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»Zielona opieka” we wroctawskich ogrodach przyszpitalnych
Green care in Wroctaw hospital gardens
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Streszczenie:
Wstep: ,Zielona opieka” (green care) to formy leczenia oparte na naturalnym zwigzku cztowieka z przyrodg i jego
wrodzonej pozytywnej reakcji na srodowisko przyrodnicze. Obiekty przyrodnicze sg szczegdélnym miejscem, ktore
moze pomaoc pacjentom w szybszym powracaniu do zdrowia psychicznego i fizycznego, a takze moga by¢ miejscem
szeroko rozumianej rehabilitacji. Coraz czesciej na Swiecie na nowo zwraca sie uwage na wtasciwe zagospodarowa-
nie i wykorzystanie ogrodoéw przyszpitalnych w praktykach leczniczych. Celem pracy jest przedstawienie zagospoda-
rowania i wykorzystania wroctawskich terendw przyszpitalnych do potrzeb terenoterapii i hortiterapii.
Material i metody: Przeanalizowano tereny zieleni przyszpitalnej we Wroctawiu, sporzadzajac karty oceny osrodkow
(uwzgledniono w nich opis osrodka, lokalizacje i sposob zagospodarowania), wykonujgc dokumentacje fotograficzng
oraz przeprowadzajac wywiady z personelem i pacjentami.
Wyniki: Okazalo sie, ze terenoterapia i hortiterapia to metody mato popularne we wroctawskich szpitalach. Sg stoso-
wane najczesciej jedynie w formie biernej.
Whioski: Brak odpowiedniego zaplecza infrastruktury oraz zieleni powoduje, ze otoczenie szpitali jest czesto nie-
przyjazne i niedostepne dla jego pacjentow.

Stowa kluczowe: ogrody przyszpitalne, hortiterapia, ,zielona opieka”, fizjoterapia

Abstract:
Introduction: Green care includes a variety of therapies based a natural relationship between humans and nature
which manifests itself in their inborn positive emotional reaction to the natural environment. Natural settings are
particularly favorable for patients as they help them recover mentally and physically, and they can be used for reha-
bilitation. Worldwide it is increasingly common to consider the use and adaptation of hospital gardens for therapeutic
purposes. The aim of the study was to describe and discuss the current state and use of Wroctaw hospital grounds
for the needs of nature walk therapy and horticultural therapy.
Material and methods: Green spaces on Wroctaw hospital grounds were analyzed. Each hospital was evaluated and
the data were recorded on an evaluation sheet (general description of the hospital, location, state and development
of green spaces) accompanied by a photographic documentation and interviews with the hospital staff and patients.
Results: Nature walk therapy and horticultural therapy are hardly ever used in hospitals in Wroctaw. If they are used,
it is always a passive form of activity.
Conclusions: Lack of adequate facilities and green spaces make the hospital surroundings unfriendly and inacces-
sible to patients.
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Wstep

Na $wiecie rozwija si¢ wiele form ,zielonej opieki” (green
care), np. hortiterapia, ekoterapia, farmy, terenoterapia [1-
5]. Dziatanie lecznicze terenoterapii jest sumg oddziatywa-
nia czynnikow meteorologicznych i krajobrazowych oraz
wysitku fizycznego na cztowieka [6]. Pozytywny wptyw zie-
leni miedzy innymi na redukcje stresu, obnizenie ci$nienia
i zmniejszenie stosowania $rodkéw przeciwbolowych zostat
potwierdzony przez wielu badaczy [7-10]. Wyniki badan Ulri-

Introduction

There are a lot of forms of green care or therapy world-
wide, for example horticultural therapy, ecotherapy, thera-
peutic farming, nature walk therapy [1-5]. Therapeutic ef-
fect of walking in the nature is a total sum of the effects
of meteorological and landscape factors and physical ex-
ercise [6]. Beneficial influence of green spaces on stress
reduction, blood pressure reduction and reduced use of
analgesics was confirmed by a number of researchers [7-
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cha i wsp. wykazaty, ze mieszkancy zadrzewionych dzielnic
rzadziej przebywajg w szpitalach, a chorujac, potrzebujg
mniej lekarstw, rekonwalescenci po operacjach chirurgicz-
nych zdrowiejg szybciej w pokojach z widokiem na zielen
(drzewa). Udowodniono, ze przebywanie przynajmniej pie¢
minut na terenie ogrodu powoduje obnizenie stresu, popra-
wia nastroj oraz pomaga oderwac sie od problemow. Nawet
umieszczenie zdje¢ przyrodniczych na salach oddziatu kar-
diologicznego spowodowato poprawe stanu psychicznego
pacjentéw po operacjach serca i zmniejszenie stosowania
Srodkéw przeciwbdlowych [11]. Réwniez hortiterapia tago-
dzi i redukuje wiele dolegliwosci, o czym Swiadczg efekty
terapii ogrodniczej osiggane w szpitalach (np. w przypadku
matych pacjentéw ze Szpitala Dzieciecego im. $w. Ludwika
w Krakowie, uczestniczacych w zajeciach w ogrodzie bota-
nicznym).

Okazato sie, ze dzieki ogrodom przyszpitalnym w kra-
jach zachodnich obnizyly sie koszty eksploatacyjne szpita-
li, powiekszyta si¢ liczba pacjentéw, personel miat bardzo
duzg satysfakcje, zmniejszyt sie tez nattok pacjentéw, gosci
i personelu w budynku szpitalnym. Do wzorcowych rozwig-
zan nalezg ogrody przy szpitalach onkologicznych, miedzy
innymi Hospital Healing Garden w Lebanon w stanie Ore-
gon oraz ogrod Winship Cancer Institute at Emory Universi-
ty w Atlancie w stanie Georgia Ameryki Pétnocnej [12, 13].

W Polsce, w niektérych osrodkach opieki zdrowotne;j,
zaczyna sie zwraca¢ uwage na wtasciwe wykorzystanie te-
rendw zielonych do terapii, jednak przyktadow jest niewiele,
zwlaszcza w odniesieniu do opieki paliatywnej. Do cieka-
wych rozwigzan nalezy ogrod zimowy przy Zaktadzie Piele-
gnacyjno-Opiekunczym im. ks. Jerzego Popietuszki w Toru-
niu. Dzieki powstaniu ogrodu mozliwa jest terapia pacjentow
przewlekle chorych oraz niepetnosprawnych, z deficytami
neurologicznymi, chorobami uktadu krazenia i chorobami
otepiennymi. To nowoczesna forma terapii wielozmystowe;j,
stosowana w zaktadach opieki dtugoterminowe;.

Materiat i metody

Przedmiotem badan byty tereny zieleni przy trzynastu wro-
ctawskich szpitalach (tab. 1).

Do oceny wymienionych szpitali wykorzystano doku-
mentacje fotograficzng, wywiad z personelem medycznym
i pacjentami oraz karte oceny o$rodkoéw (zawierajaca opis
osrodka oraz informacje dotyczace lokalizacji, roslinnosci,
dostepnosci dla pacjentdw, elementéw matej architektury,
prowadzonych terapii i urzadzen terapeutycznych). Ma-
teriat porownawczy stanowity badania dotyczace dwoch
niemieckich placéwek — szpitala Paracelsus Krankenhaus
Ruit, Hedelfinger oraz Fachklinik fir Neurologie Dieten-
bronn.

Wyniki

Po przeanalizowaniu terenéw zielonych wroctawskich
szpitali i zapoznaniu sie z dokumentacjg oraz wywiadami
zaréwno z personelem, jak i pacjentami mozna stwierdzi¢
jednoznacznie, ze szpitale na terenie Wroctawia majg
w wiekszosci niezadbane i nieodpowiednio zagospodaro-
wane miejsca dla pacjentéw. Ogrody przyszpitalne réznig
sie od zagranicznych przyktadéw (ryc. 1 2).

-10]. Ulrich et al. found that inhabitants of wooded residen-
tial areas are taken to hospital less frequently, and if they
are taken ill they need less medicine, in addition patients
after surgical interventions recover more quickly in rooms
overlooking trees. It was proved that a stay of minimum 5
minutes in a garden leads to a reduced level of stress, bet-
ter mood and helps people detach form their problems. It
was enough to hang pictures of nature in rooms of cardiol-
ogy wards to find improved mental state of heart surgery
patients and reduced use of analgesics [11]. Horticultural
therapy is another method to alleviate a wide range of ail-
ments, which is proved by the results of its application in
hospitals (e.g. the case of young patients in the St Louis
Children’s Hospital in Krakow who participate in classes in
the Botanical Garden).

It was found that the use of hospital gardens in the
Western countries reduced operating costs of hospitals,
increased a number of hospitalized patients and hospital
staff’s satisfaction, and reduced overpresence of patients,
visitors and staff in hospital buildings. The model gardens
are the ones around oncological hospitals, such as the
Healing Garden at the Samaritan Hospital in Lebanon, Or-
egon and the garden at the Winship Cancer Institute at
Emory University in Atlanta, Georgia, both in the United
States [12, 13].

In Poland, some health centers get interested in the
use of green spaces for therapeutic purposes. However
their number is still very limited, particularly in the case
of palliative care. One of the interesting examples is the
winter garden at the Jerzy Popietuszko Nursing Home
in Toruh. Thanks to the establishment of the garden it is
possible to treat chronically ill patients and people with
disabilities, with neurological deficits, cardiovascular
diseases and dementia-related diseases. This modern
form of multisensory therapy is used in long-term care
facilities.

Material and methods

Thirteen hospital gardens in Wroctaw were analyzed. They
are listed in Table 1.

The hospitals were analyzed on the basis of the pho-
tographic documentation, interviews with medical staff
and patients and the hospital evaluation sheet which in-
cluded the description of the hospital, location, plants on
its grounds, accessibility to patients, elements of garden
architecture, applied therapies and therapeutic facilities.
As a comparative material for this study, the reports of
two German hospitals: Paracelsus Krankenhaus Ruit, He-
delfinger and Fachklinik fir Neurologie, Dietenbronn were
chosen.

Results

Analysis of the green spaces on Wroctaw hospital grounds,
which included the photographic documentation and inter-
views with the medical staff and patients, found that the gar-
dens of most of these hospitals are neglected and not adapt-
ed to the patients’ needs. They differ considerably from the
examples in foreign countries (Figs 1 and 2).
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Tabela 1. Zestawienie wroctawskich placéwek objetych badaniem
Table 1. The list of hospitals in Wroctaw investigated in the study

L Nazwa placowki Adres
P | Name of hospital Address
Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
1. i Administracji we Wroctawiu ul. Otbinska 32
Hospital of the Ministry of Internal Affairs and Administration
Specjalistyczny Rehabilitacyjno-Ortopedyczny Zespot Zaktaddw Opieki
2. Zdrowotnej we Wroctawiu ul. Poswiecka 8
Specialist Rehabilitation and Orthopedic Hospital
Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. J. Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu
3| Mikulicz-Radecki University Hospital ul. Borowska 213
4. WOJeyquzkl Szpltal Spec!allstyczny we Wroctawiu ul. H. Kamieniskiego 73a
Specialist Province Hospital
Dolnoslaskie Centrum Onkologii we Wroctawiu .
S Lower Silesia Oncological Center pl. L. Hirszfelda 12
6. Okregowy Szpltal Kolejowy SPZOZ we Wroctawiu ul. Wisniowa 36
Railway Hospital
7 4 WOjskowy Szpltal Kliniczny z Poliklinika SPZOZ we Wroctawiu ul. R. Weigla 5
Military Hospital 4
Dziecigcy Szpital Kliniczny we Wroctawiu g L
8. Children’s Hospital ul. J.M. Hoene-Wronskiego 24/25
0 WOJewodzk|'Szp|ta'I Speqahg;tyczny im. J. Gromkowskiego we Wroctawiu ul. Koszarowa 5
Gromkowski Specialist Province Hospital
10 Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. J. Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu ul. Koszarowa 5
' Mikulicz-Radecki University Hospital ’
Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka CMR we Wroctawiu
. Marciniak Lower Silesia Specialist Hospital ul. R. Traugutta 116
12, SzplFaI Speqalls.tyclzzny im. A Falkiewicza we Wroctawiu ul. Warszawska 2
Falkiewicz Specialist Hospital
13, WOjeWOdeI.SZpIta'l S}peqal@tyczny im. J. Gromkowskiego we Wroctawiu al. J. Kasprowicza 64/66
Gromkowski Specialist Province Hospital

Ryc. 1. Szpital Paracelsus Krankenhaus Ruit, Hedelfinger (zdjecie
wiasne)
Fig. 1. Paracelsus Krankenhaus Ruit, Hedelfinger (photo by authors)

Ryc. 2. Fachklinik fiir Neurologie Dietenbronn (zdjecie wiasne)
Fig. 2. Fachklinik fiir Neurologie Dietenbronn (photo by authors)
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W wielu z wymienionych placéwek nie ma wystarczajg-
cej liczby tawek oraz miejsc zadaszonych, brakuje urzadzen
terapeutycznych i srodkéw stuzacych do terapii na Swiezym
powietrzu, np. $ciezek sensorycznych, rownowazni, drabi-
nek i suchych strumieni. W ponad potowie szpitali tereny nie
sg wystarczajaco zadbane, alejki spacerowe maja nieprawi-
dtowg nawierzchnie, utrudniajgca poruszanie sie zwtaszcza
osobom niepetnosprawnym. W niektorych szpitalach tawki
byly potamane, a flora zaniedbana.

Z terenow zielonych przyszpitalnych nie korzysta dwie
piate pacjentéw (ryc. 3).

Sposrod analizowanych szpitali tylko w jednym byta
prowadzona psychologiczna terapia pacjentéw w otoczeniu
zieleni (ryc. 4).

Niepokojace jest to, ze ponad 60% terendw znajdujacych
sie przy wroctawskich szpitalach jest zaniedbana (ryc. 5).

Tereny zielone przy wroctawskich szpitalach majg Sciez-
ki, ale ich jako$¢ w wielu placéwkach jest bardzo zta. Sg wy-
posazone w tawki, czesto w niewystarczajacej ilosci i ztym
stanie technicznym (ryc. 6).

In many of the analyzed hospitals there are not enough
benches and gazebos, there are no rehabilitation facilities to
apply therapies in the open air, for example sensory walk-
ways, balance beam, ladders and dry creek beds. More than
half of the analyzed hospitals have gardens that are not well
kept: walkways have unsuitable surface which hampers
moving around especially for people with physical disabili-
ties. In some hospitals benches were damaged and plants
left uncared.

Nearly two fifth of the patients declared they do not use
the gardens (Fig. 3).

Among the analyzed hospitals only one applied a psy-
chological therapy in the green setting (Fig. 4).

It is alarming that over 60 percent of Wroctaw hospital
grounds are left uncared (Fig. 5).

Green spaces surrounding Wroctaw hospitals have wal-
king paths, but their state is very poor. There are benches
along them, but their number is not sufficient and they are in
poor state of repair (Fig. 6).

W tak, czesto
ves, aften
tak, rzadko
ves, hardly ever

Ryc. 3. Korzystanie z terendw przyszpitalnych przez pacjentow
Fig. 3. Patients’ use of hospital green spaces

W tak
Yés
nig
na

Ryc. 4. Prowadzenie terapii rehabilitacyjnych na terenie przyszpi-
talnym
Fig. 4. Outdoor rehabilitation therapies on hospital grounds

W zaniedbany
left uncared

zadbany
waill-kept

B irednio zadbany
quite well-kept

W bardzo zadbany
very well-kept

W zie
bad

dobre
good

W pardzo dobre
very good

Ryc. 5. Dbatos¢ o teren przyszpitalny
Fig. 5. Maintenance of the hospital grounds

Ponizszy wykres i fotografie wskazujg na koniecznosé
zmian, poniewaz w wiekszosci przypadkéw liczba i jakos¢
elementéw matej architektury i urzadzen terapeutycznych
jest niewystarczajaca (ryc. 7-12).

Ryc. 6. Jako$¢ zagospodarowania terenu przyszpitalnego
Fig. 6. Development quality of the hospital green spaces

The figures and photographs (Figs 7-12) show there is
an urgent need for a change, because in most cases the
number and quality of garden architectural forms and thera-
peutic facilities are insufficient.
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Ryc. 7. Wyniki karty ocen o$rodkéw

Fig. 7. Outcomes of the evaluation sheets of hospitals

Ryc. 8. Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka przy
ul. Traugutta 116 (zdjecie wtasne)

Fig. 8. The Marciniak Lower Silesia Specialist Hospital, at 116 Trau-
gutta St. (photo by authors)

Ryc. 9. Uniwersytecki Szpital Kliniczny przy ul. Borowskiej 213
(zdjecie wiasne)
Fig. 9. University Hospital, at 213 Borowska St. (photo by authors)

Ryc. 10. Uniwersytecki Szpital Kliniczny przy ul. Borowskiej 213
(zdjecie wtasne)
Fig. 10. University Hospital, at 213 Borowska St. (photo by authors)
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Ryc. 11. Szpital Specjalistyczny im. A. Falkiewicza przy ul. War-
szawskiej 2 (zdjecie wiasne)

Fig. 11. The Falkiewicz Specialist Hospital at 2 Warszawska St.
(photo by authors)

Dyskusja

Juz w latach 60. w Polsce Wiestaw Kochanski [14] zwra-
cat uwage na potrzebe tworzenia parkéw rehabilitacyjnych.
Do tej pory jednak terenoterapia lub hortiterapia w kra-
ju prowadzone sg tylko w nielicznych osrodkach. Ogrody
przyszpitalne, jak wynika z przeprowadzonych badan, nie
sg wykorzystywane do terapii, brak w nich urzadzen tereno-
wych i leczniczych, a nawet nawierzchnie i proste elementy
matej architektury (fawki) sa czesto w ztym stanie technicz-
nym. Wiasciwe zagospodarowanie ogrodéw przyszpilanych
w innych krajach wptyneto korzystnie na zmniejszenie liczby
pacjentow, gosci i personelu w budynkach szpitalnych. Ta
nowa ,zielona sala” przyciggata wigekszg liczbe pacjentow.
Dzieki niej polepszyt sie tez komfort pracy obstugi medycz-
nej i zmniejszyty sie koszty eksploatacyjne szpitali.

Wedtug prognoz odsetek osob w wieku emerytalnym do
2050 roku w skali $wiatowej wzrosnie z 11 do 25%, a w Eu-
ropie — z 27 do 51%. W Polsce wedtug przewidywan GUS
liczba oséb starszych wzrosnie do co najmniej 9,6 min
w roku 2035, co stanowi¢ bedzie 26,7% catej populacji kraju
[15, 16]. Adler poszukiwata odpowiedzi na pytanie, czy za-
projektowane tereny zielone w znacznym stopniu wptyng na
starszych pacjentéw. Autorka twierdzi, ze dobrze zaprojek-
towany teren moze zmniejszy¢ wystepowanie stresu u 0s6b
starszych, wyciszy¢ negatywne emocje na rzecz pozytyw-
nych, co ma bardzo duze znaczenie w przypadku czesto
wystepujacej depresji starczej [17].

Ryc. 12. Dolnoslgskie Centrum Onkologii przy pl. Hirszfelda 12
(zdjecie wiasne)

Fig. 12. Lower Silesia Oncological Center at 12 Hirszfelda Square
(photo by authors)

Discussion

As early as in the 1960s in Poland, Wiestaw Kochanski [14]
came to the conclusion that there was a need to establish
rehabilitation parks. However, up till now nature walk therapy
and horticultural therapy have been introduced only in few
hospitals in Poland. Hospital gardens, as it results from this
study, are not used for therapeutic purposes. There are no ad-
equate garden and rehabilitation facilities. Even the surface of
walkways and simple but necessary things like benches are
often in a very poor state of repair. A proper development and
maintenance of hospital gardens in other countries allowed
for a reduction of the number of patients, visitors and medical
staff in hospital buildings. This new “green room” attracted
a larger number of patients making room in hospital buildings,
and thus improving the working conditions of medical staff
and reducing operating costs of hospitals.

According to demographic projections, the percent of
old-age-pensioners in the world will have increased by the
year 2050 from the current 11 to 25 percent, and in Europe
from 27 to 51 percent. In Poland, according to the Central
Bureau of Statistics, the number of elderly people will reach
at least 9.6 million in 2035, and that will constitute 26.7 per-
cent of the whole population [15, 16]. Adler tried to find the
answer to the question whether the intentionally designed
green spaces can have a significant beneficial effect on
patients. She claims that a well-designed green space can
reduce stress in the elderly, calm down negative emotions
and intensify positive ones, which is of great importance in
the elderly population where senile depression is very com-
mon [17].
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Whioski

Biorac pod uwage powyzsze informacje, nalezatoby skupi¢
sie na odpowiednim zagospodarowaniu terendw przyszpital-
nych, tak by mogli z nich korzysta¢ rézni odbiorcy, zwtaszcza
pacjenci geriatryczni. Oczywiscie wazne jest rowniez przygo-
towanie personelu, miedzy innymi fizjoterapeutéw, terapeu-
tow zajeciowych i psychologéw, do wtasciwego wykorzysta-
nia ,zielonej opieki” w pracy z podopiecznymi.

Mimo doniesien innych autoréw na temat pozytywne-
go wptywu terenoterapii i hortiterapii na rekonwalescencje
pacjentow [7-9, 11] wcigz za matg wage w Polsce (chociaz
sg pozytywne wyjatki, np. szpitale w Krakowie, Olsztynie)
przywigzuje sie do wtasciwego zagospodarowania i wyko-
rzystania terendw przyszpitalnych.
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Conclusions

Taking into consideration the above information, it seems
necessary to make areas around hospitals friendlier to all
types of users, especially geriatric patients. In addition, it is
important to train the staff, including physical therapists, oc-
cupational therapists and psychologists to use green care in
their work with patients.

Despite reports written by other authors on the benefi-
cial effect of nature walk therapy and horticultural therapy
on patient recovery process [7-9, 11], little importance is at-
tached to adequate development and maintenance of hospi-
tal grounds in Poland, except for few positive examples like
hospitals in Krakow and Olsztyn.
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