Aurelia Bladowska

Architektura Szpitala Miejskiego
w Gdansku Wrzeszczu

Wzniesiony na poczatku XX w. Szpital Miejski byl przez lata najwiekszg
placéwka leczniczg w Gdansku i w regionie, a jego budowa stata si¢ jedna
z wazniejszych inwestycji w miescie, zrealizowanych przed pierwsza wojna
$wiatowa. Architektura budynkow szpitalnych nie byta dotad przedmiotem
naukowego opracowania'.

Plany utworzenia nowego szpitala miejskiego w Gdansku zaczeto kre-
sli¢ w ostatnich latach XIX w. Zwrdcono woéwczas uwage na brak odpo-
wiedniego zaplecza medycznego, ktére umozliwitoby zaspokojenie potrzeb
dynamicznie rozwijajacego si¢ miasta. Szybki przyrost liczby mieszkancow,
zwigzany m.in. z wlgczaniem w obreb Gdanska okolicznych miejscowosci,
spowodowal zwiekszone zapotrzebowanie na ustugi medyczne. Niestety,
istniejace juz placowki nie byly w stanie sprosta¢ temu zadaniu. Dwa gdan-
skie szpitale wyznaniowe - katolickich boromeuszek przy Weidengasse
(obecnie ulica Lakowa) i diakonis ewangelickich przy Neugarten (obecnie
ulica Nowe Ogrody) - dzialaly wprawdzie bez zarzutu, jednak funkcjono-
wanie innych placéwek znajdujacych sie pod miejskim zarzadem nie byto
juz tak sprawne’.

Dzialajacy od $redniowiecza przestarzaly szpital przy Bramie Oliwskiej
od wielu lat nie byl w stanie sprosta¢ podstawowym wymaganiom dotyczg-
cym higieny. Brakowalo w nim nowoczesnego wyposazenia, a jego obiekty
nie spelnialy obowigzujacych wowczas standardow medycznych. Dziatanie
placowki dodatkowo utrudnialy: chaotyczny ukltad budynkéw pochodzacych
z réznych okreséw, ich zly stan techniczny oraz brak zgodnego z panujacymi
woéwczas wymogami podzialu na poszczegdlne oddzialy. Dorazne remonty
i prowizoryczne rozbudowy, majace ratowaé podupadajacy szpital, nie roz-
wigzywaly problemu. Cz¢$¢ obowiazkow starego lazaretu przejat wzniesiony
w latach osiemdziesigtych XIX w. wedlug projektu Heino Schmiedena nowo-
czesny, dobrze wyposazony szpital chirurgiczny na Sandgrube (obecnie przy
ulicy Ksiedza Franciszka Rogaczewskiego), ale nie byl on w stanie zaspokoi¢
wszystkich potrzeb mieszkancow?.

! Artykul powstal na podstawie pracy magisterskiej, napisanej pod kierunkiem prof. Mat-

gorzaty Omilanowskiej i obronionej w 2013 r.

2 Na temat funkcjonowania szpitali zob. Adam Szarszewski, Proces medykalizacji szpitali
gdariskich, aspekty socjalne, prawne i ekonomiczne (1755-1874), Gdansk 2007.

*  Bericht des Magistrats der Stadt Danzig iiber der Stand Gemeinde- Angelegenheiten der Stadt
Danzig fiir das Jahr vom 1 April 1884 bis dahin 1885, Danzig 1885, s. 7; Karl Fehlhaber, Das neue
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W dniu 1 kwietnia 1898 r. zgromadzenie Rady Miasta powotalo specjalng
komisje, ktora wspdlnie z magistratem miala rozwazy¢ budowe nowych gma-
chéw dla miejskiego szpitala. W wyniku obrad zaplanowano wzniesienie jed-
nego duzego kompleksu mieszczacego dwa oddzialy: chirurgiczny i medyczny.
Umieszczenie obu oddzialéw w jednej placowce zwigkszalo mozliwosci lecznicze
dzigki ich wzajemnej wspodtpracy, bylo réwniez korzystne ze wzgledéw ekono-
micznych. W dniu 3 pazdziernika 1899 r. Rada Miasta zatwierdzita wniosek
dotyczacy budowy nowego szpitala®.

Poczatkowo na miejsce budowy wybrano grunty Uphagena znajdujace sie
w dzielnicy Langfuhr (obecnie Wrzeszcz), w okolicach Wielkiej Alei. Jednak szybko
wycofano si¢ z tej decyzji ze wzgledu na brak mozliwosci pozniejszej rozbudowy?.
Po dlugich debatach 15 listopada 1901 r. zapadta decyzja o usytuowaniu szpitala
na zachéd od Wielkiej Alei, w potowie drogi biegnacej od centrum miasta w kie-
runku rozwijajgcego sie Wrzeszcza, w okolicy Zigankenberg (obcecnie Suchanino)®.
Jeszcze tego samego roku zakupiono od wlasciciela cegielni Maxa Hartmana parcele
o powierzchni 100 000 m?, potozong przy pdzniejszej Delbriickallee (obecnie przy
ulicach Debinki i Marii Sktodowskiej-Curie). Teren przyszlego szpitala powiekszono
w 1905 r. poprzez dokupienie sgsiedniej dziatki — Iacznie z drogg dojazdowa liczyt
on 157 572 m? Korzystna lokalizacja - na uboczu, w mato zurbanizowanej czesci
miasta — dawala mozliwos¢ ewentualnej rozbudowy.

Zaprojektowanie kompleksu szpitalnego powierzono miejskiemu architektowi
Karlowi Fehlhaberowi’. Zanim jednak powstal ostateczny projekt, nad jego ksztal-
tem przez kilka lat debatowali czlonkowie Rady Miasta oraz tzw. komisji szpitalnych
(il. 1). Plany oceniane byly przez urzednikéw, budowniczych i lekarzy. Pilnego roz-
wigzania wymagata m.in. kwestia wielko$¢ szpitala (liczba pacjentéw i budynkow).
Poszukiwano takze sposobu na zmniejszenie kosztow budowy®. Zwracano uwage

stadtische Krankenhaus zu Danzig, Oldenburg 1913, s. 1; Oleg Peters, Heino Schmieden, Leben
und Werk des Architekten und Baumeisters 1835-1913, Berlin 2016, s. 282-283.

*  [Danzig 15 August, Das grofSe Lazarettbau- Projekt.], ,Danziger Zeitung” 1906, nr 379,
s. 1; Fehlhaber, Das neue stddtische Krankenhaus..., s. 1.

>  Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber der Standt Gemeinde- Angelegenheiten der
Stand Danzig fiir das Jahr vom 1 April 1900 bis dahin 1901, Danzig 1901, s. 34; Erlduterungsbericht
zum Neubau eines stadtischen Krankenhaus in Danzig, Danzig 1906, s. 5; Erlduterungsbericht zum
Neubau eines stidtischen Krankenhaus in Danzig, Danzig 1907, s. 5; Fehlhaber, Das neue stddtische
Krankenhaus..., s. 2; Danzig 15 August, Das grofSe..., s. 2.

¢ Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus..., s. 2.

7 Karl Franz Hermann Fehlhaber (28.01.1984-9.08.1937) — architekt, urodzony w Bekenhagen,
w 1877 1. otrzymal uprawnienia w zakresie kierowania budowa (Baufiihrung), a w 1882 r. - tytul
mistrza budowlanego. W 1886 r. uzyskat patent w zakresie Hochbau. Przed przybyciem do Gdanska
pracowal w Magdeburgu, Rudolstadt i Hanowerze. Architekt miejski w latach 1893-1929. Wiecej
na ten temat zob. Mirostaw Glinski, Fehlhaber Karl Franz Hermann [w:] Encyklopedia Gdariska,
Gdansk 2012, s. 276; Geheimes Staatsarchiv PreufSischer Kulturbesitz, I HA, Rep. 93 B, Nr. 378,
Nachweisung der Koniglichen Regierungs Baumeister, poz. 2608.

8 Koszt budowy nowego szpitala i adaptacji starego na Sandgrube na potrzeby o$rodka
pomocy spotecznej planowano pokry¢ z przychodéw uzyskanych ze sprzedazy gruntéow
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na kazdy aspekt, w tym na ewentualng koniecznos¢ rozbudowy lazaretu w dalszej
przyszlosci’. Po dlugich dyskusjach 18 grudnia 1906 r. zaakceptowano projekt szpi-
tala, w ktorym zmiesci¢ si¢ miato osiemset 16zek™.

Teren pod budowe zaczeto przygotowywac juz jesienig 1906 r., transportujac
piach ze zwirowni''. W 1907 r. ukonczono prace terenowe i podjeto wykopy
pod pierwsze fundamenty. Jesienig 1908 r. rozpoczg¢to wznoszenie pierwszych
obiektow'. Na poczatku 1909 r. niemal wszystkie budynki (z wyjatkiem kot-
fowni) byly juz w stanie surowym'. W pracach budowlanych bralo udzial wiele
gdanskich firm'. Liczba pracownikéw na placu budowy czesto przekraczala
czterysta osob®.

przy Bramie Oliwskiej i Garncarskiej (1 118 700 MK), ze $érodkéw pozyskanych z zapisu testa-
mentowego Marie von Normann (260 000 Mk), z przyznanych juz miastu pozyczek (2 258 500 Mk)
oraz z planowanej pozyczki (3 000 000 MKk). Laczny koszt inwestycji mial wynie$¢ 6 636 700 Mk,
z czego na budowe szpitala we Wrzeszczu przewidziano 6 009 900 MK, zob. Betrifft den Neubau
eines stadtischen Krankenhauses. Danzig 18 Juli 1906 [w:] Amtliche Drucksachen des Danziger
Magistrats 1903-1909, s. 48; GStaPK I HA. Rep. 76, Kultusministerium; VIII B, Nr. 1786, Betrifft
den Neubau eines stidtischen Krankenhauses (brak paginacji).

® W sprawozdaniach ze zgromadzen Rady Miasta wielokrotnie przywotywano przykltad
budowy lazaretu chirurgicznego - urz¢dnicy uznali, Ze poniesiono porazke, poniewaz szpital juz
po niecalych pigtnastu latach od jego powstania w niewystarczajacym stopniu spetnial potrzeby
mieszkancéw. Dbano wigc o to, by odpowiednio oszacowa¢ wielko§¢ nowego szpitala, chociaz
bardzo wazne bylo réwniez zminimalizowanie kosztéw. Ostatecznie zrezygnowano w pierwszym
etapie m.in. z budowy trzeciego budynku z salami dla pacjentdw, ktérego wzniesienie zakladat
jeden ze zmodyfikowanych projektow, zob. Erlduterungsbericht..., 1906; Erliuterungsbericht...,
1907, zalaczone plany.

" Naczelne kierownictwo nad budowsg objal Fehlhaber. Na jego wniosek miejscowy
nadzdr budowlany zostal powierzony miejskiemu sekretarzowi budowlanemu Kullemanowi.
Do nadzoru technicznego powolano dwéch pomocnikéw: Klohsa i Smechta. W czasie trwania
prac budowlanych, kierownictwo budowy dziatalo w ciaglym porozumieniu z lekarzami miej-
skiego lazaretu: prof. dr Arturem Barthem, dr Frymuthem oraz jego nastgpca prof. dr Adol-
fem Wallenbergiem. Wyposazenie szpitala i zakup sprzetéw powierzono miejskiemu radcy,
kupcowi Polle’owi i dyrektorowi administracyjnemu Hennig’owi, zob. Unser Neues Danzig
Stadtlazarett, ,Danziger Zeitung” 1911, nr 180, Abend Ausgabe (Zweites Blatt), s. 1; ,,Zeit-
schrift fir das gesamte Krankenhauswesen” 1908, Jg. IV, H. 22, s. 525.

W Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf
des Verwaltungsjahres 1906/1907, Danzig 1907, s. 40.

12 Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf
des Verwaltungsjahres 1907/1908, Danzig 1908, s. 40; Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber
den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf des Verwaltungsjahres 1909/1910, Danzig 1910, s. 50.

3 Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf
des Verwaltungsjahres 1908/1909, Danzig 1909, s. 47.

" Wykaz firm bioragcych udzial w budowie i dostarczajacych materialy oraz wyposazenie
zostal opublikowany w gdanskiej prasie. Wiecej informacji na ten temat zob. Die Lieferungen
fiir das neue Krankenhaus, ,Danziger Neuste Nachrichten” 1911, nr 92, s. 3; Die Lieferun-
gen fiir das neue Krankenhaus, ,,Danziger Zeitung” 1911, nr 180, Abend Ausgabe (Zweites
Blatt), s. 2.

15 Unser Neues...,s. 1.
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IL. 1. Projekt roboczy Szpitala Miejskiego, Karl Fehlhaber, 1906, plan ze zbioréw
Gdanskiej Biblioteki PAN, Pracownia Kartografii, nr inw. C III 487



Wiosng 1909 r. wykonano tynkowanie, zalozono instalacje: o$wietleniowa
i wodng, a takze zamontowano system ogrzewania'®. W tym samym roku na sasied-
niej dzialce zbudowano boisko im. nadburmistrza Heinricha Ehlersa". Jednym
z ostatnich etapéw byta budowa kottowni, ktéra powstata w 1910 r. Uroczyste otwar-
cie szpitala nastgpito 19 kwietnia 1911 r. o godzinie 11.00". Kierownictwo nowej
placéwki objeli doktor Artur Barth (oddziat chirurgiczny) i doktor Adolf Wallenberg
(oddziat medyczny)"®. Laczny koszt budowy wynidst 5 337 900 Mk, w tym na prace
zwigzane z systemem wodnym wydano 55 000 Mk*.

Nowo otwarty szpital, przeznaczony do przyjecia 818 pacjentow, dzielil
sie na dwa oddzialy: chirurgiczny i medyczny*. Pierwszy z nich byl w stanie
pomiescic¢ 264 pacjentéw i obejmowal: duzy budynek z salami dla chorych,
pawilon operacyjny, gmach dla chorych na sepsg i barak izolacyjny dla cierpia-
cych na dyfteryt (z wlasng salg operacyjng). Dodatkowe miejsca dla pacjentow
obu oddziatéw znajdowaly sie w budynku dla chorych pierwszej i drugiej klasy,
w ktérym umieszczono réwniez salg operacyjna®.

Oddzial medyczny przyjmowal pacjentdéw z réznymi problemami, niewyma-
gajacych leczenia chirurgicznego. W jego sktad wchodzily: budynek z salami dla
chorych, baraki dzieciecy i obserwacyjny, cztery pawilony izolacyjne, dwa baraki
dla gruzlikdéw, dwa budynki dla chorych skérnie i wenerycznie oraz budynek dla
chorych psychicznie. Oddzial medyczny mogt leczy¢ jednorazowo 492 pacjen-
tow?. Kompleks szpitalny obejmowat tacznie 26 obiektéw, w tym 16 budynkéw
przeznaczono dla pacjentéw, a pozostatych 10 pawilonéw petnito funkcje zabie-
gowe, mieszkalne, gospodarcze i administracyjne*.

Fehlhaber projektujac zespdt nowego Szpitala Miejskiego, wykorzystal zalety
zaréwno zalozenia pawilonowego, jak i wielopietrowego, kompaktowego gmachu.
System szpitali pawilonowych, popularny w Niemczech od drugiej potowy XIX w.

¢ GStaPKIHA. Rep. 76, Kultusministerium; VIII B, nr 1786, 27 Juli 1909 Betrifft Kranken-
haus- Neubau in Danzig (brak paginacji).

17" Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf
des Verwaltungsjahres 1909/1910, Danzig 1910, s. 49.

18 Bericht des Magistrats des Stadt Danzig iiber den Stand Gemeindeangelegenheiten bei Ablauf
des Verwaltungsjahres 1910/1911, Danzig 1911, s. 7; Die Einweihung des neuen Krankenhaus,
»Danziger Neueste Nachrichten” 1911, nr 91, s. 2.

¥ Die Weihe des neuen Krankenhausanlage, ,Danziger Zeitung” 1911, nr 182, Abend Aus-
gabe, s. 2; Tadeusz Zajaczkowski, Profesor Arthur Barth (1858—1927) — pierwszy chirurg w nowo
wybudowanym Szpitalu Miejskim w Gdatisku (1911-1924), ,,Przeglad Urologiczny” 2012, nr 6;
http://www.przeglad-urologiczny.pl/artykul.php?2362 [dostep: 10.01.2013].

20 Unser Neues...,s. 1.

2L JIbidem..., s. 10; Fehlhaber, Das neue stddtische Krankenhaus.. ., s. 4.

2 Ibidem, s. 6; Monographien Deutscher Stéidte, Bd. 4, Danzig, red. Erwin Stein, Oldenburg
1914, s. 170; A. Schmidt, Die chirurgische Abteilung des stddtischen Krankenhauses in Danzig,
»Deutsche Zeitschrift fir Chirurgie” 1921, Bd. 166, s. 9.

23 Fehlhaber, Das neue stddtische Krankenhaus. .., s. 4.

2 H. Mankowski, Neuzeitliche Krankenhausbauten ,,Ostdeutsche Bauzeitung” 1912, Jg. 10,
nr. 7, s. 25; Monographien..., s. 163—164.
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az do konca pierwszej wojny $wiatowej, pozwalal na tatwg separacje chorych oraz
staly doplyw swiatla i $wiezego powietrza. Przez dlugi czas uznawany byl za naj-
lepsze rozwigzanie architektoniczne dla placowek medycznych.

Za pierwszy szpital pawilonowy w Europie uznaje si¢ ukonczony w 1765 r.
Royal Naval Hospital w Stonehouse koto Plymouth, zaprojektowany przez londyn-
skiego architekta Alexandra Rovehaed’a”. Kompleks skladat si¢ z 15 budynkéw
usytuowanych wokol przestronnego dziedzinca®. Spopularyzowanie idei podziatu
oddziatéw szpitalnych na poszczegolne obiekty przypisuje sie tez niezrealizowa-
nemu projektowi przebudowy paryskiego szpitala Hotel Dieu, opracowanemu
w 1773 r. przez lekarza Jean'a Baptiste’a Le Roy i architekta Charles’a Francois
Viel'a?. Projekt ten zakladal uklad oparty na dwdch symetrycznych rzedach
dlugich pawilonéw (po jedenascie pawilonéw w kazdym rzedzie), uzupelnio-
nych o obiekty administracyjne, gospodarcze i kosciot oraz — wysuniete na tytach
zalozenia - budynki dla zakaznie chorych?. Budowe zdecentralizowanych szpi-
tali zalecal réwniez na poczatku XIX w. Jean Nicolas Louis Durand, prezentujac
przyktadowy projekt obiektu szpitalnego ztozonego z czternastu pawilonéw usy-
tuowanych w dwdch rzedéw?. Budynkiem, ktéry prawdopodobnie zadecydowat
0 pozniejszej popularnosci architektury pawilonowej, byl paryski Hospital Lari-
boisiere, zaplanowany w 1839 r. i wzniesiony w latach 1846-1854 wedlug projektu
Martina Pierre’a Gauthier’a®.

»  Sgpitale podzielone na osobne oddzialy, umieszczane niekiedy w odregbnych pawilonach,

powstawaly w krajach arabskich juz w §redniowieczu. Brakuje jednak informacji, czy mialy one
wplyw na upowszechnienie si¢ tego typu architektury szpitalnej w Europie, zob. Zofia Podgoér-
ska-Klawe, Od hospicjum do wspolczesnego szpitala, Warszawa 1981, s. 13; Wiladystaw Szumowski,
Historia Medycyny, Warszawa 1961, s. 172.

% Szpital wzniesiono podczas wojny siedmioletniej na potrzeby rannych zolnierzy. Wigcej
na ten temat zob. Grace Goldin, John D. Thompson, The Hospital: A social and architectural
History, London 1975, s. 142—144; Ludwig Klasen, Gebdiude fiir Gesundheitspflege und Heilanstal-
ten, Grudniss- Vorbilder in Gebduden aller Art, t. 4, Liepzig 1884, s. 314; http://www.webrarian.
co.uk/stonehouse/royalnavalhospital/ [dostep: 3.05.2012].

¥ Goldin, Thompson, The Hospital..., s. 128—135; Axel Hinrich Murken, Vom Armenhospital
zum Grossklinikum. Die Geschichte des Krankenhauses vom 18. Jahrhundert bis zur Gegenwart,
Koln 1988, s. 34; Wanda Wyszynska, Uwagi o historii i architekturze szpitali XVIII w. [w:] ,,Szpi-
talnictwo Polskie” 1965, t. 9, s. 224.

#  Goldin, Thompson, The Hospital..., s. 130; Wyszynska, Uwagi o historii i architekturze
szpitali..., s. 224— 225.

¥ Jean-Nicolas-Louis Durand, Precis des lecons d’architecture données a l'ecole polythech-
nique, Paris 1802, plansza nr 18.

30 Cale zalozenie skupiato si¢ wokot diugiego dziedzinca, z budynkami administracji na jed-
nym koncu i kaplicg (wraz z innymi zabudowaniami) na drugim. Wzdtuz dtuzszych bokéw
placu umieszczono symetrycznie po trzy dwupigtrowe pawilony, potaczone galeriami. Obiekt
ten jest wymieniany niemal we wszystkich opracowaniach dotyczacych architektury szpitalnej
jako budowla, ktéra wywarla duzy wplyw na upowszechnienie si¢ szpitalnictwa pawilonowego
na $wiecie. Klasen podkre$lal nawet, ze koncepcja tego szpitala ugruntowata nowa epoke w dzie-
jach szpitalnictwa, zob. Klasen, Gebdude fiir..., s. 326; Murken, Vom Armenhospital. .., s. 131-135;
Nikolaus Pevsner, A history of building types, Princeton 1976, s. 154.
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Zalety stosowania zabudowy pawilonowej w szpitalach wojennych dostrze-
zono takze w czasie wojny krymskiej (1851-1856) oraz wojny secesyjnej
w Ameryce Pdélnocnej (1861-1865)*'. W Niemczech zainteresowanie tego
typu rozwigzaniem zacz¢lo rosnaé po zakonczeniu wojen prusko-austriackiej
(1866) i niemiecko-francuskiej (1870-1871). Wielu lekarzy zaobserwowato,
ze ranni i chorzy leczeni w szpitalach polowych, ztozonych z prowizorycznych
barakdw i namiotéw, wracaja do zdrowia szybciej niz pacjenci przebywajacy
w jednym budynku szpitalnym.

Pierwszg inicjatywe budowy zespotu niewielkich pawilonéw szpitalnych
podjeto na przelomie lat 1866-1867 w Szpitalu Charité w Berlinie. Na potrzeby
tamtejszej Kliniki Chirurgicznej wzniesiono skromne, drewniane baraki, bez-
posrednio nawiazujace do zabudowy wojskowych lazaretéw*. Zaprezento-
wany tam system pawilonowy szybko przyjal si¢ w niemieckim budownictwie
szpitalnym i juz wkrotce zaczely postawac kolejne zalozenia - od nieduzych
lazaretow po wielkie kompleksy. Do najwazniejszych szpitali pawilonowych
w Niemczech nalezal Stadtisches Allgemeines Krankenhaus ,,Im Friedrichs-
hain”, wzniesiony w Berlinie w latach 1868-1874 wedtug projektu spétki Mar-
tina Gropiusa i Heino Schmiedena. Kompleks sktadat sie z siedemnastu jedno-
i dwukondygnacyjnych obiektéw, podzielonych na poszczegdlne oddzialy
oraz budynki niemedyczne*. Zespot ten stal sie wzorcowym obiektem epoki,
a swojg ranga ugruntowal pozycje architektury pawilonowej w niemieckim
szpitalnictwie®.

Zjawiskiem, ktore zawazylo na ksztalcie obiektow szpitalnych, bylo wprowa-
dzenie aseptyki — postepowania majacego na celu wyjatowienie przedmiotow
i przestrzeni tak, aby drobnoustroje nie mogly zakazi¢ rany. Zasady aseptyki
wprowadzil kilonski lekarz Gustaw Neuber®. W tym czasie opracowano réwniez

' Zmagania wojny krymskiej wptynely na reforme szpitalnictwa przede wszystkim dzieki

dziatalnosci Florence Nightingale uznawanej za jedng z matek nowoczesnego pielegniarstwa. Jej
starania o stworzenie planow szpitala pawilonowego podczas przebudowy lazaretu §w. Tomasza
w Londynie zaowocowaly pdézniejszg modernizacjg wielu angielskich placéwek, zob. Klasen,
Gebdude fiir..., s. 326.

32 Obiekty te powstaly wedlug planéw dyrektora administracyjnego Charité Carla Heinri-
cha Esse i berlinskiego dyrektora budowy Hermanna Blakensteina, zob. Murken, Vom Armen-
hospital..., s. 123.

3 Wiecej na ten temat zob. Stddtisches Allgemeines Krankenhaus in Berlin-Friedrichshain,
»Zeitschrift fiir Bauwesen” 1875, Jg. 25, s. 131-144.

3 Oswald Kuhn w swoim dziele na temat architektury szpitalnej, wydanym w ramach
Handbuch der Architektur, zalecal budownictwo pawilonowe jako najlepsza forme dla tego typu
obiektéw, zob. Oswald Kuhn, Krankenhauser. Handbuch der Architektur, Bd. 5, H. 1, Stuttgart
1891, s. 497.

3 Marek Labon, Dwie tradycje projektowania przestrzeni szpitalnej, ,Gazeta AMG” 2006,
nr 3, s. 15; http://www.gazeta.gumed.edu.pl/attachment/attachment/341/Gaz2006_03.pdf [do-
step: 20.05.2012]; Gustaf Adolf Neuber und seine chirurgischen Privat-Hospitdler, http://www.sek-
kiel.de/jubilaecen/125-jahre-asepsis/neubers-hospitaeler/?print=1&PHPSESSID=20eec2cbc6c-
326759¢1922d1b6eb01d9 [dostep: 19.05.2012].
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zasady antyseptyki, polegajace na odkazaniu ciata®. Wypracowane w latach
sze$¢dziesigtych XIX w., wywarly znaczacy wplyw na ewolucje architektury szpi-
talnej. W miare postepu medycyny zaczeto ograniczaé rozdrobnienie poszcze-
gblnych obiektow wchodzacych w sklad szpitali. Dzigki odkryciom z dziedziny
bakteriologii i higieny taczenie okreslonych grup pacjentéw w jednym obiekcie
stalo si¢ bezpieczniejsze. Krytykowano stosowanie wylacznie budownictwa
pawilonowego ze wzgledu na wysokie koszty utrzymania i zbedne utrudnienia
komunikacyjne. W drugiej potowie lat osiemdziesigtych XIX w. zaczeto wznosi¢
placéwki taczace osiagnigcia systemu pawilonowego oraz zalety szpitala miesz-
czacego sie w jednym budynku, do ktérych przede wszystkim nalezy zaliczy¢
ekonomig. Przykladem takiej zabudowy byt szpital w Lubece (1885-1887), zbu-
dowany wedlug projektu Heino Schmiedena i Victora v. Weltziena®. Wkrétce
sposob budowy szpitali oparty na wznoszeniu kilku wielopietrowych budyn-
kow, wykorzystujacy zaréwno zalety podziatu na osobne obiekty oraz izolacji
niektorych oddziatéw, jak i korzysci ptynace z zastosowania budowli koryta-
rzowej, doczekat si¢ powszechnego uznania. Na poczatku XX w. na terenie
Niemiec powstato wiele szpitali opartych na podobnych zasadach i faczacych
obie koncepcje.

Miejski Szpital w Gdansku réwniez zostal zorganizowany wedlug powyz-
szego schematu — tgczyt oba zalozenia. Polowa pacjentow szpitala byta kiero-
wana do dwoch duzych, nowoczesnie wyposazonych budynkéw, mieszczacych
sale dla chorych. Pacjentéw wymagajacych separacji umieszczano w osobnych
murowanych gmachach, dla zakaznie chorych przewidziano za$ specjalne, par-
terowe pawilony?*.

Teren zakupiony pod budowe szpitala sasiadowal od pétnocnego wschodu
z ulicami Delbriickallee i Feldstrasse (obecnie ulica Smoluchowskiego). Od
potudnia ograniczalo go malownicze wzgdrze, zas od zachodu - rozlegly teren
zielony. Parcela polozona byla do§¢ wysoko i pigla si¢ w gore, w kierunku
potudniowo-zachodnim* Architekt doskonale sprostat trudnym warunkom
terenowym, planujac stworzenie systemu ziemnych taraséw, ktore zostaty
efektywnie wykorzystane do rozdzielenia poszczegdélnych grup budyn-
kow (il. 2).

Zabudowania administracyjne, gospodarcze i mieszkalne umieszczono bez-
posrednio przy ulicy, co umozliwilo cofnigcie budynkéw leczniczych w glab
dzialki. W skierowanym ku wschodowi ciggu frontowym wzdtuz ulicy Del-
briickallee usytuowano: reprezentacyjny budynek administracyjny, dwie wille
ordynatoréw oraz budynek mieszkalny dla kadry urzedniczej. Na najnizszym

% Antyseptyka jest postgpowaniem odkazajacym, polegajacym na dezynfekeji skory, bton
$luzowych i ran. Za ojca aseptyki zwyczajowo uwaza si¢ Josepha Listera.

7 Murken, Vom Armenhospital..., s. 157—158; Peters, Heino Schmieden..., s. 360.

3 Ibidem, s. 185.

% Srednia wysokos¢ terenu wahata sie od 24 m do 62 m n.p.m, zob. ibidem, s. 184; Fehlhaber,
Das neue stadtische Krankenhaus..., s. 2; Monographien..., s. 162.
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poziomie, wzdluz péinocnej krawedzi dziatki (od Feldstrasse) wyznaczono  Architektura
wewnetrzng droge, przy ktorej zostaly ustawione budynki gospodarcze. Szpitala
Na jej koficu, w narozu dziatki, umieszczono oddziat dla chorych psychicznie  Miiskiego...
i epileptykow.
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11. 2. Plan Szpitala Miejskiego w Gdansku: 1, 2 — budynki salowe, 3 — budynek dla sidstr i chorych
pierwszej i drugiej klasy, 4 - budynek izolacyjny dla zakazonych sepsa, 5 -budynek dla chorych

na dyfteryt, 6, 7 - baraki, 8 - budynek dla chorych skérnie i wenerycznie mezczyzn, 9-12 - pawilony
izolacyjne, 13, 14 - pawilony dla chorych na gruzlice mezczyzn i kobiet, 15 — budynek dla kobiet chorych
skornie i wenerycznie, 16 — budynek dla chorych psychicznie, 17 - blok operacyjny, 18 — budynek

tazni, 19 - kostnica (z prosektorium), 20 — budynek administracyjny, 21 - kotlownia, 22 - budynek
gospodarczy, 23 - magazyn, 24 - ujecie wody, 25-27 - budynki mieszkalne, wg Unser Neues Danziger
Stadtlazarett, ,Danziger Zeitung” 1911, nr 180, Abend-Ausgabe, s. 1

Na pierwszym tarasie, na zachod od budynku administracji i na potudnie
od ciagu gospodarczego, po obu stronach budynku operacyjnego stanety
potezne bryly dwoch trzypietrowych gmachéw z salami dla chorych. Dalej,
w kierunku zachodnim, zbudowano budynek kapielowy oraz dwa tymczasowe
baraki: obserwacyjny i dzieciecy. Po potudniowej stronie dzialki znajdowat sie
duzy budynek dla pielegniarek i pacjentéw prywatnych. Na zachdd od niego
stanely oddzial dla zakazonych sepsg oraz pawilon dla chorych na dyfteryt.
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Na kolejnym, wyzszym tarasie znalazty sie dwa rzedy barakéw. Tuz obok,
naprzeciw zakltadu dla psychicznie chorych i budynku prosektorium wzniesiono
budynki z przeznaczeniem dla chorych dermatologicznie i wenerycznie. Osiem
obiektéw zbudowanych na najwyzszym tarasie zamykalo zesp6t od poludnia.
Kompleks szpitala zostal $wietnie zaplanowany zaréwno pod wzgledem funk-
cjonalnosci, jak i architektury krajobrazu. Wszystkie budynki umieszczono
wsrdd zieleni. Stosunkowo luzna zabudowa dziatki pozwalala na stworzenie
przestrzeni rekreacyjnych, waznych dla komfortu psychicznego pacjentéw. Duze
powierzchnie zieleni tworzyly przyjazna atmosfere. Odpowiednia liczba drég
i alejek, wylanych betonem lub asfaltem, pozwalata na swobodng komunikacje
pomiedzy budynkami.

Gléwne wejscie na teren szpitala znajdowalo si¢ miedzy reprezentacyj-
nymi budynkami przy ulicy Delbriickallee, wsrod ktérych dominowat budy-
nek administracji, umieszczony centralnie na osi Eichenalle (il. 3, 4). Cztero-
kondygnacyjny, murowany gmach zaprojektowano w stylu uproszczonego
neobaroku. Uktad pomieszczen byt dwuipoltraktowy, ale na parterze $rod-
kowa cze$¢ budynku miescita jednoprzestrzennie duzy hol. Obiekt zdobity
dwa skrajne, wysuniete w obu elewacjach, tréjosiowe ryzality oraz przecho-
dzacy w wystawke srodkowy pseudoryzalit (réwniez tréjosiowy), z wejsciem
posrodku. Fasada budynku byla pietnastoosiowa, podzielona na trojosiowe
zespoly w ryzalitach i czesciach korpusu. Elewacje budynku zostaly otyn-
kowane w odcieniach szarego rézu, zas w czgsci cokolowej byly ryflowane.

Parter budynku zajmowaly biura administracji, apteka, izba przyjec¢ oraz
dwie polikliniki, ktére udzielaly pomocy ambulatoryjnej. Pi¢tra przeznaczono
na przestrzenie mieszkalne, biblioteke i palarnie*. Posrodku pierwszego i dru-
giego pietra znajdowaly sie dwa reprezentacyjne pomieszczenia: kasyno dla
lekarzy oraz sala do odprawiania nabozenstw, prowadzenia wykladow i kursow
doksztalcajacych dla personelu*.

Na poludnie od gmachu administracji stanety obok siebie dwie wille dla
ordynatoréw (il. 5). Oba dwukondygnacyjne budynki zostaly wzniesione na
identycznym, nieregularnym rzucie, jednak rdznily si¢ nieznacznie rozwigza-
niem elewacji oraz dachow. Elewacje obu budynkéw byly tynkowane, ozdobione
motywem girlandy. Dodatkowg dekoracje¢ stanowily kolorowo malowane okapy
i stylizowane opaski okienne. Wnetrza doméw miaty zapewni¢ mieszkancom
wysoki standard, ale pelnily tez funkcje oficjalne. Najwazniejszym pomieszcze-
niem na parterze byt gabinet lekarski z poczekalnig i osobnym pokojem badan*.
Pomigdzy domami ordynatoréw a centralnym budynkiem administracyjnym

4 Karl Fehlhaber, Gebdude fiir Krankenpflege und offentliche Wohlfarth [w:] Danzig und
seine Bauten, Danzig 1908, s. 189; Karl Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus zu Danzig,
Oldenburg 1913, s. 6-7; Monographien..., s. 172; Sammelwerk der gesundheitlichen Fiirsorgeein-
richtungen usw. Im Gebiet der Freien Stadt Danzig, Diisseldorf 1928, s. 23.

4 Wiecej na temat rozkladu pomieszczen zob. Erlduterungsbericht..., 1907, s. 21.

2 Ibidem, s. 21.
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umieszczono niewielkg portiernie. W poinocno-wschodnim rogu dzialki stangt ~ Architektura
dom mieszkalny dla urzednikéw i pracownikéw gospodarczych. Pierwotny — Szpitala

plan zakladal wzniesienie obok (w pdzniejszym terminie) drugiego obiektu Miejskiego...
o tej samej funkcji.

" Danzig
Neues Krankenhaus

1I. 3. Budynek administracyjny i dom ordynatora, okoto 1911, pocztéwka ze zbioréw
Krzysztofa Gryndera
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I1. 4. Reprezentacyjny gmach administracji Szpitala Miejskiego, okoto 1911, pocztéwka
ze zbioréw Krzysztofa Gryndera

109



Aurelia
Bladowska

Danzig Stitdt. Krankenhaus

IL. 5. Budynki mieszkalne dla lekarzy-ordynatoréw, w glebi budynek administracyjny,
pocztoéwka ze zbioréw Krzysztofa Gryndera

W glebi parceli znajdowaly si¢ zabudowania stricte szpitalne, stuzace celom
medycznym i obstugujace gospodarcze zaplecze placowki. Wszystkie te obiekty
zostaly zaprojektowane jako jednolite, doskonale zaplanowane zalozenie, har-
monijne pod wzgledem ukladu i estetyki. Wszystkie budynki (z wyjatkiem
barakéw) wybudowano z cegty, podpiwniczono i otynkowano. Zastosowano
w nich zelbetowe stropy. Drewniano-betonowe, plaskie dachy pokryto papa.
Obiekty, w ktérych miescity si¢ oddzialy dla pacjentéw i pomieszczenia gospo-
darcze, faczylo tez podobne rozwiazanie elewacji, polegajace na zastosowaniu
szaro-piaskowego tynku i ograniczeniu detalu. Poziome podzialy elewacji
zostaly wprowadzone przez umieszczenie skromnego gzymsu cokotowego.
Pionowa artykulacja byla ograniczona do profilowanych, prostokatnych opa-
sek okiennych, zaakcentowanych jasniejszym kolorem, laczacych niekiedy
okna kilku kondygnacji. Charakterystycznym elementem wielu budynkéw
byly duze okna, opracowane wedlug schematu opartego na czterech taflach
szkla otoczonych matymi, kwadratowymi szybkami, umieszczane najczes-
ciej w klatkach schodowych. Dekoracje budynkdéw stanowily tez drewniane,
znacznie wysuniete, malowane okapy, czesto wsparte na kroksztynach, oraz
znajdujace sie pod nimi fryzy. Nadanie niemal wszystkim budynkom tego
samego charakteru podkreslalo jednos¢ zalozenia i dodawato kompleksowi
szpitala waloréw estetycznych.

Bezposrednio za gmachem administracji, na pierwszym tarasie znajdowal
sie zespdt dwdch budynkdéw salowych, polaczonych zamknieta galeria z blo-
kiem operacyjnym (il. 6). Trzy obiekty tworzyly symetryczny uklad, przy czym
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potezne gmachy salowe zostaly umieszczone po wschodniej i zachodniej stronie

Architektura

centralnego budynku operacyjnego i ustawione wzgledem siebie na zasadzie ~Szpitala
lustrzanego odbicia. Miejskiego...
Projekt szpitala zakladal wzniesienie dwoch analogicznych zespotéw —
wschodni, z blokiem operacyjnym posrodku, miat petni¢ funkcje oddziatu chirur-
gicznego, a zachodni, umieszczony po obu stronach budynku fazni, zaplanowano
jako oddzial medyczny*. Ze wzgledu na ograniczony budzet i brak aktualnego
zapotrzebowania na tak duzg liczbe 16zek w trakcie budowy kompleksu ograni-
czono sie do wzniesienia jednego zespotu budynkéw, odkladajac budowe drugiego
do czasu planowanej rozbudowy.
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11. 6. Budynek salowy I i budynek operacyjny, rzut przyziemia, wg Monographien Deutscher Stidte, Bd. 4,

Danzig, Oldenburg 1914, s. 169

Gmach usytuowany bezposrednio za budynkiem administracji, na wschod
od bloku operacyjnego, miescil oddzial dla pacjentéw chirurgicznych. Trzy-
kondygnacyjny obiekt zostal wzniesiony na rzucie zblizonym do wydtuzonego
prostokata i byt ztozony z korpusu oraz skrzydel bocznych ustawionych w tej
samej linii, zakonczonych ryzalitami w obu elewacjach. Budynek mogl przy-
ja¢ na 6 pododdziatach 196 pacjentow*’. Znajdowalo si¢ w nim 6 sal dla cho-
rych. W kazdej z nich miescito si¢ 26 16zek. Wzdluz sal usytuowano pokoje
dzienne i otwarte tarasy do lezakowania, umieszczone po obu stronach korpusu.

 Erlduterungsbericht..., 1906, s. 15-16; Fehlhaber, Gebaude..., s. 184.

“ W 1921 r. w budynku funkcjonowaly dwa oddzialy aseptyczne meskie i dwa damskie, meski
oddzial septyczny i oddziat dla dzieci wymagajacych leczenia chirurgicznego, zob. Schmidt, Die
chirurgische..., s. 9.
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W pokojach usytuowano izolatki (20 izolatek, w kazdej po 2 t6zka), tazienki, toa-
lety, gabinety dla pielegniarek i inne pomieszczenia pomocnicze®. W skrajnych
ryzalitach zlokalizowano piony toalet, umywalnie, pokoje opatrunkowe i maga-
zyny narzedzi*. Wybudowany po drugiej stronie gmach oddzialu medycznego
zaprojektowano analogicznie (il. 7).

11. 7. Budynek salowy II, widok od zachodu, okolo 1914, wg Monographien Deutscher Stidte,
Bd. 4, Danzig, Oldenburg 1914, s. 166

Dwukondygnacyjny budynek operacyjny usytuowano pomiedzy gmachami
dla pacjentéw i potaczono z nimi krytym facznikiem (il. 8). Na parterze znaj-
dowaly si¢ dwie sale zabiegowe: septyczna i aseptyczna (il. 9). Oba pomieszcze-
nia wylozono ceramicznymi ptytkami i oswietlono za pomocg duzych okien
umieszczonych w dwoch $cianach - kazda sala miata jedno okno od potudnia
zgodnie z obowigzujacymi wowczas zaleceniami higieny*.

W budynkach oddziatu chirurgicznego umieszczono réwniez niewielkie laboratorium, prze-

chowalnie rzeczy pacjentdw, pokoje mieszkalne dla meskiego personelu pomocniczego oraz Instytut
Ortopedyczny wyposazony w 23 nowoczesne aparaty rehabilitacyjne, pochodzace z medycznego domu
towarowego w Berlinie. Znajdowala si¢ tam réwniez sala wykladowa z nowoczesnym projektorem,
zob. Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus. .., s. 9; Monographien. ..., s. 177.

% Nowoscig w gdanskiej architekturze szpitalnej bylo wprowadzenie osobnych pomieszczen
przeznaczonych specjalnie do takich czynnoéci, jak mycie naczyn, pranie brudnej bielizny szpital-
nej i czyszczenie basendw. Zastosowanie w pierwszych latach XX w. tak szczegétowego podzialu
pomieszczen $wiadczy o checi wdrozenia przez architekta i decydentéw dwezesnych zalecen doty-
czacych higieny, zob. Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus. .., s. 4-5.

¥ Zalecano umieszczenie jak najwiekszej liczby okien z wielu stron, zob. Kuhn, Kranken-
hauser...,s. 702—707.
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11. 8. Budynek operacyjny, okolo 1914, wg Monographien Deutscher Stidte, Bd. 4, Danzig, Oldenburg
1914, s. 168

I1. 9. Wnetrze sali operacyjnej Szpitala Miejskiego, okolo 1921, wg Schmidt, Die chirurgische Abteilung
des stidtischen Krankenhauses in Danzig, ,Deutsche Zeitschrift fiir Chirurgie” 1921, Bd. 166, s. 5
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Sasiadowaly z nimi pomieszczenia przygotowawcze, pokoje do steryliza-
¢ji narzedzi, laboratorium rentgenowskie, pokoéj badan, poczekalnia i gabinet
lekarski. Na pietrze znajdowaly si¢ laboratoria fotograficzne i mikrobiologiczne,
kolekeja preparatow, magazyn materialéw opatrunkowych oraz dwa pokoje dla
asystentek operacyjnych*. Tynkowane elewacje budynku zostaly opracowane
w inny sposéb niz w pawilonach salowych. Budynek operacyjny — prawdopo-
dobnie ze wzgledu na wazng funkgcje, jaka pelnit w zespole szpitala — zyskal,
podobnie jak znajdujacy si¢ dalej pawilon fazni, bogatsze dekoracje w postaci
lizen, delikatnie nawigzujace do reprezentacyjnego gmachu administracyjnego.
Wejscie do budynku zdobit uproszczony klasyczny portal przypominajacy
naczoétek wsparty na kolumnach.

Po potudniowej stronie pierwszego tarasu umieszczono budynek kapie-
lowy (il. 10)*. Obiekt ten oferowal pacjentom bogata game zabiegdéw balne-
ologicznych, takich jak kapiel zanurzeniowa, prysznice z zimng, ciepla badz
mieszang woda, polewanie, prysznice pasowe, sauna, kapiel kwasoweglowa,
kapiel $wietlna oraz taznia piaskowa®. Oprdécz pomieszczen terapeutycznych
znajdowaly si¢ tam: gabinet ordynatora, pokoj konsultacyjny, poczekalnia
oraz rentgenowskie laboratorium diagnostyczne.

Na zachdd od budynku kapielowego zlokalizowano dwa oddziaty: obser-
wacyjny i dziecigcy, umieszczone tymczasowo w drewnianych barakach, prze-
niesionych ze starego szpitala przy Bramie Oliwskiej®".

Po potudniowe;j stronie kompleksu stanal tréjkondygnacyjny gmach miesz-
czacy pokoje mieszkalne dla siostr i tzw. ,,chorych prywatnych” (il. 11). Chorzy
prywatni byli pacjentami klasowymi — osobami zamoznymi, ktére mogly sobie
pozwoli¢ na wniesienie wyzszej oplaty za leczenie szpitalne. Swdj pobyt w laza-
recie finansowaly z wlasnych srodkéw badz prywatnych ubezpieczen, otrzymujac
w zamian lepsze warunki®?. Mimo ze budynek wzniesiono na niesymetrycznym

% Schmidt, Die chirurgische..., s. 9.

* Murowany, parterowy budynek na rzucie zblizonym do dwéch prostokatéw: wigkszego
od poludnia i mniejszego od pdinocy, zostal zaplanowany jako centralna cze$¢ zespotu oddziatu
wewnetrznego, ktory mial powsta¢ po pierwszej rozbudowie. Poczatkowo planowano takze wzniesie-
nie dwukondygnacyjnego budynku tazni. Wigcej na ten temat zob. Erliuterungsbericht...,1907, s. 16.

%W budynku kapielowym znajdowaly sie: brodziki do moczenia nég, komory parowe oraz
tzw. czterokomoréwka, czyli urzadzenie zlozone z czterech basenikéw, stuzace do elektrowodnych
kapieli samych konczyn. W budynku zainstalowano ponadto nowoczesne urzadzenia terapeu-
tyczne, m.in. lampy: kwarcowg i Finsena, przeznaczone do naswietlan, oraz aparat do darsonwali-
zacji, stuzacy do leczenia skory, nadci$nienia i nerwicy za pomocg pradéw o niskim natezeniu i duzej
czestotliwosci, zob. Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus. .., s. 6; Monographien..., s. 170.

! Ponowne wykorzystanie tych obiektéw pozwolito zaoszczedzi¢ fundusze, do czego przy-
ktadano wage juz w trakcie debatowania nad ksztaltem szpitala. Podluzne baraki ustawiono
wzdtuz osi potnoc—potudnie, réwnolegle do siebie oraz do niewielkiej skarpy, stanowigcej kra-
wedz wyzszego tarasu. Budynki pomalowano na jasne kolory, starajac si¢ nada¢ im przyjaznego
charakteru, zob. Monographien..., s. 167; Sammelwerk..., s. 24.

2 W 1914 r. koszt pobytu w pierwszej klasie wynosit od 10 do 13,5 Mk dziennie, a w drugiej
klasie - od 6 do 9 MK, przy czym obywateli Gdanska obowigzywata nizsza oplata. Koszt pobytu
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1L 10. Szpital Miejski, na pierwszym planie budynek tazni i dwa tymczasowe baraki, w tle
budynek gospodarczy, okoto 1911, pocztéwka ze zbioréw Krzysztofa Gryndera

IL. 11. Budynek oddziatu chorych pierwszej i drugiej klasy, wg Sammelwerk der gesunheitlichen
Fiirsorgeeinrichtungen usw. Im Gebiet der Freien Stadt Danzig, Diisseldorf 1928, s. 23
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rzucie, z oficyng od poludnia, jego fasada zostala zakomponowana symetrycznie.
Architekture obiektu podkreslaly trzy osie smuktych, wysokich okien, umiesz-
czone posrodku ryzalitu. Wigkszo$¢ pacjentéw szpitala lokowano w duzych
budynkach, jednak ze wzgledu na specyfike niektorych chordb utworzono réwniez
specjalne pododdzialy, ktére umozliwialy separacje chorych i byly przystosowane
do okreslonych form terapii.

Specjalny budynek, w ktérym leczono pacjentéw zakazonych sepsa, znajdo-
wal si¢ po poludniowej stronie parceli, na zach6d od domu dla sidstr, i razem
z sasiadujgcym barakiem dla chorych na dyfteryt nalezal do oddziatu chirurgicz-
nego (il. 12, 13). Byl to prosty, dwukondygnacyjny obiekt na planie prostokata,
ustawiony wzdluz osi péinoc-potudnie.

{ Danzig Stadl. Lazarell,

II. 12. Szpital Miejski, widok od potudniowego zachodu, na pierwszym planie pawilon dla chorych
na dyfteryt, w gtebi budynek dla zakazonych sepsa, po lewej stronie drugi budynek salowy, okoto 1910,
pocztéwka ze zbiorow Krzysztofa Gryndera

dorostej osoby w trzeciej klasie wynosit zaledwie od 2 do 4 Mk. W 1927 r. za jeden dzien pobytu
w szpitalu trzeba bylo zaplaci¢: w pierwszej klasie — 18 i 23 guldeny, w drugiej klasie — 10 i 15 gul-
dendw, w trzeciej klasie — 4,50 i 6,75 guldena za osoby doroste oraz 3 i 3,5 guldena za dzieci.
Pacjenci klasowi musieli dodatkowo placi¢ za operacje i korzystanie ze specjalnych ustug, takich
jak nocne czuwanie nad nimi, dodatkowe kapiele lecznicze, naswietlania, konsultacje z lekarzem
specjalista, spozywanie napojow niedostepnych dla zwyklych chorych — wody mineralnej lub
wina, zob. Bestimmungen iiber die Inanspruchnahme des Stddtischen Krankenhauses zu Danzig,
Danzig 1927, s. 3; Monographien..., s. 182—183.
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Na terenie szpitala stanelo Iacznie siedem barakow izolacyjnych: jeden dla
chorych na dyfteryt, umieszczony na pierwszym tarasie w sgsiedztwie oddziatu dla
pacjentow z sepsa, i sze$¢ kolejnych, ustawionych symetrycznie - po trzy budynki
w dwdch rzedach — na wyzszym nasypie (il. 14). Wszystkie pawilony miaty iden-
tyczng, lekka konstrukcje opartg na zelaznym szkielecie uzupelnionym ceglami.
Podwojne, tynkowane $ciany zewnetrzne kryly specjalng konstrukcje dzwigajaca
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¥ =T

i
1
|

Ll g— alg = g ¥ .; - Tok- L.-] T

Freiplate ! I i Freiplate

294

-8
Bad Teekiiche  |Gerate |
T o e "
—
F— o Faofe_dpe="l a2 L1 2e0]
T 2 Tegeraum A 7 e S Tagersum A

Z 4 Benen
|

' T3

1258

- Flur IS 3 10 Betten

=1 ~B.00 - 5
L ; :

2 6 Beten
f Bakreriolog. | Operations- 2 Schm

Untensuchg. | Zimmer - Arzt | Schwestern | Eing Wisch Schwester | 2 Betten | 2 Betten

7o 3,97 ig? o0 o0 L1 Ag7 14

E 4 E ] 4 -
|- T T T g ] 1 )
user F—— = -

1l. 13. Rzut pawilonu dla chorych na dyfteryt (blonice), wg Danzig und seine Bauten, Danzig 1908, s. 188
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11. 14. Zespot budynkow Szpitala Miejskiego, na pierwszym planie pawilony dla chorych
zakaznie, w glebi po lewej stronie fragment budynku dla chorych dermatologicznie

i wenerycznie me¢zczyzn, po$rodku tymczasowe baraki i budynek tazni (za nimi budynek
gospodarczy), po prawej stronie budynek salowy, okolo 1911, pocztéwka ze zbiorow

Krzysztofa Gryndera
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dach. Oprécz pomieszczen pomocniczych, ktdre znalazly si¢ we wszystkich
budynkach dla pacjentéw, umieszczono tutaj specjalne pralnie, stuzace do ste-
rylizacji rzeczy uzywanych przez osoby zarazone®. Pawilony réznily si¢ miedzy
sobg jedynie wielkoscig i ukladem wnetrz. Dwa obiekty dla chorych na gruzlice
zostaly dodatkowo wyposazone w specjalne tarasy do werandowania pacjen-
tow, umieszczone od potudnia®. Lezakowanie na $wiezym powietrzu bylo
na poczatku XX w. jedna z gtéwnych metod leczenia gruzlicy, na ktéra nie znano
jeszcze skutecznego leku (il. 15). Popularnos¢ tej terapii siegata 1854 r., kiedy
w Gorbersdorf (obecnie Sokotowsko w Sudetach) otwarto pierwsze sanatorium
przeciwgruzlicze przeznaczone do leczenia klimatycznego™. Zalozyciel osrodka
Herman Brehmer zalecal wystawianie pacjentéw na wielogodzinne dzialanie
promieni stonecznych i powietrza, co chetnie kontynuowali jego nasladowcy,
tworzac kolejne tego typu placowki’.

Wzdluz pétnocnej krawedzi najwyzszego tarasu umieszczono dwa budynki,
w ktorych znalazly sie oddzialy dla chorych na choroby skdrne i weneryczne.
Mniejszy, dwukondygnacyjny obiekt miescil oddzial dla mezczyzn, ztozony
z 36 t6zek. Sgsiedni, nieco wiekszy, dwukondygnacyjny budynek przeznaczony
dla kobiet, mdgt przyja¢ 58 pacjentek®”. Naprzeciwko, w narozu dzialki stanat
oddzial dla chorych psychicznie i epileptykéw. Poczatkowo miat on charakter
tymczasowy. Przyjmowano tu pacjentow, ktdrzy oczekiwali na przeniesienie
do prowincjonalnego zakladu dla chorych psychicznie®.

3 Takie same pomieszczenia urzadzono réwniez w budynkach dla cierpigcych na sepse,

choroby skdrne i weneryczne, zob. Monographien..., s. 175.

** Gruzlica stanowila najwigkszy problem posrod wszystkich chordb zakaznych dreczacych
ludno$¢ miasta. W Gdansku wskaznik umieralnosci na gruzlice byt jednym z wyzszych na tere-
nie calego Cesarstwa. W latach 1890—1913 umarto na nig od 19 do 25 0sdb na kazde 10 tysiecy
mieszkancow, zob. Andrzej Romanow, Warunki zycia ludnosci Gdariska [w:] Historia Gdatiska,
Sopot 1998, s. 441.

> Andrzej Kierzek, Andrzej Pozowski, Jadwiga Kuciel-Lewandowska, Alfred Marcin Sokolowski
a Wiadystaw Matlakowski. Przyczynek do historii sanatoryjnego leczenia gruZlicy ptuc, ,,Annales Aca-
demiae Medica Stetinesis” 2007, nr 53, s. 124-128; Mariusz Migala, Rozwdj terapii baleoklimatycznej
na Gérnym Slgsku w aspekcie leczenia gruflicy (I potowa XIX w. i I potowa XX w.), Opole 2009, 5. 24—35,
48, 80—92; Malgorzata Omilanowska, Nadbaityckie Zakopane. Polgga w czasach Tyszkiewiczéw, War-
szawa—Sopot 2011, s. 159-160; http://www.sudetnik.pl/tag/brehmer/ [dostgp: 13.01.2013].

¢ Na poczatku XX w. werandy i tarasy do lezakowania stanowily staly element obiektow
przeznaczonych do leczenia choréb plucnych, czego przykladem mogg by¢ zabudowania naj-
wigkszego zakladu o tym profilu w Beelitz pod Berlinem (wedlug projektu Heino Schmiedena
i Juliusa Boethke), zob. Peters, Heino Schmieden..., s. 150—157, 318.

7 Choroby weneryczne byly na poczatku XX w. stosunkowo czesta dolegliwoscig trapiaca
mieszkancow Gdanska. W 1913 r. we wszystkich placowkach medycznych miasta hospitalizowano
z tego powodu Iacznie 850 mezczyzn i 245 kobiet, w tym 57 prostytutek. Najprawdopodobniej
w zwigzku z niewygodnym dla wladz miasta tematem nierzadu zdecydowano si¢ odgrodzi¢
za pomocg muru oddziat dla kobiet chorych wenerycznie od reszty kompleksu szpitala. Przed
budynkiem pozostawiono podworze o powierzchni 500 m?, na ktore mogt wjechaé samochdd trans-
portujacy prostytutki, zob. Erlduterungsbericht..., 1907, s. 19; Romanow, Warunki zycia..., s. 441.

% Fehlhaber, Das neue stddtische Krankenhaus. .., s. 5.
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IL. 15. Pacjenci na werandzie oddzialu dla gruzlikéw, wg Monographien Deutscher Stidte, Bd. 4,
Danzig, Oldenburg 1914, s. 167

Po wschodniej stronie postawiono dwukondygnacyjny budynek kostnicy.
Byl to skromny obiekt o nieregularnym ksztalcie, ztozonym z korpusu na rzu-
cie krotkiego prostokata z szerokim ryzalitem w poludniowej elewacji i tylna,
parterowa przybudowka mieszczacg kaplice pogrzebows. Parter budynku
zajmowaly pomieszczenia do przechowywania i przygotowywania zwlok,
magazyn trumien i kwatera dla pracownika. Na pierwszym pietrze znajdo-
waly si¢ pokoje Instytutu Patologii: pracownia mikroskopowa, laboratorium,
przechowalnia preparatéw, gabinet prosektora oraz duza sala prosektoryjna
polaczona - dzigki specjalnej windzie do transportu zwlok - ze znajdujaca
sie pietro nizej chtodnig™®.

Z kostnicg sgsiadowat dwukondygnacyjny magazyn mieszczacy garaze, spi-
zarnie i warsztat stolarski®. Pomiedzy magazynem a kostnicg umieszczono
wkrotce niewielkg dobudéwke, w ktdrej trzymano zwierzeta eksperymentalne®.
Kolejnym obiektem usytuowanym wzdluz wewnetrznej ulicy byl tzw. budynek

¥ Erlduterungsbericht..., 1907, s. 24—25; Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus. ..,
s. 7; Monographien..., s. 173; Sammelwerk..., s. 23.

8 Erlduterungsbericht..., 1907 s. 21.

' Fehlhaber, Das neue stidtische Krankenhaus. .., s. 8.
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gospodarczy, mieszczacy kuchnie szpitalng (wyposazong w sprzety elektryczne)
pralnie oraz aparaty stuzace do dezynfekgji (il. 16)%.

Budynki szpitalne i gmach administracji podfaczono do centralnego systemu
ogrzewania. Szpital posiadal wlasng kottownie, nad ktérg gérowal wysoki
komin®. Kompleks powstal na obszarze objetym miejska sieciag wodociggowa,
jednak na jego potrzeby wykopano osobna studni¢ o glebokosci 250 m, wyposa-
zong w duzy zbiornik wodny umieszczony na wzgdrzu sgsiadujacym z terenem
placowki. Szpitalna studnia byta na tyle wydajna, Ze dodatkowo zaopatrywala
w wode miejski system wodociagow®.

II. 16. Budynek gospodarczy Szpitala Miejskiego, wg Sammelwerk der gesunheitlichen
Fiirsorgeeinrichtungen usw. Im Gebiet der Freien Stadt Danzig, Diisseldorf 1928, s. 24

Nowy szpital otrzymal nowoczesne i bogate wyposazenie. Zastosowano w nim
wiele rozwigzan utatwiajacych funkcjonowanie. Zgodnie z éwczesnymi wymogami
w budynkach oddziatowych na kazdym pigtrze znajdowaly si¢ toalety®. W pawi-
lonach szpitalnych zainstalowano system kanaléw wentylacyjnych, a w salach

2 Erlduterungsbericht...,1907, s. 23; Sammelwerk..., s. 23.
Budynki: gospodarczy, operacyjny, kapielowy, oraz prosektorium byly ogrzewane niskocis-
nieniowym ogrzewaniem parowym, za$ pozostale obiekty — ciepla woda. Dodatkowo z kotlowni
dostarczano ciepla wode do lazienek i kuchni oraz goraca parg do aparatéw dezynfekcyjnych,
zob. Monographien..., s. 173; Sammelwerk..., s. 23.

¢ Poczatkowo planowano podlaczy¢ placowke do miejskiej sieci wodociagdw. Decyzja
o wykopaniu studni zapadia prawdopodobnie juz po rozpoczeciu budowy, zob. Fehlhaber,
Gebdude..., s. 189; Monographien..., s. 174.

¢ Odprowadzenie nieczystoéci zostato zapewnione dzieki przytaczeniu zespotu szpitalnego
do miejskiej kanalizacji, zob. ibidem, s. 174.

63
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dla pacjentéw umieszczono dodatkowo elektryczne wentylatory®. Kompleks
szpitalny zostal przytaczony do miejskich sieci gazowej i elektrycznej, dzigki
czemu zainstalowano w nim oba rodzaje oswietlenia®.

Wykonczenie wnetrz ulatwiato utrzymanie czystosci. Na oddziatach dla
chorych zaokraglono kanty i naroza pomieszczen. Sciany pomalowano farba
olejna, wszedzie zamontowano gladkie skrzydla drzwiowe®. Podlogi zostaty
wylozone linoleum. W salach operacyjnych, toaletach, tazienkach i pokojach
gospodarczych polozono ptytki ceramiczne®. Wszystkie budynki, w ktérych
przebywali pacjenci, facznie z barakami, zaopatrzono w dodatkowe pomiesz-
czenia, ktore utatwialy opieke nad chorymi™.

Zabudowa lazaretu wyraznie wpisywala si¢ w proces ewolucji architektury
szpitalnej, 1aczacej w owym czasie koncepcje od rozdrobnienia na wiele matych
obiektow ku koncentracji. Wykorzystanie korzysci ptynacych zaréwno z zabu-
dowy pawilonowej, jak i budynkéw korytarzowych nie byto wyjatkiem w nie-
mieckiej architekturze. Rozplanowaniem budynkoéw, podzialem ich wnetrz oraz
ukladem catego projektu gdanski szpital nawigzywal do 6wczesnych rozwigzan
stosowanych w Niemczech”. Tym, co odréznialo go od innych placowek, byta
jedynie szata.

Zespot gdanskiego Szpitala Miejskiego powstat jako spdjne zalozenie, prze-
myslane zaréwno pod wzgledem funkcjonalnym, jak i estetycznym. Umiesz-
czone wzdluz wschodniej krawedzi parceli reprezentacyjne budynki o charakte-
rze mieszkalno-administracyjnym otrzymaly skromna, delikatnie historyzujaca
szate, ktora miata zapewnic ogladajacemu przyjemne wrazenia. Gmachy te nie
odbiegaly znaczaco od architektury wiekszosci budowanych w tym czasie szpi-
tali. Dalsze obiekty szpitalne i gospodarcze otrzymaly znacznie skromniejsze
formy, zgodnie z zasadg decorum. Forma budynkdw, szczegélnie tych, ktore
miescily sale dla chorych, zostata opracowana z mysla o optymalizacji kosztéw
zwigzanych z utrzymaniem”.

% Latem sale chorych byly wietrzone za pomoca uchylnych skrzydet okiennych,

zob. ibidem, s. 174.

7 Ibidem, s. 174.

8 Gesichtspunkte beim Bau des neuen stidtichen Krankenhauses, ,Danziger Zeitung” 1911,
nr 180, Abend Ausgabe (Zweites Blatt), s. 1.

¢ Mankowski, Neuzeitliche Krankenhausbauten, ,Ostdeutsche Bauzeitung” 1912, Jg. 10, nr.
7,s. 25; Monographien..., s. 174.

70 W sktad dodatkowych pomieszczen wchodzily: pokdj badan, tazienka, toalety, sktadzik
narzedzi, podreczna kuchnia, sala do mycia basendw itp. Liczba i wielko$¢ tych pomieszczen
byly dostosowane do przeznaczenia poszczegdlnych budynkow. Znajdujace si¢ na wszyst-
kich oddzialach pokoje dla personelu umozliwialy pracownikom pelnienie dyzuréw przez
calg dobe.

' Wielkoscig oraz sposobem polaczenia poszczegolnych budynkéw Szpital Miejski przy-
pomina inne niemieckie placéwki medyczne m.in. w Karlsruhe, Diisseldorfie, Monachium-
-Schwabingu, czy nieco mniejszy szpital w Gorlitz, zob. Murken, Vom Armenhospital...,
s. 206, 211.

72 Erlduterungsbericht..., s. 5; Danzig 15 August, Das grofSe..., s. 2.
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Wydaje sie, ze z punktu widzenia pozniejszego rozwoju architektury
to wlasnie te formalnie skromniejsze budynki stojg o krok dalej, wyraznie
zdradzajac cechy modernizmu. Mimo ze architektura modernistyczna zaczela
pojawiac si¢ w Gdansku dopiero w latach dwudziestych XX w., warto zwro-
ci¢ uwage na fakt, ze budynki szpitala spelniaja wiele jej zalozen, takich jak
ograniczenie detalu, zastosowanie ptaskich dachéw czy wykonanie gladkich
scian elewacji. Elementy te nie byly w owym czasie powszechnie stosowane
w architekturze szpitalnej.

W kolejnych dekadach placéwka podlegata licznym przebudowom, ktére
wecale nie potoczyly sig¢ tak, jak zaplanowal to architekt™. Po pierwszej wojnie
$wiatowej zaistniala potrzeba poszerzenia oddzialu dla pacjentéw chorych
wenerycznie i dermatologicznie. W zwiazku z tym dokupiono niewielka
parcele, znajdujaca si¢ pomiedzy szpitalem a placem sportowym. W latach
dwudziestych na zachodnim krancu dziatki ustawiono kolejno: dwa pawilony
dla pacjentéw oraz dwa baraki szkolne™. W ich sasiedztwie powstaly dwie
szklarnie i dom mieszkalny dla lekarzy. W zwigzku ze zmiennymi potrzebami
i spadkiem zachorowalnosci na niektére choroby kilka istniejacych obiektéw
zaczelo pelni¢ nowe funkcje, np. wezesniejszy oddzial dla chorych na dyfteryt
przearanzowany zostal na oddzial gruzliczy. W 1927 r. oddano do uzytku
budynek Rentgenowskiego Instytutu Diagnostyki i Terapii. Dwa lata pozniej
zbudowano nowy gmach oddzialu dziecigcego, zaprojektowany przez dyrek-
tora miejskiego Urzedu Budowlanego, architekta Alberta Kriigera (il. 17).
Modernistyczny budynek zostal wzniesiony na rzucie zblizonym do litery
L. Dzigki zastosowaniu nowoczesnej konstrukcji opartej na zelaznym szkie-
lecie powstata mozliwo$¢ przeprucia $cian rzedami duzych okien zapew-
niajacych doskonaly doplyw dziennego $wiatta’. Oddzial dziecigecy zyskat
forme popularnego wéwczas w szpitalnictwie budynku tarasowego’. Tego
typu obiekty zawdzigczaja swoje powstanie berlinskiemu lekarzowi Dawidowi
Sarasonowi, ktéry na poczatku XX w. zalecat dostosowywanie architektury

73 Erlduterungsbericht...1906; Erlduterungsbericht...1907, zalaczone plany zalozenia.

7* W barakach przeprowadzano prawdopodobnie szkolenia dla sredniego personelu,
zob. Arthur Berner, Das Stidtische Krankenahaus in Danzig, ,Deutsche Medizinische Wochen-
schrift” 1934, Jg. 60, s. 1357; Sammelwerk..., s. 22.

7> Hugo Althoff, Siedlungsarbeit in der Freien Stadt Danzig 1920—1930, H. 2, Danzig 1930,
brak paginacji; Sie kann sich sehen lassen! Das neue Kinderstation des Stadtisches Krankenhauses,
»Danziger Volksstimme” 1929, Jg. 20, nr 143, Beiblatt, s. 3; http://www.domuphagena.pl/index.
php?option=com_content&view=article&id=33:wystawa-qarchitektura-i-urbanistyka-wolnego-
miasta-gdaskaq-25-maja-2012-3-marca-2013& catid=5:aktualnoci&Itemid=4 [dostep: 12.12.2012].

76 Zachodnia elewacja skrzydla potudniowego oraz poludniowa elewacja skrzydta pot-
nocnego zostaly potaczone dwoma rzedami wysunietych balkonéw, biegnacych na wysokosci
pierwszego i drugiego pietra. Takie ustawienie ograniczalo silne powiewy wiatru, ktére mogty
zaszkodzi¢ matym pacjentom. Najwyzsza kondygnacja krétszego skrzydla zostata zaprojekto-
wana jako dodatkowy, otwarty od poludnia, niezadaszony taras. Trzy $ciany zapewnialy ostone
od wiatréw.
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budynkoéw szpitalnych przeznaczonych dla dziecigcych pacjentéow do zasad
leczenia klimatycznego, a w szczegolnosci terapii §wiatlem stonecznym i §wie-
zym powietrzem”. Idea lezakowania przyjela si¢ w pediatrii tak dobrze, ze wigk-
sz0$¢ oddzialéw dziecigcych wybudowanych w Niemczech przed druga wojna
$wiatowg zaopatrzono w systemy tarasow’®.

1I. 17. Budynek oddzialu dzieciecego, lata trzydzieste XX w., pocztowka ze zbioréw Krzysztofa
Gryndera

Kolejna, najwieksza w dziejach szpitala rozbudowa, zakoniczona w 1931 r.,
uwydatnila popularne od lat trzydziestych XX w. dazenie architektury szpi-
talnej do skoncentrowania jak najwiekszej liczby jednostek w jednym gma-
chu (il. 18). Nowy budynek oddzialu wewnetrznego skladat si¢ z péinocnego,
czteropietrowego skrzydta z tarasem na dachu, tréjkondygnacyjnego skrzydia
zachodniego oraz potudniowego, tej samej wysokosci, potaczonego z budyn-
kiem kapielowym?”.

77 Istnieje kilka publikacji, w ktérych Sarason propagowal wznoszenie budynkéw tara-

sowych, m.in. zob. David Sarason, Das Freilufthaus, ein neues Bausystem fiir Krankenanstalten
und Wohngebdude: primiiert mit der goldenen medaille vom Internationalen Tuberkulosekongress
in Washington 1908, Miinchen 1913; idem, Ein neues Bausystem fiir Krankenanstalten und Wohn-
héuser [w:] Deutschen Verein fiir offentliche Gesundheitspflege, Braunschwieg 1908, s. 204-208.

8 Budynek gdanskiego oddzialu dzieciecego mozna poréwnac ze wzniesiong dwa lata
pdzniej klinika dziecigcy szpitala w Essen (wedtug projektu Ernsta Bode), zob. Murken, Vom
Armenhospital..., s. 222.

7 Koszt budowy oddzialu wewnetrznego wyniést 1 620 000 gdanskich guldenéw. Projekt
budynku sporzadzit Albert Kriiger. Do wspotpracy artystycznej zaproszono architekta Hansa
Reicherta. Catkowity nadzér budowlany podlegal senatorowi do spraw robét publicznych,
dr inz. Hugo Althoffowi. Lokalne kierownictwo budowy objal miejski nadzorca budowlany
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II. 18. Zespot nowego oddzialu wewnetrznego, rzut przyziemia, wg A. Kriiger, Stddtisches Krankenaus
in Danzig. Erweiterung der ,,Inneren Abteilung”, ,Zentralblatt der Bauverwaltung” 1932, Jg. 52, s. 590

W 1935 r. na bazie Szpitala Miejskiego utworzono Panstwowa Akademie
Medycyny Praktycznej (Staatliche Akademie fiir Praktische Medizin), w ktorej
prowadzono zajecia praktyczne dla studentéw wyzszych lat (IV i V rok). Senat
Wolnego Miasta Gdanska przyznal nowo powstalej uczelni dotacje na wypo-
sazenie klinik®. W 1940 r. uczelni¢ przemianowano na Akademi¢ Medyczna
(Medizinische Akademie in Danzig), przyznajac jej uprawnienia wyzszej uczelni
medyczne;j.

Wiszystkie kliniki, z wyjatkiem kliniki choréb kobiecych przy Schellmiihler-
weg (obecnie ulica Kliniczna), zostaly zlokalizowane na terenie szpitala.
Zaklady teoretyczne umieszczono w budynkach przy Schwarzes Meer
(ulica obecnie nie istnieje), Alei Hindenburga (obecnie Aleja Zwyciestwa)
i wbudynku rektoratu przy Wallgasse 14b (obecnie ulica Walowa). Na potrzeby
sal wykltadowych przebudowano niektére wnetrza budynkéw szpitalnych.

Lochmann. Wigcej na temat obiektu zob. Albert Kriiger, Stidtisches Krankenaus in Danzig.
Erweiterung der ,Inneren Abteilung”, ,,Zentralblatt der Bauverwaltung” 1932, Jg. 52, s. 589-593.

% Edmund Grzegorzewski, Akademia Lekarska w Gdarisku. Sprawozdanie z inspekcji i pro-
jekt uruchomienia [w:] Geneza i poczgtki Akademii Medycznej w Gdarisku (1945—1950): wybor
Zrodet, Gdansk 1999, s. 13.
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W drugiej potowie lat trzydziestych na wzgdrzu sasiadujacym z dziatka szpi-
tala zaaranzowano trase spacerowg dla pacjentéw z widokiem na miasto®'.

Po wybuchu drugiej wojny $wiatowej nazistowskie wiadze miasta mialy dale-
kosigzne plany rozbudowy kompleksu®. Kleska Niemiec uniemozliwila realiza-
cje tych spektakularnych pomystéw. Ostatecznie na tytach szpitala wzniesiono
w latach czterdziestych tymczasowe baraki dla przymusowych robotnikéw oraz
prowizoryczne pawilony na potrzeby uczelni. W czasie wojny na terenie szpi-
tala powstal rowniez (istniejacy do dzisiaj) system schronéw. Zespot szpitalny
przetrwat zawieruche wojenng w stosunkowo nieztym stanie®’. W wyniku bom-
bardowan w marcu 1945 r. zburzeniu ulegly jedynie baraki oddziatu dermatolo-
giczno-wenerycznego, potozone na zachodnim krancu dziatki*.

W marcu 1945 r. szpital przeszedl pod polski zarzad. W dniu 8 pazdzier-
nika zapadta decyzja o utworzeniu w Gdansku Akademii Lekarskiej (pdzniejszej
Akademii Medycznej, obecnie Uniwersytetu Medycznego), dla ktorej szpital miat
stanowi¢ gléwne zaplecze. W zwigzku z intensywna specjalizacja poszczegolnych
gatezi medycyny kompleks szpitala po 1945 r. byt wielokrotnie modernizowany
i przebudowywany na potrzeby zmieniajacych si¢ oddzialéw i klinik*>. Remonty
obiektow, zmiany ukladu wnetrz i przebudowy odbywaly sie regularnie co kilka lat.
W wyniku braku spdjnego programu rozbudowy zesp6t szpitala dos¢ szybko zatracit
spojnos¢ architektoniczng.

81 Archiwum Panstwowe w Gdansku [dalej: APGD], Akta Policji Budowlnej 15/3835,
Zwischen- Gutachten tiber den Ausbau der Stidtischen Krankenanstalten in Danzig (Stand der
Arbeiten Ende 1942), s. 12.

82 Wstepny projekt zakladal powigkszenie szpitala do 1900 16zek. Rozbudowa miata zostaé
przeprowadzona etapami, w kolejnych dekadach po zakonczeniu wojny. Planowano reorga-
nizacje klinik i budowe nowych obiektéw dla klinik chirurgicznych, oddziatu dzieciecego,
kliniki choréb oczu i uszu, kliniki dermatologicznej, oddziatu onkologicznego oraz kliniki
szczekowo-dentystycznej. Po zachodniej stronie parceli, na terenie placu sportowego miaty
powstac: oddziaty zakazne, pawilony dla gruzlikéw, klinika choréb nerwowych i nowy Instytut
Patologii. Przewidywano zwigkszenie liczby mieszkan dla pracownikéw, rozbudowe zaplecza
gospodarczego oraz duze zmiany w infrastrukturze szpitala, m.in. budowe podziemnego par-
kingu, zob. APGD, 15/3835, Zwischen-Gutachten..., s. 18—34.

8 Bolestaw Hajduk, Tragiczny rok 1945 [w:] Historia Gdariska, t. 4, cz. 2, s. 362.

8 Mirostaw Glinski, Jerzy Kuklinski, Kronika Gdatiska 997—-1997, Gdansk 1998 s. 242;
Grzegorzewski, Akademia..., s. 19.

% Dla zobrazowania zmian, jakie zaszly w tkance architektonicznej dawnego Szpitala
Miejskiego, wymienie te najwazniejsze: rozbudowa gmachu dawnej kostnicy na potrzeby
Zaktadu Anatomii Patologicznej w latach 1946—-1949 (rozebranego w 2012 r.), budowa bara-
kow w zachodniej czg$ci zespotu w latach pigédziesiatych, otwarcie gmachu sali wyktadowej
im. Ludwika Rydygiera w 1951 r., rozbudowa budynku Kliniki Neurologii w latach 1967-1970
(dawny budynek dla chorych pierwszej i drugiej klasy), budowa apteki w 1983 r., wzniesienie
nowego budynku Instytutu Radiologii w 1993 r. oraz kaplicy szpitalnej w 1994 r. W latach
1988-1998 przeprowadzono tréjetapowa rozbudowe budynku operacyjnego na potrzeby
Instytutow Kardiologii, Kardiochirurgii i Anestezjologii. W ostatnich latach wzniesiono
budynek Kliniki Onkologii i Hematologii Dziecigcej (2003—2004) i pawilon diagnostyczny
(2009-2010).
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Przygotowujac teren pod budowe nowoczesnego Centrum Medycyny
Inwazyjnej na poczatku XXI w., wyburzono cze$¢ zabudowan po zachod-
niej stronie dziatki, w tym dawny oddzial dla chorych na dyfteryt oraz trzy
baraki®. Do nowego wieloskrzydlowego budynku przeniesiono kilkanascie
klinik i jednostek leczniczych oraz blok operacyjny. W 2012 r. przystagpiono
do reorganizacji szpitala, polegajacej na modernizacji i adaptacji zwolnionych
obiektow. Prace rozpoczeto od rozbidrki trzech ostatnich pawilonéw, maga-
zynu i rozbudowanego w latach czterdziestych prosektorium. Wyburzono
réwniez modernistyczny gmach oddziatu dzieciecego (w 2014 r.) oraz dawny
budynek dla chorych dermatologicznie i wenerycznie mezczyzn (w 2016 1.).
Dawne pawilony salowe, blok operacyjny oraz budynek administracyjny
zostaly gruntownie wyremontowane®. Na terenie kompleksu, w miejscu
wyburzonych obiektow, trwa obecnie budowa nowego Centrum Medycyny
Nieinwazyjne;j.

Pomimo znacznych zmian w tkance architektonicznej kompleksu szpi-
tala w zachowanych do dzi$ obiektach wciaz wida¢ slady dawnej swietnosci.
Powstale na poczatku zeszlego stulecia budynki doskonale spelnialy potrzeby
mieszczacych si¢ w nim jednostek. Ich uktad ulatwial funkcjonowanie placéwki
i zwigkszal bezpieczenstwo pacjentdw. Szpital powstat jako spdjne, estetyczne
i harmonijnie zaprojektowane zatozenie. I pod tym wzgledem moglby stanowi¢
wzor dla wielu wspolczesnych placéwek medycznych.

Architecture of the Municipal Hospital Complex in Gdarnsk

The Municipal Hospital Complex in Gdansk was erected to the design of the munic-
ipal architect Karl Fehlhaber in 1907-11. The complex replaced the hospital operating
by Brama Oliwska (Olivaer Tor) and the surgical unit functioning at Sandgrube.
Initially, the new hospital comprised 26 units and offered beds for 807 patients.
It combined the advantages of the pavilion system with the benefits of a modern
multi-storey building. The system of pavilion hospitals, popular in Germany from
the second half of the 19" century until the end of World War I, facilitated an easy
isolation of patients and allowed permanent access to light and fresh air. The use of
elements of pavilion architecture in the Municipal Hospital made it possible to sep-
arate patients suffering from infectious diseases from the other ones. At the same
time, modern, several-storey high buildings were built for the needs of the complex.
They housed patient rooms, which enabled easy transport of patients (indispensable
for the 20"century diagnostics and treatment), and were much easier and cheaper
to maintain. The grand residential buildings and the office building were located
in the front part of the complex. Simple in form, the other buildings were excellently

8 Centrum Medycyny Inwazyjnej wzniesiono w latach 2008—2011 wedlug projektu kon-
sorcjum Arch-Deco z Gdyni i APA Kurylowicz & Associates z Warszawy.

% W budynkach salowych i bloku operacyjnym zostaty umieszczone kliniki pediatryczne,
za$ wnetrza dawnego budynku administracji przeznaczono na sale wyktadowe.
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prepared to fulfil their functions. The fagades of both medical and non-medical units  Architektura
had almost no ornaments, with the exception of high windows and painted eaves. Szpitala
The simple forms and the functionalism of these buildings can be interpreted as ~ Miejskiego...
a harbinger of modernism. During the subsequent decades the hospital was rebuilt

several times, but some of its original buildings are still used for medical purposes.



