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Sanatoria

przeciwgruzlicze

Sanatorium to przeznaczony dla oséb przewlekle chorych
i rekonwalescentéw zaktad opieki zdrowotnej, wykorzystujacy

walory przyrodnicze i czynniki naturalne (wody mineralne,
termalne itp.). Lokalizuje sie je zazwyczaj w miejscach

o specyficznym klimacie. Sanatoria przeciwgruzlicze pojawity
sie w Europie w drugiej potowie XIX w. — pierwsze powstato
w 1854 r. w Gorbersdorf (obecnie Sokotowsko) w Gérach
Suchych (Sudety).

tamtych czasach uwazano,
ze terapeutyczne dziatanie kli-
matu, zwlaszcza gérskiego, ma

wieksze znaczenie w leczeniu gruzlicy
niz np. postepowanie farmakologiczne.
Dlatego sanatoria lokalizowano przede
wszystkim w gérach (zauwazmy, jaka
kariere zrobito — dzieki dr. Tytusowi Cha-
tubiniskiemu — nasze Zakopane). Na roz-
woj lecznictwa sanatoryjnego znaczacy
wplyw wywarto odkrycie w 1882 r. przez
Roberta Kocha' pratka gruzlicy (poza
walorami klimatycznymi znaczenie miat
okreslony rezim higieniczno-sanitarny).

Gorskie sanatoria wyrdznialy sie spe-
cyficzng architektura, stylem tzw. szwaj-
carskim lub tyrolskim, charakteryzu-
jacym sie balkonami i wysunietymi
wspartymi na konsolach okapami,
dekorowanymi wycinanymi w drewnie

staty wspotpracownik redakcji

azurowymi wzorami. W opozycji do tego
stylu Stanistaw Witkiewicz propagowat
w Zakopanem swéj wlasny styl — ,zako-
pianski”.

Sanatoria przeciwgruzlicze budo-
wano takze (cho¢ rzadziej) na terenach
nizinnych, w miejscach, gdzie panowaty
odpowiednie warunki klimatyczne.
Chciatbym tu oméwic przyktadowo dwa
takie obiekty, istniejace do dzisiaj, cho¢
pelniace nieco inna role (ale nadal leczni-
cza) — oba potozone niedaleko Poznania.

Pierwszy to potozony na skraju Wiel-
kopolskiego Parku Narodowego zespét
sanatoryjny w Ludwikowie. Dlaczego

,zesp6t”? Ot6z nizinne budownictwo

sanatoryjne réznito sie od gérskiego
(tak byto w wiekszosci przypadkdéw)
tym, ze w gérach wszystko miescito sie
w jednym budynku, natomiast na nizi-
nach preferowano system pawilonowy,
tj. tworzono zesp61 sktadajacy sie z kilku
budynkéw — tych przeznaczonych dla
pacjentéw, gospodarczych, admini-
stracyjnych itp. Charakterystycznymi
elementami takiego zespotu byly lezal-
nie — diugie na kilkadziesiagt metréow
wolno stojace wiaty z otwartym frontem,
w ktérych pacjenci przebywali na leza-
kach na $wiezym powietrzu. Na prze-
tomie XIX/XX w. w lesie na wzgérzu
zwanym Goéra Staszica zbudowano
budynek (zwany Staszycéwka), ktérego
pierwotna wersje widzimy obok na repro-
dukeji pocztéwki z 1900 r. Z budynkiem
sasiadowaty drewniane lezalnie. Poczat-
kowo nie byto to sanatorium, lecz pensjo-
nat. Dopiero w latach 20. XX w., a wiec
juz w niepodlegtej Polsce, utworzono
na jego bazie sanatorium przeciwgruz-
licze, a wlascicielem zostal Zwigzek
Kas Chorych. Budynek przebudowano
(jego obecny stan przedstawia fot. 1),
ponadto dobudowano drugi pawilon dla
pacjentéw, 12 drewnianych ,szataséw”
(obecnie nieistniejacych; byty to altany
z duzymi oknami, kazda przeznaczona
dla dwéch pacjentéw), wille dyrektora,
budynek mieszkalny dla pracownikéw,
budynki zaplecza technicznego, gospo-
darcze i administracyjne. Zalozono réw-
niez ogréd. Na fot. 21 3 widzimy lezalnie
(stan obecny, po dokonanym kilka lat
temu remoncie) — jedna o raczej skrom-
nym wystroju, druga bogato dekorowana
w stylu szwajcarskim.

Zespol w Ludwikowie przechodzit
w ostatnich kilkudziesieciu latach liczne
zmiany organizacyjne i z sanatorium
stat sie szpitalem. W 2008 r. zostat pota-
czony z Wielkopolskim Centrum Pulmo-
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Fot. AS

nologii i Torakochirurgii im. E. i J. Zey-
landéw w Poznaniu i posiada 3 oddziaty:
leczenia gruzlicy, onkologiczno-pulmo-
nologiczny i pulmonologiczno-rehabi-
litacyjny.

Drugi interesujacy nas zaktad znajduje
sie na péinoc od Poznania, w miejsco-
wosci Kowanéwko koto Obornik Wiel-
kopolskich, nad rzeka Wetng na skraju
Puszczy Noteckiej. Zbudowano go —jako
sanatorium przeciwgruzlicze - w 1903 r.
Zlokalizowany w specjalnie urzadzonym
w tym celu parku, sktadat sie z trzech
pawilonoéw dla pacjentéw i budynkéw
administracyjno-gospodarczych. Z bie-
giem lat zaktad rozbudowano, a w latach
powojennych, w wyniku licznych prze-
ksztalcen organizacyjnych z sanatorium
przeciwgruzliczego stal sie osrodkiem
torakochirurgicznym i kardiologicznym,
a nastepnie rehabilitacyjnym. Obecnie

nosi nazwe Szpital Rehabilitacyjno-Kar-
diologiczny w Kowanéwku. Prowadzi sie
w nim rehabilitacje pacjentéw po przeby-
tych zawatach serca oraz po operacjach
kardiochirurgicznych (wszczepienie
sztucznych zastawek, pomostowanie
aortalno-wiericowe, zwane potocznie baj-
pasami), jest tam tez oddziat rehabilitacji
narzadu ruchu. Fot. 4 przedstawia dawny
pawilon kobiecy z 1908 r. — obecnie mie-
$ci sie tu I Oddziat Rehabilitacji Kardio-
logicznej. Na fot. 5 widzimy niedawno
wyremontowang lezalnie — w okresie
letnim wykorzystuje sie ja do ¢wiczen
gimnastycznych. W ostatnich latach
wyremontowano réwniez szereg innych
obiektéw 1 wybudowano kilka nowych
budynkéw. W dalszym ciagu czeka
na remont taras schodzacy w kierunku
rzeki Welny (,uroczy taras” —jak czytamy
w przedwojennych materiatach) - fot. 6. It

* Niemiecki lekarz i bakteriolog Robert Koch, lau-
reat nagrody Nobla w 1910 r., byt odkrywca bak-
terii gruzlicy i waglika, prowadzit takze badania
nad bakteriami cholery. W latach 1872-80 byt
lekarzem powiatowym w Wolsztynie (tym zna-
nym z jedynej w Europie czynnej parowozowni —
patrz ATEST 2/2011), gdzie obecnie znajduje sie
poswiecone mu muzeum (fot. 7 — fragment eks-
pozycji).
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