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»CZUWAC JAK NAJTROSKLIWSZA MATKA
NAD DZIECKIEM”. DZIALANIA MATKI KAZIMIERY
GRUSZCZYNSKIEJ W KIERUNKU PRZYGOTOWANIA
SIOSTR FRANCISZKANEK OD CIERPIACYCH
DO PRACY PIELEGNIARSKIEJ

Zatozone w 1882 roku w Warszawie Zgromadzenie Siostr Fran-
ciszkanek od Cierpiacych® od poczatku swego istnienia opieke nad
chorymi i potrzebujacymi traktowato jako swoje najwazniejsze powo-
tanie i obowigzek. Zgromadzenie, ustanowione jako jedno ze zgroma-
dzen ukrytych powstatych z inicjatywy bt. 0. Honorata Kozminskiego,
zajmowac si¢ miato niesieniem pomocy i opieka nad ludzmi cierpia-
cymi? Rozwinglo wigc bardzo szeroka dziatalno$é nie tylko na polu
opieki nad chorymi w domach prywatnych czy szpitalach, ale réwniez
dziatalno$¢ dobroczynng prowadzong w licznych placéwkach i obej-
mujacag swym zasiggiem wiele obszaréw aktywnosci.

Postawione przed Zgromadzeniem zadania napotykaty na niemato
przeszkod tak natury finansowej jak i organizacyjnej. Nie ulatwial
pracy fakt, ze zatozycielka i pierwsza przetozona Zgromadzenia, Kazi-
miera Gruszczynska, az do konca 1908 roku formalnie byta cztonkiniag
innego zgromadzenia honorackiego — Postanniczek Serca Jezusowego.

! Poczatkowo Zgromadzenie nosito nazwe ,,Siostry Cierpigcych”, dopiero w 1909 r.
zmieniono ja na ,,Siostry Franciszkanki od Cierpigcych”.

2 Informacje historyczne na temat dziatalnoéci Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek od
Cierpiacych podaj¢ na podstawie prac: L. Czerminska, Wszystko zaczelo sig
w Kozienicach. Zycie i dzieto Stugi Bozej Kazimiery Gruszczyriskiej (1848-1927), Kozieni-
ce 2017; K. D¢ b o w s k a, Zgromadzenie Siostr Franciszkanek od Cierpigcych w latach
1882-1952, ,,Prawo Kanoniczne. Kwartalnik Prawno-Historyczny”, t. 15, 1972, nr 1-2,
s.159-229; D. Olszewski, W stuzbie cierpigcym. Charyzmat Kazimiery Gruszczyh-
skiej (1848-1927), Niepokalanow 1991; J. Stepien, Rys Zycia Kazimiery Gruszczyn-
skiej, [w]: Polskie teksty ascetyczne, red. J. Bar, t. I, Warszawa 1981, s. 227-282.

,Nasza Przeszto$¢” t. 131: 2019, s. 103-131.
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Jednak mimo to, a moze na przekoér wielu trudnosciom, Siostry Fran-
ciszkanki od Cierpiacych rozwingly trudng do przecenienia dziatal-
nos¢ w zakresie opieki nad chorymi i potrzebujacymi. Szczegdlnie
poprzez trud pielggnowania chorych wypehily ogromng luke, jaka
istniata wowczas w Krolestwie Polskim i na pozostalych ziemiach
polskich pod zaborem rosyjskim.

Wiek XIX przynidst w stosunku do okresu wczesniejszego zmiang
W sposobie funkcjonowania szpitali. Stopniowo przestawaly one by¢
przytutkami dla starcow, bezdomnych, sierot czy samotnych kobiet
cigzarnych, niosgcymi jedynie podstawowag pomoc medyczng, a za-
czely przeksztalcaé si¢ w instytucje przeznaczone wylgcznie dla cho-
rych wymagajacych leczenia. Byt to proces nastgpujacy powszechnie,
jednak ze wzgledu na terytorialne ramy dziatalno$ci Zgromadzenia,
glownie ograniczajace si¢ do ziem Krolestwa Polskiego®, omowiona
zostanie pokrotce jedynie sytuacja szpitalnictwa na tym terenie®.

Istotne zmiany w organizacji opieki medycznej nastgpily juz w po-
czatkach istnienia Krélestwa Polskiego. W 1817 roku chcac ujednolici¢
obowigzki i sposob funkcjonowania szpitali powotano Rade Gtéwna
Dozorczg, ktorej zadaniem byto sprawowanie ogdlnej opieki i nadzoru
nad nimi, oraz Rady Szczegdétowe Dozorcze przy poszczegolnych
szpitalach. Taka mocno zbiurokratyzowana struktura wprowadzata
wprawdzie jednolite reguty w zarzadzaniu placowkami, lecz nie przy-
czynita si¢ do ich sprawnego funkcjonowania.

Z tego powodu w 1832 roku ustanowiono — analogicznie — Rade
Gltowng Opiekuncza oraz podlegle jej Rady Szczegdtowe Opiekuncze,
sprawujace nadzoér nad istniejacymi szpitalami i zakladami dobro-
czynnymi, a takze zajmujace si¢ tworzeniem nowych. Rada Glowna
ulozyta instrukcje¢ dla Rad Szczegotowych, w ktorej znalazty si¢ zapisy
okreslajace wewnetrzna organizacje szpitali, w tym takze podstawowe
zasady opieki nad chorymi.

Zamknigcie po powstaniu listopadowym Uniwersytetu Warszaw-
skiego spowodowalo duze zainteresowanie lekarzy, dotad zatrudnio-
nych w klinikach, praktyka szpitalng. Ksztalcacy sie od tej pory za
granicg lekarze starali si¢ wykorzystywaé w swojej praktyce najnowsze

® Siostry prowadzily takze dziatalno$¢ na ziemiach polskich wiaczonych do Cesarstwa
Rosyjskiego oraz w Poznaniu (w I. 1888-1894) i Krakowie (w I. 1893-1894).

4 Zob. E. Mazur, Szpitale w Krolestwie Polskim w XIX wieku, Warszawa 2008;
atakze Z.Pod gdérska-Klawe, Szpitale warszawskie 1388-1945, Warszawa 1975.
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osiagniecia medycyny europejskiej. Takze dzialalno$¢ Towarzystwa
Lekarskiego 1 wydawane publikacje fachowe mialy wplyw na poprawe
jakosci leczenia w szpitalach.

W 1842 roku wydano przepisy o organizacji i zarzadzaniu szpitalami,
ktore szczegdtowo odnosity si¢ do wszystkich aspektow ich dziatalnosci,
poddawaty takze zarzadzanie szpitali kontroli panstwowej. Rada Gtowna
Opickuncza zyskala wicksza samodzielnos¢. Wprowadzono jednolite
dla wszystkich placéwek szczegotowe zapisy dotyczace wewnetrznej
organizacji szpitali, jasno formutujac zasade, ze sa one przeznaczone
jedynie dla chorych. Wptyneto to na podniesienie poziomu leczenia,
dajac rownoczesnie lekarzom mozliwo$¢ dostosowania organizacji
szpitali do wymogoéw najnowszych osiggnie¢ medycyny. Wada nowych
uregulowan bylo jednak oparcie finansow zaktadow leczniczych glow-
nie na ofiarno$ci obywateli, funduszach wlasnych szpitali i na dotacjach
panstwowych, a takze wcigz zbyt mata reprezentacja lekarzy w Radzie
Gloéwnej Opiekunczej.

Wsréd niezrealizowanych plandw, jakie postawita przed sobg Rada
Gltowna Opickuncza bylo wprowadzenie tak zwanych garde malades,
0sOb zajmujacych si¢ postuga chorym, czyli pielegniarek i pielg-
gniarzy. Prawdopodobnie brak funduszy spowodowal, ze tak naglaca
potrzeba nie zostata zrealizowana.

Rady Opiekuncze funkcjonowatly do 1870 roku i przyczynity si¢ do
znacznego rozwoju szpitalnictwa na terenie Krolestwa Polskiego.
Licznie powstawaty nowe i remontowano juz istniejace szpitale, pla-
nowano powotywanie placowek specjalistycznych (otwartych osta-
tecznie po 1870 roku). Zrodzily si¢ woéwczas podstawy medycyny
szpitalnej, zaktadajacej miedzy innymi stata opieke lekarska.

Ukazem z 1870 roku zlikwidowano Rade Gtéwna Opiekuncza i Rady
Szczegotowe oddajac szpitale w Krolestwie Polskim pod wiadz¢ Mini-
sterstwa Spraw Wewngtrznych w Petersburgu. Likwidacje rad nalezy
przyjmowac, jako jedna z represji wladz rosyjskich po upadku powstania
styczniowego. W jej wyniku nastapito catkowite podporzadkowanie szpi-
tali wladzom panstwowym, poprzez oddanie ich pod zarzad nowo po-
wstatych gubernialnych i powiatowych Rad Dobroczynnosci Publiczne;j
oraz Rady Migjskiej Dobroczynnosci Publicznej w Warszawie”.

® Po 1870 r. liczni lekarze podejmowali starania o poprawe sytuacji w szpitalach,
a przede wszystkim o dopuszczenie do udziatu w ich zarzadzaniu. Zabiegi te wplynety
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Zbiurokratyzowanie i upolitycznienie instytucji, ktorym powierzono
zarzad szpitali wptyngto zdecydowanie niekorzystnie na ich funkcjo-
nowanie, szczegdlnie negatywny wptyw miato na dziatalnos¢ szpitali
prowincjonalnych, gdzie lekarze odgrywali znacznie mniejszg rolg
w zarzadzaniu placowkami niz w Warszawie. Nowa organizacja ad-
ministrowania szpitalami w konsekwencji doprowadzita nie tylko do
chaosu w ich zarzadzaniu, ale takze do niestabilnoséci finansowe;j,
na co wptyw mialo rowniez znaczne ograniczenie dotacji przekazywa-
nych przez obywateli, tracagcych zaufanie do nowego zarzadu szpitali.

Zasady dziatania personelu medycznego okreslata Ustawa dla szpitali
cywilnych w Krolestwie Polskim z 1842 roku. Zakltadata ona dostoso-
wanie liczby lekarzy w szpitalach do wielkosci szpitala, liczby pacjen-
tow 1 rodzajow leczonych chordb. W szpitalach mniejszych miat by¢
jeden lekarz (pelnigcy rownoczes$nie funkcje lekarza naczelnego i ordy-
natora), w wiekszych jeden lekarz miat przypada¢ na 100 pacjentow.
Jeden z nich pehit funkcje lekarza naczelnego, nadzorujacego catos¢
pracy szpitala. Kazdy lekarz miat swoj oddzial, gdzie do pomocy dys-
ponowat felczerami (jednym na 50 pacjentéw) oraz uczniami felczer-
skimi. Miat obowigzek opiekowaé si¢ chorymi, wykonywac¢ codzienne
obchody, prowadzi¢ Kkarty historii chorob (zawierajace informacje
0 leczeniu i przepisywanych lekach) oraz przybywaé¢ do szpitala na
kazde wezwanie. Zadaniem felczera byta pomoc lekarzowi i opieka nad
pacjentami. Brat udziat w obchodzie i przyjmowat wowczas polecenia
lekarza co do opieki medycznej nad chorymi, nadzorowat przyjmowa-
nie przez nich lekéw i ich dietg, prowadzit statystyke ruchu chorych,
wykonywat sekcje zwtok pod nadzorem ordynatora.

Do personelu szpitalnego nalezeli jeszcze: intendent (zajmowat sig
sprawami administracyjno-finansowymi, nadzorowal prace nizszego
personelu, kontrolowal zachowanie pacjentéw, sktadal radzie szpitala
cotygodniowe sprawozdanie o ruchu chorych i optatach przez nich
wnoszonych), szafarz (opiekowat si¢ spizarnig i magazynem oraz nad-

na wprowadzenie w 1894 r. w Krolestwie Polskim ustawy, zgodnie z ktorg szpitalem miat
zarzadza¢ lekarz naczelny z pomoca dwoch innych lekarzy i intendenta, jednak bez moz-
liwosci swobodnego dysponowania finansami. Zmiany okazaty si¢ niestety pozorne.
Dopiero w 1907 r. przeprowadzono ponowng reforme skutkujaca tym razem poprawag
systemu leczenia szpitalnego. Warszawskic szpitale (z wyjatkiem szpitali prywatnych
i szpitala psychiatrycznego w Tworkach) oddano pod zarzad magistratu, w ktorym powo-
tano Wydziat Dobroczynno$ci Publicznej. Zmiana ta miata znaczacy wplyw na poprawe
pracy szpitali, warunkoéw w nich panujacych oraz opieki nad chorymi.
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zorowal kuchni¢ i piekarni¢), dozorca salowy (sprawowat nadzoér nad
poszczegdlnymi salami chorych, nadzorowal tez prace postugaczy),
postugacz (opieckowat si¢ chorymi, sprzatat sale, palit w piecach itp.).

W szpitalach pracowaty takze siostry ze Zgromadzenia Siostr Mito-
sierdzia $w. Wincentego a Paulo, stanowigc staly personel podlegty
zarzadom szpitali. Do ich obowigzkow nalezato przede wszystkim
podawanie lekéw, wykonywanie oOpatrunkéw, podawanie positkow
i ogdlny nadzor nad chorymi. Siostry zajmowaty si¢ pielggnowaniem
chorych gtéwnie w szpitalach warszawskich, w innych miejscowo-
Sciach wladze rosyjskie staraly si¢ zastepowac szarytki zakonnicami
prawostawnymi lub siostrami Rosyjskiego Czerwonego Krzyza,
swiadczacymi pacjentom znacznie gorsza opieke. Proby odsuwania
przez wiadze rosyjskie siostr szarytek od pracy w szpitalach przez
spoteczenstwo polskie odczytywane byly, jako element dzialalno$ci
rusyfikacyjnej. Budzilo to sprzeciw i niejednokrotnie wptywato na
wycofywanie zapiséw na rzecz poszczegdlnych szpitali przez prywat-
nych darczyncow.

Sytuacja finansowa szpitali nie byta tatwa, wptyw na to miato row-
niez niedostateczne finansowanie z kasy panstwowej. Tymczasem wy-
mogi rozwijajacej sie stuzby zdrowia powodowaty konieczno$¢ zwiek-
szania nakladow. Pewnym ratunkiem byto, ze oprocz dotacji panstwo-
wych szpitale korzystaly takze z panstwowych zasitkow jednorazo-
wych, dotacji prywatnych czlonkéw rodziny carskiej i dygnitarzy oraz
Z deputatdow w naturze przyznawanych przez wtadze publiczne.

Rozwo6j nauk medycznych oraz stabilizacja szpitali, jako zakladow
wylacznie leczniczych, wptywaly jednak na stopniowe budowanie
zaufania pacjentow do leczenia szpitalnego. To z kolei powodowato
wzrost liczby szpitali. | tak w 1903 roku na ziemiach zaboru rosyjskiego
funkcjonowato 88 szpitali publicznych i 27 prywatnych®. W tym cza-
sie dzialaja juz takze szpitale specjalistyczne oraz oddzialy specjali-
styczne w szpitalach.

Powaznym problemem byt brak wykwalifikowanego personelu szpi-
talnego, do ktorego obowigzkow nalezatoby pielggnowanie chorych.
Zajmowaly si¢ tym siostry szarytki, ale ich liczba byta niewystarczajaca
(jedna siostra opiekowata sie¢ okoto 50 pacjentami) dodatkowo powie-
rzano im obowiazki administracyjne. Z kolei felczerzy byli tak nisko
oplacani, ze praktycznie czas ich pracy w szpitalach byl mocno ograni-

6Zoh.E.Mazur, Szpitale w Krolestwie Polskim, Aneks I1i 111, s. 147-151.
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czony, a jako$¢ swiadczonej opieki niewystarczajaca. Zatem opieke nad
chorymi czesto przejmowat nizszy personel — dozorcy i postugacze.
Zle optacani i nieprzygotowani do tego rodzaju zajecia.

W taka sytuacj¢ szpitalnej opieki medycznej w poczatku lat 80.
XIX wieku wkracza Zgromadzenie Siostr Franciszkanek od Cierpia-
cych, i trudno przecenic rolg, jakg od tego momentu odegrato na polu
pielegnacji chorych.

Od samego poczatku funkcjonowania Zgromadzenia K. Gruszczyn-
ska dostrzegala problem braku wsrdd siostr wystarczajacej liczby profe-
sjonalnie przygotowanego personelu medycznego, rownoczesnie przy-
ktadata wielkg wage do wlasciwego zawodowego przygotowania siostr,
dlatego dbata, aby ksztalcity si¢ w zakresie pielggniarstwa juz od mo-
mentu wstapienia do zakonu. Angazowanie siostr w opieke nad chory-
mi w czasie postulatu miato tez charakter formacyjny. Wykonywaty
woOwczas najprostsze czynno$ci, glownie higieniczne. W dalszej kolej-
nosci stopniowo przygotowywaly sie do wspoélpracy z bardziej do-
$wiadczonymi siostrami i lekarzami’. W nowicjacie siostry francisz-
kanki byly przygotowywane teoretycznie do pracy pielegniarskiej, ko-
rzystaty w tym celu przede wszystkim z dwoch Eodrqcznikéw: Rady dla
0s6b oddajgcych sie pielegnowaniu chorych® (rekopi$mienny) oraz
Zalecenia dla pielegnujqcych chorych w zakladzie, w szpitalach lub
w domach prywatnych®. Obok informacji odnoszacych si¢ $cisle do
spraw medycznych, takich jak wiadomo$ci na temat chordb i ich obja-
wow, techniki wykonywania zabiegéw, sporzadzania lekow, obserwacji
chorego znajduja si¢ tam takze wzmianki z zakresu dietetyki i higieny.
Oprocz tego informacje o cechach osobowych, jakie powinna mie¢
pielegniarka, jak powinna si¢ troszczy¢ o wlasne zdrowie, a takze
wskazowki dotyczace spraw natury duchowej, i to zar6wno w stosunku
do chorego jak i osoby, ktora si¢ nim opiekuje. Miaty nowicjuszki takze
éwiczenia praktyczne'®. Obowiazkowa lektura podrecznikéw byta

"Zob. K. Debowska, Zgromadzenie, s. 222; J. Stepien, Rys zycia, S. 256.

8 Archiwum Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek od Cierpiacych (dalej: AFC), sygn. A Il
T. IV-Instr/53, 54, Rady dla 0s6b oddajacych sie pielegnowaniu chorych, cz. 1 2.

® AFC, sygn. A I, T. l1l-Instr/33, Zalecenia dla pielegnowania chorych w zaktadach,
szpitalach lub w domach prywatnych, s. 85-115.

0°Zob. L. Czerminska, Wszystko zaczelo sie, s. 87-88; K. Debowska, Zgro-
madzenie, s. 221-222; D. Olszewski, W stuzbie cierpigcym, s. 97-98; J. Ste -
pien, Rys zycia, s. 256.
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pierwszym krokiem na drodze ksztalcenia sidstr, ich przygotowania
teoretycznego do wykonywania zadan pielegniarskich.

Praktyki w pielggniarstwie nabieraly podczas pracy pod okiem le-
karzy. Takze siostry, ktore posiadaty juz pewne do§wiadczenie zawo-
dowe miaty zalecone uczy¢ zasad pielggniarstwa mtodsze, mniej do-
$wiadczone, a takze osoby spoza Zgromadzenia'. Swoja wiedze fa-
chowa od poczatku istnienia Zgromadzenia przekazywata siostra
Magdalena Sasulicz®, ktéra byta felczerem, siostra Salomea Rajkow-
ska™, w 1907 roku wystana na nauke do szkoty pielegniarskiej w Ham-
burgu, a od 1918 roku takze dr Konstancja Kulejewska'*, absolwentka
studiow medycznych w Genewie™.

Poniewaz do 1911 roku nie istniaty na ziemiach polskich szkoty piele-
gniarskie, K. Gruszczynska sama podjeta trud zapewnienia siostrom moz-
liwie najlepszego, jak na owe czasy, przygotowania do opieki nad cho-
rymi. Waznym elementem ich zawodowego przygotowania byla prak-
tyka, ktorg mogly odbywaé w sposob nieskrgpowany dzigki zaangazo-
waniu w prace w szpitalach'®. Zdawala sobie jednak sprawe, ze kwestie
fachowosci powinny by¢ $cisle zespolone z gleboka i $wiadoma religij-
noscig. Dlatego ogromng wagg przywigzywata do zagwarantowania sio-
strom whasciwej ,,formacji intelektualnej, duchowej i zawodowej”™"".

1 Zob. K. Debowska, Zgromadzenie, s. 222.

12'S. Elzbieta, Magdalena Sasulicz (1850-1885), do nowicjatu przyjeta w 1881 r.,
pierwsze §luby ztozyta w 1883 r. Z wyksztalcenia byla felczerem, opiekowata si¢
chorymi w Warszawie i Odessie, gdzie zarazita si¢ gruzlica. Wedlug wstgpnych zato-
zen, miata zastgpi¢ K. Gruszczynska na stanowisku przetozonej Zgromadzenia Sidstr
Franciszkanek od Cierpigcych.

B3'S. Matgorzata, Salomea Rajkowska (1868-1947), do nowicjatu przyjeta w 1894 r.,
pierwsze $luby ztozyta w 1896 r., §luby wieczyste w 1910 r. W 1907 r. ukonczyta
szkole pielegniarska w Hamburgu.

%5, Alfonsa, Konstancja Kulejewska (1890-1982), do nowicjatu przyjeta w 1920 r.,
pierwsze sluby ztozyta w 1922 r., a §luby wieczyste w 1925 r. Ukonczyta studia me-
dyczne na Uniwersytecie w Genewie. Bedac siostra zakonng pracowata jako lekarz
kolejno w Kozienicach, Wilnie, Nowogrodku, Warszawie (w czasie Il wojny §wiato-
wej) i ponownie w Kozienicach. W Kozienicach zatozyla pierwsze w Polsce Towa-
rzystwo Trzezwosci. Dwukrotnie odznaczona Ztotym Krzyzem Zastugi.

15 70b. K. Debowska, Zgromadzenie, s. 201-202, 223.

16 Wiele informacji na temat pracy siostr w szpitalach i innych placowkach medycz-
nych znajduje si¢ w spisanej przez K. Gruszczynska Historii Zgromadzenia
SS. Franciszkanek od Cierpigcych, oprac. L. Czerminska, J. Marecki, Krakow 2019.
YZob. L. Czerminska, Wszystko zaczelo sie, s. 86.
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W jak najlepszym planowaniu i organizowaniu ksztalcenia siostr
Kazimierze Gruszczynskiej z pewnoscia pomagato wyksztalcenie
pedagogiczne. ,,Byta pedagogiem energicznym, wytrawnym, stanow-
czym, cho¢ o zlotym sercu. Kochata te mtodociane latoro$le z nowicja-
tu mito$cig prawdziwie macierzynska, nie szczedzita dla nich zadnej
troski, zadnego starania [...]"*°. Z pewnoscia doswiadczenie pedago-
giczne pozwalalo jej tez wihasciwie dobiera¢ kadry. ,,Z pielegniarek
przez nig wybranych, powstala prawdziwa armia osob oddanych swej
idei z catym zaparciem i poswigceniem. [...] Oprocz dozoru przy cho-
rych po mieszkaniach obejmowa¢ poczely obstuge szpitali i réznych
dobroczynnych zaktadéw nie tylko w Warszawie, ale i na prowincji.
[...] Na placéwkach tych podtrzymywaty ducha polskiego i katolickiego,
przeciwdziatajac propagandzie rusyfikacyjnej i prawostawiu [...]"".

W pierwszych Konstytucjach® Zgromadzenia, opracowanych w la-
tach 1882-1884 na prosbe¢ Matki Kazimiery Gruszczynskiej, 0. Hono-
rat Kozminski okreslit jako powotanie Siéstr Franciszkanek od Cier-
pigcych miedzy innymi po§wiecenie sie pracy z chorymi w szpitalach
i domach?. Rozdzialy mowiace o duchu po$wiecenia i apostolstwa
opracowaty Kazimiera Gruszczynska i Magdalena Sasulicz. Wida¢
tam zaréwno glebokie wspoélczucie dla cierpiacych chorych, jak i na-
cisk na zapewnienie im opieki duchowej, ale sprawowanej w niezwy-
kle wywazony sposob. Te zapisy takze byty pomoca dla siéstr, zajmu-
jacych sie pielegnowaniem chorych. Trzeba pamigtaé, ze oprocz przy-
gotowania pielegniarskiego takze praca duchowa, opieka religijna nad
chorym byty powotaniem siostr, dlatego w przypadku przygotowania
siostr franciszkanek do pracy pielggniarskiej nie mozna pomingé czy
zlekcewazy¢ ich misji apostolskie;.

8 AFC, sygn. E I, T. I-Kr/7, Kronika kaplicy w Kozienicach 1919-1956, In nomine
Domini, s. 25.

¥ AFC, sygn. C I, T. I-MK/46, I. Kozielewski, Zyciorys Matki Zatozycielki,
s. 140.

2 AFC, sygn. A II, T. I-Konst/7, Pierwsza Ustawa utozona dla Siostr Cierpigcych
(Uzywana od roku 1882 do roku 1909). W artykule wykorzystano tekst odpisu Pierw-
szej Ustawy: AFC, sygn. A ll, T. I-Konst/9, Konstytucje Sidstr Cierpigcych.

2l To przestanie pozostato takze w pézniejszych wersjach Konstytucji. Po 1905 r.,
w trakcie staran o zatwierdzenie Zgromadzenia, tekst dokumentu przerobiono, wykre-
slajac z niego przepisy bezposrednio adresowane do sidstr zajmujacych si¢ opieka nad
chorymi.
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W rozdziale zatytulowanym ,,Duch po$wigcenia i najwyzszej mitosci”
czytamy mig¢dzy innymi: ,,Gtéwnym jej [siostry] zadaniem jest stuzenie
chorym i dlatego tam najpierw bedzie objawiaé sie jej poswiecenie?.
W rozdziale nazwanym ,,Duch apostolstwa” znajduje si¢ zdanie: ,,ApO-
stolstwo to jednak powinno by¢ odpowiednie do jej [siostry] zycia ukry-
tego przed $wiatem, a zatem nie moze by¢ glosne, jawne, gwattowne
i natarczywe, ale ma by¢ ciche, spokojne, tagodne, cierpliwe, bez ludz-
kiego pospiechu i przynaglenia, wyczekujace odpowiedniej chwili,
ukryte nawet przed tymi, wobec ktorych sie je petni”®.

Od poczatku w swojej pracy z chorymi, zar6wno w szpitalach jak
i w domach prywatnych, siostry kierowaly si¢ takze zaleceniami Matki
Kazimiery Gruszczynskiej, spisanymi w formie swoistego, cho¢ ra-
czej nieformalnego, regulaminu zatytutowanego Informacje o piele-
gnowaniu chorych®. Przygotowane niewatpliwie w oparciu o znane
w Zgromadzeniu podreczniki®, ale takze odwolujace sie do dostepne;j
W tamtym czasie ogolnej wiedzy z zakresu opieki nad chorymi. Doku-
ment spisany bezposrednio na uzytek Zgromadzenia uwzgl¢dniat nie
tylko specyfike pracy sidstr, ale takze charyzmat zakonu. Miat takze
spetnia¢ funkcje instruktazows dla sidstr nieprzygotowanych zawo-
dowo do opieki nad pacjentami. Dla K. Gruszczynskiej realizacja
charyzmatu Zgromadzenia w zakresie opieki nad chorymi faczyta si¢
Z jej osobistym powotaniem, odczuwanym od najmtodszych lat®,

I tak w znacznie krotszej czgéci pos§wieconej pracy w szpitalach,
na samym poczatku napisata, ze siostry przede wszystkim musza si¢
stosowa¢ do wewnetrznych, obowigzujacych w danej placowce in-
strukcji. A wigc, jak mozna przypusci¢, powinny takze z tych instrukcji
czerpa¢ dla siebie wiedze i nauke pomocng w pielegnowaniu chorych.

Duzy nacisk potozyta na troskliwe pielggnowanie chorych oraz
na opieke duchowa, religijna, ale sprawowana dyskretnie, bez narzu-

2 AFC, sygn. A ll, T. I-Konst/9, Konstytucje Sidstr Cierpigcych, s. 106.

2 AFC, sygn. A I, T. I-Konst/9, Konstytucje Sidstr Cierpiacych, s. 115-116.

2 AFC, sygn. C I, T. I-MK/12, K. Gruszczynhska, Informacje o pielegnowaniu
chorych. O traktowaniu przez K. Gruszczynska dokumentu jako regulaminu $wiadcza
poczatkowe stowa czg$ci poswieconej pracy w szpitalach: ,,Co do regulaminu
W szpitalach, trudno okresli¢, kazdy ma swoje instrukcje...”.

% 70b. D. Olszewski, Wstuzbie cierpigcym, s. 97-98.

% 7Zob.J. Stepien, Rys zycia, s. 265.
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cania si¢. Siostry, zwane w dokumencie dozorczyniami, powinny mo-
dli¢ si¢ z chorymi, odmawia¢ rézaniec, takze im czytac. ,,0 ile mozna”
dba¢, aby przystepowali do spowiedzi, przynajmniej raz po przybyciu
do szpitala, takze czeSciej, ale tylko jesli jest to uzgodnione z kapela-
nem szpitalnym?’. , Dozorczyni powinna wszelkimi sposobami stara¢
si¢ przygotowac chorego do dobrej $mierci i nie opuszcza¢ go do
ostatniego tchnienia, ostatnie chwile powinny bardzo ceni¢, bo od niej
wiele dla duszy zalezy. Siostry nie powinny by¢ nigdy felczerkami ale
czuwac jak najtroskliwsza matka nad dzieckiem, dla niej nie ma ani
dnia ani nocy, jezeli jedna si¢ czuje zmeczona powinna ja druga zmie-
ni¢, jak chory niebezpieczny [bliski §mierci] nie opuszczaé go. Siostra
nie tylko dla duszy ale i dla ciata powinna okaza¢ troskliwos¢. Jezeli
chory jest po operacji lub w ciezkiej chorobie nie zostawi¢ go samego
na noc, bo noc daje cierpienia, ale zmienia¢ si¢ kolejno”*.

Przy okazji warto zaznaczy¢, ze K. Gruszczynska zalecata siostrom
w szpitalach nosi¢ stroj bedacy swego rodzaju uniformem, nadajacy
im oficjalny wyglad jej zdaniem najwlasciwszy dla pracy w szpitalu®.

W przedmiocie opieki nad chorymi w domach prywatnych rady
i zalecenia K. Gruszczynskiej dla sidstr sg znacznie obszerniejsze.
To oczywiste, bo dla tego rodzaju opieki nad chorymi nie byto in-
strukcji, do ktorych siostry moglyby si¢ stosowac. Opieka nad chorym
w domu byta specyfika Zgromadzenia, mozna powiedzie¢ dziataniem
nowatorskim w zakresie pielegnowania chorych w tamtym czasie®.
Potrzeba takiej dziatalnosci wynikata réwniez czesto z niskiego zau-
fania do leczenia szpitalnego i nie najlepszej opieki w szpitalach, cho¢
podkresli¢ wypada, ze umiejetnosci lekarzy byly na dobrym pozio-
mie*. Kazimiera Gruszczynska wychodzi wigc naprzeciw oczekiwa-

2 7oh. AFC, sygn. C |, T. I-MK/12, Informacje: na s. 1 czytamy: ,,[...] byly fakty, ze
ksieza nie chcieli, a jeden kazal da¢ zna¢ tylko wtedy, kiedy chory byt bliski $mierci,
gdy sprowadzony do chorego nie okazujacego niebezpieczenstwa robit przykre wy-
mowki”.

2 Tamze, s. 1-1a.

2 70b.J. Stepien, Rys zycia, s. 257.

%0 opiece nad chorymi w domach wielokrotnie wspomina K. Gruszczynska
W Historii Zgromadzenia SS. Franciszkanek od Cierpigcych.

% Zob. E. Mazur, Szpitale, s. 27, 33-34.; Z. Podgdrska-Klawe, Szpitale
warszawskie, s. 236, 248-249.
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niu spolecznemu, traktujac opieke pielggniarska nad chorymi w do-
mach prywatnych jako niezwykle wazne powotanie siostr®.

Zgodnie z jej zaleceniami, siostry powinny zawsze by¢ gotowe udac
si¢ na wezwanie do chorego o kazdej porze, po drodze w modlitwie
polecajac go i jego bliskich opiece Bozej. Opieke powinny sprawowac
w duchu cichego apostolstwa, czyli powinny zjednywaé chorego swoim
poswieceniem, nie okazywac niecheci, znosi¢ cierpliwie iz pogoda
ducha ewentualne przykrosci, a nawet ofiarowa¢ je Panu Bogu na
intencje chorego.

Majg doktadnie wypetnia¢ zalecenia lekarza, o niczym nie decydo-
wac¢ samodzielnie. Nie powinny narzucaé lekarza, ale catkowicie po-
zostawi¢ wybor choremu lub rodzinie. Powinny utrzymywacé porzadek
W pokoju chorego i1 dba¢ o czystos¢. Jesli trzeba — przygotowa¢ mu
odpowiednie positki. ,,Postugi wstydliwe” maja zostawiaé¢ bliskim
chorego, same maja je wykonywa¢ tylko w ostatecznosci.

Siostry nie powinny chodzi¢ do apteki ani po sprawunki, chyba ze
nie ma kto si¢ tym zajaé.

K. Gruszczynska w swoich zaleceniach zdecydowanie zabrania
podnoszenia chorych oraz opieki nad sparalizowanymi i chorymi
umystowo. Wynika to zapewne z jednej strony z troski o bezpieczen-
stwo i zdrowie siostr, ale by¢ moze takze ze §wiadomosci, ze wsrod
tej grupy pacjentdw, z oczywistych wzgledow, bylaby utrudniona
a nawet niemozliwa praca apostolska.

Po powrocie od chorych siostry powinny wzia¢ kapiel, zmieni¢
i zdezynfekowac ubranie, aby nie roznosi¢ chorob.

Siostry opiekuja si¢ chorymi bez wzgledu na ich wyznanie. Nie moga
jednak uczestniczy¢ w obrzadkach religijnych innych wyznan, jedynie
moga pomode w ich przygotowaniu.

Winny zachowaé ostrozno$¢ w doprowadzaniu do przyjecia chrztu
przez osoby nieochrzczone, powinny z tym czeka¢ do ,,ostatecznej
chwili”. Delikatnie i bez naciskéw moga stara¢ si¢ sktania¢ zwlaszcza
cigzko chorych do spowiedzi i przyjecia ostatnich sakramentow.

2 Swiadczy o tym dobitnie fakt, ze K. Gruszczynska nie zgodzita si¢ na usuniecie
zapisu 0 sprawowaniu przez siostry opieki nad chorymi w domach prywatnych, mimo
grozby niezatwierdzenia Zgromadzenia jako zakonu przez Stolicg Apostolska w 1909 r.
Zob. K. Gruszczynska, Historia Zgromadzenia, s.75-76.
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Sprowadzanie ksiedza do chorego nalezy zostawi¢ rodzinie, jedynie
w razie pilnej koniecznosci siostra zajmuje si¢ tym sama.

Jesli chory jest w cigzkim stanie Siostry nie moga go opuszczac, nie
chodza wowczas do koSciota, a w niedziele i $wigta na czas nabozen-
stwa musi je kto$ przy chorym zastapic¢. Je$li chory jest bliski $§mierci
nawet w czasie rezurekcji i pasterki siostry nie powinny go zostawiac,
cho¢ zwyczajowo na czas tych nabozenstw wszystkie powinny si¢
gromadzi¢ w domu zakonnym.

Aby nie stwarza¢ pretekstow do plotek i nieporozumien ze stuzbg
domowa siostry powinny jak najmniej si¢ komunikowa¢. Winny za-
chowywa¢ dyskrecje, nie opowiada¢ o domach gdzie pracuja, na te
tematy mogg rozmawia¢ jedynie z siostrg do tego wyznaczong.

Nie powinny u chorych czyta¢, bo mogtoby to prowadzi¢ do zanie-
dbywania obowigzkéw. Chorzy mogliby takze prosi¢ o niewlasciwg
lekture. Natomiast, je§li czas pozwala 1 lektura jest odpowiednia, cza-
sami mogg czyta¢ choremu.

Po zakonczeniu opieki nad chorym siostry z zasady nie mogg
utrzymywac¢ z nim dalszych kontaktow, ,,stajg si¢ nieznane z chwilg
wyjscia od chorego”. Nie wolno im takze przyjmowaé upominkow,
ani osobistego wynagrodzenia za opieke.

Zmiana opiekunek kazdorazowo powinna by¢ rozstrzygana indywi-
dualnie, tym bardziej, ze chory przyzwyczaja si¢ do okreslonej siostry
i proba zmiany moze powodowaé konflikty.

Koniczac i podsumowujac omawiany dokument K. Gruszczynska
pisze: ,,0golnych zasad nie mozna okresli¢, bo w kazdym domu inng
metoda”®. Tak wiec zaréwno do kwestii opieki medycznej jak i nie-
sionej chorym pomocy duchowej siostry powinny podchodzi¢ indy-
widualnie, jednak przestrzegajac pewnych ogolnie nakreslonych regut.

Jesli chodzi o zalecenia odnoszace si¢ bezposrednio do opieki me-
dycznej, warunkoéw higienicznych czy zakresu obowiazkéw piele-
gniarki wida¢, ze autorka, cho¢ sama nie miata zawodowego przygo-
towania medycznego, ma orientacje w Owczesnych tendencjach
i wskazowkach lekarskich w tej materii®*.

¥ AFC, sygn. C I, T I-MK/12, Informacje, p. 23.
% 7Z0b.Z.Pod gorska-Klawe, Szpitale warszawskie, s. 199-222, 243-258.
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Oprocz Informacji o pielegnowaniu chorych dla siostr K. Grusz-
czynska napisata takze Regulamin dla Domu sw. Jozefa™, przezna-
czony dla zatozonego przez Zgromadzenie w 1910 roku szpitala. Prak-
tyczne rady dotyczace opieki nad chorymi znalez¢ mozna takze w innych
tekstach K. Gruszczynskiej — listach, zaleceniach powizytacyjnych,
przemoéwieniach®. Wszystkie pisma pokazuja, Ze oparte sa nie tylko
na wiedzy teoretycznej, ale sa efektem praktyki i glebokich przemy-
slen Matki Kazimiery w tym zakresie. Wszystkie odnoszg si¢ tez do
sfery duchowe;j, religijnej. Ktadg nacisk na zachowanie cierpliwo$ci
i gtebokiego wspotczucia wzgledem chorych i cierpigcych.

Nie mozemy zapomina¢, ze osoby, do ktorych kierowane byty rady
i zalecenia byly przede wszystkim siostrami zakonnymi. Dlatego nie
powinno dziwié, ze we wszystkich dokumentach, co najmniej tak
samo wazna jak opieka pielegniarska byta troska i opieka duchowa
nad pacjentem.

Zgromadzenie Siostr Franciszkanek od Cierpigcych bardzo mocno
odwotywato si¢ do duchowosci franciszkanskiej, przez metafore cier-
pigcego Chrystusa odnosito si¢ do cierpienia cztowieka. Z tej wlasnie
duchowos$ci wywodzi si¢ apostolat postugi cierpigcym, podstawowy dla
Zgromadzenia, wyrazany wielokrotnie w Konstytucjach i innych doku-
mentach. Szczegdlnie podkreslany w tych fragmentach, ktore K. Grusz-
czynska przygotowala osobiscie. Czytamy tam miedzy innymi, ze sio-
stry powinny przyjac jak swoje siostry i braci wszystkich cierpiacych,
zwlaszcza chorych, oddajac im postugi zardwno w stosunku do ciala jak
i duszy. Ich rolg jest poswigcenie si¢ dla chorych i cierpigcych, kto-
rymi si¢ opiekuja, kosztem wilasnej wygody a nawet zdrowia i zycia.
Ich apostolstwo ma by¢ ,,apostolstwem ofiary i cierpienia™’.

K. Gruszczynska starata si¢ wpoi¢ siostrom szacunek dla cierpienia
i cierpigcego cztowieka. Nakazywata patrze¢ na chorego przez pryzmat
cierpigcego Chrystusa i mitosci, jaka powinny zywi¢ przez Niego do

% AFC, sygn. D I, T. I-San/9, Regulamin Sanatorium Sw. Jozefa ulozony przez Matke
Kazimiere.

% Wszystkie te dokumenty przechowywane sa w Archiwum Siostr Franciszkanek od
Cierpiacych, w zespotach akt: C I, T. I-MK, II-MK;, I1I-MK, IV-MK.
'D.OlszewsKki, W stuzbie cierpigcym, s. 93-98; zob. takze: L. Czerminska,
Duchowos¢ Siostr Franciszkanek od Cierpigcych. Studium na podstawie dokumentow
Zgromadzenia, £.6dZ 2009, s. 214-224.
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chorych. Przestrzegata je przed rutyna i mechanicznym wykonywaniem
obowiazkéw, cheiata, by byly prawdziwymi ,,siostrami cierpiacych”®.

Apostolski aspekt pracy siostr przy chorych znajdowat silne odzwier-
ciedlenie w dziataniach, ktore K. Gruszczynska podejmowala w celu
ksztalcenia i ugruntowania wlasciwej postawy siostr®®. Troszczyla sie,
by odpowiednie rozumienie misji apostolskiej Zgromadzenia realizo-
wane bylo przez siostry w ich codziennej pracy. Podczas wizytacji
placowek, w ktorych siostry pracowaty zwracata na to baczng uwage
i W swoich zaleceniach powizytacyjnych czesto podkres§lata koniecz-
nos¢ catkowitego poswiecenia si¢ na rzecz podopiecznych, uwazata
opieke nad chorymi za najwazniejsze zadanie. Zwiedzata sale cho-
rych, rozmawiata z nimi, szczegdétowo przygladata si¢ pracy pielg-
gniarskiej siostr. Takze te pracujace w domach prywatnych codziennie
po powrocie od chorego zdawaty Matce sprawozdanie z dyzuru®.

Niedlugo po powstaniu Zgromadzenia potrzeby w zakresie piele-
gnowania chorych zaczety przerasta¢ mozliwosci. Zaczeto odczuwaé
wyrazny brak sidstr do opieki nad chorymi, zaréwno w domach jak
i w szpitalach czy ambulatoriach. W latach 90. XIX wieku siostry
opiekowaty sie rocznie okoto 1000 chorych w pigciu szpitalach, pra-
cowaly w trzech ambulatoriach, w domach prywatnych opiekowaty si¢
okoto 50 pacjentami rocznie*.

Mimo wysitkéw bardziej do§wiadczonych w pielegniarstwie i po-
siadajacych przygotowanie medyczne sidstr w przekazywaniu wiedzy
pozostatym, K. Gruszczynska ciagle dostrzegata braki w przygotowa-
niu zawodowym opiekunek. Dlatego zainicjowala zorganizowanie,
prowadzonych przez lekarzy zwigzanych ze Zgromadzeniem, kursow
zawodowych dla siéstr, w ramach ktorych zdobywaty niezbedna wie-
dze z zakresu anatomii i fizjologii. Kursy takie odbyly sie¢ w 1908
i 1918 roku w Wilnie i Warszawie, w zaj¢ciach mogly uczestniczy¢

® . Czerminska, Wszystko zaczelo sig, s. 91.

¥ Zob. K. D¢ b owska, Zgromadzenie, s. 203, 214-216.

0 Zob. AFC, sygn. C I, T. II-MK/63, Wspomnienia o Matce Gruszczyhskiej, by z nia
obcowaé wewnetrznie siostry Janiny Pogorzelskiej; D. Olszewski, W stuzbie
cierpigcym, . 99-100; J. Stepien, Rys Zycia, S. 258; L. Czer minska, Wszystko
zaczelo sig, S. 90.

* Zob. K. Debowska, Zgromadzenie, s. 197-198.
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wszystkie siostry, takze te bezposrednio nie pracujgce przy chorych,
kurs koficzyt si¢ egzaminem sprawdzajacym zdobyta wiedze™.

W 1935 roku wydano Ustawe o pielegniarstwie, uzupelniong
w 1936 roku o przepisy wykonawcze. Nakladata ona na wszystkie
osoby wykonujace prace pielegniarska obowigzek odpowiedniego
przygotowania zawodowego. Od tego czasu Siostry Franciszkanki od
Cierpiacych przygotowywaly si¢ do zawodu w panstwowych szkotach
pielegniarskich. Caty czas jednak nie zapominano o kursach doksztat-
cajacych organizowanych dla siéstr®. W 1947 roku Zgromadzenie
otworzyto whasng szkotg pielegniarska, w ktorej uczy¢ mogly si¢ tak-
ze osoby $wieckie®. Zrealizowano w ten sposob plany i zamierzenia
K. Gruszczynskiej w zakresie powotania szkoty pielggniarskiej dziala-
jacej glownie na potrzeby Zgromadzenia.

W Polsce termin ,,pielegniarka” na okreSlenie osoby opiekujacej sig,
pielegnujacej chorych pojawia si¢ na przetomie XIX i XX wieku,
nieco pdzniej niz w krajach zachodniej Europy™. Pierwsza w $wiecie
swiecka szkola piclggniarska powstaje w 1860 roku w Londynie,
wowczas tez zaczyna si¢ tworzy¢ model zawodowy pielegniarki jako
osoby fachowo wspomagajacej prace lekarza®®. W Polsce do konca
XIX wieku pieleggnowaniem chorych w szpitalach zajmowaly si¢ cze-
sto siostry zakonne, jednak w formie dziatalnosci nie zawodowej
a dobroczynnej, wynikajacej z postannictwa danego zgromadzenia.

Nauczanie pielggniarstwa odbywato si¢ wowczas w formie kursow
i szkolen dajacych wiedzg i umiejetnosci potrzebne osobom spetniaja-
cym jedynie funkcje pomocnicze®’. W formie kurséw nauka odbywata
si¢ takze w pierwszej na ziemiach polskich, powstatej przy Szpitalu
Powszechnym we Lwowie w 1895 roku, szkole dla ,,dozorczyn cho-
rych”, ksztalcacej pielegniarki zakonne i $wieckie®®. W 1911 roku,

2 7ob. tamze, s. 223; J. Stepief, Rys zycia, 5. 256; L. Czermifisk a, Wszystko
zaczelo sig, S. 87.

% 7ob. K. D ¢bowska, Zgromadzenie, s. 224; AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110,
Listy [Kazimiery Gruszczynskiej] do osob $wieckich, przyjacidt i dobrodziejow, List
do dr Hordynskiego [1925] (L. 7).

# Zob. K. Debowska, Zgromadzenie, s. 202, 225; J. Stepien, Rys Zycia, S. 272.
* Zob. T. Slosorz, Ksztalcenie zawodowe pielegniarek w ujeciu historycznym,
,,Polski Przeglad Nauk o Zdrowiu”, 2014, nr 4 (41), s. 298.

% Zob. tamze, s. 298.

*7 Zob. tamze.

8 Zob. tamze, s. 299.
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przy poparciu lekarzy ze srodowiska Uniwersytetu Jagiellonskiego,
otwarto w Krakowie Szkole Zawodowych Pielegniarek Panien Eko-
nomek §w. Wincentego a Paulo, gdzie po teoretycznym Kkursie przed-
miotow zawodowych stuchaczki uczestniczyly w praktyce zawodowe;j
na oddziatach szpitalnych.

Nauka trwala poczatkowo pottora roku, poézniej dwa lata. Wykla-
dy w szkole prowadzili i nadzor nad praktykami sprawowali wy-
ktadowcy uniwersyteccy. Szkota dziatata do 1921 roku, z przerwsg
w latach 1914-1918, i istotnie przyczynita si¢ do rozwoju zawodo-
wego pielegniarstwa w Polsce®.

W Warszawie od konca XIX wieku prowadzone byty szkolenia dla
kobiet chcacych sie poswieci¢ pielegnowaniu chorych, jednak dopiero
w 1905 roku powstala jednoroczna Szkota Pielegniarstwa Aleksandra
Fruchtmana, ksztalcgca takze praktycznie. Pierwsza z prawdziwego
zdarzenia szkota pielegniarska powstata w Warszawie dopiero w 1921
roku z inicjatywy wiadz miasta, Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Warszawskiego, PCK oraz Ministerstwa Zdrowia Publicznego. Byla to
Warszawska Szkota Pielegniarstwa, pierwsza powstata w kraju po od-
zyskaniu przez Polske niepodleglosci. Szkota dysponowata salami wy-
ktadowymi, salami do ¢wiczen, a takze internatem dla stuchaczek™.

Przy licznych szpitalach funkcjonujgcych na ziemiach polskich, po-
czynajac od poczatku XX wieku, réwniez dziataty szkoty, towarzystwa
i kursy przygotowujace pielegniarki do pracy, czesto taczace zajecia
teoretyczne ze szkoleniem praktycznym na oddziatach szpitalnych®.

Wynikajaca z ofiarno$ci i po§wigcenia w pracy z chorymi popular-
no$¢ siostr franciszkanek powodowala, ze ilo§¢ wezwan do chorych
przewyzszata mozliwosci personalne Zgromadzenia®’. To u$wiadomito
K. Gruszczynskiej konieczno$¢ koncentrowania dziatalnos$ci przede

0 Zob. tamze, s. 299; H. M ato g a, Milosierdzie, ktore dato poczqtek pielggniarstwu,
»-Matopolskie Pielegniarki i Potozne”, 2015, nr 17, s. 2-3; A. Majda,J. Zalew-
ska-Puchata, Stuletnia tradycja ksztalcenia pielegniarek w Krakowie, ,,Problemy
Pielegniarstwa”, 2012, nr. 20 (1), s. 94-95.

%0 7ob. T. Slosor z, Ksztalcenie zawodowe pielegniarek, s. 299-300.

°1 Zob. tamze, s. 299-300.

%2 Jak pisala K. Gruszezynska: ,,Siostry doéé szybko zyskaty sobie zaufanie tak w spote-
czenstwie jak rowniez i u lekarzy jako troskliwe pielegniarki. Wzywali bez wyjatku wy-
zan...”. K. Gruszczynska, Historia Zgromadzenia, s. 55; zob. takze: AFC, sygn.
C I, T. I-MK/67, H. Wiadzinska, Wspomnienia, S. 47.
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wszystkim na tym zadaniu. Aby lepiej przygotowac siostry do obo-
wigzkow zamierzata otworzy¢ szkote pielegniarska, w tym celu wy-
stata w 1907 roku dwie siostry do Hamburga na roczny kurs piele-
gniarski, gdzie miaty si¢ ksztalci¢c w zawodzie, a po powrocie zasili¢
kadry planowanej szkoty™. Chciata tez rozszerzy¢ dziatalno$é Zgro-
madzenia na opieke nad chorymi na wsiach®.

W 1907 roku z inicjatywy Kazimiery Gruszczynskiej powolane
zostato Towarzystwo Opieki nad Pielegniarkami pod wezwaniem
sw. Jozefa, zrzeszajace wylacznie Siostry Franciszkanki od Cierpig-
cych®. W 1919 roku zostato ono przeksztatcone w Towarzystwo Pie-
lggnowania Chorych pod wezwaniem §w. Jozefa. Natomiast w 1920
roku do Towarzystwa zostalo wiaczone ,,Przytulisko”™® i powstato
wowczas Towarzystwo Pielegnowania Chorych $w. Jozefa — Przytuli-
sko®. K. Gruszczynska, wykorzystujac sprzyjajaca sytuacje po wyda-
niu w 1905 roku ukazu tolerancyjnego, pragneta w ten sposob sforma-
lizowa¢ dzialalno$¢ Zgromadzenia oraz zapewni¢ mu trwale i bez-
pieczne podstawy funkcjonowania. Odtad zyskuje ono, jako towarzy-
stwo, podstawy prawne dzialalno$ci wobec wladz §wieckich, wobec
wladz koscielnych pozostajac zgromadzeniem zycia ukrytego™.

% Zob. AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110, Listy, Listy do hrabiow Kronnenbergow
(L. 19, 20), 18 X1 1908, 27 XII 1908; List do hr. E. Plater (L. 21), 20 111 1908; Listy do
Szejblerow w Lodzi (L. 42), 5 VII 1908; AFC, sygn. C Il, T. [I-ML/34, Historia domu
Sanatorium $w. Jozefa Warszawa, s. 2; K. D¢ b ow s ka, Zgromadzenie, s.199, 223;
J.Stepien, Rys zZycia, s. 250, 256; L. Czerminsk a, Wszystko zaczelo sig, S. 87.
% Zob. AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110, Listy, List do hr. E. Plater (L. 21),
20 111 1908.

% Zob. K. Gruszczynska, Historia Zgromadzenia, s. 113-115; K. Debow -
s k a, Zgromadzenie, s. 196; L. Czerminsk a, Wszystko zaczelo sig, S. 58.

% Instytucja dobroczynna zatozona w 1858 roku w Warszawie z inicjatywy czlonkow
r6z rozancowych. K. Gruszezynska zostata przetozong ,,Przytuliska” w 1882 r. Zob.
K. Gruszczynska, Historia Zgromadzenia, s. 27 i nast.; K. Debowska, Zgroma-
dzenie, s. 163 i nast.

> W 1947 r. do Towarzystwa przytaczono Towarzystwo Opieki nad Ubogimi Mat-
kami i ich Dzie¢mi ,,Macierzynstwo”. W 1949 r. Towarzystwo zostato zlikwidowane
po rejestracji Zgromadzenia Sidstr Franciszkanek od Cierpiacych zgodnie z obowig-
zujacymi wowczas przepisami prawa. Zob. K. D ¢ b o w s k a, Zgromadzenie, s. 197.
% Zob. K. Gruszcz ynska, Historia Zgromadzenia, s. 113-115; L. Czermin-
ska, Wszystko zaczelo sig, s. 58-59; K. De¢bowska, Zgromadzenie, s. 196-198;
J. Stepien, Rys Zycia, S. 270-271. Por. takze AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110, Listy,
Listy do hrabiéw Kronnenbergow (L. 19, 20), 18 XI 1908, 27 XII 1908; List do hr.
Mikotaja Sobanskiego (L. 34), 6 111 1909; Listy do Szejblerow w Lodzi (L. 42), 5 VII
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Statut dawat Towarzystwu uprawnienia do zaktadania szpitali, am-
bulatoriow 1 prowadzenia szkot pielggniarskich. Do organizowania
kursow, wyktadow i praktyk zawodowych dla pielggniarek w szpita-
lach i ambulatoriach publicznych i prywatnych oraz zalozonych przez
Towarzystwo, ktorych uczestniczki poznawaly najnowsze metody
pracy pielegniarki. Do posredniczenia w znajdowaniu pracy dla pielg-
gniarek, oraz do wspomagania ich materialnie w razie potrzeby™.

To wszystko miato si¢ przyczyni¢ do stworzenia mozliwosci lep-
szego wyksztalcenia sidstr w zakresie pielegnowania chorych, a to
z kolei prowadzi¢ do dalszego rozwoju Zgromadzenia, a co za tym
idzie do zaspokajania w coraz szerszej skali potrzeb w zakresie opieki
nad chorymi w domach oraz szpitalach 1 innych placowkach.

Dzicki mozliwosciom, jakie zyskato Zgromadzenie po zatozeniu
Towarzystwa realne stawalo si¢ zrealizowanie kolejnego zamyshu
K. Gruszczynskiej — budowy wlasnego szpitala, ktory nie tylko da-
watby opieke chorym, ale takze bardzo dobra okazj¢ siostrom do prak-
tycznego uzupehienia pod okiem fachowych lekarzy i pielegniarek
zdobytej wiedzy teoretycznej®.

Kazimiera Gruszczynska doskonale zdawata sobie sprawe zaréwno
Z nienajlepszych warunkéw zaréwno higienicznych jak i w zakresie
opieki nad chorymi, panujacych w szpitalach na przetomie XIX i XX
wieku. Miata takze $wiadomos¢, ze liczba wykwalifikowanych pielegnia-
rek w stosunku do potrzeb jest dalece niewystarczajaca. Wnioski takie
fatwo mozna bylo wyciggna¢ chocby na podstawie codziennej pracy
siostr. | wlasnie powotanie Towarzystwa miato przynajmniej w pewnym
stopniu zaradzi¢ tym trudno$ciom poprzez otwarcie wiasnego szpitala
i szkoty pielegniarskiej, taczacych ksztatcenie teoretyczne z praktycznym.
K. Gruszczynska wierzyla, ze w ten sposdb uda si¢ zapewnic siostrom
odpowiedni poziom wyksztatcenia w zakresie pielggniarstwa.

1908; K. Gruszczynska, Historia Zgromadzenia, s. 117; AFC, sygn. C I, T. II-
MK/75, Wspomnienia o $§p. Matce Kazimierze Gruszczynskiej skre§lone przez mec.
Waleriana Strzatkowskiego Radce Prawnego Zgromadzenia od 1905 r. do konca
[swego] zycia, tj. 1953, s. 3-4; AFC, sygn. C I, T. I-MK/46 . KozielewsKki, Zy-
ciorys Matki Zatozycielki, s. 158-160.

%9 Zob. K. D¢ bowska, Zgromadzenie, s. 197-198; J. Ste pieh, Rys Zycia, s. 271.
8 Zoh. AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110 Listy, Listy do hrabiéw Kronnenbergéw (L. 19,
20), 18 X1 1908, 27 XII 1908; List do hr. E. Plater (L. 21), 20 111 1908; Listy do Szejble-
row w Lodzi (L. 42), 5 VI1 1908; J. St ¢ pi e i, Rys Zycia, S. 271-272.
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Ze $rodkéw whasnych i darowizn® w latach 1909-1910 Zgroma-
dzenie wybudowato przy ul. Hozej 80 w Warszawie szpital, tak zwane
»Sanatorium”. Zbudowany i urzadzony zgodnie z najnowszymi wy-
mogami i wiedza medyczng stat si¢ jednym z najnowocze$niejszych
w tamtym czasie w Warszawie. Posiadat oddziaty wewnetrzny i chi-
rurgiczny tacznie dla 50 pacjentow®.

K. Gruszczynska podejmujac trud budowy szpitala i zabiegajac
0 pozyskanie $srodkéw na ten cel, podkreslata, ze mimo iz od lat sio-
stry poswiecaja si¢ opiece nad chorymi, wcigz brak im dostatecznej do
potrzeb ilosci wykwalifikowanych pielegniarek®. Wobec niezrealizo-
wania do 1947 roku zamiaru powotania szkoty pielegniarskiej, stat si¢
on na dlugie lata podstawowa placowka szkoleniowa dla siostr®.

Jak juz wspomniano, K. Gruszczynska sama utozyta procedury dla
szpitala zatytulowane Regulamin dla Domu sw. Jozefa. W poczatko-
wym okresie wiele tez czasu wspoélnie z siostrami po§wigcita na jego
urzadzenie i wprowadzenie okre$lonych zasad opieki nad chorymi®.

W zwigzku z trudng sytuacjg polityczno-spoteczng kraju, brakami
personalnymi i trudno$ciami finansowymi Zgromadzenia, Kazimiera
Gruszczynska z czasem odeszta od idei zakladania wlasnej szkoty
pielegniarskiej®. Skoncentrowala si¢ na rozbudowie szpitala. Cieszyt
si¢ on takim powodzeniem wsrdd chorych, ze w 1916 roku konieczna
byla jego rozbudowa poprzez dobudowanie pigtra nad pawilonem
chirurgicznym. Kolejna rozbudowg przeprowadzono juz po $mierci
K. Gruszczynskiej w 1933 roku®’.

81 Zob. tamze, List do hr. Wladystawa Grocholskiego (L. 5), 20 VI 1909; List do hr.
Jozefa Przezdzieckiego (L. 22), b.d.; Listy do Szejblerow w Lodzi (L. 42), 5 VII
1908.

82 7ob. AFC, sygn. C II, T. 1I-ML/34, Historia domu Sanatorium $w. Jozefa Warsza-
wa ul Hoza 80 [spisana przez Matke Magdalene Lazowska], b.d.; takze AFC, sygn. C |,
T 11/75, Wspomnienia o §p. Matce Kazimierze Gruszczynskiej, s. 4; J. St¢pien, Rys
zycia, S. 272-273; K. D¢ b o w s k a, Zgromadzenie, s 199-200.

8 Zob. AFC, sygn. C I, T. IV-MK/110 Listy, Listy do hrabiéw Kronnenbergdw
(L. 19, 20), 18 X1 1908, 27 XI1 1908.

64 Zob. L.Czerminska, Wszystko zaczelo sie, s. 87.

8 Zob. J. Stepien, Rys zycia, s. 272.

66 Dopiero w 1947 r. udato si¢ zrealizowa¢ zamiar K. Gruszczynskiej i otworzy¢
szkote pielegniarska. Zob. K. D ¢ b o w s k a, Zgromadzenie, s. 202.

87 Zob. J. Stepien, Rys zycia, s. 272.
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Cho¢ byly w nim zarezerwowane t6zka dla ubogich, to jednak byt
szpital przede wszystkim placowka dla ludzi zamoznych, ktorych stac
byto na optacenie leczenia®. I nic w tym dziwnego, byl przeciez
zrodtem dochodu dla Zgromadzenia. Siostry utrzymywaly si¢ takze
z wynagrodzenia za prace w innych placowkach medycznych oraz
przy chorych w domach®.

Zwiazany ze Zgromadzeniem dr Jozef Kizler w 1927 roku na ta-
mach ,,Przegladu Katolickiego”™ pisal, ze przed niemal 50 latami
inicjatywa profesjonalnego wyksztalcenia i przygotowania pielggnia-
rek do opieki nad chorymi nalezata do K. Gruszczynskiej. Siostry ze
Zgromadzenia Siostr Franciszkanek od Cierpigcych zgodnie z zamy-
stem i pod nadzorem swojej przetozonej ksztalcity sie i przygotowy-
waty do zawodu w kraju i za granica, co dato im fachowe i cenione
umiejetnosei do pracy w réznych placéwkach leczniczych i domach
prywatnych w Warszawie i wielu innych miastach.

I ta opinia warszawskiego lekarza niech bedzie podsumowaniem
dziatalno$ci Matki Kazimiery Gruszczynskiej, prowadzgcej do zapew-
nienia siostrom franciszkankom jak najlepszego wyksztalcenia w za-
kresie pielggniarstwa. Dziatalnosci, podkreSlmy, realizowanej w cza-
sach pionierskich dla zawodowego ksztalcenia pielggniarek.

8 Zob. K. De¢bowska, Zgromadzenie, s. 200; J. Stepien, Rys Zycia, s. 272.
W 1947 r. szpital upanstwowiono, stal si¢ wowczas lecznicg Ministerstwa Zdrowia.

8 Zob. K. D¢ b ow sk a, Zgromadzenie, s. 213.

0 ,,Przeglad Katolicki”, nr 38, 1927.
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ANEKS

Niedatowany dokument zatytutowany: ,Informacje o pielggnowa-
niu chorych dla siostr utozone przez Matke Kazimierg”, spisany zostat
wiasnorecznie przez m. Kazimierg Gruszczynska na siedmiu niepagi-
nowanych kartach o wymiarach 134 x 209 mm (jedna karta pojedyn-
cza oraz trzy numerowane bifolia) z papieru maszynowego, kratkowa-
nego, obecnie w kolorze kremowym.

Karty zapisane sa dwustronnie tekstem w jednej kolumnie, zapewne
atramentem zelazowo-gallusowym obecnie w kolorze czarnym. Na
kartach znajduja si¢ nieliczne dopiski oraz podkreslenia i przekresle-
nia wykonane otowkiem.

Stan zachowania stabilny, ale na wszystkich kartach widoczne sa
slady dawnych zlozen, i w tych miejscach wystgpuja utrwalone
uszkodzenia papieru — pekniecia, przetarcia, przedarcia. Czes¢ kart ma
pozaginane narozniki, na ostatniej karcie w skrzyzowaniu ztozen po-
wstaty niewielkie ubytki papieru.

* * %

Pisownia oraz interpunkcja tekstu zrédlowego zostala zmodernizo-
wana, zachowano jednak charakterystyczne cechy jezyka autorki,
a takze sktadnig i stylistyke wypowiedzi, nieliczne skroty rozwigzano
(np. S® - siostra, X. —ksiagdz).

Ireneusz Ihnatowicz, Projekt instrukcji wydawniczej dla Zrédet
historyeznych XIX i poczqtku XX wieku, ,,Studia Zrodtoznaweze”, t. 7,
1962, s. 99-124.

TEKST ZRODLOWY
AFC, sygn. C I s T. I/12 — Matka Kazimiera, Informacje o pielggno-

waniu chorych dla siéstr utozone przez Matke Kazimiere, b.d., akta
luzne, rekopis, s. nlb. 14.
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[s. nlb. 1] *Rady Naszej $p. Drogiej Matki’*

W szpitalach — Co do regulaminu w szpitalach, trudno okreslic.
Kazdy ma swoje instrukcje, do ktorych my musimy si¢ stosowac.

Dozorczyni odmawia rano, wieczor pacierz z chorymi, o ile moze
i w ciggu dnia pomodli si¢ z nimi, odméwi rézaniec, poczyta im.

O ile mozna stara si¢, aby kazdy chory przyszedlszy do szpitala byt
u spowiedzi, czgstokro¢ przy tym jednym korzysta wigcej, czasem
(zalezy od duchowienstwa) wprowadzaja spowiedZ miesieczng, nie
mozna tego jednak wzigé w zasade, bo byly fakta, ze ksi¢za nie chcieli
i tylko wtedy kazat da¢ zna¢ jak chory byt bliski $mierci, jak byt
sprowadzony do chorego nie okazujgcego niebezpieczenstwa robit
przykre wymowki.

Dozorczyni powinna wszelkimi// [s. nlb. 2] sposobami staraé si¢
przygotowac chorego do dobrej $mierci, i nie opuszcza¢ go do ostat-
niego tchnienia, ostatnie chwile powinny b[ardzo] ceni¢, bo od nigj
wiele dla duszy zalezy [ss].

Siostry nie powinny by¢ nigdy felczerami, ale czuwac jak najtro-
skliwsza matka nad dzieckiem, dla niej nie ma dnia ani nocy, jezeli
jedna si¢ czuje zmeczona powinna jg druga zmienié, jak chory niebez-
pieczny nie opuszczaé go.

Siostra nie tylko dla duszy ale i dla ciata powinna okaza¢ troskli-
wos¢, jezeli chory jest po operacji lub w cigzkiej chorobie nie zosta-
wi¢ go samego na noc bo noc dodaje cierpienia, ale zmienia¢ si¢ ko-
lejno.//

[s. nlb. 3] O dyzurach w domach prywatnych.

1.) Pod wzgledem usposobienia wewnetrznego powinna i$¢ w du-
chu ustawy, by¢ zawsze gotowa na dane jej polecenie, choc¢by to
W nocy gdy dopiero zasngta chetnie, wesoto dazy¢ na miejsce wska-
zane. Droga niejako przygotowywac si¢ do spelnienia swego zadania
polecajac w duchu chorego cate otoczenie Bogu. Apostolstwo jej ma
by¢ ciche, nie stowami, naukami lecz poswigceniem swoim zjedny-
waé sobie chorego, a chocby chory okazat si¢ najprzykrzejszy nie
okaza¢ mu goryczy, nie robi¢ wymowek ale zachowa¢ niezamacona
pogode na twarzy, a doznane przykrosci ofiarowaé na jego intencje
(byly fakta, ze gdy// [s. nlb. 4] Zadne wplywy nie okazaty si¢ skutecz-

2 Dopisane oléwkiem, charakter pisma m. Magdaleny Eazowskiej.
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nymi, dobierali r6znych kaptanow, nawet arcybiskup przyjezdzat i ten
nie byt przyjety, chcac wprowadzi¢ kaptana wyjednali pozwolenie aby
Msza $w. odbyla si¢ przy chorym, i na to si¢ nie zgodzil, a $mier¢
widocznie szybko si¢ zblizata, zdawato si¢ ze juz wszystko wyczerpa-
ne. Siostra nasza nie brata innego udziatu, tylko si¢ w cicho$ci modli-
Ia, i ile jej sity starczyly otaczala go opieka, nie okazujgc nigdy znie-
checenia. Jednej nocy juz byt bliskim skonania, mowi do niej ,,Sio-
stro, ty$ taka dobra dla mnie, czym ja ci to wynagrodze”. Wtedy ona
drzac z radosci i bojazni ze tzami// [s. nlb. 5] przedstawi[a] mu czym
by ja uszcze$liwil, przedstawia mu to szczescie w pojednaniu sie
z Bogiem. Oburzyt si¢ na razie, kazal zaprzesta¢ tej mowy, jednakze
w pare godzin zawotal ,,Siostro, masz racjg, sprowadz mi ksiedza”,
i dalej sam dodaje ,,jam nie przyjat proboszcza, trzeba to nagrodzic,
jego popros”. Spowiadat sie dwa razy i najprzyktadniej umart. Podob-
nych faktow miaty§my wiele. Jeden wielce uczony wyrzucatl ksigzy
jednego za drugim. Siostrze wymyslat jak mu si¢ tylko podobato, ta
zawsze pogodnie robita dalej co do niej nalezato, w koncu ten chory
mowi co to jest, ja Pani wymys$lam, a Pani zawsze pogodna, niech mi
Pani powie czym si¢ odwdziecze. Ona wtedy swe pragnienie przed-
stawita// [s. nlb. 6] i dat si¢ przekonaé. Wieleby tym podobnych zda-
rzen przytoczy¢ mozna. Nawracanie z gory zniecheca czesto.

2.) Sprowadzanie ksiedza do chorego zostawia si¢ u nas rodzinie,
shuzbie, a w razie koniecznym to juz nie bywa wyboru, cho¢by o pot-
nocy sama idzie do ksigdza.?

3.) Poshugi wstydliwe ile mozna wedlug zasad pierwsza w tym ma
by¢ rodzina, stuzba, w konieczno$ci musza same, pisze to z praktyki
si¢ okazuje [ss].

4.) Dzwiga¢ chorych nie wolno, na to postuszenstwem obowigzuje.©

5. Do sparalizowanych i cierpigcych umystowo nie chodza weale.”

6. Ze stuzba maja wychodzi¢ uprzejmie, nie wdajac si¢// [s. nlb. 7]
w zadne gawedy, nie dlatego aby stroni¢, do§wiadczenie wykazalo, ze

2 Z lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 2.

bz lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 3 oraz caly tekst przekreslony
wzdtuz otowkiem.

¢ Z lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 4 oraz caly tekst przekreslony
wzdtuz otowkiem.

iz lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 5 oraz caly tekst przekreslony
wzdtuz otowkiem.
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Z tego sg nieporozumienia i plotki, nie majg wystuchiwa¢ skarg na
panstwa i na odwrot.

7.) Do aptek majg wzbronione chodzi¢, jak réwniez po sprawunki
(naturalnie, ze ostatecznie musi by¢ wyjatek jak nie ma komu).®

8.) Czytywac ksigzek, pism u chorych wzbronione, i wprost maja
na to thumaczenie, ze nie wolno, tlumacza si¢ tym, ze mogtyby by¢,
ktére by to b[ardzo] lubity i przez to zaniedbywaly swo6j obowigzek.
A rzeczywiscie znam ten cel, ze mogliby narzucaé¢ romansidta i mu-
siatyby czyta¢. Czasem czytajg choremu, ale musze wpierw// [s. nlb.
8] wiedzie¢ gdzie? co?

9.) Nie wolno na dyzurach opowiada¢ o innych dyzurach, i wpro-
wadza si¢ to, ze na pytanie gdzie byly, u kogo? odpowiadaja, ze nam
wzbronione opowiadaé, po prostu dlatego, aby nie roznosi¢ plotek
z domu do domu. Naprowadzitlo mnie na to fakta, ze pytajac gdzie
byta poprzednio odpowiedzig swa wywolala calg przeszto$¢, charakte-
ra i tylko sobie zametu narobita [ss]. Teraz wprost mowie, ze ,,nie
wolno opowiadac”, i w ogodle nasze dozorczynie majg odpowiad[ac]
nie wiem, albo nie wolno. Juz sg znane z tego i uznaja to za dobre, bo
daje to r¢kojmie, ze im dajg r¢kojmig, Ze i 0 nich mowi¢ nie beda.//

[s. nlb. 9] 10.) W domu nie wolno opowiada¢ co sie dzieje u chorych
gdzie jest ktora, maja obowigzek drobiazgowego zdania sprawy przed
siostrg, ktéra do tego upowazniona.

11.) Do ko$ciota nie wychodza pdki chory nie ma si¢ lepiej, i to
Z wiedza i1 zgodnoscia chorego. Nie wolno wychodzi¢ raniutko liczac,
ze chory w tej porze na pewno $pi, bo moze obudzi¢ si¢ i przerazi¢ nie
wiedzac co si¢ z dozorczynia stalo. Gdy chory ma sig¢ Zle, a w niedzie-
le lub $§wigto nie ma, albo nie chce kto§ z rodziny zastapi¢, wtedy
idzie druga siostra z domu i ten czas zastapi dozorczynig.*

12.) Na rezurekcje i pasterke staram si¢ wszystkie w domu miec,
wtedy naprzdd uprzedzaja rodzing aby// [s. nlb. 10] si¢ odpowiednio
urzadzili, ale i tu byly juz wyjatki, jak chory okazywat sig¢ bliski skonu
juz go siostra nie opuscita.

¢ Z lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 7 oraz caly tekst przekreslony
wzdtuz otowkiem.

2 Z lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 11 na dlugosci dwéch wersow
tekstu.
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13.) Jak wracaja od chorych zakaznie obowiazek kapiel, dezynfek-
cja ubrania, a nawet calkowita zmiana, aby drugim choroby nie prze-
nies¢.”

14.) Wrociwszy od chorych nie ma zwyczaju aby potem (cho¢ o to
prosza) utrzymywatly stosunki, przez nawiedzanie lub przyjmowanie
U siebie, stajg sie nieznane z chwilg wyjscia od chorego.®

15.) Nie wolno przyjmowac¢ zadnych upominkéw, pod zadnym
pozorem. Wynagradzanie jakie wnoszg do Zaktadu za kwitem, dozor-
czyni tez"//

[s. nlb. 11] 16.) nie zabiera, tylko odsytaja do kancelarii.®

17.) Chodzg bez roéznicy wyznan, powinny by¢ niezmiernie ostroz-
ne w ochrzczeniu, czeka¢ w tym ostatecznej chwili, bo potem jak
przyjdzie do zdrowia jest ktopotliwe czuwa¢ nad tym.”

18. Niech tez Ojciec powie nam czy chrzest dla dorostych Zydow
W ostatnim momencie on ustalony bez ich intencji jest wazny, bo sg tu
podwdjne zdania, i co rzeczywiscie w takim razie robié.’

19. Od ceremonii in[n]Jowiercéw gdyby byly obecne powinny sie
umie¢ uchyli¢.

20.) Przygotowa¢ dla kazdego wyznania wszystko co potrzeba do
ich ceremonii, dotad robia to ile im wskaza." /

[s. nlb. 12]

21.) Doktoréw nie narzucaé, zostawiajac kazdemu wybér do kogo
kto ma zaufanie.

22.) Lekarstwa i wszelkie zlecenia doktora akuratnie spelniac,
a samym niczego nie wprowadzac.

v 7 lewej strony pionowa kreska wzdhuz tekstu punktu 13.

¢ Z lewej strony pionowa kreska wzdluz tekstu punktu 14 na dlugosci trzech wersow
tekstu.

9 Z lewej strony pionowa kreska wzdluz tekstu punktu 15 na dlugosci dwéch wersdéw
tekstu.

¢ Z lewej strony pionowa kreska wzdhz tekstu punktu 16.

fz lewej strony pionowa kreska wzdhiz tekstu punktu 17 na dlugosci trzech werséw
tekstu.

9 Punkt 18 z gory, dotu i lewej strony zakreslony atramentem, ktérym pisany byl tekst.
hz lewej strony pionowa kreska wzdtuz tekstu punktu 20 na diugosci dwoch wersow
tekstu.
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23.) Do dozorczyni nalezy porzadek w izbie chorego, utrzymanie
W czysto$ci wszelkich naczyn, sprzgtow uzywanych przy chorym, dla
chorego, o ile potrzeba, sama przyrzadza positek, powinna si¢ tego
wdomu uczy¢, aby umiata kleik, rosotek, kurczatko, befsztek,
ko[m]pocik, itp.

Co do zmiany dozorczyn, u nas okazato si¢ prawie niemozebnym
ustanowi¢ termin, ile to byto probowane zawsze musieliSmy odstapic
ta nowa dyzurng bez narazenia si¢ na straszng awanture i calkowite
wyrzuce[nie]// [s. nlb. 13] nas nie obeszlo si¢, czasem mozna wigcej
sztuka niz zasadg kierowac si¢ [SS].

Ogodlnych zasad nie mozna nakresli¢, bo w kazdym domu inna me-
toda.

Czy sie to na co przyda?®

8 Ostatnie zdanie napisane nieco nizej pod tekstem.
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MAGDALENA MAROSZ

»CZUWAC JAK NAJTROSKLIWSZA MATKA
NAD DZIECKIEM”. DZIALANIA MATKI KAZIMIERY
GRUSZCZYNSKIEJ W KIERUNKU PRZYGOTOWANIA
SIOSTR FRANCISZKANEK OD CIERPIACYCH
DO PRACY PIELEGNIARSKIEJ

Streszczenie: W 1882 roku w Warszawie zatozone zostato, jako jedno ze zgroma-
dzen ukrytych powstalych z inicjatywy o. Honorata Kozminskiego, Zgromadzenie
Siostr Franciszkanek od Cierpigcych. Zajmowacé si¢ miato szeroko rozumiang opieka
nad cierpigcymi i potrzebujacymi. Od poczatku istnienia Zgromadzeniem kierowata
Kazimiera Gruszczynska, jego zatozycielka. Zdajac sobie sprawe z ogromnych po-
trzeb w zakresie opieki nad chorymi zaréwno w szpitalach i innych zaktadach leczni-
czych, jak i w domach prywatnych postuge te traktowata, jako jeden z wazniejszych
obowiazkow siostr. Przetozona dbata, aby siostry ksztalcily si¢ w zakresie pielggniar-
stwa juz od chwili wstapienia do zakonu. Sama opracowywata dokumenty i instrukcje
pomocne w pracy z chorymi, kierowala siostry na kursy i szkolenia, niestrudzenie
nadzorowata ich prac¢ z pacjentami. Doprowadzita do wybudowania w Warszawie
szpitala, tak zwanego ,,Sanatorium”, jednego z najnOwocze$niejszych w tamtym
czasie, stuzacego takze, jako miejsce praktycznego szkolenia franciszkanek. W pla-
nach Kazimiery Gruszczynskiej byto rOwniez zatozenie szkoty pielggniarskiej, jednak
w zwigzku z wielorakimi trudno$ciami musiata zrezygnowa¢ z tego zamiaru. Warto
podkresli¢, ze dziatania Matki Przetozonej majace na celu jak najlepsze przygotowa-
nie siostr do pracy z chorymi byty, jak na owe czasy, nowatorskie dla zawodowego
ksztalcenia pielegniarek. Sama nie majac przygotowania medycznego doskonale
rozumiata potrzeby i wymagania w tym zakresie. ROwnocze$nie zabiegata o to,
by przygotowanie fachowe byto mocno powigzane z autentyczng religijno$cig siostr.
Zgromadzenie Siostr Franciszkanek od Cierpiacych odwotujace si¢ do duchowosci
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franciszkanskiej, wywodzi z niej podstawowy dla siebie apostolat postugi c1erplqcyrn,
prezentowany wielokrotnie w Konstytucjach i innych dokumentach, a takze w pi-
smach i dzialaniach K. Gruszczynskie;j.

Stowa kluczowe: Kazimiera Gruszczynska, Honorat Kozminski, Zgromadzenie Sidstr
Franciszkanek od Cierpigcych, Krélestwo Polskie, zgromadzenia ukryte, szpitale,
pielegniarstwo, szkota pielegniarska.

»LIKE A MOST CARING MOTHER TENDING HER CHILD”.
THE ACTIVITIES OF MOTHER KAZIMIERA GRUSZCZYNSKA
TO PREPEARE THE FRANCISCAN SISTERS
OF SUFFERING FOR NURSING WORK

Abstract: In 1882, the Congregation of the Franciscan Sisters of Suffering was
founded in Warsaw as one of the hidden life congregations formed on the initiative of
Fr. Honorat Kozminski. The aim of the congregation was to take care of the suffering
and the needy. From the beginning of its existence, the Congregation was managed by
Kazimiera Gruszczynska, its founder. Realizing the great needs in the care of the sick,
both in hospitals and other establishments, as well as in private homes, she treated this
service as one of the most important duties of the sisters. The superior took care that
the sisters were educated in nursing from the moment they joined the convent. She
herself developed documents and instructions to help the work with the sick, directed
the sisters to courses and trainings, and supervised their work with patients. She led to
the construction of a hospital in Warsaw, the so-called "Sanatorium", one of the most
modern at that time, also serving as a place for practical training for Franciscan Sis-
ters. In Kazimiera Gruszczynska's plans there was also the establishment of a nursing
school, but due to multiple difficulties, she had to give up this intention. It is worth
noting that the Mother Superior's actions aimed at preparing the sisters for the best
possible work with the sick were, for those times, innovative for the vocational train-
ing of nurses. Not having medical training herself, she understood the needs and
requirements in this area perfectly well. At the same time, she took care that the pro-
fessional preparation should be strongly linked to the authentic religiousness of the
sisters. The Congregation of the Franciscan Sisters of Suffering, based on Franciscan
spirituality, derives from it the basic apostolate of serving the suffering, presented
many times in the Constitutions and other documents, as well as in the writings and
activities of K. Gruszczynska.

Keywords: Kazimiera Gruszczynska, Honorat Kozminski, Congregation of the Fran-
ciscan Sisters of Suffering, the Kingdom of Poland, hidden-life congregations,
hospitals, nursing, nursing school.
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