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Wiek nierozumu, wiek psychiatrii






1. ,Nie wiem, dlaczego postuguje si¢ tym stowem «choroba»...”

Jak tytul Praktyki psychiatrii mogt znalez¢ sie w serii ,Nowa Bi-
blioteka Romantyczna”? Czy romantyzm, ktory wyrasta ze sprze-
ciwu wobec o$wieceniowego rozumu, nie jest mowg szalenistwa?
Prébg przetozenia krytyki racjonalizmu na sfer¢ doswiadczenia?
Poszukiwaniami zwigzanymi z odmiennymi stanami $wiadomo-
$ci, takimi jak hipnoza, narkotyczny trans, ekstaza? Poezja Nervala,
Baudelaire’a, Holderlina, proza Kleista i Hoffmanna wszystko to
potwierdza. Rownolegle jednak do tych prob wyartykutowania
szalenistwa rodzi si¢ wiedza, ktéra ma za zadanie opisa¢ je w ter-
minach medycznych, przetozy¢ na okreslone jednostki chorobowe
i ustali¢ $rodki zaradcze. Jednocze$nie powolana zostaje instytu-
¢ja odpowiedzialna za korygowanie owych nieprawidtowosci, do
ktorych wedltug psychiatrow sprowadza sie szalenistwo - szpital
dla obtgkanych.

Oczywiscie samo wylgczenie szalencdw ze spoleczenstwa
i umieszczenie ich w zamknietej przestrzeni nie jest niczym no-
wym, nowoscig jednak jest to, ze podstawg odosobnienia staje sie
wiedza medyczna, a zadanie zaktadu dla obtgkanych przestaje sie
sprowadza¢ do sprawowania nadzoru nad jednostkami niebez-
piecznymi dla otoczenia - chorych izoluje si¢ od spoleczeristwa,
by - poprzez leczenie - spoteczenstwu ich przywrécié.

Gérard de Nerval swoje surrealne wizje poprzedza wyjasnie-
niem: ,Sprébuje [...] odda¢ wrazenia dtugiej choroby, ktéra prze-
toczyla sie cala w misteriach mego ducha; i nie wiem, dlaczego
postuguje sie tym stowem «choroba», bo - co sie¢ mnie tyczy - ni-
gdy nie czutem sie zdrowszym”. Mowa szaleristwa, ktéra odstania

yharmonie dotad nieznane”, moze wydawac sie antytezg szaleni-
stwa wyrazonego jezykiem medycznym, ale w rzeczywistosci sg

1 G. de Nerval, Sylwia i inne opowiadania, przet. L. Choromanski, Warszawa 1960, s.7-8.
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12 WIEK NIEROZUMU, WIEK PSYCHIATRII

one ze sobg nierozlgcznie splecione. ,,Choroba” to cien, jaki cia-
gnie sie zawsze za ,szaleristwem romantycznym”; konflikt miedzy
jednostka a spoteczeristwem opisany zostaje jako odstepstwo od
normy.

Tematem niniejszej antologii nie jest obled rozumiany w du-
chu Nervala. O nim traktowala w duzej mierze ksigzka wydana
w pierwszej serii ,,Biblioteki Romantycznej” - Ciemne drogi szaleri-
stwa Aliny Kowalczykowej. Autorami tekstow zamieszczonych tutaj
sg wylgcznie ci, ktdrzy ,,postugujg sie tym stowem «choroba»”. Naj-
czesciej lekarze - twdrcy rozpraw naukowych, opiséw przypadkdw,
ocen sgdowych. Ale nie tylko. To réwniez urzednicy panstwowi,
autorzy ustaw dotyczacych funkcjonowania szpitali publicznych,
a takze zarzadcy szpitali prywatnych. Chcialam uwzglednié¢ w ten
sposob rozne sposoby funkcjonowania i wykorzystania wiedzy
medycznej - pokazad, jak stawiano diagnozy, jak przebiegato
przyjmowanie oblgkanych do szpitala, jak ich tam traktowano
i na podstawie czego orzekano o niepoczytalnosci. Psychiatrie
jednak chcialam potraktowac jako jeden z jezykow stuzacych pro-
jektowaniu i podtrzymywaniu spotecznego tadu. Stad decyzja, by
do antologii nie wlgczac rozpraw z filozofii umystu. Teoretyczne
spory na temat siedliska choroby psychicznej interesowaly mnie
tu bowiem jedynie w tym stopniu, w jakim przekladaly sie na zy-
cie spoleczne. Dlatego ostatecznie tytut Praktyki psychiatrii wydal
mi si¢ lepszy niz po prostu Psychiatria. Tym bowiem, o czym trak-
tuje niniejsza antologia, jest psychiatria rozumiana przede wszyst-
kim jako instytucja; jako pewien zestaw praktyk, ktore — budujac
wiedze o oblgkanych - realizujg okreslong wizje spotecznego po-
rzadku.

Nieco inny cel przy$wiecal temu wstepowi. Zatytutowany
Wiek nierozumu, wiek psychiatrii, probuje on nakres$li¢ wybrane
zwigzki pomiedzy kulturg romantyzmu a nowg naukg; stworzy¢
rodzaj mapy wspdlnych obrazéw, wyobrazen i poje¢. Nie tyle za-
dac¢ pytanie, czy to sztuka czerpala z medycyny, czy odwrotnie, ile
wskazaé na miejsca, gdzie granice miedzy tymi jezykami stajg sie
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plynne, gdzie ,choroba umystowa” i ,romantyczne szaleristwo”
zamieniajg sie miejscami, gdzie podszywajg sie pod siebie, kradng
sobie swoje maski i rekwizyty tak niezauwazalnie, ze wszelka lo-
gika imitacji - utrzymujgca podzial na oryginat i nasladownictwo -
traci swojg moc.



2. Lekarz, dozorca i jego Zona

Terminu ,psychiatria” jako pierwszy uzyl w 1808 roku niemiecki
lekarz Johann Christian Reil (1759-1813)". Jednak to nie on uchodzi
za tworce nowej dziedziny medycyny - jego nazwisko przetrwato
w terminach anatomicznych, takich jak ,wyspa Reila”, okre$lajgca
cze$¢é mozgowia. Splendor zwigzany z narodzinami nowoczesnej
psychiatrii spada zazwyczaj na francuskiego lekarza Philippe’a Pi-
nela. Jego legende tworzg przede wszystkim wydarzenia roku 1800.
Pinel, mianowany na naczelnego lekarza Salpétriere - paryskiego
zakladu dla oblgkanych kobiet, nakazuje wowczas rozkué taricuchy,
ktorymi krepowano chore. Ten symboliczny moment pokazuje
obraz Tony’ego Roberta-Fleury’ego z 1878 roku. W jego centrum
znajduje sie mtoda kobieta z nieprzytomnym spojrzeniem, w sukni
rozchelstanej na piersi. Pochylony za nig mezczyzna zdejmuje z jej
talii metalowg obrecz. Pinel, postawny, elegancko ubrany, stoi
obok; w lewej rece trzyma spacerowg laske, jego prawg dton caluje
kleczaca przy nim kobieta w skromnym czepeczku. Wydarzenie,
ktoére uwiecznil na tym obrazie Robert-Fleury, przeszto do historii
jako pierwsza rewolucja psychiatryczna.

Nie byla to rewolucja naukowa. Nie wywotlalo jej zadne odkry-
cie dotyczgce funkcjonowania ludzkiego umystu. Przewr6t nastgpit
w sferze mentalnosci, wyobrazen czy fantazmatéw. W oblgkanych,
ktorych nierozumnos¢ przestaje by¢ postrzegana jako oznaka ze-
zwierzecenia, braku cztowieczenistwa, dostrzezono cierpigce istoty
zastugujgce na wspélczucie i litoé¢. Nie potrzeba byto wynalezienia
nowych metod w leczeniu. Juz samo ujecie obtedu jako choroby

1 Byt to artykut Uber den Begriff der Medicin und ihre Verzweigungen, besonders in Bezieh-
ung auf die Berechtigung der Topik der Psychiaterie (O pojeciu medycyny i jej dziedzin,
zwlaszcza w odniesieniu do uprawomocnienia tematu psychiatrii), napisany dla cza-
sopisma ,Beytrage zur Beforderung einer Curmethode auf psychischem Wege”. Kilka
lat pézniej Reil zmienit pisownie poczatkowego ,psychiaterie” na ,psychiatrie”.
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2. LEKARZ, DOZORCA 1 JEGO ZONA 15

wystarczylo, by zrodzi¢ nadzieje na powrdt do zdrowia. Zaczeto
wierzy¢, ze szalefistwo to zaburzenie, stan przej$ciowy, ktdry przy
odrobinie szczescia i dobrej woli moze mingé. Dla oblgkanych za-
mknietych w zaktadach oznacza to niekiedy (bo czesto koriczyto
sie pewnie na deklaracjach) konkretne zmiany w ich traktowaniu.
Wérdd lekarzy rodzi sie ruch przeciwko stosowaniu srodkéw krepu-
jacych. Coraz czesciej nakazuje sie szacunek do chorego. I trudno
wszystkie te zmiany przypisywal Pinelowi. Raczej jest on wyra-
zicielem ogolnych tendencji. Dora B. Weiner, stawiajgc teze, ze
w czasach Pinela dajg sie one zaobserwowaé w wiekszosci krajow
Europy, wymienia szereg innych lekarzy stosujacych nowatorskie
metody, miedzy innymi w Genewie, Awinionie, Marsylii, Pradze?.
A oto drugie, mniej znane przedstawienie ,rewolucji psychia-
trycznej” - obraz Charlesa Miillera Pinel w Bicétre z 1849 roku, na
ktorym lekarz wykonuje ten sam wladczy gest, tyle ze w otoczeniu
mezczyzn. Scena ta, w przeciwienistwie do epizodu uchwyconego
przez Roberta-Fleury’ego, nie znajduje potwierdzenia w zrédlach.
Prawda jest, ze Pinel, zanim objat swoje stanowisko w Salpétriere,
pracowal w - przeznaczonym dla mezczyzn - Szpitalu General-
nym Bicétre. To nie on jednak uwolnit w 1797 roku pacjentéw, jak
to pokazuje ptétno Miillera, lecz Jean Baptiste Pussin, zarzgdca
zakladu, do ktérego zadan nalezala przede wszystkim straz nad
chorymi. Pinel w Salpétriére jedynie powtdrzyl jego gest. Legenda
jednak zdazyla sie juz rozpedzi¢ i nie mogly jej powstrzymac zadne
proby sprostowania. Syn Pinela, tworzac wlasng opowies¢ o Bicétre,
wyszczegolnia kolejnych chorych uwalnianych przez swego ojca.
1 tak pierwszym z nich mial by¢ furiat, ktéry miedzy innymi zabit
na miejscu jednego ze straznikéw szpitala. Do niego Pinel zwrdcit
sie tymi stowy: ,Uwierz mi na stowo, badz postuszny, zwréce ci
wolnos¢”. Dalej legenda tylko bardziej opromienia postac lekarza

2 D.B.Weiner, The Madman in the Light of Reason. Enlightenment Psychiatry, cz.11: Alienists,
Treatises, and the Psychologic Approach in the Era of Pinel, w: History of Psychiatry and
Medical Psychology. With an Epilogue on Psychiatry and the Mind-Body Relation, ed.by
E.R.Wallace, ]. Gach, Columbia 2008, s.282.
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dobroczyncy. Po zdjeciu kajdan chory podobno ,pospieszyt za-
chwycac si¢ $wiatlem stonecznym” i ,krzyczal w upojeniu: jakiez
to piekne!”3.

Ale postaé rzeczywistego wyzwoliciela obtgkanych nie zagineta
zupelnie. Pussin pojawia sie jako bohater anegdot o przechytrza-
niu oblgkanych, mistrz w wynajdywaniu sposobéw pozwalajacych
omingc¢ srodki, po ktére wowczas najczesciej siegano, tj. przemoc
fizyczng. Oto jedna z tych opowiesci:

Majacy sie chory za umarlego zadnych przyjmowac¢ nie chciat
pokarméw; postawiono wiec kryjomo koto niego trumne,
w ktorej lezacy czlowiek umartego udajacy, w obecnosci cho-
rego wstawszy, je$¢ poczal, co widzgc zdziwiony chory, zapy-
tal sie go, czy umarli takze jadajg, a odebrawszy twierdzaca
odpowiedz, wspdlnie z nim jedzac, zapomnial o poprzednim
swoim urojeniu.*

Za Pinelem cytuje te historie Jézef Jakubowski, autor pierw-
szej polskiej specjalistycznej rozprawy z zakresu psychiatrii’, na
kartach ktorej - trzeba tu odnotowa¢ - réwnie czgsto pojawia sie
zona Pussina. Cho¢ w historii nauki pozostaje ona niestety bezi-
mienna, to jednak istniejg niezbite dowody $wiadczace o jej wkla-
dzie w rewolucje psychiatryczng:

Pinel przytacza o zonie Pussina, Dyrektora Instytutu oblgkanych
w Bicétre, ktora natrafita na zwawg utarczke trzech chorych
majacych sie za Ludwika xv1i walczgcych z sobg o prerogatywy
krolewskie. Wzigwszy wiec kazdego z osobna na bok, powaznym

3 Cyt.za: M. Foucault, Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, przet. H.Keszycka, War-
szawa 1987, s.431.

4 J.Jakubowski, O metodzie leczenia psychicznej. Rozprawa czytana na publicznym posie-
dzeniu Towarzystwa Naukowego Krakowskiego, dnia 18 paZdziernika 1830, ,Rozmaitosci
Naukowe” 1831, nr 111, s.131.

s W czasie prac wydawniczych nad mojg ksigzka ukazala si¢ monografia po§wigcona
historii polskiego szaleristwa (M. Marcindw, Historia polskiego szaleristwa, t.1: Storice
wsrdd czarnego nieba. Studium melancholii, Gdanisk 2018). Niestety nie miatam mozli-
wosci si¢ z nig zapoznac.
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tonem ganita tego sprzeczke z dwoma oblgkanymi, twierdzac,
ze nikomu nie tajno i zadnej nie podpada watpliwos$ci pocho-
dzenie jego i prawo do korony. Pochlebstwo to, wzniecajac
w nim pogarde dla dwéch drugich, walke, ktéra tak tatwo bar-
dzo niebezpieczng sta¢ si¢ mogla, bez uzycia sily szczesliwie
ukoriczyto. Mlody czlowiek w mocnym napadzie szaleristwa
dopadt noza kuchennego, ktérym grozit odebraé zycie kazdemu,
ktokolwiek miatby dosy¢ odwagi zblizenia si¢ ku niemu. Zona
Pussina, zapobiegajac grozacemu nieszcze$ciu, zlajala mocno
postugaczéw cheacych go gwaltem rozbroid, twierdzac, ze on
w robotach kucharskich nozem tym pomagac jej mial zamiar;
obracajac za$ mowe do niego, prosila o odstapienie tego noza na
chwile, aby mu sposéb uzycia onego wskaza¢ mogla, i tym spo-
sobem z najwiekszg tatwoscig dopieta celu rozbrojenia chorego.®

Pinel, podpatrzywszy te metode, okre§li jg mianem ,,psychicz-
nej” i zaproponuje jako alternatywe dla dotychczasowych kuracji
poprzez puszczanie krwi - podawanie srodkdw przeczyszczajacych
czy sadzanie na obrotowych krzestach. Podyktowana dazeniem
do unikania przemocy, cheé¢ ,przechytrzenia” pacjentéw bedzie
sie wigza¢ z konieczno$cia traktowania chorych indywidualnie.
Praktyka w Salpétriére umocni Pinela w przekonaniu, ze oblgka-
nych nalezy przede wszystkim poddawa¢ dlugotrwatej obserwacji
psychologicznejito na jej podstawie proponowac metode leczenia.

»Metoda psychiczna” zajmuje réwniez wazne miejsce w stow-
niku wspomnianego juz autora pojecia psychiatrii, Johanna Chri-
stiana Reila, cho¢ jego rozumienie tego terminu’ odbiega nieco od
ujecia Pinela. Utozsamiany z niematerialistycznym nurtem medy-
cyny, nazywanym czesto medycyng romantyczna, Reil w mniejszym
bowiem zakresie interesuje sie konkretnymi przypadkami zaburzen
iprzebiegiem terapii, dgzac raczej do stworzenia calo$ciowej teorii
ludzkiej psychiki. Wyraznie inspirowany filozofig natury Schellinga,

¢ Tamze, s.98.
7 Reil postuguje sie nim w tytule swojej najbardziej znanej pracy Rhapsodien iiber die
Anwendung der psychischen Curmethode auf Geisteszerriittungen.
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tworzy on wizje cztowieka jako odbicia idealnego makrokosmosu.
To tu nalezy szuka¢ korzeni tzw. psychiatrii romantycznej, ktéra
poprzez swoje ukierunkowanie w strone psychogenezy rozwija
sie w opozycji do tzw. medycyny somatycznej ktadgcej nacisk na
cielesne pochodzenie choréb umystowych. U podstaw metody
Reila tkwi przekonanie, ze w przebiegu procesow fizjologicznych
fundamentalng role odgrywa dusza. To wlasnie ,patologia duszy”
(Seelenpathologie), rozumiana przede wszystkim jako zaburzenia
samos$wiadomosci i woli, stanowi jego zdaniem wlasciwy przed-
miot psychiatrii®. Zgodnie z tym rozpoznaniem proponuje on mo-
del terapii - z jednej strony zorientowanej na procesy poznawcze
(celem jest uwolnienie chorego od blednych sgdéw i wyobrazen,
przywrécenie mu zdolno$ci rozumienia otaczajacego $wiata i sa-
mego siebie), z drugiej na samokontrole (pacjent miat odzyskac
wladze nad swoim cialem i umiejetnos¢ $wiadomego kierowania
swoim zyciem). Ksigzka Reila, ktéra nie wywarta moze wielkiego
wplywu na diagnostyke i leczenie choréb umystowych, wydaje sie
mimo to wazng zapowiedzig gléwnych nurtéw dziewietnasto-
wiecznej kultury medycznej. Koncepcja psychiatrii jako badania
i leczenia ,patologii duszy” mniej lub bardziej dostownie bedzie
powraca¢ w pi$miennictwie na temat obtgkanych.

s Niemieckie Seelen mozna ttumaczy¢ réwniez jako ,,umyst”, w przypadku Reila przyjeto
sie jednak uzywa¢ terminu ,dusza”.



3. Zmierzch trwogi. Czasy litosci i troski

Dziewietnastowieczne stowniki jezyka polskiego definiujg szpital
jako ,instytut dla ubogich schorzatych”. Dopiero w wydawanym
w pierwszych dekadach xx wieku stowniku warszawskim szpital
pojawia sie w dzisiejszym znaczeniu (,zaklad leczenia chorych
stale w nim przebywajgcych”), a to i tak na trzecim miejscu, bo na
pierwszym stoi wciaz ,przytutek dla nedzarzy, niedoteznych, star-
céw, kalek”. \W ciaggu calego xvi11 wieku - pisze Zofia Podgorska-
-Klawe, historyczka nauki - nie istnial [...] jeszcze zaden szpital
przyjmujacy wylgcznie chorych. Nawet szpitale nazywane btednie
przez niektérych autoréw szpitalami specjalistycznymi, przezna-
czone np.dla chorych wenerycznie czy psychicznie, mialy czesto
wydzielone pomieszczenia dla starcéw i kalek zyjacych na «fundu-
szu» szpitalnym”®. Przyczyn tego stanu nalezy szuka¢ w dawnych
aktach fundacyjnych szpitali, ktére zwykle zawieraly nakaz przyj-
mowania kazdego, kto jest w potrzebie. Musiato uptyng¢ troche
czasu, zanim opieka nad nedzarzami przestata uchodzi¢ za prze-
wodnig ideg szpitalnictwa. Az do 1907 roku wszystkie instytucje
zarzadzajace szpitalami miaty w swoich nazwach albo ,mitosier-
dzie”, albo ,dobroczynnos$¢”. Ale epoka nedzy uswieconej i wy-
wyzszonej mija tak naprawde wraz z nadejsciem Pinela. ,W aktach
erekcyjnych szpitali zakladanych w xvi11 wieku nie méwi sie juz
o ubogich i o chorych, ale o ubogich chorych”. Z czasem to wta-
$nie choroba staje sie wlasciwym wyzwaniem dla szpitala, ktory
z przytutku przemienia sie w placéwke lecznicza.
Podgérska-Klawe kaze szpitale dla oblgkanych rozpatrywac
oddzielnie. Podkresla, ze w xvi11 wieku mialy one wylgcznie objaé

1 Z.Podgérska-Klawe, Od hospicjum do wspdlczesnego szpitala. Rozwdj historyczny proble-
matyki szpitalnej w Polsce do korica x1x wieku, Wroctaw 1981, s. 42.

2 Tamze, s.47.

3 Tamze, s.42.
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chorego kontrolg. Zdaniem badaczki nie istniala woéwczas zadna
skuteczna metoda leczenia choréb psychicznych, a

obowigzkowa obecnos¢ lekarza podczas wydawania orzeczenia
o zamknieciu w szpitalu byta podyktowana, zaleznie od okolicz-
nosci, albo obawg o naduzycie ze strony rodziny chorego (cho-
dzito tu o sprawy majgtkowe), albo koniecznoscig wykluczenia
symulanctwa.*

Na przetomie xv111 i X1x wieku procedura przyjmowania do
szpitala dla obtgkanych i wypisywania z niego wcigz opiera sie
przede wszystkim na wladzach miejskich i policyjnych, a same
placéwki petnig role opiekunczo-dozorczg. Roli tej zresztg szpital
dla obtgkanych nie porzuci nigdy. Gdy w jego murach na dobre za-
goszczg lekarze, ktorych celem jest przywrdcenie pacjentom zdro-
wia, do zasadniczych zadan szpitala wcigz naleze¢ bedzie nadzér
nad szaleficami moggcymi stanowi¢ zagrozenie dla innych badz
samych siebie. Nie ta jednak rola zawazy na dziewietnastowiecz-
nych przedstawieniach szpitala.

W historii psychiatrii istnieje szereg tzw. silnych obrazdéw, kto-
rych zadaniem jest umacnia¢ wiare w zbawienny pochdd nauki.
Obraz Tony’ego Roberta-Fleury’ego mozna uzna¢ za jeden z nich.
Konkretng postaé, miejsce, gest scala on z mitem poczatku. Pinel
jest tu ukazany jako fundator nowego porzadku, jego gest - jako
gest ustanawiania nowej epoki. Do stalych elementéw tego ro-
dzaju wyobrazen nalezg przedstawienia budynkdw, wspaniatych
gmachdw szpitali bedgcych ucielesnieniem reformatorskich cza-
s6w. Ale oto mamy okazje zobaczy(¢ jedno z mniej reprezentacyj-
nych pomieszczen. 29 listopada 1823 roku Krystian Lach Szyrma
staje przed Bedlamem, najstynniejszym brytyjskim zakladem dla
oblgkanych. Pisarz zachwyca sie imponujgcg budowla, ,,dlugosci
380 stop, z kopulg we $rodku; z obszernym ogrodem w tyle do

4+ Tamze, s.45-46.
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przechadzki dla chorych”, lecz zaraz potem kresli obraz sieni,
w ktorej jego uwage zwracajg ,dwie marmurowe postacie, wécie-
kle Szaleristwo i posepna Melancholia, lezace w na p6t pochylonej

postaci; pierwsza jako reprezentant szkodliwych wariatéw, druga

oblakanych ze zbytku czucia i najczesciej z mitosci”. Bardzo wy-
mowny widok. Odnotowane przez Szyrme ,dwie marmurowe

postacie” to rzezby Caiusa Gabriela Cibbera (Raving Madness i Me-
lancholy Madness), ktdre przez caly wiek xv11 znajdowaly si¢ nad

bramg Bedlamu. Obaj przedstawieni przez artyste szalericy byli

nadzy i muskularni, a jeden z nich (ktérego Szyrma nazywa szko-
dliwym wariatem) miat rece skute tanncuchem. W 1815 roku rzezby
te zostaly usuniete z bramy zakladu. U Szyrmy s3 juz troche jak ru-
piecie, wetkniete do ciemnej sieni, by nie razi¢ oczu. Umieszczone

na bramie, budzity postrach w osobie, ktdra jg przekraczala; teraz

przypominajg strgcone posagi z poprzedniej epoki. I tak wlasnie

troche jest. Sylwetki szalericow, ktorych sita wydaje sie jaka$ nie-
ludzka potega, nie nadawaly sie na symbol ,ery Pinela”. Rodzaca

sie etyka troski chce bowiem widzie¢ szaleristwo nie jako zrédlo

strachu i odrazy, lecz jako obiekt wspédtczucia.

To na szalenncdw przekierowana zostaje lito$¢, niegdys na-
lezna nedzarzom. Wzywajg do niej reformatorzy z catej Europy.
Polskim czytelnikom Szyrma za wzdr stawia Anglie, ktéra ,stynie
nad wszystkie kraje zakladami dobroczynnosci”. W wigekszosci
prywatne, ,czynig zaszczyt narodowi angielskiemu, ze uczucia
ludzkoscig miedzy nim tak sg rozszerzone”. Szyrma z podziwem
odnotowuje charytatywne przedsiewziecia, podejmowane juz nie
tylko przez arystokracje, ale rowniez przez bogatg burzuazje, uzna-
jacje za ,nowy dowdd wspanialomyslnosci kupieckiej i obrocenia
swego majatku na pozytek ludzkosci”. W Szpitalu $w. Tomasza
i Guya zwraca uwage na plaskorzezbe wyobrazajacg zalozyciela,
Thomasa Guya, ,jak jedng rekg podnosi umartego, a drugg pokazuje

s K.Lach-Szyrma, Anglia i Szkocja. przypomnienie z podrézy roku 1820-1824 odbytej, t.2,
Warszawa 1828, s.311.
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na watle schorzate ciata dwéch lezgcych kalek, z wyrazem litosci

i rozkazu, zeby ich niesiono do szpitala”®

. Tu podziw miesza sie

z goryczg: ,Takich ludzkich pomnikéw nie masz po magnatach”.
Reformatorzy odwolujg sie do nakazow religii, cztowieczeristwa,
cywilizacyjnego postepu, czasem solidarnosci. Chodzi o to, by filan-
tropijna dziatalno$¢ jednostek przeksztalcita sie w zorganizowany
system opieki. Bo ,,skoro jest nieodzowng powinnoscig czlowieka

nie$¢ nieszczesliwemu cierpigcemu blizniemu silng pomoc, o ilez

wiekszy jest w tej mierze obowigzek ogdtu mieszkaicow kraju!™’.
Coraz czeéciej tez rozbrzmiewajg glosy, ze obowigzek utrzymywa-
nia szpitali dla oblgkanych powinien spoczywac na panstwie. Tego

zdania jest miedzy innymi Jézef Jakubowski, ktéry argumentuje to

licznymi naduzyciami w prywatnych zaktadach. Nie tylko wygoda

personelu czesto okazuje sie w nich wazniejsza niz dobro pacjen-
téw, pacyfikowanych, by nie sprawia¢ ktopotu. Nierzadko sg oni

tam w ogole niestusznie zamykani - na skutek spisku rodziny czy

dzialan politycznych. Wyznawcy Pinela chcg potozy¢ kres tego

rodzaju praktykom, stworzy¢ system opieki podlegly organom

panstwowym.

Wiek x1x jest wiec tez czasem, w ktérym oblgkanym przestaje
przypada¢ rola dziwolaga pokazywanego - wraz z innymi wybry-
kami natury - za pienigdze. W londyriskim Bedlam, jeszcze w1815 1.,
mozna bylo co niedziela wej$¢ do szpitala, uiszczajac oplate w wy-
sokosci jednego pensa®. U warszawskich bonifratréw, oprécz indy-
widualnego zwiedzania, istnial zwyczaj udawania sie tam ttumnie,
po mszy, w drugi dzieri Swiagt Wielkanocnych. 28 marca 1823 roku
w ,Gazecie Warszawskiej” ukazuje sie obwieszczenie Komisji Wo-
jewddztwa Mazowieckiego:

¢ Tamze, s.303-304.

7 Rapport dowodzqcy koniecznos¢ i wskazujqcy zasady erygowania odpowiadajgcego potrze-
bie WgO Ksigstwa Poznariskiego instytutu pielegnowania oblgkanych i polgczenia onego
z istniejgcym juz w Owiriskach instytutem leczenia obtgkanych, 1844 (?).

s M. Foucault, Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, s.141.
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Doswiadczenie kilkoletnie przekonato Komisje, iz po zwiedze-
niu w dniu drugim Swiat Wielkanocnych komérek, w ktérych
mocniej oblgkani odosobnionymi sa w Szpitalu Braci Milosier-
dzia, ciz oblgkani dostajg mocniejszych paroksyzméw, ktére
po kilkudziesieciu dniach uplynionych zaledwie ustepujg. Na-
turalng przyczyng tego sg nieprzyzwoite czestokro¢ zapytania
tym nieszczesliwcom dawane przez osoby zwiedzajace, tudziez
widok mnéstwa ludzi przypatrujacych sie onymze. Komisja Wo-
jewowdzka wiec postanowita utrzymaé zwyczaj ten zwiedzania
chorych w wzmiankowanym szpitalu, tylko co do tych, ktérzy na
sali wspdlnej sg ztozeni, o czym uwiadamiajac uczeszczajgcych
tamze, ostrzega, iz wchdd do komorek bedzie zamkniety i nikt

tamze w dniu tym wej$¢ nie moze.’

Nie jest moze wzniosla retoryka charakterystyczna dla unie-
sien filantrop6w, ale odnotowana tu zmiana w postrzeganiu oblg-
kanych wydaje sie bezsprzeczna. Redaktoréw gazety nie razi sama
potrzeba przyjrzenia sie z bliska szalericom, szpital nadal ma cos
z freak show i niedorzecznoscig byloby udawad, ze tak nie jest. Ale
wystawione na pokaz dziwadla nazywa sie tu ,nieszczesliwcami”.
Wiecej, historia tego nieszczescia staje sie coraz czesciej godna
uwagi. W latach 20. x1x wieku w warszawskich gazetach ukazuja
sie teksty zdajace relacje z wizyty u bonifratrow. Przepelione lito-
$cig i troska, wychodzg zarazem naprzeciw pojawiajacym sie wow-
czas nowym oczekiwaniom wobec prasy: dostarczajg pikantnych
szczegOlow z czyjego$ zycia prywatnego, majg posmak skandalu,
zastepujg dreszcz, jaki dawaly pokazy dziwolagéw, i dajg przed-
smak literatury brukowe;j.

9 ,Gazeta Warszawska” 1823, nr 49, s. 640. Catkowity zakaz wchodzenia na teren szpitala
0s6b postronnych spragnionych jedynie rozrywki na wzér innych pokazéw dziwolagéw
wprowadzono w Krélestwie Polskim w 1840 roku (Z. Podgérska-Klawe, Od hospicjum do
wspdlczesnego szpitala, s. 45).
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Legenda Pinela jako dobroczyncy ludzkosci, ,gwiazdy zwiastujgcej
tym nieszcze$liwym [oblakanym)] przybycie ztotego dla nich wieku”,
jak to okresla Jakubowski, byla dlugo przyjmowana bez zastrzezen,
zgodnie zresztg z dominujgcym nurtem historiografii, w ktorej
uprzywilejowane miejsce zajmujg opowiesci o ,cywilizacyjnym po-
stepie”. Mit ten z calg ostro$cig zaatakowano w latach 60. xx wieku
wraz z narodzinami ruchu antypsychiatrycznego. Jego najbardziej
nieprzejednany przedstawiciel, Thomas Stephen Szasz uwazal, ze
zrodla psychiatrycznej profesji byly radykalnie rézne od tych, z kté-
rych wywodzi sie medycyna: ,Poczatek medycyny wigze sie z cho-
rymi ludzmi, ktérzy chcieli ulzy¢ swojemu cierpieniu. Psychiatria
narodzila sie wraz z poszukiwaniem sposobu, by ulzy¢ cierpieniu
spowodowanemu ztym zachowaniem klopotliwych krewnych”’.
Licznych dowod6w na te teze dostarcza rzecz jasna Szaszowi przy-
padek Wielkiej Brytanii i zjawisko handlu obtedem. Ale psychiatrie
oskarzano nie tylko o czerpanie finansowych korzysci z rodzinnych
nieporozumien. Jawila sie ona przede wszystkim jako narzedzie
spotecznej kontroli i zamaskowana forma przemocy wobec niewy-
godnych czy ucigzliwych jednostek. Szasz w swojej najstynniejszej
rozprawie Mit choroby psychicznej hospitalizacje psychiatryczng
poréwnywat do dawnego przesladowania czarownic i przekony-
wal, ze ,to, co ludzie nazywajg chorobg psychiczng, gtéwnie polega
na komunikatach wyrazajgcych niemozliwe do zaakceptowania
idee, czesto ujete w niespotykane formy stowne”2. David Laing
z kolei, inny znany przedstawiciel antypsychiatrii, dowodzil,
ze schizofrenia stanowi mechanizm obronny, i traktowal jej

1 T.Szasz, Cruel Compassion. Psychiatric Control of Society’s Unwanted, New York 1994,
$.103.

2 T.Szasz, Mit choroby psychicznej, przel. K. Jankowski, w: Przelom w psychologii, wyb.
iwstep K. Jankowski, przet.: K. Jankowski, A. Kolyszko, P. Kolyszko, Warszawa 1978, s.234.
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symptomy jako reakcje jednostki na sytuacje, ktére wydajg sie nie
do zniesienia.

W tej perspektywie zupelnie inaczej jawily sie dziewietnasto-
wieczne przemiany, ktére doprowadzity do medykalizacji obtedu.
Pierwsza rewolucja psychiatryczna (ale tyczy sie to w ogdle zmian
w traktowaniu obtgkanych), bynajmniej nie odzwierciedla - zda-
niem Szasza czy Lainga - ani kolejnych zwyciestw nauki, ani proce-
s6w fagodzenia obyczajow. W tego rodzaju zmianach nalezy raczej
widzie¢ manifestacje wladzy, ktéra przybierajac postal ,,obiektyw-
nej” wiedzy, moze kontrolowac¢ rézne obszary zycia spotecznego
duzo skuteczniej niz tradycyjne zwierzchnictwo. Konstrukt wladzy/
wiedzy to juz oczywiscie koncepcja Michela Foucaulta, filozofa, kto-
rego wplyw na historie psychiatrii pozostaje wcigz niedoceniony.

Opublikowana w 1961 roku Historia szaleristwa w dobie kla-
sycyzmu to dzieje réznych postaw wobec obltgkanych od $rednio-
wiecza az do polowy wieku x1x, ktore Foucault umieszcza nie na
tle odkry¢ naukowych, ale w szeregu przemian ustroju spoteczno-
ekonomicznego. Powstajace na poczatku x1x wieku szpitale psy-
chiatryczne nie sg w jego ujeciu $wiadectwem cywilizacyjnego
postepu, zdjeciem demonicznego pietna z choroby umystowej,
lecz stanowig swoistg kontynuacje tzw. szpitali ogélnych, czyli
zaklad6ow internowania doby klasycyzmu, w ktérych podczas abso-
lutystycznych rzadéw Ludwika x1v zaczyna sie przetrzymywac nie
tylko ludzi dotknietych obledem, ale réwniez wtczegdw, zebrakdw,
kaleki i starcéw. Nalezgce do szpitali og6lnych Bicétre i Salpétriere
zaczynajg wowczas pekaé w szwach. ,Wszyscy wiedza, ze wielkie
zaklady odosobnienia powstaly w xv11 wieku, ale mato kto wie, ze
w kilka miesiecy zamknieto przynajmniej co setnego mieszkarica
Paryza”3. Szalericy, ktérym w $redniowieczu i renesansie przypi-
sywano kontakty z nadprzyrodzonymi mocami i pozostawiano
wzgledng swobode, zostajg uznani za jednostki aspoteczne. O ile
funkcjonowanie obtedu w $redniowieczu i renesansie Foucault

3 M.Foucault, Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, s.55.
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opisuje poprzez figure statku glupcdéw (znanego m.in. z obrazu
Hieronima Boscha), o tyle klasycystyczne doswiadczenie obtedu
przedstawia nastepujgco:

Wielka grozba wschodzgca nad horyzontem xv wieku fagodnieje,
zlowieszcze moce zaludniajgce malarstwo Boscha tracg wigor.
Przetrwaly formy, juz zrozumiate i postuszne, tworzgc nieunik-
niony orszak. Obled przestal by¢ figurg eschatologiczng z pogra-
nicza $wiata, czlowieka i $mierci; rozproszyla sie noc, w jakiej

byly utkwione jego oczy i w ktdrej poczynaly sie ksztalty nie-

mozliwego. W niepamie¢ odchodzi $wiat przeorany swobodng

niewolg jego Okretu: juz nigdy nie poplynie jego osobliwym kur-

sem z tego do tamtego $wiata; juz nigdy nie bedzie absolutnym

i zanikajgcym kresem. Oto zakotwiczyla sie 16dz, zakotwiczyla

solidnie, wérdd rzeczy i ludzi. Powstrzymana i zatrzymana. Juz

nie }6dz, juz szpital.*

Zamykajac w swoich murach nie tylko obtgkanych, ale takze
klase os6b uchylajacych sie od pracy albo do niej niezdolnych, szpi-
tal ogdlny nie jest jednak placéwka leczniczg - stanowi on raczej
dom poprawy. To znak nowego stosunku do ubdstwa, ogotoco-
nego wraz z renesansem z ,pozytywnej tre$ci mistycznej”®, w efek-
cie czego nedza ,z do$wiadczenia religijnego, ktére jg uswiecato,
zsuwa sie w pojecie moralne, ktére jg potepia”®. Dlatego zaklady
internowania to czesto zaklady pracy przymusowej. Prozniacy
zatrzymywani przez - powotang na mocy tego samego dekretu,
co domy odosobnienia - policje paristwowg majg odtad (zgodnie
z burzuazyjng etykg pracy) zarabia¢ na wlasne utrzymanie. Jednak,
jak pisze Foucault:

Szpital ogdlny nie funkcjonuje po prostu jako schronisko dla
0s6b, ktorym staro$¢, kalectwo czy choroba nie pozwalajg pra-
cowad; nie jest tez wylgcznie warsztatem pracy przymusowej,

4 Tamze, s.51.
s Tamze, s.62.
¢ Tamze, s.04.
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lecz raczej instytucjg moralna, majaca kara¢ i poprawia¢ pewng
moralng ,utomno$¢”, nie podpadajaca co prawda pod osad ludz-
kiego trybunalu, niemniej uleczalng tylko przez surowg pokute.

Szpital ogdlny ma status etyczny.”

Zmierzch tej instytucji przypada na przetom xvii1i x1x wieku.
Miedzy 12 a 16 marca 1790 roku uchwalone zostajg dekrety naka-
zujgce w terminie sze$ciu tygodni wypuscic ,na wolno$¢ z zamkéw,
domow zakonnych, doméw przymusowego pobytu, zaktadéw poli-
cyjnych ijakichkolwiek innych wiezien wszystkie osoby zatrzymane
na mocy tajnych rozporzadzen”®. Polecenie to wykonuje miedzy
innymi Pinel, ktory nie tylko rozkuwa oblgkane kobiety, ale tez
wypuszcza na wolno$¢ calg rzesze oséb uwiezionych w Salpétrieére
z innych powoddéw. W wyktadni Foucaulta jednak przejscie pomie-
dzy systemem internowania a systemem hospitalizacji nie ma cha-
rakteru gwattownego ciecia. ,Pierwszg rewolucje psychiatryczng”
wpisuje on w cigg przemian spoleczno-ekonomicznych. Kiedy na
przetomie xvi11 i x1x wieku kapitalizm wchodzi w faze przemy-
stowa, wlasciciele fabryk, dgzac do maksymalnego obnizenia kosz-
téw produkdji, zaczynajg inaczej patrzec na bezrobotnych:

Internowanie nie ma sensu. Przeciwnie, nalezy biednym pozo-
stawi¢ w przestrzeni spotecznej pelng swobode. Ulegng samo-
rzutnemu wessaniu, przeksztalcajac sie w tanig site robocza:
punkty przeludnienia i nedzy stang si¢ woéwczas miejscami naj-
szybszego rozwoju handlu i przemyshu.®

O ile domy odosobnienia mialy walczy¢ z prézniaczym sty-
lem zycia, osoby niezatrudnione przymuszajgc do pracy, o tyle
system hospitalizacji nie tylko nie stawia sobie za cel likwidacji
bezrobocia, ale wrecz tgczy sie z przekonaniem, ze pewien staly
odsetek ludzi biednych i pozbawionych pracy sprzyja wzrostowi

7 Tamze, s.77-78.
8 Tamze, s.383.
9 M.Foucault, Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, s.374.
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gospodarczemu. Celem hospitalizacji jest podtrzymywanie bez-
robocia poprzez wlgczanie w obieg pracy jednostek dotychczas
uznawanych za niezdolne do pracy. Dawni internowani, ktérych
Pinel wypuszcza na wolno$¢, sa w ujeciu Foucaulta niczym innym
niz ,rezerwowsg armig kapitalizmu”.

Wprowadzenie r6znicy miedzy szaleristwem a innymi posta-
ciami braku rozumu (réznicy zniesionej w systemie internowania)
oznacza powstanie instytucji szpitala dla oblgkanych. Nie jest to
juz przestrzert wygnania, pisze Foucault, lecz miejsce, w ktorym
szalefistwo ,osigga wlasng prawde”. Kryja sie za tym dwie rze-
czy. Obted nie tylko zdobywa prawo do autoekspresji. Zostaje on
zarazem poddany oglagdowi absolutnego podmiotu, ktéry nadaje
mu status przedmiotu. Ten podwdjny ruch okreslajacy narodziny
psychiatrii nie jest, zdaniem Foucaulta, wewnetrznie sprzeczny.
Owo otwarcie i zamkniecie, wyzwolenie i uwiezienie ,utozsamiajg
sie w zwartej jednosci aktu, ktéry czyni obted dostepnym poznaniu

»11

w strukturze od poczatku alienujgcej”. Narodzinom psychiatrii

Foucault odmawia statusu naukowego odkrycia:

Chetnie wierzymy, iz w rozpoznaniu przedmiotowosci jako
cechy choroby psychicznej nic naszej wiedzy nie krepowalo,
ze je zdobyla jako wreszcie odkrytg prawde. W rzeczywistosci
przedmiotowo$¢ ta ukazuje si¢ jedynie komus, kto sie przed nig
uchronil. Poznanie obledu zaklada, ze osoba, ktéra je posiadia,
zawczasu sie ustrzegla, oderwala sie od jego niebezpieczeristw
i urokéw, zdobyta jaki$ sposob niebycia obtgkang. Z historycz-
nego punktu widzenia nadejécie pozytywistycznej psychiatrii
w sposdb jedynie wtdrny wigze sie z promocjg poznania; biorac
rzecz zrodtowo, byto to utrwalenie szczegdlnego trybu pozosta-
wania poza obledem: pewna §wiadomos¢ nieobtedu staje sie dla
podmiotu wiedzy konkretng sytuacja, solidng baza wyj$ciowa
dla poznania szaleristwa.'?

10 Tamze, s. 415.
u Tamze, s.415.
12 Tamze, s. 410.
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Foucault, wskazujac na warunki, jakie umozliwily powstanie
dyskursu psychiatrii, kwestionuje zarazem dominujacg wykladnie,
zgodnie z ktorg naukowy opis zastgpil wowczas ocene moralng.
Wiek x1x nie kladzie kresu mys$leniu o obledzie jako wystepku.
Kategoria choroby umystowej nie wyrugowuje ze stownika pojec
winy i kary. Przeciwnie, te dwa porzadki zostajg ze sobg zestrojone.
W swych wczesnych latach psychiatria wydaje owoc w postaci ,te-

rapii moralnej”*3.

13 Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu doczekala si¢ rozlicznych gloséw polemicznych.
Wymienie tu kilka zaledwie, najciekawszych moich zdaniem, pozycji: Reassesing Fo-
ucault. Power, medicine and the body, ed.by C.Jones, R. Porter, London-New York 1994;
Feminist interpretations of Michel Foucault, ed.by S. Hekman, University Park, PA 1996;
E.R.Wallace, Philosophy and Methodology of History, with Special Emphasis on Medicine
and Psychiatry; and an Appendix on , Historiography” as the History of History w: History
of Psychiatry and Medical Psychology, s. 41-47. Oczywiscie najczesciej krytyce podlegaly
nieuzasadnione twierdzenia dotyczace calej Europy, projektowanie historii Francji na
historie calego kontynentu. W tej grupie polemistéw znalazt sie migdzy innymi stynny
brytyjski historyk kultury medycznej Roy Porter. Omawiajac przyktad Anglii (R. Porter,
Foucault’s Great Confinement, ,History of the Human Sciences”, Vol.3, Issue 1), podkresla
on, ze prawo o ubogich z xv111 wieku obowigzek utrzymywania os6b niezdolnych do
pracy nakladalo na parafie, a istniejace wéwczas przytulki dla umystowo chorych byly
w znakomitej wiekszosci prywatne. Sytuacje zmieniaja dwie ustawy: pierwsza, z 1834
roku, wprowadza domy pracy o surowym rygorze, druga, uchwalona w 1845 roku, zapo-
czatkowuje panistwowe zaklady dla oblgkanych, finansowane ze §rodkéw publicznych.
A wigc w Anglii raczej w x1x wieku miatyby miejsce zmiany, ktére Foucault gromadzi
pod nazwa ,wielkiego zamkniecia” i uznaje za charakterystyczne dla klasycystycznej
Francji. Co wiecej, dowodzi Porter, bardzo watpliwe wydaje si¢, by osoby zamykane
w prywatnych przytutkach w siedemnasto- i osiemnastowiecznej Anglii byly zmu-
szane do pracy. Instytucje te, wyjete spod paristwowego nadzoru, urzagdzano z myslg
o zamoznych rodzinach, ktére mogly w nich umiesci¢ niewygodnych i/lub majetnych
krewnych. Regularny zysk, jaki przynosily oplaty za pobyt w takim o$rodku, wprost
okreslano wéwczas jako ,handel obledem”.

Jak na tle Historii szaleristwa... Foucaulta sytuuje si¢ przypadek Polski? Teza o wielkim
zamknieciu z pewno$cig bytaby tutaj mocnym naduzyciem. W xvi1i xvii wieku Polska
byta ustrojowym przeciwienistwem centralizujgcych rzadéw absolutystycznej Franciji.
Jest raczej watpliwe, by - przy stabo rozwinietej kulturze mieszczanskiej i tak silnym
etosie ziemianistwa - rozwinela si¢ tu burzuazyjna etyka pracy, potepiajaca prézniakéow.
Jednakze Zofia Podgérska-Klawe odnotowuje prébe utworzenia w Polsce odpowiednika
francuskiego Hopital General. Zalozony w polowie xvi11 wieku szpital ogdlny funk-
cjonowal na podobnych zasadach - wszelkie wytropione formy nierébstwa zostawaty
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usuniete z publicznego widoku, a nastepnie likwidowane poprzez wiaczenie w system
pracy przymusowej. Czy do Polski dotarta pierwsza rewolucja psychiatryczna? Tu chyba
byloby wigcej podobienistw z Francja. W pierwszej potowie X1x wieku ma rzeczywiscie
miejsce - i to we wszystkich zaborach - wyrazna medykalizacja obtedu. Do Szpitala
$w.Jana Bozego ,na umysle pomieszani” mezczyZni przyjmowani tam byli w ciggu
calego wieku xv111, ale dopiero w roku 1796, wraz z okupacyjnym rozporzadzeniem
wladz pruskich, szpital zostal przeznaczony wylacznie dla oblakanych, epileptykéw
i pokasanych przez wiciekle zwierzeta. W wieku x1x, gdy pojawiaja sie pierwsze pol-
skie rozprawy psychiatryczne, u bonifratréw gwaltownie tez rosnie liczba pacjentéw.
W 1827 roku wynosi ona sze$¢dziesieciu trzech chorych (,Kurier Litewski” 1827, nr 44,
s.1), w 1834 - stu czterdziestu czterech (,Gazeta Codzienna” 1835, nr 1029, bez numeru
stron), w 1846 - stu siedemdziesieciu sze$ciu (,Kurier Warszawskie” 1848, nr 10, s. 49).



5. Wystepna wolnos¢

sRewolucje psychiatryczng” czesto omawia si¢ w zwigzku z rewo-
lucjg francusks. To zestawienie wydaje si¢ uzasadnione. Republika
i instytucjonalna psychiatria powstajg w tej samej dekadzie. Ich
dodatkowym spoiwem staje sie sylwetka Pinela, ktérego republika-
nizm stanowi istotng czes$¢ jego legendy. W dekretach znoszgcych
internowanie pobrzmiewa echo Deklaracji Praw Czlowieka, a wi-
dok oblgkanych zrzucajacych kajdany przywodzi na mysl wiezniow
Bastylii. Na plaszczyZnie fantazmatycznej miedzy tymi dwoma
procesami - szpitalnych reform i zmiany ustroju - zachodzi co$
wiecej niz prosta analogia. Wydaje sie, jakby w pewnej mierze to
scenom z Bicétre i Salpétriére zawdzieczato swojg site oddziatywa-
nia rewolucyjne imaginarium. 1 ostatecznie to wlaénie osadza sie
na powierzchni kottujgcych sie zdarzen: obraz oszalatego tlumu,
ktéry mowi rzeczy niezrozumiale i chce niemozliwego. Tak przed-
stawiano z reguly rewolucjonistki - jako megiery, dzikie bestie.
Historycy, usitujgc zamaskowad swoje przerazenie, patologizowali
ich ciata, nazywali wysuwane przez nie postulaty gorgczkowym ma-
jaczeniem, spoteczny przewrot traktowali w kategoriach choroby.
Wkrétce z pomocg przyszlilekarze. 1 tak buntowniczki zaczely tra-
fia¢ do zielnika, ich sylwetki stawaly sie opisami przypadku, Wolnos¢
wiodgca lud na barykady przemieniala sie w ilustracje medyczng.
W 1800 roku do szpitala Salpétriere, niedtugo po tym, jak
Pinel objagl w nim kierownictwo, trafia stynna rewolucjonistka,
Anne-Joséphe Théroigne de Méricourt. W 1816 uczen Pinela Jean-
-Etienne-Dominique Esquirol (1772-1840) kaze sporzadzi¢ jej por-
tret, ktéry nastepnie zamieszcza w swojej ksigzce z 1838 roku Des
maladies mentales: considérées sous les rapports médical, hygiéni-
que et médico-1égal revolution. Podpisany Lypémaniaque (Melan-
choliczka) portret Méricourt stanowi jedng z dwudziestu siedmiu
plansz w ksigzce. Kazda z nich odpowiada okreslonej jednostce

31
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chorobowej i towarzyszy opisowi przypadku, w ktérym Esquirol
kresli sylwetke chorego/chorej, opisuje przebieg ,,choroby”?
kolejne stadia pobytu w szpitalu. llustracja i tekst majg sie tu na-

wzajem uzupekiaé; widzialne symptomy - zyskiwaé wyjasnienie

oraz

w zrelacjonowanych wypadkach. Zarazem chodzi o wykroczenie
poza jednostkowe biografie i uchwycenie pewnej typowosci. Wy-
niki obserwacji nalezy przedstawi¢ w rozpoznawalnej konwengji,
dlatego inna melancholiczka Esquirola przybiera pozg, jaka naka-
zuje tradycja ikonograficzna - z ukrytymi rekoma symbolizujgcymi
bezproduktywnos¢?. ,Pacjenta postrzega sie tu jako pewien okaz
gatunku” - pisze Sander L. Gilman. Tym, co u Esquirola tgczy opis
iilustracje, jest wyjecie chorego/chorej z kontekstu. ,,Surowy por-
tret w grawiurze, brak jakiegokolwiek tta, detale pozycji i [...] spo-
sobdéw leczenia tworzg obraz oblgkanego jako przedmiotu badan
prowadzonych w duchu Linneusza, dajgcego sie zaklasyfikowaé
po wygladzie”.

Przyjemno$¢, jakiej dostarcza katalogowanie szalericow, nie
jest dana wylacznie naukowcom. W x1x wieku staje sie ona udzia-
lem coraz wiekszej liczby laikow. Wydaje sie, ze jej wyrazem sg -
przywotane juz wczesniej - teksty relacjonujace wizyte w szpitalu
dla obtgkanych. Jak juz pisalam, wyznaczajg one pewien moment
przejécia, z jednej strony przepelione wspétczuciem dla chorych
i podziwem dla ich opiekunéw, z drugiej - pelne bezinteresownych
szczegdtow - zaspokajajg ciekawos¢ widza uczeszczajgcego na po-
kazy dziwolagdw. 1 tak jak w wiktorianskich freak shows kolejne
atrakcje programu zapowiadat i omawiat czlowiek podajacy sie

1 Nie ma tu miejsca na doktadne oméwienie biografii Mericourt i szczeg6téw jej hospita-
lizacji, ktéra miata wymiar mocno polityczny. Pisze o tym m.in. Maria Janion w szkicu
Dlaczego rewolucja jest kobietq w ksiazce Kobiety i duch innosci, Warszawa 1995.

2 Do malarskiej tradycji przedstawiania szaleristwa odwolywac sie bedzie rowniez fo-
tografia medyczna. Hugh W.Diamond, ktdry przekonywat o naukowej wartosci zdje¢
oblagkanych, jedna z pacjentek Surrey County Lunatic Asylum ustroil w liscie i kwiaty,
tak by przypominata Ofeli¢. Fotografia tej mlodej dziewczyny funkcjonowata poza
obiegiem medycznym, dostarczajagc podobnej przyjemnosci co wizerunki malarskie.

3 S.L.Gilman, Seeing the Insane, s.81.
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za lekarza badz uczonego, tak i tu sylwetki chorych napotkanych
podczas wizyty w szpitalu majg w sobie co$ z opisu przypadku,
podobnie jak do nauki moze aspirowa¢ klasyfikacja chorych, da-
z3ca - jak atlas Esquirola - do pewnych uogdlnien. Ta grupa tek-
stow obejmuje nie tylko teksty prasowe traktujgce o lokalnych
zakladach dla oblgkanych. Naleze¢ tu tez bedzie miedzy innymi -
poswiecony Bedlamowi - rozdziat z ksigzki Szyrmy, ktory realizuje
ten sam schemat wedréwki ,,od wariata do wariata”. Wreszcie na
tym samym pomysle zbudowane sg dwie powiesci Ludwika Sztyr-
mera, w cato$ci toczace sie w warszawskim szpitalu bonifratrow*.

A zatem: wariat cierpigcy na manie wielkosci, zakochany wa-
riat, zbrodniarz cierpigcy katusze sumienia, hazardzista, fanatyk
religijny... Po$réd pisarzy i publicystow - czy to pisza o warszaw-
skich bonifratrach, czy o londynskim Bedlamie - nie ma wigk-
szych sporéw na gruncie nozologii. Gdy autor zahacza o oddziat
kobiecy, zwykle trafia na umierajgcg z mitosci czytelniczke roman-
sow, wariatke-filozofke i dzieciobdjczynie. Jakkolwiek réznorodne
bytyby przywotlane tu teksty, wszystkie one ilustrujg §wietnie, jak
opis przypadku, gatunek zrodzony na gruncie medycyny, pozwa-
lajacy scali¢ doswiadczenie kliniczne, znajduje inne zastosowanie;
jak nagi szkielet urzedowych rubryk obrasta fabulg. A moze to
psychiatria zrodzila sie z potrzeby fabularnego ujecia zjawisk fi-
zjologicznych? W powiesci Sztyrmera jeden z pacjentdw szpitala
dla oblgkanych, a zarazem przewodnik po jego zakamarkach, do
z3dnego opowiesci o pacjentach narratora mowi:

[Nlie ja zrobitem ciebie takomym na historie cudzych cierpien,
urodziles sie juz z tg zadza, a x1x wiek, romantyczna literatura
idzisiejsze towarzystwo zrobily z niej niezbedng potrzebe. Clest
piquant, nieprawda? Stysze¢, jakim sposobem biedny czlowiek

4 To Frenofagiusz i Frenolesty (1843) i stanowiaca jej swoisty ciag dalszy, wydana szesna-
$cie lat péZniej trzytomowa Noc bezsenna. Zob. L. Sztyrmer, Frenofagiusz i Frenolesty, w:
tegoz, Powiesci nieboszczyka Pantofla, wyb., oprac.i szkic o zyciu i twdrczosci: L. Sokot,
Warszawa 1978; L. Sztyrmer, Noc bezsenna. Rozmyslania i powiastki nieboszczyka Pan-
tofla z papieréw po nim pozostatych ogloszone przez Eleonorg Sztyrmer, t.2, Warszawa 1859.
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doszedt do kompletnej wariacji? Albo co sobie porabial, nim sie
zastrzelil? Albo za jakie ekscesa powieszono go za sam $rodek
gardta? He? N'est-ce pas piquant?®

Psychiatria bylaby tu niechcianym dzieckiem literatury roman-
tycznej. Opis przypadku - najwyzszym idealem sztuki. A jednak
zmodyfikowany literacko opis przypadku (ktéry sporzadza przewod-
nik po bonifratrach u Sztyrmera) nie jest piquant. Nie przyprawia
odreszcz. O czym Sztyrmer, ktdry przeciez wlasnych powiesci nie
nazwalby nigdy romantycznymi, musi dobrze wiedzie¢. Podobnie
nie sg piquant sprawozdania z wizyty u bonifratréw zamieszczane
w prasie. Gore biorg tu lito$¢ i troska. 1 nawet opisy agresywnych
furiatow stuzg jedynie podkre$leniu nieskoniczonej dobroci za-
konnikéw, ich nieludzkiego pos$wiecenia i bezinteresownosci.

To zwyciestwo troski nad trwogg nie byloby jednak mozliwe,
gdyby szaleristwo wpisywalo sie w logike fatum, gdyby jego nadej-
$cie nie dato sie do konica wyjasnic i oswoi¢. Tymczasem historie
zamknietych ,nieszczesliwcow” zwykle zaczynajg sie w tym samym
punkcie. ,,Choroby szalonych [...] pochodzg najczesciej ze zbytecz-
nego rozwolnienia jakich ztych namietno$ci”S. Ztych znaczy tu tyle
co nadmiernych. Przyczyng obtedu jest brak umiaru. Szalericy to

Lsmutne niewstrzemiezliwosci wlasnej ofiary””. Powsciggliwosé,
opanowanie, dyscyplina - oto najlepsza ochrona przed obtedem.
Nie przekracza¢ wyznaczonych granic:

Sg pewne odwieczne prawa dla cztowieka, ktérych mu przestapi¢
nie wolno, jesli nie chce, zeby sie od niego reka Opatrznosci usu-
nela. Zbytek rozumu prowadzi go do sofizmatéw, zbytek ima-
ginacji do urojen: wszedzie, gdzie nadmiar, zuchwato$¢ ludzka
wikla si¢ we wlasne swoje sidfa i gotuje sobie upadek.®

s L.Sztyrmer, Frenofagiusz i Frenolesty, s.139.

¢ Pustelnik z Krakowskiego Przedmiescia, Bonifratry, ,Gazeta Warszawska” 1820, nr 68,
$.1202.

7 [Anonim], O szpitalu oblgkanych w Warszawie (tak zwanym Bonifraterskim). Wyjgtek z listu
pisanego z Warszawy na wies, ,Gazeta Korrespondenta Warszawskiego i Zagranicznego”
1829, nr 220-222, 5.2989.

s K.Lach-Szyrma, Anglia i Szkocja, s.323.
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Mogtoby sie wydawac, ze Szyrma ze swoim apelem o datki na
szpitale dla oblgkanych bedzie ostatnig osoba, ktéra o szalenistwie
bedzie méwic¢ w kategoriach upadku. 1 ze idea dobroczynnosci nie-
rozerwalnie wigze sie z wizjg szalerica jako niewinnej ofiary. A jed-
nak pojecia upadku, wystepku, winy s dla dziewietnastowiecznych
przedstawien chorych umystowo dos¢ typowe. A ta ocena z punktu
widzenia moralnosci nie jest niczym innym niz produktem samej
psychologii, ktéra przejawy obtedu lokalizuje w sferze namietnosci
i afektdw. ,W pierwszej potowie x1x wieku terapia fizyczna rozwija
sie w kierunku leczenia niezawinionego determinizmu, natomiast
zabiegi moralne majg zniweczy¢ wystepng wolno$¢. Psychologia
jako $rodek leczniczy organizuje sie odtagd wokot kary”.

Wystepng wolno$¢ szalericodw ukraca sie na wiele sposobow —
miedzy innymi staltym rozkladem dnia i przymusowymi zatrud-
nieniami, uznawanymi za najlepsze lekarstwo dla rozstrojonego
umystu. Zasadnicze jednak jest to, by w szpitalu chory czut sie
caly czas poddawany ocenie. U Zrédel sformutowanej przez Pi-
nela koncepcji lekarza jako moralnego autorytetu lezala bowiem
nie tylko mrzonka, ze chory obdarzy go zaufaniem i szacunkiem
na tyle duzym, ze zacznie bra¢ z niego przyklad. Lekarz mial za za-
danie nie tyle wywiera¢ dobroczynny wplyw na pacjentéw, co by¢
dla nich przede wszystkim oskarzycielem i sedzig w jednej osobie.
Zadaniem lekarza byto dostarczenie oblgkanemu dowodéw na jego
szalenistwo, ktore mialy go zawstydzi¢ i wywotaé w nim poczucie
winy. Uwolnienie obtgkanych wiec, jak pisze Foucault, przybiera
tu znaczenie paradoksalne. ,Od tej pory, bardziej zamkniety niz
w lochu i taricuchach, wiezien wylgcznie siebie samego, chory zo-
staje uwiklany w stosunek do swojej wlasnej osoby, ktéry nalezy do
kategorii winy, oraz w zniweczenie stosunku do innych ludzi, ktéry
nalezy do kategorii wstydu”!®. W ten sposéb medycyna zostaje
przeksztalcona w wymiar sprawiedliwosci, a terapia - w pokute.

9 M. Foucault, Historia szaleristwa w dobie klasycyzmu, s.301.
10 Tamze, s.447.
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»Psychiatria romantyczna” zdradza te same tendencje, by zabu-
rzenia umystowe traktowac w kategoriach moralnych. Wskazywata
juznato formula ,patologia duszy”, ktérej uzywat Reil. Idee te roz-
wingl inny przedstawiciel ,szkoly romantycznej”, Johann Christian
August Heinroth. W swoim najwazniejszym dziele Lehrbuch der
Storungen des Seelenlebens (1818) pisat:

Jesli bowiem wstepnie zalozymy, ze cialo jest zmaterializowang
dusza, ktdra znalazla sie w mroku cielesnosci, to latwiej nam
bedzie wyjasni¢ wzajemne oddzialywania miedzy cialem a du-
sza: poniewaz cialo zrodzilo si¢ z duszy, a zatem jest jej czescia,
dusza moze oddziatywacé na cialo, a ciato, ktore jest tego samego
pochodzenia, moze reagowa¢ na dusze.™

To u Heinrotha po raz pierwszy pojawia sie pojecie ,psycho-
somatyczny”. Heinroth jednak rozumie je w duchu pietystycznego
mistycyzmu. W jego perspektywie choroba psychiczna jawi sie jako
wyb6r duchowy. Zréwnanie jej z grzechem za$ stanowi wystarcza-
jace uzasadnienie surowych kar w terapii obtgkanych.

Wizerunki oblgkanych pomieszczone w atlasie opowiadajg
historie upadku, ale réwniez stanowig przestroge. Wydaje sie
bardzo wymowne to, ze u Esquirola na li$cie przyczyn zaburzen
psychicznych, ktdrg otwiera co prawda dziedziczno$¢, ale konty-
nuujg m.in. naduzywanie wina, libertynski styl zycia, masturba-
cja, znajduje si¢ takze (uwaga!) ,Jamanie regul” (suppression des
régles)'?. O jakie reguty mogto tu chodzié, nietrudno sie domysli¢,
czytajac zamieszczong w Des maladies mentales... sylwetke Merico-
urt. Esquirol, ktéry w przeciwienistwie do swego nauczyciela wyzna-
wal poglady rojalistyczne, byl przekonany o bezpo$rednim zwigzku
miedzy rewolucjg a szaleristwem: ,Polityczne wstrzasy, powodu-
jac wzmozong aktywnos¢ wszystkich zdolnosci intelektualnych,

11 ].Ch.A.Heinroth, Textbook of Disturbances of Mental Life (or the Disturbances of the Soul
and Their Treatment), introduction by G. Mora, trans. by J. Schmorak, Baltimore 1975.

12 J.E.D.Esquirol, Des maladies mentales: considérées sous les rapports médical, hygiénique
et médico-1égal revolution, Paris 1838, t.1, 5. 215.
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wzbudzajgc smutne i nienawistne namietnosci, podsycajgc am-
bicje, zemste, naruszajgc tad publiczny i jednostkowy, zmieniajac
sytuacje wszystkich ludzi, rodzg liczne szaleristwa”3. Jesli fama-
nie regul plynie ze wzmozonej aktywnosci wladz intelektualnych,
pobudzonych namietnosci, to umiar okaze sie nie tylko najlepszg
ochrong przed szaleristwem, ale réwniez najsilniejszym gwaran-
tem panujacego porzadku.

Szyrma opisujacy Bedlam na konicu wylicza korzysci, jakie
przynoszg rozmowy z oblgkanymi: ,Na takie miejsca nie zawadzi-
toby prowadzi¢ gietkie umysty mtodziezy; poznawszy ich dzieje,
niejeden pilniej by czuwat nad sobg, nietatwo by pozwalal zako-
rzenia¢ sie zgubnym wyobrazeniom (idées fixes), lepiej by pojmo-
wal swoje przeznaczenie”'*. Pojac swoje przeznaczenie to tyle, co
pogodzi¢ sie ze swojg plciowa/klasowa rolg. Owczesna medy-
cyna podobnie definiowala zdrowie psychiczne. Byla nim goto-
wo$¢ do podporzgdkowania sie spotecznym normom. Wolnosé¢
prowadzaca obtgkanych na barykady okazywala sie wystepna.

13 J.-E.-D.Esquirol, Des maladies mentales, t.1, s.27. Innym dzielem na ten sam temat jest
Jacques'a Etienne’a Belhomme’a (1800-1880) Influence des événements et des commotions
politiques sur le développement de la folie, Paris 1849. Zob. tez Adolf Rothe, O wplywie wy-
padkéw w latach 1870 11871 na stan umystowy mieszkaricow Paryza i jego okolic jak réwniez
i na zaktady rzqdowe i prywatne dla obtgkanych, Warszawa 1873.

14 K.Lach-Szyrma, Anglia i Szkocja, s.323-324.



6. Kto patrzy na Tassa?

W wykladzie z 1970 roku Foucault jeszcze ostrzej formutuje teze,
ze pod koniec xv111 wieku status szalerica, w ktérym zobaczono
wowczas nie kryminaliste, ale chorego umystowo, nie ulegt za-
sadniczej zmianie. W zaproponowanej przez niego perspektywie

»odrobine etnologicznej™

przejscie od systemu odosobnienia do
systemu hospitalizacji stanowi juz jedynie pewng modyfikacje.
Foucault przekonuje tu, ze ,istnieje pewien powszechny i ogélny
status szalerica, ktory nie ma nic wspdlnego z naturg szalen-
stwa, lecz wigze sie z zasadniczymi wymogami spolecznego
funkcjonowania”. Status ten okresla szczegdlna pozycja w grze

wykluczen:

Jesli przyjaé, iz kazde spoteczeristwo, stosujac reguly pracy, ro-
dziny, dyskursu i gry, wyklucza pewng liczbe jednostek, dajgc im
miejsce poboczne i marginalne w stosunku do produkgji ekono-
micznej, reprodukcji spotecznej, obiegu symboli, produkgji lu-
dycznej; jesli istniejg spoleczenistwa, gdzie funkcjonujg wszystkie
te gry wykluczen, to mamy w nich do czynienia zawsze z kate-
gorig jednostek, ktore sg jednoczeénie wykluczane z produkgji,
rodziny, dyskursu i gry. Osobami tymi sa, ogdlnie rzecz biorac,
ci, ktérych mozna nazwac szalericami.?

Jesli wiec kaplani nie uczestnicza w obiegu pracy i Zyja na
zewngtrz systemu rodzinnego, $wieci i poeci (ktérych mowa jest
traktowana inaczej niz w przypadku pozostatej czesci spoteczen-
stwa) zajmujg analogiczng pozycje wobec dyskursu, a osoby prze-
znaczone na ofiare zostajg wylgczone z porzadku gry, to szalenicéw
dotyka wykluczenie poczwérne. To ono decyduje o ich statusie

1 M.Foucault, Szaleristwo i spoleczeristwo, w: tegoz, Filozofia, historia, polityka, thum.iwstep
D. Leszczynski, L. Rasiriski, Warszawa-Wroctaw 2000, s.80.
2 Tamze, s. 84.
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etnologicznym, ktorego nie odmienia znaczgco ani ,wielkie za-
mkniecie”, ani ,rewolucja psychiatryczna” i ktdry cechuje tak Eu-
rope feudalng, jak i spoteczeristwa przemystowe.

Oto wiec historia szalerica z xv1 wieku - poety, ktory swojg
nieprzecietng wrazliwos$¢ okupil spotecznym wykluczeniem. Tak
przynajmniej interpretowali biografie Torquata Tassa romantycy,
widzgc w nim meczennika sztuki, odrzucony geniusz, skazany na
niezrozumienie i samotno$¢. Biografia poety, ktérego uznano za
oblgkanego i zamknieto na siedem lat w przytutku, artystom takim
jak Goethe, Byron, Delacroix, Baudelaire czy Liszt wydawala sie za-
powiedzig losu romantycznego buntownika: ,w przesladowanym,
niezrozumianym, kochajgcym i cierpigcym poecie kazdy doszuki-
wal sie siebie, nawet Goethe, ktéry go p6Zniej zepchnat na granice
patologii, a tym samym niemal rozwial caly nimb”3.

Torquato Tasso, autor niezwykle cenionej w x1x wieku Jerozo-
limy wyzwolonej, po ukoniczeniu poematu zaczat wrogo i podejrz-
liwie traktowa¢ swoich protektoréw i przyjaciol. Podejrzliwosé
wzbudzito w nim réwniez wlasne dzielo, o czym $wiadczy incydent
z inkwizycja, do ktorej Tasso zwrdcit sie z proébg o sprawdzenie,
czy nie jest heretykiem. Jednak za wydarzenie decydujgce w jego
zyciu nalezy uznac §lub Alfonsa 11 d’Este, ksiecia Ferrary, kiedy to
poeta obrazil pana mtodego, wskutek czego - uznany za szalerica -
zostal zamkniety na siedem lat w Szpitalu $w. Anny. Uwolniony
z inicjatywy ksiecia Mantui, ktory postawit jednakze warunek, ze
Tasso opusci Ferrare, kolejne lata spedzil poeta na wtdczedze od
dworu do dworu, nieszczgsliwy, nekany biedg i atakami paranoi.
Dotkniety ponownie chorobg, znalaz} schronienie w klasztorze
$w. Onufrego, gdzie w przeciagu kilku tygodni zmarl. Romantycy
6w przytutek uczynili miejscem kultu, a do postaci Tassa siegali
w swoich dzielach czesto po to, by wyrazi¢ wlasne doswiadczenie
biograficzne.

3 M.L.Kaschnitz, Torquato Tasso, przet. E. Siciniska, w: Galernicy wrazliwosci, wybor, opra-
cowanie i redakcja M. Janion i S. Rosiek, Gdarisk 1981, s.32-33.
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Eugene Delacroix namalowal portrety Tassa pt. Tasso w domu
dla oblgkanych*. Pierwszy z nich pochodzi z 1824 roku, a sam ma-
larz okreslat go jako reakcje na francuski przektad poematu Byrona
Lament Tasso. Drugi powstaje w roku 1839 i w 1844 zostaje wysta-
wiony w Galerie des Beaux-Arts. R6znice pomiedzy nimi wydaja
sie bardzo znaczace. PY6tno z 1824 roku ma w sobie mniej drama-
tyzmu. Przedstawia cele, w ktdrej obok siedzgcego Tassa znajduje
sie jeszcze troje uwiezionych. Poeta jednak jakby ich nie dostrzegat,
pograzony we wlasnych myslach, zapatrzony przed siebie, wydaje
sie duzo bardziej statyczny niz trzech stojacych w napietych pozach
mezczyzn w tle. Na obrazie z 1839 roku Tasso nie ma juz na sobie
stroju dostojnika; w rozchelstanej koszuli, okryty jaka$ tkaning,
odstania nagg pier$ i tydke. Jest boso, a wokot niego lezg porozrzu-
cane kartki papieru. Najbardziej istotng zmiana wydaje si¢ jednak
to, co dzieje sie za jego plecami. Przez okratowane okienko zagla-
dajg do celi trzy postacie. Poeta, tak jak na wcze$niejszym obrazie,
nie patrzy na nie, siedzac ze wzrokiem skierowanym przed siebie.
Podgladacze jednak wyraznie domagaja sie uwagi. Jeden z nich
przez kraty okienka wsadza reke, ktorg juz-juz siega po lezgcy na
siedzisku manuskrypt.

W zestawieniu tych dwdch obrazéw Delacroix Rebecca
M. Pauly widzi przede wszystkim biograficzng opowie$¢ o dro-
dze, jaka przebyl malarz w latach dzielgcych powstanie owych prac,
przechodzgc od idealizmu do zniechecenia i rozpaczy®. Sygnatem
tej transformacji, o wiele bardziej wymownym niz poza i stréj poety,
jest usytuowanie pozostatych postaci. Wydaje sie, ze na pierwszym
obrazie osobno$¢ Tassa ma swoje zrodto w jego poetyckim geniu-
szu, ktdry przenosi go w inny $wiat. Na drugim ptétnie ta osobno$¢
nie majuz w sobie nic wzniostego. Poeta nie przebywa juz w innym
wlasnym $wiecie, jest po prostu zamkniety w wieziennej celi, na
dodatek bezbronny wobec ciekawskich spojrzeit widzow zza krat.

4 R.M. Pauly, Baudelaire and Delacroix on Tasso in Prison: Romantic Reflections on a Renais-
sance Martyr, ,College Literature”, t.30, 2003, nr 2.
s Tamze, s.121.
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Podobne przesuniecie, zauwazmy na marginesie, wida¢ w sonetach
Baudelaire’a, pisanych pod wptywem dziet Delacroix®. 1 u niego
Tasso przeistacza sie z czasem w ofiare, o spojrzeniu rozpalonym
nie obtedem, lecz strachem. ,To juz nie poeta jest niezdrowy, lecz
jego sytuacja” - wnioskuje Pauly z poréwnania obydwu tekstow’.
Jej zdaniem zaréwno u Delacroix, jak i Baudelaire’a fascynacja ge-
niuszem niezrozumianym przez §wiat przeradza si¢ w oskarzenie
spoteczenstwa.

Najbardziej zagadkowa w zestawieniu tych dwdch ptocien De-
lacroix - jesli rzeczywiscie widzie¢ w nich wypowiedZ autobiogra-
ficzng i Tassa traktowacd jako alter ego malarza - wydaje si¢ zmiana
sposobu, w jaki kieruje si¢ wzrok na szalenca. Ta zmiana polega na
przejsciu od patrzenia do ogladania; od widzenia do bycia widzem.
Oczywiscie paradoks polega na tym, ze Delacroix przedstawia sza-
lerica wystawionego na spojrzenie gapiow w czasach, gdy zwyczaj
zwiedzania szpitali zaczyna powoli odchodzi¢ w przeszto$é. Jakby
opowiadal historie od tylu. Albo jakby opowiadat historie innego
spojrzenia, nienalezgcego do gapiow zwiedzajacych szpital. Mozna
ryzykowne doszukiwac sie w tym portrecie Tassa metafory am-
biwalentnego miejsca, jakie zajgl oblgkany wraz z narodzinami

¢ Baudelaire, piszac w 1844 roku pierwsza wersje swojego sonetu, nie znat drugiego
obrazu Delacroix. Tym, co go zainspirowato, byla litografia Mouillerona sporzadzona
na podstawie pierwszego obrazu, ktora jak wszystkie litografie kopiowane z ptocien
stanowila jego lustrzane odbicie. To na nig wlasnie odpowiedzial sonetem zatytutowa-
nym pdzniej przez wydawcow (mylaco, bo wbrew znanej juz dzi$ genezie utworu) Sur le
Tasse a I'hépital des fous de M. Delacroix expose dans les Galeries des Beaux-Arts. Wiersz -
odrzucony przez dwa czasopisma - nie zostal opublikowany za zycia poety. W 1864 1.
jednak, po tym, jak Baudelaire w koficu zobaczyt dwa obrazy Delacroix (i z 1824,121839),
w ,Revue Nouvelle” ukazuje si¢ druga wersja utworu pt. Sur le Tasse en Prison. Powstanie
tego tekstu Pauly komentuje nastepujaco: ,Ponowne rozpatrzenie pewnych udoku-
mentowanych wydarzen ujawnia, ze w rzeczywistosci Baudelaire nie tyle dokonywat
korekty swojego nieopublikowanego sonetu z 1844 roku, by zadowoli¢, dwadziescia
lat p6Zniej, juz po $mierci Delacroix, nowego wydawce, ile przepisywal swoj wiersz
w odpowiedzi na inny obraz i inny wizerunek Tassa, ktéry przeciez sam zmieniat si¢
radykalnie wraz z tym, jak wydtuzat sie okres jego udreki” (R. M. Pauly, Baudelaire and
Delacroix on Tasso in Prison: Romantic Reflections on a Renaissance Martyr, s.121).

7 Tamze, s.131.
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psychiatrii. Ten trop narzuca sie jednak, gdy obraz potraktowaé
tak, jak proponuje to Pauly - jako oskarzenie spoteczenstwa, kry-
tyke jego instytucji. W natretnym wzroku podgladaczy taksujgcym
cele Tassa znajdowaltaby wyraz nie tylko sytuacja bezposredniego

nadzoru, ale rowniez moment, w ktérym zewnetrzny nadzor prze-
staje by¢ konieczny, bo wraz ze zinternalizowaniem spolecznych

regul wiezien zaczyna dyscyplinowac sie sam. W sonetach Baude-
laire’a wyrazaloby to przejscie ze sfery tego, co mozliwe, do duszne;j

rzeczywistosci. Szpital wnika w cale cialo, paralizuje wyobraznie,
udaremnia marzenia.



7. yUdalo mi sie pozby¢ kaftana bezpieczenistwa”

Czy te historie szpitala dla obtgkanych mozna bylo opowiedzie¢
inaczej? Czy jej bohaterem nie mdgt zosta¢ Tasso nieponizony,
wyzbyty wstydu, bez poczucia winy? Czy mozna mie¢ nadzieje, ze
ta historia kiedy$ powstanie? Historia, ktdra bedzie sie zaczynaé

na przyklad tak:

Odwieziono mnie do szpitala de la Charité. W ciggu nocy sza-
leristwo wzroslo, a zwlaszcza rano, kiedym spostrzegl, ze jestem
zwigzany. Udalo mi sie pozby¢ kaftana bezpieczenistwa i rano
juz spacerowalem po salach. 1dea, ze stalem sie podobny Bogu
i ze posiadam moc uzdrawiania, kazata mi klas¢ rece na kilku
chorych [...].1

1 G. de Nerval, Sylwia i inne opowiadania, s.76.
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Teoria a praktyka






O metodzie psychicznej
Jézef Jakubowski

Stawajac dzisiaj po raz pierwszy przed wami uczeni stuchacze! kiedy
rozwazam wielko$¢ ciezaru, ktéry na stabe moje barki przyjglem,
kiedy widze, ze mam méwi¢ w miejscu tylg pamigtkami kolei losow
Polski wstawionym, zewszad otoczony wizerunkami mezéw za-
milowaniem ojczyzny i nauk u$wietnionych, jak nie mam zadrze¢
z bojazni, abym niewymownym gtosem moim nie ublizyt w waszej
obecnosci chwale i $wietnosci tego miejsca, gdzie zdumiatemu
iprzejetemu czcig i poszanowaniem Polakowi wszystko §wiete zdaje
sie nakazywad milczenie. Tak jest, taskawi Stuchacze! tyle samo to
miejsce sercom naszym drogie wywiera na mnie wplywu, tyle sie
lekam losu Ikara, iz gdyby nie powinno$¢ wyplacenia sie wam
z dtugu chlubnym wezwaniem waszym do dzielenia wspdlnych
prac na mnie wlozonego i przekonanie, ze umiejgc oceni¢ trudno$é¢
przedmiotu, nie na rzeczy zdzialane, ale raczej na che¢ mojg
iuleglo$¢ dla praw Towarzystwa zwazac taskawie raczycie, zapewne
stuszna moja obawa, mimowolnie co chwila wzrastajaca, odjetaby
mi wszelkg odwage do podniesienia dzisiaj gtosu. Takimi to uczu-
ciami powodowany o$mielam sie zatrudnia¢ was dzisiaj krotkim
wylozeniem sposobéw, jakich uzywa sztuka lekarska w celu wy-
leczenia chorych na umysle obtgkanych, w nadziei, ze przedmiot
ten sam z siebie wazny, a jeszcze w jezyku ojczystym nietkniety,
jakg$kolwiek moze przyjemno$¢ i korzy$¢ sprawi¢ wam zdota.

[...]

Wzdryga sie umyst ludzki na wspomnienie okropnodci, jakg
sie metoda leczenia w przeszlym jeszcze wieku odznaczala, a po
czesciidotad jeszcze w niektdrych miejscach widzie¢ sie dajg $lady
tej samej dziko$ci i nieludzkiego obchodzenia sie z nieszczesliwymi,
ktérych rozmaite koleje loséw ludzkich i nieszczgsne wypadki
o utrate wolnego uzywania rozumu przyprowadzily. Traktowano
ich jak zwierzeta dzikie i lotrow, przez co wpadajgc w rozmaite

53



54 TEORIA A PRAKTYKA

kacheksje?, szli wezesniej do grobu, aby tam zapomnieniem pokry¢

swoje leki, niedole, wycierpiane nieszczescia i haribe niemilosier-
nych wspotbraci. Dzieki tobie sktadam w imieniu ludzkosci wielki

Pinelu!? bo kiedy sgsiedzi Niemcy poprzestawali na samym prze-
konywaniu o potrzebie zmiany sposobu leczenia takich chorych

iwyjasnianiu szczegétowym prawidel do tego celu stuzy¢ majacych,
licznymi zapewne przeszkodami od sprawdzenia w praktyce swoich

przepisdéw wstrzymywani, ty uczuciami tkliwego serca wiedziony,
wznoszgc sie nad wkorzenione zwyczaje czasu, pierwszy o$mielite$

sie pozrywad kajdany, ktore tak niestusznie krepowatly cztonki

wystepkami i zbrodniami niesplamionych ludzi, ty, poprawiajac

i niszczgc naduzycia, ktdrych sie powszechnie bezkarnie dopusz-
czano, stales sie gwiazdg zwiastujacg tym nieszczesliwym przybycie

zlotego dla nich wieku. Ty to sprawile$, ze cala Europa wstydem

zaploneta na widok odstonionych okrucienistw i barbarzyriskiego

obchodzenia sie z chorymi oblgkanymi, a tym sposobem states

sie wybawcg nie tylko tych, ktdrzy twojej ojcowskiej opiece poru-
czonymi byli, ale nawet tych wszystkich, ktorzy az po twe czasy
w wiezach jeczac, na prézno blagali i wygladali poprawy niedoli

swojej. Odtad tez olbrzymim prawie krokiem postepowalo po

wszystkich krajach doskonalenie tej nauki i coraz wiecej pokazuje

sie $wiatla w tej ciemnej nocy, ktérej tak dtugo z krzywdg ludzkosci

najmniejszy prawie promyk nie przyswiecal.

[...]
Nie jest tu miejsce zastanawiania sie w szczegdtach nad naturg
zboczen umystu ludzkiego, rozbiér tej trudnej materii wymagatby

1 Kacheksja (z grec.) - ,chorobliwy stan ciata skutkiem skazenia w nim plynéw, obja-
wiajacy sie chudnieciem, blado$cig twarzy, zwatlatoscig czlonkéw itd.” (Stownik jezyka
polskiego..., Wilno 1861, red. A. Zdanowicz i in., https://eswil.ijp.pan.pl). Dzi$: chartac-
two, ogdlne wyczerpanie organizmu.

2 Philippe Pinel (1745-1826) - francuski psychiatra, naczelny lekarz paryskich szpitali
psychiatrycznych Bicétre (od 1793) i Salpétriere (od 1795), w ktérym - zgodnie z le-
gendg - miat rozku¢ z tanicuchéw pacjentki. Gest ten uwiecznit malarz Tony Robert-

-Fleury na obrazie z 1876 roku (zob. we wstepie rozdzialy Lekarz, dozorca i jego Zona
oraz Wystgpna wolnosc).
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poprzedniego rozwigzania wielu antropologicznych i psycholo-
gicznych wiadomosci, bez ktérych roztrzaénienia zrozumienie
dokladne i jasne rzeczy wystawienie staje sie niepodobnym; to
tylko powiem, ze ani samej wylgcznie duszy, ani tez samego ciata
za jedyne choréb umystowych siedlisko stusznie uwazaé nie mozna,
jak sprzeczni w tym wzgledzie autorowie utrzymywac i dowodzié¢
chcieli.

[...]

Przypusciwszy i uznawszy powstawanie choréb umystowych
z wzajemnego dzialania na siebie duszy i ciala, zaprzeczy¢ takze
nie mozemy, ze i leczenie tychze choréb dwojakg rowniez drogg
uskutecznionym by¢ musi, a do$wiadczenie najwidoczniej przeko-
nywa, ze tylko polgczonym dziataniem $rodkéw lekarskich na dusze
zarazem i na ciato skutkujgcych najczesciej celu naszego dosiegnad
jeste$my w stanie; stad tez juz Asklepiades?, 6w ojciec psychicznej
medycyny, najmocniej o tej prawdzie przekonany, podzieliwszy calg
metode leczenia chorych na umysle oblgkanych na somatyczna
i psychiczng, nie po wylagcznym jednej zastosowaniu, ale po traf-
nym polgczeniu obydwdch pomyslnego skutku spodziewaé sie
nauczatl, z ktérej drogi przez niego wskazanej zbaczajac nieraz le-
karze i wylgcznie jednej tylko metody uzywajgc, widzieli najczesciej
wszystkie swoje zabiegi i starania, ze szkodg widoczng dla cho-
rych, zupelnie zniweczonymi. Rzuémy bowiem tylko okiem na
brakle nasze wiadomosci o siedlisku, naturze i przyczynach choréb
umystowych i na ich Zrédlo czestokro¢ w ciele ukryte, a przeko-
namy sie, Ze samymi rozumowaniami najtrafniejszymi i logicz-
nymi objasnieniami i wnioskowaniami wyleczenie nastgpi¢ by
nie moglo. Jakze nawet mozna by sie spodziewa¢, aby u furiatow

3 Asklepiades z Bitynii (124-40 p.n.e.) - grecki lekarz i filozof; reformator medycyny sta-
rozytnej, nawigzujacy do teorii atomizmu Demokryta. Stosowal naturalne $rodki lecz-
nicze, takie jak dieta, ruch, $wieze powietrze, kapiele, masaz, kuracje napotne, i zalecat
indywidualne traktowanie kazdego chorego. Jakubowski powoluje sie na jego nauke
w - pominietych tutaj - poczatkowych partiach swego wystapienia, w ktorych kresli
historyczny zarys sztuki leczenia obtgkanych.
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czyli maniakow, glupowatych (fatui), catkowicie w sobie zatopio-
nych, u ktérych dusza jest w prawdziwie kataleptycznym stanie,
czyli w niejakim odretwieniu i nieczulosci, aby, méwie, tam $rodki
psychiczne jaki skutek zrzadzily, kiedy na nich, jakby na nieczule
i zycia pozbawione ciala, najmocniejsze nawet bodzce zadnego
nie robig wrazenia. Tu uzywac $rodkéw psychicznych byloby tak
réwnie $miesznym przedsiewzieciem, jak u oblgkanego wyrzutami
sumienia dreczonego chcie¢ oczekiwaé wyleczenia od srodkéw na
ciato dziatajacych, po ktérych uzyciu jezeli kiedy chorzy odzyski-
wali zdrowie, to bez watpienia nie im, ale raczej czasowi wszelkie
troski fagodzgcemu lub wplywowi innych rzeczy otaczajgcych
przypisac nalezy [...].

Somatycznej metody, czyli farmaceutyczno-chirurgicznej, wy-
ktadem was uczeni stuchacze! nie chce zatrudnia¢, drugg za$ wybra-
fem sobie za przedmiot dzisiejszego posiedzenia, i czego mnie w tej
mierze réznych autorédw czytanie i wlasne w szpitalach tutejszych
dos$wiadczenie nauczylo, w krétkosci wam udzieli¢ zamys$lam [...].

[...]

Wielkim jest zaiste i zbyt trudnym, a czestokro¢ prawie
niepodobnym dla lekarza dzielem uzbrojenie si¢ i zaopatrzenie
w potrzebne przymioty do skutecznego chorych obtgkanych pro-
wadzenia, a to tym bardziej, Ze samo indywidualne rozpoznanie
natury jego choroby przechodzi czesto bardzo granice wiadomosci
i bystrego rozumu lekarza. Stusznie wiec méwi Steffens*: lekarz
traktujacy chorobe ciata widzie¢ moze jasno stan zdrowy, czyli nor-
malny, ciata ludzkiego, poja¢ moze w samym zaraz prawie poczatku
kazde jego zboczenie i sposob zboczenia z mniejszg lub wiekszg
oznaczy¢ pewnoscig. Do szczesliwego za$ leczenia psychicznego
nie dos¢ jest by¢ lekarzem cho¢by najbieglejszym teoretykiem, po-
trzeba procz tego szczeg6lnego usposobienia i przywigzania do tego
zawodu, wrodzonych lub nabylych tu najwidoczniej czu¢ sie daje;

4 Henrik Steffens (1773-1845) - filozof, naukowiec, poeta, zarliwy zwolennik filozofii
natury Schellinga. Od 1811 do 1832 roku profesor fizyki we Wroclawiu.
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dlatego tez kazdy lekarz, ktory z korzy$cig dla chorych po$wiecic sie
pragnie tej galtezi sztuki leczenia, powinien by¢ w calej rozciagglosci
dobrym psychologiem, powinien mie¢ wyksztatcenie umystu grun-
towne i umiejetne, obok psychologii i medycyny w zupelhosci
powinien posiada¢ wielkg znajomo$¢ ludzi, ich skltonnosci,
ich namietnosci; charakter jego ma by¢ w niczym nieskazony;
nieustraszono$¢ i przytomnos$¢ umystu, bystrosé, przenikliwo$é
i szybko$¢ w pochwytywaniu przedmiot6w, roztropno$é w wyborze
decyzji, odwaga w jej wykonaniu ani na jedng chwile odstepowac go
nie powinny: mito$¢ blizniego, serce szlachetne, czule na drugich
nieszczescia i zdolne do wspoélnego, ze tak rzeke, z chorym cier-
pienia, uczucie wznioste obowigzkéw, ktore na siebie przyjmuje,
powinny calg jego dusze, co mowie, calg jego istote zajmowac, po-
winny go widocznie znamionowac i nad drugich wynosi¢. Jeéli leka¢
sie nie powinien zadnych trudéw, jesli zadna ofiara nie powinna
by¢ mu wielkg, aby tylko mdgt pozyskac zaufanie, mitos$¢ i rzetelny
szacunek swoich chorych, tedy nieréwnie wiecej jeszcze posiadac
powinien cierpliwosci i wytrwalosci, aby w razie, kiedy nie natych-
miast staranie jego i metode leczenia pomy$lny uwiencza skutek,
nie dat sie odprowadzi¢ od drogi raz przedsiewzietej i gruntownie
rozwazonej, zdolnym byl do szczesliwego pochwycenia momentu,
w ktérym zbawienne usitowania natury lub skuteczne dziatanie
srodkéw uzytych czestokro¢ pdzno dopiero jawigce sie wesprzed
bedzie mozna, i péty starart swoich nie porzucal pierwszym usi-
lowaniem zrazony, dopdki jeszcze jakikolwiek promyk nadziei
moznosci polepszenia okazuje sie; tym bowiem tylko czestokro¢
sposobem bedzie w stanie odpowiedzie¢ prawdziwie i godnie ce-
lowi swego przeznaczenia i istnienia.

Jakkolwiek za$ bezwzglednego postuszeristwa i nieograniczo-
nej ufnosci chorego pozyskanie gléwnym by¢ powinno zabiegdéw
i usitowan lekarza celem, stusznie bowiem radzi Reil® zaniechaé

s Johann Christian Reil (1759-1813) - lekarz i anatom, profesor na uniwersytetach w Halle
i Berlinie, zalozyciel czasopisma ,Archiv fiir die Physiologie” i ,Magazin fiir psychische
Heilkunde”. W 1806 roku wprowadzit termin ,,psychiatria”. W leczeniu oblakanych



58 TEORIA A PRAKTYKA

kuragji chorego, ktérego ufnosci pozyskac nie mozemy, fagodne za$
postepowanie, najskuteczniej otwierajgc droge do serca, dowolne
tez na chorego dzialanie nieskoriczenie ulatwia, tak z drugiej strony
niezaprzeczong jest prawda, Ze nie masz nic fatwiejszego nad roz-
pieszczenie chorego, ale zarazem nic szkodliwszego, bo przez to
on, stawszy si¢ nieraz panem niejako swojego lekarza, nigdy juz
moze karku nie zechce podda¢ pod jarzmo, z ktérego mu sie raz
wylamac udato; z fagodnoscig wiec kobiecg potrzeba umie¢ taczy¢
powage i rozsgdng surowos$¢ meska i obracajac mowe do postu-
gacza, czyni¢ go w oczach chorego odpowiedzialnym za niedopel-
nienie swoich polecert. W uzyciu jednak surowosci lekarz nigdy
granic przestepowac nie powinien, pamietajac dobrze, ze bojazni,
z nieludzkiego obchodzenia sie wyplywajacej, towarzyszy prawie
zawsze pogarda; tu za$ bojazn skutkiem by¢ powinna rzetelnego
szacunku i prawdziwego przywigzania, podobna do bojazni, jaka
przychylno$¢iczutosé ojcowska wpajaé zwyklta w kochajace go dzieci.
Pozyskanie zaufania chorych wymaga czasem nadzwyczajnych
pos$wiecen i wytrwalo$ci, jest wiec najtrudniejszym do osiagnienia
i dopelnienia obowigzkiem. Do$wiadczenie codzienne pokazuje,
jak wiele czasu i przezornej ostroznosci potrzeba, aby do tego
doprowadzi¢, izby sie bez niebezpieczenistwa zblizy¢ mozna do
chorego, a o wielez jeszcze wiecej potrzeba, aby mozna pozyska¢ za-
ufanie tego, ktory nieprzyjaciétmi samymi i zabdjcami sadzi si¢ by¢
otoczonym, ktéry w kazdym poruszeniu lekarza upatruje krok na
zycie jego godzacy, ktéry mniema, ze co chwila z rgk lub z ust jego
koniecznej oczekiwaé musi §mierci, ktéry w kazdym pokarmie i na-
poju leka sie znalez¢ trucizne! Tu zrecznym tylko niejako podchwy-
tywaniem i wyborem sposobno$ci najlepszej dostgpi¢ czestokro¢
do chorego mozna i tym sposobem doj$¢ do zamierzonego celu;

proponowat wiele kontrowersyjnych metod, ktére uwzglednialy zaréwno dostarczanie
choremu przyjemnodci, jak i wywolywanie w nim uczucia niecheci, a niekiedy regu-
larne tortury. Pacjentom zalecano z jednej strony ruch na $wiezym powietrzu, zdrowe
i smaczne pozywienie, masaz, z drugiej siegano po takie $rodki, jak gtod, pragnienie, pla-
stry wywolujace pecherze, rozpalone do czerwonosci zelazo, kapigcy na dton goracy wosk.



O METODZIE PSYCHICZNE] 59

mate podarunki, zezwolenie na niektére nieszkodliwe zgdania
lub na matg wolno$¢, lepszy pokarm lub napdj, a czasem nakaz
odkrepowania chorego natychmiast w swoich oczach lub nawet
wlasnych do tego rak uzycie nieraz predzej pozyskaé zdotaly za-
ufanie niz wyrazy pociechy w rozmowach z chorym najwymowniej
inajstaranniej dobierane. W ogé6lnosci sprawdza sie to codziennie,
ze tagodne i przyjacielskie postepowanie w nowszych zaprowa-
dzone czasach wiecej nieréwnie skutkuje i dalej poprowadzi¢ jest
w stanie niz postrach i kary dawniejszych lekarzy, nad ktorych wy-
nalezieniem i powiekszaniem liczby réznych gatunkéw i narzedzi,
do ukarania stuzacych, tyle trwoniono i czasu, i kosztow. Jezeli
za$ kiedy konieczng by sie okazywala potrzeba uzycia kary, tedy
ta rownie jak w wychowaniu dzieci powinna by¢ przedsiebrang
z jak najwiekszg tagodno$cia; okazywac niejako nalezy zal nasz,
ze do tego kroku koniecznie znagla nas krngbrne i uporczywe
postepowanie chorego, ze tego $rodka z najwiekszym tylko przy-
musem uzywaé nam przychodzi, strzeggc sie jak najtroskliwiej
uzycia do tego rak wlasnych; obok tego jednakze nie nalezy zara-
zem spuszczac z oka potrzebnej stato$ci i przytomnosci umystu;
tym sposobem ukarany chory nie straci bynajmniej zaufania, sza-
cunku i przychylno$ci do swego lekarza, nauczy sie czci¢ w nim
prawdziwie i rozsgdnie kochajgcego ojca, a to takze postuzy¢ moze
skutecznie do poprawienia innych réwniez chorych.

[...]

Juz sama posta¢ lekarza zewnetrzna powinna wpaja¢ w cho-
rych szacunek i powazanie, najczystsze zasady moralnosci® i przy-
wigzania do ludzi powinny go nieodstepnie prowadzié; rysow
nawet twarzy tak powinien nauczy¢ sie by¢ panem, ze chociaz

¢ Jakubowski jest zwolennikiem popularnej wowczas terapii moralnej. Pojecie to w litera-
turze naukowej pojawito sie pod koniec xvi11 wieku. Postugiwali si¢ nim m.in. Vincenzo
Chiarugi i Philippe Pinel. Terapia moralna opierala si¢ na przekonaniu, ze umystowo$¢
czlowieka stanowi zespdt cech nabytych, nie wrodzonych, dlatego jej podstawowym
$rodkiem bylo - poprzedzone wnikliwg obserwacja psychologiczng - wywieranie
wplywu na pacjentéw/pacjentki, dla ktérych lekarz miat by¢ moralnym przykladem.
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lagodno$¢ i ludzkosé na jego zdajg sie mieszkaé twarzy, umiejg
w momencie jednakze zmienia¢ podtug okoliczno$ci i potrzeby,
mowy jego by¢ powinny krotkie, jasne i powazne, ton jego glosu
dobitny, surowy i energiczny, na jakich przymiotéw szczesliwe
polaczenie szczegdlniej natura wysili¢ sie miata w Willisie; przy
pierwszym zwlaszcza odwiedzaniu chorego jego ojcowskiej pie-
czy poruczonego powinien wzrokiem przenikajgcym wedrzed sie
silnie do jego serca, otwiera¢ najskrytsze jego tajniki, a przez to
umie¢ go natychmiast zmusi¢ do powziecia najwiekszego sza-
cunku, przywigzania, poszanowania i nieograniczonej ufnosci.
Lekarz taki musi posiada¢ w wysokim stopniu talent przybiera-
nia kazdej roli z tatwoscig na siebie, podtug rozmaitosci chorych
swoich czestokro¢ musi zmieniac twarz i mowe, by¢ czesto $lepym
niejako i gtuchym; wtedy gdy z jednym chorym jak z dzieckiem sie
obchodzi, wymaga drugi najpowazniejszej i najsurowszej mowy,
ten groznego rozkazu, 6w rozmowy, w ktorej by sie widocznie
malowala na twarzy lekarza gotowo$¢ dzielenia z chorym jego
cierpieni, dolegliwosci i jego urojonego nieszczescia; przy tylu zas
i tak dlugo trwajgcych komiczno-tragicznych scenach zachowaé
jednakowg zawsze stato$¢ umystu, postepowac do celu drogg raz
zalozona, przezwyciezac ze spokojnoscig wszelkie trudno$ci, na
jakie, dla pozyskania ufnosci chorego, a przez to tym skuteczniej-
szego z korzys$cig dzialania, koniecznie napotykad wypadnie, ja-
kiego tu wytrwania, jakiej niezmordowanej potrzeba cierpliwosci,
zwlaszcza ze po nieszczesliwym skutku swoich zabiegéw lekarz za
tyle ofiar poniesionych czestokro¢ obelgi tylko i niewdziecznosci
spodziewac sie moze, znosi¢ to wszystko z obojetnoscig, cieszy¢
sie przekonaniem jedynie wewnetrznym, ze$my $wiecie naszych
dopelnili obowigzkéw i w sumieniu wltasnym prawdziwej szukac
nagrody, niepotrzebaz na to by¢ wyzszym i wznio$lej myslacym?

[...]

Chory na umysle oblgkany jakkolwiek slepy w dostrzezeniu,
w sgdzeniu o wlasnych zboczeniach, az nadto wszelako tatwo
umie odkrywaé wady swojego lekarza, a stracony raz u niego
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szacunek i powazanie juz sie czestokro¢ nigdy wiecej odzyskaé
nie dadza, niweczgc wszelkie usitowania w celu wyleczenia jego
podjete; a jesli u chorych dolegliwo$cig ciata dreczonych zacho-
wanie nienaruszonej w niczym i nieograniczonej ufnosci bardzo
czesto dla lekarza trudnym jest, cho¢ przez to niemniej potrzeb-
nym obowigzkiem, o ilez trudniejszem by¢ to musi do osiggnienia
u obtgkanych, w ktorych wszelako leczeniu sita moralna lekarza
i przewaga nad nimi pozyskana najgtéwniejszym jest warunkiem
i najpotrzebniejszym.

[...]

Lecz na c6z by sie zdaly wszelkie zabiegi i trudy lekarza, gdyby
dzielo jego niezmordowanych usitowan niweczy¢ mial jeden krok
nieroztropny, jedno spojrzenie, jeden czyn nieodpowiedni jego
podwladnych? Stad to naturalna wyplywa potrzeba dobrych
postugaczéw, ktérych wiec wybor do niego tylko samego nalezeé
powinien; on tylko sam moze i ma prawo sadzi¢ o ich wadach
i zdolnosciach i nieograniczong nad nimi koniecznie mie¢ musi
wiladze.

Gléwnym postugaczéw obowigzkiem oprocz pielegnowania
chorych, najblizszego nad nimi dozoru, zachowania ochedostwa,
jest zdawanie lekarzowi rzetelnej sprawy o wszelkich czynno$ciach
chorego i zastosowanie sie w swoim catym postepowaniu do planu
kuracji utozonego przez lekarza; tym wiec sposobem réwnie tatwe
zniweczenie wszelkich lekarza usilowan, jak i tatwa tychze po-
prawa w onych jest mocy; dlatego oprdcz zdrowia i sily fizycznej
potrzeba do tego ludzi okrzesanych, wyksztatconych, zwinnych,
nieustraszonych, majacych dobrg che¢ i prawdziwe przywigzanie
do swych obowigzkdw i umiejacych sie okazywaé choremu goto-
wymi do dzielenia jego dolegliwosci; postuga ich jest wiec bardzo
trudng, polaczong z licznymi nieprzyjemnosciami, a czesto na-
wet z widocznym niebezpieczeristwem. Widok furiata (maniacus)
odejmuje czestokro¢ zwlaszcza w pierwszej podobnej przygodzie
i najodwazniejszym, nieustraszonym ludziom przytomno$¢, a c6z
dopiero gdy on przy nagle wybuchajacej furii [...] z calym zapasem
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swoich czesto podwyzszonych sit na postugacza uderza’. Wtedy
trzeba zapewne odwagi, sily, przytomnosci umystu i litosci, aby
takiemu za swe czyny nieodpowiedzialnemu choremu nie szko-
dzi¢, siebie bez uszkodzenia wydoby¢, wyj$¢ z bitwy nieréwnej
z chlubg a bez szwanku i nie unie$¢ sie¢ namietnoscig zemsty za
gwalt sobie przez chorego zadany. Oprécz wiec powierzchow-
nego marsowego wejrzenia, oprocz sily i odwagi potrzeba jeszcze
czulosci, cierpliwosci, spokojnosci i obojetnoéci na wyrzadzone
sobie krzywdy, co niestety w ludziach tej klasy rzadko sie zdarzy

7 Bojazri z mylnego o nadzwyczajnej chorego oblagkanego sile fizycznej wyobrazenia
pochodzaca najwiecej zapewne do tak okrutnego obchodzenia si¢ bywa postugaczom
powodem; obezna¢ ich wigc wypada z ta z do$wiadczen licznych wyczerpang prawda,
ze furiaci (maniaci) raz zwycigzeni stajg si¢ bardzo tatwo uleglymi i powolnymi na
wszelkie rozkazy i ze chcac bez uzycia gwaltu wstrzymywacé ich skutecznie od uzycia
przeciw komukolwiek swojej sily flzycznej, nalezy §miato$¢ zawsze z przytomnoscia
umystu umie¢ polgczaé: szczegblniej okazuje sie tego potrzeba w naglym np.i niespo-
dziewanym napadzie furii, uwolnieniu si¢ chorego z wigzéw lub dostaniu jakiego
szkodliwego narzedzia, postugacze wigc zna¢ powinni dobrze swoich chorych, by¢ na
wszystko determinowanymi i przygotowanymi na kazdy wypadek niespodziewany;
w takim razie, korzystajac z matej zwykle uwagi chorego i fatwo na jeden przedmiot
skierowang by¢ mogacej, wchodzi kilku postugaczéw razem do stancji chorego, jeden
z nich idzie $mialo bezbronny prosto do niego, méwiac tonem groznym i starajac sie go
odwiez¢ od uwazania obok niego odbywajacych si¢ przygotowari przez skoncentrowanie
calej chorego uwagi na siebie; a za danym znakiem drudzy postugacze otaczaja cho-
rego i rozbrajajg. Réwnie skutecznie uzy¢ tu mozna dowcipnych podstepéw; np. Pinel
przytacza o zonie Pussina, dyrektora Instytutu Oblgkanych w Bicétre, ktdra natrafita
na zwawg utarczke trzech chorych majacych sie za Ludwika xv1 i walczacych z sobg
o prerogatywy krolewskie. Wzigwszy wigc kazdego z osobna na bok, powaznym tonem
ganila tego sprzeczke z dwoma oblgkanymi, twierdzac, ze nikomu nie tajno i zadnej nie
podpada watpliwo$ci pochodzenie jego i prawo do korony. Pochlebstwo to, wzniecajac
w nim pogarde dla dwéch drugich, walke, ktéra tak tatwo bardzo niebezpieczng sta¢
sie mogla, bez uzycia sily szcze$liwie ukoniczylo. Mlody czlowiek w mocnym napadzie
szaleristwa dopadl noza kuchennego, ktérym grozit odebra¢ zycie kazdemu, ktokolwiek
miatby dosy¢ odwagi zblizenia si¢ ku niemu. Zona Pussina, zapobiegajac grozacemu
nieszczesceiu, zlajala mocno postugaczéw cheacych go gwaltem rozbroié, twierdzac,
ze on w robotach kucharskich nozem tym pomaga¢ jej mial zamiar; obracajac za$
mowe do niego, prosita o odstgpienie tego noza na chwile, aby mu sposéb uzycia
onego wskaza¢ mogla, i tym sposobem z najwiekszg tatwoscia dopiela celu rozbrojenia
chorego. [przyp. aut.]
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zlgczone!® A tak nieszczesliwy chory oddany cigglemu prawie nie-
litosnego postugacza dozorowi, za najmniejsze uchybienie lub
nieochedostwo zmuszajgce postugacza leniwego do pracy, za
oskarzenie np.o odjecie pokarmu lub zte traktowanie, lub ude-
rzenie moze w napadzie szaleristwa pewnym by¢ moze, ze go nie
ominie zemsta, a jak niestety smutne nieraz do§wiadczenie przeko-
nato (i dlaczego Horn? w przeciggu lat 12 przeszto 60 postugaczéw
oddali¢ byt zmuszonym), krepowano chorego i kneblowano*® lub
fanicuchami okuwszy, porzadnie ¢wiczono, do czego jesli nie wy-
starczala jednego sita, pomagali mu drudzy, pewni wzajemne;j
jego w podobnym razie pomocy; stad poznac i poja¢ mozemy, ja-
kich tu potrzeba ludzi, jak ciggltego dozoru lekarza i skutecznego
przyktadu!

[...]

Poniewaz za$ oblgkani zupelnie w czynnosciach swoich
i w utracie wolnego sobg zarzgdzania i moznosci wlasnej praw swo-
ich obrony podobnymi sg do dzieci maloletnich, od obowigzku wiec
rozciggnienia nad nimi opieki i ojcowskiego starania dla ich i pu-
blicznego bezpieczenstwa Rzgd dobroczynny wytamywac sie nie
moze, inaczej bowiem oddani na pastwe zlego traktowania, zto$ci
iintrygi, niezastonieni czestokro¢ od pokrzywdzenia ani rodzicéw,
ani krewnych, ani przyjaciol przywigzaniem, najnieszczesliwsi ci
kraju obywatele nedznie zagina¢ by musieli. Lecz niestety! [...]

s Reil z tego powodu odradza uzycie Zolnierzy wystuzonych do postugi chorych
oblgkanych, twierdzac, ze ciagte w zawodzie poprzednim w czasie szczegélniej wojny
postrzegane nieszczescia stepily juz prawie zupelnie ich czucie na nedze ludzka: toz
samo stosowa¢ mozna i do innych ludzi czestymi smutnymi widokami zobojetnionych.
[przyp.aut.]

9 Anton Ludwig Ernst Horn (1774-1848) - niemiecki lekarz, uwazany za pierwszego
praktykujacego psychiatre w berliriskiej klinice Charité.

1)

Nie wspomniatbym tak gorszacego wzgledem ludzi wyrazu, gdyby mi nie byt wiado-
mym istotnie w jednym miescie wielkim zdarzony wypadek, gdzie choremu furiatowi
mocno krzyczacemu knebel w usta wlozono i nazajutrz niezywego znaleziono! Tak to
daleko posuna¢ sie moze zacieto$¢ i nieroztropnos¢ bez dostatecznego dozoru! Dla
przestrogi wiec tylko i uniknienia podobnych przyktadéw przytaczam ten nieszczesliwy
i haniebny postepek. [przyp. aut.]
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W szpitalach nawet terazniejszych (lubo nie wszystkich, co przeciez
na pocieche ludzko$ci powiedzie¢ mozna) uboczny cel staje sie cza-
sem gléwnym, zdajg sie one nie by¢ miejscem przeznaczonym na
wyleczenie chorych i zwrécenie ich zwigzkowi spolecznemu, ale
raczej miejscem schronienia i ukrycia dla bezpieczenistwa drugich,
gdzie oblgkany jakby cze$¢ inwentarza dla liczby schowany lub jako
rzadki zwierz zamkniety, moznosci szkodzenia pozbawiony, bar-
dziej w tym celu osadzonym sie by¢ wydaje, aby nie kosztujac tyle
szcze$cia i przyjemnodci, ile stan jego choroby dozwala, predzej
powszechnej naszej matce oddany, przestat by¢ naszych kosztow
i zabiegdéw przedmiotem; najprzéd wiec dobrze urzadzi¢ szpitale,
a potem starannie i gorliwie nad nimi czuwa¢ nalezy. Rzad jako
najpotezniejszy wszelkich pupiléw obrorica jest przez to samo
naturalnym takze oblakanych chorych obrorca; wszelkie wiec
instytuta leczeniu chordb psychicznych po$wiecone by¢ powinny
publicznymi i pod szczegdlnym opiekuriczego Rzadu dozorem,
w prywatnych bowiem, jak slusznie méwi Reil, oszukaristwo,
barbarzynstwo i przewrotna intryga znalez¢ by mogly obszerne
dla siebie pole ze szkodg widoczng chorych i calego spoleczeristwa;
czestokro¢ potrzeba, widoki rozmaite, niecheci miedzy prywat-
nymi powstale i zdrowym by tam miejsce wskazywaly schronienia
i ukrycia, co w publicznych szpitalach nigdy lub przynajmniej bar-
dzo rzadko i z nieprzezwyciezong zapewne trudnoscig wydarzy¢
by sie moglo; w prywatnym bowiem instytucie, nie potrzebujac
dla szczeg6towych chorych zgda¢ zawsze osobnego upowaznienia
zwierzchnosci, przyjmujac tylko wprost za prywatng umows, dy-
rektor instytutu, ktérego charakter jedyng tylko tu by stanowit
rekojmie, nie mialby potrzeby leka¢ sie wykrycia swojej czynnosci
i mniej by sie¢ moze obawial odpowiedzialnosci. Jakze tam tatwo za
umdwiong nagroda wystepny cztowiek moglby wsadzic rodzicow,
krewnych, zone, dzieci i czestokro¢ dla podtych zyskéw i dzie-
dzictwa odda¢ ich dobrowolnie w dozywotnie wigzienie; gdzie
w miejscu dla policji niezupelnie moze dostepnym, pozbawiony
wszelkiej nadziei wydobycia sie z rak barbarzyniskich krewnych,
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wygladalby chory na prézno chwili swojego wybawienia; zdarzaty
sie bowiem, jak wspomina Pargeter), przyklady, ze przy zwiedzaniu

rzagdowym usuwano zdrowych lub, na wspomnienie czego wzdryga

sie umyst cztowieka, lekarstwami odurzajgcymi pozbawiono ich

moznosci wolnego uzycia wladz umystowych, aby nie byli w stanie

zda¢ sprawy o swym nieszczesliwym polozeniu: dlatego zdaniem

moim zamiast cierpienia prywatnych instytutéw lepiej by moze

bylo i dogodniej utrzymywa¢ wszelkich chorych w publicznych

zakladach przyzwoicie ku temu celowi urzgdzonych, za osobnym

wynagrodzeniem ulatwiajacym lepsze wygody i $ci$lejsze dopel-
nienie potrzebnych warunkdéw i za dozwoleniem nawet przybrania

osobnego lekarza, w ktérym by wiecej moze niekiedy niz w dyrek-
torze instytutu poktadano zaufania.

[...]

Jakkolwiek za$ starania i po$wiecenia lekarza i caly sposéb
obchodzenia sie z chorymi dla pozyskania tym wiekszej ufnos$ci
do samego zakladu mniej lub wiecej publicznosci znanymi by¢ by
powinny, co za$ naocznym tylko przygladaniem sie nabytym by¢
moze, jakkolwiek czasem odwiedzanie krewnych, przyjaciot, znajo-
mych wiele do predszego wyleczenia przyczynic sie jest w stanie, tak
jednakze z drugiej strony dopuszczanie wielu $wiadkéw zrzadzi¢
moze wielkie i niczym nienagrodzone szkody, co niestety przy fat-
szywym profanéw o tym przedmiocie wyobrazeniu az nadto czgsto
wydarzac sie zwyklo; odwiedzanie bowiem takich instytutéw mniej
czesto z potrzeby istotnej, ale raczej z checi spedzenia chwil wol-
nych lub dogodzenia ciekawo$ci przedsiebranym bywa. Osoby nie
dosy¢ z wazno$cig przedmiotu obeznane mogg czasem badz na-
pomknieniem stosunkéw domowych, bgdz podobieristwem rysow
twarzy lub samym nawet ubiorem przypomina¢ choremu rzeczy
stycznos¢ z jego chorobg majgce lub przyczyne terazniejszego jego
nieszcze$cia stanowigce, a to nie mogtozby w rekonwalescentach

1 William Pargeter (1760-1810) - angielski lekarz, autor pracy Observations on Maniacal
Disorders (1792).
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zwlaszcza widocznie powieksza¢ bojazni powrotu choroby, le-
dwo co usunionej? Zwazywszy nadto, ze nieraz smutne nauczylo
dos$wiadczenie, iz osoby niektére, w ktdrych lito$¢ i poszano-
wanie dla cierpigcego wspdtbrata tak dalece wygasly, ze ledwie
jeszcze sama postaé zewnetrzna cztowieka znamionowala, bgdz
nagradzaniem poslugacza nieroztropnego, badz tez nawet same
z siebie uwazajac takowy instytut za miejsce raczej zabawy lub
menazerii, usitowaly rozmaitymi sposobami znagla¢ chorego do
okazania im przez wybuchnienie napadu furii dowod6éw swojego
nieszczesliwego stanu albo naruszaly czestokro¢ struny mglg ta-
jemnicy pokrytymi by¢ winne lub nawet wysmiewaly chorych,
w ktorych juz czucie przesztego ich stanu i wstyd niewczesny stad
pochodzgcy silnie sie obudzity!

[...]

Najkonieczniejszym i najskuteczniejszym $rodkiem metody
psychicznej jest bez watpienia zatrudnienie; kazdy wiec chory,
wyjawszy do pracy niezdolnych badz dla zupelnego braku sit fi-
zycznych lub umystowych, badz dla paroksyzmu furii w wysokim
stopniu jawigcego sie, calg uwage lekarza w tym wzgledzie zwracaé
na siebie koniecznie powinien. Sama bowiem tylko praca zdolng
jest zmusi¢ chorego jakby w czarodziejskim $wiecie blgkajacego
sie do rozwazania siebie samego i przedmiotéw go otaczajgcych,
przywiazuje go do rzeczywistosci, niszczy che¢ prozniactwa, szko-
dzenia sobie lub innym, niszczenia rzeczy, wstrzyma¢ moze naj-
skuteczniej che¢ do samobdjstwa, wprawic¢ go do postuszenstwa,
uleglosciiporzadku, do przekonania go o koniecznej potrzebie zo-
stawania pod cudzem zarzgdzeniem; a im wiecej ta praca zajmuje
jego fizyczne sily, o tyle takze wiecej chory do $wiata sie przywigzuje
irzeczy go otaczajace pilniej rozwaza. Zatrudnienie to u maniakdw,
szczegOlniej podwyzszenie sit widoczne okazujgcych, powinno
sity fizyczne dostatecznie wyczerpywaé, sama bowiem fatyga po-
prawia sen, tak bardzo tego rodzaju chorym potrzebny. Aby zas
chory chetnie pracowal, powinien wyraznie swego zatrudnienia
widzie¢ potrzebe i konieczno$¢, najlepszg wiec jest praca, gdzie
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on sam i jego potrzeb zaspokojenie gtéwnym tejze jest przedmio-
tem'?, przez to zarazem zmniejszajg sie wydatki na utrzymanie za-
kladu szpitalnego potrzebne, najwieksza przy tym jest rozmaitos¢,
czesta zmiana roboty i najlatwiejsze znalezienie zatrudnienia dla
najstabszych nawet chorych. [...] Praca do sit chorego zastosowana
powinna by¢ ile moznosci ciagla, bez najmniejszej prawie przerwy,
aby choremu ani na jedng chwile nie dajgc zupelnego wypoczynku,
dopdki tylko sily fizyczne starcza, nie da¢ mu przez to czasu do
ubiegania sie za swymi przywidzeniami. Jesli chory na dowody ro-
zumowe okazuje sie nieczutym i do pracy nimi nakloni¢ sie nie daje,
wtedy tagodno$¢ ustgpi¢ musi przymusowi; srodki za$ zmuszajgce
do pracy zmniejsza¢ potrzeba w miare, jak sie chory tagodniejszym,
powolnym na dowody, uleglejszym i chetniejszym do pracy okazuje
i za dobre réwniez dopelnienie dziennej wyznaczonej roboty ta-
godniejszym postepowaniem lub nagrodg zachecad chorego nalezy
do wytrwania w tym postuszeristwie stawania sie dla drugich sku-
tecznym przykladem. W zachety jednakze tej i nagrody uzyciu jak
najmocniej przestrzega¢ nalezy, aby obietnice te nie mialy zadnej
cho¢by najmniejszej stycznosci z jego przywidzeniami ani tez ich
byly zasitkiem i zywiolem, ani w przyrzeczeniach moznosciich wy-
pelnienia lekarz z uwagi spuszczaé nie powinien; niedotrzymanie
bowiem stowa stalo si¢ nieraz powodem najwiekszego uniesienia
sie chorych: wprawienie nadto chorych do zachowania czystosci
i karnosci domowej i zatrudnien w tym wzgledzie zwyczajnych
pracy tej rowniez by¢ powinno celem.

[...]

Wazng takze w leczeniu psychicznym niech bedzie dla lekarza
nauka, ze oblgkani podobnymi bedgc dzieciom na wychowanie od-
danym, tychze samych takze w prowadzeniu wymagajg przepisow;

12 Jak korzystnymi dla chorych sa podobne zatrudnienia, dowodzi urzadzenie szpitalow
choréb umystowych po réznych krajach, a szczegdlniej szpitala w Saragossie, z pigknym
bardzo i stosownym napisem Urbis et orbis, o ktorym Pinel w dziele wzmiankowanym
tak chlubnie wspomina, a w ktérym zatrudnienia uprawy ziemi w rozmaitym sposobie
przedsigbrane gléwny stanowig przedmiot kuracji. [przyp. aut.]
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jak w dzieciach pozyskanym zaufaniem, przywigzaniem i przewaga
wszystkiego prawie dokaza¢ mozna, tak rowniez i w chorych na
umysle obtgkanych tagodnos$¢ z surowoscig tgczyé nalezy, ni-
gdy jednakze najmniejszej ani wzgledem nich, ani w ich oczach
nie popelniajac niesprawiedliwosci, strzegac sie takze préznych
obietnic lub pogrézek, owszem wojskowg prawie w tym wzgledzie
zachowujac punktualno$¢, zadnego chocby najmniejszego uchy-
bienia rownie jak u dzieci bezkarnie, a przynajmniej bez suro-
wego napomnienia puszcza¢ mimo nie nalezy: trzeba koniecznie
da¢ pozna¢ i uczué choremu, ze jest zupetnie zaleznym od sa-
mego tylko lekarza, ze od niego tylko wszystkiego dobrego, ale
tez i wszystkiego zlego spodziewac si¢ jedynie moze, powinien
lekarz nie okazywa¢ mu przy tym zadnej bojazni, ale owszem we
wszystkich czynach i mowach zuchwalg niejako $§mialos¢, ina-
czej chory, poznawszy te stabos¢ lekarza, fatwo nad nim powoli
przewage zyska¢ i panowac¢ potrafi; dla wzbudzenia jednakze bo-
jazni nie uzywac zbytniej surowosci, a tym bardziej kajdan lub
kary cielesnej, ktora tylko chyba w ludziach zupelnie nieokrze-
sanych czasem, i to bardzo rzadko i z najwieksza oszczednoscia
irozwagg dozwolong by¢ by mogta: wiedzie¢ bowiem potrzeba, ze
chory oblgkany dobrze cale z nim obejscie sie pamietajac, bole§¢
swoja z przekonania wewnetrznego, ze na kare zbrodniom tylko
wlasciwa nie zastuzyl, wynikajaca, przy uzdrowieniu bardzo czesto
dotkliwymi lekarzowi objawia wyrzutami: takiej za$ mocy cha-
rakteru, aby z obojetno$cig hanibigce a niezastuzone kary znosi¢,
trudno zapewne zgda¢ po zdrowym, a c6z dopiero po chorym
nieszczedliwym; stad koniecznie wyplywa nienawis¢ do leka-
rza, wstyd przypomnieniu towarzyszacy zagraza czestokro¢ po-
wrotem dopiero co zwalczonej choroby, a samo kary uzycie nie
zawsze bez szkody fizycznego zdrowia wykona¢ bedzie mozna. Su-
rowe, bez celu i niesprawiedliwe kary powiekszajg czestokro¢ furie
tych nieszczesliwych, odejmujg wszelkg czasem nadzieje moznosci
wyleczenia lub wtracajg w optakany stan zupelnej gtupowatosci
(fatuitas). Zawsze wiec, gdzie kara cielesna nie ma moralnego celu
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poprawy chorego i idzie o odjecie tylko moznosci szkodzenia sobie
lub innym, $rodki wolno$¢ osobistg tamujgce miejsce onej doktad-
nie zastapi¢ potrafig. Wszelka takze kara usta¢ oczywiscie powinna,
skoro cel jej uzycia zniknal. Jakze zresztg kara¢ mozna chorego za
uchybienia skutkiem choroby, nie zas$ ztej woli bedgce? Gtéwnym
wiec prawidlem w naznaczaniu jakiejkolwiek kary by¢ powinno
dlalekarza przekonanie, ze chory jest zdolnym do poznania swoich
uchybieni i uznania potrzeby wymierzy¢ sie majacej kary, inaczej
kara oczywiscie bylaby raczej barbarzynistwem, przy tym tez takze
nie trzeba zapominad, ze chorzy obtgkani, pamietajac réwnie zle,
jak i dobre, réwnie wiec po ozdrowieniu nienawidzg niesprawie-
dliwego a surowego lekarza, jak wdziecznymi sg dla tagodnego
i sprawiedliwego; najsprawiedliwiej za§ wymierzona kara, skoro
tylko chory bedzie zdolnym do uznania jej potrzeby i swojego
uchybienia, nie zmniejszy w nim bynajmniej ufnosci, szacunku
i przywigzania do lekarza, ale - owszem - tym mocniej zacheci
go do poprawy i skutecznym stac sie moze dla niego i dla drugich
przykladem, uzycie takze kary dla tym wiekszego wrazenia w cho-
rych bezstronnej sprawiedliwosci i przyktadu bojazn w drugich
wznieci¢ mogacego by¢ powinno w obecnosci chorych, lubo nie
wszystkich. Szczesliwym zwaé sie moze lekarz, ktérego wszyscy
chorzy i postugacze powazajg, boja sie, a szczerze zarazem kochaja.

[...]

Dopdki [...] chory jest nieszkodliwym, zostawi¢ mu trzeba
i mozna wolno$¢ osobistg, odbierajac tylko wolno$¢ szkodzenia
sobie lub innym; przeszkody jednakze do tego celu uzyte powinny
wydawac¢ sie choremu niby przypadkowymi. - Odjecie wolnosci
wskazane by¢ powinno, ciggle i z dostateczng energig wykony-
wane, aby przewazng i przemagajacs site znowu do przyzwoitych
sprowadzi¢ szrankdw i wystepujacych z porzadku chorych do pil-
niejszego czynnosci swoich rozwazania i porzadku przyzwyczajaé.
Lecz w pofolgowaniu wiezéw bgdz bardzo ostroznym, tak sie
bowiem niekt6érzy dobrze utozy¢ umiejg, oczekujgc tylko do-
brej sposobnosci zemszczenia sie, ze najbieglejszy czasem lekarz
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z catego ich postepowania najmniejszego czestokro¢ nie moze
powzigé podejrzenia i zresztg o zupelnym ozdrowieniu chorego
nikt z apodyktyczng nie zareczy pewnoscig; w ogdlnosci jednakze
ponuro$¢, nieukontentowanie jakie$ i niespokojno$¢ wewnetrzna
lub niezwyczajna zywos¢, takze zupelnie zmieniony humor i cha-
rakter przedchorobnemu zupenie przeciwny i niepodobny w czasie
rekonwalescencji okazywane dowodzg dostatecznie, ze dyspozycja
do chordéb umystowych nie jest jeszcze zupelnie wytepiona. Stop-
niami wiec wracaj choremu wolno$¢, lecz potajemnie wprzddy go
wysledzaj, co przy pomocy wprawnych do podobnych obserwa-
¢ji postugaczéw najlepszg bedzie dla ciebie wskazowka; dlatego
tez Horn radzi dozwala¢ krotkich urlopéw ostroznie stopniami
przedtuzanych i nie uwalnia¢ rekonwalescentéw od bacznego,
choc¢ i czasem potajemnego dozoru az chyba po kilku latach,
gdzie o dobrym mieniu sie chorego z coraz wiekszym do prawdy
podobienistwem sgdzi¢ bedzie mozna, zwlaszcza ze w poczatku
uzyskanej wolnosci pamie¢ poniekad na swojg zaleznos¢ od le-
karza rownie skutecznie na dalsze chorego postgpowanie wpty-
wac moze.

Jesliby kiedy konieczna okazata si¢ potrzeba uzycia jakiejkol-
wiek kary, tedy précz odjecia wolnosci ujecie pokarmu lub ulu-
bionej rzeczy, ciezsza praca, wystawienie z tablicg przyczyne kary
oznaczajaca w miejscu najwiecej odwiedzanym (Hirsch'®), odjecie
upragnionej tabaki, tytoniu, nagrodzenie drugich w jego obecno$ci
skuteczne podadzg ci $rodki; kary jednakze te oznaczac zawsze sam
jedynie lekarz powinien, nie dozwala¢ ich wyboru nikomu, $ci$le
dopelnia¢ i obieca¢ surowsze powtdrzenie. Jesli chory pokazuje
jeszcze jakie$ uczucie honoru, wtedy gorsze jego niz drugich trakto-
wanie lub wzbudzenie wstydu moze najskuteczniejszg by¢ dla niego

13 Jakubowski nie daje w tym miejscu zadnego przypisu. Niemiecki stownik biograficzny
wymienia dwoch lekarzy o nazwisku Hirsch, ktdérzy praktykowali w pierwszych deka-
dach x1x wieku. To Georg Hirsch (1799-1885), uczert Christopha Wilhelma Hufelanda,
lekarz w szpitalu Konigsbergu, i Karl Hirsch (1778-1839).
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karg™. W miare jak sie chory czulszym staje na dowody moralne,
staramy si¢ jego oblagkaniu klas¢ wewnetrzng tame, wskazujemy
mu chlubne jego zycia chwile, zwracamy uwage na interesujgce
przedmioty otaczajgce go, obudzamy w nim uczucie honoru i am-
bicji, wpajamy powazanie dla zdania drugich, wprowadzamy w to-
warzystwa ludzi chwalgcych jego dobre czyny, a pogardzajacych
niedorzecznymi i poprawiajgcego sie chorego utrzymujemy stop-
niowo coraz dluzej w takowym towarzystwie pod tajemnym jed-
nak zawsze dozorem.

Lecz jako w wychowaniu dzieci obok niepodobnej czestokroé¢
do uniknienia kary skutecznym takie nagrody by¢ moga pedago-
gicznym $rodkiem, réwniez to samo postrzega¢ sie daje i w psy-
chicznym chorych obtgkanych leczeniu. Jesli si¢ wiec chory dobrym
postepowaniem widocznie przed innymi odznacza, wtedy dla jego
zachety i tym lepszego dla drugich przykladu nagroda réwniez
oming¢ go nigdy nie powinna. Pochwal go wiec gloéno przed dru-
gimi za pilno$¢, punktualnosé, porzadek, postuszenstwo, pozwol
mu czesto samemu wolnej uzywaé przechadzki, daj mu lepszy
pokarm, pokrzepiaj obietnicg wyjscia predzej z samotnej celi do
weselszego miejsca, wlewaj odwage i wytrwalo$¢ nadziejg rychlej-
szego powrotu na tono rodziny, przyjaciot i ulubionych zabaw lub
zatrudnieny, a przez to olbrzymim czestokro¢ krokiem z radoscig
dojdziesz do zamierzonego celu.

Nikomu zapewne nie tajno, ile namietnosci i gwattowne poru-
szenia duszy do powstawania rozmaitych choréb, szczeg6lniej zas
umystowych, przyczyni¢ sie mogg; w rozmaitych wiec usposobie-
niach umystu czlowieka zajecie mocne uwagi, wzbudzenie gwat-
townej rado$ci, przestrachu, smutku, uczucia honoru, wstydliwosci,
gniewu, nadziei itp. bez watpienia mocnym wrazeniem w duszy
chorego wznieconym skutecznymi takze sta¢ si¢ nieraz mogg le-
karstwami. Zna¢ by nam tylko potrzeba i mie¢ zupelnie w naszej

14 W pewnym szpitalu, jak cytuje Erhard in Wagners Beitrdgen st. 1. p.137, nieochedoznych
chorych stawiano u stupa, ktérego publicznego zawstydzenia inni chorzy, bojac sie,
najscislejsze zachowywac starali sie ochedostwo. [przyp.aut.]
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mocy wzniecenie ich podtug upodobania i zastosowanie do egzy-
stujacego cierpienia. [...]

Rozpaczajgcy chory, niespodziewang rado$cig, nowg
przyjemnoscig i rozkoszg nieznang wlaniem zgubionej odwagi,
zajety zywo ujmujgcym przedmiotem i niejako zachwycony, nie
napelniz sie radoscig, tym najmocniejszym zycia naszego bal-
samem? Nie przywracalaz nieraz juz na rusztowaniu $mierci
oczekujgcemu sama wiadomo$¢ o darowaniu zastuzonej kary nowe
prawie zycie i nowez nie rozlewala po wszystkich cztonkach jego
sity? Nagtej jednakze zbytniej rado$ci szkodliwych skutkéw nigdy
z uwagi lekarz spuszczad nie powinien®.

Jesli za$ chory dla wszelakiej naszej pociechy przystep zamknat
do swego serca, jesli w kazdej rzeczy umarlg dla siebie znajduje
przyjemno$¢, przestrach nagly skutecznego ci nieraz uzyczy le-
karstwa; wzbudzenie jednak onego wielkiej réwniez wymaga
ostroznosci, pozostawia bowiem czesto zbyt dtugo dotkliwe §lady
nieszczesnego wplywu swojego™®.

15 [...] Nagte doniesienie o dostaniu lub odkryciu wielkich skarbéw, drogiej osoby itd.
niejednemu $mierci stato si¢ przyczyng. Wiadomo nam o Sofoklesie, ktéry w péznej
staroéci napisawszy tragedie, umart z radosci po dobrym onej przez lud stuchajacy
przyjeciu. Oprécz skutkéw gwaltownego i naglego dziatania radosci na dusze nie nalezy
takze pomingc i jej szkodliwego wplywu na cialo, szczeg6lniej w niektérych choro-
bach jego organicznych; np.wydarzy¢ by si¢ mogly peknienia naczyn krwionoénych
w anewryzmatach, réwniez szkodzitaby zbytnia rado$¢ w drazliwych bardzo kobietach
cigzarnych, polipach serca lub naczyn wigkszych, sktonnosci do krwiotokéw, apoplek-
sji itd. [przyp.aut.]

-
2

Filip v, krél hiszpanski, umart nagle na odebrang wiadomos$¢ o pobiciu Hiszpanéw przy
Placencji. Karol V cesarz chciat widzie¢ za zycia swojego pogrzebu uroczystos¢; widzac
ja jednakze, z mocnego przestrachu zachorowat i w kilka dni ciekawo$¢ swojg zyciem
przyptacit. Spinello odmalowat diabta tak strasznym, ze potem cate zycie zdawal mu si¢
sta¢ przed oczami. Perfect przytacza o chlopcu, ktéry po mocnym przestrachu wpadt
w glupowato$¢ (fatuitas, Blodsinn), a ktérego rysy twarzy w o$m lat po przypadku
tym nieszczesliwym jeszcze wyraz tego gwaltownego wzruszenia objawialy. Dr Ruer
wspomina o jednym glupowatym w szpitalu w Marsberg zmarlym, na ktérym w miej-
scu poprzedniego pobytu swego surowo traktowanym tak wyraznie wypietnowaly si¢
skutki przestrachu, ze najlagodniejsze postepowanie i obejscie sie z nim zniszczy¢ ich
nie moglo; za najmniejszym szelestem $miertelna blado$¢ okrywata zaraz jego lica,
nareszcie wpadl w goraczke trawigca i zycie zakonczyt. [przyp. aut.]
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Dumny, wyniosty, rtéwnymi sobie pogardzajgcy, nie znajdziez
dostatecznego upokorzenia w postepowaniu lekarza, ktéry zadnej
miedzy nim a drugimi chorymi nie ktadzie réznicy?"’

Obudzenie wstydliwosci nie mozez silng w kobietach
szczegblniej obudzi¢ cheé do zachowania przepisanego porzadku
i mocniej nad lekarza wskazywaé potrzebe zaniechania przeciw-
nych onej wykroczen?

[...]

Zaopatrzony w rozebrane dopiero w szczegdlnosci $rodki
metody psychicznej lekarz zwraca¢ jeszcze powinien w ich zasto-
sowaniu calg swojg uwage na stan wyksztalcenia chorego, jego uro-
jone wyobrazenia, gatunek obtgkania i tym podobne okolicznosci,
inaczej bowiem wypadnie postepowaé z chorym maniakiem,
inaczej z melancholikiem, réwniez z takim, ktory powzietych i fal-
szywych swoich wyobrazen uporczywie sie¢ trzymajgc, do nich
niejako zdaje sie by¢ $lepo przywigzanym i - ze tak rzeke - przy-
kutym, koncentrujgc cale swoje wladze umystowe do takowych
przywidzen, a na inne rzeczy otaczajgce go zupelnie obojetny, czyli
jednym stowem fiksacjom (idaea fixa, der fixe Wahn) calkiem oddany.

Na wazng najsamprzod natrafiamy w tym wzgledzie przeszkode
i trudno$¢, ktéra wynika z potrzeby rozwigzania nastepujgcego py-
tania: czy takiemu choremu w jego urojonych wyobrazeniach lepiej
jest i korzystniej sprzeciwiac sie, to jest zbija¢ zupelnie jego fiksa-
cje, czy tez potakiwa¢ mu i zadnego nie dawa¢ odporu. Wazne to
pytanie w ogdlnosci wprawdzie zupekie rozstrzygna¢ sie nie da,
tyle jednakze mozemy powiedzie¢ z do$wiadczenia, ze jak w wielu
innych rzeczach, tak i w tym przedmiocie srodkowej drogi wybdr

17 Pewien miody czlowiek, ktéry miat fiksacje, ze jest krolewiczem szwedzkim, w innych
za$§ mowach i czynnosciach swoich najmniejszego nie okazywat uchybienia, oddanym
zostal na kuracje jednej kobiecie z leczenia podobnych chorych wstawionej. Ta pierw-
szego zaraz dnia posadzita go obok siebie przy stole; dtugo za$ i rozsadnie prowadzacemu
rozmowe, a nagle do urojonego wyobrazenia przechodzacemu mocny data policzek. To
obejscie si¢ z nim, ktorego sie on najmniej spodziewat od kobiety, i to jeszcze w pierw-
szym zaraz dniu swego przyjecia wbrew prawom go$cinnosci, tak mocne na nim zrobito
wrazenie, ze od tej chwili nigdy juz swojej urojonej nie wspomniat godnosci. [przyp.aut.]
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bedzie w najwiekszej liczbie szczegélowych przypadkow bez
watpienia najstosowniejszym, tu najstuszniej rzec mozemy: me-
dium tenuere beati!"® Najwazniejszg zapewne jest w tym wzgledzie
rzeczg sprawi¢ choremu zapomnienie tych jego przywidzen; wiemy
za$, ze kazde przypomnienie jest tym stabsze, im rzadziej i im po-
wierzchowniej rzecz przedmiotem przypomnienia, a naszej uwagi
bedgca nas dotyka i przedstawiang nam zostaje, jesli juz ona ko-
niecznie, cho¢ przypadkowo tylko napomknietg by¢ musi; z tego
wiec pokazuje sie widocznie, ze nie wspominajgc choremu nigdy
jego przywidzenia, i owszem unikajac jak najstaranniej wszyst-
kiego, co by tylko cho¢by najmniejszg z tym wyobrazeniem mieé
moglo styczno$¢, nie zostawiajgc nigdy chorego samotnie ani go
wolnemu nawyklych mysli dziataniu oddajac, zapelniajgc raczej
umyst jego zupelnie nowymi myslami zywo go zajmujgcymi, naj-
skuteczniej wznieci¢ w nim mozemy niejako nat6g myslenia zupet-
nie o innych rzeczach. Najlepszg wiec zdaje sie by¢ rada, aby lekarz
udawal, Ze na jego urojenie bynajmniej nie uwaza i ani potakujac
mu, ani sprzeciwiajac sie, méwi¢ nalezy o jego stanie tak zupel-
nie jak o wszelkich innych chorobach ciata z chorymi rozmawiaé
sie zwyklo; a gdyby nawet chory na te ulubiong mysl powrdcit,
zadnej na to jego przejscie nie zwracajgc uwagi, prowadzi¢ po-
trzeba dalej swojg poprzednig rozmowe lub zrecznie zwrécic ja
do nowego zupelnie przedmiotu, tak jednakze, aby chory tej prze-
miany ani dostrzec, ani nawet domysle¢ sie nie mogl, ze rozmowa
nowa zamiarem byta i gléwnym celem lekarza; wszelkie bowiem
dowodzenia z podobnymi chorymi i zbijanie ich twierdzen na
nic sie nie przydadzg i zadnego nie mogg przynie$¢ skutku; tym
sposobem postepujac, powoli zapomina chory o swoich przywi-
dzeniach, przy pracy za$ i zabawach sam sie z czasem przekonywa
i zdrowie umystowe odzyskuje; dlatego tez za dobry zawsze znak
uwazaé nalezy, kiedy chory o swoim przywidzeniu coraz mniej,
z mniejszym coraz uporem i z mniejszg zywoscig i upodobaniem

18 Medium tenuere beati (fac.) - Blogostawieni, ktorzy trzymaja si¢ $rodka.
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rozmawia i kiedy coraz mniejszg do nich przywiezuje warto$¢.
Tu jednakze stosowacd sie potrzeba do okolicznosci i do indywi-
dualnego stanu chorych i choroby; na samym bowiem poczgtku
sprzeciwiajgc sie choremu, odstreczysz go od siebie, bedzie cie sta-
rannie unikaé; a nawet byloby to moze jedno, co da¢ mu pozna¢,
ze jest oblgkanym na umysle, czego jednak zawsze jak najtroskli-
wiej chroni¢ sie nalezy; takie obejscie sie odejmowatoby nawet
lekarzowi nadzieje pozyskania tyle ufnosci i przystepu, aby chory
zwierzal sie mu dobrowolnie ze swoich cierpien, zwlaszcza ze updr
chorych oblgkanych i ich przywigzanie do dziwacznych swoich
przywidzen jest czestokro¢ nadzwyczajnym i ledwie podobnym do
uwierzenia; oblgkani zdajg sie zy¢ w $wiecie odsobnionym, a dla nas
zupelnie niedostepnym i prawie niepojetym; wszystkie ich dzia-
fania poparte rozmaitymi dowodami, ktére w oczach naszych sg
$miesznymi i zupelnie rozsgdkowi zdrowemu przeciwnymi, wydajg
sie im najlepszymi® [...].

Jednak i w tym potakiwaniu granic przestepowac nie nalezy,
ale owszem wypada czasem po zupelnym zwlaszcza ufnosci cho-
rego pozyskaniu zbija¢ jakby z niechcenia zdania jego przeciwne
twojemu planowi kuracji, postepujac juz tagodnie, juz surowo;
najmniejsze bowiem sprzeciwianie sie po poprzednim ciggtym po-
takiwaniu jeszcze by wiecej rozjgtrzato chorego i cale usitowanie
twoje zniweczy¢ by moglo. Jak samymi dowodzeniami nie usuniesz
przywidzenia, tak tez i za predkim znowu i wczesnie przedsie-
branym sprzeciwianiem si¢ ufno$¢ chorego ledwie co pozyskang
zupelnie utraci¢ mozna; za dlugim znowu potakiwaniem chory
oklgkany zwykle bardzo dobrze uwazajacy i szperajgcy wady
przetozonych swoich, uwazajgc cie za cztowieka bez konsekwencji

19 Nieraz styszalem chorych oblgkanych dziwigcych sie, jakim sposobem my tak wyraznie
ceche rozsadku i zdrowej logiki na sobie majgcych dowodéw pojaé nie mozemy i ta-
kowe raczej za blahe uwazamy, i ze z tego wzgledu prawdziwie widzg nas politowania
godnymi. Czyliz wigc w takim przypadku sprzeciwianie si¢ ich dowodzeniom w obronie
whasciwych im urojeri nie wiecej szkody niz pozytku przynie$¢ i zupelnie pozyskanej
u chorych ufnosci nas pozbawi¢ nie moze? [przyp. aut.]
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myslgcego, tym wiecej przywiezywalby zapewne wartosci do swo-
ich przywidzen; stad pokazuje si¢ widocznie, ze leczenie fiksatéw
jest rzeczg bardzo trudng i przykra, tych za$, ktérzy przywidze-
nia czesto zmieniajg i mniej upornie®® onych bronig, leczenie tez
zwykle z mniejszym polgczone bywa trudem. Pamietaé tu réwniez
trzeba, ze wlasnie w tym jest cala istota choroby, iz chory jest
niezdolnym do przyjmowania i zglebiania rozsgdnego dowodow
przeciwko jego przywidzeniom walczacych, nie masz wiec nic
$mieszniejszego, jak chciel takowe urojone wyobrazenia wymazad
z duszy chorego samymi dowodzeniami, choc¢by najtrafniejszymi
i najlogiczniejszymi, przez to bowiem pobudzamy go raczej do
bronienia takowych, naucza sie chory uwaza¢ je za wazniejsze,
niz sg w samej istocie i niz je sam wprzddy uwazal, staje si¢ w ich
utrzymywaniu i bronieniu tym uporniejszym i choroba jego mo-
ralna tym glebsze przez to zapuszcza¢ moze korzenie; $wiadectwo
bowiem nawet zmystéw zwykle przeciwko takim przywidzeniom
zadnego w chorych na umysle oblgkanych nie sprawia wrazenia
ani lekarzowi jakaskolwiek przynie$¢ moze pomoc, gdyz chory
przedstawianych dowoddéw pod zmysly podpadajacych, nawet
najwidoczniej gruntownych, albo poja¢ nie jest w stanie, albo przy-
najmniej one dtugo w pamieci zatrzymac?!, inaczej albowiem cho-

20 Upornie - uporczywie.

21 Pewna oblgkana twierdzila, ze wlasnego syna, ktérego mocno kochata, sama zycia po-
zbawila; widzenie nawet nie potrafito jg o mylnosci tego jej twierdzenia przekona¢. Na-
reszcie Langermann, oddaliwszy od niej syna, powiedzial jej, ze z przestrachu wzgledem
jej nieprzyzwoitego sprawowania si¢ $miertelnie si¢ rozchorowatl. Wiadomo$¢ ta tak
szczesliwe na niej uczynita wrazenie, ze odzyskawszy przytomnos$¢ umyshu, wypyty-
wala si¢ o wielko$¢ niebezpieczeristwa, prosita o pomoc dla niego i przyrzekla nigdy
mu nie da¢ powodu do podobnego przestrachu (Haindorf, Versuch einer Pathologie und
Therapie der Geistesund Gemiiths Krankheiten, Heidelberg 1811, p.362). Pewien malarz
skarzyt sie swemu lekarzowi, ze ma kosci migkkie jakby z wosku. Lekarz rzekl mu, ze
taka choroba nie tylko jest dostatecznie znang w medycynie, ale Ze nawet wyleczong
by¢ moze, i przyrzekt mu wyleczy¢ go w sze$ciu dniach pod warunkiem $cistego do-
pelnienia wszelkich przepiséw. Z poczatku tedy kazal mu leze, trzeciego dnia zrobi¢
pierwsze usilowanie do wstania, a na koniec szostego dopiero dnia zacza¢ chodzi¢, skoro
spojnos¢ kosci przywrécona zostanie. Plan ten, roztropnie i dowcipnie utozony, wpoil
w chorego mniemanie i przekonanie, ze lekarz opowiadaniu jego zupelng daje wiare,
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rym na umysle by¢ by naturalnie przestal; dlatego dobrze rowniez
skutkuje czasem zatrudnienie go tak licznymi i tak rozmaicie z sobg
sprzecznymi rzeczami, iz nie moggc sie z nich wywikla¢, wstydzi¢
sie zaczyna stabych swoich dowodzen i zalowa¢ obrony uporczy-
wej swoich przywidzen, to za$ uczucie wstydu bez pomys$lnego
czestokro¢ nie pozostanie skutku?2. Lecz choc¢by sie nam nawet
i szczesliwie powiodto wyjs¢ z pewnym tryumfem z rozpoczetej
z chorym walki i tym sposobem zabroni¢ choremu wynurza¢ swoje
mniemania; walki wszelako tej za zupelnie ukoriczong uwazaé
by w zaden spos6b nie byto mozna, gdyz moze tym glebiej i tym
troskliwiej chowalby je w sercu swoim i skrycie nimi calg swojg
zatrudnial dusze; z postepowaniem wiec takowym biernym laczy¢
koniecznie potrzeba i czynne, ktdre na tym zalezy, izby choremu
podda¢ pewng liczbe zupelnie nowych wyobrazeri i nimi tak ciggle

byl wiec pewnym wyleczenia po sze$ciu dniach oznaczonych przez lekarza, a sama ta
mysl wystarczyla do przywrdcenia mu zdrowia. [przyp. aut.]

2.

Q

[...] Pewien chory, wpadlszy w gleboka religijng melancholig, chcial oglodzeniem
sie dobrowolnym uwolni¢ si¢ od zgryzoty sumienia ciezarem licznych mniemanych
wystepkdw i grzechdw obcigzonego. Zapobiegajac grozacemu nieszcze$ciu, Pussin, do-
zorca Szpitala w Bicétre, wszedt jednego wieczora do jego stancji w towarzystwie kilku
postugaczéw kajdanami brzeczacych, a podstawiajac mu pokarm i nap6j, rzekt do niego
glosem piorunujacym, ze teraz ma wolno$¢ zrobienia wyboru: albo spozycia przedsta-
wionego positku, albo poddania si¢ nastepnego dnia najokropniejszym meczarniom.
Grozba ta tak mocne na umysle chorego zrobita wrazenie, ze chwycit si¢ pokarmu
i odtad postuszniejszy, powoli przyszedt do zdrowia. Majacy si¢ chory za umarlego
zadnych przyjmowac nie chcial pokarméw; postawiono wiec kryjomo koto niego
trumne, w ktdrej lezacy czlowiek umarlego udajacy, w obecnosci chorego wstawszy,
jes¢ poczal, co widzac, zdziwiony chory zapytat sie go, czy umarli takze jadaja, a ode-
brawszy twierdzacg odpowiedZ, wspdlnie z nim jedzac, zapomniat o poprzednim swoim
urojeniu. Liczne podobne przyklady znajdzie ciekawy czytelnik w dzietach o chorobach
umystowych. W zastosowaniu jednakze tym podobnego sprzeciwiania si¢ ile moznosci
chronic sie potrzeba gwattu i przymuszania chorych do czynnoéci, przed ktérymi
wskutek swojego przywidzenia mocng okazujg obawe; i tak przytacza Donatus przy-
klad chorego, ktéry twierdzil, ze ze stancji dla nadzwyczajnej objetosci swojego ciala
wyj$¢ nie moze; lekarz chcacy go o mylnosci tego twierdzenia przekonaé rozkazat go
gwaltem przepchna¢ przez drzwi, przy czym chory przelekly krzyknat, ze mu zupetnie
cztonki pogruchotano, a przestrach ten tak mocne na nim uczynit wrazenie, ze w kilka
dni umarl. [przyp. aut.]
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stara¢ go sie zatrudni¢?3, aby ani jednej chwili wolnego nie miat
czasu, ktdra by przywidzeniom swoim maégl poswigci¢. Do tego za$
najpierwszym bedzie warunkiem dla lekarza wyrwac go catkowi-
cie z jego zwyklego potozenia, osadzi¢ go w nowych stosunkach,
otworzy¢ mu nowy niejako $wiat, nowe zycie, zmieni¢ wszystkie
otaczajgce go przedmioty?*, takowa za$ zmiana tym predsze i tym
zbawienniejsze przyniesie korzys$ci, im wiecej jego dotychczaso-
wemu potozeniu jest przeciwng; wszelkie bowiem powody, ktérych
skutkiem jest ulubione jego przywidzenie, podobna zmiana sama
czestokro¢ niszczy, nowe zas rzeczy otaczajgce chorego, inaczej go
zajmujac i nowe zupelnie wzbudzajac w nim wrazenia i uczucia,
calg niekiedy jego, ze tak rzeke, przeksztalcajg istote. Stad samo
juz niekiedy usunienie z tona rodziny, a wejscie do szpitala staje
sie jednym z najskuteczniejszych lekarstw; i chorzy, ktérzy by we
wilasnym domu, szczegélniej jesli w nim w calym znaczeniu sg
panami, nigdy nie mogli ozdrowie¢, cudownym prawie niekiedy
sposobem w nadzwyczajnie krétkim czasie zupelne odzyskuja
zdrowie, zwlaszcza przy zachowaniu koniecznie w tym przypadku
potrzebnej ostroznosci, aby w pierwszym miesigcu, niekiedy za$
nawet i dhuzej, wszystkim obcym osobom, a tym bardziej krewnym
i przyjaciotom chorego wstep do jego mieszkania jak najsurowiej
byt wzbronionym. Précz tego ledwie nie najwazniejszg jest rzeczg
w szpitalu zatrudni¢ chorego praca; tam on wszedzie wokolo siebie
ujrze¢ powinien obraz porzgdku i pilnosci, przyklad bowiem ten
moze bardzo skutecznie sam nawet juz wzbudzi¢ w nim che¢ do

23 Wiele takze w tym wzgledzie pomaga zmuszanie chorych do rannego wstania i na-
tychmiast zatrudnienie ich; gnu$nego bowiem lezenia, ktéremu zwykle zatapianie si¢
w ulubionych przedmiotéw i wyobrazen rozmyslaniu koniecznie musi towarzyszy¢,
jak najtroskliwiej unika¢ potrzeba. [przyp.aut.]

2

N

Willis, rozpoczynajgc leczenie chorej na umysle krélowej portugalskiej, gdy jej w zaden
sposéb z patacu wyprowadzi¢ nie mogl, kazal wszelkie sprzety, stuzacych itp. z jej
pokojéw wynie$¢, wstawiajac zupelnie inne przedmioty nowe i nowych przydajac
stuzacych, w czym tak $ciéle zastosowac si¢ musiano, ze nawet sama czesta obecnos¢
jej zwyczajnego spowiednika pomyslnemu skutkowi rozpoczetej kuracji stawala na
przeszkodzie. [przyp.aut.]
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uczestnictwa roboty lub zabawy. Zatrudnienie jednakze takowe po-
winno ich zajmowac¢, a wiec by¢ przynajmniej dla chorych powinno

nowym, roznigcym sie wiele od zwyczajnych rob6t i dostatecznie

sity ciala wyczerpywad, jak o tym juz méwitem wyzej: przez to bo-
wiem chory staje si¢ uzytecznym, o przywidzeniach nieznacznie

i stopniami zupelnie zapomina i powoli wraca do umystowego

zdrowia. Czy zas$ lepiej jest zatrudnic¢ wesolych rzeczami smut-
nymi i nawzajem smutnych przedmiotami wesotymi; tego pytania

rozwigzanie ogolne jest prawie niepodobnym; tu bowiem najwiecej

stosowac sie musi lekarz do przypadkéw indywidualnych, a szcze-
golniej do poprzedniego przed chorobg zycia, przyczyn choroby

i wyksztalcenia umystowego; zdaje sie jednakze, ze ciggla ile by¢

moze praca, a dostatecznie sily fizyczne wyczerpujaca i z przywi-
dzeniem chorego najmniejszej niemajaca styczno$ci?®, w wielu

bardzo przypadkach sama jedna wystarczy do doprowadzenia nas

do zamierzonego celu.

[...]

Wylozywszy w krotkos$ci zasady psychicznego chorych na
umysle oblgkanych leczenia, pozostaje mi jeszcze nadmienié co-
kolwiek o sposobach, ktorych uzywac nalezy w celu zapobiezenia
wywigzywaniu sie choréb umystowych i uniknienia ich recy-
dywy; przyprowadzony bowiem do periodu rekonwalescencji
chory podobnym jest do okretu, ktérego samo nawet zawinienie
do portu jeszcze nie zawsze dostatecznie zabezpiecza zupelnie od
nieszcze$cia i powstajgcemu z psychicznej choroby rownie jak re-
konwalescentowi z innych chordb ciala bez nalezytego wzmocnie-
nia i zachowania sie stosownego recydywa niemniej takze zagraza.

Jesli wiec idzie o zapobiegnienie wywigzaniu sie choroby
umystowej, do ktdrej chory dziedziczng ma dyspozycje lub ktdrej
zardd w sobie nosi, wtedy cata prophylaxis*® w rozwigzaniu tylko
istotnej wychowania zagadki wyszukiwang by¢ moze. Przez takie

25 Jezeli np. chorego przywidzenie jest politycznym, wtedy czytanie gazet oczywistg przy-
niesie mu szkodg itp. [przyp.aut.]
26 prophylaxis (fac.) - profilaktyka.
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jednakze wychowanie nie rozumiem ja tu zdobienie pamieci, na-
uczanie mnostwa wiadomosci, nauk, rzemiost lub grzecznosci
$wiatowych, techtanie swoich czestokrod zbytecznych nadziei, do-
gadzanie swoim namietno$ciom, zreczne wad i stabo$ci swoich lub

celéw przed drugimi ukrywanie itp., lecz jedynie tylko nawyknienie

do pokonywania sktonnosci i namietnosci mocg rozumu; trzeba
zeby cztowiekowi niejako natogiem sie stato to zawsze czyni¢, czego

po nim obowigzki jego stanu wymagaja; powinien przyzwyczaja¢
sie do doznania oporu drugich i do przytlumienia w sobie zadzy
dopiecia szcze$liwie wszelkich bez wyjatku rzeczy. Wpajamy zatem

w chorego rzetelne pojecia o wartosci rzeczy, o honorze i bogac-
twach, zalecamy unika¢ zbytecznych natezert umystu, gwattow-
nego wybuchu namietno$ci, wczesnej a ciaglej nauki, szczegélniej

glebokiego zamyslania si¢ o odrebnych (abstracte) przedmiotach
i od cigglej nauki do jednego zawsze tylko wylgcznie przedmiotu
skierowanej. Gdzie nie na takich zasadach wychowanie mtodych

0séb prowadzonym bylo, gdzie cztowiek od dziecinistwa nawyk}t
puszczaé wolno cugle swoim namietnosciom, a w dogodzeniu

zyczeniom swoim innej nad wlasng wole nie znajdywat zawady,
tam przy dzialaniu przyczyny chociaz mniej gwaltownej choroby
wywigzanie sie bedzie nieuchronnym, zwlaszcza ze i najlepsze

prowadzenie mlodego nie zawsze dostateczng przeciw pociskom

nieszczes¢ by¢ moze tarcza; jakze trudno czestokro¢ zapobiec cho-
robie, do ktdrej np. obraza honoru, utrata majgtku lub ukochanej

osoby, niewierno$¢ w mitosci itp. byty powodem?

Tych samych prawidet trzymamy sie w prowadzeniu
rekonwalescentow; sktonno$¢ bowiem do recydywy i przeciw-
naturalnie podwyzszona czuto$¢ sg tu symptomatami charakte-
rystycznymi; nagle wiec i niespodziewanie dzialajace poruszenia
duszy, np.rado$¢, gniew, bojazn, za predkie przejscie ze stanu przy-
musu i samotnosci do stanu wolnosci bez granic, niepodleglosci
iniezaleznosci mogg natychmiast wielkiej szkody stac sie przyczyng
réwnie jak za predki powr6t na fono przyjacioti rodziny, zwlaszcza
falszywe wyobrazenie o zasadach prowadzenia rekonwalescentow
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majgcej. Nie nalezy im przypomina¢ smutnych epok ich choroby,
przez co si¢ napelniajg wstydem, wzdrygnieniem i bojaznig po-
wrotu, lecz stara¢ sie owszem wystawia¢ jg w jak najprzyjem-
niejszym obrazie i powoli pamieé onejze z ich duszy wymazad;
pocieszac ich nadzieja rychtego powrotu do krewnych, przyjaciét
i ukochanych oséb; pozwala¢ im ulubionych dawniej zabaw, unikac
hatasu i spotykania sie zwlaszcza z furiatami, w osobnych trzymac
stancjach, aby im nic nie przypominato miejsca ich poprzedniego
pobytu, ktére mimowolnym przejmuje ich wstydem, zdaje im sie
bowiem, jak gdyby przez swojg chorobe stracili wszelki honor i pu-
bliczny szacunek u ludzi; nikt wiec od nich stroni¢ nie powinien,
owszem chetnie kazdy wchodzi¢ raczej ma we wspdlne z nimi to-
warzystwa i czynic ich swoich zabaw uczestnikami i w niczym nie
dac¢im poznadich prawdziwego stanu, ale owszem udawa¢ mozna
zupelng o ich poprzednim pobycie niewiadomo$¢, twierdzac np.,
ze wracajg z podrozy itp.?” To bowiem jest gtéwng przyczyna, dla-
czego rekonwalescenci unikajg ludzi i zblizajg sie do nich nie bez
wielkiej bojazni, wstydu i nieufnosci; pociesza¢ ich wigc nalezy,
uprzedzaé ich zyczenia, wystawia¢ im mozna, ze majaczenie
gorgczkowe (delirium febrile), ktérego w ciggu gorgczki np. ner-
wowej doswiadczali, bynajmniej ich wstydem przejmowa¢ nie
powinno, najlepiej za$ bedzie unika¢ ile moznosci wszelkiej roz-
mowy i najmniejszej wzmianki o ich poprzednim cierpieniu, stara¢
ich sie zatrudnia¢ przyjemnymi pracami i zabawami, zachowujgc
jednakze wielkg ostrozno$¢ w zatrudnieniach ich stanu i w dopet-
nianiu obowigzkéw wlasciwego jeszcze przed chorobg powotania,

27 Najtrudniejszg jest do zachowania ta przestroga z chorymi wracajacymi do rodziny
z nizszej klasy ludu ztozonej, brak bowiem wyksztalcenia umystowego nie dozwala
krewnym zastosowywac si¢ w swoim postepowaniu do potrzeb rekonwalescenta, a 7le
zrozumiana przychylno$¢ i nieroztropny sposéb okazywania rado$ci w $wiatyni Bachusa
w towarzystwie z chorym do wspdlnego z nimi pozycia wracajacym najczesciej recydywy
nieréwnie od poprzedniej choroby do wyleczenia trudniejszej stajg si¢ przyczyna; czy
by wiec w takim razie oddanie rekonwalescenta pod opieke i szczegdlny dozér whadzy
miejscowej, np. wojtow lepiej w tym przedmiocie i z wigkszg fatwoscig obznajmionymi
by¢ mogacych, nie potrafito dostatecznie grozacemu zapobiec nieszczesciu? [przyp.aut.]
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takze w puszczaniu ich wezesnym do stosunkéw familijnych. Wi-
dzimy wiec, ze dobre prowadzenie rekonwalescencji wigcej czasem
od krewnych zalezy niz od lekarza i ze zabawy i podréze gtéwnym
by powinny by¢ takich chorych zatrudnieniem, takze zadnej nie
nalezy robi¢ réznicy miedzy rekonwalescentem psychicznym a in-
nymi chorymi wracajgcymi do zdrowia, przez to chory powoli
zapomina o smutnym swoim dawnym potozeniu i nawyka do
kosztowania uciech zycia towarzyskiego. Stad tez nieraz przeko-
nato doswiadczenie, ze niemogacy w szpitalu zupetnego odzyskaé
zdrowia na tonie dopiero rozsadnej rodziny, jakby ze snu dtugiego
obudzony i jakby nowym obdarzony zyciem, nabyt zupelnej mocy
umystu.

W wypuszczaniu réwniez rekonwalescentdéw z opieki lekar-
skiej nie mniejszej potrzeba ostroznosci i nie zbytnio si¢ pospieszac,
az drazliwo$¢ zwyczajna w tym periodzie cokolwiek sie umniej-
szy i ujrzysz chorych zdolnymi do robienia, cho¢ nie zupelnego,
oporu na wrazenia czestokro¢ mniej przyjemne, a na jakie cza-
sem z powodu poprzedniej dopiero ledwie co usunionej choroby
napotka¢ moga pomimo najtroskliwszych w tym wzgledzie na-
szych zabiegow?3.

28 Do licznych przeszkdd przy uwalnianiu chorych rekonwalescentéw ze szpitala
przedstawiajacych sie nalezy takze bardzo czesto niedostatek funduszu na pierwsze
potrzeby zycia dla powracajacego do domu; chory bowiem wtedy ogotoconym bedac
ze wszystkiego, a jeszcze stabym na umysle, niewatpliwie recydywie ulegnie; czy by
wigc w takim przypadku nie najlepszg byto radg przeprowadzenie rekonwalescenta ze
szpitala do domu roboczego, gdzie sami zdrowi si¢ znajduja, gdzie gotowy chory dla
siebie widzi przedmiot zarobku i gdzie najstosowniejszy podlug mego zdania znalaziby
przechdd srodkowy miedzy szpitalem a przyszlym miejscem swego towarzyskiego nadal
pozycia? Zreszta miejsce takie zostawialoby chorego przez niejaki czas moze w pewnym
obledzie i omamieniu, widziatby sie albowiem niby w szpitalu, niby w towarzyskim
zawodzie i dlugo moze przez to samo najskuteczniej daloby sie przed nim ukry¢ praw-
dziwe miejsce jego poprzedniego pobytu, pamietajac jednakze dobrze o tej przestrodze,
aby zadnej widocznej miedzy nim a drugimi zarobkujacymi nie czyni¢ réznicy i jak
najtroskliwiej ukrywa¢ odbyta dopiero chorobe; i takiez samo postepowanie zaleci¢
wspotpracujacym do $cistego zachowania. [przyp. aut.]
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Na tym koncze krotki rys metody leczenia psychicznej,
zostawujac dalszemu czasowi i dluzszemu doswiadczeniu wy-
pracowanie obszernego dziela obejmujgcego uwagi lekarskie nad
naturg choréb umystowych, ich symptomatami, ich przyczynami
irozbiér rozmaitych sposob6w leczenia, do ktérej pracy z samego
powotlania mego juz od dawna zbieram zasitki.

Jozef Jakubowski, O metodzie leczenia psychicznej. Rozprawa czytana
na publicznym posiedzeniu Towarzystwa Naukowego Krakowskiego, dnia
18 paZdziernika 1830, ,Rozmaito$ci Naukowe” 1831, nr 111, 5. 82-83, 87—
101, 104-105, 111-118, 120-122, 127-128, 130-133, 137-140.



O chorobach umystowych
Bartlomiej Frydrych

OBLAKANIE
[-..]

Systemata filozoficzne i teorie lekarskie, tak czesto zmieniajgce sie,
wplywaly zawsze na pojmowanie samej choroby umystowej i na
oznaczenie jej siedliska; wszystkie jednak mozna sprowadzi¢ do
nastepnych stanowisk:

1. Siedlisko choréb umystowych jest w pewnej okolicy organi-
zmu wewnetrznego, a szczegolniej w glowie, czyli mézgu.

2. Dusza jest ogniskiem choréb umystowych i od niej poczgtek
biora wszystkie zamieszania w organizmie.

3. Oblgkania raz bywajg wypadkiem cierpient duszy, drugi raz
ciala i ta teoria opiera sie na zjawiskach psychologicznych i patolo-
gicznych. Nie wdajac si¢ w uwagi nad tymi ogélnikami, przystagpimy
do rozgatunkowania samej choroby, a najprzdd, jak jg przed Pine-
lem i po nim uwazano.

Mania. Oblgkanie, melancholia czarna, mysl Alienatio mentis.
Pomieszanie umystu Furor. Szalenistwo Delirium, majaczenie; wy-
razy uzywane przez starozytnych dowodza, ze juz wtedy znano
i rozrézniano postaci choréb umystowych.

Culleu, przyjawszy ogolny wyraz Vesania (Glupota), oznacza
nim wszystkie gatunki nieporzadku umystowego, dzielgc go jeszcze
na samo oblgkanie Mania i czarng my$l (melancholia).

Pinel® za ogdlny wyraz przyjat Alienatio (pomieszanie) pod
ten podciggnat pie¢ innych form, jakimi sa;

1. Melancholie czarna mysl, czyli majaczenie o jednym
wylacznie przedmiocie; 2. Manie sans delire. Oblgkanie bez ma-
jaczenia; 3. Manie avec delire. Oblgkanie z majaczeniem; 4. De-
mence. Otepiato$¢ umystu, czyli zniszczenie samej wladzy myslenia;

1 Pinel - zob. przypis 2 w poprzednim tekscie antologii.

84
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5. Idiotie. Niedotestwo, czyli przyttumienie wtadz umystowych lub
moralnych.

Fodéré? Delirium majaczenie wybral za wyraz ogdlny i podzielit
na gorgczkowe i chroniczne. W ostatnim przyjat cztery poddziaty.
Melancholie czarna mysl z kilkoma odmianami, a to stosownie do
przyczyn jg zrzadzajacych. Manie oblgkanie z dwoma poddziatami,
z majaczeniem lub bez niego. Demence. Otepialo$¢, z poddzia-
tami na czgstkowg i zupelng. Idiotie. Niedolestwo, gdzie wladze
tak umystowe, jak moralne nie rozwinely sie; odrzuca ztudzenia
i przywidzenia.

Esquirol® uzywa za og6lnik wyrazu Folie, ghupota, i oznacza
nim wszystkie choroby umystowe, ktére pod pieciu nastepnymi
postaciami przedstawia: 1. Lypemanie — ponurowatos¢, czyli maja-
czenie o jednym lub wielu przedmiotach, z przewagg uczu¢ smut-
nych. Monomanie - oblgkanie, w ktérym majaczenie zwrdécone
bywa do jednego przedmiotu lub do matej liczby przedmiotow,
z wesolo$cig i uczuciami radosnymi. Manie - oblgkanie, czyli
majaczenie ogélne, z pewnym gatunkiem draznienia. Demence -
otepialos¢, czyli ostabienie organdéw myslenia. Idiotie i imbecilite -
niedotestwo i glupowatos¢, gdzie narzedzia myslenia nie dos¢ byly
rozwiniete i mozno$¢ rozumowania wstrzymang zostala. Przyjat on
do tego wyrazy hallucinations - przywidzenia i illusions - ztudzenia,
ioznacza nimi rézne zamieszania odnoszgce sie do réznych uczué
i wrazen, ktdre majg istnie¢ same przez sie lub z majaczeniem.

Rush*, profesor Uniwersytetu Pensylwariskiego, dzieli cho-
roby umyslowe na czgstkowe i ogélne. Pierwsze oznacza wyrazem

2 Francois-Emmanuel Fodéré (1764-1835) - francuski lekarz sadowy, autor sze$ciotomo-
wego dziela Traité de médecine légale et d’hygiéne publique ou de police de santé (1813).
Jean-Etienne-Dominique Esquirol (1772-1840) - francuski psychiatra, uczen Pinela.

w

Wprowadzil do psychiatrii m.in. termin halucynacji. Jego rozprawa Des maladies men-
tales, considérées sous les rapports médical, hygiénique, et médico-légal (1838) uchodzi za
pierwsza nowoczesng prace w dziedzinie psychiatrii klinicznej.

-

Benjamin Rush (1746-1813) - nazywany ojcem amerykanskiej psychiatrii. Jego ksigzka
z 1812 roku Medical Inquiries and Observations upon Diseases of the Mind uznawana jest
za pierwszy psychiatryczny tekst napisany przez Amerykanina urodzonego w Stanach.
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tristimania, czyli oblgkanie smutne, i amenomania oblgkanie
wesole. Drugie dzieli na 1. Manie - oblakanie, czyli majaczenie
ogolne z popedem do gwaltownosci; 2. Manicula - podobny stan
do poprzedniego, ale tagodny i dtugotrwaly; 3. Manalgia, czyli
odretwienie ciala i umystu.

Foville alienation mentale, pomieszanie umystowe jest wyrazem
ogotowym, pod ten podciaga wiele pojedynczych postaci, ktérych
zjawiskami sg: zamieszanie w czynnosciach wladz umystowych,
moralnych i uczuciowych, ze zmianami lub bez zmiany wrazen,
poje¢ i ruchéw dowolnych. W dziataniu systematu nerwowego
trzy rzedy zjawisk zdarzajg sie. Wrazenia, polgczenia pojeciowe
iruch. Tym trzem zjawiskom odpowiadajg podobne oddzialywania.
Poniewaz zamieszania pojeciowe sg najwidoczniejsze, szczegdlne
zatem przypadki, w ktdrych sie odosobnione przedstawiaja,
sktadajg pierwszy oddzial postaci chorobnych, a tymi s3:

Idiotie - niedotestwo, Demence - otepienie umystu, Manie -
oblagkanie ogdlne, Monomanie - oblgkanie szczeg6lne. Drugi od-
dzial stanowig te same postaci zamieszania pojeciowego, potgczone
z cierpieniami czucia i wrazen. Do trzeciego oddziatu odsyta te
same choroby z nadwerezeniem dowolnego ruchu, znanym pod
nazwg paralizu. Guislain®, lekarz oblgkanych w Gandawie, uwazal,
ze gtéwnym zjawiskiem u obtgkanych bywa podniesienie uczucia,
i twierdzi, ze wszystkie wrazenia u oblgkanych muszg by¢ bole-
snymi, z tego powodu zamiast wyrazu Manie (oblgkanie) uzywa
swego Phrenopathie (cierpienie rozumu).

Ferrus® méwi, ze poniewaz wyraz Folie (glupota) uzywa sie
w pospolitym zyciu na oznaczenie czynéw nacechowanych roztrze-
paniem, dziwactwem i oryginalnoscig, przeto lepiej jest cierpienia

s Joseph Guislain (1797-1860) - profesor psychiatrii na Uniwersytecie w Ghent. Dowo-
dzil, Ze istnieje jedna podstawowa forma choroby umystowej - frenopatia, ktéra moze
przybiera¢ rozne postacie, takie jak mania czy melancholia.

¢ Guillaume-Marie-André Ferrus (1784-1861) - psychiatra, uczen Pinela, zwigzany z pa-
ryskim Bicétre, zalozyl Farme $w.Anny, w ktdrej terapia obejmowata przede wszyst-
kim prace na roli.
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umystu nazwac Alienatio (pomieszanie). Choroby pod tg nazwe
podciggniete dzieli na dwa szeregi. W pierwszym miesci takie,
w ktorych wladze umystowe moralne i instyktowe sg przytlumione
albo ostabione jak w niedotestwie (Idiotie), otepiatosci umystowej
(Demence), glupowatosci (Stupidite). W drugim pod nazwg majacze-
nie oblgkalne (Delire maniaque) wszystkie rozprezenia zamieszania,
przewrotnosci i zboczenia rozsgdku ogélne i czesciowe, wesote czy
smutne, istniejace same przez sie lub potaczone z nieporzadkiem
w czynnosciach funkgji zwierzecych i odzywnych, a oznaczone
nazwaniami Manie i Monomanie. Tutaj pomieszcza przywidzenia
Hallucinations, ztudzenia lllusions, oblgkania milosne, religijne, po-
nure, samobodjcze, zabdjcze i z popedem do podpalania itp.

Gdyby nauka anatomii patologicznej w chorobach umysto-
wych mogta dostarczy¢ pewnych i niezaprzeczonych wypadkéw,
podzial r6znych postaci chorobnych mogltby by¢ na nich ugrun-
towany; lecz gdy w terazniejszym stanie umiejetnosci tego jesz-
cze uczyni¢ nie mozna, najlepiej zatem robig ci, ktérzy uzywaja
wyrazow juz przyjetych, od wszystkich zrozumiatych i takich, ktére
zarazem dajg wyobrazenie o stopniu cierpienia wladz umystowych,
nieporzadkach zaszlych w uczuciach i funkcjach zachowawczych.
Gdy w naszym jezyku nie masz jeszcze ustalonych i w dzielach
przyjetych, przeto pozwalam sobie wprowadzi¢ takie z mowy po-
spolitej, ktore najbardziej zblizajg sie znaczeniem do wyrazéw
lacinskich i francuskich.

[...]

OBLAKANIE MILOSNE
(Erotomanie)
Obtlgkanie milosne cechuje si¢ przesadzonym uczuciem mitosnym
czysto platonicznym ku osobie znanej lub wyobrazonej i tym rézni
sie od szalenistwa plciowego, Satyrryasis i Nymphomania, gdzie
bywa zbytnia drazliwo$¢ czesci ptciowych i niepowsciagnieta ched
obcowania. Oblgkany z mito$ci zawsze jest zajety drogim sobie
przedmiotem, znajduje w nim niezwykte przedmioty we wszystkim,
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méwi o nim i dopuszcza sie w tym wzgledzie $miesznosci, a prze-
ciez zajety na chwile o czym innym, dobrze o rzeczach sgdzi. Jezeli
rozmitlowany nie jest udzielajgcym sie, ukrywa swg mito$¢, wpada
w cichg ponurowato$¢, odmawia pokarméw, niszczeje, umiera na
tak zwang przez Lorry gorgczke milosng. Choroba ta objawia sie
w kazdym wieku, i widziano jg u 8o-letniego starca, ale najcze-
$ciej w wieku mlodzieficzym, u oséb temperamentu nerwowego,
wyobrazni zywej i podniecanej czytaniem dziel fantastycznych,
a mianowicie romanséw.

Poniewaz oblgkanie z mitosci prowadzi do samobojstwa, na-
lezy przeto spieszy¢ sie z leczeniem. Nieraz nie ma innego $rodka,
jak zezwolenie na malzenstwo, gdy okolicznosci sg po temu. Jezeli
przedmiot mito$ci jest wymyslonym, nalezy od niego my$l chorego
odrywa¢, zajmujac go ¢wiczeniami ciala, zwréceniem uwagi na
inne rzeczy, wzbudzeniem przeciwnych namietnosci.

[...]

PRZYCZYNY
Przy opisach pojedynczych choréb umystowych juz sie o ich przy-
czynach wspominato. Tu w ogéle powie sie, ze oblgkania tym sg
widoczniejsze i czestsze, im ludy sg o§wiecenisze, im ich potrzeby
sztuczniejsze i namietnosci polityczne burzliwsze. Z tej to przy-
czyny w rzadach reprezentacyjnych i republikanckich, gdzie jest
otwarte pole do wyniesienia si¢ w znaczeniu, majatku i wplywie
miedzy wspdtobywatelami, tatwo che¢ odznaczenia si¢ moze
przej$¢ granice rozumu i poprowadzi¢ do pomieszania zmystow,
zwlaszcza u 0séb stabego rozsagdku i niezdolnych znosi¢ nadzwy-
czajnych uniesieri rado$ci i smutku. Wiary religijne, stosownie do
ich rodzaju i usposobieri moralnych oséb cierpigcych, nadajg takze
ceche majaczeniom oblgkalnym. Wreszcie, kazda epoka czasu od-
bija sie w postaciach choréb umystowych i te niejako sg pod pano-
waniem ogdlnej mysli wieku.

Dziedzictwo jest jedng z gtéwnych przyczyn usposabiajacych
do choréb umystowych. Upowszechniajg sie one przez zwigzki
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malzeniskie, miedzy bliskimi tego rodzaju pokrewnymi, i uwazano,
ze to dziedzictwo wiecej trzyma sie plci zeniskiej niz meskiej. Strefy
ziemi umiarkowane wiecej im sprzyjajg niz inne. Z namietnosci
mito$¢, duma i zazdro$¢ najczedciej wywolujg obtgkania. Mezczyzni,
méwi Zimmerman’, tracg rozum z dumy; niewiasty z zazdrosci;
panny z mito$ci. Namietnosci niepowsciagniete w klasach wyzszych,
rozpusta i nedza w nizszych prowadzg do utraty rozumu. Nalezy
zawczasu zwraca¢ baczng uwage na mlodziez, w ktorej wszyst-
kie uczucia i sktonno$ci sg jeszcze w zarodku, i tak kierowac jej
wychowaniem, pod wzgledem moralnym i religijnym, aby zba-
wienny nada¢ kierunek niespokojnej czynnosci i zawczasu oswieci¢
o niebezpieczenstwach i przeciwnosciach, jakie jg w przyszlosci
spotka¢ moga. W ogole zte daje sie dzieciom wyobrazenie o $wiecie
i sposobie prowadzenia si¢ na nim. Napojony mlodzieniec przesa-
dzonymi obrazami o niepodlegtosci i szczedciu, gdy urzeczywist-
nienia swych wymarzonych mysli nie znajduje, wpada w obtgkanie.

Temperament wplywa bardzo na gatunek i postaé obla-
kan. Osoby temperamentu krwistego i zolciowego ulegajg
oblgkaniom ogdlnym, flegmisto-zdtciowego — majaczeniom po-
nurym, samobdjstwu itp. Wyobraznia zywa i bujna ulega tako-
wym i czestsze one sg miedzy literatami i artystami niz miedzy
uczonymi, ktorzy sie zajmujg doktadnymi naukami. Osoby zajete
spekulacjami pienieznymi w razie uchybieni losowych przenies$¢
przeciwnosci nie umiejg i wpadajg w pomieszanie. Rekodzielnicy
pracujgcy na stoncu w atmosferach metalicznych przy wyziewie
gazu kwasu weglowego sklonni sg do tej choroby. Ci z nich, co
majg mato ruchu i oddajg sie pijanistwu i lubiezno$ci, sg takze
czestymi mieszkaficami domoéw oblgkanych. Wzruszenia nieprze-
widziane i gwaltowne, tak przyjemne, jak bolesne u 0séb bardzo
czulych i zywej wyobrazni, u kobiet w czasie regularnosci, odchodu
potogowego, w wieku krytycznym, prowadzg do choréb umystu. To

7 Johann Georg Ritter von Zimmermann (1728-1795) - lekarz, filozof, publicysta. Frydy-
rych powoluje si¢ tu zapewne na jego prace Vom Nationalstolz z 1758 roku.
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samo widziano po przerzuceniu si¢ na mozg cierpien podagrycz-
nych i zniknieniu niektérych choréb wyrzutowych skéry. Ferrus
i Esquirol twierdzg, ze we Wloszech pelno bywa pomieszanych po
nagltym zniknieciu tak zwanej pellagry®.

SIEDLISKO
Znajac przyczyny choréb umystowych, wazng by bylo rzeczg po-
zna¢ ich siedlisko, ale wlasnie w tym wzgledzie nic pewnego wy-
rzec nie mozna. Twierdzg bowiem jedni, ze obtgkanie jest chorobg
niematerialng i nie ma w nim obrazen organicznych mézgu lub
jezeli sg, to niczym sie nie r6znig od podobnych znalezionych po
innych chorobach. Ci, ktérzy przypuszczajg zmiany organiczne
mozgu jako wlasciwe chorobom umystowym, w tym sie jeszcze
miedzy soba réznia, ze je jedni majg za przyczyny, drudzy za na-
stepstwa choroby. 1 tak Pinel nie widzial w mézgach oblgkanych
takich materialnych obrazen, ktére by do pewnych tylko postaci
pomieszan zmystéw nalezaly lub zeby sie i w innych chorobach
nie napotykaly. Cabanis przypuszcza w systemie nerwowym kilka
ognisk czutoéci, z sobg i ze srodkowym bedgcych w zwigzku, i ro-
zumial, Ze kazde z tych ognisk daje poczatek pewnemu szeregowi
oblgkan. Ogniska te umiescit w gtowie, okolicy podzebrowej i orga-
nie ptciowym. Gall®, Spurzheim'® usitujg przekonad, ze siedliskiem
oblgkan jest powierzchnia mézgu, czego frenologia przykladami
dowie$¢ moze. Broussais™ wszystkie majaczenia odnosi do draz-
nienia mézgu samego lub przez wspétuczucie, juz to w stopniu

»

Pellagra - podagra w stawie.
Franz Joseph Gall (1758-1828) - austriacki neurolog i psycholog. Twérca frenologii,

©

teorii, zgodnie z ktérag wyniostosci i zaglebienia czaszki odpowiadaja o$rodkom na
powierzchni mézgu, te za$ stanowig fizykalng podstawe zjawisk psychicznych.
Johann Gaspar Spurzheim (1776-1832) - niemiecki lekarz, propagator frenologii.
Frangois-Joseph-Victor Broussais (1772-1838) - francuski lekarz, profesor patologii

S

=

ogolnej, tworca teorii ,podraznienia” (brusseizmu), ktéra za zasadniczy czynnik cho-
robotwoérczy uznawala zapalenie ukladu zotadkowo-jelitowego, skad przenosito sie
ono do kolejnych narzadéw droga uktadu nerwowego.
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zapalenia, juz nizszym. Georget'> méwi, ze mozg jest niezaprze-
czenie siedliskiem oblgkan, ale ich przyczyna dotagd nieodgadniona.
Esquirol utrzymuje, ze widoczne obrazenia mdzgu i powlok mo-
zgowych uwazano tylko u obtgkanych sparalizowanych i ulegajg-
cych wielkiej chorobie. Foville'? twierdzi, ze wszystkie zamieszania
w umystowosci pochodzg ze zmiany zaszlej w masie szarej, czyli
korowej (corticale), a zmiany ruchu z obrazenia masy bialej. Lelut,
opierajac si¢ na swych licznych poszukiwaniach, idzie wbrew zda-
niu Foville’a, powiada, ze widziane dotgd obrazenia w oblgkaniach
nie sg state ani do tej choroby wylgcznie nalezgce. Bellhomme™
mniema, ze u wariatéw mazg jest wspolobjawiaczem zjawisk obta-
kania, ale ze siedliskiem takowych mogg by¢ obrazenia innych
organdw. Parchappe?, zastanowiwszy sie nad rozlicznymi obraze-
niami w oblgkaniach, wnosi, ze nie ma takich uszkodzen, ktore by
mozna uwazac za bezwarunkowo wywolujgce obtgkanie. Miedzy
organem uszkodzonym a jego dzialaniem taka sama napotyka sie
niewiadoma, jak miedzy organem calym a dzialaniem jego w sta-
nie normalnym. Wszelkie zatem chorobne przemiany, jakie zacho-
dzi¢ mogg w blonach mézgowych i mézgu, mozna tylko uwazaé
za $lad i odbicie organiczne tej stabodci, ale nie za istotna jej przy-
czyne. Rdzne te opinie w tym sie zgadzajg, ze oblakanie potgczone
bywa w bardzo wielu przypadkach z przemianami chorobnymi
mozgu, chociaz i bez nich by¢ moze. Same majaczenia obtgkanych
rzadko kiedy konczg si¢ §miercig, chyba przypadkowo lub przez

12 Etienne-Jean Georget (1795-1828) - psychiatra, zajmowat si¢ monomania, jako pierwszy
poruszal temat zwolnienia od odpowiedzialnosci karnej w przypadku niepoczytalnosci
oskarzonej/oskarzonego. Autor Discussion médico-légale sur la folie ou aliénation mentale,
suivie de l'examen du procés criminel d’Henriette Cornier, et de plusieurs autres procés dans
lesquels cette maladie a été alléguée comme moyen de défense.

1
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Achille Louis Frangois Foville (1799-1878) - francuski lekarz neurolog, neuroanatom,
psychiatra.
Jacques-Etienne Belhomme (1800-1880) - psychiatra, syn stolarza Jacquesa Belhomme’a.

-
=

Kierowal domem zdrowia (Pension Belhomme) dla obtgkanych przy ulicy Charonne
w Paryzu. Zaklad ten odziedziczyt po $mierci ojca w 1824 roku.

]

Jean-Baptiste-Maximien Parchappe de Vinay (1800-1866) - psychiatra, od 1848 roku
inspektor generalny zakladéw dla wieziennych sanitariatéw.
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przylaczenie sie innej choroby, ktéra moze wptywaé na zmiane
w migszosci'® mozgu, nie miat zatem nikt sposobnodci robi¢ do-
chodzen po krétkim i czystym pomieszaniu. Gdy jednak oblgka-
nie trwa pod wplywem przedtuzonego draznienia, mogg nastgpi¢
przeistoczenia w mozgu i jego blonach. Blona pajeczynowata od
zaciemnienia moze si¢ sta¢ zupelnie przezroczystg i pozrastac sie
z samg masg mozgu, juz wtenczas w wlasnosciach swoich zmienio-
nego. Mozna w ogole powiedzie¢, nie bedgc zupelnym materialista,
ze chociaz duch nie jest wladzg cielesng, ale dzialanie jego obja-
wia sie za pomocg narzedzi cielesnych i skoro te przez jakie badz
przyczyny zrujnowane zostana, objawienie si¢ ducha nie moze by
zupelnym i widziemy go w pomieszaniu.

Barttomiej Frydrych, O chorobach umystowych (fragmenty), nakladem
autora, Warszawa 1845, s.1-53.

16 MigZzszo$¢ - grubo$¢, objeto$¢, masa, wielko$é.



Uwagi praktyczne nad oblgkaniem umystu
Klemens Maleszewski

Jak w chorobach zapalnych i gorgczkowych przyrodzenie ma swoje
pewne okresy, czyli prawa, w ktérych choroba przesila sie, niknie,
przedluza sie, a niekiedy przechodzi w inng chorobe lub $§miercig
sie koniczy, tak i w oblgkaniu umystu natura nie zawsze jest w sta-
nie zachowa¢ ten porzadek, jaki sie daje postrzega¢ statecznie
w chorobach zapalnych lub goragczkowych; przeto i wyzdrowie-
nie w oblgkaniu umystu by¢ moze zupelne lub niezupelne, lub tez
koniczy sie $miercig.

1. - Wyzdrowieniem zupelnym nazwa¢ mozna wéweczas, gdy cho-
rego opuszcza choroba, tak iz ten zdolnym jest zdrowo mysle¢
i sadzi¢ o rzeczach, gdy powracajg mu uprzednie natogi, zwy-
czaje i sktonnosci, dawny sposdb obejscia sie z otaczajgcymi lub
przyjaciétmi, gdy przypomnienie stanu chorobnego, w ktérym
zostawal, nie sprawuje mu wyraznie przykrego wrazenia oraz
gdy obojetnie patrzy na to miejsce, gdzie byt leczonym, na osoby
uprzednio mu postugujace oraz gdy okazuje czulg wdzieczno$é
lekarzowi, ktéry go leczyt (co jednak rzadko sie zdarza), przy tym,
gdy powracajg niektére mniej wazne cierpienia, np.kaszel nato-
gowy, chrzgkanie, odchodzenie mniej lub wiecej obfitej flegmy,
ktére w czasie obtgkania umystu najczesciej ging'. Nade wszystko
sen majg spokojny, niezbyt krétki ani zbyt dlugi, apetyt majg zwy-
czajny, stowem, ze czlowiek staje sie takim, jakim byt przed choroba.

Wyzdrowienie niezupelne jest wtedy, gdy chory pod pew-
nym wzgledem jest zupelnie spokojnym i zdaje sie zupelnie by¢

1 W prywatnej praktyce mialem chora, ktora od lat kilku miata na lewej rece dziesig¢
brodawek, na prawej siedem. W czasie pieciomiesi¢cznej choroby oblgkania umystu
brodawki te przez si¢ znikly. Gdy ta chora zupelnie wyzdrowiata, wraz na lewej rece
pokazalo si¢ trzy brodawek, a na prawej rece tylko dwie, na tymze samym miejscu, gdzie
byly przed choroba. [przyp. aut.]

93



94 TEORIA A PRAKTYKA

zdrowym, lecz przypatrzywszy sie blizej, cztowiek ten nie ma

tej woli i wladzy umystowej takiej, jaka mial przed oblgkaniem;

wprawdzie nie bredzi i nie popelnia Zadnych niedorzecznosci, lecz

nie dostaje mu zdrowego wyobrazenia i sgdzenia o rzeczy i jej

waznosci, obojetnym jest na wlasne lub familijne interesa i niczym

zaja¢ sie nie chce i nie moze, gdy jednak przed chorobg czynnie sie
wszystkiem zajmowal; cztowiek po oblgkaniu bedac niezupelnie

zdrowym, najczesciej bywa drazliwym i sktonnym do powrotu cho-
roby, tak Ze najmniejsza okoliczno$¢ lub wypadek nic nieznaczgcy
albo pozorne tylko oparcie sie jego woli zdolne sg wzbudzi¢ na
nowo chorobe w calej okazalosci. W takim razie takiego czlowieka

usung¢ potrzeba na czas znaczny z miejsca jego pobytu, wystaé
w podréz do krajéow zagranicznych lub krétka podréz morska,
a gdy tego ze wzgledu kosztéw uczynié jest niepodobnym, nalezy
go umiesci¢ w gronie przychylnej mu familii lub przyjaciol, gdzie

by od natloku intereséw i innych okoliczno$ci mégt zostawa’ zu-
pelnie swobodnym.

Przejscie oblgkania do stanu zupelnego lub niezupelnego wy-
zdrowienia i réznica miedzy tymi dwoma stanami jest trudna do
oznaczenia, czas tylko i okolicznosci najlepiej to wy$wiecaja.

Niekiedy nadzwyczajne przypadki lub wstrzg$nienia mo-
ralne przyczyniajg sie od razu do zupelnego wyzdrowienia, jak
tego miatem przyklady na dwdéch chorych: jeden przypadkiem
wpadt do studni (lub, jak méwiono, ze go inny obtakany pchnat
w ong), innego chorego bracia milosierdzia w zimnej wannie
wodg zaleli, obydwaj ci nieszczesliwi zostawali w $mierci pozor-
nej okolo 7 godzin, w obydwdch przypadkach bylem wzywany
dla dania pomocy i po przywrdceniu ich do zycia nagle zupelnie
wyzdrowieli. Jak zas$ silnie wstrzgénienie moralne moze wywrzeé
niekiedy wplyw na zupelne wyleczenie oblgkania, przytaczam
tu przyktad stawnego Dra Gregory’ego? z Edynburga: ,Pewien

2 James Gregory (1753-1821) - szkocki lekarz, wyktadowca w Royal Infirmary i Edinburgh
Medical School.
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cztowiek w paroksyzmie oblgkania czyni postanowienie zabic sie,
wymyka sie ze swego domu w Londynie, majac sie rzuci¢ z mo-
stu Westminsterskiego do Tamizy; w chwili wykonania swego za-
miaru napadniety zostaje od zbrojnego ztodzieja, ktéry mu grozi
nieuchronng $miercig; nadwczas przejmuje go che¢ zycia i zaj-
muje miejsce oblgkania, ktére w nim panowato chwile przedtem.
Uwolniony od niebezpieczenistwa, ktérego nie szukat, ten cztowiek
wrocil do swej rodziny z uczuciami zupelnie réznymi, a bedgc
przerazony brzydko$cig swojego zamiaru, uleczony zostal ze swych
wewnetrznych niespokojnoéci”. Sg tez zaobserwowane przyklady,
gdzie wskutek przestrachu lub silnego gniewu podagra oblozna
chwilowo uleczong zostala, co doskonale odpowiada obserwacji
zacytowanej przez Dra Gregory’ego.

Zdarza sie tez, iz oblgkanie bywa uleczonym za niespodzia-
nym widzeniem sie ukochanych osdéb, i takie wyzdrowienie zwy-
klo nastepowac bez zadnych przesilenia znakéw; lecz tu zwykly
nastepowac zmiany nastepujace: cera twarzy, ktora byla czerwong
lub ciemno-brunatng albo blado-z6ltawa, wyraza naturalne rysy
twarzy ze zwyczajng spokojnoécig, wejrzenie tagodne, sktonnos¢
do snu, sen za$ zupelnie spokojny i pokrzepiajacy, skora z su-
chej i szorstkiej staje sie wilgotng i miekka, wyziew skorny wolny
i niekiedy pot obfity na calym ciele, apetyt umiarkowany, znika
obzarstwo, powraca rozwaga i sgdzenie zdrowe o rzeczy.

Bywaja tez przypadki, gdzie przesilenie choroby i zupetne wy-
zdrowienie poprzedzajg znaki nastepujgce:

Sen. - Ze wszystkich znakdw przesilenia tej choroby sen
spokojny, posilny, trwajgcy niekiedy od 9, 15, 21, 27 lub 30 go-
dzin, zwyk? koriczy¢ chorobe do tego stopnia, ze chorzy krzykliwi,
burzliwi, w gtebokim dumaniu pograzeni a nie$pigcy, po ciggtych
bezsennosciach lub $nie przerywanym i niespokojnym, po $nie
dobroczynnym powstajg jakby z letargu obudzeni, jezeli nie zaraz,
to w krétkim czasie po sobie nastepujgcym przychodzg do zupel-
nego, a niekiedy niezupelnego zdrowia. Miatem kilka przykladow
w domu obtgkanych i w praktyce prywatnej, gdzie po kilkunastu
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dniach cigglej bezsennosci chorzy stopniami az do szaleristwa
przychodzili, gdy natura im odmawiata snu dobroczynnego; w ta-
kich zdarzeniach postepowalem nastepnie: po oczyszczeniu dosta-
tecznym kanatu kiszkowego za pomocg kalomelu? lub truneczku
wiederiskiego* (potio laxativa Viennensis) od 6 do 10 ungji zaleca-
lem przystawia¢ pijawki do otworu stolcowego od 10 do 12 sztuk
zwykle z rana, a na noc tegoz samego dnia daje sie lewatywa ze
czterech ungji zalania kwiatu rumiankowego z dwoma, trzema,
a nawet czterema drachmami tynktury szafranowo-opiowej, do
glowy za$ fomentacje® zimne bez przerwy przykladaly sie; tym
sposobem chorzy wpadali w sen gleboki od 12-24 i wiecej godzin
trwajgcy; po przebudzeniu sie, chociaz czesto miewali Zrenice roz-
szerzone, stawali sie jednak zupelnie spokojnymi i niekiedy powra-
cali do zupelnego zdrowia. U chorych smutnych i zamysglajacych
sie sposdb ten leczenia bardzo rzadko udaje sie. Mialem chorego
od péttora roku cierpigcego tak silng melancholie, ze go nawet
gtodem do wymdwienia jednego wyrazu zmusi¢ byto niepodobna,
izadnych lekarstw nie chcial przyjmowa¢; po oczyszczeniu przez le-
watywy nizszego zotgdka i po pijawkach przystawionych do otworu
stolcowego, po zadaniu lewatywy na noc z 3 drachm tynktury
opiowo-szafranowej chory wpadt w sen gleboki z silnym chrapa-
niem polgczony, puls z powolnego stat sie predkim, pelnym, twar-
dym i przestawajacym, ciepto skdry znacznie sie podwyzszylo oraz
podskakiwanie $ciegaczéw objawilo sie; nie przebudzajac chorego,
upuscitem krwi z nogi funt 1, do glowy przyktadane byly fomen-
tacje zimne, chory spat godzin 15, po przebudzeniu si¢ byt bardzo
niespokojny, krzyczal, biegal, miat apetyt nadzwyczajny, lekarstwa
nie przyjmowal, w takim stanie zostawal przez dni kilkanascie,
przy czym towarzyszyl mu ciagle kaszel z wyrzutami flegmistymi,

3 Kalomel - bialy proszek, sztucznie otrzymywany z polaczenia rteci z chlorem; silna
trucizna.

4 Truneczek wiedenski (inaczej senes) - znany ro$linny $rodek przeczyszczajacy.

s Fomentacja - naparzanie, zagrzewanie; niekiedy tylko zwilzanie, obmoczenie chorego
miejsca zimnym lub cieplym plynem.
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w ktdrych sie niekiedy znajdowaly ciatka twardawe wielkosci per-
towych krup lub nieco wieksze; wkrétce chory zostat zupelnie spo-
kojnym i zamyslajacym sie, kaszlal czesto ze krwig, niszczal w ciele
iw krétkim czasie z suchot umart.

Wyprdznienie kanalu kiszkowego. - Czym jest sen dla mdzgu
w oblgkaniu, tym jest wypr6znienie stolcéw dla calego ciala, przez
to bowiem wyprowadza sie z ciala zbyteczna z6¥¢, zagniezdzone
nieczystosci, gazy i plyny szkodliwe. Zdarzajg sie albowiem przy-
ktady, Ze w czasie panujgcej epidemicznie diarii® lub dysenterii’, gdy
oblgkani zostang dotknieci tg chorobg, z czasem zupelnie wyleczajg
si¢ od oblgkania. Mialem takze przyklad w czasie panujacej cholery:
jeden chory oblgkany w zakladzie dostal wolnosci zolgdka, ktéra
nie zdawala sie zapowiada¢ cholery, przeto nie wstrzymywatem
wolnosci, po kilku za$ godzinach nastapily wszystkie znaki silnej
cholery, chory byl nieco przytomniejszym, po wyleczeniu cholery
przez dni kilkana$cie przedtuzala sie jeszcze wolnosé, chory znacz-
nie poczynat by¢ przytomniejszym, na koniec zupelnie wyzdrowiat.

Womit. - Przez womit organizm pozbywa sie wielu nieczystosci,
zaszlamowan, zto$liwych pltynéw i zagniezdzonych od dawna
humordw i niekiedy glistéw, co zdarzalo si¢ widzie¢ na chorych
oblgkanych, gdzie za wyrzuceniem gorg i dotem robakéw chorzy
powracali do zdrowia.

Wyziew skdrny i pot. — Oblgkani bardzo rzadko potnieja, przeto
iwyziew skérny zdaje sie by¢ u nich zupelnie zatrzymanym, czego
jest dowodem ciggla sucho$¢ i szorstkos¢ skéry; gdy skdra staje
sie wilgotng i migkka, gdy ciato chorego przy spokojnym $nie ob-
fitym potem znajduje sie zroszone, czesto tacy chorzy powracajg
do zupelego zdrowia.

Wrzody. - Gdy wrzody na ciele w znacznej ilo$ci powstajg
i predko przechodzg w ropienia obfite dobrego gatunku, przez
co natura uwalnia sie od szkodliwych ptynéw, stopniami chorzy

¢ Diaria - biegunka, zbyteczne rozwolnienie zotadka.
7 Dysenteria - zapalenie kiszek grubych, biegunka krwawa, czerwonka.
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uspokajajg sie i powracajg do zdrowia. Przy leczeniu wiec tej cho-
roby czeste uzycie masci sprawujacych wysypki, na ciele zawtoki®,
fontykuly? lub wezykatorie'® przenos$ne z miejsca na miejsce przez
czas znaczny zapomniane by¢ nie powinny.

Gorgczki i febry przepuszczajgce. - Choroby te z czasem
przyczyniajg sie do przesilenia tej choroby, lecz bardzo rzadko.
Mialem chorego z chaotycznym obtgkaniem, ktéry pod zadnym
warunkiem lekarstw nie przyjmowatl, na zapytania niestosownie
ibez zadnego zwigzku odpowiadat. Gdy tenze oblgkany zachorowat
w roku 1836 w maju na goraczke natury reumatycznej, zupehie
zostal spokojnym, dokladnie opowiadal swoje cierpienia, chetnie
przyjmowat lekarstwa i zupelnie przytomnego byt umystu; po
obfitych za$ potach i zupelnym przesileniu si¢ gorgczki na dniu
12, chory wnet powrdcit do pierwszego stanu oblgkania, toz samo
widziatem i po wyleczeniu dtugo trwajgcej febry.

Otytos¢ i schudnienie. - Otylo$¢ niekiedy przyczynia sie do
uleczenia oblgkania. Mialem oblgkanego nizszego stanu, ktdry
mial wielkg skltonno$¢ do podpalania i do kradziezy; chory ten
wiele szkod wyrzadzat w zakladzie, po uptynieniu jednego roku tak
utyl, ze go wlasna zZona nie poznalta, i zupelnie wyzdrowiat. Nagte
schudnienie takze czesto przyczynia sie do uleczenia oblgkania.

Plynienie krwi. — Plynienie krwi z nosa lub z otworu stolco-
wego, gdy to nie jest zbytecznym, czesto przyczynia sie do uleczenia
oblgkania, chociaz nierzadko zdarza sie, ze sprawuje wyniszczenie
catego ciala i $miercig sie konczy.

s Zawloka, zawloka - zawleczona pod skore tasiemka, sznurek, wlos w celu odciagniecia
choroby.

9 Fontykuly - od franc. fonticule, inaczej cautére (pol. kauter) - przyrzad chirurgiczny do
przyzegania chorobowo zmienionych tkanek.

10 Wezykatoria - plaster o wlasciwosciach drazniacych (wywoluje przekrwienie, pecherze)
przygotowany na bazie chrzaszczy (pryszczel lekarski, majka lekarska, kantaryda, pot.
hiszpariska mucha, fac. lytta vesicatoria) lub wydzielanej przez nie drazniacej substancji,
kantarydyny. Surowce te stosowane sg tez jako afrodyzjaki powodujace przekrwienie
m.in. narzagdéw plciowych.
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Miesigczne periody. - Miesieczne periody kobiet wywierajg
wielki wplyw na stan umystowy kobiet oblgkanych; nagte za-
trzymanie miesiecznego czyszczenia czesto dostatecznym bywa
do wzbudzenia oblgkania umystu, przywrdcenie za$ periodéw
miesiecznych czesto bywa wystarczajagcym do uleczenia tej choroby.
U oblgkanych nawet kobiet, ktore miewajg regularne miesieczne
czyszczenie, w tym czasie gwattownos¢ oblgkania staje sie czesto
fagodniejsza. Sa przyklady, ze kobiety oblgkane odzyskiwaly zu-
pelne zdrowie wéwczas, gdy dozyly lat 50, w ktérym to czasie
zwyczajnie ustaje regularnosé.

Cigza. - Sg niekiedy zdarzenia, ze niektdre kobiety w pierw-
szych latach zames$cia, wskutek moralnych wstrzasnien
wynikajgcych z pozycia matzenskiego lub innych okolicznosci,
wpadajg w oblgkanie umystu, ktére zwyklo bywaé niekiedy reli-
gijne, smutne a bardzo burzliwe. Gdy pomimo najwiekszego sta-
rania okoto ich zdrowia oblgkanie sie przedtuza, w takim stanie,
gdy zakroczy cigza, nagle powracajg do zupelnego zdrowia, po
rozwigzaniu za$ brzemiennosci uczucia macierzynskie i troskliwo$¢
okolo dzieciecia zdajg sie tu zastepowac miejsce obfgkania. Lecz
czesto si¢ tez zdarza, ze kobiety oblgkanie cierpiace za kazdym
zajéciem w cigze odzyskujg zupelne zdrowie, po rozwigzaniu sie
za$ taz choroba stopniami powraca do pierwiastkowego swojego
stopnia, w niczym sie nie odmieniajac, a bardzo rzadko zamienia
sie w inny rodzaj oblgkania.

Oblgkanie jednoprzedmiotowe. — Tego rodzaju oblgkanie
bywa¢ zwyklo wiele gatunkéw, chorzy na jednym punkcie sg
oblgkani, chociaz niekiedy miewajg i inne zboczenia; lecz rzecz
jest szczegdlniejsza w tym, ze tacy chorzy po wyzdrowieniu dosko-
nale zachowujg pamie¢ swoich niedorzecznosci i zwykli nawet one
powtarzaé z zimng rozwaga, przywodzac na pamieé wszystkie
okolicznosci. Rodzaj tego oblgkania niekiedy tatwiejszym bywa do
wyleczenia od innych gatunkdéw, gdyz ten rodzaj w periodzie dru-
gim, czyli w periodzie niedorzeczno$ci, czesciej wyleczac sie daje
nizeli w miesigcach nastepnych.
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W pierwszych miesigcach roku lub pod koniec onego wiecej
chorych powraca do zdrowia nizeli w latach dalszych.

W roku drugim liczba powracajgcych do zdrowia nieréwnie
jest mniejszg jak w pierwszym, lecz zawsze jest wiekszg niz w la-
tach nastepnych.

W ogole z pewnej liczby oblgkanych, nie wylgczajac i glu-
powatych, zaledwie trzecia czg$¢ lub czwarta powraca do zdro-
wia; z powodu miejscowosci klimatu, sposobu leczenia i innych
okolicznodci liczba wyzdrowialych nieréwnie moze by¢ wieksza
lub mniejsza; w krajach poludniowych liczba powracajacych do
zdrowia jest wieksza nizeli w krajach pdéinocnych; w okolicach
suchych i gorzystych jest wieksza anizeli niskich i wilgotnych.
W ogdlnym stosunku chorych powracajacych do zdrowia liczba
mezczyzn jest mniejsza niz kobiet, to jest kobiet wyzdrowiewa 4,
amezczyzn zaledwie 1.

11. - Przejscie oblgkania w inne choroby. - Czesto sie zdarza, ze nie
tylko oblgkanie wladz umyslowych, lecz i sam rodzaj obtgkania
przechodzi i zamienia sie na zupelnie inny gatunek oblgkania,
tak ze chory, cierpigc ogélne oblgkanie potgczone ze wécieklo$cia,
staje sie tagodnym i bredzi tylko na jednym punkcie, wesoty gaduta
staje sie smutnym i milczagcym do tego stopnia, ze w zaden sposéb
ani stowa od niego dopyta¢ sie nie mozna; takie przejscie z jednej
ostateczno$ci w drugg nie moze by¢ uwazanym za znak przesilenia
choroby ani tez za chorobe oddzielng.

Hypochondria i hysteria. - Niekiedy, a nawet dosy¢ czesto zda-
rza sie, ze po wyleczeniu sie od obtgkania umystu chorzy wpadaja
w hypochondrie lub hysterie i wéwczas noszg jakby odcienia prze-
bytej choroby czas bardzo dlugi, a niekiedy i do $mierci w sposobie
postepowania i w zmianie ich wlasciwego charakteru.

Migrena. — Niekiedy nerwowy bol glowy zastepuje miejsce
oblgkania i zwyk! ciggna¢ sie bardzo dtugo, po naglym za$ wylecze-
niu tego rodzaju boléw glowy powraca oblgkanie i prawie zawsze
pod tg sama postacia.
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Choroby wysypkowe skory i liszaje. — Zdarza sie, iz po wyczerpa-
niu wszystkich srodkéw lekarskich dla uleczenia oblgkania choroba
ta trwa rok lub wiecej bez zadnej poprawy; tymczasem pojawiajg
sie pryszcze na ciele lub liszaje, uprzednio nierozwaznie leczone,
chory nagle odzyskuje zupelng przytomnos$¢ umystu, a zwraca
zwyczajnie tylko swojg uwage na stan wysypek lub dokuczliwego
liszaju. W wielu zdarzeniach uzywatem obfitych nacieran ciala
mascig emetykalng dla wzbudzenia obfitych pryszczéw, co chociaz
sie i udawato, choroba jednak trwala w catej swej mocy; przyro-
dzenie wiec tutaj, jak i w wielu innych chorobach samo podaje
sposobno$¢ pozbycia sie choroby.

Zapalenie mézqu i blon onego oraz panujgce gorgczki. - Bywaja
zdarzenia, ze przy oblgkaniu, mianowicie ogélnym, razem, bez wi-
docznej przyczyny, chorzy poczynaja by¢ bardziej niespokojnymi,
puls u nich staje si¢ nieregularnym, predkim, btona rogowa oka
zaczerwienia sie, usta suche, jezyk suchy i czerwony, nastepuje
dreszcz, palenie, cieplo ciala podwyzszone, glowa goraca, oddech
predki, uryna metna i czerwona, wzmaga sie bredzenie, lecz z od-
miennym charakterem, zupetnie odmiennej natury, tak dalece, ze
bredzenie to nie ma zadnego zwigzku ani charakteru, chory traci
sily, staje sie lezgcym w 16zku, niekiedy uskarza sie na bol gtowy lub
zbolenie catego ciala, niemozno$¢ patrzenia na $wiatto, niekiedy
nastepuje womit. Z tych wszystkich znakéw musimy sgdzi¢, ze do
oblgkania przylgczylto si¢ zapalenie mdzgu lub bton onego albo
tez gorgczka; zapalenie to z wolna zastepuje obtgkanie i stanowi
oddzielng chorobe. Po odbytym wlasciwym biegu tych choréb cho-
rzy przychodzg do zupelnego zdrowia; lecz to wowczas moze miec¢
miejsce, gdy oblgkanie jest niezbyt dawnym; w przeciwnym zdarzeniu
widziatem oblgkanych silng i dlugg gorgczka dotknietych, gdzie po
uleczeniu goraczki obtgkanie powrdcito do pierwszego swojego bytu.

Suchoty ptucne. - Niekiedy bez poprzednich znakéw zapalenia
rozwijaja si¢ u oblakanych suchoty, i to najczesciej u melancholikow;
tacy zaczynajg kaszlac i wyrzucajg wiele materii ropiastej. Wowczas
najczesciej ustaje oblgkanie zupelnie, tak iz zadnych $ladéw tej
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choroby wykry¢ nie mozna; chorzy przypominajg swaj stan, w ja-
kim zostawali, nie zwracajg za$ bynajmniej uwagi na stan obecnego
niebezpieczenstwa i gdy to ma miejsce w wieku podesztym, suchoty
sie przedtuzajg i zastepujg miejsce oblgkania, gdy za$ w krotkim
czasie bieg suchot wstrzymanym zostanie, wowczas oblgkanie
zwyklo powraca¢ w calej swojej formie.

111. - Smieré. - Jak we wszystkich nieuleczonych i dtugotrwa-
tych chorobach, tak tez i w oblgkaniu, jezeli to jest niepodob-
nym do wyleczenia, $§mierc jest najwiekszym darem przyrodzenia.
Smiertelno$¢ wieksza bywa w pierwszych dwéch latach choroby,
w czasie za$ pozniejszym chorzy oblgkani niekiedy w tym sta-
nie zyjg od lat 20 do 40 i wigcej; oblgkanie w tym czasie zwyklo
przechodzi¢ rozmaite postacie, czyli formy, lecz najcze$ciej koriczy
sie zglupowaceniem lub niekiedy odretwieniem, czyli zupelnym
sparalizowaniem wladzy umystu i wszystkich pieciu zmystéw; tacy
chorzy na wszystkie srodki razgce zewnetrzne zupelnie sg nieczuli.

Ze oblakani niekiedy w tym stanie zyja bardzo dtugo, stad
powstato ogdlne mniemanie, ze oblgkani nie podlegajg innym
chorobom i te nie wywierajg na nich swych skutkéw. Pochodzi¢
to zdaje sie stad: oblgkani zwykle potrzebujg trzy lub cztery razy
wiekszych doz najczynniejszych lekarstw dla sprawienia skutku (jak
o tym w innym miejscu opisalem o uzyciu do wewnatrz kamienia
piekielnego™ i licia naparstnika purpurowego); w pdzniejszym
czasie widziatem, gdzie obtgkanemu zadawano od 15 do 30 pigutek
Morissona’? drugiego numeru bez sprawienia zadnego skutku, gdy
tymczasem taka ilo$¢ pigulek u innego chorego moglaby sprawi¢
$mier¢ najgwaltowniejszg.

Chcac przeto poréwnad $miertelno$¢ w domach dla obtgkanych
ze $miertelno$cig w innych szpitalach, pokaze sie, ze w pierwszych

1 Kamien piekielny - azotan srebra uzywany w lecznictwie do cel6w dezynfekcyjnych.

12 Pigutka Morisona - $rodek leczniczy skladajacy sie z jalapy, malwy, gumiguty, nie-
kiedy i kamienia winnego, uzywany jako $rodek przeczyszczajacy. Alexander Morison
(1779-1866) - szkocki lekarz i psychiatra.
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$miertelno$¢ w poréwnaniu z drugimi jest bardzo mala, co
wyprowadzi¢ mozna z nastepnych przyczyn: 1) oblgkani, bedac
chorymi moralnie, nie cierpig fizycznie, przeto funkcje organow
trawigcych odbywajg sie u nich porzadnie dla utrzymania zycia;
2) oblgkani, gdy sg pomieszczeni w zakladach, prowadzg zycie regu-
larne przy stosownej diecie oraz strzezeni sg, o ile to by¢ moze, i od-
daleni od wszelkich ztych wplywoéw; 3) w zaktadach zagranicznych
nowo urzgdzonych samo potozenie miejsca przyktada sie tak do le-
czenia, jako i dhuzszego chorych zycia, gdyz takie zaktady pospolicie
s suche, za miastem, na otwartym i §wiezym powietrzu, gdy tym-
czasem inne szpitale koniecznie si¢ muszg znajdowaé w srodku mia-
sta, gdzie im najczesciej zbywa na wyzej wyliczonych warunkach.

Z tym wszystkim, jezeli epidemiczna choroba nawiedzi zaklad
obtakanych, chociazby ten byt pod wszelkimi warunkami dogodno-
$ci urzgdzony, $miertelnos$¢ zawsze zwykla bywaé wieksza, a stad
musi upas¢ falszywe uprzedzenie, ze oblgkani nie podlegajg epi-
demicznym ani tez zarazliwym chorobom.

Jezeli tu zwrécimy uwage na $miertelno$¢ co do gatunku cho-
roby, to ta okaze sie nastepng:

W og6lnym obtakaniu umiera 1 lub 2 na 2s.

W obtlgkaniu jednoprzedmiotowym 1 na 20.

W glupowatosci 3 lub 4 na 10.

W glupowatosci od urodzenia umierajg wszyscy, gdyz wiek
ich rzadko rozciaga sie do lat 30 lub 35.

W oblgkaniu jednoprzedmiotowym smutnym, potaczonym
ze sklonnoscig do samobojstwa, Smiertelno$¢ bywa wieksza, nizeli
w oblgkaniu jednoprzedmiotowym wesolym; pilne albowiem
strzezenie takich nieszczesliwych, chociaz przyczynia sie znacz-
nie do zmniejszenia $miertelnos$ci, lecz wyznaé nalezy, ze niekiedy
najwieksza baczno$¢ pozostaje bez skutku.

Klemens Maleszewski, Uwagi praktyczne nad oblgkaniem umystu (frag-
menty), ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” 1851,
t.XXV1, POSZ. 2, S.23-37.



Leczenie moralne
Antoni ]Jézef Rolle

[Plrzechodzimy teraz do $rodkéw moralnych stosowanych
w oblgkaniu; nie potrzebujemy dodawad, ze gléwnym wa-
runkiem ich skutecznosci jest systematyczny podzial czasu,
porzadek w najrozciaglejszem znaczeniu tego wyrazu; tylko bo-
wiem $ciste wykonanie raz przyjetych przepiséw moze zapewni¢
szczedliwe wyniki. Srodki te moralne s3: 1. Odosobnienie ze swo-
jemi nastepstwami. 11. Praca i 111. Rozrywki.

1. Odosobnienie

Rozumiemy przez nie usuniecie chorego z rodzinnego kota. Esqui-
rol uwaza je za jeden z koniecznych warunkéw wyzdrowienia.
Czy wszyscy chorzy winni sie wyrzec dawnych przyzwyczajen, ro-
dzaju zycia, usung¢ si¢ spod opieki bliskich, a podda¢ sie dozorowi
os6b wcale nieznanych? Lekarze angielscy, niemieccy i francu-
scy rozwigzujg to pytanie potwierdzajgco. Willis nawet dowo-
dzi, ze przybysze daleko predzej zdrowieja w Anglii nizli jej stali
mieszkaricy; Esquirol postrzegal, ze chorzy zakladéw paryskich
przybyli z prowingji predzej odzyskiwali wladze umystowe nizli
mieszkaricy stolicy dotknieci zboczeniami umystlowymi; bo ci
ostatni nie mogli by¢ zupelnie odosobnieni.

Pierwszy cel odosobnienia, méwi Esquirol, jest zniszczenie,
przerwanie tego szeregu falszywych pomystéw, ktérym obtgkany
ulega; wrazenia niespodziewane, nowe, uderzajg, zatrzymujg
podniecajg jego uwage i robig go powolniejszym na wszelkie rady
majgce przywrdci¢ jego umystowe zdolnosci. Wreszcie chory
taki odosobniony, przestraszony i jakby zafrasowany nowym
polozeniem nabiera szacunku dla lekarza, zaufaniem odplaca mu
za stowa pociechy i uspokojenia.

Odosobnienie wplywa nie mniej uzytecznie na moralne uczu-
cia oblgkanego; wiadomo, ze zmiany, kt6rym ulega uktad nerwowy,

104
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zmieniajg zupelnie ze swojej strony odczute wrazenia; stosunki
naturalne ze $wiatem zewnetrznym nie sg juz te same; choremu
sie zdaje, ze przyczyna tej zmiany nie lezy w nim, a w otaczajgcym
go spoleczenistwie... przypuszcza on, ze sprzeciwianie sie jego
dziwacznym pomystom wynika z checi pognebienia go, stad tez
w nim taka niesmialo$¢ i lekliwo$¢, obawianie sie wszystkiego,
co sie don zbliza; podejrzliwo$¢ wzgledem o0s6b najdrozszych
i najukochanszych. Zatem idzie przekonanie, ze otaczajgcy chca
go niepokoid, zgubi¢, zrujnowad, stowem, uczynic nieszczesliwym.
Niechze chory z takim usposobieniem pozostanie w kotku rodzin-
nym, wkrétce syn ten ukochany, ktérego jedynym celem bylo nie§¢
pocieche rodzicom, opusci ich bez zalu; kochanke najwierniejszg
zabije, posadzajgc ja o wiarolomstwo, dzieci wlasne skaze na sie-
roctwo, zonie ubliza¢ bedzie co chwila, przyjaciela znienawidzi,
dla bliskich zobojetnieje. Bedzie li panem wtosci, naczelnikiem
biura, dowddcg wojska, nie rozumiejgc zmian zaszlych w umysle
swoim, wymaga¢ nie przestanie dawniejszego poszanowania
ipostuszenstwa, a stagd gniew i uniesienia, ilekro¢ jego woli zado$¢
sie nie stanie. Taki wiec chory przeniesiony do zaktadu, widzac sie
w obcym sobie zywiole, mimowoli zwraca¢ zacznie rozstrzelong
uwage na przedmioty go otaczajace, na ludzi, z ktérymi zy¢ musi -
oto juz poczatek uzdrowienia choroby, ubyt' jej najpomy§lniejszy.

Czesto przyczyna choroby lezy w kole rodzinnym, wywotuja
ja bowiem smutki, nieporozumienia domowe, strata majgtku, nie-
dostatek etc., obecno$¢ wiec pokrewnych i przyjaciét powieksza
zto. Niekiedy znowu dowody wspoélczucia rozniecajg chorobe:
maz najmocniej przekonany jest, Ze nie moze zapewnic szczescia
zonie, postanawia wiec opusci¢ ja, by biedng ofiare uwolni¢ od
ciezaru. Placz Zony i smutek tlumaczy sobie na gorsze, widzi w nich
$lepg koniecznos¢, popychajaca go na droge urzeczywistnienia raz
powzietego zamiaru. Pierwsze wiec wstrzg$nienie w sferze mo-
ralnej i inteligencyjnej mialo miejsce w kole rodzinnym, nic tez

1 Ubyt - ubytek.
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dziwnego, jezeli cigglte w nim przebywanie podtrzymywac bedzie
te falszywe pomysty. Tutaj to odosobnienie sprawi¢ moze najzba-
wienniejsze skutki.

Teraz z kolei nastepuje pytanie - jakie odosobnienie lepsze:
czy w domu prywatnym, czy w zakladzie poswieconym leczeniu
zboczeri umystowych? Na korzy$¢ tamtego nie przemawia nic,
ostatni za$ pod kazdym wzgledem zasluguje na pierwszenstwo;
pamietajmy bowiem, ze zaklad dobrze uorganizowany posiada
$rodki, jakich najmozniejszy stworzy¢ w swym domu nie moze.
A mianowicie: znajdujemy w nim porzadek, zarzad lekarski pelny
pos$wiecenia, stuzbe czujng i oswojong z wszelkiego rodzaju cho-
robami, nareszcie pomieszkania najprzerézniejsze, odpowiadajace
potrzebom obtgkanego i postepowi niemocy: tatwo bowiem zro-
zumiemy, ze szaleniec w chwili napadu innego wymaga pokoju,
innego za$ w dobie przepustu, paralityk, idiota, ogtupialy bez
pieczotowitosci ojcowskiej obej$¢ sie nie potrafi; rekonwalescent
przy pewnych tylko warunkach moze odzyska¢ zupelne zdro-
wie; melancholik przede wszystkim potrzebuje spokoju, mono-
man samobojca albo zabdjca - czujnego, ale nie dokuczliwego
oka. Gdziez szuka¢ zadosy¢ uczynienia tym warunkom, jezeli nie
w zakladzie uorganizowanym porzgdnie, a wiec odpowiadajgcym
celowi?

Zaklad tedy taki winien mie¢ prawa stosowane z wszelkg
$cistoscig, by chory pod wplywem tej systematycznosci zostajgcy
powoli sie do niej natamal, wtedy sie tylko spodziewaé mozna z jego
strony posluszenistwa, poszanowania, uwagi, w koricu zaufania,
ktore juz jest pierwszym krokiem na drodze leczenia.

W zakladzie gléwnym naczelnikiem nie tylko lekarskim, ale
i administracyjnym powinien by¢ lekarz koniecznie i jeden tylko
lekarz. Reil, ktory proponowal, by kazdy przytutek dla oblgkanych
posiadatl doktora, psychologa i moraliste, myli si¢ bardzo, biedny
bowiem oblgkany, ulegajgc wladzy triumwiratu, nie wie, przed
kim ma stawac jako obwiniony, do kogo ma i§¢ z prosbg - a ci
biedni pelno ich maja. Rzady niemieckie pojely te prawde, stad
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tez zaklady ich sg obecnie na tak wysokim stopniu doskonatosci,
kiedy we Francji wladza podzielona mie¢dzy lekarza i administra-
tora nie moze tak dobroczynnych wywiera¢ wplywéw, kiedy bo-
wiem pierwszy mysli o ulepszeniach, ostatni wrecz sprzeciwia sie
im, majac na celu zmniejszenie wydatkéw.

Kazdy zaklad ma osobne oddzialy dla kobiet i mezczyzn; obie
te potowy nie komunikuja si¢ z sobg: oblgkani sg lubiezni, pociag
plciowy rozwiniety w nich do wysokiego stopnia - spotykanie sie
wiec czeste moze porodzi¢ podniecenie w narzedziach plciowych,
nie arcyzbawiennie wplywajace na usuniecie choroby. W jednym
tylko zakladzie w Linkolu kobiety i mezczyZni widuja sie z sobg,
zbierajg si¢ oni na dziedzinicu rozdzielonym barierg do$¢ niewysoka.

Stuzba w zakladzie powinna by¢ czynna, pracowita,
niezabaczajgca’? obowigzkéw na sie przyjetych i co najwiecej
okalajgca poszanowaniem dyrektora zakladu, poszanowaniem
okazywanym mu szczegdlnie wobec chorych. Trzeba widzie¢, zeby
zrozumie(, jaki to zbawienny wplyw wywiera na oblgkanych; nie-
znacznie cho¢ bardzo szybko ulegaja mu, z poczatku bojazn, a po-
tem zaufanie osiada w ich sercu, a jedna, druga drobna prosba
uskuteczniona jedna ich szacunek i mito$¢; obtgkani bowiem, z ma-
tym wyjatkiem, s3 to dzieci zepsute - dobry jednak nauczyciel, jesli
nie poprawi¢, to przynajmniej w karbach nalezytego postuszeristwa
utrzymac ich moze.

Na oblgkanych wiec jako na dzieci wplyw im podobnych
ogromny - i to jeszcze jedna wiecej zastuga zakltadéw zbocze-
niom umystowym poswieconych. Wreszcie spokdj w nich panujacy,
usuniecie od zgietku, wyrzeczenie sie przyzwyczajeri dawniejszych
zbawiennie oddzialywa na chorobe. Umystowo cierpigcy poddany
zyciu regularnemu, pewnej dyscyplinie, warunkom higienicznym,
predzej daleko przychodzi do zdrowia w zakladzie nizli w domu
wlasnym, gdzie sie nauczy! tylko panowac i rozkazywad, gdzie
wszystko mu przypomina albo btedne pomysly, albo ich przyczyne.

2 Niezabaczajaca - niezapominajaca.
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Trudno oznaczy¢, kiedy odosobnienie usta¢ powinno; tutaj
to lekarz zdoby¢ sobie musi pewien takt, do$wiadczenie jest jedy-
nym przewodnikiem w tym wzgledzie. Spotkanie chorego z bli-
skimi bywa albo nagte, niespodziewane dla niego, kiedy nam idzie
o wywolanie silnego wzruszenia, albo chorego oswajamy z tg myslg
spotkania, jezeli wrazenie przezen spowodowane zte bedzie miato
nastepstwa.

Odosobnienie, co do form oblgkania, koniecznem jest
w szaleristwie, monomanii, nie zawsze w zadumie. 1diotyzm i oglu-
pienie wymagaja opieki, jak réwnie ubodzy chorzy, jakiej by kolwiek
formie oblgkania ulegali: dla nich zaklad jest dobrodziejstwem,
koniecznoscig - bo przytutkiem wygodnym.

Odosobnienie nie dla wszystkich chorych bywa jednakowe.
Bedzie ono czesciowe, kiedy chory zostaje we wlasnym mieszka-
niu, pozbawiony towarzystwa rodziny; dalej odosobnienie zaleze¢
moze na usunieciu chorego spod strzechy ojczystej, wedréwka po
obczyznie z obcymi ludZzmi jest takze odosobnieniem; nareszcie
odosobnienie ma miejsce, kiedy chorego umieszczamy w zakladzie
poswieconym leczeniu zboczert umystowych.

,Odosobnienie (stowa Esquirola) oddzialywa bezpo$rednio na
os$rodek nerwowy i zmusza ten organ do odpoczynku, usuwajac
oblgkanego spod wplywoéw draznigcych, powsciagajac ruchliwosé
izywos$¢ wrazen, zmniejsza ono takze egzaltacjg pomystéw i uczudé.
Szaleniec poddajacy sie nielicznym wrazeniom czesto powta-
rzanym zwraca w koricu na nie uwage, zaczyna sie zastanawiac.
Z monomanig i zadumg rzecz sie ma zupelnie inaczej, tutaj pomysly
skoncentrowane i w ciasnym kétku zamkniete, lekarz wiec stara¢
sie winien zwrdci¢ uwage chorego na przedmioty poza obtedniczg
mys$lg lezace; rownie tez i w oglupieniu potrzeba ekscytowaé uwage
chorego; ale szczesliwe wyniki osiggna¢ sie daja tylko przez wzrusze-
nia, wstrzg$nienia nieprzewidziane, rozmowy ozywione i krétkie,
diugie bowiem argumentacje pozostaja zwykle niezrozumiatymi
dla dotknietych na umyséle. Potrzeba zawsze odzywac sie wobec
chorego z prawda, sktada¢ mu dowody przekonywajace; ale chcie¢
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wyleczy¢ oblgkanie za posrednictwem sylogizmdw i rozumowania
jest to nie zna¢ przyrody choroby. ,Stucham pana z uwagg - méwit
mi mlody melancholik - pojmuje dobrze twoje rozumowania;
gdybym jednak byt przekonany, ozdrowialbym bez watpienia”.
»Wiem ja to wszystko - mowil inny - wiem, com powinien zrobi¢,
chcialbym nawet, ale daj mi site, moc, na ktérej mi zbywa, a bede
uleczony”. Tutaj to pora zostosowaé metode wstrzgsajgcg orga-
nizm (m. perturbatrice), zwalczy¢ kurcze przez kurcze, wywolac
wzruszenie moralne, ktére by przebito oblok 6w zaciemniajgcy
umysl, rozdarto owg zastone zawieszong miedzy chorym a $wiatem
go otaczajacym; pod wplywem tego li wzruszenia pekna¢ moze
laiicuch falszywych pomystow, stabng przyzwyczajenia bedgce ich
wynikiem i umyst skrepowany chorobg przebudza sie z dlugiego
uspienia. Spodziewad sie mozemy tych nastepstw, oddziatywajac
na uwage chorego, to pokazujagc mu nowe wcale nieznane przed-
mioty, to straszgc go, wreszcie niekiedy potrzeba dzieli¢ jego za-
chcenia, chwali¢ pomysly obtednicze. Przychylajac sie bowiem do
jego zyczen, zdobywamy sobie zaufanie, co jest koniecznym warun-
kiem szczesliwego rozwigzania choroby: niekiedy lekarz widzi sie
zmuszonym podbi¢ chorego, zwyciezy¢ jego zachcenia, uprzedze-
nia, dume, w innych znowu wypadkach obudzi¢ zycie, podtrzymac
upadajacg wole. Przestrach jest namietno$cig wyniszczajacg, mo-
cen on jest niekiedy spowodowaé §mier¢ nagly. Czyz mozna wiec
spodziewaé sie uzdrowienia, nie usungwszy przestrachu? Wielu
chorych spedza noce bezsenne, zostajgc pod wplywem tego
ostabiajgcego czynnika; wytlumaczcie biedakowi meczonemu
podobng namietno$cig, Ze powstala ona na tle falszywego sagdu
o rzeczy, zostawcie mu $wiatto na noc calg, dozorce, ktéry by jako
przyjaciel spal obok niego, a skutek pomyslny tatwo wam osiggna¢
bedzie. Wazng jest bardzo rzeczg przeciwstawi¢ namietnos$ci wy-
marzonej - rzeczywistg; wyobrazmy sobie na przyktad monomana,
ktory sobie obmierzi wszystko otaczajgce, usuricie go zupelnie, po-
zbawcie przyzwyczajen, stowem skazcie go na rzeczywisty niedo-
statek, a wtedy przykro$¢ wyrozumowana na zasadzie prawidlowe;j
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moze by¢ poteznym czynnikiem wyzdrowienia. Melancholik skarzy
sie na samotnos$¢, na bliskich zapominajgcych o nim, pozbawcie
go tej przyjemnosci — a zaraz uro$nie w nim tesknota, zachce-
nie towarzystwa i oto w $lad za tym uzdrowienie juz idzie. Zeby
zwyciezy¢ milo$¢ wlasng, préznosé, starano sie chorych stawic
w zaleznosci od ludzi wedlug ich mniemania stojgcych daleko nizej;
trzeba jednak wielkiej zrecznosci i przyzwyczajenia, by kierowaé
namietnoécia oblgkanego. W innych znowu wypadkach starano
sie je obudzi¢ w umystowo cierpigcych. Melancholik jest na drodze
zrozpaczenia, lekarz wytacza mu proces, chory podnosi glos w imie
wlasnego interesu, staje we wlasnej obronie - i wladze umystowe
do normalnego powracaja stanu. Zohierz ulega szalefistwu, po
kilku miesigcach trwania choroby méwig mu, ze wojna lada chwila
ma sie rozpoczal, chory prosi o uwolnienie z zakladu i udaje sie
na miejsce zupelnie przytomny.

Powiedzialem wyzej, ze chory jest to dziecko, ze woli swo-
jej na zle uzy¢ moze, jezeli nad nim czuwaé nie bedzie staranna
opieka; opieki wiec obowigzkiem jest rozdawaé nagrody, karci¢,
strofowad, wreszcie kara¢ za zle postepowanie. Kara tutaj w celu
leczebnym stosowang by¢ winna. Chlosta, fanicuchy wypedzone
juz dawno z zakladdéw na europejskg urzadzonych stope; u nas
tylko na nieszcze$cie spotka¢ mozna kaftany skérzane na ktédki
zamykane (w Kirylowskim w Kijowie) i petka przykuta do ziemi
(w infirmerii kamienieckiej) stosowane w celu zatrzymania chorego
na miejscu. A godzi sie przecie wyrzuci¢ te zabytki barbarzynskie
z przybytku tych biedakdéw, przecie stodycz, grzeczno$¢ i fagodne
postepowanie z obtgkanymi od lat kilkunastu cechujg zarzad za-
kladu w Kairze! Jakiez to sg $rodki stosowane w zakladach euro-
pejskich jako kara dla uspokojenia, albo wreszcie dla odwrécenia
uwagi chorego od blednych pomystow (derivatio moralis)? Pokrétce
o nich wspomnimy.

Pokdj odosobniony (chambre forcée). Wiemy, ze obtakany
zajmuje w zakladzie pewien kat, ktdry jest jego wlasnoscig czasowa,
jego dziedzictwem; w tym to kacie winien sie on zachowaé
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spokojnie ze wzgledu na sgsiada, ktérego by rozdrazni¢ mégt krzy-
kiem, ze wzgledu na prawa przyzwoitosci - kazde wiec wykroczenie
podobne zasluguje na nagane, w konicu na kare; karg tg wlasnie
jest pokdj odosobniony, usuniety od czeséci zamieszkalej przez
chorych i réznigcy sie od innych brakiem mebli zupelnym, jedna
tylko kanapka albo fotel, do ktérego chory przywigzany zostaje:
okna i piec okolone barierg idacg od podtogi do sufitu, a sktadajaca
sie z grubych okraglych kijéw; chory zostaje sam, dozorca czuwa
pode drzwiami niewidzialny, a baczny na kazdy gwaltowniejszy
ruch pacjenta; zdarza sie bowiem czasem, ze oblgkany w napa-
dzie szalenstwa niszczy kaftan, tamie fotel, bariery i aczkolwiek
przez okno wypas¢ by nie mogl, bo to jest mocno zakratowane,
zawsze jednak pokaleczy( sie tatwo moze. Odosobnienie takie
ogromny wplyw na chorego wywiera, po pétgodzinnym poby-
cie uspokaja sie on, cichnie, czesto zasypia — a ze snem napad
szalefistwa przemija. Z drugiej strony wazna to dZzwignia moralna,
obudza wstyd w wigcej przytomnych, ambicje, by po raz drugi nie
ulec tej karze, stad tez staranno$¢ wieksza, pamiec ciggla na za-
chowanie przepiséw obowigzujgcych. ,Pozwdl mi pan wyj$¢ na
przechadzke - méwil mi stary baron - potrafie si¢ dobrze zachowac,
wszak juz od roku nie bylem w odosobnionym pokoju”. Chorzy
nieporzadni, niszczgcy wszystko wkoto siebie, uparci, gwattowni,
przesladujacy wspdttowarzyszy albo przychodniéw, zawsze w ta-
kim odosobnionym pokoju mieszkajg. W Anglii i niektorych zakla-
dach Pétwyspu Apeniniskiego urzadzajg tego rodzaju mieszkanie
inaczej: jest to pokdj wymateracowany, pozbawiony $wiatta zu-
pelnie - wpuszczajg doni chorego w chwili podniecenia, wolnego,
bez kaftana i trzymajg go tam do uspokojenia; wyzej juz mielismy
sposobnos¢ przekona¢ czytelnika (Rozdz.1) o ztych skutkach ta-
kiego postepowania. Opisalismy tutaj najzwyczajniejsza forme
odosobnionych pokojéw, czestym jednak ulegaja one modyfika-
cjom, tak w Leubus jest to zwyczajna duza izba, na pét oswiecona,
w ktdrej zamykajg chorego w krzesle o wysokich nogach i plecach
wymateracowanych; chory nogami nie dostaje do podtogi, nie
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majgc wiec punktu opory, zerwac sie z miejsca nie moze, bardzo
sie wiec predko uspokaja i zasypia. W innych miejscach komorki
dla szalericéw sg o$wiecone z gory, podtug systemu Autenrietha?,
jak np.w Winnenthalu i Utrechcie, posadzka jest zbudowana po
réwni pochylej, ze $ciekiem zwréconym do gtéwnego korytarza;,
w Neuchatel i w Helli okna wychodzg na gérny korytarz, bywaja
one odemkniete w ciggu dnia, w nocy wsuwa sie przez nie §wiatlo,
dozorca przy tym znajdujacy sie na gérnym korytarzu moze widzie¢
w kazdej chwili, co sie z chorym robi - a to jest bardzo wazng
rzecza.

Kaftan, mankiety. Jest to jeden z najwazniejszych
czynnikéw w terapii, lekarze niemieccy nazywajg go makowcem
moralnym; czestokro¢ wstrzymujgc gwattowne ruchy koriczyn
gornych, wplywa uspokajajgco na chorego, dalej chroni go
i okalajgcych od niebezpieczenstwa, w konicu krepujac wole, od-
dzialywa na strone umystows, przebudza uwage i zastanowienie.
Stad tez takie powszechne jego uzycie. Jedna tylko Anglia nie wie-
rzy w kaftan, o czym takze wspomnieli§my juz wyzej w psychia-
trycznej statystyce; bracia Tuke'owie* pierwsi powstali przeciw
niemu, po nich liczba zwolennikéw non-restraint powiekszyla sie
znacznie; dzisiaj dowiadujemy sie ze sprawozdania d-réw Conolly
i Webstera’, ze nie uzywali oni wcale w Bethleem® ani kaftana, ani

3 Johann Heinrich Ferdinand von Autenrieth (1772-1835) - niemiecki lekarz.

1 Rodzina Tuke’dw byt to stawny klan psychiatréw i filantropédw. Opisowi Rollego odpo-
wiada sylwetka Williama Tuke’a (1732-1822), ktéry w 1791 roku zatozyt prywatny szpital
dla obfgkanych York Retreat i kt6ry bez watpienia popierat ideg leczenia bez srodkéw
krepujacych. By¢ moze, piszac o bracie, ma na mysli jego syna Henry’ego (1784-1857),
ktdry przejat rodzinny biznes, a moze jego wnuka, Samuela (1784-1857), autora opisu
rodzinnej placéwki oraz jej historii.

John Conolly (1794-1866) - angielski psychiatra, ktory w 1839 roku wycofat z Middle-

@

sex County Asylum $rodki krepujace chorych, dajac poczatek ruchowi non-restraint.
W 1856 roku wydat prace The Treatment of the Insane without Mechanical Restraints,
ktéra zdobylta pewien rozglos i znalazta nasladowcdw.

o

Bethleem - taka pisownia jest akurat nietypowa. Na pewno tu jednak chodzi o Bethlem
Royal Hospital, stynny angielski zaktad dla oblakanych, znany réwniez jako Bethlehem
Hospital lub Bedlam i uchodzacy za najstarsza w Europie placéwke tego typu. Gdy
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krzesta zamknietego, jako $rodka zanadto ciezkiego dla chorych,
ze tylko pokéj odosobniony, czasem kgpiele natryskowe zimne,
a przy tym ciagly dozér zastepowal wyzej rzeczone $rodki. Pan Br.
de Boismont” obala bardzo stusznie te uprzedzenia angielskich
zwolennikow non-restraint; na dowdd przytacza wiele przykladow,
a do$¢ by¢ kilka dni w zakladzie, by sie przekona¢ o potrzebie
kaftana; np. chory dotkniety przewrotno$cig smaku, zjadajacy
wszystko, co napotka, w koricu wlasne odchody stolcowe, czyz
mu to mozna wytlumaczy¢, ze zle robi, wreszcie ogltupialemu jak-
kolwiek byscie perswadowali, nie zrozumie was; cho¢by co chwila
powtarza¢ - nie réb tego, zrobi skoro sie odwrdci odent dozorujacy.
A z szalenicem jak nastepowaé w napadzie obledu, kiedy to sita
olbrzymieje? - W zakladzie moze by¢ naraz 10-15-20 oblgkanych
w okresie uniesienia szalem w jednej i tejze porze, pytam sie:
gdzie znalez¢ tylu ludzi, jak to radzg angielscy lekarze, kiedy je-
den z nich 12 zdrowym wyrobnikom oprze¢ sie moze, jak to mia-
lem zrecznos$¢ niejednokrotnie widzie¢ na Sonenstejnie, a nawet
i w mojej praktyce. Wielu znowu napotkaé¢ mozna monomandw
pragngcych sobie odebra¢ zycie. Czyz wtedy mozna ich ustrzec?
Dawniej przytoczyliémy opowiadanie o Angliku, ktéry sie pod
koldrg udusil, cho¢ go dwdch stuzgcych pilnowato - a wszystko
wyzej powiedziane ostatecznie rozstrzyga kwestie na korzy$¢ ka-
ftana. Teraz jeszcze sléwko o jego formie, ulatwiajacej predkie
zastosowanie w danym razie. Kaftan krepujacy (camisole), jest
to spencer® ptécienny, zawigzany na piersi tasiemkami, bardzo
podobny do flanelowych uzywanych powszechnie, tym sie tylko

William Hogarth tworzyt cykl Kariera rozpustnika (1733), ktérego ostatni epizod ma
miejsce w Bedlamie, zaklad ten miescil si¢ jeszcze na Moorfields, w budynku uwaza-
nym za pomnik mitosierdzia. Na poczatku x1x wieku jest on juz mocno podniszczony
iw 1815 r. szpital przenosi si¢ do nowego budynku na St. George’s Fields.

7 Alexandre-Jacques-Frangois Brierre de Boismont (1797-1881) - francuski psychiatra.
Jego najbardziej znana praca to Des hallucinations ou histoire raisonnée des apparitions,
des visions, des songes, de lextase, du magnétisme, du somnambulisme z 1845 roku.

s Spencer - kurtka do pasa z kolnierzem i mankietami, zapinana z przodu, odpowiednia
na wie$ i dla sportowcow.
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r6zni, ze ma dluzsze rekawy, na bocznej za$ zewnetrznej stronie

mankieta przyszyta jest tasma dluga na dwa tokcie, u podstawy
szeroka, zwezajaca sie ku koricowi; otoz i caly przybér. Chory
ulegajacy napadom szaleristwa czy podniecenia nosi zwykle taki

kaftan na koszuli i w chwilach wolnych od napadu spod kamizelki

zapietej pod szyje i surduta nie wida¢ go wcale, rekawy bowiem

podsuwajg sie do gory, wkoto nich okreca sie tasma, a wszystko to

pokrywa rekaw surduta albo paltota; w danym razie jeden stuzacy
moze wyciggnad tasme z rekawem, w ktérego faldach ukrywa sie

reka, tak ze ruchy palcow sg ograniczone, ta§ma za$ skrecona jak
sznurek uwigzuje sie wkoto barkowej czesci przeciwnej odnogi

gornej. Kaftany jednak takie mogg by¢ stosowane w pewnych czasu

odstepach, nie ciggle, nie zawsze; zbyt czeste ich uzycie sprawia

natarcia na barku, przechodzgce w do$¢ znaczne nadzerki wskutek
cigglego szamotania sie chorego. Zastgpi¢ je wtedy mozna mankie-
tami albo rekawami. We Wloszech szczegdlnie czesto stosowane

s3 ostatnie, cieplota bowiem i tak powiekszona w czasie upatéw
letnich (najzwyczajniejsza doba podniecenia) wymaga lekkiego

ubioru, kaftan zas, by byl trwalym, musi by¢ grubym, z gestej ma-
terii zrobionym; frenopaci® wloscy utrzymujg nadto, ze utrudnia

on sprawe oddychania. Rekawki zwykle bywaja tosiowe, sg to dwa

woreczki podtuzne, majgce ksztatt rekawiczek, jakich uzywajg

wlo$cianie ruscy zimg, dolny koniec odpowiadajacy palcom przy-
mocowany jest na pasku okalajgcym stan chorego, gérny otwarty
szeroki, przez ktéry wsuwajg sie rece, zaciaga sie na sprzgczki;

mankiety zapinaja sie na pie¢ caléw wyzej jak rekawiczki, i bardzo

sg pozyteczne, szczegOlnie wtedy, kiedy jest wskazanie ciggtego ich

stosowania.

Krzesto zamkniete najprzer6zniejszg ma forme: jest to
albo prosty fotel przenoszacy sie z miejsca na miejsce, albo bywa
do podlogi przyszrubowany (w Leubus), albo wreszcie ma ksztalt
konfesjonatu, zamkniety zupehie z przodu, wylozony materacami

9 Frenopatia - choroba duszy; niespokojno$¢, udreczenie duszy.
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tak, zeby chory w nim zostajgcy nie byt narazony na uthuczenie albo
pokaleczenie; fotele takie majg niekiedy potke, na ktorej skladajg
kawalki chleba, pétka taka jest przed nosem prawie zamknietego
w fotelu; gléwnym warunkiem odzyskania swobody jest spozycie
porcji jadla rozstawionego na pdlce; tatwo sie domysled, ze kara
taka spotyka tylko dotknietych jadtowstretem.

Kgpiele natryskowe, wanny siedzeniowe. Stosuja
sie z celem leczniczym i moralnym - dla odwrécenia uwagi chorego
z drogi btednych pomystéw, jak w opetaniu, zadumie, monomanii.
Bywa leczenie to postrachem dla obtgkanych. Oto jak dr Rech'®
zaleca je uzywacd:

Albo chorego sadza w cieplg wanne na godzing, a pod koniec
zimng wodg oblewa glowe, albo chcgc wieksze na ustroj zrobid
wrazenie, sadza oblgkanego w wanne prézng, zamknietg pod szyje
tak, zeby rece byly pod blatem, kapielg natryskowg oblewa sie
glowe, woda za$ strumykami sptywa po ciele.

Pomijajac dzialanie fizjologiczne takich kapieli, opisanych
juz wielokrotnie przez hydropatéw, powiemy tylko, ze wanny ta-
kie sprawujg wstrzgénienie w uktadzie nerwowym i zaduszanie
czesto dochodzgce do asfiksji'!, koficzacej sie $miercig, jesli pewne
ostroznosci nie bedg zachowane. W tym celu pan Rech zaczyna od
mniej zimnej wody +11° (100 Term.), kazdy natrysk trwa 2-3 mi-
nuty, potem przerwa, by chory mégl odetchna¢ swobodniej, potem
znowu 3 minuty natrysk i tak 10-15 minut najwiecej. Oto ogélne
wnioski z rozprawy pana Rech:

»Kapiele natryskowe uzywane w zboczeniach umystowych
wywierajg wplyw trojaki: oziebienie glowy, uderzenie (choc) na
nig i trudno$¢ w oddychaniu - s3 to czynniki moggce spowodowac
zmiany w dzialalno$ci mézgu.

10 André-Pamphile Hippolyte Rech (1793-1853) - psychiatra praktykujacy w szpitalu
w Montpellier. Rolle najprawdopodobniej cytuje jego prace z 1846 roku De la Douche
et des affusions d'eau froide sur la téte, dans le traitement des aliénations mentales.

1 Asfiksja - uduszenie.
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Kapiel natryskowa wskutek bolu, a bardziej wskutek trudnosci
w oddychaniu sprawionej, zastrasza chorego - wiec dziala nan
moralnie.

Jako $rodek moralny stosowang bywa w chorobach umysto-
wych, jednak i o dynamicznym jej dzialaniu w wielu wypadkach
powatpiewad nie mozna.

Wplyw kapieli natryskowej na oblgkanych nie da sie wcale
obrachowa¢ naprzdd, straszne bowiem dla jednych, niczym sg
dla drugich.

Kapiele natryskowe sg do$¢ energicznym czynnikiem terapeu-
tycznym: uzycie ich przydtugie i nieostrozne sprowadzato $mier¢
nieraz. Pod okiem za$ obeznanego lekarza byly one nieraz $rodkiem
bardzo szczesliwego ukoriczenia choroby.

Mozna powiedzie(, ze kgpiele natryskowe dziatajg pomyslnie
we wszystkich zboczeniach umystowych. Nieraz uspokajaly one
szalericéw i monomanoéw, pobudzaly ponurych, rozpedzaty po-
strach wywolany zludzeniami i omamami.

Pierwsza kapiel juz moze nam wrdzy¢, czego sie mamy od po-
dobnej kuracji spodziewad, a czego obawia¢. Czasem jednak kilka
razy powtdrzy( ja potrzeba, by dopatrze¢ ich wplywu.

Szalericy, monomaniacy, dotknieci omamami i ztudzeniami
trudno znoszg natryskowe kgpiele; mozna je zaleca czesto, ale na
bardzo krétko; dlugo bowiem trwajace moga wywotac¢ ruchy przy-
spieszone albo krzyk, nastepstwem pierwszego moze by¢ mocne
stluczenie, drugiego - zaduszenie i asfiksja.

Osoby temperamentu nerwowego, wrazliwe na wplywy
zewnetrzne, takze do tej kategorii zaliczone by¢ moga; tutaj nalezg
takze padaczka, zawr6t glowy epileptyczny, maciennictwo'? prop.
s.d. maciennictwo epileptyczne itd.

»Melancholicy, dotknieci oglupieniem, ktéremu towarzysza
omamy smutne i ciche, dtugo znosi¢ mogg kapiel natryskows.

12 Maciennictwo - histeria.
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Jednak i tu zachowa¢ potrzeba pewne ostroznosci, bo chorzy tacy
gotowi sg predzej umrzed, niZli sie poskarzy¢.

W ogole méwigc - w szaleristwie i monomanii kgpiele na-
tryskowe dziatajg predko - prawie nagle, w zadumie i oglupieniu
bardzo powolnie”.

Co do siedzeniowych kapieli, dobre sg one w zadumie, przy
nieprawidtowos$ciach czyszczen miesiecznych, na przyklad przy
ich zatrzymaniu; u os6b stabych, wedtug Erlenmajera’®, trwac one
powinny krétko, bo 3-5 minut, u silniejszych 15-20 minut, u sta-
rych i stabych zamieniamy je cieptymi kgpielami siedzeniowymi
majacymi od 27° do 29° R. W szaleristwie wskazane sg kapiele jak
zimne, tak cieple, ostatnie u 0s6b ostabionych (25-28° R. Br. de Bois-
mont), pierwsze u silnych i zdrowych (13-14° R. Jacobi’*); moga by¢
przedtuzone, tj.trwac od 3 do 10 godzin dziennie - cieple,iod 1-2
godzin zimne; - przynajmniej we Francji zalecajg je czesto. Pan
Erlenmajer radzi pierwszych nie przedtuzac wiecej nad 3 godziny,
drugich nad godzine - i nie wigcej takich kapieli zaleca jak 8-10.
W monomanii, w demonomanii - w ogéle w formach, gdzie umyst,
anie uczucie jest obrazone, kapiele natryskowe, zatem wywolanie
przestrachu (Leuret'®), s3 wskazane; o stosowaniu ich méwili$my
wyzej. W bezwladzie ogdlnym tylko ciepte kgpiele majg wskazanie,
zimne meczg, natryskowe za$ sg bezwarunkowo szkodliwe.

11. Praca
Czynnik ten leczniczy bardzo niedawno wprowadzony w uzycie
jest prawie, rzec mozna, nabytkiem dzisiejszych czaséw. Potrzeba

13 Adolf Albrecht Erlenmeyer (1822-1877) — niemiecki psychiatra, zwolennik metody so-
matycznej, autor - przethumaczonej na polski w 1863 roku - rozprawy Jak leczy¢ choroby
umystowe w okresie ich powstawania.

=

Karl Wigand Maximilian Jacobi (1775-1858) - psychiatra, dyrektor szpitala Siegburg
w Niemczech. W jego pracach czesto pojawia sie termin ,depresja’, uzywany w jego
wspdlczesnym sensie.

S

Francois Leuret (1797-1851) - francuski anatomista i psychiatra, uczen Esquirola, na-
czelny lekarz w Bicétre w Paryzu, redaktor naczelny czasopisma po$wieconego medy-
cynie sagdowej ,Annales d’hygiéne publique et de médecine légale”.
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pracy zyskala uznanie w calej Europie, jedni tylko naczelnicy za-
ktadu w Dundee, w Wielkiej Brytanii, przeciw niej protestowali,
utrzymujac, ,ze dom obltgkanych nie jest domem poprawy ani
fabryka zadng”; dzi$ jednak i tam stanowi ona podstawe terapii
psychiatrycznej. Praca winna by¢ zastosowana do zdolnos$ci umysto-
wych czy rzemieslniczych chorego, stosuje sie tez do plci. W Niem-
czech kobieta dZwiga na sobie ciezary niezbedne w gospodarskim
zawodzie, totez w zakladzie spotykamy ja z iglta w reku, z nozem
kucharskim, z zelazkiem, koto kuchennego komina; mezczyzna
jest rzemie$lnikiem, totez oddaje sie w zakladzie szewstwu, sto-
larstwu, jest kamieniarzem, maluje $ciany, to jako wyrobnik rabie
drwa, znosi wegle, to znowu jako rolnik pracuje w polu. Praca
w polu na $wiezym powietrzu, przyzwyczajenie sie do zmian jego
uwazajg psychiatrycy za bardzo wazny czynnik leczniczy; mamy
pod rekg rozprawe p. Mérier'®, czytang na posiedzeniu Akademii
Lekarskiej w Paryzu (1854), w ktorej dowodzi, ze uprawianie roli
jest jednym z najskuteczniejszych $rodkéw dotad znanych w le-
czeniu zboczen umystowych. Na nieszcze$cie jednak nie wszystkie
rzady przyszly do uznania tej prawdy. Anglia, Belgia, Holandia nie
przypisujg mu tak wielkiego znaczenia, we Francji ledwie kilka za-
ktadéw posiada glebe wlasng; w Niemczech za$ najwiecej pola po-
siada Senenstejn i llenau; pierwszy z nich najprzdd zaczat te mysl
rozpowszechniad; zaklad sonensteinski wysyla nawet pewniejszych
chorych do sgsiednich fermeréw jako najemnikéw. Praca w ogdle
ma podwajng korzy$¢: 1) zabiera oblgkanemu wiekszg czes$é czasu,
spozytkowuje jego uwage, poskramia oblednicze zachcenia, utru-
dza, a nastepstwem utrudzenia jest sen, najwieksza rozkosz dla
oblgkanego; sen pokrzepia, wzmacnia - tym wiec juz samym bywa
czesto bezposrednio leczgcym srodkiem; 2) praca daje kapital, ubogi
wiec chory darmo nie je chleba w zakladzie, kupuje sobie za nig pewne
przyjemnosci: tyton, papier, teatr, koncerta, tanicujgce wieczory.

16 Mérier (nie udato mi si¢ ustali¢ imienia) - lekarz w szpitalu psychiatrycznym w Saint-
-Dizier w péinocnej Frangji.
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Na Sonenstejnie ubozsi rekonwalescenci pracujg w sgsiednich
fermach, chorzy na polu wlasnym, majetniejsi w ogrodzie;
powiedzieli$my, ze oblakani sg to rozpieszczone dzieci, przyna-
glani, nie zgodzg sie na propozycje albo sie biorg do niej z niechecia;
trzeba wiec umie¢ przemoéwic do nich, wythumaczy¢ potrzebe pracy,
ruchu z wszelkg delikatno$cig, zachowujgc raczej pozory prosby
nizli zgdania lub rozkazu. Rzemie$lnicy majg odrebne pracownie,
w ktdrych szanowac potrzeba ich przyzwyczajenia, drobne nawet
dziecinstwa; na Sonenstejnie kilku szewcdw oblgkanych zaopa-
truje fatami obuwie wszystkich swoich wspottowarzyszy; malarze,
wiecznie zajeci ozdobg $cian i wiele majg wprawy w rysunku, sto-
larze poprawujg meble, robig stoly, trumny - niejeden nawet dla
siebie; rabig drwa i to wszystko z takg ochota, ze czesto chory prosi
jak o faske, by mu pozwolono wzig¢ motyke albo siekiere do rak.
Dotknieci oglupieniem w ostatnim stopniu (Apatischer Blodsinn),
automatyzmem (stupidité) i paralitycy wyjeci sg spod obowigzkéw
pracy, chociaz ci ostatni niekiedy zajmujg si¢ przenoszeniem
ciezaréw, rabaniem drew, szczegdlnie kiedy choroba jest na dro-
dze polepszenia chwilowego albo wstrzymana w swoim rozwoju.

Moéwilismy dotad o klasie najliczniej reprezentowanej w za-
kladach, a stanowigcej najnizszg warstwe pod wzgledem uprawy
umystowej, ludzie za$ wyksztalceni majg ksigzki zastosowane do
swego pojecia, dzienniki, papier do pisania, lekcje jezykdw, muzyki,
tanicow i gimnastyki, od ktorej niewielu uchyli¢ sie moze - ta bo-
wiem ostatnia ma leczebne znaczenie i dorownywa zajeciom rolni-
czym. Juz to frenopaci niemieccy starajg sie o ile mozno$ci zacheci¢
swoich chorych do pisania, w li§cie bowiem nakre§lonym do przyja-
ciela, w prosbie do wysokiego urzednika przebija sie cata szczeros¢
zboczonego umystu, wszystkie odcienia najdrobniejsze btednych
zachcenl, duma, obrazona milo$¢ wlasna, nienawis¢ itd., itd. Toz
samo i z rysunkiem, z czytaniem. Znalem malarza na Sonenstej-
nie, znakomitego niegdy$ artyste, ktéry po dwunastu latach cho-
roby po mistrzowsku wladat pedzlem, kre$lit obrazy pelne prawdy,
a czerpane z zycia wspottowarzyszow zakladu. W Leubus znowu
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spotykatem prawnika monomana z calg powagg oddajacego sie
nauce, jedna z jego rozpraw, wypracowana juz w zaktadzie, wysoki
zjednala szacunek dla autora; styszalem wcale nieztego skrzypka,
ktory sie nauczyt gra¢ w czasie choroby... a co weale zdolnych ché-
rzystow, kopistow, ktorzy dawniej ledwie pidro trzymaé umieli;

baron K., pobratyniec Czech, a moj wielki przyjaciel, przybyt do

sonenstejnskiego zaktadu tak wyniszczony, ze sie zaczeto o niego

obawia¢, grozito mu bowiem porazenie koriczyn dolnych (peraple-
gia), namowiony wziat sie do gimnastyki i dzisiaj przeszedt swego

nauczyciela nie tylko w wykonaniu, ale i w zrecznoéci nauczania

wspotkolegdw; to jednak nie wszystko, bo co jeszcze wazniejsza,
stracone sily odzyskat i obecnie cieszy si¢ najpomyslniejszym zdro-
wiem pod wzgledem fizycznym, co sie za$ tyczy obltedu, ten in statu

quo pozostal. Czytanie ogranicza sie nie tylko powie$ciami, owszem,
co do tego rodzaju literatury robig bardzo surowy wybér, za to

dziela tresci powaznej, opowiadane potocznie, podroze, pamietniki,
Plutarch, Cycero, Tacyt, Fenelon, poezje najprzerdzniejsze stanowig

prawie wylaczng tre$¢ bibliotek spotykanych w zakladach; nie

zbywa im wprawdzie i na specjalnych; obtgkani lubig bardzo

stowniki i encyklopedie - szczeg6lnie pedagogowie, za to ksigzek
naboznych niewiele, teologicznych nic prawie, wszelkie bowiem

oblgkania na tle religijnym powstale sg bardzo uparte. Bedlam (Be-
tlehem) w Anglii posiada wlasng drukarnie, wydaje periodyczne pi-
smo, w ktérym mieszczg sie artykuly obtgkanych, lekarze zaktadu

zwykle wystepujg z krytykg i prowadzg niekiedy dluga polemike

z pacjentami, zawsze jednak majgc na celu wyzdrowienie chorego;

podobne nauki wypowiedziane publicznie, bo przez organ lite-
racki, dostepny dla wszystkich zostajacych w zaktadzie, wptywaja

niekiedy zbawiennie na stan zboczenia umyslowego.

Kobiety gléwnie zajete sg gospodarstwem: przyrzadzajg po-
trawy, krajg kartofle, marchew, buraki, piorg bielizne na Sonenstej-
nie, w Leubus za$ dr Martini usunat je od tego zajecia, utrzymuje
bowiem, ze wyziewy cieple nie arcyzbawiennie wplywajg na
os$rodek nerwowy, szczeg6lnie jesli kobieta znajdujgc sie pod ich
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wplywem, jest ciggle nachylona (jak to ma miejsce przy praniu),
tegoz zdania sg dr Zetler i Roller. Najwazniejszg jednak pracg sa
roboty reczne: szydetkowe hafty, szycie bielizny, robienie poriczoch,
latanie i prasowanie. Tak w Senawrze w Mediolanie przyniosty
one wr. 18406 flor. aus. 10 000; na Sonenstejnie 120 kobiet rocznie
wyrabia réznych drobnostek na 2 do 3000 talaréw. W Petersburgu,
jak sie dowiadujemy ze sprawozdania dr. Herzoga, w zakladzie
oblakanych liczono w ciaggu lat 10 (1830-1840) chorych obojga pici
1190. W przeciggu tego czasu obtgkani zatrudnieni w rozmaity spo-
s6b tgczng pracg zrobili:

pudetek aptecznych . . . .. ... ... L. 97 810
kopert . . .. ... 16 660
rozmaitych skrzynek . . ... ... ... ... ... 289
wyhaftowano robét damskich. . . .. ... ... ... 591
poniczochiskarpetek . . ... ... ... ... 40006
utkano knotéw . .. ... ... L. 286 tuzindw
naskubano szarpii” . . .. ... ... ... 6880 funtéw
starto drzewa gwajakowego™ . . . . .. .. 5240 funtow.

W Warszawie, jak nas o tym naucza sprawozdanie ze Szpitala
Dziecigtka Jezus (roku 1842), takze nie zabaczono pracy; méwimy
tu o oddziale kobiecym, liczba chorych wynosita w nim 103 osoby.
Oto sg stowa sprawozdawcy: (Pam. Lekarski T.x11, P.1, r. 1844).

,Nie spuszczali$my nigdy z uwagi zajmowania chorych réznego
rodzaju robotami, stosownie do ich usposobienia i checi, gdyz na
tym najwiecej zalezato przywrdcenie ich do zdrowia. Siostra Mi-
losierdzia w oddziale tym dozorujgca wielkg pod tym wzgledem
potozyla zastuge. Z zapisywanych i co miesigc sporzadzanych wyka-
zOw robdt, przy dziele tym uskutecznianych, przekonali$my sie, ze:

Zrobily sukien zimowych. . . . ... ... 67
salopewatowang. . . .. ......... ... ... ... 1
kryspinke . . .. ... 1

17 Szarpa - szarfa.
18 Gwajak - gatunek drzewa rosngcego w tropikalnej czg$ci Ameryki, dostarcza bardzo
twardego drewna cenionego w tokarstwie.
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koldre watowang. . . . .. ....... . ... ... .. 1
kamizelek. . . .. .. ... o 2
kaftanikow . . . .. ... .o oL o 2
szlafmyc. . . . ... 12
poriczochpar. . . . ......... ... .. ...... 63
skarpetekpar. . . ... ... o oL 28
Uszyly koszul meskich . .. ............... 20
szlafrokéw . ... ... .. ... L 40
fartuchdw. . ... ... ... Lo 88
chustek . . ... . ... L 66
kolierzy . . ... ... ... 4
plaszczykéw dladzieci . .. ... ... ... ... 12
powijakdw . .. ... 167
nasypek . . ... 100
firanek. . . . ... L 2
spédnic . . . ... 15
powldczek. . . ..o 106
przescieradel . . . . ... oL 3
Obrzucily pieluch . . ... ... ... ... . ... 70
obruséw. . . . . ... 4
SETWEL . . v v vt e 24
Scierek . . . ... 12
Naznaczyly réznej bielizny sztuk . . . .. ... ... 459
Zrobily i obrzucily bandazy

szpitalnych z 6 sztuk ptétna . . . .. ... ... 183
Naprawily koszul. . . .. ... ... ... ... ... 320
przescieradel . . . .. ... oo Lo 108
poriczoch . . ... ... 33
powloczek. . . . ... oo 70
recznikdw. . ..o
Uprzedty z przedzy, nici réznej grubosci motkow . . 47
Uprzedty skubanki jedwabnej funtow . . . ... ... 14
Uskubaly szarpii . . . .. ... ... .. .. ... 30

Udarlypierza. . .. .................... 10
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»Kobiety wiejskie uzywane byly do réznych postug w gospodarstwie,
w kuchni, pralni, ogrodzie, inne zajmowaly si¢ utrzymywaniem
porzadku na salach, zamiataniem ich, froterowaniem itp. postuga”.

Zakoniczymy te uwagi nasze o znaczeniu pracy w psychiatrii
stowami dr.le Bruna wyjetymi z jego podrézy po Europie (Pam.
Lek. 1844 r. T.x1 P.1). Leczenie zboczenn umystowych w zakladach
niemieckich i francuskich zasadza sie ,na ciaglym zajeciu chorych
stosownie do ich stanu, sit fizycznych, usposobienia, a nawet dobrej
checi, by przez to ile moznosci odwréci¢ ich my$l od chorobliwego
kierunku i niejako nowym trybem edukacji rozwina¢ ich wladze
umystowe, uporzadkowac je i na zdrowg droge naprowadzié¢. W la-
godnym i moralnym postepowaniu jak w domach wychowania,
chorzy tam prowadzeni s3 jak bezrozumne dzieci. Rozpoznanie
ich stanu zmystu i usposobienia duszy jest wielkim zadaniem dla
lekarza, a rozwigzanie takiego jedynie poprowadzi go w nadawa-
niu wlasciwego kierunku ich myslom, zajeciu, pracy, a nawet roz-
rywce i zabawie”.

111. Rozrywki
Gléwnga ich trescia sg przechadzki po ogrodzie zakladu i w okolicy,
przejazdzki, tafice, muzyka, $piewy, teatr, gry przer6znego rodzaju:
bilard, szachy, warcaby, a niekiedy i karty.

Juz to wieczory taricujgce i koncerta wielki wplyw wywierajg
na oblgkanych: taniec rozprasza mysli skupione na jednym
przedmiocie, rozwesela, odurza, utrudza, a tym samym sprawia
sen posilajgcy; chory wreszcie, patrzgc na okalajgcych, natamuje
sie do pewnej przyzwoitosci, naktada hamulec zachceniom, pa-
nuje nad sobg - nowa wiec korzy$¢, wola i zastanowienie cho¢
w czesci odzyskujg dawne prawa. Bytem na kilku taricujgcych wie-
czorach na Sonenstejnie i raz mi sie tylko zdarzylo widzie¢ pare
nieproszong, ktéra z komicznymi wystapita plgsami, a inni chorzy
tak mocno czuli niewlasciwos¢ tego wystgpienia, ze sami wyniesli
prawie z salonu nieprzyzwoitych tanecznikow. Wreszcie jaka to
przyjemno$¢ dla obtgkanych - ba! jak o nim duzo méwig przed jego
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rozpoczeciem, jak dtugo wspominajg i jak przyjemnie wspominajg...
Ze wzgledu wiec tego tarice juz powinny mie¢ miejsce w zakla-
dzie, cho¢by nawet bezposrednich leczebnych wlasnosci nie po-
siadaly. Bylbym tylko za tym, zeby kobiety dotkniete erotomanis,
a mezczyzni rozdraznieniem nerwéw w plciowej sferze usuwani
byli z takich wieczoréw, zblizenie plci bowiem, gorgco, zmeczenie -
roznamietnia i podnieca zadze.

Muzyka, szczegdlnie wrzaskliwa, takze zbawiennie oddzia-
lywaé moze. Wlosi przypisujg jej wlasno$¢ uzdrawiajgca, kazdy
prawie zaklad na polwyspie posiada kapele. W niemieckich czesto
miewajg miejsce koncerta - a do$¢ by¢ na jednym z nich, by sie
przekona¢ o zbawiennym wplywie muzyki na zboczenia umystowe.
Kobiety szczegdlnie sg sktonne do odczucia harmonii; pamietam,
a wspomnienie to wyniesione z Sonenstejnu takze, jak widocznie
ulegaly one muzyce, jak owladta nimi zupeknie, jak pod wpty-
wem rzewniejszych tonow i twarze przedtem ponure ubieraly sie
w pogode i rozczulenie... a wyszly z koncertu prawie wszystkie
uspokojone. Esquirol tak sie odzywa o muzyce: ,Starozytni wierzyli
bardzo w cudowne niejako nastepstwa muzyki. Herodot i Pauza-
niusz utrzymujg, ze prawodawcy prawie wszyscy byli artystami, ze
postugiwali sie muzyka w dziele ksztalcenia sie ludzkosci. Metoda
frygijska posiadata wlasno$ci podniecajgce, lydyjska obudzata uczu-
cia smutne, eolska zachcenia mito$ne. Kazda namietno$¢ posiadata
rytm sobie wlasciwy, kiedy dzisiejsza muzyka wszystko po$wiecita
dla harmonii. Zydzi, Grecy, Rzymianie zaréwno pojmowali wptyw
muzyki. Wszyscy wiemy o wrazeniu, jakie wywoluje piesn paster-
ska (ranz des vaches) na Szwajcaréw. Ot6z muzyka oddzialywa na
ustrdj, wywolujgc wstrzgénienia moralne, przyspieszajgc obieg
krwi, jak tego do$wiadczyl Gritry na sobie samym; oddzialywa ona
na moralng naszg strone, obudzajgc uwage przez te stodkie i przy-
jemne wrazenia, przez przypomnienie podnieca wyobraznie, a na-
wet i namietnosci. Jezeli pragniemy wywrze¢ wplyw na obtgkanego,
winni$my utozy¢ orkiestre z niewielu instrumentéw, umiesci¢
ja tak, by jej chory nie widzial, i gra¢ takie sztuki, ktére by mu
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przypominaly jego dziecifistwo albo chwile uptynionego zywota
pogodne, spokojne, szczesliwe. Niejednokrotnie probowatem
tego $rodka, zawsze bez korzysci: muzyka uspokajata, nie leczyla
jednak wecale. Z drugiej znowu strony wywierala ona niekiedy
wplyw nawet ujemny: jeden chory ulegl napadowi szaleristwa,
zdawalo mu si¢ bowiem, ze wszystkie tony falszywe; inny dlatego,
bo go obrazata zabawa wobec nieszczescia, ktorego doswiadczat.
Reasumujgc, co sie wyzej powiedziato, przypusci¢ nalezy, ze
starozytni zanadto przesadzali wpltyw muzyki na zdrowie; tym
bardziej ze i dzisiaj mato posiadamy faktéw, ktore by potwierdzaty
wplywy jej uzdrawiajgce; niemniej przeto ma ona wielkie znacze-
nie w rekonwalescencji, gdzie jej tez zabacza¢ nie nalezy”. Co do
nas, stawimy muzyke w rzedzie rozrywek, spychamy ja do katego-
rii czynnikéw uprzyjemniajacych zycie, wlasnosci za$ jej leczebne
bardzo sg podrzedne.

Co do teatru, Esquirol zte raczej skutki w nim upatruje; na
to sie zgadzajg i frenopaci niemieccy; przyznam sie, zem tylko
w Leubus spotykatl sale, w ktorej sie odbywajg przedstawienia,
majg one miejsce do$¢ rzadko, sztuki z wielkg sumiennoscig sa
wybierane, widzowie za$ wylgcznie prawie wybierajg sie z klasy
rekonwalescentdw.

Stéwko tu o podrézach. Seneka nie wierzyl w ich wplyw
dobroczynny. Starozytni jednak wysylali chorych na wedréowke.
Wedlug Esquirola, dlugie peregrynacje potgczone z niewygodami,
pelne przeszkod, oddziatywajg niekiedy pomyslnie; pobudzaja
one sprawe odzywienia, wywoluja sen, taknienie i prawidlowe
wyprdznienia.

Antoni J6zef Rolle, Choroby umystowe. Notatki z podrdzy odbytej
w 1858 roku, cz.2, W drukarni W. Rogalskiego i Spotki, Petersburg
1804, s.143-161 (fragmenty).
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O wadzie zdawania sie¢, de Hallucinatione
Ludwik Perzyna

Ucinek 1
O durnowatosci i oblakaniu sie mysli
de Delirio & mentis alienatione
Majac mowic¢ o wadach zdawania sie i o mysli obtgkaniach, po-
trzeba mi wprzod o durnowatos$ci cokolwiek w powszechnosci
namieni¢. Wyobrazenie przyrodzone w czlowieku czuwajgcym
powinno przedmiotowi zewnetrznemu odpowiada¢, ktére gdy
bedzie od jakowej wewnetrznej mézgu dyspozycji odmienione,
z czego nastgpi mimowolne przez pacjenta wyobrazenia powo-
dowanie, otdz sie to durnowatoscig nazwie.

Kilka gatunkéw durnowato$ci widzimy, z tych z niektérymi
Iaczy sie gorgczka, jak to na przyklad z zapaleniem moézgu Phrenitis,
toz z innymi gorgczkami, tak zgnitymi', jako tez i nie zgnitymi.
Niektdre durnowato$ci bywaja wcale bez gorgczki i dzielg sie na
opuszczajgce, doczasowe i na ciegiem trwale.

Z goraczkowatych zapalenie mézgu bywa dzika i okrutna dur-
nowatoscig, pospolicie wariacjg zwane, w innych za$ patajacych
gorgczkach maligng sie nazywa. Atoli ponure i przy [tym] cichsze
mysli oblgkanie nazywa si¢ majaczeniem, o czym sie juz na swoim
miejscu mdwilo.

Z niegoraczkowatych durnowatosci bywa najdzikszg szaleni-
stwo, po nim wécieklizna. Wszystkie te rodzaje durnowato$ci mogg
by¢ nabyte przypadkowo, na przyktad: z uderzenia lub ze zranienia
glowy, ze zranienia przedzialowej blony diaphragma, ze zbytecz-
nego wypréznienia, z pijafistwa, ze zbytecznych nauk, ze zim-
nicy przytlumionej, z trucizn, z jadéw, z czarnej z6lci, z ukgszenia
wécieklych zwierzat, z ostrej cieklo$ci w mozgu osiadajacej, atoli te

1 Goraczka zgnita - tyfus.
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przyczyny nie zawdy w samym tylko mézgu znajdujg sie, owszem
po réznych czesciach ciata miewad swoje siedliska moga.

Szczegolniejszymi gatunkami durnowatosci bywajg na przy-
klad: Smutnodur, Melancholia. Szaleristwo, Mania. Opetanie, De-
monomania. Chlopodur, Nymphomania. Wscieklizna, Hydrophobia
i Nocobtad, Somnambulismus. Smutnodur zawdy mysli o jednym
wyobrazeniu siebie razgcym i nigdy mu z umystu nieustepujgcym,
do tego gatunku nalezy choroba Domarad Nostalgia nazwana, naj-
czesciej sie zolnierzom gwaltem branym i w cudze kraje zapro-
wadzonym przytrafiajgca, ktorzy tesknigc do swej ojczyzny, na
Domarad durniejg. - Szaleristwo jest durnowatos$cig dzika, dtugo
trwajgca bez goraczki, z wszelkiej przytomnosci ogotocone, z zu-
chwalstwem i z wielkg bardzo silg zlgczone. - Chlopodur jest
ustawne pragnienie albo nienasycenie sie nigdy plcig drugg. - Ope-
tanie bywa dwojakie: jedno przez frantéw? zmy$lane, dla wylu-
dzenia po odpustach grosza lub tez dla inszej jakowej przyczyny
udawane. Drugie z rodzaju durnowatosci, jest wadg zdawania sie,
niby jakowego$ od diabla opetania siebie; takowi wrdzg przyszle
rzeczy i réznymi usilujg mowié jezykami, atoli do obojga gatun-
kow tego opetania sposobniejszymi bywajg kobiety jak mezczyzni.

Leczenia sposdb, podtug okoliczno$ci i gatunku choroby, rézny
takze i odmienny by¢ powinien, na przyklad: to wymiotami, to
krwi upuszczaniami, to pryszczami, to zawtokami?, to w zimnej
wodzie kgpaniami, to kamforowych, to merkurialnych* lekarstw
zazywaniami, to laksowaniami®, to pieknymi stowy, to tagodno-
$cig, to ostrymi stowy i rézgami, jak tego okoliczno$¢ wycigga¢®
bedzie, uzywane by¢ maja, o czym obszerniej pod kazdym gatun-
kiem moéwic sie bedzie.

2 Frant - czlowiek chytry, szalbierz.

3 Zawloka, zawl6ka - tasiemka, sznurek, wlos zawleczone pod skére w celu odciggniecia
choroby.

4 Merkurialny - rteciowy.

s Laksowanie - przeczyszczenie zoladka.

6 Wyciaga¢ - wymagac.
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Ucinek 11

o Smutnodurze

de Melancholia
Smutek i obawianie sie dlugo trwajgce, w samotnodci i bez wynu-
rzenia sie z nim przed przyjacielem, chowane, sprowadzajg na pa-
cjenta mysli oblgkanie, czasem ze §miechem i wesolos$cig, a czasem
ze smutkiem i ze }zami pomieszane, do czego gdy si¢ durnowatos$¢
przyda, uporczywie jakowe wyobrazenie sobie wystawiajgca i jed-
nostajnie si¢ onego trzymajgca, smutnodurem, Delirium melan-
cholicum nazywa sie. Takowi w nocy nie sypiaja, odludne miejsca
najbardziej im sie podobajg, czasami stronig od ludzi, a czasami sie
na nich znienacka rzucaja, nocg zwlaszcza po cmentarzach, okopi-
skach, dolinach, gaikach, strumykach, ustroniach bladzi¢ i watesac
sie lubig; na takowy to smutnodur chorowal Nabuchodonozor Krél
Babiloniski z dopuszczenia Bozego.

Ta choroba okazuje, jak sie czlowiek w krotkim czasie wcale
odmieni¢ moze, bo niektérym pacjentom zdawalo sie, ze sie stali
zwierzetami lub rzeczg inng jakowg niezyjgca. Naszych za$ cza-
sOw najczesciej sie im zdaje, ze zostali krélami, cesarzami, panami
wielkimi i bogatymi, a czasem si¢ im tez widzi, ze sa $wietymi albo
aniotami albo wcale ktéra osobg z Tréjcy Swietej.

Pacjenci w tej niemocy bywajg podejrzliwi, dziecinni, bojazliwi,
troskliwi, zdaje im sie, ze kto$ zdrady na nich knuje, z tych przyczyn
na miejsca samotne i bezludne uchodzg lub od ludzi stronig, atoli
miejsc ciemnych za dnia unikajg, mato méwia, gtéd az do uporu
znosi¢ potrafig, a to z bojazni, by ich nie otruto, czasem dopuszczajg
sie strasznego obzarstwa, atoli zawdy chudo wygladaja, to placza,
to sie $miejg, to gotowi i kilka miesiecy oka nie zmruzy¢, skéra na
ich ciele bywa blada, zéttawa, czarniawa, puls powolny, oddech
leniwy, wzdychaniami czasem przeplatany, rece i nogi miewajg za-
wdy chlodne, mocz ich bywa raz blady, drugi raz metny, to ciemny,
to czarniawy, krew im upuszczona zaraz czernieje, a woda w nich
bardzo z6tto wyglada, lubo leniwymi bywaja, atoli nieprzetamanej
statosci w swych przedsiewzieciach, $line wypluwajg zbyt cienka.
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Zbytnie krwi zgestnienie, soki ciala zamgcone i gesto$¢ zo6kci
czarnej zdajg si¢ by¢ fundamentem tej choroby, te si¢ za$ stajg
takowymi z przyczyn, ktdre sg zdolne ich najlotniejszg ptynno$¢
rozpedzié, jak to: usilno$¢ dtugotrwala w naukach, rozmyslania
glebokie, troski, starania, zabiegania, mito$¢, wlepienie calego
umystu w jakowa szczegdlng rzecz, niedosypianie, religia zle zrozu-
miana, pognebienie umystu gwattowne, przypadek jakowy smutny,
usadzenie sie” i zbyteczne silenie na co. Samogwalt i zbytkujgca
spotka® malzeniska; strawa zbyt gruba, twarda, niestrawna, przeso-
lona, klajstrowata, zbyt gesta, mgczasta niewystudzona, ze sposo-
bem zycia na siedzeniu trawionym, win cierpkich lub falszowanych
picie, lekarstw cierpkich i $ciggajgcych dlugie zazywanie, trucizny,
to po chorobach zwlaszcza palajgcych niedostateczne sie wyczysz-
czenie, to biegunki przytlumienie, to miesi¢cznego czyszczenia za-
stanowienie sie?, to parchy lub $wierzb wpedzony, to z obcietych
cztonkéw, to usposobienie po rodzicach takowych do tejze niemocy,
to zbyt szczuple napoi zazywanie, to zbytkujace pijaristwo, to po-
wietrze wilgotne, mgliste i mokre lub stechle mieszkania.

Ta choroba przerzuca sie czasem na szalefistwo lub na wielkg
chorobe, lub na nagly $mier¢ Apoplexia, to na puchline, to na
suchoty lub tez na zadanie sobie samemu jakowejkolwiek badz
$mierci.

Czasem tez ta choroba dobrowolnie przesila si¢ i ustaje, to
po otwarciu sie zyl ztotych, to po wyrzuceniu na ciato $wierzbu,
ktoéry czasami do $mierci trwa, to po puszczeniu sie miesiecznego
czyszczenia, gdy to zatrzymanym bylo. Atoli ludzie chuderlawi,
wycmukli'®, w wieku $rednim, czuli i bystrego umystu sklonniej-
szymi nad innych do tej choroby bywaja.

Kuracja tak sie zaczyna¢ ma: najprzéd ostroznie uchylajac
te rzeczy, ktére im bywajg tej choroby przyczyna, toz po tym

7 Usadzenie si¢ - usitowanie, aby dopia¢ czego$.
s Spotka - stosunki.

9 Zastanowienie si¢ - zatrzymanie sie.
10 Wycmukly - wysmukly.
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wyjechanie na pielgrzymke w §wiat, wldczenie sie bowiem takowe
najskuteczniejszym w tej chorobie by¢ sie pokazato, r6zne bowiem
wyobrazenia im sie nadarzajace, a przeciwne ich urojonemu wy-
obrazeniu, odzwyczajajg ich pomatu od zatapiania sie w swoich, to
cieszac ich nadzieja, to lagodnym rozmawianiem z nimi, ocuca-
jac w nich umyst, to obiecywaniem pomyslniejszej przysztosci, to
muzykg rozweselajgc ich umysl, tak S. Dawid czynil, na cymbatach
grajac, rozweselat krdla Saula na te chorobe chorujgcego.

Ci, ktorzy na Domarad choruja, pozwoli¢ im chociaz za urlo-
pem swoj kraj odwiedzi¢, bo na to zadne lekarstwo nie pomoze,
moéwie co to z doswiadczenia, bo inaczej umieraé musza.

Co sie tyczy lekarstw: najprzéd wymioty Num: 1-2., potem
dawaj pigutki Num: 52.; za napdj nalanie ziela Muszestrze Anogal-
lis nazwane, toz mieszanine Num: 53., a gdyby$ widziat niespokoj-
no$¢ w pacjencie, mozesz dawa¢ proszek Num: 20. Gdyby to nie
pomagato, dawaj mieszanine Num: 54 lub pigutki Num: 29.; za
napdj dawaj im serwatke dwa razy przegotowang, dobrze miodem
przasnym ostodzong, mozesz dawaé czasami manne Num: 19. lub
proszek Num: 6. Wielkich skutkéw w tej chorobie bywa proszek
psinek lesnych wysokich, Pulvis foliorum belladonna, ale tylko z rgk
bieglego lekarza dawany. Owoce dojrzale soczyste jada¢ im wolno,
kaszki, kleiki, rosoty i chleb dobrze wyruszony i wypieczony do ro-
sotu, innych za$ rzeczy cigzkich do strawienia, surowych i grubych
jada¢ im nie wolno.

Pamietac o tym nalezy, ze sie czasami trafiajg takowe chwile,
w ktdrych pacjent przychodzi do przytomnoéci i bywa albo hardy
i zuchwaly, albo zbytnio rad i wesdt, korzystal tedy potrzeba z ta-
kowych chwil pomy$lnych i natychmiast mu krwi upusci¢ i na
moment tego nie odwloczac, bo ta szczesliwa chwila przeminie
i kto wie, czyli druga takowa rychto bedzie, lub moze si¢ juz nigdy
wiecej nie trafi i gdyby sie mial pacjent sprzeciwia¢ temu, posa-
dzi¢ go gwaltem, potrzymac i krwi mu znacznie upuscié, a gdyby
tego potrzeba wyciagata, przy fagodnych stowach i perswazji da¢
mu na laksans.
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Ucinek 111
O szalenistwie

de Mania
Szalenistwo ze smutnodurem bedac bardzo spokrewnione, trafia sie,
Ze pacjenci na przemiany raz od tego, drugi raz od tamtego bywaja
dreczonymi. Szaleristwo bowiem nie jest co inszego jak natezenie
wieksze smutnoduru, az na dziko$¢, ztaczong z zuchwalstwem,
wychodzace, bez najmniejszej gorgczki z gwattownego duchow
zwierzecych (spiritus animales) poruszenia wynikajgce.

Szalenistwa przyczynami bywa niedosypianie, zbyteczne troski
i starania, gniew czesty, sktonnos$¢ wielka do obcowania z druga
plcia, wzwyczajone odchodzenia jakowymkolwiek sposobem
wstrzymane, zbyteczne posuchy letnie, zbytkujgce trunkow uzy-
wanie, pokrzywdzenie dlugo w sercu tajone, zawstydzenie nagte
lub nieudanie sie zamiaréw, wpedzone mleko u potoznic lub kar-
migcych, stary wrzdd zagojony, osutka wpedzona, czyszczenia
miesiecznego zastanowienie sie, $wierzbu lub parchéw wpedzenie
lub schowanie sig¢, zbyteczne nasienia zatrzymywanie, trucizny,
robaki w mdzgu i inne.

Szaleristwo bywa dwojakie: jedno nieustanne, a drugie pew-
nych tylko czas6w wracajgce sie i znowu na jakowy czas opuszcza-
jace i takowymi to byli owi, ktérych Ewangelia Swieta lunatykami
nazywa, a takowe szaleristwo bywa latwiejsze do leczenia nizeli
nieustanne, takze szalenstwo dziedziczne, od urodzenia trzyma-
jace sie bywa nieuleczone.

Gdy szalony dostanie zimnicy, czwartaczki'? lub gdy spuch-
nie, szalenistwo mu sie przesili i wyzdrowieje. Gdy go zas$ napadnie
wielka choroba, kurczowate napinanie convulsio lub ospalstwo,
$mier¢ znaczy.

Zaczyna sie szalefistwo w wieku mtodym i w srednim i czesciej
mezczyzni temu nieszczesciu podlegajg jak kobiety, przypadek ten

1 Osutka - wysypka, krosty.
12 Czwartaczka - febra co czwarty dzien przypadajaca.
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poprzedza penos¢ krwi, zuchwalstwo, hardo$¢, gadatliwo$¢ zby-
teczna, nieprzyzwoita lub niedorzeczna. Dalej wzrok przemienia
sie w ponury a bystry, zaczynajg takowi biega¢ po izbie, plugawo
iniedorzeczy z krzykiem méwié, rzucaé sie na przytomnych, suknie
na sobie drze¢, przy nadzwyczajnej nabytej sile, zdradziecko napa-
daja na niespodziewajgcych sie tego, wszystko ttuka i szkode robia,
nago bez najmniejszego wstydu biegaja, bez zadnego utyskiwania
na mrozy i $niegi, s3 bowiem do podziwienia wytrzymali na zimno,
na gtdd i na niesypianie, czasem potrawy chociazby najlepsze na
ziemie rzucaja, a ze stolcéw z wielkim smakiem i chciwoscig wy-
rzuty wyjadaja. Niektdrzy po zamachach i dzikosciach w straszny
$miech wpadaja, to si¢ porywajg, to groza, to si¢ swarzg, to tagodnie
moéwig i podchlebiaja, by kogo uwies¢ i schwyta¢ mogli.

Izba, w ktérej ma by¢ trzymanym szalony, powinna by¢ tro-
chy ciemnawa i zimna, strzec go potrzeba, by sobie lub drugim co
zlego nie zrobil, mozni ich tez wigzad, atoli nie zbytecznie, by sie
nie pokaleczyli, wiktem ich majg by¢ rzeczy rzadkie, a napojem
czysta woda lub serwatka.

Kuracja by co pomogta, ma by¢ w powtérzonym krwi upusz-
czeniu, z reki, z nogi, z karku czyli szyi lub tez ze skroni, co ze sta-
wiania pijawek po glowie na r6znych miejscach, po karku i szyi
i na zlotych zylach w stolcu’®. To na wymioty Num.: 1-2. to na
laksowanie Num. 5-6-7. lub jeszcze mocniejsze da¢ mozna, to
rumienniki** Num.: 11. na podeszwach kilkoma nawrotami powta-
rzane. Kapiele zimne kilkakrotnie ponawiane i lanie konewka lub
dzbankiem zimnej wody na ciemie, bardzo powolne, ale przez dtugi
czas utrzymywane, to moczenie nog w letniej wodzie, a zlewanie
glowy zimng woda, zresztg tego wszystkiego uzywaj, co sie pod
smutnodurem moéwito. Niedawnymi czasy Leopold Auenburgger,
wiedenski lekarz, wydal na $wiatto publiczne sposéb kurowania
szalonych dotad nieznajomy. Experimentum nascens de remedio

13 Stolec - posladek, odbyt.
14 Rumiennik - §rodek lekarski sprawiajacy zapalenie powierzchowne skory.
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specifico, sub signo specifico, in mania Virorum®s, bardzo skuteczny,
wszelako nie na wszystkich sie prawdzacy, ktory ze ma dlugie swoje
opisy, przezornosci lekarskiej wyciggajace, przeto tutaj opisanym
by¢ nie moze.

Atoli przestrzec mi tutaj rodzicéw, a zwlaszcza matki, nalezy,
ze zaraz z mlodocianych lat jakowes$ usposobienia do szaleristwa
w dzieciach malych widzie¢ si¢ daja, ktérym nieroztropne pobla-
zanie rodzicdw, a zwlaszcza matek lub innych kobiet, przyczyng
bywajg, gdy zamiast zganienia i nakarania dziecko o niepotrzebny
placz, oni mu dogadzajg i dopuszczajg wszystkiego, czego tylko
zechce, stad nabierajg takowe dzieci takowegos$ uporu i krngbr-
nosci, mocg ktdrego wszystkiego, czego zapragna, z nikczemnych
swych rodzicdw, to krzykiem, to ndg biciem i tupaniem, to strasz-
nym wrzaskiem i ryczeniem wymusza¢ zwykly. Wszakze nie raz
wzywanym bywatem do takowych dzieci, ktore z zanoszenia sie
iz krzyku zczerniawszy, konwulsji dostawaty, abym je ratowat, jam
radzil, by ztozywszy nikczemnos$¢ umystu swego i nierozumng mi-
los¢ ku dziecku, r6zga mu zadek nalezycie raz i drugi wysiec, gdyz
w takowym razie zadne inne lekarstwo nie pomaga. Odtad ro$nie
w takowych dzieciach coraz wiekszy upédr i krngbrnos$¢, wszyst-
kiego chcg przymusem podtug swej mysli dokazywaé, dorostszy,
najprzéd swym rodzicom stajg sie ciezkimi (stuszna nagroda za ghu-
pig edukacje), dalej swe zycie zuchwato prowadzac, na pijaristwie
i na rozpuscie wszystko marnujg albo tez prawujg sie do $mierci,
nikomu pokoju nie dajgc albo tez bedgc od kogo przetamanymi
lub zawstydzonymi, na azardy'® sie odwazajg, chcgc swego powe-
towad, co gdy sie nie uda, nerwy w nim nieprzywyktymi bedac do
znoszenia takowych cioséw, sprawuja, ze albo w zgryzocie umie-
ra¢ muszg, albo nikczemnie przy kuflu gina, albo tez gwaltowna
$miercig z tego $wiata uchodza.

15 Experimentum nascens de remedio specifico... (fac.) - wstepne doswiadczenie z konkret-
nym remedium na konkretny zespdt ludzkiego szaleristwa.
16 Azard - hazard, niebezpieczeristwo.
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Rejestr lekarstw

1 Wez z apteki proszku Tartari Emetici grana jjj."’, rozpu$ciw-
szy wodg na konicu lyzki blaszanej, wypij, popiwszy troche ciepta
wodg. Lub gdy chcesz, aby ten proszek byl troche mocniejszym,
dodaj do niego proszku winnej soli Cremor tartari grana jjj.*® lub
grana vj. zmieszawszy, zazyj jak wyzej.

2 Wez Tartari Emetici grana jjj. Salis polychreti grana xxx.* wody
czystej totow?? o$m, syropu §lazowego ot jeden, wymieszawszy
nalezycie, dawaj choremu po lyzce stotowej co kwadrans, az sie wy-
mioty ruszg, ktore gdyby stabe mialy by¢, mozesz jeszcze daé lyzke,
atoli pospolicie za trzecig lyzka zwykly bywaé wymioty, mozna
w czasie wymiotow cieptg wodg popijac.

52 WeZ czarciego géwna, Assa faetida®", p6t fota, Extracti myr-
rhae aqusi*?, pottory ¢wierci tota, Extracti Rhabarbari® ile potrzeba,
zmieszawszy, réb z tego pigulki, po trzy ziarna wazace, i dawaj ich
dwa razy na dzien, po o$m.

53 Uwier¢?* obranych ze skorki migdatéw, ile sie podoba, prze-
tZS

cedziwszy niechaj tego mleka bedzie funt®, czyli niespetna po6t

kwarty, wlejze w to kamfory ¢wieré tota, wprzdd w trochy okowitki

17 W systemie zapisu recept mamy (do dzi$ zresztg) zasade ,wez ... czego (genetivus) ... ile
jednostka + liczba. Dzi$ jednostka domy$lng sg gramy i sie jej nie podaje, tu jednostka
jest gran, kt6ry wart jest jednemu ziarnku pieprzu lub ziarnku jeczmiennemu. WeZ Tar-
tari Emetici grana jj. oznacza ,wez winianu wymiotnego (tj.soli antymonowo-potasowej
kwasu winowego) 3 grana”.

18 Cremor tartari (fac.) - kwasny winian potasowy.

19 Salis polychreti (fac.) - sal polychrest. Perzyna moze mie¢ tu na mysli albo winian sodowo-

-potasowy (Srodek przeczyszczajacy), albo mieszaning siarczanu potasu i siarki, albo
mieszaning siarczan potasu plus siarki plus sproszkowany korzen rzewienia (ziotowy
$rodek przeczyszczajacy).

20 Lot - jednostka wagi, warta 12,771 g.

21 Assa faetida (fac.) - czarcie gdwno, fajno - stwardnialy sok mleczny korzenia zapaliczki
cuchnacej (Ferula assa-foetida), wystepujacej w potnocnych Indiach, Iranie i Afganista-
nie. Dawniej uzywana jako $rodek uspokajajacy, w hipochondrii i histerii.

22 Extracti myrrhae aqusi (fac.) - ekstrakt z mirry.

23 Extracti rhabarbari (fac.) - ekstrakt z rabarbaru.

24 Uwierci¢ - wiercac, utrzeé.

25 Funt - jednostka masy powszechna w Europie do x1x wieku, réwna od 350 g do 560 g.
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dobrze roztartej i rozpuszczonej, umieszawszy, dawaj pacjentowi
co dwie godziny po dwie lyzki stotowe, zawdy wprzdd zamaciwszy.

20 Wez soli winnej Cremor tartari fotéw dwa, podziel na o$m
czesci réwnych, dawaj co godzina, w wodzie cieptej rozpusciwszy,
po jednym proszku.

54 Wez mydta weneckiego lot jeden, rozpus¢ go we dwoch
kwaterkach wody, przysyp proszku rabarbarowego péttory ¢wierci
lota, ostédz cukrem wedtug potrzeby i dawaj co dwie godziny po
trzy tyzki stotowe, zawdy wprzdd zamaciwszy.

29 Wez mydta weneckiego pottory ¢wierci tota, Florum sul-
phuris myrrhat: ¢wieré tota, przylej do tego Elixir proprutatis®® ile
potrzeba, ugnie¢ i zréb z tego pigulki, po trzy ziarna jeczmienne
wazace, dawaj choremu rano na czczo i na noc, po cztery pigutki.

19 WeZz manny kalabryny?” fotéw dwa lub troche wiecej, roz-
pusc¢ w cieptej wodzie i wypij na raz.

6 Wez proszku korzenia rabarbaru ¢wier¢ tota, zazyj tak jak
pod Num. 5 napisano, popij piwem lub herbatg. Lub gdybys chcial
mie¢ mocniejszy, dodaj do tego proszku winnej soli takze ¢wierc
lota i zazy¢ jak juz méwiono.

5 Wez proszku korzenia Jalapy?® Jalappa, ¢wier¢ tota, wysy-
pawszy go na blaszang tyzke lub w kubeczek, przylej troche piwa
cieptego, zama¢ i wypij, poptdcz gebe piwem. Lub gdybys chciat
mie¢ laksowanie mocniejsze, dodaj do proszku Jalapy proszku
winnej soli Cremor tartari, takze ¢wier¢ tota, zmieszawszy, zazyj
jak wyzej méwiono.

7 Wez Sol poluchreste Seignette®, fotéw dwa, rozpus¢ w szklance
cieptej wody i wypij. Lub wez soli angielskiej takze totéw dwa, roz-
pusciwszy w szklance wody cieptej, wypij na raz.

26 Elixir proprutatis (tac.) - kwasny eliksir aloesowy

27 Manna oznacza tu jadalny, stodki sok zakrzeply na powierzchni uszkodzonych pedéw
niektdrych roélin. Manna kalabryjska (nazywana tez thusta) to sok z jesiona, uzywany
jako $rodek przeczyszczajacy.

28 Jalapa - roélina z Meksyku, ktdrej korzen jest uzywany jako $rodek przeczyszczajacy.

29 Sol poluchreste Seignette (fac.) - s6l Seignette’a, winian potasu sodu.
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11 Wzigwszy ciasta kwaszonego, to jest rozczyny chlebowej,
zrob z niej placek cienki jak talar, ale trzy razy wiekszy, poléz go
na kawatku ptétna, pomaczaj z wierzchu octem i posyp miatko
thuczong gorczycy lub utartym, ale mocnym chrzanem, z wierzchu
znowu odwilzywszy octem, miejsca takze te, na ktérych masz sta-
wia¢ rumienniki, obmyj octem, to jest: albo u nég podeszwy, albo
tydki, albo rece troche nizej ramienia, albo kark i przytéz je, ob-
wingwszy powijaczem, by sie trzymaly, po uptynionych dwunastu
godzinach odejm i miejsce to czerwone albo mastem niesolonym na
lisciu kapuscianym obt6z, albo tez smaruj pidrkiem kwasng $mie-
tang, powtarzajac to, az si¢ zagoi, gdyby zas ponaciagalo pryszcze,
poprzestrzyguj je nozyczkami, wode wypus$¢, nasmaruj $mietang,
nastepujacego dnia skérke odstajacg do szczetu zdejm, posmaruj
cialo mastem niesolonym lub §mietanga, nakrywszy lisciem kapu-
$cianym, az sie wygoi i zaschnie.

Ludwik Perzyna, Lekarz dla wloscian, czyli rada dla pospélstwa w cho-
robach i dolegliwosciach naszemu krajowi albo wiasciwych, albo po
wigkszej czesci przyswojonych kazdemu naszego kraju mieszkaricowi do
wiadomosci potrzebna, W Kaliszu: w drukarni J. O. Xcia Jmci prymasa
arcybiskupa gnieznieniskiego, 1793, s.192-205, 361-391 (fragmenty).



Przypadek pomieszania zmystow po zdjetym koltunie
Fryderyk Hechell

Roku 1819 dnia 15 czerwca wlo$cianin obywatela powiatu witko-
mierskiego o mile ode mnie mieszkajacy przywidzl corke swoja,
zdrowych zmystéw od kilku tygodni pozbawiong, proszac, abym
jej chorobe wyrozumiat i jesli mozna jakimkolwiek sposobem po-
ratowal. Lecz gdy z ust jej nic pewnego wyczerpna¢ nie moglem,
bowiem bez zadnego porzadku i sensu wrzeszczala, na otaczajacych
zelzywymi miotala stowy i dasala si¢ tak dalece, iz powrozami
skrepowang trzyma¢ musiano, ojciec tedy tak przeszly, jako i te-
razniejszy stan jej zdrowia nastepnie opisal. A naprzdd, iz sam,
bedac zawsze zdrowym, ozenil si¢ z kobietg prawie ciagle chorg
i na rozmaite cierpienia juz to kosci, juz to krzyza uskarzajacg sie,
ktérej w rok po zamesciu wywingl sie kottun, wielkimi krzyza
i krainy podtyzkowej! poprzedzony bolami. We dwa lata pdzniej
urodzila sie mu cérka, o ktérej mowa. Ta przebywszy szczesliwie
ospe naturalng i odre, caly wiek dziecinny najzdrowiej az do roku
siedemnastego przepedzila, w ktérym pierwszy raz ukazaly sie
odchody miesieczne z wielkim bélem glowy potaczone. Od tego
czasu czesto na glowe, osobliwie na bdl tepy we $rodku samego
ciemienia i na mocny szum w obu uszach uskarzala sig, lecz ze te
cierpienia przechodzgce byly, mniej zatem na nie zwazala i nigdzie
zadnej nie szukata rady. Rok temu bedac na weselu swojej przyja-
ci6tki, gdy rozgrzana trunkiem i taricami wychodzita z chaty po
kilka razy dla ochlodzenia sie i uzycia §wiezego powietrza,
powrdciwszy do domu, zaraz dreszczu cate cialo obejmujgcego na
przemian z paleniem, mocnego gtowy i czlonkéw wszystkich bélu
doswiadcza¢ poczela; stowem, wyrazna wywinela sie gorgczka
reumatyczna. Za uzyciem jakiego$ cieptego napoju po siedmiu

1 Podlyzkowy (albo epigastryczny) - znajdujacy si¢ w czgsci zwierzecego organizmu, po-
nizej tyzki, czyli dotku piersiowego.
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dniach goraczka ustala, lecz bdle kosci i gtowy pozostaty, do ktérych
dolgczyly sie jeszcze obfite poty, prawie zupelnie chorg
wyciericzajgce, a jak ojciec powiadal, wonig nieprzyjemng majace;
apetyt byl maly, smak zepsuty, sit opuszczenie, stowem chora zu-
pelnie ostabiona bez zadnych lekarstw i pomocy przez trzy miesigce
podobnie cierpiata, w czasie ktérych gdy dla niemocy swojej who-
sow czesa¢ nie mogla, wywingt sie znaczny kottun ulge chorobie
przynoszacy. Postrzegali nawet wszyscy, iz w miare wzrastajgcego
kottuna, cierpienia zmniejsza¢ sie, a chora coraz wiecej sil nabiera¢
poczela, tak dalece, iz po zupelnym jego wywinieniu sie wszystkie
cierpienia dawniejsze ustaly i chora do czerstwego powrdcita zdro-
wia. Z tak wywinietym koltunem przez pét roku chodzita wolna
od wszelkich dolegliwosci, ale wiek mtody i che¢ podobania sie nie
zgadzaly sie z tg nowg glowy ozdoba, z ktérej przyjaciotki jedne
na$miewac sie, drugie ostrzyc, bez najmniejszej przesztych cierpien
obawy, radzity. Niedtugo trzeba byto nad tym pracowaé, wkrotce
chora nasza, chcac wszystkiego, co tylko jej licom uwloczy¢ moglo,
pozby¢ sie, pozwolila sobie zdjaé kottun i jedna z jej przyjaciotek
przystuge te uczyni¢ podjela sie, a ze to bylto latem, lekka tylko
chusta glowe okryla, a tak zazigbieniu si¢ i zamknieciu poréw nows
podata okazje. Jakoz w rzeczy samej, w nocy razu jednego
wychodzac z chaty, wiatr mocno zawiat i chora na bol glowy
nieznosny skarzy¢ sie poczela. Po kilkudniowym okropnym bdlu
wpadla w zamyslenie i melancholie, na zadne pytania nie odpo-
wiadata, jak gdyby nie slyszala lub gdyby sie do niej nie stosowaly;
twarz i oczy miala czerwone; gniew jakis i nieukontentowanie na
twarzy sie malowaly; ciggle byla niespokojng i noce bezsenne tra-
wila. W stanie takim byla przez dwa dni, na trzeci za$ rano wybie-
gla z chaty na pole, zaczela mocno wrzeszczeé, a zlowiona i spytana,
dlaczegoby to czynila, zamiast odpowiedzi poczela niedorzecznie
mowié, z rgk wyrywac sie, odziez na sobie rozdzieraé; stowem
wszelkie znaki szaleristwa (mania saeviens®) widocznie okazaly sie,

2 Mania saeviens (tac.) - mania dotkliwa.
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awtenczas gdy juz ani rodzice i krewni nie wiedzieli, co czyni¢, ani
sasiedzi poradzi¢ nie umieli, po trzech tygodniach takich cierpien
do mnie przywieziono. Chcialem z nig pomdéwic, ale nic wybada¢
sie nie moglem; na zadane pytania bynajmniej nie odpowiadala,
lecz zupelnie czym innym zdawala sie by¢ zajeta; przestajac tedy
na takim przez ojca uczynionym opisie, przy tym uwazajac wiek
jej mlody, temperament krwisty, oczy zaiskrzone, puls regularny
mocny, kazatem blisko funta krwi z nogi upusci¢, a gdy stolec od
kilku dni byt zaparty i jak mi ojciec donosit, iz jego ciaglo® w tej
chorobie do$wiadczata; kazatem daé zwyczajng eneme*; wewngtrz
za$ przepisatem péttorej drachmy® winianu potazu® w funcie’
wody rozpuszczonego (solutio tartari tartarisati®). Na dzien po
upuszczeniu krwi chora byta cokolwiek spokojniejsza, oczy mniej
czerwone i puls mniej mocny; widzac zatem, iz postepowanie
z chorg sposobem przeciwzapalnym skuteczne bylo, dla wiekszego
jej uspokojenia kazalem dwanascie baniek poczgwszy od karku
przez calg kolumne pacierzowg postawié, ktére obficie krew
$ciagnely. Nazajutrz chora wigcej jeszcze uspokoita sie, lecz stolec
znowu sie zatrzymal, dla rozwolnienia ktérego te samg sol w po-
dwojonej ilosci przepisatem, lecz gdy okazala sie bezskuteczng,
mocniej zwalniajgce datem lekarstwo, to jest co godzina po lyzeczce
matej solucji® pét drachmy ekstraktu z trudu lekarskiego'® (gra-
tiolae officinalis) w pieciu uncjach tynktury'? rabarbarowej; co jg
kilka razy zwolnito, a nawet niemal do ostabienia. Po takim

3 Ciaglo - ciagle, wcigz.

4 Enema (z gr.) - lewatywa.

s Drachma - dawna jednostka wagi aptekarskiej, réwna 3,732 grama.

¢ Potaz - potas.

7 Funt - jednostka masy powszechna w Europie do x1x wieku, réwna od 350 g do 560 g.
s Solutio tartari tartarisati (fac.) - roztwdr winianu.

9 Solucja - rozczyn, rozpuszczenie, roztwor.
10 Trud lekarski (dzi$ konitrut lekarski) - roslina rosngca i na wilgotnym ladzie, i w wodzie,

posiadajgca wlasciwosci lecznicze.
11 Ungja - dawna aptekarska jednostka wagowa warta 30 g.
12 Tynktura - lecznicza nalewka na substancjach roslinnych lub zwierzecych.
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leczeniu uspokoita si¢ wprawdzie znacznie chora tak, iz zwigzang
trzymacd nie trzeba bylo; na nikogo nie rzucala sie ani tez dgsala;
zmysly jednak zdrowe nie powracaly, ustawicznie nieprzytomnie
gadala, na pytania nie odpowiadata i wszystke odziez az do
bezwstydnosci z siebie zrzucala. Udalem sie tedy do podwinianu
potazu i antymonu (tartar. emeticus), ktorego dziesie¢ gran'® w fun-
cie wody rozpuscié i przez dzieri wypi¢ kazalem. Lubo pierwszego
dnia nie womitowala, lecz gdy na drugi dzieri réwng ilo$¢ rozpusz-
czonego emetyku™ do wypicia dano, mocny i kilka razy powt6rzony
nastgpit womit. Zmysty atoli nie powracaty, chora tylko zapytana,
czy jej co nie boli, na wierzcholek glowy reke kladla i na szum
w uszach skarzyla sie, zresztg stan jej w niczym sie nie poprawit,
w tymze samym czasie nastapito miesieczne czyszczenie sie dosy¢
obfite. Czekalem cierpliwie, czyli po ukonczeniu czasdéw nie okaze
sie jaka zmiana, lecz gdy Zadnej poprawy nie doczekatem sie, ucie-
klem sie tedy powtdrnie do emetyku, po ktérym nastgpily gwat-
towne womity, lecz bezskutecznie. Na koniec, gdym uwazal, iz
moje leczenie przez trzy tygodnie, procz zmniejszenia gwaltownosci
paroksyzmodw, niczego dokazaé nie moglo, gdym zastanowil sie
nad tym, iz matka jej kottun miata, gdym wreszcie zwrécil uwage
na nierozmyslne koltuna zdjecie, ktore wkrétce te chorobe za sobg
pociagneto, tudziez na bol gtowy i ustawiczny szum w uszach, kot-
tun, jezeliby mozna bylo, przywrdéci¢ postanowilem, a tym samym
pomieszanie zmystow oddali¢ spodziewalem sie. W tym celu prze-
pisalem pigulki z ekstraktu pietrasznika plamistego® i siarki,
ktoérych pieé, trzy razy na dzien, brac zalecitem, przy tym dawatem
do picia dekokt!®, tak wielce w kottunie zalecany, z barwinku'’; na

13 Gran - dawna miara ciezkosci réwna jednemu ziarnku pieprzu lub ziarnku jeczmien-
nemu (zob. Stownik jezyka polskiego..., Wilno 1861, red. A. Zdanowicz i in., https://eswil.
ijp.pan.pl).

Emetyk - lek wywotlujacy wymioty.

—
=

o

Pietrasznik plamisty - potoczna nazwa szczwotu plamistego, trujacej rosliny z rodziny
selerowatych.

Dekokt - napdj leczniczy z wywaru ziét lub innych substancji.

—
Y

N

Barwinek - roélina o zimotrwatych lisciach i niebieskich kwiatach.
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glowe za$, zeby nic nie przeszkadzalo wywijaniu sie koltuna, wlozy¢
przykazalem czapeczke ceratowsg, skropiwszy pierwej wlosy winem.
Lekarstw dopiero wspomnianych uzywajac przez dwa tygodnie,
postrzegtem, iz chora poczeta cokolwiek przytomniej rozmawiaé,
co przypisywalem skutecznemu ich dzialaniu, jakoz w rzeczy same;j
w trzecim tygodniu wlosy zaczely zbija¢ sie i koltuni¢, a cierpigca,
bedgc juz przytomniejszg, powiadala, iz w miare wywijajgcego sie
kottuna gtowa przestawala bole¢. Chora przez caly ten przeciag
czasu mocno potniata, osobliwie na glowie, pot lubo nie miat tego
mocnego odoru, jaki w czasie wywijania sie kottuna czu¢ sie daje,
mial jednak zapach sobie wlasciwy i nieprzyjemny. Kottun
formowac sie poczat nastepujgcym sposobem: naprzdd wlosy tuz
przy skorze zaczely sie miedzy sobg kreci¢ i zbijac tak, iz zadnym
sposobem rozwina¢ sie nie dawaly, nie zbijaly sie w powrozki, lecz
razem w kupe zlane powlekaly calg gtowe (plica cespitosa Aliberti'®);
towarzyszyla ciggla temu wywijaniu sie gorgczka, niewielka wpraw-
dzie, lecz na wieczér zawsze wzmagajaca sie. Chora juz kiedy nie-
kiedy tylko od rzeczy méwila, i to przez paroksyzmy co drugi lub
trzeci dzien; trzymac jej wszelako ani pilnowacé nie bylo potrzeby.
Po odbytych takich o$miu paroksyzmach co czwarty dzien
nieprzytomnos$¢ tylko powracala, ale coraz krécej trwala
i lagodniejszg byla, az na koniec, kiedy w miesigc po wywinieniu
sie koltun juz dosy¢ byl znaczny, wszelkie paroksyzmy ustaty,
achora, przyszedlszy do zupelnie zdrowych zmystow, jeszcze przez
miesigc u mnie zostawala, ale gdym widzial, iz wszystkie funkcje
regularnie sie odbywaly i kobieta nic nie cierpiala, owszem z ape-
tytem je$¢, koloréw i ciata nabierac poczela, przestrzeglszy jg zatem,
aby wlosdw nie ucinata, ale owszem ciepto glowe utrzymywata, do
domu uwolnitem. Widzialem jg p6Zniej w pare miesigcy zupelnie
zdrowg z koltunem znacznie powigkszonym.

18 Plica cespitosa Aliberti (fac.) - fald daraniowy Alibertego. Jan Ludwik Alibert (1766-1837) - le-
karz francuski, profesor w paryskiej szkole lekarskiej, nadworny lekarz Ludwika xv111. Au-
tor Précis théorique et pratique sur les maladies de la peau (1822) i Physiologie des passions (1825).



PRZYPADEK POMIESZANIA ZMYSLOW PO ZDJETYM KOLTUNIE 145

Zastanawiajgc sie nad tym przypadkiem, oczywistg zdaje sie
by¢ rzeczg, iz wywinienie sie pierwszego kottuna bedac przeszko-
dzone, materia kottunowa juz raz do glowy zwrdcona przez obrang
od natury droge, za odjeciem wloséw nie majac gdzie przechodzi¢,
a przez nastgpione wkrotce zazigbienie i pordéw zanikniecie bedac
zupelnie wstrzymang, na btonach lub na samym médzgu osiada¢
musiala, a dotykajgc tak wazny organ, stracenia zdrowych zmystow
stala sie przyczyna.

Fryderyk Hechell, Przypadek pomieszania zmystow po zdjetym kottunie,
,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego Wileriskiego” 1821, t.11, 5.336-344.



Przypadek wscieklizny bez ukaszenia
Jedrzej Sniadecki

Dnia 5 marca 1832 roku dano mi zna¢ okoto potudnia, iz przywie-
ziono do szpitala klinicznego oficera z nadzwyczajnymi sympto-
matami. Udalem sie natychmiast na miejsce i znalaztem mlodego
cztowieka majgcego okoto 25 lat, chodzgcego szybkim krokiem po
sali i otoczonego swoimi towarzyszami. Spytany, co by mu bylo,
porwal sie z rozpaczg za piersi, méwiac, iz czuje nadzwyczajng
niespokojnos$¢ i nude. Oczy mial cokolwiek zakrwawione, spoj-
rzenie srogie i dzikie, rzucal sie na wszystkie strony, plakat i $miat
sie konwulsyjnie na przemian. Puls mato by} przyspieszony, do§¢
mocny; bicie serca zwyczajne; oddech wolny, lecz czestym przery-
wany westchnieniem. Spluwal czesto na wszystkie strony. Zapy-
tany, czy ma pragnienie, milczal, lecz towarzysze jego o$wiadczyli,
iz mial bardzo mocne. Gdym wiec kazal poda¢ wody w kubku,
porwal go drzacg reka i przyblizyt do ust skwapliwie, lecz w tym
momencie wargi, twarz i cate cialo konwulsyjnie trzas¢ sie poczely;
gdy za$ sam kubek przechylit tak, iz cokolwiek wody na brzeg ust
sie dostato, wyrzucit te wode rozpierzchly z okropnym wstretem
i drzeniem. Widzgc wiec wyrazne znaki wscieklizny (Hydropho-
bia"), zaczatem wypytywa¢ sie obecnych jego towarzyszow, azali
nie byt kiedy od psa lub innego zwierza ukaszony, lecz wszyscy
zgodnie odpowiedzieli, iz nie byt nigdy, sprowadzony potem jego
stuzacy potwierdzit to samo, méwiac: iz przed pigciu laty znalazt
sie byt u niego pies wéciekly, ktory pokgsal innego stuzgcego, lecz
nie tkngt samego oficera. Chory za$ na podobne zapytanie milczat
uporczywie. Gdym sie wiec wypytywal o inne powody terazniejszej
choroby, powiedziano mi tylko, iz mial zmartwienie z pobudek mi-
tosnych; ze przed trzema dniami, po zjedzeniu w goscinie wieczerzy,

1 Hydrophobia (fac.) - wodowstret. Tak kiedys okreslano wécieklizne, od jednego z symp-
toméw choroby - mimowolnych skurczéw mig$ni na widok wody.
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zaczal doswiadczaé zawrotu glowy, szumu w uszach, nudy i $ci-
skania nadzwyczajnego w gardle. To $ciskanie trwalo az dotad tak
mocne, iz sie czesto oburgcz chwytal za gardlo i silit co$ potkngé.
Na szklanke z wodg patrze¢ nie moégli ze wstretem i odwrdceniem
oczu odpychal od siebie; ale w nieprzezroczystym kubku podany
napdj silit sie uchwyci¢ ustami natychmiast, jednak ze zgroza wy-
rzucal i ani kropli potknaé nie mégl. Kazalem wiec natychmiast
upusci¢ przy sobie funt? krwi z reki, ktéra krew miata wejrzenie
zwyczajne, a po ktérej zdawato mi sie, iz mdgl cokolwiek wolniej
oddychad. Przepisalem dwanascie gran® emetyku* (Tartras stibii et
potassae®) w dwoch uncjach destylowanej wody z zaleceniem, aby
mu, ile razy tylko bedzie mozna, dawa¢ po lyzeczce kawianej. Dla
zobaczenia za$, azali te symptomata nie sg prosto spazmodyczne,
kazalem natychmiast da¢ dwa grana opium, ktére potknal, lecz
ktore najmniejszej nie sprawily odmiany. Lewatywy dla wypre-
zania sie, rzucania i niespokojnoéci chorego da¢ nie byto mozna.
Dowiedziawszy sie, iz lubit lulke, kazalem mu jg poda¢; pociagnat
razy kilka i rzucil od siebie. Gdym go znowu po niejakim czasie
odwiedzit i znalazl te same symptomata, a niespokojnos¢ daleko
wieksza, dowiedziawszy sie, iz wszystkie proby wlania mu eme-
tyku byly nadaremne, postanowitem innym metalem czynno$¢
chorowitg systematu odmienic¢. Zalecitem przeto wciera¢ co dwie
godziny po dwie drachmy® masci merkurialnej” mocnej, aby tym
metalem cale systema jak najpredzej nasyci¢, i zalecitem da¢ znowu
pod wieczdr dwa grana opium, a skoro tylko bedzie mozna, wlaé
cokolwiek w usta, dawacé czesto po tyzeczce emetyku, nie opuszcza-
jac bynajmniej wcierania masci merkurialnej. Po kilku frykcjach®,

2 Funt - jednostka masy powszechna w Europie do x1x wieku, réwna od 350 g do 560 g.
3 Zob. przypis 13 w poprzednim tekscie.

1 Emetyk - lek wywolujacy wymioty.

s Tartras stibi et potassae (fac.) - kwas winnowy z soda.

6 Drachma - dawna jednostka wagi aptekarskiej, réwna 3,732 grama.

7 Merkurialny - rteciowy.

s Frykcja - wcieranie leku w skére.
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ktoére niemal nieprzerwanie trwaly, udato sie, lubo z wielkg trud-
noscig, wlac tyzeczke. Odtad emetyk byt mu ciggle dawany z wcie-
raniem masci na przemian, co, lubo z wielkg trudnoscia, udawato

sie wszelako. Nazajutrz chory byt spokojniejszy, dawano mu roz-
czyn emetyku, ktéry mogl coraz lepiej polykaé; a dzieni ten caly

nie przestano ani na moment ciggle wciera¢ masci merkurialnej,
ktorej uzyto kilka ungji, i razem podawad emetyku. Wszakze ani

ten ostatni nie wzbudzit womitow, ani ma$¢ merkurialna dzialata

na dzigsta. Chory za$ wyraznie si¢ poprawiat. Sciskanie wprawdzie

w gardle trwato, lecz potykanie coraz bylo wolniejsze. Mozna juz

bylo wlewac¢ bez wielkiego gwaltu tyzeczke emetyku; pod wieczér
palit lulke i potknat cokolwiek herbaty. Na noc dano znowu dwa

grana opium, ktére wszelako mato snu sprawily. Tak postepujgc az

do dnia szdstego, przestatem watpi¢ o uzdrowieniu chorego. Tego

albowiem dnia juz spal dosy¢ spokojnie, jad} cokolwiek i pit her-
bate; paroksyzmy nudy i konwulsyjnego targania rzadko wracaty,
stolec tylko uporczywie byt zaparty. Kazatem zaprzestad frykeji,
emetyk tylko co trzy godziny, a dla uwolnienia zotgdka kazalem
dawa¢ co dwie godziny tyzke rabarbarowej tynktury®. Dnia 6smego

chory zupehlie wyzdrowial, a dziewigtego wesoly i czerstwy wy-
szedl ze szpitala.

Poniewaz symptomy tej choroby zupelnie byly takie, ja-
kie po ukgszeniu od psa wscieklego (in Hydrophobia) widzimy;
a wszelako nie mozna sie bylo przekona¢, azeby chory byt kiedy-
kolwiek ukaszony, przeto nie moge jej za co innego uwazaé, jak
za wicieklizne bez ukgszenia (Hydrophobia spontanea), o ktérej
bytnosci az dotagd powatpiewatem. Widziatem wprawdzie wstret
do wody dwa razy w goraczce (in Typho), a raz w zapaleniu szpiku
pacierzowego (in Myelitide), ale to byly proste symptomata,
niestanowigce osobnej choroby, niepotgczone z calym zbiorem
objawien stanowigcych prawdziwg wécieklizne, kiedy w tym przy-
padku wlasnie ten zbiér symptomatéw stanowit chorobe. Mozna by

9 Tynktura - lecznicza nalewka na substancjach roglinnych lub zwierzecych.
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wprawdzie mie¢ podejrzenie, iz na wieczerzy, po ktérej sie choroba
ta rozwinela, byla choremu dana trucizna jaka, ale to podejrzenie
upada przez to, ze chory nie sam jeden wieczerzal, a sam zachoro-
wal; na koniec gdyby i tak byto, wypadatoby stad wnies¢, iz oprécz
jadu zwierzecego dajgcego wicieklizne i zaszczepionego przez rane
saiinne jady, ktére wprowadzone do zotgdka wécieklizne sprawic
mogg i takg nazywaé by nalezato Hydrophobia a veneno'®, czyli za$
jest jaki jad tego rodzaju, nie jest mi wiadomo.

Ze ta wicieklizna nie byta ptodem zaszczepionego jadu przez
ukgszenie, przekonywam sie i z tego, ze uleczong zostala; watpie
albowiem, azeby choroba ta przez ukgszenie nadana mogla sie
kiedy wyleczy¢. Mam wszakze zamiar, jezeli mi sie jeszcze praw-
dziwa nawinie wécieklizna, do§wiadczy¢ tego samego gwaltownego
sposobu leczenia, ile ze znalazlszy raz w zmarlym z tej okropnej
choroby ciele wyrazne znaki zaognienia kanaléw oddechowych
(bronchia), mialem od dawna zamiar do$wiadczy¢ wielkich d6z
emetyku, ktore mi sie w krupie tak szczesliwie udaty.

Ze emetyk w tak wielkiej uzyty dozie nie sprawit bynajmniej
nudy ani womitu, to mie wcale nie dziwi, bo tego lekarstwa czesto
podobnym sposobem i z takim samym skutkiem w innych choro-
bach uzywac zwyklem. Wiecej by mie to zastanowilo, ze wtarta
tak ogromna ilo$¢ zywego srebra, i to w bardzo krétkim czasie,
ust nie zairytowala bynajmniej, gdybym z do$wiadczenia nie wie-
dzial, iz sg przypadki, w ktorych sie $linienia doczekac nie mozna,
i ze raz wzbudzong saliwacje!! uzyty $miato emetyk wstrzymuje'?,
a zatem, ze dwa te metale razem wprowadzone w ciato czynno$¢
swoja przytepia¢ nawzajem mogg. Jakkolwiek bgdz, nie §miem po-
wiedzie¢ z pewnoscia, czyli wyleczenie tu opisanej choroby przy-
pisa¢ mam zywemu srebru, czyli antymonowi®® lub potgczonej

10 A veneno (lac.) - zatruty.

1 Saliwacja - §linotok.

12 Od jakiego$ czasu uzywam naprzeciw saliwacji przez zywe srebro wzbudzonej, moc-
nych déz emetyku i tym sposobem ja do$¢ predko usmierzam. [przyp.aut.]

13 Antymon - pierwiastek chemiczny, metal uzywany jako sktadnik stopéw.
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czynnosci obydwoch. Chociaz albowiem czynno$¢ jednego zdaje
sie gasng¢ przez uzycie drugiego, moglby wszakze ze wspdlnej
czynnosci obydwoch razem powstac jaki§ nowy stan, jakas nowa
czynno$¢ organdw, od ktdrej poszto zagladzenie chorowitego ich
stanu i przywrdcenie zupelnego zdrowia.

Nie moge tez wspomnianej choroby uwaza¢ za jakis stan tak
nazywany nerwowy albo spazmodyczny, bo naprzdd ten sposdb
tlumaczenia sie i wyrazania zdaje mi sie bardzo ciemny i nic nie-
tlumaczacy, po wtdre taki stan spazmodyczny, nerwowy lub hi-
steryczny, jezeli sie komu tak nazywac podoba, jest przemijajacy,
niestaly, ustawicznie si¢ zmieniajacy, czego w tym przypadku nie
bylo. Taki stan bylby sie dat uspokoi¢ lub przynajmniej ztagodzi¢
przez opium, a bylby sie rozdraznit i pogorszy! tak przez zywe sre-
bro, jako i przez emetyk, kiedy tu wszystko sie dziato wcale inaczej.
Céz to wiec bylo? Poniewaz ja zbidr tych chorowitych objawieni wi-
dze taki sam, jaki bywa we wéciekliznie nastepujgcej po ukgszeniu,
wiec chorobe te nazywam wscieklizng bez ukaszenia (Hydrophobia
spontanea). Jaki to za$ jest stan organicznego zycia, ktory stanowi
wécieklizne, thumaczy¢ nie mysle.

Jedrzej Sniadecki, Przypadek wscieklizny bez ukgszenia, ,Pamietnik
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” 1837, t.1, posz.3, s.430-437.



Monomania religiosa
Jan E. Ossakowski

Zofia Krzystowska, 21 lat wieku liczaca, stuzgca niezamezna, kre-
pej i krzepkiej budowy ciala, wzrostu malego, twarzy pelnej, czer-
wonej, wyrazem nieprzyjemnym, w pét dzikim nacechowanej, ze
wzrokiem blednym niepewnym i grubymi ustami. Badana pod
wzgledem cierpien fizycznych, o$wiadczyla, iz odbyta ospe na-
turalng, dalej odre i ze pare razy reumatyzmowi w calym niemal
ciele podlegata. Czyszczenia miesieczne nalezycie i bez bolow od-
bywala, teraz za$ od trzech miesiecy takowe wstrzymanymi zostaly.
Sladéw choroby kottunowej (ktérej matka podlegata), skrofulicz-
nej, robacznej i wyrzutéw skornych nie przedstawia; tak wiec ani
sama, ani jej matka nie przypomnialy sobie zadnej w dziecifistwie
przebytej niemocy, z ktdrej by jakiekolwiek chorobliwe nastepstwa
wywigzad sie mogly. Wyznata, iz w mtodocianym wieku namietnie
ulegla samogwaltowi, ktérego i teraz catkiem nie zaniechala. Be-
dac z natury ponurg i na wszystko obojetna, owtadnely jej umyst
rozmys$lania religijne, czeste modlitwy i spowiedzi w polaczeniu
wszelako z marzeniami i urojeniami, ktérych przedmiotem byly
zlosliwe podszepty czarta. Te urojenia coraz gwaltowniej ogarnety
jej chwiejacy umyst, pobozne praktyki oprze¢ im si¢ nie zdotaly,
laczyly sie z naptywami krwi do glowy i miednicy, stad sny nie-
spokojne, widziadta i lubiezne pokuszenia. Doznawala niekiedy
uczucia ciezaru i naprezenia w dole brzucha, miotang byta nie-
jakim wzburzeniem w zywocie!, a przy wzmaganiu sie popedu
plciowego braklo jej czy odwagi, czy zdarzenia?, iz z mezczyzna
nie dogadzata chuci. Atoli §ledzenie lekarskie organdw plciowych
nie utwierdzito nas w przekonaniu o prawdzie jej wyznania, po-
chwa bowiem maciczna i jej wejscie przedstawialo takie cechy,

1 Zywot - dolna czg$¢ brzucha, tu zapewne - macica.
2 Zdarzenie - tu: szczescie, powodzenie.
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jakie tylko spotkowaniem zrzgdzone by¢ mogly. Blona §luzowa te
trzewy wyscielajaca byla mocno zaogniona, znaczng ilo$¢ sluzu
biatego wydzielajaca, macica szczupla, nieco ku dotowi pochylona,
z ustami wpdt otwartymi; zresztg zadnych przypadtosci chorob-
nych w tej okolicy nie dostrzezono. Taki stan chorej spowodowal
jednego z lekarzy do oznaczenia jej niemocy: Affectio systematis
tenui vergens versus furorem?.

Niewydatno$¢ ryséw choroby stusznie sklania lekarzy do
oglednego jej mianowania. Obecnego wypadku nie mozna poczytac¢
za czyste oblgkanie umystu, bo chora posiada $wiadomos¢, wolng
wole, pamie¢, sad, zdanie, pojecie i inne dary umystu. Choroby
czesci plciowych nie ma tez wyraznej, a zaburzenia w niektdérych
czynnosciach tych organdw u wszystkich niemal kobiet wlasciwe
sg przy odleglejszych chorobach.

Tak zwane szalenistwo maciczne (nymphomania) nie przed-
stawia sie tu we wlasciwym obrazie. Pozadliwo$¢ btedna, chwie-
jaca, polgczona z zachwyceniem religijnym, rézni sie od zadzy
koniecznie zaspokojonej, sprosnej wszetecznicy. Nie spostrzegli-
$my w chorej ani wyrazen bezwstydnych, ani tatwo$ci w obnazeniu
sie, ani sromotnych wyuzdanych gestéw, jakie Marc?, Pinel, Esqu-
irol w poczet cech rozpoznawczych tej niemocy liczg. Przeciwne
jest temu kilkuletnie jej trwanie, przewazne poszanowanie dla
prawd i tajemnic religii, ktére w sercu tej nieszczesliwej jeszcze
nie wygasto.

Chorobe obecng odnie$¢ wypada do rodzaju czesciowych obla-
kant umystu i nazwa¢ mozna obtedem religijnym.

Rokowanie w tym przypadku zawsze jest watpliwym, wpraw-
dzie niski jest stopiert wyksztalcenia choroby, ale za to trwa dlugo
i zadnego polepszenia dostrzec nie mozna, chociaz juz w tej
niemocy w domu réznych rad zasiegala i rézne $rodki przed-
siebrata.

3 Affectio systematis tenui vergens versus furorem (lac.) - nieustajgce wzburzenie, w ktérym
gniew laczy sie z pokreceniem.
4 Charles Chrétien Henri Marc (1771-1840) - psychiatra francuski, biegly sadowy.
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Po przyjeciu zamierzyli§my u$mierzy¢ krwi porywczo$é,
us$mierzy¢ jej napltywy, rozpedzi¢ zastalo$ci. Przewdd kiszkowy
podraznid i zabezpieczy¢ od zewnetrznych bodZcédw médzg i mlecz
pacierzowy, i w tym celu w ciggu jej pobytu w szpitalu uzywali$my:
baniek na kark i krzyz, pijawek na uda, moczenia nég w tugu, syna-
pizmo6w? latajgcych, kapieli letnich ze zlewaniem glowy, wezykato-
rii® na kark, a nastepnie masci Autenryta’, emetyku® w podzielne;j
i pelnej dozie, bb. chenopodii®, Arniki, hellebori nigri'° i gratioli'};
wszakze wszystko na prézno, bo gdy po leczeniu 6-tygodniowym
zadne polepszenie nie nastepowalo i zadna réznica na ozdrowienie
nie jawila sie, owszem stan choroby coraz gorszg zaczat przybierac
posta¢, zwlaszcza iz chora, po nocach nie sypiajgc, w napadzie mo-
glaby dopuscic sie jakiego gwaltu na innej chorej, w my$l przepiséw
ustawy szpitalnej, spisawszy protokdt jej choroby, odestaliémy do
zakladu obtgkanych.

Jakkolwiek nie udato nam sie uleczy¢ Krzystowskiej, jednak
z ciaglego podawania $rodkéw heroicznych i czynionych w tym
wzgledzie obserwacji utwierdzili$my tu postrzezenia, iz oblgkani
na umysle, szczego6lnie wariaci, przedstawiajg czesto odretwienie
systematu nerwowego, sg nieczuli na $rodki wewnetrzne i ze-
wnetrzne, potrzebujg wielkich ilo$ci srodkéw nawet gwattownie

s Synapizm (inaczej gorczycznik) - mieszanina z nasion thuczonych gorczycy, maki zyt-
niej i wody, a czasem i octu, do zewnetrznego uzycia. Moze tez oznaczad plaster (oktad
na bazie fragmentu tkaniny lub papieru) o podobnym skladzie, opartym na nasionach
gorczycy. Preparaty o dzialaniu rozgrzewajacym, draznigcym.

6 Wezykatoria - zob. przypis 10 na s. 98.

Johann Heinrich Ferdinand von Autenrieth (1772-1835) - niemiecki lekarz. Pommade

N

de Autenrieth to ma$¢ na bazie winianu potasu i smalcu o dziataniu fagodzacym.

»

Emetyk - lek wywolujgcy wymioty.
Chenopodia (inaczej komosa) - rodzaj rolin, wéwczas zaliczanych do lebiodowatych.

©

Hellebori nigri - ciemiernik bialy, dawny surowiec farmaceutyczny o przypisywanym

S

mu (szczegOnie w starozytnosci) wielokierunkowym dziataniu (leczenie szatu); roélina
trujgca, o bardzo silnym dzialaniu draznigcym (wywoluje podraznienia, owrzodzenia,
krwawienia, biegunki, wymioty), zawiera glikozydy spowalniajace prace serca.

=

Gratiola (inaczej: konitrut blotny) - $rodek silnie drazniacy, powoduje przekrwienie
i stan zapalny blon $luzowych oraz zmiany skérne u zwierzat. W medycynie ludowej
byl stosowany jako $rodek przy chorobach skéry i hemoroidach.
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dzialajgcych dla otrzymania skutkéw i miewajg smak przewrotny.
Nasza chora w ciggu doby wyzywala po 8 do 10 gran emetyku,
dalej po trzy drachmy Extr. hellebori nigri albo tez extr. gratio-
lae przepisywanej, a to wszystko nawet zadnego dziatania nie
okazywalo.

Jan E. Ossakowski, Monomania religiosa, ,Pamietnik Towarzystwa
Lekarskiego Warszawskiego” 1851, t. XXV, posz. 1, s.125-128.
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Instrukcja dla Rad Szczegdlnych Opiekuriczych Szpitali

Tytul 11
O przyjmowaniu chorych i zabezpieczaniu ich rzeczy

Artykut 8

Gdy stosownie do Art.18 postanowienia Rady Administracyjnej*
z d.16 (28) sierpnia 1832 roku Radom Szczeg6lnym Opiekuriczym
przyznane jest wylgcznie prawo stanowienia o przyjmowaniu cho-
rych, w wykonaniu przeto tej atrybucji uwaza¢ bedg Rady na:

a) objetos¢ samego szpitala,

b) przeznaczenie onegoz,

c) stan choroby zglaszajacej sie osoby;,

d) jej stan majatkowy,

e) jej stosunki policyjne.

[...]

Artykut 10

Co do drugiego wzgledu przy przyjmowaniu chorych, rozrézni¢
nalezy szpitale na takie, ktore dla wszelkiego rodzaju chorych sg
przeznaczone; na takie, co tylko pewnego rodzaju chorych przyj-
muja; i na koniec na takie, co dajg przytulek kalekom, starcom

1 W 1832 roku Rada Administracyjna Krolestwa Polskiego powotata Rade Gléwng Opie-
kunicza Szpitali, ktéra dziatajac przy Komisji Rzadowej Spraw Wewnetrznych, Duchow-
nych i O$wiecenia Publicznego, miala przeja¢ kompetencje Rady Gléwnej Dozorczej
Szpitali zwigzanej z Komisja Rzadowa Spraw Wewnetrznych i Policji. Jednoczesnie
istniejace przy komisjach wojewddzkich rady dozorcze szpitali zostaly zastapione przez
rady szczegotowe opiekuricze. Rada Gléwna Opiekuricza miala bezposredni nadzér
nad ochronami dla dzieci, zakladami dla chorych, ubogich, sierot i podrzutkéw. Rady
szczegdtowe zarzadzaly majatkiem danego zakladu lub szpitala, decydowaly o przyjeciu
pensjonariuszy, ustalaly koszty leczenia, zawieraly umowy na dostawy lekéw i zywnosci,
przygotowywaly projekty budzetéw rocznych. Kazdego roku mialy one przedstawia¢
Radzie Gléwnej Opiekuriczej raporty ze swej dziatalnosci.
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i niedotegom cigglego leczenia niepotrzebujgcym. Co do pierw-
szych, czyli ogdlnych szpitali, nalezy przyja¢ te zasade, aby
w przyjeciu daé pierwszenstwo chorym tak wewnetrznym, jako
i zewnetrznym rychtego ratunku potrzebujgcym, ktérych choroby
dhugo trwaé nie beda, przed chorymi chronicznymi, przed starcami,
kalekami i niedotegami, jezeli i takich szpital z przeznaczenia swego
ma przyjmowa¢. W ogdlnosci stara¢ sie bedg Rady Opiekunicze,
aby tego rodzaju ludzi majgcych prawo do pomocy publicznej ile
moznoéci gdzie indziej jak w szpitalach dla chorych miesci¢ mozna.

Co do szpitali dla szczeg6lnego rodzaju chorych wylacznie
przeznaczonych, jako to: dla obtgkanych, dla epileptycznych, dla
wenerycznych, $wierzbowatych itp., Rady Opiekuricze jak najsci-
$lej nad tym czuwad beda, aby do nich zaden inny chory jak taki,
dla jakiego szpital jest przeznaczony, do niego przyjetym nie byt.

Instrukcja dla Rad Szczegdlnych Opiekuriczych Szpitali, oprac. )6zef
Gabriel Lubowidzki, Warszawa 1833, s.11-16.



Zbiér Urzadzen Szpitalnych

Warszawa dnia 19 (31) maja 1836 r.

KOMISJA RZADOWA SPRAW WEWNETRZNYCH, DUCHOWNYCH

1 OSWIECENIA PUBLICZNEGO.

Podtug ztozonych Komisji Rzgdowej raportéw od niejakiego czasu

wladze policyjne odsylaja do szpitala tutejszego Braci Mitosierdzia®
natogowych pijakéw w celu jakoby ich poprawy.

Wprawdzie Rada szczegdtowa szpitala, wystluchawszy zdania Le-
karza, odmowita przyjecia dwdch oséb z podobnego tytulu odesta-
nych; z uwagi atoli na kolizje, jakie by stad moglyby mie¢ miejsce,
Komisja Rzgdowa na wniosek Rady Gléwnej Opiekurniczej instytu-
téw dobroczynnych poleca urzedowi Municypalnemu Miasta Sto-
tecznego Warszawy, aby objasnil wszystkie urzedy policyjne: ze do

szpitala Braci Milosierdzia tylko oblgkani na umysle, epileptyczni

i pokgsani od zwierzat sg przyjmowani.

Radca Stanu p. 0. Dyrektora Wydziatu (podpisano) F. Hr. SKARBEK.
do

Urzedu Muni: Mia: S. War.

Nr 6193/23510.

[Zdanie Sprawy z Czynnosci Rady Gtéwnej Opiekuriczej Instytutéw Do-
broczynnych]. Zbior Urzgdzeri Szpitalnych, Warszawa 1835, s.143.

1 Komisja Rzagdowa... - jedna z pigciu komisji rzagdowych utworzonych na podstawie
konstytucji Krélestwa Polskiego z 1815 roku i sprawujacych wladze administracyjna.
Zob. przypis 1 w poprzednim tekscie.

N

Szpital Braci Milosierdzia - mieszczacy sie przy ulicy Bonifraterskiej w Warszawie Szpi-
tal éw.Jana Bozego. ,Na umysle pomieszani” mezczyZni przyjmowani tam byli w ciggu
calego wieku xv111, ale dopiero w roku 1796, wraz z okupacyjnym rozporzadzeniem
wladz pruskich, szpital zostal przeznaczony wylacznie dla oblakanych, epileptykéw
i pokasanych przez wéciekle zwierzeta.
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Dodatek tyczgcy si¢ instytutu leczenia
oblakanych na umysle w Owinskach

1. Przeznaczenie instytutu
§ 1. Instytut chorych zaprowadzony przez Stany Prowin-
cji Poznanskiej w zniesionym klasztorze Panien Cystersek
w Owinskach pod Poznaniem jest instytutem lekarskim dla
obtgkanych prowincji, a przeznaczeniu temu po$wiecone jest
cale jego przestronne urzgdzenie, uporzadkowanie i uzycie jego
ogrodéw i gruntdw, tudziez wewnetrzny porzadek i zarzad.

§ 2. Ten prowincjalny instytut leczenia 0s6b z rozumu obranych
przyjmuje normalng liczbe z stu chorych, a w przysztosci istnie¢
bedzie prdcz niego instytut schronienia dla nieuleczonych cho-
rych na umysle.

§ 3. Dopdki ostatni instytut nie stanie, umieszczeni bedg w tym
instytucie niektorzy nieuleczeni oblgkani, o ile liczba przyjetych
obtgkanych wyleczonymi by¢é mogacych nie bedzie jeszcze
uzupelniong, a zatem wlasciwe i gtéwne przeznaczenie instytutu
uszczerbku przez to nie poniesie.

11. Utrzymanie instytutu

§ 4. Fundusze utrzymania instytutu stanowig:

a) dochody z nalezgcych don gruntow,

b) zwracane koszta za przyjetych do instytutu chorych,

c) uchwalane przez Stany Prowincjalne doptaty etatowe.

Dary i zapisy, czynione dla tego dobroczynnego instytutu, majg
by¢ podtug woli dawcéw, a w niedostatku wyraznego przeznacze-
nia ich na kapitat dla instytutu prowizjg przynoszacy obracane.

111. Dozorowanie i zarzagd
§ 5. Pod sterem i okiem Naczelnego Prezesa prowingji i pod przewod-

nictwem mianowanego przezen Krél. komisarza, prowincjonalna
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komsja stanowa, majgca siedzibe swg w Poznaniu, dozoruje insty-
tut i zarzadza nim z ciagly na lekarsko-techniczny wplyw uwaga.

§ 6. Zwierzchnikiem instytutu jest ustanowiony przy nim le-
karz z tytulem Dyrektora. Ten, czerpajac ze zZrodla najnowszych
doswiadczen w sztuce leczenia oblagkanych na umysle, rozporzadza
ikieruje niezawisle, podtug danej mu ogélnej instrukcji sumiennie
pielegnowaniem powierzonych jego pieczy chorych. On zawia-
duje pod kazdym wzgledem ogdlng policjag domowsg i karnoscig
stuzbowa; jest niemniej przetozonym nad stuzbg ekonomiczng
instytutu, o ile ta ma wplyw na wewnetrzny onegoz porzadek i na
lekarskie z chorymi postepowanie.

§ 7. Do pomocy w leczeniu i kierowaniu stuzba chorych przydany
jest Dyrektorowi lekarz, ktory jako urzednik instytutu jest mu
podrzednym.

§ 8. Administrator ekonomii z tytulem Inspektora ma, we-
dtug danej mu instrukgji, trudni¢ sie interesami kasowymi in-
stytutu, czuwac nad catoscig budynkéw, ogrodéw i inwentarza
ikierowac calg ekonomig. Jako urzednik kasowy i rachunkowy stoi
bezposrednio pod dozorowg Komisjg Stanéw (f 5). Précz tego zas
jest podrzednym Dyrektorowi (§ 6) i szczegdlniej obowigzanym
wspiera¢ go w sprawowaniu policji domowej i w karnosci stuzby
chorych, takze wzig¢ na siebie wszelkie interesa biurowe.

§ 9. Dwaj ksieza - kazdy co do swego wyznania - podejmujg nie
tylko odprawianie stuzby bozej w sali modtéw i pieczotowanie
dusz chorych instytutowych, ale tez zbawienny obowigzek, by¢
pomocnymi Dyrektorowi co do umystowego obtgkanych leczenia
pod wzgledem moralno-religijnym, pedagogicznym i rozumowym.

§ 10. Celem blizszego uwazania chorych i dozorowania przydanych
im stug i stuzebnic, czuwania nad dopelnianiem rozporzadzen
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lekarskich, nad opatrywaniem chorych w rozmaite potrzeby i nad
wykonywaniem wszystkich szczegdtow porzadku domowego
i dziennego, ustanowiono nadzorce stug, trudnigcego sie zara-
zem drobng stuzbg chirurgiczng (jako pomocnik chirurga lub jako
cyrulik drugiej klasy) i nadzorczynie stuzebnie.

§ 11. Liczba i podziat stug najnizszego stopnia, przeznaczonych juz
to do pielegnowania i postugi chorych, juz do robot gospodarskich,
sg przez etat oznaczone. Ich urzadzanie i odprawianie dzieje sie
wedtug prawnych przepiséw regulaminu dla czeladzi.

1v. Uzycie instytutu
A.Przyjmowanie chorych
§12. Wzgledem stanowienia o przyjeciu chorego w razie konku-
rencji postanawia si¢, co nastepuje:

a) gléwng do tego wskazowke podaje wiekszy lub mniej-
szy widok uleczenia przedstawionych oblgkanych, tak iz np.ci,
ktorych nieuleczonosé¢ z doswiadczenia podobieristwo do prawdy
ma za sobg, ustepowaé muszg pierwszenistwa tym, ktérych albo
z pewnoscig uwazaé nalezy za mogacych by¢ wyleczonymi lub
przynajmniej jest podobienistwo do ich wyleczenia.

W ogolnosci uwazajg sie za nieuleczonych wedlug podo-
bieristwa do prawdy:

a) osoby glupawe od samego dzieciristwa lub ktére wpraw-
dzie dopiero wskutek innego pomieszania zmystéw wpadty
w glupowato$¢, lecz ta juz przeszlo lat trzy trwa;

B) osoby, u ktérych choroba umystowa w nastepstwie padaczki
rozwinela sie lub juz przeszlo trzy miesigce trwa posp6t z padaczka
iz nia, jako jej przyczyna, jest polaczona.

Natomiast, jak do$wiadczenie uczy, wyjawszy wzmiankowane
wzwy?z przypadki, choroba umystowa uwaza sie za tym latwiejsza
do uleczenia, im krétszy dotad byt czas jej trwania, im rychlej za-
czyna sie jg metodycznie leczy¢ i im wczesniej chory usunietym
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zostanie od wplywu jego dotychczasowych stosunkdw i otaczajg-
cych go 0s6b i przedmiotow.

b) Obok tego uwaza¢ nalezy na indywidualne stosunki cho-
roby 0s6b przedstawionych, tak we wzgledzie ich samych, jako tez
pod wzgledem os6b i rzeczy, ktore ich otaczaja, i wprawdzie po-
dlug popartego powodami lekarskiego zdania Dyrektora instytutu;

¢) Na koniec rozstrzyga porzadek dni nadej$cia wnioskéw

o przyjecie.

§ 13. Catkiem wylgczeni sg od przyjecia do instytutu tacy obtgkani na
umysle, co rGwnoczesnie dotknieci sg jaka ciata chorobg, na ktérej
leczeniu przede wszystkim gtéwnie zalezy, a ktora przy opatrywa-
niu jej lekarskim przewazajgcego wymagajgc wzgledu, przeszkadza
leczeniu choroby umystu, np. powszechna choroba weneryczna, rak
toczacy; lub tez cierpig na takg chorobe ciata, ktéra z pewnoscig
nie moze by¢ uleczong i o $mier¢ przyprawia, np. wszystkie
niemal gatunki suchot i niektére gatunki wodnej puchliny.

§14. Chorzy, ktérych zamieszkanie nie jest w w Ksiestwie
Poznanskim, majg tylko sposobem wyjatku by¢ do instytutu
przyjeci, chorzy jednakze z prowincji zawsze pierwszeristwo majg.

§ 15. Wnioski o przyjecie oblagkanego nalezy czyni¢ na piémie do Dy-
rektora (ff 6) przylgczajgc do nich nastepujace dowody, bez ktoérych
pozostaja bez skutku:

a) $wiadectwo lekarskie podtug wzoru (1) podpisane przez fi-
zyka powiatowego, z wyci$nieniem jego pieczeci urzedowej;

b) zeznanie wedtug wzoru (11) uczynione przed wlasciwym
Radcg Ziemianskim przez tego lub przez tych, ktdrzy instytutowi
za powrocenie kosztow (ff 23) recza, i

c) urzedowg wiadomos¢ Radcy Ziemianiskiego o osobistych
stosunkach majgcego by¢ przyjetym i o majgtku jego lub tych, co
za powrocenie kosztow zan reczg.
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§16. Jezeli z podaniem wniosku o przyjecie wskazany pod lit.b po-
przedniczego paragrafu warunek nie moze zaraz dla nadzwyczaj-
nych jakich okolicznos$ci by¢ dopetlnionym, nalezy w przepisanej

pod c.tamze wiadomo$ci powody przeszkody dokltadnie wyluszczy¢

i poswiadczy¢.

§ 17. Takowe wnioski Dyrektor instytutu, z dotgczeniem swej
opinii, jak naj$pieszniej przesyla dozorowej Komisji Stanéw
Prowingjalnych (§5), ktéra stanowi o przyjeciu chorego do in-
stytutu i uwiadomia niezwlocznie proszgcego i dyrektora o swej
decyzji.

§18. W nadzwyczajnych przypadkach, gdzie przyjecie chorego po-
diug $wiadectwa lekarskiego i zdania Radcy Ziemianskiego (§ 16
a i ¢) naglejszego jak zwyczajne przy$pieszenia wymaga, a co sie
tyczy warunkdw rzeczonego przyjecia, zadnej nie ma niepewnosci,
mocen jest dyrektor wyda¢ niebawnie rozkaz do przyjecia cho-
rego i przesta¢ go na najkrétszej drodze suplikantowi, jednakze
z $cistym zachowaniem tyczacego sie tej rzeczy przepisu swej in-
strukeji stuzbowe;.

§19. W razie dozwolonego przyjecia wyznaczony bedzie w rozka-
zie - w miare wakujgcego miejsca w instytucie, naglacych powoddw

i odleglo$ci miejsca zamieszkania przedstawionej osoby - termin

przyjecia, od ktdrego rachujac, czekac sie bedzie dni 14 na przybycie

chorego na koszt jego lub jego reczycieli. Jezeli za$ po uplynieniu

tego terminu o przedtuzenie go, z wyrazeniem stusznych powodéw,
wniosek nie bedzie uczynion, Komisja Dozorowa Stanéw Prowin-
cjalnych wydaé moze inne rozrzadzenie wzgledem miejsca, ktore

dla przedstawionej osoby bylo przeznaczone.

§ 20. Bez rozkazu na przyjecie nie wolno zadnego chorego przyja¢
do instytutu.
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§ 21. Wszakze skoro przyjecie osoby, stosownie do przepisdw regu-
laminu przedstawionej, odmdéwionym zostato, rekurs do Prezesa
Naczelnego ma miejsce.

§ 22. Jezeli ci, co oddajg chorego do instytutu, pragng przyda¢ mu
z swej strony osoby do towarzystwa lub postugi, takowe tylko za
porozumieniem sie urzednikow instytutu pod wzgledem lekar-
skim, domowo-policyjnym i ekonomicznym przyjete by¢ moga.
Powinny tedy podobniez na pi§mie by¢ przedstawione i czekaé
na rozkaz przyjecia, ktory jednakze zawsze tylko pod warunkiem
oswiadczenia si¢ ich na pismie nastgpi,

a) iz w swych stosunkach wzglednie chorego uwaza¢ sie
i sprawowac¢ bedg jako podrzedni Dyrektora instytutu, i

b) ze instytut niebawnie opuszczg, skoroby im to Dyrektor
zalecil.

B.Koszta pielegnowania
§ 23. Koszta pielegnowania sg albo etatowe lub nadzwyczajne.

a) Koszta etatowe obejmuja:

Opedzanie wszelkich najblizszych i celowi instytutu odpo-
wiadajgcych potrzeb dla chorych, a tymi sg:

Mieszkanie, opal, $wiatlo, zywno$¢, pranie, postuga i piecza
wszelkiego rodzaju, pomoc lekarska i chirurgiczna i wszelkie jakie
tylko by¢ mogg potrzebne leki i srodki lekarskie.

b) Koszta nadzwyczajne wynikajg za wydatki, ktére nie sg
w etacie domu umieszczone, poniewaz nie s3 wyraznie koniecznym
do pobytu w instytucie przywigzanym warunkiem i bez ujmy dla
celu leczenia albo catkiem ochronione lub podtug woli nalezacych
chorego opedzane by¢ moga. Do tych nalezg np. koszta za sprawia-
nie i utrzymywanie sukien, bielizny - o ile podejmowanie ich in-
stytutowi zostawione lub poruczone bedzie za naprawe odziezy
i bielizny, za osobng ustuge (§ 22), za zabawy i rozrywki précz tych,
jakich sam cel leczenia wymaga.
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§ 24. We wzgledzie porzadniejszego i ozdobniejszego urzadzenia
pokojéw mieszkalnych i sypialnych, tudziez drozszego lub tan-
szego stotu, bedg w etacie trzy stopnie, podtug ktérych optlaty za
pielegnowanie sg wieksze lub mniejsze:

a) najwyzsza etatem przepisana oplata (f 23 a) rocznie od cho-
rej osoby do instytutu uiszczang by¢ majgca oznaczona jest na 136
Tal. 17 sgr. 6 fen.

b) érednia na 101 Tal. 1 sgr. 3 fen.

¢) najmniejsza na 86 Tal. 16 sgr.

§ 25. Najmniejsza rocznia oplata za pielegnowanie uwazac si¢ ma
za ilo$¢ sluzgcg zaréwno nie tylko na zakrycie oznaczonych (ff 23 a)
kosztow etatowych, ale tez na utrzymanie bielizny i odziezy.

§ 26. Bez wszelkiego na te stopniowania wzgledu, wszyscy cho-
rzy instytutowi rébwne majg prawo do calego zasobu $rodkéw
lekarskich, jakich tylko cel przywrécenia zdrowia wymagaé
moze.

§27. Stopieni oplaty (§ 24) stanowi¢ bedzie dla kazdej przyja¢ sie
majacej osoby wladza dozorcza Standéw Prowincjalnych w rozkazie
przyjecia na rok jeden, powodujac sie przy tym szczeg6lniej uwagg
na okolicznos$ci majatkowe i dotychczasowe stosunki spoteczeriskie
osoby do przyjecia przedstawionej. Po uplynieniu kazdego roku
ustanowienie to w miare polozenia rzeczy ponowionym lub zmo-
dyfikowanym zostanie.

§ 28. Koszta wnoszg sie do kasy instytutowej w nastepujgcym spo-
sobie:

a) kwota kosztéw etatowych, co ¢wierc roku, sposobem przed-
platy;

b) we wzgledzie najwyzszego i §redniego stopnia kosztéw
placi¢ sie bedzie na sprawianie odziezy - gdy to instytutowi bedzie
poruczonym - tudziez na utrzymanie odziezy i bielizny, sposobem
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awansu co pol roku kwota, ktéra w kazdym pojedynczym zdarze-
niu bedzie oznaczong i do okolicznosci zastosowang;

¢) na inne nadzwyczajne koszta (f 23 b) - jezeliby kto tych
nadzwyczajnych wygdd i postug dla chorego sobie zyczyl - bedzie
podobniez potrzebnym awans wystarczajacy na zaspokojenie tych
potrzeb, oznaczenie jednakze ilo$ci onegoz jedynie od familii lub
kuratorow zalezy.

§29. Niedopelnienie przepisu pod a § 28 pociaga za sobg dla cho-
rego utrate miejsca w instytucie lub gdy tenze nie moze z niego
by¢ uwolnionym (f§ 38,39), zalegla nalezytos$¢, podobnie jak
opdzniony awans, o ktérym pod btamze mowa, przez egzekucja
z rozporzadzenia wlasciwego urzedu radco-ziemianskiego
$ciggniong bedzie; wolno jednakze interesantom w takich przy-
padkach zanie$¢ rekurs do Naczelnego Prezesa lub odwota¢ sie
do wyroku sgdowego.

§ 30. Stany Prowincjalne fundowaly w instytucie dwadziescia

miejsc bezplatnych dla najbiedniejszych os6b oblgkanych

z obydwoch wyznan chrzescijaniskich, rozciagajac prawo to tylko

do rodakow tej prowingji, bez ublizenia jednakze przyjecia chorym,
nalezacym do ustanowionych w prowingji urzednikéw cywilnych

i garnizonujacych w niej wojskowych. Instytutowi wszakze wolno

jest zadac zaplaty swej resp. z salarii lub emerytury oséb przyjetymi

by¢ majgcych, skoro to bez pozbawienia familii sposobu utrzyma-
nia si¢ nastapi¢ moze.

C.Wstep do instytutu

§ 31. We wzgledzie $rodkéw zabezpieczenia chorego w drodze do
instytutu, wladze miejscowe i powiatowe, ktore przy tym z opinii
lekarza korzysta¢ winny, osobng majg instrukcje. Przy wstepie zas
chorego do instytutu towarzyszace mu osoby, ktérych po drodze
nie wolno zmienia¢, majg przez odZzwierniego poda¢ Dyrektorowi
swoje $wiadectwo konwojowe, przez Radce Ziemianiskiego powiatu,
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w ktérym chory dotad mieszkal, podtug wzoru (1117 wystawione
i pieczecig urzedu radco-ziemianskiego stwierdzone.

§32. Dopiero po przejrzeniu tego $wiadectwa przez Dyrektora
i znalezieniu go w porzagdku nastepuje przyjecie chorego do in-
stytutu.

D. Sprawdzenie stanu umystu osoby przyjete;j

§ 33. Przyjeta na kuracje osoba, jej krewni lub ci, do ktérych utrzy-
manie jej w instytucie nalezy, majg prawo odwolac sie na spraw-
dzenie stanu jej umystu drogg dzialania sgdowego.

Co do 0sdb, ktdre jako nieuleczone do instytutu pod straz odda-
wane bywajg, musi ta czynno$¢ sgdowa zawsze poprzedzi¢ przyjecie,
ktére nie moze wpierw nastgpic jak za ztozeniem Dyrektorowi
instytutu wyrzeczenia przez sad pomieszania zmystéw chorego.

F.Regulamin domowy

§ 34. Regulamin domowy obejmowa¢ bedzie dokladniejsze rozpo-
rzgdzenia wzgledem wewnetrznego zycia instytutu, sprawowania
sie jego urzednikéw i postepowania z chorymi. Podstawg za$ tychze
s3 nastepujace postanowienia:

a) Najpierwszym wszystkich urzednikéw i oficjalistébw obo-
wigzkiem jest najtroskliwsze, mitoscig blizniego tchngce obcho-
dzenie sie z chorymi. Ci nie majg doznawac zadnego ograniczenia,
zadnego przymusu, skoro to za nieodzowny lekarski lub koniecznie
potrzebny domowo-policyjny srodek uznanym nie bedzie, a w razie
uzycia tegoz ma on z najwiekszg ochrong, z najwyzszym godnosci
cztowieka powazaniem i z nieprzerwang na indywidualny stan
ciata i umystu chorego uwaga, za przewodnictwem umiejetnosci
i sztuki lekarskiej by¢ wykonywanym. A zatem zte co do ciata i umy-
stu obchodzenie sie z chorym nigdy w instytucie przystepu miec
nie moze;

b) natomiast do istotnych §rodkow zbawiennego przez insty-
tut na chorych wplywania nalezy niezmienna prawo$¢ i porzadek
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w calej stuzbie i we wszystkich urzgdzeniach domu; przyzwoite
i rozmaitym usposobieniom i stosunkom chorych odpowiadajgce
zatrudnienie ich w domu i ogrodzie z stosownym na przemian
odpoczynkiem i bawigcg rozrywka;

¢) jadto powinno by¢ dobre i czysto przyrzadzone;

d) na ochedoznos¢ ciala os6b pielegnowanych i ich slug,
czysto$¢ sukien, poscieli i wszystkich zakgtkdw instytutu, na utrzy-
manie czystego powietrza w sypialniach i celach mieszkalnych,
salach i kruzgankach pilnie baczy¢ nalezy;

e) powierzone tajemnice tyczgce sie 0sob pielegnowanych
majg by¢ troskliwie zachowane, réwnie jak wszystko, co sie ich
stanu zdrowia dotycze, ich najsumienniej zamilczone;

f) przystep obcych do miejsc instytutu dla oséb pielegnowanych
przeznaczonych zalezy od wyraznego zezwolenia zwierzchnika le-
karskiego, ktory za to odpowiedzialnym bedzie, azeby takowe ob-
cych 0s6b wpuszczanie nie sprawito przeszkody lub szkodliwych
wrazen na chorych instytutowych i kuracja w ogdlnosci uszczerbku
nie poniosta;

g) nawet zareczyciele i krewni chorych - jak to z celu samo
przez sie rozumie sie - zadnego w tym nie stanowig wyjatku, ale
owszem chetnie na tym zaprzesta¢ winni, gdy Dyrektor, ktéry
z gotowoscig udzieli im zgdanej wiadomosci o stanie ich chorego,
poczyta sobie za powinno$¢ odmoéwic im osobistego z nim widy-
wania sie.

§35. Wladza dozorowa z grona stanéw prowincjalnych bedzie od
czasu do czasu, przybrawszy znawce rzeczy, rewidowa¢ instytut
i zdawa¢ sprawe Naczelnemu Prezesowi, ktéry nadzwyczajne re-
wizje zarzgdzaé jest mocen.

G. Wystep z instytutu

§36. Wystep pielegnowanego z instytutu zalezy tylko od rozpo-
rzadzenia Komisji Stanéw Prowincjalnych, prosty za$ urlop od
zwierzchnika lekarskiego.
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§37. Chory, zostawszy do instytutu przyjetym, nie moze by¢ bez
zezwolenia wladzy dozorowej z kuracji odebranym.

§38. Wiadza dozorowa nie udzieli nigdy tego zezwolenia, skoro,
zdaniem Dyrektora, jest nadzieja, iz chory reklamowany wkrétce
wyzdrowieje lub juz zaczyna przychodzi¢ do zdrowia.

§39. Procz tego za$ wnioski o uwolnienie z instytutu chorego pod
kuratelg zostajgcego pozostang bez skutku, nie uzyskawszy przy-
chylenia sie do nich wladzy nadopiekuriczej.

§ 40. Krom przypadkéw, w ktdrych uwolnienie chorego z instytutu
na wniosek zareczycieli jego dozwolonym zostaje, moze takowe
i wbrew ich woli przed wyzdrowieniem chorego by¢ zarzgdzone:

a) na przypadek opisanych w § 29 okolicznosci,

b) skoro sie okaze, iz podczas jego przyjecia byt przeciw niemu
jeden z wyrazonych powyzej (§ 13) powod6éw wylaczenia;

c) skoro wzgledem niego zajdg okolicznosci, ktore pobytu
jego w instytucie bez istotnego mitrezenia stuzby, pod wzgledem
innych chorych, dluzej nie dozwalaja.

§ 41. Urlopowanie pielegnowanej osoby moze tylko nastgpi¢ z lekar-
skich, wyzdrowienie jej na celu majacych powodéw lub na prébe,
skoro u chorego zaczynajgcego juz przychodzi¢ do zdrowia jeszcze
$lady niepewnosci wida¢.

§ 42. Dyrektor skresli porzgdek postepowania z osobg urlopo-
wang pod wzgledem lekarskim i policyjnym i przesle Radcy
Ziemianskiemu powiatu, do ktérego uda¢ sie ma osoba urlopo-
wana, a Radca Ziemianski, przybrawszy Fizyka powiatowego lub
innego lekarza, zaprowadzi wykonywanie przepiséw Dyrektora
w miejscu zamieszkania urlopowanej osoby i dalej onez dozorowa¢
bedzie. Takze wladze powiatowe i miejscowe policyjne i osoby
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lekarskie winny punktualnie zado$¢ czyni¢ wychodzacym do nich
rekwizycjom Dyrektora wzgledem rzeczonych urlopowanych oséb.

§ 43. Czasu trwania takiego urlopu nie nalezy tak daleko przecigga¢,
izby przez to stan choroby zagrozony byt pogorszeniem lub chociaz
tylko przerwg w leczeniu onegoz nastgpila albo tez zbyt wielka
ucigzliwo$¢ dla pielegnujgcych chorego lub dla whadz policyjnych
stad wynikneta. W miare tych okoliczno$ci urlopowany do tego
czasu bedzie zwréconym do instytutu.

§ 44. Podréz osoby pielegnowanej do swoich odbywa sie z tro-
skliwym przestrzeganiem potrzebnych srodkéw ostroznosci,
ktore zarzadzi¢ winien Dyrektor podtug obmowy swej instrukeji
stuzbowe;.

§ 45. Wynikajgce stagd gotowe wydatki musza, jako do nadzwyczaj-
nych kosztéw nalezace (f 23 b), by¢ instytutowi zwrécone.

Poznan, dnia 27 lutego 1838.
Naczelny Prezes prowingji poznanskie;.
Flottwell

Dodatek tyczqcy sig instytutu leczenia oblgkanych na umysle w Owiriskach,
w: ,Dodatek Publiczny” 1838, nr 14.



Przepisy dotyczace odsylania chorych oblagkanych
do przeznaczonych dla nich zakladéw

Wyciag z og6lnych przepiséw dla Zarzadu
Spraw Wewnetrznych Krolestwa Polskiego,
nr 21, z dnia 18 (30) maja 1839 roku

Od niezachowania wlasciwego porzgdku w nadsytaniu chorych
oblakanych do zakladéw dla nich przeznaczonych, tudziez ze
zwloki w ich odsylaniu po wyzdrowieniu, zachodzi czestokro¢
trudno$¢, tak w pomieszczeniu tych chorych, jako tez w udziele-
niu im stosownej pomocy.

Dla zapobiezenia temu zalecono Zarzagdowi Spraw Wewnetrz-
nych $ciste dopelnienie tego, co nastepuje:

1) O kazdym chorym, ktéry ma by¢ odestanym do zakladu
przeznaczonego dla obtgkanych, w miastach urzednicy policyjni,
za$ po wsiach wojci gmin obowigzani sg zawiadamia¢ inspektora
lekarskiego, jezeli w tym miejscu jest urzad lekarski, w przeciwnych
razach - lekarza obwodowego. Ci urzednicy lekarscy, przekonawszy
sie, iz rzeczywiscie chory kwalifikuje sie do zakladu dla obtgkanych,
przedstawig o tym Gléwnemu Inspektorowi Stuzby Zdrowia, ktéry
niezwlocznie porozumie sie z wladciwg Radg Opiekuriczg szczego-
towa, wzgledem przygotowania miejsca dla chorego; a otrzymaw-
szy zawiadomienie, iz chory przyjetym by¢ moze, upowazni lekarza,
ktéry o wypadku choroby donidst, do odestania obtgkanego do
Warszawy. Nim zas$ to nastgpi, lekarz miejscowy i urzad policyjny
oblakanego mie¢ winni pod dozorem policyjno-lekarskim, ktory
wzglednie do rodzaju i stopnia pomieszania mniej lub wiecej ma
by¢ obostrzony.

2) Przed odestaniem oblgkanego do zakladu inspektor lekarski
lub lekarz obwodowy obowigzani sg zebra¢ o chorym szczegétowe
wiadomosci i utozy¢ o ile mozna najdoktadniejsze odpowiedzi na
nizej wyszczeg6lnione zapytania.

Wiadomofdci te i odpowiedzi, napisane obok kazdego zapyta-
nia, majg by¢ odestane razem z chorym do zakladu.

172
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3) Familie lub gminy, skoro zawiadomione zostang przez admini-
stracje zakladu dla oblakanych, ze chory do nich nalezacy wyzdrowial,
majg niezwlocznie zaja¢ sie odebraniem go ze szpitala; w przeciwnym
bowiem razie wlasciwa Rada Opiekuricza ma prawo i obowigzang
jest sama zarzadzi¢ odestanie osoby, ktéra zdrowie odzyskata, do
miejsca jej zamieszkania, na koszt familii lub gminy, do ktérej nalezy.

4) Z wiezien nie majg by¢ odsylani do zakladow dla obtgkanych
przeznaczonych, obtakani lub podejrzani o pomieszanie umystu
przestepcy, ktorzy winni by¢ trzymani pod $cistg straza.

Dla takich chorych, az do dalszego wzgledem nich szczegdl-
nego rozporzadzenia, nalezy urzadzi¢ w wiezieniu osobny lokal,
w ktérym by mogli pozostawad pod nadzorem lekarza wigziennego.
W Warszawie lekarz wiezienny obowigzanym jest wzywa¢ do ta-
kich chorych na narade naczelnego lekarza zaktadu dla obtgkanych.

Pytania tyczgce sie mezczyzn oblgkanych majacych sie odsyta¢ do
zakladu dla obtgkanych.
A.Co do osoby.

1) Jakie imie i nazwisko chorego?

2) Wiek i miejsce urodzenia oraz gdzie ma terazniejsze za-
mieszkanie? (Powinien by¢ dotgczony akt urodzenia lub metryka
chrztu).

3) Jakiej jest religii?

4) Do jakiego nalezy stanu, czy ma rodzicéw, krewnych lub
opiekunéw i czym sie oni trudnig, gdzie mieszkajg i jaki posiadaja
majgtek?

5) Czy Zonaty i wiele ma dzieci?

6) Czy sprawa o uznanie chorego za obtgkanego juz jest wprowa-
dzona, w ktérym sadzie sie toczy ijak predko moze by¢ ukoriczong?

B.Co do choroby.

1) Kiedy i jak zaczela si¢ terazniejsza choroba?

2) Czy od razu sie objawila, czy tez powoli i nieznacznie sie
rozwijata?
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3) Przez jakie szczeg6lniej oznaki choroba sie ukazala, czy one
byly ciagle trwate lub tylko czasowe?

4) Jakie bylo postepowanie chorego podczas napaddw, co mo-
wil i czynit, mianowicie gdy sam sobie byl zostawiony?

5) Czy pierwszy raz cierpi oblgkanie?

6) Czy choroba jego nie jest dziedziczng i czy nie podpadali
jej blizsi krewni?

7) Jakiego sktadu i temperamentu jest chory, jakie byly jego
sktonnosci w domowym pozyciu, czy zawsze byl jednostajny w ob-
chodzeniu sie z otaczajacymi go osobami? Czy nie okazywal checi
do samotnosci, marzen, smutku, glebokiego zamyslania sie, rozpu-
sty i do innych gwattownych namietnosci, np. do mitosci, lubiezno-
$ci, gry, pijanistwa, samogwaltu itp.?

8) Jakie otrzymat wychowanie i uksztalcenie umystowe oraz
jakie byly zwyczajne jego zatrudnienia?

9) Jak sie prowadzil, czy byt pracowity, lub tez lubit prézno-
wad; czy nie oslabil swoich wladz umystowych zbyteczng pracs,
nocnym czuwaniem lub nadzwyczajnym przykladaniem si¢ do
nauki?

10) Czy na oblgkanie nie miaty wplywu zte przyklady lub sro-
gie z nim obchodzenie sie?

11) W ktérym roku zycia rozwineta sie w nim dziatalnos¢
plciowa?

12) Czy nie ma cielesnych wad, ktére by tamowaly rozwijanie sie
wiladz umystowych; czy nie podpadat chorobom, ktére pomieszaty
sity umystowe, np. czy kiedykolwiek nie ulegl skaleczeniu glowy,
nerwowej goraczce, spedzonym gwaltownie wyrzutom skdry, po-
dagrze; czy nie zagojono mu za wcze$nie wrzoddw lub apertur,
czy nie mial wielkiej choroby, hemoroidéw, wenerycznej choroby?

13) Czy nie sprowadzily umystowej choroby nieprzyjemnosci
doznane w stuzbie, pokrzywdzenia, straty familijne i zmartwienia?

14) Czy mial dostateczne utrzymanie, czy doswiadczal klo-
potdw, trosk i nieszczesliwych wypadkéw, np. straty majatku lub
ukochanej osoby?
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15) Czy nie ostabit w sobie sit zywotnych zbyt czestym i nadto
obfitym puszczaniem krwi, niepotrzebnym uzywaniem srodkéw
wzbudzajgcych gwaltowne wymioty i rozwolnienia, merkurialnych
lub narkotycznych lekarstw i réwniez zbytecznym uzywaniem
kawy, herbaty itp.?

10) Ktéra z wyzej wymienionych przyczyn mogla wptywacé naj-
bardziej na rozwiniecie w chorym obtgkania?

17) Czy chory byt leczony przed oddaniem do szpitala, jak dlugo
i przez kogo; czy lekarz, ktory go leczyl, nie méglby dostarczy¢ ta-
kiego opisu jego choroby?

Uwaga. Odpowiedzi na powyzsze pytania majg by¢ dopelnione
przez rodzicéw, krewnych, opiekunéw, blizszych przyjaciot lub
domownikéw chorego i podpisane przez odpowiadajacego, z wy-
razeniem ponizej podpisu, roku, miesigca i daty dania odpowiedzi.

Pytania tyczace sie oblgkanych plci zeriskiej majacych sie odsytac
do zakladu dla obtgkanych.

A.Co do osoby.

1) Jakie imie i nazwisko chorej?

2) Wiek i miejsce urodzenia oraz gdzie ma terazniejsze za-
mieszkanie? (Powinien by¢ dolgczony akt urodzenia lub metryka
chrztu)?

3) Jakiej jest religii?

4) Czy ma rodzicéw, krewnych Iub opiekundw; czym si¢ oni
trudnig i czy posiadajg jaki majatek?

5) Jaki ma spos6b utrzymania?

6) Czy sprawa o uznanie chorej za oblgkang juz jest wprowa-
dzong, w ktérym sie toczy sadzie i jak daleko w tej mierze posta-
piono?

B.Co do choroby.
1) Kiedy i jak sie zaczela terazniejsza choroba?
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2) Czy od razu sie objawita, czy tez powoli i nieznacznie si¢
rozwijata?

3) Przez jakie szczeg6lniej oznaki choroba sie okazala, czy one
byty ciagle trwate lub tylko czasowe?

4) Jakie bylo postepowanie chorej podczas napadéw, co méwita
i czynita, mianowicie gdy sama sobie byla zostawiong?

5) Czy pierwszy raz cierpi obtgkanie?

6) Czy nie jest choroba jej dziedziczng i czy nie podpadali jej
blizsi krewni?

7) Jakiego skladu i temperamentu jest chora, jakie byly jej
skltonnosci w domowym pozyciu, jaki sposéb obchodzenia sie
z otaczajgcymi jg osobami; czy nie okazywata checi do samotno-
$ci, marzen, smutku, glebokich zamy$lan, rozpusty i do innych
gwaltownych namietnosci, np. do mitosci, lubieznosci, pijaristwa,
samogwaltu itp.?

8) Jakie wychowanie i uksztalcenie otrzymala oraz jakie byty
jej zwyczajne zatrudnienia?

9) Jak si¢ prowadzila, czy byla pracowitg, czy tez lubita prézno-
wac? Czy nie ostabila swoich sit umystowych zbyteczng pracg, noc-
nym czuwaniem lub nadzwyczajnym przyktadaniem sie do nauk?

10) Czy na oblgkanie nie mialy wplywu zle przyktady lub sro-
gie z nig obchodzenie sie?

11) W jakim roku zycia rozwinela sie u chorej dziatalno$¢
plciowa; kiedy nastgpila pierwszy raz regularnos¢; jak czesto i czyli
w nalezytych terminach wracata lub czyli chora nie do§wiadczata
zatrzymania onej; jak czesto to miato miejsce; czy nie doswiadczata
macicznych krwotokéw i kiedy?

12) Czy jest panng, wdowg lub zamezng; czy nie byla kiedy
brzemienng; a w tym ostatnim razie, czy porody odbywala tatwo
lub ciezko; ile mianowicie miala dzieci i czy te zywe lub martwe
sie rodzily?

13) Czy sama karmita dzieci, czy stateczng ilo$¢ mleka, czy
nie podlegata jakim chorobom macicznym, np.bialym uptawom,
opadnieniu macicy, histerii itp.?
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14) Czy miewa dotad regularno$¢, lub tez czyli takowa ustata?

15) Czy nie ma wad cielesnych, mogacych przeszkadzaé rozwi-
janiu sie jej wladz umystowych; czy nie podlegata jakim chorobom
przypadkowym, ktére mogly pociggnac za sobg oblgkanie, np. czy
nie podpadatla skaleczeniu glowy, nerwowej goraczce, spedzo-
nym gwaltownie wyrzutom skdry, podagrze; czy nie zagojono jej
za weze$nie wrzodow lub apertur, czy nie miata wielkiej choroby,
hemoroidéw, wenerycznej choroby?

16) Czy nie sprowadzity oblgkania jakiekolwiek straty fami-
lijne lub zmartwienia?

17) Czy miala dostateczne utrzymanie; czy nie do§wiadczala
klopotdéw, trosk i nieszczesliwych przypadkdw, np. straty majatku
lub tez ukochanej osoby?

18) Czy nie oslabita w sobie sit zywotnych zbyt czestym i nadto
obfitym puszczaniem krwi, niepotrzebnym uzywaniem srodkéw
wzbudzajgcych gwaltowne wymioty i rozwolnienia, merkurial-
nych lub narkotycznych lekarstw, oraz zbytecznym uzywaniem
kawy, herbaty itp.?

19) Ktéra z wyzej wymienionych przyczyn mogla najbardziej
wplywa¢ na rozwiniecie u chorej obtakania?

20) Czy chora byla leczong przed oddaniem do zakladu, jak
dlugo i przez kogo; czy lekarz, ktdry jg leczyl, nie méglby dostar-
czy¢ krotkiego opisu jej choroby?

Odpowiedzi na powyzsze pytania majg by¢ dopetnione przez ro-
dzicow, krewnych, opiekundéw lub blizszych chorej osoby domow-
nikéw i podpisane przez odpowiadajgcego z wyrazeniem ponizej
podpisu, dnia, miesigca i roku dania odpowiedzi.

Zgodno: Minister Sekretarz Stanu Krdlestwa Polskiego
lg. Turkutt.

Aneks nr 53 w: Zbidr annexéw do ustawy dla szpitali cywilnych w Krd-
lestwie Polskiem, 1842, s.2-14.






Psychiatria sadowa






O chorobach umystowych pod wzgledem sadowym
Andrzej Janikowski

W najwiekszej liczbie przypadkéw monomania zalezy na
przewaznym cierpieniu wtadzy poznawania, ale w pew-
nych tylko kierunkach, skad pochodzg niektére btedne wyobrazenia,
stale sie chorego trzymajgce. Wystawia on sobie np., Ze jest bogiem,
$wietym, wielowladnym, albo przeciwnie, zZe jest nieszcze$liwym,
opuszczonym, prze§ladowanym itd. i w przedmiotach odnoszacych
sie do falszywych tego rodzaju wyobrazen blednie sadzi, a zara-
zem i opacznie dziala, bez §wiadomosci, ze dzialanie to jego nie
zgadza sie z rozumem. Sady tego chorego i dziatlania niemajace
zwiazku z btednymi jego wyobrazeniami nie réznig sie od sadéw
i dziatan czlowieka na umysle zdrowego. Ten gatunek monomanii
nazywaja niektdrzy, jak np. Marc!, monomanig z rozumowaniem
(monoplanie raisonnante), postepowania bowiem chorego, jakkol-
wiek z btednego wyobrazenia wyplywajace, zawsze sg wyrozu-
mowane.

Mniej pospolita, a od monomanii z rozumowaniem zupel-
nie rézng, jest monomania, w ktérej tylko uczucie chorobli-
wie bywa zmienione, bez nadwerezenia, a przynajmniej bez
widocznego oblgkania rozumu. Uczucie moralne przeistacza sie
wtenczas w nienaturalne sktonnosci, w tak zwany $lepy instynkt
chorobliwy, tak silny i gwattowny, iz pomimo walki ze strony ro-
zumu wola pokonana nareszcie przez niego zostaje.

Chory tego rodzaju, jak si¢ wyraza Esquirol?, wystawia obraz
namietnos$ci az do oblgkania posunietej. Zastosowac do niego
mozna to, co w Owidiuszu méwi o sobie miloscig patajgca Medea:

1 Charles Chrétien Henri Marc (1771-1840) - psychiatra francuski, biegly sadowy. Jani-
kowski przytacza jego prace z 1840 roku De la folie, considérée dans ses rapports avec les
questions médico-judiciaires.

2 Esquirol - zob. przypis 3 nas. 8s.
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»Sed trahit invitam nova vis, aliudque cupido, mens aliud suadet.
Video meliora proboque, deteriora sequor™.

Monomanie, o jakiej teraz moéwie, nowsi pisarze, jak
np. Marc, nazywajg monomanig instynktowa, a podtug tego, do
jakiego czynu wiedzie chorego instynkt chorobliwy, nadajg jej
nazwania: monomanii instynktowej podpalania, samobdjstwa,
zabdjstwa itd.

Wazng ona jest bardzo w zastosowaniu do prawodawstwa
i sgdownictwa, dlatego sie tez nad nig w szczegd6lnosci zastanowie.

Jak cala nauka o chorobach umystowych, tak podobnie
i nauka o monomanii instynktowej przez dlugi czas nie ro-
bita postepdw, dopdki zamiast spostrzegania pojedynczych
zdarzen i rozbierania ich po lekarsku zajmowano si¢ w tej mie-
rze w ogdlnosci tylko rozumowaniem, na rzeczywisto$ci nie-
opartym, a tym wiecej cenionym, im bylo bardziej oderwane
i niezrozumiate, im wiecej cigzyto do wytlumaczenia tego, czego
wytlumaczy¢ nie jesteSmy w stanie.

Dlatego tez to o monomanii, ktérg dzi$ instynktowg nazy-
wamy, w pisarzach z xv1ixv11 wieku niewiele znaczgce tylko napo-
tykamy wzmianki, a prawie wszyscy az do konca wieku przeszlego
tych jedynie chorych za cierpigcych chorobe umystowg uwazali,
u ktérych rozum i pamie¢ byly mniej lub wiecej ostabione albo
ktorzy okazywali oblgkanie polgczone z czynami nierozsgdnymi
lub z szaleristwem.

Nieco dokladniejsza podat o chorobie tej wiadomos¢ Ettmiil-
ler*, przytaczajac o niej dwa spostrzezenia Platnera®. Nazwat on

3 Sed trahit invitam... (fac.) - Lecz pocigga mnie wbrew checi ta jaka$ nowa sita, co innego
Kupido, co innego rozum dyktuje. Widzg¢ i rozumiem, co dobre, a gorsze wybieram
(Metamorfozy Owidiusza w przekladzie Anny Kamienskiej).

4 Ernst Maurycy Ludwik Ettmiiller (1802-1877) - niemiecki filolog i ttumacz, profesor
jezyka niemieckiego i literatury w Zurychu.

s Ernst Platner (1774-1818) - antropolog, lekarz, filozof. Antropologi¢ rozumiat jako
medyczno-filozoficzng wiedze o czlowieku, przez co uchodzi za prekursora medycyny
psychosomatycznej. Platnerowi przypisuje si¢ réwniez ukucie terminu ,nie§wiadomos¢”.
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ja: melancholia sine delirio® albo perturbatio mentis melancholica
sine delirio’, twierdzac, iz ja cechuje i od innych rozréznia: recta
ratio sine delirio®.

Wiasciwym jednak tworcg nauki o monomanii instynktowej
jest stawny reformator psychiatrii Pinel®, w poczatku wieku na-
szego.

Pisze on w dziele swoim o chorobach umystowych, iz gdy
rozpoczynal spostrzezenia w Bicétre, z tym przekazaniem, ze nie
ma choroby umystowej bez niedorzecznos$ci w mowach (déliré),
niemalo sie zdziwil, dostrzeglszy wielu takich chorobe umystowg
cierpigcych, ktdérzy bez najmniejszego nadwerezenia w pojeciu,
wyobrazni, pamieci, rozumie i rozsgdku okazywali ciggle lub tylko
napadami przewrotno$¢ w objawieniach woli, ulegali instynk-
towi szalenstwa, czyli $lepemu popedowi do czyndéw gwattownych,
niepochodzacych ani z btednego jakiego wyobrazenia, ani ze ztu-
dzenia zmystéw, do czynéw uwazanych pospolicie jako wypadek
skazonych w wysokim stopniu obyczajéow. Chorobe takg nazwal
Pinel: manie sans délire.

Nieco pézniej rozwingt we Francji nauke Pinela o monomanii
instynktowej uczeni jego, stawny Esquirol, a w najnowszych cza-
sach wystgpili jako jej zwolennicy: Marc, Georget'?, Leuret', Ca-
zauvieilh'? i inni.

W Niemczech przyjal jg najprzdéd zaszczytnie znany w lite-
raturze lekarskiej Reil, nastepnie za$ poszli za nig i inni znako-
mici psychologowie niemieccy, a szczegdlnie: Hoftbauer, Schulze,

6 Melancholia sine delirio (tac.) - melancholia bez obledu.

7 Perturbatio mentis melancholica sine delirio (fac.) - melancholijna choroba psychiczna
bez obledu.

8 Recta ratio sine delirio (fac.) - prawy rozum bez obtedu.

9 Pinel - zob. przypis 2 na s.54.

o Georget - zob. przypis 12 nas. 91.

1 Leuret - zob. przypis 15 na s.117.
2 Jean-Baptiste Cazauvieilh (1802-1849) - autor pracy Du suicide, de l'aliénation mentale

et des crimes contre les personnes, comparés dans leurs rapports réciproques: Recherches sur
ce premier penchant chez les habitants des campagnes.



184 PSYCHIATRIA SADOWA

Haindorf, Heinroth, Grohmann, Hartmann, Conradi, Feuerstein,
Groos, Friedreich®3.

Lecz jak kazda nowo odkryta prawda, cho¢by najoczywist-
sza, nie trafia od razu do przekonania wszystkich, musi przetrwaé
pierwsze burze po swoim zjawieniu sie i dopiero po pewnym
przeciagu czasu ustala sie do tego stopnia, ze juz nikt o niej nie
watpi (czego dowodem jest miedzy innymi odkrycie przez Har-
veja'* mechanizmu krazenia krwi w zwierzetach), tak podobniez
inauka o monomanii instynktowej silnych znalazta przeciwnikéw,
po czeséci miedzy lekarzami, a po czesci miedzy prawnikami.

Najwazniejsze przeciwko niej zarzuty, pod wzgledem
psychologiczno-lekarskim, oglosit Henke®®, ktére tym wiecej na
uwage zastugujg, ze imie Henkego wysoko jest cenione przez
wszystkich lekarzy sagdowych.

13 Johann Christoph Hoffbauer (1766-1827) - niemiecki filozof, autor prac z dziedziny
psychologii. Wraz z Reilem napisal Beytrige zur Beférderung einer Kurmethode auf psy-
chischem Wege; Alexander Haindorf Schulze (1782 lub 1784-1862) - wykladowca psy-
chiatrii na uniwersytecie w Heidelbergu, autor Versuch einer Pathologie und Therapie
der Geistes — und Gemiithskrankheiten; Johann Christian August Heinroth (1773-1843) -
niemiecki lekarz. Jako pierwszy uzyl terminu ,psychosomatyczny”; Johann Christian
August Grohmann (1769-1847) - filozof i filolog. Do psychiatrii sgdowej odnosi si¢
jego rozprawa Christenthum und Vernunft fiir die Abschaffung der Todesstrafe (1835); Jo-
hann Wilhelm Heinrich Conradi Hartmann (1780-1861) - lekarz i klinicysta, urodzony
i wychowany w Marburgu, gdzie jego ojciec (Johann Ludwig Conradi) byt profesorem
prawoznawstwa. Autor kilku waznych - wielokrotnie wznawianych za jego zycia -
podrecznikéw, takich jak Einleitung in das Studium der Medicin (1828), Handbuch der
speciellen Pathologie (1831); Johann Heinrich Feuerstein (1797-1850) - lekarz, autor pracy
o epilepsji i 0 chorobach podraznionych nerwéw (Die sensitiven Krankheiten oder die
Krankheiten der Nerven und des Geistes); Friedrich Groos (1768-1852) - lekarz, filozof,
autor m.in. Ideen zur Begriindung eines obersten Princips fiir die psychische Legalmedicin
(1829); Johann Baptist Friedreich (1796-1862) - lekarz i psychiatra sadowy, przedstawiciel
somatycznego nurtuw psychiatrii niemieckiej. W 1832 roku publikuje Systematische
Literatur der drztlichen und gerichtlichen Psychologie.

14 William Harvey (1578-1657) - anatom i fizjolog, ktory jako pierwszy opisat prawidlowo
krazenie krwi, pokazujac, ze zyly i tetnice stanowia uktad zamkniety, a serce dziata jak
pompa ssaco-tloczaca.

15 Adolph Christian Heinrich Henke (1775-1843) - lekarz, farmakolog, specjalista od me-
dycyny sadowej.
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Ale na czymze sie zarzuty te opierajg? Oto na przypuszczeniach
po wiekszej czesci teoretycznych.

Twierdzi on gtéwnie, iz w kazdej chorobie umystowej koniecz-
nym warunkiem jest zniesienie $wiadomo$ci, czyli wewnetrznego
uznania (Selbstbewusstsein), nie mozna wiec przyjaé za chorobe
monomanii instynktowej, w ktorej swiadomos$¢ nie niknie.

Podlug tego jednak, co$my wyzej powiedzieli, zniesienie
$wiadomosci nie jest konieczng cechg wszystkich choréb umysto-
wych, bo jak w organizmie czlowieka, spomiedzy kilku organow
lub czynnosci do tegoz samego ukladu nalezacych i wzajemnie
na siebie wplywajacych, moze jeden tylko organ albo jedna tylko
czynno$¢ zbaczac¢ od stanu fizjologicznego, bez wyraznego zbocze-
nia w innych. Tak podobnie i w umy$le naszym moze by¢ nietad
niekoniecznie wszystkie jego wladze wyraznie zajmujacy.

Moze by¢ chorg wladza poznawania bez wyraznego uczest-
nictwa uczucia; moze chorowaé uczucie bez jawnego cierpienia
wladzy poznawania; mogg nareszcie zbacza¢ widocznie od stanu
naturalnego pojedyncze tylko wladzy poznawania czynnosci, jak
to w tak zwanej monomanii z rozumowaniem widzimy.

We wszystkich tych odmianach choréb umystowych jedna
tylko wtadza umystu nie pozostaje bez nadwerezenia, tj. wolna
wola, bedgca zawsze, jakesmy wyzej widzieli, wyptywem zdrowe;j
wladzy poznawania i zdrowego uczucia.

Jezeli wiec nie brak $wiadomosci, jak utrzymuje Henke, ale
brak wolnej woli jest najogolniejszg wszystkich choréb umysto-
wych cecha; jezeli niekoniecznie wszystkie wladze umystowe razem
chorujg; jezeli nikt nie zaprzecza bytno$ci monomanii z rozumowa-
niem, jeszcze trudniejszej do pojecia od monomanii instynktowej;
jezeli nareszcie sam Henke przyjal i opisal monomanie podpalania,
nazwang Feuerlust, ktéra w wiekszej liczbie przypadkéw niczym
innym nie jest, tylko gatunkiem monomanii instynktowej; zdaje
sie, ze rozumowanie Henkego i innych, podobnego jak on dowo-
dzenia chwytajacych sie dla obalenia nauki Pinela 0 monomanii
instynktowej, utrzymac si¢ nie moze.
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Przejdzmy teraz do prawnikow.

Niektérzy z nich poszli juz za nauka Pinela. Naleza tu miedzy
innymi den Tex, Carmignani i Mittermaier®®.

Ten ostatni, przyjawszy, iz sie wydarzajg chorobliwe stany
ciala, na wolng wole wplywajace, wskutek ktorych powstaje poped
niepowsciagniety do czynow gwaltownych, zastosowat to do teorii
prawa karnego, rozdzielajgc wolng wole cztowieka, pod wzgledem
poczytania prawnego, na tak zwang wolng wole sadu (libertas ju-
dicii) i wolng wole zamiaru (libertas consilii vel propositi). Pierwsza
zalezy podlug niego na mozno$ci poznania czynu popetnionego
i skutkow jego prawnych; druga zas na moznosci naklonienia sie
do spelnienia czynu lub do jego opuszczenia.

W monomanii instynktowej, stosownie do tej teorii, zniesiong
jest wolna wola zamiaru, przy nienadwerezonej wolnej woli sadu.

Teoria Mittermaiera wywarla nawet juz wpltyw na prawodaw-
stwo; gdyz w projektach do prawa karnego dla Krélestwa Saskiego
i Hanowerskiego, choroby umystowe, jako znoszgce poczytanie,
rozdzielone sg na dwie klasy, podtug tego, jak w nich, przy zniesio-
nej wolnej woli sgdu (libertas judicii), oblgkany jest rozsgdek albo
tez, przy zniesionej wolnej woli zamiaru (libertas consilii), wola
wyradza sie w $lepy niepohamowany poped.

Prawnicy przeciwni monomanii instynktowej, nie dowodzac
jak lekarze, iz ona istnie¢ nie moze, z inng catkiem przeciwko niej
wystepujg po wiekszej czesci bronig, starajac sie okazad, ze przyjecie
jej w prawodawstwie i w sgdach jak najzgubniejsze dla ludzkosci
przynies$¢ moze skutki.

Twierdzg oni, ze nauka taka podkopataby najwazniejsze pod-
stawy budowy towarzyskiej, ze przyjawszy ja, kazdy przestepca
moglby sie uniewinnié, utrzymujac, iz do popelnienia czynu prawu
przeciwnego poprowadzit go instynkt chorobliwy, a tejze samej
zasady uchwyciliby sie takze obroncy sgdowi; wyprdznityby sie

16 Cornelis Anne den Tex (1795-1854), Giovanni Carmignani (1768-1847) i Carl Joseph An-
ton Mittermaier (1787-1867) - znawcy prawa, pochodzacy kolejno z Holandii, Wioch
i Niemiec.
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wiec wiezienia, a domy oblgkanych przepelnione by zostaly; nikt
nie bytby spokojny o zycie i mienie swoje, bo by go nie zastanialy
wiecej prawa, cho¢ najlepiej pisane.

Jeden z tak rozumujgcych, nie pomngc na to, ze naduzycie
czegokolwiek, choéby najuzyteczniejszego, nader zgubne skutki
pociagnac za sobg moze, a pomimo tego za zaden dowdd przeciwko
rzeczywistosci nie stuzy, uniesiony zapatem w rozmowie z dokto-
rem Marc, wyrazit sie nawet, iz skoro monomania jest choroba,
trzeba jg leczy¢ gilotyna.

Na szczegdlng uwage pomiedzy prawnikami nauce o mono-
manii przeciwnymi zastuguje Rossi'’, ktory jednak nie wystepuje
wprost z jej potepieniem, ale raczej okazuje w tej mierze niejaka
niepewno$¢ i wahanie sie.

Jakoz w rozdziale 17 dziela swego o prawie karnym, doszed!-
szy do monomanii, méwi on najprzdd, iz nie mozna, jak sie zdaje,
watpi¢ o jej istnieniu, bo jg po wszystkie widziano czasy, a nawet
dawniejsi uczeni prawem kryminalnym zajmujacy sie byli o niej
przekonani.

Nieco dalej, jakby zaprzeczajgc to, co wyzej powiedzial, inaczej
sie zupelnie wyraza Rossi:

»Ci, ktorych nazywajg monomaniakami, méwi on, znajg zrazu
niemoralno$¢ sktonno$ci swoich, ale nie starajgc sie panowac nad
nimi, popchnieci nareszcie bywaja do ostatecznos$ci. Popelniona
wtedy przez nich zbrodnia przestrasza ich; wiedza, ze Zle zro-
bili i doznajg wyrzutéw sumienia. To wszystko za$ nie zgadza sie
z prawdziwym oblgkaniem”.

»sMonomaniak jest jak 6w czlowiek, ktéry z wolna wciagnat
sie do pijaristwa. Znana mu jest natura czyndw jego, wie, ze sg zle,
a dopuszcza sie ich przecie. Przyjgwszy nawet, ze wpada na chwile
w oblgkanie przy wybuchnieniu ostatecznym checi swojej zbrod-
niczej, oblgkanie to przemijajace, wlasciwie méwigc, raczej skutek
niz przyczyna czynu, o ktérym mowa, nie moze go uniewinniac.

17 Pellegrino Rossi (1787-1848) - wloski prawoznawca i dzialacz polityczny.
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Zbrodnia nosi tu wlasciwg swa ceche, $wiadczgc o zbrodniczym
zamiarze sprawcy czynu’.

Odpowiedz na te zarzuty Rossego w tymze samym znajdu-
jemy rozdziale jego dziela. ,Moze by¢ (s to jego wlasne wyrazy),
ze sie wydarzajg rodzaje oblgkania, ktérych odpowiedzialno$¢ mo-
ralna cigzy na chorych nimi dotknietych, gdy ci wiedzieli, z jakich
przyczyn mogla u nich powsta¢ podobna choroba, a nie unikali
ich. Lecz sprawiedliwo$¢ ludzka nie ma prawa wgladaé w tego ro-
dzaju tajniki i zadnej by stad nie osiagnela korzysci. W jej oczach
czyny w oblgkaniu popelione, chociaz rozpoczete i wykonane bez
moralno$ci, nie ulegajg poczytaniu”.

W konicu rozbioru swego nauki o monomanii jeszcze dobit-
niej rzecz t¢ wystawia Rossi i wraca znowu - ze tak powiem - do
tego, od czego rozpoczat.

,Dalekim jestem od tego, m6éwi on, abym zaprzeczal, iz sie moze
wydarzy¢ czyn zupelnie niepojety, nadzwyczajnie okrutny i bedgcy
wypadkiem prawdziwego oblgkania; moralna bowiem i fizyczna
strona czlowieka obejmuje mndéstwo przedmiotéw bedacych dla
nas zagadka. Niepodobna tez $§miato wystapic z twierdzeniem, ze
oblgkanie nie moze nigdy rozpocza¢ sie od czynu jakiego okrut-
nego. Dlatego to sedzia jak najbaczniejszg uwage zwracaé powi-
nien na tego rodzaju sprawy, stanowigce najstraszniejsza cze$¢
jego urzedowania”.

Andrzej Janikowski, O chorobach umystowych pod wzglgdem sqdowym.
Rzecz czytana na posiedzeniu publicznym Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego d. 12 stycznia 1845 r. (fragmenty), ,Pamietnik Towarzystwa
Lekarskiego Warszawskiego” 1845, t. X111, posz. 2, s.161-173. W przyta-
czanym fragmencie pominieto przypisy.



Monomania zabdjcza przemijajaca. Opinia sadowo-lekarska
Ludwik Grabowski

Na odezwe Sadu z dnia 19 (31) maja ... przy aktach w sprawie prze-
ciwko Karolowi O., o morderstwo obwinionemu, z zapytaniem:

»czyli tenze obwiniony jest i o ile na umysle oblgkany oraz czyli
i w jakim stopniu, wnoszgc z terazniejszego stanu jego umystu,
mogt by¢ pozbawiony wlasnej woli w czasie dokonanego morder-
stwa”, przy zwrocie akt powotanych, z kart 28 sktadajacych sie, po
nalezytym onych roztrzaénieniu i kilkakrotnym zbadaniu lekar-
skim obwinionego, Urzad Lekarski powzigl nastepne co do czynu
jego przekonanie.

Czterdziestosiedmioletni wlo$cianin Karol O. przez lat 277 zo-
stawal w pozyciu malzeniskim w gminie S.okregu S.na gospo-
darstwie z zong Julianng, z ktérg ma piecioro zyjacych dzieci.
W miejscu tym przez lat 29 stale zamieszkiwal.

Z choréb w dawniejszym czasie przebytych przypomina so-
bie kottun, po ucieciu ktérego czesto doznawat bolu gtowy, oraz
pobicie w r. 1831 doznane, co przez $wiadkdw nie jest popartym.

Na péttrzecia roku przed spelnieniem czynu przedmiotem ni-
niejszego dochodzenia bedgcego zaczat gospodarstwo zaniedbywad,
byl ponury, dziwaczny, niekiedy zbytecznie sie modlil. Porzucit
w owym czasie zone i dzieci i udal sie w czasie zniw do Czestochowy,
a blgkajac sie przez trzy tygodnie w tamecznych okolicach, zostat
ujety i transportem do gminy S.odstawiony. Zeznali $wiadkowie,
ze raz zabral z domu nowg sukmane i inng odziez, zachowat!
w bloto, a potem znéw szukal na prézno, ale juz nie znalazt. Cier-
pial odtad jakie$ pomieszanie, wychodzit czesto, wybierajgc sie do
Czgstochowy, a gdy wrdcil, pomarnowat odziez i prawie nago przy-
chodzit. Jakas odmiana w nim sie zrobita i ciggle byl niespokojny.
Uwazali tameczni mieszkaricy, ze nie byl pelnego rozumu, na pare

1 Zachowal - odlozyt, schowal.
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dni przed morderstwem widziany byt chodzacy po polu bez celu.
Takie postepowanie O., lubo zachowywat sie przy tym spokojnie
i nie ktocil sie z nikim, zniewolito jednak rzadce débr do zrzuce-
nia go z rolnego gospodarstwa i do obsadzenia na nim jego ziecia.

Od tego czasu nie przestawal by¢ niezupelnej wladzy umy-
stu, bywal zamyslony, niekiedy lubit sie upija¢. Wedlug zeznania
$wiadkéw w pozyciu z zong zachowywat sie zgodnie, nie styszano,
aby sie kiedy z sobg ktécili lub bili, inni utrzymywali, Ze niekiedy
k¥dcit sie z Zong, a czasem napijac sie lubit.

Obwiniony w tygodni sze$¢ po dopelnionym czynie zeznat
w domu badan, ze od pét roku powzigl w umysle zamiar pozbawie-
nia zycia swej zony. Zamiar ten gruntowal na rozumowaniu, ,ze
pieniadze za sprzedane woly i krowe schowala, a on chcial rozda¢
je na koscioty, jak mu sie dawno w glowie roito, ze z tych pieniedzy
wydzielala mu po kilka ztotych tylko na konieczne potrzeby, wiec
byl na nig zagniewany, tak za owe pieniadze, jak za przeniewie-
rzenie sie, bo nie wszystkie dzieci za swoje uwaza”. Przy tym dodal,

»2e dwudziestosiedmioletnie pozycie malzeniskie nie bylo dobre”.

Zeznal, ,ze wkrotce przed spelnionym czynem jakie$ powie-
trze do uszu mu szeptalo, ze Zona musiata z czartem mie¢ stycznos¢,
gdyz ten od miesigca sypiac z nig nie dozwalal, ze cala jej familia
ma zwigzki z czartami. Ze na stupie murowanym, przed swym
domem stojgcym, czerwony ptomien widywat i jakie$ osébki nad
obrazkiem”.

Co do konduity obwinionego, wdjt gminy S., udzielil sgdowi
opinii, ze jest najspokojniejszy i najlepszego prowadzenia sie, ze
czasem jaka$ maligna przystepowata mu do glowy, z ktérej wkrétce
wychodzil. Regestratura sgdowa zaznaczyla, ze zadnej przeciw so-
bie nie mial sprawy i nie byl karany za Zadne przestepstwa.

Dnia 14 (26) marca r. b., w pigtek, przespawszy z zong
Julianng w jednym 16zku, wstal skoro dnie¢ zaczelo, wraz z zong,
i wybierac sie zaczal na chaussée* do thuczenia kamieni, ale wprzod

2 Chaussée (fr.) - nasyp, grobla.



MONOMANIA ZABOJCZA PRZEMIJAJACA 191

wyszedl z siekierg, bo miat urgba¢ pienkéw, pozniej wrdcit i zaczat
rzngc w izbie sieczke dla kréw, wérdd tej czynnosci, o godzinie
siédmej rano spojrzal na zone, wybierajacg sie z serami na przedaz
do miasta, spostrzegl, jak zeznal, na jej glowie co$ czerwonego jak
ogien czyli powietrze ogniste i postyszal wolanie: ,bij, zabij! bo jak
nie zabijesz, to i tak bedziesz mial biede”. Takie wolanie styszal juz
obwiniony tejze samej nocy, aby zabil zone, i nawet w tym celu juz
sie podniost, ale wotaé przestato, wiec zaniechat zamiaru. Ptomien
czerwony, ktory nagle na gtowie swojej zony ujrzat, podobny byt do
tego, ktéry dawniej na murowanym stupie przed domem widywat.
Na widok tego plomienia i postuszny gtosowi, w postaci powietrza
szeptajagcemu w uszy, uchwycit lezacg pod tawg siekiere, uderzyt
dwa razy obuchem zone w glowe, w to wlasnie miejsce, gdzie wi-
dzial ptomieni czerwony; po tych uderzeniach to co$ czerwonego
zembklo sie na jej twarz, wiec tgz siekierg rabnat ostrzem w twarz.
Gdy ja lezacg obaczyt na ziemi, to co$ czerwonego zawotato nan:
swez czerwong chustke i nakryj”, wiec wzigl wlasng zony chustke
i z dala na nig rzucil. W owej chwili bylo w izbie troje dzieci wla-
snych, cérki 6- i3-letnia i syn 2-letni. Po dopelnionym czynie drzwi
zamknal, aby nikogo nie wpusci¢, a sam wziat sie zndw do rzniecia
sieczki dla krow, w tej samej izbie i niemal w tej samej chwili, gdy
popetnit zbrodnie. Na krzyk matych dzieci i za powrotem starszego
syna sgsiedni mieszkaricy chcieli wejs¢ do izby, lecz pomimo dobi-
jania sie otworzy¢ im nie chcial.
Przez jednych widziany byl oknem, stojgcy i trzymat siekiere;
inni zeznajg, ze wtedy rznat sieczke i odpowiadat dobijajgcym sie:
»ja nie otworze, bo tu jest powietrze” albo: ,Czerwone powietrze
na nig padlo, wiec jg zabitem, zeby po $wiecie nie roznosila, bo
wlasnie miata i§¢ do miasta”.
Powdd zamkniecia drzwi na haczyk w kilka tygodni potem
w ten sposdb usprawiedliwial: ,ze si¢ bal, aby ogniste powietrze ze
dworu nie powrécito”. Wtedy obecni ludzie do izby oknem si¢ dostali.
Zatrzymany niezwlocznie i do urzedu wéjta gminy zaprowa-
dzony zachowat sie spokojnie, zadnego nie czynit oporu i niczego
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sie nie zapieral. Wojt gminy jednak postrzegt i sgdowi donidst, ze
,O.jest zupelnie nieprzytomny i oblgkany”.

Zeznanie jego co do okoliczno$ci towarzyszacych czynowi
morderstwa, tak przez wojta gminy, jak w sagdach i przed lekarzami
stan jego umystu badajgcymi, zawsze bylo jednostajne. Dopelniona
nazajutrz w kolonii K. gminie S.obdukcja i sekcja na zwlokach
Julianny O. przez lekarza powiatu pod kierunkiem Sadu Policji
Prostej, okr. S.; nie pozostawia zadnej watpliwosci co do rodzaju
$mierci denatki, przekonywa oraz o nadzwyczajnym sposobie, z ja-
kim zamordowang zostata. Nieréwnie mniejsza sita i nie tyle naj-
gwaltowniejszych uszkodzeni byly dostateczne do pozbawienia jej
zycia niz te, ktdre z okrucieristwem budowe jej ciala zniszczyly.
Denatka miala lat 50, lezala twarzg obrécona do ziemi, a pod nig
mndstwo krwi broczylo; na wierzchotku czaszki postrzec sie daty
cztery obszerne skaleczenia skory, polaczone z pogruchotaniem
wszystkich kosci czaszkowych i do substancji mézgu drgzace. Ka-
walki polamanych kosci w mézgu tkwily, blony mézgowe porozry-
wane, mdzg zniszczony. Od ucha lewego az do kregdw szyjowych
bylta obszerna rana cieta, skutkiem ktérej ko§¢ jarzmowa gorno-
i dolnoszczekowa pociete byly i w zupelnosci pogruchotane, nadto
rozciete wielkie naczynia krwiono$ne szyjowe i miesa tejze czesci
ciata. Inne daty? sekgji nic uwagi godnego nie przedstawiajg oprocz
tego, ze prawe ptuco pograniete* byto i na powierzchni cokolwiek
zropiate. Zapytany przez Sad Poprawczy, Lekarz Domu Badan
w Warszawie co do stanu umystu i zachowania sie obwinionego
udzielil opinii, ze cierpi bezsenno$¢, odzywanie sie do samego
siebie, a przy tym, ze odpowiada przytomnie i zachowuje pamie¢
przesztosci. Inspektor i Czlonkowie Urzedu Lekarskiego Guber-
nii Warszawskiej, zadosy¢ czynigc odezwie na wstepie cytowanej,
schodzili kilkakrotnie do Domu Badan i $§ledzili stan umystu Karola
O.w rozmaitej porze. Z postrzezen przy tej czynnosci powzietych

s Daty - powody, racje, przyczyny, tutaj: dane.
4 Pograniete - pobruzdzone (od ,grania¢”, czyli robi¢ bruzde dla utworzenia matych za-
gonoéw).
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zebrali nastepne uwagi dotyczgce indywidualnego stanu ciata
i umystu obwinionego: mezczyzna czterdziesci kilka lat wieku
liczacy, wzrostu dosy¢ wysokiego, budowy ciata dosy¢ szczuptej,
chuderlawy, temperamentu cholerycznego, wlosy ma ciemne, nie-
koltonowate, cere z61tg, twarz pociagly i chuda, oczy zapadte, po-
lyskliwe, wzrok btedny, jakby zdumiany, niepewny, tu i owdzie
rzucajacy sie, niespokojny, prawie ciagle w niespokojnym ruchu,
powieki réwnie mrugajace.

Na twarzy wyraz ponurego smutku. Czaszka wyniosta i wa-
ska, po bokach sptaszczona, w tyle zaokraglona i wystajaca. Czoto
wysokie i waskie.

Straznicy wiezienia utrzymuja, iz ciggle sie modli, z twarzg do
$ciany obrdcong, na ktorej, jak sam zeznaje, postrzega rozne figurki.

Przy tym noce bezsenne trawi, apetyt ma dobry, wyprdznienia
moczu i stolca nalezycie wypelnia. Wyziew skérny nie okazywat
woni w obtgkanych pospolitej. Krgzenie krwi odbywa sie w prawi-
dlowy sposéb. Na zapytania odpowiada przytomnie, niezajgkliwie,
mysli wyraza porzadnie, lubo z widoczng oznakg braku wychowa-
nia, wykszalcenia umyshu i rozwiniecia poje¢ towarzyskich.

Na wspomnienie morderczego czynu okazuje zmartwienie,
oczy tzami rosi, ale stowami nie wyraza zalu, utrzymujac, ze mu
nie tyle smutno bez Zony, ile bez dzieci i gospodarstwa. Pamie¢
zachowuje zupelna.

Badany co do stanu zdrowia jego ojca, matki i najblizszego
rodzenistwa, nie nastreczyl zadnego wniosku o chorobie dziecinne;.

Na zasadzie powyzszego obrazu czynu i okoliczno$ci mu
towarzyszacych U. L. G. W., ustanawiajgc swe wnioski co do
stanu umystu Karola O., zapatrzywszy sie na zeznania $wiadkdow,
opinie lekarza obducenta i zdanie lekarza Domu Badan oraz na
wlasne dochodzenie, udziela opinii, ze O., z wielkim doprawdy
podobienstwem, w chwili popelnienia czynu nie miat przytomnosci
umystu i dokonat go przy braku wolnej woli. Albowiem zwazywszy
te okoliczno$¢, ze w miare wybuchu tej choroby umystowej zmieniat
sie bardzo widocznie caly jego charakter, caly sposdb obejscia sie.
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Z pracowitego, czynnego gospodarza stal si¢ gnu$nym
wldczega, prawdziwym dziwakiem, $wietoszkiem i marnotrawca,
tak ze przez rzadce dobr na gospodarstwie nie mogt by¢ cierpianym.
Przy tym byl smutny, niespokojny, matloméwny, nie wykrywajac
przed nikim rzeczywistych powoddéw udreczenia i tajemnic swego
serca. Dlatego cala ludnos$¢ miejscowa i wojt gminy za niespelna
rozumnym go poczytywali. Zwazywszy, ze morderczego czynu
dopuscit sie samoistnie, nikomu sie nie zwierzajac ani poszukujac
cudzego udziatu, na osobie, z ktorg tgczyly go 27-letnie zwigzki
malzeniskie, niezaklécone niezgods, nie spodziewajac sie zadnej
z tego wystepku korzysci, owszem czekat go zupelny upadek i strata.

Zwazywszy, ze poprzedzaé mialy urojenia i ztudzenia, tak
umyshy, jak zmystow zewnetrznych, ktére to urojenia i ztudze-
nia najczesciej u os6b monomanie cierpigcych postrzegac sie daja.

Ze wykonat morderstwo w miejscu i czasie do utajenia nie-
podobnym, ze owszem, po spelnieniu czynu bynajmniej go nie
zaprzeczal; zachowal zupelng spokojno$é umystu i obojetnosé,
a nawet nieczuto$¢, w przekonaniu, ze uczynit dobrze i wypelnit
swdj obowigzek, w skutku nasycenia zadzy, ktéra go trapita, i na
urojony glos czarta, w postaci czerwonego powietrza mu objawiony.

Ze nie uciekat dla uniknienia kary, opowiadat bez zatajenia
wszystkie okoliczno$ci czynu dotyczace sie, zupelng co do wlasnej
osoby zachowujac obojetnosé i usitujac dowiesé, ze dopetnit czynu
przy zupelnej przytomnosci umystu.

Zwazywszy nadto, ze kilka blednych wyobrazen stale umyst
jego zajmujgcych, mianowicie co do zatrzymywanych przez zone
pieniedzy, co do jej przeniewierzania sie, co do rozmaitych widzia-
del, zamierzanej pielgrzymki w czas roboczy, zakopywania odziezy
w bloto, darowizny na koscioly, obok zdrowego sadu o rzeczach
niemajgcych zwigzku z tymi blednymi wyobrazeniami. Upatrujgc
w nim wybujalg fantazje i chorobliwy stan uczucia, wolng wole
znoszacy, przy nienadwerezonej wladzy poznawania.

Zwazywszy wreszcie niezwykle okrucienstwo i brak wszelkich
naturalnych uczué, jaki sam czyn morderstwa znamionuje, gdy
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takie okrucienstwo zostaje w sprzecznosci ze zwyczajnym charak-
terem i postepowaniem sprawy: ze mial by¢ pod wpltywem cho-
robliwej wladzy umystu, ktorej w nocy zaledwie oprzec sie zdotat,
a rano na widok urojonego przedmiotu napasci, to jest swej zony,
zaraz po zlozeniu pod tawe siekiery, ktorej tylko co do rabania
pierikéw uzywal, chorobliwa wyobraznia wywolata rzeczywisto$¢
i przyspieszyla spelnienie morderstwa.

Na powyzszych opierajgc sie faktach oraz na obecnym indywi-
dualnym stanie organizmu obwinionego, budowy czaszki, wzroku
i wyrazu twarzy dotyczacym, jak powyzej nadmieniono.

Przy tym na poswiadczonej przez lekarza Domu Badan
bezsennosci i méwieniu do samego siebie, U. L. G. W.udziela opi-
nii, ze O.prawdopodobnie dotkniety jest chorobg umystu zwang
monomania homicidaria transitoria, czyli ze byl tyle oblgkany
w chwili spelnienia czynu, iz odjetg miat wolng wole.

Ludwik Grabowski, Monomania zabdjcza przemijajgca. Opinia sgdowo-
-lekarska, ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” 1848,
t.XX, pOSzyt 1, S. 94-102.



Wypadek dzieciobojstwa. Opinia Urzedu Lekarskiego
Ludwik Grabowski

Na odezwe Sadu Apelacyjnego z dnia 11 (23) stycznia r. b.N. 3283
przy aktach w sprawie przeciwko K. M, o dzieciobdjstwo obwi-
nionej z poszytow 3 kart 11, 18, 22 sktadajgcych sie, po nalezytym
tychze akt roztrza$nieniu Urzad Lekarski powzial nastepne istoty
czynu pojecie.

O$mnastoletnia sierota na wychowaniu, a zarazem w stuz-
bowych obowigzkach, na folwarku P. gminie S. okregu P. zostajaca,
nieumiejaca czytac i pisa¢, wszedlszy z jednym z dworskich ludzi
w mitosne stosunki, zaszla cigzg i na jesieni 1845 r. uczuta w zywocie
ruch plodu.

O stanie brzemienno$ci swej nikomu sie nie zwierzyla, ow-
szem za pomocg zimowej odziezy do korica starannie sie ukrywala,
tak iz nikt z otaczajacych jg 0séb nie domniemywat si¢ tego. Dnia
pordd poprzedzajgcego czula podsgdna bolesci, lecz takowych
nikomu nie wydajgc, dzieni caly zwykle pelnita obowigzki. Do-
piero nazajutrz 17 (29) stycznia 1846 r. we czwartek, kiedy moc-
niejsze nastgpily bole, potozyta sie do t6zka w kuchni dworskiej,
uskarzajgc sie na bol macicy. Przez dzieri caly mocno wyrzekata,
a nawet przyjmowala doradzane jej od choroby macicznej lekar-
stwa (fol. 9, 10). Okolo godziny 6 wieczorem do przylegtej komory
wyszta i w przeciggu pot godziny wérdd najgwattowniejszych bélow
porodowych stojgco wydata na $wiat dziecie zywe, ktére wypadto
z Zywota na ziemie, nastepnie wydato glos staby, ruszalo sie, sto-
wem objawialo znaki zycia. Po paru minutach M. podniosta z ziemi
to dziecie, wyniosta je na dwdr, a powodowana wrodzonym wsty-
dem i obawg, chcac placz dzieciecia przytlumid, wzieta w palce
troche lisci topolowych zwalanych ziemig, ktére wiatr napedzit,
i te wlozyla dziecieciu w usta (Vol. 11. f. 8).

Potem zaniosla toz dziecie do skrzyni od kartofli, w blisko$ci
do gory dnem lezacej, do ziemi przymarztej, i wlozyla je przez otwor

196
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dna do wysypywania kartofli stuzacy (fol. 11). Procz tego tozysko
rzucita na $mietnik i sama wrocita do tézka, nie zwrdciwszy niczyjej
uwagi na swe postepki (fol. 17). Nazajutrz kobiety znalazly tozysko,
na wierzchu $mietnika znajdujace sie, a wiedzione domystem, od-
kryly dziecie zmarzniete i gnojem powalane w skrzyni od kartofli,
w ustach majgce mierzwe, czyli ziemie z li§¢mi topolowymi (fol.
7. 9, 13). Dziecie okazane M., z zapytaniem, czyli by je porodziw-
szy, nie porzucilta, spowodowalo, iz ta naprzéd nie odpowiedziala,
tylko odwrdcila sie twarzg do $ciany, lecz wkrétce nastgpito jej
wyznanie zupelne (fol. 11, 13), ktére réwniez przy nastepnych ba-
daniach sgdowych bylo jednozgodnym. Czyn ten przypisywala
chwilowemu btedowi, méwigc, ze nie wiedziala sama, co i dla-
czego robi ani nic o $wiecie, wiedziona bedgc checig ukrycia swej
hanby, nikomu dotgd niewiadome;j. Ciato dzieciecia bez tozyska
przystanym zostato do miasta okregowego celem uskutecznienia
na nim sgdowo-lekarskiego dochodzenia, ktére si6dmego dnia od
przyjscia na $wiat, 23 stycznia (4 lutego) 1846 pod kierunkiem Sgdu
Policji Prostej okregu P., przez lekarza miasta W.bylo dopelnionym.
Gloéwniejsze daty sekcji sg nastepujgce: dziecie plci meskiej, zy¢
mogace i dojrzate, dobrze odzywione, mialo 17 cali dtugosci, na po-
wierzchni ciala powalane blotem, sznurek pepkowy trzy cale dtugi,
w kornicu poszarpany, zupelnie blady. Na gtowie byla wyniostos¢
koloru sinego, w okolicy ciemienia, pod taz wyniostoscig oka-
zala si¢ krew w tkance komoérkowatej, a odjecie kosci czaszko-
wych wykrylo wylanie krwi w zatoce podtuznej mézgu. Blona
mobzgowa naczyniami krwiono$nymi przepetniona. Pluca dobyte
za przyci$nieciem do stotu wydawaly szelest, rzucone na wode na
powierzchni takowej ptywaly, a ci$énione pod wodg wydobywaty
babelki.

Za najblizszg przyczyne $mierci uwazal lekarz obducent
gniecenie w ciemie po natychmiastowym urodzeniu dziecka. Sle-
dzenie jamy ust, krtani, gardziela, fizycznych cech ptuc, przedzia-
towego miesa moggcych rzucic $wiatto na rodzaj przyczyny $mierci
z pominieciem obowigzujgcych przepiséw o dochodzeniach
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sagdowo-lekarskich na trupach przez lekarza obducenta opusz-
czonym zostalo.

Upatrujac zwigzek, jaki zachodzil miedzy posmiertnymi zja-
wiskami, przy sekcji wykrytymi, a przyczyng $mierci dzieciecia,
U.L.G.W.w rozwigzaniu uczynionych sobie przez S.A. zapytan
ma zaszczyt nastepna udzieli¢ opinie.

1. Wyniosto$¢ sina na glowie, w okolicy ciemienia, wylanie krwi
w tkance komdrkowatej i do zatoki podtuznej nie mozna uwaza¢
za przyczyne $mierci, albowiem taki stan czaszki jest wlasciwym
przy ciezkim porodzie bez obcej pomocy, u pierwszy raz rodzgcej
odbytym, czyli ze ta wyniosto$¢ nie jest koniecznym dowodem
gniecenia rekg. Przypuszczajac zas, Ze tenze stan czaszki byl spra-
wiony upadkiem dzieciecia gtéwkg na ziemie w chwili, w ktérej na
$wiat przyszto, wszelako niepodobna uznac, aby ten upadek sprawit
$mier¢ dzieciecia, gdyz to dziecie potem jeszcze wydawalo glos i ru-
szalo sie. W przeciwnym razie $mier¢ sprawiona upadkiem dziecka
gléwka o ziemie jako nastepstwo wstrzaénienia lub jakiegokolwiek
bezposredniego obrazenia mézgu taczylo sie ze sparalizowaniem
organdéw glosu i ruchu. Z tych wzgledow opisany stan czaszki i blon
mézgowych poczytuje U.L.prawdopodobnie za nastepstwo porodu,
nie za skutek obcg silg zadac sie mianego gwaltu.

2. Liscie topolowe z ziemig i mierzwa, ktérymi usta dzieciecia
byly wypetnione, mogly wprawdzie przyttumic krzyk jego, lecz nie
zatamowaly zupelnie oddechu, a tym samym nie odebraly zycia. Po-
zostat wolny oddech przez otwory nosowe, a lubo lekarz obducent
stanu jamy ust i krtani nie opisal, nie postrzegt wszelako na ptu-
cach i nie zadyktowat takich odmian po$miertnych, ktére udusze-
niu przez zatkanie drog oddechowych ciatem obcym towarzyszy¢
zwykly. Z tych wzgled6éw zatkanie ust li§¢mi i ziemig U.L.w tym
przypadku za istotng przyczyne $mierci dziecka nie uwaza.

3. Okoliczno$¢ przez lekarza obducenta w opinii jego pominietg
uwaza U.L.G.W. za przyczyne $mierci denata. Tg jest opuszczenie
dania potrzebnej pomocy nowo narodzonemu dziecku przez matke
pierwszy raz rodzgca, bez niczyjej asystencji, w ciemnej komorze,
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w pozycji stojgcej, przez dziewczyne mtoda, niedo$wiadczong i przy
zupelnym braku uksztalcenia umystowego skutki tego ukrycia
oceni¢ mogacg. Przydajmy do tego pore wieczorng, mrozng, dnia
17 (29) stycznia, gdy we dwie minuty po porodzeniu, nie moggc jesz-
cze przyj$¢ z gwaltownych i nieznanych jej b6léw do przytomnosci,
wyniosta obnazone nowo narodzone dziecie na mréz ciezkim
i przedtuzonym, jako u pierwszy raz rodzgcej porodem natural-
nie na sitach ostabiona, porzucita w skrzynie od kartofli przymarzlg
do ziemi. Nazajutrz kobiety znalazly dziecie zmarzniete; z tych
powod6w U. L.uznaje $§mier¢ denata jako skutek opuszczenia po-
trzebnej pomocy i odjecia koniecznych bodzcéw zycia, mianowi-
cie ciepta.

4. Czyli za$ to opuszczenie potrzebnej pomocy nastgpilo z winy
i namystu podsadnej albo tez przez jej niewiadomos$¢ lub brak
nalezytej przytomnosci umystu, pozostaje do wykrycia i ocenienia
$ledztwa sgdowego. Wszakze U. L.znajduje potrzebe zwrdci¢ uwage
Sadu, ze obwiniona pierwszy raz rodzgca; w chwili tajemnego
z nieprawych zwigzkéw porodu, ktéry dwudniowymi bolami byt
poprzedzony, znajdowa¢ sie mogla w nienormalnym stanie umy-
stu, w chwili tegoz porodu z powodu gwattownego bdlu, wstydu
i obawy, ktére to moralne i fizyczne wplywy najczesciej w podob-
nych wypadkach sprawiajg chwilowg nieprzytomno$¢ umystu.

W obecnym wypadku wszystkie towarzyszace okolicznosci
przemawiajg wlasnie za chwilowym brakiem przytomnosci M.,
ktora miata wtedy ograniczong wolng wole.

Ludwik Grabowski, Wypadek dzieciobdjstwa. Opinia Urzedu Lekar-
skiego, ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” 1853,
t. XXX, POSZ. 2, §.374-379.
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VIEW OF GUY'S HOSPITAL, WITH THE STATUE OF THOMAS GUY BY SCHEEMAKERS

Engraving by T. Higham after Thomas H. Shepherd, 1831
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