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2 1994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

 Dotychczas nie obchodziliÊmy kolejnych 
rocznic. Jednak 10 lat pracy sk∏ania do chwili zas-
tanowienia i podsumowania tego co wydarzy∏o si´ 
dotychczas. Przeglàdamy coroczne sprawozdania 
1994, 1995, 1996..., kolejne numery informatora z 
twarzami dzieci na ok∏adkach, wydane skrypty, setki 
zdj´ç, archiwum pacjentów, baz´ danych w kom-
puterze, zapisy fi lmowe, artyku∏y wyci´te z gazet. 
Wracajà wspomnienia. Pami´tasz? Pami´tam.
 Praca w hospicjum zmienia nas. Stajemy 
si´ inni. Stwierdzamy to po pewnym czasie. Jed-
nak - kiedy te zmiany zachodzà - tego dok∏adnie 
nie wiemy. Prawdopodobnie dzieje si´ to ka˝dego 
dnia wskutek bardzo silnych prze˝yç i konfrontacji 
z ˝yciem, cierpieniem i Êmiercià naszych podopiecznych. 
Dojrzewamy. To jest proces duchowy, który do-
konuje si´ indywidualnie w ka˝dym z nas, ale te˝ 
w ca∏ym zespole. Codziennie odczuwamy jak ˝ycie 
weryfi kuje nasze zespo∏owe decyzje i wysi∏ki - te 
udane i te nieudane. Nast´puje sumowanie wspól-
nych doÊwiadczeƒ. Tak w∏aÊnie dokonuje si´ rozwój 
i dojrzewanie zespo∏u.
 Istnieje potoczne przekonanie, ˝e to my, 
doroÊli kszta∏tujemy, wychowujemy, wywieramy 
wp∏yw na dzieci. Byç mo˝e. W hospicjum jed-
nak widzimy, ˝e jest odwrotnie. To chore dzieci 
wywierajà silny i trwa∏y wp∏yw na nas. Nie ich Êmierç, 
ale w∏aÊnie one. To dzi´ki obcowaniu z nimi zmie-
niamy si´. Odrzucamy k∏amstwo, oboj´tnoÊç, 

ma∏ostkowoÊç, rutyn´, medyczny paternalizm. 
Zaczynamy widzieç Êwiat i wydarzenia w prawdzi-
wych proporcjach, doceniaç ˝ycie i zdrowie, cieszyç 
si´ rzeczami zwyczajnymi, rozumieç potrzeby innych 
ludzi, szanowaç ich wybory. Uczymy si´ kochaç 
bezinteresownie. Uczymy si´ odpowiedzialnoÊci i 
wyobraêni. Przewidujemy co mo˝e si´ wydarzyç i 
jesteÊmy na to gotowi. Uczymy si´ wykorzystywaç 
wszystkie dost´pne mo˝liwoÊci i skutecznie dzia∏aç.
 Gdy pracowa∏em w szpitalu, znieczula∏em 
jako anestezjolog i leczy∏em setki i tysiàce dzieci, 
a pami´tam dziÊ zaledwie kilka, mo˝e kilkanaÊcie 
twarzy. One z pewnoÊcià te˝ mnie nie pami´tajà. 
Inaczej jest w hospicjum. Przez 10 lat leczyliÊmy oko∏o 
250 dzieci. Pami´tam bardzo dobrze przynajmniej 
po∏ow´ z nich. Wspomnienia sà ˝ywe i plastyczne, 
nie zacierajà si´. Sà jak kolekcja portretów, realisty-
cznych scen i sugestywnych biografi i. MyÊl´ o nich 
bez ˝alu i smutku, tak jak o osobach, które nadal 
˝yjà.
 Przed 10 laty, gdy zak∏ada∏em to hospicjum, 
chcia∏em zmieniaç Êwiat. Dzisiaj wiem, ˝e zmieniaç 
Êwiat - to zmieniaç siebie. Czy trzeba by∏o a˝ 10 
lat, ˝eby to zrozumieç? Zapewne. “DoroÊli nigdy 
nie potrafi à sami zrozumieç. A dzieci bardzo m´czy 
koniecznoÊç sta∏ego objaÊniania.” - napisa∏ Antoine 
de Saint-Exupery w “Ma∏ym Ksi´ciu”.

Tomasz Dangel

Po 
10 
latach...

Tomasz Dangel.
Za∏o˝yciel Warszawskiego 
Hospicjum dla Dzieci
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 10 lat istnienia Warszawskiego Hospicjum 
dla Dzieci to 10 lat pracy i 10 lat zbierania jej 
owoców. To d∏uga historia koƒca ˝ycia tak wielu 
dzieci, historia innych osób, których drogi w jakiÊ 
sposób splot∏y si´ z tym miejscem. To czas bu-
dowania, czas walki z trudnoÊciami i czas radoÊci, 
jakà ten trud ze sobà niesie. 
 Poni˝ej zamieszczamy dwa artyku∏y. Jeden 
pokazuje Hospicjum u jego poczàtków, drugi 
przedstawia je takim, jakie jest dzisiaj.
 Oba artyku∏y pochodzà z  “Polityki”. Pier-
wszy, autorstwa pani Barbary Pietkiewicz, ukaza∏ 
si´ w sierpniu 1995 roku. Autorkà drugiego jest 
pani Ewa Nowakowska. Jej  tekst zamieszczono w 
“Polityce” w wersji skróconej. My drukujemy go w 
ca∏oÊci. 

Panie ze Stowarzyszenia Pomocy Dzieciom 
z Chorobà Nowotworowà sà zadowolone, 
˝e od roku dzia∏a w Warszawie hospicjum 
dla dzieci. Stowarzyszenie pragnie pomagaç 
dzieciom, które wychodzà z choroby. Za∏o˝y∏y 
jà dwie panie, którym uratowano dzieci z gu-
zami, jak pó∏ kilo kawy, jak brzoskwinia i jak 
jajko. Teraz majà po 19 lat i sà zdrowe.

 Stowarzyszenie remontuje pi´kny hotel dla 
nich i ich rodziców spoza stolicy. W hotelu b´dzie si´ 
mówiç o nadziei. Wi´c panie ze Stowarzyszenia nie 
wyobra˝ajà sobie hospicjum w tym samym miejscu, 
gdzie b´dzie si´ powtarza∏o: to tylko diagnoza, a nie 
wyrok.
 Hospicjum mieÊci si´ na terenie Instytutu 
Matki i Dziecka. W kilku niewielkich pokoikach hos-
picyjne piel´gniarki i lekarze czekajà przez ca∏à dob´ 
na  wezwanie od rodziców dzieci, którym towarzyszà 
w ostatniej chorobie. Istnieje 30 symptomów czasu umie-
rania. Mo˝e si´ pojawiç któryÊ z nich - krwawienie 
na przyk∏ad. Wtedy piel´gniarka jedzie na pomoc do 
domu, gdzie krwawi umierajàce dziecko. W polskiej 
medycznej mizerii - ten luksus przeniesiono z zachodnich 
bogatych wzorów. Pieĺ gniarki, które tygodniami, miesià-
cami przyje˝d˝ajà za darmo, przywo˝à bezp∏atny lek, 

pieluchy, materac przeciw odle˝ynom, ró˝ne urzàdze-
nia, które ∏agodzà objawy. Czasem idà kupiç mleko, 
mieszajà zup  ́w garnku, ˝eby sí  nie przypali∏a. Umiejà 
przytuliç, poprawiç poduszki. I za darmo? - dziwià si´ 
rodzice. Mówià, ˝e czujà si´ nieswojo. Przywykli, ˝e 
ju˝ nic nie ma za darmo na tym Êwiecie, i im wi´cej 
pieni´dzy, tym wi´cej przychylnoÊci.

 Niektóre rodziny nie ˝yczà sobie sióstr z hos-
picjum. Chcà zostaç same z umieraniem swego dziecka. 
Nic chcà wpuszczenia obcej osoby w t´ najstrasz-
niejszà prywatnoÊç, jaka mo˝e spotkaç cz∏owieka.
 Ale dla niektórych straszne jest w∏aÊnie 
odgrodzenie. Znajomi zaczynajà unikaç domu, gdzie 
umiera dziecko, bo co trzeba robiç w rozmowie z 
rodzicami, jakich trzeba dobieraç s∏ów, jakiego u˝yç 
tonu. Albo przeciwnie, przychodzà, ˝eby zobaczyç, 
jak wyglàdajà ludzie, po których przeje˝d˝a walec 
drogowy, i wyjÊç z pokrzepieniem: co tam w porów-
naniu z tym moje k∏opoty!
 A siostra hospicyjna  jest ani z tych, ani z tych 
˝yczliwa, neutralna, Wyszkolona w umieraniu, wie, 
jakich dobieraç s∏ów i tonu. Albo zawierza instynktowi, 
temu samemu, który podpowiedzia∏ jej zg∏oszenie si´ 
do pracy, o której pan R., jeden z ojców, mówi, ˝e nie 
wie, jak jà mo˝na wytrzymaç.

Barbara PietkiewiczSygna∏y Êmierci

1995
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 M∏ode, ∏adne, siksy w∏aÊciwie. I co je ciàgnie 
do umierania dzieci? Mo˝e wiara, zastanawia si´ pan 
R., one sà bardzo wierzàce. Niezbadane sà tajemnice 
ludzkiego serca.
 Wi´c,  mówià  rodzice,  przyje˝d˝ajà i sà 
konkretnie  normalne. Robià  zastrzyki, zmieniajà opa-
trunki, nacierajà, klepià, masujà,  starajà   si´   przynieÊç 
ulg´ zasta∏ym od le˝enia stawom. Dorota pyta zawsze 
dziecko, czy pozwoli zmieniç sobie opatrunek, bo jeÊli 
nie, to ona zaczeka, mo˝e to b´dzie mo˝na zrobiç po-
tem? Trzeba zmieniaç z wielkà cierpliwoÊcià, bo ka˝de 
dotkni´cie cia∏a boli.
 Ponadto one si´ uÊmiechajà, ˝artujà, ∏atwo 
dajà si´ namówiç do pobawienia. I sà m∏ode. Ci´˝ko 
chore dzieci wolà m∏ode piel´gniarki od starszych: 
m∏odoÊç jest zaprzeczeniem Êmierci. Zabawa tak˝e. 
Dzieci bawià si´ do koƒca zabawkà, pustà fi olkà, czym 
tylko mo˝na na ko∏drze, ostatnim placu zabaw.
 JeÊli wszystko jest ju˝ bezw∏adne i mogà 
ruszaç tylko jednym palcem, dopóki sà przytomne - 
bawià si´ tym palcem, mówi siostra Katarzyna. To jest 
niesamowite w umieraniu dzieci.
 Nie sà jeszcze doÊwiadczone i zdarzajà im si´ 
tak˝e b∏´dy. Robià zdj´cia dzieci, którymi si´ opiekujà, 
na pamiàtk´ i do dokumentacji. KiedyÊ przyjecha∏a 
do hospicjum telewizja, sfi lmowa∏a jedno ze zdj´ç i 
pokaza∏a w Teleexpressie. Matka mia∏a ogromny ̋ al, ̋ e 
naruszono jej ˝a∏ob´, zacz´li dzwoniç znajomi, którzy 
nie wiedzieli o odejÊciu dziecka, znowu prze˝ywa∏a 
jego Êmierç. 
 Syn pana R., WojtuÊ, umar∏ na raka. By∏ zd-

rowy i wysportowany. KtóregoÊ 
dnia zacz´∏a mu dr´twieç r´ka. 
Uk∏u∏ si´ w nià i nie poczu∏ bólu. 
Lekarze oÊwia-dczyli: rak koÊci.
 Sà teraz gorsze diagnozy, 
zupe∏nie bez nadziei. Nowot-
wór to nie wyrok, po-wtarzajà 
rodzicom lekarze, Bo rodzice 
wpadajà w stupor - odr´twienie, 
w którym nic ma jeszcze panic-
znego leku i psychicznego bólu, 
o którym pani S. sàdzi teraz, 
˝e gdyby mog∏a przewidzieç, 
˝e cz∏owiek jest w stanie 
prze˝ywaç coÊ równie potwor-
nego, wyp∏yne∏aby z dzieckiem 
na koniec jeziora i sprawi∏aby, ˝e 
poszliby razem z ∏ódkà na dno. 

Ale cz∏owiek jest tak˝e nieludzko silny. Wi´c wychodzi 
ze stuporu i uruchamia w sobie si∏´, o której pani 
psycholog ze szpitala przy Dzia∏dowskiej mówi, ˝e 
dla dziecka mo˝e przenieÊç gór´. A pani S. rozumie, 
jak ludzie byli w stanie prze˝yç obóz koncentracyjny. 
Zapewne u tamtych uruchamia∏o si´ to samo. Pani S. 
wierzy, ˝e ta si∏a, ta wiara promieniuje na dziecko jak 
s∏once na roÊlin´.
 Niektórzy rodzice za∏amujà si´ i pozostajà w 
g∏´bokiej depresji. Dzieci z rakiem, którym ˝ycie nie 
sàdzone, umierajà i silnym, i s∏abym. Syn pana R., 
WojtuÊ, dosta∏ przerzutów do kr´gos∏upa, do mózgu, 
mimo ˝e robiono wszystko, co w ludzkiej mocy, by 
go uratowaç. Przeszed∏ leczenie cytostatykami, które 
popali∏y mu prze∏yk, tak ˝e nie móg∏ po∏ykaç: dosta∏ 
setki zastrzyków, od których p´kajà dziecinne ˝y∏y. 
Przeszed∏ ca∏à n´dz´ chorowania w szpitalach, gdzie 
rodzice stojà ca∏ymi dobami przy ∏ó˝kach, poniewa˝ 
nie ma gdzie, z powodu ciasnoty, postawiç krzese∏. 
Gdzie le˝à, chorujà, wymiotujà po chemii dzieci ma∏e, 
Êrednie, du˝e, dziewczynki i ch∏opcy obok siebie, bo 
k∏adzie si´ tam, gdzie wolne miejsce.
 W tej ciasnocie, przy wiecznym zagro˝eniu, ̋ e 
nie ma ju˝ za co dalej leczyç, lekarze osiàgajà europej-
skie wyniki w walce o ˝ycie dzieci. Ratujà rozpaczliwie 
ka˝de do koƒca. Nawet kiedy nie ma ˝adnej nadziei. 
Nie sà w stanie powiedzieç rodzicom: przegraliÊmy, 
dziecko umrze. Nie sà uczeni techniki mówienia takich 
rzeczy.
 Ojciec Wojtka uwa˝a, ˝e ostatnia seria chemii 
by∏a ju˝ ch∏opcu niepotrzebna. Dziecko powiedzia∏o, 

Piel´gniarka z hospicjum 
Joanna Bereda



4 1994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

 M∏ode, ∏adne, siksy w∏aÊciwie. I co je ciàgnie 
do umierania dzieci? Mo˝e wiara, zastanawia si´ pan 
R., one sà bardzo wierzàce. Niezbadane sà tajemnice 
ludzkiego serca.
 Wi´c,  mówià  rodzice,  przyje˝d˝ajà i sà 
konkretnie  normalne. Robià  zastrzyki, zmieniajà opa-
trunki, nacierajà, klepià, masujà,  starajà   si´   przynieÊç 
ulg´ zasta∏ym od le˝enia stawom. Dorota pyta zawsze 
dziecko, czy pozwoli zmieniç sobie opatrunek, bo jeÊli 
nie, to ona zaczeka, mo˝e to b´dzie mo˝na zrobiç po-
tem? Trzeba zmieniaç z wielkà cierpliwoÊcià, bo ka˝de 
dotkni´cie cia∏a boli.
 Ponadto one si´ uÊmiechajà, ˝artujà, ∏atwo 
dajà si´ namówiç do pobawienia. I sà m∏ode. Ci´˝ko 
chore dzieci wolà m∏ode piel´gniarki od starszych: 
m∏odoÊç jest zaprzeczeniem Êmierci. Zabawa tak˝e. 
Dzieci bawià si´ do koƒca zabawkà, pustà fi olkà, czym 
tylko mo˝na na ko∏drze, ostatnim placu zabaw.
 JeÊli wszystko jest ju˝ bezw∏adne i mogà 
ruszaç tylko jednym palcem, dopóki sà przytomne - 
bawià si´ tym palcem, mówi siostra Katarzyna. To jest 
niesamowite w umieraniu dzieci.
 Nie sà jeszcze doÊwiadczone i zdarzajà im si´ 
tak˝e b∏´dy. Robià zdj´cia dzieci, którymi si´ opiekujà, 
na pamiàtk´ i do dokumentacji. KiedyÊ przyjecha∏a 
do hospicjum telewizja, sfi lmowa∏a jedno ze zdj´ç i 
pokaza∏a w Teleexpressie. Matka mia∏a ogromny ̋ al, ̋ e 
naruszono jej ˝a∏ob´, zacz´li dzwoniç znajomi, którzy 
nie wiedzieli o odejÊciu dziecka, znowu prze˝ywa∏a 
jego Êmierç. 
 Syn pana R., WojtuÊ, umar∏ na raka. By∏ zd-

rowy i wysportowany. KtóregoÊ 
dnia zacz´∏a mu dr´twieç r´ka. 
Uk∏u∏ si´ w nià i nie poczu∏ bólu. 
Lekarze oÊwia-dczyli: rak koÊci.
 Sà teraz gorsze diagnozy, 
zupe∏nie bez nadziei. Nowot-
wór to nie wyrok, po-wtarzajà 
rodzicom lekarze, Bo rodzice 
wpadajà w stupor - odr´twienie, 
w którym nic ma jeszcze panic-
znego leku i psychicznego bólu, 
o którym pani S. sàdzi teraz, 
˝e gdyby mog∏a przewidzieç, 
˝e cz∏owiek jest w stanie 
prze˝ywaç coÊ równie potwor-
nego, wyp∏yne∏aby z dzieckiem 
na koniec jeziora i sprawi∏aby, ˝e 
poszliby razem z ∏ódkà na dno. 

Ale cz∏owiek jest tak˝e nieludzko silny. Wi´c wychodzi 
ze stuporu i uruchamia w sobie si∏´, o której pani 
psycholog ze szpitala przy Dzia∏dowskiej mówi, ˝e 
dla dziecka mo˝e przenieÊç gór´. A pani S. rozumie, 
jak ludzie byli w stanie prze˝yç obóz koncentracyjny. 
Zapewne u tamtych uruchamia∏o si´ to samo. Pani S. 
wierzy, ˝e ta si∏a, ta wiara promieniuje na dziecko jak 
s∏once na roÊlin´.
 Niektórzy rodzice za∏amujà si´ i pozostajà w 
g∏´bokiej depresji. Dzieci z rakiem, którym ˝ycie nie 
sàdzone, umierajà i silnym, i s∏abym. Syn pana R., 
WojtuÊ, dosta∏ przerzutów do kr´gos∏upa, do mózgu, 
mimo ˝e robiono wszystko, co w ludzkiej mocy, by 
go uratowaç. Przeszed∏ leczenie cytostatykami, które 
popali∏y mu prze∏yk, tak ˝e nie móg∏ po∏ykaç: dosta∏ 
setki zastrzyków, od których p´kajà dziecinne ˝y∏y. 
Przeszed∏ ca∏à n´dz´ chorowania w szpitalach, gdzie 
rodzice stojà ca∏ymi dobami przy ∏ó˝kach, poniewa˝ 
nie ma gdzie, z powodu ciasnoty, postawiç krzese∏. 
Gdzie le˝à, chorujà, wymiotujà po chemii dzieci ma∏e, 
Êrednie, du˝e, dziewczynki i ch∏opcy obok siebie, bo 
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by∏a ju˝ ch∏opcu niepotrzebna. Dziecko powiedzia∏o, 

Piel´gniarka z hospicjum 
Joanna Bereda
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˝e jeÊli b´dzie go tak bola∏o, wyskoczy przez balkon. 
I woli umrzeç ni˝ mieç tyle zastrzyków. Wszyscy 
rodzice to mówià: w szpitalach wiecznie ˝ebrzàcych 
o lekarstwa, ból schodzi jakby na drugi plan. Jest 
bezp∏atny. Musi troch´ boleç, mówià piel´gniarki i nie 
smarujà przed zastrzykiem skóry kremem znieczu-
lajàcym. Trzeba okupiç bólem ozdrowienie. Dopiero 
przed Êmiercià nie ˝a∏uje im si´ morfi ny.
 Pan R. obieca∏ synowi, ˝e nie b´dzie cierpia∏. 
Kiedy wiedzia∏, ˝e nie ma ju˝ ˝adnej nadziel dla syna, 
zabra∏ go do domu. W jego rodzinie wszyscy umie-
rali wÊród swoich, nikogo nie zostawiano na samotnà 
Êmierç w szpitalu. Ale odchodzili w m´ce i bólu. 
Do Wojtka zacz´∏y przyje˝d˝aç siostry z hospicjum.
Kieruje nimi Êwietny anestezjolog. Hospicjum jest jego 
dzie∏em. To on ustawia dzieciom leki przeciwbólowe.
Pan R. mówi, ˝e Êmierç Wojtka by∏a pierwszà bez 
bólu. Umar∏ cicho, przeszed∏ na drugà stron´ z 
uÊmiechem.
 One, jeÊli si´ je uwolni od bólu i nie ska˝e 
na samotnoÊç, tak w∏aÊnie umierajà - z uÊmiechem, 
nie skar˝àc si´ jak doroÊli, ˝e dlaczego tak wczeÊnie, 
˝e niczego jeszcze nie zdà˝y∏y zrobiç co wa˝ne. 
Odchodzà na paluszkach, mówi siostra Danuta.
 Siostra Katarzyna przypomina sobie Êmierç 
14-letniego ch∏opca, który umiera∏ sam w szpitalu. 
Mia∏ obrz´k p∏uc i by∏ ca∏kowicie sparali˝owany: - i 
boj´ si´ byç sam - powtarza∏. Patrzy∏ ciàgle na monitor. 
Wiedzia∏, ̋ e umiera. Nieustannie prosi∏, by trzymaç go 
za r´k´. Ka˝dy cz∏owiek powinien mieç to szcz´Êcie 
w ˝yciu, ˝eby go ktoÊ w ostatnich godzinach trzyma∏ 
za r´k´. A zw∏aszcza dziecko, mówi siostra Katarzyna. 
Nie cierpia∏, mia∏ dobrze ustawione leki 
przeciw-bólowe, Siostra dowiedzia∏a 
si´, ˝e odszed∏ w koƒcu w dzieƒ, ma 
nadziej´, ˝e ktoÊ wtedy przy nim by∏.
 W szpitalu umierajàce dziecko 
izoluje si´, oddziela przeÊcierad∏em. 
Rodzice mogà byç przy nim do koƒca. 
Albo umiera samotnie. Hospicjum 
prosi rodziców, ˝eby zabierali dziecko 
do domu. Ale wielu woli zostawiç je 
w szpitalu. Nie chcà pokazywaç umierania innym 
swoim dzieciom. Bojà si´ stresów, ˝e sobie nie po-
radzà z bólem dziecka i w∏asnym. Wierzà, ˝e mo˝e w 
szpitalu cud bardziej jest mo˝liwy ni˝ w domu, bo w 
cuda wierzà do ostatka. Wierzà, ˝e jeÊli nie b´dà przy 
jego Êmierci, to mo˝e si´ ona nie stanie. Ufajà w moc 
kroplówki, mówi siostra Dorota, jeÊli w nic ufaç nie 

potrafi à.
 Hospicjum przekonuje, ˝e nie wolno odbieraç 
dziecku dobrej Êmierci. Domowej. Choç to trudne 
dla domu. Trzeba, jak ojciec Wojtka, nauczyç si´ sztuki 
˝artowania i wyg∏upiania. Kazaç mu odrabiaç lekcje, 
póki mo˝e. Bez tego zaczyna si´ baç: czy jest na straty? 
Przychodzà panie z hospicjum. Och, nie wszystko 
stracone, skoro tyle o mnie zabiegów.
 Rodzice zaczynajà byç pod koniec na dziecka 
rozkazy. Majà poczucie winy. Mo˝e coÊ w ˝yciu êle 
zrobili? Mo˝e czegoÊ zaniedbali? Nie doÊç mocno 
prosili Boga o ratunek? Nie doÊç mocno kochali i dlatego 
spotyka ich kara? Pami´ta si´ nagle, ˝e si´ za coÊ ma∏o 
wa˝nego na dziecko krzycza∏o, by∏ jakiÊ klaps, mama 
przeciàgn´∏a Êcierkà po pupie. Rozpami´tuje si´ ka˝dy 
zakaz, ostre s∏owo, bez wàtpienia by∏o si´ wobec 
dziecka okrutnym. Wiec rozpaczliwie trzeba to odrobiç. 
 Pawe∏ chce pop∏ywaç na jeziorze. Woda jest 
zimna, pe∏no roboty w gospodarstwie, ale rodzice 
zostawiajà Êwinie, kury i jadà nad wod´. Z nimi siostra 
hospicyjna, która mieszka z rodzinà od dwóch tygodni. 
Bo ich dom jest daleko od hospicjum. K∏adà Paw∏a na 
materacu.  Stoi przy nim ojciec. Nikt nic nie mówi, 
wszystkim coÊ d∏awi gard∏a. Pawe∏ moczy koƒce 
palców w wodzie. ˚egna si´ z jeziorem. I ju˝ chce 
wracaç. Wystarczy.
 KtóreÊ chce go∏àbka. I matka robi je na obiad. 
Wiadomo, ˝e ono tego nie zje. Ugryzie mo˝e ze 
dwa k´sy, a i tak zwymiotuje. Ale jest szcz´Êliwe, ˝e 
chcia∏o go∏àbków i jad∏o je na obiad. Albo pragnie 
zjeÊç Êniadanie przy stole, nie w ∏ó˝ku. Nie mo˝e nic 
prze∏knàç, prze∏yk ma spalony przez chemi´. Ale jest 

szcz´Êliwe, ˝e z wszystkimi, ˝e razem przy stole. Albo 
chce drogi komplet lego. A jeÊli to lego b´dzie si´ Êni∏o 
potem matce - bo nie kupione?
 Cz∏owiek musi mieç chwile w ˝yciu, których 
mo˝e si´ uczepiç jak ko∏a ratunkowego. W USA 
dzieciom w okresie terminalnym hospicjum funduje 
tygodniowy wyjazd ca∏à rodzinà do Disney-landu, do 

Kiedy dziecko wybiera kogoÊ do rozmowy o Êmierci - to 
równie˝ uwa˝ajà za zaszczyt. Niektóre nigdy nie chcà o tym 
rozmawiaç, ale wi´kszoÊç - chce. -Cz∏owieki rodzà si´ i 
umierajà, prawda? -pyta 3-letni ch∏opczyk panià psycholog z 
warszawskiego szpitala przy ul. Dzia∏dowskiej - i ja te˝ umr´, 
prawda?
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delfi narium, w weso∏e, kolorowe miejsca. ˚eby ono 
umierajàc mog∏o widzieç skaczàce- w wodzie delfi ny, 
a jego rodzice w ˝a∏obie - jego radoÊç, kiedy widzia∏o, 
jak si´ bawià.
 Wi´c matka po˝ycza gdzieÊ pieniàdze i kupuje 
lego. Matki zwykle rezygnujà z pracy i warujà bez przerwy 
przy dziecku, zarabia tylko ojciec. JeÊli nie ucieka, jak si´ 
zdarza, od stresu do pogodniejszej przystani. Bierze 
si´ wi´c po˝yczki na umieranie dziecka, sprzedaje 
wartoÊciowe rzeczy. Pan R. zna kogoÊ, kto sprzeda∏ 
pól gospodarstwa.
 A bywajà i tacy, którzy nie potrafi à na ten czas 
zrezygnowaç z robienia kariery. Ale dla ludzi o sercach 
bijàcych normalnie zmieniajà si´ w ˝yciu hierarchie 
wa˝noÊci. Wszystko wydaje si´ ma∏e. g∏upie i bez-

sensu. WojtuÊ siedzia∏ z nami. mówi siostra Katarzyna, 
i w pewnej chwili powiedzia∏: kocham was, jestem 
szcz´Êliwy. Nie zapomni tego do koƒca ˝ycia. Od 
umierajàcych dzieci doroÊli mogà si´ wiele nauczyç, 
mówi. 
 Chcà byç przy Êmierci dzieci, którymi si´ 
opiekujà. Bo to zaszczyt. Bardzo te Êmierci prze˝ywajà. 
Byç mo˝e kiedyÊ zapadnà na “zespó∏ wypalenia”, choç 
czy mo˝e zaistnieç jakiekolwiek wypalenie w przypadku 
Êmierci dzieci?
 Kiedy dziecko wybiera kogoÊ do rozmowy 
o Êmierci - to równie˝ uwa˝ajà za zaszczyt. Niektóre 
nigdy nie chcà o tym rozmawiaç, ale wi´kszoÊç - chce. 
-Cz∏owieki rodzà si´ i umierajà, prawda? -pyta 3-letni 
ch∏opczyk panià psycholog z warszawskiego szpitala 
przy ul. Dzia∏dowskiej - i ja te˝ umr´, prawda?
 KtóreÊ pyta, gdzie jest Ania. W domu, odpowia-
da piel´gniarka. Siostra mówi nieprawd´ - ono na to 
- jest w niebie, tam gdzie Magda. I gdzie b´d´ ja. I 
dalej: co robià w szpitalu z dzieçmi, kiedy umrà i odle˝à 
swoje dwie godziny w ∏ó˝ku, bo taki przepis? Czy sà 
myte, ubierane i gdzie si´ je wynosi z sali?
 Chore dzieci szybciej psychicznie dojrzewajà 
od zdrowych równolatków. Sà màdre. Nie ma takich 

umierajàcych, którzy nie wiedzieliby, ˝e sà umierajàcy, 
i nie ma to znaczenia, czy majà 5 czy 95 lat, twierdzi 
Elizabeth Kübler-Ross, szwajcarska lekarka, która od 
lat analizuje rysunki Êmiertelnie chorych dzieci. Dzieci 
chore na guzy mózgu nie tylko np. wiedzà o swojej 
chorobie, ale potrafi à je zlokalizowaç symbolicznie na 
rysunku, twierdzi Kubler-Ross. JeÊli wi´c dziecko pyta, 
czy umrze, nale˝y mu powiedzieç prawd´.
 Lekarka pyta∏a ma∏à Liz´, której agonia 
przeciàga∏a si´ boleÊnie: nie mo˝esz umrzeç, Lizo, 
prawda? A dziewczynka na to, ˝e nie mo˝e, poniewa˝ 
nie posz∏aby do nieba. Ksiàdz jej powiedzia∏, ˝e tylko 
te dzieci tam idà, które nad ˝ycie kocha∏y swoich 
rodziców, i otó˝ Lizie wydaje si´, ˝e mo˝e kocha∏a ich 
troch´ mniej. Terapeutka zapewnia dziewczynk´, ˝e 

jej mi∏oÊç wystarcza na niebo, i wtedy Liza spokojnie 
umiera. Siostry hospicjum sà równie˝ przekonane, 
˝e one wiedzà, ale nie mówià o tym rodzicom, ˝eby 
oszcz´dzaç im bólu, choç zdarza si´, ˝e przyspieszajà 
spe∏nienie swych pragnieƒ w sposób, który ma skutecznoÊç 
natychmiastowà, Lego dopiero jutro? Mog´ nie do˝yç 
jutra.
 Psycholog z Dzia∏dowskiej spyta∏a rodziców 
chorych dzieci, czy chcieliby, ˝eby mówiç im prawd´ 
o ich chorobie i z∏ych rokowaniach. Nikt nie chcia∏, 
bo na Boga, po co? Ale dzieci oszukaç, si´ nie da. Co 
mu póêniej powiedzieç, w czas umierania, jeÊli si´ 
wczeÊniej przysi´ga∏o, ̋ e b´dzie ̋ yç? Na Dzia∏dowskiej 
mówi si´: masz ci´˝kà chorob´, wyjdà ci w∏osy, które 
odrosnà, zrobimy wszystko, ˝ebyÊ ˝y∏ i mo˝esz nam 
w tym pomóc.
 One mogà pomóc sobie i im, doros∏ym. We 
francuskiej ksià˝ce poÊwi´conej umieraniu dzieci Piotr 
prosi ojca: pomó˝ mi umrzeç. A ojciec odpowiada:
pomó˝ mi ˝yç.

Hospicjum przekonuje, ˝e nie wolno odbieraç dziecku dobrej Êmierci. 
Domowej. Choç to trudne dla domu. Trzeba, jak ojciec Wojtka, nauczyç si´ 
sztuki ˝artowania i wyg∏upiania. Kazaç mu odrabiaç lekcje, póki mo˝e. Bez 
tego zaczyna si´ baç: czy jest na straty? Przychodzà panie z hospicjum. Och, 
nie wszystko stracone, skoro tyle o mnie zabiegów.
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Kalendarium Pacjenci i pracownicy WHD

19941994
 W Warszawskim Hospicjum dla 
Dzieci pracowa∏o 5 osób: 1 lekarz, 3 
piel´gniarki i 1 pracownik socjalny, którzy 
korzystali z pomocy grupy wolontariuszy. 
Od wrzeÊnia 1994 pod opiekà WHD 
znajdowa∏o si´ 7 pacjentów.

19951995
 WHD obj´∏o opiekà domowà 25 
rodzin nieuleczalnie chorych dzieci.

19961996
 WHD obj´∏o opiekà 32 rodziny 
nieuleczalnie chorych dzieci.

19971997
 WHD obj´∏o opiekà 32 rodziny 
nieuleczalnie chorych dzieci. W Hospicjum 
zatrudnionych by∏o 2 lekarzy oraz dodat-
kowo 3 lekarzy na sta∏e wspó∏pracowa∏o 
z WHD, 4 piel´gniarki i 1 piel´gniarz 
na umow´ - zlecenie, psycholog hos-
picyjny i psycholog - konsultant na sta∏e 
wspó∏pracujàcy z WHD, 3 pracowników 
socjalnych i grupa 24 wolontariuszy.
1997 - 1998 - WHD obj´∏o opiekà 
domowà 39 rodzin nieuleczalnie chorych 
dzieci.

19991999
 WHD obj´∏o opiekà 52 rodziny 
nieuleczalnie chorych dzieci. W Warsza-
wskim Hospicjum dla Dzieci pracowa∏o 3 
lekarzy,  6 piel´gniarek, pedagog, rehabilitant, 
ksiàdz kapelan, 3 pracowników socjalnych, 
psycholog, ksi´gowa, specjalista Public 
Relations, pracownik biurowy (sekretariat) 
oraz ponad 40 wolontariuszy.

20002000
 Pod opiekà Hospicjum znajdowa∏o 
si´ 46 dzieci ze schorzeniami ograniczajàcymi 
˝ycie. Pracowa∏o 3 lekarzy Opieki Paliatywnej, 
w tym 2 pracowa∏o te˝ w Poradni Stomatolog-
icznej, 7 piel´gniarek, fi zjoterapeuta, psycholog,
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 Dzieci nieuleczalnie chore nie muszà umieraç 
w szpitalach. JesteÊmy drugim po Wielkiej Brytanii 
krajem, gdzie coraz lepiej rozwija si´ opieka paliatywna 
nad ma∏ymi pacjentami w ich domach. Centrum 
tego ruchu stanowi Warszawskie Hospicjum dla 
Dzieci - Fundacja i Niepubliczny ZOZ. Miejsce 
markowe dzi´ki tworzàcym je ludziom i stylowi 
pracy. Do wypracowanych tu standardów starajà 
si´ równaç oÊrodki, powstajàce w innych miastach. 
Jednak dorobek i plany rozwoju WHD sà dziÊ 
zagro˝one skutkami destrukcji polskiego systemu 
opieki zdrowotnej.

Ziarnko do ziarnka...
 O ósmej rano zespó∏ hospicjum siada w 
kr´gu w sali kominkowej. Trzej lekarze, osiem 
piel´gniarek, trzech pracowników socjalnych, 
psycholog, rehabilitant, kapelan, sta˝yÊci z  innych 
miast. Pierwsza odprawa. Podzia∏ obowiàzków, 
rozmowa o zadaniach dla ka˝dego i celach, jakie 
wszyscy razem chcà osiàgnàç. 
 Zadania codzienne:  wizyty u rodzin, 
piel´gnacja pacjentów, ocena ich potrzeb.  
Piel´gniarki, lekarz-pediatra i rehabilitant majà 
podopiecznych w promieniu do stu km, je˝d˝à 
autkami z widocznym logo hospicjum. Dwie z 
piel´gniarek b´dà dziÊ asystowaç przy zabiegach w 
hospicyjnej klinice stomatologicznej. 
 Zadanie dnia: stawiç czo∏a oczekiwaniom 
rodzin, które przyjadà z dzieçmi upoÊledzonymi 
na konsultacje do kliniki. Wyt∏umaczyç im, dlaczego 
na ten rok nie podpisano kontraktu z Narodowym 
Funduszem Zdrowia i jakie sà tego skutki. Mo˝e 
przygotujemy rodzicom wzór podania i zach´cimy 
do zbiorowej presji na decydentów? - pyta dr Artur 
Januszaniec, prezes Zarzàdu Fundacji.  Jest aplauz. 
Zg∏asza si´ piel´gniarka, a zarazem redaktorka hos-
picyjnego biuletynu, Gra˝yna Zarzycka, która to 
zrobi.

Sebastian
 Jolanta S∏odownik (17 lat sta˝u, w tym 5 w 
hospicjum) asystuje dziÊ przy zabiegach w klinice 

Ulepszanie ˝ycia przed Êmiercià

W g∏´bokim znieczuleniu
Ewa Nowakowska

2004



8 1994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

 Dzieci nieuleczalnie chore nie muszà umieraç 
w szpitalach. JesteÊmy drugim po Wielkiej Brytanii 
krajem, gdzie coraz lepiej rozwija si´ opieka paliatywna 
nad ma∏ymi pacjentami w ich domach. Centrum 
tego ruchu stanowi Warszawskie Hospicjum dla 
Dzieci - Fundacja i Niepubliczny ZOZ. Miejsce 
markowe dzi´ki tworzàcym je ludziom i stylowi 
pracy. Do wypracowanych tu standardów starajà 
si´ równaç oÊrodki, powstajàce w innych miastach. 
Jednak dorobek i plany rozwoju WHD sà dziÊ 
zagro˝one skutkami destrukcji polskiego systemu 
opieki zdrowotnej.

Ziarnko do ziarnka...
 O ósmej rano zespó∏ hospicjum siada w 
kr´gu w sali kominkowej. Trzej lekarze, osiem 
piel´gniarek, trzech pracowników socjalnych, 
psycholog, rehabilitant, kapelan, sta˝yÊci z  innych 
miast. Pierwsza odprawa. Podzia∏ obowiàzków, 
rozmowa o zadaniach dla ka˝dego i celach, jakie 
wszyscy razem chcà osiàgnàç. 
 Zadania codzienne:  wizyty u rodzin, 
piel´gnacja pacjentów, ocena ich potrzeb.  
Piel´gniarki, lekarz-pediatra i rehabilitant majà 
podopiecznych w promieniu do stu km, je˝d˝à 
autkami z widocznym logo hospicjum. Dwie z 
piel´gniarek b´dà dziÊ asystowaç przy zabiegach w 
hospicyjnej klinice stomatologicznej. 
 Zadanie dnia: stawiç czo∏a oczekiwaniom 
rodzin, które przyjadà z dzieçmi upoÊledzonymi 
na konsultacje do kliniki. Wyt∏umaczyç im, dlaczego 
na ten rok nie podpisano kontraktu z Narodowym 
Funduszem Zdrowia i jakie sà tego skutki. Mo˝e 
przygotujemy rodzicom wzór podania i zach´cimy 
do zbiorowej presji na decydentów? - pyta dr Artur 
Januszaniec, prezes Zarzàdu Fundacji.  Jest aplauz. 
Zg∏asza si´ piel´gniarka, a zarazem redaktorka hos-
picyjnego biuletynu, Gra˝yna Zarzycka, która to 
zrobi.

Sebastian
 Jolanta S∏odownik (17 lat sta˝u, w tym 5 w 
hospicjum) asystuje dziÊ przy zabiegach w klinice 

Ulepszanie ˝ycia przed Êmiercià

W g∏´bokim znieczuleniu
Ewa Nowakowska

2004

91994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

stomatologicznej. Piel´gniarki lubià ten zmienny 
rytm pracy. Klinika to pewien wentyl psychiczny: 
nowe umiej´tnoÊci, inny typ zaj´cia, pozwalajàcy 
na z∏apanie oddechu po wczorajszej traumie, gdy 
np. ma∏y pacjent umiera∏, a piel´gniarka by∏a jedynà 
osobà, która musia∏a stawiç czo∏a sytuacji: nieÊç ulg´ 
osieroconym i za∏atwiaç formalnoÊci, zwiàzane z 
pogrzebem.
 - WczeÊniej pracowa∏am w szpitalu, na 
neurologii, gdzie g∏ównym zaj´ciem i sensem 
naszej pracy by∏a reanimacja. Opieka paliatywna 
dokona∏a przewrotu w mojej g∏owie. W hospicjum 
zrozumia∏am, ˝e dla dziecka w ostatnich dniach 
˝ycia najwa˝niejszy jest dom i obecnoÊç najbli˝szych 
- przekonuje Jola. Domem, który najbardziej zapad∏ 
jej w pami´ç by∏a stara, dwuizbowa chata na wsi, 
gdzie przejmowa∏a opiek´ nad 16-letnim Sebas-
tianem z nowotworem mózgu. Ch∏opiec cieszy∏ 
si´, ˝e znowu jest z rodzicami i dwoma starszymi 
braçmi, zapewnia∏, ˝e niczego mu nie brakuje. Ale  
nie móg∏ poruszaç si´ o w∏asnych si∏ach, a w domu 
nie by∏o ˝adnych urzàdzeƒ sanitarnych ani bie˝àcej 
wody.  
 Podczas odprawy w hospicjum zapad∏a 
decyzja: Sebastian dostanie dom z ∏azienkà i WC! 
Po tygodniu na rodzinnym podwórku stanà∏ kom-
pletnie wyposa˝ony kontener mieszkalny. Ch∏opiec 
sp´dzi∏ w nim cztery ostatnie miesiàce ̋ ycia w kom-
forcie, który wprawi∏ ca∏à rodzin´ w zak∏opotanie. 
Tak nowoczesnego domu nie mia∏ nikt we wsi. 
 Hospicjum nierzadko fi nansuje przebu-
dow´ mieszkania, podjazd dla wózka inwalidzkiego 
lub urzàdzenia gospodarstwa domowego, potrze-
bne do piel´gnacji chorego dziecka. Codziennà 
praktykà jest nieodp∏atne wypo˝yczanie sprz´tu 
medycznego, niezb´dnego w opiece domowej, 
takiego jak koncentratory tlenu, ssaki, materace 
przeciwodle˝ynowe. Pod kierunkiem piel´gniarek 
rodzice szybko uczà si´, jak zak∏adaç sond´, jak 
oklepywaç dziecko, jak odsysaç wydzieliny. - Ta praca 
raz stresuje, raz dodaje skrzyde∏. A do w∏asnych, 
zwyczajnych k∏opotów pozwala nabraç dystansu 
- zapewnia Jola S∏odownik. 

Maciek
 Dr Pawe∏ Zap∏atka, rehabilitant hospicjum, 
po˝egna∏ niedawno 18-letniego Maçka, pokona-
nego przez nowotwór. Dzieci z nowotworami, 
wobec których zaprzestano leczenia szpitalnego, 
˝yjà zwykle od kilku tygodni do kilku miesi´cy. JeÊli 
powy˝ej siedmiu, to ju˝ Kasa Chorych (obecnie 
Fundusz) ma pretensje. - Kontakt psychiczny z nimi 
bywa wspania∏y, to ja nierzadko otrzymuj´ od nich 
psychoterapi´ i zawsze czegoÊ si´ ucz´ - zapewnia 
dr Zap∏atka. Umierajàce dzieci troszczà si´ o samo-
poczucie najbli˝szych. Terapeuta podziwia ich em-
pati´: -  Nie litujà si´ nad sobà.  Wyra˝any niepokój, 
czasem rozpacz dotyczà losów osób najbli˝szych.  
“Bo kiedy odejd´ to mamusia b´dzie si´ zamartwiaç, 
m∏odsza siostra zostanie sama,  tatuÊ cz´Êciej b´dzie 
pi∏...”
 Bywa tak, ˝e w atmosferze domowego 
ciep∏a i przy doskona∏ej opiece hospicjum - zarówno 
medycznej, jak i socjalnej - stan dzieci z niektórymi 
schorzeniami, np. nerwowo-mi´Êniowymi, po-
prawia si´ na tyle, ˝e przestajà spe∏niaç kryteria 
opieki paliatywnej. Choroba staje si´ chroniczna, 
a nie terminalna wobec czego dziecko powinno 
przejÊç pod opiek´ lekarza domowego. Takie roz-
stanie z pacjentem jest bardzo trudne dla wszystkich. 
Jak wyt∏umaczyç rodzinie, ˝e do ponownego spot-
kania dojdzie dopiero wtedy, gdy stan dziecka  si´ 
pogorszy? Poza tym w sytuacji ogólnego zubo˝enia 
uzale˝nienie od hospicjum bywa nie tylko  emocjo-
nalne, ale i socjalne.

Sylwia
 U dzieci z powa˝nymi schorzeniami ge-
netycznymi lub metabolicznymi tylko kochajàcy 
rodzice dostrzegajà symptomy kontaktu: uÊmiech, 
dêwi´ki, wyra˝ajàce jakiÊ nastrój.
 Gra˝yna Zarzycka (pi´ç lat sta˝u, w tym dwa 
w hospicjum) wizytuje dziesi´ciomiomiesi´cznà 
Sylwi´: dziecko z wadami oÊrodkowego uk∏adu 
nerwowego i z∏o˝onà wadà serca. 9 na 10 takich 
dzieci umiera zaraz po urodzeniu. Gdy Sylwia 
prze˝y∏a w szpitalu trzy miesiàce, rodzice - dzi´ki 
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pomocy hospicjum - zabrali jà do domu. - Podzi-
wiam takich ludzi za odwag´ kochania dzieci, o 
których wiadomo, ˝e wkrótce odejdà - mówi 
Gra˝yna. Mama Sylwii, pedagog z wykszta∏cenia, 
pi´kna, m∏oda kobieta, wie ju˝ z badaƒ genetycznych, 
˝e ma 50 proc. szans na zdrowe dziecko, gdyby 
zdecydowa∏a si´ na kolejnà cià˝´. Czy wystarczy jej 
odwagi? 
 Dodawanie otuchy i wspieranie psychiczne 
rodzin  to jedno z zadaƒ pracowników hospicjum. 
Piel´gniarka nie tylko wykonuje zabiegi medyczne 
przy dziecku i zabezpiecza je przed bólem. Zaprzy-
jaênia si´ z rodzinà, pomaga w przezwyci´˝aniu kry-
zysów. - Staram si´ wnosiç nadziej´, a gdy trzeba 
- przytuliç, ˝eby matka mog∏a si´ wyp∏akaç. Mój 
zawsze dost´pny numer telefonu oznacza poczucie 
bezpieczeƒstwa; rodzina wie, ˝e w nag∏ych sytuacjach 
nie zostanie bez pomocy - mówi Gra˝yna.

Kamil 
 8-letni Kamil z P∏ocka, dziecko autystyczne 
(“I z urazem dentystycznym!” - uprzedza matka) 
bardzo cierpi, wi´kszoÊç jego z´bów wymaga naty-
chmiastowej interwencji.
 Skàd w hospicjum wzi´∏a si´ klinika stoma-
tologiczna? Z rozpoznania spo∏ecznych potrzeb, ko-
niecznoÊci zarabiania na siebie i oceny umiej´tnoÊci 
zespo∏u. Hospicjum dostaje z publicznej kasy Êrodki 
na pokrycie 25 proc. potrzeb. Reszt´ musi zdobyç. 
Na darczyƒców, sponsorów i publiczne zbiórki 
liczy coraz wi´cej potrzebujàcych. Statut hospicjum 
pozwala na prowadzenie dzia∏alnoÊci gospodarczej. 
A jakà dzia∏alnoÊç mogà podjàç anestezjolodzy z 
drugim stopniem specjalizacji i  z ponad 20-letnim 
doÊwiadczeniem zawodowym oraz doskonale 
wykwalifi kowane piel´gniarki? Stomatologi´ wybra-
no, kierujàc si´ wiedzà o dramatycznym stanie 
uz´bienia polskich dzieci (95 proc. przedszkolaków 
ma próchnic´).
 Przed trzema laty hospicjum otworzy∏o 
swojà klinik´ i podpisa∏o pierwszy kontrakt z 
Mazowieckà Kasà Chorych na Êwiadczenie us∏ug 
dzieciom upoÊledzonym umys∏owo. Dotychczas 
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przeprowadzono tu prawie tysiàc kompleksowych 
sanacji jamy ustnej w znieczuleniu ogólnym. Co 
to znaczy? Plombowanie wszystkich ubytków, 
czyszczenie z kamienia naz´bnego, lapisowanie, 
zabezpieczenie dziàse∏. Wszystkie materia∏y 
dentystyczne i leki anestezjologiczne sà najwy˝szej 
jakoÊci - te ostatnie znikajà z krwi ju˝ w kwadrans 
po zakoƒczeniu znieczulenia. Taki zabieg, trwajàcy 
2-3 godziny, uwalnia dziecko od k∏opotów z z´bami 
na co najmniej trzy lata. Jest ca∏kowicie bezpieczny, 
poniewa˝ specjalna aparatura elektroniczna kontro-
luje od poczàtku do koƒca kilkanaÊcie parametrów 
anestezjologicznych, zaÊ aparatur´ kontroluje 
zespó∏ medyczny. 
 WÊród dokumentacji, zwiàzanej z tym 
prawdziwym cudem techniki medycznej, jest wiele 
przesyconych wdzi´cznoÊcià listów od rodziców, 
ale prawdziwie porusza pismo z domu pomocy w 
Konstancinie. Po raz pierwszy w historii placówki  
kilkunastu pensjonariuszy uwolni∏o si´ od cierpieƒ, 
zwiàzanych z bólem z´bów - nie tracàc tych ostatnich. 

Pozostanie ok∏ad z kleszczy?

 Dlaczego m∏odzi pensjonariusze domów 
pomocy spo∏ecznej sà w wi´kszoÊci bezz´bni? Po-
niewa˝  opieka stomatologiczna nad nimi sprowadza 
si´ do zabiegów, nazywanych w Êrodowiskowym 
slangu “ok∏adami z kleszczy” czyli do brutalnego 
wyrywania bolàcych z´bów. Bo wiadomo, ˝e 
niepe∏nosprawny psycho-ruchowo raczej odgryzie 
dentyÊcie r´k´ ni˝ pozwoli na borowanie. 
 Jest wprawdzie rozporzàdzenie ministra 
zdrowia o bezp∏atnym (refundowanym) lecze-
niu stomatologicznym upoÊledzonych umys∏owo 
w znieczuleniu ogólnym. Jednak opatrzono je 
zastrze˝eniem, ̋ e upoÊledzenie musi byç “g∏´bokie”, 
zaÊ placówek, prowadzàcych takie zabiegi jest 
bardzo ma∏o, wymagajà wczeÊniejszych zapisów, 
a w trudniejszych przypadkach hospitalizacji. Jed-
nym s∏owem - zawracanie g∏owy, niedost´pne dla 
wi´kszoÊci potrzebujàcych. 
 Gdy s∏awa hospicyjnej kliniki ros∏a, a w 

dokupionym segmencie zacz´to przygotowywaç 
miejsce dla nast´pnego (Jurek Owsiak obieca∏ sfi -
nansowaç sprz´t) gabinetu, NFOZ czterokrotnie 
obni˝y∏ stawk´ za Êwiadczenia stomatologiczne dla 
dzieci upoÊledzonych umys∏owo na 2004 rok. Hos-
picjum odmówi∏o podpisania kontraktu, poniewa˝ 
oferowane pieniàdze nie wystarczy∏yby nawet na 
pokrycie kosztów materia∏owych. Prezes NFOZ, 
Krzysztof Panas, nie reaguje na wys∏any w grudniu 
list z argumentacjà na rzecz pozostawienia doty-
chczasowych stawek. W Oddziale Mazowieckim 
kadry wy˝szych szczebli od poczàtku roku chorujà 
przewlekle. Szeregowi urz´dnicy, którzy nie chcà 
si´ przedstawiaç (“˚eby nie zaszkodziç szefom”) 
przyznajà, ˝e obecna stawka wystarcza akurat na 
“ok∏ad z kleszczy”, ale o tym oni sami informowali 
Central´ ju˝ w paêdzierniku. I co? I nic. Choç 
z drugiej strony dla ka˝dego z ubieg∏orocznych 
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Ulepszanie ˝ycia przed Êmiercià Ewa Nowakowska



12 1994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

...Jaka zebra∏a si´ miarka?

 O trzeciej po po∏udniu zespó∏ hospicjum 
po raz drugi siada w kr´gu w sali kominkowej. 
Omawiajà bilans dnia. Dwa zabiegi w klinice 
stomatologicznej - pe∏na satysfakcja. Cztery 
konsultacje - bezradnoÊç. 
 Do hospicjum szpital zg∏osi∏ nowà 
pacjentk´. - Glejak pnia mózgu, lekarze onko-
lodzy odstàpili od leczenia - informuje pediatra, 
dr Marek Karwacki. Sta˝ystka Ania demonstruje 
na wideo 5-letnià, wyniszczonà dziewczynk´. 
Zespó∏ chce znaç szczegó∏y. Po dyskusji decydujà, 
˝e nast´pnego dnia lekarz z piel´gniarkà pojadà 
do rodziny na wsi pod Wyszogrodem, obejrzeç, 
w jakich warunkach ˝yje. Podobno choroba córki 
sprawi∏a, ˝e przerwali budow´ w∏asnego domu. 
Wraz z dwojgiem pozosta∏ych dzieci gnie˝d˝à si´ 
teraz w domku letniskowym. Czy majà wod´? 
Piec? 
 Twórca WHD, doc. dr hab. Tomasz 
Dangel ma trudne zadanie dla pracowników 
socjalnych: wyjaÊniç w urz´dzie mia-
sta spraw´ ulg podatkowych od darowizn. 
Tak kwalifi kowana jest powa˝niejsza po-
moc socjalna hospicjum dla podopiecznych 
rodzin. Jakie sà kryteria przyznawania ulg? 
Dlaczego urz´dnicy mówià nam “Nie, bo nie”?  
Dr Zap∏atka: - Gdyby przed rokiem opodatkowali 
kontener dla Sebastiana, to rodzina mia∏aby tylko 
jedno wyjÊcie - oddaç.
 WÊród zebranych nasilajà si´ emocje. Dr 
Dangel powie póêniej, ˝e te spotkania majà tak˝e 
sens terapeutyczny dla zespo∏u. JeÊli ktoÊ po 
ci´˝kim dniu chce si´ wyz∏oÊciç albo wyp∏akaç, 
robi to w gronie kolegów, a nie samotnie w toale-
cie.
 O piàtej po po∏udniu cz´Êç zespo∏u - 
psycholog, kapelan - znowu usiàdzie w kr´gu. 
Rozpocznie si´ spotkanie grupy wsparcia dla 
rodziców w ˝a∏obie.
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 Paƒstwo Konarzewscy stracili 
córk´ 11 lutego 2002 roku. Kasia cierpia∏a 
na ci´˝kà chorob´ serca. Pod opiek´ 
Warszawskiego Hospicjum dla Dzieci 
trafi ∏a w wieku 17 lat. Hospicjum istnia∏o 
wówczas od trzech miesi´cy. Pod tà 
opiekà prze˝y∏a siedem, jak twierdzà jej 
rodzice, dobrych, choç trudnych lat. 
 Katarzyna Cichosz rozpocz´∏a 
prac´ w Warszawskim Hospicjum dla 
Dzieci (pierwszym tego typu w Polsce) w 
1994 roku. Kasia Konarzewska by∏a jednà 
z jej pierwszych pacjentek. Bliska znajo-
moÊç nieuleczalnie chorej nastolatki i jej 
piel´gniarki trwa∏a pi´ç lat.  
 Kasi ju˝ nie ma z nami. PoprosiliÊmy 
o rozmow´ jej rodziców i opiekujàcà si´ 
nià piel´gniark´ - Katarzyn´ Cichosz.  

Katarzyna Cichosz: SpotkaliÊmy si´, by troch´ 
powspominaç dawne czasy, by porozmawiaç 
o Kasi. Mo˝e przypomnijcie paƒstwo, od kogo 
uzyskaliÊcie informacje na temat Hospicjum. Ja 
niestety tego nie pami´tam, w mojej pami´ci 
utkwi∏ tylko moment, gdy dowiedzia∏am si´, ˝e jest 
ktoÊ nowy, kim trzeba si´ zajàç.  
Mama: Kasia przebywa∏a wtedy w szpitalu, w 
Centrum Zdrowia Dziecka, jej stan by∏ ci´˝ki, 
potrzebowa∏a tlenoterapii. Zaproponowano 
przeszczep p∏uc i serca, dajàc 2% szans na po-
wodzenie. Nie wyraziliÊmy zgody na zabieg, Kasia 
te˝ od razu wyrazi∏a swój sprzeciw wobec takiego 
rozwiàzania. Lekarze poinformowali nas o istnieniu 
domowego Hospicjum dla Dzieci i zaproponowali 
kontakt z tà placówkà. ZgodziliÊmy si´, chocia˝ 
mnie s∏owo ‘hospicjum’ kojarzy∏o si´  jednoznacznie 
- z szybkim post´pem choroby i Êmiercià. Nikt 
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wtedy nie wiedzia∏, ile dni Kasia ma jeszcze przed 
sobà. PotrzebowaliÊmy dla niej tlenu, a Hos-
picjum mog∏o dostarczyç koncentrator tlenu do 
domu. Wkrótce zadzwoni∏ do nas z Hospicjum 
doktor Dangel. Zapyta∏, czy mo˝e przyjechaç i 
poinformowa∏ nas, ˝e przyjedzie z piel´gniarkà. 
UmówiliÊmy si´ na spotkanie. Nie pami´tam, 
jaki to by∏ dzieƒ, ale pami´tam, ˝e wystrój tego 
pokoju by∏ inny. Stó∏ sta∏ przy Êcianie, pami´tasz 
Kasiu?
KC: Tak, tam w∏aÊnie sta∏.
Tata: Jeszcze kilka rzeczy inaczej tu wyglàda∏o.
Mama: I jedna Kasia drugiej Kasi si´ przyglàda∏a. 
Dla nas by∏a to zupe∏nie nowa sytuacja, wi´c to 
g∏ównie my wam si´ przyglàdaliÊmy.   
KC: Ale nie wystraszyliÊmy paƒstwa za bardzo? 
Mama: Absolutnie nie.
Tata: Ju˝ moja pierwsza rozmowa telefoniczna 
z doktorem Danglem by∏a bardzo serdeczna i 
ciep∏a. Pan doktor zrobi∏ na mnie dobre wra˝enie 
i wzbudzi∏ zaufanie.
Mama: Podczas tego pierwszego spotkania 
zaproponowano nam opiek´ i pomoc niemal 
we wszystkim. Ze zdumienia otwieraliÊmy oczy, 
poniewa˝ do tej pory, gdy Kasia nie przebywa∏a 
w szpitalu i by∏a z nami w domu, lekarze bali si´ 

do niej przychodziç, twierdzili, ˝e nie wiedzà, co 
z takim dzieckiem robiç i proponowali, abyÊmy 
za∏atwili sobie na sta∏e jakiegoÊ prywatnego lekarza. 
Doktor Dangel zaproponowa∏ wypo˝yczenie 
do domu koncentratora tlenu, obieca∏ wizyt´ 
pracownika socjalnego, który mia∏by si´ zorien-
towaç, czy nasza sytuacja socjalna nie wymaga 
interwencji. Dla nas by∏o to bardzo mi∏ym zas-
koczeniem.  Gdy opieka hospicyjna na dobre si´ 
“rozkr´ci∏a”, poczuliÊmy ulg´. No i Kasia z Kasià 
jakoÊ si´ dogada∏y.
Tata: Powiedzia∏bym, ˝e raczej nie dogada∏y, 
tylko si´ “wyczu∏y”, jak twierdzi∏a nasza córka.
KC: Moje wra˝enia z tego pierwszego spotkania 
by∏y bardzo dobre.
Mama: Pami´tam, Kasiu ˝e wyje˝d˝a∏aÊ na 
szkolenie do Londynu. Gdy po Êmierci naszej 
córki przeglàda∏am pami´tnik, który nam 
zostawi∏a, z tamtego okresu utkwi∏o mi w pami´ci 
takie zdanie: “Kasia wyje˝d˝a do Londynu. Teraz 
b´dzie sprawdzian naszej przyjaêni”. Potem 
by∏a korespondencja, do tej pory mamy kartki 
przysy∏ane przez ciebie z Londynu do naszej 
córki. Nasza Kasia oswaja∏a si´ z wieloma ludêmi, 
których pozna∏a dzi´ki WHD. Przyje˝d˝ali do 
niej wolontariusze - studenci, którzy wpadali 
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do niej w przerwie mi´dzy wyk∏adami. Nasz 
dom odwiedzi∏o naprawd´ sporo osób. A Kasia 
jakoÊ sobie tych ludzi segregowa∏a. Z jed-
nymi dogadywa∏a si´ i oni zostawali na d∏u˝ej, z 
innymi natomiast nie. W swojej pracy licencjackiej, 
dotyczàcej ˝ycia z nieuleczalnà chorobà napisa∏a, 
˝e mi´dzy innymi kontakt z tymi ludêmi odwiód∏ 
jà od pope∏nienia samobójstwa. MyÊl´, ˝e nasze 
posty i modlitwy te˝ jej w tym pomaga∏y. 
Tata: W tej pracy zawar∏a te˝ dedykacj´: “Kocha-
nym rodzicom z nadziejà spotkania w niebie”.
KC: KaÊka by∏a mojà pierwszà prawie doros∏à 
pacjentkà, z którà mog∏am pogadaç. Mia∏a 
siedemnaÊcie lat, gdy si´ pozna∏yÊmy...
Mama: Tak, b´dàc pod opiekà WHD obchodzi∏a 
swoje osiemnaste urodziny, zdawa∏a matur´. Po 
maturze przyjecha∏ do nas doktor Dangel, by jej 
pogratulowaç. Na poczàtku doktor mia∏ bli˝szy 
kontakt z pacjentami, nieco wi´cej dla nich czasu. 
Potem, w miar´ rozwoju Hospicjum, to si´ troch´ 
zmieni∏o. Przez te siedem lat opieki hospicyjnej, 
gdy by∏a taka potrzeba, zawsze przyje˝d˝ali ludzie 
z Hospicjum, by pomóc. Kasia wspomina∏a, 
˝e na poczàtku opieki piel´gniarki mia∏y wi´cej 
dla niej czasu, potem odczuwa∏a ich poÊpiech i 
wi´kszà liczb´ obowiàzków. Po pewnym czasie 
pojawi∏a si´ te˝ biurokracja, którà wniesiono do 
domów pacjentów. Ka˝dy pracownik WHD, 
który odwiedza∏ Kasi´, musia∏ wpisywaç swojà 
obecnoÊç z zaznaczeniem czasu trwania wizyty 
i jej charakteru, bo takie by∏y wymogi Kas Cho-
rych. Kasi to wszystko przypomina∏o zbiurokra-
tyzowanà instytucj´ i nie pasowa∏o do obrazu 
Hospicjum, jakie pozna∏a na poczàtku.
Tata: Zacz´∏a powstawaç instytucja.
Mama: Póêniej zacz´∏y zmieniaç si´ te˝ 
piel´gniarki. Przez cztery lata w hospicjum 
pracowa∏y te same osoby. Wszyscy si´ do tych 
osób bardzo przyzwyczailiÊmy. Ci ludzie dosko-
nale wiedzieli, jaka by∏a nasza córka i czego od 
nich oczekiwa∏a. A potrzebowa∏a rozmów, space-
rów, poÊwiecenia jej troch´ uwagi. M∏odzi ludzie 
wielu rzeczy jà nauczyli. Kilka osób zadomowi∏o 
si´ u nas i zosta∏o z nami na d∏ugo. Je˝eli ktoÊ z 
tego pracujàcego na poczàtku zespo∏u odchodzi∏, 
nie mogliÊmy w to uwierzyç. Wydawa∏o nam si´, 
˝e b´dziecie z nami zawsze.   
KC: Ja myÊl´, ˝e tu trzeba patrzeç na Hospicjum 
w kategoriach rozwoju organizacji pozarzàdowej 

ze wszystkimi jej dobrymi i tymi mniej dobrymi 
przejawami. Na pewno gdy powstawaliÊmy, 
byliÊmy pierwszym hospicjum dla dzieci w 
Polsce. Ka˝dy z nas uczy∏ si´, jak pracowaç, co 
robiç, by by∏o to dobre hospicjum. MieliÊmy 
olbrzymi zapa∏ do pracy, bo wszystko by∏o nowe. 
PracowaliÊmy w zespole, w którym nie bez 
znaczenia by∏o to, ̋ e co dwa tygodnie cz∏onkowie 
tego zespo∏u mieli spotkanie z psychologiem. 
Te superwizje du˝o nam dawa∏y. Raz na dwa 
tygodnie mogliÊmy mówiç o tym, co z∏ego dzieje 
si´ mi´dzy nami, kto z kim si´ nie dogaduje i 
co dzieje si´ w organizacji jako takiej. G∏ównie 
pracowaliÊmy nad komunikacjà w zespole. Znaj-
dowaliÊmy si´ w ma∏ym, dwudziestoparametro-
wym baraku, nie by∏o dzia∏alnoÊci gospodarczej 
w postaci gabinetu stomatologicznego. Wszyscy 
czuliÊmy, ˝e zaczynamy coÊ tworzyç i przede 
wszystkim chcieliÊmy tego. Póêniej przyszed∏ 
czas Kas Chorych, trzeba by∏o rozliczaç si´ z 
wizyt u pacjentów, prowadziç dodatkowà do-
kumentacj´. KaÊka nie chcia∏a tego zrozumieç, 
ona potrzebowa∏a ludzi, nie ich raportów i 
dokumentacji. By∏a w takim wieku, w którym chce 
si´ mieç mnóstwo znajomych, nie z obowiàzku, 
po prostu przyjació∏. Wszystko, co przypomina∏o 
jej, ˝e by∏a pacjentem, który prawdopodobnie 
umrze wczeÊniej ni˝ wszyscy jej rówieÊnicy, by∏o 
w jej odczuciu niepotrzebne. Pod opiekà WHD 
znajdowali si´ tak˝e pacjenci onkologiczni. Oni 
wymagali codziennych wizyt, bo medycznie 
wiele by∏o u nich do zrobienia. Piel´gniarka by∏a 
tam bardziej potrzebna. Dlatego, niestety, nie 
mogliÊmy odwiedzaç KaÊki tak cz´sto, jak byÊmy 
chcieli, bo musieliÊmy byç tam, gdzie akurat 
trzeba by∏o wykonaç jakiÊ zabieg. WiedzieliÊmy, 
˝e KaÊka ma si´ nieêle, ˝e przychodzà do niej 
wolontariusze. Je˝eli chodzi o zmiany personalne, 
to nie mo˝na zapominaç, ˝e praca w Hospicjum 
jest pracà zespo∏owà. Ludzie muszà si´ poznaç 
i dotrzeç. W tym czasie, gdy ja odchodzi∏am, 
by∏a du˝a wymiana kadry. Ponownie nowa grupa 
uczy∏a si´ pracy w Hospicjum. Z czasem, pewnie z 
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tak du˝ym zakresie potrzebna. Dlatego zostawa∏a 
przesuwana do innych zdaƒ, otrzymywa∏a inne 
obowiàzki. W pewien sposób rodzaj choroby 
pacjentów wymusi∏ zachowania personelu.         
Tata: Przypomnia∏a mi si´ zabawna sytuacja. 
Razem z Kasià byliÊmy w koÊciele na 
nabo˝eƒstwie, podczas którego modlono si´ 
o uzdrowienia. Kasia korzysta∏a z wózka in-
walidzkiego, poniewa˝ m´czy∏o jà chodzenie i 
wysi∏ek fi zyczny. W∏aÊnie w czasie tych modlitw 
nagle wsta∏a z tego wózka, bo zobaczy∏a kogoÊ 
znajomego. A wi´kszoÊç ludzi ze zdumieniem 
patrzy∏a na nià jak na uzdrowionà osob´. Bardzo 
nas rozbawi∏o to wydarzenie.  
Mama: Jednà z osób, z którymi Kasia prze˝y∏a 
wiele szcz´Êliwych, nawet troch´ szalonych 
chwil, by∏a Jola - wolontariuszka Hospicjum. Ona 
jeszcze d∏ugo po Êmierci Kasi nas odwiedza∏a. By∏a 
bardzo spontaniczna. Lubi∏a podró˝owaç i na te 
woja˝e zabiera∏a równie˝ Kasi´. Razem by∏y na 
turnieju rycerskim w zamku Nidzickim. Zwiedza∏y 
te˝ Kraków, Gdaƒsk, Toruƒ, Lublin - zatrzy-
mujàc si´ u przyjació∏ Joli. Jola zaproponowa∏a 
Kasi wyjazd do Taize we Francji. By∏y tam przez 
tydzieƒ. Wtedy Kasia jeszcze w miar´ dobrze si´ 

czu∏a. Bardzo serdecznie wspominamy jednych 
z pierwszych pracowników socjalnych WHD, 
ma∏˝eƒstwo - Danusi´ i Artura - którzy nie b´dàc 
ju˝ pracownikami Hospicjum, przyjechali o 
czwartej rano, by po˝egnaç si´ z umierajàcà Kasià.
Tata: Tylko to by∏a “pierwsza przymiarka” do 
Êmierci. 
Mama: Dzi´ki Danusi Kasia zacz´∏a interesowaç 
si´ Pismem Êw. Moje wczeÊniejsze z nià rozmowy 
na ten temat nie przynios∏y takich rezultatów, jak 
rozmowa z rówieÊnikiem, który potrafi  zach´ciç 
do lektury Pisma Êw. Po odejÊciu z Hospicjum, 
Danusia i Artur nadal utrzymywali z nami kontakt, 
odwiedzali nas. 
KC: Trzeba jeszcze wyjaÊniç na czym polega∏a ta 
“pierwsza przymiarka” do Êmierci.
Mama: Kasia mówi∏a mi, ˝e zarówno jej 
piel´gniarka Kasia Cichosz jak i Danusia i Artur 
obiecali jej, ˝e je˝eli b´dzie umiera∏a i zechce, 
by oni byli przy niej, to niezale˝nie od pory dnia 
wystarczy ich powiadomiç, a na pewno przyjadà. 
I wówczas, gdy wszystkim wydawa∏o si´, ̋ e zbli˝a 
si´ ten moment, to mia∏am problem, czy dzwoniç 
o czwartej nad ranem, czy nie. Naprawd´ nie 
wiedzia∏am, co mam robiç. Kasia by∏a wówczas w 
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bardzo ci´˝kim stanie, wiele rzeczy wskazywa∏o 
na to, ˝e odchodzi. No i zadzwoni∏am. Przyjechali 
wszyscy troje, Danusia i Artur nawet ze swoim 
ma∏ym synkiem i nikt nie mia∏ do mnie pretensji, 
chocia˝ tego dnia Kasia nie umar∏a.  
KC: Je˝eli daje si´ komuÊ s∏owo, to nie po to, 
by go nie dotrzymaç. Pami´tam, jak KaÊka pyta∏a: 
“Czy b´dziecie przy mojej Êmierci?”. Odpowie-
dzieliÊmy, ˝e b´dziemy. I ca∏e szcz´Êcie, ˝e pani 
wtedy do nas zadzwoni∏a. To by∏ dobry moment, 
poniewa˝ mia∏a jeszcze si∏´, by z nami roz-
mawiaç. Wyglàda∏o to dosyç zabawnie, poniewa˝ 
KaÊka, jako osoba dosyç apodyktyczna...
Tata: ...ja wol´ okreÊlenie, ˝e osoba z chara-
kterem. (Êmiech)
KC: No wi´c ona trzyma∏a nas wszystkich w 
korytarzu i kaza∏a wpuszczaç ka˝dego po kolei. 
By∏a ju˝ bardzo, bardzo zm´czona. MieliÊmy 
szans´ si´ po˝egnaç, powiedzieç sobie ostatnie 
s∏owo. W tym korytarzu czekaliÊmy razem z jej 
bratem Paw∏em, Danusià i Arturem. I tak po-
jedynczo do niej wchodziliÊmy. Zacz´∏a nawet 
przepraszaç, ˝e chyba za wczeÊnie nas do siebie 
wezwa∏a. Dla mnie by∏a to prawie ostatnia roz-
mowa, bo jak wiadomo KaÊka nie odesz∏a tego 
dnia, tylko kilka dni póêniej. Jeszcze potem si´ z 
nià widzia∏am. Ale to by∏ najlepszy moment na 
rozmow´.  W tym ostatnim tygodniu, jaki jej 
jeszcze od tego momentu pozosta∏, by∏a ju˝ tak 
s∏aba, ˝e d∏u˝sze wizyty i rozmowy bardzo jà 
m´czy∏y. 
Mama: Kasia jeszcze chcia∏a ksi´dza, ale ja 
ba∏am si´ tak rano dzwoniç do ksi´dza, który 
by∏ u niej z Panem Jezusem dwa dni wczeÊniej. 
W koƒcu posz∏am do ksi´dza o siódmej. Troch´ 
by∏ niezadowolony, bo niewielu ich wtedy by∏o w 
parafi i, ale przyszed∏. Kasia ˝y∏a jeszcze tydzieƒ. 
Mo˝e Pan Bóg chcia∏ jà zabraç w∏aÊnie 11 lutego, 
w Âwiatowy Dzieƒ Chorego, by pokazaç, ˝e tà jej 
chorob´ dostrzega?
KC: Tak, KaÊka stara∏a si´ bojkotowaç ró˝ne 
uroczystoÊci. MyÊl´, ˝e fakt, i˝ umiera∏a w∏aÊnie 
w Dzieƒ Chorego, dla niej samej by∏ zaskakujàcy. 
Pami´tam, ˝e poznajàc nowe osoby stara∏a si´ 
wyczuç, jaki jest ich stosunek do Êmierci. Rzuca∏a 
has∏a typu: “Bo jak ja kopn´ w kalendarz...” , albo 
“Gdy ja ju˝ umr´...” i patrzy∏a na reakcj´ swojego 
rozmówcy. No i jakoÊ powoli zaczynaliÊmy 
rozmow´, mi´dzy innymi o tym, kiedy ona 

chcia∏aby “kopnàç w ten kalendarz”. Wyczuwa∏a 
nas, stara∏a si´ zorientowaç, czy wystraszymy si´ 
tych rozmów, bo ona si´ ich nie ba∏a, ona ich 
potrzebowa∏a. 
Mama: Dzisiaj myÊl´, ̋ e ̋ ycie Kasi bez Hospicjum 
by∏oby o wiele smutniejsze. Córka nie mia∏aby 
tylu kontaktów z ludêmi. Od nich, g∏ównie stu-
dentów, bo tacy najcz´Êciej jà odwiedzali, bardzo 
wiele si´ nauczy∏a. Poszerzy∏y si´ jej horyzonty. 
Bez tych kontaktów jej ˝ycie towarzyskie by∏oby 
znacznie ubo˝sze i trudniej by∏oby jej wyjÊç 
z domu. Miewa∏a, jak ka˝dy m∏ody cz∏owiek, 
swoje do∏ki psychiczne i z pomocà tych zaprzy-
jaênionych ludzi potrafi ∏a je pokonywaç. No i te 
rozmowy o Êmierci. WczeÊniej zdarza∏o si´, ˝e 
jacyÊ jej znajomi po prostu zaprzeczali temu, ˝e 
ona mo˝e wkrótce umrzeç, odsuwali od siebie 
t´ myÊl i chcieli przed nià chroniç Kasi´. Ona 
wiedzia∏a, jak jest naprawd´ i te rozmowy jà 
dra˝ni∏y. Je˝eli chodzi o opiek´ medycznà, to 
czuliÊmy si´ po prostu bezpiecznie. Ju˝ nie by∏o 
zmartwieƒ dotyczàcych tego, co zrobiç, gdy coÊ 
jej si´ stanie, czy jechaç do CZD? A co robiç 
wtedy, gdy Kasia ukoƒczy 18 lat i przestanie byç 
dzieckiem? Jaki wtedy szpital? Jacy lekarze? Pod 
opiekà Hospicjum nie zdarzy∏o si´, by w nag∏ych 
sytuacjach nie pojawi∏a si´ pomoc medyczna. 
Od razu by∏ lekarz, piel´gniarka, leki, potrzebny 
sprz´t. MieliÊmy szcz´Êcie, ze znaleêliÊmy si´ pod 
takà opiekà.
Tata: Mia∏a w domu du˝o lepszy komfort ˝ycia 
i myÊl´, ˝e bez Hospicjum nie prze˝y∏aby tych 
siedmiu lat. By∏o kilka bardzo ci´˝kich momentów, 
gdy myÊleliÊmy, ˝e Kasia ju˝ odejdzie. Ale zawsze 
znalaz∏ si´ ktoÊ z Hospicjum, kto pomóg∏. Kasia 
˝y∏a bardzo aktywnie, jak na osob´ tak chorà, 
to w porównaniu ze swoimi rówieÊnikami, by∏a 
w naprawd´ wielu miejscach, wiele zwiedzi∏a 
w Polsce i poza jej granicami. Na jednà z takich 
zagranicznych wycieczek pojecha∏a w∏aÊnie z 
Kasià Cichosz.   
KC: W tym wszystkim, w ca∏ych zas∏ugach Hos-
picjum, nie przecenia∏abym jednak jego roli. 
Tata: Bo chyba nie da si´ tego przeceniç.
KC: Z mojego punktu widzenia, najwa˝niejsi 
dla KaÊki byli ci ludzie, którzy tu przychodzili. 
Nie by∏a sama i to jest najwa˝niejsze. Bez Hos-
picjum pewnie te˝ mia∏aby jakiÊ znajomych, ale 
m∏oda osoba, pozostajàca praktycznie ca∏y czas 
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w domu ma ma∏e szanse na  kontaktowanie si´ 
z rówieÊnikami. Odwiedzali jà najró˝niejsi ludzie, 
studenci opowiadali, jak to jest na tych studiach, 
na salach wyk∏adowych, na uczelni. KaÊka nie 
zna∏a tego ˝ycia, uczy∏a si´ w domu. Poznawa∏a 
ich problemy, nierzadko zwierzali si´ jej i 
wtedy to ona mog∏a pomóc, podzieliç si´ swoimi 
doÊwiadczeniami, pocieszyç. Drugà niezwykle 
wa˝nà sprawà w jej ˝yciu sta∏y si´ rozmowy 
o Êmierci. RozmawialiÊmy tak, jak potrafi liÊmy, 
podrzucaliÊmy jej ksià˝ki. DoszliÊmy w tych roz-
mowach do tego momentu, ˝e ona gotowa by∏a 
powiedzieç nam “Przyjdêcie, gdy b´d´ umiera∏a”, 
a my byliÊmy gotowi powiedzieç “OK., tylko daj 
nam jakoÊ znaç”.     
Tata: Sporo by∏o tych rozmów dotyczàcych 
Êmierci i sensu ˝ycia. WÊród wolontariuszy byli 
te˝ klerycy i siostry zakonne, którzy z nià na te 
tematy rozmawiali. Jedna z sióstr - Karolina - w 
trakcie takiej rozmowy, w przyp∏ywie szczeroÊci 
oznajmi∏a: “KaÊka, jak umrzesz, to ja b´d´ czytaç 
na twojej Mszy”. By∏o to na dziesi´ç dni przed 
Êmiercià Kasi. Bardzo nas to wtedy rozbawi∏o. I 
rzeczywiÊcie potem czyta∏a. 
Mama: Po Êmierci Kasi przyjecha∏ do nas dr Dan-
gel z ma∏˝onkà. WczeÊniej pami´tam, jak oboje 
zorganizowali w swoim mieszkaniu spotkanie 
dla rodziców dorastajàcych dzieci chorych na 
serce. MogliÊmy wymieniç si´ doÊwiadczeniami, 
poradziç co robiç, by one nie czu∏y si´ samotne i 
do niczego. Dla nas by∏a to wielka troska lekarzy 
o pacjenta. 
Tata: W tych pierwszych latach dzia∏alnoÊci Hos-
picjum, w Adwencie zamawialiÊmy Msz´ Êwi´tà. 
Pracownicy Hospicjum i wolontariusze spotykali 
si´ w naszym koÊciele, a potem przychodzili 
do nas do domu na pocz´stunek. Zawsze by∏o 
oko∏o dwunastu osób. 
KC: Dla KaÊki trudnymi momentami by∏y te˝ te, 
gdy umierali nasi hospicyjni pacjenci z wadami 
serca. By∏a w podobnej sytuacji, wi´c wtedy poza 
obecnoÊcià i próbà rozmowy niewiele mo˝na 
by∏o jej pomóc. Cierpia∏a. Tutaj, w paƒstwa domu 
otwarcie rozmawia∏o si´ o Êmierci. To pomaga∏o. 
Wszyscy wierzymy, ˝e kiedyÊ ponownie si´ 
spotkamy. To dawa∏o pocieszenie. W domowej 
opiece hospicyjnej wielkà rol´ odgrywa rodzina 
i sposób wychowania. My wychodziliÊmy, 
rodzice zostawali z nià ca∏à dob´. Sukcesem 

Hospicjum niewàtpliwie by∏o to, ˝e KaÊka mia∏a 
chwile szcz´Êcia, ale w tym wszystkim trzeba te˝ 
dostrzec olbrzymià rol´ rodziny. 
Mama: Po Êmierci Kasi nadal mieliÊmy kontakt z 
Hospicjum, poniewa˝ przez rok ucz´szczaliÊmy 
na grup´ wsparcia dla rodziców w ˝a∏obie. 
Obecnie nie odczuwamy takiej potrzeby i rzadko 
bywamy na spotkaniach grupy wsparcia. Hos-
picjum nadal pozostaje nam bliskie. 
Tata: Na co dzieƒ nie jesteÊmy przygn´bieni, 
chocia˝ bardzo brakuje nam Kasi. Zdarzajà nam 
si´ chwile smutku, zw∏aszcza wieczorami, gdy 
weêmie si´ do r´ki coÊ, z czym Kasia by∏a zwià-
zana, gdy w komputerze natrafi  si´ na jej plik. 
Wtedy bywa ró˝nie. Zdarza si´, ˝e mi´kniemy i 
rozczulamy si´, ale tak pewnie ma byç, przecie˝ 
jesteÊmy tylko ludêmi. Mamy nadziej´ na spot-
kanie z Kasià w niebie.

     

Katarzyna  Cichosz pracuje w Stowarzy-
szeniu Przyjació∏ Integracji, które m.in.: 
wydaje dwumiesi´cznik “Integracja” dla osób 
niepe∏nosprawnych, organizuje kampanie 
spo∏eczne, m.in.: “Niepe∏nosprawny normal-
na sprawa”, prowadzi Centrum Informacyjne 
dla Osób Niepe∏nosprawnych, w którym 
pracownicy socjalni odpowiadajà na telefony 
i listy. Prac´ w Hospicjum podj´∏a, by oswoiç 
si´ ze Êmiercià, której, jak twierdzi, wtedy 
si´ ba∏a. Uwa˝a, ˝e kontakt z umierajàcymi 
dzieçmi pomóg∏ jej lepiej zrozumieç pro-
blemy ci´˝ko chorych i niepe∏nosprawnych 
osób, a doÊwiadczenia wyniesione z Hos-
picjum nauczy∏y jà pracy zespo∏owej.
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by∏o jej pomóc. Cierpia∏a. Tutaj, w paƒstwa domu 
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Hospicjum niewàtpliwie by∏o to, ˝e KaÊka mia∏a 
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Katarzyna  Cichosz pracuje w Stowarzy-
szeniu Przyjació∏ Integracji, które m.in.: 
wydaje dwumiesi´cznik “Integracja” dla osób 
niepe∏nosprawnych, organizuje kampanie 
spo∏eczne, m.in.: “Niepe∏nosprawny normal-
na sprawa”, prowadzi Centrum Informacyjne 
dla Osób Niepe∏nosprawnych, w którym 
pracownicy socjalni odpowiadajà na telefony 
i listy. Prac´ w Hospicjum podj´∏a, by oswoiç 
si´ ze Êmiercià, której, jak twierdzi, wtedy 
si´ ba∏a. Uwa˝a, ˝e kontakt z umierajàcymi 
dzieçmi pomóg∏ jej lepiej zrozumieç pro-
blemy ci´˝ko chorych i niepe∏nosprawnych 
osób, a doÊwiadczenia wyniesione z Hos-
picjum nauczy∏y jà pracy zespo∏owej.

191994 - 2004 Warszawskie Hospicjum dla Dzieci

       Sierpieƒ 1995 rok - wyje˝d˝amy ca∏à 
rodzinà na wakacje. Wszyscy si´ cieszymy, 
˝e b´dziemy mogli wygrzewaç si´ na 
s∏oƒcu, kàpaç w morzu. Nasza radoÊç by∏a 
krótka, z∏e samopoczucie i goràczka u syna 
spowodowa∏y powrót do Warszawy. Bada-
nia, skierowanie do szpitala i diagnoza: ostra 
bia∏aczka limfoblastyczna. Co wtedy czu∏em? 
Przera˝enie, strach, potworny niepokój i 
nadziej´ na wyleczenie tej strasznej choroby.  
 Podczas leczenia prze˝ywamy ca∏à 
rodzinà gorsze i lepsze chwile. W czerwcu 
1996 roku Mariusz uzyskuje remisj´. Ogrom-
na radoÊç i wspania∏e wakacje. We wrzeÊniu 
tego samego roku pojawiajà si´ bóle i nasz 
syn z dnia na dzieƒ przestaje chodziç. Jest to 
niestety nawrót choroby. Teraz ju˝ podj´te 
leczenie nie przynosi oczekiwanego rezul-
tatu. Przez prowadzàcego lekarza zostajemy 
poinformowani o mo˝liwoÊci ca∏odobowej 
opieki hospicyjnej w domu.
 13 grudnia 1996 w szpitalu po raz 
pierwszy spotykam si´ z lekarzami Arturem 
Januszaƒcem i  Tomaszem Danglem, którzy 
informujà mnie i syna, na czym b´dzie polega∏a 
ich opieka. Pomimo wielu wahaƒ podejmujemy 
wspólnie z ˝onà bardzo trudnà decyzj´: zabiera-
my  Mariuszka do domu. Widz´ w jego smutnych 
oczach ogromnà radoÊç i wiem, ˝e postàpiliÊmy 
s∏usznie. W domu jest radosny, pogodny, gra na 
komputerze, oglàda telewizj´. Odwiedzajà go 
pracownicy hospicjum -  piel´gniarki, psycholog, 
lekarze. W koƒcu ma z kim porozmawiaç o swoim 

cierpieniu. Jest bardzo otwarty, lubi ich przyjazdy i 
czeka na nie. Pracownicy WHD sà bardzo pogod-
ni, opanowani i kompetentni. Po kilku dniach stan 
jego pogarsza si´, dostaje silnego bólu ucha. Teraz 
mogliÊmy si´ przekonaç, ˝e pracownicy hospicjum 
sà dla naszego syna i dla nas. Jego silny ból zosta∏ 
opanowany, a nas uspokojono i udzielono rad jak 
mamy dalej post´powaç.
 Wigilia 24 grudnia 1996. Nasz siedemnas-
toletni syn odchodzi i wtedy pracownicy hospicjum 

Wigilia, 24 grudnia, 
1996 roku...

Do Hospicjum przywiod∏a go choroba syna. 
Pod opiekà fachowych i ˝yczliwych osób ∏atwiej 
mu by∏o przeprowadziç dziecko na drugà 
stron´. Po Êmierci syna postanowi∏ nadal po-
zostaç blisko Hospicjum. Jest jego etatowym 
pracownikiem. Ireneusz Kalisiak zdecydowa∏ si´ 
krótko opisaç swojà histori´.

Mariusz Kalisiak
Pacjent WHD od 17 do 24.12.96
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sà z nami. Mariuszek umiera na r´kach doktora To-
masza Dangla, piel´gniarki Ma∏gorzaty Murawskiej i 
nas, rodziców.
 Dla mnie jest to “Êmierç wyjàtkowa” w 
ciszy, spokoju, w mi∏oÊci. Po Êmierci naszego 
dziecka nie zostajemy sami i dalej hospicjum otacza 
opiekà ca∏à naszà rodzin´. Zaczynamy uczestniczyç 
w grupie wsparcia w ˝a∏obie dzia∏ajàcej w WHD. 
Prowadzà t´ grup´ wspaniali ludzie  Danusia i Artur 
Laskowscy. Potrafi à mnie i mojà ˝on´ zach´ciç do 
aktywnego uczestnictwa w jej dzia∏aniach. Równie˝ 
nasza dziesi´cioletnia córka Ania uczestniczy w gru-
pie wsparcia dla dzieci. 
 Po Êmierci Mariuszka zaczà∏em zastanawiaç 
si´, czemu ona mia∏a s∏u˝yç. Im dalej poznawa∏em 
dzia∏alnoÊç hospicjum, tym bardziej chcia∏em coÊ 
zmieniç w swoim ˝yciu. Zaczà∏em pracowaç jako 
wolontariusz i to by∏o lekarstwem na mojà ˝a∏ob´. 
Póêniej ta praca zacz´∏a sprawiaç mi ogromnà sa-
tysfakcj´, mog∏em pomagaç dzieciom tak bardzo 
skrzywdzonym przez los w tych ostatnich dniach ich 
˝ycia. Sam przecie˝ przekona∏em si´ jak bardzo by∏o 
to potrzebne w naszym bólu i cierpieniu. Od pi´ciu 
lat zajmuj´ stanowisko wiceprezesa Zarzàdu Fun-
dacji Warszawskie Hospicjum dla Dzieci. Prac´ t´ 
zaproponowa∏ mi dr Tomasz Dangel. Nie polega na 
bezpoÊrednim kontakcie z pacjentem. Zajmuje si´ 
stronà technicznà w hospicjum, prowadz´ równie˝, 
wraz z psychologiem Agnieszkà i kapelanem oj-
cem Benedyktem, grup´ wsparcia dla rodziców w 
˝a∏obie. Organizuj´ spotkania, wyjazdy dla nich. Jest 
to bardzo ci´˝kie i stresujàce, ale ja prac´ tà traktuj´ 
jako s∏u˝b´ dla drugiego cz∏owieka. Staram si´ daç 
rodzinom w ˝a∏obie troch´ radoÊci, pokazaç, ˝e 
mo˝na odnaleêç si´ po Êmierci dziecka.
 Przez osiem lat mojej pracy w hospicjum 
zauwa˝y∏em, ˝e dzi´ki ca∏emu zespo∏owi WHD 
nastàpi∏y znaczne, korzystne zmiany w  rozwoju 
domowej opieki paliatywnej nad dzieçmi na tere-
nie ca∏ej Polski. Daje to poczucie bezpieczeƒstwa 
rodzicom umierajàcych dzieci, którzy do tej pory 
nie mieli w nikim oparcia.
 Z perspektywy tych wszystkich lat 
stwierdzam, ˝e praca w WHD da∏a mi du˝o zado-
wolenia i poczucie, ̋ e dokona∏em dobrego wyboru.  
Jak b´dà wyglàda∏y moje dalsze losy  to “wielka 
niewiadoma”. Na razie chc´ robiç to co robi´.

Ireneusz Kalisiak

Kalendarium
Wydarzenia

19931993
 Urzàd Wojewódzki w Warsza-
wie przekazuje dotacj´ na zakup 
sprz´tu (525 849 400 starych z∏otych).

19941994

 WHD otrzymuje dotacj´ od 
Banku Handlowego w Warszawie (230 
000 000 starych z∏otych) i Urz´du Mia-
sta Sto∏ecznego Warszawy (998 000 
000 starych z∏otych).

 Instytut Matki i Dziecka przyznaje 
5 etatów (lekarz, 3 piel´gniarki i pra-
cownik socjalny). 

 Od 1 wrzeÊnia WHD 
rozpoczyna ofi cjalnie opiek´ nad 
pacjentami.

 wrzesieƒ - Siedziba Hos-
picjum mieÊci∏a si´ na zapleczu 
Instytutu Matki i Dziecka przy ulicy 
Kasprzaka 17A i stanowi∏ jà niewielki 
parterowy barak, w którym pra-
cownicy WHD zajmowali dwa 
niewielkie pokoje.

19951995
 Zarejestrowano Stowarzyszenie 
“Warszawskie Hospicjum dla Dzieci” - 
Oddzia∏ Polskiego Towarzystwa Opieki 
Paliatywnej im. Aleksandra Lewiƒskiego 
i Antoniny Mazur.
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19961996
 
 19-23 marca Sulejów 
- Stowarzyszenie “Warszawskie Hos-
picjum dla Dzieci” zorganizowa∏o I kurs 
CMPK “Leczenie bólu i opieka paliaty-
wna u dzieci”. 4-dniowy kurs przeznaczony 
by∏ dla lekarzy i piel´gniarek, wzi´∏o 
w nim udzia∏ 87 uczestników. Od tej 
pory, pod has∏em “Opieka paliatywna 
nad dzieçmi” dzieki WHD odby∏o 
si´ 9 kilkudniowych konferencji nau-
kowo - szkoleniowych dla lekarzy i 
piel´gniarek. 

 W Instytucie Matki i Dziecka 
powstaje zak∏ad Opieki Paliatywnej.

 grudzieƒ  - Zosta∏ wydany pier-
wszy numer Informatora Hospicjum, 
redagowanego przez zespó∏ wolon-
tariuszy i drukowanego nieodp∏atnie, 
nak∏ad Informatora 1000 egzemplarzy.

19971997
 WHD otwiera hostel dla nieu-
leczalnie chorych dzieci i ich rodzin 
przy ul. Gersona 35.
 Rozpocze∏a dzia∏alnoÊç grupa 
wsparcia w ˝a∏obie dla rodzeƒstwa 
zmar∏ych dzieci.

 styczeƒ - Zakupiono budynek 
przy ulicy Agatowej 10. Przeznaczony na 
nowà siedzib´ WHD budynek, zosta∏ 
zakupiony ze sk∏adek spo∏ecznych.

 grudzieƒ - Pod koniec roku 
zosta∏a zorganizowana I Kampania 
Informacyjna WHD przeprowadzona 
w mediach publicznych oraz przez 
reklam´ zewn´trznà, która zosta∏a 
bezp∏atnie przygotowana i przeprowa-
dzona przez Agencj´ Reklamowà 
“Data Studio”. Celem Kampanii by∏o 
dotarcie do potencjalnych darczyƒców 
oraz rodziców dzieci nieuleczalnie 
chorych. Do tej pory zorganizowano 
5 takich kampanii. WiekszoÊç prac 
wykonanych przy planowaniu i realizacji 
kampanii, dzi´ki pomocy przyjació∏ 
WHD, odbywa si´ nieodp∏atnie. 
Udost´pnianie czasów antenowych i 
powierzchni reklamowych we wszystkich 

 R o z p o c z e ∏ a 
dzia∏alnoÊç grupa wsparcia 
w ˝a∏obie dla rodziców 
zmar∏ych dzieci.
 WHD otrzymuje 
pierwszy samochód od 
Deutsche Bank Polska S.A.
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przyjmowaç pacjentów. Jest to 
dzia∏alnoÊç gospodarcza WHD, 
z której zyski przeznaczone sà na 
dzia∏alnoÊç statutowà Fundacji.

20012001
 
 maj  - Warszawskie Hos-
picjum dla Dzieci i Zak∏ad Opieki 
Paliatywnej Instytutu Matki i Dziecka 
zorganizowa∏y II European Course 
on Palliative Care for Children. 
Kilkudniowy kurs odby∏ si´ w 
Warszawie. 

20022002
 
 Utworzono Fundacj´ 
Warszawskie Hospicjum dla Dzieci. 
 Rozpocze∏a dzia∏alnoÊç grupa 
wsparcia w ˝alobie dla m∏odzie˝y.

20032003
 maj - Warszawskie Hos-
picjum dla Dzieci i Zak∏ad Opieki 
Paliatywnej Instytutu Matki i Dziecka 
zorganizowa∏y III European Course 
on Palliative Care for Children. 

 WHD zosta∏o zarejestrowane 
jako organizacja po˝ytku publicz-
nego.

19941994

 Nagroda „Parasol Szcz´Êcia“ 
przyznana przez Redakcj´ “Twojego 
Dziecka” za “pionierskà walk´ o 
prawo dziecka do ochrony przed 
bólem”. 

1994 - 1995 - Nagroda „Cz∏owiek 
lek na ca∏e z∏o“ przyznana przez 
Redakcj´ “Super Expressu” i Me-
dia Express za ofi arnoÊç i niesienie 
pomocy wszystkim potrzebujàcym

Wyró˝nienia i nagrody

19961996
 Nagroda Programu 2 TVP 
S.A. Miko∏aj roku 1996.

K
alendarium

W
ydarzenia

19991999
 31 maja - Nastàpi∏o 
ofi cjalne otwarcie nowej siedziby 
WHD przy ulicy Agatowej 10. Jest 
to budynek mieszkalny o powie-
rzchni u˝ytkowej 450 metrów 
kwadratowych. 
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19971997
 Nagroda Roku za Dzia∏alnoÊç 
Humanitarnà Cz∏owiek - 
Cz∏owiekowi - wyró˝nienie w 
kategorii ochrony zdrowia 

19981998
 Nagroda im. Âw. Brata 
Alberta Adama Chmielowskiego 
“za heroiczne realizowanie zasady 
mi∏oÊci bliêniego”. 
 

20012001
 Dyplom od Bran˝owej Kasy 
Chorych za wspólnà realizacj´ 
zadaƒ w zakresie Êwiadczenia us∏ug 
stomatologicznych.

20022002
 Medal Polskiego Towarzy-
stwa Opieki Paliatywnej, oddzia∏ we 
W∏oc∏awku. 
 Nagroda „Oskar Dzieci´cych 
Serc“ Kliniki Onkologii i Hematologii 
Akademi Medycznej we Wroc∏awiu.

20032003
 Medal Amicus Minorum 
(Przyjaciel Mniejszych) przyzna-
ny przez Fundacj´ Osobom 
Niepe∏nosprawnym w Stró˝ach. 
Medal Alberta Schweitzera za 
szczególne zas∏ugi w ∏agodzeniu 
bólu i cierpieƒ przyznany przez 
Albert Schweizer World Academy of 
Medicine.
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 Z ogromnà satysfakcjà pragniemy poinformowaç, i˝ w 
dniu 17 maja 2004 roku Fundacja Warszawskie Hospicjum dla 
Dzieci zosta∏a wpisana do Krajowego Rejestru Sàdowego pod 
numerem 0000097123 jako Organizacja Po˝ytku Publicznego. 
Uzyskanie statusu organizacji po˝ytku publicznego jest wyrazem 
spe∏niania przez Hospicjum wymogów dobrze funkcjonujàcej or-
ganizacji pozarzàdowej w myÊl “Ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 
r. o dzia∏alnoÊci po˝ytku publicznego i o wolontariacie”. Status Or-
ganizacji Po˝ytku Publicznego wià˝e si´ z wieloma przywilejami ale 
tak˝e obowiàzkami na∏o˝onymi na Fundacj´  w ustawie. 
 Z chwilà wpisania do rejestru zostaliÊmy zwolnieni z 
podatku dochodowego od osób prawnych, podatku od nierucho-
moÊci, op∏at skarbowych i sàdowych.
 Ponadto ustawa wprowadzi∏a mo˝liwoÊç przekazywania 
1% podatku dochodowego przez osoby fi zyczne na rzecz orga-
nizacji po˝ytku publicznego. Nasi darczyƒcy b´dà mogli skorzystaç 
z tej mo˝liwoÊci przy rozliczeniach podatkowych za rok 2004, o 
czym przypomnimy w okresie sk∏adania zeznaƒ podatkowych. 
Hospicjum b´dzie mog∏o skorzystaç z mo˝liwoÊci nieodp∏atnego 
informowania o swojej dzia∏alnoÊci w mediach publicznych
 Do obowiàzków Hospicjum b´dzie natomiast nale˝a∏o 
sporzàdzenie i upublicznienie sprawozdaƒ z dzia∏alnoÊci i 
przesy∏anie ich do odpowiednich ministerstw kontrolujàcych 
dzia∏alnoÊç organizacji Po˝ytku Publicznego. Nie jest to dla nas 
czymÊ nowym, gdy˝ sprawozdania z dzia∏alnoÊci Hospicjum sà 
powszechnie dost´pne w siedzibie lub na stronie internetowej od 
poczàtków dzia∏alnoÊci.   
 Pragniemy serdecznie podzi´kowaç Kancelarii Baker & 
McKenzie, która w znacznej cz´Êci pomog∏a nam w za∏atwieniu 
wszystkich formalnoÊci zwiàzanych z rejestracjà. Dzi´kujemy 
tak˝e za niezwykle sprawnà pomoc Hospicjum w wielu innych 
sprawach prawnych, a przede wszystkim za ogromnà ˝yczliwoÊç i 
serdecznoÊç jakà odczuwamy od wszystkich pracowników
Kancelarii.

Fundacja Warszawskie Hospicjum dla Dzieci
Organizacjà Po˝ytku Publicznego

 Z okazji dziesi´ciolecia dzia∏alnoÊci Warszawskie Hos-
picjum dla Dzieci organizuje konferencj´ naukowà pod hono-
rowym patronatem prof. dr hab. med. Kazimierza Imieliƒskiego 
Prezesa Polskiej Akademii Medycyny i Prezydenta Albert 
Schweitzer World Academy of Medicine. Konferencja odb´dzie si´ 
w dniu 1 wrzeÊnia 2004 roku w godzinach 9.00 - 13.00 w salach 
wyk∏adowych Instytutu Matki i Dziecka. Tematami konferencji b´dà 
min. podsumowanie 10 lat dzia∏alnoÊci, przybli˝enie zasad opieki 
paliatywnej nad dzieçmi w WHD oraz wp∏yw jaki dzia∏alnoÊç 
Hospicjum wywar∏a na rozwój niektórych dziedzin medycyny.  
Podczas konferencji mo˝na b´dzie obejrzeç wystaw´ wydawnictw 
oraz plakatów Hospicjum. 
 Wieczorem zapraszamy wszystkich do KoÊcio∏a w 
Lesie Bielaƒskim przy ul. Dewajtis 3 na uroczystà Msz´ Âw., która 
rozpocznie si´ o godzinie 19.00, a nast´pnie do podziemi koÊcio∏a 
na koncert i spotkanie przyjació∏.   


