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Marta Cichocka!

Siostry. Zgromadzenia zakonne
w stuzbie zdrowia w czasach Polski Ludowe;
na przyktadzie Pomorza Zachodniego

Celem artykutu jest ukazanie roli zenskich zgromadzen zakonnych w funkcjono-
waniu stuzby zdrowia na Pomorzu Zachodnim w okresie Polski Ludowej.

Dzialania zbrojne II wojny §wiatowej wyniszczyly nie tylko Zolnierzy, ale i lud-
no$¢ cywilng, miasta oraz wsie wraz z zapleczem gospodarczym. Spoteczenstwo
polskie ostabione psychicznie i fizycznie cierpialo gtdd, czg¢sto bylo pozbawione
réwniez dachu nad gtowg. Ponadto mialy miejsce masowe ruchy migracyjne. Lu-
dzie przemieszczali si¢ w réznych kierunkach, wracajac, uciekajac badz szukajac
nowego domu. Ostania z wymienionych sytuacji dotyczyta w powojennej Polsce
zwlaszcza przesiedlencow z tzw. Kreséw Wschodnich. Ich dotychczasowe miejsce
zamieszkania znalazlo si¢ w wyniku decyzji poczdamskich, niezrozumiatych dla
zwyklych obywateli, w granicach Zwigzku Radzieckiego. Wysiedlanie jednych te-
renow, a zasiedlanie innych na taka skale, jaka obylo si¢ to w latach 1945-1946,
bylo wydarzeniem bez precedensu. Stanowito ogromne wyzwanie dla organizato-
réw procederu, a dla uczestnikéw oznaczalo utrate tozsamosci i ogromny wysitek.
Ten ostatni czgsto okazywal si¢ nie do wytrzymania. Starcy i najmlodsze dzieci
narazeni byli na choroby i §mie¢ w kilkutygodniowym transporcie.

Zniszczenia wojenne, bark higieny, niedozywienie, oslabienie organizmu, mi-
gracje, demoralizacja lezaly u podstawy fatalnej sytuacji zdrowotnej polskiego
spoteczenstwa w roku 1945. Gdy dodamy do tych przyczyn réowniez tragiczny
stan stuzb sanitarnych i leczniczych, uzyskamy przerazajacy obraz. Zburzone szpi-
tale, brak sprzetu medycznego, lekarstw, lekarzy i nizszego personelu szpitalnego
to realia tamtego czasu. Wtadza robita, co mogta, by sytuacje jak najszybciej opa-
nowad, by zapobiec epidemiom. Liczba potrzebujacych byta jednak niezwykle wy-
soka w calej Polsce, nie tylko na tzw. Ziemiach Odzyskanych. Na pomoc rzadza-
cym, a przede wszystkim spoteczenstwu, pospieszyt Kosciol katolicki. Uruchamiat
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swoje nadajace sie do uzytku przedwojenne szpitale. Dziatalnos¢ wznawialy orga-
nizacje charytatywne, dofinansowywane z zagranicy. Organizowano zbiorki zyw-
nosci dla ubogiej ludnosci, punkty sanitarne. Miejsca te byty obstugiwane gltéwnie
przez siostry zakonne, ktére zgodnie ze statutami swoich zgromadzen mialy po-
$wigcac sie chorym, starcom i kalekom. W pierwszym powojennym okresie ich
praca byta pozadana réwniez przez wladz¢ komunistyczng. Zwlaszcza na ziemiach
zachodnich i pétnocnych stan stuzby zdrowia odbiegat daleko od zadowalajgcego.
Wspomniane migracje, gwalty i grabieze rosyjskich zotnierzy, brak lekarzy i pie-
legniarek powodowaly, Ze obecno$¢ zakonnic byla ,,zbawienna”. Sytuacja zmienita
sie w okresie stalinizmu, kiedy bez wzgledu na potrzeby realizowano narzucong
przez ZSRR polityke centralizacji we wszystkich dziedzinach zycia spolecznego.
Réwnoczesnie rozpoczela sie wowczas walka z Kosciotem katolickim, najwiegk-
szym konkurentem w rywalizacji o ,,rzad dusz”. Dzialalno$¢ zakonnic w stuzbie
zdrowia zaczeto ograniczaé, dazac do jej catkowitej likwidacji. Odbywalo si¢
to kosztem pacjentow. Wtadza panstwowa w latach 1949-1955 o to nie dbala, re-
alizujgc konsekwentnie plan przebudowy polskiego spoteczenstwa wedlug zasad
socjalizmu. Przetom, ktéry nastgpil w 1956 roku, przynidst poprawe sytuacji Ko-
$ciola, przesladowanych dotad ksi¢zy i zakonnic. Te ostanie mogly wréci¢ do daw-
nych zaje¢ wsérdd chorych i potrzebujacych. Ich swoboda w okresie od 1945-1989
ani na moment nie byla rowna tej sprzed drugiej wojny §wiatowej, jej najsilniejsze
ograniczenie mialo natomiast miejsce w latach 1949-1956.

Kosciét a stuzba zdrowia

»Dusza zdrowia jest zdrowie duszy”, tymi sfowami mozna syntetycznie wyrazic¢ sens
nauki Kosciola katolickiego dotyczacej stuzby zdrowia. Dzialalnos¢ Kosciota na tym
polu nie dotykala organizacji, struktury i administracji osrodkéw $wiadczacych
ustugi na rzecz chorych. Zadaniem tej religijnej instytucji bylo, tak w zakresie poli-
tyki zdrowotnej, jak kazdej innej — stuzy¢ cztowiekowi?. Poznanie nauki Ko$ciofa jest
kluczem do zrozumienia i oceny postaw zakonnic pracujgcych w roli pielegniarek
i opiekunek. Dlatego wstepem do dalszych rozwazan muszg by¢ teoretyczne zasady,
ktérymi kierujg si¢ szeroko rozumiani reprezentanci stanu duchownego.

Koscidl, widzgc przyczyne wielu choréb w ztym stanie moralnym cztowieka jako
jednostki i spoleczenstwa, jako calosci kreujacej model zachowan i przyzwyczajen,
przykladal najwicksza wage do profilaktyki, ktdra stanowilo dlan leczenie ,,duszy”.
W powojennej Polsce zwlaszcza w alkoholizmie dopatrywano si¢ choroby, ktora
stanowila przyczyne kolejnych. Nie chodzilo tylko o naldg, uszkodzenie organéw
wewnetrznych czy skutki wypadkéw spowodowanych przez spozycie nadmiernych
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ilosci alkoholu. Duchowni poswigcali wiele uwagi leczeniu uzaleznionych, poniewaz
stan nietrzezwosci sprzyjal rozwigztosci seksualnej (m.in. rozprzestrzenianiu si¢ cho-
réb wenerycznych) oraz zwigkszal ryzyko nieprawidlowego rozwoju ptodu u kobiet
ciezarnych, a co za tym idzie, rodzenia si¢ dzieci niepelnosprawnych’. Uzaleznieniu
najczesciej towarzyszyly patologie w rodzinie, te skutkowaly stresem wszystkich jej
czlonkow, a w konsekwencji stawaly sie Zrédtem kolejnych dolegliwosci zdrowotnych.

Ko$ciot widzial ideal lekarza w osobie Jezusa Chrystusa pochylonego nad catg
chorg ludzkoscia. Leczyl nie tylko utomnosci natury fizycznej, ale - w rozumieniu
katolikdéw uzdrawial réwniez grzesznikéw, potepionych i odrzuconych. Patronem
stuzby zdrowia jest dlan zas $w. Lukasz Ewangelista, lekarz nawrdcony z pogan-
stwa. Najwyzsi hierarchowie Kosciofa katolickiego podkreslali wage duszpaster-
stwa, rekolekgji, ktére miaty przynies¢ odnowe duchows spoteczenstwa, prowa-
dzaca do jego uzdrowienia.

Dla niniejszego tekstu mniejsze jednak znaczenie bedzie miata profilaktyka sto-
sowana przez ksiezy i zakonnikéw, wigksze zas uzdrawianie. Celowo uzyte pojecie
»uzdrawianie’, ktore kojarzy¢ si¢ moze z cudami dokonywanymi przez Chrystusa,
ma ulatwi¢ wnikniecie w pojmowanie przez Kosciél pewnych terminéw. Uzdro-
wienie cielesne polegalo na rzetelnym pielegnowaniu, podawaniu lekéw, duchowe
— na pocieszeniu. Dodawanie otuchy choremu przez wystuchanie, rozmowe (spo-
wiedz), mialo jednoczes$nie nadac sens cierpieniu oraz przekazac obietnice zycia
po zyciu. Koscidt odwolywat sie tu do zasady, Ze dobre samopoczucie ma ,,zbawien-
ny” wplyw na stan chorego i pomaga w leczeniu. Efektem tych praktyk mogt sta¢
sie powrdt do zdrowia lub fatwiejsza $mier¢, obu powinno towarzyszy¢ nawrdcenie.

Najwyzsi hierarchowie Ko$ciota przygotowywali do pracy z chorymi nie tylko
»swoich” ludzi, uwage po$wiecano réwniez otoczeniu chorego, jego rodzinie oraz
pracownikom stuzby zdrowia. W ich mentalnej gotowosci do wykonywania zawo-
du widziano zrédlo sukcesu w leczeniu. Moralna postawa personelu medycznego
miala, zdaniem duchowienstwa, realny wplyw na losy pacjentéw, o nig réwniez
trzeba wigec bylo zadba¢ obok wiedzy merytorycznej. Prowadzono dni skupie-
nia, spotkania diecezjalnych pracownikéw stuzby zdrowia, rekolekcje dla lekarzy
i pielegniarek oraz dla samych chorych. W intencji tych ostatnich nie tylko sie
modlono, ale ich réwniez proszono o modlitwe. Rolg ksiezy i zakonnic byto uzmy-
stowienie choremu, Ze moze on ofiarowac swoje cierpienie w darze. Cierpienie
(na temat cierpienia w znaczeniu biblijnym zob. Dymer 2011) w wierze katolickiej
ma wymiar taski, ktora sprawia, Ze ludzie w otoczeniu chorego, jak i on sam, staja
sie bardziej $§wieci. Litos¢, wspolczucie oraz poswigcenie czynig ludzi zdrowych
bardziej szlachetnymi. Poczucie nadchodzacego kresu zycia rodzi z kolei potrzebe
bliskosci i mitosci. Koscidt dziekuje chorym za ich pomoc, za ich stuzbe Bogu,
stuzbe wiazaca sie z bélem fizycznym i psychicznym, ale bedaca zarazem najsku-
teczniejszg metodg nawracania®.
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W praktyce Koscidt dazyt do posiadania realnego wptywu na srodowisko stuz-
by zdrowia przez organizowanie kierowanych bezposrednio do lekarzy i piele-
gniarek akcji duszpasterskich. Raz w roku, w maju, organizowano pielgrzymki
pracownikéw stuzby zdrowia na Jasna Gore, gdzie pogltebiano nie tylko praktyke
religijng jej pracownikow, ale i wiedz¢ zawodowa. W trakcie pielgrzymowania
referaty wyglaszali m.in. wybitni przedstawiciele Srodowiska medycznego z Pol-
ski i zagranicy (Dyrda 1998). Haslem przewodnim pozostawalo: ,,Panem zycia
i $mierci jest Pan Bog - lekarz jest stuga zycia”. Podkreslano znaczenie stowa ,,stuz-
ba” w nazwie ,,stuzba zdrowia” oraz konieczno$¢ bycia don powotanym.

Koscidt z szeregdw swoich ludzi od stuleci deleguje cale ich grupy, by pelni-
ly stuzbe wsrod chorych. Zgodnie z predyspozycjami wlasciwymi plci, gtéwnie
kobiety odnajdywatly w sobie to ,,powolanie” i wstepowaly do zakondw, ktérych
celem statutowym byla przede wszystkim praca z osobami cierpigcymi na rézne
dolegliwosci zdrowotne.

Teoretyczne przygotowanie siostr
zakonnych do pracy wérdd chorych

Siostry zakonne pracujace przy chorych, niedoteznych i umierajacych dzielily si¢
na dwie grupy. Pierwsza stanowity majace przeszkolenie medyczne - pielegniarki,
druga pracujgce przy parafii — opiekunki. Zakonnice, ktére ukonczyly szkoty pie-
legniarskie, najczgsciej byty zatrudniane w szpitalach i domach opieki. Otrzymy-
waly wynagrodzenie z budzetu panstwa, zwykle nie stuzyly w zZadnej parafii i nie
utrzymywaly kontaktéw z wiernymi spoza instytucji, w ktorej byly zatrudnione.

Niektdre siostry zakonne ukonczyly kursy pielegniarskie organizowane przez die-
cezje. Przekazywaly swoja wiedze i doswiadczenie kolezankom z parafii, by te row-
niez mogly opiekowa¢ si¢ chorymi. Kursy diecezjalne nie byly uznawane przez
wladze panstwows, praca pielegniarek posiadajacych takie jedynie wyksztalcenie
w zawodzie byla wiec nielegalna. Siostry parafialne wykonywaly zadania zwigzane
z funkcjonowaniem swojej jednostki na podleglym jej terenie. Teoretyczne zasady
mowily o podziale obowigzkéw. Kazda z zakonnic miata petni¢ inng funkcje. Jedna
odpowiadata za koordynacj¢ pracy w parafii, inna za katechizacje¢ dzieci, kolejna
opiekowata si¢ chorymi parafianami. Ostatni z wymienionych rodzajoéw dziatalnosci
wynikal z obowigzku natozonego na stan duchowny przez Stolice Apostolska — re-
alizacji Duszpasterstwa Dobroczynnosci, w kazdej parafii Kosciota katolickiego. Za-
kiadal on przede wszystkim odwiedziny u os6b niedoteznych, starych i samotnych,
dla ktérych zabrakto miejsca w placdwkach stuzby zdrowia. Przepelnione szpitale
i domy opieki nie byly w stanie pomdc wszystkim potrzebujgcym opieki medyczne;j.
Luke, ktorej nie mogta wypelnic stuzba zdrowia, prébowat wypetnic¢ Polski Czerwo-
ny Krzyz, posylajac do pracy ,.w terenie” Siostry Pogotowia Sanitarnego, one jednak
réwniez nie byly w stanie dotrze¢ do wszystkich pacjentow.
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Siostra zakonna odwiedzajaca i opiekujaca si¢ chorymi w ich domach miala
przede wszystkim zadbac o czystos¢ poscieli i higieng osobistg podopiecznego. Przez
pojecie higieny rozumiano, poza utrzymaniem czysto$ci, wietrzenie pomieszczen,
zdrowe Zywienie, spokdj, cisz¢ oraz zdrowy, odpowiednio dtugi sen. Do powinnosci
zakonnic nalezalo réwniez zapobieganie odlezynom, dbatos¢ o wygode i komfort
chorego, karmienie, prowadzenie rehabilitacji lub utrzymanie w miare mozliwosci
sprawnosci fizycznej pacjenta. Dodatkowo, osobom samotnym siostry zakonne po-
magaly materialnie oraz w utrzymaniu czystosci w calym domu, pality w piecach,
robily zakupy, przygotowywaty positki. Wobec braku odpowiedniego wyksztalcenia
medycznego zakonnice nie powinny byly wykonywac zastrzykéw, zwlaszcza dozyl-
nych, i podawac lekéw. W praktyce jednak w parafii (zwlaszcza na wsiach i w ma-
tych miejscowosciach)’ bylo zbyt mato sidstr, by mégl obowiazywac podzial zadan.
Zakonnice pracowaly jednoczesnie w parafii i zajmowaly si¢ pielegnacja chorych,
a ta czesto polegala na podawaniu lekow, robieniu zastrzykow, zmienianiu opatrun-
kow, stawianiu tzw. baniek i dokonywaniu innych zabiegéw.

Siostra-opiekunka powinna takze zabiega¢ o udzielanie pomocy potrzebujg-
cym i umozliwia¢ jej udzielenie ludziom, ktérzy charytatywnie chcieli taka po-
moc ofiarowaé, poniewaz stanowilo to mozliwo$¢ wypelnienia chrzedcijanskich
obowigzkow wobec drugiego czlowieka®. Tego typu dziatalnos¢ wobec chorych
trudno zmierzy¢ i uchwycic jej znaczenie, poniewaz nieznana jest liczba oséb od-
wiedzanych przez siostry ani skuteczno$¢ ich pracy. Z catkowitg pewnoscig mozna
natomiast stwierdzi¢, ze niemal kazda parafia obslugiwana przez siostry zakonne
prowadzila na podleglym im terenie dzialalnos$¢ na rzecz starcodw, niepelnospraw-
nych, samotnych i chorych.

Podczas kurséw pielegniarskich dla zakonnic, na ktérych Kosciol podkreslat
znaczenie nieustajacego rozwoju wiedzy i umiejetnosci czysto medycznych, wig-
zacych si¢ z postepem nauki, dbano przede wszystkim o mentalne przygotowanie
do pracy w zawodzie pielegniarki. Na rekolekcjach uczono zakonnice, ze niespet-
nione potrzeby macierzynstwa mialy szanse zaspokoi¢ wlasnie poprzez opieke
nad chorymi, ktéra daje dodatkowo mozliwos¢ odkupienia i uswiecenia. W piele-
gniarstwie dopatrywano si¢ czego$ wiecej niz tylko zawodu czy nawet zamitowa-
nia, bez ktérego niemozliwoscig byloby pelnienie swoich obowigzkdéw nalezycie.
Widziano w tej roli stuzbe spoleczng zwang powotaniem’.

> W wigkszych miastach, gdzie zakonnic byto trzy i wiecej na jedng parafie, nastepowal podziat
obowigzkéw. Cecha charakterystyczng byla jednak zasada, Ze przy chorych powinny one pelnic¢
stuzbe wymiennie. Siostry, ktdre z przydziatu lub racji wyksztalcenia zajmowaly si¢ prowadzeniem
biura parafialnego i koordynacjg prac w parafii czy katechizacja dzieci, powinny - zgodnie z regula
- réwniez ,mie¢ szans¢” przynajmniej raz w tygodniu odwiedzic¢ i pielegnowa¢ chorych. W doktry-
nie Kosciota jest to bowiem przywilej oraz mozliwo$¢ wypelnienia obowiazkéw chrzescijanskich.
Zakony zenskie 1947-1952, AD ZG, sygn. 352, kn.

¢ Oprac. na podstawie: Materialy dotyczace duszpasterstwa lekarzy i pielegniarek 1951-1979,
AD ZG, sygn. 1330, kn.

7 Oprac. na podstawie: Materialy dotyczace duszpasterstwa lekarzy i pielegniarek 1951-1979,
AD ZG, sygn. 1330, kn.
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Pielegniarka-zakonnica pozostawala przede wszystkim czlonkinig swoje-
go stowarzyszenia i czescig Koéciota. Winna byla wiernos¢ jego zasadom, jako
nadrzednym. Statuty Zenskich zgromadzen zakonnych nakladaja na stuzbe siostr
pewne ograniczenia. Mlodym zakonnicom nie wolno byto chociazby pielegnowa¢
mezczyzn ani asystowac przy porodach lub je odbiera¢, nawet opieka nad mat-
ka i dzieckiem przypisana byla starszym lub $wieckim pielegniarkom® Wszystko
to po to, by siostry nie byty poddane pokusie zerwania §lubow.

W pelnej poswiecenia stuzbie chorym Kosciét upatrywat szansy na pozyskanie
nowych lub bardziej oddanych wiernych. Czesto bowiem przypominano zakonni-
com, by byly cierpliwe, odporne na brak wdzigcznosci, skromne, zyczliwe, opty-
mistyczne. Ich postawa miala budzi¢ podziw, che¢¢ nasladownictwa, wreszcie za-
zdro$¢ (nienazywang oczywiscie przez duchownych ,,po imieniu”). Siostry miaty
by¢ prawe, godne zaufania, lojalne wobec lekarzy, ale nie wolno byto im si¢ z nikim
spoufalaé. Stuzyly pacjentom - nie personelowi medycznemu, to kolejna zasada,
zakladajaca, Ze siostry musza by¢ ponad konfliktami, manipulacjg i rywalizacjg
ludzi $wieckich. Uczono je rowniez tolerancji wobec niewierzacych i ateistow, kto-
rych mialy traktowac identycznie jak katolikéw, wszystkich na réwni bez wzgledu
na odczuwang sympati¢ czy antypatie. Szczegélng misje pelnily siostry przy umie-
rajacych, tych zakazywano im wrecz opuszczac, by nie odchodzili w samotnosci.
Poza gorliwosciag w pelnieniu swoich obowiazkow, jako pielegniarki, zakonnice
mialy stuzy¢ pacjentom réwniez wsparciem duchowym. Wystucha¢ - nie radzi,
pocieszy¢ — nie wtracac si¢, nie ocenia¢, zachowywac dyskrecje. Najlepiej intencje
duszpasterzy zakonnic wyraza ich wlasne stowa: ,,Grzeczno$¢ we wzajemnych sto-
sunkach, skromna, pozbawiona sztucznosci rezerwa, pelna prostoty wytwornosc,
polaczona z tezyzng charakteru i glebokim umilowaniem Chrystusa, stanowig do-
bra i naturalng obrone oraz budzg szczegdlnie u mtodych wielki szacunek do stanu
zakonnego” (Ehl 1959: 203).

Siostrom pielegnujacym chorych w ich domach wyznaczano za dodatkowy cel
podjecie staran o podniesienie poziomu religijno-moralnego rodzin. Widziano
w tym szanse¢ poszerzenia grona tzw. ,,praktykujacych” katolikéw oraz mozliwos¢
eliminowania patologii, bedacej Zrodlem zlego stanu zdrowia psychicznego i fi-
zycznego mieszkancow danego domu.

Siostry zakonne w roli pielegniarek w powojennej Polsce

Polska w roku 1945 byta bardzo zniszczona, w podobnym stanie byli jej miesz-
kancy, ktérzy przezyli wojne. Skutkiem wyniszczenia ludno$ci z oczywistych
wzgledow okazaly si¢ nie tylko choroby ciala, ale i ,,ducha”. Powszechne staly sie
napady, rabunki i rozwigzlo$¢ seksualna oraz, mniej zalezne od ludzi, bardziej

$ Konstytucje Zgromadzenia Sidstr Szarych Sw. Elzbiety, AD ZG, sygn. 362, kn, Poznan 1969.
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od panujacej biedy - gtdd i niski poziom higieny osobistej, brak profilaktyki oraz
odpowiedniej pomocy medyczne;j.

Ko$ciét uruchamial na wlasna reke szpitale i domy opieki prowadzone gtéwnie
przez zakony. Placéwkom tym zawsze nadawany byl charakter katolicki. Funkcjo-
nowala przy nich kaplica, rano i wieczorem wspolnie si¢ modlono. Dbano o ,,spo-
koéj sumienia” osoéb umierajgcych, czyli pomagano im w zalatwieniu istotnych
spraw, dbano o kontakt z najblizszymi, ktorych takze otaczano opieka. W szcze-
golnej uwadze, jakg poswiecano rodzinom $miertelnie chorych pacjentéw, nalezy
doszukiwac si¢ checi wywarcia nan wplywu. W chwilach emocjonalnego uniesie-
nia czy slabosci idee dajace nadzieje stanowia czesto dla ludzi pocieche. Kosciol
widzial w tym szanse na powiekszenie grona swych wyznawcow.

Taki stan rzeczy nie byl zgodny z planami panstwa, zakladajacymi laicyzacje
spoteczenstwa. W latach 1945-1948 Koscidt posiadal dos¢ duza swobode dziata-
nia, jednak po wyborach w roku 1947, gdy partia rzadzaca uporala si¢ ostatecz-
nie z opozycjg polityczng i uzyskata pelnie wladzy, sytuacja zaczeta sie zmieniac.
Ko$ciot stal sie gtéwnym wrogiem rzadu. Dodatkowo polityka wtadz zaktadata
ujednolicenie nie tylko gospodarki Polski, ale i innych sfer dzialalnosci publicz-
nej, m.in. stuzby zdrowia. Osrodki prowadzone przez kongregacje zakonne zostaly
uznane za polprywatne i zgodnie z ustawg z 28 pazdziernika 1948 roku’ Minister-
stwo Zdrowia moglo je przeja¢, uznajac za zaklady spoteczne (Kaczmarek 2007).

Nie byto to jeszcze jednoznaczne z upanstwowieniem szpitali prowadzonych
przez Kosciol, ale na takie decyzje nie trzeba byto dtugo czekaé. Juz na poczatku
lutego 1949 roku poruszano, podczas spotkania Biura Politycznego, ,,problem”
obecnosci Kosciola w stuzbie zdrowia, zwlaszcza za$ na polu ksztalcenia piele-
gniarek i w szpitalnictwie. Personel wielu szkoét srednich ksztalcacych pielegniarki
rekrutowal si¢ ze stanu zakonnego, dwie z trzydziestu jeden szkdt tego typu w Pol-
sce prowadzone byty calkowicie przez kongregacje (ok. 6,5%). Skutecznym spo-
sobem na ograniczenie wyplywéw Kosciola byla zmiana w programie nauczania.
Wycofano z niego etyke (prowadzong gléwnie przez osoby duchowne) na rzecz
zasad i technik pielegniarstwa (wykladane przez osoby $wieckie)'’. Pielegniarki,
uznawane dotad za ,,element reakcyjny”, chciano w ten sposob przeksztalci¢ w po-
stuszne systemowi i nienarazone na wptywy ,kleru”. Od roku 1949 wladza, w celu
przyspieszenia tego procesu, organizowala typowo swieckie kursy Czerwonego
Krzyza dla pielegniarek.

Sytuacja w szpitalnictwie byla podobna - na 600 placéwek 64 prowadzilo
12 réznych zakonow (ok. 10,6% szpitali), w kolejnych 24 wplywy Kosciota byty
silne, poniewaz byly to osrodki nalezace do réznych fundacji, wreszcie perso-
nel zakonny obslugiwal réwniez szpitale samorzagdowe. Wszystkie te placowki
do roku 1949 dotowane byly przez Ministerstwo Zdrowia. Zaréwno w punktach

°  Ustawa z dnia 28 pazdziernika 1948 r. o zakladach spotecznych stuzby zdrowia i planowej go-
spodarce w stuzbie zdrowia, Dz.U. Nr 55, poz. 435.

' Wprowadzono réwniez do program nauczania biologie, jako przedmiot §wiatopogladowy oraz
nauke o Polsce wspolczesnej i nauke o spoteczenstwie, za ktérymi kryly sie podstawy marksizmu.
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o$wiatowych, jak i szpitalnych funkcje zarzagdcéw zmiast lekarzom powierzano
osobom ,,0d spraw politycznych” (Kaczmarek 2007: 172). Ostatecznie ustawe
o upanstwowieniu szpitali uchwalono 21 wrzesnia 1949 roku. Z liczby 64 szpi-
tali nalezacych do kongregacji w jej posiadaniu pozostalo 28. Akcji towarzyszyty
liczne akty famania prawa i naduzycia ze strony funkcjonariuszy panstwowych
(szerzej: Kaczmarek 2007). Siostry zmuszano do podpisywania uméw indywidu-
alnych o prace, co bylo niezgodne z regulg zakonng. W Polsce brakowalo wéwczas
personelu szpitalnego — to uniemozliwialo wtadzom catkowity eliminacje sidstr
zakonnych z pracy w stuzbie zdrowia.
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zapotrzebowanie pielegniarki -  osoby przyuczone pielegniarki
siostry zakonne do zawodu swieckie

Wykres 1. Liczba pielegniarek w 1949 roku

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie: Kaczmarek 2007: 177-178.

Wrykres 1 pokazuje, ze na ogdlng liczbe 8821 zatrudnionych pielegniarek 3358
byly to siostry zakonne, oraz ze liczby te i tak mocno odbiegaly od éwczesnego
zapotrzebowania na personel medyczny. Masowo szkolone wowczas osoby swiec-
kie obejmowaly zawdd pielegniarki po ukonczeniu zaledwie szesciomiesigcznego
kursu, ale dla wladz najwazniejszy byl fakt, ze nie maja one $cistych powigzan
z Kosciolem. Zakonnicom nie wolno bylo bra¢ udzialu w kursach. Tam, gdzie
okazalo si¢ to mozliwe, usuwano je ze szpitali. Zakazywano funkcjonowania ka-
plic oraz odmawiania modlitw na terenie osrodkéw stuzby zdrowia. Siostry, ktdre
z powodu braku personelu §wieckiego pozostawaly na swoich stanowiskach, znaj-
dowaly sie pod stala obserwacja przez ,,czynniki partyjno-rzadowe”. Nie wolno im
bylo uprawiac praktyk religijnych, ktére naruszalyby dekret o wolnosci sumienia
i wyznania. Z czasem kazdy pretekst byl wystarczajacy, by zwolni¢ zakonnice-pie-
legniarke z pracy. Powodem bywato wywieranie ztego wptywu na personel $wiec-
ki, chorych lub zte gospodarowanie. Zasada ta obowigzywata stale do 1956 roku.
Grupowe zwolnienia siostr z osrodkéw zdrowia mialy miejsce w latach: 1950,
1953 oraz 1955.
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Przyklad Pomorza Zachodniego

Zwlaszcza na terenach tzw. Ziem Odzyskanych sytuacja byla trudna. Z jednej
strony przybywali tu ludzie wyniszczeni wojng, ale i dtugotrwalg podréza w, mo-
wigc eufemistycznie, niedogodnych warunkach, poglebiajacag ryzyko wystapie-
nia choréb, a na pewno oslabiajacg organizm. Zwlaszcza dzieci i starcy narazani
byli na utrate zdrowia, a nawet zycia ze wzgledu na niedozywienie, niewygode
oraz ogolne wycienczenie. Z drugiej za$ strony brakowalo personelu medyczne-
go, sprzetu i lekéw, a wiec fachowej pomocy dla przesiedlencéw. Nie tylko ruch
migracyjny zwiekszal ryzyko zachorowan i wybuchu epidemii. Sprzyjaly temu:
fatalny stan miast i wsi Pomorza Zachodniego, zniszczenia poniemieckich szpita-
li, przychodni oraz brak sprzetu medycznego. Czynnikom tym towarzyszy! niski
poziom moralny zmeczonej wojng ludnosci. Liczne byly przypadki gwaltow, do-
konywanych przede wszytkim przez zolnierzy Armii Czerwonej (od lutego 1946
Armii Radzieckiej) na pozostajacych wcigz na tych terenach Niemkach, ktére sta-
ly sie gtéwnymi nosicielkami choréb wenerycznych. Grozne okazywaly sie takze
inne choroby zakazne, takie jak §wierzb, dur brzuszny, gruzlica czy malaria. Opie-
ki wymagali inwalidzi, starcy i ogromna liczba osieroconych dzieci.

Ko$ciol katolicki, a zwlaszcza zenskie zgromadzenia zakonne, angazowal sie
w prace w Caritasie oraz samodzielnie organizowal przytulki dla samotnych
i ubogich. Prowadzone byly punkty zywieniowe, domy dziecka, ochronki, domy
samotnej matki, domy noclegowe. Tego typu dzialalnos¢ od 1948 roku zaczela
by¢ ograniczana przez wladze panstwowg. W lutym 1950 roku odebrano Caritas
Ko$ciotowi, nadajac mu nazwe Zrzeszenie Katolikow Swieckich Caritas. Z cza-
sem likwidowano pozostale organizacje charytatywne prowadzone przez stan
duchowny.

W latach 1945-1946, gdy na Pomorze Zachodnie przybywala najwigksza liczba
przesiedlencéw, trwal okres niesienia im doraznej, elementarnej pomocy, polega-
jacej na zdobywaniu pozywienia, zapewnianiu dachu nad glowa. Demoralizacja
i niezdrowy styl zycia najsilniej widoczne byly zaraz po wojnie, ale nie zniknety
zupelnie w latach pdzniejszych Sytuacja panujaca na terenie Pomorza Zachodnie-
go, jak wspomniano, réznita si¢ od tej w pozostalej czesci kraju. Na tych ziemiach
jeszcze bardziej byt widoczny brak personelu medycznego, a dodatkowo zdecy-
dowanie mniej funkcjonowalo tu Zenskich zgromadzen zakonnych i byly one
mniej liczne. W roku 1949 na terenie administracji apostolskiej', na czele ktdrej
jeszcze w 1945 roku stanat ks. dr Edmund Nowicki, dzialo 28 zenskich zgroma-
dzen zakonnych na 64 placéwkach, w liczbie 460 siostr. Pod koniec lat 60. liczba

" Péziniejsze diecezje: szczecinsko-kamienska, koszalinsko-kolobrzeska i czes¢ gorzowskiej, po-
niewaz od podzialu w 1972 roku do diecezji gorzowskiej wlaczono 7 dekanatéw archidiecezji wro-
ctawskiej.
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ta wzrosta do 700 zakonnic w 97 domach nalezacych do 36 zgromadzen'. Dla po-
réwnania w calej Polsce, w styczniu 1950 roku zarejestrowanych byto 107 zenskich
zgromadzen zakonnych, zrzeszajacych 19300 sidstr w 2310 domach.

Na szczegélng uwage zastuguja trzy osrodki dzialajace na terenie Pomorza Za-
chodniego obslugiwane przez personel zakonny. W Moryniu w powiecie Chojna
juz przed wojna dzialal niemiecki zaklad opieki spotecznej, po wojnie przejety go
siostry ze Zgromadzenia Siostr Samarytanek Krzyza Chrystusowego (benedyktyn-
ki), ktore prowadza go do dzi$. W okresie istnienia Polski Ludowej w Spotecznym
Domu Dziecka ,Wincentowka” mieszkalo i pracowato stale od 20 do 24 zakonnic.
Zaklad przyjmowal dzieci uposledzone. W 1949 roku na jego terenie przebywa-
fo trzydziestu chlopcow (miejsc byto osiemdziesigt) w wieku od trzech do czter-
nastu lat, o ilorazie inteligencji ponizej 50 imbecilitas (uposledzenie w stopniu
umiarkowanym 40-54 imbecilitas, 25-39 imbecilitas w znacznym)". W kolej-
nych latach w osrodku zaczeto brakowac miejsc.

W miejscowosci Trzcinsko — Zdrdj siostry (w liczbie od 18 do 23) ze Zgromadzenia
Malych Misjonarek Milosierdzia (orionistki) prowadzily od 1954 roku Zaklad Spe-
cjalny dla Nieuleczalnie Chorych (réwniez istnieje do dzis pod nazwa: Dom Pomocy
Spotecznej dla przewlekle somatycznie chorych). Przed przybyciem na Pomorze Za-
chodnie zakonnice te pracowaly jako pielegniarki w Domu Opieki we Wloctawku,
pdzniej w domach pomocy spolecznej w Zdunskiej Woli i Otwocku'.

Trzecim tego typu zakladem panstwowym byl osrodek w Brzezinach, gdzie
w latach 60. pracowalo 12 zakonnic.

12 Zgromadzenie Siostr Albertynek Postugujacych Ubogim (albertynki), Zgromadzenie Sidstr
Benedyktynek Samarytanek Krzyza Chrystusowego, Zgromadzenie Sidstr Sw. Karola Boromeusza
(boromeuszki), Zgromadzenie Sidstr Cérek Najczystszego Serca Najswietszej Maryi Panny, Zgro-
madzenie Sidstr Sw. Feliksa z Kantalicjo III Zakonu Sw. Ojca Franciszka (felicjanki), Zgromadze-
nie Siostr Franciszkanek od Pokuty i Milosci Chrzescijanskiej, Zgromadzenie Sidstr Franciszkanek
Rodziny Maryi, Zgromadzenie Siostr Corek Niepokalanego Poczecia Najswietszej Maryi Panny,
Zgromadzenie Siostr Sw. Jézefa Oblubiefica, Zgromadzenie Siéstr Mniszek Kamedutek (kame-
dutki - kontemplacyjne), Zgromadzenie Si6str Misjonarek Sw. Rodziny, Zgromadzenie Sidstr Naj-
$wietszej i Niepokalanej Panny Maryi (marianki), Zgromadzenie Siostr Pasterek od Opatrznosci
Bozej (pasterki), Zgromadzenie Siéstr Corek Maryi Wspomozycielki (salezjanki), Zgromadzenie
Sidstr Stuzebniczek Niepokalanego Poczecia NMP (wielkopolskie), Zgromadzenie Siostr Stuzebni-
czek NMP ($laskie), Zgromadzenie Sidstr Stuzebniczek NMP Niepokalanego Poczecia (starowiejskie),
Zgromadzenie Sidstr Stuzebnic Najswietszego Serca Jezusowego (sercanki), Zgromadzenie Sidstr
Meki Pana Naszego Jezusa Chrystusa (pasjonistki), Zgromadzenie Siostr Franciszkanek Wiecznej
Adoracji Najswietszego Sakramentu (kontemplacyjne), Zgromadzenie Siéstr Stuzebnic Milosier-
dzia Bozego, Zgromadzen Sidstr Najswietszej Duszy Chrystusa Pana, Kongregacja Sidstr Stuzeb-
nic NMP Niepokalanego Poczecia. Dane pochodzg z roku 1949, poniewaz wprowadzono wéwczas
dekretem z 5 sierpnia nakaz rejestracji zgromadzeni zakonnych, co skutkowato zwigkszeniem nad
nimi kontroli ze strony panstwa — za: Mastyk 1998: 464.

» Zgromadzenie Sidstr Samarytanek Krzyza Chrystusowego (SS Benedyktynki) w Moryniu
1949-1984, Archiwum Panstwowe w Szczecinie (dalej: APS), Prezydium Wojewodzkiej Rady Naro-
dowej (dalej: PWRN), sygn. 14760, s. 2-1.

4 Zgromadzenie Siostr Malych Misjonarek Milosierdzia (SS. Orionistki) Trzcinsko — Zdrdj
1955-1984, APS, PWRN, sygn. 14769, s. 56.
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Tabela 1. Wykaz i liczebnos¢ zenskich Zgromadzen Zakonnych
na terenie wojewddztwa szczecinskiego z roku 1963

Miasto Nazwa zgromadzenia L%c’zba
siostr
Gostyn w powiecie . s . .
Kamier Pomorski Siostry Najswietszej Duszy Chrystusa (duchaczki) 2
Migdzyzdroje Siostry Milosierdzia Sw. Boromeusza (boromeuszki) 6
Ploty Siostry Misjonarki Sw. Benedykta (benedyktynki) 3
Kamien Pomorski Siostry Najswietszej Duszy Chrystusa (duchaczki) 2
Resko w powiecie Lobez Siostry Duszy Chrystusowej 3
Nowooard o Sluzebniczki NMP 5
& o Siostry Niepokalanie Poczetej 6
Goleniéw o Stluzebniczki NMP 5
o Siostry Stuzebnice NMP Niepokalanie Poczetej 7
Dobra w powiecie Siostry Najswietszej Duszy Chrystusa Pana 3
Nowogard Y RAJSWIESZe] YAy
Chojna Siostry Elzbietanki 3
Stargard Szczecinski Siostry Sw. Feliksa z Kontalicio (felicjanki) 9
« Siostry Felicjanki Misjonarki przy parafii Jana 6
Chrzciciela
« Siostry NMP Niepokalanie Poczetej 4
Szczecin o Siostry Urszulanki Szare przy parafii Zbawiciela 3
o Siostry Jezusa Chrystusa Milosiernego Odkupiciela 4
« Siostry Milosierdzia Bozego przy parafii 6
Sw. Andrzeja Boboli
Szczecin-Golecino Siostry Milosierdzia Bozego (stuzebniczki) 2
Gryfice Siostry Misjonarki Sw. Rodziny 3
Swinoujécie SlostFy N?u $wietszej i Niepokalanej Panny Maryi 6
(marianki)
Szczecin-Glinki Siostry Opatrznosci Bozej 3
Trzebiatéw Siostry Opatrznosci Bozej 3
Maszewo Siostry Stuzebniczki Niepokalanie Poczetej 6
Police Slostr.y Urszulanki Najswigtszego Serca Jezusa 3
Konajacego
Debno w powiecie Chojna | Siostry Sw. Feliksa z Kantalicio (felicjanki) 5

Zrédto: Zgromadzenia i domy zakonne. Korespondencja ogdlna, sprawozdania,

informacje 1949-1970, APS, PWRN, sygn. 14750.
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Sytuacja zakonéw i Ko$ciota w ogole zaczeta sie poprawiac od przemian roku
1956 i nigdy juz nie byta tak trudna, jak w czasach stalinowskich. W wojewodztwie
w latach 60. mieszkalo ogétem ok. 160 zakonnic (ich liczba wahala si¢ ze wzgledu
na przyjazdy, wyjazdy i zgony siostr). Wedlug stanu na dzien 31 grudnia 1962 roku
na omawianym terenie dzialalo 17 placowek zakonoéw zenskich, w tym 14 przy
parafii. Zakonnic pracujacych w parafiach byto 77 (opieka nad chorymiw domach
prywatnych), 5 w niezaleznych od zadnej parafii domach zakonnych, a 48 sidstr
zatrudnialo panstwo w szpitalach i innych zaktadach opieki zdrowotnej. Ostatnia
z grup bez wzgledu na polityke wladz wobec Kosciota byta mile widziana przez
rzad. Sytuacja ta byta spowodowana z jednej strony brakiem personelu swieckie-
go chetnego do wykonywania cigzkiej pracy wsréd uposledzonych i konajacych
pacjentdw, z drugiej za§ w zwigzku z nienaganng postawg zakonnic. Ta ocena wy-
nikata nie tylko z oddania, uczciwosci i pracowitosci siostr, ale takze z politycznej
obojetnosci i znikomego kontaktu z Kosciotem i spoteczenstwem spoza muréw
zakladu, w ktérym pracowaly. Warto wspomnie¢, ze kazde wymienione w tabeli
1 zgromadzenie prowadzito dzialalnos$¢ na rzecz chorych. Siostry w Nowogar-
dzie, Goleniowie i Resku pracowaly odptatnie w szpitalach miejskich lub powia-
towych. W Goleniowie Siostry Stuzebnice NMP Niepokalanie Poczetej prowa-
dzity dodatkowo lecznice dla chorych sidstr zakonnych z wojewddztwa. Sytuacje
te mozna poréwnac z panujacg w diecezji gorzowskiej, gdzie siostry zakonne
pracowaly w 5 zakladach dla uposledzonych fizycznie i umyslowo (w Klenicy,
Lubsku, Wielkiej Wsi, Wschowie i Szarczu) (Mastyk 1998). Na ogdlna zas$ liczbe
25591 zakonnic w Polsce w 1955 roku, 11474 bylo zatrudnionych bezposrednio
w stuzbie zdrowia®.

Wage pracy sidstr wsrdd chorych ujawnito fiasko akeji zorganizowanej przez
wladze w lipcu 1954 roku, kiedy to wysiedlono z ziem zachodnich do Polski
centralnej zakonnice autochtonki w liczbie 1200 kobiet. Negatywna reakcja spo-
teczenstwa zmusita rzad do wycofania sie z tej decyzji i pozwolenia na powrdt
siéstr do szpitali, przedszkoli, internatéw i pozostatych placéwek, ktore prowadzit
na tzw. Ziemiach Odzyskanych'®.

Podsumowanie

W okresie powojennym tereny poniemieckie byly szczegélnie narazone na szerze-
nie si¢ choréb zakaznych oraz bardziej niz pozostala czgs¢ kraju cierpialy na brak
personelu medycznego. Oceniajac z tego punktu widzenia prace zakonnic, nalezy
ja uznac za cenng i konieczng. Nie zmienia to jednak faktu, ze w Polsce centralnej

'3 Siostra Pielegniarka w Zyciu Koéciota, AD ZG, sygn. 315, kn.
16 Zakony - cz. II szczegdtowa (charakterystyki i zestawienia statystyczne poszczegdlnych zako-
néw meskich i zenskich dzialajacych w Polsce), 1959, IPN, sygn. Gd 266/5, s. 21-25.
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powstawalo i funkcjonowalo znacznie wiecej osrodkéw szpitalnych prowadzo-
nych przez Ko$ciét niz na Pomorzu Zachodnim. Delegowane na te tereny zakon-
nice nie byly w stanie zaspokoi¢ potrzeb ich mieszkancéw. Na wysokosci zadania
nie stanely réwniez wladze panstwowe, dlugo niepotrafigce zapewni¢ obywate-
lom nalezytej opieki. W powojennych warunkach trudno byto jednak oczekiwa¢
natychmiastowych sukceséw. Oceniajac siostry zakonne z punktu widzenia na-
fozonego nan przez Koscidt obowigzku niesienia pomocy potrzebujacym, uzna¢
nalezy, Ze wywigzywaly si¢ z niego znakomicie. Socjalisci podziwiali ich zaanga-
zowanie wigzace si¢ z brakiem zycia osobistego, doceniali catkowite poswigcenie
sie na rzecz chorych. Widzac ubdstwo i skromnos¢ tych kobiet, wspoétczuli im.
Nieliczne wyjatki, kiedy siostry zakonne bardziej skupialy si¢ na pracy zarobkowe;
(krawiectwo, sprzedaz dewocjonaliéw, wynajem miejsc noclegowych) niz na nie-
sieniu bezinteresownej pomocy wiernym, nalezy uznac za potwierdzenie reguty.

Slowa kluczowe: lata 1945-1989, Pomorze Zachodnie, zakonnice-pielegniarki.

Key words: years 1945-1989, Western Pomerania, nuns-nurses.

Streszczenie

Rola siéstr zakonnych w stuzbie zdrowia w okresie powojennym powinna by¢ rozpatry-
wana przez pryzmat ich funkeji w Kosciele rzymskokatolickim. Przede wszystkim bowiem
stanowily one jego cze$¢ i jemu byly podporzadkowane. To zasady chrzescijanskie zawarte
w statutach zgromadzen zakonnych determinowaly zachowania zakonnic-pielegniarek.

Ich obecnos¢ w kraju zrujnowanym wojna, a zwlaszcza na obszarach $wiezo don wia-
czonych, byla pozadana. Brakowalo bowiem personelu medycznego. Panistwowa stuzba
zdrowia nie byla w stanie sprosta¢ potrzebom ludnosci. Zaréwno praca wsérdd pacjentow
w szpitalach i osrodkach zdrowia, jak i odwiedziny chorych w ich domach prywatnych
odciazaty lekarzy i byly nieocenione dla potrzebujacych. Nie wszystkie siostry mialy od-
powiednie kwalifikacje zawodowe, wiekszo$¢ natomiast cieszyla sie¢ uznaniem za cechy
osobowosciowe. Podkreslano ich oddanie, cierpliwos¢ i bezinteresownos¢.

Zapotrzebowanie oraz nienaganna postawa niewiele znaczylty wobec antykoscielnej
i antyreligijnej polityki wladz. Tam, gdzie mozna bylo zastgpic¢ siostry personelem $wiec-
kim, czyniono to. Zakonnice tracily prace (w niektorych przypadkach réwniez wolnos¢),
a pacjenci czesto dobrg opieke. Miejsca doswiadczonych siostr zajmowaly pielegniarki
po szesciomiesigcznych kursach zawodowych. Proceder ttumaczony byt przez propagan-
de famaniem prawa przez czlonkinie zgromadzen koscielnych, ich wrogim nastawieniem
do systemu. Cho¢ same siostry nie byly aktywne politycznie, to polityka zdecydowanie
ograniczyla ich dzialalno$¢ wsréd wiernych.
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The role of nuns in health care during the postwar period should be considered through
the prism of their service to the Roman Catholic Church. The main reason for this claim
is that they were part of the Church and were subordinate to it. It has been the Christian
principles, and which are included in the statutes of religious congregations, that have
determined the behavior of nuns-nurses.

Their presence in the country when it was broken by war was desirable - especially in
newly incorporated areas — as there was a lack of medical staff and the National Health
Service was not able to meet the needs of the population. Tending patients in hospitals
and health centers, as well as visiting the sick in their homes was a relief to doctors and
invaluable for people in need. Although not all of the nuns possessed professional nursing
qualifications, most of them had a good reputation. Dedication, patience and selflessness
were their most esteemed traits.
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