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Notes on Nursing è considerato il testo fondatore dell’assistenza in-
fermieristica moderna. Con esso, infatti, Florence Nightingale rag-

gruppa e organizza concetti non nuovi in un costrutto interpretativo che 
fa divenire l’assistenza un fenomeno scientifico che, da lei in poi, sarà 
chiamato “assistenza infermieristica”.

Riproposto nel duecentesimo anniversario della nascita dell’Au-
trice, nella traduzione originale di Sabilla Novello e con il commento 
di Edoardo Manzoni, questo testo offre ai professionisti infermieri e in-
fermiere del XXI secolo l’opportunità di conoscere la realtà, le idee e 
gli ambiti in cui le scienze infermieristiche hanno iniziato a prendere 
forma e, nello stesso tempo, di scoprire che tanti dei concetti e tante 
delle evidenze che oggi guidano il loro agire professionale non sono poi 
così diversi da quelli che erano presenti agli albori della professione.

L’assistenza, secondo quanto ci dice Florence Nightingale in questo 
testo, si realizza attraverso il sapiente utilizzo di fattori critici, trattati 
nei diversi capitoli, al fine di creare le condizioni affinché la Natura 
possa agire per ripristinare una condizione di benessere fisiologico e 
spirituale.
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È impossibile immergersi due volte nello stesso fiume, afferma-
va Eraclito.1

Dopo la prima volta, sia il fiume (nel suo perenne scorre-
re) sia l’uomo (nel suo perenne divenire) non sono più gli stessi. 
«A chi discende nello stesso fiume sopraggiungono acque sem-
pre nuove»; «Noi scendiamo e non scendiamo nello stesso fiu-
me, noi stessi siamo e non siamo.»2

Anzi, un suo discepolo, Cratilo, obiettò al maestro che in ef-
fetti non ci si può bagnare nello stesso fiume neppure una sola 
volta, poiché l’acqua che bagna il piede non è più la stessa che 
bagna la caviglia. 

Gli eleati, con Parmenide in testa, non sarebbero stati d’ac-
cordo, non avendo fiducia nei sensi che mostrano il movimen-
to. Essi avrebbero risposto – parafrasando l’esempio – che l’ac-
qua è, indipendentemente dal fluire, e il fiume è, nel suo essere 
e nel suo non-essere.

I percorsi di costruzione della scienza sono racchiusi in que-
sti due approcci.

Il tema del rapporto tra pensiero e realtà, tra principi e trasfor-
mazioni, tra osservazione e postulati, tra prova e principio primi-

Introduzione del curatore

1  Eraclito, DK FR 50.
2  Ibidem.
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genio, è presente già negli autori presocratici e definisce un an-
tagonismo – oggi assurdo – tra Scienza e Valore.

La scienza, e solo tardamente la scienza infermieristica, vive 
tutta qui, ponendo attenzione al rapporto tra eternità e divenire, 
come dualismo o anche non-dualismo essenziale alla definizio-
ne stessa della filosofia e della scienza.

Florence Nightingale ha visto molti fiumi e solcato molte acque. 
Il fiume Arno dei suoi natali; i fiumi del Derbyshire e 

dell’Hampshire; il Tevere e gli amati laghi e mari italiani; il 
Nilo e i freddi fiumi tedeschi, le acque che circondano la Cri-
mea; le grigie acque del Tamigi.

Su queste acque, su questi mari e fiumi, Florence comincia 
a compiere un percorso scientifico nuovo e originale, di avan-
guardia nel XIX secolo, ri-coniugando l’immanente con il di-
veniente. 

L’autrice vive appieno il periodo di filosofia positivista nel 
quale si manifesta la crisi dei due sistemi di conoscenza conso-
lidati: da un lato l’approccio ipotetico-deduttivo al sapere ave-
va condotto a un sapere tautologico;3 dall’altro il metodo empi-
ristico-induttivo, essendo guidato solo da metodo e scopo, aveva 
generato aberrazioni che la letteratura inglese del tempo avreb-
be definito mostruose.4 

Il concetto di specializzazione della filosofia positivista5 unito 
all’applicazione tecnica realizzata dalla Rivoluzione Industriale, 
così ben descritta in epoca vittoriana da Dickens, porta a una vi-
sione nuova della scienza. 

Nell’esperienza di Nightingale trova compimento la profezia 
di Hershael.6 Questo autore, in modo profetico rispetto al Cir-
colo di Vienna,7 definì l’indagine scientifica come una scala da 

3 Secondo Kant la tautologia è «non dire niente di nuovo sul mondo».
4 Mary Shelley, Frankenstein, 1817.
5 Max Weber, L’oggettività conoscitiva della scienza sociale e della politica so-
ciale, articolo apparso sulla rivista tedesca «Archiv für Sozialwissenschaft und 
Sozialpolitik» nel 1904.
6 John Frederick William Herschel, 1792-1871.
7 Da cui nacquero l’empirismo logico e la moderna visione epistemologica 
della conoscenza.
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cui si scende e si sale al contempo, in una circolarità costituti-
va che liberò l’indagine scientifica dai vecchi stereotipi, apren-
do a nuovi costrutti teorici.

Il metodo delle «Annotazioni sistematiche» (Notes) tanto utiliz-
zato da Florence Nightingale è la sintesi perfetta di questo salire e 
scendere nei fiumi, con la consapevolezza a priori che il fiume è.

L’autrice, durante la propria vita, fa delle Notes il suo genere 
scientifico-letterario preferito. 

Tra di esse, oltre a Notes on Nursing del 1860, qui presen-
tato, ricordiamo nel 1863 le Notes on Hospitals e, nel 1871, 
Introductory Notes on Lying-in Institutions. E ancora, le sue 
Notes sulle riforme sociali, sulle caserme, sulle politiche so-
ciali in India ecc.

Nightingale ha ben compreso il necessario equilibrio tra il 
metodo ipotetico-deduttivo e il metodo empiristico-induttivo. 
L’autrice, dotata di un eccezionale apparato teoretico e valoria-
le che definisce la sua vita come responsabilità civile e religio-
sa, ha ben chiara la dimensione immanente dell’uomo. Florence 
aveva imparato dalle sue frequentazioni italiane, francesi e te-
desche il valore dell’antica charitas e hospitalitas. 

Nel contempo, la signora della lampada sa aprirsi alle nuove 
metodologie scientifiche e, soprattutto attraverso l’osservazione 
sensibile, annotare il divenire dell’uomo stesso di fronte agli af-
fronti della povertà, della malattia, delle condizioni di vita, dei 
campi di battaglia. Così, scendendo e salendo nei fiumi reali ed 
esistenziali, tutto annota.

Queste Notes, tuttavia, non sono appunti riordinati ma un nuo-
vo percorso scientifico che non solo dà vita all’assistenza infer-
mieristica moderna, ma contribuisce a un nuovo sviluppo della 
scienza e di diverse scienze.

Il metodo empirico osservativo celebrato da Nightingale vie-
ne successivamente organizzato in un quadro di insieme che rie-
sce a tenere unito uno sguardo teleologico, poietico e pratico del-
la conoscenza.

Non da ultimo Florence ha una visione sociale della scienza; 
non costruisce universi interpretativi a fini conoscitivi ma con 
lo scopo di contribuire alla creazione di una società salubre, li-
bera, includente e giusta. 
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Dopo il ritorno dalla vicenda di Crimea, non potendo più viag-
giare per ragioni di salute, dedica la sua ancora lunga esistenza 
alla diffusione della scienza come cambiamento politico e socia-
le affinché tutti, e soprattutto chi fa più fatica a vivere, possa-
no trarne beneficio.

Emblematico in tal senso è il suo rapporto con Giuseppe Ga-
ribaldi. Dopo averlo sostenuto, anche economicamente, nei suoi 
progetti di unificazione dell’Italia, durante il suo viaggio trion-
fale a Londra del 1864, cercherà in ogni modo di convincerlo ad 
attuare nel neonato stato italiano quelle riforme sociali e sanita-
rie che i dati in suo possesso dimostravano necessarie. Un ten-
tativo che non darà immediati frutti, dovendo attendere per una 
pallida genesi le riforme crispine successive al 1870.

Notes on Nursing non è quindi un testo letterario ma un nuo-
vo approccio scientifico che diviene fondamento non solo per 
la scienza infermieristica ma per tutta la scienza ottocentesca.

Molti dei contenuti che sono espressi in questo testo non erano 
novità assolute: grandi donne italiane, per esempio Cristina Tri-
vulzio Belgiojoso, li avevano già espressi prima di Nightingale. 
L’autrice tuttavia organizza i concetti in un costrutto interpretativo 
che fa divenire il solidaristico sentire dell’assistenza un fenomeno 
scientifico che, da lei in poi, chiamiamo assistenza infermieristica.

Certo non vanno dimenticati il lignaggio della protagoni-
sta, la sua capacità di influenza nel mondo politico, la sua vi-
cinanza alla Corona, l’enormità dei dati annotati nel tempo e, 
soprattutto, la capacità strategica di visione. Queste caratteri-
stiche dell’autrice non sono state sempre un elemento positi-
vo poiché, per i medesimi motivi, Florence divenne un perso-
naggio scomodo e inviso a molti. Le numerose commissioni di 
ispezione che ebbe durante il suo lavoro in Crimea ne sono un 
esempio e non va dimenticato che il rapporto che fu incarica-
ta di redigere post-guerra – di quasi 600 pagine – fu occultato 
a lungo per le crude rivelazioni che conteneva.

Per questo motivo, seppur i concetti da lei espressi non fossero 
nuovi, Florence Nightingale costruisce un’esperienza scientifica 
e professionale nuova, che ha portato tutto il mondo occidenta-
le a definirla fondatrice dell’assistenza infermieristica moderna.
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La protagonista di questo libro è la natura. Le esperienze 
nightingeliane ex ante la sua redazione avvengono in un tempo 
in cui i batteri8 non sono ancora stati scoperti e lei stessa si am-
malerà in Crimea di una malattia che solo nel 1886 verrà defi-
nita brucellosi o febbre maltese.9 Alla pubblicazione di Notes on 
Nursing è ancora imperante in Europa una generica teoria degli 
zymoti,10 indefinita entità che non ha relazione di causa ed effetto.

La nux interpretativa del pensiero di Florence, in questo te-
sto, si realizza nel creare le condizioni perché la natura possa agi-
re, attraverso il sapiente utilizzo di fattori critici che sono i capi-
toli del testo stesso.

Nella pura tradizione letteraria leopardiana,11 la natura da Ma-
trigna si fa Madre e attraverso fattori come la ventilazione, l’illu-
minazione, l’igiene, l’alimentazione e altri, viene addomesticata 
verso un risultato di salute. 

Quei fattori che portavano morte ora portano vita e si pongo-
no in una visione scientifica di causa-effetto.

Notes on Nursing viene pubblicato nel gennaio del 1860 e nel 
marzo del medesimo anno è già tradotto in lingua italiana. Que-
sta velocità di diffusione anche nel nostro paese suggerisce mol-
te interpretazioni.

La vicinanza comunicativa delle élite europee, i movimenti di 
emancipazione femminile, la drammatica situazione degli ospe-
dali, la ricerca di un ruolo sociale della borghesia, l’ammissio-
ne del concetto di specializzazione della conoscenza all’interno 
del sapere generale, lo sviluppo dell’igiene come branca del sa-
pere, la nascita dei nuovi stati liberali, i drammatici eventi bel-
lici, il pauperismo dilagante e le leggi obsolete a favore dei po-
veri, le riforme ecclesiastiche, sono tutti fattori storici che fanno 
dell’Europa un continente piccolo, in fermento, unito e deside-
roso di novità.

8 Gli studi sul tema di Pasteur sono del 1862.
9 David Bruce, 1886.
10 Come evoluzione della teoria umorale ippocratica.
11 La visione di Giacomo Leopardi della natura maligna sembra avere uno 
spiraglio redentivo ne La ginestra del 1836, un anno prima della sua morte.
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Il pensiero divergente della necessità di avere un ad-sistere 
specialistico, che aveva animato tante esperienze fulgide nel no-
stro continente, trova finalmente la possibilità di divenire un pen-
siero convergente e un tema politico-sociale.

La traduzione dell’opera avviene per mano di Sabilla Novel-
lo, una cantante lirica inglese in difficoltà di voce giunta a Niz-
za Marittima – allora italiana – per approfittare della cura del 
clima salubre della riviera.

L’amore di Nightingale per l’opera lirica italiana è noto.
La sorella di Sabilla, Clara, anch’essa cantante lirica in auge a 

Londra, è amica di Florence, che conosce anche il padre Vincent, 
musicista affermato.

Peraltro la famiglia è imparentata con Mary Clarke, un pun-
to di riferimento a Parigi per l’eroina di Crimea.

La prefazione della Novello al testo ci indica ulteriori elemen-
ti interpretativi interessanti (così come le continue note a piè di 
pagina dell’autrice).

Sabilla si definisce nella comune Sorellanza con Florence, af-
fermando così la comune passione liberale e appartenenza alle 
esperienze di emancipazione del paese italico dalle dominazio-
ni straniere, nonché alla revisione del ruolo sociale delle donne.

La traduttrice riporta una lettera ricevuta da Nightingale in 
risposta alla sua volontà di traduzione, omettendo purtroppo i 
riferimenti storici di tempo e luogo. In questa missiva l’autrice 
ha parole di elogio per l’Italia e le donne italiane, in particola-
re per le Figlie della Carità, al seguito delle truppe sarde in Cri-
mea. Tra loro, “la superiora delle suore italiane in Crimea è una 
donna delle più distinte ch’io abbia mai incontrato nella nostra 
vocazione”.12 Questa donna è Maria Giulia Cordero de Vonzo, in 
religione Eleonora.13 Alle Figlie della Carità e alle Diaconesse 
di Kaisenswerth l’autrice deve molto.

L’idea di riproporre, in occasione del duecentesimo anniversario 
della nascita di Florence Nightingale, questo testo così impor-

12 Si veda la Prefazione della traduttrice.
13 Mondovì, 1816 – Napoli ?
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tante per la nascita dell’assistenza infermieristica moderna tro-
va il suo fondamento nella volontà di offrire ai professionisti in-
fermieri e infermiere di oggi l’opportunità di conoscere la realtà, 
le idee e gli ambiti in cui le scienze infermieristiche hanno ini-
ziato a prendere forma e, nello stesso tempo, scoprire come tanti 
dei concetti e tante delle evidenze che oggi guidano il loro agire 
professionale non sono poi così diversi da quelli che erano pre-
senti agli albori della professione.

Quando Florence Nightingale scrive Notes on Nursing l’assi-
stenza infermieristica muove i suoi primi passi e con essa muove 
i primi passi la professione. Siamo nel periodo che Meleis chia-
merebbe «stadio della pratica».14 Il sapere riportato dall’eroina 
di Crimea è un sapere osservativo esperienziale, a cui deve dare 
nome e organicità. È il momento di passaggio dal sapere esperien-
ziale al sapere teoricamente pratico della phrónesis aristotelica.15 
Mancano il linguaggio, le definizioni, le categorie monosemiche. 

Nel presentare una nuova edizione della traduzione origina-
le di Sabilla Novello si è quindi deciso di rispettare la traduzio-
ne originale (sia pure inserendo note del curatore che rimandano 
alla spiegazione, riportata alla fine del testo, di vocaboli o con-
cetti oggi desueti e poco conosciuti) anche se alcuni termini – e 
quello di infermiera in particolare – sembrano a tratti confusi e 
plurimi nel significato.

È la bellezza degli albori quando, nella fioca luce, si intrave-
de già un fulgido giorno.

Edoardo Manzoni
Università degli Studi di Milano
Novembre 2019

14 Meleis A.I., Teroretica Infermieristica, cap. 3, CEA, Casa Editrice Ambro-
siana, Milano, 2013.
15 Aristotele definiva la phrónesis come l’intelligenza pratica che nasce dall’e-
sperienza. È l’intelligenza del cacciatore, per usare una sua espressione.
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di
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tradotto dall’inglese da
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Prefazione della traduttrice

Quando lessi l’originale di quest’opera, mi venne vivo desiderio che 
le mie sorelle italiane potessero anch’esse gioire del privilegio di 
ascoltare le savie parole e le giustissime osservazioni della egregia 
Nightingale, modello del nostro sesso e, di più, italiana di nascita: a 
Firenze è concesso l’aggiungere il nome di «Florence Nightingale» 
alla gloriosa corona di quelli onde va giustamente superba.

Scrissi all’illustre autrice, chiedendole permesso di promulga-
re il risultato della sua esperienza alle donne italiane, le quali si 
sono mostrate degne assistenti agli eroici liberatori della oppressa 
patria. Essa mi rispose in parole troppo lusinghiere alla mia po-
vera persona perché io le ripeta qui, ma non mi asterrò parimen-
te dal far noto le espressioni di lode ch’essa proferì relativamente 
alle donne italiane. Eccole:

Voi le chiamate con piena ragione le degne assistenti di quelli 
che versano il loro sangue per l’oppressa Italia; la mia opinione, 
formata sopra una esperienza personale, è che la donna italiana 
è dotata di attitudine speciale all’assistenza degli ammalati. 
Derivo questa opinione dall’aver veduto all’opera le suore italiane 
di San Vincenzo de’ Paoli, attaccate alle truppe sarde in Crimea. 
La superiora delle suore italiane in Crimea è una donna delle 
più distinte ch’io abbia mai incontrata nella nostra vocazione.

Se potessi fare qualche cosa (nel mio attuale declinante stato di 
salute) onde aiutare una causa che mi sta tanto a cuore, in Italia, 
non avete che a comandarmi.
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Di tutte le nazioni che conosco, io credo che la Donna Italiana 
possegga la più ricca organizzazione, la più ricca per ogni utile 
scopo; e se essa non lo ha mostrato di più finora, n’è causa l’essere 
stata sottomessa a crudeli ritorte… 

Vi ho scritto senza riserva, non come ad una sconosciuta, perché 
sento che siamo animate da un comune sentimento di simpatia 
per l’oppressa Italia e di ammirazione per i di lei figli… 

L’autrice, avendo scritto i Cenni ad istruzione degli inglesi, fa più 
volte allusione a certi usi ed utensili domestici dell’Inghilterra che 
non sono identici con quelli dell’Italia, ma io mi sono tenuta fe-
delmente al testo originale, sapendo che ogni donna di buon sen-
so potrà modificare ed applicare principi igienici generali ad en-
tità alquanto diverse.

Spero che il mio piccolo lavoro verrà accettato con indulgenza 
da coloro in pro delle quali io l’intrapresi, e che riuscirà loro di 
qualche utilità pratica nella nobile ambizione di concorrere alla 
emancipazione e rigenerazione dell’Italia.

S.N.
Nizza Marittima, marzo 1860
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Prefazione dell’autrice

In nessun conto pretendo che i seguenti cenni debbano servire 
di regola, mediante la quale le infermiere possano apprendere 
da loro stesse ad assistere gl’infermi: meno ancora intendo che 
sia un manuale d’istruzione.

In Inghilterra ogni donna, o quasi ogni donna in qualche epoca 
della sua vita, si trova incaricata della salute personale di qual-
che essere, sia d’un fanciullo, sia d’un invalido; in altre parole, 
ogni donna è una guardamalato.1

Ogni giorno prende un rango più elevato la scienza sanitaria, 
la scienza della cura degli infermi, ossia l’arte di ridurre la com-
plessione umana a tale stato che non abbia malattia, o che pos-
sa rimettersi da malattia. Questa scienza vien riconosciuta qual 
scienza che ognuno deve capire, da distinguersi dalla scienza 
medicale, intesa dai professori soltanto.

Se, dunque, ogni donna deve, in qualche epoca della sua vita, 
diventar guardamalato, cioè, aver la cura della salute altrui, im-
menso e prezioso sarebbe il risultato della riunita esperienza uni-
versale, se ogni donna volesse pensare al come si debbono cu-
rare gli ammalati.

Io non pretendo di insegnarle il come; la prego di apprenderlo 
da se stessa, ed a questo fine mi avventuro di darle alcuni indizi.
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INTRODUZIONE

Vogliamo cominciare coll’ammettere, qual principio generale, 
che ogni malattia, ad uno o ad un altro stadio del suo corso, è, 
più o meno, un processo riparatore, non necessariamente accom-
pagnato dal soffrire? È uno sforzo della natura onde rimediare 
ad un processo di avvelenamento o di decadenza che germogliò 
inosservato per settimane, mesi, forse anni prima di rivelarsi; la 
terminazione della malattia essendo già determinata allorquan-
do quel processo antecedente andava sviluppandosi.

Se accettiamo questo qual principio generale, mille aneddo-
ti ed esempi verranno citati per provarci che abbiam torto. Si-
milmente, se proponessimo qual principio generale che l’inge-
gno umano può rendere tutti i climi della terra abitabili all’uomo, 
l’obiezione seguente sarebbe immediatamente suscitata: «Sarà 
mai resa abitabile la cima del Monte Bianco?». La nostra rispo-
sta sarebbe: «Parecchie migliaia di anni scorreranno prima che 
sia resa salubre la terra sino alle falde del Monte Bianco; aspet-
tiamo che si arrivi alle falde prima di discutere la cima».

Osservando la malattia, tanto nelle case private quanto negli 
ospedali pubblici, la cosa che più potentemente colpisce l’osser-
vatore sperimentato è questa, che i sintomi o i dolori generalmen-
te considerati inevitabili ed incidenti alla malattia spesse volte 
non sono punto sintomi della malattia, ma di qualche altra cosa, 
affatto differente; della mancanza di aria fresca, o di luce, o di 
calore, o di quiete, o di pulizia, o di puntualità e di precauzione 
nell’amministrare la dieta; di una o di tutte queste cose. Que-
sto accade ugualmente nelle case private come negli ospedali.

CENNI SULL’ASSISTENZA  
DEGLI AMMALATI

Quello che è assistenza, e quello che non lo è

La malattia,
un processo 
riparatore.

I dolori della
malattia non 
sempre cagionati 
dalla malattia 
stessa.
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Il processo riparatore istituito dalla natura, e che denominiamo 
malattia, essendo impedito nel suo corso dal difetto di sapere o di 
attenzione in una o in tutte queste cose, allora comincia il dolore, 
il soffrire, e l’interruzione del processo completo.

Se un paziente ha freddo, se è febbricitante, se si sente venir 
meno, se vomita dopo aver preso cibo, se ha una toccatura,1 ge-
neralmente è colpa non della malattia ma dell’assistenza.

Adopero la parola assistenza2 nella mancanza d’una migliore. 
Il suo significato è stato limitato a poco più che all’amministrare 
medicine ed all’applicare cataplasmi. Dovrebbe significare il de-
bito uso dell’aria fresca, della luce, del calore, della pulizia, della 
tranquillità; e la benintesa scelta ed amministrazione della dieta: 
il tutto colla minima spesa di forza vitale al paziente.

Ripetutamente vien detto e scritto che ogni donna è una buo-
na guardamalato; io credo, al contrario, che perfino i primi ele-
menti dell’assistenza sono quasi ignorati.

Con questo non voglio dire che la guardamalato sia sempre 
biasimevole. Cattivi provvedimenti sanitari, cattiva disposizio-
ne di locali, ed amministrazione difettosa rendono spesso im-
possibile una buona assistenza. Ma l’arte di curare gli ammala-
ti deve includere tali provvedimenti quali unicamente rendono 
possibile ciò che intendo io sotto la parola assistenza.

L’arte di curare, esercitata com’è presentemente, pare costi-
tuita espressamente per disfare quello che Dio fa col mezzo del-
la malattia, cioè il processo riparatore.

Torniamo alla prima obiezione. Se mi si domanda: «È tale o 
talaltra malattia un processo riparatore?», «Può una tale malat-
tia esistere non accompagnata dal soffrire?», «Può qualunque 
precauzione evitare al paziente tale o talaltro dolore?», rispon-
do umilmente: «Non lo so». Ma quando avrete ovviato a tutti i 
mali, a tutte le pene che, nel paziente, sono sintomi non della 
sua malattia, ma dell’assenza di qualcuno o di tutti i sovramen-
zionati oggetti essenziali al successo dei processi riparatori del-
la natura, allora si scoprirà quali siano i sintomi ed i dolori in-
separabili dalla malattia.

Un’altra e la più comune esclamazione che si fa è: «Vorre-
ste dunque far niente pel colera, per la febbre, ecc.?». Talmente 
universale e profondamente radicata è la convinzione che il dar 

Quel che deve far
l’assistenza.

L’assistenza degli
ammalatti poco 
intesa.

L’assistenza deve
secondare 
il processo 
riparatore.
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medicina è dar molto, anzi, è dar tutto; che il dar l’aria, il calo-
re, la pulizia ecc. è dar niente. La risposta è che in queste, e in 
molte altre simili malattie, il valore esatto dei rimedi e dei meto-
di di trattamento particolari non è affatto precisato, mentre una 
esperienza universale ci prova l’estrema importanza di un’assi-
stenza assidua, per determinare l’esito d’una malattia.

I primissimi elementi di quel che costituisce la buona assi-
stenza sono poco intesi, tanto per i sani quanto per gli ammalati.

Le stesse leggi di sanità, o dell’arte di curare (e realmente 
queste cose sono identiche), debbono governare i sani come i ma-
lati. La violazione di quelle leggi produce talvolta, se non sem-
pre, l’istesso risultato, quantunque con meno violenza, fra i pri-
mi che fra i secondi. 

Sento dire continuamente: «Ma come poss’io ottenere questa 
scienza medicale? Io non sono dottore: bisogna che lasci que-
sto ai medici». 

Oimè, madri di famiglia! Voi che parlate così, sapete voi che fra 
i bambini di questo paese civilizzato d’Inghilterra, ne perisce uno 
per ogni sette, prima che compisca il primo anno? Che in Londra, 
due per ogni cinque muoiono prima dell’età di cinque anni? E che 
nelle altre grandi città dell’Inghilterra, circa uno per ogni due?*

* Sopra questo fatto si sono fabbricate le più meravigliose deduzioni. Per lun-
go tempo un annunzio presso a poco così concepito fu promulgato nei giorna-
li: «Più di 25.000 fanciulli muoiono ogni anno in Londra prima dell’età di die-
ci anni; perciò v’è bisogno d’un ospedale per fanciulli». Questa primavera fu 
pubblicato un prospetto, ed altri mezzi furono impiegati a proposito di quan-
to segue: «Una gran mancanza di sapere sanitario si palesa fra le donne; per-
ciò v’è bisogno d’un ospedale per donne». Ebbene, tutti e due i fatti sopradetti 
non sono che troppo veri; ma quale n’è la deduzione? Le cagioni della morta-
lità enorme fra fanciulli sono perfettamente riconosciute, sono principalmente 
la mancanza di pulizia, di ventilazione, di intonacatura, in una parola, la man-
canza d’igiene domestica. I rimedi sono parimente riconosciuti, e fra essi non 
v’è, certamente, lo stabilire un ospedale per fanciulli. Questo può essere una 
cosa desiderabile come può essere cosa desiderabile l’avere ospedali più spa-
ziosi per gli adulti. Ma sicuramente il Conservatore del registro generale non 
darebbe per cagione della cifra elevata di mortalità fra fanciulli, in Liverpool 
per esempio, che mancano per loro sufficienti comodi negli ospedali; né consi-
glierebbe, qual antidoto al male, di fondare un ospedale per fanciulli.

L’assistenza
dei sani.

Curiose 
deduzioni
da un’eccessiva
mortalità.

(segue)
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Notes on Nursing è considerato il testo fondatore dell’assistenza in-
fermieristica moderna. Con esso, infatti, Florence Nightingale rag-

gruppa e organizza concetti non nuovi in un costrutto interpretativo che 
fa divenire l’assistenza un fenomeno scientifico che, da lei in poi, sarà 
chiamato “assistenza infermieristica”.

Riproposto nel duecentesimo anniversario della nascita dell’Au-
trice, nella traduzione originale di Sabilla Novello e con il commento 
di Edoardo Manzoni, questo testo offre ai professionisti infermieri e in-
fermiere del XXI secolo l’opportunità di conoscere la realtà, le idee e 
gli ambiti in cui le scienze infermieristiche hanno iniziato a prendere 
forma e, nello stesso tempo, di scoprire che tanti dei concetti e tante 
delle evidenze che oggi guidano il loro agire professionale non sono poi 
così diversi da quelli che erano presenti agli albori della professione.

L’assistenza, secondo quanto ci dice Florence Nightingale in questo 
testo, si realizza attraverso il sapiente utilizzo di fattori critici, trattati 
nei diversi capitoli, al fine di creare le condizioni affinché la Natura 
possa agire per ripristinare una condizione di benessere fisiologico e 
spirituale.
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