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Health care in prisons of the Kingdom
of Poland (1815-1914)

W wiezieniach Krolestwa Polskiego panowaly wrecz nieludzkie warun-
ki, o ktorych przekonat si¢ osobiscie w 1818 r. car Aleksander I. Pomimo
reform, na poczatku XX wieku stan sanitarny obiektow wigziennych oraz
warunki w celach byly bardzo zte. W artykule omOwiono regulacje prawne
wieziennej opieki medycznej, dziatalnos¢ lazaretéw oraz przedstawiono
sytuacje sanitarng wiezien, ktora negatywnie wplywatla na zdrowie wiez-
niow.

Stowa kluczowe: Krolestwo Polskie, wigzienie, opieka medyczna, le-
karze, lazarety wigzienne.

In the prisons of the Kingdom of Poland were very inhuman con-
ditions, which Tsar Alexander I personally found out in 1818. Despite
reforms, at the beginning of the 20th century the sanitary conditions of
prison facilities and cells were very poor. This article discusses the legal
regulations of prison medical care, the activities of lazarettes and also
presents the sanitary situation of prisons, which negatively affected the
health of prisoners.

Key words: Kingdom of Poland, prison, medical care, doctors, prison
hospitals.
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Wprowadzenie

Stan zdrowia spoteczenstwa w dawnej Polsce przez wiele lat nie stano-
wil odrebnego zainteresowania naukowego. Dopiero rozwdj medycyny,
biologii oraz innych nauk spowodowat powolne wyodrebnianie sie policyi
lekarskiej, czyli organizacji stuzby zdrowia, jako czeSci ogdlnej admini-
stracji wczesnych miast. W drugiej potowie XVIII w. zaczely pojawiac
sie¢ w Polsce pierwsze przepisy dotyczace organizacji opieki medycznej'.
W Krolestwie Polskim, az do wybuchu I wojny Swiatowej w administra-
cji stuzby zdrowia obowiazywat tzw. model policji lekarskiej, poniewaz
sprawy zdrowia publicznego byly podzielone pomiedzy ministra spraw
wewngtrznych i ministra policji?.

Nowo powstate Krolestwo Polskie przejeto bardzo zaniedbany system
wiezienny bytego Ksiestwa Warszawskiego, posiadajacy 21 nieregularnie
rozmieszczonych obiektow wieziennych. Tylko osiem z nich mieScito sie
w budynkach zbudowanych z przeznaczeniem na ten cel, a pozostale
osiem, w zabudowaniach poklasztornych. Byly to wiezienia wybudowane
jeszcze przed utworzeniem Kroélestwa Polskiego przez wtadze pruskie:
w Brzesciu Kujawskim, Plocku, Kalwarii (augustowskiej) i Pyzdrach.
W czasach Ksiestwa Warszawskiego wzniesiono gmachy w f.omzy 1 Ja-
nowie Lubelskim (wowczas Ordynackim). W Warszawie dziataly dwa
najwigksze wiezienia, pierwsze — dom kary i poprawy w bylym klasztorze
ks. Franciszkanow, oraz drugie — Prochownia, w adoptowanym budynku
dawnego arsenatu’.

Po upadku powstania styczniowego, likwidacji pozostatych odrebnosci
ustrojowych Krolestwa Polskiego i przejSciu wieziennictwa w 1868 r. pod
zarzad rosyjskiego Ministerstwa Spraw Wewnetrznych w Petersburgu,
ustanowiony w 1882 r. etat dla wigzien Kroélestwa Polskiego obejmo-
wat dwadziescia wiezieni. Dwa najwazniejsze znajdowaly si¢ w stolicy:
Gtowne Wiezienie Karne w Warszawie oraz Warszawskie Wiezienie
Sledcze, a w guberni warszawskiej dziatato jeszcze wiezienie w Brzesciu
Kujawskim. Duze i wazne wiezienia znajdowaly si¢ we wszystkich pozo-
stalych dziewieciu stolicach 1 miastach guberni: w Kaliszu oraz w Leczycy

! F Olszewski, Policya lekarska w dawnej Polsce, Druk A. Studenckiego i Spotki, Warszawa 1881, s. 4-5, 9.
> E. Wigckowska, Opieka lekarsko-zdrowotna i sanitarna w Krélestwie Polskim na przefomie XIX i XX wieku,
»Medycyna Nowozytna” 2007, nr 14/1-2, s. 55.

3 T.Demidowicz, Zaktady karne w Krdlestwie Kongresowym 1815-1830, [w:] A. Koprukowniak (red.), Wkregu
zainteresowan naukowych profesora Tadeusza Mencla, Wydawnictwo Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej,
Lublin 1999, s. 209-210.
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i Sieradzu, w Kielcach oraz w Checinach, w Lublinie oraz w Janowie,
w Lomzy oraz w Pultusku, w Piotrkowie, w Ptocku, w Radomiu oraz
w Sandomierzu, w Siedlcach oraz w Bialej (Podlaskiej), w Suwatkach
oraz w Kalwarii (augustowskiej)*.

Z uwagi na surowe ustawodawstwo karne wi¢zienia w Krélestwie Pol-
skim byly stale przepelnione. Liczba 0séb przetrzymywanych we wszyst-
kich zaktadach szybko sie zwickszata, z 3446 w 1816 1. do 4755w 1817 r.>.
Wprowadzony w 1818 r. kodeks karzacy podzielit przestepstwa na zbrod-
nie, wystepki i przewinienia policyjne. Za ich popetnienie ustanowit trzy
rodzaje kar: kary gtdwne, poprawcze i policyjne. Wsrod kar gtownych
wymieniono kare Smierci, dozywotne i okresowe wigzienie warowne oraz
wiezienie ciezkie. Kary poprawcze dotyczyly umieszczenia w domu po-
prawy, osadzenia w domu aresztu publicznego oraz kary pieniezne i kary
cielesne. Natomiast kary policyjne wymierzano w postaci kary pieni¢znej,
aresztu policyjnego lub domowego oraz kary cielesnej w postaci chlosty?®.

Po dziesigciu latach obowigzywania kodeksu karzacego zaludnienie
wiezien wzrosto w 1830 r. do 8244 0s6b, w tym byto 3522 osadzonych
14722 sledczych’. Obowigzujacy w Krélestwie Polskim od 1847 r. kodeks
kar gléwnych i poprawczych, najpierw w skroconej wersji (1221 artyku-
t6w), a od 1876 r. wprowadzony w catosci rosyjski kodeks karny byt zna-
czaco surowszy 1 represyjny. Ograniczajac kare Smierci, ustanawiat nowe
kary gtéwne i poprawcze odpowiadajace wezesniejszym karom wiezienia
warownego i ciezkiego, i polaczyt je z pozbawieniem skazanych wszelkich
praw oraz w niektorych przypadkach z pietnowaniem i kara chlosty. Jako
kary gtéwne przewidywat zestania na ci¢zkie roboty (katorge) na Syberi¢
lub za Kaukaz®. Ten represyjny kodeks spowodowal, ze liczba wiezniow
jeszcze bardziej wzrosta z 8119 w 1886 r. do 9815 w 1913 r.°.

¢ IlTtath ynpasieHuii TIOpbMaMu Bb rydepHusixs Llapersa Inbckaro, Iltary u Tabemmu. Kb Ne 709, 3 mapTa
1882, ITonnoe cobpanue 3akoHOBB Poccuiickoit umnepuu, coopanue Tpetue, Toms 11, CankrnerepOyprs
1886, s. 189-191.

5 Raport Rady Stanu Krélestwa Polskiego z dziatalnosci rzqdu i stanu kraju w latach 1816-1817, przedstawiony
na posiedzeniu Sejmu dnia 28 marca 1818 r., [w:] J. Leskiewiczowa, F. Ramotowska, Obraz Krélestwa Polskiego
w okresie konstytucyjnym, t. I, PWN, Warszawa 1984, s. 45.

¢ Kodeks karzqcy dla Krolestwa Polskiego, Dziennik praw Krolestwa Polskiego, 1817, t. V, nr 20, artykut 41 5.
7 Organizacja Kommissyi Rzqdowej Sprawiedliwosci, dnia 6 (18) sierpnia 1847 r., Zbiér przepisow
administracyjnych Krélestwa Polskiego: Wydzial Sprawiedliwosci, cz. I, Organizacja Komisji Rzadowe;j
Sprawiedliwosci, t. I, (brak miejsca wydania) 1866, s. 47.

8 Kodex kar gtéwnych i poprawczych, Drukarnia Kommissyi Rzadowej i Sprawiedliwosci, Warszawa 1847,
art. 18-62.

E. Kaczyniska, Ludzie ukarani. Wiezienia i system kar w Krolestwie Polskim 1815-1914, PWN, Warszawa
1989, s. 379, 516.
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Projekty organizacji opieki medycznej
w wiezieniach Krolestwa Polskiego

O nieludzkich warunkach, w jakich skazani odbywali kary w wiezie-
niach stolicy Krolestwa Polskiego, przekonat sie sam car Aleksander I,
ktoéry na poczatku 1818 r. wizytowal warszawskie wiezienia'?. Zastat w nich
wiezniéw, ktdrzy z powodu zuzycia ich odziezy byli zupetnie obnazeni
oraz okrutnie traktowani poprzez zakuwanie w ciezkie kajdany. Wsrod
wielu nieprawidlowosci w odwiedzanych obiektach, takich jak brak po-
rzadkow i czystosci, zaniechania jakiejkolwiek segregacji wigZniow, w tym
oddzielenia skazanych na kare Smierci od pozostatych przetrzymywanych
0sOb, car zwrocit rOwniez uwage na zaniedbywanie chorych. W wyniku tej
wizyty nakazano ministrowi sprawiedliwo$ci niezwtoczng poprawe stanu
wieziennictwa w Kroélestwie Polskim, uwzgledniajaca réwniez poprawe
stanu panujacej w niej higieny'.

Odpowiedzig na uwagi Aleksandra I byly dwa projekty nowego urza-
dzenia wiezief publicznych. Pierwszy przedstawit J.U. Niemcewicz, ktory
opublikowat broszure pt. ,,O Wiezieniach Publicznych, czyli Domach
pokuty rzecz krétka”, po raz drugi przypominajaca jego amerykanskie
doswiadczenia zwiazane z wykonywaniem kary pozbawienia wolnosci'%.
Mysla przewodnia pracy bylo uznanie, ze kara za przestepstwo powinna
prowadzi¢ do poprawy przestepcy, za$ sama poprawa stanowi skutecz-
ng gwarancje bezpieczenstwa spotecznego. Wskazywat na koniecznos¢é
przeprowadzenia takiej reformy wiezien, aby mogta temu nadrzednemu
celowi stuzy¢®. Wsrdd wielu spostrzezen dotyczacych amerykanskiego
wiezienia, takich jak polozenie obiektu w zdrowej okolicy, jego archi-
tektura, warunki bytowe zwigzane z wielkoScig izb mieszkalnych i licz-
ba wi¢zniéw je zamieszkujacych, dobér odpowiednich pracownikéw

10" J. Wybicki, Zbior mysli politycznych o Rzqdzie reprezentacyinym, cz. 1, Drukarnia J. C. K. Mosci Rzadowey,
Warszawa 1819, s. 224-225.

11 T. Demidowicz, op. cit., s. 212.

12 Po raz pierwszy J.U. Niemcewicz swoje uwagi o koniecznosci reformy wigziennictwa w Ksigstwie
Warszawskim skierowal w 1807 r. na rece ksigcia warszawskiego, kréla saskiego Fryderyka Augusta. Autor
memoriatu przez dziesig¢ lat przebywat w Stanach Zjednoczonych, gdzie mial mozliwo$¢ zapoznania
sig¢ z amerykanskim systemem penitencjarnym. Jednak przez wiele lat napisany przez niego dokument
uchodzit za zaginiony. Zob. J.U. Niemcewicz, Memoriat 0 nowym systemie wiezien ustanowionych w Stanach
Zjednoczonych Ameryki, z jezyka francuskiego przetozyli W. Stankiewicz i S. Walczak. Opracowal, wstgpem
i objasnieniami zaopatrzyt S. Walczak, Biblioteczka Przegladu Wigziennictwa, Warszawa 1962.

13 M. Senkowska, O wigzieniach publicznych czyli domach pokuty, rzecz krétka, ,,Prawo i Zycie” 1959, nr 21,
s. 8.
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wiezienia (inspektoréw i dozorcéw), ich obowiazkow i sposobéw poste-
powania z wieZniami, egzekwowanie porzadku i dyscypliny, organizacja
zatrudnienia i wyzywienia wi¢Zniow, zwrdcil takze uwage na organizacije
opieki medycznej'*. Opisujac amerykanskie wiezienie, podal, ze jedna
z obszernych, dobrze przewietrzana sala, znajdujaca sie na drugim pietrze
budynku, przeznaczona byla na szpital. Trafiali do niego tylko wieZniowie
skierowani przez zatrudnionego w nim lekarza. Lekarz wi¢zienny wybie-
rany byl bardzo starannie przez nadzorujacych wiezienie inspektoréow
i byt bardzo dobrze wynagradzany. Jego roczna pensja, w porownaniu
do wynagrodzenia w Krolestwie, wynosita az 1600 ztp. Poniewaz obiekt
wiezienny znajdowatl si¢ poza miastem, a bywaly nagte przypadki wsrod
chorych, doktor wyznaczal pomagajacego mu aptekarza, ktOry na stale
mieszkat na terenie obiektu. Do pomocy stuzyli im jeszcze specjalnie
dobrani wig¢zniowie. Obowigzki doktora polegaly na odwiedzaniu cho-
rych przynajmniej dwa razy w tygodniu lub cze¢sciej, np. w przypadkach
zwigzanych z nagla pomoca lekarska. Wnioskowat o przypisanie chorym
diety, zmianie odziezy lub zmianie miejsca i charakteru wykonywanej
pracy. Zadaniem aptekarza byto prowadzenie ksiegi chorych. Chorzy
mogli korzystac z zimnych i cieptych kapieli oraz mieli prawo do spaceru
po dziedzinicu’. Dla chorych prowadzona byla osobna kuchnia, ktéra
urzadzona wedtug przepisoOw wynalazcy B. Rumforda przygotowywata
rowniez zalecane przez niego tanie, lecz pozywne wyzywienie'°.

O praktycznych efektach reformowania wieziennictwa, wedtug przed-
stawionych przez J.U. Niemcewicza amerykanskich doswiadczen, Zrodta
pisemne milcza. Wydaje sie, ze za bardzo byly one radykalne, nieprzy-
stajace do poziomu ogdlnego rozwoju dwczesnego spoteczenstwa i nie
do zaakceptowania, przede wszystkim ze wzgledow finansowych, przez
owczesne wladze Krolestwa. Jednak echa jego wystapienia znajdujemy
w drugim projekcie bedacym odpowiedzia na carskie zadanie oraz w poz-
niejszych instrukcjach i przepisach wigziennych.

4 J.U. Niemcewicz, O Wiezieniach Publicznych czyli Domach pokuty rzecz krétka, N. Glicksberg Xiggarz
i Typograf uprzywilejowany Krolewskiego Uniwersytetu, Krzemieniec 1818.

5 Ibidem, s. 41-42.

' Benjamin Thompson hr. Rumford (ur. 1753, zm. 1814) byt amerykanskim dziataczem spotecznym
i wynalazca usprawniefi w sposobach ogrzewania, o$wietlenia i wyzywienia. Jego przepis na zupg bedaca
potaczeniem krupniku i zupy grochowej pojawil si¢ na ziemiach polskich na poczatku XIX wieku i byta ona
przygotowywana przez organizacje socjalne, ktore prowadzity kuchnie dla ubogich i bezdomnych. W Warszawie
dziatato Towarzystwo Przyjaciét Ludzkosci, ktére zywito codziennie 250 os6b. Zob. H. Markiewiczowa,
Rozwdj spolecznej dziatalnosci opiekuriczej na ziemiach polskich, ,Seminare” 2010, t. XXVIIIL, s. 279.
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Drugi dokument ,,Projekt ogdlnego i szczegdlnego polepszenia stanu
i administracyi wiezien w Kroélestwie Polskiem” zostal zaprezentowa-
ny 6 marca 1819 r. Miat charakter urzedowy, poniewaz byt projektem
przysziego aktu normatywnego, ktory zostal opracowany przez zespot
pod redakcja nadzwyczajnego radcy stanu Ksawerego Potockiego!”. Pro-
jekt jako jedna z czterech glownych zasad przysziej organizacji wiezien
przewidywal ,,zachowanie tak moralnego iako 1 fizycznego zycia wig¢zni
w dobrym stanie”!®.

Szczegdtowe przepisy dotyczace utrzymania fizycznego zycia wieZniow
dotyczyly wyboru ,,zdrowego mieysca na domy wiezien”, odpowiednich
warunkow bytowych, takich jak zapobieganie przeludnieniu cel, odpo-
wiedniego ogrzewania obiektow, przestrzegania higieny, w tym utrzyma-
nia czystosci 1 wietrzeniu pomieszczen oraz dbania o higiene osobista,
przestrzegania czystosci odziezy i poscieli, zdrowego i zaspokajajacego
gléd pozywienia oraz stosownej do stanu zdrowia pracy. Ponadto ostatni
wymieniony w tej zasadzie warunek odnosit si¢ do pielegnowania cho-
rych®.

Dokument zaktadat organizacje w kazdym wiezieniu osobnych lazare-
tow dla kobiet i mezczyzn oraz ich obszernos$¢ odpowiadajaca mozliwosci
pomieszczenia w nich 10 na 100 osadzonych. Za dziatalno$¢ lazaretu miat
odpowiadac ,,urzednik zdrowia”, ktory decydowat o umieszczeniu w nim
chorego wieznia oraz o zakonczeniu leczenia. Pomieszczenie wyposazo-
ne powinno by¢ w t6zko (,,tarczan”, tj. prycze drewniang) dla kazdego
chorego wraz z poSciela sktadajaca sie z siennika, matej poduszki i koca
poszytego przeScieradiem. Chory miat otrzymywac bielizne sktadajaca
sie z dwoch dtuzszych koszul, ptéciennego szlafroka, dwoch czepkow
i recznikéw. Urzednik zdrowia byt zobowigzany odwiedza¢ chorych
przynajmniej co drugi dzien, a w razie potrzeby codziennie. Decydowat
o podaniu chorym lekarstw oraz stosowaniu diet zywieniowych. Odpo-
wiadal za ocheddstwo (,,czystos¢”, ,,schludnos$¢” i ,,porzadek™) i zale-
cal w tej mierze wietrzenie sal 1 ich kadzenie oraz zarzadzal kapaniem
chorych. Do pomocy w obstudze lazaretu mieli by¢ przydzielani odpo-
wiednio dobrani wiezniowie. Zmarli w lazarecie mieli by¢ przenoszeni

17" K. Potocki, Projekt ogolnego i szczegblnego polepszenia stanu i administracyi wiezieri w Krélestwie Polskiem,
bmw, Warszawa 1819.

18 K. Potocki, Uwagi do Projektu ogolnego i szczegolnego ulepszenia administracyi i stanu wiezieri publicznych
w Krolestwie Polskiem, bmw, Warszawa 1919, s. 6.

1 K. Potocki, Projekt ogdinego..., s. 12-19.
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do ,.trupiarni”, a nastepnie pochowani. O Smierci nalezato powiadomic
wladze administracyjne sprawujace nadzor nad wiezieniem, urz¢dnika
prowadzacego metryki pogrzebowe oraz wtadze sagdowe?.

Bezposredni nadzor ochronny nad lazaretem mial sprawowac jeden
z poddozorcéw lub poddozorczyn (w przypadku, gdy byly one przezna-
czone dla kobiet). Dla kobiet cigzarnych miata by¢ wyznaczona wygodna
cela oraz udzielona wszelka pomoc podczas porodu. Po ,,powrocie matki
do sit” dziecko miato by¢ jej zabierane i oddawane krewnym. W przypad-
ku ich braku o dalszym losie dziecka decydowaly wtadze administracyjne,
oddajac je ,,mamkom” albo umieszczajac w szpitalu'. W przypadku roz-
przestrzeniania si¢ choréb w wiezieniu lub epidemii stosowne decyzje
podejmowaé miata nadzorcza wtadza administracyjna (art. 21).

Pomimo ze projekt przewidywal bardzo skromne wyposazenie po-
mieszczeh lazaretu wieziennego, nalezy pozytywnie ocenic przyjete
zalozenia jego organizacji i dziatalnoSci. Przydzielony urzednik zdrowia
zapewnial fachowa pomoc medyczng i chociaz mato zostato powiedziane
o metodach leczenia i stosowanych lekarstwach, to warunki, ktére miaty
panowaé w lazarecie, zdecydowanie ro6znily si¢ od codziennej rzeczy-
wistoSci wigziennej. Niestety przepisy przygotowanego aktu nie staty
sie prawem obowiazujacym, poniewaz nowa kodyfikacja postepowania
karnego, ktorej mial by¢ uzupetnieniem, zostata przez sejm w 1820 r.
odrzucona. Wywart on jednak duzy wplyw na przyszte ustawodawstwo
i praktyczna dzialalno$¢ wieziennictwa w Krolestwie Polskim takze w za-
kresie organizacji opieki medyczne;.

Podstawy prawne wieziennej opieki medyczne]

Oficjalne regulacje prawne zwigzane z organizacjg opieki medycz-
nej w Kroélestwie Polskim zostaly ujete w instrukcjach wigziennych
z 1823 r. oraz z 1835 r., w rozporzadzeniu Kommissyi Rzadowej Spraw

20 Ibidem, s. 20-22.

2l 'Wbrew zapisom projektu (art. 21) az do potowy lat pigédziesigtych XIX w. znajdujace si¢ w wigzieniach
kobiety cigzarne nie mialy przy potogu whasciwej pomocy, a dzieci koniecznej opieki. W 1855 r. zezwolono
matkom zatrzymac przy sobie dziecko do lat dwdch. Starsze oddawano rodzinie albo do zaktadéw opiekuriczych
dla sierot i dzieci opuszczonych (tzw. ,instytutéw milosierdzia”) lub chtopom, ktérych optacano za opieke
nad dzieckiem z funduszéw wigziennych (za dziecko w wieku od 2 do 6 lat — 1 rubel srebrny 50 kopiejek
za miesiac). Zob. M. Senkowska, Kara wigzienia w Krolestwie Polskim w pierwszej pofowie XIX wieku, Zaktad
Narodowy imienia Ossolifiskich Wydawnictwo PAN, Wroctaw — Warszawa — Krakow 1961, s. 114.
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Wewnetrznych 1 Duchownych z 1853 r. oraz w instrukcji lekarsko-wie-
ziennej z 1857 r.%2.

Wszystkie wydawane kolejno instrukcje zaliczaly lekarza wieziennego
oraz pomagajacego mu chirurga do stalego sktadu stuzby wigzienne;,
ktorzy jednak nie podlegali bezposrednio nadzorcy wigzienia. Lekarz
byl pracownikiem dochodzacym, ktoérego obowigzkiem byto poczatkowo
odwiedzanie wig¢zienia trzy razy w tygodniu, aby zapoznac si¢ ze sta-
nem zdrowia wi¢zniéw, a w przypadku zachorowania wieZnia miatl by¢
do dyspozycji na kazde wezwanie, aby przynajmniej raz dziennie opatrzec
chorego. W instrukcji dla wiezienia inkwizycyjnego w Warszawie (Pawia-
ka) z 1835 r. zwiekszono czestotliwos¢ wizyt i ustalono, ze maja odbywaé
sie codziennie w godzinach przedpotudniowych, a w 1857 r. uscislono,
ze maja nastepowac pomiedzy godzina 6smg a jedenasta.

Pierwszym obowiazkiem lekarza byta wizytacja lazaretu oraz cel,
w ktorych przebywali chorzy wieZniowie. Na tablicy umieszczonej przy
t6zku kazdego chorego lub na schemacie odnotowywat dyspozycje
dotyczace dalszej kuracji i zalecanej diety. Od 1853 r. mial obowiazek
prowadzenia karty wizytowej chorego, do ktorej wpisywatl nazwisko, imie
1 wiek, numer izby i 16zka, date przybycia do lazaretu i nazwe choroby.
Wypetniong karte zawieszal na haczyku listwy pod tabliczka umieszczong
nad t6zkiem chorego.

Ze wzgledow oszczednosciowych lekarz mogh kurowac chorych tylko
lekami, ktore objete byly farmakopea, tj. urzedowym spisem lekoéw spo-
rzadzonym na uzytek szpitali i wiezien, a zakup lekarstw odbywat si¢ dro-
g3 licytacji ,,in minus”, tj. dazacej do obnizenia wyjSciowej ceny. Chorym
przystugiwato lepsze wyzywienie niz pozostalym wiezniom, tzw. porcja
lazaretowa, ktéra byla wydawana, nie raz (jak wszystkim wi¢Zniom),

2 Instrukcya wiezienna, Annex do Nr. 1-go, Decyzya zatwierdzajgca ogolng instrukcye wiezienng, dnia 17 wrzesnia
1823 r., No 1. Zbior przepiséw administracyjnych Krélestwa Polskiego: Wydziat Spraw Wewnetrznych, cz.
VI, O aresztach i wigzieniach, t. I, Drukarnia S. Orgelbranda, Warszawa 1868, s. 329-387; Instrukcya dla
wiezienia glownego inkwizycyjnego, Annex do Nr. 2-go, Rozporzqdzenie zatwierdzajqce instrukcye dla wiezienia
glownego inkwizycyjnego (na teraz wiezienia glownego badari), dnia 26 listopada (8 grudnia) 1835 r., No 2.
Zbidr przepiséw administracyjnych Krolestwa Polskiego: Wydziat Spraw Wewnetrznych, cz. VI, O aresztach
iwigzieniach, t. I, Drukarnia S. Orgelbranda, Warszawa1868, s. 447-449; Instrukcya lekarsko-wiezienna czyli
przepisy dla wigzien pod wzgledem zdrowia, dnia 1 (13) sierpnia 1857 r., Archiwum Gtéwne Akt Dawnych
(dalej AGAD), Komisja Wojewddztwa Mazowieckiego i Rzad Gubernialny Warszawski, Wydzial Policji,
sygn. 10041, s. 9-47. Instrukcja ta zawierala bez zadnej modyfikacji przepisy dotyczace opieki lekarskiej
zawarte w instrukcji wigziennej z 1823 r. oraz w Rozporzadzeniu Kommissyi Rzadowej Spraw Wewngtrznych
i Duchownych nr 7121 z dnia 18 (30) sierpnia 1853 r. przypisujace sposéb i porzadek utrzymywania ksiag
sznurowych na karty wizytowe. Zostata ona w calosci powtorzona w Instrukcyi dla wiezien i zaktadow karnych
Krélestwa Polskiego, Drukarnia S. Orgelbranda, Warszawa 1859, s. 185-239.
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a dwa razy na dzien (Sniadanie i obiad) ciepta potrawa. Za zgoda nad-
zorcy wiezienia lekarz mogt takze przepisywac inne dietetyczne potrawy,
takie jak kaszke, klejek, Sliwki, cielecing itp. (art. 65, 67)%. Wlasnorecznie
podpisywat relewy lazaretowe (wykazy) przyznanych diet, z podziatem
na porcje catkowite, potowiczne oraz Sciste.

Nastepnie lekarz badat wieZznidw nowo przyjetych oraz przyjmowat
osadzonych zglaszajacych chorobe i po rozpoznaniu ich stanu zdrowia
wpisywal do znajdujacego si¢ w kancelarii dziennika chorych. Odno-
towywal w nim takze tych, ktorzy ze wzgledow medycznych mieli by¢
przeniesieni do lazaretu, poniewaz zaden chory nie mogt by¢ w nim
umieszczony bez jego decyzji. Ponadto do obowigzkéw lekarza naleza-
to sporzadzanie opinii o stanie zdrowia osadzonych na zadanie sadu.
Jednym z jego obowigzkéw byto rowniez wydawanie roznych opinii do-
tyczacych np. mozliwosci wykonania kary dyscyplinarnej w postaci chio-
sty, mozliwosci odwiedzin SciSle izolowanych wiezniow Sledczych w ich
celach przez najblizszego krewnego lub przyjaciela w przypadku bliskiego
zgonu, zamiany hangematy na t6zko w przypadku chorych wiezniow sled-
czych utrzymujacych si¢ na wlasny koszt**. W przypadkach koniecznych
powinien rOwniez przyby¢ do wiezienia w godzinach popotudniowych,
a w naglych wypadkach, na kazde wezwanie nadzorcy wi¢zienia. Instruk-
cja lekarsko-wigzienna z 1857 r. rozszerzata obowigzki lekarza dotyczace
kwalifikowania wiezniow do robot w poprawczych rotach aresztanckich
oraz potwierdzata zapewne zastang praktyke leczenia os6b wchodza-
cych w sktad administracji wieziennej. Przypisane lekarzowi obowiazki
przywiazywaly go praktycznie na state do wigzienia, poniewaz nie mogt
opuszcza¢ miasta na dtuzej niz 12 godzin, a w przypadku nieobecnosci
na czas od 18 godzin do trzech déb powinien zapewni¢ swoim kosztem
zastepstwo innego lekarza 1 powiadomi¢ pisemnie o tym nadzorce. Re-
strykcyjne wymogi dotyczyly réwniez korzystania przez niego z urlopu,
ktérego najwyzszy wymiar mogt wynosic 28 dni (§ 31, 52-60, 70)>.

2 Instrukcya wiezienna, Annex do Nr. 1-go..., s. 365, 367.

2 Lozko wiszace z brezentu rozciagnigtego migdzy stotem a Sciang stosowane w Wigzieniu Gtéwnym
Inkwizycyjnym w Warszawie (tzw. Pawiaku), wprowadzone po wizytacji europejskich wigzien przez Fryderyka
Skarbka. Zob. F. Skarbek, Zdanie sprawy z podrozy po niektorych krajach Europy z polecenia rzqdu odbytey,
w zamiarze zwiedzenia zaktadow dla ubogich i wigzieri, Drukarnia A. Gatgzowskiego i Komp., Warszawa
1830, s. 82, 156.

% Instrukcya lekarsko-wiezienna. .., s. 15-16, 19-20, 22.
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Lekarzowi w opiece nad chorymi pomagal poczatkowo chirurg®,
a od 1853 r. felczer. Pomocnicy byli zaliczani do sktadu personelu le-
karskiego, a ich podstawowym obowigzkiem byto wykonywanie polecen
wydanych przez lekarza. Poczatkowo mieli pilnowac, aby chorzy zazywali
lekarstwa oraz otrzymywali przepisang diete, czuwaé nad dostepem Swie-
zego powietrza, utrzymaniem czystosci i porzadku oraz ,,przyzwoite;j”
temperatury w salach lazaretowych. Chirurg musiat bywac¢ w lazarecie
wigziennym przynajmniej dwa razy dziennie (art. 93)?’.

Obowiazki felczera byly szersze niz zakres czynnosci chirurga. Felczer
,powinien zachowywac sie zawsze trzezwo, by¢ pilnym i nie dopuszczaé
sie zadnych uchybien przeciw porzadkowi, karnosci i przepisom wie-
ziennym”. Nie cieszyl si¢ jednak zaufaniem 6wczesnych wladz, poniewaz
nadzorca wiezienny miat ,,rozciggac na niego baczne oko”?. Swoja stuzbe
rozpoczynat przed wizyta lekarska oraz dodatkowo przebywat w izbie
chorych wedtug zalecen lekarza lub nadzorcy. Do jego zadan po wizycie
lekarskiej nalezato niezwloczne zapisywanie danych nowo przyjetego
chorego na tablicy umieszczonej nad tézkiem. Nastepnie wpisywat
je do ksiegi gtéwnej chorych oraz ksiegi kontroli dziennego ruchu chorych
znajdujacej sie w kancelarii wieziennej. Na rece nadzorcy sktadat relewe
lazaretowa, tj. wykaz diet przepisanych przez lekarza. Felczer odpowiadat
za czysto$¢ i porzadek w szafce, w ktorej miescily sie podreczne Srodki
lekarskie, stan narzedzi chirurgicznych oraz za przyjmowanie dostarcza-
nych lekarstw. Ponadto musial by¢ do statej dyspozycji lekarza i bez jego
wiedzy nie mdgt opuszczaé miasta (§ 73-80).

Do pomocy przy chorych wyznaczano rowniez odpowiednio dobranych
wiezniow, tzw. postugaczy. W pierwszym okresie przydzielano jednego
na kazdg sale lazaretowa, a nastepnie wedlug ustalen lekarza.

Instrukcje wiezienne opisuja wzorcowy stan wigziennej opieki lekar-
skiej. Codzienno$¢ jednak bardzo rdznita si¢ od tego obrazu. Obowiazki
lekarza wigziennego powierzano lekarzom miejskim, ktérzy zajmowali
sie leczeniem ubogich, niebedacych w stanie optaci¢ prywatnej wizyty.

% Chirurgami lub balwierzami nazywano wéwczas cyrulikéw, nad ktérymi nadzér sprawowata wladza
miejska. Prawo do praktyki otrzymywali po zdaniu egzaminéw. Ich obowiazkiem bylo ogladanie ran i ich
ocenianie pod przysigga. Wymagano od nich zrgcznosci w upuszczaniu krwi, bandazowaniu, opatrywaniu
ranionych i dawaniu pomocy potrzebujacym. Od zdajacego na chirurga wymagano jeszcze wigcej. Czas
praktycznej nauki dochodzit do trzech lat. Zob. F. Olszewski, op. cit., s. 24-25.

2 Instrukcya dla wiezienia gtownego inkwizycyjnego, Annex do Nr. 2-go..., s. 449.

2 Instrukcya lekarsko-wiezienna..., s. 23.

» Ibidem, s. 23-24.
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Zakres jego obowigzkow jednak byl tak ogromny, ze przekraczal wrecz
mozliwosci jednego cztowieka. W 1883 r. w 400-tysiecznej Warszawie
bylo tylko szesciu lekarzy miejskich, tak wigc zapewne trudno bylo mu
by¢ dwukrotnie w ciggu dnia w wiezieniu lub tez przybywaé¢ do niego
na kazde zadanie nadzorcy®.

Ponadto mozliwosci ordynowania lekow 1 diety przez lekarza wie-
ziennego zalezaly od nadzorcy wiezienia, ktory odpowiadal za wszystkie
wydatki budzetowe oznaczone specjalnie przypisanym etatem. Poniewaz
finansowanie zadan wigzienia byto zawsze niedostateczne, to rowniez
1 zgoda na dodatkowe wydatki zwigzane z leczeniem chorych wydawana
byla prawdopodobnie tylko w wyjatkowych przypadkach. Zapewne czg-
sto musialo dochodzi¢ réwniez do réznego rodzaju nieprawidtowosci,
na przyktad zwiazanych z rozliczaniem lekarstw, zamiana produktow
uzywanych do przygotowania potraw, zmniejszaniem wydawanych racji
zywnoSciowych lub niewydawaniem porcji lazaretowych przepisanych
chorym przez lekarza, poniewaz instrukcja wi¢zienna za takie wykrocze-
nia grozita nadzorcy wigzienia poniesieniem stosownej kary (art. 75)%.

Wazna kwestig utrudniajaca zatrudnianie lekarzy w wigzieniach byla
rOwniez niska ptaca, ktora powodowata, ze nie byto zbyt wielu kandyda-
téw na te stanowiska i zdarzaly si¢ przypadki, ze wiezienia pozbawione
byly opieki lekarskiej. Dlatego w 1843 r., w ramach odstepstwa, zezwo-
lono na taczenie tych stanowisk z inng posada rzadowa, a tym samym
na otrzymywanie dodatkowego wynagrodzenia®. Jeszcze w czasach Ksie-
stwa Warszawskiego na przetomie lat 1810/1811 lekarz w Domu Kary
1 Poprawy w Warszawie pobierat rocznie pensje w wysokosci 900 ztotych
polskich (dalej ztp), a chirurg 504 zlp. Dla poréwnania jego wynagro-
dzenie wynosito 30% uposazenia kierujacego wi¢zieniem intendenta,
ktéry zarabiat 3000 ztp rocznie®. Z kolei wynagrodzenie ustanowione
dla Gtéwnego Wigzienia Karnego w Warszawie w 1882 r. przewidywato
wynagrodzenie roczne w wysokosci 300 rubli (dalej rb.), a pomagajacemu

% Lekarz miejski udzielal pomocy lekarskiej w nagtych wypadkach, walczyt z epidemiami kily i prowadzit
szczepienia ochronne przeciwko ospie. Sprawowal nadzor sanitarny nad domami, placami, rynkami,
targowiskami, rzezZniami, jatkami, fabrykami, nad jakoscia artykutléw spozywczych w sklepach, oberzach,
szynkach, na targowiskach oraz dozorowat apteki. Ponadto wystawiat §wiadectwa zgonu. Penit réwniez
obowiazki o charakterze sadowo-lekarskim. Przeprowadzal dochodzenia na zadanie policji, wykonywat
sekcje sadowo-lekarskie i wydawat o nich opinie. E. Wigckowska, op. cit., s. 57.

3t Instrukcya wiezienna, Annex do Nr. 1-go..., s. 369.

32 M. Senkowska, Kara wiezienia. .., s. 112.

¥ Dla poréwnania pensja dyrektora (rektora) warszawskiego liceum wynosita 9000 ztp, nauczycieli —
od 3900 ztp do 5100 zip.
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mu felczerowi 200 rb. W tym przypadku jego pensja stanowita ponad 63%
ptacy naczelnika wiezienia, ktory otrzymywat 475 rb. rocznie®*.

Dziatalnos$¢ lazaretow wieziennych

Przepisy pierwszej w Krolestwie Polskim instrukcji wigziennej z 1823 r.
okreslaty, ze w kazdej izbie dla chorych powinno znajdowac sie oddziel-
ne, wykonane z desek 16zko dla kazdego pacjenta, a przy nim od gtowy
z lewej strony maly stolik do stawiania na nim lekarstw, spluwaczka
oraz taweczka dlugosci pottora tokcia i szerokosci pot tokceia (1 tokie¢ =
59,6 cm). Nad stolikiem powinna wisie¢ tabliczka do zapisywania imienia
1 nazwiska, numeru porzadkowego oraz nazwy choroby. Ponadto kazda
izba miata by¢ wyposazona w oddzielny stolik dla lekarza, na ktérym po-
winien sta¢ krucyfiks, kalamarz, pioro i papier, a nad stolikiem powinna
wisie¢ gromnica. Wyposazenie izby chorych uzupetniat drewniany zegar
stuzacy do punktualnego ordynowania lekarstw oraz ciagle Swiecaca sie
lampa, wiszaca w kazdej izbie w celu mozliwosci udzielenia w kazde;j
potrzebie szybkiej pomocy. Wymagano, aby izby chorych kilka razy
w dzien i w nocy byly wykadzane octem lub innym kadzidtem. Wiezienne
obiekty ogrzewane byly za pomoca piecéw. Ich opalanie rozpoczynano
od potowy pazdziernika i trwato do potowy kwietnia. Temperatura ogotu
pomieszczen ustalona byta na 12°C, za$ o cieptocie w izbach dla chorych
decydowat lekarz. Byta ona prawdopodobnie znacznie wyzsza, ponie-
waz na kazdy piec umieszczony w izbach wieziennych zapotrzebowano
rocznie po piec sazni drewna, a na piece w lazaretach po dziesie¢ sazni®.
Dodatkowo do poruszania si¢ po wiezieniu lekarzowi przystugiwato szes¢-
dziesiagt funtow Swiec rocznie, poniewaz izby wi¢zienne, ktore rowniez
odwiedzat lekarz, nie byly oswietlane zadnymi lampami. Postanowienia
instrukcji przewidywaly réwniez, ze odziez, bielizna 1 poSciel chorych
mialy byC staranniej utrzymane w czystosci anizeli pozostatych wiezniow.
Koszule, chustki, czepki i reczniki dla wieZzniow zdrowych miaty by¢ prane
co tydzien, za$ dla pacjentéw izby chorych w miare potrzeby i czeSciej,

3 Tyle samo zarabial nauczyciel, pisarz i pomocnik naczelnika. Wyzsza pensje mial np. kapelan, ktérego
uposazenie wynosito 325 rb. rocznie.

% Sazen taki mial wynosi¢ trzy tokcie wysokosci, pottora szerokosci i trzy dtugosci. Powinien zawieraé
siedemdziesiat piec szczap o dtugosci pottora tokceia i o grubosci wynoszacej dziewieé cali. Jego warto$¢
okreslono na 15 zlp (art. 96 pkt a).
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a sienniki 1 walki nalezato wymieniac i stoma wypetnia¢ co dwa tygodnie
(pozostatym co szes¢ tygodni). Z kolei raz w tygodniu powinny by¢ prane
gatki, spddnice, przescieradta i skarpetki, co dwa tygodnie szlafroki oraz
przynajmniej raz w kwartale deki, tj. koce (art. 18, art. 92, art. 95, art. 96
pkt a, b, art. 97)%.

Od 1857 r. zwiekszono wymogi dotyczace stanu technicznego, jakim
mialy odpowiadac izby lazaretowe w wiezieniach oraz poprawito sie
ich wyposazenie. Oddzielne izby chorych mialy by¢ organizowane dla
mezczyzn i dla kobiet. Zalecano, aby byly tworzone w pomieszczeniach
niewilgotnych, stonecznych i wyposazone w wywietrzniki okienne. Szcze-
gotowe przepisy okreslaty wymiar t6zek (2 arszyny i 7 werszkow diugie,
15 werszkow szerokie, tj. ok. 172 cm na 67 cm), kolor t6zek (pomalowa-
ne mialy by¢ na kolor ciemno-czerwony), ich rozstaw (w minimalnym
odstepie 2,5 stopy, tj. ok. 75 cm) oraz wyposazenie postania (siennik
wypchany stoma, poduszka wysypana sieczka, przescieradlo i szara
kotdra sukienna), ponadto sktadniki odziezy chorego (koszula, szlafrok
letni i zimowy, ptocienne ponczochy, biala szlafmyca, a dla kobiet biaty
czepek, pantofle). Uzupetnialy réwniez wykaz sprzetu i wyposazenie
izb w jeden stolik ustawiony pomiedzy dwoma t6zkami, spluwaczki przy
kazdym t6zku, jeden recznik na czterech chorych, grzebien i konewke
z blaszanym kubkiem, cieptomierz do mierzenia temperatury w pomiesz-
czeniach oraz miski gliniane na wymioty, a takze w izbach dla ci¢zko
chorych ukryty za parawanem stolec, obity wewnatrz blachg i przykryty
szczelna pokrywa. Przepisy nakazywaly wydzielenie dla lekarza osobnej,
odpowiednio wyposazonej matej izby, w ktorej mial przyjmowac chorych
oraz zamieszczaly wykaz niezbednych narzedzi lekarskich pozostajacych
na wyposazeniu lazaretu. Izby miaty by¢ co dwa lata malowane na szary
kolor oraz zabroniono ich kadzenia, zalecajac wietrzenie sal. Okreslono
temperature (ktéra miata wynosic¢ 14°C, ale ostatecznie o jej wysokosci
w dalszym ciggu decydowat lekarz) oraz normy wymiany stomy w sien-
nikach, oraz terminy zmiany odziezy. Nakazano, aby wi¢zienna taznia
parowa zostata wyposazona w wann¢ drewniang z zelaznymi obreczami
przeznaczona dla chorych (§ 1-28)*".

% Instrukcya wiezienna, Annex do Nr. 1-go..., s. 337, 371-377.

31 Instrukcya lekarsko-wiezienna. . ., s. 11-13. Do narzedzi i potrzeb chirurgicznych nalezaly: 2 banieczniki i 60
baniek szklanych, szczypezyki, szpatel, 2 strzykawki, serenga, 2 lancety, pret fiszbinowy z gateczka gabkowa
do spychania ciat uwigztych w kanale pokarmowym, tréjgraniec Sredniej grubosci z rurka srebrna dla
wypuszczania wody z jamy brzusznej, 2 skalpele, 2 katetery metalowe, nozyczki, zglebnik do zaprowadzania
skubanki (porte meche), klucz do rwania zgbdw, szczypce do wyciagania zgbow oraz kilka opasek.
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Opieka medyczna sprawowana przez lekarza wigziennego az do 1857 r.
budzita wiele zastrzezen wtadz Krélestwa Polskiego. Podstawowym za-
rzutem bylo nierespektowanie przez lekarzy zaleceh nadzorcow wigzien
1 wymuszanie zakupu drogich lekow dla chorych, co z uwagi na trudna
sytuacje¢ finansowa budzetu publicznego, nie powinno mie¢ miejsca. Wy-
dana 1 (13) sierpnia 1857 r. instrukcja lekarsko-wi¢zienna miata zapobie-
ga¢ takim sytuacjom oraz zapewni¢ oszczednosci w wydatkach Krolestwa
Polskiego. Z jednej strony lekarzom zalecano stosowanie najwickszych
oszczednoSci w przepisywaniu lekarstw, z drugiej za$ nakladano na nich
obowigzek leczenia bez uszczerbku na zdrowiu.

Stan sanitarny wiezien

Stan zdrowia wiezniow Krolestwa Polskiego byl bardzo zty. W miare
dobra sytuacja dotyczyta tylko tych z nich, ktdrzy nie byli jeszcze skaza-
ni i zgodnie z dwczesnymi przepisami mogli utrzymywac si¢ na wlasny
koszt*®. Odzwierciedleniem tragicznej sytuacji wiezniéw moze by¢ przy-
ktad warszawskiej Prochowni, ktorg wizytowat w 1828 r., przygotowujacy
projekt reformy wieziennictwa, Fryderyk Skarbek®. Obiekt, ktory w okre-
sie I Rzeczypospolitej uchodzit za wzorowe wiezienie, zostat znacznie
powiekszony, a jego pojemnos¢ zwiekszyla sie z 65 do ponad 400 osob.
Wiezienie to, wykorzystywane w celach opresyjnych przez wtadze carskie,
bylo permanentnie przepetnione. Dlatego na cele wiezienne zaadapto-
wano nawet pomieszczenia w piwnicy budynku, w tym jedno dla 26 osob
i drugie dla 29. Cele te pozbawione byly dostepu naturalnego Swiatla,
poniewaz umieszczone w nich okienka znajdowaly si¢ na wysokosci bruku
ulicznego. Ponadto przylegaly do pomieszczen pralni i kuchni, 1 z tego po-
wodu byly stale zadymione i zawilgocone, do tego stopnia, ze wsrod pary
i dymu nie mozna byto dostrzec 0s6b w nich przebywajacych. Umieszcza-
nie jeszcze nieosadzonych wiezniow w tych pomieszczeniach, nazywanych

38 Instrukcya dla wiezienia gtownego inkwizycyjnego, Annex do Nr. 2-go..., s. 415-417. Utrzymujacy si¢
na wlasny koszt, w zakresie przystugujacych im uprawnien, dzielili si¢ na dwie klasy. Pierwsza oplacajaca 2 ztp
dziennie otrzymywata gotowane $niadanie, trzy potrawy na obiad i jedna na kolacje oraz funt (tj. 0,4-0,5 kg)
chleba zytniego pytlowego dziennie. Placacy 1 zlp otrzymywali gotowane $niadanie, dwie potrawy na obiad,
w tym cztery razy tygodniowo migsne. Ponadto obie klasy mogly otrzymaé kwartg piwa lekkiego dziennie.
Dodatkowo za zgoda lekarza mogli otrzymac do p6t kwarty (tj. 0,95 litra) wina.

¥ Raport o wiezieniu inkwizycyjnym W-twa Mazowieckiego i Kaliskiego, zwanym Prochownia, przez Hr: Skarbka
zdany, dnia 16 listopada 1828 r. AGAD, Archiwum Wydzialu Prezydialnego Komisji Rzadowej Przychodéw
i Skarbu, sygn. 1745, k. 1-13.
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lochami, bylo forma represji pozasadowej, poniewaz przebywanie w nich
przyczyniato si¢ do rozprzestrzeniania chordb, a nawet grozito Smiercia.

Te tragiczne warunki przyczynialy sie do bardzo wysokiej Smiertelnosci
wsrod wiezniow. W latach 1819-1828 w Prochowni sposrod 3149 osadzo-
nych umarl prawie co siddmy wiezieni — 459 oséb. Tylko w 1827 r. zmarto
114 sposrod 400 osadzonych, a wskaznik Smiertelnosci wyniost az 28,5%.
Podstawowymi przyczynami powyzszego byt przede wszystkim zly stan
zdrowia osadzonych spowodowany niekorzystnym potozeniem obiektu,
panujaca w wiezieniu ciasnotg oraz brakiem witasciwej opieki medyczne;j.
OkolicznoSci te pogarszato niedostateczne wyzywienie, brak odpowied-
niej odziezy oraz mozliwoSci utrzymania jej w czystosci. Dodatkowym
czynnikiem przyczyniajacym si¢ do rozprzestrzeniania si¢ chordéb byla
ciezka, wyniszczajaca zdrowie praca wiezniow przy budowie nadwislan-
skiego bulwaru. Z powodu pracy w wodzie i wilgoci czesto chorowali
1 m.in. z tego powodu w matym lazarecie wi¢ziennym stale przebywato
od 50 do 80 chorych. Wedtug lekarza wieziennego najczestsza przyczyna
Smierci byta febra nerwowa i gastryczna®.

W przypadku Smierci wieznia nadzorca wiezienia mial obowiazek po-
wiadomienia urzednika stanu cywilnego okreslonej parafii, przesylajac
mu ,,wyciag z rodowodu aresztanta” wraz z wezwaniem spisania aktu
zejScia i wydania pozwolenia na pochowanie zwtok*!. Ciata zmartych mia-
ty by¢ chowane w prostych trumnach. Do przewozu trumny na cmentarz
w Warszawie miano korzysta¢ z jednokonnego szpitalnego karawanu,
a na prowincji z dwukotowych wozkow ciagnionych przez specjalnie
dobranych niegroznych wiezniow. Tylko w przypadku zmartych wigz-
niéw szlacheckiego pochodzenia, ktérzy mieli prawo utrzymywania si¢
na wlasny koszt, za zgoda sadu ceremonia pogrzebowa mogta by¢ inna.
Zapewne zalezala ona od stopnia zamoznosci rodziny i jej wplywow*.

Odmiennym, pozytywnym przykladem stanu sanitarnego i opieki me-
dycznej moze by¢ wigzienie gubernialne w Lomzy, wybudowane w 1892 r.
Nowoczesny kompleks gmachow wieziennych stanowily budynki z celami

“ Ibidem.

U Wzory do Instrukceyi dla zaktadow karnych Krélestwa Polskiego, Warszawa 1860, No 5 do artykutu 104.
,» Wyciag z Rodowodu aresztanta” zawieral naste¢pujace dane zmarlego: nazwisko i imig, stan i zatrudnienie,
wiek, data i godzina $mierci, rodzaj choroby, skad przybyl do wigzienia, gdzie si¢ rodzit oraz dane oséb
najblizszych: rodzicéw, meza lub zony oraz dzieci, a jesli ich nie miat to braci, si6str lub innej familii. Ponadto
w rodowodzie odnotowywano informacje dotyczace majatku zmarltego (ruchomego i nieruchomego) oraz
pozostawionego testamentu (pisemnego lub urzgdowego).

2 Instrukcya dla wiezieri i zaktadéw karnych..., art. 106, s. 70.
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dla 450 wieznidow, w ktorych znalazly si¢ rowniez pomieszczenia prze-
znaczone na szpital zenski i meski. Smiertelno§é w nim byla najnizsza,
nie tylko w Krélestwie Polskim, lecz takze w skali catego Imperium Ro-
syjskiego, bowiem wynosita maksymalnie w 1907 r. 4,3%, gdy dwa lata
wczesniej, w Siedlcach az 25%. Lazaret wiezienny dla chorych me¢zczyzn
liczyt 26 t6zek, a dla kobiet 12 t6zek. Opieke medyczna w tym wiezieniu
sprawowali zastuzeni dla lokalnej spotecznosci lekarze, wedtug opinii
ktorych wieZniowie nie byli gtodzeni ani bici przez straznikow wiezien-
nych. Stan warunkOw sanitarno-higienicznych pogarszato przeludnienie
wiezienia, podczas ktorego cele pojedyncze w 1905 r. mieScity nawet
po pieciu wiezniow. Do poprawy stanu zdrowia przyczyniato si¢ natomiast
wyzywienie, ktorego dzienny koszt wynosit 6 kop., a w latach 1905-1907
wzrést do 7,33 kop. oraz dlugie spacery na powietrzu trwajace od jednej
do dwéch godzin®.

Wiadze nadzorujace wiezienia najbardziej obawialy si¢ wybuchu w nich
epidemii i chordb zakaznych, do ktérych wedlug d6wezesnej nomenklatury
zaliczano: Swierzb, gangreng szpitalna, goraczke tyfoidalng, ospe natural-
na, dyssenteryi¢ epidemiczna, cholere, skorbut oraz epidemiczne zapale-
nie oczu*. W czasie epidemii cholery zalecano wydawacé przed obiadem
czarke wodki dla mezczyzny i 1/4 dla kobiety, a postugaczom i felczerom
dodatkowo po funcie maki. Na obiad zamiast kapusty i grochu miat by¢
podawany krupnik z kaszy jeczmiennej. Rekonwalescenci po cholerze,
biegunce i tyfusie otrzymywali po p6t funta migsa i po funcie chleba pytlo-
wego. Natomiast w przypadku szkorbutu, przy jego pierwszych oznakach,
przepisywano zupe z kwasnej kapusty z migsem i z dodatkiem cebuli,
czosnku, chrzanu lub gorczycy®.

W miar¢ poprawy stanu higienicznego oraz warunkow zdrowotnych
w wi¢zieniach zanikly epidemie tyfusu wieziennego, gtodowego i brzusz-
nego oraz choréb pochodzacych z wyniszczenia organizmu. W pierwszym
dziesiecioleciu dwudziestego wieku najczestsza przyczyna Smierci wigz-
niow byta gruzlica®.

4 J. Gwardiak, Lomzynskie wigzienie gubernialne (1892-1917), ,,Studia Lomzynskie” 1989, t. I1, s. 44-47.
W innych wigzieniach spacery trwaty od 15-30 minut.

4 Instrukcya lekarsko-wiezienna..., s. 20.

4 L. Wernic, Stan zdrowotny doméw kary, Odbitka ,,Zdrowie” 1907, nr 12, s. 25.

4 Ibidem,s. 11.
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Z.akonczenie

Pobyt w wiezieniach Krdélestwa Polskiego przynosit duza szkode w sta-
nie zdrowia 0s6b w nich umieszczonych. Duzy wplyw na taka sytuacje
mialy wlasciwosci samych obiektéw, ich polozenie, rozmieszczenie po-
mieszczen, odzywianie, warunki bytowe, wykonywana praca. Wszystkie te
czynniki oprocz cierpienia moralnego i fizycznego polegajacego na osa-
motnieniu, roztace z rodzing, monotonii dnia, niepewnosci co do dalszych
los6w, nieufnosci wobec wspotwieznidw oraz surowy rygor i staly nadzor
straznikow wieziennych przyczynialy si¢ do wyniszczania zdrowia, cho-
rob a nawet $Smierci. Dr L. Wernic w 1907 r. stwierdzil, ze na podstawie
przeprowadzonych badan mozna sformutowaé pie¢ nastepujacych tez:
— wigzniowie chorujg czesciej niz osoby wolne,

— Smiertelno$¢ wiezniow jest znacznie wieksza anizeli w poréwnywalnej
grupie ludzi wolnych,

— najwyzsza SmiertelnoS¢ odnotowuje si¢ w drugim roku pobytu w wig-
zieniu, a przypadki $mierci w drugim i trzecim roku spowodowane
sa warunkami wieziennymi,

— 1im dluzszy pobyt w wi¢zieniu, tym wicksza Smiertelnosc, a 10 lat po-
bytu w wiezieniu odpowiada potowie wyroku kary $mierci,

— przebywanie w wi¢zieniu roznie wplywa na zdrowie w roznych okre-
sach zycia*'.

Dzigki przeprowadzanym reformom w zakresie poprawy stanu higie-
nicznego i zdrowotnego minely czasy, ze na tyfus, szkorbut i gruzlice
umierato 15-30% wigZniéw, a oznaczony kres zycia dla uwigzionych
wynosit 40 lat. W 1906 r. przeprowadzono badania ankietowe stanu
zdrowotnego wiezienn Krdlestwa Polskiego. Z najwazniejszych wynikow
otrzymanych z 25% wiezien, do ktérych wystano ankiety (z trzech wig-
zien gubernialnych i jednego powiatowego) wynika, ze wi¢zienia byly
stale przeludnione, odnotowano znaczny wzrost wiezniow politycznych
azmniejszenie si¢ liczby wiezniow kryminalnych. Warunki bytowe w celach
byly nie do zaakceptowania pod wzgledem zdrowotnym. Aby zwiekszy¢
pojemnos¢ wiezief, obnizono normy powietrza przystugujacego kazdemu
wiezniowi, podtogi w celach czesto byty asfaltowe lub cementowe, oswie-
tlenie niedostateczne, wentylacja prymitywna lub w ogoéle nie funkcjo-
nowala, a ogrzewanie wadliwe i niedostateczne. Wyzywienie wi¢Zniow,

47 Ibidem.
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ktore otrzymywali dwa razy dziennie, bylo monotonne i zapewniato im
tylko minimum egzystencji (normy przewidywaly 1,5 | zupy kraszone;j
stonina, trzy razy w tygodniu ¢wier¢ funta mig¢sa po wygotowaniu oraz
1,5 funta razowego chleba).

Pozytywnie natomiast oceniano opieke lekarska. Lekarze wiezienni
cieszyli sie na og6t zaufaniem wig¢Znidw, a liczba porad przez nich udzie-
lanych byla znacznie wyzsza niz proporcjonalnie do liczby pacjentow
w szpitalach pozawieziennych. Stan izb chorych, ktéry byl zdecydowanie
lepszy od cel ogolnych, stosowana w nich dieta i opieka personelu me-
dycznego, stanowily czesto miejsce azylu wiezniow*.

Podsumowujac stan opieki medycznej w wiezieniach Krélestwa Pol-
skiego, mozna stwierdzi¢, ze chociaz byt on dalece niewystarczajacy,
to jednak na tle ogdlnej sytuacji w wiezieniach spetniat swoje podstawowe
funkcje.

4 Ibidem, s. 8-9, 26-29, 33, 41-44.
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