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Ksawery Rowinski

SPOLECZNE ASPEKTY W MEDYCYNIE POLSKIEJ XIX WIEKU *

Okres o$wiecenia byl niewagtpliwie Zrodlem spolecznych aspektéw
w dziewietnastowiecznej medycynie polskiej. Czerpano z pism i odwo-
lywano sie do pogladéw wybitnych myslicieli XVIII w., cho¢by takich
jak: Stanistaw Konarski (1700—1773), Hugo Koligtaj (1750—1812), Jan
Sniadecki (1756—1830), Grzegorz Piramowicz (1735—1801).

Snujgc rozwazania o spolecznych aspektach w medycynie polskiej
XIX w. zacza¢ mi wypada od Jedrzeja Snadeckiego (1768—1838), lekarza,
brata Jana. Byl on przez wiele lat (1797—1832) profesorem w Szkole
Glownej Litewskiej, a po jej zlikwidowaniu pozostal profesorem wilen-
skiej Akademii Medyko-Chirurgicznej. W latach 1805—1806 napisat
prace O fizycznym wychowaniu dzieci, przeciwstawiajgc sie w. niej tra-
dycyjnemu ksztaltowaniu ,,dobrych manier”. Sniadecki by! wrogiem
wszelkiego nienaturalnego sposobu chowania, ubierania i karmienia
dzieci. Bolalo go, ze koncentrowano uwage ma ksztaltowaniu umystu,
a zaniedbywano cialo i zdrowie wychowankow.

Sniadecki byl lekarzem bardzo wzietym, ale jego refleksje, ujete
w napisanej przez niego Teorii jestestw organicznych (1804, 1811) sg
wrecz fascynujgce. W dziele tym dal on podwaliny wspétczesnej fizjo-
logii twierdzac, ze wszystkie jestestwa ozywione to twory materialne i ze
zjawiska psychiczne to zjawiska fizjologiczne moézgu. Stwierdzil miedzy
innymi, ze ,,do$wiadczenie tylu poprzednich wieké6w pokazalo, ze nie
podobna jest przeksztalci¢ i odmieni¢ czlowieka, ktory takim, jakim
jest [...] zawsze by¢ musi, ze osobiste zachowanie i osobisty interes
powodowaé¢ zawsze nim bedg i ze cala edukacja jedynie na oswieceniu
rozumu dla pokazania czlowiekowi prawdziwego jego interesu, zalezy.
Ci zatem tylko prawdziwemi sg rodzaju ludzkiego przyjaciélmi, ktorzy
starajg sie o jego oSwiecenie” 1.

Sniadecki chyba jeden z pierwszych zwrécil uwage na fakt, ze
»kazda zarazliwa choroba w osobie tylko nalezycie usposobionej sie
przyjmuje, a najpospolitsza i najczestsza przyczyng tych choréb jest
niedostatek potrzebnych do zycia i zdrowia pobudek, a zatem nedza,
ubéstwo, gtéd, zle pomieszkanie i odzienie, zimno, wilgo¢, niechlujstwo,
zwlaszeza przy mocnym utrudnieniu i pracy” 2.

Autor Teorii jestestw organicznych wypowiadal tez poglady na temat
zycia spolecznego, a w swoich pismach satyrycznych pietnowal kon-

* Artykul ten jest mieco zmieniong wersjg referatu wygloszonego przez prof.
dra K. Rowinskiego na posiedzeniu. Zespoltu Historii Nauk Medycznych ZHNiT
w dniu 18 ‘maja 1974 r.

1 J Sniadecki: Teorya Jestestw Organicznych (wyd. jubileuszowe). Poznan
1905 s. 28. : -

2 Jedrzej Smiadecki jako lekarz i higienista. Opr. B. Skarzyfski Warsza-
wa 1952 s. 242—243. > 2
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kretnie: pijanstwo, prozniactwo, samochwalstwo, tytulomanie, zebractwo,
marnotrawstwo, plotkarstwo, pieniactwo, holdowanie cudzoziemszczyz-
nie i lekcewazenie jezyka polskiego. Widzimy z tego, jak bardzo Snia-
deckiemu lezalo na sercu dobro spoteczne i narodowe. ,

Cérka Adama Wrzoska i jego uczennica, docent Ludmila Krako-
wiecka, historyk medycyny w Poznaniu, pisze: ,,Wiek XIX moze po-
szczyci¢ sie w Wielkopolsce nazwiskami wybitnych lekarzy spoleczni-
kow. Pierwsze miejsce w ich szeregu zajmuje Karol Marcinkowski, .a tuz
za nim jego przyjaciel i towarzysz na drodze ofiarnej pracy lekarskiej
w stuzbie polskiej sprawy — Ludwik Hiacynt Gasiorowski (1807—1863).
Leczyt on, podobnie jak Marcinkowski (1800—1846), bezinteresownie
najbiedniejszych i opuszczonych chorych; nie szczedzac ani w dzien,
ani w nocy swego czasu i sil, az do ich wyczerpania, az do choroby, ktéra
go doprowadzila do grobu. Spalal si¢ w pracy calkowicie i bez reszty.
Byl bezplatnym lekarzem ludno$ci najubozszej dzielnicy Poznania —
Chwaliszewa” 3. Ale pozostawit po sobie cztery tomy zatytulowane:
Zbior wiadomosci do historii sztuki lekarskiej w Polsce od czaséw naj-
dawniejszych az do najnowszych, wydane w Poznaniu w latach 1839,
1853, 1854 i 1855. Pierwszy tom Gagsiorowski dedykowal Karolowi Mar-
cinkowskiemu, a drugi Jézefowi Majerowi i Fryderykowi Skoblowi,
profesorom TUniwersytetu Jagiellonskiego, trzeci po$wiecony = pamieci
»bylego konsyliarza krola polskiego Stanislawa Augusta, dra med. Je-
rzego Arnolda, ktéry pierwszy z lekarzy polskich przedsiewzigl zbierac
wiadomosci do rzeczy lekarskiej ojczystej i takowe oglosil drukiem
w rozprawach: O hojnosci kréléw i wzgledach panéw polskich dla nauki
lekarskiej i lekarzy”, a czwarty i ostatni tom Eoéwiecil zastuzonemu
wydawecy poznanskiemu Janowi Konstantemu Zupanskiemu, ktérego
naktadem (bezinteresownym) praca Gasiorowskiego sie ukazywala. Gg-
siorowski zyskal miano ,,0jca historii medycyny polskiej”.

W Krakowie Rafal Czerwiakowski, profesor Uniwersytetu Krakow-
skego (1743—1816), w nastepujacy spos6b uzasadnia i charakteryzuje
konieczno$¢ lecznictwa na wsi: ,,Klasa atoli ona najliczniejsza ludzi,
ktéra w pocie czola swojego pracuje, shuzy nam wszystkim do zaspoko-
jenia pierwszych potrzeb naszych, klasa (méwie) tak uzyteczna praco-
witych rolnikéw, przez stan swéj i rozliczne, a to ciezkie swej pracy
rodzaje, tyloma nieszczes§liwym przypadkom zerwania sig, upadnienia,
zwichniecia lub zlamania czlonkéw, stluczenia ich narzedzmi, ktérych
w pracy swej uzywa, nieostroznym ich obrotem, zranienia sie i ty-
siecznym innym podlegla bedac — najezesciej ratunku od reki i sztu-
ki chirurga wyciagga, ktéry przywracajagc im wladanie czlonkami nie-
szczesnym wypadkiem nadwerezonymi usposabia ich na nowo do prac
najuzyteczniejszych dla calej spolecznosci” . Bez zadnej przesady moz-
na twierdzi¢, ze Czerwiakowski widzial konieczno§¢ pomocy lekarskiej
poszkodowanym w pracach na roli; byt chyba pierwszym prekursorem
zalozonego dopiero w Polsce Ludowej Instytutu Medycyny Pracy i Hi-
gieny Wsi.

Jakby kontynuatorem idei Czerwiakowskiego, i réwniez bardzo po-

3L. Krakowiecka: Ludwik Ggsiorowski i jego dzieto (w 150 rocznice
urodzin), ,,Archiwum Histori Medycyny” 1957 t. 20 nr 1-2 s. 151.

*R. Cgerwiakowski: Rozprawa o szlachetno$ci, potrzebie i uzytecznodci
cgé;urgii. Krakow 1791. Cyt. za Materiaty do propedeutyki lekarskiej. Warszawa
1 s. 36.
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stepowg na owe czasy postacig, by? chirurg i anatom krakowski Ludwik
Bierkowski (1801—1860), ktory okreslit znaczenie lekarza w spoleczen-
stwie nastepujgco: ,,My, lekarze, bez watpienia ze wzgledu na wyksztal-
cenie naukowe tudziez wazno$¢ powolania naszego jesteSmy niepospo-
litg w spoteczenstwie potega, albowiem gléwnym celem naszych dzialan
wymagajgcych tak mnogiego zasobu nauk i tyle mozolnej pracy sg naj-
drozsze skarby czlowieka, tj. zdrowie i Zycie jego”5. Bierkowski od-
bywal ze swoimi stuchaczami w czasie wakacji letnich piesze wycieczki
po kraju, a wedrujac od wsi do wsi prowadzil rodzaj kliniki wedrownej,
udzielajgc pomocy, a nawet operujgc zglaszajacych sie do niego chorych.

Jozef Dietl (1804—1878), w 1851 r. powotany na katedre kliniki me-
dycznej w Krakowie, ustosunkowal sie do wspélczesnej mu medycyny
praktycznej krytycznie. W 1845 r., pozostajgc jeszcze w Wiedniu, wy-
razat wielki entuzjazm dla postepéw nauki, ale miatl duze zastrzezenia
do praktyki, do terapii. Uwazal, ze medycyna powinna przyczyni¢ sie
do wszechstronnego poznania czlowieka, zanim podejmie sie leczenia.
Dietl pisze: ,,Medycyna [..] powinna dazy¢ do poznania czlowieka pod
kazdym wzgledem, do zbadania warunkéw, wsrdéd ktérych on sie roz-
wija, istnieje, choruje, wraca do zdrowia i umiera, jednym slowem po-
winna sie stara¢ o ugruntowanie nauki o czlowieku, opierajgc ja na
naukach przyrodniczych, fizyce i chemii. Praktyczna medycyna moze
sie rozwijaé¢ tylko z nauki o czlowieku [..]. Tylko to, co jest naukami
przyrodniczymi uzasadnione, moze znalezé w medycynie praktycznej za-
stosowanie”. Zdaniem Szumowskiego ta wypowiedz Dietla- ,,jest naj-
dosadniejszym i najpelniejszym wyrazem, jaki kiedykolwiek sie ukazal,
pogladoéw i dgzen medycyny europejskiej z czterdziestych lat ubieglego
stulecia” 6, Dietl w 1866 r. wypowiedzial w sejmie galicyjskim pamietne
zdanie: ,,Pienigdze, ktére wydacie na rzecz o$wiaty, nie sg wydane, tylko
pozyczone, bo oSwiata to najrzetelniejszy dluznik; oswiata, ktéra rodzi
wolnosé, moralno§¢ i zamoznos$¢é, wynagrodzi z lichwg pienigdz na jej
rzecz wypozyczony”’ 62,

Wiadystaw Szumowski w Historii medycyny pisze o tym okresie
w Europie: ,,P61 wieku trwala walka wladz panstwowych z podziem-
nymi pragdami i skonczyla sie ostatecznie zwyciestwem haset wolnoscio-
wych [..]. Wéréd tych walk o prawa ludéw wielokrotnie przychodzity
do glosu motywy z zakresu medycyny. Podnoszono, ze kazdy czlowiek
ma prawo do zdrowia. Hasla tego bronit mlody lekarz niemiecki, p6z-
niejszy slawny uczony, Rudolf Virchow (1821—1902), ktéry w r. 1848
wydawal czasopismo «Die medizinische Reform» w duchu radykalnym.
Delegowany przez rzad pruski w r. 1848 na Gérny Slgsk w celu zba-
dania epidemii tyfusu glodowego, napisal plomienne sprawozdanie,
w ktorym wykazywat potrzeby ekonomiczne, zdrowotne i marodowe
miejscowej ludnosci polskiej” 7.

Pragne przypomnie¢, ze w Niemczech zaczeto po raz pierwszy uzy-
wa¢ terminu soziale Medicin — medycyna spoleczna. Jak pisze dalej.
Szumowski: ,,Wladze zaczynajg zwraca¢ uwage na zdrowie dzieci w szko-
lach, przywrécono zamkniete w dobie Restauracji zwigzki gimnastyczne,

5 Cyt. za Materialy do propedeutyki lekarskiej, jw. s. 196.

¢ W. Szumowski: Historia medycyny filozoficznie ujeta. Cz. 3. Krakéw
1935 s. 542—546.

%a Cyt, za A. Sokolowski: Propedeutyka lekarska. Warszawa 1920
s. 118—119. |

TW. Szumowski, jw. s. 556,
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lekarze igczg sie w organizacje, popieraja ruch demokratyczny i doma-
gaja sie ustaw sanitarnych. Zaczyna sie ustawodawstwo fabryczne, ktére
ma na celu zdrowie robotnika, wprowadzajgc zakaz zatrudnienia dzieci
w fabrykach do pewnego wieku, ustanawiajgc czas pracy, ochrone ma-
cierzynstwa, zapewniajgc robotnikom pomoc lekarskg w razie choroby
oraz zapomoge na wypadek niezdolno$ci do pracy [..]. Juz Virchow
domagal sie utworzenia osobnego ministerstwa zdrowia” 8.

Obok medycyny indywidualno-leczniczej powstaje medycyna spo-
teczno-zapobiegawcza, rozwija sie stopniowo lecznictwo zorganizowane
(powstajg kasy chorych, kasy brackie, zaklady ubezpieczen).

W rosyjskim samorzgdzie ziemskim wprowadzono w 1864 r. tak zwa-
ng medycyne ziemsksa. Hasta tej medycyny sa najjaskrawszym wyra-
zem medycyny spotecznej w drugiej polowie wieku XIX. Wedlug tych
pogladéw nie czlowiek jako taki powinien by¢ celem organizacji me-
dycznej, lecz czlowiek w ogdle (obszczeczelowiek). Nigdzie tak wyraznie
— jak zauwazyl juz Szumowski — nie byta przeprowadzona zasada, ze
pomoc lekarska to obowiazek spoteczny®. Medycyne ziemskg z okresu
konca XIX i poczatkow XX w. scharakteryzowal w swoich wspomnie-
niach zmarty w 1965 r. prof. Wincenty Tomaszewicz z f.odzi1®. Nie byta
to juz ta pierwotna, pelna ducha rozmachu — medycyna ziemska
lat szesédziesigtych i siedemdziesigtych, ale odzwierciedla mimo wszyst-
ko nowe tendencje medycyny spolecznej w guberniach centralnych
europejskiej Rosji.

W Kroélestwie Kongresowym dopiero Warszawska Szkola Glowna
stworzyla warunki dla rozwoju medycyny. Tutaj zajmowal stanowisko
kierownika kliniki wewnetrznej Tytus Chatubinski (1820—1889), ktory
pozostawil po sobie pamie¢ ,czlowieka niezwyklego”, jak to napisal
w1900 r. Edmund Biernacki!!. Chalubinski by! pedagogiem i dziata-
czem, a w swojej ,metodzie wynajdywania wskazan lekarskich” staral
sie wyjasni¢ postepowanie lekarskie. Biernacki ustosunkowuje sie kry-
tycznie do rozwazan Chalubinskiego, jednak piszac w dziesigtg rocznice
smierci Chalubinskiego prace Chatubirnski i obecne zadania lekarskie
przyznaje, ze ,,20 do 25 lat temu znajdowal sie on u szczytu swego
powodzenia i u szezytu swych wplywow na ogo6l lekarski i nielekarski
[..d]. A wpltywy te byly ogromne, i trudno znalezé¢ w historii medycyny
polskiej lekarza, ktory by, sadzac wedle tradycji, posiadal takie znacze-
nie, jakie posiadal Chatubinski”. Chatubinski — zdaniem Biermackiego —
byl urodzonym lekarzem, ktérego wpltyw psychiczny dzialat na kazdego,
kito sie don zblizal: ,,Posiada wiec Chatubinski miejsce w nauce, miejsce
pierwszorzedne, choé¢ [..] nie pracowal naukowo [..]. Mial przed sobg
tylko chorych i zajecie lekarza praktyka. Chatubinski nie tylko prakty-
kowal, ale i badal za pomocg tej podstawowej metody — mianowicie za
pomocg myS$lenia logicznego. W rezultacie — jak to stwierdza dalej
Biernacki — Chatubiiski podniést i u$wiadomil drogi, niezmiennie
kierujgc umystami lekarzy przy tozu chorego, kierujgc ostatecznie jego
zadaniami naukowymi, drogi, z ktéorych nie zbaczala dawna medycyna.
Nie uczynili tego i nie majg tej waznej zaslugi dawniejsi mistrze, zro-
bil to dopiero Chatubinski [...]”. Ale Chalubinski byt réwnocze$nie wiel-

8 Tamze s. 557,

9 Tamze,

10 W, Tomaszewicz: Ze wspomnienn lekarza. Warszawa 1965.
11 E Biermacki: Chatubinski i obecne zadania lekarskie. L.6dZ 1900.

»
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kim spolecznikiem, opracowal projekt reformy szkolnictwa S$redniego
w Warszawie, byl wspélorganizatorem i pierwszym przewodniczacym
Kasy im. Mianowskiego, a po przeniesieniu sie na teren Zakopanego
zorganizowal szkolnictwo i kase pozyczkowsg dla goérali i zwigzal sie
z tg miejscowo$cig na reszte swego zycia. Chatubinski byt profesorem
Szkoly Glownej Warszawskiej, z ktoérej ustgpil, kiedy powolano w jej
miejsce rosyjski Uniwersytet Warszawski.

"W 1912 r. profesor Bronislaw Chlebowski (1846—1918) wyglosit na
uroczystym dorocznym zebraniu ogélnym Warszawskiego Towarzystwa
Naukowego — ktorego byt wspélzatozycielem (1907), a nastepnie od
1917 r. prezesem — odczyt o znaczeniu Szkoly Glownej Warszawskiej
w dziejach umyslowosci i nauki polskiej. W odczycie tym, przedstawio-
nym w 50-lecie zalozenia Szkoly, Chlebowski podkresla, ze utrata bytu
politycznego i szereg szybko po sobie mastepujacych wstrzasnien i prze-
ksztalcen na obszarze ziem polskich miedzy rokiem 1795 a 1832 prze-
rywaly wielokrotnie ciggto$¢ i lgczno§¢ pracy naukowej w gléwnych
centrach zycia polskiego. Zagrozone utratg bytu narodowego, Scisnione
w rozwoju naturalnym spoteczenstwo, zaczelo szukaé zrdodel sity i srod-
kéw podzwigniecia w nauce. Chlebowski moéwi: , Konarski, Staszic, Kot-
lgtaj — to przede wszystkim patrioci, oddajgcy sie okolicznosciowo pra-
cy naukowej, z pobudek spotecznych. Cho¢ w duszy Sniadeckiego miltosé
nauki zespalala sie harmonijnie z dgZeniami ' narodowymi, to jednak
dazenia te, potrzeby ogoélu, cele o$wiatowe przewazaja w kierunku
i charakterze ich pracy naukowej [..]. Ciezkie polozenie spoleczenstwa,
pozbawionego [...] poparcia panstwowego dla dazen i potrzeb kultural-
nych, wkiadalo na nieliczne, uzdolnione i poczuwajace si¢ do obowigzku
stuzby spolecznej jednostki, tyle zadan rozpraszajgcych ich sily i za-
soby duchowe, ze mimo najgoretszych pragnien mogly one jedynie
dorywczo oddawaé sie pracy naukowej, w najtrudniejszych dla niej
warunkach. [...]. Najciezszym dla zycia duchowego i pracy kultural-
nej polskiej w ciggu wieku zeszltego bylo trzydziestolecie od r. 1831 do
r. 1861 [..]. Pierwszg instytucjg umozliwiajagcg i pobudzajacg do zycia
zamartg od lat 30 prace naukows [...] byla utworzona w dniu 1 pazdzier-
nika 1857 r. Akademia medyko-chirurgiczna, ktéra powolala na swe
katedry najlepsze sily naukowe, jak Chatubinski, Szokalski, Lebrun, Dy-
bek, Kryszka [...]. Stworzona $r6d burzy i zachwiana juz w pierwszych
chwilach swego bytu [..] odegrala przecie ta efemeryczna wszechnica
[Szkota Glowna Warszawska] powazng bardzo i doniostg role w rozwoju
naszego zycia umystowego i kulturalnego” 12.

W owych czasach w Krolestwie Kongresowym zaczal rozwija¢ sie
przemyst. Powstawaly duze skupiska robotnicze, wytworzyly sie wa-
runki do rozwoju postepowych, rewolucyjnych ruchéw robotniczych.
Rodzi sie réwnocze$nie bardziej postepowa mys$l lekarska, rodzi sie
w calym tego stowa znaczeniu medycyna spoteczna. W tym okresie nie-
male zastugi przypadajg Zygmuntowi Kramsztykowi, lekarzowi-okuli-
Scie warszawskiemu (1849—1920), ktéry byl wybitnym dzialaczem spo-
lecznym i ktory zalozyt w 1897 r. jedyne w swoim rodzaju czasopismo
,»Krytyke Lekarska” (wychodzito ono do 1907 r.). Kramsztyk redagowat

12 B. Chlebowski: Znaczenie Szkoly Glownej Warszawskiej w dziejach
umystowosci i nauki polskiej., W: Ksiega Pamigtkowa Zjazdu b. Wychowancow
b. Szkoly Gtéwnej Warszawskiej w 50-q rocznice jej zalozenia. Warszawa 1914.
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tez pozniej czasopismo ,Medycyna Spoleczna” i nalezal do wspéizato-
zycieli Towarzystwa Higienicznego Warszawskiego.

W ,,Krytyce Lekarskiej” zabierali glos, poza redaktorem, Wiladystaw
Bieganski, Henryk Hoyer, Henryk Nusbaum, Teodor Dunin i wielu in-
nych, a miedzy innymi réwniez Goldszmit, mtody wéwczas lekarz i bar-
dzo zapalczywy, znany pbdzniej jako mniezapomniany Janusz Korczak,
ktéry jako pisarz i lekarz walczyl gorgco o postep spoteczny. Wiady-
staw Szumowski uwazal, ze wychowawcze i ksztalcgce znaczenie ,Kry-
tyki Lekarskiej”’ jest ogromne. A Adam Wrzosek pisze na ten temat:
»--Kto pragnie pozna¢ dokladnie ruch filozoficzny w dziedzinie medycy-
ny u nas, ten nie moze sie obej$¢ bez czestego zaglgdania do rocznikéw
»Krytyki Lekarskiej”, w ktorej znajdzie [..] wiele pouczajgcych roz-
praw’’ 13,

Wiadystaw Bieganski Mysli i aforyzmy o etyce lekarskiej takze dru-
kowal w ,,Krytyce Lekarskiej”. Pisze on: ,,Pamietajmy o tym, ze medy-
cyna urodzita sie z niedoli, a rodzicami jej chrzestnymi byly: milosier-
dzie i wspédiczucie. Bez pierwiastku filantropijnego medycyna bytaby
najpospolitszym, a moze wstretnym nawet rzemiostem” 14,

Adam Wrzosek, piszac w 1913 r. Propedeutyke lekarskq, wskazywal,
ze lekarz ,procz nalezytego wyksztalcenia lekarskiego powinien posia-
da¢ dobre wyksztalcenie ogdlne. Jest to rzeczg arcypozadang ze wazgle-
du na wazng role spoleczng lekarzy, ze powinni mie¢. wplyw niemal
we wszystkich waznych dziedzinach zycia spolecznego. Jednym z naj-
wazniejszych zadan lekarza powinna byé ochrona zdrowia publicznego
przez zapobieganie wszelkiego rodzaju chorobom. Rola jego w opieko-
waniu sie zdrowiem wspolobywateli powinna sie zaczgé od kolebki
i trwaé az do grobu” 15,

To wazne postannictwo lekarza w spoleczehstwie zrozumieli m.in.
chirurg Ludwik Bierkowski, gorliwy krzewiciel wychowania mlodziezy,
tworca zalozonej w 1873 r. szkoly gimnastycznej w Krakowie, i prof.
Henryk Jordan, ktéry zalozy? w Krakowie wzorowy park do gier
i zabaw mlodziezy na $wiezym powietrzu.

Pieknym zyciowym przykladem uspotecznienia medycyny jest wy-
dana w 1906 r. Medycyna w Samorzgdzie18. Jest to praca zbiorowa,
podjeta i wydana staraniem lekarzy warszawskich. W opracowaniu jej
wzigli udzial: M. Bernstein (psychiatra), S. Bronowski (medycyna spo-
leezna), E. Flatau (neurolog), J. Jaworski (higienista, epidemiolog),
S. Kamienski (pediatra), A. Karczewski (pogotowie ratunkowe), S. Kop-
czynski (higiena szkolna), W. Knappe (internista), J. Landstein (interni-
sta), W. Maczkowski (szpitalnictwo, sanitariat), R. Radziwillowicz (psy-
chiatra), K. Rzetkowski (intermista), B. Sawicki (chirurg), S. Sterling
(ftyzjatra) i K. Zycki. W monografii tej znajdujemy szereg znamien-
nych postulatow, dotyczacych medycyny spolecznej. Przytoczymy
tutaj mniektore: ,,Spoleczenstwo masze znajduje sie dzi§ w okresie
przelomowym, z ktérego mie wiadomo jeszcze, co sie wyloni. To jest
pewnikiem, ze bezwarunkowe lecznictwo ludowe i higiena ludowa mu-

13 A, Wrizosek: Propedeutyka lekarska. Warszawa 1915 s. 140—141. Zob. tez.
B. Seyda: Dzieje medycyny w zarysie. Warszawa 1973 s. 563—564.

4 W, Bieganski: My$li i aforyzmy o etyce lekarskiej. Wyd. 4. Warszawa
1957 s. 66. y

15 A, Wrzosek, jw.s. 31,

16 Medycyna w Samorzqdzie. Stan obecny lecznictwa publicznego w Krélestwie
Polskim. Braki i potrzeby. Warszawa 1906,
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szg byt skladowg czeScig ogdlnej ekonomicznej gospodarki krajowej i li
tylko w zwigzku z tg ostatnig traktowane [...]. Na jednym z posiedzen
sekeji ludowej Towarzystwa Higienicznego, gdzie rozpatrywana byla
sprawa taniej romocy lekarskiej na wsi, [znany higienista] dr Polak
stusznie zwrécit uwage na to, ze by¢ moze w niedalekiej przyszto§ci
zostanie zaprowadzone u nas przymusowe ubezpieczenie pracownikéw
miejskich i wiejskich [..]. Sprawe organizacji pomocy lekarskiej dla
ludno$ci wiejskiej powinniSmy. zaczaé od urzgdzenia porzgdnych i w
dostatecznej liczbie szpitali [...]. Lecznictwo bez uwzglednienia higieny
musi pociggng¢ znacznie wieksze koszta, nie méwigc juz o tym, ze bywa
czestokro¢ bezskuteczne. Gdzie woda jest zla, tam bywa tyfus, gdzie
za$ jest tyfus, tam trzeba pomnazaé¢ Srodki pomocy lekarskiej [...]. Naj=-
bardziej kosztowne urzadzenia higieniczne dajg w rezultacie olbrzy-
mie oszczednosci, bo zmniejszaja zachorowalno$é, a co za tym idzie,
sprzyjaja cigglosci pracy roboczej, nie magconej chorobami pracownikéw
[...]. W Warszawie po wprowadzeniu kanalizacji i wodociggdw $mier-
telno$¢ zmniejszyla sie mniej wiecej o jedng trzecig [...]. Oto dlaczego
u ludéw cywilizowanych powszechne jest mniemanie, ze wprowadze-
nie urzgdzen higienicznych wprost — oplaca sie [...]. Zapobieganie cho-
robom, stosowanie zasad higieny, krzewienie zasadniczych praw higie-
nicznych — winno by¢ zawsze pierwszym zadaniem spolecznym w dzie-
dzinie lecznictwa publicznego [...]. Zdrowotno§¢ publiczna jest jedng
z dziedzin Zzycia spolecznego, [a] racjonalna gospodarka spoleczna nie
ma prawa pomija¢ higieny [; ale] nigdy nie nalezy zapomina¢ tej praw-
dy, ze nedza jest zawsze glownym wrogiem higieny”.

W Medycynie w Samorzgdzie po omoéwieniu spraw szpitalnictwa (155
stron) i lecznictwa publicznego w miescie i na wsi (84 strony) trzecia
czes$¢ jest poswiecona ,ksztalceniu lekarzy” (46 stron). Po niestychanie
krytycznym scharakteryzowaniu rosyjskiego uniwersytetu, powolanego
do zycia w 1869 r. w miejsce zlikwidowanej Szkoly Gléwnej Warszaw-
skiej, autorzy omawiali cel i zadania uniwersytetu i wydzialu lekarskie-
go w naszym kraju.

Streszczam te tak niestychanie intresujgcg i tak bardzo wspoélczesng
wypowiedz naszych lekarzy, sformulowang, przypominam, w 1906 r.
u wstepu do obecnego wieku. Wolny uniwersytet — ich zdaniem —
powsta¢ moze tylko w wolnym narodzie, a jedynym celem tej instytucji
powinno byé¢ dobro spoleczne. ,Spoleczenstwo ma prawo i obowigzek
zwracania sie do uniwersytetu z zadaniem jak najlepszego rozwigzania
kwestii polgczonych z jego dobrobytem i rozwojem [...]. Profesorzy win-
ni mie¢ obowigzek zajmowania sie rozwigzaniem tych zagadnien, bagdz
z zakresu higieny, bgdz tez z dziedziny statystyki lub etyki [...]. Spole-
czenstwo winno sobie zdaé jasno sprawe, ze tylko droga wewnetrznego
przeobrazenia sie w duchu demokratyzacji najszerszej dojs¢ moze do
uniwersytetu idealnego, czyli wolnego [..]. Obskurantyzm spoleczno-
-ekonomiczny nie moze wytworzy¢ $wiatla nauki i sztuki — w wie-
kach nowozytnych ustr6j kapitalistyczny wyradza i paczy wiedze”.

,2Dewizg fakultetu lekarskiego winna byé nauka i dobro spoteczne.
Kazdy fakultet winien mie¢ w istocie jak najszerszg autonomie, gdyz
nauki poszczegdlne wcigz sie rozwijajg i wymagajg dla dalszego swe-
go swobodnego rozwoju zarzgdu somodzielnego, dotyczy to szczegdlnie
wydzialow lekarskiego i przyrodniczego. Praktyczne zastosowanie tych
nauk wymaga cigglgo rozwoju klinik jako instytucji, w ktérych naj-
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nowsze zdobycze nauki moglyby byé¢ stosowane z wielkg szczodroscia
i w spos6b najbardziej humanitarny”.

»PragnelibySmy, aby rada wydzialu lekarskiego miala na wzgledzie
postep nauki, wzajemne dopelnianie sie katedr poszczegdlnych i dosko-
nalenie $rodkéw nauczania. Zasklepianie sie wylgcznie w granicach
przedmiotu wykladanego, bez odczuwania zwigzku z innymi dziatami
nauki lekarskiej, nie nadaje wykladowi znaczenia nalezytego. Anatom
powinien wcigz pamieta¢ o fizjologii i klinice i na odwrét”.

»W wykladzie nauk przyrodniczych zwykle anatomia zajmuje miej-
sce dominujgce, podczas gdy inne nauki przyrodnicze sg traktowane
mniej lub wiecej po macoszemu. Odbija sie to pdzniej na niedostatecz-
nym zrozumieniu istoty zboczen, zachodzgcych w organizmie. Szczegdl-
niejszy nacisk kladziemy na mniedostateczno§¢ wiadomosci z dziedziny
chemii. Kazdy lekarz my$lgcy brak ten odczuwa. Poza tym wykladane
by¢ powinny na wydziale lekarskim biologia, psychologia, logika i filo-
zofia. Katedra historii medycyny powinna by¢ umieszczona w szeregu
katedr na wyzszych kursach lekarskich. Oprécz wykladanych dotgd na-
lezaloby uwzgledni¢ nauke o pielegnowaniu chorych, nauki lekarsko-
-spoleczne (mamy na mysli higiene spoteczng, statystyke lekarsks, epide-
miologie; nalezaloby uwzgledni¢ warunki zycia i ewentualne urzgdze-
nia higieniczne w klasie robotniczej miejskiej i wiejskiej)”.

»Sadzimy, ze wydzial lekarski jako cialo pedagogiczne winien dgzyé
do wiekszej jednostajno$ci metodyki nauczania i zréwnania rozmiaréow
w poszczegblnych katedrach nauk teoretycznych lekarskich. Wydzial le-
karski winien poza tym dazy¢ do wiekszego wzajemnego odczuwania,
dopeliania sie i w ogoéle zblizenia katedr miedzy sobg. Uwazamy sy-
stem, polegajacy na oznajmianiu sie z chorym wylacznie na wykladzie,
za zupelnie nie wystarczajgcy. Nauczanie kliniczne winno by¢ oparte
na osobistym badaniu chorych przez studentéw i na wyrabianiu w nich
doswiadczenia klinicznego”.

,Ambulatoria wymagajg nadzwyczaj $wiatlych i wyrobionych kie-
rownikéw naukowych z ogromng wiedzg i doswiadczeniem lekarskim.
Tutaj lekarz musi sie szybko orientowa¢ w chorobie i umie¢ wyodreb-
nia¢ z mglistego czesto obrazu objawy najwazniejsze, miarodajne. Na
przyjeciach tych student musi nauczy¢ sie stosowaé¢ metody najistot-
niejsze [...]. Humanitarne i etyczne obchodzenie si¢ z chorymi szpital-
nymi ma czestokro¢ znaczenie rozstrzygajace dla przyszlego postepo-
wania lekarzy z biedniejszg cze$cig ludnosci”.

,Uniwersytet, uprawiajgcy wylacznie nauke dla nauki i nie lgczacy
sie jak najsciSlej ze spoleczenstwem nie odczuwajacy jego potrzeb
przestaje byc instytucja zywa, odzywiajaca sie¢ i uzdrawiajgca orgamzm
spoleczny”. el

,,Wydz1al lekarski winien wiec mieé na mysh urzadzeme celowo
zorganizowanej popularyzacji wiedzy dla kot wiecej lub mniej wyksztal-
conych, jak wyklady z dziedziny ksztalcenia i wychowania dzieci i mlo-
dziezy, higieny zycia codziennego i rozmaitych zawodow, np. higieny
fabryczno-zawodowej, ale wyklady te bez dokladnej znajomosci danego
zawodu przyniostyby korzys¢ bardzo wzgledng. Dalej prace nad
uzdrawianiem ludnoéci przez prowadzenie dokladnej statystyki lekar-
skiej i rady udzielane w kierunku zarzgdzen profilaktycznych na wy-
padek epidemii i endemii, lub tez w kierunku organizacji walki z temi
kleskami w razie, gdyby juz wybuchty. Wreszcie urzadzanie specjalnych
kurséw dla lekarzy, gdyz ze wzgledu na szybki postep wiedzy lekar-
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skiej jest rzeczg niezbedng, azeby w kazdym kraju istniala instytucja,
ktora by informowala lekarzy mieszkajacych z dala od ognisk uniwer-
syteckich o najnowszych zdobyczach medycyny”.

Zacytowaltem, cho¢ w bardzo znacznym skrocie, ten piekny manifest
polskiej mysli lekarskiej, tak bardzo przypominajgcy nasze dzisiejsze
idealy, poczynania i zamierzenia. Jak z moich wywodéw wynika, zrodzit
sie on z doswiadczen XIX w. i stopniowo poteznial.

Higiena spoleczna znalazla swoja realizacje w ramach zalozonego
w 1898 r. Towarzystwa Higienicznego, istniejgcego w Warszawie do dnia
dzisiejszego. Alfred Sokolowski (1850—1924), znany i zasluzony ftyz-
jatra, zalozy} w 1908 r. w Warszawie Towarzystwo Przeciwgruzlicze,
a w 1916 r. zostalo z inicjatywy Radziwillowicza i Kramsztyka zalozone
Towarzystwo Medycyny Spolecznej.

Pierwszy kodeks etyki lekarskiej zostal opracowany przez War-
szawskie Towarzystwo Lekarskie juz w 1883 r. Niestety, na tym ko-
deksie zacigzyly coraz bardziej wiklajgce sie stosunki miedzy leka-
rzami w nastepstwie prywatnej praktyki lekarskiej. Zmnacznie przy-
jemniejszy jest kodeks napisany przez Bieganskiego, slynne jego Muysli
i aforyzmy o etyce lekarskiej, opublikowane po raz pierwszy w 1898 r.
w ,,Krytyce Lekarskiej”’, a nastepnie wydawane jeszcze kilkakrotnie.

*

Skonczyla sie I wojna $wiatowa i odzyskaliSmy niepodlegltose.
W pierwszym okresie mieliSmy nawet Ministerstwo Zdrowia, ale nie
na dtugo. Stopniowo poszly w zapomnienie niektére ze szczytnych ma-
rzen naszych patriotow z przelomu XIX i XX w. Trzeba bylo zakasaé
rekawy i budowaé od nowa. Niestety, nie wszystko poszlo gladko. Za-
cytuje tylko dla przykladu przykry gtos jednego ze znanych profeso-
row medycyny, ktory w 1928 r. skarzyl sie na nadmiar lekarzy w na-
szym kraju. Wydal on broszure!?’, w ktorej wskazuje na postepujgca
,pauperyzacje” lekarzy, bedgcg nastepstwem ich ,,nadmiaru”. Twierdzi,
on, ze nadmiar ten wynika z tego, ze na studia lekarskie dostajg sie dzie-
ci rodzicow z najnizszym wyksztatceniem, jak ,,dzieci woznych, kucha-
rzy, rzemie§lnikoéw, matorolnych”, a na domiar ,,podatki w Polsce sg nie-
sprawiedliwie roztozone, ciezary sklada sie na malg liczbe podatnikéw-
burzujéw, a proletariat miejski i wiejski [...] zyje jak ptak bozy, ktéry
nie sieje ani orze, a mimo to ma zapewnione bezpieczenstwo w pan-
stwie, buduje sie mu drogi, koleje, os§wietla mu sie miasta, buduje tram-
waje, zaklada wodociggi, buduje mu sie szpitale i tworzy mu sie fun-
dusz dla bezrobotnych”. Przepraszam za ten tak drastyczny cytat, ale
niestety owa broszura nie byla wycofana, a jej tre§¢ w swoim czasie
szeroko omawiano w wielu towarzystwach lekarskich.

*

Jako postowie do moich wywoddow, dotyczgcych aspektow spolecz-
nych naszej medycyny w wieku XIX, podam jeszcze krotko gltowne tezy
artykulu Bolestawa Skarzynskiego '8, zamieszczonego przed osiemnastu
laty we wznowionym ,,Archiwum Historii Medycyny”.

17 A, Cieszynski: Stan lekarski w czasach obecnych pod wzgledem licz-
bowym i ekonomicznym. Przysztoéé stanu lekarskiego w Polsce., Liwoéw 1928 s. 5.
Broszura wyszla nakladem autora.

8 B, Skarzyfiski: Problematyka historii medycyny w Polsce Ludowej.
sArchiwum Historii Medycyny” 1957 t. 20 nr 1—2 s. 1—15.
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Ministerstwo Zdrowia w 1952 r. powolalo w ramach swojej Rady Na-
ukowej Komisje Historii Nauk Medycznych, ktéra miala sie podjgé ,,or-
ganizacji, koordynacji i kierownictwa wszelkimi poczynaniami badaw-
czymi z zakresu historii medycyny”, a przede wszystkim uwydatnié ,,po-
stepowe tradycje medycyny polskiej’. Rowniez Polska Akademia Nauk
skierowala swojag uwage na historie nauki, w tym m.in. ma historie
z zakresu medycyny i nauk biologicznych. Jak prof. Skarzynski to
podkresla: ,medycyna [..] nie jest tylko czystg lub stosowang nauksg
przyrodniczg [..] ale dzialanie jej wkracza réwniez wyraznie w dzie-
dzine nauk spotecznych [..] ostateczne jej cele majg charakter spo-
leczny [...] medycyne musimy uwazaé za jedno z waznych ‘ogniw w lan-
cuchu urzadzen, majgcych na celu dobro spoteczne”. Wybitnym thisto-
rykiem medycyny, ktéory z tego wlasnie punktu widzenia przedstawit
te dziedzineg, byt zmarly juz Henryk Sigerist, ale takie postepowanie
kosztowalo go woéwczas utrate zajmowanej przez niego katedry historii
medycyny w Stanach Zjednoczonych.

Reprezentujemy stanowisko, ze rozwijanie odpowiednich badan z za-
kresu historii medycyny i wznowienie systematycznego nauczania w tym
zakresie jest konieczno$cig! W tej sprawie Zaktad Historii Nauki i Tech-
niki zajgl wyrazne stanowisko i przedstawil odpowiednim ministerstwom
postulaty, jednak realizacja tychze natrafia na trudnosci, wynikajgce
chyba z nadmiaru materiatu, ktéry student medycyny musi na biezgco
opanowac.

Skarzynski twierdzil: ,historia medycyny jest czym$ wiecej jak
historig nauk medycznych [...]. W znacznej mierze jest ona historig sto-
sunkéw [..] miedzy stuzbg zdrowia a spoleczenistwem”. I dodaje ,,co-
raz czeSciej dajg sie stysze¢ wsrod przedstawicieli nauki skargi na na-
rastajacg dehumanizacje nauk przyrodniczych [...], ktéra pocigga za sobg
w mnastepstwie zanik poczucia odpowiedzialno§ci spotecznej uczonych
[...]. Postep techniczny [medycyny] odwraca coraz to bardziej lekarza,
szczegOlnie pracujgcego naukowo, od [...] przejawdw zycia spolecznego”.
Skarzynski pisal swé6j artykut prawie dwadziescia lat temu (w 1957 r.).
Postep techniczny we wszystkich dziedzinach zycia ludzkiego narasta
coraz szybciej. Takiego tempa zmian zachodzacych w Zyciu spoleczenstw
nie znal jeszcze wiek XIX, ale przypominajac sytuacje, ktéra przemi-
nela, chcialbym skierowaé uwage na konieczno$¢ spojrzenia na czasy
obecne w medycynie dnia dzisiejszego i dnia jutrzejszego.

K. Posunsvcku
COLIMAJIBHBIE ACIIEKTHI B ITOJIbCKOM MEIULIVHE XIX B.

VIcTOYHHKOM OOINECTBEHHO-COMANBHBIX ACIEKTOB B IONbCKOM Memmumbe XIX Bexa Obum
NPOTPECCHBHEIE B3IJIAAbI BEAYINMX mpencrasuTeneit snoxu Ipocsemenws, kak Hanpamep CraHuc-
nasa Komapckoro, I'yro Komnonras, Slma Ceranenkoro m I'keroxa ITmpamosuya.

OpHAM- M3 NPEIBECTHAKOB BO3HHKHOBEHHs COpaNbHON Memuumeel Opin Enmxeit CpHANEnKM,
KOTODEI YKa3BIBaJI, YTO OCHOBHOM NpHYmHON GoNe3Hn sABIAETCA 6eTHOCTD, TONO/, IPA3b B XOJIOA,.
Bpauamm-o6inecTeenrukamvu G Kaposs Mapumakosckn u Jiromgeuk I'mammeT I'oHCEpOBCKH,
NOJHOCTEIO TpPENAHHEIE HACH 6eCKOPHICTHOrO JieveHust Gemmsikos. CTaBHIICS BOmpoc 0 Heobxomm-
MOCTH Jle4eHMsl celibckoro Hacenemms (Padan Uepssikosckm m Jlromeuk Bepkoeckm). B 1848 r.
HeMelkmit Bpay, IO3JHEE M3BECTHEIM yueHbii Pymonsd BupxoB TpeGoBasl paauKaIbHOTO H3MeE-
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HEHHsI B CHCTEME 3IPaBOOXPAHEHMs IOJILCKOrO Hacenenws. J[06aBMM, 4TO TEDPMWH ,,COHMATbHAS
MeOMIMHEA” 3aMMCTBOBAH M3 HEMELKONW MEIMLMHBI.

Bo Bropoit monosuHe XIX Bexka HapsaAy C MHAUBHIYaJIbHO-JICYEOHON MEIMIMHOM BO3HMKIIA
COLHABHO-NTPOHUIAKTAYECKAsE MEJUIMHA, IOCTENICHHO Pa3BHBAETCSH OPraHU3OBAHHOE MEIHUIIMH-
ckoe obciyxuBaHue (BO3HUKAIOT KacChl 60JILHBIX, GpaTcKue kaccsl, cTrpaxosoe 6ropo). B Kopones-
crBe IlonbckoM, rae B pe3ysibTaTe Pa3sBUTHS NPOMBIIUICHHOCTH BO3HHKAJM MHOTOYHCICHHBIC:
TPYNIMpOBKA paboymx, MeIULMHCKasi NMOMOIIb Obula KpaiiHe HeoOxomuma. OrpomHyrIo poJib
B 3TOT NEPHOJ Ha 3TOM IONpPHINE CHIrpaJl BapIIaBCKHi Bpad 3urMyHT KpaMINTBIK, OCHOBATEb
nporpeccaBHOro xypsana , Krytyka Lekarska” (,,Memuuunckast xpuruka’), a mo3anee ,,Medy-
cyna spoleczna” (,,ConmanbHass MeguumHA’™).

IIpmvepom npuobmenns MenuuuHbl B ITonbime k O6uIeCTBEHHOM Xu3HM B Hajlade XX Beka
sisieTcs: MoHorpaduss Medycyna w samorzqdzie (Meduyuna ¢ camoynpagaenuu, 1906), raoe 6l
TpeACTaBlIeHbl pabOTHI MHOTOYHCIIEHHBIX aBTOPOB, AKTYyaJIbHOE COCTOSIHUE, HENOCTATKHA M HYXIIBI
uy6mauHOro 3npaBooxpaHenusi B KoponescrBe ITonbckom.

CougapHasi TATHEHA Pa3BUIIaCh B paMKax OCHOBAHHOTO B 1898 r. MrEEHIYECKOTO obectBa,
CYIIECTBYIOLIEr0 B Bapmmase A0 HACTOSILETO BPEMEHH.

K. Rowinski
SOCIAL ASPECTS OF POLISH MEDICINE IN THE 19TH CENTURY

Social aspects of Polish medicine in the 19th century were a continuation of
the views held by the leading figures of the Enlightenment period in ‘this country,
such as Stanistaw Konarski, Hugo Kollgtaj, Jan Sniadecki and Grzegorz Pira-
mowicz.

One of the precursors of social medicine was Jedrzej Sniadecki who used
to indicate that the most common cause of decase was poverty, hunger, filth
and cold. Also concerned about the poor were ‘the physicians Karol Marcinkow-
ski and Ludwik Hiacynt Ggsiorowski who used to treat the poorest patients
free of charge. There were also voices advocating medical care for rural popula-
tion (Rafal Czerwiakowski and Ludwik Bierkowski). In 1848, the German physician
Rudolf Virchov, who subsequently won world fame, demanded a radical change
in the system of medical care concerning the Polish population living in the
territories under German rule. It must be mentioned in this connection that the
very term “social medicine” was invented by German doctors.

In the second half of the 19th century,.apsart from private medicine, there
appeared also social-preventive medicine, a system of medical care was gradually
emerging (taking the form of dispensaries for patients insured under State law
or other insurances). In the Polish Kingdom, where the developing industry was
increasing the working population in towns, there was a pressing need to ensure
for it medicale care. In this respect a major role played at that time the Warsaw
physician, Zygmunt Kramsztyk, founder of the progressive journal “Krytyka
Lekarska” (Medical Critique), and then “Medycyna Spoteczna” (Social Medicine).

Another example of the social concern of Polish medicine was the publica-
tion in 1906 of a monograph “Medycyna w Samorzqdzie” (Medicine in Local
Government), which contained the papers of many writers, describing the actual
state, shortcomings and needs of public medical care in the Polish Kingdom.

At the same time social hygiene became the object of care of the Hygienical
Society, founded in Warsaw in 1898 and being still in existence.



