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Splot modernizacyjny

Absolutyzm w Prusach przynidst, juz poczynajac od doby rzadéw Wiel-
kiego Elektora Fryderyka Wilhelma, gwalttowne przyspieszenie rozwoju
nowoczesnych instytucji patistwa. Ze wzgledéw militarnych zaczeto
ono szybko interesowa¢ sie zdrowiem mieszkancéw, ich kondycja bio-
logiczna i demografiag'. Modernizacje spowalniat jednakze ciezar wy-
datkéw militarnych i bardziej nasilona niz gdzie indziej rola militaryz-
mu w systemie spoteczno-ekonomicznym niewielkiego kraju. Elitg
kraju byta szlachta, ale tutaj przede wszystkim na stanowiskach oficer-
skich, a relacja pan-poddany powielana byta dostownie w zaleznosci
dowddca-zotnierze. Uzasadnionych krytyk modernizacji pruskiej nie
brakuje i wiele tam uwag stusznych. Najpierw Adelheid Simsch i Wolf-
gang Neugebauer oceniali krytycznie rezultaty modernizacji pruskiej
w ogdle i w Prusach Poludniowych, Neugebauer wskazywat na papiero-
wa rzeczywisto$¢ edyktédw, Simsch za$ akcentowata dominacje pozba-
wionej dtuzszej perspektywy polityki oraz dominacje wydatkéw na cele
militarne®. Potem Hans-Jiirgen Bomelburg pisat, ze waznym momen-
tem obcosci i wrogo$ci miedzy Prusami i Polska byta mentalna réznica

U N. Paul, Zum Zwecke der Verpflegung diirftiger Kranker, w: ,,Einem jeden Kranken in
einem Hospitale sein eigenes Bett”. Zur Sozialgeschichte des Allgemeinen Krankenhauses in
Deutschland im 19. Jahrhundert, red. A. Labisch, R. Spree, Frankfurt-New York 1996,
s. 93-94; D. bukasiewicz, Modernizacja przed modernizacjq. Préby reform cywilizacyjnych
w Prusach Potudniowych w latach 1793-1806, ,,Studia Historica Slavo-Germanica” 26,
2004/2005 (wyd. 2006), s. 41-78.

2 A. Simsch, Die Wirtschaftspolitik des preufSischen Staates in der Provinz Siidpreussen
1793-1806/7, Berlin 1984; W. Neugebauer, Absolutistischer Staat und Schulwirklichkeit in
Brandenburg-Preussen, Berlin-New York 1985.
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miedzy centralistycznym, biurokratycznym Militdrstaat a federacyjnym
i stanowym spoteczenistwem szlacheckim oraz ze modernizacja pruska
w Prusach Zachodnich wlasciwie sie nie powiodta. Wazne jednak, zeby
rozumie¢ réznice miedzy procesem modernizacyjnym, ktéry zostat zapo-
czatkowany, a doraznymi, czesto stusznie wskazywanymi, stabo$ciami
rzagdéw pruskich, wynikajgcymi nie z nadmiernej biurokracji, ale ze zbyt
stabych instytucji paristwowych, ktére w XVIII w. byty dopiero w powija-
kach, jak réwniez z korupcji lub innych przyczyn. Takze personel urzed-
niczy i policyjny panstwa pruskiego byt niezwykle skromny. Znamienne
tez, ze wspomniane prace pisane byty z dosy¢ neoliberalnej perspekty-
wy, uwzgledniajac gospodarke, handel i fiskalizm, a takze — z wyjatkiem
ksigzek Neugebauera — prawie nie odnoszg sie one do modernizacji in-
stytucjonalnej, ktéra miata w okresie o§wiecenia kluczowe znaczenie
(prawodawstwo, biurokracja, szkolnictwo, nauka, zdrowie, ubezpiecze-
nia)®. Sprawy kluczowe dla negatywnego oddzialywania Prus na dzieje
Polski sa u nas juz w znacznym stopniu znane, natomiast mniej znana —
twdrcza, modernizacyjna rola panstwa pruskiego®. W Polsce uzywa sie
ostatnio pojecia samomodernizacji, dla ukazania twérczej roli ludnosci
polskiej w rozwijaniu kraju. Jak pisze stusznie Lech Trzeciakowski: ,,W za-
borze pruskim istniaty warunki specyficzne. Prusy prowadzity polityke
germanizacyjna. Z drugiej jednak strony, dazac konsekwentnie do mo-
dernizacji panistwa, stworzyly warunki dla réznych form aktywnosci spo-
lecznej. [- -] Wtadze byly zainteresowane wzrostem cywilizacyjnym tych
terytoriéw”, jednak stanowiaca potowe ludnos¢ niemiecka byta niesty-
chanie faworyzowana®.

Nie bede powielat i referowat znanych juz cieniéw modernizacji, ale
skupie sie na procesach tworzenia nowych instytucji zdrowotnych prze-
de wszystkim w Prusach Potudniowych i Zachodnich na przetomie XVIII
i XIX w.® Jak wiadomo, medycyna naukowa tego czasu, podobnie jak
szkolnictwo i in., byla jeszcze bardzo niedoskonata. Jan Jakub Rousseau
nie bez racji méwit z perspektywy zdrowia 6wczesnego pacjenta, ze byto-
by lepiej, gdyby lekarzy wcale nie byto. Kiedy dzuma w XVIII w. ustgpita
z Europy, nadal nie znano prawdziwego sposobu zarazania sie¢ i mecha-
nizméw choroby i tak byto az do konica XIX w., kiedy odkryto bakterie

3 H.-J. Bomelburg, Zwischen polnischer Standesgesellschaft und preussischem Obrigkeits-
staat. Vom kéniglichen Preussen zu Westpreussen (1756-1806), Miinchen 1995, s. 208-209.

* A. Simsch, op. cit., s.38.

5 L. Trzeciakowski, Przedmowa, w: Samomodernizacja spoteczeristw w XIX wieku. Ir-
landczycy, Czesi, Polacy, red. L. Trzeciakowski, K. Makowski, Poznari 1999, s. 10.

¢ Idem, Wielkopolski program samomodernizacji — ksztattowanie si¢ nowoczesnego spo-
teczeristwa, w: Samomodernizacja spoleczeristw, s. 65.
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chorobotwdércze’. Leopold Lafontaine zwracat uwage w 1801 r. na prze-
ciwnikédw postepu, ktérzy sa wrogo nastawieni do nowinek w rodzaju
szczepien przeciwko ospie. Wielka zmiana byto juz wtedy odrzucenie
przez lekarzy medycyny religijnej i wiary w cudowne uzdrowienia, po-
dobnie pogladu, ze kobiete badac i leczy¢ nalezy tak jak mezczyzne, bez
zwazania na réznice pici. Jak pisat Lafontaine, ,,im zdarzenia bardziej sie
od naturalnych praw natury oddalajg, a przyblizaja do cudéw, tym mniej
godne sg wiary, cho¢by najosobliwsze i przez najwiecej $wiadectw byty
potwierdzone™®,

Jak stwierdza Ragnhild Miinch, opieka medyczna patistwa z jednej
strony nalezata do srodkéw dyscyplinujgcych poddanych panstwa abso-
lutnego, z drugiej zas — do narzedzi budowania ,,patistwa dobrobytu™.
Prusacy mieli sie stosowa¢ do zarzadzeti medycznych jako postuszni pod-
dani, nie jako wolni obywatele. Christian Barthel powiada za Michelem
Foucault, ze w okresie klasycyzmu ciato i zdrowie ulegato odprywatyzowa-
niu i stawato sie obiektem spotecznego nadzoru i przedmiotem wtadzy. Dla
panstwa przedmiotem troski i dyscyplinowania stata sie ,,ludnos¢”, ktéra
poczeto postrzegaé jako bogactwo, site robocza. Zaczeto interesowacd sie
przyrostem naturalnym, ptodno$cia i $miertelnoscia, stanem zdrowotnym
spoteczetistwa i sposobami odzywiania'®. Zagadnienie zdrowotnos$ci i me-
dycyny jest wielce znaczace w strukturze kameralizmu, czyli o§wiecenio-
wej i merkantylistycznej nauki o funkcjonowaniu panstwa i kraju. Kamera-
lizm w niemieckim wydaniu byt tez wiedza o optymalnym wykorzystaniu
zasobdw kraju przez patistwo, a wreszcie o sposobach jego dziatania stuza-
cych wzrostowi gospodarczemu i pomnozeniu bogactwa kraju. Realizacja
tych celéw zajmowala sie policja, w tym ,,policja medyczna”, jak nazwat ja
Johann Peter Frank®,

Celem tych wszystkich dziatar byt wzrost zamoznosci i pomy$lnosci
mieszkaticéw, podporzadkowany jednak bezpieczenstwu militarnemu kra-
ju. To osiagato panstwo przez podatki, ktdre mozna byto uzyskaé w wystar-
czajacej wysokosci tylko od zamoznych, zdrowych i zdolnych do pracy
poddanych. W epoce licznych epidemii réznych chordb zbierajacych

7 R.]iitte, Krankheit und Gesundheit in der Friihen Neuzeit, Stuttgart 2013, s. 26-27.

8 L. Lafontaine, O prawdziwej wartosci sztuki lekarskiej, ,Dziennik Zdrowia dla
Wszystkich Stanéw” 1801, 1, s. 10-13; idem, O ospie krowiej, ,Dziennik Zdrowia dla
Wszystkich Standéw” 1801, 3, s. 281-282.

° R. Miinch, Gesundheitswesen im 18. und 19. Jahrhundert. Das Berliner Beispiel, Berlin
1995,s.22.

10 Ch. Barthel, Medizinische Polizey und medizinische Aufkldrung. Aspekte der dffentli-
chen Gesundheitsdiskurses im 18. Jahrhundert, Frankfurt a.M.-New York 1989, s. 9-10, 18.

11 R, Jiitte, op. cit., s. 19; J.P. Frank, System einer vollstindigen medicinischen Polizey,
t.1-9,1779-1827.
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$miertelne zniwo i ogromnej Smiertelnosci dzieci byt to wielki i dotkli-
wy problem'. W stuzbe panstwa wciagnieta tez zostata ideologia pietyz-
mu, ktéry juz w poczatku XVIII stulecia ktadt silny nacisk na polityke
spoteczna, opieke nad ubogimi i sierotami, higiene i wyksztatcenie ludu.
Pietyzm przesycat doktryne Kosciota, ktéry w Prusach byt czescig apara-
tu panistwowego. Pastorzy poza religig stawali sie nie tylko urzednikami,
ale i nauczycielami, przekazujacymi z ambony takze edykty i rozporza-
dzenia dotyczace chordb i leczenia ludzi i zwierzat. Inna rzecz, ze przed
odczytywaniem dokumentéw urzedowych znudzeni wierni wychodzili
z kosciota i sita przekazu edyktéw byta nieco ograniczona®.

W obrebie kameralistyki wystepowat natomiast nurt bliski polityce
sanitarnej pafistwa. Byl nim populacjonizm. Polityka populacyjna (Peup-
lierungspolitik) zmierzata do wspierania wzrostu demograficznego i sta-
ran o zapewnienie i utrzymanie wysokiej jakosci materiatu ludzkiego.
Glebsza przestanka stojaca za ta polityka to zalozenie, ze od liczby miesz-
kanicéw kraju, ktérzy wytwarzaja dobra materialne, zalezy potega pan-
stwa, czerpiacego swa site z opodatkowania tychze débr. Jak to oceniat
w 1808 r. Leopold Krug, wprawdzie lepiej mieé panstwo z 5 mln miesz-
karicéw i 300 mln talaréw dochodu rocznego niz 10 mln mieszkanicéw
i 500 mln tal., jednak dobrobyt i zamoznos¢ idg w parze z rozkwitem de-
mograficznym', Ten sposéb widzenia odzwierciedlat zwykle rzeczywi-
sto$¢ europejska — kraje gesto zaludnione to kraje zamozne. Tak tez ba-
ron vom Stein w urzedowym sprawozdaniu z podrézy po Polsce w 1781 r.
stwierdzal, ze stabe zaludnienie kraju jest spowodowane ztym potoze-
niem ludnosci i ogdlnie zbyt wielkg nieréwnoscig. Podobnie uwazali na-
stepni administratorzy pruscy po 1793 r."?

Role catkowicie zasadniczg odgrywaly Zrédta informacji o stanie de-
mograficznym i sanitarnym kraju, sktaniajgce do podjecia okreslonych
dziatan. Narzedziem dajacym informacje w tym zakresie — jak wspétczes-
nie méwiono, ,,okularami patristwa” (Staatsbrille) — byta statystyka urze-
dowa (amtliche Statistik). Jej rozmiary, zaangazowane w jej prowadzenie
srodki sa oczywistym dowodem na to, jakg wage przywiazywaty wtadze
pruskie do stanu sanitarnego i ogélnie demograficznego kraju. Epidemie

12 R, Jiitte, op. cit., s. 10-11; R. Blaich, Die Epoche des Merkantilismus, Wiesbaden
1973; 0. Bisch, Militdarsystem und Sozialleben im Alten Preufsen, Berlin 1962; E. Heckscher,
Der Merkantilismus, t. 1-2, Jena 1932,

3 C. Hinrichs, Preussentum und Pietismus, Gottingen 1971.

14 Die VergroRerung der Menschenmenge ist also sowohl eine Ursach als eine
Folge des Vermdgens und Reichthums”, L. Krug, Abriss der Staatsékonomie oder Staats-
wirtschaftslehre, Berlin 1808, s. 27-29.

15 Freiheer vom Stein, Briefe und amtliche Schriften, oprac. E. Botzenhart, W. Hu-
batsch, t. 1, Stuttgart 1957, s.127-128.
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stanowily czynnik centralizujacy i mobilizujgcy dla paristwa. Te spektaku-
larne, a przeciez nierzadkie kleski wymagaly rozwigzan prawnych, stuzby
zdrowia, dziatan zsynchronizowanych, kordonéw sanitarnych na duzych
obszarach. Wiekszos¢ zgonéw spowodowana byta w tym czasie przez cho-
roby epidemiczne, podczas gdy dzisiaj przez choroby krazenia (41% zgo-
néw w Niemczech w 2010), raka (25%) i serca. Inna sprawa, ze rak uwaza-
ny byt wéwczas btednie za chorobe zakazng'®.

Oswiecenie przynosito duze zmiany na obszarze instytucjonalizacji
i rozwoju publicznej stuzby zdrowia i podniesienie jej poziomu. Stabta
kluczowa wcze$niej rola Kosciota. Kocielne szpitale-przytutki (Hospital)
przeksztatcaly sie w publiczne szpitale lecznicze (Krankenhaus). Inaczej
niz dzisiaj ich pacjenci pochodzili przede wszystkim sposréd warstw
ubogich, ktérych nie bylo staé na lekarza przychodzacego prywatnie do
domu. Zmienito sie to dopiero pod koniec XIX i w XX w. Rozpoczat sie
rozwoj szkolnictwa medycznego, w tym potozniczego'’. Wspomnieé tez
nalezy o procesach profesjonalizacji, a wiec uzawodowienia i poprzedza-
nia edukacjg szkolng zawodéw medycznych, czego nie byto w medycy-
nie tradycyjnej i ludowej. W ten sposdéb doszto do degradacji wiejskich
akuszerek, potoznych, ktére nie miaty przygotowania zawodowego, i na-
rzucenia spoteczeristwu sieci medycznej kontroli'®. Hans Seidel analizu-
je to zjawisko na przyktadzie potoznictwa'.

Juz w potowie wieku XVIII takze i w Polsce znakomicie wiedziano, ze
epidemie stanowig element cyklu kryzysowego, wiodacego od kleski nie-
urodzaju do niedozywienia czy wrecz glodu ludnosci na obszarze dotknie-
tym okre$lonymi problemami. W paristwie pruskim zorganizowana byta
imponujaca sie¢ magazynéw zbozowych, ktére wprawdzie miaty i cel mili-
tarny, ale w okresie pokoju posiadaty zapasy zywnosci na czas nieurodzaju.
Kiedy z powodu niedobordéw ceny zboza w okolicy rosty, magazyny utrzy-
mywaly ceny stale, tak ze mogta je kupié wieksza liczba ludzi. Np.w 1795 r.,
gdy cena zboza poszybowata na dwa i pét talara za korzec (Scheffel), maga-
zyny patistwowe sprzedawaly je nadal za jednego, wydajac 22 tys. wispli
(pruska miara zbozowa objetosci) zboza®. Lekarz Jacek Lopacki pisat o cyk-
lu prowadzacym do epidemii juz w 1736 r.:, kiedy po surowej zimie nasta-
pity bardzo dzdzyste wiosna i lato, wraz z powodziami i bardzo wilgotnymi

16 R.Jiitte, op. cit.,s. 10-11, 21,

7 Ibidem, s. 16-17.

18 M. Foucault, Narodziny kliniki, Warszawa 1999 (oryg. franc. 1963).

19 H.-Ch. Seidel, Eine neue ,,Kultur des Gebdrens”. Die Medikalisierung von Geburt im 18.
und 19. Jahrhundert in Deutschland, Stuttgart 1998, s. 12-18.

2 A. Skalweit, Die Getreidehandelspolitik und Kriegsmagasinen Verwaltung Preufiens
1756-1806, Berlin 1931, s. 186-189.
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wiatrami i trwato to az do wrzeénia. Bardzo sie zmniejszyta obfito$¢ zbdz,
a to ktére mogto by¢ zebrane byto niezbyt dojrzate i zarazone rdza. To
byta najwieksza przyczyna wiejskiej zarazy”*. Wystepuje wiec $cisty zwig-
zek miedzy wyzywieniem, gtodem, zachorowaniami, ale i nie tylko doraz-
ng, lecz réwniez ogblng kondycja biologiczna i spoteczng chtopa®. Oczy-
wiscie sytuacja chtopéw byta zréznicowana, jednak nie tylko zagrodnicy
i komornicy, ale i paiszczyzniani gospodarze z wiéka ziemi (Bauern, Ganze-
bauern i Halbbauern) posiadali majatki niewystarczajace na dostatnie zy-
cie, a nadto obcigzone wysokimi $wiadczeniami.

Stad gospodarcza polityka paristwa miata réwniez na wzgledzie pod-
niesienie poziomu $redniej konsumpcji. Starano sie to osiagnaé z jednej
strony przez protekcjonizm, posuniety do zakazu eksportu ptodéw rolnych
w okresie nieurodzaju, z drugiej przez rozwiniete na ogromna skale maga-
zynowanie zboza, ktére byto tym chetniej prowadzone, ze jego gtéwnym
celem byty jednak potencjalne zapasy dla wojska. Na koniec wreszcie pati-
stwo prowadzito niezwykle aktywna polityke na polu modernizacji gospo-
darki. Na miejscu pierwszym znajdowato sie upowszechnianie ziemniaka,
w ktérym upatrywano szanse na catkowite wyeliminowanie kleski gtodu®.
Wspdtczesne podreczniki medyczne, wspominajac o klesce glodu, odwoty-
waly sie jako do $rodka zaradczego wtasnie do ziemniakéw?**. W istocie
w okresie 1800-1810 r. nastgpito znaczne upowszechnienie ich uprawy
przede wszystkim w gospodarstwach chtopskich, co wynikato z postrzega-
nia ziemniakéw jako pozywienia ubogich®. Dalej jednak doda¢ do tego na-
lezy réwniez uprawy koniczyny i roslin pastewnych, majace wptyna¢ na
rozwéj hodowli bydta, a w konsekwencji spowodowacé przyrost konsumpcji
miesa, mleka i jego przetwordéw. Rzecz jasna, bez o§wiecenia, bez postepu
wiedzy, mody i pradéw umystowych cata ta dziatalno$¢ bytaby niemozliwa.

2 Cyt. wg: S. Konopka, Medycyna w Polsce w potowie XVIII wieku w $wietle listu Jacka
Augustyna Eopackiego, ,,Archiwum Historii Medycyny” (dalej: AHM) 20,1957, 1/2,s. 162.

22 D, kukasiewicz, Uwagi o potozeniu chlopéw pod zaborem pruskim (Prusy Potudniowe
i Zachodnie) w koricu XVIII i na poczqtku XIX w., PH 103, 2012, 2, s. 303-331.

2 E. Klein, Geschichte der deutschen Landwirtschaft, Wiesbaden 1973, s. 13-15;
H. Klinckmiiller, Die Amtliche Statistik Preussens, Freiburg 1880, s. 42-43; O. Behre, Ge-
schichte der Statistik in Brandenburg-Preussens, Berlin 1905, s. 236-239; K. Zimmermann,
Fryderyk Wielki i jego kolonizacja rolna, Poznan t. 2, 1915, s. 349-350; Vorschldge zur Ver-
besserung der Bauern in Siidpreussen, oprac. A. Koerth, ,Deutsche Wissenschaftliche Zeit-
schrift im Wartheland” 1940, z. 2, s. 277.

24 F. A. May, Entwurf einer Gesetzgebung iiber die wichtigsten Gegenstinde der medizini-
schen Polizei, Mannheim 1809, s. 21.

% A.C.Holsche, Geographie und Statistik von West-Siid-und Neu-Ostpreussen. Nebst ei-
ner kurzen Geschichte des Konigreichs Polen zu dessen Zertheilung, t. 2, Berlin 1804, s. 422;
H. Grossmann, Struktura spoteczna i gospodarcza Ksigstwa Warszawskiego, ,,Kwartalnik
Statystyczny” 2, 1925, 1, s. 75.
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Ocena sytuacji zdrowotnej na ziemiach polskich
przez wtadze pruskie

W takim kontekscie odbywata sie po rozbiorach analiza sytuacji sanitarnej
na ziemiach polskich przez wtadze pruskie. Ocena ta wypadta bardzo nie-
pomyslnie, co nie odbiegato specjalnie od refleksji z czasédw saskich i sta-
nistawowskich, a wiec nie wynikato tylko z ksenofobii i stereotypédw?. Za-
kwestionowano poziom lecznictwa, ktére w zbyt duzym stopniu zalezato
od 0sdb nie posiadajacych odpowiednich kwalifikacji, ale i stan wiedzy me-
dycznej pacjentéw ze wszystkich warstw spotecznych. Juz dtugo wczesniej
lekarz J. Lopacki w 1744 r. relacjonowat sytuacje nastepujaco: ,,Poniewaz
tutaj stabo sie rozwijaly studia lekarskie, nie bez przykrosci spostrzegamy,
ze za lekarza podaje sie byle prostak, laik, Zyd, mnich, kuglarz, balwierz
i stara baba. Dzieki temu tylko niewielu ludzi uprawia te sztuke metodycz-
nie i rozumowo”%. Kiedy dziadek Joachima Lelewela, lekarz Henryk Loel-
hoeftfel, przybyt w 1736 r.z Niemiec i prébowat zatozy¢ w Warszawie szkote
chirurgiczng, musiat zrezygnowa¢ z powodu wrogosci ttumu, przeciwnego
sekcjom zwtok?. Musimy pamieta¢, ze w §redniowieczu zywy byt lek przed
zmartymi, sekcje zwlok przeprowadzano o zmierzchu lub o $wicie. Juz jed-
nak we Francji epoki o$wiecenia pojawit sie przetom. Sekcje zwlok staty sie
manifestacja racjonalno$ci i nowego ducha. Zwtoki na zajeciach z anatomii
masowo kroili studenci®. Tak wiec poziom swiadomos$ci medycznej na zie-
miach polskich byt znacznie nizszy niz na Zachodzie. Dawne oceny Wtady-
stawa Smoleriskiego wydaja sie do dzisiaj aktualne®.

Z pewnoscig stusznie stwierdza Michat Hanecki, a péZniej Tadeusz
Srogosz juz dla czaséw stanistawowskich, ze przyttaczajgca wiekszosé
pacjentéw korzystata z ustug znachoréw, babek, szarlatanéw, chirur-
géw i felczerdw, a tylko zamozni z pomocy lekarzy z wyksztatceniem
uniwersyteckim®'. Podobnie Friedrich Herzberg stwierdzat w 1798 r., ze
lekarze sa tylko w kilku wiekszych miastach, a w matych wytacznie chi-
rurdzy i balwierze, zwykle Zydzi bez kwalifikacji, ktérych operacje chi-
rurgiczne przypominajg prace kata i rzeZznika. Wspomina dziewczyne,

2% Analizuje ja w pracach: D. tukasiewicz, Czarna legenda Polski. Obraz Polski i Pola-
kéw w Prusach 1772-1815, Poznan 1995, s. 56-74; idem, Warkocz znad Wisly. Pruski stereotyp
brudnej Polski czy prawda historyczna?,,,Medycyna Nowozytna” 2,1996, 2, s. 83-104.

7S, Konopka, op. cit., s. 160.

28 T. Srogosz, Problemy sanitarno-zdrowotne w dziatalnosci administracyjnej Rzeczypo-
spolitej w okresie stanistawowskim, £6dZ 1993, s. 50-51.

2 M. Foucault, op. cit., s. 161-163.

30 W, Smoletiski, Przewrét umystowy w Polsce wieku XVIII, Warszawa 1949, s. 266-297.

31T, Srogosz, op. cit., s. 48-49; M. Hanecki, Srodowisko medyczne w czasach stanista-
wowskich, AHM 36,1973, 4,s.272.
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ktérej chirurg z powodu jednego matego wrzodu obciat catg gérnag warge.
Balwierze wiedzieli, ze pacjent uznaje za godne zaufania zabiegi puszcza-
nia krwi i przeczyszczenia, i stosowali te kuracje, ktére byty modne i ocze-
kiwane®?. Minister Prus Potudniowych Karl Otto VoR pisat o ,,glebokim
moralnym i fizycznym upadku” nizszych klas ludnosci, kontrastujgcym
jaskrawo z potozeniem szczesliwszych poddanych kréla w starszych pro-
wincjach Prus. Takich opinii byto bez liku i nie ma potrzeby ich mnozy¢*.

Przepas¢ miedzy wschodem a zachodem byta tu jednak mniejsza, niz sie
zdaje. Robert Jiitte ocenia, ze ok. 90% spoteczeristwa przednowoczesnego
leczyto sie w domu i nie korzystato z pomocy lekarskiej. Podobnie o Francji
pisze Georges Vigarello®*. Warstwy nizsze siegaty zwykle po pomoc znacho-
réw, babek, chirurgéw i balwierzy oraz lekarza szpitalnego w szpitalu dla
biednych. Jiitte wskazuje wszakze, ze warstwy nizsze jednak z pomocy le-
karskiej w pewnym niewielkim zakresie korzystaty. Badania 2314 protoko-
téw z wizyt lekarskich w XVII w. z Kolonii wskazuja mniej wiecej na réwny
podzial miedzy warstwe nizsza i Srednig oraz wyzszg™.

Po 1793 r. Prusacy zaczeli zbieraé bardzo jeszcze niedoskonate informa-
cje statystyczne na temat zdrowotnosci, przyczyn zgondw i chordb, dzieki
czemu zyskali lepsze rozeznanie sytuacji niz wtadze polskie przed rozbiora-
mi. Tabela,,Specyfikacja Generalna choréb i przypadkdéw, na ktére ludzie
w ciggu roku umierali”*® oczywiscie nie odnotowuje chordb rzeczywistych,
ale dwczesne btedne kwalifikacje i rozpoznania, np. na podstawie takich ob-
jawdw zewnetrznych, jak ,fryzle i petocie”. Mimo to jednak z owych nie-
doskonatych zestawierr wida¢ jasno, ze ogromnym problemem byty choro-
by epidemiczne, przede wszystkim, jak wszedzie w Europie, ospa. Szacuje
sie, ze pod koniec XVIII w. umierato na nig rocznie na kontynencie 400 tys.
osdb i $miertelnos¢ — jezeli nie byto szczepietr — wynosita 20-40% zachoro-
wan. Przy zaszczepieniu ospy ludzkiej ryzyko §mierci spadato do 1:182 za-
chorowania (tj. ponizej 1%)*. Byt to zreszta okres euforii po wynalezieniu
szczepier ospa krowia. W Berlinie lekarz Johann Immanuel Bremer zatozyt
specjalng szkote szczepieni,, Vaccinations-Schule”, a w 1802 r. zostat kiero-
wnikiem krélewsko-pruskiego instytutu szczepien, ktéry prowadzit szcze-
pienia masowe i bezptatne®.

32 F. Herzberg, Siid-PreufSen und Neu-Ostpreufsen, Berlin 1798, s. 159-160.

33 Das Jahr 1793. Urkunden und Aktenstiicke zur Geschichte der Organisation Stidpreu-
Sen, red. R. Priimers, Posen 1895, s. 262-263.

3% G. Vigarello, Historia zdrowia i choroby. 0d Sredniowiecza do wspdtczesnosci, Warsza-
wa 1997 (oryg. franc. 1993).

35 R.Jiitte, op. cit., s. 16-17,120.

3¢ AGAD, Biblioteka Ordynacji Zamoyskich 96, b.p.

37 R.]iitte, op. cit., s. 53-54.

38 Ibidem, s. 55.
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W departamencie poznanskim w 1800 r. sposrdd 25 442 zmartych
7638 0s6b zmarto z powodu ospy, 649 z powodu odry*. W 1806 r. odnoto-
wano blisko 4 tys. zgonéw z powodu ospy. Podobnie obfite zniwo zbierata
gruzlica, czyli suchoty (ok. 1300 ofiar), febra, odra, dezynteria i in.** W de-
partamencie poznariskim wykaz zgonéw wg rodzajéw choréb z 1797 r.*!
zawiera 53 przyczyny zgondw. Na 15,4 tys. zgonéw ogdtem, na ospe zmar-
to 1191 oséb, na odre 1125, febre 666, Podano az 1863 przypadki zgonu
z powodu ,,zebéw”, tylko 91 na choroby weneryczne, a 10 na raka. Byto
229 przypadkéw $mierci okotoporodowej. Na 15,5 tys. zgondw 5,4 tys. sta-
nowity dzieci do pierwszego roku zycia, 3 tys. — dzieci 1-5 roku zycia
i0,55 tys. — 5-10 roku zycia. Nie oznacza to jednak, jak czasem sie zdaje,
ze potem $miertelno$é gwattownie malata. Byta ona stosunkowo wysoka
réwniez po 10 oku zycia i przez caly okres jego trwania. Jak wiadomo,
$miertelno$¢ dzieci wynikata nie tylko z chordb epidemicznych (ospa,
odra), ale czesto z chordéb przewodu pokarmowego, z niewtasciwych spo-
sobéw zywienia i niekarmienia piersia oraz niewta$ciwej opieki*”. W $ro-
dowiskach wyksztatconych zdawano sobie sprawe z wagi karmienia pier-
sig. Jak czytamy w tekscie potudniowopruskim z 1805 r., matka, ktéra
oddaje dziecko do mamki, jest narazona na niebezpieczenistwo:

mleko, ktérego odmawia swemu dziecku, zamienia sie w zgubna truciz-
ne, ktdra staje sie dla nie[ j] Zrédtem niewyczerpanych choréb i meczar-
ni [- -]. Matki takowe, jezeli tylko nazwiska tego sg godne, zwyczajnie
drogo przyptlacaja srogosci tej [- -] mleko bowiem nie majgc przyrodzo-
nego odbytu, rozlewa sie po wszystkich cztonkach i sprawia najokrop-
niejsze spustoszenia. Stad niektdre dostaty pomieszania zmystéw, inne
utracity wzrok albo stuch, dlatego, ze sie utworzyly poktady mleczne
w jakiej cze$ci wewnetrznej mézgu®.

To zastraszanie bylo w jakim$ sensie zasadne, a takze ostrzeganie, ze
brak laktacji powoduje natychmiastowg ptodno$¢ i zachodzenie w cigze:
,brzemiennosci ich zbyt predko jedne po drugich nastepuja”*.

Zalecano takze matkom dbatos¢ o siebie podczas ciazy, co miato mie¢
wplyw na kondycje fizyczna ich dzieci. Wskazywano wiec na koniecznosé
czestego przebywania na $wiezym powietrzu, spania dtuzej niz zwykle,

3% AGAD, Generalne Dyrektorium Prusy Poludniowe (dalej: GDPP), I, 1732, k. 205-210.

0 AGAD, Biblioteka Ordynacji Zamoyskich 96, b.p.

41 AGAD, GDPP, 1, 1745.

42 0 pokarmach i napojach chimicznie rozebranych, ,,Nowy Pamietnik Warszawski”
1805, 60, s. 316.

4 Tbidem, s. 315.

4 Tbidem, s. 317.
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unikania mies solonych, potraw korzennych, ciast, picia duzej ilosci wi-
na, a takze unikania jazdy konnej, tarica, jazdy powozami, ciezkiej pracy
fizycznej, pozycia matzeriskiego — ,,zatozy¢ granice powinno$ci matzen-
skiej”®.

W zestawieniu $miertelnos$ci dla jednego z trzech departamentéw Prus
Potudniowych, departamentu poznariskiego, w 1800 r.*® martwe urodzenia
stanowily tu 1,3% urodzen, 28,3% zgony do pierwszego roku zycia dziecka,
23,7% zgony dzieci w wieku 2-5 lat i 6,7% dzieci w wieku 6-10 lat, a wiec
58% dzieci do 10 roku zycia. Statystyka departamentu kaliskiego*” wskazu-
je, ze dzieci martwo urodzone stanowity w roku 1803 1,5% zgondw, dzieci
zmarte do 1 roku zycia 34,9% zgondw, dzieci zmarte 1-5 roku zycia 19,3%
zgondéw, zmarte od 6-10 roku zycia 3,6% zgondw. Ogétem dzieci zmarte do
10 roku zycia stanowity 59,2% wszystkich zgonéw, osoby zmarte od 10 do
50 roku zycia kolejne 20,3%, tak ze zgony po piecdziesiatce stanowily zale-
dwie 20,5% wszystkich zmartych. Stanowiacy kolejna pozycje spis zgonéw
wg chordb obejmowat ogétem 53 przyczyny zgonédw. W analizowanym spi-
sie kaliskim 7,7% zgonéw spowodowata ospa, 7,3% odra, 4,4% febra zgnita,
11% choroby ,,zebéw”. W departamencie poznanskim na 22 378 zgondw
328 przypadato na $mier¢ okotoporodowa kobiet*. Przy okazji mozemy
skonstatowad, Ze w poréwnaniu z innymi pruskimi prowincjami struktura
zgondw na ziemiach polskich nie réznita sie niczym szczegélnym, inaczej
mdéwiac, skuteczno$¢ policji sanitarnej byta w stosunku do zamierzen nie-
wielka®. Cezary Kuklo sadzi, ze w rzeczywistosci statystyka $mierci okoto-
porodowej i niemowlat byta bardzo niekompletna°.

Warto pamietal, ze przechowywano w domach niezliczong ilo§é
mniej lub bardziej skutecznych leczniczych srodkéw roslinnych i specy-
fikéw, a w szlacheckim dworze oddalonym bardziej od miasta istniato
wrecz pomieszczenie zwane apteczkg albo ,,chowalnia”, w ktérej m.in.
znajdowata sie szafa na lekarstwa. Przy niskiej skutecznos$ci medycyny
oficjalnej domowe sposoby odgrywaty duzo wiekszg niz dzisiaj role. Po
apteczke domowa siegano przed przybyciem lekarza. Domowym specja-

4 Tbidem, s. 314-315.

46 AGAD, GDPP,1,1732, k. 205-210.

47 AGAD, GDPP, I1I, Nr 13a, b.p.; statystyka zestawiajaca lekarzy, chirurgéw, potoz-
ne, balwierzy, w: Opisy miast polskich z lat 1793-1794, oprac. J. Wasicki, t. 1-2, Poznat
1960-1962.

%8 J. Landsberger, Aus der Medicinalverwaltung Posens am Ende des vorigen Jahrhun-
derts, ,, Zeitschrift der Historischen Gesellschaft fiir die Provinz Posen” (dalej: ZHGPP),
8,1893,s.323.

49 Die Sterblichkeit nach Todesursachen wihrend des Jahres 1777”7, w: 0. Behre,
op. cit., s. 150; H. Schulz, Berlin 1650-1800. Sozialgeschichte einer Residenz, Berlin 1987, tab. 19.

50 C.Kuklo, Demografia Rzeczypospolitej przedrozbiorowej, Warszawa 2009, s. 402-405.
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lista od lekéw miata by¢ kobieta, co Karolina Nakwaska wigzata z jej ma-
cierzyniska, opiekuricza naturg®.

Problematyka zdrowotna jest ztozona i zréznicowana i wskazuje tu
tylko na jej elementy zasadnicze. Warto jednak zaznaczy¢, ze wazne
byly tez sprawy stomatologiczne. Zasadniczo codzienna opieka w tym
zakresie nie istniala, stomatologii jeszcze nie bylo i dziatali ,,wyrwize-
by”, ktérych interwencja koticzyla sie na ekstrakcji, przy braku srod-
kéw anestezjologicznych. Na zeby jednak z estetycznego punktu widze-
nia uwage zwracano, chociaz wzmianki na ten temat sa rzadkie. Antoni
Magier wspomina, ze krél Stanistaw August ,,troskliwym byt zawsze
w utrzymaniu ochedostwa zebdw i za pierwsza uznawat zalete przy-
jemnosci kobiety w zachowaniu ich biatosci; dlatego kobietki wesote
$miejac sie lub méwigc $miato swe usta otwieraly, nie tak jak dawniej-
sze, ktére stulajac swe usteczka, raczka albo wachlarzem brzydkie swe
zeby zwykle zastania¢ musiaty”*2

Z drugiej strony nie nalezy sadzi¢, ze w Prusach i Niemczech sytuacja
byta zasadniczo odmienna. Wybitny lekarz Christoph Wilhelm Hufeland
ubolewat w poczatku XIX w.: ,,Co to pomoze, zZe Y% narodu, ktéra zyje
w miastach, znajduje sie pod opieka najlepszych zaktadéw medycznych
i lekarzy, podczas gdy pie¢ szdstych, ktére zyja na wsi, sa tej opieki pozba-
wione”**, W 1750 r. na 51 lekarzy w Brandenburgii 37 pracowato w Berli-
nie. Honoraria lekarzy za wizyte ustalone zostaly przez taksy w 1725 r.
i pozostaly niezmienione do roku 1802. Wizyta lekarska kosztowata jed-
nego talara, to znaczy pét tygodnidwki robotnika manufaktury albo cze-
ladnika. Owszem, lekarzy byto zdecydowanie wiecej i istniaty struktury
publicznej stuzby zdrowia na poczatkowym etapie jej rozwoju, ale na
wsiach podobnie jak w Polsce powszechni byli znachorzy, baby, a chirur-
dzy réwniez byli rzemie$lnikami. Przesadéw byto bardzo wiele i po-
wszechne pruskie prawo krajowe penalizowato je jako przestepstwo,
z czego wycofano si¢ dopiero w Kodeksie karnym z 1851 r. Podobnie
w handlu dostepne byty tylko medykamenty zatwierdzone urzedowo, ze
wzgledu na za$§miecanie rynku produktami uzdrawiaczy i szarlatandéw.
Wrézbiarstwo karano wiezieniem. Przesady skutkowaly jeszcze dtugo
pdzniej sprawami karnymi, jak np. w przypadku pobicia chtopa na cmen-
tarzu, ktérego dwaj mezczyzni wzieli za upiora. Nie byto wiadomo, czy ich
kara¢, skoro bili w dobrej intencji. Barbara Duden wskazuje, ze réwniez

51 Karolina z Potockich Nakwaska, Dwdr wiejski, Poznan 1843, s. 16-19; T. Srogosz,
op. cit., s. 50-51.

52 A.Magier, Estetyka miasta stotecznego Warszawy, Wroctaw 1963, s. 65-66.

53 T. Srogosz, op. cit., s. 269.
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srodowisko niemieckich lekarzy z wyksztatceniem uniwersyteckim nie
byto wolne od probleméw. W gre wchodzito kupowanie dyploméw, pisa-
nie dysertacji przez profesoréw, bardzo rézny poziom studiéw.

W Prusach Potudniowych L. Lafontaine zachecat ksiezy, ,,lekarzy du-
szy” — jak pisal, aby czytali jego ,,Dziennik Zdrowia” i pomagali ubogim
wioscianom takze w sprawach zdrowotnych:

Wy to najpierwsi po wsiach jeste$cie, w ktérych biedni w swoich potrze-
bach szukaja pomocy. Wasze lepsze wychowanie, wasz stan na wsparcie
i pocieche cierpigcych poswiecony, utatwiag wam nabycie tej umiejetno-
$ci, dobro bliznich waszych w celu majacy. Wie$niak, ktéry czytaé nie
umie i zawsze koto roli zatrudniony jest catlodzienna praca, na catg wa-
sza zastuguje uwage. Nie zapominajcie nigdy, ze jeste$cie pasterzami po-
wierzonej wam trzody, Ze ta klasa na wyzywienie nas wszystkich krwa-
wym zalewa sie potem i ze wszystkich wzgledéw godna jest waszego
starania i pieczotowito$ci®.

Przedmiotem ostrej krytyki byt stan higieniczny i sanitarny miast,
wiosek, drég i mieszkancédw. Jak wiadomo, w epoce stanistawowskiej
podjeto starania o poprawe tej sytuacji, rozwineta sie dziatalnos¢ policji,
pracowano nad poprawg brukdw i uprzataniem nieczystosci. W Warsza-
wie dziatata Komisja Brukowa, ustalajac w 1743 r. zasade, ze wtasciciele
doméw nie maja prawa wyrzuca¢ $mieci i blota na ulice, a btoto i $nieg
z ulicy sami musza gromadzi¢ w kupy, by miasto mogto je wywiez¢.
Marszatek Michat Jerzy Mniszech w 1784 r. nakazywal, ze ,,pomyj, myd-
lin, fuséw, lagréw i innych rzeczy btoto pomnazajacych i fetor czynia-
cych” nie wolno gdzie indziej wylewa¢, jak tylko do rynsztokéw, tudziez,
ze wiasciciele doméw obowiazani byli podczas deszczéw ulewnych wy-
sta¢ swoich ludzi, aby ,,rozrzadzajac btoto, onez rynsztokami do kanatéw
przegarniali®*. Odpadki i $mieci gromadzono pod Warszawg w jednym
miejscu, ktére otrzymato nazwe Géry Gnojowej. Kilkadziesiat lat delibe-
rowano nad jej usunieciem, w koricu Stanistaw August nakazat obtozy¢
ja darnia i nazwat Géra Zielona. Jednak nadal przez caty okres potudnio-
wopruski wydzielat sie z niej fetor, §mieci wywozono tam jak dotad
i problem rozwigzano dopiero w potowie XIX w.*’

> N. Freytag, Aberglauben im 19. Jahrhundert. PreufSen und seine Rheiprovinz zwischen
Tradition und Moderne (1815-1918), Berlin 2003, s. 37-38, 51, 397-398; B. Duden, Historia
ciata. Lekarz i jego pacjentki w osiemnastowiecznym Eisenach, Warszawa 2014 (oryg. niem.
1987), 5. 88-92.

% L.Lafontaine, Przedmowa,,.Dziennik Zdrowia dla Wszystkich Stanéw” 1801, 1, b.p.

5 F. Giedroy¢, Warunki higieniczne Warszawy w wieku XVIII, Warszawa 1912, s, 24-27.

57 Ibidem, s. 36-37.
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Generalnie sytuacja nie ulegata jednak zmianie, réwniez w wielkich
miastach poprawa byta potowiczna. Juz w epoce oswiecenia méwiono
o0 zrujnowaniu miast przez wojny XVII i XVIII w. Zauwazono catkowity
niedowtad policji sanitarnej. W skrajnych wypadkach, jak w Rynarzewie
w 1772 r., magistrat na zapytanie o stosunki sanitarne odpowiedziat wta-
dzom, ze nie wie, co to jest policja sanitarna®®. Miasta byty zrujnowane,
chaty chlopskie w fatalnym stanie, zamieszkiwane razem ze zwierzeta-
mi, ulice byty stabo oczyszczane, Zle albo wcale nie brukowane, kloaki nie
oprézniane. Do tego dochodzity cuchnace jatki z miesem i §ledziami, za-
niedbane studnie miejskie, brak kontroli jako$ci chleba, miesa, alkoholu,
szwendajace sie po ulicach stada pséw, brud, ktérego przejawem byt bar-
dzo powszechny kottun wloséw (Weichselzopf) potaczony z robactwem,
brudem, cigglym drapaniem sie. Takie oceny w poczatku XIX w. byty do-
sy¢ powszechne.

O Prusach Nowowschodnich i Potudniowych August Holsche pisat,
ze miasta sg tam ,,zaniedbane” i w ,,Zalosnym stanie”, domy w przytta-
czajacej wiekszo$ci drewniane, kryte stoma i gontem, ulice zwykle nie

wybrukowane i powszechnie brudne®. Polacy pisali to samo. Fryderyk
Skarbek:

Nie moglem bowiem zrazu przystaé na to, aby da¢ to nazwisko zydow-
skim osadom, ztozonym z kilkudziesieciu drewnianych doméw, na btot-
nistej powierzchni wzniesionych, w ktérych nieliczni chrze$cijanie byli
rolnikami, nie réznigcymi sie niczym od chtopéw, a wszyscy Zydzi hand-
lowaniem, oszukiwaniem szlachty i rozpajaniem wto$cian zajeci, a kté-
rych caly przemyst rekodzielny koriczyt si¢ na szyciu butéw i sukman
dla zywych i na robieniu trumien dla umartych®’.

Franciszek Gajewski:

Miasteczka byly nieomal wszystkie bez bruku. Sktadaly sie z domkéw
drewnianych, gontami lub stoma krytych; rynek, zwykle btotnisty,

58 M. Beheim-Schwarzbach, Der Netzedistrikt in seinem Bestande zur Zeit der ersten
Theilung Polens, ZHGPP 7, 1892, s. 221.

% D. tukasiewicz, Warkocz znad Wisty, s. 83-104; idem, Czarna legenda Polski, s. 56-74
(tu dalsze 7Zrédta i literatura); T. Srogosz, Trwatos¢ i zmiennos¢ warunkéw zdrowotnych lud-
nosci chtopskiej w Rzeczypospolitej w XVIII wieku,,,Medycyna Nowozytna” 4,1997,1/2,s. 89.

60 A.C.Holsche, op. cit., t. 1,s.138; t. 2, 5. 269; B. Baranowski, Zycie codzienne matego
miasteczka w XVII i XVIII wieku, Warszawa 1975, s. 17; C. Mayer, Studien zur Verwaltungs-
geschichte der 1793 und 1795 von Preussen erworbenen polnischen Provinzen, Berlin 1902,
s.10; W. Rusifiski, Zycie codzienne w Kaliszu w dobie O$wiecenia, Poznati 1988, s.17, 19, 22,
26-27,29.

61 F, Skarbek, Pamigtniki Seglasa, Warszawa 1898, s. 56-57.
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ozdobiony byt posrodku ratuszem, w ktérym miescita si¢ karczma. Domo-
stwa naokoto rynku takiego opatrzone byly zwykle podcieniami; rzadko
kiedy spostrzegano kamienice murowang, dachéwka kryta, w miastecz-
ku, a jezeli sie w nim znajdowata, nalezata niezawodnie do Niemca, przy-
bytego z Prusakami. Lubo bruku nigdzie nie byto, kazano nam wszedzie
ptacié brukowe. Chociaz z niebezpieczetistwem zycia przeprawiano sie po
mostach, pobierano wszedzie mostowe. Najwezsza grobelka miata usta-
nowionego poborce, zagdajacego myta drogowego. Podatek taki szedt na
korzys$¢ dziedzica, do ktérego nalezato miasto, most czy grobla. Arendo-
wal go zawsze Zyd, ktéry, jak mégt, obdzierat przejezdzajacych®.

Dla naprawy sytuacji w miastach juz przed rozbiorami wtadze powo-
lywaly Komisje Boni Ordinis, ktére pisaty dramatyczne raporty o ztym
stanie cywilizacyjnym miast. ,,Przez pole fura od biedy mozna byto je-
cha¢, a ulicami niektérych miast tylko pieszo lub konno dostawano sie
do rynku. Bronity wstepu do niego trzesawiska i stosy gruzéw i $miecia.
Uprzatniecie wiec tego rumowiska z ulic i rynkéw byto najpilniejszym
zadaniem, a nastepnie sporzadzenie, wzglednie przywrdcenie dawnych
jakich takich brukéw, jakiej takiej kanalizacji, by nieczysto$ci z miasta
sptynaé mogtly. O przywrdceniu natomiast zasypanych i od przeszto stu
lat nieczynnych wodociggdéw nawet mowy by¢ nie mogto i nie byto”®.

Halina Szeflifiska méwi o ,,optakanym stanie sanitarnym” Sieradza
w koricu XVIII w. Zdewastowane liczne budynki stawaly sie siedliskiem
szczuréw. Domy byly prawie wylacznie drewniane, czesto wymagajace
remontu i grozgce zawaleniem. Znacznie gorsza niz w mie$cie sytuacja
panowata na przedmiesciach. Ulice byly zaniedbane, petne btota wiosna
i jesienig, nie od$niezone i oblodzone zima, wraz z podwérkami stuzyty
za $mietniki i $cieki. Z nie najlepszej jako$ci styneta woda z ptytkich stu-
dzien®.

Podobnie sytuacja sanitarna Poznania krytykowana byta przez cate
XVIII stulecie. Juz w opisie polskim z 1756 r. czytamy o popekanym ze
wszystkich stron ratuszu, wymagajacym naprawy bruku na rynku, kana-
tach zatkanych przez nieczystosci i gruz, ztych brukach, zrujnowanych

62 F, Gajewski, Pamietniki, t. 1, Poznar 1913, s. 11-12.

6 ]. Ptasnik, Miasta i mieszczaristwo w dawnej Polsce, Warszawa 1949, s. 323-326; por.
tez T. Korzon, Wewnetrzne dzieje Polski za Stanistawa Augusta (1764-1794), t. 2, Krakéw-
Warszawa 1897, s.303-305, 322; H. Samsonowicz, M. Bogucka, Dzieje miast i mieszczani-
stwa w Polsce przedrozbiorowej, Wroctaw 1986, s. 368-370, 440, 576-577; J. Wojtowicz,
Miasta epoki Oswiecenia, w: Polska w epoce O$wiecenia, red. B. Le§nodorski, Warszawa
1971,s.216-217.

64 H, Szefliiska, Warunki zdrowotne Sieradza w koricu XVIII w., AHM 40, 1977, 2,
s.201-203.
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domach i bramach. Sytuacja poprawita sie po 1779 r. na skutek dziatania
Komisji Dobrego Porzadku, jednak jak wspominat spacerowicz, w 1793 r. za-
padat sie nawet w okolicach rynku po tydki w btocie i kale. Takze na rynku
byty kupy i hatdy nieuprzatnietych smieci. Do sprzatania ulic zobowigzani
byli chlopi z poznariskich wsi Gérczyn, Jezyce, Winiary, Wilda, Debiec i Lu-
bory, i w konicu zaczeto to egzekwowad. Nieczystosci wywozono we wtorki,
czwartki i niedziele wozami, ktérych zbierato sie nawet 20. Czystos¢ zanie-
dbywali tez jednak wilasciciele doméw, powszechng praktyka byto, szcze-
g6lnie w nocy, wylewanie nieczystosci, np. zawarto$ci nocnikéw, na ulice.
Zanieczyszczanie miasta zaczeto kara¢ mandatami w wysokosci 5 reichsta-
laréw (rtl.). Do czyszczenia rynsztokéw wyznaczony zostal przez wtadze
~rynsztokowy” z gaza 5 florenéw polskich tygodniowo. Z czasem zaczeto
tez brukowac ulice. Jednak w 1802 r. nadal narzekano, ze ulica na przedmie-
$ciu $w. Marcin prowadzaca z miasta na Berlin jest w tak ztym stanie, ze
wiosna i jesienig trudno nig przejechac i podréz grozi wywrdceniem pojaz-
du, a kota zapadaja sie po osie w blocie. Jak zauwazyt Rodgero Priimers,
miasto otoczone bylo zrujnowanymi sredniowiecznymi murami, co robito
fatalne wrazenie. Centralny punkt Poznania tworzyt rynek, od ktérego juz
wtedy odchodzity ulice Wroctawska, Wroriska, Szeroka, Wodna i 14 zaut-
kéw, wszystko wybrukowane, ale stabo i Zle, domy pobudowane zbyt cias-
no, bez dostepu $wiatta i powietrza, jak to w urokliwym i malowniczym, ale
niezdrowym $redniowiecznym stylu zabudowy. Jednak na tle innych mia-
sto czynito pozytywne wrazenie i uwazano je za najbogatsze w Wielkopol-
sce. A.Holsche, podobnie jak wielu innych obserwatoréw, pisat, ze Poznan
jest miastem znacznym, z rozwinietymi miejskimi zawodami, a w obrebie
murdw wszystkie kamienice sg murowane, co, jak stwierdzat, w Polsce na-
lezy do rzadkosci. I tutaj jednak najzamozniejsza cze$¢ ludno$ci byta gtéw-
nie pochodzenia niemieckiego®.

Radykalnie lepiej wygladata sytuacja Gdaniska czy Berlina. W tym
ostatnim wypadku Ludwig Formey zwracat uwage, ze domy sg murowane
trzy-, cztero-, a nawet pieciopietrowe, zbudowane regularnie, obszerne,
nie sttoczone niezdrowo i ciasno. Ulice szerokie, proste, a wiec ,,zdrowe”
dla mieszkaticéw. Domy posiadaja rynny, ktére odprowadzaja nieczysto-
sci i wode z domédw. Ulice i chodniki czyszczone byty na koszt publiczny,

6 R.Priimers, Die Stadt Posen in siidpreussischer Zeit. I. Das Stadtbild, ZHGPP 22,1907,
s. 163-164, 167-175; R. Breyer, Die Stadt Posen in siidpreufSischer und herzoglich War-
schauer Zeit (1793-1815), w: Geschichte der Stadt Posen, red. G. Rhode, Neuendettelsau
1953, s. 81; D. kukasiewicz, Czarna legenda Polski, s. 92; M. Jaffe, Poznar pod panowaniem
pruskim, Poznan 2012, s. 78; J. Wojtowicz, Miasto europejskie w epoce Oswiecenia i Rewolu-
¢ji Francuskiej, Warszawa 1972, s. 157.



284 Dariusz Lukasiewicz

a nieczystosci wylewano do Sprewy®. Warszawa tymczasem, o ktérej juz
wspominatem, przedstawiata obraz optakany®.

Problemy z higiena osobista i kottun miaty powazny zakres. Jedrzej
Kitowicz w XVIII w. pisal, Ze na Mazowszu na trzy glowy dwie , kottono-
wate”%, Lekarz wielkopolski Teodor Matecki podawat z urzedowej spra-
wozdawczosci, ze jeszcze w 1842 r. w Wielkim Ksiestwie Poznariskim byto
5327 przypadkéw kottuna®. W 1902 r. w catej monarchii pruskiej byto
6500 0s6b z kottunem, w tym w rejencji poznanskiej 2507, bydgoskiej
1354, kwidzynskiej 1354, gdanskiej 250 i krélewieckiej 153. Wiec wiasci-
wie wszystkie przypadki rejestrowano we wschodnich prowincjach Prus.
Te informacje rzutujg na nasze wyobrazenie o epoce przedstatystycznej,
gdy problem na pewno nie byt mniejszy™.

W wypadku kottuna zmagaly sie ze soba teoria higieniczna i choro-
bowa. Matecki uspokajal, zeby pacjenci nie wpadali w panike — kottun
mozna bez strachu o Zycie obciag¢”. Lafontaine sadzit, ze przypadtosé jest
zarazliwa, wystepuje u wszystkich stanéw, w kazdym wieku i kazdej ptci
oraz w stosunku do kazdego koloru wtoséw, na co sam zwracat uwage.
»Ta choroba jest znajoma od poczatku Wisty (skad podobno jej niemiec-
kie imie Weichselzopf pochodzi) az do gér karpackich, w Litwie, biatej
i czerwonej Rusi i w Tartarji. Jednak w niektdrych stronach jest czestsza.
Za panowania kréla Augusta I1I przeszta z Warszawy do Saxonii”’?. Fat-
szywym kottunem nazywat stan wloséw bioracy sie z braku higieny”.
Inni sgdzili jednak, ze brud i brak grzebienia to problem zasadniczy’.
Wiek XVIII znat tez jednak problemy higieniczne i zdrowotne elit spo-
wodowane przez peruki. W Berlinie znany o§wieceniowy pisarz Fried-
rich Nicolai opublikowat nawet w 1801 r. rozprawe Uber den Gebrauch der
falschen Haare und Perucken in alten und neueren Zeiten. Eine historische Un-
tersuchung, gdzie wskazywat przede wszystkim na polityczne znaczenie
peruki, odrzuconej przez jakobinéw. Zwracat natomiast uwage, ze wczes-
niej elity i krélowie promowali peruki, réwniez i ze wzgledu na wage pe-
rukarstwa w gospodarce narodowej, a Wielki Elektor Fryderyk Wilhelm
w 1698 r. mial wprowadzi¢ podatek od peruk, 6% na krajowe i 25% na za-

¢ L.Formey, Versuch einer medizinischen Topographie von Berlin, Berlin 1796, s. 8-9.

¢7 F. Giedroy¢, op. cit., s. 6-7.

68 J. Kitowicz, Dzieje obyczajow za panowania Augusta III, Warszawa 1985, s. 314.

¢ T.T.Matecki, Rady i nauki starego lekarza, Poznan 1867, s. 136-137.

70 H. Florkowski, Kottun, ,,Przyjaciel Ludu” (Leszno), 1989, 3 (21), s. 12-13.

7t T.T. Matecki, op. cit., s. 140-141.

72 L. Lafontaine, O koltunie, ,,Dziennik Zdrowia dla Wszystkich Stanéw” 1801, 6, s. 338.

73 Ibidem, s. 346-347.

74 D. Krysa-Leszczytiska, Poglady polskich lekarzy na istote choroby zwanej , kottunem”,
AHM 40,1977, 2,s.213-215; H. Biegeleisen, Lecznictwo ludu polskiego, Warszawa 1929, s. 256.
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graniczne, z ktérego zwolnione byly dzieci ponizej lat 12, pastorzy, nau-
czyciele i uczniowie. Wielkie barokowe peruki z oszczednos$ci odrzucit
juz Fryderyk Wilhelm 17°.

Na stosunek do higieny osobistej wptywato wiele przesadéw. Lafon-
taine pisal, ze od kapieli w Wisle stosowanej dla czysto$ci mozna sie po-
chorowac i dosta¢ biegunki oraz innych przypadtosci. Wieczorem miedzy
18.00 a 19.00 na czczo zezwalat sie kgpaé. Zalecat juz jednak kapiele w wan-
nie, w domu. Wéréd pisarzy o$wieceniowych (Ludwik Perzyna) ktadziono
duzy nacisk na kapiele i mycie. Praktycznie jednak mydto byto caly czas
rzadkoscia, zwlaszcza wérdd chtopdw, i stosowano raczej tug. Lafontaine
zwracal tez uwage na fatalny czasem wpltyw mody na zdrowie — dawne,
bez miary wielkie peruki dam, fiszbiny, wysokie obcasy — zwlaszcza w za-
awansowanej cigzy, ,,sznuréwki”, czyli gorsety, ktére zduszajac piersi, po-
wodowaty problemy zdrowotne. Podobnie problemem byto az do XX w.
nienoszenie majtek przez kobiety, prowadzace do ustawicznych przezie-
bieti. Lafontaine uwazat, ze w naszym klimacie jest to konieczne i sytuacja
bedzie trwata, ,,pdki noszenie gatek nie stanie sie powszechnym miedzy
niemi zwyczajem”’¢, Za porada Lafontaine’a wiele jego pacjentek ,,przez
noszenie gatek uczynity koniec swym cierpieniom””’.

Lekarze prowadzili nastepnie walke z pijanistwem, a z kolei rzeczy-
wiste negatywne skutki uzywania tytoniu nie byty jeszcze znane: ,,Lulka
toz samo jest dla mezczyzn, co wachlarz dla dam” — pisat Lafontaine —
»zyczytbym sobie tylko sobie odzwyczai¢ WMPana od palenia tytuniu
zaraz po obiedzie”’®. Jak pisze ten autor, palili nawet wie$niacy: ,,Wies-
niacy przymuszeni pracowa¢ w upale na polu, gasza sobie pragnienie
lulkg tytuniu””®. Wskazuje jednak, ze dym wielu osobom przeszkadza,
zwlaszcza damom, i w oberzach dla palaczy powinny by¢ osobne sale.

Relacje z epoki zwykle czynily szlachte odpowiedzialng za stan kon-
dycji biologicznej chtopéw. Chlop panszczyzniany miat by¢ wymizerowa-
ny, apatyczny, otepiaty, pozbawiony ludzkich uczud, pijany, leniwy, nie-
zdolny do jakiegokolwiek samodzielnego, energicznego dziatania, brudny

75 H. Méller, Aufkldrung in Preussen. Der Verleger, Publizist und Geschichtsschreiber,
Friedrich Nicolai, Berlin 1974, s. 449-450.

76 L. Lafontaine, O uzywaniu i naduzywaniu rzecznych, a mianowicie wislanych kqpieli
i nieco o kqpieli powietrznej, ,Dziennik Zdrowia dla Wszystkich Standéw” 1801, 1, 5. 48-53;
idem, O wpltywie nowych strojéw damskich na ich zdrowie, ,,Dziennik Zdrowia dla Wszyst-
kich Stanéw” 1801, 1, s. 71-86. T. Srogosz, Trwalos¢ i zmienno$¢ warunkéw zdrowotnych
ludnosci chlopskiej, s. 92-93.

77 L. Lafontaine, O wplywie nowych strojéw damskich, s. 84.

78 I1dem, O paleniu tytuniu, ,,Dziennik Zdrowia dla Wszystkich Stanéw” 1801, 5,
S. 244-245.

79 Ibidem, s. 245.
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i Smierdzacy. Bezmiesna i mato réznorodna dieta potgczona z systemem
propinacyjnym rujnowata chtopom zdrowie i w rezultacie czynita z nich
istoty mato uzyteczne dla absolutystycznego patistwa zaréwno jako po-
datnicy, jak i jako rekruci. F. Herzberg podkreslat tez réznice miedzy pol-
skimi chtopami a sprowadzanymi przez szlachte zamoznymi kolonistami
niemieckimi. Rzadko tylko ktos pisze, ze polscy chtopi byli zdrowi, dob-
rze zbudowani, o biatych zdrowych zebach. Tymczasem — jak uwazali
Prusacy — to chtop wytwarzat caty dochéd narodowy, od jakosci jego
pracy zaleze¢ miaty wptywy podatkéw patistwa, on tez miat broni¢ kraju
lub podbijaé kraje sgsiednie. Z tego wzgledu Polska widziana byta jako
kraj, w ktérym przy republikaniskim ustroju panuje jednocze$nie skrajna
nieréwnos¢, samowola i ucisk wiekszo$ci przez nielicznych, podwazajacy
bezpieczetistwo catego organizmu paristwowego®.

Kwestia wyzywienia, diety, trybu i stylu Zycia odgrywata wéwczas
w ocenach lekarskich wazna role. Fernand Braudel pisat zasadnie: ,,Przez
cate wieki gtéd powraca z takg natarczywoscia, ze staje sie cze$cia ustro-
ju biologicznego ludzi, jedna ze struktur ich zycia codziennego. Drozyz-
na i ubdstwo to zjawiska powszechne nawet w uprzywilejowanej Euro-
pie [Zachodniej — D.t.]. Paru az nazbyt dobrze odzywionych bogaczy
niczego tu nie zmienia”®. Pruski lekarz Ch. W. Hufeland pisal wiec: ,,Im
cztowiek naturze i jej prawom wierniejszy jest, tym dtuzej zyje [- -] lu-
dzie, ktérzy za mtodu jarzynami zyli, a rzadko miesa kosztowali, najdtu-
zej zyli”. Spaé nalezato wedtug twdrcy makrobiotyki 6-8 godzin, ale nie
wiecej i nie mniej®. Sytuacja na poczatku XIX w. o tyle sie poprawiata, ze
nastepowato upowszechnianie uprawy ziemniakéw. W opisie powiatu
babimojskiego z 1807 r. czytamy o ,,wielkiej obfito$ci” upraw ziemnia-
kéw, sprzedawanych do Wschowy i Sulechowa. Wspomina sie przy tym,
ze ziemniak traktowany jest nadal jako uprawa ogrodowa®.

T. Srogosz pisat, ze w historiografii PRL-u nie réznicowano uwarst-
wienia ludno$ci chtopskiej, ktére byto rozmaite, nie widziano réznic
regionalnych i spotecznych®!. Dotychczasowi badacze doskonale zda-
wali sobie sprawe z rozwarstwienia wsi, takze z tego, ze przyttaczajaca
wiekszo$¢ gospodarstw stanowity w najlepszym razie jednotanowe za-

% F. Herzberg, op. cit., s. 113-116, 123; ,,Bericht des Officials Libor an die Kalischer
Kriegs- und Doménen-Kammer”, 3 V 1799, w: Preussen und die katholische Kirche, t. 8,
oprac. H. Granier, Leipzig 1902, s. 128-131.

81 F. Braudel, Kultura materialna, gospodarka i kapitalizm XV-XVIII wiek, t. 1, Warsza-
wa 1992 (oryg. franc. 1979), s. 66-67.

82 Ch.W. Hufeland, Prawidla zdrowego i dlugiego zycia, Lwéw 1800, s. 6-7.

8 AGAD, Komisja Rzadowa Przychoddéw i Skarbu, Nr 804, k. 32-33.

8 T. Srogosz, Trwatos¢ i zmiennos¢ warunkéw zdrowotnych ludnosci chlopskiej, s. 86, 88.
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grody biednych chtopéw poddanych, ktérych dotykaty zwykte dla epoki
przednowoczesnej czeste kleski nieurodzaju i dla ktérych mieso byto
swiatecznym rarytasem. Gorsza jeszcze byta sytuacja nie posiadajacych
wiasnej ziemi zagrodnikéw i chatupnikéw. Grupa kmieci zamoznych,
z wlasnymi parobkami, byta stosunkowo nieliczna i to jest istota proble-
mu. Powszechnie znany jest proces ekonomicznego rozdrobnienia wtas-
nosci chtopskiej i pogorszenia jako$¢ zycia wto$cian na skutek wojen
XVII i XVIII w. — ich skutkiem stata sie narastajaca eksploatacja chto-
poéw przez szlachte, ktéra chciata wyréwnaé sobie straty wojenne, do-
krecajac $rube paniszczyZniang®.

Kolejnym obszarem zapalnym postrzeganym przez Prusakéw byta
kwestia niezwykle wysokiej Smiertelnosci, w tym przede wszystkim smier-
telnosci dzieci. Wokét dzieci tez koncentrowat sig caly szereg dziatan pan-
stwa. Starano sie spopularyzowaé szczepienia ochronne przeciwko ospie,
jednemu z najistotniejszych powodéw masowej $miertelnosci dzieci. Jak-
kolwiek juz przed Edwardem Jennerem pojawity sie w Anglii préby wario-
lizacji, Jenner ja spopularyzowat (uzywajgc zamiast ospy ludzkiej ospy kro-
wiej), po raz pierwszy stosujac z powodzeniem w 1798 r.

Nastepnie duza wage przywiazywano do stanu potoznictwa. Do
XVIII w. ze wzgledéw obyczajowych przyjmowanie porodéw byto catko-
wicie w rekach akuszerek, ktére przekazywaty swojg wiedze z pokolenia
na pokolenie. W epoce o$wiecenia byty one bardzo krytykowane za prze-
sady i brak wiedzy®. Dopiero pod koniec XVIII w. akuszeria wkroczyta na
uniwersytety, jako przedmiot wiedzy naukowej; zaczeto zaktada¢ szpitale
i kliniki potoznicze oraz szkoty potoznicze dla dziewczat. W Niemczech
pierwszy szpital potozniczy powstat w 1751 r. w Getyndze, a w Polsce
w 1780 r. w Krakowie. W berliiskim Charité oddziat potozniczy otwarto
jednak juz w 1727 r., a szkote akuszerska w 1751 r. W praktyce jednak
jeszcze dlugo w XIX w. uwazano akuszerie za zajecie kobiece, a lekarza
wzywano tylko wtedy, kiedy potrzebne byto rozwigzanie operacyjne®.
Zwracano uwage na znaczng liczbe naturalnych poronieti, martwych po-
rodéw, wysoka $miertelno$¢ okotoporodowa dzieci i kobiet szczegdlnie
w okresie potogu. Jak wspominatem, dopiero po 1793 r. zaczyna sie urze-
dowa rejestracja zjawisk demograficznych i sprawozdawczo$¢ rzgdowa.

8 D. tukasiewicz, Uwagi o potozeniu chtopdw, s. 303-331.

8 L. Gasiorowski, Zbiér wiadomosci do historii sztuki lekarskiej w Polsce, t. 4, Poznan
1855,s.133.

87 H.-Ch. Seidel, op. cit., s. 239; E. Labouvie, Andere Umstdnde. Eine Kulturgeschichte
der Geburt, K6ln 1998; Z. Filar, Z dziejéw w Polsce poglgdéw na zakazenie potogowe. Stanistaw
Witkowski i jego praca na stopieri doktora medycyny, AHM 24,1961, 4, s. 402; Z. Lapitiski, Po-
wstanie i rozwdj nowozytnego potoznictwa w swiecie, AHM 40, 1977, 1, s. 28-30, 37.
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W 1806 r. w departamencie poznanskim na 15 tys. urodzen 134 byly
martwe®. Nadzieje na zmiane zlej sytuacji poktadano w ksztatceniu po-
loznych, ktére miaty wyprzeé ,,baby” — jak sagdzono, hotdujace niezliczo-
nym przesgdom. Instytuty potoznicze miaty by¢ réwniez izbami porodo-
wymi dla ubozszych dziewczat. Zaczynaly sie nowe préby rozwigzania
problemu nie$lubnych dzieci i nieracjonalnej regulacji urodzen. Domy
potoznicze i pomoc akuszerska stwarzaé¢ miaty tym kobietom wyjscie
z niezmiernie trudnej dotad sytuacji. Z drugiej strony powstaty nowe re-
gulacje prawne, ktére nie tylko znosity penalizacje nieslubnej ciazy, ale
tez otwieraly prowadzong przez paristwo kampanie o§wiatowa na rzecz
zaniechania pietnowania zwiazkéw przedmatzeniskich, a zwtaszcza ich
skutkéw, jako haniebnych. Aby jednak uchwyci¢ problem we wlasciwym
kontekscie, nalezy przypomnie¢ o zaostrzeniu kar za ukrywanie cigzy —
bo kazda winna byta by¢ zgtaszana wtadzom. Przy porodzie obligatoryj-
nie miata by¢ obecna potozna, tylez dla dobra dziecka, co matki. Gdyby
bowiem dziecko w trakcie porodu lub wkrétce po nim umarto, matka
bytaby oskarzona o dzieciobdjstwo. Podobnie zrezygnowano z barba-
rzynskich kar za dzieciobdjstwo i torturowania kobiet, wyeliminowano
religijny kontekst procesu, jednak zarazem zwiekszono opresywny nad-
z0r, majacy owe przestepstwa wyeliminowaé. Tak wiec troska o dzieci
miata tez demograficzny charakter. Mozemy réwniez méwi¢ o trosce
o dzieci, kiedy wspomnimy o szczegélnej wadze przyktadanej do zwal-
czania chordb wenerycznych; jedna z nich (kite) nazywano w Wielko-
polsce ,,choroba warszawska”. Herzberg wskazywal na ogromna role
wojen XVIII w. w jej upowszechnieniu przez zotnierzy réznych nacji®.
Lafontaine pisat o tym: ,,ten gorzki owoc rozpusty nie w samych tylko
jak dawniej go$ci patacach, ale juz i biednego kmiotka w prostej jego
chatce czesto odwiedza¢ przychodzi, a $§miertelny swéj jad réwnie na
bogacza, jak na nedzarza rozlewa. [- -] Kazdy szarlatan, mistrz lub baba
przywlaszcza sobie mniemana w leczeniu tych chordb doskonatosé. Z tej
to przyczyny tyle ludzi bez nosa, oczu, zebéw i innych cztonkéw po-
strzega( sie zdarza”®.

Problem w szczegdlny sposéb dotyczyt wprawdzie doméw publicz-
nych i prostytutek, jednak upowszechniat sie wskutek przenoszenia cho-
réb wenerycznych przez wojsko i, co istotne, wiejskie mamki na dzieci.
W obrebie miast zabiegi sanitarne w celu kontrolowania tego procederu

8 AGAD, Biblioteka Ordynacji Zamoyskich, 96, k. 8.

8 F. Schulenburg-Kehnert, Eine Denkschrift des Ministers [- -] iiber Siidpreufen,
ZHGPP 9, 1894, s. 137-138; K. Kassel, Aus Preussens Sanitdtsreform in Polen, ,Historische
Monatsblitter fiir die Provinz Posen” 1916, 7/8, s. 90-91; F. Herzberg, op. cit., s. 135.

% L, Lafontaine, Przedmowa.
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koncentrowaty sie na rejestracji doméw publicznych i kobiet zajmuja-
cych sie prostytucja, kontroli lekarskiej, nadzorze i wydawaniu koncesji
na prowadzenie doméw publicznych i stosowaniu kar pienieznych i wie-
zienia w wymiarze 1-2 lat za tamanie tych przepiséw prawnych. Nielegal-
ne uprawianie prostytucji karano czterotygodniowym wiezieniem. Pro-
wadzono tez akcje propagandowa, ostrzegajac dziewczeta z matych miast
i wsi, aby z zadzy tatwego zysku i pracy w wielkim miescie Berlinie nie
daly sie zwie$¢ na ztg droge®.

Stereotypy etniczne

Réznego rodzaju oceny zwiazane z poziomem sanitarnym kraju weszty
jako elementy sktadowe do szerszych uogélnien na temat charakteru
narodowego Polakéw (National-Charakter)®. Jest niezwykle znamien-
ne, ze niektdrzy historycy zajmujacy sie zagadnieniem stereotypdw et-
nicznych” zwykli te wypowiedzi lekcewazy¢, traktowac je jako propa-
gandowe inwektywy. Wypowiedzi na temat ,,odoru” i jego powoddéw
traktowane sg niestusznie a priori jako naznaczone niechecia do Pola-
kéw. Tymczasem w $wietle wyobrazert dwczesnych byta to problema-
tyka godna dyskusji i nie uwazano jej za niezreczng, a z pewnoscig za
istotna. Wypowiedzi pruskie miaty przeto w znacznym stopniu charak-
ter merytoryczny i przektadaly sie nastepnie na plany i préby podej-
mowania dziatat zaradczych.

Niewatpliwie na tle innych ziem polskich Wielkopolska i Pomorze
Gdanskie, zwtaszcza zamozniejsza czes$¢ Prus Krdlewskich, wyrdznialy sie
korzystnie. Jadgc na wschdd, jeden z autoréw pisat: ,,coraz gorsi i mniej

%1 Verordnung wider die Verfithrung junger Mddchens zu Bordels und zur Ver-
hiitung der Ausbreitung wenerischer Ubel”, 2 11 1792, w: Novum Corpus Constitutionum
Prussico-Brandenburgensium, t. 9, Berlin 1796, s. 765-776.

%2 Np. wspomina o nim A. von Holsche, pojawia sie takze w urzedowej korespon-
dencji, zob.,,Immediat-Bericht der Etats Minister Wollner und VoR”, 30 VI 1793, w:
Preussen und die katholische Kirche, t. 7, oprac. M. Lehmann, Leipzig 1894, s. 52-53; por.
A.Warschauer, Die deutsche Geschichtsschreibung in der Provinz Posen, Poznan 1911, s. 29.

% Do tego zagadnienia obszerna literatura dotyczaca stereotypéw etnicznych,
zob. T. Hofman, Der radikale Wandel. Das deutsche Polenbild zwischen 1772 und 1848, ,, Zeit-
schrift fiir Ostforschung” 1993, z. 3, s. 358-390; S. Salmonowicz, Obraz Polski i Polakéw
w niemieckiej opinii publicznej w latach 1795-1815, ZH 58,1993, 4, s. 7-23; idem, Polacy
i Niemcy wobec siebie. Postawy — opinie — stereotypy (1697-1815), Olsztyn 1993; idem, Jerzy
Forster a narodziny stereotypu Polaka w Niemczech XVIII/XIX wieku, ZH 52, 1987, 4,
s.135-147; T. Szarota, ,,Pole”, ,,Polen” i, polisch” w stownikach niemieckich dialektow i zbio-
rach przystéw, Sobdtka 41,1986, 2, s. 215-242; H. Ortowski, Polnische Wirtschaft. Nowoczes-
ny dyskurs o Polsce, Olsztyn 1998; L. Wolff, Inventing Eastern Europe: The Map of Civilization
on the Mind of the Enlightenment, Stanford, Calif. 1996.
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cywilizowani ludzie”. Kontrast pojawiat sie przy zestawieniu Mazowsza
z Wielkopolska czy ogdlnie Prus Nowowschodnich i Potudniowych®.
Heterostereotyp jest czesto negatywng wypowiedzia o ,,innych” bu-
dowang w opozycji do autostereotypu®. Wiec jezeli w Polsce panowata
polnische Wirtschaft’®, to Prusy zdaniem autordw relacji byty zapewne
krajem cywilizowanym. Kiedy sledzimy pruska i oswieceniowg narracje
o polskich stosunkach sanitarnych, az sie prosi, aby zapyta¢, jak dalece
stereotypowe byly te wypowiedzi. Przy tym jasno wida¢, ze naktada sie
tu na siebie kilka réznych stereotypdw i zjawisk. Po pierwsze negatywny
pruski stereotyp sasiadéw, czyli ,,obcych”, stereotyp polnische Wirtschaft;
po drugie negatywny ogdlnoeuropejski oswieceniowy stereotyp zacofa-
nej i feudalnej Europy Wschodniej®’, przy tym obydwa od siebie zalezne
i wspétdziatajace; po trzecie analogiczny negatywny takze o§wiecenio-
wy autostereotyp polski. Protestancka wrogo$¢ wobec katolikéw nakta-
data sie tu na wrogo$¢ deistéw i ludzi oswiecenia. Po czwarte wreszcie
$wiadoma pruska propaganda, dyskredytujgca takze przed Europg pol-
skie elity szlacheckie jako despotéw, gnebiacych biednych chtopéw, kry-
tykujaca panujacy w Polsce batagan, co zmierzato do wniosku, ze Polacy
nie sg w stanie sami sobg rzadzi¢®®. Te wypowiedzi pruskie, jakkolwiek
propagandowo nagtasniane, jednak w duzym stopniu wyrazaty rzeczy-
wiste przekonanie, na co wskazuja réwniez przeanalizowane ostatnio
przez Bogdana Wachowiaka testamenty Hohenzollernéw, gdzie znalazta
sie porcja kasliwosci Fryderyka 1T wobec polskiej szlachty oraz negatyw-
na ocena Polski jako kraju feudalnego®. Z drugiej strony nie powinnis-
my popadal w przesade z dyskredytowaniem pruskich ocen, poniewaz
jakkolwiek jednostronne, jednak méwily one wiele prawdy o stosunkach
sanitarnych na ziemiach polskich. Wskazuje na to poréwnanie z bada-
niami historykéw cywilizacji prowadzonymi na podstawie zrédet nie-
narracyjnych. Ostatecznie wiec w odniesieniu do pruskich opinii na

%% Aus dem Tagebuch eines sichsischen Offiziers i. J. 1808, oprac. P. Pietsch, ,Historische
Monatsblitter fiir die Provinz Posen” 1906, 8/9, s. 120.

% H.H. Hahn, Stereotypy narodowe. Glos na rzecz historycznych badar nad stereotypa-
mi, w: idem, Stereotypy — tozsamos¢ — konteksty. Studia nad polskq i europejskq historig, Po-
znan 2011, s. 31-70. W literaturze polskiej ciekawie o tej kwestii pisze Ludwik Stom-
ma, Antropologia kultury wsi polskiej XIX w., Warszawa 1986, s. 5-55.

% H. Ortowski, op. cit.

%7 L. Wolff, op. cit.

% Zob. P.Blickle, Von der Leibeigenschaft zu den Menschenrechten. Eine Geschichte der
Freiheit in Deutschland, Miinchen 2003; Historia Pomorza, red. G. Labuda, t. 2, cz. 3, PoznatA
2003; Prusy w okresie monarchii absolutnej (1701-1806), red. B. Wachowiak, Poznan 2010.

% B. Wachowiak, Polska — Rzeczpospolita Obojga Naroddw w testamentach politycznych
Hohenzollernéw XVII-XVIII w., RH 76, 2010, s. 190.
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temat wtoscian polskich opowiadam sie raczej za pogladem Karla Poppe-
ra, ktéry méwi o stereotypach, ze daja wiedze czasami fatszywa, czasami
jednostronng, ale czasami tylko uproszczong, ktére to uproszczenia sa
niezbedne do poruszania sie w $wiecie'®. Trzeba zwrdci¢ uwage — wska-
zuje tu na te sprawe wielokrotnie — ze oceny sytuacji sanitarno-medycz-
nej Rzeczypospolitej juz w czasach saskich i stanistawowskich byty bar-
dzo pesymistyczne. Jak pisat juz W. Smoleriski: ,,Obcy lekarz lub chirurg
dos$¢, by jedna lub dwie szczesliwie dopetnit kuracje, jest wyrywany z rak
do rak, chwile jego waza na dukaty. Czesto ci tak wysoko cenieni lekarze
sg awanturnikami, ktérzy uczyli sie wszystkiego, précz medycyny. Szere-
gi ich rekrutuja sie niemal ze wszystkich narodowosci europejskich: An-
glikéw, Wlochdéw, Francuzdw, szczegdlniej za§ Niemcdw. Sprowadzajg ich
magnaci przez korespondencje na chybit trafit, przywoza z zagranicy.
Czereda ta operuje bez patentéw i $wiadectw”'*'. Pewne ozywienie i po-
czatek zmian przyszty w epoce stanistawowskiej. W Krakowie przed re-
forma kottatajowska na uczelni pracowat tylko jeden profesor medycyny.
Krél zazadat uniwersatem w 1784 r. i ponownie w 1785 r., aby wszystkie
miasta i miasteczka wystaty uczniéw na uczelnie krakowska. Powinno ich
by¢ 170, jednak zostato to zrealizowane tylko cze$ciowo z powodu braku
$rodkéw finansowych'®%,

Organizacja stuzby zdrowia
i informacji statystycznych

Rzeczg podstawowa byto zorganizowanie przeptywu informacji o stanie
kraju i jego mieszkaticéw, jakiego wczesniej w Polsce nie byto. Stuzyta
temu statystyka medyczna, polegajaca na przekazywaniu skwantyfiko-
wanych faktéw od najnizszych do najwyzszych szczebli wtadz medycz-
nych. Na ziemie polskie przeniesiony zostal z pewnymi modyfikacjami
caly system pruskiej sprawozdawczo$ci sanitarnej. 1 listopada 1793 r. za-
rzadzono spis lekarzy i catej stuzby medycznej w prowincji'®. Wobec po-
wolnego sporzadzania sprawozdan powtdrzono polecenie 16 listopada.

Rozporzadzenie z 16 listopada 1764 r.'* naktadato wymédg prowadzenia
wykazu zgondéw wg ich przyczyn, tj. przede wszystkim chordb, bedacych

100 K. Popper, Wiedza obiektywna. Ewolucyjna teoria epistemologiczna, Warszawa 1992
(oryg.ang. 1972).

101 W, Smoleriski, op. cit., s. 272.

102 M. Hanecki, op. cit., s. 265-267; por. W. Smolenski, op. cit., s. 272-273.

103 Das Jahr 1793, s. 640.

104 R. Turczynowski, J. Kisielewicz, Ksiegi metrykalne jako Zrédto wiadomosci o przyczy-
nach zgonéw w dawnych stuleciach, AHM 31, 1968, 2, s. 213-219.
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powodem $mierci. Pierwszy taki spis w Prusach sporzadzony zostat
w Berlinie w 1737 r.,a od 1764 r. prowadzono go regularnie'®. Kazdorazo-
wo przyczyna zgonu miata by¢ potwierdzona przez lekarza. Po pierwszym
rozbiorze ten sposdb postepowania przeniesiono na obszar Prus Zachod-
nich i Dystryktu Noteckiego, a po 1793 r. do Prus Potudniowych'®. Tutaj
odpowiedzialni za sporzadzanie wykazéw zgonéw wg choréb byli fizycy
(tj. lekarze) powiatowi'””. System czterech tabel populacyjnych (A-D) po-
dawat informacje o wieku zmartych, porze roku zgonu, liczbie zmartych,
urodzonych, matzenstw i przystepujacych do komunii $w., stanie cywil-
nym (panny, kawalerowie, wdowy, wdowcy) i wieku matzonkéw. W Pru-
sach Potudniowych od roku 1799 przygotowywano co roku 15 grudnia
sprawozdanie o stanie catej prowingji, w ktérym odrebna cze$¢ poswieco-
na byta sytuacji zdrowotnej, tj.: stanowi zdrowotnemu prowincji, spra-
wom potoznictwa, chorobom bydta.

Niezaleznie od tego Ober-Collegium Medicum et Sanitatis w roku 1803
zazadato odrebnych rocznych raportéw z analizg choréb epidemicznych,
ich topografii, Srodkéw zywienia, $srodkéw poprawy stanu zdrowotnego,
$miertelnosci, zarazy bydla, szczepienia przeciwko ospie'®. Ze wzgledéw
populacyjnych statystyka przyrostu naturalnego interesowaty sie réwniez
najwyzsze wtadze. Na przyktad rozkaz gabinetowy Fryderyka I1 z 26 grud-
nia 1777 r.,a potem powtdrnie z 11 lutego 1778 r. dopominat sie od kame-
ry w Kwidzynie wyja$nienia powodéw nadwyzki zgondéw nad urodzeniami
w roku 1776/1777'%,

Organizacja stuzby medycznej przebiegata na wzdr pruski. W Prusach
Zachodnich wprawdzie przystgpiono do niej juz w 1772 r."'°, jednak dopie-
ro w 1776 r. po przeegzaminowaniu przed Naczelnym Kolegium Medycz-
nym w Berlinie stanowiska objeto 11 fizykéw powiatowych. W kolejnych
latach obsadzono tez stanowiska chirurgéw powiatowych, przy czym rocz-
ne uposazenie lekarza wynosito 150 rtl., a chirurga 50 rtl. Prowincjonalne
Collegium Medicum w Kwidzynie zalozone zostato dopiero w 1778 r.'*! Do

105 0, Behre, op. cit., s. 149.

106 Roczne tabel urodzen, zgonéw, zwartych matzeristw, przystepujacych do ko-
munii $w., zob. Geheimes Staatsarchiv PreuRischer Kulturbesitz w Berlinie-Dahlem
(dalej: GStA PK), Gen. Dir. WestpreuRen und Netzedistrikt, Tit. XLIII, Vol. 1 za lata
1773-1778. Tabele z 1799 r. nosity nazwe ,,General Verzeichnif von den Copulirten,
Besterben und Communicanten in Cammer Departament”.

107 K. Kassel, Ein drztliches Kulturbild aus Siidpreussen, ,,Historische Monatsblitter
fiir die Provinz Posen” 1915,11/12, s. 169-170.

108 J, Landsberger, op. cit., s. 322; S. Olczak, Ospa prawdziwa i szczepienie ochronne
przeciw ospie w Kaliszu i na terenie Ziemi Kaliskiej, AHM 46, 1983, 3, s. 355.

109 Westpreufen unter Friedrich dem Groflen, wyd. M. Bér, t. 2, Leipzig 1909, s. 366-368.

110 M. Bér, WestpreufSen unter Friedrich dem GrofSen, t. 1, Leipzig 1909, s. 497-503.

111 Tbidem, t. 1, s. 500.
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tego momentu jedynie dwie pruskie prowincje nie posiadaty kolegium
medycznego — Wschodnia Fryzja i Prusy Zachodnie.

Doktadnie ten sam scenariusz po dwudziestu latach powtdrzyt sie
w Wielkopolsce. Po wkroczeniu na ziemie polskie wladze pruskie przysta-
pity do organizacji stuzby medycznej. Reskryptem z 15 maja 1793 r.i rozka-
zem gabinetowym z 30 sierpnia 1794 r. powotano w Poznaniu Collegium
Medicum et Sanitatis, podporzadkowane naczelnym wtadzom medycznym
w Berlinie'?. Wladze prowincjonalne ztozone byly z dwéch przedstawicieli
lekarzy, aptekarzy i chirurgdw, ktérzy swoje funkcje pelnili spotecznie. I tu-
taj wyznaczono fizykdéw i chirurgédw powiatowych ze skromnym uposaze-
niem (100-200 rtl.)"*. Podobne wiadze powstaly w pozostatych dwdch de-
partamentach, chociaz obsada stanowisk nastreczata problemy'*. Z jednej
strony brakowalo lekarzy cywilnych, ktérych mozna by obsadzi¢ w nowo
zajetych prowincjach. Nastepnie w rezultacie inflacji w schytku XVIII w.
nie zmieniane od lat siedemdziesiatych wynagrodzenia lekarzy spadty do
Y, pierwotnej warto$ci. Przy tym wszystkim po obsadzeniu ziem polskich
przez armie pruska pojawita sie spora grupa felczeréw wojskowych i wete-
randéw, ktdérzy nielegalnie i po nizszych stawkach §wiadczyli swoje ustugi
ludno$ci. Leczeniem zajmowali sie tez nielegalnie kaci i potozne. Mimo
og6lnego braku lekarzy ich ustugi nie cieszyly sie wielka popularnoscia, co
Prusacy ttumaczyli malg sita nabywcza ludno$ci'®. Oficjalny przepis pruski
21726 r.regulowal to w ten sposdb, ze tylko felczerzy putkowi mieli prawo
prowadzi¢ praktyke poza jednostka wojskowa, natomiast kompanijnym
byto to zakazane. Wtadze pruskie zatrudnianie lekarzy pochodzenia zy-
dowskiego uwazaly za dyskusyjne, ze wzgledu na panujacy w prowingji an-
tysemityzm, chociaz przeciez wérdd praktykujacych medykéw Zydzi sta-
nowili i tak znaczny odsetek''®.

Kwestie zanizonych taryf ustug lekarskich Collegium Medicum odestato
do ministerstwa finanséw, gdzie utoneta w powodzi pilniejszych potrzeb.
Taksa za wizyte lekarska wynosita wéwczas 2-3 grosze, a jezeli wypisywana

byta recepta — 4 grosze. Ustalona tez byta taksa kosztéw podrézy'”.

12 K, Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s. 163; J. Landsberger, Medizinalwesen, w: Das
Jahr 1793, s. 629-630, 636.

113 ], Landsberger, Medizinalwesen, s. 635-636.

114 Medicinal Anstalten fiir StidpreufRen, GStA PK, I HA, Rep 7c, Nr 1a, Fasz. 1,
k. 248; Urkunden und Akten zur Geschichte der preufischen Verwaltung in Siidpreufien und
NeuostpreufSen 1793-1806, wyd. W. Hubatsch, Frankfurt a.M. 1961, s. 67; K. Kassel, Ein drzt-
liches Kulturbild, s. 162.

15 Das Jahr 1793, s. 634-635, 639-640; K. Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s. 162-163.

116 Na temat rodziny Wolfféw zob. . Jacobson, Dr. A. E. Wolff, erster stidpreussischer Me-
dizinalassesor in Posen, ,,Historische Monatsblitter fiir die Provinz Posen” 1916, 3,s. 31-37.

117 K, Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s. 167, 169.



294 Dariusz Lukasiewicz

Wg wzoru pruskiego z 1767 r. Fryderyk II w rozkazie dla Prus Za-
chodnich z 1774 r. zabraniat uprawiania zawodu lekarskiego osobom nie
posiadajacym urzedowego zezwolenia. W zwigzku z tym w przypadku
$mierci kazdego pacjenta nauczyciel lub zakrystian zobligowani byli do
wskazania lekarza, ktéry sprawowat nad zmartym przed jego $miercia
opieke, by — jesli byt to lekarz-szarlatan — mozna go byto ukaral. Roz-
kaz precyzowat, w jakich sytuacjach naduzywana dotad metoda leczenia
przez puszczanie krwi moze by¢ stosowana''®. Podobnie wskazywat La-
fontaine, ze krew puszcza sie albo dla mody, albo czesto profilaktycznie
i wierzy sie blednie, iz wyleczy¢ mozna w ten sposéb wszystko'*’.

0d 1794 r. zaden lekarz na obszarze Prus Poludniowych nie miat
prawa prowadzi¢ praktyki nie ztozywszy uprzednio egzaminu przed
Collegium Medicum. Podobny przepis odnosit sie do aptekarzy, chirur-
géw i balwierzy'®, Atesty i koncesje byly rzeczywiscie wprowadzane:
w teczce za lata 1794-1804 mamy listy lekarzy z prowincji, ktérzy je
otrzymali'®'. Do 1798 r. — jak wynika z urzedowego raportu — sytuacja
ogdlna nie poprawita sie zasadniczo, poniewaz brakowato kandydatéw
na lekarzy z dyplomami i w praktyce zostawali nimi czesto synowie
przysposobieni do wykonywania zawodu'?’. W okresie rzagdéw Karla
Georga Hoyma relacje bywaly nieco bardziej optymistyczne — §laski
minister donosit o znacznym postepie w stosunkach sanitarnych juz
w 1797 r.*** Chirurg warszawski Franciszek Mierczynski w 1803 r. przed-
ktadat wtadzom pruskim pismo w sprawie posiadanych kwalifikacji.
Thumaczyt sie, ze w czasach polskich przedstawianie §wiadectwa na pa-
pierze nie bylo konieczne, wiec teraz nie posiada na pismie zaswiad-
czen o wykonywanej wczeéniej pracy i edukacji'*.

W. Neugebauer ma sporo racji, gdy traktuje swiat edyktéw pruskich
jako rzeczywisto$¢ papierowa. Poza tym jednak dziatalno$é normatyw-
na panstwa na miare éwczesnych mozliwosci dokonywata ogromnych
zmian, zwlaszcza kiedy poréwnac to z sarmacka Polska. Tworzyly sie
instytucje, tworzyla sie sie¢ poje i wyobrazeni. Edykty petni¢ tez miaty
role edukacyjng. W 1794 r. ogtoszono w Prusach Potudniowych normy

118 p, Briuel, Preussische Aufbauarbeit im Nordlichen Westpreuflen 1772-1910, ,,Joms-
burg”, 3,1939, s. 145-146.

19 1. Lafontaine, O uzywaniu prezerwatywdéw, ,,Dziennik Zdrowia dla Wszystkich
Stanéw” 1801, 1, s. 34-36.

120 K. Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s. 153-164; J. Landsberger, Medizinalwesen, s. 632.
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dotyczace zachowan na wypadek ratowania ludzi w zagrozeniu zycia'®.
Za dostarczenie do chirurga osoby duszacej sie lub zmarznietej przewi-
duje sie tu 2,5 do 5 talaréw nagrody, za jej uratowanie 5 lub 10 talaréw.
Inne obwieszczenie dotyczyto ratowania topielcéw, wisielcéw i zamarz-
nietych ,,bez réznicy stanu”'*. Méwi sie tutaj o walce z zabobonem, ,,ro-
zumowi hanbe czynigcym”. Zabobonem, ktéry zwalczano, byto stawianie
topielcéw na glowie i toczenie po beczkach.,,Mozna dla wiekszego wa-
bienia ptucéw dym tytoniowy dmuchaé w usta”'”’. Propagowano réwno-
cze$nie réwnie watpliwe sposoby, takie jak wdmuchiwanie dymu tyto-
niowego w odbyt, dla uczynnienia brzucha, ,,do czego stuzy specjalna
machina do wdmuchiwania dymu tytoniowego”. Jezeli jednak cztowiek
akurat takiej machiny przy sobie nie ma, to mozna wykorzysta¢ do tego
celu fajke: ,,Namoczy¢ koniec cybucha olejem, wetknaé w zadek chorego,
drugi koniec bierze cztowiek w usta i wdmuchuje tam dym z innej lulki.
Najskuteczniejszy jest brazylijski tyton™'?,

Kolejny edykt dotyczyt odpowiedzialnosci wlasciciela za zachorowa-
nia pséw na wscieklizne. Kiedy zauwazy on u psa objawy choroby, na-
tychmiast powinien go zabié. Jezeli jednak ten ucieknie i narobi szkdd,
winowajce czeka mandat w wysokosci 20 talaréw. Nadto za zastrzelenie
wiasnego psa wtasciciel bedzie musiat le§niczemu zaptaci¢ dodatkowo
2 talary. Aby tego uniknal, wszystkie psy powinny by¢ na taticuchach'®.

Préby poprawy sytuacji sanitarnej miast

Wypada pokrétce zreferowaé gléwne posuniecia wtadz pruskich na po-
szczegblnych obszarach polityki sanitarnej™. Po 1793 r. zatatwiono wiele
spraw zwigzanych z porzadkiem, stanem sanitarnym i bataganem oraz
o$wietleniem ulic miejskich, stanem gospdd oraz zagrozeniem przeciw-
pozarowym. W Poznaniu juz Komisja Dobrego Porzadku z 1780 r. zalecata
stworzenie kasy przeciwpozarowej dla miasta, jednak nie zostato to zrea-
lizowane. We Wronkach kazdy wtasciciel ptacit natomiast do takiej kasy
2 dobre grosze od komina™'. Miasto mialo tez problem ze szwedajacymi
sie stadami bezpaniskich pséw. Wszyscy wiasciciele mieli trzymaé psy,
réwniez w nocy, na taricuchach i miaty one by¢ odpowiednio karmione

125 AGAD, GDPP, I, 240, k. 119-120.

126 Tbidem, k. 121-142.

127 Thidem.

128 Thidem.

129 AGAD, GDPP, I, 240, k. 342-349.

130 Zob. tez. D. kukasiewicz, Modernizacja przed modernizacjq, s. 53-66.
131 R, Priimers, Die Stadt Posen, 1,s. 180-181.
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i mie¢ miske z woda. Stada zwierzat wyty po nocy — jak narzekano —
nieobyczajnie kopulowaly w najmniej odpowiednich momentach, jak
podczas dostojnych przemarszéw konduktéw zatobnych, i stanowity
zagrozenie dla mieszkancédw. Dyrektor policji sadzil, ze trzeba wystaé
dwdch zotnierzy, zeby wystrzelali bezparnskie psy, a nadto psy wytapy-
wat regularnie kat miejski*?>. Podobnie negatywnie wygladaty oceny
warunkdw sanitarnych Warszawy:

Jechali$my w nadzwyczajnym btocie pomiedzy dwoma rzedami niskich
domkéw; z kazdego niemal wisiata wiecha stomiana, godto wyszynku
wédki; przed domem byt wystawiony stragan, na ktérym widniaty $le-
dzie, obwarzanki, wédka i inne specyaty chtopskie, obok niego stata
beczka soli. Zyd[zi] w pantoflach, krétkich spodniach, brudnych, pota-
tanych poriczochach, w czarnej dlugiej, jeszcze brudniejszej sukni [- -]
uwijali sie koto towaru swego, zapraszali gtosnym krzykiem, powracaja-
ce z targu chlopstwo, ktére sie wlokto dtugim szeregiem na wézkach
matych, jednym koniem zaprzezonych. [- -] Mijaliémy zgraje wie$nia-
kéw takich, zapijajacych w owych improwizowanych szynkach, niezwa-
zajacych na bloto, a rodzina zydowska ustugiwata im na wyskok. Dalej
snuto sie bydto na przedmiesciu, gesi i kaczki kapaty sie w katuzach, co
kilka krokéw siedziat dziad, $piewajacy pie$ni pobozne, a wyciagajacy
skorupe z6twiana ku podréznym'*,

Wedtug statystyki z 1797 r. na 197 ulic 98 byto nadal niebrukowa-
nych, a czesciowo brukowanych 8. W cyrkule staromiejskim sytuacja
byta znacznie lepsza, bo niewybrukowane byly jedynie 4 ulice®*. Bruki
robily jednak wrazenie fatalne. Jak pisat Friedrich Schulz, z tych wszyst-
kich ulic,,moze dziesie¢ Swietnie, moze piecdziesiat zno$nie, reszta wca-
le nieprzyjemnie wyglada. Wiekszo$¢ tych ulic jest wybrukowana, jezeli
nie catkowicie, to po$rodku, ale bruk jest Zle utrzymany. Podczas desz-
czu ulice tong w btocie, a o §rodkach przedsiebranych dla ich oczyszcza-
nia nie warto wzmiankowac”'*. Za brudem szta oczywiscie ,,smrodliwa
aura” stolicy, a obserwator warszawianin w 1791 r. referowat, ze oglada-
jac ulice przez okno, widzi ,,babe siedzacg w btocie z magka i kartoflami,
dziada w rynsztoku $§piewajacego i spddniczke grodeturowg panny Mar-
cyanny, dziegciem usmarowang”'*¢,

132 Tbidem, s. 78-80.

133 F. Gajewski, op. cit., t. 1,s. 13.

134'S. Szymkiewicz, Warszawa na przetomie XVIII i XIX wieku w Swietle pomiardw i spi-
séw, Warszawa 1959, s. 86-87.

135 F. Schulz, Podréze Inflantczyka z Rygi do Warszawy i po Polsce w latach 1791-1793,
Warszawa 1956, s. 58-59; por. F. Giedroy¢, op. cit., s. 6-7.

136 F, Giedroy¢, op. cit., s. 8.
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Juz przed rozbiorami intensywnie pracowata Komisja Brukowa i ulep-
szano kolejne ulice. Brukowano $rodek ulicy o szeroko$ci 10-14 m spadzi-
Scie, aby woda sptywata na boki, i posypywano bruk grubo piachem, aby
bruku nie narusza¢. 0d 1784 r. zaczeto na niektdérych ulicach ktasé¢ waskie
chodniki na wzér Zachodu (trottoary), ale byly to dopiero poczatki. Na-
wet w centrum boczne ulice, a nawet Aleje Ujazdowskie, do korica stulecia
nie miaty brukéw'”’. Uprzataniem padtych pséw i koni z ulic zajmowat sie
kat, chociaz pozostawianie padliny na ulicy byto zakazane i karane man-
datem (a kat prawidlowo padline zabiera¢ miat z domu)**,

Po wprowadzeniu cenzury wszystkie traktaty medyczne, zielniki,
artykuty w prasie miaty przed publikacja uzyska¢ aprobate Collegium
Medicum™’. Rozdzielono kompetencje chirurgéw i lekarzy, okreslajac
w wypadku jakich choréb niezbedna jest interwencja lekarza'®. Podje-
to $rodki majace na celu sanitarna kontrole zywno$ci, gtéwnie chleba
i miesa, wody, alkoholu. Chodzito gtéwnie o ich zanieczyszczenie przez
szkodliwe dla zdrowia domieszki. Historycy zwracaja uwage, ze proble-
mem byla nie tyle ilo§¢ spozywanego alkoholu, ile jego zanieczyszcze-
nia, mieszanie gorzatki z piwem i zbyt szybkie picie bez jedzenia. Bez
watpienia naduzywanie zwigzane byto z ktopotami zyciowymi i gorzal-
ke traktowano jak pocieszycielke'*.

Podobne starania odnosily sie do studzien miejskich. Nie udato sie
Prusakom przeprowadzi¢ do 1806 r. planowanej zamiany studzien na
pompy. Zmierzano do usuniecia poza obreb miasta garbarni i rzezni
i wprowadzenia nadzoru §wiezosci sprzedawanego w jatkach miesa i §le-
dzi. Podjeto starania o odpowiedni porzadek na cmentarzach. Zaintere-
sowano sie problemem bezpanskich, czesto wsciektych pséw'*:. Odreb-
nym problemem pozostata sprawa czystosci ulic. Dla zdobycia kontroli
nad prostytucja wprowadzono obowigzkowa rejestracje prostytutek i do-

moéw publicznych z okresowymi kontrolami lekarskimi'®.

137 F, de Piles, B. de Kerdu, Podréz dwdch Francuzéw, w: Polska stanistawowska
w oczach cudzoziemcdéw, oprac. W. Zawadzki, t. 2, Warszawa 1963, s. 677; A. Berdecka,
I. Turnau, Zycie codzienne w Warszawie okresu O$wiecenia, Warszawa 1969, s. 72-73;
F. Giedroy¢, op. cit., s. 25.

138 F, Giedroy¢, op. cit., s. 34.

139 K, Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s.165.

140 Tbidem, s.169.

U1 T, Srogosz, Trwatosé i zmienno$¢ warunkdw zdrowotnych ludnosci chtopskiej,
s. 90-91; H. Biegeleisen, op. cit., s. 330-332.

142 Edict wegen des Tollwerdens der Hunde fiir Schlesien und Siidpreufen, 28 V
1797, AGAD, GDPP, 1, k. 342-349; K. Kassel, Ein drztliches Kulturbild, s. 170; R. Priimers, Die
Stadt Posen, 1,s. 185-186; idem, Die Stadt Posen in stidpreussischer Zeit. II. Das Polizeiwesen,
ZHGPP 23,1908, s. 77-78; Das Jahr 1793, s. 638.

143 R, Priimers, Die Stadt Posen, 11,s.117-118.
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Mimo ogdlnych narzekan na stan brukéw ulicznych remonty prowa-
dzono okazjonalnie i wycinkowo. Najwieksze szanse mialy szczegdlnie za-
niedbane ulice, ktérymi przejezdzaé miat krdl, lub te, na ktérych doszto do
niefortunnej przygody jakiego$ wysokiego urzednika'*!. Znacznie pilniej-
sza byta pomoc dla pogorzelcéw i odbudowa spalonych budynkéw. Stara-
no sie takze poprawic stan sanitarny wiezier i szpitali'®.

Nowym zadaniem bylo zapewnienie odpowiednich warunkéw sani-
tarnych garnizonom wojskowym, co przy braku koszar i lazaretéw oraz
kiepskich warunkach mieszkaniowych nie bylto fatwe do zrealizowania.
Na 15 tys. mieszkaticéw Poznania przypadato 2 tys. oséb garnizonu, z cze-
go 427 dzieci i 355 kobiet'*. W zakresie zainteresowati polityki sanitarne;j
znajdowaly sie takze sprawy opieki i nadzoru nad ubogimi i zebrakami,
a wiec przytutki, sierocifice — byly one nadzorowane przez odrebne Dy-
rektorium Ubogich (Armendirektorium).

W 1804 r. w Poznaniu szczepienia ochronne przeciw ospie podjat
dr Francke'”. Szczepiono tu nieodptatnie kazdg osobe, ktéra sie zgto-
sifa. Poza tym réwniez wszyscy lekarze mieli bezptatnie otrzymywa¢
oden szczepionki dla upowszechniania ich w swojej okolicy. Na przy-
ktad szczepienia dzieci w swoim majatku w Ptugawicach prowadzit oso-
bi$cie Zerboni di Sposetti, proszac tez sasiaddéw, aby wysytali dzieci ze
swoich majatkéw do szczepienia. W Warszawie juz w 1801 r. szczepie-
nia prowadzit Jacek Dziarkowski. W Kaliszu w 1810 r. za darmo biedne
dzieci zaszczepiali w formie akgcji fizyk powiatowy Bednarczyk i chi-
rurg powiatowy Leonard. Projekt ogloszono przez obwotanie na rynku,
a takze z ko$cielnych ambon w okolicy. Starania wtadz pruskich datuja
sie od opublikowania 11 lipca 1801 r. cyrkularza dla wszystkich kole-
giéw lekarskich dotyczacego szczepienia ospy, gdzie zachecano do tego
lekarzy. 15 lipca 1802 r. wydano podobne rozporzadzenie dla Prus No-
wowschodnich. W catych Prusach w 1802 r. zaszczepiono przeciw ospie
ogétem 17 740 oséb. Starania te kontynuowane byly w Ksiestwie War-
szawskim, a za moment wazny uzna¢ nalezy wprowadzenie obowiazko-
wych szczepien ochronnych w 1811 r.'*®

144 Tdem, Die Stadt Posen, 1, s. 172-175; Opisy miast polskich, t. 1-2.

145 R, Priimers, Die Stadt Posen, 1, s. 187-189, 192; idem, Die Stadt Posen, II,s. 102-114;
J.Landsberger, Aus der Medicinalverwaltung, s. 326-327.
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1911, s. 89-99.
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gen Kammerdepartament Warschau zu siidpreufSischer Zeit von 1795-1807, ,,Deutsche Wis-
senschaftliche Zeitschrift fiir Polen” 1929, z. 15, s. 116, 120.

18 S, Konopka, O poczgtkach szczepienia ospy krowiej na ziemiach polskich, AHM 35,
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Po przedstawieniu ogdlnie wzglednie optymistycznej oceny dziatar
podejmowanych na polu polityki sanitarnej wypada nieco zréznicowaé
te ocene. Im bardziej wiec oddalamy sie od centréw administracyjnych
ku prowingji, tym mniej rézowy staje sie obraz stanu faktycznego. Urze-
dowi lekarze nie otrzymywali wynagrodzen, a ich kwalifikacje budzity
watpliwosci'®.

W trosce o zmniejszenie $miertelnosci dzieci zabiegano o uporzad-
kowanie spraw potoznictwa. W Prusach Zachodnich zorganizowano in-
stytuty potoznicze w Kwidzynie i Gdansku'*®. W Prusach Potudniowych
o$rodki potoznicze zatozone zostaty w Poznaniu, Warszawie i Kaliszu''.
Te starania przebiegaty bardzo powoli, wéréd nieustannych narzekan
na brak pieniedzy. W Poznaniu méwilo sie o instytucie potozniczym juz
w 1793 r., a pierwsze kursy z 17 uczennicami w mieszkaniach prywat-
nych i piwiarniach odbyly sie w 1799 r. Niektére uczennice zgtaszaty sie
na kurs tylko po to, aby przez czas jego trwania otrzymywac¢ srodki na
zycie. Zreszta jak sie pdZniej okazato, zawdd potoznej w praktyce nie
dawat wystarczajacych srodkéw utrzymania. Za poréd w Poznaniu pta-
cono 2-4 grosze, a czesto do porodéw potoznych nie wzywano. Jezeli
chodzi o sam kurs, o zajeciach praktycznych nie byto mowy, lekcje skra-
cano do trzech dni w tygodniu po dwie godziny dziennie, stad opinia
o poziomie kursu byta jak najgorsza. W 1803 r. w kursie brato udziat juz
tylko 7 uczennic. W istocie rzeczy dopiero w 1806 r. szkota rozpoczeta
dziatalno$¢ we wtasnym budynku i w znosnych warunkach.

Jezeli przyjrzymy sie sytuacji w Prusach Potudniowych w okresie
1793-1806, okaze sie, ze poza spektakularnymi posunieciami w makroskali
nie nastapita decydujaca poprawa. Stad jeszcze 1 marca 1805 r. minister
VoR zarzadzat obsadzenie stanowisk akuszerek powiatowych (Kreishebam-
men), ktére miaty by¢ wynagradzane pensja w wysokosci 25 rtl. z wymo-
giem posiadania wyksztatcenia zdobytego w instytucie potozniczym w Po-

znaniu lub Kaliszu'*2.
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Po III rozbiorze i utworzeniu Prus Nowowschodnich (Neuostpreus-
sen) wladze pruskie podjety tam podobne dziatania jak w pozostatych
polskich prowincjach. I w tym wypadku jednak ich skutecznos¢ przy
szczuplosci srodkéw mogta by¢ tylko ograniczona. Kazdy powiat — po-
dobnie jak w Prusach Potudniowych — otrzymat fizyka powiatowego.
W 1806 r. w catej prowincji byto zaledwie 17 urzedowo zaaprobowa-
nych lekarzy, 87 szpitali i 4 zaklady potoznicze. W 1806 r. zaplanowano
w Bialymstoku utworzenie instytutu szczepien przeciwko ospie.

Jezeli moglibysmy oceniaé w sposéb wymierny zasieg dziatan wtadz
pruskich w zakresie poprawy stanu sanitarnego Wielkopolski, okazatoby
sie, ze wyasygnowaly one na polityke sanitarng nieznaczna w sumie kwo-
te 23,1 tys. rtl., odrebnie jednak liczono 7 tys. rtl. na utrzymanie lazare-
téw, 10 tys. na wsparcie miejskich kas policyjnych, 1,7 tys. na pomoc ubo-
gim'*, Stad nie mogto by¢ mowy o jakims wielkim postepie w stosunku
do roku 1793, jednak zmiany byly i czasy Ksiestwa Warszawskiego przy-
niosty ich kontynuacje.

Przy poszukiwaniu punktéw odniesienia dla ocen pruskich warto
wskazaé, ze wladze réwniez w rdzennych pruskich prowincjach postu-
giwaly sie podobnym jezykiem, odnajdywaty podobne problemy i osta-
tecznie z surowych ocen w odniesieniu do stanu sanitarnego ziem pol-
skich nie wynika, ze byt on razgco gorszy niz w prowincjach pruskich.
Dla ilustracji mozna wskazaé cholby pismo kamery krélewieckiej na te-
mat mozliwych posunie¢ w celu poprawy sytuacji sanitarnej w Prusach
Wschodnich. Wspomina sie tu, ze przyrost naturalny jest powstrzymy-
wany przez niewiedze i brak wyksztatcenia akuszerek, z czego wziat sie
postulat zatozenia instytutu potozniczego w Krélewcu. Wspominano, ze
korzystne byloby zalozenie réwniez instytutu szczepien przeciw ospie.
Jak fatalnie, przy braku kanalizacji, przedstawiat sie stan czystosci Pary-
za, wskazuje monografia Alaina Corbin, a przeciez Paryz byt w tym cza-
sie stolica cywilizacji europejskiej'*.

Jezeli wiec mozna by w odniesieniu do ziem polskich, ktére znalazty
sie pod zarzagdem pruskim, co$ uznac za kluczowe, to zainicjowanie pew-
nych ram prawnych, instytucjonalnych i finansowych wtasciwych no-
woczesnemu panstwu, wskazanie kierunkédw rozwoju i realizowanie ich
z nieco wiekszym przekonaniem niz to odbywato sie dotad.

153 A. Simsch, op. cit., s. 244-247; Das Jahr 1793,s.196-199, 308-309.
154 A, Corbin, Pesthauch und Bliitenduft. Eine Geschichte des Geruchs, Frankfurt a.M.
1988 (oryg. franc. 1982).
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From the History of the Sanitary Policy
in the Prussian Partition Areas 1772-1807

The great modernisation of the health service and medicine at the turn of the
nineteenth century was connected, on the one hand, with scientific innovations
(Pasteur, Koch) and, on the other hand, with the development of the health ser-
vice and the hospital system, together with the introduction of health insur-
ance and funds (Germany, 1883). These transformations, however, had already
been initiated on a more modest scale a century earlier. In the Prussian parti-
tion area (Western, Southern, and New Eastern Prussia) the sluggish reforms of
the Stanistaw August Poniatowski era were continued by the much more ener-
getic Prussian authorities, whose experiences dated to the reign of Frederick
William I and even the Great Elector. The age of epidemics signified the uncon-
ditional necessity of going beyond individual health care and embarking upon
activity described as “the medical police”. The Prussians were engaged in mod-
ernisation rather than colonisation (i.e. exploitation), albeit a number of as-
pects proved unfavourable for the Poles, e.g. the imposition of the Prussian
elites of power and intellectual life as a well as the medical administration ap-
paratus. The Prussian authorities initiated the establishment of a system of ob-
taining information extensive demography and health (statistics of the reasons
for death), which subsequently made it possible to undertake prevention. The
prime cause of deaths was pox, and the range of the ensuing inoculation cam-
paign (continued in the Duchy of Warsaw) was limited. Only the introduction in
Prussia of mandatory inoculations after 1870 immediately liquidated mass-scale
deaths due to this disease. Characteristics of the province indicated an extreme-
ly unsatisfactory health, sanitary, and hygiene situation. The reports contain
numerous critical remarks about the health and mortality of Polish peasants, al-
though prevailing problems in Prussia itself were identical, as was the structure
of deaths. The authorities conducted a battle against folk medicine, charlatans,
swindlers, and so-called unconventional medicine. For propaganda reasons the
Prussians readily accentuated the Catholic nature of folk medicine (holy relics,
pilgrimages, etc.), with the Prussian elites being markedly pro-Enlightenment.
Quacks and female healers offered, however, the sole form of health care ad-
dressed to the peasants; physicians occurred only in the towns and treated the
more prosperous members of the population, albeit those providing aid to the
poor and official medical doctors also practised.

Translated by Aleksandra Rodziriska-Chojnowska





