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SZPITALE WARSZAWSKIE W SWIETLE AKT KOMISJI
WOJEWODZTWA MAZOWIECKIEGO Z LAT 1815-1867

Pierwsze szpitale w Europie powstawatly przy zakonach, ktorych reguta prze-
widywata opieke nad chorymi. Do takich nalezeli benedyktyni stynacy z umie-
jetnosci lekarskich. W sredniowieczu pojawily sie szpitale fundowane przez
moznowladcow lub dostojnikéw koscielnych, bedace glownie przytutkami dla
nedzarzy. Budynki szpitalne stawiano przy kosciotach. Opieke nad nimi spra-
wowal proboszcz, zakon, bractwo szpitalne albo prowizor wyznaczony przez
rade miejska. W przewazajacej wiekszosci podlegaty one wladzom koscielnym,
poOzniej tez miejskim. Poczatkowo budowano je z drewna. W duzych miastach
przenosity sie do murowanych budynkéw stawianych obok, czy tez na miejscu
wczesniejszych, drewnianych. Przy wielu szpitalach, zwlaszcza opiekujacych sie
sierotami, tworzono szkoty. Wieksze szpitale miaty wlasne cmentarze, mniejsze
za$ chowaly zmarlych na cmentarzach parafialnych. Do XVI w. ogromna wiek-
szo$¢ ufundowanych szpitali byta pod wezwaniem Ducha Sw. Co bylo przyczyna
wybierania tego patrona dla szpitali, tego do konica nie wiadomo. W kazdym ra-
zie nie bedzie dalekie od prawdy twierdzenie, ze wszedzie tam, gdzie spotykamy
sie z koSciotem pod takim wezwaniem, wczesniej — w jakims okresie — musial
przy nim miesci¢ sie szpital. Do czas6éw saskich szpitale petnity funkcje przytul-
koéw dla starcow, kalek i sierot. Dopiero w konicu XVIII w. wprowadzono podzial
na przytulki i szpitale dla chorych. W Warszawie szpitale Sw. Rocha, Sw. Jana
Bozego, Sw. Lazarza i Szpital Ewangelicki przyjmowaty wytacznie chore osoby;
pozostale — Najswietszej Maryi Panny, Sw. Krzyza Sw. Kazimierza — starcow,
kaleki i sieroty. Nie ulegly zmianie Zrodta finansowania szpitali. Utrzymywaty
sie one z wlasnych dochodow, ofiar i jalmuzny. Jedynie Szpital Dziecigtka Je-
zus mial, przyznana na sejmie w 1787 r., stala dotacje w wysokosci 45 120 zip.
oraz miesiecznie wyptacane 800 zip. z kasy Loterii Panstwowej (od 1791 r.)%.

! J. Bartoszewicz, Opis szpitala Dzieciqgtka Jezus w Warszawie [w:] Rys historyczno-staty-
styczny szpitali i innych zaktadoéw dobroczynnych w Krélestwie Polskim, t. 1, Warszawa
1872, s. 145.
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Brak stalej dotacji ze strony panstwa byl jedna z przyczyn niepowodzen w podej-
mowaniu prob zreformowania szpitalnictwa. Z jednej strony zarzadcy szpitalni
majac do swej dyspozycji wszystkie dobra szpitalne byli zainteresowani w utrzy-
maniu dotychczasowego stanu rzeczy, z drugiej zas — stan kazdego ze szpitali
byl uzalezniony od talentéw ekonomicznych kolejnych zarzadcow.

Po 1795 r. Warszawa znalazla sie w zaborze pruskim. Nowe wladze wprowa-
dzily dla szpitali staly miesieczny zasitek rzadowy. Wynosit on okoto 400 tala-
row i byl wyplacany z kasy miejskiej i Kamery. Po opuszczeniu Warszawy przez
wojska pruskie w listopadzie 1806 r. w szpitalnictwie powrocit stan sprzed po-
wstania kosciuszkowskiego. Uwaga wladz koncentrowata sie gtownie na stanie
lazaretow (szpitali dla rannych Zolnierzy), a szpitale zaczely przyjmowaé zarow-
no chorych, jak i ubogich.

Poczatek XIX w. to zdecydowana zmiana funkcji szpitala, z przytutku sta-
wal sie on zakladem leczniczym. W miastach szpitale wprowadzity stala opieke
lekarska, a mniejsze — parafialne, zachowaly charakter przytutkéw lub schro-
nisk dla ubogich i kalek. W okresie Ksiestwa Warszawskiego nie powotano cen-
tralnej instytucji sprawujacej piecze nad szpitalami. Podporzadkowano je Poli-
cji Medycznej wyznaczonej dla kazdego departamentu i odpowiedzialnej przed
ich prefektem, a w Warszawie prezydentowi policji majacemu do pomocy fizyka
miejskiego?.

W Krolestwie Polskim do 1838 r. szpitale bezposrednio podporzadkowano
komisjom wojewodzkim, warszawskie — Komisji Wojewédztwa Mazowieckiego
(dalej: KWM). Komisja zabrala sie energicznie do poprawy stanu szpitali, przede
wszystkim zas ich wygladu zewnetrznego. W listopadzie 1817 r. przedstawita
Komisji Rzadowej Spraw Wewnetrznych i Policji (dalej: KRSWiP) obszerny ra-
port zawierajacy nie tylko sprawozdanie z dotychczasowych prac, ale tez projekt
catkowitej reformy szpitalnictwa®. Rok pézniej wiceprezes KWM przeprowadzit
inspekcje w podleglych mu szpitalach. Okazalo sie, ze budynki szpitalne bytly
zniszczone i nie przystosowane do zadan jakimi je obarczono. Przeprowadzono
w nich czesciowe remonty. W Szpitalu Sw. Lazarza naprawiono dach, gzymsy,
kominy, drzwi, okna, a w Szpitalu Dzieciatka Jezus wybielono korytarze i po-
malowano fasade budynku®. Byly to tylko pélsrodki.

Podstawe egzystencji szpitali stanowily dochody z nadan fundatoréw lub
pozniejszych darowizn, a takze jalmuzna, subwencje miejskie, zapisy testa-
mentowe os6b prywatnych, kwesty oraz srodki finansowe pozyskiwane z wynaj-
mowania mieszkan w kamienicach nalezacych do szpitali. Szpitale, zazwyczaj
obdarzone ziemia, stanowily prawie samowystarczalne jednostki gospodar-
cze, prowadzac wlasne mtyny, browary, produkujace piwo nie tylko na uzytek
szpitalny, hodujac dla wlasnych potrzeb zywy inwentarz. Sytuacja finansowa
szpitali byla zlozona. Zalezala przede wszystkim od posiadanego przez nie ma-
jatku — nieruchomosci i kapitatu (Srodki uzyskane z dziatalnosci dobroczyn-
nej — nadania ziemskie, legaty pieniezne, ré6znego rodzaju pomoc w naturze,

2 Dziennik praw Ksiestwa Warszawskiego, Warszawa 1811, t. 2, s. 67-70.

3 AGAD, Komisja Wojewodztwa Mazowieckiego. Wydziat Policji (dalej: KWM WP), sygn. 10065,
s. 36-60; opis szpitali warszawskich, zob. s. 67-89.

+ AGAD, KWM WP, sygn. 10068, s. 70—-89, raport Komisji Wojewddztwa Mazowieckiego.
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jednorazowe ofiary pieniezne, zyski z balow dobroczynnych, rautéw, loterii
fantowych), od aktywnosci dobroczynnej i ofiarnosci obywatelskiej, a takze od
wielkoSci samego szpitala — liczby pacjentow, ktorych nalezato otoczy¢ opieka.
Niektore szpitale otrzymywaly stale zasilki ze skarbu panstwa i kasy miejskiej,
a Szpital Dzieciatka Jezus takze z dochodow Loterii Panstwowej oraz od tak
zwanego orderowego, pobieranego od kawalerow Orderu §w. Stanistawa’. Byly
tez inne zZrodta dochodow, jak procenty od kar sagdowych (na przyklad za niele-
galny wyréb i sprzedaz alkoholu), tak zwane optlaty pieciogroszowe, czyli 5 gro-
szy od ceny biletu na imprezy artystyczne, dotacje przydzielane przez KRSWiP
w formie umorzenia naleznosci za dostarczane leki, a takze optaty pobierane od
chorych za leczenie. W 1822 r. postanowieniem namiestnika Krélestwa Polskie-
go wszystkie fundusze po zlikwidowanych lozach wolnomularskich przekazano
instytutom dobroczynnym, do ktérych zaliczano takze szpitale®. Byly to jednak
niewielkie sumy i w dodatku wyptacano je nieregularnie. Byt kazdego szpitala
podtrzymywala nadal filantropia, dlatego musiaty one ograniczaé¢ wydatki do
niezbednych potrzeb’.

W 1818 r. powotano Rade Ogoélng Dozorczg nad Szpitalami, a w wojewodz-
twach rady szczegoélowe. Jedynym ich zadaniem bylo zarzadzanie szpitalami.
Rada zostala podporzadkowana KRSWiP8. Jej prezesem mianowano dyrektora
generalnego policji, a zastepca — prezydenta Warszawy. Wsrod osmiu jej czton-
kow znalazto sie miejsce zaledwie dla jednego lekarza. Najwazniejszym dzielem
Rady byta przygotowana przez nia w 1820 r. ,Instrukcja dla szpitali”® ze wska-
zaniem na Szpital Dzieciatka Jezus. Zawierala ona zbiér przepiséw dotycza-
cych wewnetrznej organizacji kazdego szpitala, zasad higieny i opieki nad cho-
rymi. W przysztosci, w ogélnych zalozeniach, miala postuzyé¢ za wzor dla innych
szpitali.

Wedtug ,Instrukcji” pobyt chorego w warszawskim szpitalu, przed niemal
dwoma wiekami, przedstawial sie¢ nastepujaco. Po zapisaniu pacjenta w ksie-
dze przyjs¢ i uprzednim zbadaniu przez lekarza, chory oddawat swoje ubranie
i buty do magazynu. W przypadku stwierdzenia u pacjenta zakaznej choroby,
garderobe jego palono. Nastepnie otrzymywat pantofle, koszule, ktérg zmieniano
co tydzien, a szlafrok co miesiac. Jesli chory byl bardzo brudny prowadzono go
do kapieli, a nastepnie do wskazanej przez lekarza sali, przewaznie kilkudzie-
siecioosobowej, gdzie przydzielano mu drewniane t6zko z siennikiem, poduszka
i podszyta przescieradlem derka, recznik, spluwaczke oraz kubek, miske glinia-
na ityzke. Jesli lekarz zezwolil, pacjent mégt otrzymac pierzyne. Lozko mu przy-
dzielone bylo oddalone jedynie na tokie¢ od t6zek sasiadow. W glowach 16zka,
na wysokim drazku umieszczano tablice, na ktérej kreda wpisywano nazwisko

5 W 1765 r. krdl Stanistaw August przyznatl szpitalowi Dziecigtka Jezus tak zwany podatek
orderowy od orderu §w. Stanistawa. Kawalerowie tego orderu byli zobowiazani do jednora-
zowej oplaty 25 czerwonych zt przy odbiorze orderu oraz 4 czerwonych zt rocznie na rzecz
szpitala, zob. AGAD, Komisja Rzadowa Przychodoéw i Skarbu, sygn. 1666, s. 374.

¢ AGAD, KWM WP, sygn. 10083.

7 E. Mazur, Szpitale w Krélestwie Polskim w XIX wieku, Warszawa 2008; Z. Podgérska-Klawe,
Szpitale warszawskie 1388-1945, Warszawa 1975.

8 Dziennik praw Krélestwa Polskiego (dalej: DPKP), Warszawa 1818, t. 4, s. 54-73.

9 AGAD, KWM WP, sygn. 10204, Instrukcja dla administracji Szpitala Dzieciatka Jezus, rkps.
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chorego, wiek, a p6zniej zalecone leki i rodzaj diety. Sale chorych codziennie
okadzano jalowcem.

Na drzwiach kazdej sali wisial regulamin. Zabranial on wychodzenia cho-
rym poza obreb szpitala, nakazywal wypelnianie polecen personelu szpitala
i zabranial ki6tni. Administracja szpitala miata prawo ukarac chorego chiosta
za klotnie i awantury, oczywiscie jesli lekarz nie wyrazit sprzeciwu. Kara ta
wprawdzie nie mogta przekraczac pigciu rozg, ale jesli administracja powia-
domita o wykroczeniu Sad Policji Poprawczej, ten mogt zezwoli¢ az na 16 rozg.
Chorzy powracajacy do zdrowia byli zobowigzani do wykonywania prac wska-
zanych przez administracje szpitala, jak darcie pierze, zamiatanie sal, pomoc
przy innych chorych. Rano budzono pacjentow bardzo wczesnie. Nie mierzono
wprawdzie jeszcze wowczas temperatury, ale o godzinie 7 wydawano Sniadanie.
Wczesniej nalezalo pozamiatac sale i wysypac ja piaskiem, spelniajacym role
~pylochlonna”. Potem sale okadzano i okoto godziny 8 zjawial sie lekarz prze-
prowadzajacy obchod. Miedzy godzinami 10 a 11 wydawano obiad, a miedzy
17 a 18 — wieczerze. Lezacy nieraz po pare miesiecy chorzy nie mieli zadnego
kontaktu ze Swiatem zewnetrznym, bowiem odwiedziny byly zabronione. Wy-
chodzac ze szpitala pacjenci otrzymywali Sswiadectwo przebytej choroby, cza-
sami odziez po jakim§ zmarlym, o ile ich wlasna byla bardzo zniszczona. ,In-
strukcja” wspomina tez o optatach za pobyt w szpitalu. Dzienna stawka miata
wynosi¢ 1 zlp. Obraz ten oczywiScie nie jest pelny, jest wyidealizowany, bo
oparty jedynie o wspomniana ,Instrukcje”, ktéra nie wspomina na przyktad
0 sposobie pielegnowania chorego.

Koniec lat 20. i poczatek 30. XIX stulecia w Warszawie to stopniowa, acz
powolna poprawa opieki lekarskiej. W kazdym szpitalu znajdowatl sie juz staty
lekarz i to na og6t znany z umiejetnosci. Nie bylo to wynikiem inicjatywy wtadz
szpitalnych. Lekarze na ogoél pracowali w szpitalach samorzutnie i bezplatnie.
Byli swiadomi, ze doSwiadczenie w sztuce lekarskiej mozna zdoby¢ i rozwijaé
przy t6zku chorego. Praca w szpitalu dawala im mozliwoSci wyboru przypad-
kow, obserwacji ciekawych schorzen czy wprowadzania nowych metod leczenia.
Stad tez bezplatne obejmowanie opieka szpitala szlo w parze nie tyle z filantro-
pia, ile z wysokimi, stale doskonalonymi kwalifikacjami lekarzy. Pewien wpltyw,
poczatkowo niewielki, na podniesienie poziomu lecznictwa w szpitalach mia-
to utworzenie Wydzialu Lekarskiego na Uniwersytecie Warszawskim w 1816 r.
(utworzony z istniejacej od 1808 r. Akademii Lekarskiej). Wydziat ten prowadzit
kliniki (do 1818 r. w Szpitalu Sw. Rocha, a nastepnie w budynkach pojezuickich
przy ul. Jezuickiej). Byty to sale chorych, udostepniane wyktadowcom i studen-
tom jeszcze w Akademii Lekarskiej w celu prezentowania ciekawszych przypad-
kow. Niektorzy profesorowie Wydzialu byli jednoczesnie lekarzami szpitalnymi,
jak Ignacy Fijatkowski pracujacy w Szpitalu Dzieciatka Jezus, Maurycy Woy-
de — w Szpitalu Jana Bozego, Hiacynt Dziarkowski — w Szpitalu Sw. Ducha
na ul. Piwnej, Wilhelm Malcz — w Szpitalu Sw. Rocha. Ten ostatni jako pierw-
szy sprowadzil do swojego szpitala maszyne do siarczanych naparzan, ktéorymi
leczono reumatyzm i niektére choroby skérne. Wprowadzenie leczenia owymi
y<fumigacjami” uwazano wéwczas za rewelacje!°.

19 AGAD, KWM WP, sygn. 10221, s. 35-36.
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W 1823 r. Komisja Wojewodztwa Mazowieckiego wysuneta projekt wprowa-
dzenia, za przyktadem Francji i Anglii, praktyk studenckich. Chciano w ten spo-
s6b zapewnic¢ lekarzom pomoc, co rozwigzaloby jednoczesnie problem braku
personelu w szpitalach. Projekt ten nie zostal zrealizowany!!.

Podniesienie poziomu opieki lekarskiej, nieuniknione wobec postepu nauki
i wiedzy, w szpitalach warszawskich nie szto jednak w parze z podniesieniem po-
ziomu higieny. Chorzy lezeli po dwoch w jednym 16zku, nie urzadzono tazienek,
nie oddzielano chorych na choroby zakazne od pozostatych, brakowato wenty-
lacji. W 1819 r. w Szpitalu Sw. Ducha w t6zku lezato po dwéch chorych. W Szpi-
talu Sw. Rocha w salach mieszczacych 30-40 t6zek przebywalo do 60 chorych.
Wobec powszechnej ciasnoty pacjentow nie segregowano wedlug choréb mimo,
ze wielu z nich cierpiato na suchoty (gruzlice)'?. Nie zmieniano dostatecznie cze-
sto bielizny. Odzywianie tez pozostawalo wiele do zyczenia. W 1819 r. wsrod
chorych w Szpitalu Sw. Lazarza panowal szkorbut, w 1823 r. tak zwana gangre-
na szpitalna (przenoszaca sie zgorzel), ktorej opanowanie bylo tym trudniejsze,
ze i tutaj — wobec liczby 330 chorych, przy jedynie 200 miejscach — kladziono
ich po dwéch do jednego t6zka's. Podstawowa przyczyna tych zaniedban zawsze
byla ta sama — brak funduszy. Chorych z Warszawy przyjmowano bezplatnie,
natomiast za chorych z prowincji z trudem Sciagano naleznosci od ich macierzy-
stych gmin. Postanowienie namiestnika Krélestwa Polskiego z 1817 r. naktadato
na gminy obowiazek oplacania pobytu ubogich w szpitalu. Nie ustalalo jednak
ani wysokosci oplat, ani — co gorsza — sposobu ich egzekwowania!®. Dopiero
w 1851 r. Rada Glowna wydatla rozporzadzenie, w ktorym ustalita dzienna opta-
te w wysokosci 15 kopiejek od chorego, z wyjatkiem zebrakéw, wtéczegow i ubo-
gich opatrzonych swiadectwem ubostwa. Za ubogich nadal miaty ptaci¢ gminy,
za rzemiesSlnikéw cechy, a rzemiesSlnicy niezrzeszeni mieli wptacac¢ 90 kopiejek
do kasy miejskiej z przeznaczeniem na szpitale. Uzyskiwali za to prawo do bez-
platnego leczenia w razie potrzeby. Wyrobnicy posiadajacy tak zwane karty wy-
robne (czyli aktualnie zatrudnieni) mieli wedlug tych samych zasad optacac
rocznie 32 kopiejki. Stuzba domowa mogta by¢ przyjeta do szpitala albo za opta-
ta 3 rbs wniesiong z gory, co pozwalato na 6 tygodniowy pobyt w szpitalu, albo
za poreczeniem chlebodawcow. Oplata 15 kopiejek byta symboliczna, bo dzienny
koszt pobytu chorego w szpitalu ksztattowatl sie powyzej tej sumy. Na przyktad
w Szpitalu Sw. Lazarza w 1860 r. sredni koszt pobytu dziennego jednego chore-
go wynosit 26 kopiejek, a w Szpitali Ewangelickim — 39 kopiejek?®.

Z wykazéw chorych podawanych policji wynika, ze zaledwie od kilku do kil-
kunastu chorych pochodzilo z Warszawy, przewazali zas pacjenci z okolicznych
miejscowosci, ale nie brakowalo ich tez z odleglych miast, jak Krakow, Gniezno
czy Lwow. Prowizor szpitala Sw. Rocha pisal, ze chorzy ,zewszad, ze wsi6éw cisng

11 AGAD, KWM WP, sygn. 10065.

AGAD, KWM WP, sygn. 10064, pismo przetozonej Szpitala Sw. Ducha do Komisji Wojewédz-

twa Mazowieckiego z 14 X 1819 r.; sygn. 10221, raport ze stanu Szpitala §w. Rocha z 13 V

1819 r.

F. Giedroy¢, Rys historyczny szpitala Sw. Lazarza w Warszawie, Warszawa 1897, s. 125-126.

4 DPKP, t. 4, s. 54-73, postanowienie namiestnika w sprawie ustanowienia rady dozorczej
szpitalow w stolicy i szczegolnych po wojewodztwach, 2 XII 1817 r.

15 AGAD, KWM WP, sygn. 10081, 10085.
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sie, mianowicie w czasie jesiennym i zimowym”'®. Bylo to zwiazane nie tylko
ze wzrostem zachorowan w tym czasie, ale przede wszystkim z checi przezi-
mowania w cieple w miejscu zapewniajacym strawe. Wiek chorych byl rézny;
najwiecej byto ich w ,sile wieku” — od 25 do 45 lat. Wielu chorych cierpiato
na suchoty, ,na nogi, na kaszel, na piersi, na febre, na zawrét glowy”. U ko-
biet czestym rozpoznaniem byly ,rany w nogach”- prawdopodobnie owrzodzenia
zylakowe. Bylo tez wielu ociemniatych, a nawet chorych ,na wariacje”. Czas
pobytu w szpitalu byl bardzo dtugi. Najkrocej trwat dwa tygodnie, czesciej trzy
kwartaty. Bardzo dtugo trzymano chorych ze ztamaniami, ktore prawdopodob-
nie nie chciaty sie szybko goi¢. W Szpitalu Sw. Ducha zanotowano 52-letniego
mezczyzne ze ztamana noga, ktory przebywat juz dwa lata, a 13-letni pacjent
ze ztamana rekg — jeden rok!”. Umieralnos¢ w szpitalach wynosita okoto 25%
przyjmowanych chorych w ciagu roku'®.

Na rozw6j szpitalnictwa w okresie miedzypowstaniowym zlozylo sie wiele
czynnikéw. Przede wszystkim reforma struktury wiadz szpitalnych, skierowa-
nie zainteresowania wielu lekarzy po zamknieciu Uniwersytetu Warszawskiego,
razem z Wydzialem Lekarskim (wobec braku kliniki), ku szpitalom miejskim.
Mtlodziez studia medyczne musiata odbywac na zagranicznych uniwersytetach,
skad wracala przywozac obce, niejednokrotnie pozyteczne wzorce, przeszcze-
piajac je na grunt warszawski. W 1857 r. Warszawa ponownie otrzymata wyzsza
uczelnie ksztalcaca przyszlych lekarzy. Byta to Akademia Medyko-Chirurgicz-
na. Dzialalnos§¢ zalozonego w 1820 r. Towarzystwa Lekarskiego, a takze mozli-
wos§¢ publikowania referatéw i prac w ukazujacym sie od 1837 r. ,Pamietniku
Towarzystwa Warszawskiego Lekarskiego” wplynela tez ozywczo na srodowisko
lekarskie!.

Po powstaniu listopadowym Komisja Rzadowa Spraw Wewnetrznych Du-
chownych i Oswiecenia Publicznego przedstawila na posiedzeniu Rady Admi-
nistracyjnej Krélestwa Polskiego (16/28 XII 1832 r.), projekt utworzenia zamiast
dotychczasowej Rady Dozorczej — Rady Glownej Opiekunczej (funkcjonujacej
do 1870 r.), a przy kazdym szpitalu — rad szczegélowych?°. Zasadnicze zmia-
ny wprowadzone przez nowg ustawe dotyczyly przede wszystkim skladu Rady
Opiekunczej oraz funkcji rad szczegélowych. Te ostatnie stawaly sie osobne dla
kazdego szpitala, a nie — jak dotad — wspélne dla catego wojewddztwa i podle-
galy bezposrednio Radzie Gléownej, ktéra wyznaczyta inspektora dozorujacego
stuzba lekarska w warszawskich szpitalach. Zostal nim dr Marcin Rolinski,
byly profesor i dziekan, nieistniejacego juz, Wydzialu Lekarskiego. Jednoczes$nie
w szpitalach wprowadzono stanowisko lekarza naczelnego, ktéremu umozliwio-
no podejmowanie decyzji w sprawach podleglej mu placéwki. Byl on zobowiaza-
ny do wizytowania chorych dwa razy dziennie, a ponadto o kazdej porze, w ra-
zie naglej potrzeby. Przedstawial Radzie do nominacji lub dymisji chirurgow,

16 Z. Podgorska-Klawe, Szpitale warszawskie, s. 121.

7 AGAD, Archiwum Krdlestwa Polskiego, sygn. 236, k. 452—-453, raport chorych tabelaryczny.

18 Zbior urzqdzen i wiadomosci dotyczqcych Instytutéw Dobroczynnych w Krélestwie Polskim,
Warszawa 1841, s. 387-402.

19 Pamietniki” ukazywatly sie nieprzerwanie do 1939 r.

20 Zbior urzqdzeri i wiadomosci, s. 3-17.
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felczerow?! i akuszerki. W trudnych przypadkach medycznych organizowat z or-
dynatorami wydzialéw szpitala konsylia lekarskie, byl odpowiedzialny za roz-
dzial lekéw stosownie do choréb, miat takze nadzér nad apteka, dzialajaca przy
kazdym szpitalu. Lekarze mieli otrzymywac pensje, co nie wynikato z ustawy,
ale zostalo wprowadzone zwyczajowo, a ich wysokos¢ byta regulowana dos¢ do-
wolnie. Przygotowano i wprowadzono przepisy wewnetrzne urzadzenia szpitali,
ich wyposazenia. Rozszerzono tez przepisy higieniczne na jego otoczenie, pole-
cajac poza utrzymaniem porzadku i czystosci (nie bylo juz mowy o posypywa-
niu podlég piaskiem, miano je bowiem malowac farba olejna; utrzymano prze-
pis o okadzaniu sal chorych), zakladanie przyszpitalnych parkow, trawnikow
i sadzenie krzewow. Zezwolono na odwiedziny chorych w wyznaczonych na to
dniach i godzinach.

Kolejna innowacja wprowadzona przez Rade bylo otwarcie tak zwanego
Domu Zdrowia dla zamozniejszych chorych, praktycznie pierwszej lecznicy,
ktora przyjmowala chorych wytacznie na kuracje. Podstawowy fundusz umozli-
wiajacy otwarcie nowej instytucji pochodzil z zapisu Urszuli z Potockich Wielo-
polskiej uczynionego testamentem w 1806 r.?2 Na pomieszczenia Domu Zdrowia
Rada zakupita od Michata Gajewskiego (sekretarza policji; w 1820 r. nabyl bu-
dynek droga licytacji) dawny patac Zamoyskich na Ordynackiem (obecnie Mu-
zeum Fryderyka Chopina)?. Dom Zdrowia zostal przeznaczony dla chorych obu
plci. Nie przyjmowano oblgkanych, chronicznie chorych i kalek. Pobyt w nim
byt platny, a jego wysokos¢ zalezata od dni przebytych na kuracji albo od wy-
kupionego rocznego stalego abonamentu. Abonamenty sprzedawano osobom
zdrowym w chwili dokonywania zakupu; za 25 zt mozna byto zakupi¢ prawo do
leczenia sie w ciggu roku bez wzgledu na czas trwania choroby; za 400 zt na-
bywato si¢ prawo do jednego miejsca w ciggu roku. Lekarzem naczelnym Domu
Zdrowia zostal Aleksander Le Brun, profesor medycyny Uniwersytetu Warszaw-
skiego, od 1829 r. lekarz Szpitala Dzieciatka Jezus. Dom Zdrowia zostal za-
mkniety w 1843 r.

Rok 1838 przyniost kolejne zmiany w organizacji zarzadzania szpitalami.
Zreorganizowano cywilna stuzbe lekarska ustanawiajac Urzad Glownego Le-
karskiego Inspektora, ktorym zostal Roman Czetyrkin. Urzad ten mial kon-
trolowa¢ wszystkie placowki stuzby zdrowia oraz zbiera¢ informacje o chorych
w cywilnych szpitalach?*. W 1842 r. wydano nowg ustawe o organizacji i zarza-
dzaniu szpitalami zatytulowana ,Urzadzenia dotyczace zakladéw dobroczyn-
nych”. Sklada sie ona z trzech czesci, w tym z ,Ustawy dla szpitali cywilnych
w Krélestwie Polskim”. Zawierata zbiér jednolitych, szczegolowych przepisow
wewnetrznego urzadzenia wszystkich szpitali w Krolestwie Polskim ze wskaza-
niem, ze szpitale sluza wylacznie chorym (obowiazywala jeszcze w pierwszych
latach II Rzeczypospolitej). W kazdym szpitalu wyznaczala niezbedny personel
lekarski. Miat sie on skladac z lekarza naczelnego, odpowiedniej liczby lekarzy,

2l Do ich zadan nalezalo udzielanie pomocy i opieki chorym wylgcznie na podstawie zalecen
lekarza, pilnowanie przyjmowania lekow przez chorych, dokonywanie sekcji zwlok pod nad-
zorem ordynatora.

22 AGAD, KWM WP, sygn. 10203, s. 261-275.

23 AGAD, KWM WP, sygn. 10202; Zbiér urzqdzen i wiadomosci, s. 210-216.

2 AGAD, KWM WP, sygn. 10065, s. 110, projekt: szpitale gubernialne i parafialne.
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zaleznej od wielkoSci szpitala, lekarza miejscowego oraz z odpowiedniej liczby
felczeréw (jeden przypadal na 50 chorych). Szczegélowo omawiata urzadzenie
szpitali, lacznie z ksztaltem budynkow; miaty by¢ wybudowane w linii prostej
lub w podkowe, ustawione do stonca, z tarasami dla chorych. Sale 12-18 osobo-
we mialy mie¢ okna z obu stron dla przewiewu, byc ogrzewane kaloryferami lub
piecami kaflowymi oraz oswietlone lampami olejnymi. Na kazdym pietrze po-
Srodku budynku miaty znajdowac sie tazienki wyposazone w wanny miedziane,
cynowe i drewniane. Osobne sale operacyjne nalezalo tak umiescié¢, aby chorzy
nie slyszeli krzykow operowanych. Podlogi w salach chorych miaty by¢ pomalo-
wane farba olejna, woskowane i froterowane. Zamiast okadzania sal, polecono je
wietrzy¢. W salach przeznaczonych dla chorych miaty znajdowac sie 16zka, stoli-
ki, spluwaczki, parawany, przyrzad do ,umywania” chorych. Na t6zkach miat le-
ze¢ siennik przykryty kocem, poduszki wypchane sloma, obleczone w biate pt6-
cienne powloki oraz kotdry flanelowe lub sukienne podszyte przeScieradtem?®.

Nastgpilta tez zmiana w architekturze szpitalnej. Jednolity gmach zastapio-
no systemem pawilonéw. Przykladem takiej zabudowy byl, oddany do uzytku
w 1861 r., Szpital Sw. Ducha, przeniesiony z ul. Przyrynek na ul. Elektoralna. Tu
osobne budynki przeznaczono na leczenie choréb epidemicznych oraz ambula-
torium. Drugim szpitalem o zmienionej bryle zewnetrznej byt Szpital Dzieciatka
Jezus na tzw. Folwarku Swietokrzyskim, w miejscu, w ktérym funkcjonuje do
dnia dzisiejszego.

Rada Lekarska powotana w Ksiestwie Warszawskim juz w 1809 r. zalecila,
aby chorzy, w zaleznosci od rodzaju choroby, otrzymywali catg lub potowe porcji
wyzywienia. Cala porcja skladatla sie z zupy miesnej z ryzem, kasza lub bulka,
pot funta miesa w jarzynach (marchew, pasternak, rzepa) 1,5 funta chleba oraz
1,5 kwarty piwa?¢. ,Ustawa o zywieniu chorych” z 1842 r. zalecala stosowanie
odpowiedniej diety, zaleznej od choroby. Byly to kleiki, rosét z kasza pertowa,
barszcz, kapusniak, funt miesa wolowego z wloszczyzng i sola, trzy kwaterki
ziemniakow, funt chleba zytniego.

W latach 40. XIX w. szpitale warszawskie zaczely stuzy¢ przede wszystkim
mieszkanicom miasta. W 1842 r. w Szpitalu Sw. Lazarza na 4832 chorych az
3986 pochodzilo z Warszawy. Skracal sie tez Sredni pobyt pacjentow w szpitalu.
W 1843 r. wynosit 27 dni, w 1844 r. — 26 dni, w 1857 r. w najbardziej obciazo-
nym Szpitalu Dzieciatka Jezus — 25 dni, a w Szpitalu Sw. Rocha nawet 15 dni?’.

Personel szpitalny stanowili lekarze wyksztalceni na Uniwersytecie War-
szawskim, w Akademii Medyko-Chirurgicznej oraz w uczelniach zagranicznych.
Tytuly i stopnie byly Scisle zwigzane z rodzajem ukonczonych studiow i okresla-
ly zakres posiadanej wiedzy teoretycznej. Po 1847 r. lekarze zostali podzieleni
na dwie kategorie lekarskie: stopien wyzszy (doktor medycyny i chirurgii oraz

25 Ustawa dla szpitali cywilnych w Krélestwie Polskim, Warszawa 1854, 8§47, 52-53, 58, 72,
104, 161-167.

26 F. Giedroy¢, Rada Lekarska Ksiestwa Warszawskiego i Krélestwa Polskiego (1809-1867),
Warszawa 1913, s. 367.

27 AGAD, KWM WP, sygn. 10064, 10081, raport o stanie Szpitala Sw. Rocha; Zdanie Sprawy
Rady Gtéwnej Zaktadéw Dobroczynnych za 1842 r., Warszawa 1843, s. 12-13; Zdanie Spra-
wy [...] za 1844 r., Warszawa 1846, s. 33; Zdanie Sprawy [...| za 1857 r., Warszawa 1858,
wykaz nr 2; Zdanie Sprawy [...] za 1859 r., Warszawa 1861, s. 53.
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doktor medycyny) i stopien nizszy (chirurg I rzedu, magister chirurgii, licencjat
medyczny). Lekarze miejscy otrzymywali pensje roczna w wysokosci 150 rbs,
profesor medycyny Akademii Medyko-Chirurgicznej — 1400 rbs, lekarz na-
czelny w szpitalu Dzieciatka Jezus 1200 rbs i mieszkanie stuzbowe, w szpitalu
Sw. Rocha — 450 rbs, a w Szpitalu Starozakonnym — 750 rbs.

Lekarze stosowali w swoich szpitalach najnowsze zdobycze wiedzy medycz-
nej. Ferdynand Dworzaczek, od 1837 r. lekarz naczelny Szpitala Ewangelickie-
go, jako pierwszy w Warszawie zastosowal metode perkusji i auskultacji, czyli
opukiwania i ostuchiwania przy badaniu chorych. Aleksander le Brun w grud-
niu 1847 r. po raz pierwszy uzyl chloroformu do uspienia chorego przy operacii.
Zaledwie na miesiac przed ta operacja chloroform po raz pierwszy na Swiecie
zostal zastosowany przez szkockiego poltoznika Jamesa Simpsona. Znakomity
okulista, Wiktor Szokalski, naczelny lekarz Instytutu Oftalmicznego, wykony-
wat Smiale i niestosowane dotad w Warszawie operacje okulistyczne?®.

W latach 1815-1867 w Warszawie funkcjonowatlo 14 szpitali?®. Byly to nizej
wymienione szpitale. Szpital Sw. Marcina, zwany tez Panien Marcinkanek —
zostal zalozony w 1442 r. przez ks. Anne Bolestawowa, synowa Janusza Sta-
rego przy kosciele Sw. Marcina na ul. Piwnej, jako przytulek dla najubozszych.
W 1526 r. oddano go pod zarzad kapituly kolegiaty s§w. Jana, pdézniej siostr
milosierdzia. W latach 1810-1850 miat swoja filie w Mienii. Szpital wielokrotnie
przenoszono: do 1825 r. miescit sie przy ul. Piwnej, w 1825 r. zajal patac Carpen-
tierow (dawniej Potockich) przy ul Przyrynek, a w 1853 r. koszary Sierakowskich
przy ul. Zakroczymskiej rog Konwiktorskiej. W latach 1859-1861 wybudowano
dla szpitala nowy budynek wedlug projektu Jézefa Orlowskiego na ul. Elekto-
ralnej (wczesniej byla tu manufaktura Dangla zajmujaca si¢ produkcja powo-
zow i karet wedtug wzoru londynskiego)°. Szpital zostal zbombardowany 25 IX
1939 r. W plonacym budynku zgineli wowczas pacjenci i lekarze. W 1940 r. prze-
niesiono go do budynkéw przy ul. Dworskiej (obecnie teren Szpitala Wolskiego).
W 1953 r. odbudowany budynek przeznaczono na Dom Kultury.

Szpital Sw. Ducha za murami, przy bramie Nowomiejskiej, powstat w 1388 r.
na mocy przywileju ks. Janusza I Starszego. Byl wlasnoscig miasta. Po pozarze
w 1607 r. w miejsce drewnianego wystawiono budynek murowany. Ze wzgledu
na zty stan techniczny rozebrano go w 1794 r. W 1828 r. szpital przeniesiono na
ul. Przyrynek i potaczono z nowomiejskim Szpitalem Najswietszej Maryi Panny.
Odtad jako Miejski Dom Schronienia Starcéw Sw. Ducha i Najswietszej Maryi
Panny dawatl opieke staruszkom, az do powstania warszawskiego w 1944 r. Po
II wojnie Swiatowej po szpitalu pozostala przebudowana kamienica na rogu Pod-
wala i Nowomiejskiej.

Szpital Sw. Lazarza na ulicy Mostowej zostal zalozony w 1595 r., jako szpital
i przytulek, przez Bractwo Milosierdzia §w. Lazarza zawigzane przez ks. Piotra

28 F. Hechel, Cztowiek nauki taki jakim byt. Pamietniki profesora Uniwersytetu Jagielloriskiego,
t. 2, Krakéw 1939, s. 142; J. Bartoszewicz, Opis szpitala, s. 437.

29 W aktach KWM WP zachowatl sie w formie tabeli opis statystyczno-historyczny Szpitala
Sw. Rocha. Pozostale szpitale warszawskie maja forme opisowa, zob. AGAD, KWM WP,
sygn. 10065, s. 67-89, opis szpitali warszawskich, 1828 r.; sygn. 10064, s. 279-288, wykaz
ogblnych funduszy ruchomych i nieruchomych szpitali warszawskich.

30 AGAD, KWM WP, sygn. 10183, budynki Szpitala Sw. Ducha, 1826 r.
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Skarge. W XVIII w. otwarto w nim infirmerie, czyli sale przeznaczona dla chorych
swenerycznie i Swierzbowato”. W 1832 r. szpital zmienit lokalizacje. Przeniesiono
go na ul. Bracka rog pl. Trzech Krzyzy. Pomieszczenia przy Brackiej okazaly sie
niefunkcjonalne, pomimo przeprowadzonego remontu. W 1841 r. zdecydowano
przenies¢ budynki szpitalne na ul. Ksiazeca rog ul. Smolnej. Gléwna elewacje
nowego budynku zaprojektowal Henryk Marconi. Szpital stuzyl chorym wene-
rycznie. W 1941 r. przeniesiono go, jako szpital dermatologiczny, do zabudowan
dawnego Zaktadu Starcéw i Dzieci Zydowskich na ul. Leszno 15. Po II wojnie
Swiatowej pozostal w tym miejscu jako Szpital Dermatologiczny. W 2007 r. czeS¢
budynkéw wyburzono, pozostawiono jeden, w ktorym obecnie miesci sie Przy-
chodnia Rehabilitacyjna, a dermatologie przeniesiono do Miedzylesia (Miedzyle-
ski Szpital Specjalistyczny)3!.

Szpital Najswietszej Maryi Panny przy kosciele na Nowym MieScie zostal za-
lozony w 1411 r. przez ksiecia Janusza Starszego i jego zone Danute Anne. Pelnil
funkcje domu schronienia dla ludzi starych (zob. opis Szpitala Sw. Ducha)®2.

Szpital Sw. Krzyza przy kaplicy na Krakowskim Przedmiesciu zalozyla
w 1572 r. mieszczanka Anna Wolfowa (zob. opis Szpitala Sw. Kazimierza)®.

Szpital Bonifratrow pod wezwaniem Jana Bozego. W 1650 r. bonifratrzy osie-
dlili sie na terenie Leszna. Boguslaw Leszczynski, podskarbi wielki koronny,
ufundowat tu kosciot i malutki szpitalik na 8 16zek. W 1667 r. szpital, ze wzgle-
du na oddalenie od stolicy, zostal przeniesiony na teren obecnego Ogrodu Sa-
skiego przy ul. Krolewskiej, gdzie wybudowano kosciét i klasztor. W 1728 r.
Jozef Fontana i Antonio Solari wzniesli dla szpitala budynek przy ul. Konwik-
torskiej, ktéry ulegl zniszczeniu podczas powstania warszawskiego. W XIX w.
bonifratréw potocznie nazywano ,czubkami”. Nazwa ta wzieta sie od czesci ich
stroju, ktorego kaptur mial charakterystyczne spiczaste zakonczenie. Méwiac
o pobycie chorych w szpitalu bonifratrow, ,u czubkéw”, miano na mysli chorych
psychicznie. Wsrod chorob w tym szpitalu wymienia sie: szalenstwo, melancho-
lie, wariacje, pomieszanie zmystéw i hipochondrig3*.

Szpital gminy ewangelickiej. W 1736 r parafia ewangelicko-augsburska na
terenie cmentarza na Lesznie wybudowata domek drewniany dla chorych i po-
dréznych wyznania ewangelickiego. W 1835 r. zbér ewangelicki, z jego preze-
sem, a zarazem lekarzem Wilhelmem Malczem, zakupitl nieruchomos¢ miedzy
ulicami Mylna i Nowolipiem, przeznaczajac ja na rozbudowe szpitala ogélnego.
W ciagu dwoch lat stanal nowy budynek. W czasie II wojny S§wiatowej znalazt
sie na terenie getta, skad przeniesiono go na ul. Karmelicka. Szpital przetrwat
do 1944 r.3%

31 F. Giedroy¢, Rys historyczny szpitala Sw. Lazarza w Warszawie, Warszawa 1897.

32 Opis statystyczno-historyczny szpitali miasta Warszawy, t. 1, Warszawa 1848, s. 34-38.

33 F. Giedroy¢, Zapiski do dziejow szpitalnictwa w dawnej Polsce, Warszawa 1908.

34 A. Rothe, Opis szpitala Swietego Jana Bozego w Warszawie czyli zakladu dla mezczyzn do-
tknietych cierpieniem umystowym [w:] Rys historyczno-statystyczny szpitali, t. 1, s. 3, 8-11;
H. Gapski, Bonifratrzy w Europie Srodkowo-Wschodniej do korica XVIII w. Rozwdj sieci kon-
wentow szpitali [w:] Bracia czyricie dobro: 400 lat Zakonu Bonifratréw w Polsce 1609-2009,
red. M. Surdacki, Krakow 2009, s. 51-60.

35 L. Spiess, Opis Szpitala Ewangelickiego [w:] Rys historyczno-statystyczny szpitali, t. 2,
s. 37-39.
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Dom Podrzutkow Baudouina — ta nazwg okreslano dom podrzutkéw (sierot),
zalozony przez Gabriela Piotra Baudouina w 1732 r. Do 2. polowy XIX w. dzieci
byly przyjmowane anonimowo. Poczatkowo miescit sie w dwupietrowej kamieni-
cy przy ul. Krakowskie Przedmiescie, na wprost kosciola §w. Krzyza. W 1736 r.
przebywalo w nim 88 dzieci. W 1757 r. zostal przeniesiony do nowej siedziby,
na owczesny plac Warecki (obecnie plac Powstancow Warszawy). Dekret Augu-
sta III Sasa z 1758 r. zmienil jego nazwe na Szpital Generalny Dziecigtka Je-
zus®6. W zalozeniu miat petni¢ zarowno funkcje lecznicze i opiekuncze dla ubo-
gich i ciezarnych kobiet, jak tez by¢ schronieniem dla starcow i kalek. Wiaczono
do niego tez Instytut Polozniczy. Placowka poczatkowo opiekowali sie ksieza
misjonarze, a po 1838 r. zarzad nad nia przejety wltadze Swieckie. Szybki rozwoj
Warszawy oraz brak odpowiedniej liczby 16zek przyspieszyly podjecie decyzji
o budowie nowego gmachu na terenie, na ktérym obecnie znajduje sie Szpital
Kliniczny Dziecigtka Jezus. W 1891 r. Rada Miejska Dobroczynnosci Publicznej
podjeta decyzje o przeniesieniu go z placu Wareckiego na tak zwany Folwark
Swietokrzyski, znajdujacy sie w pewnym oddaleniu od 6wczesnej Warszawy. Bu-
dowe Szpitala Dzieciatka Jezus, wedlug projektu Jozefa Piusa Dziekonskiego,
zakonczono w lutym 1901 r. Szpital o zabudowie pawilonowej, wzorowany na
budynkach szpitalnych Friedichshein i Am Urbau w Berlinie oraz Hamburger
Eppendorf w Hamburgu, spetnial w pelni 6wczesne europejskie standardy no-
woczesnej placowki szpitalnej. Dom Podrzutkéw zostal wydzielony ze Szpitala
Dzieciatka Jezus. Zaczal dziata¢ jako samodzielna instytucja pod nazwa Dom
Wychowawczy.

Szpital Starozakonnych otwarto w 1799 r. przy ul. Nowolipki. W 1827 r. sta-
raniem Jakuba Epsteina, 6wczesnego zarzadcy szpitala, gmina zakupila z ofiar
i pozyczek dom przy ul. Zielonej, ktéry dostosowano do potrzeb szpitalnych.
W zwiazku z budowa cytadeli, szpital przeniost sie w 1834 r. do kamienicy za-
projektowanej przez Karola Galle, a zlokalizowanej na rogu ulic Pokornej i In-
flanckiej. W nastepnych latach gmach zostal przebudowany i powiekszony od
poinocy wedlug planéw Henryka Marconiego. Miat 400 16zek na pieciu oddzia-
lach: wewnetrznym, chirurgicznym, ocznym, psychiatrycznym i skérno-wene-
rycznym. W 1902 r. przeniesiono go na ul. Dworska 17 na Czystem (obecnie ul.
Kasprzaka 17 — Szpital Wolski)®”.

Szpital Glowny Wojskowy na Ujazdowie. W 1784 r. krol Stanistaw August
przekazal wojsku ziemie wraz budynkami (pomiedzy Agrykola, Parkiem Ujaz-
dowskim a skarpa Wislang) z przeznaczeniem na lazaret dla Gwardii Pieszej
Litewskiej. W okresie Ksiestwa Warszawskiego byl tu nadal lazaret dla chorych
i rannych zolnierzy Ksiestwa. Od 1818 r. funkcjonowat jako Szpital Glowny Woj-
skowy, zwany Ujazdowskim. Po upadku powstania listopadowego stuzyt wytacz-
nie rosyjskim zolnierzom. Po I wojnie Swiatowej, jako szpital dla wojskowych,
zmienil nazwe na Szpital Okregowy nr 1 im. J. Pilsudskiego. W czasie II woj-
ny Swiatowej pelnit funkcje szpitala polowego dla Niemcéw. Po wojnie zostal

36 AGAD, KWM WP, sygn. 10065, s. 94-97, kopia dekretu kréla Augusta III w sprawie szpitala
Dzieciatka Jezus.

37 J. Rosenthal, Opis Szpitala Starozakonnych w Warszawie [w:] Rys historyczno-statystyczny
szpitali, t. 2, s. 66, 68, 79-82.
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ewakuowany do Milanéwka i tam rozwiazany. Na jego miejscu pozostaty budyn-
ki i wytyczono ul. Jazdow, przy ktorej wybudowano osiedle domkow finskich.

Szpital Sw. Kazimierza od 1842 r. byt zwany Instytutem i miescil sie przy
ul. Tamka. Na gruntach przekazanych w 1659 r. przez kréolowa Ludwike Marie
Zgromadzeniu Siostr Milosierdzia sw. Wincentego a Paulo, zwanych pozniej Sza-
rytkami, zalozono przytutek dla sierot pod wezwaniem sw. Kazimierza. Siostry
wraz z 15 podopiecznymi (sierotami) przeprowadzily sie ze Szpitala Swietokrzy-
skiego. Poczatkowo budynki szpitala byly drewniane. Dzigki prywatnym zapi-
som kardynala Michala Radziejowskiego, biskupa Mikotaja Swiecickiego i ks.
Michala Barttomieja Tarly (wizytatora), tereny nalezace do Zgromadzenia znacz-
nie poszerzyly sie i umozliwily wybudowanie murowanego budynku. Obecnie
znajduje sie tutaj bursa dla studentek — szarytek.

Instytut Polozniczy powstal w 1802 r. pod nazwa Instytutu Babienia. Jego
celem byto szkolenie potoznych. Poczatkowo miescil sie przy ul. Jezuickiej, jako
klinika uniwersytecka (1818-1831). Po przeniesieniu Szpitala Dziecigtka Jezus
na teren Folwarku Swietokrzyskiego, Instytut umieszczono w budynkach szpi-
talnych i do dzisiaj funkcjonuje jako klinika ginekologiczno-potozniczo Akade-
mii Medycznej (na ul. Starynkiewicza)3®.

Instytut Oftalmiczny — instytut okulistyczny zostal otwarty w Warszawie
w 1827 r. Byta to fundacja Edwarda ks. Lubomirskiego. Poczatkowo miescil sie
w kamienicy wynajetej od Szpitala Dzieciatka Jezus przy ul. Swietokrzyskie;j.
W 1835 r. zostal przeniesiony do budynkéw przy ulicy Marszalkowskiej, zakupio-
nych od starozakonnych. Naczelny lekarz Instytutu, Wiktor Szoklaski, w 1870 r.
przeniost go do nowego, wzorcowo wyposazonego budynku przy ulicy Smolne;j.
Instytut przetrwal do powstania warszawskiego. Po II wojnie Swiatowej zostal
przeniesiony najpierw do Milanéwka, a pézniej do Grodziska Mazowieckiego®.

Szpital Sw. Rocha®; po wygasnieciu epidemii dzumy w Warszawie w latach
1624-1625, biskup poznanski Jan Wezyk utworzyl nowa parafie swietokrzyska
na Krakowskim Przedmiesciu w Warszawie. Przy kaplicy Sw. Krzyza, ufundo-
wanej przez mieszczanke Anne Wolfowa, zawiazalo sie¢ Bractwo sw. Rocha. Jego
celem bylo udzielanie pomocy zarazonym w czasie epidemii, a takze ubogim cho-
rym. Sobo6r w Konstancji (1414 r.) oglosil sw. Rocha patronem bractwa, jako opie-
kuna od morowej zarazy (dzumy). W 1664 r. bractwo otrzymato bulle od papieza
Aleksandra VII, ktora biskup poznanski Stefan Wierzbowski nakazal cztery lata
pbzniej oglosi¢ w kosciotach. Wspomniany szpital przy Sw. Krzyzu na Krakow-
skim Przedmiesciu od 1663 r. nalezat do ksiezy misjonarzy, sprowadzonych 12 lat
wczesniej do Polski przez krélowa Ludwike Marie. Otoczyli oni bractwo §w. Rocha
swojg opieka. W 1707 r. na posiedzeniu bractwa postanowiono otworzy¢ szpital
dla ubogich chorych. Jego pierwsza siedziba zostal domek przy Nowym Swie-
cie, na terenie jurydyk Bozydar. Wlasciciel zalegat z czynszem naleznym bractwu
i w zamian za dlugi odstapit dla chorych jedna izbe z komora i ogrodkiem, kon-
fraternia zakupita zas potrzebne sprzety medyczne oraz wyposazenie dla szpitala.

38 F. Giedroy¢, Rada Lekarska Ksiestwa Warszawskiego, s. 212-213.

39 W. Melanowski, Dzieje Instytutu Oftalmicznego im. ks. Edwarda Lubomirskiego w Warsza-
wie (1823-1944), Warszawa 1948.

4 AGAD, KWM WP, sygn. 10221, s. 45-51.
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Zywieniem miaty zajaé sie siostry milosierdzia prowadzace kuchnie w szpitalu
Sw. Krzyza. W 1709 r. bractwo otrzymalo od Pawta Sanguszki tereny na Krakow-
skim Przedmiesciu, obok Patacu Kazimierzowskiego, wraz ze spalonym patacy-
kiem. Odkupilo prawa do resztek tego patacyku od wierzyciela Kazimierza San-
guszki, zlotnika Marcina Sokotowskiego, ktory ten dworek trzymal w zastawie.
Rok p6zniej odremontowano budynek, przeznaczajac go na szpital, a poswiecil
go Bartlomiej Tarto, biskup poznanski. Oficjalne zatwierdzenie szpitala przez bi-
skupa nastapito w 1712 r. Szpital otrzymal, wraz ze swoimi dobrami, prawo do
wszystkich swobod koscielnych, prawo do wystawienia kaplicy lub oltarza oraz
prawo do dzwonniczki. Okreslono tez jego przepisy organizacyjne. Oficjalna na-
zwa szpitala brzmiala: Szpital chorych plci obojga pod tytutem Sw. Rocha w War-
szawie pod nr 395. Miat on stuzy¢ ubogim parafianom Sw. Krzyza oraz cztonkom
Bractwa sw. Rocha. Og6lny zarzad nad nim sprawowaly siostry ze Zgromadzenia
Siostr Milosierdzia. One tez mialy pod swoja opieka szpitalng apteke, z ktorej
wydawano lekarstwa, takze ubogim spoza szpitala. Wszelkie decyzje administra-
cyjne nalezaly do prowizora wybieranego sposrod cztonkoéw bractwa. Przyjecie
chorego wymagato zgody i wiedzy prowizora, promotora bractwa i siostry star-
szej. Wkrotce szpital, zatozony dla kilku chorych, okazatl si¢ za ciasny. W 1745 r.,
dzigki dotacjom Izabeli z Morsztynéw Czartoryskiej i jej synéw: Michata, Augu-
sta (wojewoda ruski; wyposazyt szpital we wszystkie potrzebne sprzety) i Teodora
oraz mieszczanina Grzegorzewskiego, ktory ofiarowal szpitalowi przylegly grunt,
rozpoczeto budowe nowego domu*. Zaprojektowal go Jakub Fontana, wedlug
owczesnych zasad budownictwa szpitalnego (jest to obecnie, zrekonstruowany
po zniszczeniach z II wojny Swiatowej, budynek przy Krakowskim Przedmiesciu
24). Budowe ukonczono w 1749 r. Rodzina Czartoryskich wyposazyta szpital we
wszelkie potrzebne sprzety. Nowy szpital Sw. Rocha byl praktycznie fundacja
rodziny Czartoryskich, zwlaszcza ze otrzymatl od ks. Izabeli folwark Rakowiec.
Wymurowano takze kanat Sciekowy w strone Wisty. W latach 1750-1756 wybudo-
wano kamienice od strony Krakowskiego Przedmiescia, zastaniajac szpital. Byla
ona wlasnoSciag szpitala i stanowita zrédlo dochodéw z wynajmowanych lokali.
Front dwupietrowej kamienicy zajety sklepy, rzezniczy Augusta Eitmana, kupca
Walentego Szlezyngera oraz szynk Michata Olszewskiego. Na pierwszym pietrze,
oprécz mieszkan wynajmowanych prywatnym osobom, znajdowat sie sktad bieli-
zny szpitalnej oraz pokoj interesantéw. Drugie pietro nalezalo do doktora Fryde-
ryka Hiszfelda (gabinet lekarski i mieszkanie).

W czasach Ksiestwa Warszawskiego szpital zostal przeznaczony dla tak zwa-
nych chorych zewnetrznie, czyli wymagajacych zabiegéw chirurgicznych lub
opatrunkoéw. Tu tez utworzono ,kliniki”, dziatajace do 1818 r. W czasie I wojny
Swiatowej w kamienicy zlikwidowano sklepy od strony ulicy oraz mieszkanie le-
karza naczelnego, poszerzajac laboratorium szpitalne. W czasie powstania war-
szawskiego Niemcy ewakuowali szpital. Po II wojnie Swiatowej Biuro Odbudo-
wy Stolicy zrezygnowato z odbudowy szpitala. Przestatl on istnie¢ po 233 latach
dziatalnosci.

Szpital Sw. Rocha byt jednopietrowym budynkiem usytuowanym w glebi
posesji, frontem do Krakowskiego Przedmiescia, oddzielonym od niego dos¢

4 AGAD, KWM WP, sygn. 10264.
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obszernym dziedzificem. Srodkowa cze§¢ pierwszego pietra zajmowaly dwie sale
dla chorych (kazda po okolo 30 16zek) z umieszczong posrodku niewielka ka-
plica. Jedna sala byla przeznaczona dla kobiet, druga dla mezczyzn. Obydwie,
oprocz drzwi z korytarza, miaty bezposrednie wejscie do kaplicy. Na skrzydtach
budynku zaprojektowano dwa ,ganki” dla ,uciazliwie chorych”. Byly to dos¢
ciemne i waskie korytarze. Umieszczano w nich ludzi obloznie chorych. Na pie-
trze znajdowaly sie tez mieszkania sidstr, kancelaria dla ,schronienia papie-
row”, jadalnia, apteka domowa z laboratorium. Na parterze umieszczono dwie
sale chirurgiczne, grabarnie, pomieszczenia gospodarcze (piekarnia, spizarnia,
pralnia), kuchnie szpitalng, oraz mieszkania dla siostry przelozonej i rezydent-
ki. Na dziedzincu postawiono pompe dostarczajaca wode do budynku szpitalne-
go. Tu tez znajdowat sie ogrod dla chorych. Leczono tam: suchoty, melancholie,
z6ltaczke, opuchlizne, paraliz, ztamania. Roczny koszt utrzymania chorych i le-
karzy wynosit 31 108 zlp.

Szpital utrzymywat sie z dochodéw statych (procentow od sum lokowanych
na nieruchomosciach Joanny ks. Sapiezyny, Izabeli ks. Lubomirskiej i innych
0s0Ob, procentow z dobr Rakowiec i Szczesliwice, funduszy z Kasy Ekonomicznej
m.st. Warszawy, wynajmu pomieszczen w kamienicy bedacej wlasnoscia szpi-
tala) oraz dochodow niestatych, ptynacych z kwest, jalmuzny i ofiar.

*

Szpitale warszawskie, w wiekszosci zalozone w XIV-XV w., poczatkowo pelnilty
role przytutkow dla starcow, kalek i sierot. Dopiero w XIX stuleciu nastapila
zmiana ich funkcji. Staty sie zakladami leczniczymi, przyjmujacymi chorych.
Z kazdym rokiem nastepowaly powolne, acz znaczace zmiany w systemie piele-
gnacji chorych, organizacji szpitali, zasad higieny, a takze wygladu zewnetrzne-
go budynkoéw szpitalnych. Kilka z nich nadal pelnilo role przytutku. Przy szpi-
talach zaczeto otwiera¢ ambulatoria. Stuzyly one ubogim, ktérzy otrzymywali
w nich bezplatna porade i lekarstwa. Wielu wyktadowcow bylego Uniwersytetu
Warszawskiego czy Akademii Medyczno-Chirurgicznej pracowalo w warszaw-
skich szpitalach, stosujac najnowsze zdobycze nauki w dziedzinie medycyny.
Stan budynkoéw szpitalnych i ich wyposazenie ulegato z kazdym rokiem znacz-
nej poprawie. Gdy niektoére z nich nie nadawaty sie do uzytkowania, wowczas
budowano nowe lub adaptowano inne pomieszczenia. W 1864 r. Warszawa, li-
czaca 222 907 mieszkancow, miata w szpitalach zaledwie 865 16zek dla chorych
og6lnie, 400 — dla chorych wenerycznie i na nowotwory, 20 — dla potoznic
oraz 24 dla cierpiacych na schorzenia oczne*?. Wiekszos¢ szpitali warszawskich
z okresu Krolestwa Polskiego przetrwalo do 1944 r., cze$¢ z nich zostala znisz-
czona, czesS¢ wchlonieta przez inne placowki ochrony zdrowia powolane do zycia
po 1945 r. Do chwili obecnej przetrwatl jedynie Szpital Dzieciatka Jezus.

42 Zdanie sprawy...za rok 1864, Warszawa 1865, s. 10.
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Matgorzata Osiecka, Warsaw hospitals
in the files of Police Department of Mazowieckie Voivodship Commission

Summary

Warsaw hospitals were mostly established in 14t and 15" century. Initially, they played
the role of shelters for the elderly, disabled and orphans. Their function changed only
in 19 century. They have become therapeutic facilities, accepting the sick, although some
of them have retained the shelter function. In the first years of the Kingdom of Poland
(after 1815), they were subordinated to the Mazowieckie Voivodship Commission, after
that to General Supervisory Council and since the 1830s — to General Care Council.
The main source of revenue for the hospitals were foundations or donations, as well
as alms, city subventions, last wills of individuals, fundraisers and funds from rental
of apartments located in houses owned by hospitals. The doctors initially worked free
of charge. Some of them were professors of the Medical Faculty of Warsaw University.
Level of medical care was not satisfactory. Patients with contagious diseases were not
separated from the others, the patients were sharing beds, there were no bathrooms
or ventilation. Daily fee for hospital stay was 15 kopeks. The sick were accepted not
only from Warsaw, but also from neighbouring areas, and even further away locations
(Cracow, Gniezno, Lviv). Hospital stay was usually long — two weeks at the very shortest,
three quarters more often than not. Patients with bone fractures were kept hospitalized
for a very long time. Mortality in hospitals was on the level of 25% of patients accepted
in a year. Every year, gradual but significant changes were introduced in the system
of care for the sick, organization of hospitals, principles of hygiene, as well as appearance
of hospital buildings. Hospital adjacent clinics were established. Those served the poor,
who received free of charge care and drugs. Condition of hospital buildings and their
furnishings were improving as well. If some were no longer fit for use, new buildings
were built or other premises were adapted. After promulgation of a new Act on hospitals
organization and management in 1842, hospitals were to serve exclusively the sick.
For each, necessary medical personnel was appointed — head physician, physicians
and feldshers. In 1815-1867 there were 14 hospitals in Warsaw: St. Martin, Holy
Spirit, St. Lazarus, Holy Virgin Mary, Holy Cross, Hospitallers of St John, Evangelical,
Baudouin House of Orphans (subsequently Child Jesus), Jewish, Central Military
Hospital, St. Casimir, St. Roch, Obstetrics Institute, Ophthalmological Institute. Most
of them survived until 1944; some were destroyed, others were incorporated into new
hospitals created after 1945. The only hospital from that period surviving to this day
is the Hospital of Child Jesus.

Stowa kluczowe: Warszawa, szpitale, przytulki, Krélestwo Polskie, Komisja Wojewddztwa
Mazowieckiego

Keywords: Warsaw, hospitals, shelters, Kingdom of Poland, Mazowieckie Voivodship
Commission



