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»Ksztattowanie si¢ koncepcji hospicyjnej w warszawskiej medycynie od
potowy XIX wieku do poczatkéw XX wieku (do wybuchu pierwszej wojny

swiatowej)”

W przedstawionej do oceny pracy poswigcone] ksztaltowaniu si¢ koncepcji
hospicyjnej w warszawskiej medycynie Autor zakreslil pole badawcze, formutujac
naste¢pujace pytania: Jak przedstawiala si¢ idea dobroczynnosci od 2 potowy XIX
wieku do wybuchu I wojny swiatowej? Jak doszlo do powstania pierwszych
osrodkow opieki dla nieuleczalnie chorych? Jakie byly Zrodel finansowania opieki?
Kto sprawowat opiekg nad ci¢zko chorymi 1 umierajacymi w spolecznosci
katolickiej i mniejszosciach wyznaniowych? W jakiej sytuacji materialnej byli
podopieczni placoéwek medycznych oraz jaka byla wowczas sytuacja szpitalnictwa
w Warszawie? Jaki byl stan opieki nad ludZmi nieuleczalnie chorymi w §wietle

osiagnie¢ medycznych oraz problemow zwigzanych z ksztalceniem kadr?



Praca liczy 297 stron, z czego 258 stanowi sama rozprawa, pozostale
obejmujg bogata bibliografic obejmujaca tacznie 504 pozycje, w tym archiwalia,
7rodla drukowane 1 zdaniem recenzenta szczegolnie bogaty 1 cenny wybor
artykulow 1 materialéw prasowych z epoki (290 pozycji), ponadto wyczerpujacy
wybor opracowar (107 pozycji), encyklopedie 1 slowniki oraz zrodla internetowe.
Prace uzupelniaja 22 fotografie. Rozprawa ma klasyczny uklad — sklada si¢ ze
wstepu, 5 rozdzialéw 1 zakonczenia.

W rozdziale 1 na temat pierwszych form pomocy obloznie chorym w
Warszawie do polowy XIX wieku Autor opisal dzialalnos¢ dobroczynna w
wielowyznaniowej Watszawie — placowki koscielne oraz formy charytatywne w
mniejszosciach mojzeszowej i ewangelickiej, w tym r6zne sposoby walki z
ubdstwem, oraz dzialalno$é dobroczynna wspomagajaca instytucje zajmujace si¢
obloznie chorymi. Autor poswiecil duzo uwagi idei milosierdzia, dzialalnosci
koscielnej 1 filantropijnej, przyblizyl dziatalno§¢ Towarzystwa Dobroczynnosci .

W rozdziale 2 ,, Ciezko chory 1 umierajacy” opisano 6wczesng nomenklature,
ukazano szerszy kulturowy kontekst choroby 1 $mierci. Autor opisal chrzescijanskie
tradycje opieki nad cigzko chorymi i umierajacymi. Przyblizyl tez zydowskie i
protestanckie spojrzenia na kwestie ostateczne, szczeg6lny nacisk kladac na wymiar
spoleczny. Autor analizowal 6wezesne poglady na temat leczenia i genezy chor6b —
zarbwno w kontekscie postepu w naukach medycznych, jak 1 silnie zakorzenionych
zabobonow 1 ludowych wierzen.

W rozdziale 3 opisano powstanie i tozwo6j specjalistycznych osrodkow 1
placowek dla warszawskich chorych: Szpitala $w. F.azarza, Przytuliska Siostr
Franciszkanek, Przytulku dla obloznie chotych w Kroélikarni oraz schronienia dla
paralitykéw. Tworzenie tych placowek stanowito podwaliny dla idei opieki
hospicyjnej. Szczegdlowo opisano zmudne wysitki stworzenia podstaw opieki dla
chorych nieuleczalnie, szczegolnie tych naznaczonych podwojnym wykluczeniem
za sprawa, choroby i biedy. Przyblizono niezwykle trudne warunki bytowe tych

miejsc wobec braku §rodkéw i systemowych rozwiazan. Autor szczegolny nacisk



kladzie na sytuacje pacjentéw ,,rakowych”, czyli onkologicznych, ktérych liczba
bardzo szybko rosta, a metody leczenia byly dalece niewystarczajace. Stad
szczegblne zapotrzebowanie w tej grupie chorych na opieke nastawiona na
uémierzanie bolu, tagodzenie objaw6w, wspatcie psychiczne 1 towarzyszenie w
umieraniu.

W rozdziale 4 ,,Chorzy i personel” autor przedstawia analize socjologiczna,
bada pochodzenie spoleczne i status podopiecznych 1 personelu, warunki panujace
w placéwkach, kwestie ekonomiczne oraz kwalifikacje 1 wyksztalcenie opiekunow,
lekarzy i felczerow. Wikliwie 1 krytycznie podchodzi do Zrodel, zestawia odmienne
opinie, wykazuje si¢ gl¢bokim ztozumieniem dla wszystkich omawianych grup.

W rozdziale 5 w oparciu o analiz¢ zrodet szczegolowo opisano o6wcezesne
metody pielegnacji i leczenia chotych, w tym metod leczenia i usmierzania bolu,
kwestie higieny i odzywiania oraz sposoby i formy oddzialywania psychicznego.
Opracowanie to stanowi istotny wklad w badanie historii opieki nad chorymi i
wyczerpujacy opis metod stosowanych w opiece nad r6znymi grupami. Odnosi sig
do zmian zachodzacych w drugiej polowie XIX w. w postrzeganiu cierpienia i bolu,
od swoistej ideologii cierpienia silnie zakorzenionej w §wiatopogladzie
chrzescijafiskim, przez przekonanie o nieuniknionym charakterze konania w bolu —
do prymatu przekonania o koniecznosci walki z cierpieniem i minimalizowania
cierpienia, poprawiania komfortu zycia nieuleczalnie chotych i obowiazku
przynoszenia ulgi w ostatnich stadiach choroby. Szczegdlna uwage Autor poswieca
metodom leczenia i pielegnaciji cierpiacych na choroby nowotworowe, ale takze
leczeniu chorych wenerycznie, na schorzenia ukladu nerwowego czy oddechowego.
Bogato przytacza zrédla §wiadczace z jednej strony o energicznym rozwoju nauk
medycznych w 2 polowie XIX wieku i na poczatku wieku XX, ale tez liczne
$wiadectwa metod z dzisiejszej perspektywy mrozacych krew w Zylach —
wywodzacych si¢ z wierzen ludowych, jak i praktyk felczerow, ale rowniez
bedacych konsekwencja wyprébowywania nowinek medycznych na pacjentach

szpitalnych.



Idea osrodkéw opieki hospicyjne) jest stosunkowo mloda. Autor bada
poczatki formowania warszawskich instytucji pomocy dla nieuleczalnie chorych i
umierajacych, przedstawiajac wnikliwie kontekst spoteczno-kulturowy. Mieszkaricy
wielonarodowej Warszawy w drugiej polowie XIX wieku borykali sie z silnym
rozwarstwieniem spolecznym, rosngcymi obszarami biedy 1 nedzy, fatalnymi
warunkami sanitarnymi 1 mieszkaniowymi. Z roku na rok rosla liczba ludnosci,
postgpowala proletaryzacja spoleczenstwa. Poziom wyksztalcenia byl dramatycznie
niski. Polityka zaborcy utrudniata ksztalcenie lekarzy, plany rzetelnego ksztalcenia
Swieckich pielegniarck pozostawaly na papietze, kontrowersje budzily kompetencje
felczerdw, a masy byly pod silnym wplywem zabobondéw i wierzen ludowych i
latwo padaly ofiara szarlatanow i szalbierzy. Brak zorganizowanego systemu opieki
medycznej 1 — szerzej — spolecznej uzaleznial inicjatywy od ofiarnosci filantropow i
pracy spolecznej ludzi dobrej woli, kt6rzy sami balansowali czesto na skraju
ubodstwa 1 fizycznego wyczerpania. Szpitale warszawskie byly przepelnione, a
panujace warunki sanitarne i bytowe zaréwno podopiecznych, jak i personelu
pozostawialy wiele do zyczenia — choé¢ poziom ten téznil si¢ w t6znych
placowkach. W sytuacji szczegdlnie trudnej znajdowali si¢ nieuleczalnie chorzy,
wobec ktorych wyczerpano metody leczenia, szczegolnie ci z najnizszych warstw
spotecznych, ktorzy nie mogli liczy¢ na opieke w domu. Osoby te znajdowaly sie
poza nawiasem spoleczenstwa i najczesciej konaly w skrajnej nedzy, osamotnieniu i
cierpieniu. Autor rozprawy wnikliwie $ledzi tak cenne zaczatki koncepcji
hospicyjnej — préby organizowania zaréwno strony bytowej tych placowek, jak i
calej filozofii podmiotowego podchodzenia do pacjenta pozbawionego
perspektywy na poprawe stanu zdrowia. Autor bada przede wszystkim kontekst
wspolnot religijnych 1ich shuzby wobec najbardziej potrzebujacych —
ze szczegOlnym naciskiem na role katolickich siostr, ale tez mniejszosci zydowskiej i
ewangelickiej. Sygnalizuje tez poczatki — gléwnie pozostajace w owym czasie w

sterze projektow — ksztalcenia Swieckiej opieki pielegniarskie;.



Autor uwaznie pochyla si¢ nad problemami r6znych grup spolecznych,
wykazujac nie tylko duzg wrazliwosc, ale przede wszystkim wnikliwg 1 krytyczna
analiz¢ zrodel. Przedstawia trudng sytuacje kobiet, kwestiec nierownosci 1
wykluczenia, nastroje antysemickie, brak systemowych rozwigzan w dziedzinie
opieki zdrowotnej 1 walki z bieda. Zarazem przywoluje najwazniejsze postacie i
otrganizacje lekarzy, spolecznikow, filantropow, publicystéw i myslicieli epoki —
niezwyklych ludzi pochodzacych z réznych grup, dzigki ktorym — pomimo tak
trudnych okolicznosci i represyjnej polityki zaborey — dokonywal si¢ postep.

Praca stanowi oryginalny 1 wazny wklad w histori¢ warszawskiej medycyny.
Stanowi tez wyraz holdu dla pionieréw opieki hospicyjnej. Autor rozpatruje
problematyke opieki nad nieuleczalnie chorymi w réznych kontekstach:
medycznym, spoleczno-politycznym 1 religijnym. Ukazuje dwie tendencje, na
ktorych styku, a nickiedy w starciu, ksztaltowata si¢ koncepcja hospicyjna — tradycje
milosierdzia oraz nowoczesny utylitaryzm i duch pozytywizmu.

Obowigzek recenzenta nakazuje mi zaznaczy¢, ze praca ma pewne
niedociagni¢cia na plaszczyZznie redakcyjnej — stylistyka, a szczegolnie interpunkcja
wymagalyby dopracowania. Forma niektérych przypiséw wskazuje na brak
akademickiej dyscypliny, a ilustracje stanowigce cenne uzupelnienie rozprawy sa
niestety slabej jakosci.

Te uwagi w niczym nie umniejszaja mojej bardzo pozytywnej oceny
rozprawy doktorskiej mgr. Marka Rafalskiego; przeczytalem ja uwaznie 1 z
przyjemnoscia. Konstrukcja pracy jest czytelna 1 jasna. Autor skrupulatnie
opracowal postawione pytania badawcze na podstawie wnikliwej analizy Zrodel, a
obszerna calos¢ wypelniona jest istotng trescia. Autor udowodnil umiej¢tnosé
stawiania pytan badawczych, przeprowadzenia analizy zrodel 1 formulowania

wnioskow.

Rozprawa stanowi oryginalny 1 wartosciowy wklad w badania nad historia
warszawskiej medycyny. Swiadezy tez o duzej wrazliwosé spolecznej i glebokiej

humanistycznej refleksji Autora.



Stwierdzam, ze praca ,,Ksztaltowanie si¢ koncepcji hospicyjnej w
warszawskiej medycynie od polowy XIX wieku do poczatkéw XX wieku (do
wybuchu pierwszej wojny swiatowej)” Pana mgr. Marka Rafalskiego spelnia
wymagania stawiane pracom doktorskim okreslone w art. 13 Ustawy 3 dnia 14 marca
2003 rokn o stopniach naukowych i tytule nankowym 3 pés. 3m., stanowi oryginalne
opracowanie, wykazuje ogolng wiedze teoretyczna Autora i dowodzi umiejetnosci
samodzielnego prowadzenia pracy naukowej. Wnosze zatem do o dopuszczenie

Doktoranta do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.




