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Od Redakcji

Niniejszy numer Kwartalnika ma wyraZnie charakter rocznicowy. W r. 1997
mineto 30 lat od $mierci Profesora Ludwika Paszkiewicza i 10 lat od $mierci
Pani Profesor Janiny Dgbrowskiej. Ludzie ci przez lata, niemal pi¢édziesiat, sta-
nowili symbol Wydzialu Lekarskiego naszej Uczelni. W dobie, kiedy ,,mie¢”
przewaza nad ,,by¢”, moze si¢ wydaé¢ dziwnym, ze byt kto$, kto nie wystawial
Kwesturze rachunku za kazdy parozlotowy drobiazg dla Zak}adu, kto nie ocze-
kiwat zaptaty za nadgodziny, co dopatrywal si¢ sensu wlasnego zycia po prostu
w uczeniu. Cel czynienia ludzi madrzejszymi dominowat nad wizja samochodu
jeszcze lepszej marki.

Oboje Oni méwili zawsze prawde. Pani Profesor byla nawet przekonana, ze
1inni tez nigdy nie klamia. Pan Profesor nie podzielal tego pogladu.

Zblizajaca si¢ dwusetna rocznica urodzin Adama Mickiewicza (Wigilia Swiat
Bozego Narodzenia 1998) uzasadnia skoncentrowanie si¢ wigkszosci autoréw
na zagadnieniach pierwszej polowy XIX wieku. Mamy dzigki temu szans¢ wczu-
cia si¢ w tto, na jakim przyszto dziala¢ naszym Wielkim Romantykom. Stowo
10" moze by¢ rozumiane dosé szeroko. W tym wypadku byla nim kompletna
bezradnos$¢ 6wczesnej medycyny.

Latem znalaztem si¢ w Krzemiericu, tam, gdzie:

»Kazano w kraju niewinnej dziecinie

Modli¢ si¢ za mnie codzien, a ja przecie

Wiem, ze méj okret nie do kraju ptynie

plynac po $wiecie.

Wiec ze modlitwa dziecka nic nie moze,

Smutno mi Boze”

Wrzesniowa poczta przyniosta mi pracg Pani Liliany Czerniawskiej-Narko-
wicz z Wilna, prace o doktorze Auguscie Bécu. Poczulem si¢ niemal gosciem
rodziny Stowackich. W Krzemiericu mialo to charakter materialny: ogladalem
dworek, w kt6rym mieszkala Pani Salomea Slowacka. Dworek wymaga konser-
wacji.

Mickiewicz — Stowacki, Stowacki — Mickiewicz, animozja, podziw.

Juliusz tak zrecenzowal w ,,.Beniowskim” ,,Pana Tadeusza™:



Stefan Krus

v een e gdy sie

Zmienili trochg¢ Litwini dzisiejsi,

Bedac troszeczke lepsi — ale mniejsi!
Jednak w tej cudnej epopei Zyja;

W ich lasach traba gada... boskie traby
Odzywaja si¢ w sosnach wnet i wyja;
Patrzcie, jak ten zubr od peknigtej bomby
Cofa sig; patrzcie, jakie wianki wijg

Z wiejskiego kwiatu wiejskie dziewosleby;
Stuchaj i patrzaj, bo jako zjawienie
Litwa ubrana w teczowe promienie

Wychodzi oto z lasu. — Z taka chwalg
Potracat tutnig ten $§piewak Litwinéw,

Iz myslisz dotagd, ze to echo grato,
A to anielskich byl glos serafin6w.
Grzmotowi jego niebo odegrzmiato!
Chociaz Gofred6w nie mial i Baldwinéw,
Ani m6gt morza wiostami zamacic,

Ani ksigzyca z wiez krzyzowych stracic:

Jednak si¢ przed tym poematem wali

Jakas ogromna ciemnosci stolica;

Cos pada... my$Smy styszeli-sluchali;

To czas si¢ cofnat i odwroécit lica,

By spojrze¢ jeszcze raz na pieknos$é w dali,
Ktéra takimi teczami zachwyca,

Takim rézanym zachodzi obiokiem...
IdZmy - zn6éw czasu b6g postapit krokiem...

... A sad zostawi¢ wiekom. — BadZ zdr6w wieszczu!

Tobg si¢ koriczy ta piest dawny Boze.

Obmylem tw6j laur w stéw ognistych deszczu,

I pokazatem, ze na twojej korze

Peknigcie serca zna¢ — a w lisci dreszczu

Widaé, ze cof ci préchno duszy porze.

Bad7 zdréw! — A tak si¢ Zegnaja nie wrogi,

Lecz dwa na storicach swych przeciwnych — Bogi.”
Stefan Krus
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Jan Lechon

Pani Slowacka

Gdy on si¢ laurowego dostuguje wierica

W dymie pochlebstw, w poezji liliowym oparze,

Gdy srebrnym gwiazdom tesknié, kwiatom marzy¢ kaze —
Ona, daina najpierwsza bialego Krzemierica,

W starym dworku z modrzewia, gdy wieczér oddycha
Mokrymi bzu kisciami i ksi¢zyc si¢ skrada

Przez drzwi ganku, przy czarnym fortepianie siada

[ w pétmroku salonu gra Szopena z cicha.

Gdzies tam — wszystko to jedno: daleko czy z bliska —
Nieszczg$cie krwawi serca i wyludnia domy:

Pod oknem rano dzwonek zadZwigczat znajomy,
Zegnajac sie méwiono porwanych nazwiska.

A potem na nieszporach byt dzi$ tlum w klasztorze,
Dzwon si¢ dlugo nad miastem kotysat i zalil,

Az zaszed! dobry wiecz6r i gwiazdy zapalil,

I wszystko moze stac sig, co si¢ sta¢ nie moze.

Dla nas to sg te parki o zielonych wodach

I zmurszalych posagéw szeptane powiesci,
Dla nas cicho staw pluszcze i trzcina szelesci,
A wiatry alejami placza po ogrodach.

Juz si¢ koncert wieczorny rozbija na glosy,

I wiatr, co przywial z aki, zartuje ze Swiecg,
Przez okno do salonu émy zlgknione leca,
Milosnie marza r6ze pod kroplami rosy.
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Ile tylko w tym Polski, tyle jest nam prawie,

I mamy jg u siebie, noca zachty$nieci:

Bedziem mieli ja jutro, omdleli, posnigci,
Wsluchani w granie swierszczéw, lezac na murawie.
Pod zurawi studziennych skrzypienie miarowe,
Pod brzgczenie kos w trawie i piosnkg skowroricza,
Bedzie z wolna szta ku nam, a gdy kosi¢ skoricza,
Wonne siano nam lekko podlozy pod glowe.

Na bal si¢ teraz stroi w wieczorowe szaty

I otwiera flakony najdziwniejszych woni,

Tren gwiazdami srebrzony wyplynal z jej dloni

I muska po gazonach rozmarzone kwiaty.

Nie przyjdzie do ofiarnych, zapomni o bitych,
Ominie wszystkich madrych a wytrwalych zdradzi:
Cichy walc ja Szopena po nocy prowadzi,
Zaplakany od rosy i drzeri aksamitnych.

Juz przyszta. Nie. To tylko rokokowe cacka

Na serwantce si¢ wdzigcza, tylko cienie drzace.
Tak, to ona, poznaj¢ jej oczy marzace,

Lecz nie wiem, czy to ona, czy pani Stowacka.

TOWARZYSTWO ODRODZENIA
KULTURY POLSKIEJ

im. Juliusza Stowackiego

w Krzemieficu

Ukraina

APEL DO SPOLECZENSTWA POLSKIEGO

W Krzemieficu na Wolyniu - rodzinnym miescie Juliusza Slowackiego — ist-
nieje dworek, w ktérym Poeta spedzit lata dziecinne. Dworek ten zostal uznany
jako zabytek i pamigtka kultury polskiej. Obecnie miesci si¢ w nim miejska bi-
blioteka publiczna im. Juliusza Slowackiego. Nieliczni Polacy z miasta i okoli-
cy, zrzeszeni w Towarzystwie Kultury Polskiej im. Juliusza Slowackiego, majg
statutowy obowiazek opiekowaé si¢ zabytkami wlasnej historii, a szczeg6lnie
zwiazanymi z rodzing Poety. Przy ofiarnym udziale pracownikéw Energopolu,
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w roku 1990 wyremontowano zagrzybione sutereny dworku, ale z powodu sprze-
ciwu miejscowych wiadz, nie doszly wtedy do skutku starania o kapitalny re-
mont i konserwacj¢ budynku.

Z biegiem czasu ujawnily si¢ liczne zaniedbania i zniszczenia, ktérych nie
usuwano z braku funduszy na ratowanie obiektu kultury. W zwigzku z upad-
kiem gospodarki pafistwowej, nie zywimy nadziei na uzyskanie potrzebnych
funduszy w najblizszych latach. Mimo wysitkéw pracownik6w biblioteki dwo-
rek niszczeje z dnia na dzied. Drewno stropéw, konstrukcje dachu i ganek sg
w katastrofalnym stanie.

Wiladze miasta kilkanascie lat temu przyrzekly przeksztalci¢ dworek w muzeum
Wieszcza i przenies¢ tam obecnie istniejagca w Muzeum Krajoznawczym ekspozy-
cje poswiecong Stowackiemu. Do dzisiaj jest to jedyna na swiecie ekspozycja Po-
ety, na tyle bogata, by stanowi¢ samodzielne muzeum. Kult Stowackiego w Krze-
mieficu, pamigtki po nim i jego matce, stale organizowane obchody — uroczystosci
zwiazane z jego imieniem z udzialem polskich instytucji naukowych i o$wiato-
wych, s3 podstawg utrzymania i krzewienia polskosci w srodowiskach polonij-
nych na terenach Ukrainy oraz wysoko wartosciowym elementem kultury przycig-
gajacym rzesze zwiedzajacych z Polski i Ukrainy. Dewastacja dworku i brak fun-
duszy na jego wyremontowanie przekreslajg nadzieje na odrodzenie upragnionego
muzeum i przynoszg wielka moralng strate kulturze.

Z powyzszych wzgledéw pragniemy poinformowaé wszystkie urzedy, insty-
tucje pafistwowe, naukowe, kulturalne, o§wiatowe, stowarzyszenia katolickie
1inne organizacje spoteczne oraz srodki masowego przekazu Polski i Ukrainy o
zagrozeniu tego obiektu. Apelujemy o ratowanie budynku, perty zabytkéw krze-
mienieckich. Wyrazamy nadzieje na przychylny stosunek calego spoleczefistwa
polskiego do naszego apelu.

Konto na rzecz Muzeum Juliusza Slowackiego w Krzemiericu zostato zato-
zaone w Krakowie: Fundacja ,,JANINEUM” (30-059 Krakéw, Al. Mickiewicza
22, tel. 39-63-71 wewn. 375), PKO BP I O/Krakéw, ul. Wielopole 3, 35510-
164-249-132-3, Haslo ,,Muzeum Stowackiego w Krzemieficu”

Prezes Towarzystwa Odrodzenia Cztonek Towarzystwa
Kultury Polskiej im. J. Slowackiego Jadwiga Gustawska
E. Szulgan 283280 Ukraina m. Krzemieniec

ul. Morgwy 21, tel. 3546/2-41-53
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Andrzej Gorski

Rektor Akademii Medycznej w Warszawie

Przeméwienie na inauguracji Roku Akademickiego 1997/1998

Wspdlne akademickie korzenie i tradycje sprawiaja, ze po raz kolejny inau-
gurujemy nowy rok akademicki wraz z Uniwersytetem. Tak jak stwierdzilem to
rok temu, pragniemy rozwija¢ nasze wspdldzialanie i nada¢ mu konkretne for-
my, jak np. stworzenie wspélnego wydziatu, w sprawie ktérej tocza sie juz wstepne
rozmowy i negocjacje.

Nadchodzi 21. wiek z towarzyszacymi mu wyzwaniami cywilizacyjnymi,
wyniklymi m.in. z postgpu biotechnologicznego i informatycznego, jak réwniez
zmian spoteczno-ekonomicznych oraz coraz blizszej perspektywy integracji
z Unig Europejskg. W tym wyjatkowym okresie zycia naszej Uczelni spolecz-
nos¢ akademicka potrzebuje oparcia tak, aby sprosta¢ nie tylko stronie technolo-
giczno-organizacyjnej i naukowej tych wyzwan, ale réwniez ich aspektowi etycz-
no-moralnemu. Wspanialym spelnieniem tych oczekiwari byto czerwcowe spot-
kanie rektoréw z Ojcem Swigtym w Krakowie, w czasie ktérego wskazat On na
powolanie srodowiska akademickiego, jakim jest stuzba prawdzie, jej odkrywa-
nie 1 przekazywanie innym. Okre$lenie ,,alma mater” — jak stwierdzit Papiez -
podkresla podobienstwo wyzszej uczelni do matki poprzez jej troske natury du-
chowej: rodzenie dusz do wiedzy, do madrosci, ksztaltowanie umystéw i serc.
Papiez podkreslil réwniez, Ze nauka powinna przejawiaC wi¢Z z dobrem, co jest
mozliwe przez zachowanie wrazliwosci moralnej i odpowiedzialnosci etycznej
przez kazdego cztonka spotecznosci akademickiej, ktérzy sa zobowigzani do
szczegoblnej troski o rozwdj wlasnego czlowieczenstwa.

Zycie i rozw6j naszej Uczelni przebiega — jak zwykle — posréd wielu trudnosci,
ktére musimy pokonywaé. Pomimo imponujacych wskaznikéw rozwoju ekono-
micznego procentowe naklady na stuzbe zdrowia w naszym kraju utrzymuja si¢
nadal na poziomie wielokrotnie nizszym od poziomu europejskiego, co jest za-
sadniczg przyczyng naszych trudnosci. Bez zmiany tej sytuacji niesposéb mys-
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le¢ o zapewnieniu nalezytej opieki lekarskiej i godziwych zarobkéw personelo-
wi stuzby zdrowia, ktéry w swej desperacji jest zmuszony uciekac si¢ do straj-
kéw, aby wymusi¢ symboliczne przeciez wzrosty wynagrodzert. W kolejnym
roku naklady na nauke ponizej 0,5% PNB plasuja nas na korficowych miejscach
w Europie. W niektorych dziedzinach nauk medycznych (np. farmacja) zaryso-
wuje si¢ coraz powazniejszy problem luki pokoleniowej, niemoznosci obsadze-
nia katedr i zagrozenia uprawnieft wydzialowych. Warunkiem naszej rzeczywi-
stej integracji z Europg musi by¢ dostosowanie budzetu stuzby zdrowia, nauki
1 oswiaty do europejskich standardéw w zakresie procentu produktu narodowe-
go przeznaczonego na te cele. Oczekujemy, ze nowe wiadze naszego panstwa
(rzad, parlament i senat) dokonajg w tym wzgledzie niezbednych i od lat oczeki-
wanych zmian, w czym miesci si¢ réwniez pilna potrzeba ustalenia ksztaltu pu-
blicznej opieki zdrowotne;.

Nasza Uczelnia stawia czota trudnosciom, dotrzymuje kroku postgpowi i mam
przestanki do przekonania, ze wejdzie w wiek 21. i nowe tysiaclecie jako wioda-
ca uczelnia medyczna w kraju i liczaca si¢ plac6wka na arenie mig¢dzynarodo-
wej. Rozwijamy nowe technologie medyczne, przede wszystkim w zakresie bio-
logii molekularnej, ktéra jest obecnie wyznacznikiem postgpu nauk medycz-
nych. Jeszcze w tym miesigcu powotamy Studium Medycyny Molekularne;j,
zorganizowane wspdlnie z nowopowstalymi w obrebie kampusu Ochota jed-
nostkami, tj. Zakladem Biologii Komérkowej i Molekularnej PAN i Migdzyna-
rodowym Instytutem Biologii Molekularnej UNESCO oraz Fundacja Onkologii
Doswiadczalnej i Klinicznej. Nasze Studium moze by¢ motorem postepu we
wprowadzaniu najnowocze$niejszych technik do nauk podstawowych i klinicz-
nych. PodpisaliSmy réwniez umowe o wspéipracy z PAN w dziedzinie endokry-
nologii. W ostatnich tygodniach zdobylisSmy nowe, znaczgce srodki pozabudze-
towe na budow¢ gmachu biblioteki, ktérej wzniesienie jest jednym z prioryte-
téw. Tym samym nasza Uczelnia wiacza si¢ coraz aktywniej w budowe wspél-
nego kampusu akademickiego w rejonie ul. Trojdena. Je$li tempo wznoszenia
nastepnych gmachéw klinicznych i nauk podstawowych bedzie zblizone do im-
ponujacego tempa budowy rektoratu, jest realne, ze w okresie najblizszych lat
powstanie w tym rejonie prawdziwie nowoczesny kampus biomedyczny, wspol-
ny dla Akademii Medycznej, PAN i Uniwersytetu, polski odpowiednik amery-
kariskiego Narodowego Instytutu Zdrowia, o peinych szansach stania si¢ licza-
cym si¢ osrodkiem europejskiej medycyny.

Znaczace i wymierzalne uznanymi kryteriami mi¢dzynarodowymi sukcesy
odnosza kota Studenckiego Towarzystwa Naukowego. Dziatalnos¢ STN ma za-
sadnicze znaczenie dla rozwoju nauk biomedycznych i ksztattowania si¢ mto-
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dych kadr naukowych, dlatego tez mozecie Koledzy liczy¢ na nasze petne po-
parcie.

Unowoczesniajac warsztat badawczy Uczelni staramy si¢ rowniez bardziej
aktywnie angazowac w dziedziny, ktére wyznacza¢ beda postep medycyny w nad-
chodzacym wieku. Od biezacego roku akademickiego zaczynamy tworzy¢ pod-
stawy wlasnego programu onkologii, co uwazam za problem o zasadniczym
i przyszlosciowym znaczeniu dla Uczelni, a co znakomicie ilustruje organizo-
wana w koricu bm. w Collegium Medicum UJ migdzynarodowa konferencja ,,Na-
uczanie medycyny a wyzwania wspoélczesnej onkologii”, bedaca forum poswie-
conym dostosowaniu nauczania onkologii w polskich uczelniach medycznych
do standard6w migdzynarodowych. Mam réwniez nadziejeg, ze juz wkrétce stwo-
rzymy podstawy zgodnego z aktualnym rozwojem medycyny programu trans-
plantacji komdrek krwiotworczych zaréwno ze wskazan hematologicznych, jak
i w ramach nowoczesnej terapii niektérych nowotworéw ztosliwych. Czynimy
starania celem integracji nauk podstawowych i klinicznych, m.in. poprzez spe-
cjalne wewnatrzuczelniane granty stuzace temu celowi. Prowadzona w ostat-
nich latach konsekwentna polityka wprowadzania migdzynarodowych standar-
déw oceny i finansowania dzialalnogci statutowej jednostek Uczelni oraz odpo-
wiednich bodZcéw (np. wprowadzone w ubieglym roku akademickim nagrody
za prace o szczegOlnie wysokim wspétczynniku oddziatywania) zaczyna przy-
nosi¢ wyniki, choéby w postaci odczuwalnego wzrostu finansowania przez KBN
i MZiOS naszej dzialainosci statutowej i prac wlasnych oraz znaczacego wzro-
stu poziomu prac kandydujacych do nagréd naukowych.

Inwestujac w przyszie miasteczko akademickie staramy si¢ réwniez unowo-
cze$niaé prace istniejgcych szpitali klinicznych. Po uzyskaniu w br. akceptacji
MZiOS rozpoczynamy prace zmierzajace do wzniesienia przy CSK nowego bloku
operacyjnego z 30 salami operacyjnymi. Do korica br. oddamy centralng apteke
i dydaktyczno-kliniczne zaplecze dla nowej aparatury rezonansu magnetyczne-
go dla tegoz szpitala. Ulega wyraZnej zmianie sytuacja w PSK Nr 1, gdzie oprocz
prowadzenia intensywnych remontéw i unowoczesniania istniejagcych pawilo-
néw negocjujemy wzniesienie nowoczesnego budynku wzdtuz ul. Nowogrodz-
kiej. Zblizaja sie do korica remonty i unowoczesnianie doméw studenckich, zas
na najblizszy rok zaplanowali§my rozpocz¢cia remontu Klubu Medyka.

Od nowego roku szpitale kliniczne wejda w sktad Uczelni, co oznacza istotne
wyzwanie organizacyjno-ekonomiczne i do czego przygotowujemy si¢ obecnie
pod wzgledem organizacyjnym, prawnym i statutowym. We wrzesniu br. doko-
nali$my zmian w strukturach administracji Uczelni i oczekujemy, ze wplyng one
pozytywnie na tryb jej pracy, ktéry unowocze$niamy, czego przyktadem moze
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by¢ wprowadzenie dla wszystkich jednostek uczelni mozliwosci dysponowania
sluzbowg karta VISA, co jest nowoscia w skali kraju. Duzg uwage zwracamy na
podniesienie poziomu dydaktyki i dostosowanie jej do standardéw europejskich,
czemu stuzy powotanie w pionie dydaktycznym Uczelni sekcji oceny jakosci
nauczania i zasilenie jej wysokokwalifikowang kadra, przygotowang meryto-
rycznie do tej pracy.

W sposéb bardzo znaczacy posungla si¢ informatyzacja Uczelni. Dzigki no-
wym serwerom internetowym zapewniliSmy mozliwosci zakladania kont inter-
netowych i poczty elektronicznej pracownikom i studentom. F.aczna liczba kont
internetowych wynosi juz ponad 800 i szybko rosnie. W planie na obecny rok
akademicki mamy budowe pracowni komputerowej dla studentéw w Domu
Medyka i budowe sieci komputerowej w Bibliotece Giéwnej. Wprowadzono do
uzytku 2 szpitalne systemy informatyczne w PSK Nr 2 i PSK Nr 3, w trakcie
budowy jest system w CSK i w PSK Nr 1.

Chcialbym zlozy¢ najlepsze gratulacje najmiodszym przedstawicielom spo-
lecznosci akademickiej. Rozpoczynacie Paristwo studia w okresie szczeg6lnym,
w czasie wielkich przeobrazen, na przelomie dwu wiekéw, zas dyplom otrzyma-
cie w nowym tysigcleciu i w zjednoczonej Europie, ktérej cztonkiem do tego
czasu ma zosta¢ nasz kraj. Mam nadzieje, ze §wiadomi tych okolicznosci i szans,
jakie one stwarzajg przysziemu lekarzowi w sposéb optymalny wykorzystacie
okres studiow.

Iam pleased to welcome the representative of foreign students. You will rece-
ive diplomas that reflect European standards of medical education and I wish to
assure you of a friendly atmosphere and full support of our staff-

Jesli dzis udaje si¢ nam przezwyciezy¢ trudnosci i dotrzymac kroku postepo-
wi, jest to réwniez zastuga Rektoréw uprzednich kadenc;ji, ktérych wielki wkiad
w rozwoj naszej Uczelni to umozliwit. Pragng Im za to dzi$ podzigkowaé. Dzig-
kuje nauczycielom i pracownikom odchodzacym na zastuzony odpoczynek, majac
nadziej¢ na utrzymanie ich aktywnych kontaktéw z Uczelnig. W imieniu wiadz
Uczelni i wiasnym zycze¢ Paristwu zdrowia, wszelkiej pomysinosci i sukceséw
w nowym roku akademickim. Floreat Universitas, floreat Res Medica.
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Wspomnienie o prof. dr med. Janinie Dabrowskiej
(1890-1987) w 10 rocznice Smierci

W kartach historii patomorfologii polskiej XX wieku poczesne miejsce nale-
Zy sie prof. dr Janinie Dabrowskiej, ktdrej dziatalnos¢ diagnostyczna oraz tatent
i gorliwo$¢ w nauczaniu akademickim przyczynity si¢ do rozwoju patomorfolo-
gii nie tylko w Warszawie ale i w catym kraju.

Urodzita sie 18 stycznia 1890 r. w bucku (Wolyn), jako najstarsza cérka
malzonkéw Borkowskich, Brunona J6zefa i Lucyny z Taborskich. Lata szkoine
uptynely w Zytomierzu. W r. 1907 ukoficzyla 7-klasowe Gimnazjum Maryjne
zefiskie, otrzymujac jako prymuska zioty medal, w rok potem zdala maturg
w I Gimnazjum Meskim. Studia lekarskie odbyla w Zefiskim Instytucie Medycz-
nym w Petersburgu, gdzie po zdaniu egzaminéw parstwowych (Komisja Rza-
dowa) otrzymala dyplom lekarza w maju 1914 roku. W czasie studiéw czas wa-
kacyjny przeznaczala na pracg w szpitalach poczatkowo w Zytomierzu, a od
3. roku studiéw — w Warszawie, w Szpitalu Przemienienia Panskiego (dzis Pra-
skim). 18 czerwca 1914 r. poslubila Edwarda Dabrowskiego, lekarza chirurga,
wkrétce powolanego na front, zmarlego tragicznie w 1916 r. w Horyniu. W la-
tach 1915-1918 pracowata w Petersburgu, gtéwnie jako pediatra i internista.
W r. 1915 byla powotana do wojska, gdzie pracowata na froncie rosyjskim pod
Kownem. Poza praca w szpitalu na stanowisku ordynatora choréb wewngtrz-
nych pracowala réwniez na oddziatach chirurgicznych w szpitalach Rosyjskie-
go Czerwonego Krzyza i innych oddzialach szpitali wojskowych. Po ich likwi-
* dacji w czasie Rewolucji PaZdziernikowej przez caty rok 1918 byta zatrudniona
w laboratorium diagnostycznym w Petersburgu. Poza tymi obowiazkami praco-
wala spolecznie jako lekarz w przytutkach Polskiego Towarzystwa Pomocy Ofia-
rom Wojny, prowadzila takze szczepienia ochronne przeciw ospie. W godzi-
nach wieczornych wspomagata i leczyta dzieci robotnikéw w Carskim Siole pod
Petersburgiem. W styczniu 1919 po cigzkiej tulaczce powrécila do Kraju.
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Dzigki bardzo dodatnim opiniom, jakie uzyskata w czasie swych dawnych
studenckich praktyk wakacyjnych w Szpitalu Przemienienia Pariskiego w War-
szawie, dr Janina Dgbrowska juz od lutego 1919 r. rozpoczeta prace w Zakladzie
Anatomii Patologicznej na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Warszawskiego.
Poczatkowo pod kierunkiem prof. dr J6zefa Hornowskiego, a po 1923 roku doc.
dr Ludwika Paszkiewicza przeszia przez wszystkie szczeble stanowisk akade-
mickich t.j. od mtodszego asystenta do adiunkta (do r. 1939) az do stopnia na-
ukowego docenta i tytulu naukowego profesora nadzwyczajnego (po r. 1945).
Doktorem medycyny zostala w r. 1921 po obronie pracy pt. ,,Badania nad zna-
czeniem nadnerczy w powstawaniu miazdzycy”. W r. 1925 zostala mianowana
adiunktem Zaktadu. W latach 1925-1937 poza praca w Zakladzie Anatomii Pa-
tologicznej Wydziatu Lekarskiego U.W. wyktadala anatomie patologiczng i pa-
tologi¢ ogblna w Instytucie Dentystycznym, przeksztalconym w r. 1933 w Aka-
demi¢ Stomatologiczng. Reszte czasu wolnego od obowigzkéw nauczyciela aka-
demickiego poswigcala od r. 1919 pracy anatomopatologa i histopatologa w Szpi-
talu Przemienienia Pariskiego w Warszawie na stanowisku Kierownika pracow-
ni a potem Zakladu Anatomii Patologicznej az do r. 1961 t.). do czasu przejscia
na emeryture. Pracowala tam jeszcze nieprzerwanie jako Konsultant Zakladu.
Dopiero kapitalny remont budynku Zaktadu rozpoczety w r. 1987 uniemozliwit
jej dalsza prace w Szpitalu Praskim.

Po wybuchu II Wojny Swiatowej zglosita sie do pracy konspiracyjnej, nale-
73c do grupy najbardziej aktywnych nauczycieli tajnego nauczania medycyny.
W czasie okupacji niemieckiej wyktadala anatomig¢ patologiczna, prowadzac
réwniez ¢wiczenia sekcyjne i histopatologiczne dia stuchaczy Prywatnej Szkoly
Pomocniczego Personelu Lekarskiego doc. dr Jana Zaorskiego. Wykladala i kie-
rowata ¢wiczeniami na kompletach tajnych Wydziatéw Lekarskich Uniwersyte-
tu Warszawskiego 1 Uniwersytetu Ziem Zachodnich.

W 1. 1944 byla aresztowana przez okupanta i uwigziona przez 6 tygodni na
Pawiaku (oddziat zeriski Serbia). W czasie Powstania Warszawskiego odniosta
ciezkie zranienie glowy i nogi, podczas ostrzeliwania Szpitala Przemienienia Pari-
skiego. Pod koniec r. 1944, po wyzwoleniu Pragi od Niemc6w, dr Janina Dgbrow-
ska natychmiast zglosila sie do pracy w organizowaniu nowotworzonego Wydzia-
lu Lekarskiego Uniwersytetu Warszawskiego w szkole na Grochowie przy ulicy
Boremlowskiej. Niezagojona rana glowy ograniczata jedynie stuch, nie powstrzy-
mujac jednak od podejmowania cigzkiej pracy fizycznej (15 km pieszo do pracy,
uprzatanie zniszczonego Zakladu na Pradze, organizowanie w jednym pokoiku
pracowni histopatologicznej bez pomocy laborantki, wykonywanie badar histo-
patologicznych bez niczyjej pomocy) oraz pelnienia obowigzkéw wykladowcy.
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Po zakoriczeniu IT Wojny Swiatowej dr Dgbrowska wiaczyla sie w odbudo-
we Zakladu Anatomii Patologicznej Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu War-
szawskiego mieszczgcego si¢ przy ul Chalubifiskiego 5 w gmachu ,,Anatomi-
cum”, wypalonym przez wroga.

W czgsciowo zburzonym Zaktadzie Szpitala Praskiego rozpoczeta intensyw-
ne zajecia ze studentami medycyny i stomatologii, organizujac tam fili¢ Zaktadu
Akademickiego, w tym czasie odbudowanego przez prof. dr Ludwika Paszkie-
wicza.

W r. 1945 habilitowala sig¢, otrzymujac w r. 1950 nominacj¢ na docenta ana-
tomii patologicznej Wydz. Lek. U.W. Odtad brala aktywny udzial réwniez w pra-
cach organizacyjnych Uczelni, wielokrotnie wybierana detegatem docentéw do
Rady Wydzialu, pracowala w wielu Komisjach. W latach 1953-1954 pelnila za-
szczytna funkcje Prorektora D/S Dydaktycznych w Akademii Medycznej w War-
szawie.

30.06.1954 roku Centraina Komisja Kwalifikacyjna przyznala doc. dr Jani-
nie Dabrowskiej tytul naukowy Profesora nadzwyczajnego nauk medycznych.

Od jesieni r. 1954 poza licznymi obowigzkami w Akademii Medycznej
1 w Szpitalu Praskim podj¢ta si¢ nowej, pionierskiej pracy w zakresie ksztalce-
nia podyplomowego, obejmujac stanowisko Kierownika Katedry i Zakladu Ana-
tomii Patologicznej w Instytucie Doskonalenia i Specjalizacji Kadr Lekarskich
(I.D.S.K.L.) z fokalizacjg Zakladu na terenie dotychczasowego Zakladu Szpitala
Praskiego. Wraz z zespolem realizowata az do r. 1961 program nauczania pody-
plomowego w formie 6-miesigcznych kurséw podstawowych oraz szkolen in-
dywidualnych. Pomimo tych licznych i odpowiedzialnych zadan, jakie petnila,
zlecono Jej obowiazki Kierownika Zakladu Anatomii Patologicznej Akademii
Medycznej w Warszawie od 1957 do 1960 roku.

W r. 1961 przeszia na emerytureg, pracujgc nadal jako Konsultant w Zakladzie
Szpitala Praskiego dor. 1983. Zmarta po krétkiej chorobie dnia 7 lipca 1987 roku.

Profesor dr Janina Dabrowska byla cztonkiem wielu towarzystw naukowych:
Polskiego Towarzystwa Lekarskiego od r. 1920, Polskiego Towarzystwa Anato-
micznego od r. 1945, czlonkiem-zalozycielem i Czlonkiem Honorowym Pol-
skiego Towarzystwa Anatomopatologéw, przeksztalconego w Polskie Towarzy-
stwo Patologéw.

Za wybitng dzialaino$¢ dydaktyczna, zawodowa i naukowg prof. dr Janina
Dabrowska otrzymala wiele odznaczent parnstwowych i spolecznych zaréwno
w okresie 1919-1939 jak i w okresie po r. 1945.

Prace naukowo-badawczg dr Janina Dabrowska rozpocz¢ta pod kierunkiem
wybitnie uzdolnionego naukowca, jakim byt jej promotor prof. dr J6zef Hor-
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nowski, przedwczesnie zmarty w r. 1923. Miody zesp6t Zakiadu Anatomii Pato-
logicznej przezyt glgboko i bolesnie utratg uwielbianego Nauczyciela i Zwierzch-
nika. Kierownictwo Zaktadu objal prof. dr Ludwik Paszkiewicz, ktéry prowa-
dzit zespoly Zakladu przez 34 lata do r. 1957. Wyksztalcit i wychowat 20 profe-
sor6w i kierownikow zakiadéw patomorfologii w kraju.

Prof. dr Janina Dabrowska wspéitworzyta t. zw. Szkole Warszawskg pato-
morfologéw, pracujac nieprzerwanie razem z prof. Paszkiewiczem. Po jego odej-
$ciu na emeryture kierowata Katedrg 1 Zaktadem do r. 1961. W latach 1919-
1939 ogtosita drukiem 17 prac. Interesowaly ja wowczas zagadnienia patomor-
fologii miazdzycy, ukladu wydzielania wewnetrznego, problemy onkologii i pa-
tologii wieku dzieci¢cego. Byly to prace pionierskie o duzym walorze poznaw-
czym, oparte na materiale ludzkim, biopsyjnym i sekcyjnym. W r. 1923 za pracg
pt. ,,Powstanie i rozwdj miazdzycy w oSwietleniu fizyko-chemicznym” wyko-
nang wspélnie z dr Zdzistawem Michalskim, przyznano autorom nagrode¢ Aka-
demii Nauk Lekarskich w Warszawie.

W latach 1945-1977 oglosila 7 prac. Sg to bardzo cenne, oryginalne i nowa-
torskie opracowania patomorfologiczne dos§wiadczen wykonanych przez prof.
dr J6zefa Kubiaka i prof. dr Tadeusza Krzeskiego nad zastosowaniem protez
moczowodu, wykonywanych z preparowanych piér ptasich. Prace te budzily
duze zainteresowanie w kraju i zagranicg, poprzedzaly okres zastosowania two-
rzyw sztucznych w chirurgii. Z biegiem lat profesor Janina Dabrowska publiko-
wata coraz mniej, po§wigcajac si¢ catkowicie swojej pasji jaka byla diagnostyka
histopatologiczna, a zwlaszcza praca dydaktyczna. W sumie opublikowata 25
pozycji piSmiennictwa.

Nalezy zaznaczy¢, iz nie zarzucila prac badawczych, przez wiele lat bowiem,
wykonywala liczne opracowania naukowe dla koleg6éw patologéw i klinicystéw,
nie roszczac sobie lub wrgcz odmawiajac jakichkolwiek praw do wspélautor-
stwa. Konsultowata prace doktorskie i rozprawy habilitacyjne bardzo sumiennie
i wnikliwie. Niezwykle dokladna i rzetelna w swoich ocenach miata duzo wat-
pliwosci co do formutowania ostatecznych, niekiedy zbyt §miatych wnioskéw.
By¢ moze wiasnie przez t¢ ostroznosé w osadzie, oraz sumiennos¢ w ustawicz-
nym zdobywaniu wiedzy, opartej w duzej mierze na doswiadczeniu z pracy co-
dziennej, wkrétce osiggnela czolowa pozycj¢ w diagnostyce histopatologicznej,
dziedzinie patomorfologii, rozwijajacej si¢ burzliwie, wraz z szybko narastaja-
cymi potrzebami i postgpem nauk medycznych klinicznych, zwlaszcza w spe-
cjalnosciach zabiegowych.

Profesor Janina Dabrowska rozumiala i czula pilng potrzebg szerokiego na-
uczania patomorfologii a zwlaszcza histopatologii, potrzebe szybkiego szkole-
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nia nowych mtodych specjalistéw. Uczy¢ duzo i skutecznie, jak najpredzej uzu-
pelni¢ deficytowg kadre patomorfologéw — bylo dla Niej najwazniejszym ce-
lem. Dla jego realizacji poswigcila ostatnie 7 lat czynnego zycia zawodowego
(1954-1961) na stanowisku kierownika Katedry i Zaktadu Anatomii Patologicz-
nej w Instytucie Doskonalenia i Specjalizacji Kadr Lekarskich, pierwszej tego
typu instytucji w Kraju.

Tyle mozna wyczytaé z dokumentéw, zgromadzonych w Giéwnej Bibliotece
Lekarskiej oraz archiwach Akademii Medycznej i Szpitala Praskiego.

Prof. Janina Dabrowska zyla aktywnie i pracowicie 97 lat w trudnym okresie
XX wieku. Dzis$, 10 lat po Jej §mierci, nie latwo jest w krétkim opracowaniu
scharakteryzowa¢ pelng dzialalno$¢ oraz chocby naszkicowaé osobowos¢ tej
nieprzecigtnej, wielce zastuzonej kobiety. Byta moja Nauczycielka, Przetozona,
pracowatam pod Jej wylacznym kierunkiem 15 lat, a przez pozostale lata mia-
lam szczgscie mie¢ w Niej serdecznego Przyjaciela, madrego Doradceg, wz6r
Nauczyciela akademickiego oraz zawsze bardzo bliskiego czlowieka. Pamigé
o Niej trwa we mnie, pragne choéby czastke tych wspomniefi przekaza¢ moim
uczniom i innym miodym lekarzom.

: Zyije jeszcze spora grupa starszych wie-

kiem lekarzy, lekarzy stomatologéw,
a zwlaszcza patomorfologéw, wychowan-
k6w uczelni medycznych warszawskich, kt6-
rzy rozproszeni w kraju i zagranicg, przecho-
wuja w pamigci Jej szlachetng postac,
szczuplej, ruchliwej brunetki o zgrabnej fi-
gurze i pigknej twarzy z ptonacymi, czarny-
mi oczami (ryc. 1, 2), w ktérych poza powa-
g3 i smutng zadumga iskrzyly si¢ niekiedy
| blyski badZ zartobliwej kpiny, badZ kobie-
| cej zalotnosci. Zdarzalo si¢ jednak, ze oczy
te patrzyly zimno i przenikliwie, gdy dostrze-
galy niedokladno$ci w dzialaniu zespotu,
zaniedbanie czy nieporzadek. Delikatnie
wyrazona bura dla asystentek miescila si¢
w rzuconych stowach ,,Ot prawdziwe Ame-
rykanki” i nie oznaczalo to bynajmniej po-
chwaly. Pracujac przez cale swe dlugie zy-

Ryc. 1 Pani Doktér Janina Dabrow- L
sl¥a. Zdjeclie wykonane tuiaprzed cie codziennie w 2 zakiadach patomorfolo-

| wojng Swiatowa. gii, ponad 40 lat w Zaktadzie akademickim
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przy ulicy Chatubiriskiego 5 i ponad 60 lat w Za-
kiadzie Szpitala Praskiego wszedzie zaskarbia-
ta sobie szacunek, uznanie i przyjaZzi ludzi Ja
otaczajacych. Stale, pilne baczenie na wszyst-
ko, co sig znajduje i1 dzieje w obu zakladach, sta-
nowcze, krétko wypowiadane uwagi, trwanie na
posterunku bez wzgledu na wydarzenia czy na
stan zdrowia, to wszystko powodowalo, ze po-
mimo szacunku i sympatii, jakimi Jg darzono,
budzita réwniez uczucie strachu u podwtadnych
| a zwlaszczau miodziezy akademickiej. A prze-
ciez ta pigkna, zawsze elegancka i pozornie su-
rowa Pani miata serce przepelnione najszlachet-
niejszymi uczuciami patriotyzmu i wielkiej mi-
tosci blizniego. Cale swe zycie sluzyta innym,
wspomagajac swoja praca zawodowg chorych
i lekarzy, dla ktérych opracowywala badania dia-
gnostyczne, wspierajac swojg pracg mtodszych
kolegéw, ktorych szkolila i wychowywala, pielegnujac chorych przyjaciét, niosac
pomoc materialng potrzebujacym. Do p6Zne;j starosci biegala po miescie, wspo-
magajac ,.kulawe kacz¢ta”, jak nazywala swoich podopiecznych.

Byta przykladem serdecznego przyjaciela i spolegliwego opiekuna wielu lu-
dzi chorych i nieszczgsliwych. Jeszcze w czasie studiéw medycznych w Peters-
burgu prof. Janina Dabrowska i jej dwie kolezanki, dr Stanistawa Kamiriska-
Pottorzyckai Zofia Stevenson-Wereszczakowa, ztozyly uroczysta przysiege przy-
jazni dozgonnej, a w razie smierci ktérejs z nich, przejecia opieki nad najbliz-
szymi zmarlej do korica swego zycia. Jako pierwszg los zabrat z ich grona dr Sta-
nistawe Poltérzycka, anatomopatologa, ktéra osierocila 2 nieletnie cérki. Profe-
sor Janina Dabrowska opiekowala si¢ jak matka nimi iich dzie¢mi do konca
swego zycia, traktujac je jak najblizsza rodzing. Pamig¢tam réwniez, ze razem
z Prof. Ludwikiem Paszkiewiczem wielokrotnie wspominali swoich nauczycieli
w rozmowach z uczniami.

Méwili o nich duzo z prawdziwym wzruszeniem i wdzigcznoscia. Wspomi-
nali w ten spos6b dr Edwarda Zielisiskiego, internist¢ 1 anatomopatologa, ordy-
natora oddzialu wewnetrznego Szpitala Praskiego, i profesora J6zefa Hornow-
skiego, pierwszego powojennego profesora Zakladu uniwersyteckiego, ich Mi-
strza i Nauczyciela. Byla to pigkna tradycja przekazywania wdzigcznej pamigci
miodszym pokoleniom.

Ryc. 2. Pani Profesor Janina Dg-
browska, lata siedemdziesigte
20 stulecia.
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Profesor Janina Dabrowska pod pozorng surowoscig wielkg mitoscia otacza-
la mtodziez studencka.

Stuchacze migdzywojennego Wydziatu Lekarskiego U.W. im. J6zefa Pitsud-
skiego, stuchacze tajnych studiéw medycznych w czasie okupacji hitlerowskiej,
prowadzonych przez dzialajace w Warszawie 2 uniwersytety (Tajny Uniwersytet
Warszawski i Uniwersytet Ziem Zachodnich), a tuz po wojnie stuchacze Wydzia-
tu Lekarskiego U.W. (potem Akademii
Medycznej) byli zachwyceni rzeczowymi
wykliadami, seminariami i ¢wiczeniami, bali
si¢ jednak kolokwiéw i egzaminéw zdawa-
nych u prof. dr Janiny Dabrowskiej (ryc. 3).
Pani Profesor patala bowiem niegasngca

7 checig nauczania patomorfologii kazdego,

% { kto si¢ do Niej zglosil. Miala na to czas
0 kazdej porze dnia bez wzgledu na miej-

sce. Pamigtam jak tuz po zakoriczeniu woj-

ny $ciagajacy do zburzonej Warszawy stu-

denci zaliczali kolokwia, wedrujac z prof.

Dabrowska do pracy, pokonujac pieszo

wielokilometrowa tras¢ z ulicy Mokotow-

skiej 51, az na ulic¢ Boremlowska, na dale-

kim Grochowie, gdzie organizowano za-
Ryc.3. Wczesne lata dwudzieste 20. £ .

stulecia. Pani Dokt6r Janina Dgbrow- czatki Wydziz.ﬂu Lekarskjego..Nie prz.ery-
ska przyjmuije colloquium. wala kolokwium plyngc lodzig po Wisle,

Rysunek Jana Kochanowicza. kiedy byt to jedyny sposéb przeprawy na
praski brzeg. Uwazala bowiem, ze spraw-
dziany prowadzone przez Nig stanowig nie tyle kontrolg¢ wiadomosci studenta, ale
réwniez sa doskonalg okazja do dalszego nauczania podstaw patomorfologii.
Egzaminy koricowe odbywaly si¢ zwykle w Zaktadzie Szpitala Praskiego.
Kilkuosobowa grupa student6w zasiadata przed profesor Janing Dgbrowska w jej
gabinecie po potudniu, egzamin trwal od 7 do 9 godzin, kornczyt si¢ péZnym
wieczorem. Po uplywie 2-3 godzin egzekwowania wiedzy stuchaczy, widzac
rozognione lub pobladie twarze zdenerwowanych lub zrezygnowanych studen-
tow, Profesor przygrzewala i wydawala ,regeneracyjna zupe” pozostawiong
z obiadu szpitalnego, wzmacniajac danie kromka chleba. Pokrzepieni w ten spo-
s6b medycy mogli bez zastabnigcia dotrwaé do kornca egzaminu, najczgsciej
uwiericzonego sukcesem. Takie przezycie wspominalo si¢ przez cate Zycie, opo-
wiadajac, o nim dzieciom i wnukom.

)
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W latach 1920-1939 ta wéwczas pigkna Pani Docent miata wsrdd licznej
rzeszy studentéw wielu wielbicieli, zakochanych w Niej, pelnych zachwytu i u-
wielbienia. Byli w$réd nich i tacy, ktérzy umyslnie Zle odpowiadali na kolo-
kwiach, czy egzaminach, aby méc spotkaé Ja powtérnie w bezposredniej roz-
mowie. Byli i tacy, ktérzy odbywali 20-kilometrowe wyprawy pod Radzymin,
aby z ukrycia w krzakach podziwiaé Ja, krzatajaca si¢ w ogrodzie lub sadzie
malego majateczku, gdzie gospodarzyla siostra Profesor — p. Zofia Borkowska.

Po wielu latach styszalem takie relacje z ust kilku znanych i cenionych klini-
cystéw, wspominajacych ze wzruszeniem mlodzieficze zapaly milosne. Obiekt
uwielbiert nic o tym nie wiedziatl; byt zbyt zapracowany, wykonujac przer6zne
zajecia domowe i ogrodnicze, aby jesienig i zimg obdarza¢ przyjaciét wspania-
lymi konfiturami, sokami i nalewkami.

Profesor Janina Dabrowska, pomimo licznych zaj¢é, lubita kontakty towa-
rzyskie, brala chetnie udziat w spotkaniach imieninowych, zabawach akademic-
kich, wieczorkach organizowanych za pozwoleniem i zach¢ty profesora Pasz-
kiewicza nawet w Zakladzie.

Lekarze, pracujacy w Zakladzie, po pewnym czasie obserwacji przez przeto-
zonych, mogli liczy¢ na wizyte Prof. Dabrowskiej czgsto razem z Profesorem
Paszkiewiczem. Interesowali si¢ oni zawsze wydarzeniami Zyciowymi swych
wspolpracownikéw bez wzgledu na zajmowane przez nich stanowisko, od do-
centa zakladu az do woZnej i sprzataczki; cieszyli si¢ ze §lubéw, narodzin dzieci,
znali i pamigtali ich imiona, wspéiczuli i pomagali w chorobie, wspierali rodzi-
ny po zgonie. Stwarzalo to serdeczny, rodzinny nastréj w pracy, wzajemne przy-
wigzanie, wspomaganie solidarne.

Dlatego tez ludzie pracowali nie liczac si¢ z czasem, a lata spedzone w Za-
kladzie wspominali i wspominaja ze wzruszeniem.

Duzym swigtem byt Nowy Rok, w ktérym to dniu o godzinie 12* profesor Jani-
na Dabrowska i mieszkajacy u niej prof. Paszkiewicz przyjmowali Zyczenia w do-
mu przy ul. Mokotowskiej 51, od wspélpracownikéw, przyjaciét i znajomych. Wie-
lu z nas spieszylo tam prawie bezposrednio po powrocie z zabawy sylwestrowe;.

Réwnie serdecznie bylismy witani w ich domu w dnie imieninowe. Nasi nauczy-
ciele byli zwolennikami podsycania kazdej okazji do wytwarzania przyjazni wsréd
Zespotu Zak}adu, poznawania si¢ i pozytywnego oddzialywania wzajemnego.

W sytuacjach nieporozumien wsréd zatogi lub nieporozumien pomig¢dzy Pro-
fesorem Paszkiewiczem a kims z podwladnych, Pani Profesor Janina Dabrow-
ska wystepowala w roli gorliwego obroncy.

Pretensje Kierownika Zakladu do niekt6rych pracownikéw nie robiacych ocze-
kiwanych postepéw zbijala rzetelng argumentacja o sytuacji zyciowej, przej-
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Sciowych trudnosciach, o ktérych zbierala informacje od zainteresowanego lub
jego bliskich.

Na to nie zalowala czasu i trudu, aby tylko szybko i skutecznie poprawi¢ sy-
tuacj¢ danej osoby. Mlodziez Zaktadu miala w Niej matke, ktéra zawsze starala
si¢ zrozumie¢ i pomoc.

Profesor Janina Dabrowska zyje nadal w pamieci licznych i jeszcze pozosta-
jacych przy zyciu Jej uczniéw, zyje w postepowaniu niektérych z nich, kt6rzy
wysoce cenili sobie wartosci przez Nig przekazywane i wpajane nie slowem,
lecz codziennym przykladem zycia.

Autorka dzigkuje Panu Profesorowi Januszowi Kapuscikowi, Dyrektorowi
Gl6wnej Biblioteki Lekarskiej, i Jego Wsp6tpracowniczkom, Paniom: H. Du-
sifiskiej i A.Pruszyiiskiej oraz Paniom: G.Wygladacz, M. Radomskiej i D. Bo-
guckiej z Dziekanatu Wydziatu I Lekarskiego A.M. za udost¢pnienie cennych
materialéw archiwalnych.
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Nauczanie informatyki w Warszawskiej Akademii Medycznej
w opinii studentéw Uczelni

Zaklad Informatyki Medycznej A.M. w Warszawie
Kierownik Zaktadu: prof. dr hab. inz. Robert Rudowski

Wstep

Zgodnie z zalozeniami wiadz Uczelni i decyzjg kierownika Zakiadu podjeto
badania nad oceng procesu nauczania informatyki w naszej Uczelni.

Przedmiotem ich bylo poznanie opinii studentéw o nauczaniu informatyki.
Sa to pierwsze tego rodzaju badania przeprowadzone za pomocg specjalnie skon-
struowanego kwestionariusza ankiety dla studentéw Iroku w roku akademic-
kim 1996/97 (semestr zimowy). Zawiera on 29 pytari zamknietych oraz uwagi
1 sugestie 0s6b badanych jako pytania otwarte.

Badaniami obj¢to dwa kierunki studiéw: stomatologie, 6 grup (N=93) i I
Wydziat lekarski 9 grup (N=71). Lacznie 164 osoby badane.

Zar6éwno na stomatologii jak i na II Wydziale Eekarskim zdecydowana wigk-
szo$¢ (ponad 2/3) miala zajecia z informatyki w szkole sredniej. Czas trwania
zaje¢ w szkole sredniej, dla wiekszosci badanych, zamykal si¢ jednym rokiem
szkolnym.

Oceniajac umiejetnosci poslugiwania si¢ komputerem, studenci obu grup,
w wickszosci, zadeklarowali sig jako poczatkujacy.

Podstawowym narzedziem badawczym byt 3-czgsciowy kwestionariusz an-
kiety" obejmujacy:

a) wypowiedzi studentéw dotyczace wyktadow,

b) wypowiedzi studentéw dotyczace éwiczet,

¢) propozycje i uwagi os6b badanych jako spontaniczne wypowiedzi.

a) Wyniki badaii dotyczace wykiadéw
Obejmujg nastgpujace kryteria oceny:

" Opracowany przez dr B. Pokrzyckiego, do wgladu w Zakladzie Informatyki.
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— uczestnictwo w wyktadach,

— fachowos$¢ wykladowcy,

— spos6b przedstawienia wiedzy (jasnos¢ i logicznos$¢),

— wyczerpanie tematu przez wykladowce,

— przedstawienie materiatu trudno dostgpnego,

— tempo wykiadu,

- przyklady praktycznego zastosowania teorii przedmiotu,

— stosowanie srodk6w dydaktycznych w czasie wykladu,

— ocena przygotowania wykladowcy do zajeé,

— propozycja liczby wykladéw na danym kierunku.

Uczestnictwo w wykladach zadeklarowato 63% badanych przysziych leka-
rzy a tylko 45% stomatologéw.

Analogicznie 65% lekarzy i 44% stomatologéw ocenito fachowos¢ wykla-
dowcy jako wysoka i srednig.

Nieco wyzej niz stomatolodzy sposéb przedstawiania wiedzy przez wykla-
dowce ocenili tekarze (36% i 30%).

Zdaniem 60% lekarzy wyktadowca przedstawial temat wykladu wyczerpujg-
co. Podziela ten poglad tylko 38% stomatologéw.

Wedtug 46% lekarzy i 30% stomatologéw wyktadowca przedstawal réwniez
material trudno dostgpny.

Co czwarty lekarz i co pigty stomatolog ocenili tempo wykladéw jako wias-
ciwe. Za szybkie za$ tempo prowadzenia wyklad6w uznali lekarze — 13%, a sto-
matolodzy — 14%.

Wiekszg praktyczno$é zastosowania teorii wykiadanego przedmiotu uznali
lekarze (58%) niz stomatolodzy (44%).

Obie grupy badane jednakowo ocenily stosowanie srodkéw dydaktycznych
w czasie wyktadu (odpowiednio 20% i 21%).

Podobna zbiezno$¢ wystepuje w ocenie stopnia przygotowania wykladowcy
do zajeé (bdb, db 50% badanych).

Ostatnie kryterium oceny wykladéw dotyczylo optymalnej liczby omawiane;j
formy zaje¢ na danym kierunku. Za jednym wykiadem wprowadzajacym gloso-
walo 32% stomatologéw i 38% lekarzy.

Za dwoma wykladami odpowiednio — 18% i29%. Za szescioma i wigcej
wyktadami glosowato 11% stomatotogéw i 28% lekarzy.

b) Wypowiedzi studentéw dotyczace ¢wiczen
Bardzo dobrze i dobrze ocenili formulowane cele poszczeg6lnych ¢wiczen
jako jasne i zrozumiale: stomatolodzy 78%, lekarze 81%.
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Zdecydowana wigkszos¢ obu grup — 61% i 65% ocenila poziom zaje¢ jako
odpowiedni z punktu widzenia stopnia trudnosci. Identyczne wypowiedzi (14%
i 14%) odnosily si¢ do opcji tego pytania ,,czasami za trudne”.

Wysoko oceniono punktuainosé rozpoczynania i koriczenia zajeé: 77% sto-
matologéw 1 72% lekarzy.

Z badari wynika, 1z jako optymalng liczb¢ jednostek lekcyjnych z informaty-
ki w tygodniu ankietowani wymienili liczbe trzy.

39% stomatolog6éw uznalo obecna liczbe godzin przeznaczonych na realiza-
cj¢ programu jako wystarczajaca, tyle samo zas temu zaprzeczylto. Wypowiedzi
lekarzy w tej kwestii wygladaly podobnie (51% - tak, 49% — nie).

Obie populacje badane wysoko ocenily (przyznajac oceng bdb i db) informa-
cje Zakladu dotyczace organizacji i przebiegu zajec.

Rowniez wysokie oceny sformulowane zostaly w kwestii stosunku nauczy-
cieli do zaje¢. 86% stomatologéw okreslity go jako twérczy i aktywny. Powyz-
szg opini¢ podzielilo 67% lekarzy.

Wiekszos¢ stomatologéw (71%) okreslila stosunek nauczycieli do studentéw jako
bardzo zyczliwy 1 zyczliwy. Bardziej powsciagliwt w swoich ocenach byli lekarze.
Tylko 59% uznalo nauczycieli za bardzo zyczliwych i Zyczliwych. natomiast 30%
tej populacji obnizyto oceng, okreslajac stosunek ten jako ,raczej Zyczliwy”.

Zarysowala si¢ wysoka zgodno$¢ ocen obu grup badanych (72% i 73%)
w kwestii odpowiedniego doboru tresci ksztatcenia z punktu widzenia potrzeb
izainteresowan studentéw

Zdecydowana wigkszo$¢ w obu grupach uznala potrzebe ustawicznego do-
skonalenia umiejetnosci 1 poszerzania wiedzy po zajgciach obowiagzkowych w for-
mie samodoskonalenia. W obu opisywanych grupach co piaty badany ustawicz-
nos¢ ksztalcenia zamierza realizowa¢ w formie pracy w Kole Naukowym.

Diametralnie rézne poglady zarysowaly si¢ w badanych grupach co do czasu
realizacji programu z informatyki w przebiegu calych studiéw. Stomatolodzy
(58%) widzg potrzebe nauczania informatyki na poziomie ksztalcenia kliniczne-
g0, lekarze zas$ (55%) — na poziomie nauk podstawowych.

Ostatnie pytanie omawianej ankiety dotyczylo formy zaliczenia zajeé. Za wy-
starczajacy warunek zaliczenia 59% stomatologéw 1 77% lekarzy uznalo tylko obec-
10$¢ i aktywnos¢ w ¢wiczeniach. 19% stomatologéw i 17% lekarzy uznalo, ze pod-
stawg zaliczenia zajgé powinno by¢ samodzielne rozwiazanie poleconego zadania.

¢) Propozycje i uwagi wlasne respondentéw
W podrozdziale tym, zgodnie z konstrukcja ankiety, zostang przedstawione
wyniki badan uzyskane z wypowiedzi spontanicznych os6b badanych, w prze-
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ciwieristwie do odpowiedzi na pytania zamknigte oméwione w poprzednich pod-
rozdziatach (a, b).

Co czwarty stomatolog i tylko co szdsty lekarz zabrali glos w naszych bada-
niach w formie wypowiedzi swobodnych.

Stomatolodzy sugeruja, aby nauczanie informatyki, poczawszy od II roku
kontynuowaé przez kolejne lata studiéw, uzasadniajac tym, ze pierwszy rok jest
mocno obcigzony innymi zajeciami. Kolejnym argumentem jest potrzeba aktu-
alizacji najnowszych osiggni¢¢ w dziedzinie specjalnosci stomatotogicznych
a takze postep, nowe zdobycze i rozwigzania w dziedzinie informatyki (nowe
komputery, nowe oprogramowania). Stad konkretna sugestia, aby zajecia prze-
niesé na IV i V rok w blokach, jako dowolne, a takze prezentowane na nich pro-
gramy bardziej skorelowa¢ z kierunkiem studiéw.

Szczeg6lowe uwagi metodyczne:

- wiecej samodzielnych éwiczen, kazdy ma indywidualny komputer,

— stosowaé wolniejsze tempo w prezentowaniu materiatu na éwiczeniach,

— ograniczyé nadmiar informacji przekazywanych jednorazowo, co ulatwi
zapamig¢tywanie i przyswajanie, )

— wprowadzié przerwy podczas zajec.

Program informatyki oceniono jako dobry, zajecia ciekawe. Studenci suge-
ruja zwiekszenie ilosci zajg¢ w INTERNECIE. Wedlug os6b badanych warun-
kiem realizacji programu jest prawidtowe funkcjnowanie komputeréw.

Respondenci podzielili prowadzacych zajgcia na: bardzo zyczliwych, aktyw-
nych i stwarzajacych mila atmosfere. Im przyznali najwyzsze oceny. Do drugiej
grupy zaliczyli nauczycieli raczej zyczliwych i srednio aktywnych. Tym przypi-
sali §rednig oceng.

Zdaniem lekarzy zajecia powinny trwag dluzej, 2-3 lata, a nawet odbywac si¢
podczas calych studiéw. Obecnie jest mata liczba ¢wiczed, na ktérych zdobyta
wiedza moze nie wystarczy¢, kiedy (za kilka lat) podejmg pracg zawodowa. Opo-
wiadajg si¢ za komputerami PC, gdyz Macintosh’e nie spetniajg ich oczekiwari.
Respondenci tej grupy sadza, ze na zajeciach powinno powtarzac si¢ material
przerobiony, aby ugruntowaé wiedzg (. repetitio est mater studiorum”). Studenckie
grupy zbyt liczne powinny byé podzielone na zaawansowane i poczatkujace.
Powtarzaja si¢ sugestie wyrazone w sformulowaniu: ,,wigcej informatyki me-
dycznej”.

Podsumowanie
Zaprezentowane wyniki badan nad opinig studentéw o procesie nauczania
informatyki w naszej uczelni, pozwalaja na przedstawienie niektérych ogélnych
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ustalent. Dotycza one gléwnie ¢wiczen, ktérych program przewiduje 27 godzin
w poréwnaniu z czterema godzinami wykladéw.

Mimo, iz respondentami byly dwie wzglednie r6zne populacje, stomatolodzy
ilekarze, mozna stwierdzi¢ daleko idaca zbieznos¢ ocen w wielu sprawach dy-
daktycznych: bardzo wysoka ocena za jasne formulowanie celéw ¢wiczen, od-
powiednia trudno$¢ zajeé, wlasciwa organizacja zajeé, wlasciwy stosunek na-
uczycieli do zajeé i studentéw, odpowiedni dobdr tresci ksztalcenia z punktu
widzenia zainteresowarn studentéw oraz dalszego poszerzania wiedzy po zaje-
ciach obowigzkowych.

Podzielone zostaly opinie co do zaj¢¢ z informatyki. Czy realizowa¢ je na
poziomie ksztalcenia klinicznego? Za pierwszym rozwigzaniem opowiedzieli
si¢ lekarze, za drugim za$ glosowali stomatolodzy.

Sumujac, nalezy stwierdzi¢, iz poznane opinie studentéw o nauczaniu infor-
matyki w Akademii pozwolg na glebsze refleksje i przemyslenia w kwestii do-
skonalenia procesu dydaktycznego i jego modernizacji.
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Opinie studentéw II roku Wydzialu Eekarskiego Akademii
Medycznej w Lodzi o zajeciach z biostatystyki z epidemiologia.

I. Charakterystyka badanej populacji. Problem organizacji zajg¢é.

Katedra Medycyny Spolecznej i Zapobiegawczej

Akademii Medycznej w Eodzi

Kierownik Katedry: prof. dr hab. med. W. Drygas

Szkota Zdrowia Publicznego Instytutu Medycyny Pracy w Lodzi
Dyrektor Instytutu: prof. dr hab. med. J. Indulski

Wprowadzenie

Od roku akademickiego 1991/1992 na II roku Wydzialu Lekarskiego w Lo-
dzi jest realizowany 60-godzinny program zaje¢ z przedmiotu: biostatystyka z
epidemiologia. Warto nadmienié, iz wczesniej, przez dlugi, bo trwajacy ponad
20 lat okres, przedmioty te byly samodzielne. Statystyki nauczano na I badZ na
11 roku studiéw, za$ epidemiologii na IV roku. Program zintegrowanych zaje¢
biostatystyki z epidemiologia obejmuje 15 trzygodzinnych ¢wiczeri i 15 godzin
wyktadéw. Zajecia koricza si¢ pisemnym kolokwium. Cwiczenia prowadzone s3
w systemie tygodniowym tzn. w wyznaczonym dniu tygodnia przez jeden se-
mestr. Wykaz probleméw omawianych na ¢wiczeniach i wykladach przedsta-
wiono w zalaczniku nr 1.

Charakterystyka badanej populacji

Badanie ankietowe przeprowadzono w roku akademickim 1995/96 wsréd
studentéw II roku Wydzialu Lekarskiego w Lodzi. Wéwczas studiowato 209
0s6b, w tym 94 mezczyzn (45,0%) i 115 kobiet (55,0%). Przy pomocy ankiety
audytoryjnej uzyskano odpowiedzi od 195 oséb, co stanowi 93,3% populacji
generalnej, w tym od 90 mezczyzn (46,2%) i od 105 kobiet (53,8%). Rozklad
ankietowanych wg pici w petni odpowiadat wigc strukturze populacji general-
nej (tab. I).
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Tabela |. Struktura badanych wg ptci

Plec n %

M 90 46,2
K 105 53,8
Razem 195 100,0

Wsréd badanych, ktérzy udzielili odpowiedzi na pytania ankietowe, bylo 86
mieszkaricéw Lodzi (44,1%), 39 os6b z innego duzego miasta, liczacego ponad
100 tys. mieszkaricéw (20,0%), 55 os6b zamieszkujacych male miasteczko
(28,2%) oraz 14 mieszkaficéw wsi (7,2%). Jedna osoba nie podala miejsca za-
mieszkania (0,05%).

Przyszle specjalizacje lekarskie
Sposréd 195 badanych os6b, 16 (8,2%) nie odpowiedzialo na pytanie ankiety
w tej sprawie, 33 osoby (16,9%) wyrazilty poglad, ze nie potrafig poda¢ odpo-
wiedzi. Nastepna grupe stanowito 18 os6b (9,2%), ktére podaty, ze wybiora jed-
Pediatria
Chirurgia

Kardiologia

Interna

Ginekologia
9 a studentéw
Anestezjologia

Okulistyka

Onkologia

Inne
36
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Ryc. 1. Przyszte specjalizacje
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ng z dwu wskazanych specjalizacji. Tak wigc oséb, ktére zadeklarowaty kon-
kretny wyb6r, bylo 136 (69,7% ogétu ankietowanych studentéw) (ryc. 1).

W tej ostatniej grupie najwiecej, bo 31 os6b (22,8%) decyduje sig na wyb6r
pediatrii, 19 os6b (14,0%) wybierze chirurgie, 14 oséb (10,3%) kardiologig, 10
0s6b (7,4%) interne, 10 os6b (7,4%) ginekologie, 6 0s6b (4,4%) anestezjologi¢.
Lacznie wyborem jednej z 6 powyzszych specjalizacji zainteresowanych jest az
90 studentéw, co stanowi 2/3 sposréd tych, ktérzy udzielili konkretnej odpowie-
dzi. Warto podkreslié, ze w grupie 18 os6b, ktére podaly, ze zdecydujg si¢ na
wybér jednej sposréd dwu wskazanych specjalizacji, najwigcej os6b zastanawia
si¢ nad wyborem kardiologii, chirurgii i ginekologii — na te trzy specjalizacje
przypada polowa opcji. Nalezy takze zwréci¢ uwage na wielkos¢ specjalizacii.
Badani studenci wymienili bowiem az 30 specjalnosci i podspecjalizacji, wcho-
dzacych w zakres ich zainteresowa.

I jeszcze jedna uwaga: wiele specjalizacji, i to takich, ktére pozornie po-
winny cieszyé si¢ sporym zainteresowaniem, pozostaje poza zakresem dazen
studentéw: np. kazdg ze specjalizacji: lekarza rodzinnego, psychiatry, reuma-
tologa, dermatologa wybrala tylko jedna osoba. Natomiast sporo os6b jest za-
interesowanych osiagni¢ciem podspecjalizacji z kardiochirurgii, neurochirur-
gii, lub chirurgii plastycznej. Warto doda¢, iz podobnego wyboru dokonali
studenci IV roku, podczas badania dokonanego przez nas w r. 1993. W swietle
obecnego badania okazuje sig, Ze studenci medycyny w dalszym ciagu zdecy-
dowanie preferuja waska opieke specjalistyczng nad medycyng ogélng. Wiaze
sie to niewatpliwie z procesem ksztalcenia medycznego w naszym kraju, ktére
w dalszym ciagu, mimo zachodzacych przemian systemowych, jest ukierun-
kowane przede wszystkim na wyksztalcenie waskiego specjalisty, nie za$ le-
karza, ktéry potrafilby wykorzystywaé swoje umiejetnosci i wiedz¢ w podsta-
wowej opiece zdrowotne;.

Problem organizacji zaje¢
Wymiar zajeé dydaktycznych

Sposréd 195 studentéw, 92 osoby (47,2%) uznaty, ze liczba godzin, poswig-
canych na nauczanie przedmiotu jest wystarczajaca, 72 osoby (36,9%) byly zda-
nia, ze obowiazujacy wymiar godzin jest zbyt maty, 27 os6b (13,8%) ocenilo, ze
zajec jest za duzo, za$ 4 osoby (2,1%) nie potrafily ustosunkowa¢ si¢ do tego
zagadnienia. Na uwage zastuguje to, ze az 104 osoby, a wigc ponad polowa an-
kietowanych, uzasadnita dokonany wybér (ryc. 2).

Wsréd oséb, ktére byly zdania, ze obowiazujacy wymiar godzin jest wlasci-
wy, przewazaly opinie, iz programem nauczania objgto wszystkie najwazniejsze
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100 7 | Og6tem studentéw —195
i Liczba studentéw —

Wystarczajgcy Za maty Za duzy Nie ma zdania

Ryc. 2. Wymiar godzin z biostatyki z epidemiologig

zagadnieniai Ze wystarczyto czasu na ich oméwienie, zwlaszcza pod katem przy-
szlej pracy lekarza. Powszechnie artykutowano poglad, ze wymiar godzin dy-
daktycznych byt dostosowany do poziomu ,,wiedzy klinicznej” studentéw. Oto
kilka przykiadowych wypowiedzi studentéw: ,, liczba godzin jest wystarczajqca
do zapoznania sig 7 0gdlng problematykq i metodami badan potrzebnymi w przy-
szlej pracy lekarza. Jesli ktos zainteresuje sig szerzej, moze poglebic swojq wie-
dze samodzielnie”, ,,pokrétce poznajemy wszystkie problemy zwiqzane z epide-
miologig, a jesli kto§ chce doktadniej poznac¢ zagadnienia zwigzane z nig, musi
sam sig postarac”, ,,uwazam, ze dla studenta Il roku jest to ilos¢ wystarczajgca
dla uzyskania ogdlnej orientacji w tej dziedzinie, stanowiqcej podstawe do po-
szerzenia tej wiedzy na dalszych latach studiow przy okazji innych przedmio-
tow”, ,liczba godzin jest wystarczajgca, gdyz pozwala na ogdlng orientacje
w przedmiocie i zapewnia minimum wiedzy. Nie obcigia czasowo os6b, ktdre
bedq biernie korzystaly z wiedzy; jesli bedziemy wiedzg poszerzad, to we wia-
snym zakresie i w sposdb ukierunkowany w zaleznosci od potrzeb”.

W grupie 0s6b uwazajacych, Ze zajeé z biostastystyki z epidemiologig jest za
malo, wyrazano przekonanie, Ze: ,, poruszane tematy sq bardzo ciekawe i wazine dka
przysziych lekarzy”, ,,nie wystarcza czasu na omdwienie wszystkich czynnikéw ryzy-
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ka i sposobow zapobiegania gléwnie chorobom cywilizacyjnym”, ,,w istniejgcym
ukladzie zajec zagadnienia sq zbyt skumulowane biorqc pod uwage nasz obecny
stan wiedzy, tak, Ze student nie jest w stanie wyciggnqgc wnioskéw mogqcych ulatwic
przyszigprace”, ,,uwazam, Ze powinno by¢ wigcej godzin z epidemiologii, aby przyszli
lekarze wiedzieli wigcej o sytuacji zdrowotnej swojego kraju, o zagroZeniach choro-
bami spotecznymi”. Jednym z czgsto przytaczanych argumentéw za zwigkszeniem
wymiaru godzin dydaktycznych byla zbyt mala ilos¢ czasu na dyskusje.

Z kolei ci studenci, ktérzy wyrazili przekonanie, ze wymiar czasu jest zbyt
duzy, najcz¢sciej nie przytaczali argumentéw na poparcie swojego stanowiska.
Niekiedy jednak pisano np., Ze ,,czgs¢ poruszanych zagadnieti jest nieprzydatna
w pdZniejszej pracy”, , nie widzg konkretnego zastosowania tej wiedzy w zawo-
dzie lekarza”, ,,wolalbym spedzic¢ czas poswigcany na epidemiologig na nauke
biochemii i fizjologii”.

Lata studiéw, na ktérych powinna by¢ nauczana biostatystyka
z epidemiologia

Studenci IT roku maja bardzo odmienne zdanie w kwestii lat studiéw, na kt6-
rych powinny mie¢ miejsce zajgcia z biostatystyki z epidemiologia. Okazalo sig,
ze wsréd 195 oséb, 181 oséb umiejscowito przedmiot na konkretnych latach
studi6w, 4 osoby nie miaty zdania w tej sprawie, natomiast pozostatych 10 os6b
w swych odpowiedziach taczylo rézne lata studiéw, badZ proponowato zdoby-
wanie potrzebnej wiedzy podczas stazu podyplomowego.

Niemniej wyraZnie preferowane, réwnoliczne, okazaly si¢ dwa lata studiéw:
I i IV. W dalszej kolejnosci uplasowaly si¢ lata studiéw V i IV. Najmniej zwo-
lennik6éw miato nauczanie przedmiotu na III i na I roku roku studiéw. Warto
dodaé, ze wigcej zwolennikdw ma nauczanie przedmiotu na trzech wyzszych
latach studiéw niz na trzech nizszych latach. Spotkaly si¢ tu dwie opcje: jedni
studenci argumentowali za tym, aby wprowadzi¢ przedmiot na wyzszych latach:
»mySle, ze zajecia powinny bazowac na naszej znajomosci choréb, ich rozwoju
i zasiggu, stqd uwazam, it za wczesnie sq one na Il roku studiéw i ze powinny
nam dostarczy¢ catosciowego spojrzenia na te problemy i calosciowej analizy”
z pogladem: ,,wigcej informacji epidemiologicznej o danej chorobie i tak uzy-
skamy podczas zajeé klinicznych” (tab. II).

Zajecia: samodzielne czy zintegrowane?

Wprawdzie obecnie epidemiologia jest polaczona w jeden przedmiot z bio-
statystyka, to zar6wno wsréd wyktadowcow, jak i wsrdd studentéw zyje trady-
cja epidemiologii jako odrgbnego przedmiotu nauczania. Na pytanie o to, czy
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Tabela Il. Lata studidw, na ktorych powinny by¢ zajecia

Lata studiéw Liczba studentéw %

i 17 87

n 47 241

m 14 72

v 26 13,3

\'} 30 15,4

Vi 47 241

inne rozwigzania 10 5,1

nie ma zdania 4 21
Razem 195 100

zajecia z epidemiologii powinny by¢ samodzielne, czy zintegrowane z innymi
przedmiotami, 25 studentéw (12,8%) wyrazilo poglad, ze powinna by¢ przed-
miotem samodzielnym, podczas gdy 170 studentéw (87,2%) opowiedzialo si¢
za jej integracjg z innymi przedmiotami (ryc. 3).

Wsrdd tych 170 studentéw 115 os6b wymienito jeden przedmiot, z ktérym ich
zdaniem nalezatoby polaczy¢ zajecia z epidemiologii, natomiast pozostate 55 0s6b
wskazalo na dwa, trzy, cztery lub nawet pig¢ takich przedmiotéw. Sposréd uwaza-
jacych, ze epidemiologi¢ nalezy zintegrowa¢ z jednym innym przedmiotem, naj-
wiecej, bo 42 osoby chcialyby, aby byla ona nauczana w ramach medycyny zapo-
biegawczej, 25 os6b widziatoby ja w zwigzku z medycyna spoleczng, 22 osoby
chcialyby, aby byla nauczana wraz z przedmiotami klinicznymi, dla 19 oséb naj-
lepszym rozwigzaniem jest polaczenie epidemiologii z biostatystyka, natomiast
dla 7 os6b idealnym rozwiazaniem jest epidemiologia nauczana wraz z informaty-
ka. Natomiast sposréd zwolennikéw laczenia epidemiologii z kilkoma przedmio-
tami, najwigcej osob (9) opowiedzialo si¢ za potaczeniem jej z medycyng spolecz-
ng i medycyng zapobiegawcza, a takze 9 os6b widzialoby jej integracj¢ z medycy-
ng zapobiegawczg i przedmiotami klinicznymi. Szczeg6towych rozwigzan w tej
mierze zaproponowano ponad 20, najczesciej jednak majg one charakter jednost-
kowy, stad pomini¢to je w opisie wynik6w ankiety.

Czy wiecej epidemiologii czy biostatystyki?
Problem integracji zaje¢ z epidemiologii, przedstawiony powyzej, dotyczy
ewentualnie przyszitych rozwigzai. Natomiast ze wzgledu na to, ze w istnieja-
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zajecia wyodrebnione - 25 0s6b
zajecia zintegrowane - 180 osoéb, w tym:

z kilkkoma przedm.

z med. zapob.
z informatyka

z biostatystykg
29 z med. spot.

Ryc. 3. Charakter zajeé z epidemiologii

cym ukladzie, epidemiologia jest potaczona z biostatystyka, zapytano o to, jaki
udzial w zajgciach powinien przypada¢ epidemiologii, a jaki biostatystyce przy
zachowaniu obecnego wymiaru godzin dydaktycznych. Otrzymane wyniki wy-
kazaly niezwykle duze zréznicowanie opinii studentéw w tej sprawie.

Eacznie za tym, aby przy zalozeniu zachowania obecnego wymiaru godzin
dydaktycznych, wigcej czasu przeznaczy¢ na epidemiologi¢, bylo 100 oséb, za
tym, aby wiecej bylo biostatystyki niz epidemiologii opowiedziato si¢ 87 oséb, za
tym, by tyle samo czasu przeznacza¢ na oba przedmioty bylo 6 os6b a dwie osoby
nie ustosunkowaly si¢ do tej sprawy. Przecigtnie, po usrednieniu wskazaii ankieto-
wanych studentéw, zajecia z epidemiologii powinny stanowi¢ 51,6%, a z biosta-
tystyki 48,4% czasu zaje¢ przeznaczonego iacznie na te zagadnienia (tab. III).

Uwagi koncowe

1. Badaniu ankietowemu poddano grupe 195 studentéw II roku Wydzialu
Lekarskiego A.M. w Lodzi (53,8% badanych stanowily kobiety, a 46,2% mez-
czyZni). Mieszkaricy miasta stanowili 92,8% badanych. Badanie przeprowadzo-
no wr. 1996.
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Tabela lil. Podziat godzin dydaktycznych na epidemiologie i statystyke w opini
studentow (45 godzin ¢wiczen)

Liczba godzin przeznaczona na: Liczba
epidemiologie biostatystyke studentow %
45 0 4 2,0
40 5 12 6,2
35 10 13 6,7
30 15 45 23,1
25 20 23 11,8
réwny podziat godzin 6 3.1
20 25 23 11,8
15 30 33 16,9
10 35 16 8.2
5 40 5 2,6
0 45 4 2,0
inne podziaty 9 4,6
brak danych 2 1.0
Razem 195 100,0

2. W odpowiedzi na pytanie o specjalizacje lekarskie, jakie obecni studenci
cheieliby uzyskaé po ukoriczeniu studiéw, 136 os6b (69,7%) podalo, ze dokona-
li juz wyboru. Najczesciej deklarowano wybér pediatrii, chirurgii, kardiologii,
interny i ginekologii. Niektore specjalizacje, jak medycyna rodzinna, psychia-
tria czy dermatologia, zostaly wybrane tylko przez pojedynczych student6w.

3. Prawie polowa ankietowanych byla zdania, ze obecny wymiar godzinowy
zajec z biostatystyki z epidemiologia jest wystarczajacy, co trzeci okreslit obec-
ny wymiar godzin jako zbyt maty, a jedynie co siédmy uwaza, ze zaj¢c tych jest
zbyt duzo.

4, Co czwarty respondent uwaza, Ze zajecia z ww. przedmiotu powinny mie¢
miejsce na II roku studiéw. Réwniez co czwarty jest zdania, Ze najlepszym byl-
by ostatni VI rok studiéw.

5. Przewazajg zwolennicy integracji epidemiologii z innymi przedmiotami,
ktérzy stanowia 87,2% badanych; za samodzielnymi zaj¢ciami z epidemiologii
wypowiedziat si¢ co 6smy respondent.

6. Przy zachowaniu obecnego wymiaru godzin dydaktycznych z analizowa-
nego przedmiotu, nieco ponad polowa ankietowanych jest za tym, aby zajgcia z
epidemiologii stanowily wigkszos¢, podczas gdy prawie 45% badanych jest zda-
nia, ze biostatystyka powinna dominowa¢ w podziale godzinowym zajec.



38 Irena Maniecka-Bryta, Marek Bryta

Pi$miennictwo u autorow.
Adres pierwszego autora;
ul. Zachodnia 81/83, 90-402 L6dz

ZALACZNIK nr 1
Program ¢éwiczen:

1. Pojecie sytuacji zdrowotnej. Biostatystyka, demografia, epidemiologia,
informatyka — zadania wymienionych dyscyplin w analizie sytuacji
zdrowotnej. Zasady organizacji i prowadzenia badan populacyjnych
w medycynie. Budowa narzedzi badawczych do przetwarzania na
komputerach.

2. Klasyfikacja danych o stanie zdrowia populacji — projektowanie wzorcoéw
tablic wynikowych. Wskazniki, wspolczynniki statystyczne w zastosowaniu
do oceny sytuacji zdrowotnej.

3. Metody badania zmienno$ci biologicznej: miary przecigtnego poziomu, miary
rozproszenia, ocena charakteru rozktadu empirycznego w zastosowaniu do
analiz fizjologicznych miernikow stanu zdrowia.

4. Podstawowe metody badania zaleznosci statystycznych w zastosowaniu do
analiz uwarunkowan stanu zdrowia.

5. Metody analizy dynamiki zjawisk sytuacji zdrowotnej, trendy umieralnosci
1 zapadalno$ci na wybrane choroby.

6. Elementarne metody rachunku prawdopodobienstwa w opisie prawidlowosci
wystepowania objawéw i chordb. Podstawowe teoretyczne rozktady
zmiennych losowych w opisie rozkladow miernikéw zdrowia. Bledy
pomiaréw i parametrow statystycznych. Przedzialy ufnoéci i zmiennosci
w ustalaniu norm fizjologicznych. Pojgcie patologii w sensie statystycznym.

7. Stawianie hipotez statystycznych i metod ich weryfikacji w diagnostyce
medycznej i ocenie skuteczno$ci dziatania metod terapeutycznych — testy
parametryczne.

8. Weryfikacja hipotez statystycznych — testy nieparametryczne.

9. Wtdrne zrédia informacji o stanie zdrowia ludnosci.

10. Pierwotne Zrodia informacji o stanie zdrowia ludnosci. Wezesne wykrywanie
choréb.

11. Podstawowe prawidlowosci sytuacji demograficznej kraju. Umieralnos¢
i przecigtne trwanie zycia jako podstawowe negatywne mierniki zdrowia.

12. Najwazniejsze elementy sytuacji zdrowotnej w Polsce: choroby ukladu
krazenia, nowotwory, choroby zakazne.

13. Srodowiskowe uwarunkowania stanu zdrowia ludnosci.
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14. Opracowanie i analiza statystyczno-epidemiologiczna wynikéw badan

z zastosowaniem komputerow.

15. Podsumowanie wiedzy i kolokwium zaliczeniowe.

Tematy wykladéw:

1.

2.

Diagnozowanie sytuacji zdrowotnej — zadania statystyki, epidemiologii oraz
informatyki.

Podstawowe metody statystyki opisowej w zastosowaniach do oceny stanu
zdrowia ludnosci

. Kierunki i metody badari epidemiologicznych.
. Diagnozowanie epidemiologiczne; uwarunkowania niektérych choréb cywi-

lizacyjnych.

. Metody badania zaleznosci o charakterze statystycznym oraz metody analizy

dynamiki zjawisk zdrowotnych.

. Badanie stanu zdrowia metoda reprezentacyjng. Testowanie hipotez nauko-

wych.

. Srodowiskowe uwarunkowania stanu zdrowia ludnosci: srodowisko zamiesz-

kania i pracy.
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Opinie student6w II roku Wydzialu Lekarskiego Akademii
Medycznej w Lodzi o zajeciach z biostatystyki z epidemiologia.

IL. Opinie studentéw o tematach sprawiajacych trudnosci,
o problemach uwazanych za najwazniejsze oraz ogélne uwagi o zajeciach

Katedra Medycyny Spolecznej i Zapobiegawczej Akademii Medycznej w Lodzi
Kierownik Katedry: prof. dr hab. med. W. Drygas

Szkota Zdrowia Publicznego Instytutu Medycyny Pracy w Lodzi

Dyrektor Instytutu: prof. dr hab. med. J.Indulski

Powszechnie przyjmuje si¢, iz jednym ze wskaznikéw efektywnosci ksztal-
cenia s opinie 0s6b poddanych temu procesowi nt. jego organizacji i przebiegu,
trudnosci w przyswajaniu prezentowanych zagadnieii, a w szczeg6lnosci przydat-
nosci nabytej wiedzy z punktu widzenia jej praktycznego wykorzystania. Badanie
tych zagadnienn wsréd studentéw medycyny ma szczeg6lne znaczenie, gdyz od
tego, jak sa realizowane zaj¢cia w czasie studiéw, w duzej mierze zalezy nie tytko
przygotowanie zawodowe przyszlych lekarzy, ale i efekty ich p6Zniejszej pracy.

Zagadnienia z zakresu epidemiologii, ktére sprawily studentom trudnosci

Whbrew oczekiwaniom, okazalo si¢, ze na 195 ankietowanych studentéw, az
168 o0s6b (86,2%) stwierdzilo, ze nie bylo takich zagadnieri, dwie osoby (1,0%)
uchylily si¢ od odpowiedzi w tej sprawie, a tylko 25 studentéw (12,8%) przyzna-
lo, ze niektére zagadnienia sprawily im trudnos¢. Okazalo si¢ takze, ze sposréd
tych zagadnieri, ktdre sprawily im klopoty, w 17 przypadkach dotyczyly one opa-
nowania wiedzy z zakresu oceny stanu zdrowia ludnosci Polski, w 12 przypad-
kach odnosily si¢ do Zrédel informacji o stanie zdrowia, a w 6 przypadkach trudna
okazala si¢ wiedza z zakresu wczesnego wykrywania chor6éb (ryc.1).

Poszukiwanie przyczyn tych trudnosci w wypowiedziach studentéw wska-
zalo na pewne ich grupy:
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Wezesne wykr.

Bor ez Wemste
\\\\\\\\\\\\ ctorc) 36%

Stan zdrowia

% N1e ma zdania
1%-.. ludn. 49%

Czy byty trudnoéci? Z ktSrymi tematami?

Ryc. 1. Tematy sprawiajgce trudnosci

— studenci mieli ktopoty (badZ nie byli zainteresowani) z dotarciem do wla-
$ciwych opracowan Zrédlowych, najczesciej materiatéw charakteryzujacych
okreslony problem zdrowotny ludnosci naszego kraju,

—ilo$¢ materialéw Zr6dtowych, w tym konkretnych danych, przekraczata ich
zdolnosci percepcyijne,

— wychodzili z zalozenia, ze jest to wiedza szybko przemijajaca, tak jak dane
liczbowe, ktére szybko tracg na aktualnosci,

—braki w wiedzy klinicznej ograniczaly mozliwos¢ poddania materiatéw grun-
towej analizie,

- traktowali zajgcia z epidemiologii jako mniej dla nich przydatne w poréw-
naniu do innych przedmiot6w i, jak sie przyznali, byli skoncentrowani na in-
nych problemach w zwigzku ze sprawdzianami z innych zajec,

— niektdrzy studenci podali, ze materiaty dydaktyczne do zajgé zostaly opra-
cowane w mato przystepnej dla nich formie i, ze nie byli w stanie dokona¢ pra-
widlowego wyboru najwazniejszych zagadniefi.

Problemy uwazane przez student6w za najwazniejsze dla przyszlej pracy
lekarza

Ankietowani studenci mieli mozliwosé samodzielnego sformulowania odpo-
wiedzi na pytanie o problemy, wchodzace w zakres dyscypliny, kt6re ich zdaniem
sg bardzo istotne w pracy lekarza. Sposréd 195 ankietowanych studentéw, 12 (6,2%)
nie wypowiedzialo si¢ w tej sprawie, zas 4 (2,1%) wyrazilo opini¢, ze znajomos¢
zadnego z probleméw epidemiologii i biostatystyki nie jest potrzebna lekarzowi
w pracy zawodowej. Ogromna wigkszo$¢ studentéw — 179 (91,8%) podjeta jed-
nak pr6be wyodrebnienia takich probleméw z punktu widzenia przydatnosci w przy-
sztej pracy zawodowej. Z uwagi na to, ze kazdy student mégt maksymalnie przy-
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toczy¢ trzy takie zagadnienia, laczna liczba wypowiedzi wyniosta 469, a wigc sred-
nio 2,6 odpowiedzi na jednego studenta, ktéry ustosunkowal si¢ do zagadnienia.
Okazalo sig, ze jednostkowe odpowiedzi daja si¢ pogrupowaé w kilkanascie grup,
ktére nastepnie przyporzadkowano poszczegdlnym tematom zajeé.

Wsréd tych studentéw, ktérzy odpowiedzieli na pytania ankiety, na pierwszym
miejscu (34,8%) uplasowaly si¢ zagadnienia dotyczace najwazniejszych charakte-
rystyk sytuacji zdrowotnej w Polsce — chordb ukladu krazenia, nowotworéw, cho-
réb zakaZnych. Warto podkresli¢, ze studenci proponowali poszerzenie tego tema-
tu w dwéch kierunkach: o rézne inne grupy schorzen oraz w uktadzie terytorial-
nym, w szczeg6lnosci o zaznajamianie si¢ z tymi problemami w odniesieniu do
stanu zdrowia ludnosci miasta Eodzi, co ich zdaniem wyraziscie unaocznitoby te
zagadnienia. Na drugim miejscu (23,9%) studenci opowiedzieli si¢ za znajomo-
$cig problematyki pierwotnych Zrédet informacji o stanie zdrowia ludnosci i wcze-
$niejszego wykrywania choréb. Zwiaszcza podkreslano znaczenie profilaktyki jako
zespolu przedsigwzigé zmierzajacych do zapobiegania chorobom. Studenci wy-
powiadajacy si¢ w tej sprawie zwracali uwagg na to, ze o wiele tatwiej jest zapo-
biega¢ chorobom niz péZniej leczy¢. Pozostale zagadnienia zostaly uznane za naj-
wazniejsze dla przyszlego lekarza przez znacznie mniejszg liczbe studentéw. War-
to takze doda¢, ze wsréd wypowiedzi studentéw znalazlo si¢ 29 (6,2%), podno-
szacych zagadnienia, ktére nie byly przedmiotem zajec (rys. 2).

Stan zdrowia ludno$ci Polski . 348 : !
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Ryc. 2. Najwazniejsze problemy dla przysziego lekarza

Tematy, ktérym powinno poswieci¢ sie wigcej czasu ze wzgledu na wage
zagadnienia

Podobnie, jak to mialo miejsce przy pytaniach ankiety dotyczacych znacze-
nia zagadnieft epidemiologii i biostatystyki dla lekarza, réwniez zapytano stu-
dentéw o podanie tych zagadnien, ktérym ze wzgledu na swe znaczenie, powin-
no poswigcic si¢ wigcej czasu niz do tej pory. W swietle odpowiedzi ankiety




Nauczanie biostatystyki z epidemiologiq 43

okazalo si¢, ze na 195 studentéw az 39 (20,0%) nie mialo zdania w tej sprawie,
natomiast 5 0séb (2,6%) uznalo, ze nie ma takich zagadnien. Pozostali studenci
w liczbie 151 (77,4%) podali wlasne opcje dotyczace tej sprawy. Uzyskano 294
wypowiedzi (srednio 1,9 na jednego studenta, udzielajacego odpowiedzi), ktére
pogrupowano i przyporzadkowano poszczeg6lnym tematom zajec.

Uzyskano nastepujacy rozktad odpowiedzi: najwigksza popularnoscia cieszyl
sie temat dotyczacy sytuacji zdrowotnej w Polsce: choréb uktadu krazenia, nowo-
tworéw, choréb zakaznych (40,8% sposréd 294 wypowiedzi). Wielu studentéw
chcialoby, aby w ramach tego tematu szerzej omawia¢ problematyke wybranych
przez nich schorzei, przykladowo najwiecej os6b bylo za tym, aby poglebi¢ za-
gadnienia zwigzane z zakazeniami wirusem HIV i AIDS. Bardzo duzo wypowie-
dzi (25,5%) odnosilo si¢ takze do potrzeby zwigkszenia zainteresowania tematem
obejmujacym problematyke pierwotnych Zrédet informacji o stanie zdrowia lud-
nosci i wezesnego wykrywania choréb. Inne tematy pojawiaty si¢ w o wiele mniej-
szej skali. Nalezy dodaé, ze az 51 wypowiedzi (a wigc 17,3%) odnosito si¢ do
zagadnien, ktore nie byly omawiane na zajeciach z biostatystyki z epidemiologia.
W tej ostatniej grupie wypowiedzi dominowaly liczne sprawy zwigzane z szer-
szym wykorzystaniem komputeréw w medycynie, jak i wigzace si¢ z problematy-
ka prozdrowotnego stylu zycia i walki z nalogami (ryc. 3).

Nie powinny — 3%

5
Nie ma zdania - 20%
39
Tak, powinny - 77%
151
liczba studentéw odsetek odpowiedzi

Ryc. 3. Czy niektére tematy powinny byé szerzej omawiane?
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Uwagi studentéw o zajgciach

Na 195 ankietowanych os6éb, 123 respondentéw (63,1%) przedstawilo swoje
uwagi co do zajec z epidemiologii. Pozostali, tj. 72 osoby (36,9%) albo pozosta-
wili t¢ rubryke ankiety nie wypelniona, albo zglaszali, ze nie maja uwag czy
zastrzezefi (ryc. 4).

Byly dotyczyly:
- tredci

| - organizacji

i - prowadzenia
- zaliczenia

- materiatdw

dydaktycznych
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Nie bylo

Ryc. 4. Uwagi o zajgciach

Wypowiedzi ankietowanych studentéw mozna pogrupowac w kilka katego-
rii, przy czym w najbardziej syntetyczny sposéb da si¢ wyodrebni¢ uwagi doty-
czace organizacji, prowadzenia i zaliczania zajgé oraz materialéw dydaktycz-
nych wykorzystywanych w trakcie ich trwania.

Czesto respondenci poruszali problem pracochlonnych obliczefi, ktére ich
czgsto nieprzemyslanym zdaniem powinny by¢ wykorzystane przy uzyciu kom-
puteréw, np.: ,,skoro sq programy komputerowe pozwalajqce szybko zweryfi-
kowac hipotezy statystyczne, to poSwigcamy zbyt duzo czasu na ich obliczanie
»ha piechotg”, ., tracimy czas na wykonywanie réznych obliczen, ktére mozna
wykonac szybko pracujqc na komputerze”. Sprawa wykorzystania kompute-
réw dla potrzeb zaje¢ dydaktycznych byla wielokrotnie podnoszona w r6z-
nych aspektach, przy czym studenci najczgsciej uskarzali si¢ na zbyt maty
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kontakt z technikg komputerowg, nie wnoszac zastrzezeli do merytorycznego
przebiegu takich zajgé. Jedna ze zgloszonych propozycji polega na tym, aby
zajecia byly podzielone na dwie czesci: wyklady i na ¢wiczenia, wszystkie
przy wykorzystaniu techniki komputerowej. Fascynacja t3 technikg jest wszech-
obecna w wypowiedziach ankietowanych student6w, a niekiedy przybiera
wrecz formy irracjonalne, gdy niekt6rzy studenci sa zdania, Ze komputery sg
w stanie rozwigza¢ wlasciwie wszystkie problemy, w tym zwlaszcza z zakresu
epidemiologii. Zapoznajac si¢ z niektérymi wypowiedziami studentéw odnosi
sic wrazenie, ze to nie komputer stuzy za narzedzie w rekach epidemiologa,
ale ze to epidemiolog jest potrzebny komputerowi do podjecia wlasciwych
dziatan.

Czesto studenci zwracali uwage na mato efektowng forme zaje¢ na tradycyj-
nych materiatach dydaktycznych. Argumentowali za tym, aby tresci nauczania
byly ilustrowane réznymi formami audio-wizualnymi, np. w postaci filméw edu-
kacyjnych, przejrzystych, kolorowych wykreséw, opracowanych przy wykorzy-
staniu komputeréw. Zdaniem wielu studentéw wysilek asystenta, jego zaanga-
zowanie w wykonana prace nie dadzg wlasciwych efektéw, jesli nie beda popar-
te graficznymi ilustracjami dyskutowanych zagadnien i to na bardzo wysokim
poziomie technicznym, co ,,przykuje” uwage studenta na zajeciach. W ich opi-
nii materiaty dydaktyczne zalecane do zaj¢¢ nie sg atrakcyjne pod wzgledem
graficznym. Innym, czgsto wysuwanym zastrzezeniem co do materiatléw, jakie
obowiazuja na zajeciach, jest to, ze nie zawsze s w nich uaktualnione dane licz-
bowe. Warto takze zwr6ci€ uwage na to, ze uwidocznily si¢ dwa stanowiska: z
jednej strony studenci chcieliby, aby zalecana literatura zawierala jak najwi¢cej
rzeczywistych danych liczbowych odnoszacych si¢ do analizowanych zjawisk,
z drugiej za$ wielu studentéw uwaza, ze material dydaktyczny powinien by¢
odciazony o dane liczbowe, ktére ulegaja czestym zmianom i s3 trudne do zapa-
migtania. Poza zastrzezeniem co do aktualnosci danych liczbowych, w wigkszo-
$ci przypadkéw studenci wysoce pozytywnie ocenili poziom i przystepno$é
materiatéw dydaktycznych. Podobnie, zazwyczaj podkreslano profesjonalizm
kadry dydaktycznej (dokonujac z wlasnej inicjatywy oceny wymienionych z
nazwiska asystentéw i adiunktéw prowadzacych zajecia z tego przedmiotu!) i jej
trosk¢ o jak najlepsze przyblizenie trudnych zagadnien studentowi. Zwracano
jedynie uwage na to, aby prowadzacy zajecia w wigkszym niz dotychczas stop-
niu wyjasniali te zlozone zagadnienia na przykfadzie najblizszej okolicy, np.
miasta, wojewodztwa.

Ustosunkowujac si¢ do koricowego pisemnego kolokwium zaliczeniowego,
zwracano uwage na wywolany nim stres i w zwigzku z tym postulowano, by po
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zakoriczeniu temu nada€ inng forme, np. na podstawie obecnosci. Niekt6rzy stu-
denci postulowali, by podczas kolokwium zaliczeniowego wymagaé od nich
opisowej znajomosci zjawisk epidemiologicznych, natomiast nie pyta¢ o ocen¢
ich wielkosci charakteryzowang chociazby najwazniejszymi wskaZnikami stanu
zdrowia.

Uwagi konicowe

1. Jedynie co 6smy ankietowany student przyznal, ze opanowanie materiatu
z przedmiotu sprawito mu trudnosci. Okazalo sig, ze stosunkowo trudng do opa-
nowania jest wiedza z zakresu oceny stanu zdrowia ludnosci Polski i Zrédet in-
formacji o stanie zdrowia.

2. Zdaniem 92% ankietowanych studentéw istnieja takie zagadnienia wcho-
dzace w zakres biostatystyki z epidemiologia, ktére moga okaza¢ si¢ bardzo przy-
datne w pracy lekarza. Co trzecia wypowiedZ ankietowanych studentéw odnosi-
1a si¢ do zagadnien dotyczacych najwazniejszych elementéw sytuacji zdrowot-
nej w Polsce, podczas gdy co czwarta do problematyki wczesnego wykrywania
choréb.

3. Ponad 3/4 ankietowanych studentéw uwaza, ze pewne tematy powinny
by¢ szerzej omawiane na zajgciach ze wzgledu na wage zagadnienia. Za tym,
aby doktadniej omawiaé temat dotyczacy epidemiologii najwazniejszych scho-
rzefi w Polsce opowiedzialo si¢ ponad 40% respondentéw, za$ ponad 25% wska-
zalo na potrzebe rozszerzenia tematu obejmujacego problematyke pierwotnych
#rédet informacji o stanie zdrowia ludnosci i wczesnego wykrywania choréb.

4. Prawie 2/3 ankietowanych studentéw zglosilo uwagi co do prowadzenia
zajeé 1 materialéw dydaktycznych. Nie negujac zaangazowania i wiedzy asy-
stentéw, czesto wskazywano jednak na mato efektowng forme¢ prowadzonych
zaje¢, powodowang zbyt matym korzystaniem z techniki komputerowe;j.

Pismiennictwo u autoréw

Adres pierwszego autora:
ul. Zachodnia 81/83, 90-402 L6dZ
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Medycyna i literatura — zwigzki integralne i odwieczne

Obraz naszych rozwazar na temat medycyny i lekarzy z przesztosci bytby nie-
pelny, gdybysmy pomineli dziedzing tak niezwykle wazng i istotna, jak ich zwiaz-
ki z literatura, sztuka i dziatalno$cig na rzecz kultury. Kto§ méglby tu powiedziec,
ze istnialy one zawsze i ze ich wyodrebnienie lub uwypuklenie jest zbedne. Wyda-
je mi sie jednak, Ze stanowisko takie nie jest stuszne. Medycyna wigzata si¢ i wia-
ze integralnie z zagadnieniami kultury, obyczajowosci i stosunkéw miedzyludz-
kich. Na ten temat wiele juz napisano. Warto mimo to, przypomnie¢ kilka fakt6w,
ktére ukazg warszawska spolecznos¢ lekarska w znacznie petniejszym, a tym sa-
mym bogatszym swietle, niz to zwykliSmy dotychczas przypuszczad.

Rozpoczng od postaci Wojciecha Oczki, lekarza nadwornego kréla Stefana
Batorego, lekarza wslawionego tym, iz pierwszy w Polsce zaczat pisa¢ w swym
ojczystym jezyku.

Wojciech Oczko (1537-1599 lub 1600?)

Urodzit si¢ w Warszawie, zmarl w Lublinie. Pochodzil z rodziny rzemieslni-
czej; jego dziad i ojciec zajmowali si¢ kolodziejstwem. Ich warsztat znajdowal si¢
przy ul. Freta i tam wiasnie narodzit si¢ — Wojciech — chluba calej rodziny. W sla-
dy ojca nie poszedl. W 14 roku Zycia rozpoczal nauke. Jego brat Roscistaw, ktory
pomagal Wojciechowi od lat najmiodszych, byt ksigdzem przy kosciele Sw. Jana,
nalezy wiec wnioskowaé, ze Wojciech byl uczniem znajdujacej si¢ tam szkoly.
Kolejne etapy jego edukacji to szkota katedralna, potem zas studia w Krakowie.
W r. 1565 wyruszy! na studia do Wioch, do Padwy. Studiowal potem w Bolonii
i Rzymie, byl réwniez we Francji i Hiszpanii. Wrécit do Polski jako magister sztuk
wyzwolonych. Wkrétce otrzymal drugie stypendium i tym razem na wyjazd do
Wiloch. Wrécit do kraju w r. 1569 ze stopniem doktora medycyny i filozofii.
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W r. 1576 Oczko zostal nadwornym lekarzem Stefana Batorego.

W r. 1578 wydat ,,Cieplice”, prace poswigcong lecznictwu uzdrowiskowe-
mu, a wr. 1582: ,,Przymiot, albo Dworska Niemoc”. To ostatnie dzieto, doty-
czace kity, miato wartos¢ olbrzymia. Gdyby je Oczko wydal po lacinie, byloby
znane w calej Europie. Rzecz w tym, ze Oczko, 6w wenerolog polski pierwszej
wielkosci, wolal pisaé swe dziela po polsku:

,— Owszem, wiem to pewnie — pisal w ,,Cieplicach” — ze to snadniej, wy-
mowniej i szerzej lacifiska mowa udaé by si¢ mogto: lecz, ze polskie Cieplice,
niech po polsku méwig: a ttumacza zaniechawszy naszym ludziom same w swej
prostocie co najuzyteczniejsze beda”.

I pisze pigknym jezykiem, ktéry charakteryzuje styl, bogactwo sléw, pla-
styczno$¢ w przedstawianiu poj¢é. ,,A jako ziemia i jemu i wszystkim innym
rzeczom dostatecznie zlozonym, a zywigcym materialnym poczatkiem jest, tak
przy ostatniej skazie, istotnosci kazdej swa w si¢ czg$¢ biorac, okazuje to, iZ jest
to podpora, poczatek, a jakoby fundament wszystkiego: czego wzgledem Poeto-
wie i Filozofowie, matka jg wszystkich rzeczy zwali, co aby niemadrze kto prze-
czy¢ bedzie? Jesli na potrzeby zZywnosci, a nagosci naszej si¢ obejrzy, zboza,
ziota, korzenie, bydlo, ptactwo, owoce, pokarmowi i piciu rzeczy rozmaite a-
komstwo wpycha, glebiej, skad zloto, srebro, zelazo, kruszce, kamienie drogie,
insze bogactwa: skad morza, rzeki, co si¢ do bogactw przednich goscifica i do
rozmnozenia panowania drogi: skad zdrowe Zrédta co do zywota pierwszy skarb
jest, jesli nie z ziemi? Skad Cieplice, coby tymi rzeczami czlowieka rozetkane-
g0, a w chorobie upadlego, ratowa¢ mogly, jedno z ziemi?” Rozpatrywania $ci-
Sle lekarskie dotyczace ,,Cieplic” pozostawiam balneologom, jest bowiem to dzielo
wazne dla nich, jak ,Przymiot” dla wenerologéw i dermatologéw. Dokonuje
w tym miejscu wyboru pragnac wykazaé gleboki uniwersalizm i kultur¢ nasze-
go znakomitego lekarza. ,,Tu, tedy wiodac do Cieplic — pisze Oczko — nie wiem,
co by po tym, rozbiera¢ szeroko, do ktérych i jakich wiasnosci, a co pomé6c maja:
gdyz particularia o kazdej chorobie wyrazié, rzecz nad miar¢ trudna: nie przeto,
aby choroby i ich wlasnosci nam wiadome nie byly, ktemu aby$my nie poznali,
ktére Cieplice do czego dobre, gdyz to, 1 od dawnych i od teraZniejszych Medy-
kéw na urzad by¢ uczynione baczym, lecz, iz w kazdej chorobie przysada jaka
musi by¢, naturze pacjenta, ktéry nig choruje, wlasna: ktdrej jesli na oko nie
ujrzym, trudno jg opisaé”. I tak prowadzi swéj wywadd szesnastowieczny lekarz.
Koriczac omawianie ,,Cieplic” przechodz¢ do zagadnien jezykowych, czyli
,»Oczkowego” jezyka. Od razu, atoli, zastrzegam, iz nie chodzi mi tu o kolejne
superlatywy nad jego pigknem. Chodzi mi o wybér. Dokonanie wyboru ktdrego
stawka byla ... utrata nazwiska w skali miedzynarodowe;j. Tak. Nie przesadzam
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i nie koloryzuj¢. Oczko piszac swe wspaniale dziala w jezyku polskim, nie zas$
po lacinie, rezygnowat z rozglosu i kariery. Rezygnowat i wybieral co innego.
Nie te wartosci, za ktérymi zwykto si¢ gonié¢ i zabiegaé. Wychodzit ponadto
naprzeciw rodzacym si¢ tendencjom wydZwigniecia ponad panujaca lacing je-
zyka polskiego jako jezyka narodowego.

Dodajmy tu jeszcze, iz lacina, podobnie jak mialo to miejsce w innych kra-
jach Europy, byla w Polsce jezykiem literackim, popieranym i propagowanym
przez kota oswiecone. Pokutowat szkodliwy poglad, iz jezyk narodowy nie pa-
suje ani do pracy naukowej, ani do literatury pigknej. W obronie jezyka narodo-
wego, niezbgdnego dla rozwoju kultury duchowej, wystapili uczeni i pisarze do-
piero w epoce Odrodzenia.

Zmarly w r. 1546 znany drukarz Hieronim Wietor ze Slaska pisal, iz: ,— Wszel-
ki inny naréd jezyk swéj przyrodzony mituje, szerzy, krasi i poleruje, czemu
sam polski nar6d swym gardzi i brzaka, kt6ry méglby iscie ... obfitoscig i kraso-
mowa z kazdym innym poréwna¢...?” I postanowit wobec tego, wraz ze swym
kolega po fachu, Florianem Unglerem ,,pracowac, jakoby wzdy polskie ksiggi
byly, azeby si¢ Polacy w madrosci mnozyli”.

Wzywali do ochrony polszczyzny Jan Ostrorég i Hieronim Spiczyiiski. Sa-
dz¢, ze nazwisk ludzi rozumnych, im podobnych, moznaby cytowaé znacznie
wiecej. Ale nie o wyliczanie tu przeciez chodzi. Wojciecha Oczk¢ nurtowaly
sprawy zwiazane z rozwojem polszczyzny, jej rolg i znaczeniem.

W ksigdze pierwszej ,,Przymiotu” Wojciech Oczko pisal: ,,...Bo narodu mie-
dzy inszymi w tym podobno nieszczgsliwszego nie masz, ktéry by jezykiem swym
mniej rzeczy opisanych mial: a snadZ ktéry by ludziom narodu swego mniej
ufal, a obcego nie wigcej sobie powazal, tak, iz u nas byle nie Polak, cho¢ urwa-
niec jaki glupi i niemy bedzie, wiary i ceny u naszych wigcej ma i wnet drogo
oczy tupi, brzuch porze, ciata rzeze, guzy pali, morduje, do ktérego to leczenia
my dla tudzi j¢zykiem naszym niz przystapimy, najpotrzebniejsza si¢ rzecz by¢
zdata, prawie dobrze niemoc poznaé.”

Omawiajac postaé¢ Oczki nie mogg¢ nie wspomnie¢ o pewnym epizodzie z jego
zycia, epizodzie, jaki miat miejsce w trakcie uroczystego slubu Jana Zamoyskiego
z Krystyng Radziwilléwna, corka kanclerza litewskiego i wojewody wileriskiego
Mikolaja (Czarnego), kt6ry w okresie tym juz nie Zyl. Uroczysto$¢ pierwotnie
wyznaczona na dzieri 24 listopada 1577, odbyla si¢ dnia 29 grudnia 1577 w Bialej,
majatku Radziwilla Sierotki, stanowiac, jak twierdzi Tadeusz Ulewicz, wydarze-
nie niepospolite. I tu mamy do czynienia z niespodzianka: albowiem inscenizato-
rem, budowniczym sceny oraz twoércg dekoracji scenicznej pierwszego wystawie-
nia ,,Odprawy Postéw Greckich” Jana Kochanowskiego byl wlasnie nie kto inny,
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lecz lekarz krélewski — Wojciech Oczko. I gdybysmy zdolali przenies¢ sig, moca
wyobraZni do dnia 9 stycznia 1578 do Ujazdowa, na uroczysta fete, ujrzelibySmy
posréd uwijajacych si¢ dworzan, kucharzy, masztelarzy i woZnicéw nalezacych
do kréla, krélowej, Zamoyskiego i Radziwittéw — artystéw ,,nalezacych” do Woj-
ciecha Oczki. Budowali sceng, malowali ptétna, szyli kostiumy, rozwieszali oponi-
cze i przygotowywali dekoracje, On za$ studiowal ,,Odprawe”.

Na zakoriczenie niniejszego rozdzialu pragne postawi¢ nastgpujace pytanie :
czy sam Oczko byl Poetg? Pytanie zadaje nie bez kozery. Pisze bowiem Hiero-
nim Juszynski w swym ,.Dykcyonarzu”:

,— Oczko Woyciech. Znakomity lekarz. Przybylski liczy go miedzy Poetami,
ale dziet nie wzmiankuje.”

I dodaje:

,— Czacki pisal do mnie w roku 1796, iz znalazl jego polskie wiersze, ale czy
w druku, czy w rekopisie, nie wiem. Ja znam tylko In: ,,Opera Pauli Novicam-
piani” Carmen Apologeticum. Crac. 1576. Uwielbia tego medyka i powiada, ze
kto chce i siebie i drugich leczy¢, powinien te ksiazke umie¢ na pamigc”.Ten to
zapewne Novikampion, czyli Novopolanin, o ktérym Oczko wspomina w Dzie-
le ,.Cieplice”.

Z kolei Michat Wiszniewski w swej ,Historii Literatury Polskiej” stwierdza:

— W szesnastym wieku wszyscy, co si¢ po lacinie wyuczywszy, do wyzszych
nauk garneli, wszyscy bez wyjatku, pisali wiersze, przynajmniej w mtodosci...”
I wymienia wsréd lekarzy Wojciecha Oczke, zaznaczajac, iz tenze: ,— Napisal:
in Opera Pauli Novicampiani” Carmen Apologeticum. Cr 1576. Miat pisa¢ i wier-
sze polskie.”

Mial pisaé, ale czy pisal? Nie wiemy. Moze byl poeta, moze nie.

Tego nie wiemy i nigdy si¢ nie dowiemy. Wiemy natomiast, co innego. Ze
czut i myslal jak poeta. I ze tak zarliwie i wrazliwie odbieral rzeczywistos¢ jak
ktos, kogo natura obdarzyta miloscia do rzeczy wznioslych, takich, ktére sig
zwyklo nazywaé poetyckimi.

Leopold Lafontaine (1756-1812)

Leopold Lafontaine zwiazal si¢ bez reszty z Polska, aczkolwiek z pochodze-
nia Polakiem nie byl. Przyszed! na swiat 11 stycznia 1756 w miasteczku wirten-
berskim Biber, nad rzeka Riss. Jego ojciec, Leopold, i matka Franciszka z Leon-
hard6w, marzyli o powolaniu syna do stanu duchownego. Miody Leopold ukoti-
czyt szkoly prowadzone przez benedyktynéw, nastepnie pracowal przez cztery
lata w aptece, w koricu podjat decyzjg, iz pozostanie chirurgiem i okoto r. 1774
wyjechat do Strasburga. Studiowal tam trzy lata, az w koficu wymarzony zawéd
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zdobyl. Tytul magistra chirurgii otrzymat po wykonaniu operacji przed zespo-
lem profesoréw.

Okolo r. 1782 przyjechat do Krakowa, gdzie w owym czasie reformowat
medycyng¢ profesor Rafal Czerwiakowski. Lafontaine interesowat si¢ jego refor-
mami i wykladami. Wiemy, ze wyrazal si¢ o ,,0jcu chirurgii polskiej” bardzo
pozytywnie. Ozenit si¢ z krakowianka i mial z nia dwie corki. Starsza, Zofia,
ognista brunetka, grala biegle na skrzypcach i na harfie. Jej uroda tak zachwyci-
fa Maurycego Haukego, ze zakochat si¢ bez pamigci i o§wiadczyl o jej reke.
Wkrétce potem odbyly si¢ zargczyny.

Dalszych kilka lat Lafontaine spedzit w dobrach ksigznej 1zabeli z Czartorys-
kich Lubomirskiej, w Krzeszowicach pod Krakowem. Potem wrécil do Krako-
wa i tu rozpoczat praktyke. Od 1787 byl czlonkiem lozy masoriskiej ,,Przeglad
Zwycigzony”.

Kolejnym etapem jego zyciowej wedréwki byla Warszawa. Tu otrzymat ty-
tul konsyliarza krélewskiego i funkcje nadwornego chirurga. Nie zapomniat o ma-
sonach: wstapit do ,,Swiatyni Izis”.

Mieszkat przy ul. Krakowskie Przedmiescie nr 440 i tu, podobnie jak w Kra-
kowie, uprawiat praktyke.

Lafontaine byl §wietnym chirurgiem i znakomitym organizatorem, zas szcze-
g6lnym zainteresowaniem darzyt zabiegi galwanizacyjne. W swoim mieszkaniu
urzadzil laboratorium i leczy! pradem choroby oczu, stuchu, porazenia, kamicg
pecherzows, reumatyzm, a takze niemoc plciowsg i oblakanie. Wkrétce tez sam
zmontowal machine do galwanizacji chorych ,,na wzér kolumny profesora Vol-
ty” i jat ja sprzedawag za zlotych polskich pigc i pét. Sprzedawal réwniez i inne
.machiny”. Jedna z nich byl nawet ... beben. Ow beben stuzyl przedziwnej i je-
dynej w swoim rodzaju , kuracji bgbnowe;j”! Miata ona leczy¢ zatwardzenia, wy-
wolujace zdaniem Lafontainea, przez zaleganie katu, zatrucie toksyczne. Zna-
komity i - co tu duzo m6éwi¢ — przedsigbiorczy lekarz zach¢cat do kupowania
bebnéw, stwierdzajac, ze dobosze nie miewaja zatwardzenia, albowiem przy bi-
ciu w bgben nastgpuje wibracja skory!

W r. 1791 rozpoczat w Malle starania o uzyskanie stopnia doktora medycy-
ny. Zalezalo mu na tym z wielu wzgledéw: migdzy innymi z tego powodu, ze
chirurdzy byli traktowani zaréwno w Polsce, jak i zagranica znacznie gorzej, niz
inni lekarze. Zaczal wiec tedy Lafontaine korespondowac z profesorami tejze
uczelni, ubiegajac si¢ o przyznanie mu doktoratu bez specjalnej rozprawy, na
podstawie pism dotychczas przez siebie ogloszonych. Wydziat Lekarski w Mal-
le, ktéry, dodam tu nawiasem, obdarzyt doktoratami adeptéw medycyny dos¢ -
hojnie, przyznal mu upragniony stopieri dnia 26 listopada 1791 1.
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Lafontaine przejawial ponadto zdolnosci literackie, wyrazajace si¢ nie tylko
w pisaniu napastliwych - co za chwilg¢ zobaczymy — polemik, czy panegirykéw,
ale i ... sztuk teatralnych. Uzytego przeze mnie zwrotu: ,,sztuk teatralnych” nie
nalezy rozumieé dostownie. Znamy w zasadzie tres¢ jednej jego sztuki zatytu-
owanej ,, Konskrypcja”. Byla ona wystawiona 10 marca 1809 r., a wigc w tym
samym dniu, kiedy zostal otwarty sejm Ksigstwa Warszawskiego. Poniewaz
»Oazeta Warszawska” szczeg6lnie przypadta mi do gustu, przytocze tu frag-
ment ,,Dodatku” do tejze z dnia 14 marca 1809 r.

.. Teatr Polski w Warszawie.

D. 10 jako dzieri otwarcia Sejmu, pierwsza byla reprezentacja, przy iluminacji
catego teatru, nowej komedii we trzech aktach oryginalnie napisanej, pod tytutem
Konskrypcje. We wsi Starosty czynia przygotowania do ciagnigcia los6éw i dla tej
przyczyny zjezdzaja na wies z Warszawy synowie jego z nauczycielem. Na dro-
dze wydarza im si¢ przypadek z kofimi; przechodzacy weteran ratuje ich: wdzigczni
swemu wybawcy prowadza go do wsi ojczystej, gdzie w Marszatku domu Staro-
sty znajduje ojca, a w osobie Starosciny dawna swa dobrodziejke. Wiem przyby-
wa Kapotan dla wybrania konskrypcjonistéw. Zaczyna si¢ losowanie, ktére trafia
kilku synéw chlopskich, Zyda Szacher, strzelca Starosty, utrzymujacego biedna
siostre i jej dzieci i syna jedynaka wdowy, kt6ra praca rak swych zywi. Weteran
widzac, ze los pad! na strzelca, chce wspieraé siostre jego, lecz Starosta nie zezwa-
la na to, bierze ja do siebie, a na miejsce syna wdowy daje starszego syna swego do
wojska. Dla ozywienia sceny autor wprowadza dwa epizody. I tak synowie par-
stwa Starosty popisujg si¢ przed nimi z nauk. Starszy, Kazimierz, okazuje zrobio-
ng przez siebie karte geograficzng swej ojczyzny. Drugg uboczng epizoda jest hra-
bia Lakomski, wprowadzony dla roz§mieszenia widzéw. Przyjechat on na t¢ uro-
czysto$¢ zwyczajem pasibrzuchéw, a poznawszy corke Starosty prosi o jej reke.
Odmawia mu jej z powodu, iz zadnej nie ma w kraju zastugi. On wigc aby si¢
zastuzyl, a bojac sie wojny, oswiadcza, iz postara si¢ o urzad komisarza w Nazare-
cie. Tej sztuki, ktérej sceny zdaja sig by¢ nieco za diugie, pierwsza zaleta sa mysli
patriotyczne. Wszystkie tez przystosowane do wielkiego naszego Oswobodzicie-
la, do W. Mitosciwie nam panujacego Kréla, do kochanej ojczyzny i do waleczne-
go wojska przyjeto z oklaskami. Po spuszczeniu zastony zadano nazwiska autora.
Tym jest JPan de La Fontaine proto-chirurg wojska polskiego. Zakoriczyly repre-
zentacja nastgpujace piesni:

Weteran kaleka bez reki:

Walczac pod Wybawcy znaki,

Okryty chlubnymi blizny,

Wracam pomiedzy rodaki,
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Na tono mojej Ojczyzny.

Lecz gdy potrzeba wskaze,
Nieprzyjaciel si¢ nawinie.

Ta druga rgka pokaze,

Zeiw niej krew polska plynie!

Kapitan Odwazniacki:

Wszyscy jednej matki syny

I réwni w obliczu prawa,
Réwnie nam $wigta jej sprawa,
Réwnie jej stuzym przez czyny!
Powt6rzmy wigc odglos mily,
Majac zgodne z sercem usta,

Ze poswiecim wszystkie sily,
Dla ojczyzny i Augusta.

Kazimierz — syn Starosty:

O szczgsliwe Lecha plemig,

Dobry Krél ci byt nadaje,

Masz swéj jezyk, obyczaje.

Swych obroricéw, swoja ziemig.
Kt6z te cuda rozprzestrzenilt?
Rzeknie potomnos¢ daleka,

Ten, co ci¢ wzni6slszy nad czleka,
Przyszedt, spojrzat i §wiat zmienit.”

Nie ma tu miejsca na szczegétowe rozpatrywanie waloréw sztuki oraz ich -
napewno pozytywnych z punktu widzenia moralnego — intencji. Zaznacz¢ nato-
miast, Ze mial Lafontaine nie byle jakie zastugi popularyzatorskie. Byl bowiem
wydawcy i redaktorem ,,Dziennika Zdrowia dla Wszystkich Stanéw”, pierwsze-
go w Polsce wydawanego w jezyku polskim w latach 1801/1802 pisma popular-
nonaukowego, krzewigcego zasady higieny, medycyny i o§wiaty sanitarnej. Bylo
to pismo w pelni pionierskie. ,.— Greckie i laciiskie stowa — czytamy w Przed-
mowie — ktére w polskim jezyku znajduja wlasciwe sobie wyrazy, réwnie jako
i wszystkie lekarstw przepisy w czystej krajowej mowie zakladane beda, azeby
kazdy znal lekarstwo, jakie ma przepisane, oraz skutki i sposéb uzywania one-
go.” Redaktor pisma, doktor medycyny i chirurgii Leopold Lafontaine, zdawal
sobie dobrze sprawe, komu przede wszystkim nalezalo nies¢ oswiat¢ i dlatego
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zalecal zwr6cenie szczeg6lnej uwagi na choroby kobiet, dzieci i wiesniakéw,
»rzemie$lnikéw na kurz wystawionych”, , kamieniarzy i mularzy”, ,,pracujacych
okolo tytoniu, Inu i konopii”, oraz ,,tkaczéw i sukiennikéw”.

»Dzlennik” uczyl, jak choroby rozpoznawacé i jak im zapobiegaé.

.— Najwiecej chor6b przez wczesng pomoc w samych przytlumi¢ mozna poczat-
kach - czytamy w artykule zamieszczonym w numerze 6 z grudnia 1801 r. pt.: ,,Kie-
dy wpadamy w choroby” — poprzednicze jakiej wkradajacy si¢ choroby znaki z ta-
twoscia si¢ pozna¢ dadzg, skoro si¢ tylko przyzwyczaimy do bacznego uwazania
zachodzacych w ciele naszym odmian i wynajdywania prawdziwych powodo6w...”

,Dziennik” poswigcal wiele uwagi warunkom bytowania spoleczeristwa. Nie-
sienie prawdy wszystkim, a szczeg6lnie wiesniakom, rzemie§lnikom ,,na kurz
wystawionym”, mieszkaficom piwnic — bylo celem ,,Dziennika”. Czy zawsze umiat
sprosta¢ postawionym przez siebie zadaniom? Na ogét tak. Czasami tylko piszg-
cego ponosila swada i temperament. No i fantazja. A ze miano jej pod dostatkiem,
niech §wiadczy o tym — nie pozbawiona swoistego wdzigku wypowiedZ:

»Malej za$ tych liczbie, ktérzy méj ,,Dziennik Zdrowia” bez przyczyny gani-
1i lub na siebie posta¢ surowych przybierali krytykéw, sam wcale nic nie odpo-
wiem, ale ateriska dziewczyna sprzedajaca kwiaty w moim imieniu wierszem da
im odpowiedZ. Z ust bowiem pieknej pici wyrzeczone stowa nie tak latwo, jak
meskie obrazaja.

W starozytnych Atenach, miescie okazalym,

Siedziala na rynku jedna uboga dziewczyna,

Z koszykiem pelnym kwiat6w; jej towarem calym

Byla r6za, gozdziki, jasmin, balsamina.

Przechodzaca przypadkiem pewna pyszna dama,

Rzecze jej, przecz to fraszki, wszak wiesz dobrze sama,

Ze nim niebo wieczorna zarumieni Zorza,

Zwigdng twoje goZdziki, balsaminy, réze.

Zacna pani, nikogo w tym nie oszukuj¢

Z kupujacych, odpowie cérka ogrodnika,

Wszak niesmiertelnosci dla nich nie rokuje.

Czytelniku, toz samo mysl wzgledem ,,.Dziennika”.

WypowiedZ powyzsza ukazala si¢ w ,,Przedmowie” do nr 4,,,Dziennika Zdro-
wia dla Wszystkich Stanéw”, w Warszawie, w paZdzierniku r. 1801.

Jedrzej Sniadecki (1768-1838)

Wielki uczony, chemik, lekarz internista i satyryk Jedrzej Sniadecki urodzit sig
w malej posiadlosci ziemskiej, pod Zninem, w Wielkopolsce. Nauki poczatkowe
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pobierat w szkole klasztornej w Trzemesznie. Wczesnie osierocony znalazl si¢
pod opieka swego, o dwadziescia lat starszego, brata Jana. Dzigki niemu znalazl
si¢ w Szkole Nowodworskiej, gdzie — warto ten fakt osobno odnotowaé — otrzy-
mat od kréla Stanistawa Augusta ztoty medal z napisem Diligentiae. Jan Sniadec-
ki, zwazajac na wielkie zdolnosci chemiczne brata Jedrzeja pragnat umiescic go
we francuskiej szkole inzynieryjnej dla wojskowych. Stato si¢ inaczej: za namowg
margrabiny Wielopolskiej i profesora Jaskiewicza Jedrzej rozpoczal studia lekar-
skie w Szkole Giéwnej Koronnej w Krakowie. Po trzech latach nauki wyruszyl do
Pawii, gdzie swoje stynne dos§wiadczenia bioelektryczne przeprowadzali Luigi Gal-
vani (1739-1798), i Aleksander Volta (1745-1827). Jedrzej Sniadecki, wzorujac
si¢ na tych mistrzach, sam powtarzal ich eksperymenty. Byli réwniez w Pawii
Lazzaro Spallanzani (1729-1799), encyklopedysta, przeciwnik teorii samorédz-
twa, oraz Antonio Scarpa (1745-1832), chirurg i anatom. Dodajmy: nowoczesny
anatom. Wyktadat réwniez w tej samej uczelni znakomity uczony Jan Piotr Frank
(1745-1821), twérca ,,policji lekarskiej”, czyli higieny publicznej. Frank znal obu
braci Sniadeckich i po przyjezdzie Jedrzeja do Pawii, tak pisat do starszego Jana:
,— Moze pan byé pewien, iz pariski brat jest w pelni godzien Pana i jego zachowa-
nie sig, pilnosé i gorliwos¢ pozostajg w harmonii z jego wybitnym talentem do tej
nauki, ktéra uprawia i oczekuje, ze przyjdzie dziei, kiedy odznaczy si¢ on w niej
na chwale swojej ojczyzny”. W Pawii Sniadecki zdobyt tytut doktora medycyny
i filozofii, nastepnie udat si¢ do Edynburga, gdzie poglebiat swa wiedzg przez dwa
lata. Kolejne studia odbyt w Holandii i w Wiedniu. Po zakoficzeniu zagranicznych
wojazy przyjat katedre chemii ofiarowang mu przez Szkole Giéwna Wileriska.
W maju 1797 r. cesarz Pawel nominacjg¢ zatwierdzil.

Jedna z wielu zastug jakie potozyt Sniadecki dla nauki polskiej byto stworze-
nia polskiego slownictwa chemicznego. Do czaséw wielkiego uczonego uzywa-
no podrecznika Spielmana pod tytutem: ,,Nauka Chymiczna Stawnego Jakdba
Spielmana... przelozona przez J6zefa Krumtowskiego, Aptekarza™.

W pracy pod tytulem ,,Studia Chemiczne Jedrzeja Sniadeckiego” Wlodzi-
mierz Hubicki dokonal poréwnania dwé6ch fragmentéw tego samego tekstu.
Pierwsze nalezato do Krumlowskiego, drugie — do Sniadeckiego.

Krumtowski: ,.— Wypal Szpiglas z podw6jna iloscig flusu surowego, wylany
kruszec stanowi krélika, ani trzeciey czesci Szpiglasu wzigtego z niewyréwny-
wa, zedra jego, ze jest Watroba Szpiglasowa, z Doswiadcz. 93 pokazuje sig”.

Tlumacz zamiescil co prawda wyjasnienie alchemiczne, ze Szpiglas to siar-
czek antymonu. Krélik Szpiglasowy — to antymon metaliczny, oraz, ze Watroba
Szpiglasowa — siarkoantymonian sodu, ale calo$¢ robi wrazenie bez sensu.

Ten sam fragment w ttumaczeniu Sniadeckiego brzmi nastgpujaco:
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,»— Kwas solny, zwolna tylko i bardzo nieznacznie antymon rozpuszcza, 1a-
czgc si¢ nieréwnie doskonalej z jego niedokwasem; powstajaca stad s6l formuje
male krysztaly do igiet podobne, kt6re si¢ w powietrzu rozptywaja; w ogniu sie
podnoszg i rozkladajg przez wode”.

W r. 1817 zostat czionkiem Towarzystwa Szubrawcéw (ponizej napisze o
nich wigcej), a od r. 1819 do 1822 jego prezesem. W tym samym roku odszed!
na emeryturg; Zle si¢ czul w charakterze emeryta. Tak Zle, Ze czgsto popadal
w melancholi¢. W r. 1827 zmarl szef kliniki chor6b wewnetrznych Uniwersyte-
tu Wileniskiego Herberski. Rada Uniwersytetu Wileriskiego zwrdécila si¢ wow-
czasdo Sniadecldego, aby ten stanal na czele kliniki. Sniadecki propozycje przyjat.
Wr. 1831 Uniwersytet Wileriski zostal zamkniety. W r. 1832 car Mikolaj I ze-
zwolil na zorganizowanie Akademii Medyko— Chirurgicznej i tu Sniadecki ob-
Jal katedre kliniki lekarskiej.

Dnia 11 czerwca 1838 r. zmarl.

Szczeg6lnego przypomnienia wymagaja dwa, rézne od siebie r6znej wagi i zna-
czenia osiagnigcia Snjadeckjego. Pierwsze to: ,,Teoria Jestestw Organicznych” i dru-
gie to pisma satyryczne. Tom I ,,Teorii” ukazat si¢ wr. 1804, tom Il wr. 1811.

Sniadecki pisal: ,~ Wszystkie ozywione jestestwa organizuja si¢ bezprze-
stannie, czyli, co jedno jest, cate Zycie jest ciagtym i nigdy nie ustajacym proce-
sem organicznym, albo nigdy nie ustgpujaca assymilacja. W takowym zas wzgle-
dzie bedzie formowanie si¢ jednych jestestw organicznych wstegpem i przygoto-
waniem do formowania innych, a zycie calej organizowanej jednosci nie tylko
ciaglym procesem organicznym, ale ciagla zamiang jednych czesci w drugie.

Zycie w materii odzywnej w powszechnosci jest ciagla przemiana formy,
w danej formie ciagla przemiang materii”.

Dzieto Sniadeckiego przettumaczone zostato na jezyki: francuski i niemiecki
1 wywotalo w 6wczesnej Europie ogromne zainteresowanie. Jak pisze Maria
Sarnecka-Keller, w pracy pt.: ,,Zasadnicze tezy biologicznego swiatopogladu
Jedrzeja Sniadeckiego™: — ,.Fakt uwypuklenia przez Sniadeckiego przemiany
materii jako gtéwnej cechy istot zywych zasluguje na specjalna uwage. To bo-
wiem Sniadeckiego teorii zycia nadato odrebng od innych, oryginalng posta¢
i to pozwolilo teorii tej przetrwaé do dnia dzisiejszego. Obecnie przeciez bio-
chemicy traktuja kazdy zywy organizm nie jako uklad statyczny, odizolowany
od srodowiska, ale wlasnie jako uklad bedacy w stanie réwnowagi dynamiczne;j,
w ktérym w kazdej chwili miliony atoméw przenosi si¢ wzdiuz nawzajem zazg-
biajacych sig ciagéw reakcyjnych. Co wigcej wlasnie sledzenie przemiany mate-
rii istot zywych stanowi zasadnicze pole badan biochemicznych.” I dalej: ,— Na
podstawie otbrzymiej wiedzy biologicznej i chemicznej umyst Sniadeckiego,
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specjalnie nastawiony do teoretycznych rozwazaf, stworzyl teorie zycia, ktorej
zasadnicze tezy nie stracily aktualnosci do dnia dzisiejszego.”.

A teraz parg stéw o dzialalnosci satyrycznej wielkiego chemika i klinicysty.
Wr. 1816 madry ziemianin Ignacy Lechnicki wydal wiasne druki satyryczne
wySmiewajace nasze narodowe przywary i wady. Wkrétce powstalo w Wilnie
pismo zatytulowane: ,,Wiadomosci Brukowe”. Czytano w nim, jak pisat Michat
Balifiski zig¢ Jedrzeja Sniadeckiego: ,— zartobliwe uwagi nad teatrem miejsco-
wym inad autorami dramatycznymi, nad zapalonymi stronnikami nauki Me-
smera, bedacej nadwczas w modzie, nad wielbicielami Bachusa itp.” W lutym
1817 r. powstato ,, Towarzystwo Szubrawcéw” czyli ,,.Chudopachotkéw literac-
kich”. ,Zamiarem towarzystwa jest — czytamy w statucie — nie majac na celu
zadnych szczeg6lnych os6b, wyswiecac szpetnos¢ tych przywar i natogéw, kté-
Ie z natury swojej nie mogac by¢ prawem powscigganymi, s3 jednak dla spo-
lecznosci bardzo szkodliwe, a u nas z dawna pospolite, i co gorsza, ze w po-
wszechniejszym mniemaniu za wystepki i wady najczesciej nie sg poczytywa-
ne.” Nie trudno si¢ domyslac, jakie to byly wady. Wiele z nich jeszcze dzis ngka
nasze spoleczeristwo. A wig¢c podzial na ,lepszych” i,gorszych” — wéwczas
w zaleznos$ci od pochodzenia spolecznego; tytutomania; chwatba cudzoziemsz-
czyzny (czy dzis tego zjawiska nie dostrzegamy?), pijaiistwo, wiara w zabobo-
ny; przepowiednie; ré6zne zabiegi magiczne i zjawiska nieracjonalne.

Szubrawcy mieli swoje godla, Symbolem wstrzemi¢Zliwosci byt gasior zdro-
jowej wody, oraz lopata, w celu... wykopania wad!

Jedrzej Sniadecki zostal prezydentem Towarzystwa Szubrawcéw w r. 1819.
Jako pseudonim przybrat imig litewskiego bozka storica - Sotwarosa. Otrzymat
réwniez godno$¢ Dostojnika z nazwiskiem Rej, co bylo wyraznym odniesie-
niem do mistrza Reja z Naglowic, stynnego z dowcipu i poczucia humoru. S$nia-
decki odwolywat si¢ w swych utworach do ,,Podrézy Guliwera” Jonathana Swi-
fta, ,,Diabla Kulawego” Lesagéa, ,,Listéw perskich” Monteskiusza, oraz polskich
utworéw Ignacego Krasickiego. Dzigki tej wlasnie lekturze powstaty. ,,-Postrze-
zenia widczegi Guliwera”, ,,PréZniacko-filozoficzna podr6z po bruku” oraz
»Dziennik ostatniej podrdzy szlachcica na topacie”.

Sposréd wielu utworéw Sniadeckiego wybralem jeden poswigcony modnej
wowczas doktrynie mesmeryzmu, stworzonej przez Franciszka Mesmera (1734-
1815). Calos¢ byla oparta na nastgpujacym przekonaniu. We wszech$wiecie ist-
nieje tzw. magnetyzm zwierzecy, idacy od cial astralnych do ciala czlowieka,
i ze nalezy przyktadaé palce do ciala pacjenta, pocieraé nimi miejsca bolace i do-
tyka¢, a najlepiej siada¢ wokél kadz (baquets) napeinionych woda. Na ich dnie
umieszczano kawatki szkla i zelaza. W kadziach byly porobione otwory, przez
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ktore zanurzano w wodzie szklane paleczki. Zgromadzeni wokolo kadzi pacjen-
ci dotykali si¢ wzajemnie ramionami, brali w rece pateczki i tym sposobem fluid
magnetyczny z wody za posrednictwem Mesmera rozchodzit si¢ réwnomiernie
po wszystkich uczestnikach. Leczy¢ potrafil oczywiscie sam Mesmer albo jego
uczniowie, lub tacy, ktérzy si¢ za uczniéw podawali.

Sniadecki pisal:

,— Wypis z protokolu Najwyzszej Kapituly Zakonu Smorgoriskiego. Dziato
si¢ w Ciemnogrodzie I nocy miesigca gawroniego 1819 1.

Posiedzenie 105te w przytomnosci Najciemniejszego Pana; buro-ciemnego
lizitapy kanclerza, ministréw i dygnitarzy, tudziez wielkiego koziroga, rektora
akademii pacanowskiej i innych arcydostojnych urzednikéw i czionkéw.” I da-
lej: ,,Dla znakomitych zastug i drzacej r¢ki uwalnia si¢ Kozir6g Baba od kucia
pacanowskiej kozy. Natomiast zalozy na rynku pacanowskim swéj ,bakiet”
Mesmerowski i nie tylko kozy, ale wszystkie inne bydio rogate i nierogate ma-
gnetyzowac bedzie. A skoro im nada sz6sty zmyst magnetyczny, leczy¢ bedzie
wszelakie a wszelakie choroby. NB. Tylko w naszych zwolennikach, bo by si¢
moze na innych te kuracje nie udaty”.

I tak oto nieprzecigtny chemik, autor epokowego dzieta zatytulowanego: ,,Teoria
Jestestw Organicznych”, jeden z najwybitniejszych uczonych europejskich, stat si¢
satyrykiem. Potwierdzit trwajace od wiekéw zwiazki medycyny i literatury. Gdyby
za$ kto$ nas zapytat o ,.credo” Sniadeckiego, pisujacego pod pseudonimem
Sotowarosa, nalezatoby, jak mniemam, przytoczy¢ nastepujacy — przekorny — bo
jakze mogloby by¢ inaczej - fragment jego wypowiedzi: ,— Doswiadczenie pokazato,
Najciemniejszy Panie, iz chcac skutecznie rozszerzaé ciemnote i przesady trzeba
moéwi¢ w imieniu o$wiecenia i jezykiem uzywanym od jego apostoléw i przyjaciét,
trzeba wszedzie przytaczac obserwacje i do§wiadczenia; bo kt6z nam te zbi¢ i obali¢
potrafi. Nie dos¢ na tym: trzeba przeciwnikéw naszych nazwa¢ nieukami i ludZmi
bez doswiadczenia, trzeba zawsze mie¢ na jgzyku logike, filozofie, moralnos¢ i chcac
upowszechniaé za¢mienie, ciggle méwic o Swietle. Najgorliwsi tez przyjaciele nasi
tego sie chwycili srodka, takim méwig jezykiem, takim tchng duchem...”.

Teodor Tripplin (1813-1881)

Teodor Teuttold Tripplin to w jednej osobie lekarz, pisarz, podréznik, popu-
laryzator higieny, uczestnik Powstania Listopadowego i kampanii Garibaldiego
i jednoczesnie jedna z najwybitniejszych i najbardziej kontrowersyjnych posta-
ci XIX wieku.

Teodor Tripplin urodzil si¢ 13 stycznia 1812 r. w Kaliszu. Jego ojciec Fryde-
ryk wywodzit si¢ z francuskiej, hugenockiej i w zwigzku z tym wypedzonej



Medycyna i literatura 59

z Francji rodziny, ktéra osiedlila si¢ w Niemczech. Pod koniec w. XVIII przyje-
chal do Polski i osiadl w Kaliszu, gdzie wykladal filologi¢ klasyczng w zalozo-
nej przez Prusak6w Szkole Kadet6w. Teodor ksztalcil si¢ poczatkowo w rodzin-
nym miescie, a nastgpnie w Pificzowie, dokad przeniesiono jego ojca. W r. 1830
wstapil do Wojska Polskiego i wziat udziat w Powstaniu Listopadowym. Na gra-
nicy pruskiej zostal internowany, po uwolnieniu udat si¢ do Krélewca, gdzie
studiowal medycyne. Studiéw nie ukoriczyl, nastepnie matym stateczkiem ku-
pieckim udal si¢ do Anglii. Statek rozbil si¢ o skaly portu norweskiego J618, co
spowodowato, ze zwiedzil Norwegie, nastgpnie dotart do Anglii, stamtad do
Szkocji i syty wrazen obral kurs na Hiszpanie, do Maroka i Portugalii. Wreszcie
osiadl we Francji i w Montpellier ukoriczyt studia, uwiericzone doktoratem. Zo-
stal doktorem medycyny i chirurgii. Doksztalcal si¢ w Paryzu, gdzie nawigzat
kontakt z gen. J6zefem Dwernickim i dr Sewerynem Galezowskim. Przez kr6tki
okres czasu wykladal w stynnej Szkole Batignolskiej i powrécit do Poiski. Od
r. 1834 osiadl w Poznaniu, a rok péZniej wydal ,,Wspomnienia z podrézy po
Norwegii, Anglii, Hiszpanii, Portugalii, Maroku”. Prusacy aresztowali go i osa-
dzili w twierdzy gtogowskiej. Po uwolnieniu wyjechat do Francji, i w matym
potozonym ,,w$réd wysokich gér dolnej Alzacji” miasteczku Delle rozpoczat
praktyke lekarska. Mlodemu panu doktorowi powodzito sig tak dobrze, iz wkrétce
stat sie wlascicielem domku z ogrodem i kawatka pola, oraz sporego, tak zwane-
go obejscia. Bylby zapewne zdobyl niezty majatek, gdyby nie jego nieokietzna-
ny temperament, ktéry nie pozwatat mu siedzie¢ dlugo w jednym miejscu. Hasta
Wiosny Ludéw spowodowaly, ze sprzedat wszystko, co mial, i ruszyt do Polski.
W kwietniu 1846 przyjechat do Krakowa, byl swiadkiem préby powstania, za-
koniczonego smiercig Edwarda Dembowskiego, i na skutek rozporzadzenia, na-
kazujacego opuszczenie Galicji przez wszystkich Potakéw przybylych z zagra-
nicy, musial wyjechaé¢ na Wegry. Stamtad wrécil i we wschodniej Galicji opie-
kowal si¢ chorymi na cholere. W koricu, dzigki pomocy brata, starszego cenzora
Ludwika T. Tripplina, uzyskat zezwolenie na powrét do Krétestwa. Adam Stom-
czynski, autor gawedy o Tripplinie pisal: ,,— W swiecie lekarskim przyjgto przy-
bysza réznie. Na wstepie jeden z kolegéw oczernit go przed dostojng Radg Le-
karskg jako ,,zawieruche”, a inny skrytykowat jego artykut o chloroformie, oglo-
szony w numerze 45 ,, Tygodnika Lekarskiego” z roku 1849”. Sam zas Tripptin
siwierdzit kasliwie, iz widziat: ,.— R6znorodnosé tutejszych usposobieni nauko-
wych: tych, ktérzy nauczali si¢ swej sztuki z kajetéw i tych, kt6rzy zebrali swg
wiedze w stuchalniach wielkich uniwersytetéw. A jakze dumni byli ze swej
sztuki owi doktorowie z kajetéw uczelni. Brat za$, przybyly z Zachodu byl
przez takich przyjety, jak ,,pies w kregielni”. Onze ,,pies w kregielni” mial jed-
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nak wielu pacjentéw, w tym sporo znanych osobistosci, przyjaZnit si¢ réwniez
z najznakomitszymi, ze przypomn¢ reformatora Ferdynanda Dworzaczka i sa-
mego Tytusa Chalubiriskiego!

Prowadzit r6wniez Tripplin tzw. ,,dom otwarty” czyli ,,salon”, gdzie zbierato
sie mnéstwo 0s6b z dwczesnego srodowiska literackiego i lekarskiego. Sielanka
nie trwala jednak dtugo. Doktor Tripplin znéw wyruszyt w §wiat! Konstantyno-
pol, Grecja, Jerozolima, Algier, Rzym, Genua, ponowna kampania pod wodzg
Garibaldiego, Florencja, Siena, wreszcie Turyn. Tam, z powodu choroby i po-
mytek w rozpoznaniach lekarskich, uznany zostat za zmarlego. Wiadomos¢ o rze-
komej smierci powtdrzyla prasa warszawska, za$ p6Zniej ze wstydem wiado-
mos$¢ tg musiala odwolaé. W rzeczywistosci zmart w Warszawie, wr. 1881.

Tripplin pisat i wydawat duzo ksiazek. Miat swoich zwolennikéw i czytelni-
koéw, mial réwniez i zagorzatych przeciwnikéw . Tym ostatnim sprawit nie lada
uciechg. Albowiem, jak pisal w ,,Klosach” F. H. Lewenstam, ,,rozeszla si¢ wies¢
po Warszawie (kto pierwszy do Zrédta jej dotart i kto ja pierwszy rozpuscil, nie
jest dotad wiadomo), ze doktor Tripplin urzadzil u siebie fabryke przerébek z ob-
cych autoréw, po czgsci nawet ttumaczen, do ktérych przyuczywszy kilku mio-
dych kandydatéw na przyszlych pisarzy z takowymi kilkoma nastepnie Smiaty-
mi rzutami, zmianami czasu i okoliczno$ci, oryginalnymi wreszcie powigzania-
mi wytwarzal dziela jakoby nowe, ktére albo pod wlasnym swoim imieniem,
albo niby przerabiane z posiadanych przezen rekopiséw nie znanych autoréw
bez ustanku w $wiat szeroki wypuszczal”. Do grupy tej nalezaly: , Podréz przez
Sahare” (2 tomy: Warszawa, 1854), ,,Nowa podr6z naokoto ziemi” (3 tomy:
Warszawa, 1855): ,,Powr6t z Berezyny”, opowiadania §p Antoniego hr Lancko-
rofiskiego, b. putkownika WP (Wilno, 1857); ,,Najnowsza podréz po Danii, Nor-
wegii i Szwecji, odbyta w r. 1855 przez skrzypka polskiego” (2 tomy: Wilno
1857); ,,Podréz po ksi¢zycu odbyta przez Serafina Bolifiskiego” (Petersburg
1858). Doszukiwano si¢ ré6wniez plagiatéw w takich ksigzkach, jak: Asmodeusz
w Paryzu” (4 tomy: Warszawa, 1854), ,,Lunatycy” (2 tomy: Wilno 1857), ,Dwa
duety” (2 tomy: »Zytomierz”, 1860, ,,Amazonka” Warszawa, 1857.

Opinii o Tripplinie bylo mnéstwo. Réwniez o jego ksiazkach, a takie ce-
chach jego charakteru, sposobu zycia etc. etc. Kiedy zmarl w r. 1881, wiele pism
poswiecilo jego osobie sporo uwagi. Wybratem wypowiedZ z ,,Prawdy” kt6ra
cytuje in extenso, albowiem tresci w niej zawarte nie dotyczyly jedynie Trippli-
na. Czytamy:

,— 1 zn6w jeden czlowiek zrobil zawsze u nas dobry interes: umart dr Trip-
plin. Przez cale zycie nie byl ani jedng chwilg tak stawnym, jak dzi§ — po §mierci.
Wszyscy pamigtamy, jak to serdecznie §miano na samo wspomnienie nazwiska
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»stynnego podréznika”. Nie tylko literaci, ale nawet panny ekonoméwny opo-
wiadaly sobie po cichu wesote nagrobki tureckie, ktére Tripplin pozamieszczal
w swoich zmyslonych opisach, a ktére na wspak czyta¢ trzeba. Ais arak itd ...
Nieboszczykowi przyznaé nalezy bardzo wydatny talent pisarski, rzadka wy-
trwalos¢ w pracy, niepospolita odwage w zyciu, a przede wszystkim przejete
mitoscig bliZniego serce i dtoni zawsze otwartg dla tych, ktérzy cierpieli. O tym
wszystkim Tripplin nie wiedzial za zycia, a teraz sypiemy mu kwiaty do grobu,
bo czu¢ ich woni nie moze. — Pozostawil on w rekopisie — czytamy dalej — sporo
prac nie wydanych: tuszymy, ze rodzina zajmie si¢ uporzagdkowaniem i przygo-
towaniem do druku. Jakze myslisz czytelniku, gdyby ten optakiwany dzi$ Trip-
plin uporzadkowat sam byl i przygotowal do druku swe prace ,,przepetnione
mitoscia”, czy to samo pismo, ktdre tak rzewnie szlocha, przyjeloby mu chociaz
jeden artykul — nie nadestany? Czytajac opisy zdolnosci pogrzebowych placzek,
zalewajacych si¢ na zawolanie 1zami, nie wierzymy w te sztuke; jednakze dzien-
nikarstwo nasze pokazuje j3 nad kazda trumnga. Oglupiony ogdl, ktéry o zyja-
cych nic albo nic dobrego nie styszy, a o umartych dowiaduje si¢ cudéw, staje
i pyta zdumiony: co ma wilasciwie mysle¢? Co jest prawda? Czy milczenie i na-
gany, czy krzyk i pochwaly? Zaiste, z calg nasza duma przewodnikéw narodu
nie jestesmy nic, a nic lepsi od prostych bab wiejskich, ktére obmawiajg sasiada,
poki zyje, a gdy umrze, zbierajg si¢ w karczmie na stypg i wystawiajg cnoty po-
czciwego nieboszczyka. Czy nie prostsza droga byé sprawiedliwym jednakowo
za zycia 1 za $mierci?”

Jak widzimy na marginesie $mierci Tripplina pisma rozpoczely dyskusje nad
tematami ogdlniejszymi. Pozostawimy je samym sobie, zajmiemy si¢ natomiast
bardzo ciekawymi jego wlasnymi spostrzezeniami na temat motywacji lekar-
skich przy pisaniu ksigzek.

,— Prawdziwych tajemnic spoleczeiistwa nie dowie si¢ czytelnik z pism pu-
blicznych, z przegladéw trybunalskich, lub z dziet umyslnie spisanych dla wstrzg-
sania nerwami, chciwymi wrazed. Ten, ktéry jest pierwszym przyjacielem czlo-
wieka, bo go na §wiat przyjmuje, i kt6ry ostatnim nieraz bywa, bo mu oczy za-
myka: jedynym zapewne jest $wiadkiem najnedzniejszych i najszczytniejszych
chwil, ktére czlowiek na tym Swiecie spedza.

Juz w bardzo wczesnym wieku, kiedy wrazliwo$¢ najczujniejsza, lekarz przy-
puszczanym bywa do tajemnic, ktérychby zadnej innej najblizej stojacej osobie
nie powierzono. Bierze on udzial we wszystkich sprawach publicznych i pry-
watnych, w najodleglejszym nawet zwigzku ze zdrowiem i szczgsciem ludzko-
$ci stojacych; a gdziekolwiek go nogi poniosa, pod dalekie nieba i pomigdzy
obcych ludzi, wszedzie staje sig wkrétce przyjacielem, domownikiem, nawet
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czlonkiem famitii prawdziwego nieszczgscia, byleby lubit poradzi¢ i nauki swo-
jej sprawdzaé skutecznos¢.

W kazdym zawodzie, ani w sagdowniczym, ani w duchownym, cztowiek tak
predko i tak gleboko nie wkracza w tajemne sprezyny i k6tka maszynerii, pe-
dzacej ruchami spoleczeristwa, jak w lekarskim. Prawnik zna wszystkie niedo-
rzecznosci ludzkie i z nich poniekad zyje; duchowny zna grzechy ludzkie i ab-
solucje daje: ale tylko lekarz widzi z bliska najdotkliwsze cierpienia ludzkie i zna
ich bliskie i odlegle przyczyny. Jemu tylko danem widzie¢ i wiedzie¢, co czio-
wiek zdolny zrobi¢ dla wybawienia bliZnich swoich od cierpiesi.

Wigcej jak to: $mialo wyrzec mozna, ze w polozeniach najrzadziej sie trafia-
jacych, najciekawszych, w tragiczne i komiczne nastgpstwa najplodniejszych,
czesciej si¢ znajduje lekarz, niz kazdy inny. Dla niego kurtyny, przedzielajace;j
publicznos¢ od widowni nie ma, jego jest powinnos$cig sta¢ zawsze miedzy kuli-
sami, gdy si¢ odgrywaja najciekawsze sceny wielkiego dramatu rzeczywisto-
sci...”

Wsréd trwajacej po dzi$ dzien dyskusji na temat motywacji dzialan lekarzy-
literatéw, wypowiedZ powyzsza napewno begdzie rozpatrywana i dyskutowana.
My za$ musimy wierzy¢, ze ksigzki Tripplina zostang wznowione, ze bedzie si¢
je czytaé i tak jak poprzednie pokolenie podziwia¢ tudziez zastanawia¢ sig, co
jest w nich oryginalne, a co nie. Moze zresztg by¢ i tak, ze zadnych podobnych
refleksji nie bedzie.

Janusz Korczak (Henryk Goldszmit) 1878-1942

....Korczak stat sig postacig legendarna, mitem za zycia i po $mierci. Hold, jaki
pragng odda¢ mu ludzie, znalazi sw6j wyraz w licznych juz wierszach, poema-
tach, obrazach, rzeZbach, filmach, dzielach teatralnych i muzycznych. Hold ten
skladany jest w istocie rzeczy nie tylko Korczakowi, ale i tym wszystkim ludziom,
ktdérzy — podobnie jak on — pozostali wierni najwyzszym nakazom moratnym i naj-
bardziej trudnych, krytycznych , ostatecznych sytuacjach zyciowych”.

Prof. dr Aleksander Lewin

Janusz Korczak, ktérego prawdziwe imi¢ i nazwisko brzmiato Henryk Goldsz-
mit, urodzit si¢ 22 lipca 1878 (niektdre Zrédia podaja rok 1879). Jego ojciec,
J6zef Goldszmit, byl znanym warszawskim adwokatem, dziadek lekarzem
w Hrubieszowie, matka Cecylia pochodzita z rodziny Gebickich.

W wieku lat jedenastu Henryk przezyt cigzki wstrzas, ktéry odbil si¢ nastgpnie
na catym pdéZniejszym jego Zyciu: ojciec zapadt na cigzkq chorobg umystowa i zmari
w . 1896. Korczak powracat do tego bolesnego faktu w swych péZniejszych pi-
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smach wielokrotnie, lekajac si¢ obarczenia dziedzicznego. Na skutek utraty wszyst-
kich oszczednosci, rodzina Goldszmitéw — zyjaca dotychczas zamoznie — znalazla
si¢ bez srodkéw do zycia. Cigzar odpowiedzialnosci za jej byt wzial na siebie
miodziutki Henryk. Zaczat od udzielania korepetycjii pisania humoresek. W r. 1898
rozpoczat studia na Wydziale Lekarskim Cesarskiego Uniwersytetu Warszawskiego.
W 1904 r. podjal prace w szpitalu dla dzieci imienia Bersonéw i Baumanéw, przy
ulicy Sliskiej 51 ~ Siennej 61 w Warszawie. Byt w owym czasie jedynym leka-
rzem miejscowym, obowigzanym mieszka¢ na terenie szpitala i petni¢ tam dyzu-
ry. Wspblpracowat wowczas z tygodnikiem naukowo-literackim ,,Glos”, ktérego
redaktorem byl pedagog, psycholog i spotecznik J. Wi. Dawid.Korczak redago-
wat przeglad prasy prowincjonalnej ,,Na widnokregach”.

W r. 1905 Korczak zlozyt koficowe egzaminy i 23 marca uzyskal dyplom
lekarza. W tym okresie pracowal spolecznie w czytelniach Warszawskiego To-
warzystwa Dobroczynnosci.

Wiedze lekarskg poglebiat w Berlinie i w Paryzu. O tym, co mu daly te studia,
pisal péZniej w pracy pt: ,Internat”: ,,— Berliriski szpital i niemiecka literatura na-
uczyly mnie mysleé o tym, co wiemy, i powoli, systematycznie posuwa¢ si¢ na-
przéd. Wielka synteza dziecka — oto co mi si¢ snito, gdy w bibliotece paryskiej
z rumieficami wzruszenia czytalem dziefa francuskich klasykéw-klinicystow”.

W trakcie wojny rosyjsko-japoriskiej zostal zmobilizowany i skierowany na
Daleki Wschdd. Pracowal w szpitalach polowych w Charbinie i Taolajdzu, na-
stepnie w pociagu sanitarnym.

W r. 1906 powrdcil do pracy w szpitalu w Warszawie. W r. 1912 objat stano-
wisko dyrektora wspélprojektowanego i nowo wybudowanego Domu Sierot przy
ul. Krochmalnej 92. Tu, opierajac si¢ na dotychczasowych doswiadczeniach
pedagogicznych i wiedzy lekarskiej, stworzyt swoje stynne ,,spoleczenstwo dzie-
cigce”, oparte na ,,zasadach sprawiedliwosci, braterstwa, réwnych praw i obo-
wigzkéw”. Réwnoczesnie tworzyl nowe dziela literackie. W r. 1913 ukazala si¢
jego ksigzka pod tytulem: ,.Stawa”, wr. 1914 — . Bobo”, zawierajace trzy utwo-
ry: ,,Bobo”, ,Feralny tydzied” i ,,SpowiedZ motyla”.

Rok 1920 mial wielkie znaczenie dla krystalizacji podstaw korczakowskiej
pedagogiki; ukazala si¢ wéwczas ksiagzka pod tytutem: ,Jak kocha¢ dzieci”,
wznowiona w r. 1929 pod tytulem: ,,Jak kochaé dziecko”. Ten ostatni tytut wszedt
na state do dorobku pedagogiki §wiatowej. W r. 1923 Janusz Korczak napisat
dwie znane powiesci fantastyczne dla dzieci: ,,Kr6l Macius I”, oraz ,,Kr6l Ma-
ciu$ na Wyspie Bezludnej”, za$ w rok p6Zniej ,,Bankructwo Malego Dzeka”.

W r. 1934 napisal wielokrotnie wznawiang ksiazke fantastyczna dla ,niespo-
kojnych” chlopcéw pod tytulem: , Kajtu§ Czarodziej”.
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Janusz Korczak zajmowal si¢ réwniez dramaturgia. Teatr ,,Ateneum” wysta-
wit jego ,.Senat Szaleficéw”, w r. 1933 zas teatr ,,Morskie Oko”, sztuke w trzech
aktach dla dziecipt.: ,,Dzieci podwérka”. Jego twérczosé literacka zostala uwiest-
czona wielkim sukcesem: 4 listopada 1937 r. Korczak otrzymat ,, Ztoty Wawrzyn
Polskiej Akademii Literatury”.

Pod koniec r. 1934 (lub w r. 1935) Korczak rozpoczal cykl pogadanek radio-
wych dla dzieci, ktére ukazaty si¢ wr. 1939 drukiem jako ,,Gadaninki radiowe
Starego Doktora”.

Po wybuchu IT wojny §wiatowej Korczak nadal opiekowat si¢ dzie¢mi z Domu
Sierot oraz prowadzit audycje radiowe. Patriotyczng postawe wykazal w czasie
oble¢zenia Warszawy. O tym fragmencie jego zycia méwi p. Maria Stpiczyriska,
szef spiker6w Polskiego Radia: ,,— Minat juz tydzieri dramatycznych skutkéw
bombardowania. W miescie panowala psychoza paniki, tragedi¢ przezywaly nie
tylko osierocone dzieci. Trzeba je byto jako$ uspokoi€ i pocieszy¢. Telefony
Jjeszcze dzialaty. Zadzwonitam do ,,Naszego Domu” i poprositam dr Korczaka,
by przyszed! do studia na Zielna i przem6wit do dzieci. Przyszedt bardzo zme-
czony. ,,Z Bielan to jednak kawal drogi piechota — powiedzial, witajac si¢ - alg
rad jestem, ze znéw bede mégt przemawia¢ do dzieci”. Ubrany byl w mundut
oficerski WP, ktéry wdzial dla podkreslenia swego patriotyzmu. Audycje zapo-
wiedzialam wkrétce po komunikacie o skutkach ostatniego natotu na Ochote
.Kochane dzieci — za chwilg bedzie do was méwic¢ dr Janusz Korczak, znany
dzieciom catego kraju z ,,gadaninek radiowych”, jako ,,Stary Doktor”. Do mi-
krofonu podszedi Doktor, zaczal méwi¢ spokojnym, cieplym glosem, by dzieci
uspokoily si¢, nie plakaly, namawial do zbierania kwiatéw na gréb Nieznanego
Zotnierza. ,Nie jestescie same, jestescie naszymi matymi zotnierzami, ktérych
Polska zawsze bedzie goraco kocha¢”. Dodawal im otuchy, pocieszat, méwit
bez patosu, serdecznie, ale w koricu gtos mu si¢ wyraZnie zalamat. Wylaczylam
mikrofon, bo Stary Doktor zaczat szlocha¢”.

W paZdzierniku 1940 r. hitlerowcy utworzyli getto dla ludnosci zydowskiej
w Warszawie. Dzieci zostaly wéwczas przeniesione do domu dawnej Resursy
Kupieckiej przy ul. Siennej 16 — Sliskiej 9. Dnia 6 sierpnia 1942 r. Korczak
zostal wyprowadzony wraz z dziecmi, ktérych bylo wéwczas okoto 200, i po-
prowadzony na tzw. Umschlagplatz. Stary Doktor szedi na czele pochodu i wraz
z dzie¢mi wsiadl do wagonu, ktéry zawidzt i jego i dzieci do Treblinki. Tam
zostali zgtadzeni. Z propozycji bezpiecznego schronienia i uratowania zycia poza
gettem Korczak nie skorzystat i pozostat z dzie¢mi do korfica.

Istnieje przekonanie, bledne i wypaczajace bezzasadnie sylwetke Korczaka,
1z byt lekarzem jedynie z wyksztalcenia oraz, ze po 7 latach pracy w szpitalu
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wzial ,,rozw6d” z medycyna. Poréwnuje si¢ go nawet z Czechowem, ktéry ré6w-
niez studiowal medycyng, ale potem zdradzil na rzecz literatury. Przekonanie
takie jest zdecydowanie blgdne. Korczak bowiem byt w petnym tego stowa zna-
czeniu lekarzem od chwili uzyskania dyplomu, az do momentu ostatecznego
wyboru i bohaterskiej Smierci.

Nie ulega watpliwosci, ze wiedza i praktyka lekarska dopomogta Korczako-
wi w sposobie dokonywania obserwacji nad dzieckiem chorym i zdrowym. Przy-
zwyczajony do obserwacji klinicznej sprowadzit ja do zasady naukowego po-
znania. Zasada ta nie byla rewelacja ani odkryciem Korczaka. Nowoscig byto to
natomiast, ze Korczak wdrozy! ja do pedagogiki w sposéb systematyczny i kon-
sekwentny. Rozpoczat swe dzialania od notatek sporzadzonych na specjalnych
karteczkach, w ktérych opisywat zachowanie dzieci indywidualne oraz w réz-
nych sytuacjach spotecznych, uwarunkowanych poszczegélnymi metodami
wychowawczymi.

Stosowal réwniez pytania, zwane ,,prowokujacymi”, bacznie rejestrujac spon-
taniczne odpowiedzi dzieci. Jego obserwacje mialy olbrzymia warto$¢ poznaw-
cz3, poniewaz byly prowadzone przez bardzo diugi okres czasu, oraz w réznych
placéwkachi instytucjach; poczawszy od kolonii letnich, poprzez Dom Sierot, prak-
tyke prywatng albo do§wiadczenia w lazarecie polowym. Korczak poréwnywat
placéwke pedagogiczng do kliniki i zadat od wychowankéw prowadzenia obser-
wacji oraz dokonywania ich zapisu. W ten spos6b narodzita si¢ metoda integracyj-
nego, psychopedagogiczno-medycznego oddziatywania na dziecko.

Korczakowska koncepcja ,.dziecka-osoby” sprowadzala si¢ do nastepujacych
tez: 1) dziecko to czlowiek, z kt6rym nalezy si¢ liczy¢ we wszystkich ukladach,
a szczeg6lnie w zakresie wychowania, 2) dziecko jest to istota aktywna i ,,ba-
dawcza” w catoksztalcie jego rozwoju, 3) dziecko nalezy traktowac jak czlowie-
ka dorostego, tyle, Ze ,,0 innej skali pojgé i innym zasobie doswiadczenia, in-
nych pogladach, innej grze uczu¢”, 4) dziecko ma prawo do szacunku, a jego
godnos¢ bedzie zagwarantowana poprzez nacechowany szczeroscig zwigzek bez
jakiegokolwiek zaklamania. Jednym z atrybutéw tego zwiazku byla zasada, ze
nie ma tematéw okreslonych mianem ,,tabu”, ze z dzieckiem moznai trzeba roz-
mawiaé¢ o wszystkim, nie wylaczajac tak trudnego tematu, jakim jest sprawa
$mierci.

Nalezy zwr6ci¢ uwage na fakt, ze Korczak zafascynowany réwnouprawnie-
niem dziecka ze $§wiatem doroslych, poslugiwat si¢ dla lansowania swych tez
utworami literackimi, jak np. ,,Kré! Macius$ Pierwszy”, czy innymi, wymienio-
nymi powyzej. Ksigzki Korczaka byly w Polsce wznawiane wielokrotnie i ttu-
maczone na jezyki obce.



66 Marcin Lyskanowski

W niektérych opracowaniach poswigconych Korczakowi znajdujemy uwagi
na temat eugeniki. W artykule pt.: ,, Zréwnowazony” (T. 1. s. 260), Korczak pi-
sal: ,.Innym razem gromilem stosunek rodzic6w do dzieci. Co ojciec lub matka
daje dziecku précz truskawek, czystych chustek do nosa, korepetytora i zéttych
bucik6w? Czy starajg si¢ ostalowac swe dzieci hartowang zbroja — na cigzki bdj
zycia? Czy wmyslaja si¢ w jaZii duchowg dziecka — czlowieka? Czy w dniu za-
reczyn i kupowania wyprawy mysleli o nim, jakie cechy ciala i duszy mu prze-
kaza? Nie, dziecko to lalka, pitka, krokiet, to flirt rodzicéw... Za co im si¢ wdzigcz-
no$¢ nalezy?”

Sformutowania powyzsze brzmig bardzo ostro i bezkompromisowo. Pamie-
ta¢ jednak nalezy, iz w czasopi$mie ,,Wedrowiec” (nr 1), Korczak pisal: ,,Czto-
wiek nie rodzi si¢ ani zbrodniarzem, ani aniolem, wychowanie czyni z niego
istot¢ brudng lub promienng”.

Z powyzszego stwierdzenia jasno wynika, ze kazde dziecko przychodzi na
$wiat z odziedziczonymi zadatkami przyszlych uzdolnieni, zainteresowaii i cha-
rakteru, ktéry moze by¢ albo pozytywny atbo niepozytywny. I dlatego tak ol-
brzymig rol¢ spelnia wychowanie, wdrazajace i dostosowywujace dziecko do
dobrych obyczajow i zasad wspélzycia w spoleczeristwie.

Charakterystyka osobowosci Korczaka bylaby nie petna, gdybym pominat
Jjego publicystyke spoteczng, szczegdlnie zas te atrybuty publikowane przede
wszystkim na lamach stynnej ,Krytyki Lekarskiej”, ktére dotyczyty zagadnieri
6wczesnego systemu opieki zdrowotnej i etyki lekarskie;).

I tak w artykule pt.: ,,Szpital” zamieszczonym na lamach ,,Spoleczeristwa”
wr. 1908 w paru lapidarnych, gwaltownie rzuconych zdaniach nakreslit tio hi-
storyczne sylwetki lekarza, charakteryzujac w sposéb nastgpujacy aktualng sy-
tuacje: ,,Opanowal swiat inny mocarz, spgtal przez morza wszystkie lady i ludy,
on jeden, samodzierzawczy i niepokonany. Gielda — imi¢ jego, zloto — armia
jego. I wiedzg¢ rzucono na rynek i poczgto sprzedawac na metry i kilo, jak ryz
lub sukno, po cenie, ktéra rynek regulowat. I oto o zmierzchu dnia wczorajszego
mamy lekarza: urzednika i kupca. Jeszcze tu i tam ukaze si¢ sp6Zniony filozof
lub blazen, ale juz patrza na nich nieufnym wzrokiem. Gdziez jednak jest lekarz
- czlowiek?” Powyzsze pytanie, rzucone przez kogos innego zabrzmiatoby de-
klaratywnie, pompatycznie i bezprogramowo. W wypadku Korczaka jest ina-
czej. Korczak przedstawia swoje postulaty w spos6b precyzyjny i zdecydowa-
ny. Formuluje wymogi i nakazy. Korczak zdaje sobie §wietnie sprawe z wadli-
wosci dotychczasowego systemu i dlatego stwierdza, iz nalezy: ,,Zbudowac szpi-
tale obszerne, zastugujace na zaufanie w tym samym stopniu, w jakim dzisiejsze
nie zastuguja i wreszcie naprawd¢ bezplatne, bez tapéwek i oplacania stuzby
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krwawymi miedziakami” (,,LuZne Mysli”, Krytyka Lekarska, 1906, cz. II). W tym
samym artykule, zastanawiajac si¢ nad problemem, co szpital mégiby daé leka-
rzowi, pisze: ,,Tu jednak, gdzie bezposredni nadzér nad chorym ma stuzba, kt6-
rejby zagranica nie dopuscili nawet do zamiatania podwdrza szpitalnego, gdzie
chorzy sa glodzeni, gdzie kazdy wydatek, konieczny z punktu widzenia lekarza
uwzgledniony bywa tylko wyjatkowo— i szpital daje mniej znacznie, nizby po-
winien... lekarze muszg istnie¢ bez szpitali, oddani wylacznie pracy zarobkowe;j.
I dlatego wiedzg¢ znaleZ¢ trudno...”

W owym czasie system opieki zdrowotnej opierat sie w zasadzie na dwéch
gtéwnych cztonach: szpitalu oraz praktyce prywatnej. Odnosnie do praktyki pry-
watnej Korczak jest tak bezwzgledny, iz nie waha si¢ uzy¢ okreslenia ,handel
lekarski”. Na tamach , Krytyki Lekarskiej”, w czesci I swych wypowiedzi za-
tytutowanych ,,LuZne myshi”, Korczak pisze: ,,Coraz wigcej potrzeba kapitatu
zaktadowego, aby méc prowadzié z korzyscia handel lekarski. Publicznos¢ zada
coraz wystawniejszego umeblowania, komorne coraz drozsze, jak ,,przeczekac
ten czas” zanim publiczno$¢ pocznie nasz sklep odwiedza¢? I u nas juz zaczyna-
ja powstawa¢ zaklady lecznicze, domy zdrojowe, sanatoria —- 53 to juz przedsig-
biorstwa czysto handlowe, zapewniajace duze zyski tym, ktérzy rozporzadzaja
znacznym kapitalem... Tak drobny kapitalista zaklada sw6j maly kramik, nie
mogac lub nie majac checi wstapié na stuzbe do wielkiego przedsigbiorcy i wie-
dzie niby samodzielny, pelen troski szary zywot. Lekarz zaklada drobny kramik
— powtarza Korczak — i rozpoczyna walke konkurencyjna, rozpoczyna sprzeda-
wanie duszy ,,za sama nadziej¢ wygranej”. Nieprzystojny to wyscig — pisze na-
stepnie Korczak — czgsto gra hazardowa, zawsze atletyczne zapasy, gdzie moc-
niejsi i zwinniejsi zwyci¢zajg...”.

W tym samym artykule Korczak dzieli si¢ swoja osobistg refleksja: ,,Przed
dwoma laty istnieli dla mnie tylko chorzy, dzi§ wiem, ze istnieja chorzy platni
i bezptatni. Pozornie nic naturalniejszego: lekarz utrzymuje rodzing i siebie z ho-
norariéw lekarskich. A przeciez, kiedy wycialem them o t¢ prawde, poczulem bél”.

W cytowanych juz fragmentach czgsci I1 ,,LuZnych mysli” Korczak wrécil do
,shandlu lekarskiego”. Czytamy: ,,Termin handel lekarski” uzylem nie dla szyka-
ny; nazwatem dziatalnos¢ nasza moze szorstkim dla ucha, ale prawdziwym imie-
niem. Dzisiejszy ustréj spoleczny zna dwie tylko kategorie ludzi: rentieréw i kup-
c6w; wyrobnik za miedziane groszaki sil¢ migsni, lekarz sprzedaje za srebrne ru-
ble nabyte wyksztalcenie fachowe. Nie boso i we wlosiennicy chodzimy do pa-
cjentéw, ale jeZdzimy dorozka lub kareta w tuzurku tub marynarce; nie w lepian-
kach karmimy si¢ jagédkami, lecz ptacimy komorne i nabywamy produkty nie za
blogostawieristwo pasterskie, a za monete w kraju kurs majgca”.
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Powyzsze stwierdzenia majg olbrzymia nosnos$¢ wychowawcza i odpowied-
nie miejsce w dziejach moralistyki lekarskiej. Szczeg6lnie sentencja: ,,Nie boso
i w wlosiennicy chodzimy do pacjentéw” jest jednym z najglebszych wskazadg,
jakie wypowiedziala 6wczesna moralistyka lekarska. Korczak nie poprzestat jed-
nakowoz na samym oskarzeniu prywatnej praktyki lekarskiej. Jako moralista
zdawatl sobie doskonale sprawe, jaka funkcj¢ odgrywa pierwszy czlon éwcze-
snej podstawy sluzby zdrowia, czyli szpital. W cytowanym na wstepie artykule
pt.: ..Szpital” Korczak pisal: ,,Szkola zmierzchu dnia wczorajszego uczy przy-
szlego lekarza czyta¢ czarne znaczki na bialym papierze przez lat dwadziescia,
a kiedy przyémi mu wzrok, przytepi stuch, uspi znuzony umyst — rzuca go nagle
w odmgt najbardziej ztozonego zycia — zycia w tysiacu kierunkach od nieznanej
mu uprzednio normy. Tak bardzo cenig tylko dZwigk stéw, ze kiedy z rzadka si¢
dofi zblizy¢, tylko opowiadaja, na jakiej tablicy nalezy czyta¢ o nim, co o nim
pisano i méwiono, czego mu brak, zgodnie z tablica wielu innych, ktérzy byli
lub beda, lub sa, ale gdzies§ daleko. I czlowiek zywy maleje do najmniejszego
punkciku w wielkim pomniku ztozonym z trupéw ludzi i z trup6w ksiazek. Za-
tapiaja mlodzierica, kt6ry ma juz i namigtnosci i nalogi, juz nie bezinteresowne-
go i ofiarnego, ktéry juz zdtawil w sobie rwacg potrzebg czynu — zatapiaja fala
nowych wyrazéw, oSlepiajg blyskawicami obcych barw i §wiatelek i wreszcie
wydaja rozkaz: — IdZ i lecz ludzi — jestes lekarzem. Lekarz dochodzi do chorego
i patrzy zdziwiony: — To cos$, co si¢ porusza, nie jest ksiagzka. Co ja mam z tym
poczaé?”’ Powyisze refleksje Korczaka wprowadzajg nas w krag dyskusji na te-
mat takiego szkolenia przyszlych lekarzy, ktére nie byloby oderwane od chore-
go cztowieka i jego cierpiefi, od jego osobowosci oraz srodowiska, w ktérym
dziala i zyje. W tym samym artykule Korczak pisze: ,,Zdaje mi si¢, ze lekarze
zbyt malo majg wyksztalcenia socjologicznego 1 to w pierwszym rzedzie prze-
szkadza im w zdobyciu klasowej swiadomosci”.

Jednym z najistotniejszych probleméw deontologicznych wspélczesnej me-
dycyny jest zagadnienie stosunku lekarza do personelu pomocniczego, ktory
w zespolonym systemie zdrowotnym sluzby zdrowia ma charakter ,,wsp6ipra-
cujacego i partnerskiego”. Jest wielkq zastuga Korczaka, ze zajat si¢ podstawo-
wym w tym zespole cztonem: akuszerkami. W artykule pt.:”"Tajemnice pracy
zawodowej akuszerek” czytamy: ,Fama glosi, ze jeden z mlodych akuszeréw
dzielnicy nalewkowskiej w nastgpujacy sposoéb rozpoczat swojg dzialalnos¢:
wezwal wszystkie akuszerki odnosnego rewiru i rzekl: ,,Otrzymujecie piata, lub
czwartg cze$é lekarskiego honorarium. Poniewaz mlodego lekarza protegowac
jest trudno, dawac wam bedg za zwigkszong fatyge przekonywania o moich za-
letach — potowe. Gdy w ten sposéb okazat si¢ nie tak rychio skutecznym, lekarz
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zdobyl si¢ na czyn heroiczny — przez rok caly obowiazuje si¢ oddawac im wszyst-
ko”. Korczak krytykowal taka postawe, zwracajac stusznie uwage, iz postawa
lekarza odgrywa najbardziej istotng sprawe w problematyce deontologicznej §ro-
dowiska pracownikéw stuzby zdrowia. Wystepowat jednoczesnie przeciwko tym
akuszerkom, ktére bad? z namowy, badZ z wlasnej inicjatywy zajmowaly si¢
streczycielstwem.

Kolejne, poruszone przez Korczaka zagadnienie z kregu etyki lekarskiej, to
autorytet uczonych i jego wykorzystywanie. Pisze o nim w ksigzce: ,,Jak kochaé
dziecko”, w notatce nr 23:

.Nalezy odréznia¢ nauke o zdrowiu od handlu zdrowiem: ptyn na porost
wloséw, eliksir do z¢béw, puder odmladzajacy cerg, maczki ulatwiajace zabko-
wanie, to czestokro¢ haniba nauki, a nigdy jej duma, porywy i dazenie... Powie
ktos: nazwisko o wszechswiatowej stawie, wyrazaja uznanie. Alez uczeni sa ludZ-
mi: s3 migdzy nimi mniej i wigcej przenikliwi, ostrozni i lekkomyslni, uczciwi
i falszerze. Iluz jest generatéw nauki nie geniuszem, a sprytem lub przywilejem
majatku i urodzenia! Nauka wymaga kosztownych warsztatéw, ktére daje nie
tylko istotna warto$é, ale uktadnosc i uleglos¢ i intryga.

Bytem obecny na posiedzeniu, gdzie bezczelny tupet rabowat prace dwuna-
stoletniego, sumiennego badania. Znam odkrycie, ktére spreparowano na glo-
sny zjazd miedzynarodowy. Odzywczy preparat, ktérego warto$¢ potwierdzito
kilkadziesiat ,.,gwiazdek”, okazal si¢ falsyfikatem. Byt proces: szybko zatuszo-
wano skandal”.

Odwaga Korczaka, jego krytycyzm wobec uznawanych autorytetow jest w tym
wypadku godna podziwu.

Inny przyktad z tego samego kregu zainteresowar doktora Korczaka to ,,dziw-
na choroba Bronka” opisana w artykule pod tytulem ,,Dyplom”. Bronek wywo-
dzi si¢ z nastepujgcej rodziny: :

»Ojciec w fabryce, a kobieta w domu. Starsza cérka garbata, chora, wiecznie
kaszlaca; jeden chiopiec w terminie u tapicera, drugi w skladzie materialow pi-
$miennych i jeszcze dwoje drobiazgu... Ojciec zarabial osiemnascie rubli na
miesigc, Bronek — siedem rubli i zyli”.

Nastepnie Korczak opisuje wizyte u lekarza, ,,pana z dyplomem”.

,— Maitka: ... prosila mnie przez Kossowskiego, bym razem poszedl do dok-
tora: moze si¢ co§ wiecej rozpytam, czy jak, moze jak doktor zobaczy, to wigcej
uwage zwrdci.

Poszlismy: Bronek, matka, ja — i ojciec, zeby chiopaka podprowadzi¢ pod
gore.

Tak zwany ambulans bezplatny.
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- No! Kto tu z was chory?

Pan doktor si¢ spieszy.

— Ten chlopak, prosz¢ pana doktora — méwig pokornie.

—No, a wy wszyscy cooo?

— My tytko z nim przyszli, prosz¢ pana doktora, méwie jeszcze pokorniej,
a z duszy wysuwaja mi sie pazury.

— Szkoda, ze was tak malo. trzeba bylo jeszcze z dziesigé oséb sprowadzic,
azeby od razu caly pokdj zasmrodzi¢.

Dusza mi si¢ sprezyla do skoku.

— Rozbieraj si¢ ... Co mu jest, predzej gadac!

—Hola, panie doktorze — zawolatem, posuwajac si¢ naprzéd. Hola, panie z dy-
plomem!

— Co? — urwat krétko.

Twarz jego przybrala obrzydliwie tepy wyraz.

- Nic - odpartem spokojnie.

Moéwilem cicho, prawie szeptem, ale bardzo wyraZnie.

— Co mu jest? — pan pyta — Vitium cordis, insufficientia mitralis, prosze pana.
W anamnezie reumnatyzm. Terapia: Digitalis jeden na 150 — co trzy godziny tyz-
ka; sparteini dwa deci na dziesie¢ ~ kroplami. Prawda, panie z dyplomem? Z res
sacra — aegrotus — egzaminéw, ani skr6téw nie ma — prawda, panie doktorze?

- O co panu idzie? — zapytal wreszcie glupkowato, tym Zle zrobionym, niby
ironicznym u$miechem.

— O co mi idzie? ho, ho! Tego w dwéch stowach nie powiem.

I méwigc cicho, prawie szeptem i bardzo szybko... Zadam, aby lekarz, ktory
decyduje si¢ w naszych warunkach praktykowag, byt bardzo pokorny, kiedy widzi
bezplatnego pacjenta, bo ten bezplatny chory w osiemdziesi¢ciu wypadkach na
sto jest ofiarg kamienicznika, fabrykanta, kapitalisty... — I dalej: — wytlumacz,
jaki istnieje zwigzek migdzy wilgotna izba, a wadg serca, migdzy wadg serca,
a kaszlem, zréb, zeby wierzyli, Zeby nie obstawiali chtopca barikami i nie poili
piwem ze smalcem. I powiedz, ze nadejdzie wreszcie czas, kiedy kamienicznik
za wilgotng suteryne lub fabrykant za duszny warsztat sagdzeni bedg jak nozow-
nicy godzacy na zycie cudze — sprawiedliwie, jak na to zastuguja. Zréb, abys ty,
pan z dyplomem, mial u nich wigkszy postuch, niz owczarz z Milosnej od gola-
rza. A wreszcie...

Machnalem rgka.

— Bardzo pigknie — odpart pan z dyplomem, jak mi si¢ zdalo, zjadliwie. _
Moglbym jeszcze piekniej odpowiedzied, ale nie mam czasu na gawedy.

Przylozyt stetoskop, postuchat...
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— Dlaczego zabrano go ze szpitala?

~ Bo nie chcemy, zeby go krajali po $mierci, odpowiedziala matka Bronka.

— Niech lezy na l6zku.

Podat recepte. Pragnat jednak jak najszybciej nas si¢ pozbyé. Wreszcie cie-
kawos¢ przemogta. Wykonal niezdecydowany ruch, imitujacy che¢é podania mi
reki 1 spytal:

- Czym si¢ pan zajmuje?

—Ja...? Géwna wozg, panie doktorze — i cofnglem w tyl rece.”

Tak pisat ,,mtody gniewny” Janusz Korczak. Jesli chodzi o przekaz deontolo-
giczny, to trudno mu odméwié zamystu obserwacyjnego i wlasciwych wnioskéw.

Nie jestem w stanie, z uwagi na koncepcje¢ catosci opracowania, pisaé dalej o
tej arcyciekawej postaci. Koricze ten krétki rozdzial w sposéb nastgpujacy: Ja-
nusz Korczak byt lekarzem i pisarzem. Zyt i dziatat w Polsce. Tu stworzyt swéj
system pedagogiczny, tu stworzyl swe — o nieprzemijajacej wartosci — dziela
literackie dla dzieci. Tu wreszcie, zagrozony przez hitlerowskich oprawcéw,
dokonal ostatecznego wyboru pomigedzy zyciem a §miercia. Jego decyzja zosta-
ta podjeta w imi¢ najwyzszej racji, jaka lezy u podstaw dzialan lekarzy — po-
$wigcania dla innych. W jego wypadku tymi ,,innymi” byly bezdomne i garnace
sie do niego dzieci. Nie opuscil ich, mimo ze mial moznos¢ ocalenia. Nie zerwat
tej wielkiej, cudownej wigzi, jaka go z nim laczyta.

I nam i dzieciom pozostaly ksigzki. One nie pozwola o nim zapomniec.

Tadeusz Boy-Zelefiski (1874-1941)

~Tadeusz Boy-Zeleriski stanowi niezwyklg posta¢ w kulturze polskiej pierw-
szej polowy XX wieku. Z wyksztalcenia lekarz, z zamitowania tlumacz i badacz
literatury francuskiej, krytyk teatralny i publicysta zostaje jednym z najpoczyt-
niejszych pisarzy polskich, a zarazem najbardziej kontrowersyjnym. Przez jed-
nych najbardziej ceniony, przez drugich znienawidzony. Tajemnica jego nie-
zwyktosci polega z jednej strony na trudnej do wyobrazenia pracowitosci, z dru-
giej na jego nieprzecigtnym talencie literackim, oryginalnym i lekkim stylu pi-
sarskim, na jego odwadze cywilnej w publicystyce i na wyrézniajacej si¢ erudy-
cji. Polagczenie tych wielu cech w jednej osobie dalo nam posta¢ Boya, okresla-
nego niekiedy mianem czlowieka instytucji”.
Stanistaw Sterkowicz. ,,Po prostu Boy”.
Cytowane stowa pochodzg z ksiazki — eseju, pod tytulem: ,,Po prostu Boy”,
pibra prof. dr hab. Stanistawa Sterkowicza, znanego i wybitnego ,,Boyologa”,
autora wielu prac poswigconych wszystkim aspektom zycia Tadeusza Boya-Ze-
lefiskiego. Spinam, jak klamrami, jego slowa, poczatek i koniec niniejszych roz-
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wazafi, uwazajac, ze najlepiej charakteryzujg to wszystko, co zrobil i czego do-
konal nasz wielki tekarz i pisarz.

Tadeusz Boy-Zelefiski urodzil si¢ 21 grudnia 1874 r. w Warszawie. Jego oj-
ciec, Wiadystaw Zeleriski, byl muzykiem, profesorem Instytutu Muzycznego
w Warszawie, autorem wietu utworéw, do ktérych nalezaty opery: ,,Konrad Wal-
lenrod”, ,,Goplana”, ,Janek” i ,,Stara Basii”. Jego matka byta Wanda z Grabow-
skich. Poczatkowo rodzina Zeteriskich mieszkala w Warszawie, nastepnie wr.
1881 przeniosia si¢ do Krakowa. Tam Tadeusz ukoriczyl Szkote Powszechng,
gimnazjum Nowodworskiego przy ul. Sw. Anny, a po zlozeniu egzaminéw doj-
rzatosci, podjal decyzje studiowania medycyny. Fakt ten oznaczal, ze jego p6z-
niejsze niezwykle zainteresowania literaturg jeszcze si¢ nie wykrystalizowaly.
Tu méglby ktos przypomnied, ze Boy pisat sonety. Fakt, napisal ich cztery. Byly
one poswigcone przyjacielowi, z ktérym wedrowat swego czasu po Tatrach, Ka-
zimierzowi Tetmajerowi. Kazimierz po przeczytaniu wystal je do redakcji czaso-
pisma , Swiat”, gdzie je wydrukowano. Oto fragment jednego z nich:

,.Nie czu¢, nie istnie¢ — nie Zy¢... co znaczg te dZwigki...

Skad plynie tych wyrazéw mistyczna muzyka:

Czuj¢ dotknigcie r¢ki jedwabistej, migkkie;...

Gladzi lekko me czolo i oczy przymyka...

I wszystkie moje mysli, pragnienia i lgki

Gasna cicho i dziwna rozkosz mnie przenika”.

Kazdy piszacy zna uczucie niezadowolenia z opublikowanych utwor6éw, kiedy
Jje po latach czyta. Wielu uwaza, ze byloby lepiej, gdyby si¢ nie ukazaly. Mozna by
Jje bylo napisa¢ inaczej, poprawniej, madrzej. To samo stato si¢ u Boya. Wiele lat
p6Zniej napisal do Czachowskiego, co nastgpuje: ,,Blagam Pana, niech Pan nie
wymawia tych moich nieszczgsnych sonetéw, do ktérych si¢ nie przyznaje. Do
dzis wstydzg si¢ tych wierszy, tak sg przeciwstawne mojej postawie duchowe;j”.

Tak czy owak tres¢ dowodzi wielkiej wrazliwosci autora.

Ale, czgsto tak bywa, wrazliwos¢ wrazliwoscia, a proza zycia, proza i to nie-
kiedy, bardzo przyziemna. W tym czasie Tadeusz Boy-Zeleriski gral namigtnie
w karty w kawiarniach, spelunkach, prywatnych mieszkaniach, przegrywat, po-
zyczal i w zwigzku z tym stale szukal pieniedzy. W koricu zakochat si¢ w Dagny
Przybyszewskiej, co deficyt jego kieszeni znacznie poglebilo. Szukajac ratunku,
napisat do austriackiego Ministerstwa Wojny pismo, w ktérym poprosit o sty-
pendium, w zamian za co zobowigzal si¢ do odpracowania przyznanej mu kwo-
ty w wojsku, przez tat szes¢. Do tej dziwnej sprawy jeszcze wréce, tu zas nad-
mienig, Ze studia lekarskie Tadeusza Zeleiiskiego zakoriczyly si¢ uzyskaniem
dnia 16 lipca 1900 r. dyplomu doktora wszechnauk tekarskich.
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~ Teraz zaczgla si¢ stynna zabawa w kotka i myszke z Ministerstwem Wojny.
Zeleniski rozpoczat prace jako elew Kliniki Pediatrycznej w Krakowie, starajac
si¢ jednoczesnie udowodnié, ze jest niezdolny do pracy w wojsku. W koricu ba-
daja go psychiatrzy, ktérzy wydali mu zaswiadczenie o ztym stanie zdrowia,
rozpoznajac ,,ciezka nerwic¢ neurasteniczng z depresja . Zelefiski opisywat p6z-
niej, jak to psychiatréw kiwal, ale dociekliwy badacz jego zycia Stanislaw Ster-
kowicz pisze, iz ,,Faktem jest jednak, ze w tym okresie Zeleriski przezywa jesz-
cze pewien kryzys zwigzany z nieudana mitoscig do Dagny Przybyszewskiej.
Wiadome jest, ze nawet kilka miesigcy po ostatecznym rozliczeniu si¢ z woj-
skiem, w czasie swego pobytu w Paryzu znajdowat si¢ wciagz w ciezkiej depre-
sji. Ludzie, ktérzy go wéwczas spotykali, twierdzili, ze zachowywal si¢ dzi-
wacznie, nie odzywal si¢ i robit wrazenie, jakby mial wkrétce popetni¢ samo-
bojstwo”.

Od 1 paZdziernika 1901 rozpoczat prace jako elew w Klinice Choréb Dzieci
Szpitala Sw. Ludwika w Krakowie, ktéra kierowat prof. dr Maciej Jakubowski.
Krystalizowaly sie wéwczas jego zainteresowania lekarskie. Sktaniat si¢ do he-
matologii dzieciecej i zbieral materiaty z tego zakresu do zamierzonej pracy ha-
bilitacyjnej.

W r. 1904, Tadeusz Zeleiiski wraz z zong Zofig Parefiska, cérka wybitnego
profesora interny Stanislawa Parefiskiego, wyjechat do Paryza. Tu zapoznawal
si¢ z zagadnieniami zywienia niemowlat. Owocem tych zainteresowan jest p6Z-
niejsza stacja ,,Kropla Mleka” w Krakowie, ktéra dr Zelefiski znakomicie pro-
wadzil.

Tymczasem w Cukierni Lwowskiej prowadzonej przez Jana Michatika, styn-
nej ,,Jamie Michalikowej”, powstal kabaret ,,Zielony Balonik”. Tu narodzil si¢
,,Boy”, autor niezapomnianych siéwek, utwor6w satyrycznych, parodii, wszel-
kich mozliwych kpin. Tu Tadeusz Zeleriski odnalazt siebie. ,,Gdyby nie ,,Balo-
nik” - pisal — meczylbym si¢ z pewnoscia cate zycie w falszywie obranym za-
wodzie, nigdy nie dowiedzialbym sie o swoim istotnym powolaniu. Ale od cza-
su, jak mnie nawiedzito, meczylem sie inaczej. Bylem, jak matka, kt6ra ma duzo
pokarmu. Wstrzymywany tak dlugo zmyst pisania rozpieral mnie... Pisa¢ za$
wiersze tak, bez okazji, bylo mi glupio. Stary ko, lekarz, asystent kliniki. Z jed-
nej strony instynktem samozachowawczym zwrécitem si¢ ku przekladom, ktére
zaspokajaly bodaj formalng potrzebe tworzenia. Z drugiej strony zaczely sig lg-
gna¢ we mnie jakies inne, bardziej osobiste, ktérych wydanie na §wiat polgczo-
ne bylo z pogwalceniem wrodzonej mi wstydliwosci ducha”.

Moznaby tu rzec: ,,i tak to sie zaczelo”. Tytul pracy habilitacyjnej brzmial:
,,O znaczeniu klinicznym neutrofilnego obrazu krwi ze szczegélnym uwzgled-
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nieniem stosunkéw wieku niemowlgcego”, ale do habilitacji nie doszlo. Tadeusz
Boy-Zelenski odszedt z kliniki i rozpoczal prace jako lekarz kolejowy. Eaczyl ja
z dzialalnoscig translatorska, z jezyka francuskiego. Za przettumaczenie dziel
Moliera otrzymat od rzadu francuskiego w r. 1924 stopiefi Oficera Akademii
Francuskiej 1 odznaczenie Palmami Akademickimi.

»~Zielony Balonik”, a raczej ,,Siéwka” w ,,Zielonym Baloniku”, ostatecznie
uniemozliwily mu dalsza prace naukowa. Od r. 1920 dzialal tylko i wylacznie na
niwie przekladowo-literackiej. Liczba recenzji teatralnych jest tak wielka, ze
Boy wydal je w kolejnych tomach jako ,,Flirt z Melpomeng”.

Wiaczyl si¢ do akeji §wiadomego macierzynistwa. Publikowat artykuly, ktére
wydal nastgpnie jako — ,,Pieklo Kobiet” i,Jak skoficzy¢ z Pieklem Kobiet?”.
Rozpoczal akcje antybronzowniczg, wydal wypetnione krytycyzmem i ironig
prace pt.: ,,Obrachunki Fredrowskie” i ,,Marysierika Sobieska”.

I tlumaczy!. Nie ma dziela literackiej klasyki francuskiej nie przetlumaczo-
nego przez Boya na jezyk polski, czyli przyswojonego polskiej kulturze. Na
temat jego dziatalnosci translatorskiej napisano mndstwo rozpraw i zachwytéw,
podobnie zreszta, jak i o innych dziedzinach jego twérczosci. Wrogéw mu réw-
niez nie brakowato, ale tak juz musiato by¢. Jak méwi stare porzekadlo: ,,pioru-
ny bija tylko w wysokie drzewa”. I podobno samotne.

Sadze, ze kazdy ma swdj osobisty stosunek do niektérych autoréw, ich i ich
sztuk i ich thumaczen. Ja szczegéinym sentymentem darze ,,Chorego z urojenia”
Moliera. Po pierwsze, jest to nieprzemijajaca, ponadczasowa satyra na wszelkg
glupote, pyszatkowato$¢ i zarozumialstwo, osadzona tym razem w srodowisku
lekarskim, a co wigcej profesorskim. Po drugie wiele powiedzonek 1 wypowie-
dzi nabralo charakteru aforyzmoéw, ktérych uzywamy — podobnie jak niektérych
»Stowek” — po dzien dzisiejszy.

W ,,Chorym z Urojenia” pasterka spiewa:

,,Chimera jeno prézng cala wasza sztuka,

O wy, nadeci doktorzy;

Darmo w waszej lacinie ratunku dzi§ szuka

Serce na bél, co je morzy:

Chimerg jeno prézng cala wasza sztuka”...

W koricowej zas scenie pojawia si¢ Wydziat Lekarski: ida wigc: poslugacze
ze szprycami do lewatywy w liczbie o§miu, obok nich szesciu aptekarzy, sam
kandydat do stanu lekarskiego Argan oraz o§miu taficzacych i dwdch spiewaja-
cych chirurgéw. Kapitalny widok! Ale rzecz na tym si¢ nie koriczy. Chory z uro-
jenia, Argan, promowany na doktora medycyny, pytany o sposoby leczenia réz-
nych choréb, niezmiennie odpowiada: ,,Clysterum donare, postea krwiopusz-
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czare et potem purgare”, co oznacza: ,,Zastosuj lewatywe, potem pus¢ krew z zyty
1 dokonaj przeczyszczenia”.

Godzi si¢ w tym miejscu kilka spraw wyjasnié. W r. 1628 William Harvey
odkry! krazenie krwi. Bylo to novum, ktére wywolato w 6wczesnym Srodowi-
sku medycznym mieszane reakcje. Obok madrych zwolennikéw epokowe;j teo-
rii bylii jej zaciekli wrogowie. Do tych nalezal fakultet medyczny Sorbony i je-
go profesorowie. W obronie Harveya stanal Molier. Jego satyra stata si¢ bardzo
mocng bronig.

Powr6¢my do Boya. Pierwszego wrzesnia 1939 wojska hitlerowskie zaata-
kowaty Polske. Boy schronit si¢ we Lwowie, gdzie zamieszkat u szwagra, prof.
Jana Greka. Siedemnastego wrzesnia wojska sowieckie zajety wschodnie ziemie
Rzeczypospolitej. Po wejsciu Armii Czerwonej do Lwowa, Boy rozpoczat prace
w Kilinice Pediatrycznej. Po wybuchu wojny radziecko-hitlerowskiej nie uciekat
na wschéd, mimo, iz zdawal sobie dobrze sprawg, ze czeka go niechybna Smier¢.
I tak si¢ istotnie stalo. W nocy, z dnia 3 na 4 lipca 1941 Boy — wraz z grupg
innych polskich profesoréw — zostat aresztowany i zamordowany na zboczu Gorki
Wuleckiej.

Zgodnie z zapowiedzig koriczg swa wypowiedZ na temat Boya stowami pro-
fesora Sterkowicza, ktéry poznat wielkiego twérce, jak malo kto: ,,— Pozostata
po nim ogromna spuscizna literacka. Pozostata réwniez pami¢¢ o dobrym i szla-
chetnym cztowieku, nazywanym instytucja, ktéry przybral sobie pseudonim
chtopca. Niechze ta pamig¢é o tym niezwyklym w swej twérczosci pisarzu two-
rzy jego legende. Tak dobrg, jak dobry byt jako tworca i jako czlowiek.
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Barbara Zaorska
Opinogédra przyjmuje swoich zmarlych....

Motto:
,.Na niebieskim tle czerwony od fuksyny
pod mikroskopem cienki prqtek:
przyczyna i poczqtek
tysiqca innych.
Pod mikroskopem bakcyl cienki
czerwony na obwodzie —
— a tu na cmentarz codzien
wywozq trumny i trumienki.”

(Dr Michal Kolodynski,

Med. Dyd. Wych., 1997, XIX, 1-2)

W XIX wieku gruZlica zajmowala znaczace miejsce w obrazie kultury i od-
grywala decydujaca role w sposobie wyrazania mysli romantycznej. Jej najbar-
dziej spektakularng postacig byly suchoty ptuc (Dama Kameliowa). Nie umiano
z nig walczy¢, a ona nie oszczedzata ani bogatego ani biednego. Wywolywata
strach, bo wczesniej czy péZniej koriczyla si¢ Smiercia.

Opierajac si¢ na Zrédtach, pochodzacych z XVI - X VIII wieku mozna doj$¢
do wniosku, ze w dziedzinie rozpoznawania i leczenia suchot panowat niepo-
dzielnie poglad empiryczno-przyrodniczy, przejety jako pozostatos¢ medycyny
sredniowiecznej. Mieszanina wiadomosci o ziotach przepleciona elementami
alchemicznymi i magicznymi zapozyczonymi z medycyny arabskiej, byla pod-
stawg 6wczesnego leczenia choréb, w tym i gruZlicy. Opieralo si¢ to na spekula-
cji 1 czystej empirii.

W w. XVIII Beniamin Marten opublikowat podrecznik ,,A new theory of con-
sumption more especialty of a phthisis or consumption of the lungs”, wyd. E. Kno-
plock, 1719. Autor ten opisal istotg i naturg pratka przeszlo 160 lat przed wykry-
ciem go przez Kocha. Utrzymywal, ze gruZlica nie jest wysoce zakazna. Mylit si¢,
ale wiele czasu uptyn¢lo zanim Jean Antoine Villemin, francuski chirurg wojsko-
wy, udowodnit przeszczepialnosé gruZlicy z cztowieka na czlowieka.
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W konicu XIX wieku stalo si¢ modne leczenie klimatyczne. Budowano liczne
sanatoria w okolicach podgérskich, a czyste powietrze uwazano za czynnik sprzy-
jajacy leczeniu. Uzupetniano to dietami np. kumysowg lub serwatkowg oraz zim-
nymi kapielami. P6Zniej zamiast nich zalecano dlugotrwale lezenie. Ten sposéb
leczenia przetrwat do polowy obecnego stulecia. W Szwajcarii wprowadzono
metode leczenia suchot na duzych wysokosciach (pierwsze sanatorium powstalo
w Davos w r. 1860). Dwadziescia lat p6Zniej Dettweiler zalozyt sanatorium oparte
na nieco innych zasadach. Eliminowat leczenie ruchem, wprowadzit lezakowanie
na otwartych galeriach i realizowat tzw. ,tréjkat terapeutyczny”, polegajacy na
kuracji powietrzem, wypoczynkiem i wysokokalorycznym odzywianiem. Nasta-
pit tez renesans znanej od wiek6w hydroterapii. Byly wtedy zalecane kapiele siar-
czane i wody siarczane pitne. Masowo i czesto wysylano chorych do Ems ido
Enghien (pod Paryzem) sadzac, ze wody te pozwalajg unikna¢ dziatania substan-
¢ji, draznigcych drogi oddechowe. Dr Bayle (1774-1816) w ,, Traité sur la therapie
des tuberculeux” uzasadnial swoje leczenie tym, ze wody siarczane pozwalaja ,.te-
nir en respect” (trzymac z dala) chorobe, kiedy jest w fazie najbardziej ztosliwe;.

W Europie, réwniez w Polsce, gruZlica szerzyla si¢ wtedy w postaci epide-
mii. Istniata w wielu polskich rodzinach (Krasifiskich, Mickiewiczéw, Moch-
nackich). Zmarl na nig genialny poeta polski Stefan Garczyiiski, zbierata ona tez
obfite zniwo wsréd miodych uchodZcéw polskich na emigracji.

W rodzinie Zygmunta Krasiiskiego gruzlica przechodzila z pokolenia na po-
kolenie. Chorowali jego dziadkowie: Antonina z Czackich (1756-1834) i jej maz
Jan (1756-1790), jeden z najwybitniejszych przedstawicieli tego rodu. Pozostawil
on syna Wincentego, ktéry sluzyt w armii Napoleona, a po jego upadku przywi6zl
zwloki ksigcia Jozefa do kraju. W latach p6Zniejszych utracit popularnos¢.

Wincenty Krasiriski ozenit si¢ z wychowanica Stanistawa Malachowskiego
Marig Radziwiltéwng (1779-1822), osobg wyksztalcong (wydane drukiem jej li-
sty skrzg sie dowcipem). Po urodzeniu dwéjki dzieci: Laury (zmarlej po urodze-
niu) i Zygmunta popadia w depresj¢ i zmarla mlodo, jak wéwczas przypuszczano
z powodu suchot plucnych. Wincenty przezyl 70 lat. Maty Zygmunt przez pierw-
sze 10 lat mial staly kontakt z chora matka, ktéra go sama wychowywata. Po niej
tez odziedziczyt konstytucje asteniczng, usposobiajaca do zachorowania. O prze-
biegu jego choroby pisze¢ w ,,Medycynie-Dydaktyce-Wychowaniu” 1995, XX VIi<
3-4, 59. Cytuje tam taki fragment pracy doktorskiej dr Wasowicz-Petryriskiej na
Uniwersytecie we Lwowie w latach trzydziestych: ,,Wsréd powodzi skarg urojo-
nych i przesadzonych, wsréd zalewu neurastenii i hipochondrii snuje si¢ glebo-
kim nurtem pasmo choroby ciezkiej, na owe czasy nieuleczalnej i bezwzglednie
prowadzacej do $mierci... Z beztadnych przesadnych literackich opiséw Poety
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wylaniajg si¢ coraz wyraZniej, coraz dobitniej objawy gruzlicy wielonarzadowe;j
wysuwajgc si¢ ostatecznie na plan pierwszy”. Poeta zmarl w stanie kraficowego
wyniszczenia z powodu tej choroby. Objawami jej byly: gorgczka, kaszet, krwio-
plucie, przewlekie biegunki i wymioty. Wraz z postepujacym wychudzeniem sg to
klasyczne objawy suchot pluc i jelit. Jezeli dodamy do tego zapalenie stawu kola-
nowego, ciagnace si¢ przez 8 miesiecy, trudno watpi¢ w gruzlicza etiologie tego
schorzenia. W stawie kolanowym wytworzyla si¢ przetoka, przez kt6ra wydalaly
si¢ odlamki kostne (,,caries des 0s” lub ,.esquilles dos” wg okresleri chorego). Te
samg etiologi¢ mialy prawdopodobnie nastgpne przetoki, operowane w r.1850
w Warszawie. Wiemy, ze chodzilo o chorobg kosci, Poeta zanotowal bowiem:
»diutuje mnie zywcem Fidiasz chirurgii”. Niczym nie hamowana choroba postg-
powala dalej. Poltora roku p6Zniej spotykamy juz pierwsze objawy zajecia prze-
wodu pokarmowego, co tgcznie z gwaltownym narastaniem objawéw plucnych
zwiastowalo ostateczng przegrang. Po przeszlo roku trwania obtoznej choroby,
ktéra dopiero wtedy rozpoznano wlasciwie jako suchoty plucne, powiktane gruz-
lica przewodu pokarmowego, nastapil zgon.

Czy byla to infekcja, od matki, i ktérej pierwsze objawy przeszly niepostrze-
zenie? Jak wiadomo, najwazniejszym wéwczas lekarstwem na suchoty byty do-
bre warunki zyciowe, inne metody nie byly skuteczne. Wiadomo, ze otrzymy-
wal plucnik lekarski, stosowany powszechnie w leczeniu suchot, i okadzanie
dziegciem (!), o czym pisala z Baden jego zona (15.03.1856).

Biala nekropolia w Opinogérze kryje zmarlych czionkéw rodziny Krasin-
skich. Kiedy Zygmunt zmart w Paryzu 23.02.1859 w wieku 47 lat, spoczal naj-
pierw w podziemiach kosciota §w. Magdaleny. Sprowadzenie trumny do Opino-
g6ry odbylo si¢ na przelomie maja i czerwca, gdy Eliza Krasirfiska dowiozia tam
zwloki mezai ziozyla w krypcie u boku jego rodzicéw. Majac swiadomos¢ gruz-
liczego dziedzictwa swego potomstwa, po tragicznych zmaganiach z ich choro-
bami od wczesnego dzieciristwa, po bélu uczestniczenia w ich zgonach przebg-
dzie ona jeszcze nieraz t¢ samag tras¢, pograzona w zatobie.

Wstrzasajace swa wymowa sg zgony synéw Krasifiskiego, dziedzicznie ob-
cigzonych gruzlica, a rokujacych duze nadzieje. ,,Przerazeniai lgku o przysztosé
nie potrafily przyttumié cale zastgpy lekarzy, rézne konsylia specjalistow i wy-
jazdy do dalekich kurortéw”. Korespondencja matki z przetomu lat 60-tychi 70-
tych jest wypeiniona drobiazgowg troska o zdrowie obu syn6w.

Nic nie moglo poméc. Mlodszy Zygmunt zmarl w Paryzu 22 lutego 1867
w przeddzien swoich 21 urodzin. Po $mierci spoczal najpierw w podziemiach
kosciota §$w. Magdaleny, a nastgpnie matka odwiozla trumne ze zwtokami syna
do Opinog6ry.
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Dalszy rozwoj tego wstrzasajacego dramatu zatrzymat na krétki czas ozenek
starszego syna Wiadystawa (Adzia) z R623 Potocka. Slub ich odbyt sie 22 czerwca
1863 w Krzeszowicach. Miesigc miodowy spedzili mlodzi w patacu na Ursyno-
wie. Pani Eliza notowata: ,,Dzi$ rano po $niadaniu wsadziliSmy mlodg pare do
powozu. Oboje wygladali na bardzo zadowolonych mogac wygodnie usiasé w ele-
ganckiej i1 bardzo lekkiej dormezie. ... z tylu pokojéwka i kamerdyner, nasza
mioda para wesola jak szczygiel, zachwycona, ze moze odbyé wycieczke ni-
czym uczniowie na wakacjach i w potowie XIX w. wagonu i pary podrézowac
w potréjnym galopie koni pocztowych przy trabce pocztyliona”. Po odwiedze-
niu rodziny wyjechali do Mentony, gdzie mtode malzefistwo zamieszkato. Przyjs-
cie naswiat 2 wnuczat (Adamai Elzbiety) stanowilo dla p. Elizy jasniejsze chwile.

W lutym 1873 umart w Mentonie Wiadystaw. ,,Nasze nieszczgscie jest wiel-
kie, niepowetowane. B6g zazadat najwigkszej ofiary, Jako matka bez synéw,
osierocona przez moje dzieci widzac pustke tam, gdzie bylo nagromadzone tyle
skarbéw: wiem, czuj¢ to 1 widze, ze ci synowie, ktérych oplakuje... sa u Boga”
(18 marca 1873).

Pie¢ miesiccy potem przyszlo na swiat jako pogrobowiec trzecie dziecko,
Zofia Krasiniska. Eliza bedzie si¢ dopatrywa¢ we wnukach iskierki nadziei (nie-
stety wnuk Adam tez umarl mlodo na gruzlice).

Z powodu choroby p. Eliza nie mogta odprowadzi¢ sama trumny ze zwloka-
mi Adzia do krypt opinogérskich. Dlatego pisata do Mentony do siostry: ,,Jakze
pocieszajace bylo dla mnie to, ze bylas tam przy tej drogiej trumnie, ktérej nie-
stety nie mogtam towarzyszy¢, ani ztozy¢ wlasnymi r¢gkoma na miejsce spo-
czynku !!! Bardzo cierpi¢ z tego powodu i Ty zrozumiesz to uczucie”.

Cofnijmy si¢ teraz o dwadziescia pare lat, kiedy zachwycona i uszczgsliwiona
matka opisywata rodzinie wyglad i nabywane sukcesywnie umiejetnosci swego
pierworodnego. Przejmuje si¢ przede wszystkim tym, co dotyczy dzieci. ,,Nasze
male cudo ma by¢ szczepione jutro albo pojutrze. Troche mnie to niepokoi.” Dzi-
siejszego czytelnika jej listéw réwniez, gdyz szczepienie dziecka z kontaktu z gruZ-
lica nie jest wskazane. Z pewnoscig mialo to by¢ szczepienie przeciw ospie praw-
dziwej. Pani Eliza tak opisywala swéj dom: ,,W salonie stoi jego poetyczna, boga-
ta kotyska.... m6j maly synek przebywa w salonie, gdzie pokazuje si¢ kazdego
ranka dziadkowi, generalowi Krasiriskiemu, i osobom, ktérym pozwalam cieszy¢
si¢ jego widokiem, gdyz trzeba wiedziec, ze jest to taska i niezwykia uprzejmosc,
oznaka wielkiego szacunku z mojej strony”. (16 listopada 1844). ,,0d generata
otrzymal puchar zloty o ksztalcie w stylu cinquecento misternej roboty; zwiericzo-
ny kwiatkami, skad sptywa wstazka z bialej emalii i nastepujacy napis ztotymi
literami: Daj Wam Boze pociech¢ w przeszlosci, nadzieje w przysziosci”.
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Juz w czasie najblizszej zimy nie obylo si¢ bez infekcji, gdyz wszystkich
zarazila opiekunka dziecka. ,,.Biedny maty wzdychal, kichal, a duze lzy od kata-
ru zalewaly jego policzki. Przedstawial zalosny i smutny widok... cierpienia nie
pozbawily go humoru, nadal byt dobry i chciat by¢ wesoty”. Z tego okresu po-
chodzg wiadomosci, ze po grypie z goraczka, ktérg przebyt, ma duzy obrz¢k
i dr Lebrun® uwazal, ze to poczatek zabkowania.

Drugi syn pani Elizy, Zygmunt, urodzit si¢ 28 czerwca 1846, kiedy Adzio
mial prawie dwa latka. Niepokdj matki o ich zdrowie bgdzie towarzyszy¢ obu
chtopcom do kofica ich dni, a potggowa¢ si¢ w miarg ich dorastania. Szczeg6l-
nie, gdy pozostawila ich samych dla kontynuowania nauk w Aix en Provence.

Wsréd licznych infekceji, przebiegajacych z czesto nawracajacym i przedhu-
zajacym si¢ kaszlem jest trudno nawet z doktadnych opiséw matki zorientowac
sie, kiedy u kazdego z nich wystapily pierwsze objawy suchot plucnych. Jakze
latwo byto u nich, majacych bardzo delikatng budowe fizyczna, gdy najmniej-
szy podmuch wiatru, przegrzanie, nadmierny wysitek powodowat poty, przezig-
bienia i niepokojacy kaszel, przeoczy¢ poczatek choroby. Nawet najwigksze ,,sta-
wy” 6wczesne z zakresu ftyzjatrii nie byly w stanie rozpozna¢ wczeshnie infekcji
nie mogac posluzy¢ si¢ w tym celu prébami tuberkulinowymi ani badaniem rtg.

Po zakazeniu si¢ dziecka od osoby pratkujgcej wytwarzajg si¢: pierwotne ogni-
sko gruZlicze i pierwotny zespol gruzliczy, ktére u najmiodszych moga przebie-
ga¢ nawet bezobjawowo. Stad trudnosci rozpoznania suchot we wczesnym okre-
sie, narazajgce na epidemiczne szerzenie si¢ tej choroby. Zakazenie w wieku mto-
dzieficzym powoduje zmiany w szczytach pluc, z mozliwoscia powstawania jam.
Moze wystgpi¢ wtedy powiklanie w postaci zapalenia optucnej i szpiku.

Zwigkszenie wrazliwosci na zakazenie pratkiem obserwuje si¢ ponownie
w wieku dojrzewania. Dlugotrwaty kontakt dziecka z chorym dorostym dopro-
wadza prawie zawsze do zakazenia mtodego czlowieka. U kazdego dziecka z kon-
taktu z pratkujacym nalezy podejrzewac gruZlicg, nie spos6b unikna¢ zakazenia
wsréd czlonk6éw rodziny, mieszkajacych pod jednym dachem. Zakazenie czg¢sto
przebiega w sposéb bezobjawowy. Postaé plucna gruZlicy u dzieci moze obja-
wiaé si¢ nietypowo: uczuciem zmegczenia, drazliwoscia, uposledzeniem odzy-
wiania, czemu towarzyszg czasem goraczka lub kaszel.

,-Chlopcy szybko rosng, zwlaszcza Zygmunt... U Wiadzia pojawit si¢ z kaz-
dym dniem lepiej widoczny krgcony zarost, a Zygmunt blyszczy swoimi fawo-
rytami; jest to pigkny, ciemny puszek” (15 stycznia 1861).

* Dr Antoni Lebrun (1803-1868), znakomity lekarz operator. uzyskat doktorat na Sorbonie. Po
powrocie do kraju zostal ordynatorem Szpitala Dziecigtka Jezus. Wykladal chirurgi¢ operacyjna.
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.Ze wzgledu na jego wiek i szybki rozw6j ma daé si¢ zbadaé w Paryzu przez
Adama Raciborskiego® cieszacego si¢ stawa zaréwno wsréd polskich uchodzc6w
jak i Francuzéw. Strzezonego Pan B6g strzeze. On duzo pracuje, to tez prosze, aby
ostudzono jego zapat, nawet gdyby to miato narazi¢ upragniony triumf™.

A tymczasem nastapit nastepny cios: 20 grudnia 1862 umarla w Paryzu matka
pani Elizy. Tak pisala Eliza do siostry Katarzyny: ,,Storice zaszlo dla nas obu na tym
$wiecie, skoficzylo sig, bedzie ciefi do korica, wieczna rana w sercu. Co za Matka, co
za Matka!... Jej zycie przesuwa si¢ przed moimi oczami, moja dusza zanurza sie
w kontemplacji, w uczuciu, wobec tylu cnét, wobec trwatej dobroci tak glebokiej”
(grudziesi 1862). ,.Zygmus czuje si¢ nadal Zle ~ konsultacje lekarskie mnoza si¢. Dr
Churchill uwaza, ze jest bardzo blady, bardzo delikatny i potrzebuje ciaglej opieki.
Matce przekazuje opinie, ze jego choroba pluc jest jak wygasly ogieni, nad ktérym
trzeba stale czuwac, by sie ponownie nie zapalil”. Nie zgadza si¢ na projektowany
jego wyjazd na Madere uwazajac, ze klimat bytby dla niego zbyt wilgotny.

Drugiego listopada 1862 p. Eliza pisala do siostry: ,,Moi chlopcy mnie opusz-
czajg. Jestem niespokojna o Zygmusia. Dietl” znowu go widziat”. I dodaje: ,,To sa
takie wspaniale dzieci, takie dobre i oddane, iz zaslugujg na wyjatkowa czulos¢.
Jestem réwniez bardzo szczesliwa widzac te zywa i gleboka czulosé, jaka istnieje
miedzy nimi a Ludwikiem. Dodaje mi to poczucia bezpieczefistwa ze wzgledu na
ich przyszio$¢”. ,,Doktér chee zatrzymaé jego studia, bedzie pracowac ale bez
przemeczania sig: zima jest dobra w Aix i bedzie dla niego pomysina. Na wiosng
beda musieli powr6cié i zatrzymamy ich przy sobie albo raczej skierujemy na ku-
racje, poniewaz jesteSmy zaniepokojeni o nich. To cigzar, kt6ry lezy nam na sercu,
zapewniam Cie, ze bardzo ciezki. Wladzio czuje si¢ dzigki Bogu dobrze™.

,Jestem bardzo smutna, poniewaz moi biedni chlopcy wyjezdzaja majac na-
dzieje widzie¢ Ciebie, beda nocowaé w Krzeszowicach: jestem przekonana, ze
wybaczysz mi, jesli przyprowadzg z soba nowego towarzysza podrézy, ostatnie-
go syna Mickiewicza w wieku 12 lat, o ktérego proszono mnie, bym doprowa-
dzita go do Paryza. By¢ moze Ty odbedziesz podr6z z moimi chlopcami. Zyg-
munt nie moze podr6zowaé zbyt szybko, potrzebuje dobrej opieki. Jestem moc-
no zaniepokojona jego plucami. Dietl™ uwaza, ze jego pluca nie s rozwinigte”

*Dr Adam Raciborski (1809-1871), absolwent Wydzialu Lekarskiego w Warszawie, uczestnik Pow-
stania Listopadowego jako lekarz IV Pulku Piechoty Liniowej, odznaczony Ziotym Krzyzem Virtuti
Militari. Emigrant. Dyplom doktora medycyny uzyskat w Paryzu, gdzie zjednat sobie wysokie uzna-
nie jako praktyk. Autor wielu prac z zakresu medycyny. Zalozyciel Paryskiego Towarzystwa Leka-
rzy Polskich. Wydawca czasopisma ,,Experience”.

**J6zef Dietl (1804-1878), lekarz i dzialacz spoleczny. Od r. 1851 profesor Uniwersytetu Jagiellon-
skiego, od r. 1861 rektor. Poset na Sejm Galicyjski w latach 1866-1874, prezydent Krakowa, oj-
ciec balneologii polskiej, propagator uzdrowisk polskich.
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Na rok przed $miercia mtodszego syna p. Eliza pisala, ze ,,zastata go z do-
kuczliwymi bélami, uniemozliwiajacymi mu chodzenie: prawie si¢ nie ruszat.
Ponadto schudl, zbladt, ale z plucami nie jest gorzej”. Béle te oceniano jako
wyraz ,.ischiasu”, w rzeczywistosci odzwierciedlaly one prawdopodobnie gruz-
licze zapalenie kosci. Dlatego nie moze dziwié, ze ,,po 2 miesigcach jego biedna
noga jeszcze mu Zle stuzy i jest to stale dla mnie b6l sciskajacy serce, gdy widze
g0 poruszajacego si¢ z trudem, jak biedny slimak”.

Listy otrzymane z Rzymu zasmucajg matke. ,,Zygmunt jest bardzo staby, jego
nerw kulszowy (nalezy pamigtaé, ze nie chodzi tu o ,,ischias”) i hemoroidy, kt6-
re przyprawily go o utratg krwi, jeszcze bardziej go oslabity”. Dlatego w nastep-
nym liscie p. Elizy pojawia si¢ dramatyczne pytanie: ,,co robi¢, by go ratowac?...
Drze, staram si¢ zapanowa¢ nad swoimi lekami, chowam sig, by ptaka¢”. O wa-
runkach, w jakich przebywali w Aix p. Eliza pisala, ,,ze od rana do wieczora
walczy z zimnem, nie domykaja si¢ ani drzwi ani okna, a mistral wieje zbyt
cz¢sto”. Mimo to decyduje si¢ pozostaé w Aix, gdzie moze cieszy¢ si¢ dobrymi
1 drogimi dzieémi, ,.ktére ucza si¢ z zapalem. M6wig tyle po lacinie i po grec-
ku.... Profesorowie sg nimi zachwyceni. Marie, ktora jest tu tez z bra¢mi, czesto
boli gardlo, aktualnie przechodzi angine. Uczy si¢ indywidualnie”,

»Zygmus jest jak kura wobec swojego kurczatka i tak sie przejmuje egzami-
nem starszego brata, ze nie $pi z tego powodu”. Adzio zdal egzamin maturalny z
wyréznieniem. Na wakacje wyjechali do Biarritz, by korzystaé z kapieli mor-
skich. Pani Eliza planowala tu odbycie ponadto kuracji winogronowej, ktéra
,»sluzy¢ ma zwtaszcza Zygmusiowi, bardzo potrzebujagcemu wzmocnienia. Ostat-
nio nabawit si¢ on kataru. Wyglada bardzo Zle i zaczynam si¢ mocno niepokoié
o niego. Mimo, ze poprzednio widzialo go trzech lekarzy, prositam jeszcze dr
Trousseau o zbadanie go. Po zbadaniu powiedzial, ze chciatby powrdcié do nie-
go raz jeszcze z dr Louisem”. Matce zas przekazali, ze pluca nie sg zajete, ,,ale
oddech nie jest catkiem swobodnym”, a na zime polecili pobyt w Nicei. Nieza-
leznie od nich pani Eliza zasiggata jeszcze opinii dr Barthé*, najlepszego wow-
czas specjalisty — ftyzjatry.

Najwazniejszym problemem poruszanym w listach w tym okresie stat sie stan
zdrowia dzieci. Wiadomosci z Rzymu o Zygmusiu nie byty pocieszajace. Dlate-
go dr Churchill, uproszony przez m¢za Elizy Ludwika Krasifiskiego pojechat do
Rzymu, by przywieZ¢ Zygmunta do Paryza i pozostawi¢ go pod opiekg matki.
Z drogi wyslat depesze: ,,Stan powazny, lecz rokujacy poprawe”. Wyjezdzamy

"Dr Jean Baptiste Philippe Barthé, uczefi Louisa, znakomity praktyk, czlonek a nastepnie prze-
wodniczacy Akademii Medycyny w Paryzu.
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w niedziel¢”. Nastepny telegram lekarski donosit juz o zadowalajagcym stanie
zdrowia Zygmusia, wyruszajgcego w podréz (1).

,»W pare dni potem wszystko si¢ zakoriczylo” napisala matka po $mierci mtod-
szego syna. Zmarl w przeddzieni swych dwudziestych pierwszych urodzin. Pisa-
fa ona: ,,to dobre dziecko nie zrobito nigdy nic zlego, wiecej, odwracalo si¢ od
zla, jego czysta natura kochala tylko dobro, dazyta do dobra, gdyz tylko tak
potrafil on zy¢”.

Przyczyny Smiertelnej choroby Wiadystawa rodzina dopatrywala si¢ w in-
fekcji, jaka przeszedt on w Heidelbergu wr. 1866. Dr Chelius®, majacy duze
doswiadczenie ocenit, ,,ze Adzia choroba nie miescita si¢ w granicach sztuki
lekarskiej. Podat chining, po ktdrej nastapilto przesilenie i nie oddalat si¢ od nie-
go ani dniem ani nocg”. Pani Eliza byla peina stéw uznania dla jego poswigce-
nia. Gdyby to byl poczatek komplikacji w postaci gruZliczego zapalenia mézgu
1 opon, choroba nie zakoficzylaby si¢ po jednej dawce chininy. Po ustgpieniu
gwaltownych objaw6éw matka zanotowala: ,,glowa jest nadal zajgta, niebezpie-
czefistwo wciaz istnieje ale rozum jest jasny”. Na podstawie tej uwagi mozna
przypuszczaé, ze nie zawsze byl przytomny. Czy byly to majaczenia w trakcie
goraczki czy rzeczywista utrata przytomnosci, nie dowiemy si¢ nigdy.

.»»Ach, gdyby z tego chlopca mozna zrobi¢ dwéch — obaj byliby doskonali. On
ma wszystkiego w nadmiarze, zawsze trzeba go uspokajaé, zawsze wyciszac,
zanurza¢ go w ,,zimnej wodzie”, gdyz on nigdy nie czuje, kiedy przekracza gra-
nice, a czyni to zawsze, gdy tylko moze.... Poniewaz panuje w domu mania spie-
wania, a wigc §piewal, skakal, biegal wraz z kuzynem i ... zaczal plu¢ krwia.
Postalam po trzech lekarzy, zaden nie przyszedt, byla to niedziela” (16 grudnia
1866). Z pewng gorycza dodata w nastepnym ligcie, ,,ze poprzedniego dnia byta
u Churchilla, aby prosi¢ o recept¢ dla mtodszego syna. Wiadzio byl ze mna.
Churchill go widziat i znalazt w bardzo dobrym stanie - czuj¢ si¢, jakbym dosta-
ta obuchem w gtowe”. Mozna tatwo zrozumie¢ skarge matki i to, ze trudno jej
byto zrozumieé, ze krwawienie ptuc bylo staltym elementem suchot ptucnych,
a nie tylko przypadkowym objawem.

Matka tudzita sig, ze ,,Adzio bedzie miat zdrowie Herkulesa, lecz wie,ze kaz-
de zaniedbanie lub nieostroznos$¢ mogg okazac si¢ fatalne... Dlatego nie mozna
mysle¢ ani dla jednego ani dla drugiego o szkolach publicznych. Jak 1 gdzie
umiesci¢ chlopca, ktéremu potrzebne s3 zgodnie z zaleceniem rosotki i polewki
z winem 10 razy dziennie?”. ,Lekarz zalecal, aby go nie przemecza¢, podczas

'Dr Maksymilian J6zef Chelius (1794-1876) od r. 1817 profesor chirurgii w Heidelbergu, urza-
dzil znakomita Klinikg chirurgiczno-oftalmiczng. Autor wielu prac z zakresu medycyny. Wielo-
letni lekarz gen. Wincentego Krasiriskiego i calej jego rodziny.
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gdy on sam rwie si¢ do nauki, ze lzami prosit, aby mu zwigkszy¢ zajecia. Jego
nauczyciele sa bardzo zadowoleni i uwazaja, ze jest on nad wiek rozwinigty,
przygotowuja go do uniwersytetu...”

Jak si¢ wydaje, zachowanie si¢ Adzia catkowicie potwierdzato sluszne ten-
dencje do jego idealizacji. matka pisala, ze ,,jest to dusza, jakich mato na tym
$wiecie — jedno z pigknych i bogatych dziet Boga... widok tej niezwyktej natury
pomagal mi zy¢ i ilekro¢ grozito mi utracenie jej, to sama tracitam sil¢ do zycia”
(wrzesien 1866).

Zime roku 1868 Pani Eliza chciata spgdzi¢ z Adziem w Mentonie, martwila
si¢, ze podobno pojawila si¢ tam odra. ,,Nasz dobry lekarz zaleca srodki zapo-
biegajace, miejmy nadziej¢ w Bogu, ze ta niedobra choroba rozejdzie si¢ i nie
zamieni si¢ w epidemie” (1 stycznia 1868). W nast¢gpnym liscie dodala, ze ,,nasz
doktér poddaje Wladzia zapobiegawczej kuracji i ma nadziejg, ze szczesliwie
przebedzie t¢ chwilg” (S stycznia 1868). Informacja przekazana matce nie byla
prawdziwa, gdyz o zapobieganiu odrze mozna méwi¢ dopiero po wprowadze-
niu w ostatnich latach szczepionki przeciw tej chorobie.

..Wskutek przemeczenia i nadmiernego podniecenia nerwowego w ostatnim
czasie Wladzio dostal krwotoku zwanego w medycynie piorunujacym. Bytlo to
tak nagle, ze wyniki byty podobne do skutkéw zapalenia — przez kilka dni krew
pulsowala jak wzburzona fala w jego piersiach, nogi byly zimne, trudne do ogrza-
nia, silna goraczka, krazenie krwi zupetnie zakl6cone. Wiadystgw byt bardzo
mocno oslabiony... od trzech dni poprawa jest znaczna... Niestety nic bardziej
bolesnego nie moglo go spotkaé — wlasnie, gdy chciat zy¢ pelng piersia, cala
pelnig zycia, musi mysleé o leczeniu si¢! ... Biedny chlopiec!” (3 stycznia 1867).

Adzio zmarl w lutym 1873. Po jego $mierci Pani Eliza napisata: ,,Dokonato
si¢... zaczyna si¢ pustka. Biedna matka bez syna klgka u Twoich stdp i prosi Ci¢
o blogoslawiefistwo na dalsze zycie i cierpienie... Naszg jedyng pociechg jest
sama jego $mier¢ taka heroiczna, taka §wieta, taka doskonale pigkna. Jego ofiara
spelnila si¢ bez szemrania, bez zalu, bez jednego westchnienia — w swej szczo-
drosci gotéw byl na wezwanie swego Boga, nie ogladajac si¢ za siebie, a prze-
ciez kochat zycie, byl szczesliwy, a jego czulo$é dla nas byla bezgraniczna i taka
stodka i tak ujmujaca. Jego dusza ukazala nam wszystkie swoje skarby i jakie
skarby!” (Mentona, 8 lutego 1873).

»R6za (zona) trzyma si¢. Ja szukam go w niej, a ona znajduje go we mnie.
Biedny Ludwik ub6stwial Wiadystawa, a on odwdzigczal si¢ tym samym”.

Obydwaj chlopcy byli otoczeni opieka najstawniejszych specjalistéw z za-
kresu leczenia gruZlicy, ale nie znalazt si¢ wsréd nich zaden, kt6ry u§wiadomit-
by matke o zagrazajagcym mlodym ludziom niebezpieczeristwie. Przyktadem moze
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by¢ cytowany telegram dr Churchilla, wystany pare dni przed smiercia, a roku-
jacy nadziej¢ na wyzdrowienie. Ta zmowa milczenia wobec gruZlicy, nieinfor-
mowanie zainteresowanej rodziny, trwata do chwili znalezienia efektywnych
metod leczenia przyczynowego, co nastapito po odkryciu pratka.

Przez caly wiek XIX panowal niepisany zwyczaj, Ze chorego nie informowa-
no o tym, ze cierpi na suchoty plucne, co bylo wtedy réwnoznaczne z niepo-
my$lnym zakorficzeniem. Chodzilo naturalnie o to, zeby nie pogarsza¢ choremu
samopoczucia i nie odbiera¢ mu nadziei na przezycie. Podawa¢ choremu rozpo-
znanie zaczgto dopiero wéwczas, gdy stato sie mozliwe leczenie przyczynowe
i calkowicie zmienilo si¢ rokowanie.

Wielokrotnie czytajac w listach Pani Elizy o trudnosciach choéby z wygod-
nym ,,zainstalowaniem si¢” rodziny w nieznanym miejscu (dokad przyjezdza-
li, by korzysta¢ z leczenia klimatycznego lub hydroterapii) mozna zada¢ sobie
pytanie, czy warto bylo placi¢ az taka cen¢ za korzystanie z nich gniezdzac si¢
w dusznym hotelowym gotgbniku na III pietrze jakiego$ hotelu. Czy warto
byto tyle czasu spgdzaé na europejskich gosciricach prowadzac Zycie niemal
koczownicze na kuferkach, wsréd podréznych bagazy, narazajgc dzieci na przy-
padkowe w czasie podr6zy infekcje. Nie méwiac juz o wysitkach, niewygo-
dzie i umegczeniu fizycznym. Pani Eliza podrézujaca z dzie¢mi nie zawsze byla
odwozona przez meza Zygmunta na miejsce przeznaczenia. Czgsto musiata
sobie radzi¢ w podr6zy, nocujac nawet w oberzach. Oto fragment listu z po-
drézy. ,,Adzio czuje si¢ gorzej, stan jego jest mi cigglym udr¢czeniem, nie
spos6b mi ruszy¢ dalej... majac wychowawce (chorego), a syna tak nerwowe-
go. Bieda! Bieda!” Innym razem po powrocie do Aix Pani Eliza nie mogta
znaleZ¢ mieszkania. Pozostawat hotel wtedy, gdy Adzio byt chory i plul krwig.

Po przejsciu dramatéw zwigzanych ze $miercig najblizszych Pani Eliza
w miar¢ uplywu czasu coraz czgsciej zapadata na zdrowiv. Mimo starafi dru-
giego meza, Ludwika Krasiriskiego, w ktérym znalazta wspanialego opiekuna
dia siebie i swoich dzieci, czula si¢ zmeczona, a jej zycie powoli dogasalo.

Etiza Krasiniska po przezigbieniu si¢ w podrézy w drodze do rodziny do Kra-
kowa umarta z powodu zapalenia pluc 15 maja 1876 w wieku 56 lat, w Patacu
pod Baranami. Pochowana poczatkowo na Cmentarzu Rakowickim, p6Zniej zgod-
nie z wolg wyrazong w testamencie przeniesiona do krypty pod Krasnem, majat-
kiem swego me¢za, spoczgla obok niego.

Jeszcze jeden dramat rodzinny zostal jej oszczedzony: cérka Maria-Beatrix
po wyjsciu zamaz za Edwarda Raczynskiego i po urodzeniu dziecka popadia
w morfinizm, porzucila m¢za i wyjechata do Wioch. Tu umarla na ogélne zaka-
zenie w wieku 34 lat.
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Pani Eliza napisata do siostry: ,,Zyly$my przedtem? Juz nie wiem. Wydaje mi
si¢, ze cala przeszlos¢ nalezata do istoty, ktéra moze znalam, ale to nie jestem ja”
(1 stycznia 1874) i dorzuca wspominajac swoje paniefiskie pobyty z rodzicami
w Karlsbadzie: ,,Cziowiek zanim umrze ma wigcej niz jedno zycie, a umiera czg-
$ciowo przed nadejsciem ostatniego dnia, ktéry koficzy wszystko na tej ziemi”.
(22 paZdziernika 1874).

Praca zostala napisana w calosci na podstawie ,,Listéw Elizy z Branickich
Krasifiskiej z tat 1835-1876”, ktére z rekopisu odczytat, wybral, skomentowat
i wstgpem opatrzyl Zbigniew Sudolski. Przektad Urszuli Sudotskiej. Wyd. An-
cher, Warszawa, 1996.
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Liliana Czerniawska-Narkowicz!
August Ludwik Bécu

Wileriskie cmentarze majg pejzaz gor,
Umarli tu jeden ponad drugim lezg,
szczeble te innymi miarami sig mierzq;
nad zapomnianym kwitng wiecznie pomne bzy,
nedzarz moze gérowac nad panem Bécu
(..)

(Witold Hulewicz)

Przy tylnym ogrodzeniu cmentarza wilefiskiego Rossa cigzki polny gtaz przy-
gniata szczatki lekarza Augusta Ludwika Bécu (1771-1824), ,,profesora patolo-
gii, higieny i policji lekarskiej”. Jak czytamy w Encyklopedii Powszechnej PWN,
1973 ,,zausznik N.N.Nowosilcowa”. Za kazdym razem, kiedy tu jestem, odno-
sz¢ wrazenie, ze ten kamien cigzy profesorowi tak, jak niesprawiedliwe mnie-
manie o tym, Ze byla to postaé nie zaslugujaca na pozytywna oceng. Zgadzam
sie, kontrowersyjna, dwuznaczna, ale nie ulegajmy jedynie tylko szablonowi
zawartemu w Il cz. ,,.Dziadéw” Mickiewicza, kt6ry przedstawit Bécu w nieprzy-
chylnym dla opinii §wietle pod postacia ,,Doktora™:

Senator
Nasz Doktor?
Pelikan
Zabity
Od piorunu. Fenomen ten godzien rozbioréw:
Okolo doméw stato dziesi¢¢ konduktoréw,
A piorun go w ostatnim pokoju wytropit,
Nic nie zepsut i tylko ruble srebrne stopil,

! Autorka jest polonistka, nauczycielka w polskich szkotach w Wilnie.
?Encyklopedia S. Olgebranda, 1860, T. 3.
3A. Mickiewicz, Utwory dramatyczne, cz. 3. Warszawa 1993.
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Srebro lezalo w biurku, tuz u giéw Doktora,
I zapewne stuzylo dzis za konduktora.
Starosta
Ruble rosyjskie, widze¢ bardzo niebezpieczne...

W zwiazku z powyzszym w r. 1908 Henryk Moscicki napisze: ,,... By¢ moze
poeta nieco przesadzil, charakterystyka jednak Augusta Bécu w ,,Dziadach” nie-
watpliwie zgodna jest Z 6wczesng o nim opinig litewskiego spoleczeristwa”.

Podobno Bécu kilka razy narazil si¢ opinii spotecznej. Posadzano go o to, ze:

— byt zdania, iz nalezy ograniczy¢ nauki humanistyczne na Uniwersytecie,
jako szkodliwie wplywajace na umysly miodziezy,;

— niepomny lekarskich obowigzkéw uchylit si¢ od udzietania pomocy niedo-
bitkom armii napoleofiskiej wracajacej ze wschodu;

— po procesie Filomatéw jeden z bylych jego studentéw przez str6za wigzien-
nego przekazat kartke z prosba o przestrzezenie jednego z kolegéw, ale ta trafila
do rak rektora, skad do komisji sledcze;j.

Podobno. Tak naprawde, to i sam Mickiewicz jest jakby niepewny do korica,
bo dalej pisze*:

Senator
(...) Prawde méwiac, ten Doktor troszeczke przewinit,
Prawdg méwigc, ten Doktor powinno$é czynil.
On aurait fort 4 dire-to wie, sg przestrogi —
M6éj Boze, czemu prostej nie trzyma¢ si¢ drogi!
No i c6z, ksiazg? — milczy!... milczy i zwiesil nos,
Ale go puszczg wolno: on dirait bien des choses!...
Pelikan
Cha! cha! cha! jesli sledztwo jest niebezpieczenstwem,
Toé by nas przecie piorun zaszczycil pierwszenstwem.

Wiasciwie w literaturze spotykamy si¢ z trzema wersjami:

— ze wpadl piorun i stopily sie lezace pistolety (wspomnienia Salomei Bécu);

— ze piorun przyciaggaly mosigzne instrumenty medyczne (Pawel Hertz: ,,Ro-
mans zycia”, Warszawa 1961);

— ze przyczyna $mierci byly ruble rosyjskie (Adam Mickiewicz).

Ten ostatni zapewnil Bécu stale miejsce w ludzkiej pamigci, napigtnowany
przez niego cierpi i pokutuje do dzis. Sprébujmy jednak oderwac¢ si¢ od stereo-
typu i spojrzeé na t¢ sprawe szerzej.

“Tamze
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Zadraznienie miedzy dwoma najwiekszymi romantykami — Mickiewiczem i Sto-
wackim (pasierbem Bécu) ciagnelo si¢ od pierwszego spotkania w Wilnie w do-
mu panstwa Bécu (Julek miat w6éwczas 11 lat). Od razu poczuli do siebie niecheé.
Moze zadziataty intuicje — dwaj wieszcze jednego narodu? Tym bardziej, ze Julek
byl z natury zazdrosny a i Adam miewal swoje mlodzieficze fafry. Nigdy sie nie
lubili, nigdy nie doszlo do podania reki. Na emigracji ,,zimna wojna” osiagnela
apogeum, mimo, ze Mickiewicz miat wiele sympatii dla matki swojego przeciwni-
ka literackiego, Salomei z Januszewskich Stowackiej-Bécu, ze bywat czesto w do-
mu profesora. A jednak przez lata nosit zal w sobie. Nie m6gt przebaczyé, ze kie-
dy wr. 1822 ukazal si¢ jego pierwszy tom poezji, w salonie Bécu krytykowano
ballady i romanse za gminno$¢, podkreslajac, ze sa to czytanki dla stuzacych i po-
kojowych. Zreszta ,.Pierwsze 500 egzemplarzy” — Mickiewicz do Aleksandra
ChodZki w r. 1846 — ,rozkupiono nadspodziewanie szybko. Sluzacy i pokojowe
kupowali najwigcej” (...). Emigracja — okres twérczego dorobku dla obu, od nowa
poruszone ambicje, wzajemna niech¢¢, cho€ i ukryta, ale zazdro$¢ o laury. Za-
uwazmy, ze Il cz. ,,Dziad6w” ukazala si¢ w r. 1832. Oczywiscie, ze Slowacki sie
obrazil. Przyjat to nie tylko jako cios wymierzony w swoje inspiracje literackie,
ale w matke, kt6rej Mickiewicz w swoim czasie wiele zawdzigczat. Inaczej nigdy
by jej nie odwiedzil w kilka godzin po odebraniu rozkazu oddalenia si¢ z Litwy
i nie napisalby ,,W immionniku Salomei Bécu’™:

(...) Co wynalazlem, niech tobie poswiece,

rzecz wdzigcznos¢ przyjacé chociazby z tej miary,

Ze byl ten listek w przyjacielskiej rece,

Ze to ostatnie s3 dary.

Slowacki przyjal to réwniez jako cios wymierzony w jego ojczyma, dzigki kt6-
remu mial pelng rodzine, zostal starannie wychowany, przygotowany na studia.
To w jego domu vis 4 vis Uniwersytetu spedzil swoje lata dziecinne i mlodzieficze
i w pamigtnikach pisanych péZniej w DreZnie okres wileriski wspomina cieplo.

Uproszczony obraz profesora Bécu z ,,Dziad6w” jest tak rozpowszechniony,
ze dzis odbiera si¢ doktora jako czlowieka, ktéry w swoim czasie przesladowat
postepowa mlodziez, ba, nawet zdradzil nar6d polski.

Owszem, kiedy na poczatku r. 1817 grupa postepowych profesoréw uczelni
zalozyla Towarzystwo SzubrawcOw, Bécu do niego nie nalezal. Ale przeciez
grono tychze profesoréw bywalo w jego domu. I nie tylko profesoréw, drzwi
byly otwarte dla mlodziezy patriotycznej, bywali tu réwniez E. Odyniec i A.
Mickiewicz.

SA. Mickiewicz, Wiersze, cz. I, Warszawa, 1993.
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Dazenia mlodziezy uniwersyteckiej nosily charakter antycarski. Wilefiski
senator Nowosilcow bacznie sledzit sytuacje na Litwie. W r. 1823 zostal wykry-
ty Zwiazek Filomatéw, a zakoficzenie procesu, to wi¢zienie, przymusowe wy-
jazdy do Rosji (a moze gdyby nie to, Mickiewicz nigdy by nie napisal ,,Sonetéw
Krymskich”?), zeslanie na Sybir. Podczas sledztwa i procesu August Bécu stat
po stronie Nowosilcowa, reprezentujacego legalng wladze (akurat w tym czasie
starat si¢ o tytul profesora wysluzonego / emeryture w wysokosci 1 500 rubli,
ktéra by zapewnila w zyciu wzgledna stabilizacj¢). W tym czasie drzwi dla Mic-
kiewicza i innych w domu Bécu nie byly jednak zamknigte. Dzi§ modne jest
moéwié, ze Bécu byl tchérzliwy i ugodowy wobec przemocy, a moze jednak bar-
dziej legalista niz zdrajca? Pami¢tajmy, ze w owym czasie wladze carskie dla
spoleczenistwa wileriskiego reprezentowaly wladze legalng. Nawet postgpowi
dzialacze wilefiscy nie o niepodleglosci mysleli. Marzyl im si¢ powr6t do Kréles-
twa Kongresowego, wierzyli, ze przyczynig si¢ do tego wladze Rosji. Nie byli
bynajmniej to zdrajcy, ale uczciwi Polacy. Dla nich patriotyzm nie oznaczat re-
wolucji, lecz zjednoczenie ziem litewskich z Krélestwem. Dopiero w okresie
popowstaniowym ujawnilo si¢ prawdziwe oblicze caratu i jego cele wzgledem
Krélestwa i ziem od niego oderwanych.

Przodkowie Bécu wywodzili si¢ z Francji. Byli wyznania protestanckiego.
W Polsce znaleZli si¢ za czas6w Stanislawa Augusta. Awans spoleczny rodzi-
na zawdzig¢cza pracowitosci, zdolnosciom i wiedzy. W trzecim pokoleniu zos-
tali nobilitowani przez Sejm Rzeczypospolitej (r. 1775). Dziad Jakub otrzymat
indygenat polski jako nagrode¢ za zaslugi. Ojciec, Jan Ludwik, byt ekspertem
w zakresie bankowosci. Jak i rodzony brat Jakub (ekspert w zakresie handlu)
byli juz zwigzani z kregami katolickimi. August Ludwik Bécu urodzil si¢ juz
na ziemi polskiej, w Grodnie, 3 maja 1771 r. (matka Karolina z Heinéw).. Od
pokolen byl wrosniety w Srodowisko polskie. Nauke pobieral w miescie ro-
dzinnym oraz w Wilnie. W tym ostatnim, w Szkole Gléwnej Literackiej (byla
Akademia Jezuicka) uchodzil za studenta nieprzecigtnego. W r. 1787 otrzymal
zloty medal, w r. 1789 — stopiefi doktora filozofii, wr. 1793 — doktora medy-
cyny. Jako cztowiek utalentowany zrobil karier¢ wrecz w zawrotnym tempie.
W paZdzierniku 1797 zostaje powolany na stanowisko zastgpcy profesora pa-
tologii, terapii i materii medycznej, niedlugo zostal profesorem zwyczajnym
patologii i higieny®. Byl czlonkiem wielu towarzystw naukowych. Nie sposéb
wiec kwestionowac tego, ze byl zdolny, inteligentny, wszechstronny, umieja-
cy zy€ wsréd ludzi, ale i sybaryta.

$Zbiory Litewskiego Paistwowego Archiwum Historycznego, 721-1-26
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W historii 6wczesnego Wilna zapisal sie jako sekretarz Towarzystwa Biblij-
nego, Wizytator Szkél, Cztonek Komitetu Szkolnego, Czlonek Komitetu Cen-
zury Uniwersytetu tzw. Cenzoréw Ksigg. Zatrzymajmy si¢ moze przy tym ostat-
nim. W zbiorach Litewskiego Paristwowego Archiwum Historycznego znajduje
si¢ dokument z r. 1805 pod numerem 1930 stwierdzajacy, ze na ,,Sessyi pow-
szechnego Zebrania professoréw stosownie do Ustaw uczyniono nowy wybor
Cenzor6w Ksiag na Rok ieden, w tym z Oddzialu Nauk Medycznych Augusta
Bécu Professora Patologii”.” Ustawa szczeg6lna o cenzurze ksiag zostala uchwa-
lona dn. 9 lipca 1804 r. Rada Uniwersytetu wybierala trzech cenzoréw i sekreta-
rza. Wszystkim jednak przyslugiwaly jednakowe prawa cenzurowania i kazdy
z czterech otrzymywal za prace na rok srebrem 100 rubli. Cenzorami mogli zos-
ta¢ profesorowie lub magistrzy, majacy ,,plac etatowy’ na uczelni niezaleznie od
wydziatu. Przynajmniej jeden musiat zna¢ hebrajski. Akta cenzury przekazywa-
li do archiwum Uniwersytetu. 7 stycznia 1822 r. na Cenzoréw Ksiag wigkszos-
cig sekretnych kresek zostali wybrani ci sami profesorowie, ktérzy pelnili obo-
wigzek w r. 1820%. ,,Z oddzialu Nauk Lekarskich professor patotogii i Hygieny
August Bécu’”. Pokonat innych kandydatéw 11 kreskami przeciwko 1.

Ale juz np. wr. 1823 wybierano cenzor6w nie wigkszoscig kresek, ale kar-
tek. Kazdy otrzymywal liste z nadrukowanymi nazwiskami, kartki z nazwiska-
mi, utozonymi w porzadku alfabetycznym. Wedlug tejze listy wzywano kazde-
go, by wrzucil do wazonu Kartki tych, ktérych zyczy sobie mie¢ za Cenzoréw.
Rok 1823 byt znaczacy w dziejach Filomatéw i nie tyiko. I gdyby A. Bécu by-
Iby rzeczywiscie taki niepopularny, to watpliwe, czy znéw zostalby Cenzorem
(dokument Zbioréw nr 408). A zostal nim wraz z Borkowskim, Reszka, Bo-
browskim. Widocznie miat szacunek na Uniwersytecie. Tym razem wynik byl
nastepujacy: affirmative 13, negative 6. A jednak...

Bécu byl jednak nie tylko teoretykiem, bo poklosiem danego wojazu bylo
wprowadzenie na Litwie szczepienia ospy, a w r. 1807 zostala wydana w jezyku
polskim (p6Zniej na rozkaz wladz carskich przetlumaczona réwniez na rosyjski)
praca o ospie krowiej, za co w nagrode otrzymal brylantowy pierscien.!?

Kiedy po wojnach napoleoiiskich teatr wileriski podupadi, zorganizowano
Dyrekcje Teatralng (1816), ktéra miata dbaé nie tylko o repertuar, ale przede
wszystkim wspiera teatr i aktoréw funduszami Urzedu Opieki Spolecznej. Do
tej Dyrekcji wraz z Antonim Chrapowickim, Leonem Borowskim, J6zefem Szum-

"Tamze 721-1-424
¢ Tamze 721-1-535
9Tamze 721-1-142
1 Tamze 721-1-3
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Ryc.1 Tekst ryciny:

Do Kuratora Imperatorskiego Wileriskiego Uniwersytetu y iego Wydziatu

Do Imperatorskiego Wileriskiego Uniwersytetu

Stosownie do pisma pod N 2357, w ktérym Uniwersytet wyrazit mnie, iz przychy-
lajac sig¢ do zadania Sz.P Profesora Bécu osadzit rzeczg potrzebng dozwoli¢ mu
diuzszego bawienia w Angliji, y dodaé¢ mu Rubli srebrnych tysigc na koszta iego utrzy-
mania sig, z uwagi, Zze wyznaczona mu wprzédy Summa 2 000 rubli nie moze wystar-
czyé dlatego, ze Sz. P Bécu przymuszony iest odbywaé podréz swoig w kraju dro-
gim, zgadzam sie chetnie azeby mu dodaé Rubli tysiac z Summy, ktéra na koszta

podrézy zagranicznych ma wej$¢ do kasy Uniwersytetu w roku 1805.
(-) Adam X. Czartoryski
Petersburg January 1805
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skim nalezal réwniez... August Bécu.". Wr. 1813 zostal nagrodzony Orderem
$w. Wlodzimierza 4 stopnia'?, 1819 - ranga Radcy Kolegialnego', 1821 — Rad-
cy Stanu'4,

Wr. 1816 zmarta pierwsza zona A. Bécu, z domu Pilar. Samotnie wychowy-
wal dwie cérki — Aleksandrg i Hersylig. Najchetniej utrzymywali kontakt z obu
Sniadeckimi i Stowackim. Profesor medycyny w ich domach czut si¢ najlepiej.
Po $mierci Euzebiusza Slowackiego (1814), swojego serdecznego kolegi, po-
magal przy zalatwieniu réznych formalnosci przed odjazdem z rodzinnego Krze-
mierica wdowie i synowi. W r. 1818 przyjechal do Krzemierica z zamiarem oze-
nienia si¢ z wdowa po Slowackim. W sierpniu tegoz roku w kosciele licealnym
odby! sie skromny $lub. Znalazl paniag domu i matk¢ dla swoich cérek, ale tez
zapewnil miodziutkiej Salomei opiekg i zadbal o edukacje¢ osmioletniego wow-
czas Julka. W ten spos6b spelnito si¢ Zyczenie przedwczesnie zmartego profeso-
ra literatury, bo w testamencie podpisanym przez niego dn. 30 sierpnia 1814 r.
zaznaczyl, ze wychodzac za maz Salomea musi mie¢ na wzgledzie, ze Julkowi
potrzebny ,,doz6r poczciwego i §wiatlego czlowieka”"s.

W ten spos6b dzieci z obu stron zyskaly peina rodzing. Dom parstwa Bécu
w Wilnie przy ul. Zamkowej 24 (dzis$ 22) byl zawsze pelen ludzi (ryc. 2). Otwar-
ty zaréwno dla profesoréw i ich rodzin, jak i mlodziezy studenckiej. Tu wlasci-
wie zbieralo si¢ §wiatowe towarzystwo wileriskie, byl to swojego rodzaju salon
literacko-muzyczny. I nic w tym dziwnego: gospodyni — rozmitowana w litera-
turze, gospodarz — znajacy sie na muzyce. A i tréjka dzieci uzdolniona i ksztat-
cona w obu kierunkach. Tu nie tylko mozna bylo wypi¢ herbatg, spotkac si¢ z
najciekawszymi ludZmi 6wczesnego Wilna, ale tez zagra¢ w wista, bostona, wzig¢
udzial w dyskus;ji literackiej.

Naoczny $wiadek, staly bywalec ,.chéru Bekiowego”, jak to ujat w mlodzies-
czym wierszu A. Mickiewicz, Edward Odyniec tak oto charakteryzowat gospoda-
rza:,,Sam pan Bécu, profesor patologii w Uniwersytecie Wileriskim, czlowiek gtad-
ki, $wiatowiec i dworak z natury, zy! chetniej w wyzszym towarzystwie swiato-
wym niz w gronie profesorskich kolegéw; z wyjatkiem wszakze domu obu $nia-
deckich, z ktérymi scisla Yaczyla go przyjaZi. Dom tez jego nastrojony raczej na
elegancki ton wyzszego swiata. Cérkom dal wychowanie umyslowe Swietne, a ze
sam wielki znawca i lubownik muzyki, talent do niej i glos $liczny z natury obie-
dwoéch do artyzmu prawie rozwinal. W obejsciu z miodzieza, ktéra u nich bywata,

" Tamze 721-1-428.

2 M. Stolzman, Nigdy od Ciebie miasto... Olsztyn 1987.

¥ Zbiory Litewskiego Paistwowego Archiwum Historycznego 721-1-156, 721-1-158, 721-1-505.
4 P. Hertz, Romans zycia, Warszawa 1961.
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Ryc. 2. Wilno, ul Zamkowa 24 (dzi$ 22). Mieszkanie doktora Bécu.

a ktérej wybdr zonie wylacznie zostawil, byl on zawsze obojetnie grzecznym, i wie-
czorami, gdy nikogo ze starszych nie byto, rzadko bardzo, a raczej prawie nigdy
do salonu na herbat¢ nie wychodzil, przepedzajac je zwykle w gabinecie swoim
tuz obok na czytaniu gazet lub ksiazek albo tez na pisaniu listéw. Czasami tylko,
gdy corki $piewaly czy graly, przychodzit w okularach do progu, zatrzymywat si¢
we drzwiach i stuchat; niekiedy pochwalit lub zganit i znowu powracat do siebie.
W ogd6lnosci byt dla nich dobrym i troskliwym ojcem”. To ostatnie zdanie dotyczy
réwniez jego stosunkéw z pasierbem, inaczej po latach Stowacki piszac pamietni-
ki na emigracji nie wspomnialby tego okresu tak ciepto.

Szlachcic z pochodzenia, opanowany, uprzejmy i gladki, laskawy dla mio-
dziezy, staral si¢ zawsze zachowaé granice przyzwoitosci salonowej. Stosunki
ze wsp6lpracownikami byly réwniez poprawne. W zbiorach Litewskiego Pari-
stwowego Archiwum Historycznego (721-1-26) zachowala si¢ lista oséb Cesar-
skiego Uniwersytetu Wileniskiego z dn. 19 marca 1822 r., w tym ,,Professorowie
na oddziale nauk lekarskich” Ferdynand Szpitznagel — profesor zastuzony, zwy-
czajni: August Bécu — Patologii i Higieny, J6zef Frank — Terapii Szczeg6lne;j
i Kliniki, Waclaw Pelikan (p6Zniejszy rektor, ktéry nie zapisal si¢ sympatycznie
w dziejach wileriskiej Alma Mater) — Chirurgii Teoretycznej i Praktycznej, Lud-
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wik Bojanus — Sztuki leczenia ,,bydlat” i anatomii ,,poréwnywujacej”, nadzwy-
czajny — Jan Wolfgang — Farmakologii i Farmacji na oddziale. W wyzej wymie-
nionych zbiorach jednym z ostatnich dokumentéw zwigzanych z nazwiskiem
Bécu jest plan lekcji wydzialu w tym réwniez tzw. kurs6w doktora Bécu z higie-
ny i patologii (721-1-741).

Na uwage zasluguja tez prace doktora wydane drukiem:'®

,»O wakcynie czyli tak zwanej ospie krowiej”, ,,Postrzezenie mleka zielonego
(u potoznicy)”, ,,Rozprawa o doskonatosci szpitaléw wileriskich”,

,,O laczeniu medycyny z chirurgia”, ,,Wiadomo$¢ o towarzystwach biblij-
nych”, ,,O hygienie wieku mlodziericzego”, ,,Hygiena dla panien na pensjach”,
,O porzadnym utrzymaniu szpitaléw” i in.

Wyrokiem losu dn. 26 sierpnia 1824 r. Radca Stanu, profesor ordynarny pa-
tologii i higieny Uniwersytetu Wilefiskiego zginat od uderzenia piorunem w swo-
im mieszkaniu. Po wykladach na uczelni w godzinie poobiedniej polozyt si¢
w swoim pokoju, by wypoczaé. Pani Salomea wystata Juliusza, by postawit w wa-
zonie $wieze kwiatki. Kiedy Juliusz zbiegal po schodach po wodg przez otwarte
okno wpadt piorun...

W r. 1868 Aleksander Chodzko napisal: ,,Jak dzi§ pami¢tam rozpacz wdowy
i slicznej jak ateriska statua Aleksandry Bécu i jej siostry Hersylii, kiedy zabite-
go piorunem trupa Bécu puszczano w wanng”. A, Ze nie jest to ,legenda'” o ku-
listym piorunie, ktéry przelecial przez dwa okna”, jako dowdd przytocze doku-
ment archiwalny'® potwierdzajacy wyzej wymieniony fakt: Wilno Nr 1408, Roku
1824 dnia 1 septembra

Do Jasnie Wielmoznego Rektora Imperatorskiego Wileriskiego Uniwersytetu

Spowodu nadzwyczajnego zdarzenia w dniu 26 m-ca bylego augusta w do-
mu Uniwersyteckim przy uderzeniu piorunowym, przez ktéren zostal zabitym
Professor tuteyszego Uniwersytetu W. Radca Stanu Bekie;

gdy Ja jestem obowigzany donosi¢ o takich zdarzeniach Ministrowi Wewng¢trz-
nemu Intereséw i innym Zwierzchnosciom wedlug przepiséw, mam zaszczyt
prosi¢ JW Pana, izby raczyl zakommunikowaé mnie poszczeg6lne opisanie ta-
kowego zdarzenia w niezwlocznym Czasie.

(-)Wilenski Policyimayster Radca Stanu Szlykow

' Encyklopedia S. Olgebranda, 1860, T. 3.
7 A. Wielkopolska, Klucze Wilna ,Rzeczpospolita™ sierpiesi 1997.
1® Litewskie Paristwowe Archiwum Historyczne 721-1-665.
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Barbara Zaorska

Mitologia cholery

Dzuma i cholera, te dwa stowa wystgpuja na réwni w jezyku codziennym
podobne do 2 plag istniejacych w wyobraZni zbiorowej. Mimo prac L. Pasteura
i R. Kocha i mimo postep6w higieny obydwie te nazwy sg obarczone strachem
siegajacym prakorzeni czlowieka. W wielu wyrazeniach popularnych zaréwno
dzuma jak i cholera symbolizuja zlo absolutne. W XIX w. dolaczono slogan ma-
jacy zabarwienie polityczne: ,Nie wybiera si¢ mi¢gdzy dzuma a cholerg” (8).

Naturalnie obie te choroby rézZnig sie od siebie, ale szybkos¢ ich szerzenia si¢
i zatrwazajace zniwo $mierci zblizaja je do siebie budzac ten sam strach.

Frangois Chateaubriand (3), ktéry poznal epidemi¢ cholery, szalejacej w Pa-
ryzu w r. 1832 w ,,Pamietnikach z za grobu” napisal najpierw o dzumie, potem o
cholerze, ukazujac je jako to samo zlo. O swojej generacji napisze on: ,,My lu-
dzie, ktérych zycie rozciagalo sie miedzy terrorem a dzuma, stanowigcymi pierw-
szy i ostatni horyzont naszego Zycia”. Prawda jest, ze Chateabriand Zle odr6z-
nial jedng chorobg od drugiej, ale i autor ten nie mégt posluzy¢ si¢ jeszcze refe-
rencjami literackimi, byla to nowa choroba.

Pandemie cholery, ktére zalewaly wéwczas Europg, Afryke i Ameryke po-
czawszy od r. 1832 narzucily ludziom nie tylko zwiazany z nig terror, ale réw-
niez jej wiasna literaturg oraz jej mitologie .

Cholera nazwana pierwotnie ,,Cholera Morbus” (co oznaczato chorobg z6ici)
wr. 1817 opuscila delte Gangesu i przedostala si¢ do Azji. Dotarta do Rosji,
Europy Centralnej i przez Niemcy i Angli¢ w r. 1832 do Paryza. Ten dlugi marsz
cholery z Benares do Paryza zajmowal prawie calkowicie wyobraZni¢ 6wczes-
nych ludzi i to stanowilo pierwszy mit tej choroby.

Dla Chateaubrianda, dla Eugeniusza Sue (16) cholera byla niczym piechur,
ktéremu przejscie z Indii do Paryza zajglo ... 15 lat i pociagnelo $mieré 30 milio-
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néw bezbronnych ludzi. Oznaczato to jednoczesnie, ze epidemia wedrowata réw-
nie szybko jak Napoleon ze swym wojskiem, ktéremu przejscie z Kadyksu do
Moskwy zajelo tyle samo czasu, a kosztowalo stratg tylko 2-3 milionéw ludzi!

Chateaubriand opart si¢ na danych ogloszonych w ,,Revue de Paris” z 30.
VII. 1831 r., w ktérym Amadeé Pichot podal, Ze zaraza posuwa si¢ z predkoscia
4-6 mil dziennie, ze nigdy nie pokazuje si¢ dwa razy w tym samym miejscu.
Podobny obraz dominuje w powiesci E. Sue pt.: ,,Zyd wieczny tulacz”. W cza-
sie tych strasznych lat, kiedy por6wnywano choler¢ do piechura, przebyta ona
ziemie od jednego bieguna do drugiego, z glebi Azji do lodéw Syberii i do Wy-
brzezy Oceanu we Francji. Podréznik to tajemniczy, jak tajemnicza jest Smier¢,
powolny jak wieczno$¢, nieublagany jak przeznaczenie, straszny jak karzgca
dlof Boga. Taka byla cholera! ,,Maszerowala jak lew poprzez miasta i lasy” pi-
sze o niej Jan Giono (9).

W ,.Smierci w Wenecji” (r. 1913) Tomasz Mann (13) przypomina epidemig
cholery na poczatku naszego wieku, histori¢ dlugiego marszu tej zarazy wzdluz
drogi karawan z Azji poprzez Afganistan do Moskwy. PéZniej zaczgla podrézo-
waé réwniez statkiem wraz z towarami z Syrii przez Morze Srédziemne, pene-
trujgc wowczas do wielu portéw $rédziemnomorskich. Jednocze$nie umart mit
o cholerze jako wedrowcu.

Niezwykle rozprzestrzenienie si¢ tej choroby pozwolilo uwierzy¢ niektérym,
7e przenosi si¢ ona na skrzydtach wiatru. Diatego Chateaubriand zapytywat ,,Co
to jest cholera? Czy to wiatr niosacy Smier¢?”.

Wiktor Hugo w ,,Nedznikach” sklanial si¢ ku tej samej hipotezie (12) piszac:
,Na wiosne w Paryzu czuto si¢ podmuchy ostrego i trudnego do zniesienia wia-
tru. Wiosna r. 1832 jej podmuchy byly bardziej dokuczliwe niz zwykle. Odczu-
wano w nich oddech cholery...”. Ten $miertelny wiatr opanowal z latwoscig
wyobraZznie mieszkaricéw. Niekt6rzy widzieli ja jako §miertelng chmurg, inni
jako kometg czy jako niebianskiego konia przenoszacego chorobe.

Zwigzki tej choroby z wodg staly si¢ podstawa jeszcze innego mitu. Zauwa-
zono, ze choroba przenosi si¢ gléwnie drogg pokarmowa przez picie wody; lud-
no$é natychmiast uwierzyla w to, Ze aby zatru¢ mieszkaricéw zatruto wod¢ w fon-
tannach. Duhamel opowiada, Ze wr. 1913 w Mauretanii pewien lekarz jeZdzit
do wiosek irozdawal mieszkaficom z ramienia wladz leki przeciw cholerze.
Wtedy zaczela szerzy¢ sie plotka, ze to lekarstwo mialo by¢ trucizng dla miesz-
kafic6w. Dlatego byl on zmuszony wypié najpierw czgs$¢ z butelki zanim rozdat
jej zawartos$¢ fellahom arabskim (5).

W XIX w. nie wiedziano dobrze, czym byla cholera. Zeby dowiedzie¢ si¢ o
niej czegos blizszego, trzeba bylo poczekaé na epidemi¢ szerzaca si¢ w Egipcie
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wr. 1883. To wéwczas Robertowi Kochowi udalo si¢ wyizolowa¢ zarazek tej
choroby ,,vibrio cholerae™.

Gabriel Garcia Marquez w znanej ksigzce ,,Milos¢ w czasach zarazy” (14)
swe podejrzenia kieruje na larwy. Jeszcze w dziecifistwie spedzal on wiele go-
dzin kontemplujac ich zycie. Ale larwa, komara lub malej muchy, albo ostawio-
ny ko niebiariski wydawala si¢ by¢ zawsze niczym potwér miesozerny. Dlate-
go w jego ksiazce na pytanie o zmarltych rodzic6w pewna sierota odpowiada:
,.Cholera ich zjadla”.

Cholera podobnie jak dzuma to zlo pociggajace strach i terror. Ludzie boja
sie wymienia¢ glosno jej imi¢. W ,,Smierci w Wenecji” Mann opisuje postawy
ludzi wobec zblizajacej si¢ zarazy. Opisuje jak turysci opuszczaja plaze, hotele,
w pospiechu, byle tylko uciec z miasta. Wladze zas usilujg ukry¢ prawde. M6wi
si¢ juz tylko o chorobie ukladu gastrycznego, czy o ztym wplywie ,,sirocco”.

W ksigzce swej zony Adeli (11), Hugo opowiada swoje zycie przypominajac
pewien straszny wieczor, gdy syn ich powr6cil ze szkoly z wezesnymi objawami
tej choroby, rozpoznanej dopiero w czasie drugiej wizyty lekarza. Ojciec nacie-
ral dziecko przez calq noc ciepla flanelg skropiona winem, chlopiec zostat urato-
wany.

Réwnie szybko zareagowal ojciec z ,,Rodziny Boussardel” Filipa Hériata. Cor-
ka Adelina weszta do pokoju ojca méwigc poprostu: ,,Tato, Cholera Morbus jest
w Paryzu”. Boussardel natychmiast podjat decyzj¢. Za ceng zlota wynajat srodek
lokomociji i uciekal z miasta jak najdalej. Tam kupil zamek i ukrywal swojg rodzi-
n¢ do momentu wygasnigcia epidemii (10).

Ani Hugo, ani Chateaubriand, ani Sue nie analizujg jej objaw6w. Jedynie Jan
Giono, autor ,,Huzara na dachu”, powraca do niej w spos6b obsesyjny. Patetycznos¢
mitu w jego przypadku polega na dokladnosci zblizonej do obserwacji klinicznej.

Warte podkreslenia jest to, ze cholera podobnie jak inne choroby ma swéj wia-
$ciwy koloryt. Tak jak gruZlica pojawia si¢ w postaci ,,biatych plag”, cholerg re-
prezentuje kolor zielony, ktéry w miar¢ rozwoju choroby $ciemnia si¢ i przecho-
dzi w niebieski az do fioletowego. Dla E. Sue cholera ma wyglad zielonego spek-
trum. Kiedy Rodin umieral na cholerg, Sue opisywat jak jego siwe wlosy uktadaty
si¢ woko6l zmienionej twarzy koloru zielonego. W par¢ minut potem kolor ten ustapil
miejsca niebieskiemu, ku przerazeniu doktora. ,,O nieba” zawotlal rozpoznajac
w tym kolorze ~ kolor cholery. Wg Sue byl to kolor najbardziej uderzajacy w cza-
sie epidemii cholery w r. 1832. Garcia Marquez méwit o kolorze popiolu, kt6ry
obejmowal twarz umierajacego.

W ,,Ludziach cywilizowanych” Claude Farrére (6) opowiada, Ze przeciwnicy
kolonizacji francuskiej w Indochinach stygmatyzowali 3 kotory francuskiej fla-
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gi méwigc ,.niebieski jak cholera, bialy jak gléd, czerwony jak swieza krew”.
Kolor niebieski demonstrowany przez umierajacych na cholere byl odcieniem
krélewskiej ,,niebieskosci”, byl mniej intensywny nizZ niebieski — marynarski.
W kilka godzin po §mierci kolor ten przechodzil zwykle w czarny a zwloki zmar—
tych wygladaja wg opisu Chateaubrianda ,,zczerniate jak ogien piekiel”. Po czar-
nym kolorze zwlok rozpoznawano kiedys zmarlych na cholere. Réwniez Giono
opisywal zmieniajacy si¢ koloryt twarzy umierajacych. I cho¢ leczylam tych
chorych w szpitalu afrykaniskim, jedynym kolorem wystgpujacym u moich pa-
cjentéw byla szaros¢ ich powlok, ktéra tez zmieniata si¢ w zaleznosci od stopnia
odwodnienia. Czyzby byl to strach, ktdry patrzacym na umierajacych na cholerg
dodawal jeszcze kolorytu?

Cholera oprécz kolor6w ma réwniez swdj zapach: wg Giono na poczatku
troche stodki zapach syropu, potem obrzydliwy stodkawo-zgnily podobny do
zapachu kielich6w terpentynowcéw — zjadaczy much.

Wg Manna w ,,Smierci w Wenecji” epidemia rozszerzajac si¢ zmienia tez
swdj zapach. Poczatkowo podobny do rozgniecionych kwiatéw ja§minéw uste-
puje potem miejsca silnemu zapachowi przypominajacemu zapach padliny, do
ktérego w koricu dotacza si¢ jeszcze kuchenny zapach palonego tluszczu.

Moze wydac¢ si¢ paradoksalne to, ze cholera posiada swoja specyficzng mu-
zyke. Sa to dZwigki bgbnéw zatobnych, podobne do dZwigkdw, ktére wydaja
wywrotne wdzki jadace po bruku z trupim obcigzeniem; sg przeplatane dzwo-
nieniem ponurym, zwykle poprzedzajacym przybycie zakonnic celem wyko-
nania ostatniej toalety zmarlego. Marquez podaje w swej ksiazce, ze w fortecy
rozlegata si¢ co 15 min. salwa armatnia zaréwno w dziefi jak i w nocy w celu
,»0CZyszZczenia” powietrza. Zapach prochu mial bowiem oczyszcza¢ morowe
powietrze.

Choroba ta ma réwniez swoja faung (t¢ sama, co dzuma), ktérej przedstawi-
cielem sg szczury i muchy. Szczury pozerajg trupy zmarlych nawet na ich 16z-
kach, a kloaki smierci wzdiuz drogi szerzacej si¢ zarazy sg ich wylggarniami,
kolonie much unoszace si¢ w powietrzu byly niczym pyl weglowy.

Giono zalicza do fauny cholery réwniez ptaki: kruki i wrony. Te ostatnie, dzio-
bigce trupy stajg si¢ jakby zwierzetami Apokalipsy (sa réwnie straszne jak u Hitch-
kocka). Nawet jaskéiki zaatakowaly huzara, gdy zasnal (,,Huzar na dachu”). Autor
ten zalicza wszystkie prawie ptaki do fauny. Naturalnie méwi tez o biakajacych
si¢ psach.

Jozef Délteil w swojej wizji, nieco surrealistycznej (4), w ktérej ukazuje epi-
demig cholery w Barcelonie, pisze, ze ,,zwierzeta staja si¢ protagonistami kosz-
maréw”. ,,Ziemia dyszala intensywnym zyciem jakby cholera otworzyla dla nich
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ogrody Edenu”. Jak na epidemi¢ przybyta z nad Gangesu przystato miata natu-
ralnie swego w¢za niebieskiego z jego zadiem...

Kurcze agonii pozostawiaja na twarzach umierajacych pewien specyficzny
grymas — jest on straszny; Giono nazywa go grymasem cholery.

E. Sue w ,Zydzie wiecznym tulaczu” poswigca caly rozdzial maskaradzie
cholery, groteskowemu pochodowi, ktéry przeszedt ulicami Paryza wr. 1832
Po to aby zwalczy¢ cholerg, nalezalo pi¢, $mia¢ si¢, bawi¢ i uprawia¢ milos¢.
Jako krélowa korowodu cholera prowadzila go poprzedzona alegorycznymi wy-
obrazeniami wina, mitosci... Na jej drodze wiwatowal tlurn wznoszac okrzyki:
niech zyje wino i mitos¢!

J. Délteil w swej ksigzce pt.: ,,Cholera” napisal, ze w Barcelonie jako dobry
azyl przed $miercig pozostaly juz tylko koscioly i burdele przybrane czerwony-
mi latarniami. Obrazy odbywajacych sig orgii w czasie epidemii pokazat nam po
raz pierwszy Boccaccio, podobne sceny opisywal Giono w czasie wielkiej epi-
demii cholery szalejacej w Mediolanie. Ten sam autor w ,,Huzarze na dachu”
niczym pedzlem Breugla maluje jedng ze scen: w ostatniej oberzy umierajacy
poszukujg jeszcze chwil szczgscia; sa to ich ostatnie pieszczoty przed pierwszy-
mi dreszczami cholery. W godzing péZniej niebieska $mieré zréwna wszystkich
pozostawiajac na twarzach ich — grymas cholery.

Kazda epidemia ma swoich lekarzy i swigtych. Zwykle pokazuje si¢ sw. Fe-
licyte, ktéra dzigki poswigceniu doszla do swigtosci. Flaubert napisal o niej po-
prostu ,,ona pielegnowata chorych” (7).

Zwracano uwage, ze obydwie epidemie cholery we Francji przebiegaly réw-
noczesnie z kryzysami politycznymi (ta z r. 1832 oraz péZniejsza z r. 1849 wy-
buchla w okresie rewolucji) (1).

To prawda, ze wybucha ona zwykle w dzielnicach najubozszych i czyni naj-
pierw spustoszenia posréd nich. Moglo to nawet sprawia¢ wrazenie, ze bogaci
chcieli zatrué lud. Dlatego Hugo odrézniat choroby polityczne od choréb socjal-
nych. Marquez zauwaza, ze cholera wybuchala najpierw w$réd ludzi marginesu
prawie wylacznie czarnej populacji. Mozna to tlumaczy¢ brakiem higieny i niedo-
borem pozywienia, ale poza ttumaczeniami racjonalnymi zrozumiale jest, ze to
powiew cholery na pewno zaostrza walke klasowa, ozywia antagonizmy socjalne.

Na szczgscie cholera nie przybywa juz dzi$ na naszych murach. Stopniowo
oddalil si¢ od nas czas wielkich epidemii i wielkiego strachu. A literatura doty-
czaca cholery pozostaje dzi§ symbolem mitu (podobnie jak stato si¢ to réwniez
z dzumag).

Moze ona jednak wlozy¢ pewnego dnia na nowo siedmiomilowe buty i roz-
poczaé marsz poprzez Azje i Europg. Podobnie jak i wojna bakteriologiczna moze
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tez pewnego dnia przerzuci¢ mosty i dla niebieskiej $mierci (w postaci ende-
micznej utrzymuje si¢ w Trzecim Swiecie, w delcie Gangesu).

Literatura cholery (podobnie do dzumy) animuje swoje symbole przestrzega-
jac patetycznie stowami Camusa, ze cholera moze podobnie jak dZuma ,,obudzi¢
szczury i postac je by ginely w miejscach szczgsliwych” (2).
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Barbara Zaorska

Epidemia cholery w Warszawie
w czasie Powstania Listopadowego

Biblioteka Akademii Medycyny w Paryzu nalezy od najbardziej zasobnych
w rekopisy. Poszukujac archiwaliéw do niniejszego opracowania tam udalam
si¢ przede wszystkim. Stara architektura tej budowli przy ul. Bonapartego jest
dzi$ ukryta wsr6d sasiednich zabudowari, ale jej okazale wnetrze doréwnuje roli,
jaka ta instytucja odegrala w historii medycyny francuskiej. Przeszlam koryta-
rzami wéréd rzeZb i portretéw 6wczesnych luminarzy. Z wysokosci I pigtra sptywa
olbrzymie plétno z r. 1850 przedstawiajace Dominika Jana Larrey-a (1766-1842),
gdy na polu bitwy operuje rannego. Podczas uroczysto$ci odstoni¢cia jego po-
mnika na dziedzificu Szpitala Wojskowego Val de Grace w Paryzu przeméwie-
nie w imieniu chirurgéw 1 inwalidéw polskich wyglosil dr Adam Raciborski.
Pomnik stoi do dzi§ w ogrodzie tego Szpitala.

Poszukiwany i otrzymany przeze mnie wolumen zawiera listy lekarzy fran-
cuskich, skierowane do Prezydenta Akademii Medycyny w Paryzu z prosba o wia-
czenie ich w poczet kandydatéw Komisji Lekarskiej, majacej za zadanie zbada¢
przebieg epidemii cholery w Polsce i w Rosji.

W Polsce pierwsze przypadki tej choroby stwierdzono 12 i 13 kwietnia 1831
po bitwie pod Iganiami. Epidemia cholery przybyla w r. 1831 z Rosji. Rozprze-
strzenila sie u nas, potem w Niemczech, a w r. 1832 dotarla do Wielkiej Bryta-
nii, Francji i Holandii. Zwykle szaleje ona dwa, trzy miesiace, potem nieco przy-
cicha, by nierzadko po uplywie roku ponownie przybra¢ na sile. Pociaga za sobg
wiele ofiar.

Lista lekarzy, kandydatéw na wyjazd do Polski, liczy szesédziesiat osGb. Pi-
sali je i ludzie miodzi i o wigkszym do§wiadczeniu. Oprécz zyciorysu kandydat
przedstawial zwykle swéj dorobek naukowy, nazwe towarzystwa naukowego,
do ktérego nalezy, i sytuacje rodzinng. Do zbioru podaii jest dolaczony rekopis
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obszernego elaboratu na temat cholery, napisany przez konsultanta krajowego dr
Teodora Kaczkowskiego. W jego czgsci historycznej autor pisze, ze ,,do XVII w.
nie ma dowodéw na to, ze choroba roznosi si¢ epidemicznie!” Po raz pierwszy
stwierdzono ja w garnizonie Arcote wr. 1756 i okreslono jako chorobe zdéici,
,cho¢ nie ma ona z nig wiele wspdlnego” komentuje Kaczkowski (1). Podaje jej
symptomatologi¢ i obraz anatomo-patologiczny. Daje przeglad metod leczniczych
(pijawki, kapiele gorace parowe, prady galwaniczne i elektryczne i inne). Cytu-
je przebieg choroby u pacjentéw leczonych w Siedleckim, podajgc nazwiska
Karola Poplewskiego, Onufrego Czerwinskiego i in. Powoluje si¢ na dane statys-
tyczne, cho¢ trudno oceni¢ w jakim stopniu s3 one miarodajne. Z jego statystyki
wynika, ze wr. 1830 w calej Rosji zachorowaly 239 834 osoby, w samym Pe-
tersburgu 13 152. Podobno wyleczono 3 895 chorych.

Nie odnotowano, ktére z podari zostaly zalatwione pozytywnie, ale faktem
jest, ze lekarze réznych narodowosci, w tym réwniez francuscy, znaleZli si¢ w Pol-
sce, by walczy¢ z epidemia cholery.

Pisze o nich inny lekarz — wolontariusz, Amerykanin dr Paul Fitzsimmons
Eve, z pruskiej kwarantanny, z Podzamcza Wieruszowskiego, znajdujacego si¢
na granicy rosyjskiej, do swego pierwszego nauczyciela medycyny, prof. med.
Charlesa D. Meigsa w dniu 16 sierpnia 1831. Na kopercie tego listu widnieja
adnotacje w 3 jezykach, ktére maja wymowe niemal symboliczng. Jak w soczewce
skupiaja one historyczny moment XIX wieku, bedac wyjatkowym dokumen-
temn, pisze H. Nelken z Uniwersytetu w Cambridge w Massachusetts (2).

Obecnie list ten znajduje si¢ w Muzeum Historycznym M. Warszawy. W ciagu
150 lat zdazyt obrosng¢ wlasnymi dziejami. Z Filadelfii przeszedl do zbioréw pew-
nego chirurga z Chicago, o czym dowiedziata si¢ p. Nelken w r. 1964. Poczatkowo
na jej prosbe wylaczony ze sprzedazy dostat si¢ do polskich zbioréw po 5 latach,
skad po wykupieniu zostal ofiarowany Muzeum Historycznemu.

Ojciec autora, Anglik z pochodzenia, po poslubieniu Irlandki przeniésl si¢ do
Augusty nad rzeka Savannah, gdzie 27 lipca 1806 urodzil si¢ najmtodszy z 11
dzieci Paul Fitzsimmons. Najpierw studiowal on literature, a potem podjal stu-
dia medyczne jako prywatny uczen dr Meigsa, slynnego lekarza i profesora Szkoly
Medycznej Uniwersytetu w Filadelfii, uczgszczajac jednoczesnie na wszystkie
wyklady Wydzialu Medycyny tego Uniwersytetu. Jak wyznal pél wieku p6Z-
niej, nie opuscil ani jednego wykladu i nigdy sie nie sp6znil. Dyplom uzyskal
w 1. 1826. Po studiach chcial pozosta¢ w Filadelfii, ale wezwany z powodu cho-
roby ojca musiat powrdci¢ do Augusty, gdzie rozpoczal praktyke.

Dopiero po $mierci ojca wyjechal do Europy, by szkoli¢ si¢ w klinikach styn-
nych profesor6w. Tu dostal si¢ w wir europejskich rewolucji. ,,Przejety tym, ze
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mezny Pulaski zgingl w oblgzeniu Savannah w czasie bitwy w r. 1776 i powola-
ny checia splacenia tego diugu, udat sie do Polski i ofiarowat swe uslugi w wal-
ce o zrzucenie rosyjskiego jarzma” pisal o nim jeden z kolegéw. Podré6z do Pol-
ski podjal indywidualnie, zostal aresztowany w drodze do Berlina i zwolniony
dzigki listom Lafayettéa i Polskiego Komitetu w Paryzu.

Rzad Narodowy przyjat go z otwartymi ramionami i powolal na stanowisko
ordynatora — chirurga w Szpitalu Koszar Saperskich. Miescil si¢ on w przebudo-
wanych Koszarach Ujazdowskich i byl uwazany za wzorowy posréd 18 dzialaja-
cych wéweczas szpitali, podlegajacych Komisji Dozoru Szpitali Wojskowych (3).

Fragmenty wspomnianego listu przytaczam. ,, M6j Szanowny Nauczycie-
lu, s3 dwa powody, dla ktérych powinienem napisa¢ ten list korzystajac z oka-
zji. Slowa dotyczace $mierci z powodu cholery, ktéra zaprzatala ludzkie umy-
sty i skupia uwage kazdego narodu, od kogo$, kto sluzyl w Armii Polskiej,
1 ktéry doswiadczyl dwukrotnie ataku, nie moze okazac si¢ nieinteresujacym:
nawet dla amerykanskiego czytelnika. A nie mam pojecia, komu mégibym
najpilniej zakomunikowaé o zaszczycie, ktérego ostatnio do§wiadczylem ze
strony Rzadu Polskiego niz temu, u ktérego rozpoczalem studia medyczne.
Jezeli nie zostal Pan wczes$niej poinformowany o tej sprawie, musz¢ wyjasnic,
ze wstapilem do Armii Polskiej w charakterze lekarza w kwietniu b.r. Po przy-
jeZdzie do Warszawy zostalem mianowany starszym chirurgiem i przydzielo-
ny do koszar polozonych w poblizu fortyfikacji miejskiej. Okolica zdrowa,
budynki nowe (r. 1830), a sluzba pelniona w spos6b wzorowy. Ani jeden przy-
padek chotery nie wystapil w calym okresie, gdy bylem zwiazany z tym szpi-
talem, lecz byt on zajety przez rannych i przeznaczony wylacznie do przepro-
wadzenia operacji chirurgicznych.

Moéwigc na temat szpitali warszawskich musze wyrazi¢ moje catkowite zado-
wolenie, ktére, wierzg, podzieli kazdy zagraniczny lekarz, przebywajacy w tej
okolicy, o znakomitym porzadku i obfitosci, w ktére sa zaopatrzone w kazdy
niezbedny artykul. Najlepsze szarpie, jakie kiedykolwiek ogladalem, samym
swym widokiem §wiadcza o nadobnej dtoni, ktéra je wykonala. Dobre plétna,
wina z nad Renu, porter, byly zawsze gotowe na przepis chirurga lub lekarza”.

Mimo, ze lazarety w opinii lekarzy zamorskich, réwniez dr Evea, dziataly bez
zarzutu, ich 6wczesny wyglad nie byl zachgcajacy. ,.£.6zZka z rannymi w ogromnej
sali poczwérnym staty rzedem. pomi¢dzy nimi na rozrzuconych siennikach jeczeli
konajacy, Smiertelnym paleni pragnieniem: poslugacze posuwali si¢ za lekarzami
dZzwigajac kosze pelne ucigtych rak i nég, do ktérych §wieze dorzucano. Odoér
krwi i $wiezego ciala, goraczkowy oddech tylu piersi — wstretne sprowadzaty nud-
nosci... Najzimniejszy lekarz, gdy w zywym krajac, tryskajace krwia zyly podwia-
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Zuje, a bialg naga kos¢ piluje, ma twarz skurczong, usta zagryzione, pot kroplami
perli si¢ na smutnym czole. Gorgca krew tryska, kos§¢ zgrzyta pod pilka, szalony
krzyk lub sttumiony jek wydobywa sig¢ z piersi cierpigcego”.

Na granicy uruchomiono kwarantanne, gdzie zatrzymywano wszystkich, przy-
bywajacych z Krélestwa Kongresowego. Rzad Narodowy wraz z ks. Czartory-
skim oddelegowali Niemcewicza, aby uzyska¢ informacje na temat jej funkcjono-
wania. W lipcu r. 1831 wyjechal on do wspomnianego Wieruszowa nad Prosng.
Tak opisuje on kwarantanne na podzamczu na granicy pruskiej. ,, Wszystko tu nosi
cechy p6isennego pospiechu. Komora (kwarantanny) podzielona jest na 2 czesci:
w przodku s3 ci, co juz sie koricza, w jednym z pawilonéw ci, co sa juz w polowie
onej, w drugim ci, co ostatnio przybyli... stal tam maly piecyk z fajerka u spodu
posypana trocinami, na wierzchu miednica z octem. Kapitan wziat kleszczami pasz-
port méj, polozyt gonad dymem ofiarnym, jat potem czytac i sprawdzac zgrzybia-
fe rysy twarzy mojej. Kazat przyniesé papiery i pieniadze, pierwsze okadzil, dru-
gie wsypawszy w miske z octem wyplukat... Wtedy w krétkim czarnym, cerato-
wym plaszczyku nadjechat niczym Mefistofeles Goethego miejscowy doktdr,
majacy okolo 23 lat ... i poprowadzit mnie w obrgb kwarantanny, otoczonej wata-
mi i fosami. Umiescit w domu najodleglejszym zbudowanym dla tych, kt6rzy w rze-
czy samej zachorowali na cholere... llez zachodéw zanim zniesiono 16zeczko wa-
skie , 2 stotki, maleriki stolik, miske, szklanke, karafke, imbryczek... P6Zniej prze-
niesiono nas w inny dom, nasz bowiem na kwarantanng dla chorych, na szpital jest
przeznaczonym. Wstajemy rano, chodziemy po malefikim podwérku patrzac raz
ku stronie gdzie za parkanem stoja nasi koledzy, drugi raz, gdzie poczta i gdzie
kazdy odglos trabki zapowiada przybycie nowego jerfica. Siedmiu w matej ciupce,
wyj$é nie moc: wszystko co czyni zycie prawdziwie utrapionym. Boze litosciwy
pociesz nas!” biadat sedziwy Niemcewicz.

Dr Eve zwierza si¢ dalej swemu nauczycielowi: ,Liczba zagranicznych leka-
rzy, przybylych do Warszawy z 4 stron §wiata (zapewne na wezwanie Rzadu
Powstariczego) wynosi 150-160 lekarzy, wsréd ktérych jest 50 Niemc6éw, 60
Francuzéw, 16 Anglikéw, Wloch6w, Austriakéw, Wegréw... Dr Antomarchi,
ostatni lekarz Napoleona, i dr Brent, leczacy Bolivara, sa réwniez zaangazowani
w stuzbe Polsce. Miedzy Francuzami sg tacy, ktérzy przebywali ostatnio w Al-
gierze, a miedzy Anglikami znajduje sie dr Searle, ktérego Rzad Narodowy za-
angazowal bardzo duzym kosztem, kiedy zaraza cholery rozszalata si¢ na dobre.
Otrzymal on naczelng dyrekcije szpitala cholerycznego w Bagateli. Eacznie z dr
Leo zakoriczyli swoje eksperymenta, jeden z kalomelem i brandy, a drugi ze
swoim ostawionym bizmutem. Obydwaj s w bledzie polegajac na jednym lub
drugim srodku aptecznym... Bo zupelnie nieznana pozostaje nadal przyczyna tej
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choroby. Jednakze z tego, co sam widzialem sadze¢... sadze, ze bezposrednim
powodem bylo skazone powietrze i straszliwa niedola, jaka cierpi ten nieszcze-
sny, a wielkoduszny nar6d”.

Dr Searle zazadal kierownictwa nad wszystkimi zakladami, 500 funtéw za
swa pracg (3 miesiace) i zwrot kosztéw podrézy. zamieszkal w Belwederze, gdzie
otrzymal kilka pokoi dobrze umeblowanych i wyposazonych. Swoje doswiad-
czenie zebral w ksiazce ,,Cholera morbus in Warschau 1831".

Tak pisze on dalej o zyciu codziennym tych 4 000 000 przeciw 50 000 000°.
Oficerowie od kapitanéw poczawszy $pig w krytych wozach, ale wszyscy poni-
zej tej rangi $pia na golej ziemi. Namiot prawie wcale jest nieznany w calej armii.
Za wyzywienie maja ciemny razowy chleb, zla woédkg i jeszcze gorsza wodg. Trzy
rzeczy tak istotne, a nawet konieczne do zycia s prawie niemozliwe do otrzyma-
nia w Polsce”. Wysnuwa ona nastgpujacy wniosek: ,,brak 16zek, a tym bardziej
namiotéw, dobrego chleba i zdrowej wody, polaczone z dlugotrwata ulewa, na
jaka wystawiony jest zolnierz polski, to moim zdaniem czynniki, ktére wywolaly
obecna epidemie w Polsce”. ,,Wyniki naszych sekcji (zwtok) byta raczej malo za-
dowalajace. Z wyjatkiem pecherza stale skurczonego i bardzo zmniejszonego w ob-
jetosci nie stwierdziliSmy innych faktéw patologicznych. Co prawda trzewia, mézg,
pluca, watroba, jelita byty nadmiernie przekrwione, jednak bez zadnych organicz-
nych uszkodzesi. Krew byla czarna, ciekla i z wygladu jak u kogos zabitego pioru-
nem lub przez uduszenie”. ,.Jestem zwiazany z 2 grupami lekarzy wyslanych z Fran-
cji w celu szybkiego zbadania smiertelnosci z powodu cholery: jedna cywilna,
druga wojskowa. Kazda skladala sie z 5 0s6b. Sg oni jednomyslni, a by¢ moze jest
to jedyny przypadek, w ktérym 10 lekarzy bylo jednomy$lnych w jednym przed-
miocie, w oswiadczeniu, Ze nie jest to choroba zarazZliwa...”. ,,Odnosnie do lecze-
nia cholery nie ma nic nowego do zakomunikowania. Stosowanie zdrowego roz-
sadku jest niestety catkowicie zaniedbane w sztuce lekarskiej. Ja jednak uwazam,
Ze nie mozna polega¢ ani na kalomelu, brandy, bizmucie ani na zadnym leku w tej
chorobie”. Dodaje, ze w czasie podr6zy, w ktdrej przebyl 160 mil ,bialy chleb
otrzymalem dwa, trzy razy, a zdrowa wodg¢ znalazlem tylko jeden raz”.

Po 5 miesigcach pracy w szpitalu dr Eve zachorowal wsréd nastgpujacych ob-
jawow: ,.2 lipca po trzykrotnym przemoknigciu dostalem naglego ataku wymio-
tow i biegunki, ktérym towarzyszyla kolka i skurcze tydek. To trwato okolo 2 go-
dzin, kiedy po zastosowaniu goracych okladéw na koriczyny sadze¢, ze atak zostat

*Liczby te oznaczajg zapewne cala ludnosé Krélestwa Polskiego i Cesarstwa Rosyjskiego. Stan obu
wojsk walczacych byl bez poréwnania nizszy! Sily polskie liczyly okoto 57 000 piechoty
i 21 000 kawalerii oraz 142 armaty, armia rosyjska pod wodza Dybicza miala 86 000 piechoty, 26 000
kawalerii i 396 dziat (luty 1831).
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powstrzymany. Po dwéch tygodniach — narazony na te same przyczyny: zimno
i deszcz - doznalem tych samych objaw6w, lecz o wigkszym nasileniu, trwajg-
cych 8 godzin. Po zastosowaniu goraca na koficzyny szczesliwie ozdrowialem do
takiego stopnia, ze po 48 godzinach bytem w stanie amputowaé noge pacjentowi.
Lecz w nastgpnym tygodniu i nawet dalszych kilku dniach miatem skoki tempera-
tury, ktéra mam nadziej¢ ostatecznie ustgpita. W tych okoliczno$ciach i czujac, ze
moze zagraza¢ zyciu pozostawanie w tym kraju, w ktérym nie mégibym otrzymaé
dobrego chleba a nawet zdrowej wody, otrzymawszy rekompensate, za ktéra wsta-
pilem do stuzby, z wielkim zalem zostalem nakioniony do poproszenia o paszport
i opuszczenia Polski. Podczas drugiego ataku choroby otrzymalem podw6jny awans
na gléwnego chirurga ambulansu nr 7 i giéwnego chirurga 15 Puiku Piechoty.
Zostalem zmuszony do zrezygnowania z mojego przydzialu w ambulansie, a po-
niewaz m6j pulk stacjonowal blisko Warszawy, nadal wykonywalem mojg robote
w szpitalu i dwukrotnie buntowalem si¢ (nawet w okresie ostatnich dni mojego
pobytu w stolicy) z powodu koniecznosci odejscia”.

PéZniej bedac chorym, w dreszczach i goraczce wedrowal rzemiennym dyszlem
z Warszawy ku granicy pruskiej do Wieruszowic do opisywanej kwarantanny.

»Dzigki Opatrznosci” — pisze on dalej — ,,poszczegscilo si¢ w moich opera-
cjach i uczynila Ona mnie skromnym narzedziem w Jej rekach czynienia sluzby
w $wietej sprawie tych wspanialomysinych ludzi. Widzialem nedz¢ i doswiad-
czylem trudnosci, lecz nagroda za to, ktéra otrzymalem, przekracza moje naj-
bardziej optymistyczne oczekiwania i wigcej niz wynagrodzenie za cale moje
kiepskie wyslugi, po§wigcone temu narodowi. Czuj¢ nadzwyczajng dume i przy-
jemnos¢, ktéra ufam, bedzie przez Pana podzielona i wszystkich moich przyja-
ciét w zawiadomieniu Pana, ze najwyzsze wladze Polski uznaly mnie za godne-
go nadania mi Zlotego Krzyza Zastugi!!!.*

,»Nie ma, by¢ moze, na ziemi drugiego kraju, ktérego mieszkarcy uczg si¢
obcych jezykow z wigksza tatwoscig niz w Polsce. Jest naprawde rzadkim przy-
padkiem spotka¢ osob¢ dobrze ubrang w tym kraju, ktéra by nie wladata oprécz
wlasnego jezyka francuskim, niemieckim i tacing w sposéb swobodny. Wielu
jest tutaj rozmawiajacych po angielsku. Wydaje sig, ze ich wlasny jezyk jest tak
trudny, ze kiedy si¢ go pozna, posiada si¢ klucz do wszystkich innych”.

,Nie jest mi znany rodzaj wspdélczucia demonstrowanego przez Stany Zjedno-
czone dla cierpiacych Polakéw. Mam jednak nadziejg, ze nie przygladano si¢ z zim-
ng obojetnoscia na toczacy sie walke tak jak nieprzyjazne, nieczule narody Euro-
py. ...Jesli cierpiacy Grecy zaslugiwali na pomoc pieni¢Zna, okrety, odziez itp., na

‘Wynagrodzenie otrzymane za prac¢ pr Eve przekazal w calosci na cele Powstania.
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jakiego rodzaju potraktowanie wolnych ludzi zasluguja ci odwazni i heroiczni
Polacy, ktérych ojcowie walczyli, przelewali krew i gingli w naszej rewolucji, kt6-
rych przodkowie powstrzymywali potgge rosngcg na Wschodzie dla zniszczenia
europejskiej cywilizacji 1 ktérzy wykazali tak wielkg odwage, tak ogromng wiel-
kodusznos¢ i tak wiele poswigcenia dla ich kraju w obecnej nieréwnej walce? Nie-
chaj Zach6d nie przemawia do tych ludzi umierajacych bez rozglosu, bez wzru-
szefi serca i umystéw ludzi wolnych, lecz niechaj wyrazi zdecydowane uczucia
sympatii obfitg ofiara i godng pochwaly otuche. Tak jest moi ziomkowie, wierzcie
mojemu glosowi, ktéry widziat i doswiadczyl ich nieszczgscia, ktéry byl swiad-
kiem ich odwagi, ofiary i poswigcenia dla ich ojczyzny: oni bardzo zaslugujg na
wasze wspdlczucie, oni w pelni zasluguja na wasza pomoc i poparcie. Moje usza-
nowanie dla Pana rodziny i szanownych przyjacil. Pariski uczen, Paul E Eve”.

Jednym z pierwszych probleméw, jakim zajeto si¢ tworzone Towarzystwo Le-
karskie Warszawskie, byla epidemia cholery. ,,W ogélnosci wszyscy lekarze nie
szczedzili swoich prac i usilowari w niesieniu pomocy rannym wojownikom i zlo-
zonym cholerg. Gorliwg ich pracg uwieniczyt najpomyslniejszy skutek, albowiem
$miertelno$é réwnie miedzy rannymi, ktérych przeszlo 15 000 liczono, jak mig-
dzy cholerycznymi, byly bez poréwnania mniejsze niz w sgsiednich narodach”.

Réwniez w r. 1848, podaje J. Peszke, dzialalno§¢ naukowa Towarzystwa za-
czela si¢ pod znakiem zlowr6zbnym cholery w Indiach. ,,Choroba ta straszna,
zblizajaca si¢ do nas juz od roku zeszlego, wybuchnela ostatecznie latem zagar-
niajac z gorg 20 tysigcy ofiar”.

Warto dodad, ze woda uzywana do picia i gotowania byla donoszona wéw-
czas dla mieszkaic6w ze studni lub z Wisly. Pierwsze wodociagi Marconiego
zostaly zainstalowane dopiero migdzy r. 1852 a 1854 i poczatkowo zaopatrywa-
ty w wode tylko czes$¢ miasta. Dopiero Lindleyowie opracowali i wprowadzili
w szerszym zakresie system wodociggowo-kanalizacyjny (1876-1878), co za-
pobiegalo pojawieniu si¢ dalszych duzych ognisk epidemicznych.

W r. 1852 raz jeszcze cholera zaatakowata Warszawe i ,,objawy tej choroby
dotad jeszcze rozproszonej zaczynaja si¢ stawac coraz straszniejszymi...”. Za-
skakiwala wypowiedZ dr Chatubiriskiego, ktéry gtosil wéweczas, ,,iz co do cho-
lery, tej dotad prawdziwej nie widzial, ale nie uwaza jej nigdy za zaraZliwg i przez
to przenosic si¢ dajacg...”.

Wiceprzewodniczacy Towarzystwa dr Lebrun doni6sl, ze cholera pokazata si¢
w Szpitalu Dzieciatka Jezus dnia 6 lipca. Wszystkich chorych bylo 93, z ktérych 33

*Dr Aleksander Antoni Lebrun (1803-1868), znakomity lekarz — operator. Uzyskal doktorat na
Sorbonie, po powrocie w r. 1823 ordynator Szpitala dzieciatka Jezus. Wykladat chirurgi¢ opera-
cyjng.
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zmarlo. A tymczasem dyskusje na temat jej istoty i leczenia trwaty nadal. Nie bylo
metody, ktdrej ten lub inny lekarz nie uwazalby za przydatng; dzi§ wprawiaja nas
one w zdumienie. Strach, jaki ogarnat ludnos¢ Warszawy, wyjasnia takie postepo-
wanie. W ksigzce Kalickiego, wydanej przez Baillera w Paryzu wr. 1858, mozna
przeczytaé, ze ,profilaktyka cholery jest rzecza najbardziej absurdaing”. Autor radzi
uzywaé ruchu na $wiezym powietrzu, podaje, jak nalezy si¢ ubieraé, jak dbac o
czystos¢ podkreslajac jednoczesnie zakaz uzywania alkoholu. W jednej z dyskusji
Chalubiriski twierdzit, ze teraz ,,wszyscy maja usposobienie do cholery z powodu
nagromadzenia si¢ wielkiej ilosci z6lci i dlatego przy pierwszych niechorobliwych
oznakach nalezy emetyk podawaé na wymioty... W rozwini¢tej zas cholerze kazde
vomitorium bezuzytecznym pozostaje, dopéki gasnacego zycia innymi Srodkami
np. czarng kawa nie obudzimy, a wtedy dopiero bedzie czas na zadanie emetyku lub
rabarbaru”. Wielki nasz klinicysta, powolujac si¢ na wlasne doswiadczenia utrzy-
mywal wéwczas, Ze ,.chory na te chorobg bywa ocalony, byle by udato si¢ pobudzi¢
go do wymiotéw z6lcig”. No c6z, wielcy ludzie tez bywaja uparci!

Epidemia cholery dotarla do Francji, szerzac si¢ szczeg6lnie w jej departa-
mentach poludniowych. W walce z nig brali znéw udziat lekarze polscy, ktdrzy
osiedlili si¢ we Francji po studiach tam ukoficzonych. Wielu z nich odznaczono
za walke z cholera. O ich zastugach donosit ,,Monitor” z 28 sierpnia 1835, wy-
mieniajac 19 Polakéw na 63 lekarzy odznaczonych.

Po powrocie do Ameryki dr Eve nie dlugo zagrzal tam miejsca. Jako wolon-
tariusz wyruszyl wprost na pole bitwy pod Solferino i Magenta. Po powrocie
w okresie wojny secesyjnej pozostawat caly czas w stuzbie Poludnia. Podejmo-
wal starania o uznanie spolecznej roli lekarzy, ktérych profesja nie cieszyta si¢
wéwczas powazaniem spoleczeristwa amerykariskiego. Przyczynil si¢ do utwo-
rzenia American Medical Association, ktérego péZniej zostal prezesem. To on
prezentowal osiggniecia medycyny amerykariskiej na Kongresie Lekarskim
w 100-lecie niepodlegtosci Stanéw Zjednoczonych. Zmarl w 1. 1877, spoczal na
cmentarzu w Auguscie (Georgia). Napis na jego grobie glosi: ,,Stwérca uzdra-
wia nasze choroby”. R6wniez w Polsce, w setng rocznicg Powstania Listopado-
wego odsloni¢to w Szpitalu Ujazdowskim tablice ku jego czci, a w Auguscie
przed frontem domu, ktéry zamieszkiwal, stangl pomnik ,,wzniesiony przez
wdzieczny naréd Rzeczypospolitej Polskiej”.

Dr Eve nalezal do pokolenia ludzi szlachetnych i nieustraszonych w szczg-
sliwym okresie ustabilizowanej padistwowosci, w éwier¢ wieku po rewolucji ame-
rykariskiej, ktérzy na wezwanie wyruszali na dalekie kontynenty, niosgc bezin-
teresowng pomoc. ,,Mierzyli zamiary podlug sit a sily nasycone pre¢zng energig
ich mlodego kraju byly niespozyte” pisze Nelken.
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.»Ten miody cudzoziemiec, pracujacy w Polsce, przekazal nam obraz walki
Narodu Polskiego o wolnosé. On sam traktowal t¢ walke jako wielkg i Swigtg
sprawe, a swoj udzial w niej jako zaszczyt udzielony mu przez Opatrznosc. Za-
pracowany w szpitalach i lazaretach byl swiadkiem cierpieri i cigzkich zmagan
ludu polskiego i rozpaczliwie wzywal swoich rodakéw o pomoc”. Nelken doda-
je, ze ,jego apel do narodu amerykariskiego t¢tni pasja Kordiana lub Konrada.
Zaden z wieszcz6w nie przewidywal, Ze w sierpniu r. 1831 amerykariski uczest-
nik powstania bedzie pisat o §wietej sprawie walki o wolnos¢ Polski z takim
uniesieniem”.

Pi$miennictwo
1. Teodor Kaczkowski: Traité sur cholera epidemique, qui regne en Pologne et en Russie
en 1830/31. Petersburg, 1832.
2. Halina Nelken: Dr Paul Fitzsimmons Eve, Zeszyty Historyczne, 1982, 12:26, Instytut
Literacki, Paryz.
3. Ludwik Zembrzuski: Dr med. Paul Fitzsimmons Eve i jego udzial w Powstaniu Listo-
padowym. Lekarz Wojskowy, 1931, XIII, 17:69, Warszawa.
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O recepcie wystawionej przez dr Davaine’a Damie Kameliowej

Na jednym z posiedzen Towarzystwa Historii Farmacji w Paryzu zaprezentowa-
no recepte z zaleceniami przeznaczonymi dla Damy Kameliowej (1824-1847), cho-
rujacej na suchoty ptucne, jak nazywano wéwczas gruzlice ptuc. Stynna kurtyzana
francuska Alphonsie vel Maria Duplessis stala si¢ bohaterka powiesci Aleksandra
Dumasa-syna. w ktdrej wystepuje pod nazwiskiem Malgorzata Gauthier (5).

Recepta ta nosi datg 24. XII. 1844 r., a zostata napisana nastgpujgco: Podwe-
glan zelaza 4 gramy, Proszek cynamonowy 1 gram. Nalezy wykonac¢ 36 pigutek,
zazywac 8 pigulek dziennie. Pigutki Szkockie nr 12: bra¢ jedng lub dwie w cig-
gu kolejnych 3 dni przed spaniem.

Pod tekstem znajdujg si¢: data 24 Xbre 1844 i podpis dr Davainea (doktor
medycyny Paryza). Dokument ten nosi ponadto napis: strona 4, 710 sztuka, nr
26 881, co zgadza si¢ z inwentarzem po$miertnym rzeczy osobistych przygoto-
wanych po jej $mierci na aukcj¢ (4).

Recepta ta byla uprzednio publikowana przez Nicolle-Genty (3) z wieloma
bledami transkrypcji; autorka ta proponuje w swej pracy na temat dr Davainea
zmiang jej daty nar. 1846. Recepta ta zostala bowiem wystawiona na papierze
oznakowanym inicjalami M. D. z umieszczong powyzej korong ksigz¢ca. Dama
Kameliowa miala prawo uzywac jej po §lubie z Ksigciem Franciszkiem Karo-
lem Edwardem de Perregaux (1815-1889), ktéry odbyl si¢ 21 tutego 1846 r.
w Londynie.

W rzeczywistosci data umieszczona przez doktora jest okre§lona na r. 1844.
Jak mozna wigc usprawiedliwic korong ksigzecg? By¢ moze chodzi tylko o, ,Japsus
calami”, jak przypuszcza autorka artykutu.

Roéwniez niewyjasniony pozostaje pewien fragment felietonu francuskiej TV
Henrietty Chandet pt. ,Nazwano jg Dama Kameliowg”, emitowany 3. II. 1973,
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w ktérym podano, ze jej tekarz leczacy przychodzit do niej kazdego dnia, a w o-
statnim miesigcu przed $miercig nawet 2 razy dziennie. W komentarzu podano
zas, ze Maria najbardziej lubila dr Davaine'a, starca wiernego i powaznego.
Stwierdzenie to jest dosy¢ zdumiewajace, gdyz w r. 1846 dr Davaine urodzony
19. III. 1812 r. osiagnat zaledwie 35 lat (2).

Aleksander Dumas poznal Malgorzate w teatrze Varieté. Podobnie jak ona
mial réwniez 20 lat, uwielbiat teatr i oper¢. Jego uwage przykula nieziemska
wprost uroda. Wedlug 6wczesnych kanonéw realizowala ona romantyczna tgsk-
note za postaciami wiotkimi, bladymi i szczuptymi, a cala jej posta¢ przypomi-
nata figurke z saskiej porcelany (1).

Po przedstawieniu, w czasie wspolnej kolacji Malgorzata dostata tak silnego
kaszhu, ze musiala opuscié pokéj. Dumas podazyt za nig i zastal ja omdlata; obok
w misce z wodg widoczne byly slady swiezej krwi. ,,Czy Pani cierpi?” zapytal.
»Przyzwyczaitam si¢ do tego” rzekla.

Wiadomo, ze urodzita si¢ w r. 1824, jej ojciec byl farmerem, a wedlug krazacych
plotek zostata sprzedana Cyganom. Wyjechata najpierw do Paryza, gdzie poczgtko-
wo zarabiata szyciem. Gdy znalazla grono wielbicieli, sta¢ jg bylo na prowadzenie
rozrzutnego trybu zycia. Zawsze kochala kwiaty. Poniewaz zapach réz powodowal
u niej zawroty glowy, otaczala si¢ bezwonnymi kameliami: przez wigkszg czgsé
miesigca czerwonymi, podkreslajagcymi jej blados¢, a przez pozostale dnie biatymi.

Okazywatla wzgledy wielu zamoznym Paryzanom, ale stawe przynidst jej
zwigzek z ubogim miodziericem, Aleksandrem Dumasem.

Byla oczytana, tubila rozmawia¢ o ksigzkach, ktérych wiele posiadata w swojej
bibliotece, grala tez na fortepianie. Przyznawala si¢ tytko do jednej wady: lubita
ktamaé, dodajac przy tym, ze ,klamstwo wybiela zgby™.

Po kilku miesigcach trwania ich romansu Dumas pograzyl si¢ w dlugachi chciat
zerwaé ich zwigzek, zresztg nie bez wplywu swojej rodziny. Pisze do niej
nastepujacy list: ,,Nie jestem bogaty na tyle, bym mégt Cig kocha¢ tak, jak tego
pragne, ani dos¢ biedny na to, by by¢ kochanym przez Ciebie, jak Ty tego chcesz.
Masz zbyt wiele serca, aby zrozumie¢ powdd napisania tego listu i zbyt duzo
inteligenciji, by mi tego nie wybaczy¢” . Po zerwaniu z Dumas em nawiazata przyjazi
z Lisztem, a nastgpnie wyszla zamaz za znanego jej przedtem ksigcia Perregaux,
o ktérym powszechnie méwiono, ze zrobil to litujac si¢ nad nia, chorg na suchoty.

Wiek XIX nie byt rewotucyjny w zakresie leczenia suchot; nie poznano jesz-
cze ich przyczyny.

Stosowano uprzednio wyprébowane srodki, nie mogace pomdc, i przerzuca-
no si¢ z jednej kraficowos$ci w druga (przekarmienie tub dieta niskokatoryczna -
ruch lub zachowanie spokoju). Doswiadczyta tego na sobie i Dama Kameliowa.
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Sa znane nazwiska lekarzy, kt6rzy $pieszyli z pomoca w ostatnim okresie jej
zycia. Najpierw leczona byla przez dr Manec-a ze szpitala Satpetriére (we wrzes-
niu i paZdzierniku byl wzywany do niej 39 razy). Nast¢pnym z lekarzy lecza-
cych byl dr Chomel, lekarz Cesarza, ktéry przybywal zawsze w towarzystwie
stynnego ftizjatry paryskiego prof. Louis:a®. W tym okresie leczyt ja tez dr Ko-
reff ,,ten zlecit jej nacieranie obojczykéw jodkiem potasu oraz troche spaceréw
po $niadaniu i tytko przy pieknej pogodzie” (6)™.

Banalno$¢ wszystkich zalecen kontrastowata z obowigzkowoscig lekarzy, kt6-
rych rola szczeg6lnie w ostatnich tygodniach ograniczala si¢ w zasadzie do asy-
stowania chorym. W tych warunkach czesto migdzy lekarzem a jego pacjentem
wytwarzaly si¢ wigzi afektywne. Wiemy, ze Dama Kameliowa ofiarowala
dr Davaineowi miniatur¢ swojej postaci. On zas przybyl do niej we wrzesniu
1. 1846 z 3 wizytami domowymi, p6Zniej w miare dalszego zaawansowania cho-
roby liczba ich zwigkszyla si¢ w paZdzierniku do 37, w listopadzie do 44,
a w grudniu bylo ich 35. W r. 1847 na miesiac przed zgonem byt u niej 39 razy,
a w ostatnich dniach zycia w lutym jeszcze 9 razy ograniczajac si¢ do porad do-
tyczacych odzywiania.

Malgorzata przeczuwala, ze umrze mtodo, dlatego chciata zy¢ szybciej niz
inni, rzucajac sie w odchlan picia i bezsennosci gloszac ,,to, co mnie podtrzymu-
je, to moje goraczkowe zycie”.

Choroba niczym niehamowana postgpowata dalej. Czuwano przy chorej
w bezsenne noce. ,,Gorgczka i kaszel podzielity mi¢dzy siebie resztki mojej eg-
zystencji” pisala. ,,Oto mija jedenasta noc, jak nie spig, dusze si¢ i w kazdej chwili
mysle, ze umieram”.

Przyczynowego leczenia nie znano, cho¢ stosowanych metod bylo bardzo
wiele. Zalecano reedukacje przez stosowanie ¢wiczen glosowych, czytanie na
glos, deklamacje czy wokalize, szczegblnie w przypadkach cigzkich. Dr Dava-
ine i dr Chomel zabraniali jej nawet méwi¢ glosno. Wedlug nich chory powinien
codziennie wykonywac jakas malg prace , literacky”, gdyz w czasie pracy kaszel
staje si¢ rzadszy, oddech wyréwnuje sie, przetykanie sliny staje si¢ czestsze.
Zabraniano jej czytania w 16zku. Modna stata si¢ wéwczas opinia, ze kuchnia
domowa nie jest dobra dla chorego, dlatego ,,wysytano” go na obiady do restau-
racji. Polecano napoje, okadzanie wywarami z kwiatu maku, mleko oslic z syro-
pami, czekolade mleczng, wode do picia Bussang (zawierajaca duzo Fe) oraz

* Prof. Louis (r. 1787-1872) czlonek Akademii Medycyny, lekarz szpitala Hotel Dieu, znany specja-
lista choréb ptucnych.

** Od stycznia 1849 r. udzielal réwniez porad choremu Chopinowi, podobno wykonal mu upust
krwi jeszcze w Nohant. Chopin wyrazit si¢ o nim, Ze ,,nie ma pokolei w glowie”.
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wino lub szampan,. korzystny dodatek dla tych chorych. Przerywaty one napady
kaszlu, cz¢ste chwile melancholii chorego, pomagaty mu tez pic tran bez obrzy-
dzenia. Wszystkim podawano plucnik zgodnie z opinig o jego wlasciwosciach
leczniczych.

Do niektérych oryginalnych metod leczenia nalezy zaliczyé metode leczenia
powietrzem obory. W tym celu chorego na gruzlice umieszczano w oborze, w 16z-
ku znajdujacym si¢ 3 stopy od ziemi, aby umozliwi¢ mu wdychanie zapachu
krowich ekstrementéw. W czasie kuracji w oborze byl on dobrze odzywiany jaj-
kami, drobiem, pil serwatke albo mleko kozie.

Jesli mleczny zapach obory nie doprowadzil do ,,oczyszczenia” ptuc, prébo-
wano innych metod: oddychania waporami siarkowymi, pochodzacymi z wul-
kanu, lub powietrzem kopalni.

Zauwazono bowiem, ze pracujacy pod ziemig nie sg zaatakowani gruZlica,
podobnie sadzono, ze choroba ta wystepowata rzadko u rzeznik6w, tak jakby
zapach krwi i migsa chronil ich przed zachorowaniem. Kiedys zauwazono tez,
ze epidemia gruZlicy w Londynie zostala zahamowana zapachem latryn, kloak
ze $Smieciami 1 otwartymi grobami wskutek ich uprzednich zniszczesi. Zalecano
i bardziej wyrafinowane metody, jak okadzenie aromatycznym dymem i inhala-
cjami jakiej§ magicznej Swiecy. Wyobrazano sobie, Ze zawiera ona opr6cz wo-
sku substancje aktywne, ktére majg okreslong liczbe czynnikéw terapeutycz-
nych. Swieca taka ustawiona w pokoju chorego wydziela pare, kt6ra miesza si¢
z powietrzem w sposéb staly i jednakowy. Naturalnie kompozycja takiej §wiecy
pozostawala zawsze tajemnicg. Niektérzy chorzy w iluzji wyleczenia mieli ten
smutny przywilej wyprébowania na sobie wszystkich metod.

Czasem w koricowej fazie choroby moze chorego oming¢ fatalne przezna-
czenie, ale w wigkszosci przypadkéw byly to tylko bajki krazace z ust do ust.
Chory nadal plut krwia, w czasie kaszlu wydzielal ropng wydzieling, pocit sie
nadmiernie, mial biegunke i dusznos¢, nie mégt spaé, nie jadt i kaslal duzo.

Czasem zdarzaly si¢ ,,teatralne” poprawy po leczeniu tych chorych powie-
trzem znajdujacym si¢ w oborach. W czasie kuracji odzywiano ich dodatkowo
rzezuchg i kremem z ryzu. Po 8 dniach powracat im apetyt, wydzielina po kaszlu
stawala si¢ bardziej naturalna i po 5 miesigcach takiej kuracji stan ogélny rzeko-
mo poprawial si¢. Aby respektowac tego typu leczenie, nalezalo wierzy¢ w jego
magiczng sile. Mozna tu dodaé inny sposéb leczenia: przypadek zdarzyl, ze pe-
wien lekarz zatrudniony na dworze cesarskim przechodzac kolo kottéw, w kt6-
rych podgrzewano asfalt zauwazyl, ze powr6cila mu lekkos¢ oddychania, choé
cierpialy na tym jego oczy; metodg te przenidsl do mieszkania chorego, ktérym
si¢ opiekowal. Od tej pory chorym z gruZlicg zaczeto instalowa¢ kotly z asfaltem
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w mieszkaniach dla ulatwienia oddychania parami z nich emanujacymi podczas
podgrzewania.

W ostatnim okresie zaawansowania choroby pozostawato juz tylko leczenie
miejscowe: nacieranie, napoje tagodzace, zawierajace gumozywice, Srodki naser-
cowe przygotowane na bazie wody z melisy, nap6j z Quinquidg (o dzialaniu prze-
ciwgoraczkowym i zmniejszajagcym pocenie si¢ chorego), leki przeciwkaszlowe,
tlen, okadzanie napojem przygotowanym z wyciagu z rézy, soku pomarariczy, czy
syropu zawierajacego opium, kodeing lub strychning. Malgorzata zachiannie przyj-
mowata cukierki, cho¢ bala si¢, by medyczny szarlatan jej nie otrui.

Na ostatnig chwile przygotowywano preparat na uspokojenie i u§mierzenie
b6léw: , Nalezy wzia¢ po uncji kwiatu dziurawca, ramianku, tape kota, mirre, bal-
sam w pudrze. Destylowa¢ do chwili otrzymania 8 uncji likieru aromatycznego,
dorzuci¢ tyle samo cukru sproszkowanego do naczynia zamknig¢tego w kapieli
wodnej. Doda¢ korzeni topianu i poltgczy¢ t¢ mieszaning wraz z syropem” (6).

Robert Debré, stynny pediatra XX wieku, napisat w r. 1974 takie zdanie: ,,Przed
I wojna §wiatowa w zlobku szpitala Laenneca gromadzono matki chore na gruz-
lice z oddzialu polozniczego, majace wyj$¢ do domu. Zalecano im karmienie
swych noworodkéw piersig, aby nie tylko poprawi€ stan zdrowia dzieci, ale réw-
niez ich odpornos¢. Intencja lekarzy byla dobra, ale konsekwencje fatalne”. Wg
prof. Debrégo, to zalecenie stanowi jakby synteze wszystkich wysitkéw lecze-
nia gruZlicy w XIX wieku.
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Wiestaw Stembrowicz

Trochg¢ inaczej o Hippokratesie

Tak si¢ dziwnie do tej pory dzialo, Ze ilekro¢ wspominalem w swych donie-
sieniach i artykulach imi¢ Hippokratesa, zawsze odpowiedzialny redaktor, ko-
rektor ,,poprawial” imi¢ wlasne znanego lekarza starozytnej Grecji, uszczupla-
jac je o jedna litere ,,p”. Jest taka stosunkowo malo znana i popularna dziedzina
nauk, zowie si¢ onomastyka, a wigc ,,sztuka nazywania”, ktéra zajmuje si¢ wias-
nie ,,imionami wlasnymi”, czasem ,,nazwami”, nie zajmuje si¢ za$ ,,wyrazami
pospolitymi”. Starozytne typowo greckie imi¢ ,,Hippokrates” ma swojg wyrazna
genealogie. Sklada si¢ ono z dwdch czlonéw. Pierwszy z nich oznacza ,.konia”,
drugi ,,0sob¢” na tym koniu siedzaca, panujaca nad nim, a wi¢c jeZdZca, moze
archonta, przeto czlowieka sprawujacego urzad, na ogél raczej wysoki. Tymcza-
sem, piszac imi¢ ,,Hippokrates” przez jedno ,,p”, stracamy, tak mnie si¢ wydaje,
znanego lekarza, nie biorgc pod uwage jego domyslego pochodzenia, z wyso-
kiego, zaszczytnego urz¢du, ktéry by¢ moze piastowali kiedys ( na pewno w za-
mierzchlych czasach) jego nieznani przodkowie. Tym bardziej, Ze matutkie sto-
wo ,,hypo” — greckie podobnie jak lacifiskie, oznacza co$, co jest ponizej, w do-
le. Siggam po dziela historyczne dziewigtnastowieczne, nie te z samego poczat-
ku naszego stulecia, a po ,,Dzieje Greckie” w opracowaniu znakomitych histo-
rykéw T. Walek-Czarneckiego i St. Witkowskiego, zawarte w monumentainym,
jedynym w dziejach polskich wydawnictwie, jeszcze przedwojennym, Trzaski,
Everta i Michalskiego ,,Wielka Historia Powszechna”. Tam imi¢ Hippokratesa
jest napisane, moim zdaniem prawidiowo, przez dwa ,,p”, tak samo w wydanym
wr. 1973 dzieta N.G.L. Hammonda pod tytulem ,,Dzieje Grecji” w $wietnym
ttumaczeniu prof. A. Swiderkéwny. Wielka Encyklopedia Powszechna PWN
zapisuje imi¢ Hippokrates w ,dwé6ch wersjach”, przez jedno i przez dwa ,p”.
Oczywiscie w wielu ksigzkach, artykulach polskojgzycznych ,,zabiera si¢” Hip-
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pokratesowii jedna z liter ,,p”, nie baczac, ze kazdy jezyk europejski, moze z wy-
jatkiem jezyka rosyjskiego, w swej pisowni zachowuje prawidlowos¢ grecka.

Teraz, po tym wstepie dos¢ dlugim ale zgodnym z tytulem doniesienia prze-
chodz¢ do rzeczy.

Wspélczesny Sofoklesowi, Eurypidesowi, Arystofanesowi, Tucydydesowi,
Fidiaszowi, Sokratesowi, Platonowi, starozytny lekarz grecki, Hippokrates,
zgodnie z trwajacg od lat tradycja, stat si¢ zdaniem lekarzy herosem nauk
medycznych, réwnym osobom wymienionym, tak zastuzonym w dziedzinie mysli
isztuk. Byl i jest nazywany ,,0jcem medycyny” prawie przez wszystkich,
parajacych sie wiedzg lekarska, znakomitym, ,.boskim starcem”, jednym
z najwigkszych mezéw epoki Peryklesa. Wiasciwie niewiele by si¢ o nim dzi§
wiedzialo, moze poza krazacymi od setek lat legendami, gdyby nie znakomity
przeklad niestrudzonego dziewigtnastowiecznego erudyty, lekarza hellenisty
Emila Littrégo, kt6ry przez 23 lata, owocnie i cigzko pracujac, opublikowat w 10
poteznych tomach tzw ,,Corpus Hippocraticum”, w jezyku francuskim.
Oczywiscie wspominane dzielo bylo znane wietu filologom klasycznym.
Poniewaz w calym $wiecie jest ich coraz mniej, zwlaszcza znajacych starozytna
greke, dzielo francuskiego badacza jest nie do zastgpienia.

Jeszcze wigksza zastuga w zachowaniu dla potomnosci tzw. pism Hippokra-
tesa byla ustanowiona przez pierwszych Ptolemeuszy piecza nad wszystkimi
uczonymi, ktérzy w dostatnich warunkach materialnych mogli calkowicie po-
$wigci sie nauce, nie potrzebujac zarobkowaé na swe utrzymanie . Mniej wigcej
w sto lat od smierci Hippokratesa (Zy! od ok. 460-377), wigc w czasie panowa-
nia w Egipcie, juz w sporym stopniu zhellenizowanym, Ptolemeusza I Sotera,
utworzono komisje ludzi nauki, kt6rzy zajeli si¢ spisaniem kraZacych wciaz i jesz-
cze pism lekarzy greckich. Pisma te, a wlasciwie artykuly opracowane na papi-
rusach, p6Zniej w epoce nowozytnej parokrotnie przettumaczone na jezyk lacifi-
ski, byé moze nie zawieraly od poczatku sygnatury autorskiej. A poniewaz, na-
wet w czasach hellenistycznych na obszarze §rédziemnomorskim, stawa i reno-
ma Hippokratesa wciaz jeszcze trwaly, wszystko to, co zdotano zebra¢ i w ten
spos6b utrwalié, nazwano dZwigcznie i dostojnie zarazem ,,Corpus Hippocrati-
cum”. Nazwa ta jest przyjeta w polskiej historiografii, cho¢ mozna ja przetluma-
czy¢ na nasz j¢zyk po prostu jako ,,Dzieto Hippokratesa”.

Hippokrates urodzit si¢ prawdopodobnie na wyspie Kos, miejscu zalozonego
przed laty stawnego sanktuarium, po§wigconego Eskulapowi. Pochodzil ze zna-
nej rodziny Asklepiadéw, w ktérej tradycja bylo przechodzenie zawodu lekar-
skiego z ojca na syna (wéwczas mlody czlowiek, pobierajacy nauki lekarskie
najczesciej u bardziej znanego, zwykle wedrownego medyka, nie placit za udzie-
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lang mu wiedzg (jezeli nie wywodzil si¢ z rodu lekarskiego, musiat ptaci¢ sporo
swemu preceptorowi). Ojcem Hippokratesa (bynajmniej nie pierwszego lekarza
w rodzie) byl Heraklit. Rzecz jasna, ze jako stawnemu péZniej lekarzowi, przy-
pisywano mu rodowéd od sarnego Eskulapa. Zastynat (to chyba juz nie legenda)
z wielu peregrynacji. Byl w Egipcie, Tessalii, Tracji, Macedonii, Scytii, Azji
Mniejszej, bawil na wielu wyspach Morza Egejskiego. Wbrew przekazom péz-
niejszego biografa-apologety Hippokratesa, Soranusa z Efezu, znany lekarz nie
odwiedzil wczesnej stolicy §wiata antycznego, Aten, gdzie mial jakoby udanie
walczy¢ z epidemig zarazy (dzumy). R6wniez nie bral zadnego udziatu w Woj-
nie Peloponeskiej, a przynajmniej nie wspomina o tym dociekliwy i doktadny
Tucydydes. Zmarl w r. 377 w Laryssie na terenie Tessalii. Niewiele wiemy o je-
go zyciu, dlugim i cieckawym na pewno, ale przeciez od pewnych szczeg6iow,
niewatpliwie zmieszanych z legenda, bardziej interesujace wydajg si¢ nam pra-
ce, jakby rodzaj wykladéw, ktére mial pozostawié¢ potomnosci.

I tu nalezy powréci¢ do wspomnianego juz ,,Corpus Hippocraticum”. Dzielo
to sklada si¢ z 72 prac, a wlasciwie artykuléw, zakupionych prawdopodobnie
przez znang Bibliotek¢ w Aleksandrii, a napisanych przez lekarzy. Wszystkie sa
opracowane w dialekcie joriskim, literackim jezyku starozytnej Grecji. Olbrzy-
mia ich wigkszos$¢, jak dzis§ juz wiemy, to pisma anonimowych lekarzy z czaséw
przed i po Hippokratesie, niewatpliwie jego samego, byc moze uczniéw, nasla-
dowcéw, wyznawcoéw jego, wreszcie nawet tych, ktérzy mogli o Hippokratesie
nie stysze¢. Ale tytul dzieta, by¢ moze zrozumiaty dla wspéiczesnych, nie tylko
Hellenéw, zaczal mylié p6Zniejszych badaczy i od czaséw Sredniowiecznych az
do XVIII wieku wszystko, co bylo zawarte w ,,Corpus Hippocraticum” zacz¢to
przypisywaé ,,ojcu medycyny” europejskiej. Rozstrzyganie zawilych kwestii
autorskich jest bardzo trudne i czgsto, jak si¢ wydaje, niemozliwe. najlepszy
dowdd, iz do dzis w tej skomplikowanej materii nie ma zgody wéréd najwybit-
niejszych historykéw medycyny i filologéw. Prawdopodobnie, sama nawet przy-
siega Hippokratesa nie jest jego tworem, by¢ moze pochodzi z epoki znacznie
wczesniejszej, by¢ moze p6éZniejsze;j.

Czy nie nalezaloby wigc zaprzesta¢ wyodrebniania samych pism Hippokrate-
sa, co, jak sig¢ to juz od ponad 100 lat widzi, jest praca nie tylko niewdzigczna, ale
1,,najprawdziwszy” jej wynik pozostanie tylko hipoteza. Tak bylo juz w czasach
Galena, gdy ten pisal swe komentarze do pism wielbionego Greka. Dlatego tez
niektérzy historycy medycyny, chylac glowy przed wielkoscia Hippokratesa,
wszystkie lub prawie wszystkie pisma, zawarte w omawianym zbiorze, nazywa-
ja hippokratycznymi, bo pochodza jak si¢ wydaje z mniej wigcej podobnego
okresu czasu, a duzo z nich reprezentuje lekarska szkole koickg (moze lepiej
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napisa¢ ,.koska”, bo miala swe historyczne miejsce na wyspie Kos), z ktérej mial
wyjs¢ sam wielki starozytny lekarz. Znajduja si¢ tam jednak r6wniez prace i z in-
nych szk6l, np. uznawanej jeszcze niekiedy do dzi$ przez wielu za heretycka
w stosunku do Kos, szkoly z pobliskiej wyspy Knidos. Nie jestem pewien, czy
stusznie sadzi sig, ze medycyna czaséw Hippokratesa, a wigc hippokratykéw —
tak bedzie prawdziwiej — odeszla juz od filozofii spekulacyjnej, od mistyki, ze
juz jej domena bylo opieranie si¢ na rozumie (rozsadku) i do§wiadczeniu. By¢
moze byly tego poczatki, chociazby podkre$lanie znaczenia obserwacji i na jej
podstawie, wigc ,,obserwowanych faktéw i zdarzer”, wysnuwanie wnioskéw,
nazywanych rokowaniem.

W dalszym ciagu przewazala jeszcze w sztuce lekarskiej filozofia, a wigc
dziedzina nauk, ktéra pragneta dojs¢ do medycyny przez zrozumienie natury
$wiata i czlowieka. To stad pochodzi powiedzenie, podobno samego Hippokra-
tesa: ,,Lekarz-filozof jest réwny bogom”. Stad moze wiara lekarzy z kregu Hip-
pokratesa w sil¢ gwiazd, imaginowanie w duzym stopniu domniemania o kon-
stytucji i spekulacje o tajemniczych silach, tkwigcych w ludzkich organizmach,
od ktérych zalezy zaréwno zdrowie jak i niezdrowie. Co prawda starano si¢ zwra-
ca¢ uwage na charakter pracy, rodzaj odzywiania, wypoczynku, jak w sporym
stopniu upatrujac sktonno$¢ do chordb, przyczyny chor6b w kolorze oczu, wio-
s6w nawet ukladach twarzy. Teoria czterech elementéw, tak ja krétko nazwijmy,
ktérej holdowali lekarze szkoly koickiej, a wigc i Hippokrates, nie ulega watpli-
wosci, w jakims, byé moze duzym stopniu zahamowala rozwdj nauk biologicz-
nych, a wigc tez i medycznych. Nie propagowala doswiadczefi, nie starala sig,
choé¢ w matym stopniu, pozna¢ anatomii i fizjologii czlowieka, tak ze soba nie-
odtacznie sprzezonych. W catym ,,Corpus Hippocraticum” sg ledwie malerikie
wzmianki o budowie i czynnosci ciala ludzkiego. Oczywiscie, mozna znaleZ¢
pewne usprawiedliwienie. Wiadomo, ze w czasach starozytnych sekcje zwlok
ludzkich byly nie tylko zabronione prawem, ale brzydzono si¢ nimi z przyczyn
natury religijnej i etycznej. Alkmeon z Krotony wlasnie chyba pierwszy grecki
anatom (by! lekarzem i filozofem), ktéremu przypisuje si¢ aforyzm: ,,... 0 rze-
czach niewidzialnych i o rzeczach $miertelnych pelng wiedze majg tylko bogo-
wie...”, posiadal juz elementarne wiadomosci z zakresu anatomii. To on domy-
§lat sie, iz osrodkiem mysli jest m6zg, nie serce, ze spostrzezenia dochodza do
moézgu rodzajem przewod6w itam staja si¢ przedmiotem refleksji i pamigcei.
Refleksje 1 pamieé, gdy mézg odpoczywa, kondensuja si¢ jako wiedza. A wigc
wiedza jest naturg fizyczna, a nie metafizyczna. Podobno jego ,,anatomicznai fi-
zjologiczna madrosé” brala si¢ z wykonywania sekcji, nie wiemy dobrze, czy
tylko cial zwierzecych. W tym miejscu nalezy napomknaé, ze znajomos¢ anato-
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mii i fizjotogii hippokratykéw przypomina znajomos¢ anatomii wykwalifiko-
wanej kucharki, ktéra patroszac zabitego np. ptaka, nieZle orientuje si¢, gdzie
znajduje si¢ watroba, serce, jelita...

I tak w ,,Corpus Hippocraticum” pigty krag ledZwiowy jest polaczony z korni-
czynami dolnymi, mimo ze krggostup wlasnie byl zupelnie nieZle opisany. R6w-
niez nikt z hippokratykéw nie staral si¢ wyodrebni¢ poszczeg6inych grup mie-
$niowych, tym bardziej mi¢sni. Gdy chodzi o serce, to jego czynnos¢ byla, jak
si¢ wydaje, malo poznana, a mylny sad popelniony przez szkol¢ z Kos, dotycza-
cy naczyfi krwionosnych, wsparty autorytetem Hippokratesa, msci¢ si¢ bedzie
dlugo. Krew miata ptyna¢ jedynie w zylach, tgtnice miaty nies¢ jedynie powie-
trze. Czgsciowo blad ten staral si¢ naprawi¢ Herofilos (ok. 300 p. n. e.), ale to
bylo znacznie péZniej, gdy méwiac stowami prof. A. Swiderk6wny, piaski egip-
skie przem6wity po grecku. I tak nasuwa si¢ mnie uwaga - uczeni greccy bardzo
wzbogacili w tres¢ wiele nauk, a wigc matematyke, astronomig, logike... Wia-
$nie Grecy stworzyli doskonaly klimat do badania §wiata ich otaczajacego, ro-
zumiejac przez wszechswiat oraz role w nim cztowieka istoty przodujacej. Ma-
tematyka wraz z astronomig osiagnely w starozytnej Grecji bardzo wysoki po-
ziom, przekraczajacy znacznie zdobycze uczonych assyryjskich, babiloriskich,
egipskich, rozwijajacych wiedze gléwnie dla celéw praktycznych. Tymczasem,
badanie natury ksztaltowalo si¢ przez dlugi czas i wlasciwie nigdy naprawde nie
osiagneto wysokiego poziomu. Byé moze stato sig tak dlatego, ze np., matema-
tyka, zwigzana przeciez z nia astronomia, byly ze swej natury w duzym stopniu
abstrakcyjnymi: to samo tym bardziej mozna powiedzie¢ o ogice. Zadna nauka
,flzyczna” tymczasem nie moze polegaé na jakiejs wizji ,.teoretyczne;j”, ktéra
dominowala w nauce greckiej. Teoria musi opierac si¢ na do§wiadczeniu, empi-
rii, natoniast w Grecji starozytnej prym z jednym wyjatkiem, gdy mowa o me-
dycynie, dzierzyta mysl abstrakcyjna, do ktérej starano si¢ dostosowac etementy
z nielicznych obserwacji, przypadkowych spostrzezen, bardzo poszczeg6inych
doswiadczen. Raczej rzadko si¢ zdarzalo, by mozna bylo zerwa¢ z nadnaturali-
zmem $wiatyfi Asklepiosa, choé prawdopodobnie samemu Hippokratesowi mozna
zawdzigczac zdjecie z piedestalu swigtosci tzw ,,choroby $wigtej” (padaczki),
uznajac ja za pospotita chorobe ludzka. Ten sam lekarz wierzyt jednak w dni
korzystne i niekorzystne dla chorego. ,,Goraczka gdy w dniach przesilenia nie-
parzystych nie opuszcza chorego, powraca¢ lubi” — méwi jeden z aforyzméw
Hippokratesa. Jest to wigc wiara w pot¢ge cyfr, prawdopodobnie pochodzaca od
Pitagorasa. Hippokrates ma na pewno racj¢, gdy zwraca uwage na zaleznos¢
zdrowia i choroby od wplyw6éw meteorotogicznych. Wspaniata, przypisywana
mu obserwacja, to opis ,.epidemii §winki” ze znanymi powiklaniami, przede
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wszystkim u chlopcéw, tych stykajacych si¢ ze sobg podczas wsp6inych ¢wi-
czeni na terenie boisk gimnazjonu. Wszystkie opisy chor6b, pochodzace ze szko-
ly Hippokratesa, s3 mimo to do siebie podobne, dosé¢ powierzchowne i wlasci-
wie polegaja tylko na wzglednie dokladnym opisie wygladu chorych, ich zacho-
wania si¢ i rodzaju wydalin. Zadna z choréb opisywanych nie zostala nazwana,
nie bywa podany zaden schemat, nawet ulatwiajacy prognoze, przede wszyst-
kim wazng dla pacjenta, a zadowalajaca leczacego lekarza. Wydaje sig, a to juz
porzadnie dziwi, ze hippokratesowy lekarz nie prébowal w jakikolwiek sposéb
bada¢ pacjenta, dotkna¢ przynajmniej jego powlok, nie prébowal zajac si¢ choé
w prymitywny sposéb jego tetnem, a przeciez mniej wigcej w tym samym cza-
sie juz o nim nieco wiedziano (np. Praksegoras tez z Kos, a pewno byli i inni).
I tu kilka dostownie stéw o szkole lekarskiej z Knidos, o ktérej juz uprzednio
napomknalem, tej heretyckiej w oczach i stowach wielu historykéw medycyny.
A w niej wlasnie starano sie przynajmniej wyodr¢bnia¢ pewne jednostki choro-
bowe na podstawie stwierdzanych objawéw, a wi¢c jakby poczatki diagnostyki.
Jak stusznie spostrzegt E. Rist w swej ,,Histoire critique de la medecine dans
l-antiquité”, nie ubliZajac bynajmniej Hippokratesowi, jego, czy raczej ich (hip-
pokratykéw) obserwacje, majg niekiedy charakter relacji doskonatych, bystrych,
inteligentnych pielegniarek, ktére po zdaniu sprawozdania czekaja na dziatanie
lekarza.

Inaczej przedstawia sie medycyna natury chirurgicznej, jesli mozna tak si¢
wyrazi¢, a wiemy dobrze, Ze w omawiane) erze Peryklesa nie bylo jeszcze
w sztuce lekarskiej podziatu na chirurgie i to, co dzi§ nazwalibysSmy interng
w szerokim stowa tego znaczeniu. Sam Hippokrates byt tez niewgtpliwie
chirurgiem i na pewno dobrze dawat sobie rade z leczeniem urazéw.

W dawno przebrzmiatych czasach, w sredniowieczu, we Francji, ale chyba
nie tylko, powstawaty poematy epickie, nucone przez trubaduréw, opiewajace
bohaterskie czyny, czesto fikcyjnych, ale i niekiedy rzeczywistych postaci. Cho¢
pisane na ogét w pospolitym jezyku, miaty stawié, wychwala¢ wybranych idoli.
Tak si¢ zastanawiam czasem, czy wlasnie Hippokrates, lekarz niewatpliwie za-
stuzony, moralista, cho¢ postaé nieco mityczna, nie ma w prawie wszystkich
podr¢cznikach medycyny swoistego ,,chansons de geste™*.

* Chansons de geste — poematy epickie o wielkich czynach
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Hormonalna terapia zastepcza wieku okolomenopauzalnego.
Fakty i kontrowersje

Rozw6j nauk biomedycznych wystepujacy w XX w. wydiluzyt dlugosé zycia
kobiet, a nie nastapilo przy tym op6Znienie menopauzy. Sredni okres menopauzy
bowiem utrzymuje si¢ na wzglednie stalym poziomie, przypadajac na 51 r. z. Wy-
nika z tego, ze blisko 1/3 zycia kobiet przypada na okres pomenopauzalny. Dane
statystyczne pochodzace z USA pokazuja, ze ponad 40 mln kobiet obecnie ma
(badZ wkrétce bedzie miec) ostatnie krwawienie. Istniejg miliony kobiet, ktérym
przed 40 . z. usunigto jajniki. Obie te sytuacje prowadza do wzglednego niedoboru
estrogenéw i jego niekorzystnych skutk6w. Sposobem przeciwdzialania temu jest
hormonalna terapia zastgpcza (HTZ).

Badania epidemiologiczne ostatnich lat ujawnily znaczne zagrozenie rakiem en-
dometrium u kobiet z zachowang macica leczonych hormonalnie. zagrozenie to jest
proporcjonalne do dawki i czasu podawania estrogenéw. Stwierdza si¢ wtedy 3, 4-
krotny wzrost gestosci receptor6w estrogenowych w endometrium w stosunku do
gestosci wystepujacej w fazie proliferacyjnej prawidlowego cyklu (1). Ponadto frag-
menty rozroslego endometrium moga nie by¢ catkowicie usunigte z macicy podczas
krwawienia. Zalegajace resztki mogg si¢ rozrasta¢, nawet z cechami atypii (2).

Tych potencjalnych niebezpiecznych, potencjalnych skutkéw mozna uniknad.
Obserwuje si¢, Ze ryzyko wystapienia nowotworu endometrium staje si¢ znaczaco
male, jeshi terapia estrogenowa nie przekracza 6 miesigcy (3).

Niekorzystny wplyw estrogenéw na endometrium mozna takze zmniejszy¢
przez wlaczenie do HTZ preparatéw o dzialaniu progesteronowym. Progesteron
zmniejsza stezenie liczby receptoréw estrogenowych i aktywnos¢ estrogenéw prze-

“Autor jest czlonkiem Kola Naukowego przy Klinice Endokrynologii Ginekologicznej AM w War-
szawie oraz doktorantem na Wydz. Elektroniki PW, gdzie zajmuje si¢ zagadnieniami bioinZynierii
medycznej.
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ksztalcajac je do estronu przez stymulacje 17-beta-dehydrogenaze estradiolu (2).
Podawanie gestagenéw w HTZ zmniejsza ryzyko nowotworu endometrium poni-
zej wartosci dla kobiet nie objetych terapia.

Rosnacy takze w Polsce odsetek kobiet w wieku srednim i starszym sprawia,
ze lekarze klinicysci coraz czesciej spotykaja sie w swej praktyce z problemami
leczenia nastgpstw menopauzy, jednak, by méc wprowadzi¢ HTZ do zestawu
powszechnych metod leczenia, musza oni uzyskaé dokladne rozeznanie korzys-
ci jak i jej skutkéw ubocznych.

Celem niniejszego artykutu pogladowego jest przedstawienie obecnej wie-
dzy na temat HTZ i probleméw nadal nie wyjasnionych.

Problemy kobiet w wieku menopauzalnym

W ostatnich latach obserwuje sie wzrost liczby kobiet zgtaszajacych sie do
lekarzy z powod6éw uciazliwych dolegliwosci okresu okolomenopauzalnego. U
79% kobiet sa to objawy fizyczne, a u 63% kobiet zauwaza si¢ zaburzenie réw-
nowagi emocjonalno-psychicznej. Najbardziej znamiennym objawem fizycznym
s uderzenia fali goraca (z ang. hot flushes), pojawiajace si¢ az w 80% przypad-
kéw. Do innych zas naleza: b6le migsniowo-stawowe (79%), béle glowy (68%),
zwigkszanie si¢ masy ciala (65%).

Wsréd objawéw emocjonalno-psychologicznych wyr6zniaja sig: drazliwo$¢é
(93%), zmeczenie (91%), napi¢ecie emocjonalne (91%), nerwowos¢ (88%), depresje
(86%) oraz trudnosci w koncentracji (82%). Ponadto u ponad 50% kobiet wystepuja
trudnosci we wsp6lzyciu seksualnym, mimo uprzednio osiaganych satysfakcji.

Kobiety, ktére poddaly si¢ terapii przez 6 miesigcy, w 80% twierdza, ze wi-
zyta u ginekologa byla bardzo skuteczna. Ponad 30% 0s6b z tej grupy uznaje, ze
skuteczno$¢ lezy w sposobie terapii. Blisko 20% kobietom pomogta sama infor-
macja o tym, iz podobne problemy maja inne kobiety. Natomiast inna grupa
kobiet, stanowiaca takze ponad 20% przypadkéw, sadzi, ze pomogla sobie sama
przez wzbogacenie wiedzy o menopauzie.

Az 2/3 kobiet, zglaszajacych si¢ do lekarza w przypadku bardzo ucigzliwych
dolegliwosci, brala juz wczesniej preparaty estrogenowe, lecz odstawila je na
wlasne zadanie. Przyczyna przerwania terapii byly: obawa przed nowotworem
1 skutki uboczne przyjmowanych lekéw.

Przedstawione powyzej dane sugeruja, ze rozpocz¢cie HTZ powinno by¢ po-
przedzone rozmowa lekarza z pacjentka, w ktérej zostanie ona dokiadnie po-
informowana o celu leczenia, jego przebiegu, korzysciach i skutkach. Trzeba
takze pamigta¢ o indywidualnym i optymalnym doborze strategii HTZ opartym
na szczeg6lowej analizie objawéw.



124 Dariusz Radomski

Korzy$ci hormonalnej terapii zastepczej
Reakcje naczynioruchowe

Do czestych objaw6w menopauzy naleza tzw. wegetatywne reakcje naczy-
nioruchowe, wystepujace spontanicznie i przejawiajace si¢ wystapieniem naglych
uderzen fali goraca, trwajacych srednio okolo 3 min. Etiologia tego zjawiska nie
jest do kofica poznana. Istotne znaczenie przypisuje si¢ zaburzeniu wydzielania
GnRH (4). Gléwnym mechanizmem lezacym u podstaw jest zaburzenie regula-
¢ji temperatury organizmu przez osrodek termoregulacyjny w podwzgérzu. Ob-
niza sie¢ warto§¢ progowa (zadana) temperatury i dlatego aktualna temperatura
ciala jest doznawana jako zbyt wysoka. Uaktywnia to mechanizmy chlodzenia
ciala przejawiajace sie w rozszerzeniu naczyfi, gt. glowy i szyi (dajace objaw
uderzenia fali). Réwniez rozszerzeniu ulegaja naczynia podskérne, objawiajace
si¢ zaczerwienieniem skéry. Dodatkowym mechanizmem jest czgsto zwigkszo-
na potliwo$¢. Podanie estrogen6w znosi objawy uderzen goraca. Preparaty pre-
gesteronowe réwniez obnizaja czestotliwos¢ i natgzenia tej dolegliwosci.

By¢ moze u podstaw tego zjawiska lezy naczynioruchowe dzialanie estroge-
néw (przyp. autora). Niekt6rzy autorzy bowiem wskazuja na wydzielania pod-
czas ,,uderzen goraca” innych regulator6w naczynioruchowych takich jak wa-
zopresyna, noradrenalina, czy neurotensyna (2).

Osteopenia i osteoporoza

Egzogenne estrogeny opdZniajg proces utraty masy kostnej kobiety. Wiel-
kos$¢ stracona masy koreluje bezposrednio z okresem podawania hormonéw.
Optymalnym okresem rozpoczgcia terapii estrogenowej, majacej przeciwdzia-
la¢ utracie masy kostnej, s3 dwa miesiace przed wystapieniem menopauzy lub
resekcji jajnikéw. Wezesniejsze rozpoczecie podawania hormonéw nie zwigk-
sza masy kostnej. Z kolei p6Zne podjgcie terapii, juz po menopauzie, przeciw-
dziata jedynie ubytkowi masy, ale nie powoduje niestety odbudowy juz utraco-
nej masy (5). Mechanizm molekularny zapobiegawczego oddziatywania estro-
gen6éw nie jest réwniez dokladnie poznany. W przyjetym modelu (1) zaklada
sig, ze zwiazki te hamuja aktywnosé osteoklastéw. Odbywac sig to moze przez
hamowanie aktywnosci lizosomalnej osteoklastéw, albo przez hamowanie syn-
tezy cytokin produkowanych przez osteoblasty np. IL-1, IL-6, modyfikujacych
dzialanie osteoklastéw (6). Dawki wystarczajace do ochrony tkanki kostnej sg
$cisle zalezne od rodzaju stosowanego estrogenu. I tak np. dla skoniugowanej
postaci estrogendw koriskich wynosza one 625 mg/dobg.

Podawanie egzogennych estrogenéw zabezpiecza nie tylko przed ubytkiem
masy tkanki kostnej, ale takze przed ztamaniem kosci promieniowej oraz bioder
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(7). W poréwnaniu do grupy kontrolnej, nie przyjmujacej estrogenéw, w grupie
kobiet poddanych terapii estrogenowej (HTZ), czestos¢ zlamafi po pétroczne;j
terapii spadta o polow¢. Wiek kobiety nie jest czynnikiem decydujacym o jako$§-
ci dzialania estrogenéw na tkanke kostng. Stosowanie HTZ u kobiet pomig¢dzy
65 a 74 1. . daje takie same rezultaty jak i u kobiet ponizej 65 1. z. (5).

Ostatnie badania pokazuja, ze podczas terapii estrogenowej moze réwniez do-
chodzi€ do wzrostu masy kostnej niektérych kosci. Obserwowano to u kobiet z roz-
poznang osteoporozg oraz kompresyjnym zlamaniem kregéw. Ocena koretacji
miedzy podawanymi hormonami, a podawanym wapniem, wskazata wzajemnie
synergiczne dzialanie (8). Takze pozytywnym czynnikiem w zapobieganiu oste-
roporozie okazaly sie ¢wiczenia fizyczne. Laczenie HTZ z ¢wiczeniami daje lep-
szy efekt prewencyjny, niz podawanie skoniugowanych hormonéw (9).

Dyskutowana jest takze rola progesteronu w zapobieganiu ubytkowi masy kost-
nej. Odkryto bowiem w osteoblastach réwniez receptory progesteronowe. Skutecz-
na dawka progestagenéw jest jednak dos¢ wysoka np. 10 ng/dobe norethisteronu
zabezpiecza tkanke w warstwie korowej kosci promieniowej. Z kolei 20 mg/db octanu
medroksyprogesteronu redukuje ubytek masy kostnej tylko z warstwy korowej szkie-
letu, natomiast nie wplywa na istote gabczastg kregostupa (10). Dziatanie tych da-
wek gestagendw jest wiec wyraZnie wybiércze. Wymaga to dalszych badan.

Zmiany w ukladzie moczowo-plciowym

Spadek poziomu estrogenéw po zakoriczeniu okresu rozrodczego kobiety
powoduje liczne zmiany anatomiczne w uktadzie moczowo-piciowym. Do zmian
w ukladzie piciowym zaliczamy:

— zmniejszenie sie macicy wraz z szyjka,

— zmniejszenie si¢ grubosci oraz sprezystosci sromu, co prowadzi do zweze-
nia §wiatla przedsionka pochwy; wargi sromowe wigksze splaszczaja si¢ i marsz-
czg bardziej niz wargi mniejsze,

— zmniejszenie rozmiaru lechtaczki,

—obnizenie produkcji wydzieliny przez gruczoty Bartholina. Zaburza to czys-
to$¢ pochwy przez otwarcie wrét dla mikroorganizméw 1 moze wywolaé swiad
sromu,

— zmiana charakteru i przerzedzenie si¢ owlosienia lonowego,

— uwidocznienie si¢ faldéw pochwowych,

— obnizenie wydzielania i grubosci glikogenu w nablonku pochwy; prowadzi
to do obnizenia ilosci laktobakterii, przy jednoczesnym wzroscie flory innych
drobnoustrojéw. Zwigksza si¢ przez to: zanieczyszczenie pochwy, czestos¢ pod-
raznien, zakazen i mikrourazéw.
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Zmiany te s3 podstawa powszechnie wystepujacej w tym okresie dyspareunii (1).

Zmiany zanikowe dotyczg réwniez narzagdu moczowego, ktéry ma to samo
pochodzenie embriologiczne (przewdd Miillera). Zmiany w obrebie cewki mo-
czowej i tréjkata pecherza moczowego prowadzg do zwezenia cewki oraz wysit-
kowego nietrzymania moczu. S3 one spowodowane obnizeniem gestosci recep-
tor6w estrogenowych w tkance a takze zmniejszeniem stopnia powinowactwa
receptor-hormon (11). W leczeniu tych symptom6éw pomocna jest terapia estro-
genowa. W odniesieniu do pochwy, podawanie estrogenéw nie odwraca catko-
wicie zmian juz powstalych, ale spowalnia ich postgp.

Zmiany w obrebie skdry i sutkéw

Zmniejsza si¢ grubosé warstw skory, jej elastycznos¢ i napigcie. Obniza si¢
synteza kolagenu i zanikajg gruczoly lojowe. Zmniejsza si¢ takze owlosienie na
skutek zaburzenia dysproporcji migdzy estrogenami a androgenami (12).

Wysycha blona sluzowa pochwy, a nawet jamy ustnej (zaburzenie odczuwa-
nia smaku). W przypadku znacznego i dlugotrwalego obnizenia poziomu estro-
genéw moga wysychaé spojéwki (keratoconiunctivitis sicca) (1). Sutki traca swojg
jedrnosé, elastycznosé. Zmniejszajg si¢ brodawki i ich zdolno$¢ do erekcji.
Wszystkie zmiany skérne sg takze hamowane przez terapi¢ estrogenowa (13).

Zmiany w ukladzie krazenia

Estrogeny zmniejszaja czgsto§¢ zawalu migsnia sercowego i udaru mézgu.
Wykonane w Kalifornii: badania na populacji kobiet w wieku 50-79 lat wykaza-
ly, ze podawanie zwigzanych form estrogenéw obniza poziom LDL przy jedno-
czesnym wzroscie poziomu HDL. Estrogeny réwniez zmniejszaly, mierzone na czczo,
stezenie glukozy w osoczu. Stezenie tréjglicerydéw bylo natomiast zwigkszone (3).

Nie stwierdzono zadnego wzrostu czgstosci wystapienia zakrzepicy zyl lub
zator6w ptucnych przy stosowaniu HTZ. Nie istniala takze korelacja miedzy
terapia hormonalna, a nadci$nieniem t¢tniczym (14).

Badanie wplywu gestagenéw na uklad krazenia nie dato jednoznacznych
wynikéw.

Wlaczenie do terapii octanu medroxyprogesteronu nie przynosi réznic w sto-
sunku do HTZ (3). Inni za$ donosza. iz levonorgesterot (250 g/db) zmniejsza
réwniez stezenie HDL. Wplywu tego nie zauwazono przy stosowaniu progeste-
ronu mikrodozowanego (1).

Estrogeny s3 jednym z czynnikéw sterujacym dynamikg przeptywu krwi przez
naczynia. Dzigeki licznym receptorom w blonie srodkowej naczyn giéwnie tetni-
czek macicy i w $cianie naczyi wlosowatych, rozszerzaja one tetniczki (15).
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Wptyw HTZ na regulacj¢ stezen lipidéw w osoczu przyczynia sie do znacz-
nego zmniejszania si¢ wskaznika umieralnosci z powodu zawatu serca oraz uda-
réw mézgu. Spowodowane jest to naturalnie przez zmniejszenie ryzyka zatkania
$wiatla naczyri wieficowych i tgtnicy gléwnej oraz zmniejszenie czestosci wy-
stgpowania stenoz innych tetnic. W populacji kobiet nie przyjmujacych estroge-
néw spotyka si¢ zwezenie t¢tnic o 70% czesciej (3).

Funkcjonowanie sfery psychicznej

Badania nad wptywem HTZ na sfer¢ psychiczna zycia kobiety postmenopau-
zalnej sg o wiele ubozsze, niz prace nad ich oddzialywaniem na inne uklady.
Niemniej jednak mozna odnotowa¢ wyrazna poprawe jakosci zycia seksualnego
i emocjalnego oraz polepszenie funkcji poznawczych po zastosowaniu HTZ.
Obserwacje radiomizowanej préby 1 200 kobiet w wieku 50-79 lat wykazaly
znacznie mniejszy odsetek stanéw depresyjnych u kobiet poddanych terapii niz
u 0séb otrzymujacych placebo. W przebiegu depres;ji obniza si¢ st¢zenie dopa-
miny i serotoniny. Zwiazki estrogenowe zwigkszajg wrazliwos¢ receptoréw se-
rotonicznych i dopaminergicznych oraz hamowanie syntezy kwasu GABA two-
rzacego ujemne sprzezenie zwrotne z dopaming (1).

Zmniejszenie czgstosci napadéw depresyjnych przypisuje si¢ réwniez posred-
niemu oddzialywaniu estrogenéw poprzez czynnik psychosomatyczny. Miano-
wicie zniesienie objawéw fizycznych menopauzy zapewnia wyzszg witalnos¢
kobiety. Réwniez wplywa na ksztaltowanie lepszego wizerunku wlasnej osoby
(brak poczucia spadku atrakcyjnosci i kobiecosci, kt6ry ujawnia si¢ u 0s6b nie-
leczonych) (przyp. autora).

Okres pre- i post- menopauzalny charakteryzuje si¢ takze powolnym, ale sta-
tym spadkiem zdolnosci pamigciowych i kojarzeniowych. Takie same objawy
spotyka si¢ takze u mlodszych kobiet, ktérym usunigto jajniki. Znaczny spadek
funkcjonowania pamieci krétko- i dlugoterminowej oraz zdolnosci logicznego
kojarzenia, tlumaczy si¢ znacznym obnizeniem syntezy acetycholiny oraz przy-
spieszeniem obumierania neuronéw (2).

Podawanie estrogen6w hamuje procesy uposledzajace pamig¢¢ oraz funkcje
kojarzeniowe poprzez indukowanie syntezy acetylcholiny. W najnowszych bada-
niach dyskutowany jest takze wplyw estrogenéw na czynnik wzrostowy komérek
nerwowych (NGF), ktérego infuzja spowalnia procesy apoptozy neuronéw (1).

Nie ma takze spéjnej teorii dotyczacej roli gestagenéw w leczeniu patofizjologii
objaw6w psychologicznych u kobiet po menopauzie. Stosowanie wywoluje labil-
no$¢ nastrojéw niektérych pacjentek. Leki te moga wywolaé zespdl napigcia przed-
miesigczkowego, manifestujacy si¢ dyskomfortem psychicznym i fizycznym (3).
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Okres menopauzy przyczynia si¢ rtéwniez do pogiebiajacych si¢ zaburzen snu
kobiety ze skréceniem fazy REM. Wstepne badania wskazuja, iz progesteron ma
wiasciwosci anestetyczne. Podanie jego poprawia znacznie jako$¢ snu, a takze
zachodzace procesy porzadkowania informacji w pamieci. Sg to jednak dopiero
badania pilotazowe, wymagajace dalszej kontynuacji (3).

Zaburzenia seksualne

Objawy psychofizyczne hipoestrogenizmu ksztaltujg silne zycie erotyczne
kobiety. Spadek gestosci receptoréw i zmiany zanikowe w ukladzie plciowym
moga znacznie obnizy¢ dynamik¢ osiggania orgazmu i by¢ powodem odczuwa-
nia bélu przy stosunku. Epizody depresyjne z kolei wplywaja destrukcyjnie na
ksztaltowanie reakcji z partnerem, obnizajg znacznie libido kobiety.

Podjeta w tym okresie HTZ niewatpliwie takze poprawia jakos¢ zycia seksu-
alnego kobiety.

Czasami w hormonalne]j terapii zaburzen seksualnych stosuje si¢ w matych
dawkach androgeny, zwigkszajace pozadanie seksualne i rozbudzajace fantazje
erotyczne (1).

Pytania i problemy

Jednym z podstawowych probleméw waznych dla klinicystéw jest okresle-
nie czynnikéw, ktére moga wplywac¢ na skutki HTZ i ewentualne zmiany jej
efektywnosci. Moga do nich naleze¢ chociazby rézne style zycia, sposoby odzy-
wiania si¢, wspdlistniejace lub przebyte choroby itp. Problemy te nie byly do-
tychczas badane.

Waznym zagadnieniem jest rola progesteronu w likwidowaniu skutkéw me-
nopauzy. Hormon ten nie mial czgsto istotnego wplywu, jednak moze by¢ to
tylko iluzoryczna nieistotno§¢ wynikajaca z przyjgtego zbyt ubogiego modelu
oddzialywania hormonéw na dany uklad (przyp. autora).

Jest takze konieczna dalsza praca nad zmiang funkcjonowania calego uktadu
hormonalnego w okresie menopauzy z uwzglednieniem innych hormonéw (np.
modnej obecnie melatoniny). Nadal pozostaje trudna kwestia definicji poczatku
procesu prowadzacego do menopauzy. Obecnie przyjmuje si¢ za poczatek mo-
ment znacznego ubytku liczby pecherzykéw jajnikowych, aczkolwiek wiado-
mo, ze nawet kilka lat po menopauzie mozna spotka¢ zywe pecherzyki (3).

Wiele tajemnic w sobie kryje tez mechanizm dziatania steroidéw piciowych
na centralny uklad nerwowy. Ostatnie badania patomorfologiczne podwzgérza
(post mortem) kobiet w wieku pomenopauzalnym ujawnily znaczny przerost
subpopulacji neuronéw jadra tukowatego podwzgérza — bedacego osrodkiem
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sterujacym uktadem rozrodczym kobiety. Neurony te zawieraly duze ilosci sub-
stancji P, gen transkrypcji receptoréw estrogenowych oraz mRNA dla neuroki-
nin typu B. Nie zawieraly natomiast mRNA dla GnRH. Pomimo tego w niekt6-
rych neuronach zauwazato si¢ obecno$¢ GnRH. Byla to przestanka do hipotezy,
1z substancja P wplywa na zwigkszenie wydzielania GnRH. Posrednim dowo-
dem tego przypuszczenia jest obserwowany u szczuréw wzrost uwalniania LH
po dokomorowym podaniu substancji P. Podczas wzrostu stgzenia tego neuro-
przekaZnika, obserwowano jego transport w kierunku osrodka termoregulacji.
Ponadto wstrzyknigcie substanciji P do t¢tnicy ramieniowej spowodowalo wy-
stapienie klinicznych objawéw zjawiska uderzenia fali goraca. Do wyjasnienia
jednak pozostaje nadal dynamika sekrecji substancji P i jej korelacja ze sponta-
nicznie pojawiajacymi si¢ epizodami fal goraca.

Najbardziej istotng kliniczng kwestig jest zagrozenie nowotworem sutka u ko-
biet poddawanych HTZ. Tutaj zdania naukowcOw sa bardzo skrajne. Jedni uwaza-
Ja, Ze estrogeny nie zwigkszajg takiego ryzyka, inni zas przedstawiaja dowody
tezy przeciwstawnej (16). Podobne kontrowersje towarzysza roli gestagenéw w cho-
robie nowotworowe;j sutka. Badania epidemiologiczne sa zbyt ubogie, a takze nie-
jednokrotnie spotyka si¢ w nich bledy dotyczace uzytej metodologii statystycznej,
np. przyjmowane zbyt waskie przedzialy ufnosci. Problemem w badaniach epide-
miologicznych jest tez duza dynamika zmian strategii prowadzenia HTZ. Unie-
mozliwia ona zgromadzenie do$¢ duzego materiatu badawczego.

Wedlug niekt6érych autoréw pewnym wskaZnikiem predykcyjnym spodzie-
wanych reakcji sutka na HTZ moze by¢ stosowanie hormonalnych tabletek an-
tykoncepcyjnych (3). W grupie tej nie ma wigkszej czgstosci nowotworu sutka
przy stosowaniu tabletek doustnych. Biad tego wskaznika moze by¢ jednak zbyt
duzy, by formulowaé jakie§ wnioski. Jest on bowiem obliczany dla zupetnie
innej klasy modeli oddzialywar hormonalnych réznigcej si¢ zaréwno strukturg
jak i wlasciwo$ciami dynamicznymi. Nie mozna zatem wykluczy¢, ze w okresie
menopauzy pojawiaja sie jakies czynniki, ktére predysponuja sutek do rozwoju
nowotworu po podaniu HTZ. Jest tez mozliwa sytuacja dualna.

Dziatanie estrogenéw na inne uklady kobiety kryje w sobie tez duzo znakéw
zapytania. I tak np. nie wyjasniony zostaje mechanizm dzialania estrogenéw na
naczynia krwionosne. Jego charakter wazodylatacyjny sugeruje posrednio udzial
w tym NO. Moze si¢ to odbywac¢ za posrednictwem indukowania syntazy NO
(przyp. autora). Dane z badaii na zwierzgtach pokazuja, iz estrogeny takze mo-
dyfikujg dynamike dzialania prostagladyn (17). Rozszerzajace dzialanie estro-
genéw w naturalny spos6b zmniejsza cisnienie krwi. Wraz z hipotensja byl ob-
serwowany wzrost pojemno$ci minutowej serca oraz czg¢stosci jego uderzen.
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W badaniach uwidacznia si¢ takze wplyw estrogenéw na perooksydazg lipi-
dowa, jak réwniez czynniki wzrostu (np. PGF) (15).

Inne prace dowodza, ze estrogeny modulujg odpowiedZ uktadu krazenia na
stres. Zauwazono bowiem wzrost HR, ci$nienia oraz stgzenia adrenaliny w oso-
czu w stanach hipoestrogennych, przewyzszajace normy fizjologiczne. Do zba-
dania pozostaje korelacja migdzy estrogenami a wazopresyna, ktéra ma takze
silny udziat w regulacji przeplywu naczyniowego (przyp. autora).

Najwiekszym problemem klinicystéw aplikujacych HTZ jest strategia stoso-
wania tej terapii. Lekarz dysponuje bowiem tu co najmniej trzema stopniami
swobody, ktére pozwalaja na ré6znorodnos¢ strategii. Sa to:

- rodzaj stosowanych hormonéw

— aplikowana dawka

— przedzial czasowy ich stosowania.

Zadaniem lekarza jest naturalnie wyb6r optymalnej strategii terapeutycznej,
maksymalizujacej jej korzysci przy jednoczesnej minimalizacji skutkéw ubocz-
nych. Problem optymalizacji jest jednak bardzo trudny. Trudnos¢ ta wynika z kilku
nast¢pujacych faktéw:

— fragmentarycznej wiedzy na temat oddzialywania hormon6éw na kobiete,

— duzego wymiaru przestrzeni oddzialywari hormonéw na organizm kobiety,

— zréznicowane wzajemnie oddzialywanie hormonéw (estrogeny i progesta-
geny dzialajg na jedne uktady synergistycznie, na inne zas antagonistyczne),

— duze zr6znicowanie jakosci odpowiedzi organizmu na te same dawki hormonu,

— brak dostatecznych badaii epidemiologicznych poréwnywujacych efekty
stosowania réznych strategii,

— nieznajomos¢ struktury oddziatywan czynnikéw zaklécajacych na przebieg
HTZ, takich jak palenie tytoniu, naduzywanie alkoholu, niezdrowy tryb odzywiania
sie. Nie znane s3 nawet statystyczne wlasnosci oddziatywania tych czynnik6éw.

Tak wigc obecnie podstawg doboru strategii HTZ jest empiryczna wiedza
lekarza budowana na podstawie wlasnych obserwacji. Czgsto tez w praktyce sto-
suje si¢ optymalizacje¢ wielokrokowg polegajaca na wybraniu jakiegos poczat-
kowego sposobu terapii, nastgpnie obserwacji klinicznej skutkéw i korzysci przy-
jetej strategii oraz dokonywanie nowej optymalizacji w przypadku niespeinie-
nia kryteriéw minimaksowych efektéw terapii. Optymalizacja wielokrokowa
niesie jednak pewne niebezpieczenstwa (18).

Duze zréznicowanie poziomu wiedzy kobiet na temat przebiegu menopauzy oraz
czesto niepelne (lub nie do korica prawdziwe) wiadomosci na temat HTZ zmuszaja
lekarza do przedstawienia szczeg6lowych informacji na temat terapii i aktywne wila-
czenie pacjentki w proces decyzyjny. R6znorodnos¢ objawdw zwigzanych z tym okre-
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serm wymaga zebrania doktadnego wywiadu przez ginekologa oraz przeprowadzenie
dokladnych badan, wykraczajacych poza oceng stanu ukladu plciowego.

Podsumowujac mozna stwierdzic, iz terapia hormonalna wieku okolomeno-
pauzainego kobiety pozytywnie wplywa na jako$¢ zycia pacjentki w wieku kli-
makterium. Stanowi ona réwnoczesnie nadal duze wyzwanie dla naukowc6w re-
prezentujacych zaréwno nauki podstawowe — jakosciowe poznawanie funkcji hor-
mon6w oraz struktury oddziatywar czynnikéw zewn., jak i kliniczne — okreslanie
zaleznosct ilosciowych oraz przyczyn istotnej zmiennosci osobniczej w celu opty-
malizacji strategii HTZ. Jednym z pomocniczych narz¢dzi w doborze optymalne-
g0 sposobu moga by¢ tworzone modele komputerowe (przyp. autora).

Pismiennictwo

. Jakowicki J.: Klimakterium — problemy kliniczne HTZ Lublin 1995.
2. Hausman F.: Substytucja hormonalna w okresie pomenopauzalnym, Ginekologia Prak-
tyczna, 1994, vol.5.
3. Rebar R.:Unanswered questions in hormonal replacement therapy, Experimental
Gynecology, 1994, vol. 29.
4. Vercellliny P, Sacerdote P.: Veralipride for hot flushes induced by a gonadotropin-
releasing hormone agonist, Fertil-Steril, 1994 vol. 62
5. Jacobs S., Hilard T.: Hormone replacement therapy in the aged. A state of the art.
Review, Drugs-Aging, 1996, vol.8:3
6. Vannanen H., Harkonen P.,: Estrogen and bone metabolism, Maturites, 1996, vol. 23.
7. Stevenson J.: Late prevention of hip fractures with hormone replacement therapy,
Osteopors-Int., 1996, vol. 6.
8. Browman M., Spangler J.: Osteoporosis in women, Prim-Care, 1997, vol. 24.
9. Marsh M., Stevenson J.: Alternatives to HRT in prevention and treatment. Bailliers-
Clin-Rheumatol, 1993, vol. 3.
10. Grey A, Cundy T.: Medroxyprogrestone acetate enhances the spinal bone mineral density
response to oestrogen in late post-menopausal women, Clin. Endocrinol, 1996, vol.44
11. Barlow D.: Hormone replacement therapy and other menopause associated condi-
tions, Br. Med. Bull, 1992, vol.48.
12. Pierard G., Letawe C., Dowlati A.: Effect of hormone replacement therapy for meno-
pause on mechanical properties of skin, J. Am. Geratr. Soc., 1995, vol 43.
13. Blanc B., Boubli L.: Ginekologia - podrecznik dla lekarza praktyka, Wroclaw, 1995.
14. Lip. G., Beevers M., Churchill D., Beevers D.: Hormone replacement therapy and
blood pressure in hypertensive women, J-Hum-Hypertens, 1995, vol.8.
15. Januszewicz W., Sznajderman M., Januszewicz A.: Nadcisnienie hormonalne, PWN,
1997.
16. Bergvist L., Persson 1.: Hormone replacement and breast cancer. A review of current
knowledge, Drug-Saf., 1996, vol. 15.
17.Mikkol T., et al.: Effect of physiological concentration of estradiol on PGI, and NO in
endothelial cells, Maturitas, 1996.
18. Radomski D.: Praca klinicysty — gra o zycie chorego, Kwartalnik AM w Warszawie, 1995.

—



MEDYCYNA - DYDAKTYKA - WYCHOWANIE, 1997, XX1X, 3/4, 132-136.

Jerzy Olgierd Skopowski®

Sylwetka i posta¢ dr Henryka Jordana, wielkiego lekarza spolecznika,
w 155 rocznice¢ urodzin

Nietatwo jest oceni¢ zastugi czlowieka, ktéry sam i wlasnymi srodkami wcielat
w czyn swe idee w atmosferze obojetnej a niejednokrotnie i przeciwnej jego za-
miarom. Wlasnie takg postacia, nieprzecigtng w calym tego stowa znaczeniu,
byl dr Henryk Jordan (1, 2, 3, 4, 5).

Zaryzykowatbym stwierdzenie, Ze byl cztowiekiem jakby z okresu Renesan-
su, wszechstronnym lekarzem humanista nie tylko z nazwy lecz i z czynu, na co
coraz mniej zwracajg uwage wspélczesni nam nauczyciele akademickiej mio-
dziezy medyczne;j.

Henryk Jordan pochodzil ze zubozalej rodziny ziemianskiej. Urodzit si¢
dnia 23 lipca 1842 roku w Przemyslu jako syn Bonifacego Jordana i Salomei
z Wedrychowskich. Ojciec jego byl nauczycielem prywatnym, ale przedwczes-
nie zmarl, na skutek czego mtody Henryk wraz z matkg znaleZli si¢ w cigzkich
warunkach materialnych. Dzieki pracowitosci i zaradnosci mlody chiopiec nie
dat si¢ jednak pochlonaé biedzie, ale idac sladami ojca udzielat korepetycji
jeszcze jako uczeri gimnazjalny. Od lat dziecinnych juz odznaczat si¢ niezwy-
klg Zywotnoscia, energia i bystro§cia umyslu. Zainteresowanie do nauki roz-
budzit w nim jego nauczyciel o nazwisku Trusz. Gimnazjum nizsze 4. kl. I-IV
ukoriczyt w Tarnopolu, a od klasy V przeni6st si¢ do Tarnowa, gdzie ukoficzyl
nastepne trzy klasy z wynikiem celujacym, wyr6zniajac si¢ przede wszystkim
w naukach przyrodniczych, historii i jezykach klasycznych. W r. 1862 zostal
zmuszony do opuszczenia Gimnazjum. Za udzial w manifestacjach narodo-
wych musial opuscié Tarnéw i przenies¢ si¢ do Triestu, gdzie mimo trudnosci,
jakie mu sprawiala nieznajomos¢ jezyka wioskiego (byt jezykiem wyklado-
wym), potrafit bez najmniejszego op6Znienia i do tego z wyr6znieniem zdac

* Autor jest pracownikiem Centrum Medycyny Sportu Akademii Wychowania Fizycznego.
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egzamin dojrzalosci w dn. 31 lipca 1863 roku (dane wg Zaktadu Historii Me-
dycyny Akademii Medycznej w Krakowie). Tak oto po ukoriczeniu szkoty sred-
niej w Triescie, studia lekarskie rozpoczat z kolei w Wiedniu, by po kilku mie-
sigcach przenies¢ si¢ na dalsze studia medyczne do Krakowa na Uniwersytet
Jagielloiski. Tu, po ukoriczeniu studiéw lekarskich, zdat zaraz H. Jordan pierw-
szy egzamin $cisty. Ale to nie koniec jego drogi (peinej przygéd) do dyplomu
lekarskiego. Z powodu ci¢zkiego zapalenia oplucnej i trudnych warunkéw
materialnych (pomagal matce w owym czasie w wydawaniu dwéch pism, prze-
znaczonych dla ludu ,,Zagroda” i,,Wloscianin”, ktére wychodzily w latach
1863-1868) przerwal prace przygotowawczg do koricowego egzaminu dyplo-
mowego 1 przenidsl si¢ do Berlina, gdzie utrzymywat si¢ z korepetycji. Po paru
miesigcach pobytu w Berlinie wyjechal w r. 1867 do Nowego Jorku. Zarabiat
tam na zycie gra na fortepianie najpierw w restauracjach! Tak, tak, a nastepnie
w zakladzie gimnastyki dla dziewczat (w tzw. zakladzie gimnastyki szwedz-
kiej). Tutaj tez zaznajomil si¢ z zagadnieniami wychowania fizycznego. W krét-
kim czasie potem rozpoczal w Nowym Jorku praktyke potoznicza i ginekolo-
giczna, ktéra odbywal w dzielnicach zamoznych, a we wczesnych godzinach
rannych i péZnych wieczornych, kiedy ustawata praca w fabrykach — w dziel-
nicach zamieszkalych przez ludnos¢ uboga. Zalozy! tu tez szkolg poloznych,
ktéra cieszyla sie¢ wielkim uznaniem — réwniez w tym czasie zdobyt sobie duzg
praktyke potozniczo-ginekologiczna, ktéra przyniosta mu znaczne dochody.
Poczyniwszy wieksze oszczednosci, zwiedzil przed wyjazdem do ojczyzny
glosniejsze szkoly lekarskie w Ameryce Péinocnej, w Anglii a p6Zniej znéw
w Berlinie, gdzie przez dwa miesiace odbywal praktyke w klinice prof. Marti-
niego. Po péltorarocznej nieobecnosci wrécit Henryk Jordan do Krakowa, gdzie
kontynuowat studia; otrzymal tam w styczniu r. 1870 dyplom doktora medy-
cyny i wyjechat do Wiednia na kilka miesigcy w celu dalszego ksztalcenia sig
w potoznictwie i ginekologii. W czerwcu r. 1870 uzyskal Jordan w Krakowie
dyplom magistra poloznictwa, a w paZdzierniku tegoz roku zostat asystentem
prof. Madurowicza (gdzie po jego $mierci objat w r. 1893 Katedrg) w Kate-
drze Poloznictwa i Ginekologii. Funkcje asystenckie sprawowal do r. 1874,
gdzie potem opusciwszy Klinikg zajat si¢ wolng praktyka.

W r. 1881 wydat ,Fizjologie¢ ciazy, porodu i potogu dla uzytku uczniéw i le-
karzy” oraz rozprawe¢ naukowg ,,Uwagi z powodu szerzenia si¢ chor6b pologo-
wych pomiedzy ludnoscig zydowska w Krakowie”. Na tej podstawie uzyskal
Jordan w r. 1881 Veniam Legendi — czyli zezwolenie na wyktadanie i nauczanie
na wyzszej uczelni. Jeszcze w czasie swej prywatnej praktyki, tuz po czterolet-
niej asystenturze, zdoby! Jordan uznanie jako wybitny specjalista nie tylko w Kra-
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kowie ale w calej 6wczesnej Galicji. Leczyla si¢ u niego bogata arystokracja
1 mieszczanstwo. Kilkakrotnie jeZdzit Jordan do Wiednia wzywany na dwoér Habs-
burgéw — do jego pacjentek nalezala bowiem Izabela Habsburg. Z uslug jego
(bezinteresownych) korzystali takze najbiedniejsi. Zdobywszy podstawy mate-
rialne zawarl w tym czasie zwigzek malzenski z Marig Gebhard - mial z nig
Jjedynego syna.

Po uzyskaniu veniam legendi Ministerstwo Wyznaii i O§wiecenia zatwier-
dzito uchwalg¢ Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Jagietloriskiego i uznato Jor-
dana docentem. Tak rozpoczat Henryk Jordan prace na U. J. na Wydziale Lekar-
skim wykladami z zakresu teorii potoznictwa w semestrze zimowym a diagno-
styki choréb kobiecych w semestrze wiosennym. Rok 1881 byt dla Jordana prze-
tomowy ze wzgledu na zaistniale sytuacje — w tym roku utracit jedynego i nade
wszystko ukochanego 6-letniego syna. W tym tez czasie zona Henryka Jordana
zapadta na nieuleczalng chorobg. Checac znaleZ¢ zapomnienie i ukojenie po tra-
gicznych przezyciach obok pracy naukowej po§wigcit Jordan wszystkie sity dla
dobra spoleczeristwa i rozpoczat dzialalnos¢ na polu pedagogicznym. W r. 1881
zostal Jordan wybrany na czlonka Rady Miasta Krakowa 1 t¢ godnos¢ sprawo-
wat do korica zycia. Jezeli idzie o poglady polityczne Jordana, to poczatkowo
nalezal do stronnictwa liberalnego ale zrazony walkami partyjnymi wycofat si¢
i przeszedl do obozu konserwatywnego. W swej postawie spolecznej w walce
o dobrg sprawe byl bezkompromisowy i odwazny, zdecydowanie wypowiada-
jac swoje postulaty, poglady i wnioski. Przykladem tego moze by¢ bardzo ostre
wystgpienie na posiedzeniu Rady Miejskiej w obronie wniosku Jana Matejki
o oddanie zaniedbanego szpitala Sw. Ducha na szkolg matarstwa. Dzialat Jordan
dla dobra estetyki Krakowa. Ofiarowal miastu wlasnym sumptem ufundowane
dwa pomniki — Lili¢ Wenede (1884 r.) i Grazyne (1885 r.) — wykonane przez
krakowskiego rzeZbiarza Alfreda Dauna, ktérego z kolei Jordan wyksztalcil wia-
snym kosztem w Monachium wraz z matarzem Wolskim. Najwigksze jednak
dzieto zycia Henryka Jordana, z ktérego najbardziej jest znany (z pominigciem
nieraz calkowicie jego zyciorysu lekarskiego i rodzinnego) zrodzilo si¢ w mar-
cu 1888 roku. Ktéz nie pamigta, lub nie styszat (a jesli nie styszat to wstyd!)
o Ogrédkach Jordanowskich — wspanialym, bezpiecznym i zdrowym miejscem
dziecigcych beztroskich zabaw, gdzie z przyjemnoscia si¢ chadzalo juz od naj-
mtodszych lat (a to pod opieka rodzic6w a to bab¢ i cio¢). Ot6z w marcu 1888
roku zlozyl Jordan w Radzie Miejskiej podanie, w ktérym prosi o pozwolenie
zatozenia (i do tego wlasnym kosztem) parku na placu powystawowym przezna-
czonym na pastwiska, ofiarujac réwnoczesnie 8 popiersi zastuzonych Polakéw,
ktére obowigzuje sie w zaloZonym przez siebie parku ustawi¢. Gminie zapropo-



Sylwetka dr Henryka Jordana 135

nowat tylko, by na koszt wlasny oddzielita park rowem od otaczajacyh Bloni
Krakowskich i by zbudowala mostek na Rudawie. Rada Miejska na wysuniety
przez Jordana projekt nie zgodzita sig, ustalajac, ze jesli np. po roku orzeknie si¢
przeciw istnieniu parku — zostanie on zréwnany z ziemig. Za posrednictwem
przyjaciét udaje si¢ Jordanowi zmieni¢ opini¢ Rady Miejskiej, ktéra przystaje
na warunki jej proponowane. Po miesiagcu na 14-morgowym obszarze budowa-
no chodniki, zakladano aleje grabowe, wytyczano boiska, wstawiano popiersia
stawnych ludzi (ofiarowane przez H. Jordana), ktérych liczba wzrosta z czasem
do 40. Po uplywie roku, na wiosn¢ 1889 r., nastgpilo otwarcie placu przy licz-
nym udziale dzieci i publicznosci wszystkich sfer. Goragcemu zyczeniu Jordana
stalo si¢ zados¢ — miode pokolenie skazane dotychczas na brak ruchu i przeby-
wanie w dusznych pomieszczeniach znalazto miejsce do zabaw pod gotym nie-
bem, gdzie pod okiem przewodnikéw podzielone na grupy oddawato si¢ ¢wi-
czeniom i grom ruchowym. Udzial w nich bralo juz w rok po zalozeniu parku
ok. 900 dzieci dziennie. Zadnemu dziecku nie wolno bylo bawié si¢ osobno lecz
pod kierunkiem kwalifikowanego przewodnika, gdzie obowigzywato petne po-
stuszeristwo. Cwiczenia trwaty okreslony czas z trzykrotng zmiang boisk i odpo-
wiednich gier — przy kazdej zmianie placu dzieci $piewaly chérem — w sobote
dodatkowo odbywata sie musztra wojskowa. W razie deszczu miodziez znajdo-
wala schronienie w przeznaczonym na ten cel budynku, w gorace dni brano ka-
piele w odpowiednim pawilonie — nie zapomniano tez o taniej mleczarni, gdzie
dzieci mogly sie posili¢ (jakze byloby to przydatne dzisiaj).

Mimo, ze ogrédki dziecigce nie byly za granicg nowoscia, a zwlaszcza w An-
glii 1 Sztokholmie, to jednak park zalozony przez polskiego lekarza wyrézniat
sie organizacja. Cudzoziemcy, ktérzy mieli sposobno$é zwiedzenia tej instytu-
¢ji, wyrazali si¢ o niej z najwigkszym uznaniem. Migdzy innymi prof. Guttmann
z Wiednia naklaniat do zakladania parkéw na wz6r Jordanowski, twierdzac, ze
zadna instytucja, ktérg ogladal w Europie, nie doréwnywala dzietu Jordana. Tak
wiec za przykladem Jordana i Krakowa poszty (tak, tak) Wiederi 1 Berno a 10 lat
péZniej i Warszawa (po miastach zaboru austriackiego).

W roku 1899 (z garstkg Swiattych pedagogéw) domaga si¢ wprowadzenia obo-
wigzkowych lekcji gimnastyki — za§ w roku 1906 zaktada w Krakowie dla mto-
dziezy gimnazjalnej warsztaty, ktérych celem bylo ksztalcenie fizyczne z jednej
strony a wyrabianie woli i charakteru z drugiej — tzw. warsztaty jordanowskie.

Nalezat Jordan do Towarzystwa Nauczycieli Szk6t Wyzszych i przewodni-
czy! w latach 1896 i 1897. W latach 1895-1901 byl Jordan postem Krakowa
w sejmie galicyjskim, gdzie walczy! o szkolnictwo i sprawy lekarzy prowincjo-
nalnych. W roku 1898 zatozyt Katolickie Towarzystwo Tanich Mieszkari dla
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Robotnikéw, ktére pobudowato koloni¢ robotniczg na ok. 100 rodzin. Byl Jor-
dan inicjatorem powstalego w 1900 roku Towarzystwa Samopomocy Lekarskiej,
chcgc zabezpieczy¢ w ten sposéb los rodzin po zmarlych lekarzach. Byl dziala-
czem Zwigzku Pomocy Narodowej w Krakowie niosagc pomoc materialng emi-
grantom politycznym spod zaboru pruskiego i rosyjskiego. W roku 1906 zostal
dr Henryk Jordan powolany do Najwyzszej Rady Sanitarnej w Wiedniu jako
jeden z pierwszych Polakéw, co bylo wyrazem wielkiego uznania dla jego wie-
dzy i pracy. Trudno byloby wyliczy¢ wszystkie zastugi Jordana — duze i male
(cho¢ wszystkie bardzo pracochionne, peine oddania i serca — a przez to wiel-
kie). Bylo ich wiele, nieraz nieznanych. Nadmierna jednak praca na polu nauko-
wym i spolecznym wyczerpata sily fizyczne dr Jordana. W dniu 5 maja 1907
roku na posiedzeniu Giéwnej Rady sanitarnej w Wiedniu doznat ataku serca. Po
powrocie do Krakowa 16 maja stracil przytomno$¢ a w sobot¢ 18 maja tegoz
roku zmart. Nigdy nie szukat pochwal, raczej ich unikal. Gdy w r. 1900 lekarze
krakowscy chcieli uczcié uroczyscie 30-letni jubileusz doktoratu Jordana, nie
zgodzit si¢ na to — napisal do nich w liscie: ,,Wielu spraw w zyciu moim nie
wypelnilem tak jak zamierzatem, zastug wiec faktycznie mam bardzo malo, a za
te, jakie s, odebralem od spoleczefistwa juz wigcej uznania niZli zastuzytem.
Wigc dos¢ tego. Moze mi B6g pozwoli pracowaé dalej, a jak beda dalsze czyny
godne uznania to i ono mnie nie minie. Na niewdzigcznos¢ ludzi skarzy¢ si¢ nie
moge, tem mniej mi wypada faskawo$¢ ich wyzyskiwaé”. Jego smier¢ data od-
czu¢ si¢ w calej pelni, ze ubyl Polsce (cho¢ Polski nie bylo) obywatel, ktéry
naprawd¢ dobrze zastuzyt si¢ OjczyZnie.
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Bogdan Fitak

Konferencja naukowa
»Dobra praktyka laboratoryjna w analityce chemicznej”

Zaklad Analizy Lek6w AM w Warszawie

W naukach biomedycznych istotng rol¢ odgrywa analiza sladowa. Stwarza
ona m. in. mozliwo$¢ badania roli mikroelementéw w fizjologii organizméw
zywych 1 stanach patologicznych, a takze mozliwos¢ badania wptywu ré6znych
substancji chemicznych na czlowieka, zwierzgta i rosliny. Podstawowa trudno-
Scig analizy §ladowej jest oznaczanie bardzo matych stgzen substancji oraz wplyw
matrycy materialu biologicznego na otrzymywane wyniki. Z tym wiaze si¢ wy-
bér odpowiednich metod analitycznych, ocena rzetelnosci wynikéw, okreslenie
bigdu pomiaréw a takze stosowanie wzorcéw i materialéw referencyjnych.

Tym zagadnieniom byla poswigcona konferencja, ktéra odbyta si¢ w War-
szawie w dniu 24.06. 1997 r. Organizatorami konferencji byly Komisja Anali-
tycznej Spektometrii Czasteczkowej i Komisja Analitycznej Spektometrii Ato-
mowej Komitetu Chemii Analitycznej PAN oraz Wydzial Chemii Uniwersytetu
Warszawskiego. Wygltoszono kilka referatéw plenarnych.

Mgr Anna Michalik (Gléwny Urzad Miar, Warszawa) przedstawila zasady
metrologii i ich udzial w chemii analitycznej a takze zagadnienia sp6jnosci po-
miarowej (triaceability), kalibracji przyrzadéw i niepewnosci wynikéw pomia-
réw. Tzw. nieprzerwany laicuch pordwnan obejmuje okreslony uktad spraw-
dzafi z zastosowaniem migdzynarodowego wzorca jednostki miary, wzorca pan-
stwowego, podstawowego i wtérnego. Wzorce wtérne powinny by¢ uwierzytel-
nione i podlega¢ okresowemu sprawdzaniu. Przygotowane sa wzorce masy, lep-
kosci i mieszanin gazéw. Do podstawowych metod analitycznych zalicza si¢
metode rozcieficzen izotopowych ze spektrometrig mas, kulometri¢, grawime-
trie i metody objetosciowe. Istotng sprawa w analizie §ladéw jest stosowanie od-
powiednich materialéw odniesienia, tzw. certyfikowanych materialéw referen-
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cyjnych. Oszacowanie niepewnosci pomiaréw w analizie sladowej obejmuje kil-
kanascie r6znych parametréw, m. in. reprezentatywnos¢ prébki laboratoryjne;j,
efekty matrycowe, niepewnos$¢ przyrzadu, czysto$¢ odczynnikéw, oceng wzor-
ca oraz wplyw substancji interferujacych.

Prof. dr hab. Stanislaw Rubel (Wydzial Chemii UW, Warszawa) oméwil
mozliwosci sprawdzania wiarygodnosci wynikéw analiz, zagadnienia niepew-
nosci pomiaru 1 wyniku calej metody analitycznej oraz przyczyny bledéw syste-
matycznych w analizie §ladowej. Podkreslil znaczenie sposobu przygotowywa-
nia jednorodnej sredniej probki laboratoryjnej, przechowywania prébek oraz
wplyw naswietlania prébki promieniami UV. Analiza materiatu roslinnego wy-
réznia sie¢ znaczng specyfikg w zakresie sposobu rozdrabniania w celu przygo-
towania probki laboratoryjnej oraz wplywu zawartosci krzemionki na otrzyma-
ne wyniki. Takze analiza krwi wymaga jednakowego sposobu przechowywania
probek, ich zamrazania i rozmrazania. W celu oszacowania niepewnos$ci wyni-
k6w, nalezy w celu sprawdzenia zastosowa¢ dwie niezalezne metody analitycz-
ne, obejmujace caly tok analizy lacznie z przygotowaniem probki laboratoryj-
nej. Metoda dodawania wzorca powinna obejmowac caly tok analizy, natomiast
krzywa kalibracji nalezy przygotowaé z uwzglednieniem substancji dodatko-
wych zawartych w badanej prébce. Najlepszym sposobem okreslenia doktadnosci
i precyzji metody analitycznej sg dobrze zorganizowane badania mi¢dzylabora-
toryjne.

Prof. dr hab. Zenon Kokot (Wydziat Farmaceutyczny AM, Poznari) om6wit
problemy walidacji w analizie ilosciowej lekéw. Specyfika analizy lek6w obej-
muje oznaczanie skladnika gtéwnego (substancji leczniczej), produktéw rozkla-
du oraz zanieczyszczeri. Poza tym w lekach wieloskladnikowych oznacza si¢
kilka substancji czynnych, a w ptynach ustrojowych takze metabolity. Kompli-
kuje to dodatkowo walidacje i oszacowanie niepewnosci wynikéw w stosunku
do kazdego oznaczanego skladnika.

Prof. dr hab. Jerzy Golimowski i mgr Beata Krasnodgbska-Ostrega (Wydzial
Chemii UW, Warszawa) przedstawili zagadnienie roli banku préb srodowisko-
wych w monitoringu. Monitoring srodowiska obejmuje m.in. badanie bioindy-
kator6w, odpowiedni ich wybdr i okresowe badania ciagle tych samych bioin-
dykatoréw. Koncepcja banku préb srodowiskowych oraz prob tkanek ludzkich
powstala w celu zachowania materialu biologicznego, ktéry reprezentuje obec-
ny poziom skazenia. W dalekiej przysziosci préby te beda mogly by¢ poddane
analizie retrospektywnej. Z 30 proponowanych matryc wybrano 14, m.in. wode
morskg i sr6dladowq oraz préby srodowiska ladowego: sosne, swierk, brzoz¢
czarng i inne. Préby przechowywane sa w cieklym azocie w tem. - 100 C. Po
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zebraniu préb oznacza si¢ w nich 8 pierwiastk6w (gldwnie metali), w tym selen
oraz niektdre zwiazki organiczne. Banki préb srodowiskowych istniejg takze
w innych krajach: USA, Kanada, Japonia i Niemcy. W Niemczech w zebranych
matrycach oznacza sig¢ 22 pierwiastki oraz 55 zwigzk6w organicznych. W tym
celu stosuje si¢ najnowoczesniejsze, kosztowne techniki analityczne.

W ostatnim referacie dr Ryszard Bojanowski oméwil problemy walidacji
metod analizy nuklidéw w prébkach srodowiskowych z uwzglednieniem osza-
cowania niepewnosci pomiar6w.
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81. Lapo Krystyna 119. Rozen Joanna

82. Laszkiewicz Marta 120. Sadoch Agnieszka

83. Lagiewka Wojciech 121. Sadowska Magdalena

84. Lojewska Maria 122. Sawicki Jakub

85. Maciak Ewa 123. Seweryiniska Ewa

86. Majcherkiewicz Anna 124, Siermicka Eliza

87. Madziar Agnieszka 125. Sitkiewicz Marcin

88. Majko Alicja 126. Skoroszewski Pawel

89. Makiela Justyna 127. Skrzypiec Krzysztof

90. Markowska Katarzyna 128. Sobczak Grzegorz

91. Matczak Agnieszka 129. Sobczak Adam

92. Medyiiski Artur 130. Stariczak Agnieszka

93. Mieczkowska Justyna 131. Stec Ewa

94. Milewska Anna 132. Strusifiska Katarzyna

95. Miodek Dorota 133. Stryczyriska Dominika

96. Moscirniska Katarzyna 134. Suchodolska Ewa

97. Méwiriska Anna 135. Sulifiska Anna

98. Mularczyk Olga 136. Suslik Monika

99. Nideraus Agnieszka 137. Szczepafiska Anna
100. Niedziela Dominik 138. Szczgsniak Lucyna
101. NiedZwied? Pawel 139. Szuba Aleksandra
102. Nowiiiska Katarzyna 140. Szymaniak Magdalena
103. Oklejak Magdalena 141, Swiderska Sylwia
104. Olejnik Robert 142. Topolisiski Marcin
105. Olszewska Anna 143. Turczynski Romuald
106. Olton Michat 144, Urbariska Marzena
107. Osifiska Milena 145. Wach Sebastian
108. Ostrowska Dorota 146. Walas Piotr
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147.
148.
149.
150.
151.
152.
153.
154,

Warnawin Ewa
Weglowska Katarzyna
Wiacek Katarzyna
Wielagdek Aneta
Wierzcholowska Ewa
Winiarek Konrad
Wojtaszek Elzbieta
WoZniak Agata

155. Wroczyriska Katarzyna
156. Zdunek Agnieszka
157. Zielifiska Monika

158. Zielifiska Agnieszka
159. Zygan Magdalena

160. Zalik Agnieszka

161 Zeromska Monika
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. Adamowska Iwona Marzena

. Bamburowicz Magdalena Joanna

. Baran Katarzyna Ewa

. Barut Joanna Grazyna

Bennani Ziatni Fouad

. Bebenek Marzena Irena

. Bialobrzeska Anna

. Bistroni, z domu Szpakowicz,

Ewa Anna
. Bosiriska, z domu Matek
Maria Agata

10. Bruhl Matgorzata

11. Budzifiska Jolanta Barbara

12. Bulaciriska Iwona Joanna

13. Chludziriska Luiza Joanna

14. Chorazyczewski Bogdan J6zef

15. Chrust Malgorzata Anna

16. Ciechanowska, z domu Barariczyk,
Marzena Zofia

17. Czachor Maria Paulina

18. Czarnocka, z domu Junczyk, Anna

19. Czlonkowska, z domu Kordow-
ska, Agnieszka Irena

20. Cwierz Anna

21. Dobrzyiiski Dariusz Tadeusz

22. Drazek Anna Monika

23. Dudkiewicz Krzysztof Andrzej

24. Dzierzgowska Danuta

25. Gajek Robert

26. Galifiska-Miernik,
z domu Galiriska, Joanna Iwona

27. Gaworska Anita

28. Gawrysiuk-Uszyfiska, z domu
Gawrysiuk, Katarzyna Rozalia

29. Gieraltowska Agata Justyna

30. Giza, z domu Stariczak, Bozena

0N AN AW -

\O

31
32.

Glowienko Tomasz
Godles Piotr

33. Grzeszkiewicz Przemystaw Tadeusz

34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.

41.
42,
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.

50.

51
52.
53
54.
55.
56.
57.
58.
59.

60.
61.
62.

Hudemowicz Piotr Pawel
Imiriska Urszula Katarzyna

Jacak Beata Katarzyna

Jézwicka Malgorzata

Kacprzak Iwona

Kaflak Agnieszka Gabriela
Kaminska, z domu Wréblewska,
Dorota

Kamiriski Marek Boguslaw
Kasztelanic Jacek Bolestaw
Kociriski Krzysztof Maciej
Kosmala Jacek Szymon
Kosmiriska Agnieszka
Kozubowski Lukasz

Krakowian Renata

Krasnodebski Norbert Jerzy
Krzemiriska, z domu Grudziriska,
Malgorzata

Krzemiriska, z domu Wasniewska,
Magdalena Karolina

Kujawa Katarzyna

Kupiec Jolanta Barbara
Kupniewska Magdalena Katarzyna
Kutyla Krzysztof

Kuzia Tomasz

Laszuk Katarzyna

Lelek Beata

Lenard Wojciech Andrzej
Fukaszewicz Przemyslaw
Krzysztof

Euniewski Wojciech

Maganga Joseph Bizumo
Malanowska Joanna Barbara
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63

64.

65.

66

67.

68

69.
70.
71.
72.

73.
74.

75.
76.
71.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.

86

87.
88.
89.
90.

91

92.
93.
94.
95.
96.
97.

. Malkiewicz Katarzyna Agnieszka
Malkowska, z domu Rapczewska,
Anna Iwona

Marszat Pawel Jacek

. Matuszczak Katarzyna Zofia
Michalska Renata Halina

. Minkina Agata Monika
Morawiec Anna Malgorzata
Mowsiesjan Gajane

Myszka Monika
Niedolistek-Cichon, z domu Nie-
dolistek, Agnieszka Ewa
Niewiatowska Elzbieta
Nowicka-Organa, z domu Nowic-
ka, Katarzyna Ewa

Ochab Dariusz Stanislaw
Olszewski Dariusz

Orlariska Izabela Elzbieta
Osmolak Beata Katarzyna
Ostrowska Wioletta Beata
Paczyriska Agnieszka
Perzanowska Anna

Peterlejner Monika

Piasecki Jerzy Marek
Piekutowska Magdalena Izabela
Pilewski Andrzej Robert

. Piwowarska, z domu Ognik, Beata
Podlesna Joanna Barbara

Popek Barbara Maria

Porg¢bska Iwona Renata

Potocka Joanna

. Prokaryn Agnieszka Maria
Prymek, z domu Siolowska, Ewa
Prymek Pawel Bogumit
Przygoda Malgorzata

Pujdak Justyna Helena

Rabiej Agnieszka Anna
Rapciewicz Katarzyna Ewa

98. Reszelska Katarzyna Jarostawa

99. Rogowska Joanna

100. Rybak Anita

101. Rytko Rafat

102. Salamon-Kozubowska, z domu
Salamon, Joanna Agata

103. Salska, z domu Druszcz, Anna
Maria

104. Sawicka Ewa

105. Shtun Roman Michat

106. Sikora Agnieszka

107. Skoczyriska Anna

108. Sklodowska Dorota Bogna

109. Sobkiewicz Justyna Edyta

110. Surowiec Agnieszka

111. Szymarska Katarzyna Joanna

112. Szyngwelska Natalia Agnieszka

113. Smietana Iwona

114. Swiecicki Wojciech Jerzy

115. Tauzowska Izabela Joanna

116. Tomasik Magdalena Zofia

117. Towalska Agnieszka

118. Trojan, z domu Eukasik,
Monika Katarzyna

119. Trojanowska, z domu Wojtkie-
wicz, Anna Malgorzata

120. Wachulec Agnieszka Anna

121. Wajda Katarzyna Ewa

122. Wasowska Agnieszka

123. Wereska Magdalena Etzbieta

124. Weychert Malgorzata

125. Wilifiska Anna Dorota

126. Winnicka Beata

127. Wojtasik Elzbieta Agnieszka

128. Wysocka Anna Barbara

129. Zakrent Anna Alicja

130. Zyfka-Zagrodzifiska Katarzyna
Anna



Skiad | tamanie: BORQIS sp. z o..
01-445 Warszawa, ul. Ciotka 11A

Druk: Multi Print



Warunki prenumeraty

1. Wplaty prenumeraty sg przyjmowane na okresy péiroczne.

2. Cena prenumeraty krajowej na rok 1998 wynosi 8 zi. Numer 1-2/1998
4 zt. Numer 3-4/1998 4 zi.

3. Wplaty na prenumerate przyjmuja:

a) jednostki kolportazowe ,RUCH” S.A. wiasciwe dla miejsca zamieszka-
nia lub siedziby prenumeratora. Dostawa egzemplarzy nastgpuje w uzgodnio-
ny sposob;

b) od oséb lub instytucji zamieszkatych lub majacych siedzib¢ w miejsco-
wosciach, w ktérych nie ma jednostek kolportazowych ,,RUCH” S.A. Oddziat
Warszawa w PBK XIII1 Oddziat Warszawa 470044-1195-139-11 lub w kasach
Oddzialu Warszawa, ul. Towarowa 28, czynnych codziennie od poniedziatku
do piatku w godz. 8%°-14% jezeli cena czasopisma w prenumeracie przewyz-
szakwote 1,50 zl/egz. Dostawa w takim przypadku odbywa si¢ poczta zwykla
w ramach oplaconej prenumeraty, tzn. ,,pod opaska”.

4. Cena prenumeraty ze zleceniem dostawy za granice jest o 100% wyzsza
od krajowej. Wptaty przyjmuje ,,RUCH” S.A. Oddziat Warszawa na konto w
kasach Oddziatu. Dostawa odbywa si¢ poczta zwykta w ramach optacone;j
prenumeraty, z wyjatkiem zlecenia dostawy poczta lotnicza, ktérej koszt w
pelni pokrywa zamawiajacy.

5. Terminy przyjmowania wplat za prenumerat¢ krajowa 1 zagraniczna ze
zleceniem dostawy za granicg od os6b zamieszkatych w kraju:

do 20.11. — na pierwsze pétrocze roku nastgpnego,

do 20.05. — na drugie péirocze roku nastgpnego.

6. Zlecenia na prenumerate dewizowa, przyjmowane od oséb zamieszka-
tych za granica, sa realizowane od dowolnego numeru w danym roku kalen-
darzowym.

Informacji o warunkach prenumeraty i sposobic zamawiania udzicla
»RUCH” S.A. Oddziat Warszawa, 00-958 Warszawa, ul. Towarowa 28,
tel. 620-10-39, 620-12-71 w. 2442, 2366.





