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Osetrovatelska péce poskytovana radovymi sestrami od 19. stoleti po

soucasnost

Abstrakt

Diplomova prace s nazvem OSetiovatelska péce poskytovana fadovymi sestrami od
19. stoleti po soucasnost je zpracovana na Cisté teoretickém podklad€. Snazi se zachytit
ptehled dané historické oblasti se zaméfenim na vyznam ftaddovych sester pro

oSetfovatelskou péci.

Cilem diplomové prace bylo zmapovat na zakladé dostupné literatury historii fadového
oSetfovatelstvi a nalézt paralelu se soucasnosti. Nechybi charakteristika dané¢ doby.
Sociélni, ekonomické, politické, spoleCenské a nabozenské vlivy, jez plisobi na tady,

S sebou pfinasi mnoho uspéchil i netispécha.

K ziskdni povédomi o historickych souvislostech, které zachycuji nésledujici stranky,
bylo zapotiebi prostudovat nemalé mnozstvi bibliografickych publikaci a pramenti. Pro
zpracovani diplomové prace byla vyuzita metoda syntézy navrhu a demonstrace, ktera
by méla pomoci 1épe se orientovat v dané problematice, podat podstatna fakta
a vyznacit dileZitost prace fadovych sester v oSetiovatelstvi. Ziskané védomosti jsou
podrobné rozpracované do dil¢ich oddilti dle prehlednosti a souvislosti. Vyznamnym
zdrojem pro mé byly nepublikované materidly fadt a rozhovor s fadovymi sestrami.
Velka c¢ast informaci pak pochdzi z historickych casopisi a prament dostupnym

v Narodnim archivu a v Archivu hlavniho mésta Prahy.

Diplomova prace by mohla slouzit vSem, ktefi chtéji poznat svou praci z odlisné strany
a zamyslet se nad tim, jak dokazala vira ¢lovéka vést k podpofe a odhodlani neziStné
a obétaveé pracovat pro druhé v nemoci a nouzi. Pravé takova prace fadovych sester

muzZe byt pro nés prikladem, jak se chovat k pacientiim s respektem a uznanim.
Klic¢ova slova

Osetrovatelstvi; fadové sestry; fady; Spitaly; zdravotnictvi; historie oSetfovatelstvi.



Nursing Care Provided by Nunsfrom 19"Century to thePresentDay
Abstract

The thesis titled Nursing Care Provided by Nuns from 19" Centrury to the Present Days
Is based on only theoretical materials. It tries to gather the overview of this historical

field focusing on the importance of nuns for nursing care.

The aim of this thesis was to chart the history of order nursing care based on available
literature and to find a parallel with the present. There is also a characteristics of the
period. The social, economic, political and religious influences, that have effect on

religious orderes, cause many successes and failures.

To acquire the awareness of historical connections which are captured on the following
pages, it was necessary to study a great number of bibliographic publications and
sources. | used the method of synthesis, proposal and demonstration. Using these
methods should help to be well informed about this issue, submit important facts and
mark the importance of nuns’ nursing care. Acquired knowledge is thoroughly
processed into individual chapters by arrangements and its context. The significant
resources were unpublished materials from church orders and interviews with nuns. One
big part of information is from historical magazines and from sources in the National

Archive and the Archive of the Capital of Prague.

The thesis should serve all people who want to get to know their job from a different
point of view and consider how the faith could lead a person to support and
determination to work unselfishly and with self-sacrification for others who suffer from
illnesses and poverty. It is exactly this unselfish and self-sacrificing work of nuns which

can be an example for us how to treat the patiens with respect and understanding.
Keywords

Nursing care; nuns; churchorders; hospitals; health care; history of nursing care.
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Uvod

Historie oSetiovatelské péce prosla dlouhym vyvojem od primitivnich metod az
k modernim zpGsobiim 1é¢by a oSetfovani. Je specificka, slouzi ndm pro pochopeni
v mnoha oblastech a je nutné se z ni poucit. Spolecnym cilem vSech, kdo vykonévaji
oSetfovatelstvi jako profesi, by meélo byt napliiovani odkazu F. Nightingalové

(Kutnohorska, 2010).

Pro¢ se tedy mame zabyvat tim, co je jiz minulosti? Jednu z odpovédi jsem nasla
v prohlaseni Augusta Comteho. Pronesl vétu: ,,Neni mozno dobie poznat né¢jakou védu,

pokud nezname jeji historii* (Kutnohorska, 2010).

Proto se i ja snazim zjistit, jaky je vyznam feholnich fadi pro vyvoj osetfovatelstvi od
primitivnich kouzel az k védni disciplin€. Bohuzel o celkovém kontextu zdravotnickych
a socidlnich sluzeb riznych tadd v naSich zemich i mimo né¢ mnoho nevime. Je to
Skoda, protoze jejich ¢innost, jak vyplyva z dostupnych prament a literatury, byla

mimoradné zasluzna a 1 dnes sehrava dalezitou roli.

O procesu vzniku, postupného Stépeni, vydélovani novych vétvi a hlavné o obrovském
poctu téchto spoleCenstvi nemély mnohdy dostate¢né informace ani piislusné cirkevni
ufady a vytvofit podrobnéj$i obraz feholni péce, kterd byla poskytovand tém

nejpotiebnéjSim v dané dobé, je mimotadné slozité a narocné.

Pies veSkerou snahu je tato prace postavend na dostupnych informacich a pro lepsi
orientaci vtom, jakou cinnosti se konkrétni fadové spoleCenstvi zabyva, nabizim

prehled nejdilezitéjsich fadu orientovanych na sluzbu nemocnym.

Soucasné oSetfovatelstvi si od oSetiujiciho pracovnika vyzaduje profesionalitu. Tyka se
to i osob, které svij zivot zasvétili Bohu. Pravé tadové sestry jsou Vtomto sméru
nepostradatelné. Kdo jiny nez ony, jsou schopny empatie a se socidlnim citénim
a s velkou chuti nezi$tné¢ pomahat. Krestanska vira je pfece zaloZena na myslence, Ze

»sluzba ¢lovéku je sluzba Bohu.*

Radové osetfovatelstvi musi zahrnovat odborné védomosti, dovednosti, dlouhodobé
vzdélavani a prakticky vycvik, jako je tomu zapotiebi u jinych nelékaiskych
zdravotnickych pracovniki. Prace spole¢né s multidisciplindrnim tymem by méla byt

samoziejmosti. Kvalita moderniho oSetfovatelstvi je spjata s narlstajicimi odbornymi



poznatky, vyvojem vzdé€lavani, rozvojem techniky a vstupem biomedicinskych
technologii do zdravotnictvi (Kutnohorska, 2010). Poznejme tedy minulost, abychom

pochopili budoucnost.

Historické udaje a vyvoj jsem hledala v nejriznéjsich publikacich. Zdrojem pro mou
praci byly ¢lanky z Casopisi, knihy, prameny v archivech, internet a osobni kontakt
s fadovymi sestrami nebo emailova komunikace. Z mnoha informaci byly vybrany ty,
které mély zachytit hlavni rysy vychazejici ze svétovych déjin se zaméfenim na Gzemi

Cech a Moravy.

Na rozdil od stfedovékych a ran€ novovekych tada, které maji az na vyjimky své fondy
uloZeny v siti statnich archivl, je pfevdzna vétSina stézejnich pramentt k d&jindm
modernich kongregaci uchovdvana v soukromych archivech téchto institutl, tudiz
pfistup k nim je vazany na dohodu s pfedstavenymi a i pak byva vétSinou umoznéno
prostudovat jenom vybrané materidly. Zde jsou také stfezeny publikace a samizdaty,
Vv nichz se feholnici (nebo 0soby z okruhu jejich znamych) pokusili sepsat d&jiny svého
institutu ¢i zivotopisy zakladatelti nebo jinych vyznamnych clenil. Nepocetna literatura
k tématu, ktera navic nepatii do oblasti odbornych praci, je tudiz Casto stejné t€zko
dostupna jako prameny. Ve statnich archivech Ize najit fadu dopliujicich informaci pro
obdobi pfed rokem 1950, at’ jiz v biskupskych archivech ¢i fondech mést a velkostatk,
nikoli vSak zakladni materidl k tématu. Pokud se v souvislosti s likvidaci feholi
v padesatych letech dostaly do archivil 1 vyznamnéjsi prameny, pak zpravidla nepatii ke
zpracovanym fondim a o jejich existenci se vétSinou nevi. Nakonec je tfeba zminit
1 skutecnost, Ze mnoho cennych pisemnosti bylo v padesatych letech zniceno, Casto
1 samotnymi feholniky, ze strachu, aby se nedostaly do nepovolanych rukou (Jaksicova,

2010).

K vybéru tématu mé motivovala snaha Iépe a podrobné& proniknout do této oblasti, 1épe
pochopit historii, ktera ovliviiuje nasi profesi v soucasnosti, a poznat praci u ltizka
Z pohledu tadovych sester, jez byly jako oSetfovatelky pii své obétavé praci nesmirné

obdivuhodné.



1 Cil

Cilem této diplomové prace je zmapovat na zéklad¢ dostupné literatury oSetrovatelskou
péci poskytovanou fadovymi sestrami od 19. stoleti po soucasnost. Tento souhrnny
nemocnym v ruznych zafizenich. Nechybi charakteristika dané doby, do nichz jsou fady
zasazeny. Socialni, ekonomické, politické, spolecenské a nabozenské vlivy, jez na né

pusobi, pfinasi s sebou mnoho vyzev, rizik, uspéchii i netispéchu.

Dominantni oblasti této prace je ovSem oSetfovatelska péce, ktera je poskytovéana
prostfednictvim tadi v riznych zafizenich na celém nasem tzemi. Jejich prace je
impozantni pfes vSechny nesnaze, se kterymi se musely potykat, dokazaly pomoci
statisiciim lidi a tak si jisté zaslouzi, aby jejich ¢innost byla i dnes pfipominana. Jejich
neziStnd a obétava prace milze byt pro nds piikladem, jak se chovat k pacientim

s respektem a uznanim.
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2 Metodika

Pro teoretickou diplomovou praci byla zvolena védecka metoda syntézy navrhu
a demonstrace. Po peclivém prostudovani dostupné odborné literatury je vytvofen na
zaklad¢ ziskanych historickych informaci z konkrétni doby kvalitativni uceleny
a moderni pfehled znalosti v dané oblasti se zamienim na oSetfovatelskou péci.
Vystupem z celého snazeni je vyznaceni a CasteCné srovnani oSetfovatelské péce

poskytované fady Vv raznych zafizenich a jejich vyvoj az do soucasnosti.

Historické poznatky o ftadech, tadové péci a zafizenich, ve kterych pusobily,
jsous ohledem na rizné vlivy dané doby shromazdény z mnoha dostupnych védeckych
publikaci, pramend, neuvetejnénych publikaci fadi samotnych a z osobniho rozhovoru
¢i e-mailové komunikace sfadovymi sestrami. Dale byly informace cCerpany
z nejruznéjSich Ceskych cCasopist, jako jsou Dg&jiny lékatstvi, Zdravotnické noviny,
Zdravotnickd pracovnice, Prakticky lékaf, Casopis lékaiti &eskych, Sestra, Zdravi,
Ceskoslovenské pediatrie, Postgradualni medicina, Urgentni medicina, Scan, Sbornik
lékatsky, Medical tribune, Florence, Vnitini lékafstvi, Zdravotnictvi a medicina,
Nemocnice a Sanquis. Diky moznosti ptistupu do Akademické knihovny JihoCeské
univerzity v Ceskych Budgjovicich, Néarodni lékaiské knihovny v Praze, Jihogeské
védecké knihovny v Ceskych Budgjovicich, Néarodni knihovny v Praze bylo mozné
vyuzit publikace z rozsahlého vybéru. Dalsi prameny pak byly Cerpany z Narodniho

archivu v Praze a z Archivu hlavniho mésta Prahy.

11



3 Vyvoj oSetrovatelstvi

V nasledujicich kapitolach bylo snahou shrnout vyvoj oSetfovatelstvi od nejstarsich dob.
Jak a proc¢ bylo oSetfovatelstvi ovliviiovano, jaka byla spole¢enska situace, jak vypadala
péfe o nemocného nebo jaké vyznamné uddlosti se podilely na formovani
oSetfovatelstvi? | zde hraly fady vyznamnou roli, ovSem samostatna historie
osetiovatelské péce poskytovana fady ve svété a na uzemi Cech a Moravy je pak

uvedena samostatné pro lepsi piehlednost.

O prvopocatcich péce o nemocné lze mluvit od doby, co ¢lovék chodi po této zemi.
Snazi se instinktivné pomoci svym blizkym s cilem zmirnit jejich bolest. Nikoho z nas
pfece netési pohled na trpiciho cloveéka, at’ uz blizkého nebo zcela neznamého

(Pospisilova, Téthova, 2014).

V odbornych publikacich se vycleiuji tfi hlavni linie pée o nemocné, kterymi
oSetfovatelstvi prochazelo. Prvni linie je charakterizovana jako neprofesionélni, lidové
oSetiovatelstvi. Toto obdobi v porovnani s ostatnimi trvalo nejdel$i dobu. Dulezitym
prvkem byla tradice. Tradi¢ni systém oSetfovatelstvi, tj. opatrovani, vyuzival jedinec
Kk oSetfovani sebe sama a svych blizkych. V domacnostech poskytovali oSetfovatelskou
péci matky ¢i jini ¢lenové rodiny a otroci. PfevaZzujici postaveni v oSetfovatelské péci
vSak zaujimaly Zeny. K 1écb¢é a oSetfovani nemocnych se pouZzivaly piirodni zdroje.
Tento zpusob oSetfovani a opatrovani pretrvaval v ¢eskych zemich az do ptichodu
kiestanstvi. Druha linie je charakterizovana jako charitativni oSetfovatelstvi. Tento typ
oSetfovatelstvi se vyvijel zarovei s kiestanstvim. Péce o télo, ale predev§im o dusi, byla
poskytovana ¢leny feholi v klasterech, utulcich, Spitdlech a pozdéji v nemocnicich.
U nas tato péce pietrvala az dodnes. Tieti linie je charakterizovdna jako profesionalni
oSetfovatelstvi. Vyvoj byl podminén systematickym vzdélavanim v oSetfovatelstvi
a rozvojem mediciny a lékatské techniky. Za zakladatelku je mnohymi povaZovana

Florenc Nightingale (Pospisilova, Téthova, 2014).

Osetrovatelskou péci a jeji rozvoj doposud ovlivituje hned nekolik faktorii, které jsou
ve vzijemném vztahu. Tyto faktory pak pisobi na dé&jiny Cloveéka a oSetfovatelstvi
napti¢ generacemi. Jednad se o naboZenstvi, kulturni tradice, valky, rozvoj mediciny,
socialni, politickou a ekonomickou situaci, zdravotni stav obyvatel, védecké objevy

a vyznamné osobnosti (Pospisilova, Tothova, 2014).

12



Za obdobi zrodu osetiovatelské péée je povazovan rany stiedovék (Svejdova, 2011).
Na nasem tzemi se ve stfedovéku stejné jako v ostatnich evropskych zemich rozsitila
sttedisek, které bylo zalozeno roku 724, byl benediktinsky konvent na ostrové
Reichenau v Bodamském jezefe (Rad sv. Benedikta, 2017). Reholnici méli vyznamnou
ulohu jednak v praktickém oSetfovani nemocnych, chudych, starych, opusténych
a bezmocnych, jednak i Vvuchovani, rozvoji a piedavani medicinskych znalosti.
Reholnici byli na dlouhou dobu jedinou skupinou vzdélanct spole¢nosti (Svobodny,
Hlavackova, 2004). Zivoty lidi v té dobé byly silné ovliviiovany nédbozenstvim, které
zasahovalo vsechny lidské Ginnosti (Svejdova, 2011). Sifeni oSetfovatelské péce je
spojeno predevs§im se Sifenim kiestanstvi. Samotna historie péce o ¢lovéka ma vsak
svlj ptvod v predkiestanskych kulturdch. Pomoc druhému je pfirozenou vlastnosti
¢lovéka a tuto myslenku podporovala jiz filozofie. Pied vznikem kiestanstvi se znalosti
v 1écbé a péfi o nemocné piedavaly jen Ustnim podanim z generace na generaci

(Kutnohorska, 2010).

V obdobi raného sttedoveéku bylo 1ékarstvi a oSetiovatelstvi zalozeno na smésici povér,
tradic, bylinkaistvi a na zkuSenostech pfedavanych jiz od starych Reki (Svejdova,
2011).

Na rozvoj oSetfovatelské péce mély dale vliv i valky (Kutnohorska, 2010). Tento vliv na
medicinu a oSetfovatelstvi je mozné sledovat od nejstarSich dob (Hlavackova, 2004).
S véalkami souvisel i nedostatek kvalitni stravy, protoze vSe vypestované putovalo jako
obziva vojakiim. Nedostatek pitné vody a vyCerpani z namahavé prace se projevovalo
vysokou Umrtnosti obyvatel (Svejdova, 2011). Krymska vélka si vynutila potiebu
zmeny péce o ranéné a nemocné (Kutnohorska, 2010). U ranénych vojakt dochazelo
vlivem Spatnych hygienickych podminek Vv lazaretech a nedostate¢nych znalosti
zdravotnického persondlu ke vzniku hromadnych infekei jako mor, tuberkuléza, zaskrt,
cerny kaSe a dalsi. OvSem nejvétsi pocet obyvatel nezemiel pii valkach, ale béhem
nejvetsi pandemie Spanélské chiipky (1918-1919). Bylo nutné provadét intenzivnéjsi
1ékatskou a oSetrovatelskou péci (PospiSilova, Tothova, 2014). Paradoxné kladny vliv
1ze ptirozené nejvice pozorovat v chirurgii. Prvni svétova valka naptiklad pfispéla také
K urychleni vyzkumu krevnich transfizi, epidemickych onemocnéni, chorob

Z podvyzivy, psychickych a neurologickych nemoci (Hlavackova, 2004).
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VétSina lidi ve stfedovéku neméla pristup k Cisté pitné vodé a neméla ani moznost
pravidelné koupele. Pfitom stafi PerSané a Chaldejci, ktefi uznavali koupani a omyvani,
stavéli kostely pobliz posvatnych rybniki. V Indii piedstavovaly feky bozstvo, jez
piinaselo zhojeni a posilovalo zdravi. Na bfezich fek vyrostla fada chramu, v nich se
pak nemocni modlivali za své uzdraveni a nofili sva chora téla do ociStujicich vod
(Botik, Botikova, 2004). Hygienické podminky byly mnohem horsi nez béhem fimské
okupace Vv ptedchozich staletich. Nizka troven hygieny s sebou prinesla i vétsi vyskyt
nemoci, epidemii a hladomoru, proti kterym byla prakticka medicina stale bezmocna

(Svejdova, 2011).

Ve 12. stoleti se morové epidemie staly dal§im diivodem, proc¢ se oSetfovatelstvi muselo
nutné rozvijet. PfinaSely s sebou smrt a stagnaci kulturniho a intelektudlniho zivota.
se prenesla velkd cast povinnosti, pfedevSim vedeni hospodaistvi a péfe o ranéné
a nemocné, kterych neustale pfibyvalo. Tyto role byly spojeny s jejich mateiskou roli

a piirozenou pottebou pecovat o druhé (Kutnohorska, 2010).

Situace hygienickd, zdravotnickd a demograficka se v 18. stoleti oproti predchozim
staletim zlepSovala jen velice pomalu. Lidé se museli vyrovnat s nasledky tficetileté
valky (hladomor, tyfus, pravé nestovice, spala, spalnicky, Cerny kaSel, chiipky, pohlavni
choroby) a nékolika morovych epidemii. Hygienické poméry pfispivaly k §ifeni nemoci,
proti kterym byla praktickd medicina stale bezmocna. Snahy statu 0 organizaci
zdravotni péée vyvrcholily za Marie Terezie v 50.—80. letech 18. stoleti (Svobodny,
2001). Témet do konce 18. stoleti se u nas jeste¢ nevyskytuje pojem nemocnice jako
zatizeni vyhradné lécebné (Hlavackova, 1996b). Preziva stiedovéké poslani Spitalt jako
socialnich a charitativnich ustavl a jen v té€ch, které jsou spravovany rady, zabyvajicich
se specialné oSetfovanim nemocnych, se vyviji urcita lécebna péce, ktera Sla ruku v ruce
s vyvojem lékatské védy, Skolstvi i zdravotnického Ustavnictvi (Karmasynova, 1973).
Prazské S$pitaly 1 nové vznikajici nemocnice hodné tohoto oznaceni (Nemocnice
Milosrdnych bratii Na FrantiSku a Nemocnice Alzbétinek Na Slupi) byly doposud
V plné kompetenci méstskych ufadl nebo cirkevnich fadi. Organizace nemocni¢niho
ustavnictvi vzal do svych rukou stdt az s nastupem Josefa II. Béhem 17. a prvni
poloviny 18. stoleti doslo ve vyvoji Spitalni péce k fad¢ vyznamnych zmén (Svobodny,
2001).
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Objevl ¢i vyndlezl, které spatiily svétlo svéta ve 20. stoleti, je mnoho a svym
zpusobem by celému 20. stoleti mohla byt vyhrazena samostatnd diplomova prace.
Na zacatku 20. stoleti se poprvé klade diiraz na hygienickd opatfeni a prevenci
infek¢nich onemocnéni. Nékteré infekce se podafilo zvladnout pravé prostiednictvim
zvysené hygieny, ktera byla oproti minulému stoleti na zcela jiné urovni.
Ve druhé svétové valce se pak infekce fesila pouzitim novych latek, a to sulfonamidi
a penicilinu, prvniho antibiotika. Lidstvo mélo kone¢né prostiedek k boji proti
infekénim nemocem. Spolu s vyvojem 1ékti se ve 20. stoleti podafilo zcela eradikovat
pravé nestovice. Novymi 1éky se podatilo dostat pod kontrolu infekéni onemocnéni jako

erny kasel, spalni¢ky nebo détskou obrnu a omezit jejich vyskyt (Svejdova, 2011).

Lékari se zacali specializovat na jednotlivé obory. Pievratnym objevem byl objev
krevnich skupin a Rh faktoru, diky objevu adrenalinu a rastového hormonu se zacala
rozvijet endokrinologie, nové moznosti nabidla anestézie, kterd se vyuzivala
Vv porodnictvi. Objeven byl inzulin a doslo k rozvoji imunologie. Diky latce histamin
zjistili 1€kafi, jak v téle vznikaji nékteré alergické reakce. To vSechno vytvoftilo
podminky a pfipravilo pidu pro vznik transplantaéni chirurgie VvV druhé poloving
20. stoleti. Poranéni a popaleniny znamenaly Rozvoj rekonstrukéni neboli plastické
chirurgie zajistii moznost 1éCit poranéni a popaleniny. Velké mnozstvi ranénych
civilisti si vyzadalo také volny pfistup ke zdravotni péc¢i. To dalo vzniknout
evropskému systému vefejného zdravotnictvi, zalozenému na principu solidarity

(Svejdova, 2011).
3.1 Vyvoj oSetiovatelstvi v 1. poloviné 19. stoleti

V pocatcich 19. stoleti byla vétSina nemocnych oSetfovdna v domacim prostiedi.
Pecovali o né€ cClenové rodiny, sluhové ¢i opatrovnici, ktefi byli vétSinou z nizSich
socialnich vrstev a za svoji praci byli odménovani pouze nizkym platem. Od starSich
spolupracovnikli pak ziskavali nalezité zkuSenosti vyuzitelné ve vlastni praxi. Od
opatrovniku se o¢ekavalo, ze budou 1ékafi kdykoliv napomocni a ze budou plnit veskeré
jeho piikazy. V té dobé se l1écba zaméfovala jen na télesnou stranku, az pozdéji si
nektefi 1ékari zacali uvédomovat potfebu nového typu oSetfovatelky, a to zvlaste

u pacientl s psychiatrickym onemocnénim (Pospisilova, Tothova, 2014).

nemoci, odchazel za pé¢i do nemocnic. V této dobé¢ vykonavaly oSetiovatelskou péci
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v nemocnicich vedle feholnic 1 civilni opatrovnice (Billroth, 1903). Jednoduché
zacviGeni pro tuto praci provadély ¥ady nebo vlastni nemocnice. Radové sestry se
V nemocnicich musely fidit vzdy danymi pifedpisy, ale podfizené byly vzdy nejvyssi
predstavené, ktera na jejich praci dohlizela. S piibyvajicim poftem nemocnic Se
objevovala stale naléhavéj$i potieba systematické pripravy oSetfovatelek. I samotné
fady si ji uvédomovaly a zacaly zvySovat profesionalitu svych sester, které pracovaly

jako oSetfovatelky (Krausova, 2010).
3.2 Vyvoj oSetiovatelstvi ve 2. poloviné 19. stoleti

V Praze byla roku 1874 oteviena prvni ¢eska oSetfovatelska Skola u nas, ale i v celém
Rakousku, jehoz byli Cesi soudasti (Krausova, 2010). Zpolatku se fadové sestry
vzdélavaly se souhlasem kongregace ve vzniklych civilnich oSetfovatelskych Skolach.
Poté si ale vytvorily své vlastni cirkevni oSetfovatelské skoly, jako tomu bylo naptiklad
u Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského. Tento typ cirkevnich skol
pretrval az dodnes a jedna se u nas o Cirkevni stfedni zdravotnickou Skolu v Brné

spravovanou Kongregaci Sedych sester u sv. Bartoloméje.

Zakladatelkou prvni Ceské oSetiovatelské Skoly u nas byla Karolina Svétla (Matousek,
1952; Pospisilova, Tothova, 2014). Napomocné ji pii vzniku Skoly byly tii americké
sestry, které sem pfijely na pozvani Alice Masarykové (Mlynkové, 2009), vyznamné
osobnosti deskych d&jin, ktera se stala prvni predsedkyni Cs. Eerveného kiize. Spoleéné
s americkymi sestrami vybudovaly koncepci vyuky a vychovy, ktera by vyrazné zvysila
celkovou uroven Skolni pfipravy 1 odborny vycvik na klinikach (Slipka, 2005). Tyto
americké sestry jiz mély fadu zkuSenosti se vznikem takové koncepce ve Spojenych
statech americkych. Jejich ukolem u nas bylo také zvysit prestiz oSetfovatelského

povoléani v ocich vetejnosti (Mlynkova, 2009b).

Zasluhy o tyto zadatky mél také Spolek Geskych lékaiti v Praze a Zensky vyrobni spolek
Cesky. Pod vedenim Spolku ceskych lékaii v Praze se sestry odborn¢ vzdélavaly
V teorii a praxi (Pospisilova, Tothova, 2014). Zensky vyrobni spolek Gesky byl v této
dobé¢ pritkopnikem zenského povoléani. Usiloval o to, aby Zeny mély moznost vykonavat
nejriznéj$i povolani a vymanit se z vyhradné domaécich praci u plotny a starani se
o déti. Tato myslenka o oSetiovatelstvi se zrodila v Rusku a byla ovlivnéna Pirogovem
jako nova prilezitost K novému zenskému povolani — osetfovatelstvi. Spolek ceskych

1ékara razil myslenku odborného vzdélani oSetfovatelek. Tedy uz od prvopocatku je
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vznik naseho oSetfovatelstvi spjat s mySlenkou Skoleni oSetfovatelek, s myslenkou
vychovy k oSetfovani nemocnych. Béhem pfiprav a jednani mezi spolky vysel
v Zenskych listech prvni ¢lanek u nas o oSetfovatelstvi, ktery napsala Eliska

Krasnohorska s nazvem Osetfovatelky nemocnych (Matousek, 1952).

Zacatky vyuky na prvni oSetfovatelské Skole nebyly vibec lehké. Nebyly zadné
zkuSenosti, zadny vzor, ktery by pomohl se vznikem nového typu Skolni instituce, ktera
u nas doposud neexistovala. Béhem prvnich nékolika let nebyla v budové skoly
k dispozici zadna odborna demonstraéni uéebna. Zakyné se uéily vykony piimo na
pacientech. Jedna ze studentek provozujici praxi na I. interni klinice prof. Maixnera
dodava: ,,..Jak mély prednasky vysokou uroven, tak byl tento pod jakoukoli uroven
vibec. Ucily jsme se doslovné okoukavanim prace tehdejSich oSettovatelek. Byly mezi
nimi 1 velmi dobré a zkuSené, od nichz jsme skutecné ziskdvaly, ale vétSina se k ndm
stavéla nevrazivé. Citily se poskozeny i tim, ze my, odborn€ vzdélané sestry, nebudeme
brat od pacientii uplatky, které pro né neziidka tvoftily vyssi pfijem nez vlastni plat®
(Mlynkova, 2009b, s. 11-12). Vyuka probihala kratkodobé v Sestimési¢nich kurzech
v méstském chorobinci na Karlové a byla bezplatna. Kurzu se mohly zucastnit jen Zeny
po dvacatém roce veku. Z opatrovnické cinnosti se postupné stavala c¢innost
oSetfovatelska. Jesté pfed zah4jenim byl vypracovan fad oSetfovatelského kurzu, podle
néhoz pak bylo postupovano pii vyuce (Matousek, 1952). Oporou pro né byly takeé
poznamky ze zapiski Florenc Nightingale Pozndmky o oSetfovatelstvi, které slouzily
jako ucebni texty. Kurz byl zakonceny zkouskou jak z praktickych dovednosti, tak
z teoretickych védomosti. Po sloZeni slibu byl novym oSetfovatelkdm ptedan diplom.
Konec prvni oSetfovatelské $koly souvisi s otevienim Ceské 1ékatské fakulty v Praze,
k némuz doslo roku 1883. Lékafi, ktefi se podileli na chodu oSetfovatelské skoly, nyni
dostali nelehky ukol vybudovat lékaiskou fakultu. Jejich odchodem nebo mozna
z politickych diivodl §kola zanikla, ovSem 1 pfesto svym vznikem a ¢innosti poukazala
na nutnost systematického vzdélavani sester a tim ovlivnila dalSi smér oSetfovatelstvi

(Pospisilova, Téthova, 2014).

Nové vzdélané oSetfovatelky nebyly v praxi viubec vitané. Byly vnimany s velkou
nedivérou jak lékafi, nemocnymi, tak pfedev§im stavajicimi opatrovnicemi, které
Vv diplomovanych oSetfovatelkach citily zna¢nou konkurenci. Zarovenn bylo na nové
oSetfovatelky nazirano jako na ,sleCinky”, kterym vlastni oSetfovatelska péce

0 znecisténého nemocného pfilis ,,nevoni®, tudiz se ocekavalo, ze se ji budou vyhybat.
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Kdyz ovSem lékari, pacienti i opatrovnice vidéli, jak na vse rychle reaguji, na kazdé
zazvonéni, Vynaseji a Cisti bez jakéhokoliv projevu nelibosti, ptestali se na n¢ divat skrz
prsty. Zahy vsSichni poznali, Zze to byly jen strasdky, co jim vrchni napovidaly

(Mlynkova, 2009b).

Negativni na praci sester byla jeji prestiz a pracovni podminky. Pracovni doba byla
velmi dlouha a sestrdm nebyl umoznén ¢as na dostatek odpocinku. Za ptestupky byly
sestry nadiizenymi nevhodné trestany. Plat sester st¢zi stacil na minimum jejich potieb
(Pospisilova, Tothova, 2014). Radové sestry za svoji praci nedostavaly plat. Byla to pro
né neziStna sluzba Bohu, a proto se ke vSem pacientim chovaly stejné. Civilni
osetfovatelky byly placeny minimélni mzdou a k tomu dostavaly penize od pacientt,

proto se k nim nechovaly stejné, s respektem a uznanim jako fadové sestry.

Pielomovym rokem pro oSetfovatelstvi byl rok 1853. Zacala prusko—ruska valka (1854—
1856) na Krymu. Prusko byla oblast Turecka podporovana Anglii, Francii a Sardinii
(Svejdova, 2011).

Vyznamnou osobnosti krymské valky byl Nikolaj Ivanovi¢ Pirogov, prvni lékaft, ktery
se zajimal o oSetfovatelstvi (Kutnohorskd, 2010). Vyskolil tficet ruskych dobrovolnych
osetfovatelek pro ruskou frontu na Krymu (PospiSilova, Téthova, 2014). Zde za
K oSetfeni tisici ranénych vojakd (Matousek, 1952). Pii Skoleni kladl velky duraz na
dodrzovani hygienickych zasad (PospiSilova, Tothova, 2014). Rusko je nejen prvni
zemi, kde se objevily oSetfovatelky a kde byla po prvé organizovana prace oSetiovatelek
u nemocnych, ale Rusko je také zemi, kde se objevila po prvé organizovana snaha po
vyuce oSetfovatelstvi, po Skoleni oSetfovatelek. Uz za krymské valky byl zalozen
Krestvozdvizensky spolek milosrdnych sester, jak se zpocatku fikalo oSetfovatelkdm
V Rusku, které oSetfovaly ranéné a nemocné. Spolek si pak vytvofil svou nemocnici,
kde byla vénovana pozornost Skoleni novych sester (Matousek, 1952). Jean Henri
Dunant je dalsi vyznamnou 0sobnosti pro oSetfovatelstvi. V ¢eskych zemich ovlivnil
vyvoj vzdélavani osetfovatelek, které pak mohly jit studovat do zahranici, a to hlavné

do Anglie (Kutnohorska, 2010).

Dalsi vyznamnou osobou 19. stoleti souvisejici S oSetfovatelstvim byla Florenc

Nightingale. Diky své vili, nezdoIné vytrvalosti, touze, vasni, znalostem, tvrdohlavosti,
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nezdolnosti a neochoté vzdat se svych snit dokazala véci, které se mnohym zprvu zdaly

nemozné. Jako prvni polozila zéklady moderniho o$etfovatelstvi (Svejdova, 2011).

Zékladem pro praci v krymské valce ji byly znalosti a zkuSenosti, které nastfadala
navstévami nemocnych v nemocnicich, studiem zdravotni péfe a vedenim malé
oSetfovatelské instituce (PospiSilova, Tothova, 2014). Na zadost svého pritele Florenc
Nightingale odjizdi se Ctyticeti dal§imi dobrovolnymi sestrami na Krym do vojenského
lazaretu, kde nalezne pies 2000 vojaki v tézkém stavu a ve straSnych podminkach.
Na jednom lazku byli 1 dva nemocni. Pokud nebylo ltzko, lezeli ranéni na zemi. Strava
se podavala jen jednou denné, a to jen zbytky, protoze piednost méli vojaci zdravi,

schopni boje (Svejdova, 2011).

Diky organizovanosti, pravidelnému dohliZzeni na praci oSetfovatelek a nepfetrzitému
sledovani stavu pacienti zasadné ovlivnila umrtnost vojakti na nasledky zranéni
a infekci (Svejdova, 2011; Pospisilova, Tothova, 2014). Pracovala az do uplného
vyCerpani — vysvétlovala, ukazovala, pfesvédCovala, pficemz navic ke vSem témto
povinnostem zafizovala 1 takové véci jako psani domil jménem vojakil a posilani jejich
mezd rodindim. Do nemocnice zavedla i ¢itarny. Odmeénou ji byl respekt a roku 1856 se

po navratu do Anglie stala narodni hrdinkou (Chvatalova, 2009).

Florenc Nightingale zacala tim nejjednodus$im, a to vétranim mistnosti, Cerstvou
stravou 3x denn€. Luzko bylo ur€ené pouze pro jednoho nemocného. Kazdy musel byt
jednou denné umyt, musel mit ¢isté lizko a denni svétlo (Nightingale, 1874). Florenc
Nightingale zavedla do nemocnice pradelnu, kuchyn, jidelnu a ¢itarnu. Po nocich
chodila s lampou a kontrolovala stav ranénych (Svejdova, 2011). Tato netnavna prace
si ale vyzadala na jejim téle vysokou dan. Onemocnéla cholerou, Uplavici a trpéla
revmatismem (Pospisilova, Tothova, 2014). 1 presto se nevzdala. Pfimo z lizka vedla
kampané¢ za zlepSeni vefejného zdravi, psala oteviené dopisy zacinajicim
oSetfovatelkdm s radami a povzbuzenim (Chvatalova, 2009). Diky zpravodajstvi se
dozvida svét o jejich zasluhach (Svejdova, 2011; Pospisilova, Tothova, 2014). V Anglii
uspotfadaji vetfejnou sbirku, kterd Florenc Nightingale pomiize reformovat civilni
zdravotnictvi. Zaklada roku 1860prvni osetfovatelskou Skolu, ktera byla oteviena pfi
nemocnici sv. Tomase v Londyné€ (Chvatalova, 2009). Studentky zde prochéazeji roénim
kurzem, ktery ma jak teoretickou, tak praktickou vyuku pod dohledem zkuSené sestry

(Svejdova, 2011; Pospisilova, Tothova, 2014).
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Florenc vypracovala také podrobny systém hodnoceni studentek a naopak studentky
zase mohly hodnotit a kritizovat své ucitele, ¢imz mohlo dochazet ke zménam, které
byly prospeésné pro obé¢ strany. Studentky oSetfovatelstvi byly ubytovany v urené ¢asti
nemocnice ve vlastnich pokojich se spolenym socidlnim zafizenim. U¢ily se ve tfidach
a soucasné praktikovaly oSetfovatelstvi u pacientli v nemocnici. Studium osetfovatelstvi

trvalo jeden rok. V roéniku bylo 20-30 posluchacek (Wichsova, 2005).

Od roku 1864 pracovala Nightingale na projektech domaci péce, oSetfovatelské péce,
porodnice a vojenskych kasaren. Byla prvni, kdo technicky rozdé€lil poskytovani péce
riznym pacientim. Do této doby byli muzi, zeny i déti umisténi spolecné na jednom

pokoji (Wichsova, 2005).

Byl to zacatek moderniho vzdélavani sester. Diky Florenc Nightingale se zrodilo nové
respektované povolani. Starat se o nemocné prestavalo byt pod uroven. Studovat
osetfovatelstvi ve Skole Florenc Nightingale tak pfichdzelo mnoho divek ze zdmoznych
rodin a byly hrdé, Ze se mohou nazyvat ,,nurse* (Chvatalova, 2009). Zanedlouho poté,
co byla zaloZena oSetfovatelska Skola v Anglii, zaCaly vznikat Skoly v dal$ich vétSich
meéstech. Praveé vzdélané sestry byly divodem zvysujici se kvality osSetiovatelské péce,
zejména té nemocniCni. Sestry si uvédomovaly potiebu urcitého organizovani.
Sdruzovaly se a vytvafely narodni profesni organizace sester. V roce 1899 se prvni
narodni sesterské organizace spojily a zasluhou Florenc Nightingale vznikla

Mezinéarodni rada sester, kterd pisobi dodnes (PospiSilova, Téthova, 2014).

Nightingale sepsala a vydala roku 1860 své postiehy do zapiski Poznamky
o oSetfovatelstvi, které slouzily jako u€ebni texty pro mnoho oSetfovatelskych Skol
a jejichz obsah je aktualni dodnes. Jeji poznamky slouzily nejen civilnim
oSetfovatelkam, ale i1 oSetfovatelkam cirkevnim (gvejdové, 2011; Pospisilova, Toéthova,
2014).

Nastinila zde zakladni principy moderniho oSetfovatelstvi — svédomité pozorovani
a vnimavost k pacientovym potiebam. Déle uveiejnila celkem 200 knih, brozur a zprav.
Jeji Poznamky o oSetfovatelstvi byly pieloZzeny do jedendacti jazykl, vychazeji dodnes
— prestoze od jejich vzniku v pfistim roce uplyne uz neuvéfitelnych 158 let (Chvatalova,
2009).
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Uspokojovani hygienickych potfeb nemocného, potieba cerstvého vzduchu, vyzivy,
odpocinku, komfortu, podnétného a ptijemného prostiedi — to byly zakladni zésady
nového oSetfovatelského piistupu podle Florenc Nightingale. OSetfovatelstvi si
predstavovala jako samostatnou profesi, oddélenou od mediciny (Svejdova, 2011). Diky
ni se zngj také stalo diistojné a civilni zamé&stnani pro Zeny stfednich vrstev. Sifila
a priblizovala myslenku systematického vzdélavani sester. Zavedla také funkci hlavni
sestry jako vedouciho oSetiovatelského personalu (Svejdova, 2011; Pospiilova,
Toéthova, 2014). U nas vykonavala v kvétnu 1940 tuto funkci Jarmila RouSarova v Praze
(Krausova, 2010).

Reformy, jez Florenc Nightingale zavedla, velkou mérou ovlivnily moderni
osetfovatelstvi.  Znamenaly polozeni zakladi  samostatného profesionalniho
oSetfovatelstvi vyzadujiciho kvalitni piipravu oSetfovatelek (PospiSilova, Tothova,
2014). Osobnost F. Nightingale ovlivnila ¢eské Zenské emancipa¢ni hnuti, pro které
piedstavovala inspirativni, nezavislou zenu, ktera se umeéla postarat o sebe i o druhé

(Kutnohorska, 2010).

Osetiovatelstvi se dale ménilo s vydavanim zdravotnickych zakonu v letech 1870-1888,
které se odrazily nejen v ambulantni, ale i nemocni¢ni péci. Dale se rozrastal pocet
nemocnic na venkové 1 rozSifovani téch stavajicich, ovSem stale nekoordinované,
protoze neexistoval zakon, ktery by méstim a okresim nafizoval jejich budovani

(Hlavackova et al., 2011).

Predevsim v 2. poloviné19. stoleti pronikala medicina do nemocnic a lékafi potiebovali
pomocnika, ktery by byl pfi oSetfovani nemocnych schopny odborné komunikace
a racionalniho mysSleni. Sestra byla viaci 1ékafi povinna naprostou poslusnosti.
V ptipadech, kdy se Iékai mylil, musela projevit naprostou loajalnost, a aby
nedochazelo zbyte¢né k nedorozuméni a pochybdm ze strany pacienta, nepovaZovalo se

za piili§ vhodné, probirala-li sestra s pacientem 1ékai'ské zalezitosti (Krausova, 2010).

Vyznamnym faktem je, Ze do konce 19. stoleti neexistuje socialni ani dichodové
pojisténi. Diive se o sirotky ¢i opusSténé staré osoby postarala Sir§i rodina, sousedska
pospolitost nebo obec. Tyto struktury ale prestavaji stacit. Ve meésté se zije jinak
a pocet socialné potfebnych nékolikanasobné stoupl. Vznika misto, které nepokryva ani
stat, ani obec ¢i jiné instituce a toto prazdné misto je ponechano povétsinou ve spraveé

cirkvi, kterd zmirnuje nelitostné disledky priimyslové revoluce. Pravé fteholnice
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zaujmou misto ve statnich a meéstskych chudobincich, nemocnicich, sirotéincich
a zakladaji s pomoci mecenast svétskych ¢i cirkevnich ustavy nové (Petracek, 2013).
Dochazi tak k novému rozvoji zenskych kongregaci, které se vénuji praci ve Skolstvi
a zdravotnictvi (Kutnohorska, 2010). Poté, co se jim podafi uspokojit ty nejzakladnéjsi
potieby lidi, zapojuji se do dalSich c¢innosti. Zakladaji naptiklad tstavy pro hluché
a némé déti nebo pro slepce, kde se snazi jinak osoby pro primyslovou spole¢nost
»Zbytecné™ naucit co nejvetsi samostatnosti. UCi je femeslim a vedou jejich zivot
smysluplné a s lidskou dustojnosti. Za téch mnoho let pomohly tisicim a tisiciim lidji,
ktefi by jinak byli odkazani jen na rodinnou solidaritu, pomoc obce nebo Zebrani na
ulicich. Da se bez nadsazky tvrdit, ze prislusnice feholnich kongregaci dokazaly
zastoupit stat tam, kde naprosto selhal a nedokazal zvladnout problémy spolecnosti

v 19. stoleti (Petracek, 2013).
3.3 Vyvoj oSetiovatelstvi v 1. poloviné 20. stoleti

Natizenim rakouského ministerstva vnitra o profesionalnim oSetfovatelstvi ¢. 139
z25. Cervna 1914 bylo zahajeno systematické vzdélavani oSetfovatelek nemocnych.
Tento dokument dal vznik pétici oSetfovatelskych Skol v tehdejsi rakouské monarchii,
do které pattily 1 ceské zemé (Vytejckova, 2014). Patii mezi n€ oSetfovatelska Skola pii
VsSeobecné nemocnici ve Vidni, oSetfovatelska Skola v Terstu, oSetfovatelska Skola
Cerveného kiize ve Vidni a dvé oSetfovatelské $koly pii Vieobecné nemocnici v Praze.
Byly to Ceska oSetfovatelska skola a Némecka oetiovatelska $kola (Vytejckova, 2014;
Platt, 1920).

Ve Vidni se vzdélavaly naptiklad Boromejky, poté ale v Csl. Statni oSetfovatelské
Skole. Roku 1939 oteviela kongregace V nemocnici Pod Petfinem vlastni cirkevni
osetfovatelskou Skolu, ktera ziskala pravo vetejnosti, tj. vychovavala 1 civilni Zdkyné

(Stankova, 2003).

Prvni oSetfovatelskd Skola v Praze, ale i na celém uzemi Rakouska-Uherska jiz
existovala pfed vydanim tohoto pravniho dokumentu. Jeji ¢innost trvala od roku 1874
do roku 1881 a byla zfizena pii VSeobecné nemocnici. Vyuka byla zajiStovana

pedagogy z prazské univerzity (Vytejékova, 2014).
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Hlavnim tkolem obou oSetfovatelskych skol (jak némecké, tak Ceské) bylo ve dvou
letech vycvicit osetfovatelky nemocnych zejména pro sluzbu ve VSeobecné nemocnici

(Vytejckova, 2014)

Osetovatelska $kola vznikla v Praze roku 1916. Nesla nazev Statni (Cesk4) dvouleta
oSetfovatelska Skola (PospiSilova, Tothova, 2014). Piijimany byly zédkyné svétského
i duchovniho stavu, které se chtély vénovat sluzbé. Zakyné duchovniho stavu smély
zustat ve svazku svého tadu, ale svétské zakyné musely po dobu studia bydlet
ve Skolnim internaté. Pfijimany byly divky a pani, které mély rakouské statni obcanstvi,
byly zletilé (18let), pokud nebyly, musely dolozit souhlas otce nebo poru¢ného tfadu.
Musely prokédzat bezihonnost, byt télesné i dusevné zpusobilé pro oSetfovatelské
povoldni a musely mit UspéSné¢ dochozenou meéstanskou skolu. Do Skoly nebyly
pfijimany uchazecky, které peovaly o nedospélé dité a vedly vlastni domacnost. Sestry
duchovnich t4da se smély ke studiu hlasit pouze se svolenim fddovych piedstavenych

(Vytejckova, 2014).

Ptijimaci zkouSky se skladaly ze dvou casti. Pisemna zkouska obsahovala diktat,
slohovy ukol a dva podetni piiklady z praktického Zivota. Ustni zkouska méla za cil
zjistit stupen inteligence uchazecky. Byly preferovany ty uchazecky, které se po
ukonceni studia dobrovolné hlasily k nejméné tfileté sluzbé pti epidemiich a ve valce
pfi oSetfovani nemocnych a ranénych. Po pfijimacim fizeni byly studentky prozatimné
pfijaty na tfi mésice. B€hem této doby mohly dobrovolné, bez udani divodu Skolu
a internat opustit. Poté bylo jejich piijeti definitivni. Pfijaté Zakyné dostavaly odznak
osetfovatelek nemocnych. Jejich studium se sklddalo ztzv. roku ucebného
(teoretického) a zroku zkuSebného (praktického). OvSem b&hem jejich studia byly
kladeny naroky nejen na teoretické a praktické znalosti, ale byl kladen diiraz na jejich
vychovu. To zajiStovala piedstavend Skoly. Z dostupnych archivnich materidld je
zfejmé, ze Slo o osobnostni a spolecensky rozvoj zakyn, na ktery se kladl diraz

(Vytejckova, 2014).

Pomér hodin teorie a praxe byl ve 30. letech 20. stoleti 1:8 a posléze 1:6. Po dobu
ucéebného roku se zakyné nazyvaly ,zakyné oSetfovatelstvi, po jeho uplynuti
,osetfovatelka na zkouSku®. Po prvnim roce studia musely Zdkyné splnit zkousku, na
zéklad¢ kter¢ mohly byt pfipustény do roku zkuSebného, tudiz k praktickému
vyucovani. Osetfovatelky na zkousku, které splnily kladené podminky, byly pfipustény
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ke statni zkouSce diplomové. Udélenim takového dokumentu opraviiovalo oSetfovatelky
k uzivani titulu ,,diplomovana oSetfovatelka nemocnych® (Pfilohal) (Vytejckova,

2014).

Na skole se vyucovala anatomie, fyziologie, patologie, bakteriologie, farmakologie,
hygiena, nauka o potravinach, oSetfovani intern¢ nemocného, oSetiovani chirurgicky
nemocného, gynekologie, porodnictvi, oSetfovani a hygiena batolat, oSetrovani détskych
nemoci, vodolééba a elektrolétba, masaz, dietetika, administrace nemocnice atd. Skola
méla vysokou odbornou uroven také diky profesortim a docentim Iékarské fakulty
- Weigner, Babak, Maixner, Jedlicka, Jankovsky a dalsi, ktefi zde vyucovali. Prvni dva
roky ji vedla pfedstavend FrantiSka Fajfrovd. Vnimala oSetfovatelské povolani pro zenu
jako poslani. Ze svych zkuSenosti zjistila, ze byt jsou kratkodobé kurzy pro
oSetfovatelky piinosné, jsou zaroven ale i nedostaCujici pro vykonavani kvalitni
oSetfovatelské péce a usilovné se snazila nékolik let o vybudovani oSetfovatelské skoly
(Mlynkova, 2009a). Ve skole se evidoval i zdravotni stav zakyn, ktery byl téméf po cely
rok dobry. Radové sestry slouzily na viech oddélenich, u lizka nemocnych, na salech,
Vv laboratofich, v kuchyni i v pradelné (Ptacek, 1999; Kongregace Milosrdnych sester
sv. Karla Boromejského, 1941). Pti studiu zdroji mé nadchla poctivost pfi psani téchto
materiald uréenych pro studenty oSetfovatelstvi. Byly na odborné urovni s detailnim
popisem, ovSem kazdym rokem s novymi a novymi poznatky blizicimi se nasi dobé.
Bylo také zajimavé pozorovat, jak v minulych dobach premysleli 1ékafi a sestry o své
préci, o tom, jak oSetfovat a 1éCit, co pro n€ znamena pacient, jak nemoc miize ¢lovéka

ovlivnit i psychicky, jaky ma nemoc dopad na nemocného a jeho okoli.

Praktikovdno bylo hlavné ve VSeobecné vefejné nemocnici na Kréalovskych
Vinohradech, kromé toho v Zemské porodnici na II. Ceské gynekologicko-porodnickeé
klinice, v Zemském tstavu pro péci o dité v Praze Il. a na gynekologicko-porodnickém
oddgleni Vefejné vieobecné okresni nemocnice v Ceskych Budg&jovicich. Zde se sestry
Boromejky stfidaly po 8 tydnech (Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla
Boromejského, 1941).

Vedle tadovych sester se tak pfi praci v nemocnicich setkavaly i dvé kategorie civilniho
oSetfovatelského personalu. Diplomované oSetfovatelky a pomocné oSetfovatelky bez
vzdélani, které byly na nemocni¢nim oddéleni pouze zacvi€eny. Jediné feholni sestry

mély svou socidlni jistotu. Jejich prace byla motivovana naboZenstvim a kladné se

24



odrazela vpéfi o nemocné. Svou virou neovliviiovaly jen nemocné, ale také
osetfovatelsky personal. Obé kategorie oSetiovatelek mély velmi nizké socidlni
postaveni. Pfedevs§im jejich finan¢ni odména byla nedostacujici. Ubytovany byly ¢asto

piimo na pokojich nemocnych (PospiSilova, Tothova, 2014).

Prace sester a zakyn zacinala v 6:30 hodin po predani pisemného a ustniho hlaseni
nocni sluzby. Na pokoje nemocnych pfiSly oSetfovatelky tfi typt: diplomované sestry
v modrych Satech, ,,zkusebni sestry* (zdkyné 2. ro¢niku) v Sedych Satech a nejmladsi
zékyn¢ z 1. ro¢niku v bilych zastérach. Chodici nemocni se sami umyvali a ¢ekali na
upravu ltizka. VétSinou sedéli pospolu a li¢ili si své zéazitky znoci. Jejich luzka
upravovaly a stlaly nejmlads$i zakyné. Divky 2. rocniku se vénovaly imobilnim
nemocnym. Préaci zékyn bedlivé sledovala Skolni vrchni sestra. Po hygienické péci
a upravé luzek byl ¢as na myti nabytku, coZz mély v kompetenci nejmladsi divky, jimiz
se fikalo ,,myci spole¢nost* nebo ,,armada uklidu®. Poté se poddvala snidan¢ a métily se
fyziologické funkce. Kolem 8. hodiny byly vizity 1ékait, béhem nichz Iékaii vyzadovali
naprosté ticho (Mlynkova, 2009b). Po vizité se provadély rtizné terapie, a to podavani
1ékti, masaze, hydroterapie, elektroterapie. V odpolednich hodinach probihala opét
hygienickd péce, Gprava pacienta a vizita. Diplomované sestry pracovaly spole¢né se

zakynémi, za jejichz praci také odpovidaly (Stastny, Panyrek, 1901).

Zakyné dochazely béhem 70 dnii na oddéleni vnitinich nemoci a na chirurgické
oddé€leni, kde mély tzv. denni sluzbu pokojovou a nocni sluzbu. V détské nemocnici
konaly denni pokojovou sluzbu, dochazely na ambulanci a do poradny pro vrozené
krevni choroby. Zde byla praxe 21 dni. Praxi v socialnich ustavech nekonala vsechna
dévcata z dlivodu Casového omezeni. Divky, které mély to $tésti, se seznamily s praci
v poradné pro matky a déti do 14 let, v jeslich a v rodinach. V Ustavu pro choromyslné
probihala praktickd vyuka na pokojich nemocnych po dobu 30 dnt. V ramci
teoretického predmétu ,,dieta v nemocnici probihala praxe v kuchyni, kde se divky
seznamovaly s varenim diet po dobu 22 hodin. Vyuka oSetfovatelské techniky probihala
v odborné ucebné, ktera byla postupem let zfizena a vybavovana potfebnymi
pomuckami, véetné oSetfovatelského modelu ¢loveéka. Po fadném probrani ucebni latky
V prvnim semestru 1. ro¢niku dochazely Zakyné po Sesti¢lennych skupinach za vedeni
sestry piedstavené a obou Skolnich sester na ranni prace do nemocnice. Postupné se
ptidaval pocet ,,pracovnich® hodin, takze zakyné praktikovaly celé dopoledne, nebo

odpoledne (Mlynkova, 2009a). Poté se dostatecné seznamily s problematikou Skolni
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stanice, nastoupily celodenni sménu. Skola pozadovala zkazdého oddéleni pisemné
hodnoceni Zakyn. Zakyné nevychovavala pouze ke kvalitni instrumentalni
oSetfovatelské péci, ale byly vedeny k tomu, aby si vypéstovaly opravdovy vztah
zejména k lidem opusténym, zanedbanym, dospélym i détem. To se lze nejlépe naudit
pouze u lizka nemocného (Stastny, Panyrek, 1901). Sestry se vénuji pacientim
I v dob¢ nepritomnosti 1ékafe. V dobach, kdy byly povoleny navstévy jen dvakrat tydné,
byly navic osobnimi divérnicemi svéfenych nemocnych. Tuto roli diivérnic pacienta

a Casto 1 rodin maji vlastn¢ dodnes (Drabkova, EliaSova, 2003).

Kromé dvouletého studia mély byt ztizeny i teoreticko-praktické pokraCovaci kurzy pro
personal ze VSeobecné nemocnice v Praze a z ustavi, které souvisely s oSetfovatelskou
skolou. Uéelem kurzi bylo pfipravit frekventantky k diplomové zkousce i bez nutnosti
tuto Skolu navstévovat (Vytejckova, 2014). Absolventky oSetfovatelskych Skol byly
teoreticky 1 prakticky vyskoleny v oSetfovani nemocnych v nemocnicich i1 jinych
ustavech, dale pro vyucovani v oSetfovatelskych Skolach i pro dozor v nich a pro rizna

dalsi odvétvi vetejné zdravotni péce (Ptacek, 1999).

Osetiovatelské Skoly nevznikaly jen v Praze, ale i v dalSich méstech, a to v Chomutové

roku 1917, v Opavé roku 1926, v Hradci Kralové roku 1935, v Brné v Sirot¢i ulici roku

v Olomouci roku 1939, v Brné v Cerné ulici roku 1939 a dalsi. Na Praze |11 pak vznikla
roku 19390setiovatelska Skola Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského
(Vytejckova, 2014).

Myslenka zalozit v Hradci Kralové (sidle biskupstvi) druhou oSetfovatelskou Skolu
v Cechach vznikla roku 1935 zpopudu papeze Pia XI. na kongresu katolickych
osetfovatelek v Rimé. PapeZ se za zakladani takovychto kol pfimlouval a kladl diiraz

na odborné skoleni sester (Ptacek, 1999).

Roku 1921 zalozily prvni absolventky oSetfovatelské Skoly Spolek absolventek
oSetrovatelské Skoly. O sedm let pozdéji byl piejmenovan na Spolek diplomovanych
sester, ktery se zaslouzil o budovani sesterskych ubytoven, rozsifeni obanské svobody
oSetfovatelek, zménu pracovni doby a dovolené. Jeho ¢lenky usilovaly o poskytovani
kvalifikované sluzby nemocnym a socidlné potfebnym obcantim. Spolek potadal
prednasky, pokracovaci kurzy, podporoval budovéani dalSich oSetfovatelskych Skol

a spolupracoval se zahrani¢nimi sesterskymi institucemi. Postupem Casu se uroven
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vzdélavani sester, oSetfovatelské péce 1 jeji organizace zlepSovaly. Snazily se nejen
0 rozvoj nemocni¢ni Cinnosti v ¢eském oSetfovatelstvi, ale i o zlepSeni Cinnosti
V primarni péci, tedy v terénu. Pro praci v terénu byly sestry pfipravovany v ramci
jednoletého studia na Vyssi socidlni skole, oteviené roku 1918 v Praze. V terénni péci
se sestry zaméfovaly na vychovu socialné slabsich jedinct ke zdravotnimu uvédoméni,
rodicovstvi a prevenci $ifeni infekCnich chorob. Po roce 1948 terénni prace sester
zanikla. Obnovena byla az v 70. letech prostiednictvim geriatrické sestry v rdmci

navstévni doby (Pospisilova, Tothova, 2014).

Dale se zlepsily podminky osetiovatelek vladnim nafizenim z biezna roku 1927. Doslo
Kk upravé jejich sluzebnich a platovych pomért v civilnich statnich ustavech 1é¢ebnych
a humanitnich ve VSeobecné nemocnici v Praze. Dochazelo tak ke zlepSeni socidlniho

postaveni sester soucasné se zvysujici se urovni oSetrovatelské péce (Krausova, 2010).

Vyznamny propad pro fadové oSetiovatelstvi nastava pro vétsinu fadl po prvni svétové
valce a zméné rezimu po roce 1918. Misto monarchie nastupuje republika, ve které je
katolicka cirkev pouze trpéna. Cinnost feholnic v nemocnicich a utulcich nemohl

ve skute¢nosti nikdo nahradit, ale z oblasti Skolstvi byly vytlatovany (Petracek, 2013).

Obdobi vzniku samostatného Ceskoslovenského statu roku 1918 byl historickym
prelomem v zivoté naSich narodd. O charakteru nového statu rozhodla ¢eskd burzoazie
jako hlavni slozka narodni a demokratické revoluce. Bcéhem 20 let ziskalo
Ceskoslovensko v Evropé postaveni vyspé&lého kulturniho statu. Radu pozitivnich zmén
si piinesla samostatnost pro nase $kolstvi a zdravotnictvi. Usp&sny za¢atek prvnich let
republiky ale wvystfidala stagnace v souvislosti s ekonomickymi, socialnimi

a politickymi problémy mladého statu (Hlavackova et al., 2011).

vrowr

Nejtemnéjsi ¢asti d&jin Ceského naroda je obdobi 17. 11. 1939. Druha svétova valka
znamenala zlom ve vyvoji Ceskoslovenského oSetfovatelstvi. Jakdkoliv publikaéni
¢innost byla zastavena. Pfestaly byt otevirdny nové obory na vysokych skolach. Byla
zastavena mezinarodni spoluprace. Lékafi 1 sestry byli gestapem odvadéni piimo
Z pracovist nebo byli ihned propousténi ze zameéstnani. Mnoho kvalifikovanych
I nekvalifikovanych sester puisobilo ve valce v odbojovém hnuti, jiné byly zapojeny do
zahrani¢ni armady (Pospisilova, Toéthova, 2014). Vyuka na oSetfovatelskych Skolach
dale pokracovala, vale¢né hrizy naléhavé zvySovaly potiebu oSetfovatelského

personalu. Nejvice vzdélanych sester pracovalo v nejvétSich vSeobecnych nemocnicich
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— v Praze a v Brn¢. Nedostatek osetfovatelek a vyznam jejich prace jim ptinasely

i ur¢itou vyhodu, byly uchranény pied totalnim nasazenim (Krausova, 2010).

Zdarny rozvoj vyznamného prazského zdravotnického zafizeni, jez bylo v rukou Radu
Milosrdnych bratfi, velmi tvrdé zastavila druha svétova valka. V roce 1941 byl tad
zruSen a majetek propadl ve prospéch némecké fiSe. Samotnd nemocnice byla
preménéna na lazaret piislusniki Luftwaffe (Jokl, 2001). Hluboka krize nastala pro
vSechny tady. Ubyvalo mladych lidi a tim také ubyvalo oSetfovateltl, ktefi by mohli
plnit své poslani v nemocnicich pii oSetfovani nemocnych. Ani pro Kongregaci
Milosrdnych sester to nebyly lehké casy (Karmasynova, 1973). Po porazce Némecka
byla Kongregace oznacena za prisluhovace nacismu a jeji nemocnice byla po téméf
110 letech predana statu jako pobocka Statni fakultni nemocnice (Kutnohorska, 2010;

Smit, 2014).

Po osvobozeni v roce 1945 byl mnohym fadim jejich majetek navracen. Tyse snazily
vratit v§e do puvodniho stavu a najit si své misto a uréeni ve zdravotnictvi povale¢né
republiky. BohuZzel na to mély jen necelé 3 roky, tedy dobu pfili§ kratkou na zahlazeni

vale¢nych ran (Jokl, 2001).

Po skonceni valky se zvysila potifeba ptredev§im kvalifikovaného osetiovatelského
personalu. V platnost vstoupily organiza¢ni tady, pracovni naplné sester, prava
a povinnosti stani¢nich a vrchnich sester. Postupem doby si sestry ziskavaly uznani
ze stran vedoucich 1ékait. Byly povazovany za vyznamné spolupracovnice, které lékar
potieboval pro zajisténi kvalitni odborné oSetfovatelské péce (PospiSilova, Tothova,

2014).

V kvétnu 1940 vydalo ministerstvo socialnich véci stanovisko, kde je popis naplné
prace vSech zaméstnancii vSeobecnych vefejnych nemocnic (Krausova, 2010).
Pokrokovou skolou byla po vélce Vyssi oSetfovatelska Skola, oteviend roku 1946
v Praze. Poskytovala sestrdm na oSetfovatelskych Skoldch specializacni pedagogické
vzdélani, dale pak piipravovala vrchni sestry pro fidici funkci v oSetfovatelstvi.
Soucasn¢ s rozvojem mediciny a techniky se rozristala i ¢innost 1ékaid a povinnosti

sester—osetfovatelek (Pospisilova, Tothova, 2014).

Dalsi vyznamnou zménu V rozvoji povale¢ného ceskoslovenského oSetfovatelstvi

znamenal komunisticky pievrat v inoru roku 1948. Osetfovatelské Skoly byly slouceny

28



a pfejmenovany na stfedni zdravotnické Skoly, které pfipravovaly vSechny kategorie
zdravotnickych pracovnikli. Pracovni podminky byly ovSem stile nedostacujici.
I piestoze pracovni zakon nedovoloval delsi nez osmihodinovou pracovni dobu, v praxi
tomu bylo jinak. PresCasové hodiny ani sluzby o vikendech a svatcich nebo nocni
smény nebyly finanéné¢ zvyhodnény. Celkovy pocet odpracovanych hodin casto
neodpovidal osmactyficeti hodindm stanovenym zakonem (PospiSilova, Tothova, 2014).
Cinnost &eskoslovenskych sester byla dlouhodobd omezena. Komunisticky reZim jim
nedovoloval zalozit vlastni profesni organizaci, proto byly vSechny sestry sdruzeny
vV Revolu¢nim odborovém hnuti. O osudu pracovnikli véetné sester na jejich

pracovistich a v mist¢ bydlisté rozhodovaly vybory komunistické strany (VIcek, 2004).

Tézké Casy si prozily nejen civilni oSetfovatelky, ale i fadové sestry. Obdobi totality
nasiln¢ prerusilo staletou tradici fadovych nemocnic s vychovou vlastnich oSetfovateld
a oSetfovatelek, kterd zvlasté na pocatku jejich Cinnosti byla mnohem kvalitngjs$i nez
vychova svétského oSetfovatelského personalu ve vSeobecnych nemocnicich
(Hlavackova, 1996a). Komunisté cirkev pronésledovali a perzekuovali. V roce 1949
byly ruSeny cirkevni $koly, vyjma Skol pro postizené déti (VIcek, 2004). Nemocnice
byly zestatnény, feholni sestry byly postupné€ nahrazovany civilnimi sestrami (Staiikova,
2003). Do vézeni byli odsouzeni knézi, feholnici i aktivni véfici ve vykonstruovanych
politickych procesech. Cilem byla tplna likvidace feholniho i cirkevniho Zivota (VIcek,
2004).

3.4 Vyvoj oSetiovatelstvi ve 2. poloviné 20. stoleti

Komunisté se obavali vlivu katolické cirkve a nafidili likvidaci muzskych i Zenskych
klastert, a touto hrubou a nasilnou ¢innosti chtéli jeji vliv zna¢né oslabit (Ptacek, 1999).
Clenové muzskych tadd byli béhem dubna 1950 vystéhovani z klasterti, které byly
zabaveny ve prospéch stitu. Pouze s nejnutnéjSimi vécmi byli odvezeni do
soustied’ovacich taborti. Jedinym muzskym fadem, ktery byl usetfen, byl fad
Milosrdnych bratii. Jeho vyhoda byla v tom, ze §lo o velmi kvalifikované osetiovatele
Vv nemocnicich a v domovech diichodcti, a tak se jejich velky pocet nedal v téchto
zafizenich snadno a rychle nahradit. Pfesto neusli ti nejvyssi predstavitelé fadu
odsouzeni. Jejich nemocnice byly =zestatnény a Cinnost Milosrdnych Dbratii
ve zdravotnictvi byla omezena. Obdobna situace Cekala i zenské fady. Cilem byla

redukce clenek feholnich fadi na co nejmensi pocet, odchod mladych ¢lenek do
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civilniho Zivota a ruseni nemocnic a socialnich ustavii s feholnim persondlem. Sestry
byly vyuzivany jako levné pracovni sily pfevdzné v obtiznych socidlnich provozech
(napf. péce o mentalné a télesné postizené), dale v pramyslu jako tkadleny a pradleny
a v zemedelstvi (VIcek, 2005). Nekteré fadovée sestry pak byly pfevezeny do Albrechtic
u polskych hranic (Koutnikova, 1996).

Netypickym fadem byla Kongregace svaté Zdislavy. Jeji ¢lenky mély moznost chodit
Vv civilnim obleceni, mohly mit civilni zaméstnani a zit civilnim soukromym Zzivotem.
Na rozdil od jinych fadovych sester nemusely nemocnice opustit, protoze nebyly
napadné a chodily mimo sluzbu v civilnim obleceni. Viru mohly vyznavat v soukromi.
Musely skladat slib chudoby, Cistoty a poslusnosti a musely se tcastnit pravidelnych
setkani. Jejich Cinnost byla i pfesto postupné zastavena vlivem nizkého zajmu o tuto

praci (Stankova, 2003).

Vzhledem Kk nedostatku odbornych zdravotniki, ktefi méli nahradit civilni sestry, byl
jejich odchod ze zdravotnictvi odlozen. Reholnicim, které ve zdravotnictvi ziistaly, byla
zakazéna jakdkoliv nédbozenska cinnost. Byly podrobovény systematické politické
prevychové. V nasledujicich Sestimésic¢nich kurzech byly Skoleny civilni oSetfovatelky
jako nastupkyné za tadové sestry, které musely odejit do domovii diichodct a ustavi

socialni péce. Tato vyméena byla dokoncend az roku 1962 (Vicek, 2005).

Niésledkem tohoto komunistického ptisobeni v Ceskoslovensku vznikla Ceska katolicka
charita. Jde o specifickou sluzbu, ktera je stitem poskytovana star§im feholnicim
a knézim jako nasledek kiivd, vzniklych jejich nasilnym stéhovanim v padesatych
letech. Na dlouhou dobu byl pferuSen jejich piirozeny zivot v klasterech. Pocet
feholnikti se b&hem totality zna¢né snizil. V produktivnim véku bylo minimum
feholniki a klasterni budovy vracené fadlim byly vétSinou v dezolatnim stavu. Nékteré
kongregace nebyly schopny se v plné mife o sestry postarat samy. Domovy Ceské
katolické charity poskytuji komplexni sluzby (ubytovani, stravovani, rehabilitatni péci,
pomoc s hygienou) feholnicim a duchovnim. Diky témto domoviim mohou ziistavat
ve svych komunitach a pfitom maji trvalou péci odpovidajici jejich zdravotnimu stavu.
Dulezitym prvkem v péci je umoznéni realizace duchovniho poslani obyvatel domovii,
kde je jim umoznéno slouzit denné msi svatou. Proto je ve vSech domovech velmi

dulezita kaple, aby obyvatelé mohli i nadale Zit plnohodnotnym Zivotem modlitby, coz
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je pro né ve staii podstatna forma realizace jejich Zivotniho poslani (Ceska katolicka

charita, 2017).

V obdobi Prazského jara roku 1968 pozadala nékterd feholni spoleCenstvi o moznost

obnovy vetejné Cinnosti (Ptacek, 1999).

Po roce 1989 se teholnici mohli opét vratit do vetejného zivota i do zdravotnickych
a socialnich sluzeb. Bohuzel se jiZz nenachazeli ve zdravotnictvi v takovém poctu, jako
tomu bylo pfed rokem 1948. Jejich navrat byl pozvolny a dodnes tvofi jen malou cast

vSech zdravotnickych pracovnikt (Hlavackova, 1996a).

Osetfovani v prub&hu let se ménilo v souvislosti s novymi poznatky. Do této doby bylo
typické oSetfovat tzv. funkénim systémem, kdy kazda sestra méla na starost néjaky
vykon. Velkou nevyhodou bylo, Ze z4dnd sestra neznala konkrétné jednoho pacienta
a jeho potieby a zadny pacient neznal svou sestru. Az v 70. letech se v USA podatilo

tento systém pfeménit na systém skupinové péce (Svejdova, 2011).

Prvni sestry pracovaly, aniz by mély narok na osobni Zivot a nem¢ly materidlni starosti.
Casy se zménily. V roce 1968 byla v Londyné snad prvni stivka zdravotnich sester
v historii za zvyseni mezd. Vefejnost jejich poc¢inani odsuzovala a kritizovala. Nahle se
tim ozfejmilo, ze jde o povoléni, které je moralné vysoce hodnoceno. Vyviji se
vsouladu srozvojem moderni mediciny. Ale aristokratické a fadové sestry se
transformovaly do obCanek civilni spole¢nosti s béZnymi potfebami a vlastnim osobnim
zivotem. Sedmdesata 1éta a konec 20. stoleti se stal pfelomovym v nahledu na povolani
sester. Odborna uroven se dale zvySovala. Tomu se musel pfizplisobit i novy profil
sestry. Méla si zachovat pfedchozi empatii a pfipojit technické znalosti, flexibilitu
mysleni a rychlost v po¢inani, dokonce i1 samostatné rozhodovani a zodpovédnost.
Tomu odpovidalo 1 jejich nové vzdélani — pomaturitni, vyS§i odborné a postupné
1 vysokoSkolské bakalaiské a magisterské. Sestry se staly urcitou elitou, i ve finanénim
hodnoceni se pfiznivé odliSily od sester na oddélenich standardni péce. Vztahy
k 1ékaiftm se zménily — sestra se posunula v hierarchii na horizontalni uroven
a piijala s tim souvisejici kol se trvale vzdélavat, rozsifit rozsah své Cinnosti, nést

samostatnou zodpovédnost a vyucovat dalsi kandidatky (Drabkova, EliaSova, 2003).

Ve 2. polovin€é 20. stoleti se zaCala ménit 1 oblast vyzkumu. Zasluhy jiz nebyly

pfipisovany jednotlivelim, Iékaiim, ktefi byli zapaleni pro svou praci, ale odted’ byly
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vyzkumy natolik komplikované, ze musely byt provadény v tymu pod zastitnou nékteré

farmaceutické &i technologické spole¢nosti (Svejdova, 2011).

Vroce 1960 vznikl u nas Institut pro dalsi vzdélavani stfednich zdravotnickych

pracovnikii v Brn¢ a Bratislavé (Pospisilova, Téthova, 2014).

Moznost dalSiho vysokoskolského vzdélani maji sestry od roku 1992 otevienim
bakalarského studia oSetfovatelstvi na nékterych Iékaiskych fakultach, pozdéji také na
fakultach zdravotné socialnich. Zde se sestry odborné vzdé€lavaji a zvySuji Si SVoji
kvalifikaci. Moderni oSetfovatelstvi vyzaduje od sester mnohem vétsi samostatnost,
odpovédnost a zamétenost na lidsky aspekt kontaktu s nemocnym, respektovani jeho
rovnopravnosti v rozhodovani a tUc€asti na vlastni péci. Soucasné oSetfovatelstvi,
oSetfovatelstvi jako profese, se snazi vSemi témito reformami a zménou mysleni
kazdého, kdo se snazi pomoci nemocnému cloveéku (Pospisilova, Tothova, 2014),

naplnit odkaz zakladatelky Florenc Nightingale.

Aby se oSetiovatelstvi stalo samostatnym respektovanym oborem, potiebovalo mit sviyj
védecky zéklad. Marjory Gordon byla prvni, kdo definoval model oSetfovatelstvi,
model funkéniho zdravi. Postupné se ptidavaly 1 dal§i oSetfovatelské modely od
riznych autorek. Dulezit¢ bylo sestaveni oSetfovatelskych diagnéz a jejich
pojmenovani. Tomu vdé€ime Americké asociaci pro sesterskou diagnostiku (NANDA).
Systém oSetfovatelskych diagn6z se rozviji i dnes. Sestra musela také vSe pisemné
zaznamenavat do oSetfovatelské dokumentace, jaké cinnosti u pacienta vykonala

(Svejdova, 2011) aj.

Ani dnes neni vyvoj oSetfovatelstvi dokon€en. Prace sester se stava stale vice odbornou,
technicky naro¢nou, pfibyva kompetenci, v§e musi byt v souladu s celou osobnosti
Clovéka a holistickym pristupem Kk pacientovi. Ztoho divodu sestry dale studuji
a prohlubuji své znalosti a dovednosti. Snahou je, aby sestra poskytovala vysoce
kvalitni péci s ohledem na viechny pacientovy potieby (Svejdova, 2011). V soudasnosti
se tfady opét veénuji poskytovani pomoci nemocnym a trpicim po celém svéte.
V Cechach se napiiklad Rad svatého Lazara vénuje podpofe Détské psychiatrické
nemocnice v Opaianech (Rehofova, 2014). Zalozil také hospic Strasburk v Praze—
Bohnicich (Vanic¢kova, 1999).
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Sestry Boromejky poskytuji i nadale komplexni socialni a 1é¢ebnou péci a komplexni
rehabilitaci (Koutnikova, 1996).

Vojensky a S$pitalni fad svatého Lazara Jeruzalémského zaklada a podporuje
v soucasnosti nemocnice po celém svété, mezi nimi zvlasté leprosaria v rozvojovych

zemich a poskytuje jim potiebnou materialni a finan¢ni pomoc (Brixi, 1991).
Radové sestry svaté Alzbéty i dnes piisobi v nemocnici Na Slupi (Staiikova, 2003).

Kongregace Sedych sester u svatého Bartolomé&je v Praze Vv soudasnosti pracuje
V charitnim domov¢ pro feholnice v Opave, v Olomouci a v nemocnici v Uherském
Hradisti. Nyni sestry pracuji jako ucitelky oSetfovatelstvi na Cirkevni stiedni

zdravotnické skole v Brné (Vanickova, 1999).
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4  Zapojeni iFada do péce o nemocné ve svété

V piedchozi kapitole bylo snahou popsat pocatky fadového oSetfovatelstvi ve svéte
s naslednym zaméfenim na Cechy a Moravu. I zde bylo nutné zasadit ho do kontextu

doby a zZivota vyznamnych osob, jez ovlivnily vznik a vyvoj fadového osetfovatelstvi.

V 1. stoleti n. 1. navs§tévovalo a oSetfovalo nemocné mnoho dobro¢innych osob.
Podnétem byla kiestanska vira a rozvoj spolecnosti. Péce v klasterech byla chapana
jako ¢in kiestanského milosrdenstvi. S rozvojem spolecnosti zacali nemocni piichazet
do chramt. Zde se knézi bud’ modlili za jejich vyléCeni, anebo jim pomahali usmifovat
rozhnévané bohy — plvodce nemoci. Diky tomu vesli knézi do povédomi jako
knézi-1€kati (Pospisilova, Tothova, 2014). Knézi chranili a tajili své IéCitelsko—
nabozenské znalosti a schopnosti a svym lé¢enim si ziskavali neobycejnou vaznost

(Botik, Botikova, 2004).

Vliv cirkve zna¢né silil. Strach a povéry mély své pevné misto v mysleni lidi, ktefi
vétili, Zze nemoc je trestem za jejich hiichy a ze jedinym zptusobem, jak se vylécit, je
prosit Boha o odpusténi. Bih byl povazovan za nejvétsiho lékare, ktery zna 1ék na
vSechny nemoci svéta. Nemocny mohl Zadat o odpusténi nebo se vydat na dalekou pout’

do Svaté zemé (Svejdova, 2011).

Slovo nebo modlitba a pozdéji 1 dieta mély byt pocatkem léceni. Kde nepomohla rada,
pfichdzel na ftadu ohen nahrazujici asepsi. N&kdy bylo nutno pfistoupit
I k chirurgickym ukontim, a kde neuspél ani ranhoji¢ se svymi nastroji, veSkeré nadéje
se upinaly k zazracné 1é¢bé vodou. Ranhoji¢ oSetfoval zranéni, zdufelé mizni uzliny
morového nebo jiného puvodu, kyly a vyrazky vseho druhu od svrabu pies syfilis,

spalu, spalni¢ky aZ po dalsi kozni nemoci (Boftik, Botikova, 2004).

Muzské a Zenské klastery prevzaly péstovani bylin a vyrdbély znich léky proti
chorobam. Ptirozeného 1é¢ebného ucinku bylin, vody a slunce na lidsky organismus se
vyuzivalo k 1é¢bé nemoci. Kazdy medikament ale musel obsahovat nabozensky prvek
a ke zlepSeni jeho ucinku byly odiikavany modlitby, které mély zahanét ,,d’ablovy
vlivy*. Lécitelstvim se odjakziva zabyvaly Zeny. Jejich obraz je vylicen v podobé
oSettujiciho andé€la — pomocnika. V historii také najdeme mnoho zen 1éCitelek/lékarek,

naptiklad Hildegarda z Bingenu nebo Trotula ze Salerna (Kutnohorska, 2010).
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Od 4. stoleti zacaly vznikat prvni klastery, kde se o nemocné starali mnisi a jeptisky. Do
péce se také zapojilo mnoho piislusnic fimskych vysokych spolecenskych vrstev.
Béhem nasledujicich stoleti byly cirkevnimi fady v mnoha zemich zakladany muzské
1 zenské klastery, v nichz mnisSi a jeptiSky oSetfovali nejen télesné, ale 1 duSevné
nemocné. Poskytovali jim utocisté, stravu, dalsi fyzickou péci a duchovni podporu.
Jejich cCinnost Ize povazovat za prvni pokusy o uspokojovani télesnych, dusevnich

a socialnich potieb lidi (Pospisilova, Tothova, 2014).

Klastery mély velky vyznam pro rozvoj mediciny. Zprvu se fada mnichli vénovala
Iékarstvi. Dalsi praci mnichii bylo opisovat knihy ve&hlasnych feckych, fimskych
a perskych lékait (Svejdovd, 2011). Naproti tomu cirkev nepodporovala, nékdy
dokonce piisn¢ trestala zkoumani procesii probihajicich v téle ¢lovéka a hledani pficin
nemoci (PospiSilova, Tothova, 2014). Mezi léty 1050-1225 nastal zvrat v medicing.
Zapadoevropska spolecnost se rychle rozvijela a rostl pocet obyvatel, mésta se
rozsifovala a ¢im zvySoval se i1 pocet svétskych 1ékai. Roku 1163 si cirkev chtéla
uchranit klastery, a tak zakazala mnichim praktikovat medicinu a pozd¢ji i studovat

1ékaistvi na univerzitach (Svejdova, 2011).

Vedle katolické cirkve pusobila i cirkev protestantskd. Katolicka cirkev smérovala
cirkevni fady k péci o pottebné a nemocné do klasterti a Spitald. Protestantska cirkev se
zamétovala na pomoc jedinci v rodin€ a komunité. V zemich, kde protestantské cirkev
pusobila, se o nemocné staraly zejména diakonky (Svejdova, 2011). Ty bud’ dochéazely
do domaécnosti, kde pecovaly o nemocné a pomahaly jim pfi nejriznéj$ich potizich,
anebo o né pecovaly v nemocnicich, pokud si to sdm nemocny nebo jeho blizci prali.
Prvni naznak organizovaného oSetfovatelstvi bylo mozné pozorovat pravé v hnuti
protestantskych diakonek. Neskladaly feholni slib jako katolické milosrdné sestry. Byly
jakousi motivaci pro Theodora Fliednera, luteranského pastora z Némecka, k zalozeni
osetfovatelské Skoly roku 1836. V této skole, byt’ za nesouhlasu svych rodicti, dokonce
absolvovala sviij tfimésicni kurz 1 Florence Nigthingale. Diakonky musely projit
teoretickou i praktickou pripravou vedenou lékafem a slozit zkousku z farmacie. Za
svoji praci nebyly financ¢né ohodnoceny, ale bylo o jejich zakladni potfeby postarano az
do stari (Pospisilova, Tothova, 2014). Diakonské spolky rozvinuly u nas i jinde svou
¢innost nejvice ve 30. letech 20. stoleti, kdy bylo zakladdno mnoho domt diakonie.
Ceska diakonie se vyznamné podilela na oSetfovani ranénych z prazskych barikad,

repatriantti a prvnich pacientli z koncentracniho tdbora v Tereziné (Holy, 1996).
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Osetfovatelské fady lze rozdélit na cirkevni, rytitské a svétské. Cirkevni fady ziji
zivotem, ktery je zasvécen v klastefe s pfijetim tadového zivota. Tento Zzivot piijali
pfevazné mnisi, ktefi poskytovali péci v klasterech. Rytitské tady vznikaly v dobé
valek. Poskytovaly pé¢i vSem zranénym a Cleny byli rytifi s filozofii ,,zabijeme
nepritele, ale zranéné osetfime.” Svétské fady zily bé€znym svétskym (civilnim)

zivotem. Jejich filozofie je zalozena na pomoci bliznimu svému (Svejdova, 2011).

Charitativni oSetfovatelskd péce neboli fadové opatrovnictvi se stalo zdkladem pro
profesiondlni oSetfovatelstvi. Ve stiedovéku byla tato c¢innost individudlni,
neorganizovana a dlouhou dobu velmi roztiisténa. Poskytovdna byla hluboce véficimi
osobami, které nebyly pfisluSniky kiestanskych fadti a nabizely piedev§im
uspokojovani téch nejzakladnéjsich potieb zivota. Obétovani se a dobrovolné snaSeni
utrpeni bylo tenkrat povyseno na smysl lidského zivota. Zajisténi pfistéesi, poskytnuti
stravy, hygieny, duchovni podpory a pozdéji pomoc chudym a stradajicim osobam
(Staiikova, 2003), to byly zékladni rysy charitativni ¢innosti. Do roku 1292 mohly
osetfovat nemocné ve Spitalech i zeny, ale poté se Spitalni opatrovnictvi preneslo do
rukou muzi (Kutnohorska, 2010). Je mozné, ze to byl pravé jeden z divodud, proc¢
zaCaly zeny oSetfovat nemocné v jejich domovech (Krchovova, 1978). Az vydanim
dekretu Tridentskym koncilem roku 1545 mohly tuto praci vykondvat opét i zeny.
Tridentsky koncil téhoZz roku omezil oSetfovani nemocnych Vv jejich domovech
a dovolil Zzenam pecovat o né pouze v klasternich Spitalech (Kutnohorska, 2010). Toto
rozhodnuti negativné ovlivnilo péfi o ubozidky mimo Spitadly (Krchovova, 1978).
Zéakladni ideou vSech ¢innosti bylo sedm zasad kiest'anského piikazani (Kutnohorska,

2010).

Z osetfovatelského hlediska pftispély Kk vytvoteni dobfe organizovanych vojenskych
oSetiovatelskych tadi predevsim ktizacké vypravy a nabozenské valky. Tyto valky byly
vedeny v raném stiedoveéku v letech 1095-1230 zapadnimi Evropany proti muslimim
za UGelem znovuziskani Svaté zemé. Ukolem bylo petovat o zranéné kiizaky
ve zbudovanych lazaretech nebo také o poutniky, ktefi onemocnéli na cesté do Svaté
zemé& (Stanikova, 2003). Prvni S$pitaly vznikaly pravé v dobé kiizackych valek
Vv Palestin€. Za cil své ¢innosti Si Kladly slouzit Bohu a trpicim bliznim (Vanickova,
1999). Ve starovéku se o nemocné a zranéné vojaky starali nejen knézi, ale i otroci.
I stafi Rimané stavéli pfi svych tazenich lazarety, v nichZ pecovali o zranéné a nemocné

vojaky. Plivodnim poslanim téchto fadl byla obrana svatych mist a hranic kiestanského
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svéta (Kutnohorska, 2010). Je jisté, Zze obdobi kiizackych valek mélo velky vliv na rast
a rozvoj nemocnic, ktery se timto velmi zrychlil. Na druhou stranu se ukazalo, ze

wewvr

nepiateli nez Saracéni a vSichni spojeni nepiatelé dohromady (Brixi, 1991).

Zpusob, ktery se promitl do oSetfovani, vychazel z kombinace piisnych nabozenskych
pravidel a vojenské hierarchie. Patfila sem piisna moralka, vizity s lékafi a zptusob
uspotradani oSetfovacich jednotek s velkymi pokoji pro leh¢i pacienty, postrannimi
pokoji pro vaznéjsi pacienty a boxy pro pacienty v kritickém stavu. Mezi nejzndmg¢;jsi
vojenské oSetfovatelské fady, jejichZ poslanim bylo pecovat o ranéné a nemocné, patiili
Maltézsti rytifi a rytifi sv. Lazara (Staiikova, 2003). Johanité pii své cesté vytvorili
osetfovatelsky dim, kde poskytovali péfi ranénym vojakim, obycejnym lidem
1 obyvatelim Jeruzaléma bez rozdilu narodnosti, pohlavi, v€ku, socialniho postaveni

nebo nabozenského vyznani (Svejdova, 2011).

Ze svych boju si kiizaci nepiinesli jen slavu, ale také désivou metlu lidstva. Z Orientu
do Evropy zatahli francouzskou nemoc zvanou také syfilis. Byla strasna jiz jen z toho
divodu, ze byla témét v kazdé zemi Evropy, kam se kiizaci vraceli ze svych vyprav

(Reisner, 1977).

V pribéhu staleti zasdhla svét fada dalSich epidemii, na jejichz likvidaci
a poskytovani péce nakazenym mély fady velky podil. Ve stfedoveku byl zivot lidi
ovlivnén nékolika epidemiemi, a to leprou, cholerou a pfedev§im pak morem. Mor
zasahl velkou Cast svéta ve tiech epidemiich, a to v 6. stoleti, 14.—17. stoleti a posledni
v 19. stoleti (Svejdova, 2011). V 15. stoleti zachvatila Evropu epidemie &erného kasle
(Cornej, 2014).

Rad maltézskych rytiit zakladal nemocnice nejen pro Zeny a namoiniky, ale také pro
izolaci nemocnych trpicich infekénimi chorobami. Vznikaly ptedpisy zahrnujici
karanténni opatfeni, systém hldSeni infekénich chorob, opatifeni pii pohibivani

a stanoveni dohledu nad leprou (Rad Maltézskych rytiit, 2017).

Pti epidemiich moru zemfelo vice lidi nez pti obou svétovych valkach. Odhaduje se, Ze
to byla asi tfetina obyvatel Evropy. Prvni historicky dolozend morova epidemie
propukla za panovani Justiniana I. roku 541 v Konstantinopoli. Onemocnéni je infekéni

a je prendSeno z drobnych zvifat (hlodaveli a malych savcl) na clovéka blechami
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(Svejdova, 2011). Protoze baktérie vyvolavajici onemocnéni byla objevena a popsana
az roku 1895, nevédéla si stiedovéka a rané novoveéka medicina s chorobou rady. V té
dobé byla proto pfi¢ina moru vysvétlovana razné. Cirkev byla piesvédCena, ze jde
o Bozi trest za hiichy lidstva. Lékaii ale véfili, ze diivodem morovych epidemii je
spojeni planet a série zemétieseni, které morovym epidemiim piedchédzely. Nejucinngjsi
ochranou bylo opustit misto vyskytu epidemie. V 17. stoleti se pak pfistupovalo
kizolaci lokalit, v nichz nemoc propukla. VSechna ostatni doporuceni, recepty
a lékarské prostiedky se ukazaly jako neucinné. Piesto bylo mozné vyuzit poznatku, ze
mor se nejvice Sifi ve vlhkém a teplém pocasi. V ¢eskych podminkéch to bylo v obdobi
od kvétna do zafi. Nemoc ustavala s nastupem chladnéjsiho, zvlast¢ mrazivého obdobi.
Oznaceni mor se ovSem uzivalo i pro jind epidemick4 onemocnéni ¢asto koncici smrti,
zejména pro skvrnity tyfus, ktery propukal jako duasledek podvyZzivy v netirodnych
asech (Cornej, 2014).

Pro postizené leprou vznikaly izolované tutulky nazyvané leprosaria, jez byla zakladana
napiiklad Vojenskym a $pitalnim fadem svatého Lazara Jeruzalémského (Cornej, 2014).
I pfestoze jejich poslanim byla péfe o nemocné leprou, oSetiovali postizené i jinymi
nakazlivymi chorobami, napt. malarii, tyfem, cholerou a morem (Rehofové, 2014).
Cirkev se snazila o vypracovani pravidel, jak se chovat k malomocnym, ale ta byla
dodrZovéna spiSe ve vétsSich méstech. 1zolaci do leprosaria byl nemocny do konce Zivota

zbaven svépravnosti (Svejdova, 2011).

Lepra, znama také pod ndzvem malomocenstvi, je chronické infekéni onemocnéni
napadajici nervy. O lepie se zminuje i Bible. V mnoha textech je uvedené svédectvi
obyvatel postizenych mést. Napiiklad v knize Dekameron od slavného italského
spisovatele Giovanni Boccaccia se pise: ,,Takova byla krutost nebes a z velké Casti
1 lidi, Ze od biezna (1348) do nasledujiciho ¢ervence zemielo v brandch Florencie podle
odhadt vice nez 100000 lidi za utrpeni, které s sebou pfinasi mor a hrubost dosud

zdravych k nemocnym* (Svejdova, 2011, s. 58-59).

Pozdné stfedoveéka medicina se zamérovala téZ na dnu, revma, hore¢nata onemocnéni
(pod timto oznacenim se skryvala Sirokd skala chorob vcetné bfiSniho tyfu, paratyfu,
salmonelozy, hepatitidy), 1é€bu mocovych a ledvinovych kameni i onemocnéni
dychaciho a traviciho ustroji, zvlasté zacpy a prtiymu. Trvaly problém ptedstavovaly

détské nemoci a Gastd umrti Zen pii porodu a v $estined&li (Cornej, 2014).
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Diagnostika téchto nemoci spocivala pouze ve zkoumani stavu kize (hlavné teplota
a zabarveni), krve, moci a stolice. Tehdejsi medicina vyznavala v souladu s antickym
nazorem humoralni teorii a zamétfovala se na obnovu rovnovahy Ctyt hlavnich télesnych
Stav, jimiz byly krev, hlen, zlutd zlu¢, tmava zluc¢, eventualné voda. Proto 1ékafi Casto
pfistupovali k pousténi zilou, k pfikladani banck, k podavani projimadel, davidel
a raznych lektvara (Cornej, 2014). Lékarskym doporudenim pozdniho stiedovéku,
na které se kladl duraz, byla profylaxe. Profylaxe propojuje antické dédictvi
s kazdodenni zkuSenosti a 1€ékatskou praxi. Pohyb zahrnujici 1 ranni cviceni, pravidelna
hygiena ustni dutiny, pokud mozno lehky a snadno stravitelny pokrm a mnozstvi stravy,
které je adekvatni k vydané télesné energii patfily k hlavnim doporuc¢enim. Stravovaci
navyky se zékonité promitaly do zdravotniho stavu, coz si zkuSeni lékafi dobie

uvédomovali (Cornej, 2014).

Péce o nemocné spocivala v zajistovani zékladnich potieb, ochlazovani pii vysokych
horeckédch a poskytnuti emociondlni pomoci. Zemfeli lidé se pohibivali v no¢nich
hodinach. Jediny, kdo oSetfoval nemocné, byly tzv. oSetfovatelky — opatrovnice. Byly to
zeny pokleslych mravi, Casto zlodéjky. Stavalo se totiz, ze kdyZ nemocny zemfel,
opatrovnice ho okradla. Lékati také doporucovali vykufovani vzduchu aromatickymi

silicemi (Svejdova, 2011).

Zpovéd uzivand jako posledni sluzba wumirajicimu pacientovi se postupné
transformovala do urcitého vyslechu, ktery obsahoval vSechny lidské etapy Zivota.
Mapoval duchovni orientaci, socialni ptivod a pfislusnost, pracovni poméry, manzelstvi,
sex apod. Zpovéd byla tedy tim nejefektivngjSim prostfedkem socidlni kontroly
a dodnes je zdkladem moderni psychoterapie. Povinnost vyzpovidat se pied kazdym
1ékatskym zakrokem byla prohlaSena za zakon roku 1215. V sou€asné dobé¢ takto sestra

zpovida pacienta, aby urcila jeho anamnézu (Potizka, 1995).

V 17. stoleti se diky usilovné snaze sv. Vincenta a sv. Louisy zacala charitativni péce
poprvé sjednocovat a organizovat. Sv. Vincent z Pauli byl knéz, ktery se ve svych
kazéanich jiz roku 1617 zabyval potfebou péce o chudé a nemocné. Je pokladan za
zakladatele Charity a dodnes je nazyvan patronem chudych. Organizoval materialni
i duchovni pomoc chudym a potfebnym rodindm a v§iml si nutnosti zorganizovat osoby,
které tuto ¢innost poskytuji. Sv. Vincent zalozil roku 1633 pii nemocni¢nim kostele

v Chatillon charitativni apostolskou komunitu s nazvem Dcery charity. Clenkami byly
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mladé divky, které se staraly o nemocné. Sv. Louise z Marillac se jiz od utlého véku
ucastnila s vincentkami charitativni prace. Spole¢né se sv. Vincentem spolupracovala
Vv organizaci poskytujici charitativni ¢innost. Ve spolecenstvi Dcer charity zalozila Skolu
pro divky. Nezamétovala se jen na dobré vzdélani, ale i na dobrovolnou péci o chudé,

nemocné a postizené osoby (Stanikova, 2003).

Dalsi organizace, ktera sdruzovala rtizné skupiny s charitativnim zamétenim, pusobila
v némeckém Freiburgu na konci 19. stoleti. Podobné se pak tyto organizace vytvaiely
v dalsich zemich a v roce 1922 i v Ceskoslovensku. V sou¢asné dobé se ¢innost charity
rozsitila v souvislosti s vyvojem spole¢nosti a vznikem novych problémut. Pomaha
spoluobcaniim, ktefi se ocitli na okraji spole¢nosti, osamélym matkdm s détmi, osobam
bez pristiesi, zdravotné a mentalné postizenym, socialné¢ slabym rodindm, drogoveé
zavislym, opusténym starym lidem, uprchliklim, véznim a osobam vracejicim Se
z vykonu trestu. Vyznamnd je i pomoc pii pfirodnich a humanitarnich katastrofach.
V soudasné dob& u nas poméha sdruzeni Ceska katolicka charita, ktera je soudasti
fimskokatolické cirkve. Pomaha bliznim v nouzi bez ohledu na jejich ptislusnost k rase,
narodnosti ¢i ndbozenstvi. Ma pies 200 charitativnich domovii, poraden a stfedisek

pomoci (Staiikova, 2003).
4.1  Vyvoj iddového oSetiovatelstvi na iizemi Cech a Moravy

Na tizemi Cech a Moravy existuje jiz pfes tisic let feholni Zivot. Za tuto dobu prosel
obdobimi rozmachu, stagnace i tpadku. B&hem let svého plisobeni postihlo fady
nékolik velkych krizi, které byly zlomové, pro nekteré znamenaly piimo jejich zkazu.
Patii k nim doba husitska, reformacni, osvicenska a komunisticka. Mnoho fada ztratilo
velkou ¢ast svého majetku, jin€ Gplné zanikly. Tim vSak daly mozZnost pro vznik novym
nebo reformovanym spoleCenstvim, ktera se novym podminkam pfizpusobila

(Krausova, 2010).

Pocatky tadového oSetfovatelstvi u nas jsou spojeny se Sifenim kiest'anstvi
a pocatky feholniho zivota (roku 967) v obdobi 10. stoleti za vlady knizete Boleslava
(935-967) (Svejdova, 2011). Ten byl u zrodu prvniho hospice — utulku pro nemocné
kupce a pocestné v Praze na FrantisSku (Krausova, 2010). Osetfovatelské fady zakladaly
jiz od zacatku své Cinnosti prvni Spitaly. Ty byly zfizovany piedev§im pfii klaSterech,
kaplich nebo kostelech a byly velmi malé a jen s nékolika Itizky (Kutnohorska, 2010).

Soucasné se $pitaly vznikaly v té dobé prvni hospice na uzemi Prahy. Slouzily jako
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utulky pro chudé¢, nemajetné a nemocné (PospiSilova, Tothova, 2014). Byly odkazany
na dobrocinnost bohatych (Krausova, 2010). Pocatkiim fadového oSetfovatelstvi ale
predchazelo jednani papeze Rehofe Velikého, ktery klasterim uloZil povinnost péce
o chudé, postizené a nemocné (Svejdova, 2011). Integralni ¢asti cirkevnich spole¢enstvi
a soucasti jejich poslani se v souvislosti s Sifenim kiestanstvi stdvaly infirmaria
a nemocnice. Tuto rozhodujici ulohu si kiestanstvi udrzelo prakticky az do novovéku

(Brixi, 1991).

S oSetrovatelstvim souvisi mnoho osob, jez pecovaly o nemocné (Krausova, 2010).
Naptiklad Svata Hedvika Slezskd se narodila roku 1175. Piikladem byla jeji péce
o chudé. Zakladala klastery, z nichz nejvétsi byl v Trebnici. Ve Vratislavi zalozila
v roce 1214 prvni $pital u Sv. Ducha ve Slezsku, pozdéji ttulek pro malomocné, ktery

podporovala penézi a dary (Mlynkova, 2006).

O péci o nemocné a chudé v Cechach, konkrétn& v Praze, do konce 12. stoleti mnoho
nevime. V podstaté 1ze pouze piedpokladat existenci Spitald u benediktinskych klasteri
(Blahova, 1987). OvSem to, co vime, je, Ze v Praze byl zaloZen Zensky benediktinsky
klaster sv. Jifi. KlaStery benediktynti a pozdéji i dalSich fada byly centry poskytovani
pomoci pro lidi trpici rGznymi druhy bidy a dle moznosti poskytovaly i oSetfeni
télesnych neduht. Takovou praci provadély osoby bez odborného vzdelani, které
zkuSenosti pfevzaly od svych ptedchiideii. Pomoc ¢lovéku v nouzi patiila k projeviim
nejvyssi zboZznosti a humannosti, a 1 prestoze nedosahovala trovné pozdéji vznikajicich
Spitalnich fadi, méla ve své dob¢ zna¢ny vyznam (Vanickova, 1999). V regulich $pitalu
bylo také zdirazilovdno, ze poniZujici oSetfovatelska prace bude vysostné odménéna
vV nebi skrze spasu duSe (Pofizka, 1995). Povinnost zfizovat Spitdly a pecovat o né
vyslovné ukladaly fadové piedpisy johanitum, ktefi pfisli do Prahy nékdy pied rokem

1169 (Blahova, 1987).

NejspisSe pravé timto dochazelo krozvoji tadi a kongregaci s oSetfovatelskym
zam¢efenim  (Kutnohorska, 2010). Vedle benediktini existovaly dalsi cirkevni
oSetfovatelské fady a kongregace a to johanité a vojensky a Spitalni fad sv. Lazara
Jeruzalémského, Suverénni vojensky a Spitalni fad sv. Jana Jeruzalémského z Rhodu
a Malty (fad maltézskych rytif), johanitky, fad Ktizovnika s ¢ervenou hvézdou, fad

Milosrdnych bratfi, fad sv. Alzbéty, Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla
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Boromejského, Kongregace Sedych sester a riizné kongregace III. ¥adu sv. Frantiska

(Krausova, 2010).

Do pocatku 14. stoleti bylo na Gzemi Prahy na 25 klaSternich instituci, jimz fadové
predpisy ukladaly péci o chudé, poutniky a nemocné. Starost o nemocné se vsak tykala
vesmés jen Clenu prislusnych fada. S vyjimkou kiizovnického Spitalu slo tedy pievazné
o infirmaria (nemocnice) a soukromé Spitdly. Po celou predhusitskou dobu nedoslo
k Zadné proméné rozsahu jejich ¢innosti. Lze tedy shrnout, ze na pocatku 14. stoleti
existoval na tzemi Prahy jen jediny Spital s vefejnou piisobnosti, totiz kiizovnicky
a vedle n&j pak leprosarium u sv. Lazara. Oboji v8ak bylo bez profesionalni 1ékaiské
péce, coz ovSem znamenda, Ze $lo vlastné jen o utulky, kde se chovancim dostalo
duchovni atéchy, stravy, poptipadé Satstva a v zim& pochopitelné tepla. Spitaly svou
pfevazujici funkci stejn¢ starobince a chudobince pouze zmirnovaly kazdodenni
nesndze méstské okrajové vrstvy. Odhadem zjistitelny pocet datovanych mist
Vv prazskych Spitalech predhusitské doby, tj. asi 200 az 250 mist, byl jen zlomkem
nezbytnych moznosti pro ty, ktefi potiebovali pravidelny a hmatatelny projev
milosrdenstvi. Je nepochybné, ze existence $pitalli snizovala pocet Zebraki pred kostely
a na vefejnych prostranstvich jen v nepatrné mife predevSim proto, Ze denni davky
potravin byly ve $pitalech zpravidla minimalni a chovanci schopni pohybu si Zebrotou
zlepSovali existen¢ni minimum. Nepochybné vyznamnéjsi byly pravni aspekty Spitala.
Spitalni pravo bylo svym zptisobem analogii prava azylu a poskytovalo chovanciim jisté
moznosti pravni ochrany, a to jak v ptipadé vzniku $pitalu jako méstanské nadace, tak
1 tehdy, kdyZ $lo o cirkevni fundaci, tedy o zfizeni zaduSniho jméni ve prospéch
zakladaného tustavu. Lze totiZ konstatovat, ze zejména Spitdly méStanského
(patricijského) zalozZeni byly v pfedhusitské Praze nejen charitativnimi zafizenimi, ale
soucasné& 1 nastrojem, kterym si tzv. stary patriciat udrzoval vliv ve mést€ i v dobé, kdy

mesto opoustél a prechézel tak do fad zemanské Slechty (Novy, 1987).

Vyznamny propad fadového oSetfovatelstvi nastava pro vétSinu fadu po prvni svétové
valce a zméné€ reZimu V roce 1918. Misto monarchie, ktera cirkev vyuZivala pro své
potieby, nastupuje republika, ve které je katolické cirkev pouze trpéna. Cinnost feholnic
Vv nemocnicich a utulcich nemohl ve skutecnosti nikdo nahradit, nebot” poskytovaly
cenné, laciné a hlavné nenahraditelné sluzby. Co se tyce oblasti Skolstvi, odtud byly
vytlaCovany. Musely si hledat nové Cinnosti, napiiklad jako farni hospodyné nebo

katechetky (Petracek, 2013).
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Ve tficatych letech zacind s hospodaiskou krizi a zvySujicim se politickym napétim
pocet feholnikli a ptedevsim feholnic opé€t nartstat. Je to doba nejvyssiho rozmachu
zenskych kongregaci v ifadé zemi zépadni Evropy, po kterych nasleduje pokles.
Na obnoveni rustu ve tficatych letech ma vliv nékolik faktort, a to jednak demograficky
narGist populace, lepsi postaveni katolické cirkve v Ceskoslovensku a také jista
existenéni nejistota. Mnoho zen chce mit spolehlivé zajisténi, které umoziuje
kongregace. Je duchovné vzneSené, hmotn¢ zabezpecené a celospoleCensky
akceptované a oceniované naplnéni vlastniho zivota. Jde o to, Ze této situaci ve tficatych
a Ctyficatych letech pfedchdzelo zruSeni nevolnictvi a pozd€ji zruSeni poslednich
feudalnich ptedpisti roku 1848, které otevielo i chudym dcerkam z pocetnych rodin
rolniki a femeslniku cestu do kldstera. Do této doby bylo piedpokladem vstupu do
kongregaci osobni svoboda a urCity majetek, ktery si pfindsely jako véno. Vstupu

neurozenych Zen selského pivodu branily stavovské prekazky (Petracek, 2013).

Dalsim diivodem pro vstup feholnic do klastera je emancipace Zen. Byla to jejich jedina
spoleCensky akceptovana a dokonce ocenovand Sance uniknout z muzské domaci
nadvlady, nenechat se uvazat do kolob¢hu nekoncici dfiny na poli, v hospodaistvi
a u plotny, z neustalého rozeni déti a nikdy nekoncéici péce o né. Dalsi velkou motivaci
pro ambicidézni mladé Zeny této doby byl feholni habit dlouho jedinou cestou, jak se
dostat k vykonu naro¢nych, sofistikovanych zaméstnani, jaka piedstavovala prace
kvalifikovanych osetfovatelek a zdravotnich sester, pozdé&ji 1ékatrek a laborantek a od
poloviny 19. stoleti ucitelek a vychovatelek (Petracek, 2013).

V souladu s puritanskym a prudérnim duchem 19. stoleti se také vyzdvihuje celibat
a vilbec dokonalost a nadfazenost feholniho stavu pfed manZzelstvim. Kombinaci téchto
prvki tak vznik4 naboZenska mentalita, ktera veli se naprosto odevzdat neziStné sluzbé
1 za cenu vycerpani a ¢asné smrti. Diky spiritualit¢ dokdzaly feholnice 19. stoleti podat
neuveétitelné, az heroické vykony pii budovani novych zafizeni v socialni, charitativni
a vzdélavaci oblasti. Statni predstavitelé naptiklad Francie vyuzivali jejich svatého
nadSeni a disciplinovaného odhodlani natolik, Ze je posilali na ta mista v misiich, kde
Evropané umirali po nékolika mésicich ¢&i letech. Reholni predstavené to Casto védély,
ale nebyl divod promarnit tuto moznost pomoci druhym Vv nouzi. Nebylo totiz nic

zaslouzilejsiho nez smrt v obétavé sluzbé.
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Pravé ve tficatych a Ctyficatych letech dochéazi k budovani rozsahlych aredli, které

poskytovaly ptistiesi desitkam sester a stovkam jejich svéfencii (Petracek, 2013).

Na konci cCtyficatych let se situace zda byt v nékterych oblastech stabilizovana, ovSem
u diecézi, které byly v blizkosti hranic, je pocet ovlivnén odtrzenim sudetskych oblasti

(Petrédek, 2013).

Zadny rast feholniho zivota ovSem nemuze pokraGovat do nekonecna. JiZz nacisté
omezovali Cinnost sester a zmocnovali se jejich budov a majetku, to se ovSem neda
srovnat se systematicky brutidlni a neobvykle rychlou likvidaci feholniho Zivota, do

které se pustili Ceskoslovensti komunisté po roce 1948 (Petracek, 2013).
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5 Rady zabyvajici se pé¢i o nemocné

Tato kapitola slouzi pro vytvoieni piehledu tadi, které se vénovaly péci o nemocné
a chudé. Svoji Cinnosti, at’ uz ve vétsi nebo mensi mife ziskaly své misto v Ceskych
déjinach. Nékteré fady dnes jiz pé¢i o nemocné neposkytuji, presto byly ve své dobé
nepostradatelné. Jiz jsem se zminila, Ze o pé&i o nemocné a chudé v Cechach do konce
12. stoleti mnoho nevime. Predpoklada se existence Spitalii u benediktinskych klasteri.
Ovsem vedle benediktinti existovaly dalsi cirkevni oSetfovatelské fady a kongregace.
V 11. stoleti zde pusobili johanité a Vojensky a Spitalni fad sv. Lazara Jeruzalémského,
ve 12. stoleti Suverénni vojensky a Spitalni fad sv. Jana Jeruzalémského z Rhodu
a Malty (fad maltézskych rytifi) a johanitky, ve 13. stoleti fad K¥izovniki s ¢ervenou
hvézdou (zalozeny sv. Anezkou Ceskou), Vv 16. stoleti ad Milosrdnych bratii,
v 17. stoleti ad sv. Alzbéty (alzbétinky), Kongregace milosrdnych sester sv. Karla
Boromejského, v 19. a 20. stoleti Kongregace Sedych sester a rizné kongregace

I11. fadu sv. Frantiska.
5.1 Benediktini

Nejstar§im tadem, ktery polozil zéklady nejstar$i organizované fehole v zapadni
Evropé, byl fad benediktind. Benedikt z Nursie roku 529 shromazdil mniSskou
komunitu, ze které pozdgji vznikl ¥ad benediktinti (Rad sv. Benedikta, 2017). Benedikt
sepsal n¢kolik zasad pro oSetfovani v kldsternich nemocnicich, kterymi se mnisi museli
fidit. Pfedev§im bylo dulezité, aby péfe o nemocné byla poskytovana v souladu
s textem Nového zakona a byla postavena na stejnou uroven jako sluzba Kristu. Péce
o nemocné a lékaiské zkuSenosti byly pfedavany od starSich a zkuSen&jSich mnicht.
biskupem Pirminem roku 724, se stal benediktinsky konvent na ostrové Reichenau
v Bodamském jezeie (Svejdova, 2011). Z dochovanych materiali je znamo, Ze mnisi
uméli amputovat koncetiny, vyprovokovat porod, 1é€it kurdéje a vylécit cloveka
s kocovinou. Jako analgetikum pouzivali masti, které pfipravovali z opia a tuku nebo
odvar z bolehlavu plamatého. K vyvolani porodu pouzivali zrnicka jalovce a plisné

namele (Svejdova, 2011; Rad sv. Benedikta, 2017).
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5.2 Rdd maltézskych rytivii

Nejstarsi kiestansky rytitsky ¥ad, Rad maltézskych rytiiti je mezinarodni spoledenstvi
zvané také jako johanité, rytifi sv. Jana Jerusalemského, Bratii jerusalemsti nebo rytifi
rhodsti. Za sebou ma vice nez devét set let nepierusené historie. Za zakladatele je
povazovan Pierre Gérard de Martique zijici v 11. stoleti v Palestiné (Mikulasova, 2006).
Jeho plivodnim ukolem bylo udrzovat dva Spitaly pro kiestanské poutniky, ktefi tehdy
V hojném poctu putovali do Svaté zemé na mista, kde dle legendy Zzil a zemiel Kristus.
Dalsi ukol, pozdéji hlavni, byl dan historickym vyvojem v téchto mistech. Po padu
Jerusalema musel ¥ad hledat nové sidlo, kterym se stal roku 1310 ostrov Rhodos. Po

fad¢ presund sidla fadu ptres Maltu roku 1530, sicilskou Catanii, Ferraru nasel sidlo
v Rimé, kde je doposud (Narodni archiv, 1965).

Statikova, 2003, uvadi, ze Rad maltézskych rytiti vznikl jako vétev johanitii ze silné

nabozenské potieby S§ifit kiestanstvi prosttednictvim kiizackého hnuti.

Pod jeho vedenim poskytovali ¢lenové fddu v malém Spitdle na okraji Jeruzaléma
pomoc a péci prichozim poutnikiim, ranénym vojadkim, civilistim i obyvatelim
Jeruzaléma. Sluzba a péce o nemocného Clovéka byly povazovany za Cestnou sluzbu
Kristu. Vyznamny je také piinos fadu v oblasti mediciny a oSetfovatelstvi. Spojenim
religiozné-hospitalniho cile nabidl fad lidem rlznych vyznani Siroké spektrum sluzeb
postavenych na holistickych principech (Rad Maltézskych rytifti, 2017). Patronem fadu
se stal svaty Jan Kititel. Heslo fadu je ,,obrana viry a sluzba chudym.* Poc¢atek tohoto
faduje spojeny s prvni vypravou do Svaté zemé roku 1099 (Svejdova, 2011). Po roce
1187 zacaly ve sluzbach fadu pusobit také zeny — tzv. druhy fad sester johanitek
(Mikulasova, 2006).

V dobach kiizackych valek se fad zaslouZil o zakladani Spitald. Johanité na své cesté
vytvofili osetiovatelsky diim, kde poskytovali péci ranénym vojakiim, oby¢ejnym lidem
1 obyvatelim Jeruzaléma bez rozdilu narodnosti, pohlavi, v€ku, socidlniho postaveni
nebo nabozenského vyznani. Tento fad se rozrustal o Cleny z fad vylécenych vojaka
a jejich veliteld, civilistd i duchovnich. Spitaly byly financovany z dar, piispévki,
valenych kofisti od jeruzalémského krale ¢i jim byl darovan pozemek v Jeruzalémé
nebo Evropé. Spitaly johanitd mély na tehdejsi dobu vysokou kvalitu poskytované péce,
ktera vychézela z lékai'skych metod arabské, fecké a indické mediciny. Rad zaméstnaval

muslimské, kiestanské i1 zidovské lékate. Jejich spoluprace byla velmi prospésna,
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protoze si predavali zkuSenosti a osvédcené 1é¢ebné zptisoby. To bylo pro nemocné jisté

vyhodné a na svou dobu neobvyklé (Svejdova, 2011).

Zajimavé bylo podavani stravy nemocnym na stiibrnych talifich se sttibrnym ptiborem.
O drahych kovech se jiz odedavna védélo, Ze maji antibakterialni G¢inek. Byl veden
rozpis, kdy a kdo ma na starost ptipravu jidla pro nemocné. Nemocni byli oslovovani
jako pani a samotni oSetiujici se oslovovali sluzebniky, tim byla vyjadfovéna tucta
k nemocnym (Svejdova, 2011). Také se dodrzovala istota prostiedi nemocnic a &istota

pradla. Takova opatieni v této dobé nebyla zcela obvykla (MikulaSova, 2006).

Dalsi nemocnice zalozili johanité na Malté, ty byly uréené pro Zeny, namoiniky nebo
pro izolaci nemocnych trpicich infekénimi chorobami (Rad maltézskych rytita, 2017).
V nemocnicich byl zaveden systém skupinové péce. Kazdy oSetfovatel i oSetfovatelka
méli na starosti 6 az 8 nemocnych. Podle jejich stavu byla posuzovana i naro¢nost
oSetiovatelské péce. V nemocnicich byl dale zaveden velmi propracovany systém
zdravotniho kodexu ochrany zdravi spolec¢nosti. Tyto pfedpisy zahrnovaly karanténni
opatieni, systém hlaSeni infekénich chorob, opatfeni pifi pohibivéani, stanoveni dohledu
nad leprou, pfid€lovani licenci pro praktikovani mediciny a chirurgické praxe, kontrolu
potravin, stanoveni plateb za 1écbu a prodej 1ékl. Osetfovatel musel byt stejného
pohlavi jako pacient (Svejdova, 2011; Rad maltézskych rytift, 2017). Lizka se
nemocnym upravovala kazdy vecer. LiZkoviny se ménily tak Casto, jak jen bylo
potieba. Nékdy zadala potieba vyménu pradla i nékolikrat denné. Luzka byla opatfena
zaveésy v z4jmu zajisténi soukromi pacientll. Pfili§ znecisténé lazkoviny se spalovaly

a dale se neuzivaly (Mikulasova, 2006).

Osetfovatelé pracovali pod ptisnym dohledem nemocni¢nich profesnich fadovych rytiit
a dostavali za svou praci plat. Pfi poruseni pravidel jim byly udélovany pokuty, odebran

plat nebo pii vaznéjsim pochybeni byli propusténi (Svejdova, 2011).

Pracovni povinnosti oSetfujictho persondlu byly upraveny pisemnymi pravidly.
V archivech se zachoval v italském originalu soubor natizeni, uréity pracovni fad, ktery
obsahoval 23 ustanoveni. Nafizeni byla postupem casu a vyvoje aktualizovana

(Mikulasova, 2006).

Za prvé: Dohlizejici rytifi a slouzici oSetfovatelé v nemocnici musi byt poslusni zékond.

Jestlize pti vykonu sluzby selzou a provini se proti ufadu soudce nebo kaplana, budou
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potrestani ztratou mési¢niho platu. Pii druhém provinéni budou propusténi. Za druhé:
Osetfovatelé museji dbat na to, aby byly staré pacientky (panny) umistény oddélené od
ostatnich nemocnych pacienttl, jak jen to okolnosti dovoli. Za tieti: Museji byt pracoviti
a soucitit s pacienty. Nesmé&ji otalet s oSetienim nemocného, postavat ve dvetich
nemocnice. Museji poskytnout veskerou nezbytnou pomoc nemocnym, zvlasté jsou-li to
tézce nemocni ¢i umirajici. Za ¢tvrté: OSetfovatel ve sluzbé na malém pokoji, kde je
umistén jeden ¢i vice vazné nemocnych, se nezdrzuje mimo pokoj. Za paté: Dohlizejici
rytifi odesilaji navstévy pry¢ z pokojui 15 minut pied 1€karskou vizitou a 15 minut pied
podavanim jidla. Museji zavfit dvefe vedouci na schodisté. Po jidle musi pfepocitat
vSechno nadobi a umyt ho. Za Sesté: Osetfovatel z kazdého pokoje musi stat béhem
vizity na urCené stran¢ lizka, aby dobfe slySel lékafovy instrukce. Za sedmé:
Osetrovatel nesmi zasahovat do prace lékare, chirurga a chirurga—holi¢e vyjadfovanim
vlastnich nazorl. Za osmé: Osetiovatelé nesmé&ji zanedbavat plnéni Iékatskych ordinaci.
Nedodrzeni tohoto paragrafu je trestano odebranim mési¢niho platu. Za devaté:
Osetfovatel ve sluzbé nesmi podat nemocnému masovou polévku. Za desaté:
Osetiovatel ve sluzbé zabavuje pacientim se souhlasem pekate kazdy den tvrdy chleba.
Pro sebe si nepfivlastni erstvy chléb a nenahradi jej tvrdym pod pokutou ztraty svého
tydenniho ptid€lu chleba. Za jedenécté: Navstévam neni dovoleno vnaset jakékoliv
potraviny pro nemocné. Za dvanicté: Dvakrat denné — Vv poledne a pii zvonéni
andelského zvonu — se prohlizeji pacientovy zinénky a kontroluje se, zda u sebe nema
nemocny tajnou zasobu potravin. Za tfinacté: Kazdéa oSetfovatelka je povinna uklizet
podlahu uréeného pokoje, Cistit okna od prachu a uklizet lizka. Pii nedodrZeni
povinnosti ztraci svilj dvoumésiéni plat. Za &trnacté: Zadny oSetfovatel nema pravo
ménit si rozpis sluzeb. Musi se starat o nemocné na svém pokoji a nesmi zasahovat do
prace na jinych pokojich. Za patnacté: OsSetfovatelky nesméji opoustét nemocnici,
vyjma potieb osobnich a naléhavych. Za Sestnacté: Nemocnym, zvlasté starym pannam,
neni dovoleno mit navstévy, které s nimi nejsou v piibuzenském vztahu. Za sedmnacté:
Pti veCernim zvonéni andélského zvonu je nutné zamknout dvefe vedouci na schodisté
a také branu. Klice jsou predavany kaplanovi. Za osmnacté: Olejové lampy, které
osvétluji pokoj, museji dobte svitit. Jestlize oSetfovatelé Setii na spotieb¢ oleje, aby si
ho vzali pro vlastni potfebu, propadne jim ¢trnactidenni plat. Za devatenacté: Na konci
kazdého mésice se oSetrovatelky dostavi k soudci, piesné spocitaji talife a pradlo a jiné
prostredky uzivané v nemocnici. V piipad¢ ztraty stiibrného nadobi a obleceni jsou

oSetfovatelky povinny zaplatit jejich cenu. Za dvacaté: Pradleny jsou zodpovédné za
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bezpecné nakladdani s pradlem a za jeho suSeni pod podloubim nemocnice. Za dvacaté
prvni: Zinénky, prostéradla a jiné prostiedky se nesméji vynaSet ven z nemocnice,
vyjma urgentnich ptipadl. Za dvacaté druhé: Osetiovatelé a oSetiovatelky ve sluzb¢ se
museji vyhnout mluveni s kymkoliv a museji, pokud je to mozné, pracovat tiSe a dbat na
pozadavky nemocnice. Jednim z pozadavki je, ze urazku nesméji vratit, ale museji
vyckat na prichod soudce. Za dvacaté tieti: OSetiovatelim je zakazano komunikovat
s hrobnikem a jeho podiizenymi pod trestem propusténi (Svejdové, 2011, s. 54-56).
Z uvedeného je jasné, ze podminky prace slouzicich oSetfovatelii a oSetfovatelek byly
tvrdé. Dislednost, obétavost, nadéje a vira vSak pfinaSely kvalitni péci, jistotu pro
nemocné a zranéné a vytvorily tak az do soucasnosti nezménitelnou tradici a zakon,
ktery je pevné zakotven v jednom ¢&lanku v Ustavni listing fadu: ,,Bez ohledu na
naboZenstvi, rasu, ptivod nebo vék kond dilo milosrdenstvi vii¢i nemocnym, potiebnym
a osobam bez vlasti. Zejména vyviji institucni ¢innost v nemocni¢ni oblasti, véetné
socialni a zdravotnické pomoci a také ve prospéch obéti velkych pohrom a valek*

(MikulaSova, 2006, s. 13-15).

Hospitélni ¢innost fadovych rytifit a pomocnych bratii na tzemi Evropy zaznamenala
nejveétsi rozmach v dobé vrcholného a pozdniho stfedoveéku (1291-1420) (Mikulasova,

2006).

Do Cech byl ¥ad uveden kralem Vladislavem kolem roku 1159, kdy je datovana
zakladaci listina prvni ¢eské komendy. Rad se usidlil v nékolika méstech, a to v Praze,
Manéting, Kadani, Ploskovicich, Kladsku a Strakonicich. V nékterych oblastech byly
Spitaly johaniti jedinym zatizenim, které poskytovalo péci potiebnym (Kutnohorska,
2010).

5.3 Vojensky a Spitalni iad svatého Lazara Jeruzalémského

Rad sv. Lazara Jeruzalémského je jednim z nejstar§ich charitativnich spole¢enstvi
s dlouhou tradici. Cinnost fadu zaznamenala obdobi rozvoje a popularity, ale i obdobi
nepiizniva, kdy byl fad blizko zaniku (Vojensky a S$pitalni fad svatého Lazara

Jeruzalémského, 2016).

Nartst ¢lent fadu a povinnost branit své lazarety pied najezdy neptatel zptisobily, Ze se

fad zménil z ptivodné cirkevniho fadu v tad rytifsky. Rytifi se nesoustfed’ovali pouze na
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dalsimi fady (Svejdova, 2011).

Své sidlo mél tad ve Francii a na Kypru, postupné se usazoval také v riznych zemich
Evropy — ve Svycarsku, Anglii, Skotsku a v Cechach (Vojensky a $pitalni ¥ad svatého

Lazara Jeruzalémského, 2016).

Vlivem dlouhych obdobi boji a castych zamoiskych plaveb ziskal fadovy konvent
specifické medicinsko-osetiovatelské znalosti z oblasti cestovniho lékafstvi, hospicové
péce, lodniho 1ékatstvi, provozu lazaretnich lodi, infekéni mediciny, vojenské mediciny
a karantény. Rad provadél i urditou formu zichranné sluzby po zemétfesenich

Vv oblastech kolem Stiedozemniho mote (MikulaSova, 2006).

Po svém vzniku se diky své skromnosti a obétavému usili pomoci nemocnym
a trpicim aspésné rozvijel ve 13. stoleti jiz nejen v Orientu, ale i v Evropé, kde zakladal
své Spitaly a komendy V riznych zemich prostfednictvim rtiznych ¢lent fadu (Brixi,

1991).

Hlavnim poslanim #adu bylo pedovat o nemocné s leprou (Svejdova, 2011), ale
ptichézeli i nemocni s jinymi nakazlivymi chorobami, napt. malarii, tyfem, cholerou
a morem (Rehofova, 2014). Nemocni byli vysetfovani knézem, aniz by se jich dotkl.
Zili oddélené a jen v uréitych dnech mohli vyjit ven. Museli mit u sebe fehtacku nebo
zvonek a ohlasovat, Ze jdou po ulici, aby ostatni lidé méli moznost piejit na druhou
stranu. Cirkev se snazila o vypracovani pravidel, jak se chovat k malomocnym, ale ta
byla dodrzovana spise ve vétsich méstech. Izolaci do leprosaria byl nemocny do konce

Zivota zbaven svépravnosti (Svejdova, 2011).

Ve 20. stoleti se diky postupnému vymyceni uvedenych chorob zménilo zaméteni fadu.
Svoji praci se snazil zaméfit spiSe na humanitarni pomoc (Staiikova, 2003).
Charitativni Cinnost se dale zamétfovala na pomoc nemocnym v rozvojovych zemich.
Radovi bratfi a jejich spolupracovnici zalozili nebo podpofili vznik a pisobeni
nemocnic, zdravotnickych stiedisek ¢i sirotéinci napf. v Senegalu, Kamerunu,
Libanonu, Syrii, Egypté, Thajsku, Nigérii, Tanzanii, Gabunu a dalsich (Rehofova,
2014).

Do Ceskych zemi se fad dostava dle nékterych historik ve 12. stoleti, pravdépodobné

za vlady kréle Vladislava II. Snazil se ¢eské zemé kulturné pozdvihnout, a proto na své
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uzemi pozval templafe i dal$i rytifské fady a podporoval jejich zdej$i mise. Prvni
centrum fadu bylo v Praze a prvni Spital s kapli na Zderaze za prazskymi hradbami
stranou meéstské zastavby, a to az koncem 12. stoleti. Diivodem vzniku byla zranéni
vojaki z kiizovych vyprav i rizné nakazlivé choroby, které sem donesli (Kutnohorska,

2010).

Velkou pohromou bylo pro fad obdobi husitskych valek, které jeho Cinnost zastavily.

Cinnost fadu byla obnovena po&atkem 90. let 20. stoleti (Kutnohorské, 2010).

Od roku 1940 az do konce valky putsobil také na francouzské fronté jako ambulantni
oddil. Za okupace Francie ¢lenové tadu sv. Lazara také utvofili dobrovolnicky oddil,
ktery zachranil mnoho Zivotl béhem bombardovani zejména v Normandii a v okoli

Paiize (Rehotovd, 2014).

V soucasnosti se fad opét vénuje poskytovani pomoci nemocnym a trpicim po celém
svété. V Cechach se lazariani vénuji podpofe Détské psychiatrické nemocnice
v Opatanech (Rehotova, 2014). Velmi vyznamnou aktivitou ¥adu je zalozeni hospice
Strasburk v Praze-Bohnicich (Vani¢kova, 1999). Clenové fadu organizuji prednaskové
cykly pro osoby pecujici o dlouhodobé nemocné ¢i umirajici. Lazarianskd pomocna
sluzba vypomaha seniorim, nemocnym ¢i rodindm s postizenymi détmi. Dale
spolupracuji s OSN a jsou partnery Armady CR. SdruZeni pracovniku sv. Lazara
pfispélo k realizaci projektu zaméfené na budovani novych studni v suchych oblastech
Afriky (Rehotova, 2014). Zakladaji nebo podporuji nemocnice po celém svéts, mezi
nimi zvlasté leprosaria v rozvojovych zemich a poskytuji jim potiebnou materidlni
a finan¢ni pomoc. Kromé toho zasilaji 1€ky, obvazovy material, ale i odborniky do mist
postizenych katastrofami, udrZzuji ambulantni vozy zachranné sluzby a nemocni¢ni
vozové parky a pomahaji pii masovych cirkevnich i1 svétskych udalostech. Vzhledem
ke své skromnosti a zdsadn€ charitativni Cinnosti zlstava tad bez bohatsi souvislé
archivni dokumentace (Brixi, 1991). Ptes veSkerou charitativni pomoc zlstava fad
vérny svému poslani v duchu ndbozenské, rasové a narodnostni tolerance (Stanikova,

2003).

5.4 Rdad Kitovniku s Eervenou hvézdou

Réd KfiZovniku s ¢ervenou hvézdou byl na rozdil od ostatnich ¢eského plivodu a t&sil

se velké ptizni Piemyslovct. Laické Spitalni bratrstvo pii kostele sv. HaStala v Praze
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zalozila roku 1233 sv. Anezka Pfemyslovna, dcera krale Pfemysla Otakara I (Narodni
archiv, 1958). Tato vyznamna postava rané¢ho oSetiovatelstvi v ¢eskych zemich byla
zakladatelkou a spoluzakladatelkou klasterd v Praze. Byla prvni kralovskou dcerou,
ktera vstoupila do chudého tadu sv. Klary, nebot sviij Zivot chtéla zasvétit vire
a modlitbam. Nejstar§im z klasterti byl sv. FrantiSek se Spitalem u sv. Hastala, zaloZzeny
roku 1233. Zalozila také Spital Na FrantiSku roku 1234. Cely svlj Zivot zasvétila
pomoci chudym a nemocnym. Byla prvni zenou, kterd zalozila muzsky tad, a prvni
zenou, ktera zalozila Cesky oSetfovatelsky tad. Zalozila tad Kiizovniku s Cervenou
hvézdou a vypracovala pokyny, kterymi se bylo nutno fidit pfi oSetfovani a opatrovani
chudych a nemocnych. Jedna se o prvni eticky kodex, zdsad oSetfovatelské péce
v raném stfedovéku (Krausova, 2010). Svata Anezka Ceské polozila zaklady oSetfovani
nemocnych v Cechach. Pozdgji byla pravem povaZovéana za zakladatelku a patronku

Ceského osSettovatelstvi (Pospisilova, Téthova, 2014; Krausova, 2010).

Tento muzsky fad zistal dodnes jedinym feholnim fddem ceského plvodu, ktery
zalozila Zena. Bratrstvo vychazelo z idealu chudoby sv. FrantiSka z Assisi. Anezka
Pfemyslovna darovala fadu ¢ast svého majetku a svych statkti. Od samého zacatku byla
hlavnim poslanim fadu milosrdnd laska k ¢loveku, ktery potfebuje pomoc a spolecenstvi

druhych (Kutnohorské, 2010).

Vztah fadu k chudym, hlavné v prvnim stoleti, byl velice dobry. Vsechny dary byly
uréeny hlavné pro nemocné. Radovi bratii a sestry dostavali tentyZ chléb a napoj jako
vSichni ostatni — tedy i nemocni. Za vlady Karla IV. spravoval tad pies Sedesat Spitali

v ¢eskych zemich (Boftik, Botikova, 2004).

Zpocatku byli jeho €leny jen laici jako prvotni bratrstvo, pozdéji vstoupili do jeho fad
i knézi, ktefi b&hem let nabyli pfevahy. Rad se tak proménil v duchovni instituci.
Vstupovalo do n&j i mnoho S$lechticti, ktefi sviij veskery majetek odevzdavali fadu
ve prospéch chudych a mnoho z nich pak pisobilo jako bratii—laici v oblasti charitativni
ginnosti. Spital byl ¢asem znatnd zveleben a patfil k nejbohatsim Gstavim. Velmi
negativné na fad plsobilo obdobi husitskych valek. Po nich vétSina $pitalt zanikla
a v fadu prevladala pastoraéni ¢innost nad piivodni, charitativni. Rad pieckal ticetiletou
valku a panovani Josefa II., ktery fad nezrusil, protoZe v fadovych pravidlech byla
zdUraziiovana povinnost starat se o chudé. Proto mu tato péce nebyla odnata a jeho

¢innost pokracovala dale (Vi¢ek, Rys, 1982).
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V roce 1832 zalozil fad v Praze — Karlin€ na Spitalském poli prvni détskou opatrovnu
tohoto druhu v Cechach (Vanickova, 1999). V 50. letech 20. stoleti bylo fadu zabranéno
vénovat se své ¢innosti. Teprve po roce 1990 mohl svou ¢innost obnovit a navazat na
odkaz své zakladatelky. PtisluSnici fadu dnes jiz ve zdravotnickych zatizenich nepracuji

(Kutnohorska, 2010).
5.5 Rdd Milosrdnych bratii

Spitalsky fad Milosrdnych bratii byl zaloZen roku 1537 a pochazi ze Spanélska.
Zakladatelem byl Jan z Boha, vlastnim jménem Juan Chudad, v Granadé (Narodni
archiv, 1960b). Jan z Boha je povazovan za prukopnika oSetfovatelské péce. Pecoval
o celého Cloveka, a to jak o télo, tak 0 dusi. Heslo fadu bylo ,,T¢lem k dusi* a hlavnim

poslanim snizovani lidského utrpeni (Svejdova, 2011).

Své cleny Jan z Boha $kolil v péci o nemocné a ve svych nemocnicich zaméstnaval
1 svétské lékafe. Proto byly Spitdly Milosrdnych bratii zakladané po celé Evropé
nejlep$imi ldzkovymi zatizenimi az do vzniku staty zakladanych zdravotnich Ustavii

v 18. stoleti (Hlavackova, 2009).

S pomoci knizete Karla z Lichtenstejna piichazi fad do ¢eskych zemi roku 1605, kdy
byl zaloZen $pital ve Valticich na jizni Moravé. Spolu se Sifenim katolické cirkve se
konvent dostal také do Prahy na Staré Mé&sto (Na FrantiSku) roku 1620, do Nového
Mésta nad Metuji roku 1646, Prostéjov a roku 1733, Kuksu roku 1743, Brna roku 1747,
Letovic roku 1750, Vizovic roku 1781. Na Slovensku byl konvent ve Spisském
Podhradi zalozeny roku 1650, v Bratislavé roku 1669 a ve Skalici roku 1796 (Narodni
archiv, 1960b); Hlavackova, 1996a). I kdyz bylo hlavni sidlo fadu v Brné, $pital v Praze
Na Frantisku byl jako druhy $pital Milosrdnych bratii u nas, ktery si v§ak brzy ziskal
vyznamné postaveni nejen v ramci nasich zemi, ale i v celé sttedoevropské oblasti.
Zalozen byl roku 1620 (Hlavackova, 1996b). Spital byl na svou dobu vyznamnym

a odborn¢ uznavanym ustavem (Hlavackova, 1996a).

Podle reguli #fadu sméli byt v jejich ustavech hospitalizovani pouze muzi. Zeny a déti
smély byt osetfeny pouze ambulantné. V pozdéjsi dobé ale bylo nutné oSetiovat i Zeny,
a tak byly zfizovany i1 Zenské nemocnice Milosrdnych sester, ve kterych byly

oSetfovany i nemocné zeny (Karmasynova, 1973).
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Milosrdni bratfi pfinesli do zdravotnictvi hlubokou zménu. Témét do konce 18. stoleti
se u nds jeSté¢ nevyskytuje pojem nemocnice jako zafizeni vyhradné 1éCebné
(Hlavackova, 1996b). Pieziva stiedoveéké oznaCeni Spital pro socidlni a charitativni
ustavy a jen Vv astavech spravovanych fady a zabyvajicimi se specialné oSetfovanim
nemocnych se vyviji uréita 1é¢ebna péce, ktera §la ruku v ruce s vyvojem Iékarské vedy,
Skolstvi 1 zdravotnického ustavnictvi (Karmasynova, 1973). Takovym lééebnym
ustavem v pravém slova smyslu se stavala postupné béhem druhé poloviny 18. stoleti
pravé nemocnice Milosrdnych bratii v Praze Na Frantisku (Hlavackova, 1996b).
Radové stanovy Milosrdnych bratii piikazuji oSetfovani a 1é¢eni jak t&lesng, tak
dusevné nemocnych bohatych, hlavné¢ vSak chudych, starych, prace neschopnych
a sirotktl jakéhokoliv vyznani &i narodnosti (Karmasynova, 1973). Rad dbal na vysokou
urovein hygieny a pohodli nemocnych. Rozdéloval nemocné podle jejich potieb
a onemocnéni, pozorovani byli i dusevné nemocni a jejich prozitky (Svejdova, 2011).
V nemocnicich milosrdnych bratti byli pacienti obleceni do jednotného tiboru, lezeli na
luzkach vybavenych zaclonami, které jim zarucovaly urcité soukromi. K dispozici méli
i knihovnu s ¢eskymi a némeckymi knihami. Jejich pobyt v nemocnici byl rozdélen
pravidelnymi 1ékafskymi vizitami, lécebnymi procedurami a jidlem (Hlavackova,
2009).

I kdyZ v té dobé neexistovala Zadna oSetfovatelskd Skola nebo ucilisté, podle stanov
fadu se musel kazdy novic podvolit roéni odborné zdravotnické pripravé, ze které
vzesel kvalifikovany oSetfovatel (Karmasynova, 1973). Zpocatku ptitahovala tato
moznost chlapce z chudych rodin, ktefi neméli moznost z finan¢nich divodu ziskat
zdravotnické vzdélani (Hlavackova, 1996b). Piiprava spoc¢ivala mimo jiné v ziskavani
potiebnych zdravotnickych védomosti a pfivykani na oSetfovani nemocnych. Novic
vykonaval v nemocnici rtizné hrubsi prace a teprve po sloZeni slibu a po jednoro¢ni
ptipravé mohl vykonavat samostatné opatrovani nemocnych. OSetfovani nemocnych se
vénovalo 8—10 bratri, mezi nimiz byli 2—3 1ékati (Karmasynova, 1973). Schopni jedinci
byli vysilani fadem na dalsi 1ékaiska a chirurgicka studia (Hlavackova et al., 2011).
Mnozi ¢lenové tadu byli vynikajicimi odborniky ve svém oboru, jejich zasluhami
ziskavali Milosrdni bratfi také finan¢ni podporu pro fad i nemocné (Karmasynova,

1973).
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Pfislusnici fadu se také Casto domadhali zavedeni odbornych ptfednasek na lékaiské
fakulté pro opatrovniky a porodni baby, nap¥. Jochim Vrabeco o to usiloval koncem
18. stoleti (Krausova, 2010).

Do dé&jin se nemocnice Milosrdnych bratfi zapsala roku 1847, kdy zde byla poprvé
v Cechach pouzita éterova narkéza. Provedl ji fadovy chirurg Celestyn Opitz

(1810-886) (Hlavackova, 2009).

V kvétnu 1965 (Jokl, 2001) se Nemocnice Milosrdnych bratii opét zapsala do dé&jin
zdravotnictvi. Jako prvni v tehdejsim Ceskoslovensku a v celé stiedni Evropd méla
anesteziologicko-resuscita¢ni oddéleni. Chod Spitald byl zajistovan cleny fadu
vybiranim almuzen. Dal§im bohatym zdrojem financi se pro nemocnice Milosrdnych
bratti staly pifijmy klasternich lékaren. Lékarna vyddvala léky nejen pacientim
hospitalizovanym v nemocnici, ale vydavala 1éky i mimo klaster pro obyvatele mést
a jejich okoli. Konvent Milosrdnych bratii v Prostéjové zalozila Marie Anna jako
pod&kovani za vyléceni t€Zce nemocného syna knizete Jana Nepomuka z Lichtenstejna

Dr. Lazarem Loblem. I takto byl fad podporovan (Karmasynova, 1973).

V ptipadé nedostatku vlastnich odbornych sil pfijimali Milosrdni bratfi do svych
nemocnic 1 méstské lékate, Casto 1 univerzitni profesory, kteti se téz podileli na Skoleni
oSetiovatel (Hlavackova, 1996a); Hlavackova et al., 2011).Ve srovnani s jinymi
Spitaly, kde plsobily jako oSetfovatelé vétsSinou zcela neSkolené osoby a kam dochézel
lékat tfeba jen jednou ¢i dvakrat v tydnu, byla péfe o nemocné v nemocnicich

Milosrdnych bratii na mnohem lepsi urovni (Hlavackova et al., 2011).

Spitaly Milosrdnych bratii se tak liily od b&zného typu spravovaného svétskymi
institucemi tim, Ze v nich oSetfovaly nemocné vyhradné proskolené osoby a tim se staly

urcitym pfechodem k novovékému evropskému pojeti nemocnice (Kutnohorska, 2010).

Hluboka krize nastala pro fad ve druhé poloviné 19. stoleti. Bylo tomu tak proto, ze fad
sam prozival hlubokou wvnitini krizi, kdy ubyvalo mladych lidi a tim také ubyvalo
oSetfovatell, ktefi by mohli plnit své poslani v nemocnicich pfi oSetfovani nemocnych

(Karmasynova, 1973).

Zdarny rozvoj vyznamného prazského zdravotnického zatizeni velmi tvrdé zastavila az
druhd svétova valka. Vroce 1941 byl fad zruSen a majetek propadl ve prospéch

némecké fiSe. Samotna nemocnice byla pfeménéna na lazaret ptisluSnikt Luftwaffe. Po
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osvobozeni v roce 1945 byla nemocnice navracena fadu, ktery se snazil vratit nemocnici
jeji ptvodni misto a poslani ve zdravotnictvi povalecné republiky (Jokl, 2001). V roce
1948 po unorovém politickém prevratu byla zestitnéna. Az roku 1992 se stala
Nemocnice Na FrantiSku samostatnym pravnim subjektem zfizenym méstskou casti

Prahy 1 (Hlavackova, 2009).

Nemocnice se také mohla pochlubit nejen medicinskymi uspéchy a kapacitami 1¢kard,
kteti zde pusobili napfi¢ generacemi, ale byla unikatni i co do vybaveni. Byl zde
centralni rozvod kysliku a tlakového vzduchu, moderni ventilatory, vyvySeny centralni
velin, permanentni kontrola krevnich plynd pfimo na oddéleni atd. Je to jedna z fady
vyznamnych prvenstvi této nemocnice. Rada zafizeni piistoupila k témto zménam az

o nékolik let pozdgji (Jokl, 2001).
5.6 Rdd svaté Alzbéty

Mezi tady, které se vénovaly charitativni ¢innosti, dale patfily alzbétinky. Alzbé&tinky
jsou puvodné terciarky frantiskanské tehole sv. Frantiska z Assisi (Narodni archiv,
1960a); Stankova, 2003). Tzv. tfeti fad byl zalozen sv. Frantiskem Serafinskym
ve 13. stoleti pro osoby zijici mimo klaster, ale touzici po kiestanské dokonalosti.
Idedly kongregace sv. FrantiSka si alzbétinky ptevzaly. Patronkou tohoto fadu se stala
sestienice sv. Anezky sv. Alzbéta Durynskd. Vénovala se sluzbé nemocnym, chudym
a potfebnym (Stanikova, 2003). Alzbétinky pracovaly v duchu hesla sv. Alzbéty

Durynské ,,Nasi povinnosti je ¢init druhé stastnymi* (Kutnohorska, 2010).

Cilem fadu bylo povznést oSetfovani nemocnych sluzbou fteholnich sester
(Kutnohorska, 2010). Pracovaly ve Spitadlech a nemocnicich, které byly zakladany pfti

vSech konventech v Evropé (Staiikova, 2003).

Zakladatelkou tadu je na prelomu 16. a 17. stoleti Apolonie Radermacherova z Cach.
S nékolika dal$imi fddovymi sestrami provedla reformu $pitalu (Kutnohorska, 2010).

V roce 1719 ptisly alzbétinky do Prahy (Hlavackova, 1996a).

Za pomoci prazského arcibiskupa a cisafe Karla VI. vznikla nemocnice Na Slupi
naPraze Il. roku 1722. | v dalSich méstech vznikaly nemocnice alzbétinek, a to
v Kadani, B¢ a Té&Siné (Kutnohorskd, 2010). Podobné¢ jako v nemocnicich
Milosrdnych bratii i zde pracovaly vzdélané a proskolené osoby (Hlavackova, 1996a).

V Praze bylo postaveno na svou dobu moderni zafizeni, bezplatné, uréené pouze
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k 1é¢eni Zen. Zeny byly v té dobé 1é¢eny 1ékafi, na rozdil od ostatnich pacientil v jinych
Spitdlech. Do nemocnice u alzbétinek piichazely Zeny z chudych socidlnich poméra
(Kutnohorska, 2010). Pacientky byly na rozdil od jinych $pitali jiz 1é¢eny dvéma l€kafi,
Z nichz jeden byl medicus (internista) a druhy ranhoji¢ (chirurg). Veskeré oSetfovatelské
a pomocné prace vykonavaly feholnice. Nemocnice méla i vlastni 1€kérnu, spravovanou
sestrami — lékarnicemi. Béhem prvni svétové valky se stala nemocnice lazaretem

(Stankova, 2003).

Dle dochovanych zdznama z 19. stoleti se v nemocnici kladl velky diraz na Cistotu
a poradek. Pfi pfijeti byla kazda nemocna svlecend, oCisténa, ucesana a prevlecena do
ustavniho pradla. U kazdé pacientky byl sepisovan podrobny chorobopis a vystaven
tzv. zahlavni listek, na némz byla vyznacena jeji nemoc a délka pobytu. Informace
o pfijimanych nemocnych, zemfelych, poctu porodii ¢i potratu nebo o vyskytu nemoci
byly sepisovany do vykazu o nemocnicich (Ptiloha 2). TéZce nemocnym se denné
Cistily zuby, vyplachovala usta a vymyvaly o¢i. Prostéradla na postelich se vyménovala
vzdy, kdy to bylo tfeba, nejméné jednou tydné. Nemocni¢ni saly (pokoje) se denné
myly a vétraly. U tézce nemocnych byla sestra pfitomna nepietrzit¢. Sedéla u lizka
nemocné a pomahala ji, v ¢em mohla, pfitom ji utéSovala a dodavala odvahu. Sestry
v ambulantni ¢asti mnohdy zastavaly praci ustavniho ranhojice, provadély pievazy,

poustély Zilou a zruéné trhaly zuby (Staiikova, 2003).

Sestry rovnéz pusobily v socidlnich sluzbach, ucily nabozenstvi ve skolach, pomahaly

ve farnostech apod. (Staiikova, 2003).

Rad zil ve velké chudobé a odfikani. Opakované se stiidala obdobi dobra a obdobi zla,
kdy tad bojoval o svou existenci. Velkymi dondtory byla ceskd Slechta a movité

obyvatelstvo, které vyuzivalo jeho sluzeb (Staiikova, 2003).

Spitél prezil Gspésné josefinské reformy, béhem kterych bylo zruseno mnoho klastert
a $pitalt, jez mély slouzit pro vznik novych velkych zemskych nemocnic. Roku 1949
byla nemocnice zestatnéna, feholni sestry byly postupné nahrazovéany civilnimi.
Posledni fadova sestra odesla roku 1957, ale od roku 1990 zacal fad obnovovat svoji
ginnost a opravovat kostel a klaster. Radové sestry dnes znovu plisobi v nemocnici

sv. Alzbéty Na Slupi (Stankova, 2003).
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Alzbétinky 1 Milosrdné sestry se veénovaly od pocatku i specialni vychové sester
- oSetiovatelek. Ve srovnani s Milosrdnymi bratry byla ov§em jejich piiprava v souladu
s dobovymi moznostmi vzdélavani divek zaméfena prakticky, nikoliv jako piipadna
piiprava schopnych sester pro vyssi zdravotnické vzdélani. Az na pocatku 20. let se
zacalo uvazovat o tom, ze by prakticky vyskolené sestry se svolenim cirkve absolvovaly

i teoreticky oSetfovatelsky kurz (Hlavackova, 1996a).
5.7 Kongregace milosrdnych sester sV. Karla Boromejského

Kongregace milosrdnych sester vznikla po tficetileté valce roku 1652 ve Francii.
Boromejky jsou tfeti nejstarSi zenskou kongregaci (Staiikova, 2003). Zalozena byla
advokatem Emanuel Chauvenel. Dim milosrdenstvi, jak se ustavu piezdivalo,
se o nemocné morem, cholerou, hladové a chudé prostiednictvim péti sester. Pozdéji
slozily feholni slib milosrdenstvi, vytrvalosti, poslusnosti a Cistoty. Milosrdné je lidé

zacali nazyvat pro jejich neutuchajici praci pro druhé (Smit, 2014).

,»Z tehole Boromejek Kongregace vede své ¢lenky po staleti k zivotu podle evangelia,
k nasledovani Pana a vytrvale usiluje svymi ¢iny rozlévat milosrdnou lasku chudym,
nemocnym, jakkoliv postizenym, opustényma zanedbanym. Nehledaji vdek, ani zisk,
ani uznani svéta, ale snazi se i€¢inn€ milovat vSechny lidi, protoze je miluje Buh, ktery

zada, abychom si vzajemné slouzili a pomahali (Stafikova, 2003, s. 13-18).

Zprvu se jejich ¢innost soustfedila na navstévy a péfi o nemocné po domech téch
nejchudSich a nejpotiebnéjSich. Brzy se jejich ndvstévy na zadosti mnohych rozsitily az
na puisobeni v nemocnicich, sirotéincich, Skolach pro chudé déti, v praci pro neslysici,

sluzbou pro postizené (Smit, 2014).

Do Prahy pfiSly Boromejky ze svého sidla v Nancy roku 1837. Prvnim impulzem byla
¢innost Aloise Klary, profesor prazské univerzity, ktery chtél vyftesit téZzkou situaci
dospélych slepcti (Koutnikova, 1996; Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla
Boromejského, 2017b).

Boromejky na Malé Stran¢ Pod Petfinem nechali postavit roku 1848 klaster s kostelem
sv. Karla Boromejského, nemocnici Pod Petfinem a matefinec se sidlem své generalni
predstavené (Stankova, 2003). Na Klarové zalozily boromejky také malou komunitu
Vv ustavu pro nevidomé. Roku 1854 vzrostla nemocnost natolik, Ze VSeobecna

nemocnice nemohla oSetfit vSechny potfebné, a tak pozadala o pomoc sestry
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Boromejky. Boromejky vidély nutnost piestavby své nemocnice z divodu kapacity.
Rozsifena také byla o novou lékarnu. Roku 1858 koupily Boromejky dim a dvir
Vv Repich u Prahy, kde vybudovaly nalezinec pro vice nez 400 déti. Roku 1864 se
Boromejky ujaly prace s Zenskymi trestankynémi a byly pod dohledem ministerstva
spravedlnosti. Tyto vézenkyné pracovaly v dilnach rucnich praci, pradelné, pekarné, na
zahrad¢é a na velkostatku (Kongregace Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského,
2017a).

Za Rakouska-Uherska se boromejky vzdélavaly ve Vidni, poté v Csl. Statni
oSetfovatelské Skole. Roku 1939 oteviela Kongregace v nemocnici Pod Petfinem vlastni
cirkevni oSetfovatelskou Skolu, ktera ziskala pravo vetejnosti, tj. vychovavala i civilni
zakyné. Fungovala az do roku 1948, kdy byla nejprve sloucend s Vyssi socialni Skolou
zdravotni na AlSové nébfezi a nasledné byla jeji ¢innost zcela zastavena (roku 1951)
(Stanikova, 2003). Predstavena cirkevni oSetfovatelské Skoly Kongregace Boromejek
vV Nemocnici Pod Petfinem S. M. Klosova po druhé svétové vélce vyslovila dnes jiz
slavny citat — myslenku, kterou si do Zivota odnéseji uz celé generace sester: ,,Ktera je
to sila tak mocna v ¢loveéku, Ze jej vede k tomu, aby své nejlepsi schopnosti, svou
fyzickou vykonnost vénoval trpicim nemocnym? Snad vas udivi, kdyZ odpovim za vas,
Ze je to tajemna, tézko definovatelnd touha lidského srdce po Stésti, po naplnéni zivota.
Vim, s jakou chuti a s jakym nadSenim vstupujete do svého nového povolani... Jdéte
jako pravé dcery Ceského nédroda ke svym nemocnym a rozdavejte vSem z poklada
svého uslechtilého srdce. Svét zakusil, co dokdze pycha a nenavist, dokazte nyni, co

dokaze laska!* (Krausova, 2010, s. 11-13).

Ve valeénych dobach pecovaly boromejky o ranéné vojaky (Kutnohorska, 2010).
V dobé Prazského povstani boromejky oSettovaly ranéné a osvobozené terezinské
vézné. Po porazce Némecka byla kongregace oznacena za prisluhovace nacismu
a nemocnice byla po téméf 110 letech pfedana stitu jako pobocka Statni fakultni

nemocnice (Smit, 2014).

S nastupem komunismu roku 1950 byla jejich Cinnost pferuSend a byly nasilné

prevezeny do Albrechtic u polskych hranic (Koutnikova, 1996).

Sestry, jez zistaly na izemi Cech, byly roku 1952 zproitény sluzby v nemocnicich
a nahrazeny civilnimi. Jejich oSetfovatelska Skola byla zaviena, nemocnice zestatnény.

Sestry boromejky musely odevzdat inventai a kli¢e a nedobrovolné ustoupit nasili
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komunistického rezimu. Mnohé byly véznény, nékteré pracovaly v civilnich
zaméstnanich a nékteré tajné vedly feholni zivot a po dobu totalitniho rezimu pfijimaly
do svého tadu nové ¢lenky (Stanikova, 2003). Tak mohla kongregace po revoluci zadit
op¢t realizovat své poslani, které se naplituje hlavné v socidlni a oSetfovatelské péci.

V roce 1990 se boromejky vratily do své nemocnice Pod Petfinem (Koutnikova, 1996).

Po zméné spolecenské situace byl roku 1992 areédl tadu vracen a doSlo k dohodé.
Fakultni nemocnice uznala vlastnicka prava Kongregace a 1. 10. 1993 vznikla
Nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského, vcetné nové vysvéceného
kostela, ktera navéazala na témeét 140letou tradici (Kutnohorska, 2010). Krom¢ odborné
péce poskytuje i pomoc mladistvym se zavislosti na psychotropnich latkach (Smit,
2014).

Po 38 letech zacaly boromejky tam, kde jim byla nasiln¢ pfed mnoha lety zastavena
jejich ¢innost, aby mohly v klidné a radostné spolupraci s 1ékafi a civilnimi sestrami

vytvofit kolektiv, ktery udéla vSe pro blaho svych nemocnych (Staitkova, 2003).

Financovani provozu oSetfovatelského ustavu boromejek je rozdéleno do tii skupin.
Prvni skupinou jsou oSetfovatelskd l0Zka. Jejich platby jsou zajistény smluvné se
zdravotnimi pojistovnami. Druhou skupinou jsou liizka socialni. Cést si plati pacient
sam, zbytek se vyplaci z dotaci ministerstva prace a socialnich véci a méstskych ¢asti.
Tteti skupinou je komplexni domaci péce. Proplacend je z fondl zdravotniho pojisténi

(Koutnikova, 1996).

Sestry 1 nadale poskytuji komplexni socidlni péci, lécebnou péci a komplexni
rehabilitaci. Jejich systém prace se koordinuje tak, aby byla vzijemna néavaznost
zdravotni, oSetfovatelské a socialni péce. Jednou z praci boromejek je také v ramci
resocializa¢niho programu poskytovani pracovni pfileZitosti odsouzenym zenam, které
byly prvotrestané¢ (Koutnikova, 1996). Nekteré vybrané vézenkyné pak po roce 1996
pracuji spolecné s Boromejkami v Domové sv. Karla Boromejského (Stanikova, 2003).
Vedle zdravotnictvi pusobily sestry boromejky i ve skolstvi, v napravnych zafizenich
pro mladistvé a v trestnicich (Koutnikova, 1996). Boromejky slouzily vSude tam, kde to
bylo zapotiebi, a vyznaCovaly se svou pohotovosti a pfipravenosti (Kutnohorska, 2010;
Smit, 2014). Pti rozhovoru se sestrou Fidelis mi bylo sdéleno, ze literatura k oSetfovani
fadovymi sestrami téméf neexistuje, protoze Si sestry diive psaly jen kroniky domu, a to

prevazné tam, kde se vénovaly Skolstvi. Nemocnice, ve kterych sestry slouzily, mély jen
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vyjime¢né psanou kroniku, do niz ale nepsaly o tom, jakym zptisobem osetfovaly

Nemocné.

Nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského v Praze je nestatni zdravotnické
zafizeni. Ziizovatelem je kongregace. Jedna se o malou nemocnici rodinného typu
v historickém centru Prahy, kterd poskytuje pé¢i piedev§im obyvatelim Prahy.
Nemocnice ma dlouhodobé vysoky standard poskytované zdravotni a oSetfovatelské
péce. ,,Poslanim je sluzba cloveku, spocivajici v navraceni zdravi a zlepSovani kvality
zivota nemocnych prostfedky soucasné mediciny na principech kiestanské etiky,
vytvateni piiznivé atmosféry prostiednictvim vzajemnych ptatelskych vztahli mezi
odbornymi tymy nemocnice, pacienty a jejich blizkymi.* Duchovni sluzbu v nemocnici
nabizeji kaplani. Jednd se predevSim 0 lidsky zajem vyjadfeny osobni navstévou
a pritomnosti, rozhovor, modlitbu a cetbu Bible, udileni svatosti, zprostfedkovani
kontaktu s duchovnimi viech cirkvi a ndboZzenstvi registrovanych v Ceské republice,
ucast na katolickych bohosluzbach ¢i jejich poslech na lizku ze sluchétek, poslech
Radia Proglas ze sluchatek. VSem bez rozdilu jsou ochotni vénovat Cas a sdilet jejich
radosti, ale i starosti, strach, bolest, osamoceni, uzkost. Kazdy pacient, jeho ptibuzny ¢i
znamy ma pravo si spiritudlni podporu vyzadat, ptijmout, ale i odmitnout (Kongregace

Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského, 2017a).

5.8 Kongregace Sedych sester u svatého Bartoloméje v Praze (Kongregace Sedych

sester I11. iadu sv. Frantiska/praiska)

Kongregace Sedych sester je fad doméci a piivodni. Kongregace byla zalozena v Praze
roku 1856 sestrami Annou (Dulcelinou) a Marii (Xaverii) Plananskymi a jejich
ptitelkyni Frantiskou (Johannou) Grossmannovou. Zivily se $itim a navitévovaly
nemocné. Z ruznych divodi jim nebylo povoleno vstoupit do klaStera a stat se
milosrdnymi sestrami. Nakonec se rozhodly zalozit duchovni spolek k obsluze
nemocnych. Z této myslenky nakonec za vyznamné pomoci knéze Havranka,
ptislusnika fadu Kfizovniku s ¢ervenou hvézdou a kardinala Schwarzenberga, vznikla
Kongregace Sedych sester, zaméfena predeviim na pé¢i v domacnostech. Pivodnim
poslanim Kongregace bylo oSetfovani nemocnych, zvlasté¢ chudych a opusténych,
Vv jejich domovech. Teprve pozdéji sestry své umysly rozsifily o péci o ranéné pfi

vale¢nych udalostech a o nemocné a postizené v chorobincich a nemocnicich. Zeny se
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st¢thovaly do skromného spole¢né¢ho bytu, odkud odchézely na prvni navstévy

nemocnych (Stanikova, 2003).

Od roku 1844 putisobila v Opavé kongregace opavskych frantiSkanek. Kromé Opavy
sestry pusobily v Olomouci, Prostéjové a dalSich meéstech, a sice ve starobincich,

sirotincich a sanatoriich. Vlastni oSetfovatelskd Skola byla v Olomouci a Opavé

(Vanickova, 1999).

Po krat$im pobytu na Malé Stran¢ ziskala Kongregace dim na Starém Mg¢ste, ktery se
stal matefincem Kongregace a fungoval az do roku 1950. K domu pfiléhal kostel
sv. Bartolomgje. Clenky fadu se velmi uplatnily pii oSetfovani ranénych a nemocnych
vojakli v obdobi valek v letech 1859, 1864 a 1866. Za tuto obéctavou praci byla
odménéna sestra predstavend Johanna (Grossmannova) cisafem FrantiSkem Josefem 1.

zasluznym kiizem s korunou (Stankova, 2003; Narodni archiv, 1966).

Na zacatku 20. stoleti méla kongregace 11 ustavi, v nichz zajistovala oSetfovatelskou
péci. Dale vznikalo mnoho filidlnich domi napt. v Podébradech, Plzni a dals$ich. Dnes

je matefsky diim kongregace v Lomnici u Vodian (Staitkkova, 2003).

V soucasnosti sestry pracuji v charitnim domové pro feholnice v Opavé, v Olomouci
a v nemocnici v Uherském Hradisti. Kongregace brnénskych frantiskanek zaloZena roku
1886 v Brné¢ méla téz svoji oSetfovatelskou Skolu. Kromé& toho mély sestry takeé
dvouletou oSetfovatelskou Skolu v Jihlavé. Nyni sestry pracuji jako ucitelky
oSetrovatelstvi na Cirkevni stiedni zdravotnické Skole v Brné (Vanickova, 1999). Po
komunikaci s pfedstavenou fadu mi bylo sdéleno, ze se fadové sestry musi fidit

stejnymi instrukcemi jako civilni zdravotni sestry.
5.9 Diakonky

Slovo diakonie je odvozeno z feckého slovesa diakonein a znamena slouzit, pomahat.
Pivodné §lo o posluhovani, pfedev§im u stolu (Holy, 1996). V 15. stoleti zacaly
diakonky provozovat navstévni oSetfovatelstvi v domech nemocnych (Krchovova,
1978). Jejich prace spocivala ve sluzbé socialni, sekretaiské a spravni. Socialni sluzby
zahrnovaly predev§im vyucovani zen a déti a vychovu sirotkt.. Pé¢i poskytovaly vdovy,
pozdéji 1 mladé divky Zijici mravnym Zivotem, jako pokracovani sluzeb Zen, které
provazely JeziSe a staraly se o n¢j a jeho ufedniky. V tehdejSich vychodnich zemich

mohla k chudym a nemocnym zendm vstoupit do mistnosti zase jenom Zena.
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Prvopo&atky novodobé Ceské diakonie Ize datovat od druhé poloviny 19. stoleti. Zde
nebyly tolik znamy, ale postupné hlavné sluzbou nemocnym si v rodinach ziskavaly své
jméno. Dulezité bylo zavedeni dvou- az tfimési¢nich vychovnych kurzii oSetfovatelstvi,
ale téz kiestanské vychovy, prace s bibli a jiné, takZe nové diakonky nemusely jezdit za
vzdélanim do zahranic¢i. Diakonské spolky rozvinuly u nés i jinde svou ¢innost nejvice
ve 30. letech 20. stoleti, kdy bylo zakladano mnoho domt diakonie. Ceska diakonie se
vyznamné podilela na oSetfovani ranénych z prazskych barikad, repatriantii a prvnich

pacientl z koncentracniho tabora v Terezin¢ (Holy, 1996).
5.10 Kongregace svaté Zdislavy

Ceskd kongregace sester dominikanek byla zaloZena v dobé velké obnovy
dominikanského fadu v 19. stoleti. Vznikla spojenim laickych ¢lenek ¢eské narodnosti
a &ty dominikanek povolanych ze Styrska v Repéiné u Olomouce roku 1889. Jejich
patronkou se stala sv. Zdislava (Stanikova, 2003). Poutnici, nemocni a potiebni u ni
nalézali vzdy nejlaskavéjsi prijeti. Vzdy se s nimi délila, podporovala je, kde jen mohla,
a sama zila skromné. Byla proto vSemi milovana a nazyvdna matkou chudych
(Krausova, 2010). Jeji piikladny Zivot byl naplnén laskou k Bohu a lidem, byl plny
touhy po zachrané dusi. Osobnost Zdislavy je opfedena nadpfirozenou moci, kterad ji
byla pfisouzena. V Dalimilové Kronice se doéteme: ,,Pét mrtvych bozi moci vzkiisila,
mnoho slepym zrak navratila, chromych malomocnych mnoho uzdravila a nad jinymi
ubohymi veliké divy €inila®“. Dne 21. 5. 1996 byla Zdislava svatofe¢ena papeZem Janem

Pavlem 11. (Mlynkova, 2006, s. 19).

Cilem kongregace byla od pocatku ¢innost v charitativnich tstavech a vychova divek.
Roku 1948 pisobily v CSR témé&f na 30 mistech, zejména pak v zafizenich socialni
péce, na obecnych, odbornych a fadovych Skolach. Zdislavky nebyly typickym fadem.
Mély moznost chodit v civilnim obleceni, mit civilni zaméstndni a zit civilnim
soukromym zivotem. Musely skladat slib chudoby, Ccistoty a poslusnosti
a musely se ucastnit pravidelnych setkani. To umoznilo Zenam realizovat se jak
v povolani, tak v zasvéceni se Bohu. Clenkami se stavaly ¢asto lékarky, doktorky
pfirodnich véd, sestry. Zdislavky organizovaly 1 vzdélavani svych clenek jako
katechetek pomadhajicich pfi vyuce ndboZenstvi, farnich sester a jako pecovatelek
dochazejicich do rodin. Jejich ¢innost byla postupné zastavena pod vlivem politické

situace a nizkym zdjmem o tuto praci. Rada znich postupné absolvovala
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oSetiovatelskou Skolu a staly se znich kvalifikované sestry. Na rozdil od jinych
fadovych sester nemusely nemocnice opustit, protoZze nebyly napadné a chodily mimo

sluzbu v civilnim obleceni. Viru mohly vyznavat v soukromi (Stafikova, 2003).
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6 Role Fadu v zarizenich K oSetfovani

V této kapitole jsou popsana zafizeni rizného druhu, ktera zajistovala pé¢i nemocnym
détem a dospélym. Byly to pievazné¢ hospice (hospitale, xenodocheia), Spitaly
(nemocnice, hospitalia), leprosaria a infirmaria. Ve své dobé to byly vyznamna
a nenahraditelna zatizeni a jejich postupna proména znamenala stale lepsi a kvalitnéjsi
péci o nemocné. Divodem vybéru pravé téchto konkrétnich zatizeni byla spojitost

s fady ajejich nenahraditelny vyznam v oblasti péce o nemocné.
6.1 Hospice/hospitile/xenodocheia

Zvlastni daraz na pohostinstvi kladlo kiestanstvi. Podle vzoru biblického Samaritana
spojovalo péci o nemocné, staré osoby, sirotky a chudé vibec. Jakmile fimsky stat
pfiznal kiestaniim stejnd prava jako vyznavaciim jinych naboZenstvi, zacali kiest'ané

ztizovat domy slouzici pohostinnosti, tedy xenodocheia (Blahova, 1987).

Spontanni rozvoj pohostinnosti byl zanedlouho zakotven pravnimi normami. Zvlastni
vyznam méla xenodocheia v rozvijejicim se poutnictvi. V tomto sméru pusobili
predev$im mnisi benediktinského tadu, jimiz fadové predpisy vyslovné ukladaly
povinnost hospitanty (Blahova, 1987). Benediktinsky fad byl nejstar$i organizovana
fehole zapadni Evropy. Diraz byl kladen pifedevS§im na to, aby pée o nemocné byla
poskytovana v souladu s textem Nového zédkona a byla postavena na stejnou Uroven
jako sluzba Kristu (Svejdova, 2011; Rad sv. Benedikta, 2017). Podobné povinnosti
nebyly ovSem v Evropé spojeny pouze s kiestanstvim. Archaickd pohostinnost,
ukladajici povinnost pfijmout kazdého pocestného, je dolozena u Germant

i u vychodnich Slovant (Blahova, 1987).

V pozd¢jsi dobé byla tato zatizeni piejmenovana na hospice, ale jejich uloha ttulku pro
poutniky zistala nezménénd. Mnisi zde zbloudilym pocestnym poskytli nocleh, stravu
pfipadné je oSetfili. Hospice byly zfizovany i na mistech pro poutniky posvatnych
(ptf. na cesté¢ ke Kristovu hrobu do Svaté zem¢), pozd€ji na vSech cestach vedoucich
z raznych zemi do Rima. Tak ¢inili mnisi na hofe Karmel. Pozd&ji byly zakladany
utulky, napft. roku 962 klasterni hospic v prismyku svatého Bernarda, ktery byl vlastné
prvni stanici prvni pomoci. Podobny hospic byl na hotfe svatého Gottharda, kde se
pouzivalo k vyhledavani pocestnych cvi¢enych bernardinskych pst (Dvoracek, 2009).

Vyznamnym hospicem se stal hospic v Rimé, zaloZeny Karlem IV. pro Cechy, ktefi se
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zde zdrzovali. Pocestni nachdzeli hospice jak v horskych prismycich, tak i na
pfechodech vodnich tokl, na okrajich pustin a nebezpecnych mist. Kupci, ktefi casto
kiizovali cely svét od vychodu na zapad, s sebou Casto pifinaseli rtizné infek¢ni nemoci,
které¢ u nas vedly k epidemiim. Tito lidé méli jedinou zachranu svych Zzivotl praveé

v téchto zatizenich (Botik, Botikova, 2004).

Tyto ustavy jsou zakladem nasich nemocnic a jinych socialnich tstavt, vzeslych z ideje
obétavé pomoci, a maji svij vliv na vyvoj zdravotnické kultury lidstva i v dnesni

moderni dob¢ (Dvotacek, 2009).
6.2 Infirmaria

V benediktinskych klaSterech se o mnichy a jeptiSky staral zru¢ny a svédomity
oSetfovatel, tzv. fraterinfirmarius nebo sestra infirmaria, ve zvlastni mistnosti k tomu
vyhrazené. Z jedné mistnosti se postupem ¢asu vyvinulo celé infirmarium, coz je velika
mistnost nebo i celd nemocni¢ni budova. Zprvu byla ur€end jen pro mnichy a jeptisky,
ale za kratkou dobu i pro zéky klaSternich Skol a poté i pro celou klasterni komunitu.
V infirmariu byla nemocnym poskytovana nejen 1ékaiska péce, ale byly tu pfipravovany
Iéky z bylin vypéstovanych na vlastni zahrad€. Pro ostatni potiebné se zacaly zakladat
také samostatné budovym hospitale ¢i hospitium, tedy Spitaly. Do nich byli pfijimani
nejen nemocni, ale i domdci chudi, kteti v nich dostavali rizné zaopatteni (stravu, odév,

almuznu) a pfespolni chudi poutnici nocleh (Botik, Botfikova, 2004).
6.3 Leprosaria

Infekéni nemoci se na zdravotnim stavu lidi v minulosti podepsaly vétsi mérou nez
dnes. Jejich diagnostika a 1é¢ba byly nedilnou soucasti vSech l1ékaiskych obord. Jako
u jinych chorob se nemocni ptivodné 1é¢ili doma. Az pozdéji se nejkvalifikovanéjsi péce
piesunula do nemocnic. Do té doby se vyznam ustavni 1€cby omezil jen na poskytnuti
utulku a umoznéni zdkladniho oSetfeni nemocnych, protoze chybély ucinné lécebné
prostiedky a postupy, jeZ by pomohly v 1é¢bé infek¢énich nemoci. Pfimymi pfedchiidci

infekénich oddé€leni jsou nejspiSe prave leprosaria (Svobodny, 1999).

Jednim z pfednich problému stiedovéku bylo malomocenstvi (Blahova, 1987).
Leprosaria byla itulkem pro malomocné (Svejdova, 2011). Vyskytovalo se v Evropé jiz

od staroveku. Od prvnich kifiZzovych vyprav vSak nabyvalo na intenzité a zvlast¢ mésta
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s velkym poctem obyvatel a primitivnim i hygienickymi podminkami jim byla silné
zasazena. To vedlo ve 12. stoleti k zavedeni specialnich opatfeni, kterd m¢la alespon
chranit zdravé obyvatelstvo pfed ndkazou. Malomocnym byla proto vyhrazovana mista
ve Spitalech nebo byla zfizovana specialni leprosaria za méstskymi hradbami, kterad
nahradila starsi chatrée v polich, v nichz byli malomocni oddé€leni od zdravé populace
(Blahova, 1987). Divodem byl silny zapach z hnisajicich ran, ktery byl citit daleko za
hradby leprosaria (Svejdova, 2011). Leprosaria byla sice ziizovana nejéastéji mimo
mésto, ale 1 pies nebezpe¢i ndkazy byla vétSinou umistovana na frekventovanych
mistech, na dalezitych dopravnich cestach, na kfizovatkach a na fekach, nebot’ zde byla

Casta prilezitost k ziskani almuzny.

Leprosaria méla stejné jako Spitaly své vlastni statuty se specialnimi piedpisy, jimiz se
mél persondl 1 nemocni tidit (Bldhova, 1987). PéCe o nemocné spocivala v tlumeni

bolesti, pé&i o rany a zajisténi zékladnich potieb (Svejdova, 2011).

V dochovanych materidlech se uvadi, Ze takovymto zafizenim byl v Praze Spital
sv. Lazara, ktery byl ur€eny pro chudé a nemocné. Zanikl v husitskych valkach (VIcek,
Rys, 1982). Svobodny, 2000, uvadi, ze tento Spital piezil i husitské valky a slouzil
V Praze jako leprosarium, ne Spitadl pro chudé¢ a nemocné. Prvni dochované zminky

o ném byly z roku 1282.
6.4 Nemocnice/Spitaly/hospitalia

Vyznamovy obsah tohoto slova je velmi $iroky. Spital ve slovnicich byva vysvétlen
jako hospitél, ktery je bud’ cirkevni, nebo svétsky ustav pro nemocné nebo zestarlé
chudé osoby, nebo jde o utulek po pocestné — hospic (Botik, Bofikova, 2004).
Poskytovani zdravotni péfe zde nebylo hlavnim cilem. Starocesky slovnik oznacuje
Spital jako ospital, coz je hostinec, tedy diim pro pocestné. Francouzské slovo hopital
byl ur€en pro oSetfovani nemocnych stizenych vyhojitelnymi nemocemi. Kdezto hotel
byl dim pro pfijimani cizinc. VSechna tato slova maji zaklad v latinském vyrazu
hospitium a zného jsou odvozena. Tehdy byly pohostinstvi, péée o chudé
a nemocné jeSté spojeny v nerozluény celek jako vyraz kiestanské lasky k bliznimu

(Botik, Botikova, 2004; Cufinova, 2000).

cvwr

vrstev chudiny, Zebrakim, chronicky a nevyléciteln€é nemocnym, piestarlym,
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slabomyslnym, dospélym i détem bez domova. Ve stiedovéku se takovymi ttulky staly

predevsim klasterni (hlavné pti biskupskych) a svétské $pitaly (Cutinova, 2000).

V 8. stoleti se nejspise vlivem iroskotskych mnichti vedle xenodocheii objevuji 1 dalsi
mista spojend s piijimanim ,,hostd®, tj. poutnikii, nemocnych a chudych. Témto Gstavim
se fikalo hospitalia — Spitaly. Ustanoveni tykajici se péfe o ,hosty” a zfizovani
a udrzovani vhodnych =zafizeni byla ve francké dobé predmétem oficialniho
zakonodarstvi 1 usneseni koncild. V praxi tuto povinnost plnili ptedev$im cirkevni
instituce, biskupové, kapituly a hlavné vSech asi 650 klasteri Franské fiSe. Klastery
byly vybaveny prostorami pro ubytovani poutnikd. Pro chudé poutniky to byly
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nejen v tirovni ubytovani, ale i v poskytovanych sluzbach (Blahova, 1987).

Na chod S$pitalt byla vyhrazena ¢ast piijmu z cirkevniho majetku, z desatku velkych
statkli nebo dobroCinnosti vznikaly rizné nadace, znichz byly S$pitdly zfizovany
a vydrzovany (Botik, Botikova, 2004; Blahova, 1987). O tom, komu Spital bude
poskytovat svou péci a v jakém rozsahu, rozhodoval jak zamér zakladatele a vyse
finan¢nich zdroju, tak jeho sprava a organizace (Svobodny, 2009). Ztizovat nemocnice
mohly obce, okresy, sbory anebo jednotlivi zakladatelé. Spitalni fundace byla tikonem
pravnim a soucasné vyzadovala dostaCujici ekonomické zabezpefeni (nemovity
majetek, platy, dailové ulevy, vynosy z myt a pokut, dary, odkazy, almuzny apod.)
Jednotlivé Spitaly mély oddélenou organizaci spravy majetku od vlastni péce

o chovance (Kotrbelec, 1888-1916).

Zvlast velkou roli pti zakladani $pitalt méli feudalové a méstané kralovskych mést. Pti
jejich zaloZeni odevzdavali velky movity i nemovity majetek. Podle stfedovekych ideji
kiestanské péce a milosrdenstvi si vykupovali svou spasu (Cufinova, 2000). Tedy
pfednostni pravo na zaopatieni ve Spitalech méli ti, ktefi si zakoupili tzv. provizi (Bofik,
Botikova, 2004). Svym vlastnikim pak S$pital pifinasel fadu vyhod. Nejen zajiSténi
vV obdobi diichodu, ale 1 ptfednost pii oSetfeni. Tim si zajistili byt, stravu a oSetfeni
v piipadé¢ nemoci. Nemajetni pak obsazovali zbyld mista. OvSem tehdejSi socidlni
situaci Spitaly nemohly zcela pokryt. Pocet nemocnych byl uréen zakladaci listinou
a zavisel na celkovém vynosu Spitalniho jméni. Primémé bylo ve Spitdlech
10-20 lazek. Jen malokdy ptesahl pocet luzek tficitku (Cufinova, 2000; Kotrbelec,

1888-1916). Nemocni bez majetku tak Casto zistavali za branami $pitalu. Denni rezim
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v téchto ustavech péce o nemocné byl fizen od 16. stoleti domacimi fady, které udavaly
brzké ranni buzeni, uklid, oblékani, povinné¢ bohosluzby, ¢as na jidlo a zdbavu
(Cufinova, 2000). Ve Spitalskych domech byl kladen diraz na Ccistotu, potradek
a zboznost (Boiik, Botikova, 2004). Spital poskytoval &asto jen nouzové piistiesi.

Zvlast’ tézké to bylo v obdobi hladomoru a epidemii (Cutinova, 2000).

Ptimy dohled nad Spitalem mé¢l jeden z chovanct, ktery za to dostaval zvlastni odménu.
Ve vétsich $pitalech byli sluzebné a oSetiovatelé bez zdravotnického vzdélani. Pecovali
pouze o Cistotu a stravovani nemocnych. Chovanci Spitalu dostavali stravu a oSaceni
a prispévek na bzné potieby, ktery nebyl velky ani pravidelny. Casto pak museli prosit

o almuznu (Bofik, Botikova, 2004).

Spitaly pro chudé pfijimaly zpravidla 12 chudych na noc (symbolicky podet apostoli),
jimz poskytovaly také nejnutnéjsi potravu. I pfesto pocet osob uchylujicich se do téchto
ustavi byl na mnoha mistech ptekrocen (Blahova, 1987). Nemtzeme piedpokladat vic
nez poskytnuti lizka, stravy, pfipadné oSetfeni vnéjSich ran, ptilozeni obkladii, podani
bylinnych 1ékti nebo pousténi zilou. Uroven stfedovéké mediciny nemohla poskytnout
vice v podstaté nikomu, tim méné chudobou zchétralym, chronicky nemocnym a starym
osobam, které tvorily obyvatelstvo stiedovékych $pitali (Hlavackova et al., 2011).
Cesta do nemocnice byla pro nemocného nejcasteji cestou posledni, to byl nejspise
1 diivod, pro¢ se lidé nemocnice bali. Jest¢ dnes se setkdme u starych lidi se strachem
vzdyt tyto tistavy nemély ani operacni saly. Cestnou vyjimku &inilo jen nékolik ustavii

(Lede¢, 1905-1955).

Snovym vzedmutim vlny poutnictvi v 11. stoleti zacal proces oddélovani funkci
ubytoven pro poutniky (hospitium) a vlastnich $pitalii, pecujicich v duchu kiest’anského
milosrdenstvi o chudé, nemocné, staré, sirotky a dalsi potfebné. Nemoc $pitalnikl navic
nebyvala zpravidla ur¢ujicim divodem k pfijeti, ale jen pravodnim jevem chudoby nebo
stafi. Tehdejsi Spitaly se tak svym poslanim blizily spiSe dne$nim lécebndm pro
dlouhodobé nemocné, domoviim pro seniory nebo hospicim spiSe neZ modernim
nemocnicim. Naprosta vétSina nemocnych byla totiz oSetfovdna ve svych domovech,
s vyjimkou specialnich ptipadi, pro které existovaly vlastni ttulky (leprosaria, morové

lazarety, Spitadly pro syfilitiky). Pfesto i1 ve Spitidlech existovaly snahy postarat se
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o nemocné profesionalné, s pomoci oSetfovatelského nebo Iékatského persondlu

(Svobodny, 2009).

Velkym krokem kupiedu bylo zalozeni prvni nemocnice v Cesarei v Malé Asii papezem
Basiliem Velikym. Prvni nemocnice mély status klasternich nemocnic. Byly az do
12. stoleti jedinym typem nemocnice. Otevieni dalSich klasternich nemocnic na sebe
nenechalo dlouhou dobu ¢ekat. Dnes je nejznamé;jsi klasterni nemocnice v Saint Gallen

ve Svycarsku (Svejdova, 2011).

Od 10. stoleti vznikaly v Ceskych zemich S$pitdly a lazarety na mnoha mistech. Jsou
spjaty s piichodem kiestanstvi a plnily spise charitativni a socialni funkci (Svejdova,

2011; Cufinova, 2000).

Ve velkych méstech se musely S$pitaly pfizptisobovat potiebam a problémim méstské
spole€nosti, v niz v disledku rychlého ristu nabyvaly problémy nemoci a chudoby
novych dimenzi. Velka hustota obyvatelstva, velka koncentrace lidi bez pravidelného
pfijmu a Spatné hygienické podminky byly pfi¢inou rastu socialni bidy a §ifeni nemoci.
V téchto vétSich méstech Ize tedy pozorovat postupnou specializaci Spitéli.
Napt. ze6 milanskych $pitald ve 12. stoleti mél jeden jiz od svého zaloZeni plsobit jako
nemocnice, jiné zas pfijimat nalezence a churavéjici chudé nebo pfestarlé osoby
(Blahova, 1987). Ptimo pro nemocné byla leprosaria, ktera se zaméfovala pouze na
nakazené malomocenstvim, a infirmaria, coz byly klasterni nemocnice pro feholniky.
Uréit, ktery $pital v Cechach a na Moravé byl nejvyznamngjsi, je velmi tézké.
Spitalnictvi bylo totiz v &eskych zemich pomémé rozvinuté (Cuiinova, 2000). | kdyz se
traduje, ze prazské $pitaly pattily k nejstar$im v nasich zemich, je o nich dochovano jen
velmi malo prament, tim méné pak o lécebné péci poskytované Vv nich $pitalnikiim

(Hlavackova et al., 2011).

Postupem doby se Spitadly zménily v tstavy, do kterych se uchylovali stafi, nemocni
a lidé neschopni pracovat. Pomoc poskytovali 1ékafi empirikové a femeslni ranlékafi
(holi¢i, kotenafi, mastickari, potulni chirurgové). Aprobovani 1€kafi, tedy ti, kteti méli
vzdélani na univerzitach, dochézeli do S$pitdla jen vzacné. Samouky v lékafstvi se

stavali knézi a mnisi (Kutnohorska, 2010).

Cirkevni tady sehraly velkou roli pfi zakladani Spitald. Nejstarsim z nich byl

benediktinsky (sv. Jifi, Bfevnov) zalozeny v 6. stoleti. U nas se objevil roku 993.
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Podobné zaméfené byly Rad némeckych rytifi, Rytifsky fad Kiizovnikil s &ervenou
hvézdou a Rad johanitt. Osetfovani nemocnych bylo povaZzovéano za praci pod Groven
a ménécennou, piimo hodnou opovrhovani, ale ¢lenové fadu ji vykonavali v souvislosti
s pozemskym odiikanim (Kotrbelec, 1888-1916; Cufinova, 2000). Vanickova,
1999 pise, ze benediktinsky klaster sv. Jifi v Praze byl zalozen 967 a samotné pocatky
feholniho Zivota jsou spjaté pravé se zalozenim zenského benediktinského klastera

sv. Jifi v Praze.

Klasterni nemocnice mély chirurgicky pavilon, v jehoz blizkosti byl pavilon pro tézce
nemocné pacienty, kde byl zapotiebi zvySeny dohled I¢kare. Pavilon pro téZzce nemocné
je predchidcem dnesnich jednotek intenzivni péce. Pokojem pro nemocné byla velka
mistnost, kde bylo pfes 30 lizek podél stén v jedné tade€. Zprvu byla v mistnosti
1 operacni Cast, ta se ale pozdé€ji oddélila do samostatné mistnosti. Nebylo také
vyjimkou, ze v jednom lizku byli umisténi i dva pacienti. Soucasti nemocnice byla
1 klasterni zahrada, kde mniSi péstovali 1é¢ivé byliny a poté z nich chystali 1é¢ivé
lektvary. V soucasnosti to jsou predchiidci dnesnich 1ékdren. V aredlu nemocnice se
dale nachazela ubytovna pro 1ékafe a knihovna se samostatnym vchodem (Svejdova,

2011).

Nejstarsi dolozeny tutulek v Praze je pravdépodobné z obdobi 10. stoleti, z doby vlady
knizete Boleslava (935-967), a to Tynsky $pital Panny Marie (Svejdova, 2011;
Kutnohorska, 2010). OvSem nejnovéjsi prace vSak upozornily na to, Ze zatim neni
dolozen pted koncem 12. stoleti (Hlavackova, 2001). Pecovali tu nejen o cizi kupce
pfichazejici z Vidné a Carnunta, ale také o 12 chudych, starych a nemocnych (Svejdova,
2011; Kutnohorska, 2010). Spital mél osetfovatelsky personal i pomocnice. Pro né uz
byl sestaven konkrétni sluzebni fad. OSetfovatelek bylo sedm na dvanact nemocnych.
Chod $pitalu zajistovaly jakési diichody z vynosu ze sousednich dvord. Ve $pitale byl
zbudovany kostelik, ktery se pozdéji stal hlavnim staroméstskym chramem. Podle
nadacni listiny byl Spitdl zaloZen proto, aby jeho vybudovanim bylo dosaZeno pro
stavebnika i mecenase odpusténi hiichd (VIcek, Rys, 1982). Dim pak slouzil svétskym
osobam, pozdé¢ji byla na tomto misté tynské fara. Posledni zminka o $pitélu je uvedena
v pramenech k roku 1279. Tim jsou zpravy o Spitalu v podstaté vycerpany. I tyto skoupé
udaje jsou vSak z€asti zcela vykonstruovany, z¢asti zaloZzeny na nespolehlivém prameni.
Diplomaticka falsa ve starSich dobach ¢asto zachycovala skutecny stav doby, k niz se

méla vztahovat (Bldhova, 1987).
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V 11. stoleti stdl ve vySehradském podhradi Spital, ktery byl zalozen kniZetem
Bietislavem 1. (1037—1055). Spital s kapli sv. Mauricia mél slouZit jako dom pro chudy

lid. Bohuzel se nezachovala zadna kamenna ani pisemna pamatka (VI¢ek, Rys, 1982).

U maltézského klastera stdl maly Spital bratii jeruzalémskych, zalozeny roku 1159.
O $pitalu se dochovalo jen velmi malo informaci a pravdépodobné zanikl v husitskych

valkach (Vleek, Rys, 1982).

Malo informaci vime také o $pitalu Radu strazcti BoZiho hrobu, ktery byl postaven na
Zderaze roku 1190, v blizkosti kaple sv. Petra a Pavla. Spélen a vyplenén byl roku 1420
(Vicek, Rys, 1982).

V dochovanych materialech se jesté uvadi Spital sv. Lazara, ktery byl uréeny pro chudé

a nemocné.Zanikl v husitskych valkach (VI¢ek, Rys, 1982).

Ve 13.-15. stoleti u nas $pitalt ptibyvalo, doslo k jejich rozvoji, samostatnosti a jejich
vyznam rostl (Cufinova, 2000). Ve 13. stoleti zacal stoupat pocet nemocnic, které byly

zalozeny rytifskymi fady (Svejdova, 2011).

Stranou nezlstavala ani vrchnost a soukromé osoby. V lidumilnosti se mezi sebou
ptimo predhanély. Nekteré Spitdly byly velmi chudé. Chovancim poskytovaly jen
ubytovani. VSe ostatni si museli vyZebrat. Téch Spitalli, které byly dobife zaopatieny
riznymi nadacemi, odkazy a hmotnymi statky, bylo mnoho. Na jejich spravu volili
ufedniky a n€kdy i Spitdlni pisafe, ktefi vedli veskeré Ucetnictvi (Boiik, Botikova,

2004).

Jednim z nejstar§ich Spitali v evropském regionu byl Spitdl sv. FrantiSka v Praze,
zaloZeny roku 1234 blahoslavenou AneZkou, dcerou krale Pfremysla Otakara 1. a sestrou
krale Vaclava II. Byl urcen pro poutniky a k pecovani o télesné€ i dusevn€ nemocné bez
rozdilu stavu a nabozenstvi. Spravoval jej fad Kfizovnikt s ¢ervenou hvézdou, ktery
Anezka Premyslovna zalozila (VICek, Rys, 1982). Stavba Spitalu pravé u mostu nebyla
nahodna. Raciondlni divody ktomu byly piedev§im hygienické. Dale strategicka
poloha umoznila komunikacné nejfrekventovanéjsi misto, kde Spitdl také profitoval
z mostného. Diky bohatym nadacim a privilegiim se S$pital rychle vysvihl na piedni
misto ve mé&sté. Neohrozil ho ani vznik novych $pitali, ani ruseni Spitdlu Josefem II.

(Svobodny, 2000).
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Dal8im utulkem pro poutniky se ve 14. stoleti stal Spitdl sv. Alzbéty. Opét se nachdzel
v prazském podhradi a postaven byl prazskym arcibiskupem Janem Ockem z VIasimé.
V dobé husitskych valek se kostel i $pital staly wto¢istém Prazant. Spitdl mél

12-15 lazek. Jako utulek pusobil az do roku 1776, poté se rozpadl (Vicek, Rys, 1982).

Na Hradc¢anech zalozil arcibiskup Jan Ocko z VlaSimé (1364—1380) jesté jeden Spital
pfi kostele sv. Antonina a Alzbéty. Byl vyhrazen nemocnym duchovnim svatovitské
kapituly a bylo zde asi 18 luzek. Zboten byl v obdobi husitskych valek a znovu obnoven
Ferdinandem I, ktery sem umistil 18 nemocnych muzii a 12 sluzebnik od sv. Vita.

Josefem II. byl tento $pital zruSen a pfeménén ve vojenskou nemocnici (VI¢ek, Rys,

1982).

Mezi nejlepsi prazské nemocnice se fadil Bohuslavlv $pital, ktery zaloZzil roku 1354
(nebo 1320, prameny se lisi) Bohuslav, syn Olbrama Menhartovice, na misté dnesni
nemocnice Milosrdnych bratii. Spital je také zndmy pod nazvem sv. Kiize. Rad
Milosrdnych bratii ptevzal budovu roku 1620 a $pital zvelebil natolik, Ze se zafadil

mezi nejslavnéjsi prazské nemocnice, a proto ji ani Josef II. nezrusil (VI¢ek, Rys, 1982).

Jakubtv $pital (nebo Spital proti Sv. Ambrozi) zalozeny roku 1350 Johlinem Jakubovym
zrodu Velflovich na namésti Republiky u dnesniho kostela sv. Josefa byl velmi
vyznamny a rozlehly. Po tficetileté valce zpustl a v 18. stoleti za vlady Marie Terezie

slouzil jako kasarna (Vicek, Rys, 1982).

Spitaly ztizené cizinci nebo pro cizince vyhrazené ziidili premonstrati v obdobi po Bilé
hote. Spital s kapli sv. Alzb&ty roku 1364 byl uréen hlavné pro Némce. Po 40. letech
byl z vojenskych divodt zrusen a znovu otevien az v 19. stoleti opét premonstraty

a slouzil k osetfovani 20 nemocnych starych lidi (Vi¢ek, Rys, 1982).

Spital v Templu slouzil Zenam, které v tomto domé vedly zbozny Zivot, oSetfovaly
nemocné a konaly jiné bohulibé skutky (VICek, Rys, 1982). Méstsky Spital
malostransky byl na Malostranském namésti. Ve $pitale bylo oSetfovano 38 zchudlych
malostranskych méstanti. Ti dostavali zlatku tydné k obzivé a nosili modré plaste

s bilym limcem. Roku 1787 byl $pital zrusen (VIcek, Rys, 1982).

Za vlady Vladislava II. byl postaven $pital zasvéceny sv. Trojici a obraceni sv. Pavla.

Stal se nejvyhledavanéj$im a nejvétsim Spitdlem na Novém Mesté prazském. Roku
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1646 musel byt Spital 1 s nedalekym kostelem sv. Pavla z vojenskych diivodii zboten

(VIgek, Rys, 1982).

Celkova uroven péce ve Spitale v predhusitské dobé nebyla uspokojiva a stavala se
predmétem kritiky, kterou knézi prezentovali ve svych kazanich (Bofik, Boiikova,
2004).

Zminky o tom, jak se l1éCilo v prvnich Spitalech do 15. stoleti, je velmi malo. Asi nejlépe
byly spravovany Spitaly fizené oSetfovatelskymi fady. V ostatnich svétskych Spitalech
byli nemocni osetfovani tak jako v soukromi. Lécilo se dle tehdejsi mediciny a uzivaly
se domaci prostiedky (Botik, Botikova, 2004). Standard poskytovany vS§em chovanctim
obsahoval zajisténi utulku a stravy, oSetfeni a obvazani ran, podavani dezinfekénich
a utiSujicich prostfedkil a pousténi Zilou. Samoziejmosti byla péce o duse Spitalnikil
(a také fundatord a dobrodinct $pitalu), kterd byla dulezitéjsi nez péce o jejich télo.
Pusobeni 1ékate ve $pitale se alespon v Praze zda byt dolozeno az napocatkul5. stoleti.
Zté doby existuje dokonce zprava o tom, ze znamy profesor lékarské fakulty
a kralovsky lékar Albik z Unicova navstévoval nemocné ve Spitdlech se svymi zaky,

aby je ucil 1ékaifskému uméni v praxi (Svobodny, 2009).

Na dneSnim misté¢ ministerstva spravedlnosti byl roku 1505 zakoupen dim, ktery mél
slouzit jako Spital uréeny pro neduzivé a chudé. Byli tu léceni hlavné nemocni trpici
francouzskou nemoci, kterych bylo asi 48. Pozdé&ji tu byl ziizen méstsky chorobinec

(Vlgek, Rys, 1982).

Zidé méli sviij vlastni $pital v ghettu, zaloZeny jesté pied rokem 1542. M&l 12 Zenskych
a 8 muzskych posteli. OSetfovatelskou péci vykonavali vzdy pouze zidé (Vicek, Rys,

1982).

Déjiny klinické vyuky porodnictvi jsou u nas spojeny s Vlasskym neboli Italskym
Spitalem. Potomci italskych mincmistri vytvofili v Praze kolonii, kde si roku
1602 zakoupili dim na Janském vrSku na Malé Strang, ve kterém ziidili Spital pro
20 nemocnych (Hlavackova et al., 2011). Tento tstav byl brzy nejlepSim v celé Praze
a dostal se pod ochranu samotného cisaie Rudolfa II. Ten vydal zvlastni majestat, ktery
Spital osvobodil od vSech dani a davek (Vicek, Rys, 1982). Stal se piimym
pfedchiidcem zemské porodnice a nalezince, ziizenych za josefinskych reforem, jednim

z prvnich klinickych zafizeni lékatské fakulty i nepfimym pifedchiidcem pozdéjsich
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détskych nemocnic (Svobodny, 2001). V pfipadé epidemii v ném nesméli byt 1éceni
nemocni nakazlivymi chorobami. Vlassky Spitdl byl velmi dobie veden a svou
organizaci i urovni 1é¢ebné péce se piiblizoval pojmu nemocnice (Vicek, Rys, 1982).
Podobné jako u Spitala Milosrdnych bratii a Alzbétinek bylo i ve Vlasském Spitale
vnitini uspofadani na svou dobu vysoce ucelové. Zahrnovalo odd¢lené séaly pro zeny,
muze a déti, prostory pro spravu Spitalu, Skolu a nezbytné hospodaiské zazemi
(Svobodny, 2001). Krom¢ lidi starych a neduzivych obojiho pohlavi pfijimal do své
péce hlavné té¢hotné Zeny, kojence, déti nalezené, opusténé a osifelé od jejich narozeni

po prah dospélosti (VIcek, Rys, 1982).

Péce o déti byla zamétena na jejich télesné i1 duchovni blaho od kitu ptes poskytnuti
ubytovani, odévu, stravy, vzdélani az po zabezpeceni pii odchodu ze Spitalu do Zivota.
Dilezitou slozkou byla ale v ptipadé potieby i zdravotni péfe. Vedle spravniho
a hospodarského personalu (v cele se spravcem podiizenym kongregaci), blize
nezndmého poctu oSetfovatelii a oSetfovatelek pecujicich o télesné potieby, knéze
a ucitelll zaméstnaval Spital také externiho lékare a ranlékate (chirurga). Z dochovanych
prament vime, ze pocet chovancu (déti) ve Spitale byl rizny, nebot’ zde Zily jen déti
Skolntho veéku a dospéli. Mladsi déti byly umistovany do rodin kojnych
a péstount, star$i do sluzby nebo do u€eni. Ro¢ni vykazy ze 70. a 80. let 18. stoleti
hovoii o pfiblizn¢ tisicovce zaopatifenych za pouhy rok. Pres veskerou péci tyto déti
umiraly Castéji nez jejich vrstevnici ve vlastnich rodinach. Teprve u déti Skolniho véku
se mohly projevit pfednosti vynuceného Zivota ve Spitdle vcetné pravidelné vyzivy
a zdravotni péce (Svobodny, 2001). Aby stacil ndvalu novych uchazecl o pftijeti, musel
byt $pital rozsiten (VIcek, Rys, 1982). Spital se nachazel v Soukenické ulici na Novém
Mgsté prazském, zalozeny byl roku 1765 z odkazu hrabénky Marie Kinské. V ramci
reformnich pokust Marie Terezie byl Vlassky S$pital spojen roku 1776
s novoméstskym nalezincem a porodnici Marie Magdalény. Bezplatné rodici zeny se
totiz musely podvolit demonstracim pifi vyuce praktického porodnictvi jak studenta
mediciny, tak porodnich asistentek. K fakultni vyuce S$pital slouzil jiz dfive. Byl
povinen dodavat fakulté téla zemftelych k demonstra¢nim pitvam (Svobodny, 2001).
O rok pozdé&ji roku 1777 splynul s VlaSskym Spitadlem také tehdejsi francouzsky Spital
sv. Ludvika, ktery staval na Senovazném namésti (VIcek, Rys, 1982; Svobodny, 2001).

Od ptipojeni porodnice se Vlassky $pital stal vyznamnym zdravotnickym centrem péce

o rodicky a novorozence. V porodnici nalezly utocisté¢ chudé rodicky v sale s dvaceti
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Cist¢ povleCenymi postelemi. Rodily ve zvlastni mistnosti, vybavené tfemi
porodnickymi lizky. Porody vedla odborné vyskolend asistentka Rosalie Sanderova,

které pomahaly opatrovnice (Svobodny, 2001).

Vlassky $pital se pro svou ¢innost t&Sil piizni panovniki — Leopolda I, Karla VI.

i Marie Terezie. Koncem 18. stoleti dosahl nejvétsiho rozkvétu (VIcek, Rys, 1982).

Osudnym se pro Spital stalo jeho bohatstvi. Patfil totiz v t¢ dobé mezi nejbohatsi
a v mnoha ohledech nejlépe vedené socialné—zdravotni ustavy Prahy. I pfesto ho za své
vlady Josef II. roku 1789 nahle zrusil. Nekteré principy jeho péce, Cast stavajicich
chovanct (rodicky a nalezinci) a nékteti Clenové personalu piesli do nové vzniklé
porodnice a nalezince u sv. Apolinafe, vzniklé téhoz roku. Sem byla ptevedena klinicka
vyuka porodnictvi (Svobodny, 2001). Cinnost $pitdlu byla obnovena roku 1804
a ¢innost kongregace se zamétovala spiSe na péci o sirotky Itali v Praze. Stal se velmi
znamym nejen pro péci o italské sirotky, ale i o ty ceské (Vicek, Rys, 1982).
V Praze se nejvice podobal nemocnici $pital Milosrdnych bratii, zaloZzeny roku 1620 na
Frantisku. Roku 1635 méla prazskd nemocnice Milosrdnych bratti 14 lizek a po dalSich
piestavbach az 108. Ve druhé poloviné 18. stoleti zacala hrat nemocnice Milosrdnych
bratii dtlezitou tlohu v rozvoji naseho lékatstvi. Stala se sidlem prvnich klinickych
pracoviSt’ prazské lékatské fakulty. Studenti mediciny se zde ucili i péci o ambulantné
nemocné, nejen dospélé, ale 1 déti. Vyznamnym nedostatkem klinik u Milosrdnych byla
skutecnost, ze do nemocnice nesmély byt piijimany zeny. Pusobil zde chirurg
V. J. Vrabec (1740-1804), ktery jako prvni u nas pozadal roku 1786 o povoleni
pfednaset na lékarské fakulté o oSetfovatelstvi, které vSak nedostal (Hlavackova et al.,
2011).

Roku 1622 si po vzoru Vlachi ziidili $pital pro 12 starct i Francouzi bydlici v Praze.
V roce 1777 jej Josef II. zrusil a pfipojil k Vlasskému Spitalu (VIcek, Rys, 1982).
Pozadu nebyla ani dalsi ¢eska mésta. Naptiklad v Karlovych Varech byl zfizen $pital
U sv. Bernarda otevieny roku 1812. Slouzil nemocnym vSech narodnosti. Roku 1892 se

proménil v cizinecky $pital na Kysibelské ulici (Botik, Botikova, 2004).

Nemocnice v pravém slova smyslu vznikaly az v 17. stoleti, predevsim ve velkych
evropskych méstech, tzv. charité. Ty byly jiZz spojeny s lékaiskymi Skolami. Za vlady
Josefa Il. byla oteviena roku 1784 Vseobecna nemocnice ve Vidni a roku 1790 v Praze.

Otevienim nové nemocnice koncila éra starych Spitald, které tim zanikly. Pravé v Praze
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bylo tehdy zruseno tfindct malych samostatnych $pitalii a jejich jméni bylo pfevedeno
na vSeobecnou nemocnici. Typ nemocnic s velkymi saly pro nemocné, casto
propojenymi i s kapli, brzy pfestal vyhovovat hygienickym pozadavkiim a bylo tifeba
hledat modernéjsi feSeni. Prosazovana byla pavilonova zafizeni v domech, které byly
obehnany i dostateéné prostornou zahradou pro pacienty. Na jednoho pacienta se
pocitalo 150 az 200 m? Dale se pripravovala vystavba nemocnic s odbornym
zam¢efenim nebo vystavba soukromych sanatorii. VSechna nova zafizeni musela
splnovat podminky urené pro vetfejnou nemocnici. Pro dlouhodobé nemocné se
budovaly chorobince, pro staré obcany chudobince, pro chudé dé¢ti nalezince
a sirotéince. Zfizovany byly jiz 1 ustavy pro choromyslné, hluchonémé nebo slepé

(Botik, Botikova, 2004).

Spitél pro vyslouzilé knéze, kteti bud’ zchudli, nebo nemohli kvili svému zdravotnimu
stavu vykonavat duchovni spravu, byl zfizen az koncem 17. stoleti. Tento knézsky $pital
byl velmi pékné a Gcelné ztizen pro 27 osob (VIcek, Rys, 1982). V osvicenském obdobi
Spitaly. Povaha novych nemoci si vyzadovala v pribéhu let i budovani tustavi se
zdravotnickym zaméfenim. Stavaly se zafizenimi, jejichz hlavnim poslanim byla
léebna Cinnost. Provedena byla rozsahla reforma lékaiského Skolstvi. Vznikaly tak
1 prvni opatieni a ucelené teorie o zdravotnictvi. Napomahaly tak k feSeni obecnych
potizi statu, ktery potfeboval spokojenéjsi obyvatelstvo, zdravejsi vojaky a pracovni silu

(Kutnohorska, 2010).

Druhou nejvétsi prazskou nemocnici po Milosrdnych bratii byla v 18. stoleti nemocnice
alzbétinek, zaloZena roku 1722 Na Slupi, ktera byla urcena k léCeni Zen (Hlavackova
et al., 2011). Béhem své existence prosla fadou kritickych obdobi. Po stavebni
a technické strance byla nemocnice na svou dobu dokonale uzplisobend nemocni¢nim
potfebam: prostornd, dobie osvétlend, dimyslné vétrand a komunikacné snadno
ptistupna. Podobné jako u Milosrdnych zde byly postele se zavésy pro oddéleni
jednotlivych nemocnych. Mistnost byla vyzdobena obrazy ¢eskych patroni, v Cele salu
stal oltaf. V prvnim patfe jizniho traktu se nachédzel hlavni a zpocatku jediny sal
s 33 lazky, ur€eny pro vnitini nemoci. Ve stejném patie byl pozd&ji zfizen i mensi sél se
14 lIizky pro chirurgické nemoci a operacni salek pro leh¢i operace. V prvnim patie se
jesté nachéazela ustavni 1ékdrna, kterd ale nesméla léky vydavat mimo nemocnici.

V 19. stoleti byly zfizeny dv€é mens$i nemocni¢ni sin¢ a infek¢éni oddéleni. Z dneSniho
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hlediska tam bylo ovSem nedostate¢né hygienické vybaveni, na svou dobu ovSem
standardni — jedna studna, zddna kanalizace, koupelny byly ztizené az v moderni dob¢.
V nemocnici byla rovnéz ambulantni ¢ast, kde se piijimaly pifichozi pacientky. Sestry
alzbétinky oSetfovaly nejen nemocné, ale zastavaly 1 vétSinu ostatnich praci spojenych
s provozem nemocnice. V obdobich valek vypomahaly sestry také v blizkych
nouzovych Spitdlech. Pacientky bez rozdilu vyzndni pochéazely vétSinou z nizSich
socidlnich vrstev. Byly zdarma léCeny piedevSim sluzebné, pozdé¢ji nizsi urednice
a dalsi prislusnice stfednich stavii a velmi Casto také fadové sestry (Svobodny, 2001).
Vybudovani novych zdravotnickych tstavii v Praze na sklonku 18. stoleti je tieba vidét
jako soucast uskute¢novani osvicenskych reforem v rakouské monarchii. Smysl a cile
téchto reforem péce jsou obdobné jako v jinych oblastech, ovS§em maji svoje specifické
rysy. Usili o zlepSeni zdravotniho stavu obyvatelstva mélo slouzit k lepsimu
vybudovani hospodaisky prosperujiciho, vojensky silného absolutistického statu. Ten
byl v druhé poloviné 18. stoleti katastrofalni. Obyvatelstvo bylo zdecimovano valkami,
které vedla Marie Terezie o uhajeni svého dédictvi, a hladomorem v letech 1771-1772,
ktery provazely velka netiroda a zZivelné pohromy (Hlavackova et al., 2011). Ke v§emu
se jesté pridaly infek¢ni nemoci, které nicily vyhladovélé obyvatelstvo stejné netiprosné
jako stiedoveéky mor. VEtSina obyvatelstva, ktera tyto hriizy prezila, byla télesné slaba,
nemocnd, a proto nevyhovujici pro pracovni nebo vojenskou silu. Zpravy odvodnich
komisi z druhé poloviny 18. stoleti zachycuji popisy Spatného zdravotniho stavu

mladych muzt, zen i obrovskou détskou umrtnost (Platt, 1920).

Marie Terezie 1 Josef II. se snazili najit ndvod na zvySeni poctu obyvatelstva a zlepSeni
jeho zdravotniho stavu tim, Ze vénovali velkou pozornost riznym populacionistickym
teoriim. Jednou zhlavnich cest k dosazeni téchto cili byly reformy vetejného
zdravotnictvi a zdravotnického Skolstvi (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016). Pravé
diraz na klinickou vyuku byl jednim ze zdkladnich prvka osvicenskych reforem
zdravotnického Skolstvi v rakouské monarchii (Archiv hlavniho mésta Praha, 2016;
Hlavackova, 1996b). Za zvlast dulezité pokladal Josef II. péci o zdravotni stav
obyvatelstva zlepSenim kvality nemocnic a zdravotnickych ustavii. Byl nelprosny
Kk organizaci nemocni¢ni sluzby, kdy po roce svého pusobeni na trinu (24. 5. 1781)
vydal direktivni pravidla, v nichz byly stanoveny jednotné zasady pro vybudovani
centralnich zdravotnich ustavii v rakouské monarchii. Péce o chudé nemocné méla byt

zajiStovana vSeobecnymi nemocnicemi, chudé opusténé rodicky a mladez mely nalézat
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azyl v porodnicich, nalezincich a sirotincich. Osoby, které nemohly pracovat,
0 opusténé a chronicky nemocné se mély starat chorobince. Pro dusevné nemocné
osoby byly ziizené tstavy pro choromyslné. Nemocnice byla zalozena jako nadac¢ni
ustav, postaveny pod piimy dohled cCeského gubernia. Financni prostiedky pro
vybudovéani a financovani vSech téchto ustavii se mély ziskat pfedevSim zruSenim
nékterych klasterti a nevyhovujicich $pitalti, chudobincti a jinych ttulkl prodejem jejich
budov. Direktivni pravidla se dotkla i samotnych fadd, protoze jejich ¢innost v téchto
ustavech se velkou mérou omezila. Soustiedéni raznych socidlnich nadaci, fonda apod.

m¢élo byt pfevedeno do fondt centralnich (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016).

Vyjimku tvotily fady, jez mély v fadovych pravidlech zdlraziovanou povinnost starat
se o chudé. Jednim z takovych fada byl Rad Kiizovnika s Gervenou hvézdou, proto mu
tato péce nebyla odnata a jeho ¢innost pokracovala dale. USetien byl i fad Milosrdnych
bratii, ktery roku 1620 zvelebil Bohuslaviiv $pital natolik, ze se fadil mezi nejslavnéjsi

prazské nemocnice, a proto ani ji Josef II. nezrusil (Viéek, Rys, 1982).

Tato direktivni pravidla byla do Cech zaslana jiz v kvétnu roku 1781, ale jejich
realizace v Praze trvala az do doby otevieni novych zdravotnich tstavii na pielomu
80. a 90 let. Ze stejného fondu se zajiStovalo i1 financovani blazince, porodnice,
nalezince, sirotCince i chorobince. Roku 1827 bylo ovSem nafizeno, aby kazdy

ze zminénych tstavi vedl zcela oddélené ucty (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016).
6.5 Vseobecnd nemocnice v Praze

Nyni bych uvedla, jak vypadala VSeobecna nemocnice, nazyvana také jako ,,Stift
v dobé otevieni roku 1790 (n€kdy je uvadén rok 1791). Divodem vybéru tohoto
zafizeni byl historicky piinos, obsahujici2 stoleti nepferusené péce civilnich
I fadovych sester. Kapitola dale mapuje, jaké bylo uspotadani nemocnice, jaké méla
zafizeni, kdo a za jakych podminek byl do ni pfijiméan k oSetieni, jak probihala péce
o nemocného od jeho ptichodu az po propusténi, stravovani nemocnych, platy Iékait
a oSetfovatelll, povinnosti lékafli a oSetfovatelli, podminky pfiijeti oSetfovatelli do
nemocnice, povinnosti a vyznam fadovych sester v nemocnici, socidlni postaveni
oSetfovatell, osoby, jez se podilely na zlepSeni situace oSetfovateli v nemocnici

a vyznam zalozeni vSeobecné nemocnice (Ptiloha 4, 5).
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Tyto informace lze ziskat velmi dobie jak z pivodnich plani dochovanych v Narodnim
archivu, tak i z peclivého popisu rovnéz doplnéného plany, ktery uvetejnil jeji prvni
feditel, protomedik T. Bayer ve své znamé publikaci z roku 1793 (Archiv hlavniho
mésta Prahy, 2016).

Jadro vSeobecné nemocnice tvofila budova byvalého ustavu Slechti¢en s hlavni frontou
do tehdejsi Lipové ulice a se dvéma postrannimi kiidly, kterd ohrani¢ovala nemocni¢ni
dvir. Za nim bylo prostranstvi, jehoz stied tvofila ustavni kaple. Obklopovaly ji mladé
stromy, které mély zptijemmnovat pacientim prochazky. Vedle hlavniho vchodu do
nemocnice byla postavena nevelka piizemni marnice s pitevnou. Za novou budovou
blazince byl maly dvoupokojovy domek uréeny pro nemocné vzteklinou. Témer celé
prizemi hlavni budovy zabiraly byty zaméstnanct, pfijimaci kancelaf, sklady, Gstavni

kuchyn a lazné (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016).

Pokoje nemocnych byly umistény v prvnim a druhém patie. Nemocnice méla v dobé
otevieni 300 liuzek pro pacienty a 34 pro oSetiovatelsky persondl, ktery spal
Vv nemocni¢nich salech spolu s nemocnymi. Cely vedlej$i dim u HouZzvickl zabiral
pomocny nemocni¢ni provoz. V jeho pfizemi byla umisténa lékarna, laboratot a sklad,
byty 1ékarnického persondlu, pradelna a byty pradlen. V prvnim patie byly byty 1é¢kait
a ranlékafi. VSechny mistnosti v nemocnici mély dfevéné podlahy, cihlové byly na
chodbach. Kamna vytapély chodby a do velkych salti byla instalovana hned dvé.
V kazdém patte byly ¢tyfi zachody, ptistupné rovnou z pokoju a ¢isténé podzemnimi
kanaly. Objekty byly zasobovany Castecné ficni, CasteCné studni¢ni vodou, kterd byla
rozvadéna trubkami (Archiv hlavniho mésta Praha, 2016). Vnitini zatizeni bylo prosté,
postele se slamniky byly od sebe vzdalené nejméné dvé stopy, mezi nimi staly oteviené
skiinky na léky, malé stolky u hlavy postele a stolek na jidlo. V kazdém pokoji byl stil
s n¢kolika Zidlemi a lavicemi. Pokud mohl nemocny sedét sdm, bylo zapotiebi tii zidli,
z nichz jedna byla jako lenoska s vysokym lenochem (Delan, Strong, 1921). Skiin¢ pro
inventdi (oSetfovaci potfeby, nadobi hlinéné ¢i cinové, pradlo atd.), lucerna
k osvétlovani mistnosti olejem nebo svickami a nasténny teplomér. Nabytek byl ziskan
levné v drazb€ po zruSeni generalniho seminafe. Roku 1791 vénovali nemocnici ¢esti
stavové po korunovacni slavnosti cisafe Leopolda rizné predméty a zafizeni (Archiv

hlavniho mésta Prahy, 2016).
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Kdo a za jakych podminek byl pfijiman do nemocnice k oSetfeni? Byli to muzi a Zeny
s vyjimkou téch, ktefi trpéli nevylécitelnou chorobou. Pro osoby chronicky nemocné byl
urcen chorobinec. Nemocnice pfijimala pacienty bez ohledu na stav, nabozenstvi
a narodnost. Zasada nemocnice pifijimat pacienty pouze s vylécitelnymi chorobami se
brzy ukazala jako neucinna a prakticky neodhalitelnd, nebot akutni potize zakryvaly
chronicky stav nemocného. Nepomohlo ani nafizeni, Ze neplatici nemocni se pfi
pfichodu do vSeobecné nemocnice musi prokazat potvrzenim Iékare, ze netrpi
chronickou chorobou. Vékové omezeni v této vyhlaSce nebylo. V popisu nemocnice
z roku 1845 bylo uvedeno, Ze zde byly léceny déti od 4 let, mensi jen tehdy, kdyz mély
nestovice. Ten, kdo si mohl oSetfovani zaplatit, si mohl zvolit jednu ze tid liSicich se
mirou pohodli a stravou. V prvni fad€ byla stanovena denni taxa 40 kr., ve druhé 20 kr.,
ve tfeti 10 kr. a platit se muselo tyden doptedu. Na bezplatnou péci méli narok zcela
nezamozni a ti, za né¢Z nemohli platit rodi¢e. Nemocni, ktefi pobirali néjakou
chudinskou podporu, ji nedostavaly v dobé pobytu v nemocnici. Za ¢elediny a sluzky
meli platit taxy treti tfidy jejich zaméstnavatelé, rovnéz tak se vybizely cechy, aby
platily 1éceni svym ¢leniim, kteti se nemohli 1é¢it doma. Péce o platici pacienty ve tieti
tfid¢ a neplatici byla stejna. Bezplatné mohli byt piijimani rodili Prazané a ti, kteti zde
zili alespon 10 let. VSichni se vSak museli prokazat osvéd¢enim chudoby, které dostaly
ve farnim okrsku svého bydlisté na zvlast¢ urcenych formularich. Musel je podepsat

faraf, tzv. otec chudych, a ucetni (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016).

Zvlastni pasaz byla v€novana pfijimani nemocnych s pohlavnimi chorobami, kteti byli
léCeni Castecné na chirurgickém oddéleni, ¢aste¢né na zvlastnim oddéleni pro Zeny
-prostitutky. Venerici nemuseli pfi pfijeti do nemocnice uvadét své jméno. Posledni ¢ast

stanovovala pfijiméani dusevné nemocnych do blazince (Hlavackova et al., 2011).

Prvni kontakt pacienta s nemocnici spocival v jeho zapsani pisafem do denniho
protokolu nemocnice a vyfizeni finan¢ni stranky jeho pobytu. Nezaplatil-li tidni
pacient pfisluSnou taxu, byl pfesunut do treti tfidy. Hned poté dostal v pfijimaci
kancelafi prvni radu od lékafe. Zvonkem pftivolany lékat ¢i ranlékat pacienta vySettil,
poslal na piislusny pokoj s tabulkou, na niZ bylo jeho jméno a ¢islo dle pfijimaciho
protokolu (Ptiloha 3). Zde mu bylo vykazano lizko, na néz se poveésila jeho
identifikacni tabulka. Od pocatku existence nemocnice zde bylo specializované léceni

nemoci chirurgickych, vnitinich a ¢aste¢né 1 pohlavnich (Hlavackova et al., 2011).
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Slusna a dostatecna strava byla podavana ptredevSim pacientim I. a II. tfidy, pacienti
II. tfidy, kterych byla po celou dobu existence tiid az do jejich zruseni roku 1948 velka
vétSina, se museli spokojit rdno a vecer pouze s polévkou a Vv poledne po polévce
néasledovalo hovézi maso s omackou ¢&i zeleninou a denni porce chleba. Cista postel byla
zajisténd v sobotu, kdy se povleceni povinné¢ vymeénovalo. Horsi to jiz bylo s ¢istotou
lizek béhem tydne. Od dubna 1949 byla zdravotni péce pro pojisténce bezplatna
(Hlavackova et al., 2011).

Vyse platu 1¢kait, ranlékara i urednikii odpovidaly fixnim platim obvyklym v t¢ dob¢
a podle dochovanych seznamii uchazecii byl o mista vzdy velky zdjem. V té¢ dobé se
zejména lékafi a ranlékari velice snazili ziskat misto s pevnym platem, protoze vynos
soukromé praxe nebyl jisty. S vyjimkou prvniho Iékate bydlel ostatni zdravotni
a spravni persondl v Ustavu a dostaval k platu i1 naturalni dfivi a svicky. OSetfovatelky
pracovaly v nemocnici ve velmi $patnych podminkach. Velmi nizké, zpocatku bez
stravy byly platy oSetfovatelil a oSetfovatelek, ktefi se po dlouha desetileti nazyvali
pouze hlidaci (Wérter, Warterinnen) nebo obsluhovacky. Platy byly rozdéleny podle
délky a kvality sluzeb do tii pasem. Jejich odménou za vykonanou praxi
Vv oSetfovatelstvi jim byla poskytnuta bezplatnd strava, ubytovani a sluzebni odév.

V nésledujicim popisu je zfejmé, Ze sluzba byla velmi t€zka (Hlavackova et al., 2011).

Pokoje nemocnych ptfedstavovaly sdly o 15 az 27 luzkach (Osetfovatelstvi v dob& prvni
republiky, 1978). Osetiovatelé a oSetfovatelky rozdéleni na pokojich podle poctu ltizek
museli spat s nemocnymi na pokoji oddéleni zaclonou ¢i dievénou piickou. Své osobni
véci mély uloZeny v riznych bednéch a skiinich na chodbach a podobné (Hlavackova
et al., 2011). Radové sestry bydlely ve zvlastnich ubytovnach, tzv. klausurach, které pro
n¢ vybudovaly jejich kongregace v aredlu ptfisluSné nemocnice. Pracovni rezim byl
vyrazné€ ovlivnén faddovymi sestrami. K dispozici byly stale mimo dobu, kdy odchézely
od nemocnych spat a k modlitbAm a jinym nabozenskym ukontim, které jim
predepisoval jejich cirkevni fad. Civilni oSetfovatelky pracovaly vétSinou v turnusech
po 24 nebo 36 hodinach. Byly stdle vice omezovdny i ve svém osobnim Zivoté
(OSetrovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978). Nemocni¢ni sluzba prakticky
vyluovala rodinny zivot, ale od roku 1914 byl pfimo zdkonem stanoven celibat
(Hlavackova et al., 2011). V nékterych nemocnicich mély oSetfovatelky volnou jednu
celou nedé€li v mésici. Nesmély se vzdalit bez dovoleni z nemocnice. Vychazky mimo

ustav byly povolovany priméfi, v zim¢ od 17 do 21 hodin, v 1ét€¢ pak do 22 hodin.
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O volno na vychazku musela oSetfovatelka pisemné pozadat prostfednictvim propustky,
tzv. pasirky, a pozadavek predlozit k podpisu lékati oddéleni, nékde dokonce spravci ¢i
fediteli nemocnice. Na propustce musel byt uvedeny ptresny ¢as odchodu a navratu do
nemocnice (OSetfovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978). Nedodrzeni piedpisi bylo
postihovano finan¢nimi tresty, omezenim ¢i zadkazem vychazek, v nejhor$im ptipadé¢ az
propusténim (Hlavackova et al., 2011). Jesté roku 1836 bylo dovoleno je i télesné
trestat. Pt tyfovych epidemiich bylo luzek pro nemocné nedostatek, a tak museli
oSetfovatelé a oSetrovatelky sva lizka uvolnit nemocnym a pfespavat na provizornich
lehatkdch. Dnem a noci méli peCovat o nemocné dle pokynil Iékaii a ranlékaiti

(Hlavackova et al., 2011).

V Delan, Strong, (1921) jsou sepsana néktera pravidla, Kterymi se mély oSetfovatelky
pti své praci ¥idit. Podobna pravidla sestavila uz svatd Anezka Ceska, ktera zalozila fad
Kfizovniki s ¢ervenou hvézdou. Jedna se o prvni eticky kodex zasad oSetfovatelské
péce v raném stfedovéku. Svata Anezka Ceska polozila zéklady oSetfovani nemocnych

v Cechach (Krausova, 2010).

Za nemocného je odpovédna pouze jedna osoba. Sama rozhoduje o péci, vyhledava
l¢kate, fidi se podle jeho nafizeni. OSetfovatelka musi nosit Saty s rukavy, které lze
vyhrnout, dale zastéru a obuv s gumovymi podpatky. Cely jeji odév musi byt pohodiny
a vhodny k prani. Sama musi byt upravena, ¢istd a nehty mit kratké a hladké. Sperky,
hlavné prsteny a fetézy, kter¢ délaji hluk, jsou v pokoji nevhodné. OSetfovatelka musi
nemocného neZ pro jeji vlastni. Na vycerpanou, ospalou oSetfovatelku, at’ vycvi¢enou
nebo nevycvi¢enou se nelze spolehnout, ze bude vykonavat 1ékaiské ptikazy nebo ze
peclivé zapisovat poznamky o zménach ve stavu nemocného. Dokonalost a tnava
nejdou ruku v ruce od pocatku svéta a nikdo nemiize spravné vykonavat praci, trpi-li
nedostatkem spanku a odpocinku. Osoba, ktera chce opravdu osetfovat co mozna
nejlépe, ze sebe nedéla mucednici. Osetiovatelka ma denné vychazet. Cerstvy vzduch
1 obCasné vzdaleni se od chorého je nezbytné pro jeji télesné 1 duSevni zdravi. Mimo to
prokaZe nemocnému jednou za Cas velkou laskavost, kdyz po dobu svého osvéZeni na
n¢ho mysli co mozné nejméné. Naproti tomu osoba odpoveédna za pacienta musi mit na
mysli, Ze jediné ona je denné¢ odpovédnd celych 24 hodin za nemocného. Tim se
nemysli, ze u n€ho musi byt kazdou minutu a délat v§echno sama, ale Ze ma ptipravit

vSe potfebné, pficemz vykonavat to mize bud’ sama, nebo jina spolehliva osoba. Pokud
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se vzdali 1 na ptl hodiny m4, urcit na své misto n€koho spolehlivého, aby prevzal
odpovédnost, nez se vrati. Osobé&, ktera ji zastupuje, musi sdélit, co se u nemocného
bude provadét, tzn. musi-li se podat 1ék, jidlo, provést léCeni. Muze snadno
napsat harmonogram vsech ukont, které budou po splnéni odskrtavany. Obdobn¢ musi
zastupujici oSetfovatel sdélit vSe oSetfovatelce, kterd se vratila ke svému nemocnému

(Delan, Strong, 1921).

Kazda zena pecujici o nemocného si musi pamatovat, ze je jeho hlavnim, ne-li jedinym
pojitkem s normalnim svétem a Ze jeho Zalostny stav je hodny politovani. Nesmi byt
podrazdéna a neochotnd, nemiize reptat. Kazda osoba, ktera se stara o nemocného, musi
také védét, ze je v diaveérngjSim styku s pacientem a ze takovd nucena divérnost

vyzaduje zvlastni ohledy z jeji strany (Delan, Strong, 1921).

Jak Florence Nightingale pravi: ,,JJe nemozné nauciti né¢koho z knihy, kterak zachazeti
Snemocnym, zrovna tak jako ho oSetfovati. Okolnosti musi byti jiné v kazdém
jednotlivém piipadé. Ale Ize pisobiti na oSetfovatelku, aby pfemyslela. Napt. Co se
stane po dobu mé nepfitomnosti? V utery musim odejiti. Ale €isty vzduch nebo piesnost
jsou nemén¢ dulezité pro mého pacienta v atery, jako byly v pond¢li. Nebo: v 10 hodin
vecer nejsem nikdy u nemocného, ale klid v 10hodin mé pro ného tentyz vyznam jako
5 minut pied desatou. Ackoli se to mize zdati podivhym, pomérné malo se tak jasné
na krat§i dobu od svého nemocného — a ne, aby si to zafidili tak, aby nemocny mél stale

to, v ¢em osetfovani zalezi* (Nightingale, 1874, s. 40).

Kazdodenni péce o nemocné se méni podle jeho stavu, zaliby a Casu, ktery mu muze
oSetfovatelka vénovat. Denné se méfi teplota, tep, i dech, podavaji se léky a potrava.
Nemocny je oSetfovan presné podle pokynu lékaie a oSetfovatelka musi védéet, zda si
lékat pieje, aby byl nemocny buzen k jidlu nebo 1éCeni. Pro pfedem promysleny plan
péce je zapotiebi si zapamatovat tyto pokyny. Zivotni sila nemocného je nejmensi
Z rana, a proto koupel a léCebné vykony unavujici a bolestné maji pfijit az po snidani.
Nemocny se Casto probudi velice brzy a nemlze se dockat dne. V tomto ptipadé je
vhodny horky napoj, po kterém nemocny znovu usne. I kdyby byl ¢as k snidani blizko,

ma se podat jidlo co mozna nejdiive po vyspani (Vlasak, 1902).

Nemocny nesmi trpét hladem. Strava se musi podavat vzdy tésné pred snidani rodiny.

Pted snidani se nemocnému poda podlozni misa, tzv. ,kaleci misa“, umyje si oblicej
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a ruce, vycisti si zuby, ucese si vlasy, ustele se postel a pokoj je v poradku. Pokud byl
pokoj upraven pted spanim, a kdyz byla noc klidnd, tyto sluzby trvaji pouze nékolik
minut. Nepofadek v pokoji nemocného rano neni zrovna na miste, tak je tomu podobné
i béhem dne. Po snidani miZze nemocny odpocivat, nebo pokud ma dovoleno, mize Si
Cist dopisy a noviny, zatimco oSetfovatelka pfipravuje ostatni praci (Delan, Strong,

1921; Billroth, 1903).

Asi za hodinu po snidani se nemocny vykoupe. Miize se v§ak koupat i vecer, pokud si
to rano nepieje. Pokoj se nejlépe vyvétra, kdyz miize nemocny do jiné mistnosti, zména
mu totiz obycejné prospéje. Jediné 1€kai mize urcit, kdy a jak dlouho mtiize pacient
sedét po nemoci, a jedin¢ on je za toto rozhodnuti odpovédny. Nez nemocny vstane,
musi mu oSetiovatelka dat puncochy, trepky a plast. Nemocny vsedé musi byt teple
ptikryty, mit stoliCku pod nohy a polstafe pohodln¢ upraveny. Vitané jsou navstévy
k nemocnému, které velmi piiznivé pisobi na jeho stav. Takova navstéva je svételnym
paprskem neutéSeného dne. Nejvhodnéj$i doba k navstévam je pozdé rdno a brzy
odpoledne. K veceru je nemocny vétSinou unaveny, zvlasté kdyz Spatné spal. Pokud ma
horecku, stoupa bolest hlavy a neklid béhem dne, a proto se musi pamatovat na to,
ze nepohodlna postel a tézka ptikryvka zpusobuji velkou ¢ast nepokoje, jenz se klade za
pfic¢inu horecce (Vlasak, 1902). Tieni zad a nohou lihem, omyti teplou houbou
a prestlani postele i zména teploty napomahaji K uleh¢eni a lep§imu spanku (Delan,

Strong, 1921; Vlasak, 1902).

Pred spanim si ma oSetfovatelka nejprve pripravit své lizko a pak ucinit opatieni, aby
nemocny spal. Umyt mu oblicej a ruce nebo ho vykoupat ve vané. OSetfovatelka
nemocnému poslouzi, pokud si pfeje vykartaCovat vlasy, pfevléci ho nebo smést
drobecky z postele, je-li nutné natfit zada a ostatni otlaend mista lihem, natiast
polstafe, podat néjaky, nejlépe horky ndpoj nebo vycistit usta a podlozit misu.
Osetfovatelka kontroluje, aby nohy nemocného byly teplé, postel pofadné piikrytd,
pokoj vyvétran a celkové v dobrém stavu. Svétlo musi byt zhasnuté nebo
ptizptisobené noci. Budi-li se nemocny ¢asto ze spani, oSetfovatelka mu vykoupe nohy
V horké vodé¢ nebo ho natira houbou po celé délce holen€ po 15 minut, uzivajic pfi tom

horkou vodu a klidné pohyby smérem dolt (Delan, Strong, 1921).

Vecer se oSetfovatelka naposled nemocného zeptd, zda jesté néco nepotiebuje. Pokud

ne, d4 mu dobrou noc, vzdali se a zlistane venku aspon tak dlouho, nez usne. Nemocny
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se vmysli do toho, Ze jiz nic nebude nasledovat a ze nastal ¢as ke spani (Delan, Strong,

1921).

Noc, i1 kdyz je nejptiznivéjsi, je pro nemocného Clovéka nudnou a smutnou dobou.
Bolest, zemdlenost a skleslost se potmé hiife snaseji, nervové uzkosti a chorobné
predstavy vzdoruji vuli nemocného. Nikdy neni dost laskavosti a nikdo ji neoceni vic
nez ti, jez jsou nemocni, kdyZ se vzbudi a nedo¢kavé ocekavaji rano (Delan, Strong,

1921).

Cinnosti, které fadové a civilni sestry musely tedy vykonavat, jsou piiprava ltizek pro
nové nemocné, stlani lizek nemocnych, vyména polstait a prostéradla u nemocného,
zvedani, obraceni, piesouvani a pirenaSeni nemocného v lizku, pomoc pfi posazovani
nemocného mimo lizko, uprava raznych poloh na lizku pomtckami, prevence
prolezenin, lazeit nemocného na lazku, péce o dutinu Ustni, vlasy a nehty, vecerni péce
o nemocného a koupel kojence, sledovani objektivnich a subjektivnich ptiznakt
choroby. Mezi objektivni (vécné) piiznaky patii méfeni teploty, tepu, dechu, sledovani
celkového vzhledu a jednotlivych smysli, duSevniho stavu, spanku, ztrdt na vaze,
zvraceni, ztraty chuti K jidlu, sledovani stolice a moc¢i. Mezi subjektivni pfiznaky patii
bolest (Delan, Strong, 1921). Podani podloZzni misy, pfikladani obkladii a naplasti,
podani 1éka, klystyru, aplikace inhalace, pouzivani masti a mazani, vyziva bezvladnych
a neschopnych nemocnych, ptiprava jidla, servirovani, pée o nemocného pied jidlem
a po jidle. Zapisovani z pozorovani nemocného, pée o nemocné s pienosnou chorobou,
prubézna a zavérecna dezinfekce (OSetfovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978).
O ptiznacich nemocného, lécich, stravé, oSetfovani atd. musel byt vedeny piesny zapis,
aby mél lékai neustaly piehled a aby osoba, ktera by ho tieba na Cas zastupovala,
veédéla, co se snemocnym délo. Zaznam musel byt prfesny, jednoduchy a stru¢ny.
Zapisnik byl mistem pro skute¢né udalosti, ne pro nazory. Nebyl-1i pfesny, byl horsi nez
zadny. Zapisky se v pokoji nemé&ly nechéavat, protoze nemocny nemél vidét posudky

o své osob¢ (Delan, Strong, 1921).

Mimo oSetiovatelskou péci musely sestry udrzovat v Cistoté¢ pokoje nemocnych, a to
vétrat a topit, Cistit a uklizet, zajistit osvétleni a starat se o pradlo, Satstvo a rizné

nemocni¢ni zafizeni (Hlavackova et al., 2011).

Tyto t€zké pracovni podminky pak vedly k tomu, Ze ne kazdy se dokazal nasledné

chovat laskavé ke svym pacientim (Hlavackova et al., 2011).
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Zajimavé bylo, jak méla vypadat domaci Iékarnicka a konkrétné 1éky, které se diive
uzivaly k oSetfovani. V kazdé domdacnosti méla byt skiifika na léky a ranhojicské
potieby. Piihradka v ni se doporucovala ze skla. Skiiika mé¢la byt uzamcena a kli¢
ulozen tak, aby ho déti nenaSly. Jedovaté latky se musely davat do zvlastnich
sklenénych lahvicek s napadnymi Stitky. VSechny lahvicky s léky musely byt dobie
uzavieny, aby se obsah nevyparoval (Delan, Strong, 1921). Nejlepsi bylo, kdyz se 1éky
a ranhoji¢ské potieby kupovaly v malém mnozstvi, aby se nezkazily. Mit doma
dokonalou 1ékarnicku a zna¢nou zasobu 1ékt nebylo ani usporné, ani nutné. Jako
projimadla se uzivala karlovarska sul, ricinovy olej, seidlizsky prasek, Saraticka voda,
pastilky novopuren, détsky med pro déti. Proti prijmu jsou dobré doverské prasky
(1-3x denn¢). K dezinfekci se pak uzivala jodova tinktura (k dezinfekci malych ran
a odfenin kiize pomoci malych chomacku ¢isté vaty), 70% lih (k dezinfekci teploméru
nebo jiné pomtcky, kterou nejde vyvatit, dale ke vtirani do ktze, nebo k dezinfekci
kaze). Tyto dezinfekéni prostiedky byly uréené pouze k vnéjsimu uziti (Delan, Strong,
1921; Billroth, 1903). Lih vyrobeny ze dieva a lih denaturovany jsou jedovaté
a v domacnosti se musely uzivat pouze do lamp. Na prvni pomoc Se uzivala dvé gazova
obinadla 8 cm, dvé Siroka 10 cm a dvé kalikova, jeden bali¢ek soupravy pro prvni
pomoc, jaky maji vojini v poli, octan hlinity v prasku nebo roztoku, maly bali¢ek vaty,
sticek muselinu, civka lepkavé naplasti 2 %2 cm $irokd, naplast anglickd, borova mast,
gaza napusténa dermatolem nebo jiné prostiedky na popaleniny, kryci jehly a nizky.
Pro piipad omdleni nebo vysileni slouzil ¢pavek k ¢ichani nebo uzivani. Lahvicka
s &pavkem méla mit gumovou zatku. Cpavek se piidaval do vody, a to 1%4kavovélzice
do sklenice naplnéné do Y% nebo "2 vodou. Horka kava a ¢aj byly také dobrymi
drazdidly, ale dlouho trvalo, nez se pfipravi. Lepsi pak bylo mit po ruce ¢pavek nebo
tzv. hofmanské kapky (Delan, Strong, 1921).

Dale bylo vhodné mit po ruce thé proti kasli (ibiSové), pro poceni (bezové), pro kloktani
(Salvéjové). Olivovy olej, hoicici a zaludecni sondu bylo mozné pouzit z kuchyné.
Vazelina Cista nebo borova, zinkova mast jemnéjSi zvana cremeceleste, mastkovy

prasek k zasypani, benzin k ¢isténi kiize, odoform k mazani (Delan, Strong, 1921).

Z nastroju je zapotiebi kavova lzice, lékarsky teplomér, vak na horkou vodu nebo led,

irigator a lihovy kahan, kde nemaji plyn ani elektricka kamna (Delan, Strong, 1921).
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Ve znamém dvorském dekretu z roku 1788 se doporucovalo ziskat oSetiovatele, nizsi
sluhy a laické bratry ze zruSenych $pitala a klastert. Mél jim stacit obdobny maly plat
jako ve zrusenych zafizenich, v nichz pracovali. Timto zpiisobem se ale nepodatilo
ziskat vétsi pocet oSetfovateli ani oSetfovatelek pochazejicich z nejchudsich vrstev
obyvatelstva, aby jich byl dostatek. Nemocnice tim casto trpéla (Hlavackova et al.,
2011). Kvuli bidnému platu méli o tuto praci zajem pouze uchazeci, kteti nenasli jiné
zamestnani. Nevyhovujici ubytovaci podminky oSetfovatelek tak velmi neptiznivé
ovlivnily moznost ziskat dostatek vhodnych uchazeek, ale i piesto nebylo mozné
vzhledem Kk finan¢ni situaci nemocnice tyto problémy radikalné fesit. Jesté¢ ani roku
1909 nebyla zadna zavazna pravidla, kterd by zarucovala oSetfovatelkdm slusné
ubytovani (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016). Socialni postaveni oSetfovatelek
zustavalo po dlouhou dobu na velmi Spatné urovni a mélo nizkou spolecenskou prestiz.

Zadosti o zvyseni odetfovatelskych platii gubernium nefesilo (Hlavackova et al., 2011).

Roku 1838 se problémy oSetiovatelského persondlu zacal opét zabyvat prof. Nusshard.
Zjeho piehledu vyplyva, ze pocet oSetiovatelek byl mensi, nez pocet pokojli
nemocnych. Upozoriioval na jejich zdravi a zdravi pacientli, ktefi jsou velmi casto
ponechani sami sob& nejen v noci, ale i ve dne. Osetiovatelky musely opoustét pokoje,
aby pacientovi obstarali jidlo, léky a dal§i nezbytnosti. Nejkriti¢t€jsi situace byla
v dobé¢, kdy jedna Ci vice oSetfovatelek onemocnély a nemél se kdo o pacienty postarat.
Neni pfesné¢ znamo, zda bylo jeho Zadosti vyhovéno, ale roku 1838 vysel dvorsky
dekret, ktery alespon trochu zlepsil stav oSetfovatelii. V dekretu se stanovuje, ze velmi
dobrym oSetrovatelim se ma do sluzby zapocitat i doba, v niZ nepracovali pro nemoc
nebo proto, Ze byl z néjakého diivodu nemocnicni pokoj, na ktery byliptidéleni, uzavien

(Hlavackova et al., 2011).

Dalsi zajimavy pohled na oSetfovatelsky persondl a poméry v nemocnici se dovidame
ze zapisku J. T. Helda (1770-1851). Held pracoval jako fyzik v nemocnici
u Milosrdnych bratfi, byl zvykly na jiny zplisob €innosti, proto je jeho svédectvi tak
dalezité. Praci oSetfovatelského personalu povazoval za jeden z nejvétSich problémi
Vseobecné nemocnice. Zjistil, Ze vétSinu z nich nepfivedla k nemocnicni sluzbé laska
K této praci, ale byli k ni dohnani nouzi a také tim, Ze nenasli jiné zaméstnani. Popisuje,
Ze i prace jako drani pefibyla lépe placena nez t&zka nemocni¢ni sluzba. Sokovan byl
predevsim tim, Ze oSetfovatelé¢ dostavali penézni odménu za kazdého zemfielého, aby se

jim vynahradila smutna prace s mrtvymi. Nejen oSetfovatelé, ale i ranlékafi pracovali
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velmi ledabyle a dost Casto si predepisovali na Gi¢et svych pacienti lih, ktery ve sluzbé
nasledn¢ uzivali. Held si v§imal i jazyka, kterym 1ékati mluvi s nemocnymi a prikladal
velky vyznam tomu, aby Iékaii mluvili s nemocnymi jejich matefStinou (Hlavackova

etal., 2011).

Do nemocnic¢ni oSetfovatelské sluzby nesmély byt pfijimany osoby starsi 40 let. Musely
byt zdravé jak po télesné, tak po psychické strance, musely umét psat, ¢ist a pocitat
v obou zemskych jazycich a musely prokazat svoji bezthonnost a schopnost
k opatrovnické sluzbé. Pocet oSetfovatel pii otevieni nemocnice byl stanoven na
10 pro muzské pacienty a 10 pro zenské. Brzy byl zvySen kvili velkému mnozstvi
hospitalizovanych a kolisal podle potieby. Stale vice se davala pfednost Zenam pied

muzi, protoze se Iépe osvédCovaly v tézké sluzbé (Hlavackova et al., 2011).

Umrtnost v té dobé byla vysoka, v nemocnici zemielo vic jak tietina pfijatych, a to
nejcastéji na tuberkuldozu, senilni marasmus, mrtvici a tyfus, ktery se ve velkych
pokojich rychle §ifil. OvSem vyznam zaloZeni VSeobecné nemocnice, kterd znamenala
kvalitativni skok ve vyvoji liZzkovych zafizeni u nas zejména poté, co se stala klinickou
zakladnou prazské Iékatské fakulty, je jist€ nepopiratelny (Archiv hlavniho mésta

Praha, 2016).

Milosrdné sestry prevzaly dle smlouvy ze dne 4. 4. 1856 péci o nemocné ve VSeobecné
nemocnici. V této funkci se osveédcily 1épe nez v fizeni slozitych finan¢nich a spravnich
zalezitosti nemocnice. Jejich piisobeni zde bylo ukonceno 31. 8. 1863 a oSetfovani
nemocnych a sprava nemocnice se opét octila plné v rukou civilnich osob (Hlavackova

etal., 2011).

Nemocnice zfizovala také filidlky, coz byly Ustavy, do kterych se uchylovali nemocni,
kdyz nebylo misto ve VSeobecné nemocnici. Nova filidlka, nejvétsi a nejdéle slouzici
byla nové postavend Nemocnice Milosrdnych sester fadu sv. Karla Boromejského (dnes
Pod Petiinem). Byla vybudovana spolu s kostelem v letech 1851-1855. Kapacitu méla
nemocnice okolo 230 lazek. VSeobecnd nemocnice sem posilala predevsim
nevylécitelné pacienty a rekonvalescenty. Lékaii ustavu a oSetfovatelky — fadové sestry
— nepodléhali feditelstvi VSeobecné nemocnice. Obdobnou smlouvu méla VSeobecna
nemocnice s détskou nemocnici Na Morani. Jako dalsi filidlka byla pfipojena v kvétnu
1939 Nemocnice alzbétinek Na Slupi, ktera pak slouzila jako vypomocna nemocnice
pro zeny (Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016).
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Po skonceni prvni svétové valky v letech 1914—1918 byl zdravotni stav obyvatelstva
ve vzniklé prvni Ceskoslovenské republice velmi $patny. Stradani, hlad, podvyziva,
invalidita a vysoka morbidita vyzadovaly naléhavou pomoc. Tehdejsi spolecnost nebyla
schopna problémy fesit a pomér burzoazniho statu se K potfebam zdravotnictvi projevil
vyraznéji pouze v opatfenich proti pifenosnym nemocem. Pifimo nedostacujici byla
luzkova kapacita zdravotnickych zatizeni. Umoziiovala hospitalizaci v ¢eskych zemich
zhruba jedné ¢tvrtin€ indikovanych nemocnych. Osetfovatelsky personél v nemocnicich
predstavovaly tehdy piedev§im feholni sestry—oSetfovatelky. V nemocnici pracovaly
zpravidla cClenky stejného tadu. Kromé katolickych tadovych sester vykonavaly
oSetfovatelskou sluzbu v nemocnicich také evangelické diakonky a jen ojedinéle
odborné Skolené diplomované civilni sestry jak ceské, tak némecké narodnosti. Vedouci
lékaf nemocnice mohl ovliviiovat jen civilni oetfovatelsky personal. Radové sestry
mély v kazdém ustavu, kde pisobily, svou piedstavenou. Ta je fidila a nedopustila, aby
kdokoliv zasahoval do jeji kompetence. Jaké byly idedlni pozadavky na profesionalni
oSetiovatelky, 1ze vyvodit z knihy Delan, Strong, 1921, ktera vysla roku 1920. Pielozil
ji z angli¢tiny MUDr. J. Lenz, primai nemocnice alzbétinek a vrchni policejni 1ékaf
v Praze. Klade daraz na odborné teoretické znalosti osSetfovatelky jako predpoklad jeji
dobré prace. Osetfovatelka méla pracovat piesné, dovedné, odpovédné, s laskavosti
a rozvahou tak, aby zadny jeji ukon nebyl provadén na zékladé stereotypu
(Osettovatelstvi v dobé& prvni republiky, 1978; Platt, 1920).

Plat oSetfovatelek v povalecnych letech byl stdle minimalni. Pocitalo se s odménami od
pacienti a jejich piibuznych. Mnoho oSetiovatelek pracovalo dokonce fadu let
bezplatné, pouze za stravu a bydleni. Pfiplatky pro vrchni sestry a pfiplatky za dozor
nad inventadfem byly stanoveny vynosem, Stejné tak piiplatky za sluzbu na infekénim
a tuberkul6znim oddéleni, na oddé€lenich rtg a radioterapie 1 za namahavé nocni sluzby.
Penzijni dichod byl sestrdm ptidélen az po 60. roce veéku. Pokud se sestra vdala a po
siiatku odesla a nevykonavala sluzbu oSetfovatelky, méla narok na odbytné, ale ztracela
narok na penzi. Pocitalo se s tim, Ze oSetfovatelskou profesi budou vykonavat pouze
svobodni lidé. Byly ale 1 vyjimky, kdy mohla byt oSetiovatelka pfijata vdand nebo
méla-li déti. Socialni postaveni oSetfovatelského persondlu v dobé prvni republiky lze
nejlépe sledovat podle postupné vydavanych pravnich norem. Rozdil ve vzdélani mezi
diplomovanou oSetfovatelkou a oSetfovatelkou bez diplomové kvalifikace se ve vladnim

nafizeni z roku 1927 ¢. 22 vibec neprojevil. Diplomované oSetfovatelky se citily
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uktivdéné, Ze nebylo ohodnoceno jejich odborné vzdélani a byly prakticky zatazeny do
kategorie pomocnych oSetfovatelek. Platila pro né také nejnize vymezend dovolena

(Osetrovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978).

Vladnim nafizenim byl také zdlraziovan pozadavek svédomité prace a kazné
oSetfovatelek, zachovani sluzebniho (lékafského) tajemstvi a =zakaz pfijimani
spropitného. Sluzebni pomér fadovych sester k ministerstvu vefejného zdravotnictvi
neexistoval. Pro n¢ platily individualni smlouvy mezi 1é¢ebnymi ustavy a fadovymi

kongregacemi (Osetfovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978; Platt, 1920).

V &asopisu Ceskoslovenskd nemocnice vysel roku 1934 ¢lanek o Osetfovatelstvi
v Ceskoslovensku, jehoz autorka, diplomovana sestra Hazel Avis Goff popisuje
osetfovatelskou pé¢i v riiznych evropskych zemich a také v tehdejsim Ceskoslovensku.
Méla pftistup ke vSem oficidlnim datim a informacim. Ve svém ¢lanku popisuje, Ze
radové sestry maji postaveni vybudované tradici, a tedy jsou schopné pracovat za
jakychkoliv podminek, nebot’ je jejich prace sluzbou Bohu. Neékteré ustavy davaji
pfednost dokonce tadovym sestrdm pted civilnimi, nebot’ maji lepsi disciplinu

a vykonavaji vS§echnu praci (OSetifovatelstvi v dobé prvni republiky, 1978).
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7 Zavér

Historie oSetfovatelské péce v Ceskych zemich je datovana od raného stiedovéku. Po
staleti je oSetfovatelstvi spojovano s Sifenim kiest'anské viry. Vira ¢asto vede ke smyslu
a odhodlani poméhat druhym v nemoci a nouzi. Cirkev tedy hraje nepostradatelnou
ulohu v péc¢i o nemocné a postizené. V 18. stoleti dochédzi k zakladani Spitala a do
oSetfovani nemocnych vstupuje svétska moc. Pritomnosti fadovych sester u lazka a péci
o nemocné si cirkev udrzuje svoji dominantni moc. Diky pozorovani mnoha fadovych
sester se vytvarely cenné zkuSenosti a materialy, které se predavaly po staleti. Rozvoj
radového osetfovatelstvi byl ovlivnén spoleenskou situaci v kazdé dob¢ a ¢loveékem,
kterého béhem Zivota provazi nemoci, valky, epidemie a katastrofy. Jednim z klicovych
témat je, pro¢ se fadové sestry v soucasnosti neangazuji v socidlni a zdravotnické

oblasti takovou mérou, jako tomu bylo dfive.

Cinnosti, které fadové a civilni sestry musely provadét, mély nejrozmanit&jsi charakter.
Zahrnovaly komplexni oSetfovatelskou péci o nemocného, o prostiedi, ve kterém se
nachdzel a zajisténi chodu celého nemocni¢niho zafizeni. Zdlraziiovdana byla
Zivotosprava, 1aznég, té€locvik, vzduch, slunce a jiné zdravotnické prostiedky pii 1éceni
nemoci. Dillezité bylo také vzdélani tddovych sester, kde se rozvijely jejich teoretické

a praktické dovednosti potifebné v praxi.

Cilem této teoretick¢ prace bylo na zaklad€ dostupné literatury zmapovat historii
radového oSetifovatelstvi a nalézt paralelu se soucasnosti. Soucasti je 1 pochopit, jak se
oSetfovatelstvi vyvijelo od dob svého vzniku a jakym zptsobem k tomu pfispély fadové
sestry. V tivodu prace bylo nutné objasnit vyvoj oSetfovatelstvi od nejstarSich dob,
puvod fadové péce napiic¢ staletimi, charakteristiku jednotlivych fadu, jez mély zasluhu
na oSetfovani nemocnych, a upozornit na vyznamné osobnosti, které se podilely bud’ na
zalozeni tadu s oSetfovatelskym zamétenim, nebo se =zabyvaly oSetfovatelskou
problematikou. Nejrozsahlejsi ¢asti je pak kapitola zafizeni k oSetfovani, ktera je pro

tuto praci nejvyznamnéjsi z hlediska poskytované péce fadovymi sestrami.

Diky spiritualit¢ dokazaly feholnice podat neuvétitelné vykony pii budovani novych
zafizeni v socidlni, charitativni a vzdélavaci oblasti. Jejich prace je impozantni, pies
vsechny nesnaze, se kterymi se musely potykat, dokazaly pomoci statisicim lidi. Jisté si

proto zaslouZi, aby jejich ¢innost byla neustale pfipominana.
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Diplomové prace by mohla slouzit vSem, ktefi chtéji poznat historii osetfovatelstvi
z pohledu ftadovych sester a inspirovat dne$ni sestry KlepSimu pfistupu v péci

0 nemocné.
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Priloha 1: Diplom

Zdroj: KOTRBELEC, A., 1916. Shirka obézniki vydanych v letech 1888—1916
zemskym vyborem a zemskou spravni komisi krdalovstvi Ceského v zdleZitostech
v§eobecnych verejnych nemocnic s prislusnymi zakonnymi ustanovenimi. Praha: Zemska
spravni komise kral. Ceského.



Priloha 2: Vykazy o nemocnicich

6, Pohyb oetfovancd:?)

Potet ofettovanch 1. dno v méste
© V tomto wéefci bylo jich pHjato .

Béhem mésice ubylo ofettovancd: a
{ b

" Dle toho zbylo poslednfho dne v

Zdroj: Narodni archiv, 1960a. AZbétinky — konvent. Praha: (RAI), 32, 222.



Priloha 3: Pfijimaci protokol

Osetfovaci listek

veob. vefejné nemocnice v

| Svrchniky (plasté) . . -

] Saty Zenské . . . .

lékaf distavu.

Podviékalky
Spodnitky -

‘Knlhnly.......s

JEKabity s = 0 < 5 ¢ v
MOERJKY o . 6 e e | !

S8

Zdroj: KOTRBELEC, A., 1916. Shirka obéznikii vydanych v letech 1888-1916 zemskym
vwborem a zemskou spravni komisi krdalovstvi Ceského v zdlezitostech vseobecnych
verejnych nemocnic s prislusnymi zdakonnymi ustanovenimi. Praha: Zemska spravni

komise kral. Ceského.




Priloha 4: Instrukce pro personal oSetfovatelsky ve VSeobecné nemocnici

Instrukce pro personal oSetfovatelsky ve VSeobecné nemocnici:

1. OSetfovatelé jsou povinni konat sluzbu v nemocnici svédomité dle predpisii této
instrukce, dle nafizeni spravniho vyboru, lékatfe a spravce ustavu, jejichz rozkazii maji
vzdy ochotné a bez odkladu uposlechnout.

Jsou také povinni vést mimo tuto sluzbu spotadany a zcela bezuhonny zivot. Mezi
sebou a oproti ostatnimu sluzebnictvu se musi chovat sluSn¢ a snasenlivé.

2. Osetiovatel je bezprostfedn¢ podiizen 1€kari, pokud se tyce, spravci Gstavu.

Stiznosti a prani se prednaseji fidicimu l€kati ustavu, poptipad¢ predsedovi spravniho
vyboru.

3. Chce-li osetfovatel vypovédét sluzbu, musi to ozndmit pisemné mésic predem
spravnimu vyboru.

Dopusti-li se oSetfovatel hrubého poruseni svych povinnosti ve sluzbé, predevsim
vzeslo-li tim nebezpeéi pro zivot nebo piiznivy pribéh nemoci osetfovance, ma lékaf
pravo jej ihned suspendovat.

Spravni vybor mlize pak oSetiovatele v takovych ptipadech bez vypovéedi propustit.
Ostatné plati pro personal oSetrovatelsky mimo tuto instrukci téz fad ¢eledni.

4. Osetrovatel je povinen oSetfovat stejné ochotné, vlidné a vzdy piesné dle natizeni
a pouceni lékafe osoby i pfi nakazlivych nemocech, pfi€emzZ je mu v mezich 1ékafem
naznacenych ucinit vSe, co by slouzit mohlo k osobnimu pohodli nebo k ulevé
nemocnych.

5. Osetfovateli, kterému byla svéfena obsluha osob, Stizenych nemocemi obecné
nakazlivymi, se ptisn¢ zakazuje pfistup na ostatni oddéleni a do spole¢né kuchyné
ustavu, zaroven vyhybat se styku s ostatnim oSetfovatelskym a sluzebnim persondlem
a prihlizet k tomu, aby niceho z pradla, nddob atd. z oddéleni isola¢niho do ostatnich
oddéleni nebylo pteneseno.

6. Bez 1¢katského poukazu nesmi oSetfovatel nemocného na oddé€leni ptfijmout.

Osoby umirajici, tézce zranéné nebo Stizené chorobou povazlivou (nebezpecnou) budou
az do rozhodnuti 1ékate, ktery je ihned zavolan, v ustavu ponechany. Témto osobam je
poskytnuta prvni pomoc dle ndvoda danych 1ékafem pro tyto ptipady.

Osoby, na kterych se znamky smrti jiZ projevily, budou uloZeny v mistnosti dostate¢né
vyhtéaté, po dvé hodiny stfeZeny a lékatem pokusy k oZiveni na nich byly vykonany.

7. Osetfovatel je povinen penize, skvosty a cenné véci, které nemocny do ustavu s sebou
pfinesl, jakoz 1 Satstvo a pradlo, které lékaf ustavu nemocnému uZzivat v Ustavu
nepovolil, odevzdal spravci k zaznamenani a uschovani.

TotéZ plati 1 o zbranich, néstrojich apod., jako o holich, které nemocny nepouziva
K opirani.

V ptipadé€ potieby musi byt Satstvo, pradlo atd. pfed uschovanim nalezité ocisténo nebo
dezinfikované.

OsSettovatelim se pfisné zakazuje Zadat na oSetfovanych nebo jejich ptfibuznych
a znamych, aby jim néjaké véci, Satstvo nebo penize pujcili nebo darovali.

8. Pfed ulozenim do postele musi byt nemocny, pokud to dovoli jeho stav, umyt,
popiipad¢ ocistén od hmyzu a poté do Cistého ustavniho pradla ptevléknut, pokud mu
nebylo dovoleno uzit pradlo vlastni.

Prédlo i Iizko musi byt v zimnim obdobi pfiméfené vyhtaté.

9. Osettoval, musi dohlizet na to, aby kazdy nemocny mél pted snidani, pokud to jeho
stav dovoli, umyty oblicej a ruce, uc¢esané vlasy a vyplachnuta tsta.

V ptipadé potieby mu je oSetfovatel nagpomocen.



10. Pied dopoledni 1ékafskou navstévou musi byt téz veskeré postele prestlany a fadné
upraveny, svétnice nalezit¢ vycCiStény (vymeteny) a ze vSech pfedmétd utfen prach
a zaroven vyvétrana mistnost tak, aby prtivan nemocné neohrozil.

Slabym a tézce nemocnym se musi postel dle potieby i1 vicekrat denné prestlat.
Nemocny se po tu dobu Setrn€ ulozi na jinou postel.

11. Pii lékarské navstévé nemocnych musi byt oSetfovatel vzdy pfitomen a lékafi
podavat o svém pozorovani nemocného stru¢nou zpravu. Nikdy vSak nesmi pronaset
usudky o nemoci nebo léCeni.

Veskera natizeni 1¢kare si musi oSetfovatel dobfe zapamatovat, popiipadé zaznamenat.
Déle musi osetfovatel dbat na to, aby predepsané Iéky a lékatrské potieby byly vcas
hotové, zodpovédné provedené a nebyly zaménény.

Musi dbat také na to, aby veskeré lahvicky, kelimky apod., v nichz byla dodana 1é¢iva
Z 1ékarny, byly po jejich pouziti vracené neposkozené zpét 1ékarné.

12. Obsluhu nemocnym nesmi oSetiovatel nikdy zanedbdvat a nesmi se téz
z ptikdzaného odd¢€leni bez dovoleni 1€¢kare vzdalit.

Navstévy piibuznych nebo znamych smi oSetfovatel pfijimat jen tehdy, kdyz nema
sluZzbu, a to jen v mistnosti k tomu zvlasté ur¢ené nebo V zahradé, nikdy vsak v sini
nemocnych.

Stiidavé vychazky oSetfovatelt jak v zalezitostech sluzebnich, tak i v soukromych,
ustanovuje nebo povoluje 1ékat tstavu.

13. Osetfovatel je zodpové€dny za uZivani 1ékii nemocnym piesné piedepsanych
v urcity ¢as a davce.

Tyka se to 1 ostatnich ptfedepsanych prostiedkli, vykoni (obvazy, mazdni, tfeni,
vstiikovani, zasypavani, omyvani a zabalovani, klystyry, studené¢ a teplé¢ obklady,
V piesné stanoveny ¢as a v ur¢ité mite (teploté) dle nafizeni I¢kare.

14. Osetiovatel musi co nejptisnéji dohliZet na to, aby byl doméci fad ve vSem piesné
dodrZzovén, zejména, aby nemocni neopoustéli sva lizka ani svétnice bez lékarského
dovoleni. Nemocnym, kterym byly dovoleny vychazky, aby se prochazeli pouze
V nemocni¢ni zahrad€ a v urcity ¢as se opét vratili do svétnice nebo ulehli do postele.
Nemocnym bez Iékafského svoleni se nedonaSely ani pokrmy ani napoje, a aby
navstévy lékafem povolené chodily pouze v ptedepsanych hodinach.

V ptipadé, Ze oSetfovatel zjisti, Ze nav§téva nemocného rozc¢iluje, musi dotycnou osobu
na to upozornit a slusn¢ ji poprosit, aby se vzdalila.

15. Ve stanovy ¢as musi pfevzit oSetfovatel stravu pro své oddé¢leni a pfitom hledét
K tomu, aby mu byly vydany pro kazdého nemocného lékatem piedepsané pokrmy
a napoje viadné mife a jakosti. Stravu je pak povinen ihned rozd¢lit jednotlivym
nemocnym.

Osobam slabym, neobratnym a malym détem musi oSetfovatel pokrmy rozkrajet a byt
Jim jakkoliv napomocen.

Zaroven musi oSetfovatel dohlizet na to, aby byla strava podavana v Cistych nadobach
a s ¢istym piiborem.

KaZzdou nepfistojnost pii stravovani musi oSetfovatel pii nejblizsi prileZitosti oznamit
1€kati. V kazdé sini nemocnych musi byt dostatek Cerstvé pitné vody.

16. Osettovatel nesmi pozadovat penézitou nahradu (relutum) za stravu, jemuz osobné
nalezi, od spravy Ustavu nebo stravovatele. TéZ mu neni dovoleno ptfenechat, prodéavat,
vymeénovat anebo bez 1ékatského natizeni pfipravovat pokrmy.

17. OSetfovatel je povinen zavolat ihned lékafe v pfipad€, Ze zpozoruje na nemocném
zvlastni ptiznaky jako ndhlé zeslabnuti, krvotoky, kiece, nasilné vrhnuti apod., nebo zZe



se stav nemocného napadné zhorsil a 1ékafem nebylo dano pro takové ptipady piesnych
instrukci. Lékat se smi volat i v hodinach mimotadnych nebo v dob¢é nocni.

18. Pokud si nemocny pieje duchovniho, musi jej oSetiovatel ihned opatfit. Tuto
informaci oznamit 1ékafi a duchovnimu.

Po dobu pobytu duchovniho u nemocného musi oSetiovatel v tichosti konat jen
nejnutnéjsi praci. Klid musi dodrzovat 1 ostatni nemocni.

Umirajicimu musi oSetfovatel vSemozn¢ pomoci a posledni sluzbu mu poskytnout.
Zemfe-li nemocny, musi oSetfovatel mrtvolu zakryt prostéradlem.

Po dvou hodinach bude mrtvola, kterou diive oSetfovatel opatiil cedulkou obsahujici
jméno, piijmeni a oSetiovaci Cislo zemfelého, sluzebnim persondlem odnesena slusnym
zpusobem do umrl¢i komory.

Nebyl-li pritomen lékaf, oSetfovatel si zaznamena hodinu Umrti, kterou pak lékafi
oznami.

19. Osetfovatel je zodpovédny za zachovéani Cistoty v sinich, na chodbach a zachodech
na pridélenych oddélenich.

Cisténi, topeni a provétravani mistnosti musi byt provedené zptsobem, ktery
nemocného neobtézuje a je 1ékafem schvéleny.

Osetrovatel musi dbat také na podlahu, stény, okna a nabytek, aby nebyly od odpadk,
Spinavé a poskrabany. V ptipadé€ znecisténi musi byt ihned Cisté umyty.

20. Pokud neni urcen jiny zfizenec, ptislusi oSetfovateli také Cisténi, rozsveécovani
a zhasinani lamp v mistnostech oddéleni, kterému mu byly svéfeny. Zaroven musi
ptihlizet k tomu, aby bylo se svétlem opatrné zachazeno.

V ptipadé¢ vypuknuti pozdru v nemocnici musi oSetfovatel pokud moZzno ihned
informovat spravce, lékare istavu a mistni hasi¢sky sbor. Sdm se pak vSemozné snazit
o zachranéni nemocnych a tstavniho majetku.

21. Nadobi a naradi musi byt v Cistot¢ a ve svétnicich jen po tu dobu, pokud jsou
nezbytné nutné.

Misky a lahve, které nemocni uzivaji k vykonavéni télesnych potieb, musi byt po
kazdém uziti ihned odneseny ze svétnice a nalezité¢ vycistény, poptipadé dezinfikovany.
Plivatka musi oSetfovatel kazdodenn¢ fadné vycistit.

22. Spinavé lozni pradlo a oblekové musi byt uschovdno na misté k tomu uréeném.
V ustanovenych dnech musi byt odevzdano k Cisténi a za Cisté vyménéno.

Osetfovatel musi kontrolovat, aby pradlo, které ptevzal, bylo v dobrém stavu a opatfené
ustavni znackou.

Kusy znaéné pokalené nebo potiisnéné hnisem a podobné musi byt ihned ocisténé
a dezinfikované a vymeénéné za Cisté.

23. V pokojich a na chodbach, kde se nemocni schéazeji, se nesmi susit ani zehlit pradlo,
obvazy, Stipat dfivi nebo tlouci uhli. Ve svétnicich pro nemocné urcené se nesmi vafit
nebo ohtivat jakékoliv pokrmy nebo teplé napoje.

Do skladist’ a sklepl, na pudy atd., do mistnosti, kde jsou latky uloZené a snadno
vzplanou, se smi vchéazet jen s uzavienou svitilnou.

24. Pfi nastoupeni sluzby odevzdaji se oSetfovateli veskeré predméty inventarni
(nébytek, naradi, pradlo, Satstvo atd.) ptfislusného oddéleni zvlastni inventarni knizkou
(seznam), do které mu spravce kazdy nové pridéleny kus zapiSe, odevzdany pak
odepise.

Osetrovatel je povinen s témito véc mi zachazet Setrné.

Ruci osobné¢ za kazdy ztraceny nebo svévolné poskozeny kus.

KaZzdé poskozeni zpisobené nemocnymi musi oSetfovatel ihned nahlasit spravci ustavu.
TotéZ musi ucinit tehdy, kdyZ se objevi nutnost néjaké opravy véci uZivanim
poskozenych, pokud to oSetfovatel sam provést nemuze.



25. S materidlem k topeni, osvétleni a ciSténi a obecné s majetkem ustavu musi
osetfovatel co nejsvédomiteji hospodafit.

Je povinen uhradit ustavu Skodu vzniklou napiiklad odcizenim (zpronevérenim) nebo
plytvanim.

26. Veskera ustanoveni této instrukce maji plnou platnost téz pro oSetfovatelky.

Poznamka: Je-li svéfeno oSetfovani v nemocnici duchovni kongregaci (fadu), je
instrukce pro persondl vypracovdna s odchylkami, nutnymi vzhledem ke smlouvé

wrwe

osetfovatelsky pfi nemocnici ustanoveny.

Zdroj: Archiv hlavniho mésta Prahy, 2016. Vseobecnd fakultni nemocnice Praha. 1095,
581.



Piiloha 5: Domaici tad vetejné vSeobecné nemocnice 1888-1916

Domaci ad vetejné vSeobecné nemocnice 1888-1916, Vyhlaska c. k. mistodrzitele pro
Cechy ze dne 25. ¢ervna 1895, &isl. 82.250, kterym se prohlasuji osnovy doméciho fadu
a instrukci pro ordinujiciho Iékaie, spravce a personal oSetiovatelsky ve vSeobecnych
vefejnych nemocnicich, které zemskym vyborem kralovstvi Ceského v souladu
S mistodrzitelstvim stanoveny byly jako jednotné vzory, platné pro veskeré vSeobecné
vefejné nemocnice v kralovstvi Ceském, vyjimajic cis. kral. vieobecnou nemocnici
Vv Praze.

1. O tom, zda je nemocny zpusobily k pfijeti do nemocnice a kdy bude propustén
z 1é¢by, rozhoduje s kone¢nou platnosti 1ékaf ustavu. Kazdy pfijaty nemocny je povinny
se podrobit predpisim tohoto doméciho fadu a nafizenim lékatti a ostatnich funkcionaii
ustavi a oSetfovatelského personalu. Ke vSem témto osobdm se musi nemocny chovat
zdvotile a slusné.

2. Penize, cenné véci, obleceni a pradlo, které nemocny piinese do Ustavu, se odevzdaji
spravé nemocnice. Sprava nemocnice vSe fadné zaznamena a uschova. V piipad¢ ztraty
majetku nemocného bere na sebe ustav zodpovédnost. Zbrang, stielivo, néastroje a hole,
Vv ptipadé, ze je nemocny nepotiebuje k opirani, se taktéz odevzdaji spravé nemocnice.
Osobni pefiny jsou vyjimecné povoleny, pokud to 1ékaf ustavu ze zvlaStnich pficin
povoli. Lékar miize natfidit dezinfekci obleceni nebo pradla, které bylo do nemocnice
pfijato, a nemocny se proti tomu nemize vzpirat. Piedméty, které byly ulozeny
K uschové, se vydaji nemocnému pii jeho propusténi. V piipadé umrti nemocného
S nimi nemocnice nalozi dle platnych prislusnych predpist.

3. Pfijatému nemocnému ukdze 1ékat Gistavu mistnost a postel, které bez svoleni 1ékate
nemocny nesmi opustit. V ptipad¢ potieby se musi oSetfovanec jest¢ pred ulehnutim
podrobit dikladnému ocisténi.

4. Nemocni maji tustavni pradlo a Satstvo, potfeby lozni a predméty, které se
V nemocnici pouZivaji, udrzovat v pofadku a cistoté. Nesméji s nimi libovolné nakladat
ani je umyslné nicit, nebot’ by Skodu zptsobenou na téchto vécech museli uhradit.

5. Kazdy oSetfovanec musi zachovavat v pokojich, na chodbéach, v zachodech
a v nemocni¢ni zahradé nejpiisnéjsi Cistotu, poradek a mravnost.

Se svétlem a ohném musi kazdy zachdzet co nejopatrnéji. Hry o penize nebo o jiné
vyhry se v Ustavu zakazuji. Koufit se smi se zvlaStnim Iékafskym povolenim jen
v zahradé, popfipadé ve zvlastnich mistnostech, ve kterych se oSetfovanci zdrzuji pfi
sve lécbe.

Hluk a nevhodné chovani (zpivani, piskani, hadky, bouchani dvefmi apod.), které rusi
nemocnic¢ni klid, se ptisné zakazuji.

6. Pii pravidelnych lékatskych navstévach musi vSichni nemocni, 1 ti, kterym bylo
povoleno se zdrzovat mimo 14zko, byt na svém liZku a oc¢ekavat svého 1€kafte.

7. Stravovani v nemocnici je dle platné jidelni normy a ptedpisu lékatského. Snidané je
Vv 7 hodin rano, obéd ve 12 hodin a vecefe v 6 hodin. Bez 1ékaiského svoleni nesmi
nikdo oSetfovanym nosit jidlo nebo piti.

8. Pted snidani se musi kazdy nemocny umyt, vyplachnout usta a ucesat se. Pokud je
potieba, pomlze nemocnému oSetfovatel (oSetiovatelka). Lehnout si do postele v Satech
nebo obuvi je zakazano. Ti, kterym je dovoleno opustit lizko se svolenim lékafe, se
musi v zimé vratit do 8. hodiny a v 1ét€ do 9. hodiny vecerni zpét do svého ltzka.

9. Nemocni nesmé¢ji opustit Gstav. Vyjimku mutze ud¢lit 1ékaf a povolit vychazky mimo
ustav nemocnému na urcitou dobu, kterou nemocny nesmi piekrocit.

10. Vychazet z pokoje na chodbu ve veéernich hodinach nebo v noci je zakazano.



11. Navstévy nemocnych mezi sebou v ustavu nejsou dovoleny. Vyjimku tvoii piipady
povolené I¢karem.

12. Navstévni hodiny jsou povoleny od 2 do 4 hodin odpoledne. Mimo tuto dobu se
nesmi nikdo cizi bez zvlastniho povoleni od I¢kate v ustavu zdrzovat.

Kazdy cizi se musi chovat v Gstavu slusn¢ a dodrzovat klid nemocnych. Pii poruSeni
musi ihned opustit Gstav, popfipadé mu bude udélen zékaz dalsiho piistupu do Gstavu.
Protokolarni vysledky nemocnych mohou se diti jen tenkrate, kdyz 1ékaf astavu k tomu
svolil.

13. Do zahrady smi chodit jen oSetfovanci se svolenim lékafe v dobé urcené. Cizim je
do zahrady vstup zakdzan. Vyjimku tvofi osoby (v omezeném poctu), které jdou v dobé
navstév za nemocnym.

14. Kazdy, kdo chce byt osetfovan dle lepsi tfidy, je povinen uhradit poplatek vzdy
nejmén¢ 14 dni pfedem ve spravni kancelafi. V pifipadé kratSi doby oSetfovani se
nemocnému vrati preplaceny obnos.

15. Ztizenclim nemocnice je ptisné zakazéano ptijimat dary za sluzby, které poskytuji.
16. Kazdy ma moznost vyznat svou viru. Pfi tom vSak nesmi rusit pofadek domaci
a klid ostatnich nemocnych.

Nemocny, ktery si pfeje nadbozenskou utéchu, sdéli to oSetrovateli/oSetiovatelce a ti
informuji lékate. K vykonavani nabozenskych povinnosti nesmi byt zddny nemocny
nucen.

17. Nemocni, ktefi nejsou ohroZeni nakazlivou nemoci, mohou vstoupit do nemocnicni
knihovny a vypujcit si knihy ke ¢teni. Za poskozeni nebo ztratu knihy nemocny ruci
osobné. Knihy z ptij¢oven do tstavu nosit je ptisn¢ zakdzano.

18. Prani, stiznosti a potfeby se hlasi lékafi. Skutecné opravnénym a nutnym
pozadavkim dle moznosti se vyhovi.

19. Pieji-li si ptibuzni nemocného, aby jim o jeho stavu byly zasilany zpravy pisemné
(poptipad¢ zvlastnim poslem) anebo telegraficky, musi to pfi piijeti nemocného nahlasit
vc€as ustavu a poplatky s podanim téchto zprav predem slozit.

20. Nemocni nesmi byt proti své vili nuceni k néjaké praci. Vyjimecné v ptipadé
srozumeéni s lékafem ustavu.

21. Pti propusténi z Gstavu musi kazdy nemocny odevzdat neporusené pradlo a ostatni
veci, které mu byly svéfeny nemocnici. Zaroven vrati sprava ustavu listiny, Satstvo,
penize a ostatni véci, které od né¢ho pfi nastoupeni do nemocnice pievzala do uschovy.
22. Povinnosti 1ékaid, spravnich ufednikli a ostatnich zfizenc ustavu je kontrola
dodrzovani veskerych natizeni a ustanoveni domaciho fadu.

23. Ten znemocnych, kdo bude jednat proti ptfedpisim domaciho fadu, bude
napomenut, popiipadé pokaran. V nejhorSim ptipad¢ pak ptfiméfené potrestan. Tresty
uklada 1ékat dle svého uznani a na zéklad¢ okolnosti. Odepie nemocnému jidelni davky,
vychézky do zahrady nebo bude mit nemocny zakaz navstév apod. Pro hrubé poruSeni
domaci kdzn€ zejména, kdyz opakované domlouvéani a domaci potrestani nebylo ucinné,
muze lékat nemocného, v ptipadé Ze to dovoluje jeho zdravotni stav, okamzité z Gistavu
propustit.

Prestupky zékonl spadaji v fizeni pfislusnych Gfadd, kterym sprdva nemocnice vinika
thned oznami a dle okolnosti k dal$imu tfednimu jednani vyda.

Zdroj: Vyhlagka c. k. mistodrzitele pro Cechy ze dne 25. &ervna 1895, ¢&isl. 82.250,
kterym se prohlasuji osnovy doméciho tadu a instrukci pro ordinujiciho 1ékate, spravce
a personal oSetfovatelsky ve vSeobecnych vefejnych nemocnicich, které zemskym
vyborem kralovstvi Ceského v souladu s mistodrzitelstvim stanoveny byly jako



jednotné vzory, platné pro veskeré vSeobecné vetejné nemocnice v kralovstvi Ceském,
vyjimajic cis. kral. vSeobecnou nemocnici v Praze.



