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Pielegniarstwo polskie lat pie¢dziesiatych XX wieku w opinii
dwczesnej prasy zawodowej — problemy i troski

Streszczenie. Artykut jest probg odpowiedzi na wiele pytan dotyczacych rozwoju pielegniarstwa pol-
skiego w pierwszych latach po zakonczeniu drugiej wojny $wiatowej. Autorka probuje na podstawie
analizy dostepnych Zrodet archiwalnych, ale przede wszystkim takze prasowych dociec przyczyny tego
zjawiska. Zgodnie z teza, gtéwna przyczyna, ktéra wywarta bezposredni wptyw na jakos¢ pozniejsze-
go zawodu pielegniarki, byta dwczesna polityka panstwa polskiego, ktéra w duzym stopniu zawazyla
na sposobie postrzegania zawodu pielegniarki. Potrzeba zwielokrotnienia kadr $redniego personelu
medycznego po zakonczeniu dziatann wojennych stala si¢ niezbedna. Jednak decyzja ta miata takze
inne przestanie. Brano pod uwage mozliwo$¢ wywierania wplywu ideologicznego na przedstawiciel-
ki nowej powojennej kadry medycznej. Organizowano réznego typu szkoly, kursy, doszkalania, ktére
w istocie rzeczy mialy na celu gléwnie zwielokrotnienie liczebne pracownikéw stuzby zdrowia. Czy
byly to pielegniarki wykwalifikowane - dyplomowane? Nie. W 1950 roku niewiele ponad 50% ogdlnej
liczby pielegniarek stanowily pielegniarki ,,po dyplomie” z pelnymi uprawnieniami. Drugie tyle to pie-
legniarki mlodsze i tzw. przyuczone. W kolejnych latach obserwowano tendencje wzrostowa odsetka
pielegniarek mtodszych, z réwnoczesnym spadkiem liczby pielegniarek wykwalifikowanych. Czy o to
chodzilo 6wczesnym wladzom? I do czego to w konsekwencji doprowadzito?

Na przetomie lat czterdziestych i pie¢dziesigtych XX wieku panstwo polskie znalazto
sie w trudnej sytuacji nie tylko z powodu ogromnych zniszczen materialnych czy utraty
wielu milionéw rodakéw ale przede wszystkim dostawato si¢ pod wptyw dziatan poli-
tycznych wschodniego sasiada — dwczesnego Zwigzku Radzieckiego. Zanim jednak do
tego ostatecznie doszto, w pierwszych latach powojennych trwata walka o zachowanie
tozsamosci narodowej i statusu panstwa polskiego sprzed wrzesnia 1939 roku. Byta to
walka niejednokrotnie bratobojcza, jednakze sterowana przez wystannikéw ze wschodu,
ktorzy coraz skuteczniej ingerowali w sprawy polskie. Pozory zachowania status quo ante
utrzymywano do 1947 roku, kiedy to po sfalszowanych wyborach do Sejmu w styczniu
tego roku a nastgpnie po utworzeniu w 1948 roku wiodacej partii komunistycznej Pol-
skiej Zjednoczonej Partii Robotniczej (dalej: PZPR), sprawa przysztosci Polski byta prze-
sadzona. W kolejnych latach przystapiono do przebudowy ustrojowej i spolecznej zmie-
rzajacej do powstania panstwa socjalistycznego. Planowana zmiana systemu wymagata
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wprowadzania reform czgstokro¢ drastycznych w skutkach, a wszystko to pod hastem
czynienia dobra dla ,,ludu pracujacego” badz dla ,dobra demokracji ludowe;j”. Mowa tu
o reformie rolnej, o upanstwowieniu fabryk i zaktadéw, ktére mialy miejsce w pierw-
szych latach powojennych. Dla jednych byly jedynie zapowiedzig poprawy warunkow
bytowych, dla innych utraty majatkow, rozdrobnienia gospodarczego a w konsekwencji
nieodwracalnych zmian struktur spoteczenstwa w tym m.in. zaniku klasy ziemianstwa.
Dominujacg warstwa spoleczng miala by¢ tzw. klasa robotniczo-chltopska, ktora, jak
wielokrotnie glosita propaganda komunistyczna badanego okresu, dzieki nowej wia-
dzy uwolnila si¢ z jarzma wyzysku ,klas posiadajacych”. Ten awans spoleczny charak-
terystyczny, dla lat pig¢dziesigtych XX wieku stanowit jeden ze sposobéw pozyskiwania
zwolennikéw zachodzacych przemian w panstwie. Dotyczyt on wlasnie warstw robotni-
czo—-chlopskich. Nie bez znaczenia byta tez kwestia wzrastajacej ich podatnosci na wply-
wy i manipulacje dwczesnych wladz. Zagrozeniem dla nowego systemu byla natomiast
stara przedwojenna inteligencja, ktorg nalezalo ,tolerowac” az do momentu utworzenia
wlasnej nowej inteligencji ludowej, a zatem ludzi wywodzacych si¢ zazwyczaj z nizin
spotecznych lecz odpowiednio wyksztalconych zgodnie z przyjeta ideologig marksistow-
sko-leninowska.

Pomocna w realizacji tego zamierzenia miata by¢ éwczesna prasa, bezwzglednie juz
podporzadkowana dyrektywom nowej wladzy, ktorej reprezentantem byt powotany de-
kretem z 1946 roku Gléwny Urzad Kontroli Prasy, Publikacji i Widowisk. Cechg cha-
rakterystyczng uprawianego dziennikarstwa prasowego byla bowiem jego permanent-
na kampanijno$¢ (np. wspélzawodnictwo pracy), uniformizacja tresci, mistyfikowanie
otaczajacej rzeczywistoéci, celebrowanie §wiagt panstwowych, walka z ,wrogiem” itp.
Tresci przekazane do druku poddawano kontroli zewnetrznej, czyli cenzurze. Opréocz
tego nalezy zaznaczy¢, iz wybor zaréwno zespoldw redakcyjnych, ale tez i ich redakto-
réw naczelnych nie byt przypadkowy. Kierownicze stanowiska powierzano osobom ,,za-
ufanym” i sprawdzonym pod wzgledem politycznym. Tego typu prawo odnosilo si¢ do
wszystkich typoéw czasopism: literacko—kulturalnych, spotecznych, politycznych ale tez i
do pism specjalistycznych. Zagadnienie ideologizacji tresci w prasie medycznej stanowi
zagadnienie zbyt obszerne i wykracza poza temat artykutu. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze
takze i w tego typu czasopismach mozna bylo z powodzeniem szerzy¢ propagande ko-
munistyczng, rozpowszechnia¢ ideologi¢ marksistowsko-leninowska. Przykladem tego
typu periodykow byly chociazby Stuzba Zdrowia, zatozona w 1949 roku, czy Pielegniarka
Polska, ktora musiata poddac si¢ powszechnemu nurtowi, o czym w dalszej czesci arty-
kutu.

Lata pigcdziesigte XX wieku to okres dynamicznej jesli nie agresywnej polityki spo-
tecznej promujacej osoby z awansu spotecznego. W tych oto czasach przyszto réwniez
funkcjonowac i rozwijac sie pielegniarstwu polskiemu, ktore jako zawdd nalezacy do sto-
sunkowo mlodych profesji mialo juz swag przedwojenng tradycje. To na ten wlasnie okres
przypadt szczegdlny jego rozkwit. Dla przypomnienia, w okresie I RP nastapil rozwoj
szkolnictwa pielegniarskiego od podstaw. W tym czasie utworzono 10 preznie dzialajg-
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cych tego typu placdwek!, cho¢ potrzeby byty znacznie wieksze. Pielegniarki polskie dzia-
laly tez na niwie miedzynarodowej czerpiagc wzorce z najlepszych osrodkéw w tym szkét
angielskich. W latach 1925-1937 czynnie uczestniczyly w kongresach Miedzynarodowej
Rady Pielegniarek?, byty tez stypendystkami fundacji Rockefellera®’. W okresie miedzywo-
jennym powstawaly takze pierwsze podreczniki* i monografie dotyczace sztuki pielegna-
cji. Od 1929 roku zaczeto wydawac tez pierwsze fachowe czasopismo Pielggniarke Polskg,
organ Polskiego Stowarzyszenia Pielegniarek Zawodowych’, ktére to pismo adresowane
bylo do kazdej pielegniarki. Wzbogacalo wiedz¢ merytoryczng ale tez poruszato sprawy
zawodowe, zawieralo ogloszenia o pracy, o wolnych posadach a takze przeglad informacji
zaczerpnigtych z innych fachowych czasopism medycznych pochodzacych z kraju i za-
granicy. Zawdd pielegniarski mial zatem duze szanse rozwoju takze naukowego. Sytuacje
te przerwal wybuch II wojny §wiatowej, ale i wtedy pielegniarki polskie godnie wypetnialy
swe obowigzki, czesto narazajac zycie.

Po wojnie pielegniarstwo polskie spotkalo si¢ z wieloma trudnosciami natury mate-
rialnej, liczebnej ale tez i w pewnym stopniu mentalnej. Problemy materialne - tak bar-
dzo oczywiste w badanym okresie — dotyczyly takze innych zawodéw medycznych, brak
szpitali, przychodni, srodkéw opatrunkowych, sprzetu medycznego wreszcie lekarstw
stanowily codzienno$¢ zyciowa pierwszych lat powojennych. Ale to nie wszystko: 6w-
czesny stan zdrowia spoleczenstwa polskiego, szerzace sie epidemie choréb zakaznych,
niedozywienie, choroby przewlekte, kalectwo i inwalidztwo wojenne wszystko to stano-
wilo dla medykéw powazny problem merytoryczny ale i organizacyjny. Ich stan liczebny,

' Wyisza Szkola Pielegniarek i Higienistek w Poznaniu (1.VIII.1921), Warszawska Szkota Pielegniar-
ska (19.X.1921), Szkota Pielegniarstwa w Warszawie przy Szpitalu Starozakonnym (8.VII.1923), Uniwer-
sytecka Szkola Pielegniarek i Higienistek w Krakowie (12.XI1.1925), Szkota Pielegniarstwa i Opieki Spo-
tecznej przy Czerwonym Krzyzu w Katowicach (1.1V.1927-1929), Szkola Pielegniarstwa PCK w Warszawie
(19.1V.1929), Szkota Pielegniarstwa Spotecznego prowadzona przez Okregowy Zwiazek Kas Chorych w Po-
znaniu (5. IV.1932-1934), Prywatna Katolicka Szkota Pielegniarstwa w Poznaniu (22.X.1936), Panistwowa
Szkota Pielegniarstwa przy Szpitalu Powszechnym we Lwowie (1937), Szkota Pielegniarstwa Zgromadzenia
Sidstr Mitosierdzia w Warszawie (1939). Zob. Jonscher, 1929, z. 1, s. 2-5; Poznanska, 1988, s. 88; Wronska,
1991, s. 130; Gorajek-Jozwik, 1998, s. 22. W pierwszych latach powojennych z inicjatywy prof. Groera po-
wstala we Lwowie pierwsza trzyletnia szkota pielegniarek o profilu dziecigcym. Zaprzestala swa dziatalnos¢
w 1924 . Zob. Bridge, 1925, s. 3.

> Bukowska, 2008, s. 198.

> Teresa Kulczynska (1894-1992), absolwentka szkoly pielegniarstwa w Bostonie i Nowym Yorku
(1923), stypendia w Budapeszcie, Wiedniu, Londynie, Paryzu; Zofia Szlenkier (1882-1939) - kurs pie-
legniarski w Londynie (1910), szkota pielegniarska w Paryzu (1928); Hanna Chrzanowska (1902-1973)
- stypendium we Francji i Belgii; Anna Rydléwna (1884-1969) - stypendium w Anglii i Stanach Zjed-
noczonych, Londyn, Filadelfia, Toronto (1924); Jadwiga Romanowska (1895-1964) - stypendystka szkot
w Anglii, Francji, Belgii, Austrii, Norwegii; Maria Epstein (1875-1947) - absolwentka Szkoty Zawodowych
Pielegniarek Pan Ekonomek (1913); Helena Nagorska (1886-1974) - stypendium w Stanach Zjednoczo-
nych. Zob. Encyklopedia, 1987, s. 79-80, 126-127, 220-221, 281-282, 433-434, 443-444, 484.

*  Paciorek, 2008,s. 227-246.

°  Bukowska, 2008,s. 197-207.
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zaréwno lekarzy jak i pielegniarek okazal si¢ zatrwazajaco niski. Dlatego tez jedna z naj-
wazniejszych spraw, ktora nalezalo bezwzglednie rozwigzac byt wzrost liczebny kadr me-
dycznych, w tym réwniez pielegniarek. W roku 1938 zarejestrowano 6 674 pielegniarek,
w 1946 roku ich liczba spadla do 6 064. W 1949 roku bylo juz 11 238 pielegniareks, a to
za sprawg powolywania nowych szkot pielegniarskich. Jednak, jak sie okazalo przyrost
liczebny pielegniarek byt nadal zbyt niski, by zaspokoi¢ potrzeby zdrowotne spoteczen-
stwa.

Tzw. ,,produkeji nowych kadr”, w tym ,,pomocniczego” personelu medycznego, sprzy-
jala dwczesna sytuacja polityczna w kraju, o czym juz wspominano. Szumnie brzmigce
hasta o potrzebie realizacji Planu 6-letniego stalo sie dla dwczesnych wladz komunistycz-
nych pewnym etapem realizacji dazen do stworzenia nowego typu panstwa — panstwa
socjalistycznego. Idea ta wymagala nie tylko przebudowy dotychczasowych struktur
spotecznych, ale tez jak juz wspomniano, wyksztalcenia nowego typu inteligencji ludo-
wej. Najlepiej wywodzacej si¢ z warstw robotniczo-chlopskich, charakteryzujacych sie
duzg podatnoscig na wplywy. Zawdd pielegniarki bardzo dobrze wpisywal sie w dwcze-
sng strategie nowych wladz panstwowych. Potrzeba natychmiastowego zwielokrotnienia
liczby ,,nowych” pielegniarek byla zatem zadaniem priorytetowym. Powstawaly szkoly
pielegniarskie, ktorych gtéwnym celem okazata si¢ ,,produkcja” fachowych pracownikéw
sredniego szczebla medycznego. W 1947 roku odnotowano funkcjonowanie 14 tego typu
placowek’, w 1949 roku pisano juz o 21 tego typu placowkach®, a w latach 1950-1960,
podajac za Alicja Maksymowicz, liczba powotanych szkot pielegniarskich miata by¢ czte-
rokrotnie zwigkszona’. W zalozeniach Planu Szedcioletniego pierwszej potowy lat piec¢-
dziesigtych liczba pielegniarek miala siggnac 40 tys., co przy dotychczasowym funkcjono-
waniu jedynie dwuletnich szkét pielegniarstwa byto rzeczg nieosiagalna.

Od 1949 roku mnozono réznego typu szkoly a przede wszystkim sze$ciomiesieczne
kursy, ktérych organizacje powierzono PCK. W tym tez okresie funkcjonowal dwustop-
niowy podzial szkét medycznych i tak istnialy: szkoly pierwszego stopnia — roczne oraz
szkoly drugiego stopnia — dwu i trzyletnie, nadajace pelne uprawnienia'.

Sytuacja ta doprowadzila jednak do nastepujacej sytuacji. Juz 1950 roku niewiele
ponad 50% ogodlnej liczby pielegniarek stanowily pielegniarki ,,po dyplomie” z pelnymi
uprawnieniami. Drugie tyle to tzw. pielegniarki mlodsze i tzw. przyuczone. W kolejnych
dwdch latach obserwowano tendencj¢ wzrostowa odsetka pielegniarek miodszych, z row-
noczesnym spadkiem liczby pielegniarek wykwalifikowanych (tab. 1.) Sytuacja stopniowo
zaczela zmieniaé si¢ dopiero po 1953 roku, jednak dopiero w 1957 roku odnotowano

Lipinska, 2014, s. 123.
Lipinska, 2008, s. 335.
Nasze nowe kolezanki, 1949, nr 7-8, s. 3.
Za: Urbanek, s. 70-71. W 1950 r. funkcjonowalo w Polsce 26 szkot pielegniarstwa z czego 23 piele-
gniarstwa ogolnego trzy pediatrycznego i jedna psychiatrycznego. Zob. Snieg, 2013, s. 13-114.
10 Lyzwanska, 1949, nr 12, s. 5.
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wigkszy odsetek pielegniarek dyplomowanych za sprawg zmiany regulacji prawnych do-
tyczacych $redniego szkolnictwa pielegniarskiego.

Tabela 1. Liczba pielegniarek w Polsce w latach 1950-1961

Rok L. pielegniarek L. pielegniarek L. pielegniarek mtodszych
ogotem dyplomowanych bez pelnych uprawnien
1950 18 361 9329 50,8% 9032 49,2%
1951 26779 10743 40,1% 16 036 59,9%
1952 35134 13180 37,5% 21954 62,5%
1953 39145 15141 38,7% 24004 61,3%
1954 44379 18513 41,7% 25 866 58,3%
1955 49278 22182 45% 27096 55%
1956 53232 23223 43,6% 30 009 56,4%
1957 53672 30697 57,2% 22975 42,8%
1958 56 605 34342 60,6% 22 263 39,4%
1959 59678 37852 63,4% 21826 36,6%
1960 61907 39635 64% 22272 36%
1961 63614 42610 67% 21004 33%

Zrédo: w oparciu o ustalenia zaprezentowana w: Lipifiska, 2014, s. 123, oraz obliczenia wiasne

W pierwszej potowie lat pig¢dziesigtych XX wieku w fachowej prasie medycznej pro-
bowano nie dostrzega¢ niebezpieczenstw wynikajacych z obnizania poziomu wyksztalce-
nia pielegniarek. Wspomniane czasopismo Pielegniarka Polska byto wowczas, co nalezy
podkresli¢, pismem wartosciowym pod wzgledem merytorycznym, jednak ulegajacym,
podobnie jak wigkszo$¢ tytutéw prasowych, ogélnemu nurtowi wydarzen politycznych.
Od tego zalezalo ich istnienie i funkcjonowanie na rynku prasowym. Nalezy jednak za-
znaczy¢, iz dzigki tworzeniu w ramach pisma odrebnych dzialéw tj. Wolna trybuna, Kro-
nika, Listy od... czy wreszcie Korespondencja mozna bylo zapozna¢ si¢ z opiniami czy-
telnikow i czytelniczek na tematy zawodowe. Kolumny te odzwierciedlaly tez nastroje
i gléwnie problemy czytelniczek. Zapytania dotyczyly nie tylko spraw typowo fachowych
tj. co to jest i jak wyglada bandaz wielokoncowy i do czego stuzy, na czym polega tech-
nika naklucia ledzwiowego, upustu krwi, czy stawiania baniek itp. Inne kwestie dotyczyly
przykladowo: uposazen pielegniarek ich zaszeregowania itp.'> wielokrotnie ponawianych
i wyjasnianych.

W sprawie szkolen pielegniarskich, zdobycia kwalifikacji pisano nie tylko we wspo-
mnianych rubrykach, ale tez w formie artykutéw pogladowych czy dyskusyjnych, chcac

1 ,Pielegniarka Polska”, 1949, nr 1, s. 25.
2 Hanke, 1949, nr 2, 5. 20.
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przez to zachgci¢ potencjalne kandydatki do zawodu. W badanym okresie w fachowej
prasie medycznej - zgodnie z zalozeniami lansowanej polityki - szczycono si¢ kolejny-
mi ,sukcesami” w postaci otwarcia nowych o$rodkéw szkoleniowych czy zakonczenia
kurséw. Wykazywano tez entuzjazm nie tylko zainteresowanych ale przede wszystkim
wladz ministerialnych z coraz to wiekszej liczny absolwentek na pielegniarki mlodsze®.
Zamieszczano fotografie ukazujace ich cigzka, ale - jak podkreslano — wspanialg i wy-
marzong prace mlodych adeptek sztuki pielegniarstwa. Na tamach prasy pojawialy sie
zdjecia przemawiajacych z trybun pielegniarek uczestniczacych w pochodach pierwszo-
majowych, bioracych udzial w wiecach, czy zebraniach z okazji $wiat panstwowych. Tak-
ze akcja wspolzawodnictwa pracy - jak chciafa tego dwczesna prasa — miala wzbudzaé
ogromny entuzjazm wérdd pielegniarek. Wszystko to stanowito element dwczesnie lan-
sowanej propagandy, wspomnianej juz kampanijnosci. Czy rzeczywiscie tak bylo? Czy
rzeczywidcie sukcesy te przyjmowane byly przez spofeczenstwo z taka otwartoscia i tzw.
hurra lojalizmem? Odpowiedz na to pytanie wydaje sie trudna, jedli jedynym zrodtem
bylaby prasa. Nalezy jednak pamietad, iz prasa w okresie stalinowskim réwniez przecho-
dzita pewne etapy Scistej badz bardziej fagodnej cenzury. Po $mierci Stalina, a zatem po
1953 r. 6w nacisk stopniowo tagodnial, co jak mozna byto zaobserwowa¢, przenikaly do
czytelnika informacje o tzw. ,watpliwosciach’, badz, co ciekawe, otwarcie juz krytykujace
jakis stan rzeczy. Takze w prasie pielegniarskiej podnoszono poczatkowo niesmiato, po-
dobne watki. Dzigki tym informacjom, tym doniesieniom rzeczywisto$¢ lat pie¢dziesia-
tych zaczynala by¢ bardziej realna, bardziej rzeczywista.

Warto dla przyblizenia tej kwestii poswieci¢ chwile uwagi temu problemowi. Ot6z, jak
juz wspomniano, w 1949 roku zorganizowano po raz pierwszy poéiroczne kursy dla pie-
legniarek mlodszych', ktére w zalozeniach mialy przygotowywac do pracy pracownice
wspomagajace w obowigzkach tzw. pielegniarki dyplomowane. Ich edukacjg miaty zaja¢
si¢ specjalnie do tego przygotowane Osrodki Szkolenia Mtodszych Pielegniarek oraz kur-
sy w ramach Polskiego Czerwonego Krzyza (PCK)". W 1950 roku osrodkéw tego typu
bylo 27 z internatem oraz 30 bez internatu. Dla szeregu niewykwalifikowanych pracownic
stuzby zdrowia byl to pewien awans spofeczny, dos¢ istotny w dwczesnej rzeczywistosci.
Dla bardziej ambitnych pozostawiano mozliwos¢ zdobycia pelnych kwalifikacji piele-
gniarskich, po spetnieniu warunkéw: minimum trzyletniego stazu pracy na oddziatach
oraz zaliczenia egzaminu panstwowego. Bardzo czesto wysitek ten okupowano ciezka
praca bowiem nalezato pogodzi¢ zaréwno nauke z praca zawodowa. Szpitale i osrodki
zdrowia mialy obowigzek ustawicznego szkolenia i prowadzenia doszkalania pomocni-
czego personelu medycznego'® jednak skutecznos¢ ich przeprowadzenia pozostawiala

Domanska, 1950, nr 16, s. 2. Byle sprzataczki i salowe dyplomowanymi pielegniarkami, 1950, nr 24, s. 3.
4 Branowitzer, 1950, nr 8, s. 8. Stefariska, 1956, nr 3, s. 10-11.

* Matysiak, 1950, nr 9, s. 7-8.

!¢ Instrukcja Ministerstwa Zdrowia Departament Profilaktyki i Lecznictwa Nr PL. 64/1548/50/2020.
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wiele do Zyczenia. Juz sam fakt podjecia w 1951 roku decyzji, o potrzebie wydluzenia
okresu nauki do roku, a w dalszej perspektywie (w 1956 roku) do 2 lat"’, wskazywata na
istniejacy problem.

Pierwsze glosy na temat rzekomego ,,obnizania poziomu™® pielegniarstwa w Polsce
pojawily sie juz w koncu 1950 roku jednak kwitowano je ,,niezrozumieniem idei” lanso-
wanej wowczas polityki zmierzajacej do ,,rozbudowy socjalistycznej stuzby zdrowia™.
Zwracano uwage na problemy organizacyjne miedzy pielegniarkami dyplomowanymi
a tymi przyuczonymi. Rosnace nieporozumienia starano si¢ rozwiazywac, zachecajac do
wzajemnej wspolpracy i pomocy. Jeszcze w 1949 roku zamieszczano artykuly® motywu-
jace starsze kolezanki do tego typu postawy, nie zwazajac na fakt, Ze ogromna dyspro-
porcja liczebna jaka moze nastapi¢ uniemozliwi tego typu zadanie. Ta petna optymizmu
i zachwytu nad skutkami podjetych zobowigzan atmosfera trwata do polowy lat pigcdzie-
siatych XX wieku. Pewne zapowiedzi obnizenia poziomu wiedzy zaczgto obserwowac juz
pod koniec roku 1950, kiedy to zwrécono uwage na ,,duzy’, bo siegajacy 21-27% ,odsiew”
ze szkot pielegniarskich®. W kolejnych latach sytuacja ta coraz bardziej ulegala zaostrze-
niu. Zaczeto podkresla¢ niedociggniecia i braki w szkolnictwie pielegniarskim. Zwracano
uwage na jego rozwarstwienie, przefadowanie programow, ale takze, jak si¢ okazuje, uwa-
gi kierowano pod adresem samych uczennic. Zarzucano im nie tylko zbyt mlody wiek,
ale przede wszystkim niski poziom wyksztalcenia. W 1954 roku do szkét przyjmowano
dziewczeta po ukonczeniu 9 a nawet i po 7 klasach. W jednym z artykuléw odwaznie
pisano, iz s3 to

»18

przewaznie uczennice, ktore nie uzyskaly promocji do nastepnej klasy lub miaty trudnosci
w nauce. Wobec powyzszego do szkot pielegniarskich dostajg sie jednostki przewaznie mato
zdolne, bez zamitowania do zawodu, maty tylko procent stanowia uczennice o prawdziwym
zamilowaniu®.

Te gorzkie stowa odzwierciedlaty dwczesng rzeczywistos¢. W konkluzji pisano:

Rézne zatem kandydatki przeszedlszy réznego typu przeszkolenie zdobywaja rézny poziom
wiedzy fachowej /czgsto minimalny/ wszystkie za$ dostaja te same tytuly ,pielegniarek” i te
same uprawnienia”?

Rok pézniej powtarzano:

17

W 1956 r. szkoly roczne dla mlodszych pielegniarek przeksztalcono w dwuletnie szkoty asystentek
p1ele;gn1arsk1ch Sajdak, 1958, nr 9, s. 1-3.
Wolna trybuna, 1949, nr 12, s. 23; Karbowski, 1951, nr 8, s. 11-16.

1 Matysiak, 1950, nr 9, s. 8; Stworzymy socjalistyczny aktyw PCK, 1950, nr 9, s. 10-13.

* Wolna Trybuna, 1949, s. 23.

2t Matysiak, 1950, nr 9, s. 7.

22 List do Redakeji, 1954, nr 11, s. 16.

» Ibid.
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Wiadomo element, ktory do nich wstepuje [szkoly pielegniarskie] - to malo zdolna, niezdy-
»24

scyplinowana, leniwa, ale do szkoly pielegniarstwa nadaje si¢

W roku 1956, z kolei mnogos¢ drég uzyskania tytutu pielegniarki siegneta 13 spo-
sobow. Poza tym szkoly pielegniarskie w poczatkowym okresie lat pie¢dziesigtych nie
posiadaty praw licealnych, nie gwarantowaly takze matury®, a co si¢ z tym wiaze, unie-
mozliwialy zdolniejszym adeptkom dalsza droge nauki. Sprawy nie rozwiazywaty takze
trzyletnie technika pielegniarskie, ktérych bezzasadnosci dopatrywano sie juz po roku ich
dzialalnosci®. Sytuacja ulegta zmianie po 1956 roku, kiedy to pojawily si¢ klasy matural-
ne, a pod koniec lat piecdziesiatych XX wieku zapowiadano, ze do szkot pielegniarskich
- dwuipétletnich - beda przyjmowane jedynie kandydatki z matura”.

Problemem pielegniarstwa polskiego badanego okresu byt réwniez niedobér odpo-
wiednich kadr instruktorskich, ksztalcacych mtode adeptki. Kadre dydaktyczng tworzyty
wowczas absolwentki specjalnych trzy a nastgpnie sze$ciomiesigcznych kurséw na in-
struktorki. Byly to zazwyczaj pielegniarki dyplomowane, z wieloletnim stazem pracy, jed-
nak zdarzaly si¢ tez przypadki ukonczenia kursu przez mlode bez praktyki absolwentki
dwuletnich szkot pielegniarstwa. Nalezy zaznaczy¢, ze uzyskanie zgody na oddelegowanie
na tego typu kurs uwarunkowane byto nie tylko odpowiednimi zdolnosciami, czy posia-
danym wyksztalceniem, ale tez pozytywna opinia powolywanych do tego celu komisji
wojewodzkich Ministerstwa Zdrowia, ktére odpowiadaly za ,,odpowiedni doptyw najlep-
szego [pod wzgledem $wiatopogladowym] elementu na kursy instruktorskie™®. Ich praca,
zwlaszcza na oddziatach szpitalnych nie nalezala do tatwych. Bowiem teoria i zasady po-
stepowania wpojone uczennicom w szkole czy na kursach nie zawsze znalazly odzwier-
ciedlenie w rzeczywistosci. Na famach prasy zwracano uwage na istniejace rozbieznosci
pomigdzy teorig a praktyka zawodowa. Dla przykiadu warto przytoczy¢ opis jednej z sy-
tuacji:

uczennica idzie z porzadnie skompletowana tacg do zastrzykdw a wymija ja na tymze kory-
tarzu pielegniarka ze strzykawka napelniona lekiem i dyndajacg na igle amputkg - w jednej
rece, a z wacikiem - w drugiej lub tez z ongi$ sterylizowanym kateterem?.

*  Blizej ucznia, 1955, nr 38, s. 3.

»  Pierwsze oddzielne klasy dla maturzystek zorganizowano w 1955 r. w dwdch szkotach warszawskiej
i krakowskiej. Klasy dla maturzystek w szkotach pielegniarskich, 1955, nr 34, s. 1. Czekamy na nowe kroku-
sy, 1956, nr 3, s. 15-16.

% Biernacka, 1955, nr 1,s.7.

77 Sajdak, 1958, nr 9, s. 2.

% Belonska, 1950, nr 9, s. 3-6. Program kursu na instruktorki w przewazajacej czesci dotyczyl zagad-
nien z ekonomii politycznej, historii miedzynarodowego ruchu robotniczego, Polski wspdtczesnej, polskie-
go ruchu robotniczego, co mialo za zadanie uksztaltowanie nowego oblicza pielegniarki. Dalsze przedmioty
dotyczyly metodyki pracy instruktorki klasowej, spolecznej, pedagogiki, dydaktyki a takze zagadnien zwia-
zanych z organizacja stuzy zdrowia. W trosce o czlowieka, 1950, nr 1, s. 44-45.

»  Wolna trybuna 1950, nr 6-7, s. 46.
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Podobnie rzecz wygladala przy rozkladaniu lekarstw dla pacjentéw na oddziatach
szpitalnych, gdzie jak wynika z przekazu, niejeden pacjent mial wczesniej podane lekar-
stwa na tzw. zapas. Zachowania tego typu ttumaczono tym

ze nikt nie ma czasu tak si¢ bawi¢ na oddziatach [...]*".
Na rezultat tych skrajnych rozbieznosci nie trzeba byto dlugo czekac.

Stuchaczka za plecami instruktorki szkolnej «utatwia» sobie prace. [...] po co ma sie «tak
meczyé» kiedy w szpitalu sktadnie tak idzie robienie dostownie wszystkiego — na odwrot™.

Wiele do zyczenia pozostawiala tez sprawa estetyki ubioru pracujacych pielegniarek®,
czy ich odpowiedniego uczesania, ktora czgsto stanowila przeciwienistwo tego, co starano
sie wpoi¢ uczennicom podczas zajec.

Kolejnym problemem z jakim przyszlo si¢ boryka¢ pielegniarstwu polskiemu badane-
go okresu to kwestie materialno-bytowe. Zagadnienie to podobnie jak i w czasach wspot-
czesnych budzily juz wtedy duze kontrowersje.

Pierwsza z nich charakterystyczng dla okresu socjalistycznego byly tzw. nakazy pra-
cy, ktore w mysl ustawy z 1950 roku® dotyczyly réwniez zawodu pielegniarek. Konczac
nauke, absolwentki szkot pielegniarskich i kurséw, oddelegowywane byly odgérnie do
wyznaczonych szpitali czy osrodkoéw zdrowia. Zdarzalo si¢ i to nierzadko, ze na trzy lata
opuszczaly swdj rodzinny dom, pozostawiajac rodziny i dzieci*. Takze powré6t w rodzin-
ne strony, po wykonaniu nakazu pracy nie byl tak oczywisty, bowiem zdarzalo sie, ze
z powodu braku kadr pielegniarskich prébowano zatrzymac pielegniarki®®. W nowym
srodowisku napotykaly wiele trudnosci, zwlaszcza tych socjalnych. Warunki mieszka-
niowe, jakie oferowano przybywajacym pielegniarkom zazwyczaj byly nieodpowiednie.
W jednym z powiatowych szpitali proponowano pielegniarkom pokoje w suterenie szpi-
tala, gdzie indziej wolny pokdj na terenie oddzialu zakaznego®. W roku 1955 za wynajem
matego pokoiku bez ocieplenia ptacono 100 zt miesiecznie””. Tymczasem dla innych grup
spolecznych budowano domy robotnika, gornika, rzemieslnika, pocztowca, metalowca,
pielegniarka postrzegana jako jeden z zawodéw pokrewnych tzw. ludziom pracy - tako-
wego nie mogta si¢ doczeka¢. Takze w tym samym roku pisano:

%0 Tbid.

' Ibid.

2 Kto dla kogo, 1954, nr 1, s. 18.

*  Ustawa z 7 marca 1950 r. o planowym zatrudnieniu absolwentow szkot srednich zawodowych oraz
szkot wyzszych. Dziennik Ustaw 1950, nr 10, poz. 106.

**  Belonska, 1951, nr 6-7, s. 6.

% Po najmniejszej linii oporu czyli pracownik ,,na site”, 1956, nr 3.

% 7.S., W szkole i na kursie, 1952, nr 1, s. 23.

7 Nasi korespondenci pisza, 1955, nr 3, s. 18.
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brak mieszkan jest jednym z gtéwnych powodéw tak duzej ptynnosci kadr pielegniarskich
w stuzbie zdrowia. Bardzo czgsto zla opinia o pielegniarkach wigze si¢ z nieodpowiednim
pomieszczeniem?.

Innym problemem byla sprawa uposazen za prace. Niech¢¢ do zawodu potegowaly
dwczesne niskie zarobki pielegniarskie, brak przeszeregowywania do wyzszych grup po
uzyskaniu kwalifikacji, a takze godziny nadliczbowe, za ktére platnos¢ bywala z reguly
opozniana badz niewyplacana. Dodatkowo: ciezka praca na oddziatach szpitalnych bez za-
bezpieczenia zywieniowego na dwudziestoczterogodzinnych dyzurach wzmagata nieche¢
do zawodu. Coraz czgsciej zdarzalo sig, ze ,,najlepsze sily uciekaly do lecznictwa otwartego,
gdzie praca (byla) lzejsza™. Jak wynikalo ze sprawozdania jednego z przedstawicieli Pod-
stawowej Organizacji Partyjnej (POP) w warszawskiej Akademii Medycznej, pielegniarki
isalowe ,,jedzg nielegalnie™. Wspomniane niskie zarobki, o ktorych tez wspominano w po-
wyzszym sprawozdaniu - rzedu 450-600 zI miesiecznie - uniemozliwialy tez zapewnienie
sobie schludnego wygladu w pracy a w przypadku pielegniarek $rodowiskowych, ktore
czgsto — jak pisano w artykutach - bez roweréw, w brudnych fartuchach i sfatygowanych
butach musialy przejezdza¢ 20 km dziennie, by dotrze¢ do pacjentéw. Nie wspominajac
o braku profesjonalnej torby pielegniarskiej czy sprzgtu medycznego, igiet i strzykawek*'.

Odplyw z zawodu byl zatem tego konsekwencja i stawal sie juz wowczas powaznym
problemem. Do tego dochodzily sprawy zwigzane z brakiem wykwalifikowanych pie-
legniarek, ktérych nadal bylo zbyt malo w poréwnaniu do pielegniarek mtodszych czy
przyuczonych. W niektérych rejonach Polski sytuacja przedstawiala si¢ wrecz katastro-
falnie. Jak podawano w prasie, w 1955 roku w Zgbkowicach Slaskich tamtejszy szpital po-
wiatowy zatrudniat zaledwie dwie pielegniarki dyplomowane. Reszta personelu $rednie-
go stanowila miodsze pielegniarki po kursie*?. Brak jakichkolwiek perspektyw do dalszej
nauki, brak satysfakcji materialnej czy wreszcie obserwowany spadek prestizu zawodu
pielegniarskiego byt przyczyna poglebiajacego si¢ zniechecenia.

Kolejnym ogromnym problemem zawodu pielegniarskiego byt tez jego wizerunek
ksztaltowany przez pryzmat zachowan i relacji migdzyludzkich. Na jako$¢ wptyw i ocene
pielegniarki wptyw miata nie tylko szkota - jej poziom i wiedza, jaka zdotano przekaza¢
miodej adeptce sztuki pielegniarstwa, ale tez i wychowanie czy sposob bycia. Zwielokrot-
nianie pielegniarek odnosilo si¢ jedynie do ich liczebnosci nie za$ do jakosci wyksztalce-
nia. Uzyskanie tytulu pielegniarki w badanym okresie byto stosunkowo proste, bowiem
jak juz wspomniano, w 1956 roku doliczono si¢ 13 sposobow*. Wsrod nich byty te dyplo-

% Biernacka, 1955, nr 1, s. 9.

*  Archiwum Akt Nowych (AAN), Komitet Centralny Polskiej Zjednoczonej Partii Robotniczej (KC
PZPR), sygn. 237/XVI- 211, k. 75.

0 Ibid.

41 Biernacka, 1955, nr 1, s. 9.

2 7le sie dzieje, 1955, nr 2, s 20.

# Cze$ninowa, 1956, nr 23, s. 5.
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mowane, miodsze, przyuczone a takze i salowe. Wszystko to mialo negatywny wplyw na
pdzniejsze kreowanie opinii o przedstawicielkach zawodu. Dla przykladu, pacjenci z re-
guly nie odrézniali pielegniarki przyuczonej czy mlodszej od pielegniarki dyplomowane;.
Wszelkie uwagi i roszczenia adresowane byly jednak pod adresem ogdlnej grupy zawo-
dowej, nie za$ poszczegdlnych jej szczebli. Niekompetencja czy niewlasciwe zachowanie
wobec pacjenta moglo rzutowa¢ na ogélny wizerunek wszystkich pielegniarek. Jeszcze
w 1956 roku powszechna byla opinia, ze w szpitalach jest zta opieka pielegniarska, ze wie-
le 0s6b obawialo si¢ oddawania do nich oséb starszych czy dzieci*.

Takze istniejace w grupie zawodowej zréznicowanie poziomowe wyksztalcenia piele-
gniarek wptywalo ujemnie na stosunki interpersonalne i zaostrzato konflikty. Zmuszane
do nadzoru nad ,mlodszymi” kolezankami nie zawsze swa powinnos¢ wykonywaly su-
miennie®. Zdarzaly si¢ sytuacje, kiedy w obecnosci oséb trzecich wytykano im btedy,
apodyktycznie i w sposob szorstki zwracano sie do nich*.

W 1956 roku problem ten pojawit si¢ réwniez wérdd tej samej grupy pielegniarek
dyplomowanych, a jego przyczyna byla sprawa uposazen. Jak z przekazu wynika, piele-
gniarki po kursie i dwuletnim stazu pracy oraz zdanym egzaminie panstwowym mialy,
zgodnie z nowymi rozporzadzeniami Ministerstwa Zdrowia, zarabia¢ mniej od tych po
ukonczonych dwuletnich szkotach panstwowych?’. Podobnie rzecz dotyczyla podwyzek
dla salowych, ktérych pobory miaty by¢ niewiele nizsze od pensji pielegniarek mlodszych
- jak donoszono w czasopisSmie Stuzba Zdrowia w 1956 roku®. Zatem, motywacja do
dalszej nauki dla pielegniarek mlodszych byla znikoma.

Takze stosunek lekarzy, czyli wyzszego personelu medycznego, do grupy zawodowej
pielegniarek bywat réznorodny. Kazdy z lekarzy chcial pracowac z osobg dobrze wyszko-
long, sumienng i pracowita. Jednak, by taka pozyska¢, nalezato stworzy¢ ku temu warun-
ki. Obowigzkowe szkolenia oraz cieply i serdeczny stosunek do kolezanek ,,po fachu” sta-
nowily wazny element. Wszelkie zachowania typu pokrzykiwania, czy zwracanie uwagi
$redniemu personelowi przy chorych bylo nie tylko nie etyczne, ale deprecjonowato ich
grupe zawodowa w oczach osob badanych. Uwage na to zwracano juz w polowie lat pie¢-
dziesigtych XX wieku na famach Stuzby Zdrowia* a takze Pielegniarki Polskiej*. Stosunek
lekarzy do pielegniarek nie zawsze bywal odpowiedni, traktowano je jako zawdd ustuzny-
pomocniczy. By¢ moze wynikalo to z przestania, jakie niést sam zawdd checi ,,stuzenia
pomocg’, ale chorym. Tymczasem znaczenia tego stowa niejednokrotnie naduzywano,
o czym wspominano wielokrotnie na tamach wspomnianej Pielegniarki Polskiej. Nie tylko

“ - Tbid.

# Biernacka, 1952, nr 2, s. 11-13. S.K. O poziom zawodu, 1954, nr 10, s. 5.
6  Szlagowska, 1952, nr 3, s. 22.

¥ Glos pielegniarek po egzaminie, 1956, nr 11, s. 5-8.

% Sterkowicz, 1956, nr 34, s. 2.

* TIbid.

0 Nasi Korespondenci pisza, 1954, nr 2, s. 17.
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chodzi to zwracanie na si¢ na per ty, ale tez wydawanie polecen typu: zréb herbate. Lek-
cewazgcy stosunek do profesji pielegniarek przejawial si¢ tez w lekcewazeniu ich prosb.
Po informacji o przygotowaniu do zabiegu — lekarz rzekomo mial powiedzie¢ poézniej,
»jak wypale papierosa [...] teraz nie mam czasu™'. Na ogélna ocen¢ wplywal réwniez fakt
wykorzystywania czy raczej postugiwania si¢ mtodszymi pielegniarkami w sprawach cze-
sto prywatnych. W jednym z artykuléw w sposob przesmiewczy, jednak wielce mowiagcy
o stosunkach panujacych w jednym z powiatowych szpitali, autorka — pelniaca role prze-
tozonej pielegniarek — pisata na ten temat nastepujaco:

gdy oznajmilam jednemu z lekarzy, ze nasza mlodsza pielegniarka nie bedzie na przyszlos¢
zatatwiac jego Zonie sprawunkow na miescie /w godzinach pracy/, obrazili sie na mnie obo-
je, tzn. lekarz i pielegniarka, co do zony - nie ustalitam?.

Swiadomo$¢ upadku autorytetu zawodu pielegniarki dostrzegano juz w potowie bada-
nego okresu, kiedy to otwarcie zwracano uwage na istniejacy problem, a co gorsza - jak
dr Stanistaw Sterkowicz podkreslat - ,,przechodzi si¢ nad nim réwnie czgsto obojetnie™.
Pisal wowczas:

Czesto nie§wiadomi chorzy przypisuja te czy inne niedociagniecia pielegniarkom, a lekarz
zadowolony z tego, ze nie jest sam wciagniety, potwierdza to milczeniem. Czy robi sie cos,
aby podnies¢ w takiej chwili autorytet pielegniarki? Najczedciej nic. Trudno sie przyzna¢ do
wlasnej winy czy zaniedbania™.

Pewng obawe co do dalszej kondycji zawodu pielegniarki odczuwala tez prof. Janina
Misiewicz w artykule z 1956 roku - zapewne majac na uwadze brak ciggtosci ksztalce-
nia na poziomie uniwersyteckim. Wedtug niej, po uzyskaniu dyplomu pielegniarskiego
»przestajg si¢ one rozwijaé w sensie wyksztalcenia ogolnego i fachowego™”. Taki stan
rzeczy nie mogl trwac dluzej. W prasie medycznej zajmowano si¢ do tej pory gléwnie
motywowaniem do nauki pielegniarek mlodszych, zapominajac o pielegniarkach dyplo-
mowanych i ich dalszej edukacji poprzez kursy, specjalizacje, a nawet i organizowanie
wlasnych konferencji. Zwracano tez uwage na braki w ustawicznym szkoleniu $redniej
kadry medycznej. Jednak, jak juz wspomniano, nawet wéréd wykwalifikowanych piele-
gniarek egzamin maturalny posiadalo niewiele uczennic. Wigkszo$¢ z nich legitymowata
si¢ zaledwie wyksztalceniem podstawowym. Brak swiadectwa umozliwiajacego podjecie
studiow wyzszych deprecjonowal w duzym stopniu znaczenie zawodu pielggniarstwa®.

' Listy do Redakgji, 1955, nr 9, s. 19.
2 Kto dla kogo, 1954, nr 1, s. 17.

3 Sterkowicz, 1956, nr 34, s. 2.

* Ibid.

> Misiewicz, 1956, nr 20, s. 2.

% Lipinska, 2008, s. 221.
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W innym artykule prasowym podnoszono kwesti¢ koniecznosci podniesienia poziomu
wyksztalcenia kadr instruktorek domagajac sie od nich juz nie tylko kilkumiesiecznego
kursu, o czym wcze$niej wspominano, ale tez ukonczenia odpowiedniego studium o kie-
runku pedagogicznym. Jak stusznie zakladano, mtode absolwentki szkot pielegniarstwa
bez doswiadczenia i stazu pracy nie mialy podstaw psychologii ani metodyki nauczania®’.
Powyisze apele nie pozostaly bez echa. W 1956 roku powotano Studium Nauczycieli Sred-
nich Szkét Medycznych, przeksztatcony w 1960 roku w Oérodek Doskonalenia Srednich
Kadr Medycznych a nastepnie dwa lata pozniej w Centralny Oérodek Doskonalenia Sred-
nich Kadr Medycznych. Do jego utworzenia a przede wszystkim dynamicznego rozwoju
przyczynila si¢ Rachela Hutner (1909-2008)%, pionierka pielegniarstwa nowoczesnego,
ktora swoim wyksztalceniem i zaangazowaniem w rozwdj pielegniarstwa polskiego byta
zaprzeczeniem tego, co w pierwszym okresie powojennym do poczatku lat szes¢dziesia-
tych XX wieku czyniono z rodzimym pielegniarstwem.

Problemy pielegniarskie drugiej potowy lat pie¢dziesiatych XX wieku, a zatem w okre-
sie tzw. odwilzy - jak wynika z powyzszego - ujawnily si¢ w calej okazalosci na famach
czasopism medycznych. Byt to réwniez czas, kiedy juz nie liczebnos¢ kadry pielegniar-
skiej, stanowila istotny problem pielegniarstwa. Zaczeto zwraca¢ uwage na jego jakosc¢.
Stad wszelkie problemy adresowane do redakcji pism prezentowatly bardzo ponury obraz
Owczesnej rzeczywistosci stanu pielegniarskiego.
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