilvata iile oda-
va kaubaga. Ka oli tarvis sotsiaalkindlustuse
ja todliste palkade kirpimisest saadud
summasid kulutada muiks otstarbeiks, eeskiitt
relvastusele. Seda toendab Saksamaa, Itaa-
lia ja Poola viga kujukalt.

Sotsiaalkindlustusel hakati kérpima ul;a-
tust, abirahasid ja tidhtaegu. Osa kulusid,
mida seni kandsid riik ja toostur, veeretati

toolistele.

Eeskitt kirbiti toopuuduse vastu
kindlustamise seadusi. Osa toopuu-
dusest veeretati tootahte puudumise siiiiks ja
hakati sellele vastavalt kohtlema tootuid.
Need uued ja tootuile vaenulised seisukohad
leidsid vastukdla nmende keskel, kellel oli tood
ja sissetulekuid. Tooliste jaoks loodi sundtoo-
laagrid. Saksamaal oli selleks veel teine ots-
tarve: sdjaline kasvatus, distsipliini tdstmine
ja vastavalt ,uuele vaimule® tasaliilitamine.

Umbes 10 aastat pdrast maailmasdda tun-
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nustds veel toodigus pohimdtet, et tootu voib
keelduda pakutavast toost, kui tootasu ja muud
tootingimused on harilikust tunduvalt halve-
mad ega voimalda perekonna toitmist, niditeks
siis, kui.t00 on sdirane, mida toolise orga-
nism, toovoime ja oskus ei voimalda kiillalda-
selt teha ning seda tood tuleb odava palga eest
perekonnast kaugel teha tingimusil, kus pere-
konna toitmiseks vaevalt midagi palgast iile
jddb. Niiiid on see pdhimdote paljudes riikides
tiiesti korvale heidetud ja toolist, kes pakutud
tood vastu ei vota, karistaiakse kas toolepdis-
mise oiguste kaotamisega voi isegi sundtdole
paigutamisega.

Tootute tootasu norme hakati nii koosta-
ma et see pidi méjutama iildist tootasu lan-
gust.

Teistel sotsiaalkindlustuse aladel hakati
toolisi eemaldama kindlustusasutuste juhtimi-
sest, selleks kasutades eri riikides eri me-
toode.

Itaalias teostati toopuuduse vastu kindlus-
tamine 1. jaan. 1920. a. Juba 30. dets. 1923. a.
reorganiseeriti see fasistliku dekreediga. Kind-
lustusdiguse kaotasid pollutéolised, hooaja-
gooriaid. Riik enam omalt poolt ainelisi ko-
hustusi ei kannud, kulud jaotati vordselt ette-
votjate ja kindlustatute vahel. Elukalliduse
téus vahendas abinorme. Abi hakkasid saama

vaid need, kes olid kindlustuskassasse kahe
aasta jooksul 48 nidalat maksnud. Abiand-
mise kestust viithendati 90 pievani ja neil, kes
72 nidalat olid makse tasunud — 120 pie-
vani. Selle tagajirjel langes ahisaajate arv
1930. a. 30%, 1931. a. — 27% ja 1932. a. —
23% vorra. Tegelikult tuli toetust iga toota-
oleku pieva kohta 1930. a. — 0,65, 1931. a. —
0,61 ja 1932. a. — 0,49 liirat. )

On vihendatud ka haiguskindlustuse ula-
tust. Tegelikult on sundkindlustus teostatud
vaid meis provintsides, mis varem kuulusid
Austria-Ungarile, kui mitte arvestada tiisi-
kuse ja kutsehaiguste vastu ning merimeeste

ja lendurite ja muid erikindlustusi.

Osas Itaalia provintsidest maksab 1927. a.
seadus, milles on ette nihtud haigekassade
asutamine kollektiivlepingute alusel. TPoole
maksudest tasuvad eeskirjade kohaselt kind-
lustatud. Neil kassadel pole tegelikus elus
kuigi suurt tahtsust.

1927, ja 1928. a. tiisikuse vastu kindlusta-
mise seaduse jirgi maksavad kindlustusmakse
toolised ja ettevotjad vordselt.

Sotsiaalkindlustuse Lassade tagavarasum-
masid kasutatakse Itaalias ka laenu andmi-
seks ettevotjaile.

Edaspidi  kisiteleme tagasikiskumist sot-
siaalkindlustuse alal Saksamaal ja teistes rii-
kides.

Uhishaigekassa ja vabriku haigekassa.

Kindlustustegelane.

Uhenduses haiguskindlustuse iimberkorral-
damisega on arutatud ka kiisimust, kuidas
organiseerida edaspidi haigekassasid.

Praegu kehtivas seaduses on kaks haige-
kassade tiiiipi: iiksiku ettevotte ja iihised hai-
gekassad. § 274 iitleb, et ,iga ettevaotte juu-
res, kus alaliselt tootavate tooliste arv vihem
ei ole kui viissada, asutatakse eraldi haige-
kassa, kui__gfelle ettevotte toolised mone teise
de ettevotete jaoks iihise haigekassa asuta-
miseks, voi kui ei ole kokku lepitud mone oleva
kassaga ettevotte selle juurde arvamiseks.*

Eestis on eraldi haigekassad ajajooksul
liidetud iihishaigekassadeks. Tervest reast
ettevotete haigekassadest on loodud ka Tal-
linna Uhine Haigekassa kui suurim Eestis.

Ettevotete haigekassad on jiargmised:
Kreenholmi, Narva linavabriku, Narva kalevi-
vabriku, Balti puuvillavabriku, Hiiu-Kirdla,
»Kiitte-Jou“, Kohtla-Jirve, Kunda, Kohila, Ro-
seni ja Loksa tehaste haigekassad. Uhishaige-
kassad on: Tallinnas, Tartus, Narvas, Valgas,
Vorus, Pidrnus, Rakveres, Sindis, Paides, Vil-
jandis, Haapsalus, Kuressaares, Poltsamaal ja
Tallinnas linnaettevotete haigekassa.

Hiljuti liideti Tiiri ja Paide haigekassa,
Sindis aga muudeti vabriku haigekassa iihi-
seks haigekassaks.

__-Et praegu haigekassade vorgus puudub
jirjekindlus ja siisteem, nieme juba sellest, et
suuremas maakonnas — Tartumaal — tegut-
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seb iiksainus haigekassa, Tartu iildhaigekassa,
kes korraldab ravimist ja abistamist ka nii
kaugetes kohtades nagu seda on Mustvee, agé
ka igal pool Tartumaal, kus on haiguskind-
lustuse alla  kuuluvaid kiitisi.  Suuruselt
jargmises maakonnas, Virumaal, on aga ka-
heksa haigekassat, neist 4 viikeses Narva
linnas.

Haigekassade tiiiipide asjus ldhevad arva-
mised haigekassa-osaliste keskel tunduvalt
lahku.

Tegelikus clus ei ole toolised seni hinna-
nud seda asjaolu, et vabriku haigekassa on
neil histi lihedal. Nad kaotasid terve rea
vabriku haigekassasid Tallinnas ja liitsid nad
tihiseks haigekassaks., Osa Sindi toolisi, kui
neil tuli otsustada, kas hakata Sindi vabriku
haigekassa voi Pirnu iihishaigekassa litkmeks,
valisid viimage. Niiiid, kus Sindi vabriku hai-
gekagsa on muudetud iihiscks haigekassaks,
pooldavad samad toolised Sindi haigekassasse
lilkmeks astumist.

Haigekassa-osalised on eelistanud iihishai-
gekassasid mitte ainult seepiirast, et need on
iseseisvamad ega olene vabriku administrat-
sioonist, kes oma huvideg piiiiab monel pool
mojutada vabriku haigekassa tegevust nii,
nagu sce pole kassaosaliste huvides, vaid pea-
pohjuseks on ka siin: iihenduses on joud; mida
suurem organisatsioon, seda paremini tididab
ta oma iilesandeid.

Kindlustusteoorias ja niilidisaja praktikas



celistatakse haigekassade asutamisel territo-
riaal-printsiipi, mille alusel luunakse iihishaige-
kassad.

Ka Eesti kindlustusala tundjad ja tegela-
sed peavad siin sobivaimaks tiiiibiks iihishaige-
kassat — teatud territooriumi, miiratud ring-
konna jaoks.

Moningate ettevotjate ja nende esindajate
keskelt aga propageeritakse — vabriku haige-
kassade asutamiseks senisest suuremat vaba-
dust, mille jirgi voiks seniseid iihishaigekassa-
sid veelgi pulveriseerida, miiteks Tallinnas,
siin luues veel 4—5 vabrika haigekassat, seni-
seid osalisi iile vottes iihiselt haigekassalt.
Siin on muidugi taganttoukajaks lootus saada
vabriku haigekassasid oma moju alla, kuigi
haiguskindlustus selle libi kannatab.

Moned lihevad veelgi kaugemale — nad
peavad voimalikuks haigekassade asutamist
isegi kutsealade jirgi — Kkatset, mis Eesti
oludes kindlasti juba liihikese aja kestes dpar-
duks. ‘

Et inimesi oma huvides panna liikuma,
selleks kasutatakse igasuguseid votteid: Koi-
gepealt ,,meie maksame, teised valitsevad®,
,mida lihemal kassa meile on, seda parem“
jne. Siidrane kihutus leiab alati pinda, eriti
siig, kui seda tehakse osavalt.

Lopuks aga ei ole see sugugi nii olulise
tihtsusega, et Eestis just koik haigekassad
peaksid olema iihishaigekassad. Vidga histi
voiksid ka haiguskindlustuse iimberkorralduse
jiargi jiida tegutsema Hiiu-Kirdla haigekassa,
Kohtla-Jirve, Balti puuvillavabriku ja teised
olemasolevad ettevotete haigekassad, kui nad
on elujoulised ja kohalikud olud seda teevad
otstarbekohaseks. Kui mones ettevottes osa-
lised seda soovivad, kiill nad siis ka liituvad
kohaliku iithishaigekassaga.

Uute eraldi haigekassade ja kutsehaige-
kassade juureloomine oleks tiiesti aluseta ja
lubamatu.

Haigekassade tiiiipide poolt ja vastu ning
nende arvustamiseks sona votmine on tarvi-
line. Kui aga seejuures mone vabriku haige-
kassa peakoosolekul hakatakse suure riisinaga
vabriku haigekassasid iihishaigekassadest
eclistama, siis tuleb see kirjutada lihtsalt kui
mitte arusaamatuse, siis gihilikkuse arvele.
Vabriku haigekassadel on kiillalt kaitsjaid,
nagu on vastaseidki iildse haiguskindlustusel.
Kui haigekassa osalised, kes pooldavad vab-
riku haigekassat, oma seisukohti ruttavad
kaitsma, siis tehku nad seda asjalikult ja iile-
aruse drevuseta, haigekassasid iildiselt kaht-
lustamata.

Kahjuks ei ole sel alal toimetanud &igesti
Narva kalevivabriku haigekassa peakoosolek,
kes oma margukirja on koostanud nii, nagu see
on kahjulik haiguskindlustuse ja haigekassade
huvidele iildse. See on arusaadav ja lubatayv,
kui Narva kalevivabriku haigekassa osalised
asuvad seisukohal, et nendele vabriku haige-
kassa sobib enam kui iihine. Ei ole ka, ar-
vestades olusid ja arusaamisi, kartagi, et hai-
guskindlustuse iimberkorraldamisel Narva ka-
levivabriku haigekassa kaotataks. Ka on
Narva kalevivabriku haigekassa tdesti rahul-
davalt tootanud nimelt abistamise alal, kuna

ravikorraldus ei olene temast, vaid ettevotte
haldajast.

Narva kalevivabriku toolistel oleks tulnud
pohjendada oma haigekassa vajadust, nadidates
sellele, et mende kassa histi tootab ja taga-
jdrjekalt. Paisata aga oma mirgukirja lau-
set, nagu naitaksid kogemused, et iildhaige-
kassad oleksid tootanud halvemate tagajirge-
dega ja pundustega kui ettevétete juures eraldi
haigekassad, on lubamatu. Aruanded ja and-
med ei toenda seda. Liinud aasta iihishaige-
kassade aruanded niitavad, et on tootatud
iilejaakidega, tagavarakapitalid on suurene-
nud. Muidugi on ka osa vabriku haigekassa-
dest tootanud iilejiigiga. Nende tood tuleb
hinnata diglaselt. Mones vabriku haigekassas,
just Narvas, on ldinud aasta 16pnud puundujai-
giga nii, et alates 1. jaanuarist tuli abistamise
norme vihendada. Ega selle eest ole kellelgi
digust neile teha etteheiteid. Tuleb moista ja
saada aru pohjustest: madalad palgad, roh-
kesti haigusi.

Tiiesti lubamatu on oletus, nagu iildkassa-
desse kuunluvad puudused oleksid seletatavad
,meie toolisklassi madala hariduspinnaga iihelt
poolt ja vilunud haigekassade tegelaste puu-
dumisega — teiselt poolt“. Otse andeksand-
matu on margukirjas insinuatsioon: ,,Vaata-
mata, et haigekassadel on tooliste omavalitsu-
sed, nad ei ole suutnud seni saavutada neid
hiid tagajirgi, mis praegune seadus voimal-
dab, ja kiratsevad raskustes, tegutsedes ta-
gavarakapitali arvel, kiirpides osaliste diguslisi
abirahasid ja muid soodustusi. Uksikud hai-
gekassad — ettevotete juures W tegutsevad
mirksa paremini, avades isegi suvekoloniigid
ja mnud.“ Kes kiill sddrase pohjendamatu
lause vois koostada?! Ja niisuguseid mirgu-
kirju soandatakse saata isegi ametiasutus-
tele!

Tegelikult on nii, et tooliste omavalitsus
haigekassades on suutnud asjaajamist korral-
dada paremini kui see oli siis, kui seda oma-
valitsust polnud.

Ei kiratse ka haigekassad, vaid on oma
iilesandeid tiitnud korralikult. Ei ole haige-
Lkassa-osaliste diguslikke abirahasid ja muid

soodustusi kirbitud seadusevastaselt. Seadus
nieb siin ette alam- ja iilemmiirad. Nende

piirides on abistatud. Vilja arvatud
moni iiksik haigekassa, on iteis-
tes kassaosalisi abistatud iilem-
miirades. Tagavarakapitali ar-
vel ei ole elatud ega saagi elada,
sest tagavarakapitalid ei tule kuskilt viljas-
poolt, vaid moodustatakse iga-aastastest sisse-
maksudest ja operatsioonikapitali tilejadkidest.

Tagavarakapitalist voetakse siis, kui tegevus-

kapitalist ei jatku. Selleks ongi haigekassa
tagavarakapital seaduses ette nihtud. Seni
avaldatud aruannete jargi otsustades omn
iihishaigekassades ldinud aastal
tagavarakapitalid suurenenud.:
Suurest drevusest ja liig norgast kriteeriu-
mist annab tunnistust ka Narva kalevivab-
riku hk. mirgukirja koostaja ennustus: ,kui
raskesse seisukorda satuvad territoriaalkas-
sade valitsused, kui nad seni pole suutnud
olemasolevaid véimalusi pakkuda osanikele,
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kelle arusaamine Kkinnitamisest palju teadli-
kum on kui tulevaste kinnitatute oma.“

Kui niisuguses toonis ja stiilis margukirju
sepitsetakse, siis on see — tagasihoidlikult
iiteldes — karuteene haiguskindlustusele. See
ei siinni kiill haigekassa osaliste huvides. Nii-
suguste mirgukirjadega ei kaitsta vabriku
haigekassasid, kiill aga heidetakse pohjenda-
mata varju iildse haigekassade tegevusele ja
piititakse anda neile, kellele see kasulik, vii-
teid haiguskindlustuse vastu. Ja lopuks

N

sidrased mirgukirjad, kus nii sihilikult ja
pohjendamatult haigekassade omavalitsustele,
haigekassade tegevusele tungitakse kallale, ei
leia arvustusvoimeliste ja vihegi asjatuadlike
inimeste keskel mingit tihelepanu ega saavuta
neid tagajirgi, mida nende koostajad soovivad.

Niisuguste mirgukirjadega ei kaitsta vah-
rilku haigekassasid ega hivitata iihishaigekas-
sasid, kiill aga tehakse Eesti todliskonnale
suurt kahju.

Tootaoleku moju inimesele.
A. O-ch.

Puudulik riietus. Juba tegelikust
elust voime omada kiillalt tihelepanekuid, et
tootus avaldub viliselt juba puudulikus riie-
tuses. Belgias korraldati uurimus 58 perekon-
na kohta, tehes selgeks, et neil ei olnud enam
voimalusi muretseda uusi riideid. Uhendrii-
kides katse alla voetud 150 perekonna lohta
selgus, et 41 perekonda kannatas puuduliku
riietuse all, suuremalt jaolt puudus neil pere-

kondadel tiieliselt talveriietus. Samuti sel-
gus, et koolidest puudus palju lapsi ainult

seetottu, et neil ei olnud saapaid jalga panna.
Nii oli iihe Saksa linna 40 koolis 76 juhtumit,
kus lapsed ei saanud kooli tulla jalanoude
puudumise tottu. Poolas korraldatud uurimu-
sel 432 perekonna kohta selgus, et 3 puudusid
tdieliselt alusriided, 131 perekonda riietus ai-
nult riidetiikkidesse. Nende vaeste perekon-
dade lapsed, puududes koolidest kehva riietuse
tottu, jddvad arstliku kontrolli alt viilja ja
kaotavad sellegi vihese toidu, mis koolide
poolt antakse.

Korterihida. Kuigi riietus miangib
suurt osa, on ta ehk kergemini iilesaadav kui
pikaldane korteripuudus. Paljudes linnades,
ka meil Eestis, on olukord selle poolest otse
kisendav. Perekond on sunnitud todtuse téttu
asuma piiratud korterisse, lootes selle kaudu
iiliriks minevaid summasid vihendada. DPea
ollakse sunnitud juba teise samasuguses sei-
sukorras viibiva perekonnaga pidama iihist
korterit ja 16puks ehk elama kusagil alliiiirni-
kuna. Paljud on sunnitud ka normaalkorte-
risse votma iiiirnikke. Ka oma maja omamine
ei pidsta veel perekonda. Statistika on nii-
danud, et ollakse sunnitud muude viljamine-
kute katteks maja maha miiiima ja ise iiiiri-
korterisse asuma elama. Uurimused on niida-
nud, et paljudes vaestes perekondades lastel ei
ole iseseisvat voodit, vaid magatakse koos.
On gelge ka see tosiolu, et ebanormaalselt
tdidetud korterid on parimad haiguste, eriti
tiisikuse, levitajad. Nii vois ka trhendriikides
uurimus tdendada, et neis kortereis, kus elas
ebanormaalselt palju inimesi, oli surevus kaks
lkorda suurem kui normaalkortereis.

Alatoitlus. Kdige halvem on lugu toit-
lusega. Kaik viljaminekud, mis ldhevad kor-
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terile ja riietusele, nidpistatakse toitlusest.
Toelised andmed konelevad kohutavast arvust
alatoitluses viibivaist, eriti aga kannatavad
selle all lapsed. Kdige nditlikuma pildi toit-
luse osa langusest voiks pakkuda Viin, kus t66-
tus jarkjirgult tousis. Seda nditab kujukalt
Viini turuvalitsuse aruanne teatud ainete tar-
vituse kohta. Liha tarvitamine langes kahe
aasta jooksul 122.000 loomalt 117.000 loomanti,
sigu tarvitati sama aja jooksul 710.000, kaks
aastat varem 850.000. ILeivatarvitamine lan-
ges 4160-1t vaevalt 4000 tsentnerini. Ja nii
koigi- ainetega: suhkur, kartul, puuvili. Suu-
renes ainult piima ja aedvilja tarvitus.

Saksa tootute kohta korraldatud uurimus
niitas, et iiks perekond 3 lapsega tarvitas
kokku 2615 kalooriat toitu, olgugi et juba
meil, Bestis, on elatismiinimumi tabelis +ilja
arvestatud kalooriate tarvitug 3-litkmelise pe-
rekonna kohta (isa, ema ja laps) umbes 12.000
kalooriat piievas. Alatoitlus ei mingi aga
osa mitte iiksi tootute, vaid ka 166l viibivate
juures, sundides neid kokkuhoiu mottes ja va-
hest palka saades loobuma lihast, piimast, mu-
nadest, aed- ja puuviljast ja votma asemele
iga liiki aseaineid, nagu margariini. Neis
aineis puudub aga nirve kovendav vitamiin B
ja skorbuudist kaitsev vitamiin C.

Praktikas piiiitakse tootute seisukorda pa-
randada sel kombel, et neile antakse rahva-
kooke ja abi eraorganisatsioonide poolt.

On kiillaldaselt selgitatud, et alatoitlus
norgendab iildiselt keha ja et seetottu viimane
muutub eriti vastuvotlikuks tiisikusele. Meil
kaevatakse ju ka suure surevuse iile eriti tii-
sikuse tottu, ilma et piiiitaks selleks Iuua to-
kestusi.

Laste abistamist selles mottes piilitakse
teostada sel kombel, et koolides antakse piima
ja toitu, aga sedagi viga vihesel miidral.
Kuivord aga see on tarviline, niieme DPoola
uurimustest, kus vaatluse alla voeti 15.295
opilast, kelle perekonnapead olid toota. 3730
opilast ei saanud hommikul iildse siiiia, 1150
ei soonud ohtusooki ja 2690 opilast pidid aja-
}_r;lz; {iibi Idunata, siiiies vihe hommikul ja
ohtul.



Tallinna iihishaigekassa apteek.

10. mairtsil s. a. piihitses Tallinna iihishai-
gekassa oma apteegi 10 a. juubelit. Sel pu-
hul oli korraldatud Xaubandus-toostuskoja ruu-
mides koosviibimine, millest votsid osa kutsu-
tud kiilalistena tookaitse asutuste, Haigekas-
sade Liidu ja iihiskondlike apteekide esindajad
ning arvukas pere Tall. iihishaigekassa tegelasi
koos apteegi personaaliga.

Koosviibimisel peetud konedes kriipsutati
alla, kuivord tdhtis on haigekassadele ka ma-
janduslikult dige suund oma to6 organiseeri-
misel, eeskitt endavarustamise pohimotte voi-
malikult tdiuslikum teostamine. Selle pohimotte
teostamine annab madistliku majandamise juu-

Oma apteeck on annud haigekassale nende
10 a. kestes puhaskasu Kr. 242.127,06, kusjuu-
res hinnaalandust riiklikust taksist rohtude
peale on jirk-jairgult suurendatud. Nii oli
1933, aastal valmistatud oma apteegis haige-
kassa arvel retsepte Kr. 163.870,98 eest riigi
taksihinnaga. Sellest sai haigekassa hinna-
alanduse arvel tagasi Kr. 40.908,14 ja peale
selle apteegi puhaskasu arvel Kr. 40.102,32, s.
o. kokku Kr. 81.010,46. 1934. a. olid vastavad
summad: rohtude hind riigitaksi jargi
Kr. 207.855,49, hinnaalandus Xr. 77.001,78 -+
puhaskasu Kr. 30.816,43 — Kr. 107.818,21, ehk
iile 50% rohtude taksihinnast.

On loomulik, et apteek ei suuda kdige t6o
pealt anda 50% kasu, kuid arenenud vabamiiiik
(miiiik voorastele raha eest) annab iilejaiki,
ja see iilejidk voimaldab oma tood teha alla
omahinna, kattes tekkiva differentsi.

Kuid haigekassa kasu endavarustusest oma
apteegi kaudu ei piirdu ainult suurema hinna-
alanduse ja puhaskasuga. Aastate kestes laialt

arendatud ambulantside vork ja esimese abi
punktid toostuste juures varustatakse oma ap-
teegi poolt, mis tihendab seda, et haigekassa
saab koik selle varustuse suurmiiiigihindadega
pluss tegelikud irikulud. Nii tulevad niiteks
maksma haigekassale marlisidemed (4 meetr.
pikad): laius 4 em == 9 senti; 6 cm = 13 senti;
10 em =— 22 senti. Samal ajal maksavad need
sidemed Tallinnas vabas miiiigis vastavalt 15,
22, 35 senti. Samuti selgub endavarustuse ka-
sulikkus oma haigla avamisel, mis tarvitab ka
suurel maiairal rohte. XKa holbustab oma ap-
teek mirksa igasuguste lihtainete viljaand-
mist (kummelid, jood jne.), mis vooras aptee-
gis harilikult ikka arvatakse retsepti mdiste
alla ja seega nende hind tuleb kdrgem kui see
kidsimiiiigi (ilma retseptita viljaantava) aine-
na voiks olla. Samuti on iilevaade ja kontroll
haigekassa arvel antavate rohtude iile oma
apteegis hulga kergem ning haigekassa kor-
raldustest ja méaidrustest kinnipidamine roh-
tude vidljaandmise suhtes hélpsam.

Eriti kasulik on oma asutuste arenenud
vork suuremate taudide puhul, mis peaaegu
iga aasta tekivad suuremal véi viahemal ku-
jul. Omaasutuste vorgu olemasolu pidurdab
tunduvalt sidfrasel korral haigekassa vilja-
minekute jarsku tousu, sest olemasolev aparaat
nouab vaid osalist lisakulu tooaja ja mater-
jaalide nidol.

Eelmainitud, asjaolud toendavad, et need
haigekassad, kes. 0igel ajal suutsid end kor-
raldada otstarbekohaselt, organiseerida oma
tegevust oigetel alustel, voivad julgesti vaa-
data tulevikku. Seepidrast meie parimad onne-
soovid Tallinna iihishaigekassale, kes sel alal
on sammunud esirinnas.

Rakvere Uhishaigekassa teateid.

V. Luksepp.

HAIGEKASSA JUHATUS UUES

KOOSSEISUS
pidas esimese koosoleku 12. aprillil 1935. a.
Uksmeelselt valiti juhatuse esimeheks Ed.
Kressa (endine), esimehe abiks — Joh.
Aboh (uus), kuna juhatuse koosolekute pro-
tokollija kohused pandi hk. asjaajaja V. L uk-
sepa peale.

Samal koosolekul asj. V. Luksepp infor-
meeris uut juhatust haigekassh tegevusest ja
olukorrast ning esitas iilevaate kiesoleva aas-
ta esimese veerandi tulemuste kohta.

Kinnitusmakse on lackunud 1935. a.: tege-
vuskapitali arvel 4.116,17 kr., kassaliikm. ra-
vikapitali a-1 2.146,56 kr.; 1934. a.: tegevus-
kapitali arvel 4.266,37 kr., kassalilkm. ravi-
kapitali arvel 2.256,68 kr. Kokku 1935. a.
6.262,73 kr., 1934. a. 6.523,05 kr.

Seega tuludes tagasiminek 1934. a. samade
kuudega vorreldes 260,32 kr. ehk 4%.

Sama aja jooksul haigekassa kulud 1935.

a.: tegevuskapitali arvel 5.399,75 kr., - kassa-
liikm. ravikapitali arvel 2.764,31 kr.; 1934. a.:
tegevuskapitali arvel 4.943,31 kr., kassaliikm.
ravikapitali arvel 2.804,60 kr. Kokku 1935. a.
8.164,06 kr., 1934. a. 7.747,91 kr.

Nagu toodust nihtub, on kuludes vastupi-
diselt ,,edasiminek” 416,15 kr. ehk veidi iile
5%. Nii et 1934. a. vorreldes on olukorra
halvenemine kokku 10%.

Seega on haigekassa uuel juhatusel kiillalt
tegemist haigekassa majapidamise tasakaalus-
tamisega.

Loomulikult ei viivita juhatus koigi abi-
noude tarvitusele votmisega liialdatud haige-
kassa kasutamiste drahoidmiseks. Sellega tehti
ka kohe algust. Arstide mirtsikuu arveist.
selgus, et iiks kassaliige on korduvalt arsti
enda juure koju kutsunud (visiit arsti juures
on mirksa odavam), ilma et seda oleks digus-
tanud ta haiguse iseloom (tédst vabastatud
ta ei olnud). Selle tagajirjel on tekkinud hai-
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gekassale iilearuseid kulusid, missugused of-
sustati kassaliikmelt haigekassa kasuks nouda
tagasi.

MISSUGUSTEL NADALAPAEVADEL TAR-
VITATAKSE KOIGE ROHKEM ARSTIABI?

Teatavasti haigus ei kiisi, millal inimesel
on aega haigeks jidida, vaid haarab teda oma
voimusesse igal voimalikul juhul. Seega peak-
sid haigusjuhtumite arvult koik niddalapievad
olema iihesugused. Tegelikult ei ole see
ometi nii.

Jilgides poole aasta kestes arstitihtede
votmisi nidalapievade jarele selgusid Rak-
vere iihishaigekassa kohta jirgmised tulemu-
sed (26 nidala keskmised):

Nidala jooksul (6 pideva) viljaantud 100
arstitihest voeti

Kassal. Perek.-1.
esmaspieval 23 20
teisipdeval 15 18
kesknidalal 15 10
neljapieval 15 17
reedel 13 12
laupieval 19 18

Nii et kéige rohkem tarvitatakse arstiabi
esmaspaeval. Sellele jargneb laupiev; koige
viihem — reedel. Teised pidevad on stabiilsed.

Ei ole kahtlust, et osa esmaspievaseid vi-
siite tuleb panna ,sinise esmaspieva“ arvele.
Teiseks pohjuseks on laupieva- ja piihapieva-
ohtused pidud ja simmanid, kus tantsides hi-
gistatakse ja selle tagajirjel kiilmetatakse.

Mis puutub laupiievase arstiabitarvitamise
rohkuse pohjusse, siis peab seda seletama sel-
lega, et nimetatud pidevadel kassaliikmed va-
banevad toost varem kui harilikult, mispirast
nii monedki leiavad mahti parast saunaskii-
mist ja habemeajamist kord ka arsti juures
ira kiia. Et see ,kilimine“ haigekassale iga
Lkorra kohta toob keskmiselt 3 krooni vilja-
minekuid, seda ei tule nii monelgi kassaliikmel
ettegi.

VALE DIAGNOOSI TAGAJARGI.

Hiljuti ilmus iiks kassaliige haigekassasse
ja esitas arstitunnistuse, millest selgus, et ta
kannatab kroonilise pimesoolikapoletiku all ja
vajab haiglas operatsiooni. ]

Haige saadeti, nagu harilikult ikka, Tartu
iilikooli haavakliinikusse kaheks niddalaks.

QOotamata aga ilmus haige juba 5 pieva
pirast Tartust Rakverre tagasi, ilma et talle
operatsiooni oleks tehtud. Haigemajas selgu-
nud nimelt, et haigel on pimesool juba aastate
eest vilja loigatud. Niahtavasti teaduslikult
ei ole voimalik juhtum, et pimesool ,vihja-
sorana“ uuesti kasvab, mispiarast haigla arva-
tavasti ei ,riskeerinud“ inimese gisikonnas
seda ka teiskordselt hakata ,,otsima“.

Kui ma Rakvere tuntud kirurgilt kiisisin,
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et kuidas saab arst teha kindlaks, kas pime-
s00l on patsiendil vilja loigatud voi  mitte,
sain vastuseks, et see on ju nii lihtne ope-
ratsioonist jidivat jirele arm, mis on silmaga
nihtav ja kidega katsutav. Omalt poolt ma
lisasin, et iga inimene peaks ka ise teadma,
kas talle on pimesooleloikus tehtud voi mitte.

Koiki asjaolusid arvestades peab jireldama,
et arst pole vaevaks votnud haiget iildse ji-
rele vaadata ja katsuda, vaid pani diagnoosi
haige seletuse jirele. Kassaliige aga niihta-
vasti ainult simuleeris haigust ja seletas va-
lutundeid, mis ta kunagi varem toesti oli tun-
nud ja mille tagajiirjel tal ka omal ajal pime-
sool vilja ldigati. Ja seda sclie tagamottega,
et arstilt saada kestvalt toost vabastamist,
kuna ta lootis, et arst teda kohe haigemajja ei
saada, vaid hakkab arstima ambulatoorselt.

See ebaonnestunud katse aga liks haige-
kassale maksma oma 20 krooni (ravikulud,
toetusraha, soidukulu).

VALJAVOTE VILJANDI UHISHAIGEKASSA

ARUANDEST, MIS HASTI SORIB  UHIS-

HAIGEKASSA 1934, A, TEGEVUSE ULE-
VAATE TAIENDUSEKS.

e ooo Kuid on olemas ka liik inimesi, kel-
lele haigekassa hid Lkiekidik paistab pinnaks
silmas olevat (voi taotletakse voib-olla mingi-
sugust isiklikku huvi), kuid juhatuse korvu
on ulatanud kuuldusi, et haigekassal ei tohti-
vat midagi lackasse iile jiida, vaid summad
peaksid ikka kuidagi sealt edasi minema., Kt
aga haigekassal monel juhul voiksid telkida
sarnased raskused, milliste korvaldamine
nouab suuremaid tagavarasid, see sarnaseid
isikuid ei huvita, vaid arvatakse, et see (hai-
gekassa) on asutis, kust annab lopmatuseni
votta.

Sarnaseid kuuldusi liikus kéige enam siis,
kui haigekassa peakoosolek joudis otsusele),
et otstarbekama ja parema ravi voimaluste
soetamisel vithemate kuludega on haigekassal
tarvilik oma maja muretsemine, kuhu saaks
paigutada ajakohased ambulatooriumid jne.
Siis diteldi monelt poolt, et niecte, neil nii
palju raha kogutud, et isegi maja jouavad
muretseda, Aga peab kohe juure lisama, et
enamaljaol neil imestajail omal koigil kinnis-
varad olid olemas, ja kellelgi, veel vithem hai-
gekassal, ei tule meeldegi kiisida, kust nad
need said. Arvata aga voib, et Kindlasti ots-
tarbekate kulutuste juures tarvilist kokku-
hoidu saavutades. Nii voib ka haigekassa
kindlasti iitelda, et kui ta midagi on suutnud
voi suudab kokku hoida, siis seda selle arvel,
et ta topib need praod kinni, mis
tekitavad asjata ile- voi vialja-
voolu“ (minu sorendus — V. L.).



Ulevaade Sindi iihishaigekassa tegevusest.
J. Valg.

Kiesoleva aasta esimene jaanuar oli Sindi
tihishaigekassa elus murdepievaks: sellest
pidevast alates vottis haigekassa iile kassa-
lilkmetele ravi andmise korralduse Sindi Teks-
tiilvabrikute thisuselt.

Kohapeal oli tekkinud kaks voolu — poolt
ja vastu. Viikesem osa kassaliikmeist, mis
koosnes peamiselt vabriku ametnikest ja kuu-
palgalisist teenijaist, pooldas endise korra
juure jaamist, s. o. et kassaosalistele ravi
andmise korraldus jiiks endiselt vabriku ju-
hatuse kitte. Suurem osa kasgaliikmeid aga
oli kindlasti selle poolt, et haigekassa korral-
daks kassaosaliste arstiabi iseseisvalt. Sinna
sekka 101 veel Pirnu Uhishaigekassa oma soo-
viavaldusega, esitades ,kalkulatsioone“, et
Sindi haigekassa iihinegu Pirnu haigekassa-
ga, ja ,kalkulatsioonid“ pidid t0endama seda
suurt kasu, mis siis ootab Sindi toolisi, kui
nad liituvad Parnuga.

Selle liitumise motte
kohale saadetud Parnu haigekagsa juhatuse
esimees ja asjaajaja, ja neid nimetati Sindis
»rikka pruudi kosilasteks®. . . Neile lisaks
olid Sindi haigekassa enda poolt kutsutud kii-
simust selgitama Tartu ja Narva haigekas-
sade esindajad ja Haigekassade Liidu esin-
daja. Sindi haigekassa volinike peakoosolek
oli juba enne seda noupidamise koosolekut
oma otsuse teinud ja seda ei rauudetud.

Volinike otsuse kohaselt algas haigekassa
juhatus energiliselt tegutsema: kohe loodi le-
ping Piarnu arstide seltsidega, kohalike arsti-
dega, linna- ja era-apteekidega, Parnu ja Tar-
tu haiglatega ja isegi kahe Piarnu autojaa-
maga, kus pandi valvele auto haigete rutuli-
seks haigemajja transporteerimiseks.

Hambaarsti kabineti tarvis iiiiriti ruumid
eramajas, muretseti kéik tarvisminevad asjad
ja esimeseks jaanuariks oldigi niikaugel, et
voidi arstiabisoovijaid igapidi rahuldada.

Haigekassal on kohal kaks arsti, Pérnu
linnas 32 arsti, apteeke kohal iiks ja Pirnu
linnas viis.

Haigekassa kantselei jaoks iiiiriti alevisse
itks tuba, kuhu asusid toole asjaajaja ja kant-
seleiametnik.

Ulalkirjeldatud olukorras avas Sindi iihis-
haigekassa oma uksed esimeseks tegevuspie-
vaks.

Niiiid on esimesest tegevuspievast moodu-

nud neli kuud. See on lithike aeg selleks, et
juba saada iilevaadet, mille jiargi voiks otsus-
tada puuduste voi hiivede iile mddduandvais
piires tuleviku dramidramise ehk ennusta-
mise otstarbel. Selleks on vajaline vihemalt
aastane praktika. Kuid siiski pole vist liigne
ka pirast neljakuist tegevusiga katsuda mir-
kida mneid nihtusi ja ilmsikstulnud olukordi,
et seega kindlamale rajale juhtida eelseisvat
tegevust, mida voiks nimetada normaaliseks
olukorraks haigekassa elus.

,»,Normaalseks olukorraks“ mimetatakse tea-
dupirast seda stabiilsust haigekasgsade sisse-

selgitamiseks olid,

tuleku ja viljamineku seisus, mis saavuta-
takse siis, kui viljaminekud ei iileta sisse-
tulekuid. Eritingimus selle juures on, et kéik
kassaliikmed ja nende perekonnaliikmed clek-
sid arstiabi suhtes kiillalt rahuldatud.

Kuigi nii lihtsana ja arusaadavana kélab
oeldu normaalsuse saavutamiseks, pole seda
tegelikult kaugeltki nii kerge saavutada.

Sindi iihishaigekassal oli oma iseseisva te-
gevuse algul teatud tagavarakapital. See ka-
pital oli kogutud aastate jooksul just kassa-
litkmeile vihesel midiral antava arstiabi arvel.
Kassasse kogunes raha, kuid keegi ei saanud
sellest midagi ja seepirast oli digustatud iike
voliniku iitlus, et ,,kassa pole ju mingisugune
pank, kuhu tagavarasid kogutakse®. Ja vist
sellest mottest juhituna voeti kodukorra mizi-
rustesse viaga avarad voimalused kassaliik-
meile haigusabirahade maksmises ja vaba
arsti valikus.

Niiiid selle nelja kuu jooksul on juba aval-
dunud need tagajirjed, mida vois ka ette
niha — iilekulutus.

7. aprillil volinike peakoosolekul tehti tea-
tavaks, et iilekulutusi on olnud, kuid et need
ei avaldu veel sel miaral, et tarvitseks siir-
duda kaitseabinoude otsimisele. Sellest val-
judes muudeti siis kodukorra méirusis ainult
niipalju, et haigemajades ravimisel olles mak-
setakse abiraha haiguse puhul pool keskmi-
sest pidevapalgast ja et neile perekonnaliik-
meile, kes siinnituse puhul viibivad haiglas,
ei makseta enam siinnitusabiraha.

Need ettevoetud muudatused ei ole nii suu-
re olulise tdhtsusega, mis voiksid mdjutada
iilekulutuste tekkimist voi mittetekkimist, vaid
on voetud midrustesse kui reguleeriva tiht-
susega mojund, mis abirahasaajate vahekordi
reguleeriks iihedigusluses.

Uhishaigekassade tegevust silmitsedes pea-
me tunnistama, et iilekulude tekkimised on
paratamatud vaba-arstimise siisteemi juures
ja et koikjal otsitakse selleks viljapiidsu va-
hendeid. Nii on juba meie lihem naaber —
Parnu haigekassa — ldinud iile palgaliste ars-
tide ravile. Seal on palgatud teatud arv arste
kassa teenistusse ja loodetakse, et iilekulutusi
enam ei teki. Xlame — nieme.

Seejuures peame konstateerima, et on Gel-
dud lahti pohimottest, et toolisele olgu voi-
maldatud igasugune ravi. Kuid on vaieldayv,
kas palgaliste arstide ehk ambulatoorne ravi-
andmise viis on nii taiuslik, et kéiki rahuldada,
seda enam veel, kui votta arvesse viikelinnas
voi alevikus asuva haigekassa asukohta, kus
niigi on piiratud arstiabisaamine ja haigekas-
sal endal puuduvad majanduslikud ressursid,
et vihegi ajakohaselt seada sisse ambulatoo-
riumi voi arsti vastuvotmise tuba. Kuid olu-
kordadega tuleb tihtigi leppida, kui teisiti
pole voimalik sisse seada.

Sindi iihishaigekassa seisukohast valjudes
ja ta praegust majanduslikku seisukorda
tundes voiks tulla kone alla iihe palgalise:
arsti kohale palkamine, kes oleks esimese abi
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andjaks ja haigete edasitoimetajaks spetsiaal-
arstide juure. Pirnu linnas asuvad arstid
jadksid ka edasi vabaarstideks, sest nelja-
kuine praktika on nididanud, et Pirnu linna
arste kasutatakse rohkem tosiste haiguste pu-
hul, peavalupulbri-visiite aga tehakse ikka
kohal asuvate arstide juure. See on endastki
moistetav, sest arsti-visiidid Pirnu on teatud
kaitsetolli all — autobusesoit Pidrnusse ja ta-
gasi maksab 70 senti, mida arstitarvitaja peab
ise maksma.

Ulaltoodud ravikorraldus olekski ehk rat-

sivnaalne kassa seisukohast, ja kui veel votta
tarvitusele moned pidurdavad muudatused
kassaliikmeile haigusabirahade maksmise suh-
tes, siis voiks kindlasti ennustada, et haige-
kassa voib saavutada ,normaalse olukorra®.

Seejuures aga ei voi me olla kindlad, et
oleme saavutanud kassaosaliste seas rahulolu,
sest oleme ju hiilinud mooda pohimottest, et
toolisele olgu igasugune ravi véimaldatud.

Kergib kiisimus, kuidas olla, et koik
oleksid rahuldatud ka ,normaalse olukorra®
saavutamise juures.

Valga iildhaigekassa tegevusest.

Muljeid 14. apr. s. a. peetud volinike iildkoosolekult.

J. Lind.

" Valga dildhaigekassa volinike peakoosolek
oli haigekassa ruumes 14. aprillil kell 1510 h.
Kohal oli 52 wvolinikust 36. Koosoleku avas
juhatuse esimees dr. J. Niggol. Koosoleku
juhatajaiks valiti ithel hdilel J. Niggol ja E.
Paats, protokollijaiks K. Madisson (asjaajaja)
ja volinik H. Kerge.

Kassa moodunud aasta tegevuse aruande
kandis ette asjaajaja K. Madisson. Valga
tldhaigekassa on 1984. a. tootanud iilejaisigiga.
Summasid on laekunud rohkem kui seda eel-
arves oli ette ndhtud, olgugi et eelarvegi oli
koostatud kaunis optimistlikult — 14.901,30
kroonile. Viikesi tilekulutusi on olnud, nagu
see on harilik nahtus haigekassades, ravikapi-
tali arvel.

Arvete seis oli aasta alul 9548,94 kr., kuna
aasta lopuks see oli juba 12.664,15 kr., seega
suurenenud 38.115,21' kr. vorra. Arvete ldbi-
kaik oli aasta jooksul 48.5566,18 kr. Kassal
ei ole volgu ja maksukohustusi on piititud téi-
ta kiiresti.

Mis puutub ildiselt kassa tegevusse, siis
ilmnevad ka siin samad pahed, mis mujal.
Ka Valga iildhaigekassa liilkmeskonnas on ini-
mesi-kassalitkmeid, kel ndib puuduvat igasu-
gune arusaamine haiguskindlustusest. Phiii-
takse koigi voimalike abindudega votta ikka
sealt, kust vidhegi veel midagi votta on, ar-
vestamata seda, kas selleks ongi mingisugust
tosist tarvidust. Nii on ka Valga iildhaige-
kassal tulnud pidevalt nende pahedega teha
tegemist. Selle tottu ei ole ka juletud iile
minna lahedamaile abiandmise normidele. Sa-
muti nagu liikmeskonnas on ka ettevotjate
seas sddraseid, kes piillavad haigekassat igati
ignoreerida ja seadusest igal vihegi soodsal
juhtumil hiilida mooda. Tuleb ette juhtumeid,
kus ettevotte haldajad registreerivad toolise
haigekassasse alles siis, kui viimasele on arsti-
abi tarvis v6i kui temaga on juhtunud onne-
tus, ja seda tehakse ikkagi siis ainult paar
péeva tagant jirele. Teinekord juhtub isegi
seda, et todline tuleb arstiabi saama — endi-
sest tookohast on tal niisugune tunne ja tead-
mine, et haiguse korral peaks ikka haigekas-
salt arstiabi saama — kuid selgub, et sidrast
toolist ei ole dildse haigekassa litkmeskonna
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nimekirjas., Nurinat on siis muidugi laialt
ja haigekassa peab seda ikka oma nahal saa-
ma tunda. HEga ettevotja voi kiditise haldaja
ole kunagi siiiidi, ka siis mitte, kui ta saab
monekimne-kroonilise trahvigi — on lihtsalt
eksitus... Kuid need koik on peaaegu iga-
pievased pahed ja nendega tuleb haigekassal
voidelda paevast pieva ja aastast aastasse.
Lisaeelarve voeti vastu 464,76 kr. sunruses.
Hislteenamusega valiti uude juhatusse dr.
J. Niggol, H. Saretok, J. Lind, E. Kivi ja O.
Hinilane — koik endised, peale viimase, kes

"vahepeal ithe aasta oli juhatusest eemal. Rev.-

kom. valiti M. Pahla, H. Kerge ja I8. Dienst-
mann — kaks esimest endised, viimane uus.

EHL kongressile, mis peetakse Tallinnas
maikuus, otsustati saata kaks esindajat. Kuna
itks esindaja leiti tingimata tarviline olevat
haigekassa kantsclei-personaali hulgast, siis
tehti ettepanek saata lkongressile asjaajaja K.
Madisson, mis ka volikogu poolt iihel hidd-
lel kiideti heaks. Teise saadiku kiisimus muu-
tus juba pisut keerulisemaks, sest kandidaate
oli rohkesti. Lopuks kujunes asi nii, ot teise
saadiku valimist ei saadud enam toimetada
lahtisel héiletusel, vaid sedelitega. Lopptule-
musena valiti teiseks saadikuks hidilteenamu-
sega rev.-kom. liige H. Pahla,

Algatatud kiisimuste all vottis sdna Torva
volinik . Paats (end. juh. liige), seletades
volikogule, et ,mis neid juhatuse koosolekuid
ikka niddalas kord pidada — aitab, kui iile
kahe niddalagi kord koosolek pidada“. Tema
olevat ikka Torvast soitnud Valka juhatuse
koosolekule, ja teinekord ei olevat saanud
rohkem ollagi kui paarkiimmend minutit —
ja soida jalle tagasi. Tegelikult oli asi hoo-
pis teisiti — wvol. Paats ei saanudki koosole-
kul rohkem olla, sest omnibus ei peatunud ju
Valgas kauem kui vaevalt tunni ja selle ajaga
pidi siis see volinik peatuskohalt tulema haige-
kassasse, seal koosolekul olema ja jille digel
ajal tagasi bussile minema, nii et koosolekuks
pidi sellepérast koosolekut ikkagi edasi pi-
dama, kuigi iiks volinik sGitis #ra.

See ettepanek leidis vastukdla. XKui oleks



toesti kokkuhoid kaalul olnud, siis oleks voi-
dud see kiisimus lahendada juhatuse liikmete
tasu vidhendamisega, ja juba enne uue juha-
tuse valimist, nagu see igal pool on kombeks,
mitte aga pirast, kui juhatus juba on vali-
tud, hakata tegema igasuguseid kitsendusi,
mis ..kah\trlema.ta kutsub esile rahulolematuse
uue juhatuse vastu ka laiemas liikmeskonnas,
kuna juhatus edaspidi peab oma tegevuses ole-
ma poole vorra aeglasem kui seni. Ka niiiidki
on iiksikuid juhtumeid, kus juhatusele tehakse
etteheiteid, et see viivitab liiga kaua asjade

otsustamisega, olgugi et seni tuli oodata koige
rohkem iiks nidal.

Varem, kui sama isik oli juhatuses, peeti
koosolekuid kord nidalas. Tal tuli omnibusega
soita Torva. Kui ta kéigist koosolekuist oleks
osa vitnud, siis oleks tulnud haigekassal s6i-
dukulu maksa 120 kr. aastas, mis teeb vilja
rohkem kui viie juhatuse lilkme tasu kolkku.
Tookord aga ei algatatud kokkuhoiu kiisimust.

_ Ei ole otstarbekohane, kui volikogu halkkab
kitsendama juhatuse tegevust koosolekute
liigse piiramisega.

Narva kalevi manufaktuuri haigekassa volinike
korraline peakoosolek

oli 26. martsil 19356. a. Narvas.

Oli ilmunud 28 volinikku. Koosoleku juhata-
Jjaks valiti ithel hiidlel Adolf Maurer.
1934. a. aruanne ja 1935. a. eelarve
kinnitati thel hiilel, kusjuures otsustati iihel
hiilel asjaajajale aasta-aruande kokkusead-
mise eest maksa iga aasta 200 krooni, kuu-
palga asemel.
Liikmemaksu otsustati iihel haidlel maksa
endiselt 2%.

Abiraha normid otsustati iihel hailel:

a) haiguse ja dnnetusjuhtumite puhul mak-
sa endiselt 2% pdevapalka, alates esimesest
haigusepievast; b) silinnituse puhul maksa
endiselt terve palk 2 nidalat enne ja 4 nida-
lat pirast slinnitamist; ¢) surma puhul maksa
endiselt 30-kordne paevapalk.

Abiandmise normid perekonnaliikmetele ot-
sustati iihel hadlel: a) haiguse puhul: ravida
endiselt vabriku ja teistes haiglates kuni 3
kuuni, maksuga oopieva eest: 1) harilikel hai-
gestumistel mitte iile 2 krooni; 2) stinnitustel
niitte iile 2.50 krooni ja pealeselle suure ope-
ratsiooni eest mitte iile 5 krooni ja viikese
operatsiooni eest mitte iile 3 krooni,

Ambulatoorselt ravida vabriku haiglas,
makstes retsepi voi sideme eest mitte iile 50
sendi.

Rontgeni kiirtega valgustuse ja iilesvotte
eest, diatermiaga ravimise eest maksa vabriku
haigla takside jargi.

b) siinnituse puhul pirast haiglas ravimist,
mitte iile 9 pdeva, maksa endiselt tihekordne
toetusraha 10 kr. suuruses igal juhtumil. c)
surma puhul maksa endiselt 15-kordne osaniku
paevapalk. '

Lastearsti kohta tehti juhatusele iilesan-
deks vajalisel korral vabriku juhatusega kok-
kuleppel palgata vastav arst.

Revisjonikomisjoni valiti: Konstantin An-
ton, Vilhelm Ambos ja Elmar Puutiikk.

Kinnigvara omandamise kiisimuses otsws-
tati hdaidlte enamusega — & vastu — endiselt
jatta kinnisvara fondile 4.000.— - krooni.

Otsustati ithel hadlel endiste aastate ees-
kujul

avada Narva-Joesuus suvekoloonia
osanikele 10 ja perekonnaliikmeile § kohaga,
tingimusel, et saata 5 vahetust, alates il. juu-

nist kuni 15. augustini 1985. a. Koloonia juha-
taja ja soogikeetja palgaks jatta 1934. a. tin-
gimused, samuti juhatuse lilkmete tasu kont-
rollimistel. Juhatusele teha iilesandeks ren-
tida vastavad ruumid ja tegutseda eelarve pii-
rides. Maksulisi lapsi kuni 15 a., iithes arva-
tud, voéimaluse korral votta vastu maksuga 75
senti 0opdeva eest.

Haigekassade kongressist osavotmise kiisimus.
Otsustati iihel hi#ilel saata esindajaid ja
valiti iihel hiilel haigekassa esimees Adolf
Maurer, abiesimees Adolf Sirg ja asjaajaja
N. Aleksandrov néuandva "hidlega. Soidu- ja
pievarahaks maksa igaithele — 20 krooni.

Mitmesugused kiisimused.

Arutati liidu juhatuse seisukohta haigekas-
sade tlilipide asjus ja otsustati see kiisimus
votta kongressi pdevakorda. Otsustati saata
alljirgnev mirgukiri vastavaisse asutusisse ja
liidule:.

1) 4-st pievast rahalise abi andmist osani-
kele, kes olid haigestunud alla 10 péeva, loe-
me tooliste diguste riivamiseks. Haigekassade
tegevus kestab aastaid, alates 1912. a., ja ko-
gemused niitavad, et haigestumisi alla 10
pieva on kuni 70% iildhaiguste hulgast. Sil-
mas pidades tocliste viikesi palku ja todpuu-
dust see kirpimine on lubamatu. Tagajirg
oleks see, et tooline, voideldes leivatiiki pa-
rast, oleks sunnitud haigena edasi tédotama,
mis tooks endaga kaasa raskeid komplikat-
sioone, kus ta langeks haiguse ohvriks pike-
maks ajaks. Seda tdendab arstiteadus ja ka
niited, nagu gripitaud, mis meil méllas: t6oline
oli teadlik ja ettevaatlik oma haigestumises,
jdi 2—8 pievaks puhkama ja piistis end hai-
guse suust ja tagajirjest, kuna aga arusaama-
tud, kes t6otasid edasi haigena, langesid hil-
jem haiguseohvriks raskemal kujul, kan-
natasid selle all mirksa rohkem ja toid haige-
kassale lisakulusid, tervisliku seisukorra thal-
venemisest radkimata.  See siinnib siis, kui
neile on voimaldatud abiraha, aga mis siinnib
uue korra juures? See on soovimatu ndhtus,
ja niitid, kus haiguskindlustus on edenenud ja
voetud toeks pohiméote profilaktika nidol hai-
gestumistest hoiduda, me nieme uue eelndu
kavas vastupidist.
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2) tUksikute vabriku elujouliste haigekas-
sade purustamisega, asendades neid territo-
riaal- vdi ringkonna-haigekassadega, nagu see
uues haiguskindlustuse seaduse eelndus on ni-
ha, oleks tehtud suur viga. Nagu kogemused
niitavad, on seni {iildhaigekassad tootanud
halvemate tagajirgedega ja puudustega kui
ettevotete juures iiksikud haigekassad, mida
téendavad aruanded ja ettekanded kongressi-
del ja néupidamistel. Need iildkassadesse kuu-
luvad puudused on seletatud meil todlisklassi
madala hariduspinnaga iihelt poolt ja vilunud
haigekassade tegelaste puudumisega teiselt
poolt. Vaatamata, et haigekassadel on todliste
omavalitsused, nad ei ole suuwtnud seni saavu-
tada neid hiid tagajirgi, mis praegune seadus
véimaldab, ja kiratsevad raskustes, tegutsedes
tagavarakapitali arvel, kidrpides osanike oigus-
likke abirahasid ja muid soodustusi. Uksikud
haigekassad ettevotete juures tegutsevad mark-
sa paremini, avades isegi suvekolooniaid ja
muud. Niiteks jidlgides Narva kalevivabriku
haigekassa soodustusi selgub, et viimase 9
aasta jooksul (1926—1984) on osanikele ja
nende vperekonnaliikmeile véimaldatud (433
os. ja 306 p.-l.) kokku 11081 pédeva suvekoloo-
nias mooda saata, kusjuures kolooniakuludeks
on Kr. 16.301,52; osanikele makseti seal vii-
bimise ajal 6478 pédeva eest abirahana Kr.
8.194,67, kokku Kr. 24.496.19; pealeselle on
haigekassa vdimaldanud w«anadele toolistele,
kes vanaduse téttu on kaotanud oma t60jou,
iile 60 osanikule 26 nddala jooksul abiraha
nidol Kr. 11.840.11 maksa aja eest 1922—1934.
a. Need kaks silmapaistvat n#idet riédgivad
juba selget keelt, vihemaist soodustusist rda-
kimata, kuipalju suudab viike haigekassa 600

EHL

Eesti Haigekassade Liidu juhatuse koosolek
oli laupdeval, 13. aprillil 1935, a., kell 7 6htul
biiroo ruumides, Tallinnas, Lai tdn. 38. Koos
olid: litkmed F. Kauks, V. Luksepp, J. Erin,
K. Lukk, A. Migi ja sekretir L. Johanson.
Juhatas K. Lukk, protokollis L. Johaunson.
1,
Haridus- ja sotsiaalministeeriumi vastus

E. Haigekassade Liidu miargukirjale rohtude
hinna alandamise asjus voeti teatavaks.

Rohtude hinna alandamise voimalused va-
javad veel selgitamist.

2.
Konjunktuurinstituudist osavotu kiisimus.

Tutvutakse pohikirjaga, Jietakse lahti-
seks.
8.

Narva kalevivabriku haigekassa peakoosoleku
otsus ja margukiri

haigekassa tiitipide agjus kuulatakse #ra.
Otsustatakse kiisimust lahemalt selgitada.
4,
EHL tookava,
vaadatakse ldbi ja véetakse vastu.
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— 700 liikmeskonna juures dra teha, pidades
silmas, et kogu aeg osanikele ja perekonna-
liikmeile makseti abiraha suuremal, seaduses
ettendhtud, miiral.

Uue haiguskindlustuse seaduse maksmapa-
nemisel kinnitatute arv suureneb tugevasti, ja.
vottes arvesse uute kinnitatute teadmatust sel
alal véib juba niitid oletada, kui suurt tood
ja vaeva nduab see uus ilimberkorraldus ja
kui raskesse seisukorda satuvad territoriaal-
kassade valitsused, kui nad seni pole suutnud
osanikele pakkuda olemasolevaid  vdimalusi,
kelle arusaamine on kinnitamisest palju tead-
likum kui tulevaste kinnitatute oma.

Arvesse vottes iilaltoodut ja tugedes ko-
gemustele on meile kindel, et iiksikud kassad
ettevotete juures praegustes oludes suudavad
paremini rahuldada osanikke kui seda voivad
teha territoriaalkassad. Ja kui ravimine saab
haigekassade otsekoheseks iilesandeks, siis loo-
dame ka siin paremusi oma osanikele, liitudes
ravimise suhtes oma naabritega, kui see oleks
vajaline, kuid haigekassade iseseisvus, kui ju-
ta seni heade tagajirgedega on tegutsenud.
Kassade koondamise mdte wvalitsemiskulude:
kokkuhoiu all on kiisitav ja kui koondamine
sel alal on moteldud, siis slinniks see osanike
halvemasse seisukorda asetamisega.

Toim. tah.: Nagu protokollist nidhtub,
on koosolekul kisiteldud ekslikke andmeid,
mille tulemuseks ka sellane mirgukiri, mis
sisult ei ole Giglane ega millegagi digustatud,.
kiill aga kahjulik iildse haiguskindlustusele
ja koigile haigekassadele, olgu need siis iildi~
sed voi erihaigekassad.

teated.

5,
EHL tegevuse aruande

kannab kongressil ette esimees XK. Lukk.
Aruanne iildjoontes kiidetakse heaks.

6.

Resolutsioonid,

mis kongressile esitatakse, vaadatakse enne
Juhat}lse poolt l1abi.

Jargmine juhatusie koosolek
peetakse reedel, 3. mail, kell 148 &.
7.

Uued tookaitse ja sotsiaalkindlustuse eelndud..

Tutvutakse eelndudega, mis riigi majan-
dusnéukogule esitatud: 1) pubkeaja seaduse
laiendamise eelnduga, 2) invaliidsuse ja vana-
duse vastu, leskede ja vaestelaste kindlusta-
mise pdéhialustega, 3) konventsioonidega onne-
tusjuhtumite vastu kindlustamise, lastetoo pii-
ramise jne. kohta.

8.
Ravitasude midruse kiisimus.

Leitakse, et normide muutmiseks pole
praegu viljavaateid ega eeldusi.



9,
Ulidpilaskonna haigekassa

p_c'3.1.1ialustega tutvutakse. EHL juhatus peab
sdaraste vabatahtlike haigekassade asutamist
tervitatavaks.

10.

Tallinna Uhishaigekassa ja arstide organisat-
sioonide vahelise kokkuleppega
tutvutgkse ja konstateeritakse heameelega, et
see aitab vahekordi tervendada ja ravi ots-

tarbekohasemalt korraldada.

11..

T66 juures vigasaanuile igasuguse abi andmise
asjus
on Viljandi ithishaigekassa saatnud EHLiidule
kirja, et see kohustus ldheks tdieliselt kind-
lustusiihisuste kanda. EHL juhatus isub sa-
mal seisukohal ja kaitseb neid seisukohti.
12:
Eesti Tooliste Haridusliidu liikmeks astumine
otsustatakse eitavalt. Loenguid ja kursusi
sotsiaalkindlustuse, tockaitse, iildse toodiguse
ja tervishoiu iile véivad korraldada kohapcal
haigekassad ja liit. Haridusliidu lukmeks
astumiseks puudub tarvidus.

13.

E. Toolisithingute Keskliidu 5. kongressile
saadetakse kutse alusel kiilalisena osa vitma
L. Johanson.

14.
Revisjonikomisjoni protokoll
kuulati dra ja voeti teatavaks.
15.
Haigekassad ja maavalitsused.

_Kuna haigekassade seletustest selgub, et
moned ajutised maavalitsused hankekorras
viljaantud t6odel tootavaid toolisi haigekas-
sades ei registreeri ega nende pealt haige-
kassamaksu ei tasu, siis otsustatakse: haige-
kassadelt andmeid koguda ja haigekassade
huvide kaitseks ametiasutustes astuda vasta-
vaid samme,

Koosoleku 16pp kell 9.35 &htul.

»T00 ja Tervise* lugejaile.

Rohkesti materjali, ka haigekas-
sade tegevuse iilevaateid ja lithemaid teateid,
tuli jatta ruumi puudusel jargmistes numbri-
tes avaldamiseks.

Sotsiaalkindlustus.

Uliopilaskonna haigekassa pohikiri jii
kinnitamata.

Mirtsi alul esitas diliopilaskond iilikooli
valitsusele iilidpilaskonna haigekassa eelnéu,
mille jirele haigekassa liikmeiks pidid olema
koik Tartu iiliopilased ja mad -oleksid olnud
kohustatud maksma haigekassa heaks igal
semestril sundusliku maksuna umbes iihe
krooni.

Eile oli asi arutusel iilikooli valitsuses, kus
leiti, et olemasolev iilikooli seadus ei voimal-
da iiliopilasi koormata peale oppemaksu enam
mingite lisamaksudega. Seeparast otsustati
anda eelnou iiliopilaskonnale tagasi. Uliopi-
laskonnal tuleb eelndu selle tulude osa suhtes
uuesti iimber todtada ja leida selle maksusta-
mise asemele moni teine tuluallikas, siis voib
ta eelndu esitada uuesti iilikoolile kinnita-
miseks. ,JPostimees®.

Poolas kirbiti iildist sotsiaalkindlustuse sea-
dust, mis anti alles 25. mirtsil 1933. a., juba
24. okt. 1984. a. presidendi dekreediga tum-
duvalt.

Raudteeteenijatest invaliidide ja vanade
sundkindlustamine teostatakse Pohja-Ameeri-

ka Uhendriikides. Seni oli kindlustus vaba-
tahtlik. P.-Ameerika raudteed on eraette-
vaotted.

Puhkekodudes emadekoolid on asutatud
N. Venes. Puhkekodudes on emad, kes siin-
nitavad. Siia jadvad nad oma imikutega mo-
neks ajaks. Neile opetatakse siin ka emakohu-
seid, maiste tervishoidu, lastehaigusi jne.

Uus inspektor sotsiaalkindlustuse alal.

Teedeministri poolt on ministeeriumi t66-
kaitse- ja sotsiaalkindlustuse osakonna kind-
lustus-inspektoriks-matemaatikuks nimetatud
Hans Sirev. Sarev on lopetanud Tartw iili-
kooli matemaatika-loodusteaduskonna ja t§o6-
tanud ilikooli teadusliku stipendiaadina via-
lismaal.

Inspektori koht, millele Sirev nimetati, on
uus ja asutatud on see iithenduses sotsiaalkind-
lustuse laiendamise kavatsusega. Xindlustus-
inspektori iilesandeks jdzks eeskdtt ikoguda
materjaale selle kohta, mis ulatuses kindlus-
tamist saaks lajendada, kuna selle kiisimuse
ulatus on sedavérd lai, et mduab iihe inimese
tait toojoudu. Selle koha loomine oli minis-
teeriumil kavatsusel juba mond aega.

»Post.“

Tookaitse.

Puhkeajast.
Suurkiitiste toolistele korraldati puhke-
aega. Seda tehti kohapeal mitmeti, nagu sel-
gus toolisvanemate aruandest. Osa  kiaitisi

jattis puhkeaja korraldamise tulevaks suveks,
osa kiitisi maksis védlja puhkusraha (7 pideva).
Kindlat korda ei kujunenud ja antud midrus
leidis mitmesugust tolgitsemist.
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Tuleb hoolitseda selle eest, et todsolijad
saaksid kindla puhkeaja.

P.-A. Uhendriikides on maksev todkeeld
alla 16-aastaste suhtes, Avaliku arvamise sur-
vel asutati niiteks New Yorgis parke ja miin-
gumurusid, mis viimaldab lastele tervet
arengut.

On palju niiteid sellest, kuidas suurlinna-
des on moned toostused korraldanud oma tee-
nijaile puhkevéoimalusi. Eriti USA’s piarast
NIRA kava maksmapanekut on sel alal pal-
ju tehtud. Berliinis, nditeks, on {iiks suur-
toostus 40.000 toolisele korraldanud puhkuse
véimaluse.

Allpool piiliame tuua iilevaadet sellest, mis
sel alal iihel voi teisel maal on tehtud.

Itaalias. 1. mai 1925. a. dekreediga
asutati eriline keskus, mis vottis sihiks kési-
ja vaimutooliste fiilisilise ja vaimse kasvatuse
korraldamise nende puhkeajal. See asutus on
tihedasti liidetud kohtadega. Keskus on jaga-
tud mitmesse sektsiooni, On spordi- ja tu-
rismisektsioonid.

Belgias on puhkeaja korraldamise areng
stindinud kohtadel, erinedes suurelt Itaalia
tingimustest. Rahvakasvatuse ilemnoéukogu
korraldab kogu seda tood.

S S S R’is on puhkeaja meelelahutuslik kor-
raldamine jdetud suuremalt jaolt ametiiihin~
gute hooleks. Pealeselle on suurlinnades loo-
dud eriaiad ,[lapku oTABIXa N K, ALTYDPHI®
Rahvas voib seal harrastada sporti, votta osa
kursustest, vaadelda niiteminge jne.

Rumeenias on 1980. aastast peale eri-
line keskus, milline on loodud ametiiihingute
keskliidu poolt. Eriti teatri ja muusika alal
on tehtud tood.

Prantsusmaal on sel alal eriti teinud
t66d tarvitajate iithingud. 1982. aastal asutati
eriline instituut kutselise ja ithiskondliku kas-
vatustoo korraldamiseks tooliste seas.

thhendriikides on todliste puhkeaja
kasulikkuse kiisimus juba 1906. aastal leidnud
lahendust vastava keskuse loomise n#ol. Vii-
masel ajal on keskuse tegevus eriti tousnud.
1. kongress, mis peeti 1932. aastal Los Ange-
les’is aitas luua hea Shkkonna ja NIRA omalt
poolt tdstis ta téhtsust veelgi rohkem esile.
Uldiselt on suund miiratud laste kdrvaldami-
seks t00lt, samuti ka teatud vanadusmiira
eraldamiseks t06 protsessist.

Rahvusvahelistest tooliste puhkeaja korral-
damise organisatsioonidest voéiks nimetada
spordi alal sotsialistliku toolisspordi internat-
sionaali, mis asutati 1920. aastal. 1926. a.
asutati rahvusvaheline viikeaednike organi-
satsioon, kuhu kuulub 15 maad. 1918. a. asu-
tatud tédisealiste hariduse maailmaliit koon-
dab enda timber hulk maid. Voiksime nime-
tada néditeks sokolite pidustusi TSehhoslovak-
kias, mida teostatakse selle liidu kaastegevu-
sel ja tema organisatsiooni poolt.

Ka rahvusvaheline ametiiihingute liit on
arendanud t66lishariduse kiisimusi.

Voiks nimetada veel katseid Washingtoni
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konverentsi otsusega panna maksma 8-tunni-
list téopieva. Rahvusvahelises toobiiroos on
kogu aeg selle probleemi lahendamisega teh-
tud tegemist. 1930. a. peeti Liittichis kongress,
millest vottis osa 300 esindajat 18 maast.
Kongressil olid arutusel vaba aja kasutamise
kiisimused. 1032. a. Los Angelesis peeti rah-
vusvaheline kongress puhkeaja kiisimuste liile,
millest vottis osa 700 osavitjat 29 maast. Seal
asutati ka 21 erisektsiooni mitmesuguste eri-
kiisimuste viljaarendamiseks. Otsustati teine
kongress pidada Berliinis 1936. aastal oliim-
piamingude ajal.

Saksa toofront. 24. oktoobril 1034 anti
Saksamaal uus teadaanne Saksa toofrondi iile,
millega tiiendati seniseid korraldusi.

§ 1 jirgi koondab Saksa toofront (Deut-
sche Arbeitsfront) endasse koéik saksa vaimu-
ja toostustoolised, Temasse on eriliselt liide-
tud end. ametiiihingute, ametnike ja teenijate
liitude ja ettevotjate koonduste litkmed iihe-
digusluse alusel. Riigikantsler vib kinnitada,
et seaduslikult tunnustatud seisuste organisat-
sioonid véivad korporatiivselt kuuluda Saksa
toofronti. .

Saksa toofrondi sihiks on kagvatada koiki
sakslasi tthiseks tervikuks. Ta hoolitseb selle
eest, et igailks omaks koha rahva majanduse
elus nii vaimses kui ka kehalises t6os, millega
saavutatakse suurim tooviljakus ja selle kaudw
kaitstakse iihise terviku kasusid.

Saksa to6front on lilitatud rahvus-sotsia-
listlikku parteisse. Partei poolt nimetatakse
toofrondi juhtivad litkmed. T66frondi juhi ni-
metab ametisse riigikantsler. Juht nimetab
ametisse ja vallandab ametist koik teised abi-
lised. Muidugi kutsutakse ametisse ainult
parteiorganisatsioonide inimesi.

Toofrondi kassa seisab rahvussotsialistliku
partei varahoidja kontrolli all.

Toofrondi iilesandeks on toorahu kindlus-
tamine, kusjuures tooandjaile tehakse selgeks
nende alluvate oigustatud noudmised, teisest
kiiljest aga selgitatakse toolistele arusaamist
nende toostuse seisukorrast ja vdéimalustest.
Toofront kannab rahvussotsialistliku terviku
pKraft durch Freude* ideed.

Pohiliselt moodustavad téofrondi varanduse
kéik endiste ametilihingute varandused. XKa
senised kohustused liikmete wvastu on ldinud
iile toofrondile.

susmaal on maksev 1034. a. seaduse alusel.

54-tunniline téonadal Mysores Indias pandi
maksma 1934. a. seadusega. Indias on t06lis-
tel todaeg pikk ja tootingimused rasked.

. Uletu_ndide keelu miirust Prantsusmaal
pikendati naha- ja metallitéostuses 80. juu-
nini 1985. a.

5-pievase toonddalaga on katsetanud moni
Inglise ettevite heade tagajargedega.

40-tunniline toonddal on teostatud osas
Itaalia ettevotteis.



Tervishoid.

Jalanirvipoletikku Kohtla-Jir-
Ve polevkivikaevanduses tuleb viimasel ajal
viga sageli ette. Varem oli haigeid keskmi-
sel_t 5—6%, niiiid 10%, alatiselt umbes 70
haiget, neist ligikaudu pooled jalanirvipdleti-
kuga. Rohkete haigestumiste tagajiirjel on
haigekassal tinavu iilekulutusi, seni umbes
8000 kr. — Tooaeg Kohtla-Jirvel on 8 tundi,
tootasu umbes 214 kr. pievas.

6499 onnetusjuhtumit oli 1934. a. Eesti
Tooliste Kinnitusiihisuse aruande jargi: sur-
majuhte 16, tiielisi t66j6u kaotusi 1, osalisi
toojou kaotusi 8376 ja ajutiselt toojou kaotusi
5524. Onnetusjuhtumeid oli kéige enam puu-
toostuses — 1769, siis kaevandustes ja mur-
dudes 1.017, teistel tooaladel vihem. Kinnitus-
ithisus maksis 1984. a, pensionidena 182.037
krooni, abirahadena 176.316 kr. ning ravimi-
seks ja muudeks kuludeks 30.435 kr. Uhekord-
set tasu makseti 75.320 kr.

Eluaegseid pensionddre on iile 2000.
sionikapitalis on 2,1 milj. kr.

1934. a. oli iihisuses kinnitatud 1414 t60s-
tusettevotet 47.523 mpalgalisega. Neis ette-
votteis makseti kokku palkadeks 23,8 milj. kr.

Kutsehaigusi Prantsusmaal. 1933. a. méxr-
giti Prantsusmaal 764 kutsealalist miirgitus-
juhtumit. Neist oli: tinamirgitusi 704, elav-

Pen-

hobedamiirgitusi 18, benscolimiirgitusi 45 ja
miirgitusi rontgeni kiirtega 2 juhtu. Xoige
enam oli tinamiirgitusi akkumulaatorite val-
mistamisel ja metalli emailimisel.

Tinamiirgituste vastu pandi Indias maks-
ma miidrused, mis kisitelevad tooruumide
puhtust, arstlikku jarelevalvet, tooliste riie-
tust ja isiklikku puhtust.

Koéohutiufus, mis liinud kuus ja kies-
oleva kuu algul Tallinnas taudina levis, on
niitid vdhenemas. On veel uusi haigusjuh-
tumeid.

Kohutiitifuse levimisel nidis olevat peapdh-
juseks halb piimamiiigikorraldus Tallinnas,
puudulik jirelevalve toiduainetega kauplemi-
sel ja puudulik arstiabikorraldus maal, kus
alles siis, kui kohutliifus vottis dhvardava
kuju, avastati taludes, kust linnarahvast va-
rustati piimaga, haiguse pesad.

Hollandis teostatakse tooliste arstlikku l&-
bivaatamist mitmel tdhtsamal tooalal. INii
kuuluvad anstlikule jirelevalvele naistoolised
keraamikatoostuses, noortoolised tekstiiltods-
tuses, triikitoolised, kiviraiujad, noored mere-
mehed, toolised vabrikuis, kus valmistatakse
voi tarvitatakse miirkaineid.

Haigekassade tegevusest.

Kokkulepe arstide ja haigekassa vahel.
Varem solmitud koogtb‘ii alused kinnitatud.

Teisipdeval kirjutati alla Tallinna Uhise
Haigekassa ja organiseeritud arstkonna vahe-
line kokkulepe, millele edaspidi tugineb md-
lema poole koostéo. Sisuliselt oli kokkulepe
maksev juba paar kuud ja niiiid anti asjale
vaid ametlik kinnitus.

Kokkuleppe kaaluvaim osa seisis selles,
et ithine haigekassa kohustub edaspidi oma
teenistusse votma ainult organiseeritud arste,
s. t. meed, kes on liijkmed kokkuleppele alla
kirjutanud organisatsioonides; meed on: eesti
arstide liit, saksa, vene ja juudi arstide seltsid.

Haigekassa litkmeil on juhul, kui nad kut-
suvad arsti koju, vaba valik ulaltdhendatud
organisatsioonide liikmete hulgast, kusjuures
haigekassa tasub kulud takside jargi, millest
korgemat tasu arstid ei tohi haigeilt votta.

Viljaspool haigekassa asutusi arsti juure
minekuks kassalilkmed saavad tihe tseki
aastas.

Selle kokkuleppega on niitid 16plikult lik-
videeritud arusaamatused arstkonna ja haige-
kassa vahel.

Haigekassa haigla avatakse mai 1opul.

Vajadus uue haigla jarele on just praegu
viga suur, sest koéik Tallinna haiglad on ravi-
alustega tédidetud. ,Vaba Maa“.

Poltsamaa haigekassa koosolek.

Pithapieval pidas Poltsamaa ihishaige-
kassa’ oma peakoosoleku Poltsamaa Piimaiihin-
gu kontori ruumes, millest véttis osa umbes
kiimnendik kogu liikmete arvust. Sonavotuta
kinnitati 1984. aasta aruanne, mis 16ppes 145-
kroonilise puudujisigiga, mille tinginud palka-
de alanemine, arsti tasu endiseks jatmine ja
rohuhindade osaline téus. Kulusid noudis
arstiabi 528 kr., perekonnaabiraha 82,65 kr.
ja arstitasu 993,83 kr. Eelarve on koostatud
tasakaalus 8958 krooni. Tulusid saadakse
lilkmemaksust 957 kr., ravikapitalist 1914 kr.
jne. Kuluosas on arstiabiks m#Adratud 2200 kr.

Juhatusse valiti A. Jiirgens, A. Puusepp,
M. Kongas, E. Kannus, R. Ventsel, revisjoni-
komisjoni Milberg, Klettenberg, Palm. Liik-
memaks jieti endiseks. oakala“.

Haigekassadega solmiti leping.

Linnavalitsus s6lmis statsionaarse ja am-
bulatoorse ravi vdimaldamise lepingu linna
haiglas Parnu ja Sindi 1ihishaigekassadega
ithesugustel alustel. »P. Paeval.“

Haigekassa uus juhatus.
Pithapdeval pidag Haapsalu iihise haige-
kassa uus volikogu oma esimese koosoleku.
Juhatusse valiti E. Jaani, J. Paesiild, Ermus,
Kuulep ja Hinnobert. Revisjonikomisjon valiti
koosseisus Soom, Loikov ja Amberg.
»Lidne Elu“.
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Ka hidaabitood kuuluvad haigekassa alla.

Tartu maavalitsuse esimeest siiiidistatakse
hidaabitooliste kohta teadete mitteesitamises.

5. jaoskonna todinspektori ringkonna’kinni-
tusameti otsusega olid ldinud kevadel Tartu
maavalitsuse poolt korraldatavad ehituse- ja
ehituse korrashoiu tééd arvatud Tartu iild-
haigekassa alla. Selle otsuse tditmiseks Tartu
maavalitsuse ehituse- ja ehituse korrashoiu
toode juhataja Otto Parlin pidi saatma teateid
tootaja palkamisest ja vallandamisest ning
tasutud palgasummadest. Seda kohustust
Parlin el tditnud, mispdrast 5. jsk. t66inspek-
tor tostis tema vastw siilidistuse teadete mitte-
esitamise pirast.

Jaoskonna kohtunik ja ringkonnakohus
maistsid O. Parlini kohtulikult 6igeks, ldhtu-
des seisukohast, nagu oleksid ajutised maava-
litsused riigiasutused, ja jareldasid sellest, et
teatiste esitamise kohustust ajutise maavalit-
suse ja selle litkmete peal ei lasu.

Riigikohus aga tithistas oigeksmdistva ot-
suse ja saatis asja ringkonmnakohtule tagasi
uueks otsustamiseks, seletades, et ajutisi maa-
valitsusi ei saa lugeda harilikeks riiklikeks
asutusteks ja ajutiste maavalitsuste poolt
korraldatavatel toodel toolisi riiklike asutuste
toolisteks, kelle kohta on maksvad samad sea-
dused ja midrused, mis riiklike asutuste ja
ettevotete tooliste kohta. Seadus eeldab, et
iildiselt ka hadaabitood kuuluvad haigekassa
alla, ning kinnitusamet oli &igustatud Tartu
ajutise maavalitsuse poolt korraldatavatel t606-
del tootavad toolised, kuigi need t66d ei olnud
korraldatud ajutise maavalitsuse eelarve sum-
made arvel, arvama haigekassa alla,

,Postimees”.

Tookoja omanik tiissas haigekassat.

Tallinna tooinspektor Martin Saar kae-
bab Tallinnas, Paldiski mnt. asetseva tisleritoo-
koja omaniku Karl Vaino peale, et see on
pikema aja jooksul esitanud valeandmeid oma
ettevottes teenivate tooliste ja mende palkade
kohta.

Kolme aasta jooksul ta pole annud iiles
oma tooliste poolt palkagi. Mdned toélised ta
jatnud hoopis iiles andmata. :

»Mis meie saime parata,” iitlesid t06lised,
kes olid kohtus tunnistajaiks. ,,Peremees tegi,

mis tahtis. Meie olime vait, et kohta kinni

hoida.“

Vaino: ,/Tunnistan enese siiidi, et koiki
toolisi iiles ei annud. Aga need valeandmed
palgateatelehtedesse on killl vist sattunud ko-
gemata.”

Kohus karistas Karl Vainot tooliste hai-
gekassale mittelileandmise eest 50 kr. voi
kahenddalase arestiga ja valeandmete esita-
mise eest iithekuise arestiga tingimusi.

siaja’.

Andis haigekassale valeandmeid.

Haigekassale valeandmete esitamise pé-
rast oli neljapdeval Tallinna ringkonnakohtu
siiipingis Paldiski maanteel nr. 19 asetseva
tisleritodkoja omanik Karl Mardi p. Vaino.

Tosinspektor revideeris Vaino tédkoda, mis
kuulub Tallinna iithise haigekassa alla, 4. sep-
tembril 1933. a. Sel revideerimisel selgus, et
Vaino oli pikema aja jooksul, alates 1931. a.,
esitanud ebadigeid andmeid tookojas tovtavate
tooliste palga kohta ja osa tooliste kohta jit-
nud andmed hoopis esitamata. Vaino voeti
selle asja pirast kohtulikule vastutusele. Ule-
kuulamisel kohtu-uurija juures Vaino end
siitidi ei tunnistanud, seletades, et valeand-
mete esitamine olevat voinud tekkida eksituse
tottu.

Ringkonnakohus moistis Karl Vaino tiheks
kuuks aresti tingimusi, pealeselle 50 krooni
trahvi maksma voi selle mittemaksmisel ka-
heks niadalaks aresti. »Vaba Maa“.

Raske aasta Narva haigckassadele. Piiha-
paeval olid koos Kreenholmi ja Narva lina-

vabriku thaigekassade volinikud, et vaa-
data 1dbi rahalisi aruandeid. Selgus, et

moddunud talv oli olnud haigusterohke ja et
haigekassadel tuli kassaliikmetele rohkem
maksa vilja kui tuli sisse. See asjaolu sun-
dis piirama viljaminekuid. Nimelt hakatakse
toolistele haiguspievade eest maksma senisest
vahem. ,yPievaleht”.

Kuressaare iihishaigekassa uueks asjaaja-
jaks valiti Peeter Pea, kes on iile 10 aasta
tegutsenud Saadjala iihispiimatalituses raa-
matupidajana.

SISU : 1) Perekonnapoliitika — J. Sonin.

2) Miirgituse pohjused kaevude,

seltimistankide ja reovete kanalisatsiooni

puhastustdsdel. — A. Kiimmel. 3) Mirkmeid Snnetusjuhtumite vastu kindlustatute Sigustest — 0. Vahtra, 4) Tob-

liste tervise kaitse — L. Johanson.

B) Arstiabi haigekassades ja vaba arstivalik — H. Soilts.

) Sotsiaalkind-

lustus ja reaktsioon vilisriikides — L.Johanson. 7) Uhishaigekassa ja vabriku haigekassa — Kindlustustegelane.

8) TYstuse mdju inimesele — A. O-ch.
— V. Luksepp.
sest — J. Lind.
teid. 15) Sotsiaalkindlustus.

9) Tallinna {thishaigekassa apteek.
11) Ulevaade Sindi iihishaigekassa tegevusest — J. Valg. 12) Valga Uhishaigekassa tegevu-
13) Narva kalevi manufaktuuri haigekassa volinike korraline koosolek.
16) T88kaitse. 17) Tervishoid.

10) Rakvere tihishaigekassa teateid

14) E. I Liidu tea-

18) Haigekasgsade tegevusest.

Tegev toimetaja L. Johanson, kaastoimetaja Aug. Gustavson.

Vastutav toimetaja Karl Lukk.

Viljaandja Festi Haigekassade Liit.

IImunud 2. mail 1935. a.

Tallinna Eesti Kirjastus-Uhisuse triikikoda, Pikk t#n. 2. 1935.



