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Ewa Wojciechowska

Ciala otwarte,
ciala zamkniete

Ple¢ w dziewietnastowiecznym
dyskursie medycznym

Ple¢ pacjenta ma znaczenie

Dziewietnastowieczna literatura medyczna w zupelnie odmien-
ny sposob opisuje chorych i chore, konkretne przypadki ujmujac
w konwencje, ktore wspieraja aktualna dystrybucje wtadzy: kobie-
ty przedstawia w kostiumie histerycznym, podkreslajac ich pod-
leglos¢ prawom biologii, mezczyzn zas stylizuje na racjonalnych,
sprawczych bohateréw, utrzymujacych nieustannie kontrole nad
wlasnym cialem. W niniejszej pracy badam oddzialywanie prze-
konan na temat réznicy plciowej oraz wyobrazen ideologicznych
zwiazanych z kobiecoscia i meskoscia w literaturze medycznej
z lat czterdziestych XIX wieku (prasie specjalistycznej, rozprawach
naukowych i popularyzatorskich, a zwlaszcza studiach przypad-
ku; ograniczam sie do tekstéw publikowanych na terenie zaboru
rosyjskiego). Zawezajac podstawe materialowa do dziesieciu lat,
przyjmuje perspektywe mikrologiczng. Skupiam sie na badaniu
reprezentacji, dlatego w wielu miejscach adaptuje narzedzia litera-
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turoznawstwa: analizuje pozycje tego, kto opowiada, jezyk, retory-
ke. Interesuje mnie, jaki efekt prébuja osiaga¢ omawiani lekarze/
autorzy oraz jakimi Srodkami jezykowymi do niego daza.

Fundamentalng opozycja, ktéra odnajduje w omawianym mate-
riale, jest przeciwstawienie ciata zamknietego, autarkicznego (przy-
pisywanego mezczyznom) oraz ciala otwartego, podatnego na in-
wazje z zewnatrz, przenikliwego i plastycznego (przypisywanego
kobietom). Wiaza sie z tym dwie odmienne koncepcje choroby!:
rozumianej badz jako brak, zachwianie réwnowagi (wlasciwe scho-
rzeniom meskich pacjentéw), badz jako osobny, autonomiczny byt
(odpowiadajace chorobom kobiet). To wlasnie przeciwienstwo: mie-
dzy cialem zamknietym i otwartym, dla ktérych choroba jest od-
powiednio zakloceniem wewnetrznej réwnowagi badz odrebnym,
atakujacym z zewnatrz organizmem, bedzie stanowila o§ moich
rozwazan.

Zanim jednak przejde do interpretacji poszczegélnych choréb,
zaczne od ustalenia, iz w przebadanym przeze mnie materiale pa-
cjenci plci meskiej stanowia mniej niz jedna trzecia przypadkow.
Co znamienne, najczesciej sa alkoholikami, wiezniami, cierpia
na choroby psychiczne. Przez to nie sa reprezentatywni dla ogétu
mezczyzn, nie mozna tych wnioskéw rozszerzy¢ na wszystkich
pacjentow plci meskiej. Mezczyzna czesciej jest lekarzem niz pa-
cjentem, dla kobiet zas jest zarezerwowana ta druga rola.

Pierwsza dyplomowana polska lekarka byta Anna Tomaszewicz-
-Dobrska, ktéra w 1878 roku wroécita do Warszawy ze Szwajcarii,
gdzie zdobyta dyplom. Mimo doktoratu (obronionego na podstawie
rozprawy Przyczynek do fizjologii blednika stuchowego) nie bylo
jej tatwo stac sie czeScig Srodowiska naukowego. Znamienne jest
tu uzasadnienie Warszawskiego Towarzystwa Lekarskiego dla od-
mowy przyjecia Tomaszewicz do swojego grona, opublikowane na
lamach czasopisma ,Medycyna”:

T Gdy moéwie o definicji choroby, chodzi mi o jej ramy ideologiczne, jej konceptualizacje.
Warto przy tym zaznaczy¢, ze ,do dzi§ nie potrafimy podac jednoznacznej i wyczerpujacej de-
finicji choroby”. Historia medycyny, red. T. Brzezinski, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, War-
szawa 2000, s. 238.
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Zbadawszy dokladnie sprawe kobiet-lekarek, przychodzimy do przekona-
nia, przede wszystkim, iz nie odpowiada ona zadnej naglacej potrzebie,
gdyz lekarze mezczyzni najzupelniej celowi odpowiadaja. Po wtére, iz
studiowanie medycyny i wykonywanie praktyki lekarskiej jest w wysokim
stopniu nieodpowiednie ani usposobieniu, ani uzdolnieniu, ani charak-
terowi kobiet. Po trzecie, iz z malym wyjatkiem, wszystkie dzisiejsze
lekarki lub kandydatki na takowe wypychane sa na te falszywa droge
nie przez zamilowanie do nauki lub cheé¢ poswiecenia sie ludzkosci, lecz
przez jakie§ awanturnicze usposobienie, przez cheé zablysSniecia czyms$
oryginalnym?.

Opinia nie tylko naturalizujaca nieobecnos¢ kobiet wsrod leka-
rzy, ale takze dyskredytujaca motywacje pierwszych lekarek (oraz
sugestia, jakoby mezczyznami zawsze kierowalo ,zamilowanie
do nauki lub cheé¢ poswiecenia sie ludzkosci”) wywotata burze.
O ile bowiem samo odrzucenie kandydatury Tomaszewicz moglto
przejs¢ bez echa, o tyle cytowana wypowiedz stala sie przedmio-
tem zarliwej krytyki. Odzew nie doprowadzit wprawdzie do zrewi-
dowania decyzji Towarzystwa o odrzuceniu lekarki, ale utorowat
droge jej nastepczyni, Elzbiecie Downarowicz, ktéra osiemnascie
lat p6zniej jako pierwsza kobieta zasilila to grono.

Gdy mowa o kobietach praktykujacych medycyne w latach czter-
dziestych XIX wieku, nie mozemy pomina¢ dwoéch innych konteks-
tow. Po pierwsze, kobiety byly akuszerkami. Wiadomos$é o stanie
Wydziatu Lekarskiego w Szkole Gtéwnej Krakowskiej z 1842 roku
wylicza doktadnie, jak wyglada procedura nadawania im patentu?®.
Wiadomo réwniez o dziatalnosci wiejskich uzdrowicielek — znamy
ja glownie z potepiajacych glosow oficjalnej medycyny. Odblask
tej krytyki znajdziemy nie tylko w naukowych tekstach medycz-
nych, ale takze w publicystyce, na przyklad w satyrze Walerego
Wieloglawskiego Medycyna wiejska z 1859 roku*. W utworze tym

2 Cyt. za: Z. Filar, Anna Tomaszewicz-Dobrska. Karta z dziejéow polskich lekarek, Polskie
Towarzystwo Historii Medycyny, Warszawa 1959, s. 14.

3 F. Skobel, Wiadomo$é¢ o stanie Wydziatu Lekarskiego w Szkole Gtéwnej Krakowskiej
za rzqdu austryackiego, Krakow 1842, s. 9.

* W. Wielogtawski, Medycyna wiejska. Obrazek z obyczajéw ludu wiejskiego, naktadem
Ksiegarni i Wydawnictwa Dziet Katolickich, Naukowych i Rolniczych, Krakéw 1859.
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nad chorymi pochyla si¢ szerokie grono (ksiadz, chtop, chlopka,
pan, pani...), sposrod nich to chlopka kumuluje w sobie wszyst-
kie najgorsze cechy: zle intencje, skapstwo i glupote, autor zas
pietnuje ja ustami ksiedza: ,WstydzZcie sie i béjcie sie razem kary
Pana Boga, iz nie shuchacie prawdy, ktéra wam kosciél swiety
glosi, a stuchacie bajek i plotek, ktére diabel przez glupie
i zle baby po Swiecie rozsiewa [podkreslenie moje — EW]”.

Ow obrazek potwierdza, ze uzdrowicielki petnity na wsiach wazna
funkcje, mimo ostracyzmu, z jakim sie spotykaly ze strony lekarzy.
Jednak o nich oraz o stosowanych przez nich terapiach oficjalne
pisma medyczne milcza. Totez traktujac o reprezentacjach chorych
ciat, zawartych w kanonicznym dyskursie medycznym, bede méwic
glownie o kobietach oraz o leczacych je mezczyznach.

Otwartosé

Na poczatek chcialabym przyjrzec sie nie chorym cialom, ale isto-
tom, ktére mogly je zamieszkiwa¢ w pierwszej polowie dziewietna-
stego wieku. Obrazowego przyktadu dostarcza doktor Michal Kacz-
kowski, opisujac przypadek Praksedy Swietnej, wiesniaczki, lat 36,
przedtem niechorujacej®. Pacjentka zaczela cierpie¢ na bolesne tor-
sje, na ktére nie pomagaly zadne tradycyjne srodki. Nie sposéb tez
bylo zdiagnozowac¢ schorzenia dopéty, dopoki kobieta nie zaczela
wymiotowac jaszczurkami. Kaczkowski polaczyt fakty — zmeczona
praca i spragniona dziewczyna, pijac wode ze strumienia, musiata
nieopatrznie potknac zlozone w niej jaszczurcze jaja. W cieplym
zotadku z jaj zaczely sie wykluwaé¢ gady. Sama diagnoza nie roz-
wigzywala jednak problemu, w jaki sposéb mozna bylo ukrécié
cierpienia kobiety. Jak zabi¢ mieszkajace w jej ciele jaszczurki,
nie uszkadzajac jednoczesnie narzadéw wewnetrznych?

5 Ibidem, s. 15.
5 M. Kaczkowski, Jaszczurki w ludzkim zotadku, ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego” 1841, t. 5.
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Kaczkowski, niczym wytrawny powiesciopisarz, umiejetnie daw-
kuje napiecie, prezentujac kolejne kuracje (kalomel, olejek terpen-
tynowy, olej kleszczowinowy). Szczegélowo i plastycznie opisuje
reakcje ciala Praksedy na te srodki (,wyproznienia stolcowe, po-
dobne do bialka zaczynajacego krzepnac”). W koncu, po zwré-
ceniu okolo trzydziestu jaszczurek, pacjentka zostata wyleczona.
Czytelnik moze z latwoscig sobie wyobrazi¢, co sie dzialo z cialem
Praksedy, ale jednoczesSnie uderza go niesamowitoS¢ tej histo-
rii — wydarzenie wydaje sie nieprawdopodobne, niemal basniowe.
Jakim cudem jaszczurcze jaja w takiej liczbie przetrwaly w zo-
ladku przez dwa tygodnie (tyle trwala niedyspozycja), niepoddane
dzialaniu sokow zotadkowych? Dlaczego nie zostaly strawione?
Pytania te zadal w komentarzu do opisanego przez Kaczkowskie-
go przypadku doktor Ignacy Lebel, zauwazajac, ze to niemozliwe,
sprzeczne z 6wczesng wiedza, ale jednoczesnie podal dwa przy-
ktady podobnego zjawiska — z Rosji i z Belgii. Co ciekawe, oba
dotyczyly kobiet.

Piotr Szarejko wzmiankuje o omawianym studium Kaczkowskie-
go w Stowniku lekarzy polskich XIX wieku: ,Artykul pt. Jaszczurka
w ludzkim zoladku, ogloszony [w Pamietniku Towarzystwa Lekar-
skiego Warszawskiego] w 1841 roku, stanowil curiosum oparte na
zastyszanych opowiadaniach”. Sugestia, jakoby omawiany tekst
byt zaslyszang ciekawostka, nie daje sie obroni¢: po pierwsze,
sam Kaczkowski opisuje wydarzenia pierwszoosobowo, jako wlas-
ne doswiadczenie, i nie daje nigdzie do zrozumienia, jakoby co$
relacjonowal. Po wtére, dokladnie przedstawia zastosowane Srod-
ki zaradcze oraz ich skutki. Po trzecie, odpowiedZ Lebla na ten
przypadek nie jest analiza jakiegos przesadu czy folklorystycznego
podania. Przeciwnie, lekarz traktuje wyzwanie poznawcze, ktore
przed nim stawia Kaczkowski, jako problem medyczny, nie etno-
graficzny, i ujmuje je w kategoriach diagnostycznych. Po czwarte
wreszcie, Kaczkowski po obronie rozprawy doktorskiej opublikowat

7 P. Szarejko, Stownik lekarzy polskich XIX wieku, t. 1, Towarzystwo Lekarskie Warszaw-
skie, Warszawa 1991, s. 255.
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zaledwie cztery prace: nie byl erudyta-polihistorem ani dyletantem
wypowiadajacym si¢ na rozmaite tematy.

Stowa Szarejki wyrazaja jednak sceptycyzm, ktérego nie sposob
w tej sytuacji uniknaé. Czy Prakseda Swietna naprawde wymio-
towala jaszczurkami? Pewne s$wiatlo na te sprawe moze rzucic
obserwacja Wladystawa Szumowskiego dotyczaca histerykow:

Histerycy sa obdarzeni nieraz duza przenikliwoscia, sprytem i zrecznos-
cia, ktérych uzywaja z powodzeniem, gdy pragna lekarza lub otoczenie
wprowadzi¢ w blad, bo wymiotuja i wyrzucaja przez usta jakie§ nie-
prawdopodobne przedmioty [podkr. moje — EW] i dopiero bardzo
staranna obserwacja wykazuje, ze chora ma w sukni ukryte to wszystko,
co chce rzekomo zwymiotowac?.

Szumowski taczy histerie z zaburzeniami pracy ukladu pokar-
mowego, z twardym, wzdetym brzuchem. By¢ moze Prakseda byla
wiec histeryczka — albo odreagowujaca traumatyczne wydarzenie
(o ktéorym Kaczkowski milczy), albo z premedytacja odgrywajaca
scene histeryczna, aby osiagnac¢ jaki§s sobie tylko znany cel. Po-
niewaz mamy do dyspozycji jedynie narracje Kaczkowskiego, tej
— ani zadnej innej — hipotezy nie mozemy zweryfikowac.

Wystawione na spojrzenie

Oczywiscie, nie wszystkie przypadki sa roéwnie dramatyczne
i nieprawdopodobne, jednak to ciata kobiet czesciej daja mieszka-
nie innym stworzeniom — a przynajmniej takie sytuacje sa czesciej
opisywane. Roznica plciowa dotyczy jednak rowniez samej poetyki.
Aby to zilustrowaé, omowie dwa opisy leczenia tasiemca: w pierw-
szym pacjentem jest kobieta, a w drugim — mezczyzna.

A.S., szesnastoletnia dziewczyna, uskarzala sie na mdlosci, drzenie serca
i niespokojnosé, wezwany znalaztem ja tarzajaca sie po 16zku ze wzro-
kiem niespokojnym, Zrenicami rozszerzonymi, cieptem ciata naturalnym,

8 W. Szumowski: Historia medycyny filozoficznie ujeta, Sanmedia, Warszawa 1994, s. 280.
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pulsem predkim, silnem biciem serca, oddechem kréotkim, przytem byto
ciezkie wzdychanie, pot zimny, duszenie w gardle i nuda. Uwazajac ro-
baki za przyczyne choroby, zalecilem lewatywe [...]°.

Doktor Joézef Pietraszkiewicz wysuwa cialo pacjentki na pierw-
szy plan, wystawia je niczym na scenie. To ono znajduje sie w cen-
trum uwagi; dzieki drobiazgowym opisom i wyliczeniom sympto-
mow czytelnik moze sobie je latwo wyobrazi¢ — zreszta, jest ono
ujete w znana, histeryczna konwencje.

W tym samym tomie znajdziemy inny przypadek, zatytutowany
znamiennie O wyjsciu robakéw przez Sciane brzuchowq. W nim
cialo pacjenta-mezczyzny jest niewidoczne: choroba i terapia sa
opisywane w taki sposob, ze narrator koncentruje sie na samym
pasozycie, taktownie pomijajac organizm gospodarza. Dostownie
raz, w koncowej partii tekstu, pojawia sie wzmianka o ,mlodym
czlowieku”, ktorego organizm zamieszkuje tasiemiec:

Teraz swiezo przed kilku laty profesor Siebold widzial tasiemca zywego,
ktory wyszedl z obrzeklosci kolo pepka powstalej, u mlodego czlowieka,
nieokazujacego zadnych znakéw przedziurawienia kiszek!©.

Cialo mezczyzny jest zatem niewidoczne, przezroczyste dla tego
jezyka — podczas gdy chore cialo kobiece i jego symptomy stano-
wia gléwny przedmiot drobiazgowego opisu. Choroba kobieca jest
uprzestrzenniona, a jej cialo — widzialne. Poré6wnajmy to z przed-
stawieniem chorego mezczyzny, ktory cierpial na rozdecie tetnicy
szyjnej, poddanego terapii gtlodéowka i upuszczaniem krwi:

Byt to chory w calej sile wieku, bo dopiero mial lat 36; poddal sie temu
sposobowi leczenia z odwaga i poSwieceniem, przetrwal go przez miesie-
cy trzy, lecz uleczyl sie zupelnie i do dnia dzisiejszego pelni obowiazki
biurowe!!.

9 J. Pietraszkiewicz, O leczeniu solitera, w: Praktyczne najnowsze postrzezenia niektérych
lekarzy, t. 1, red. A.F. Adamowicz, nakladem Rubena Rafalowicza, Wilno 1846, s. 66.

10 A.F. Adamowicz, O wyjsciu robakéw przez Sciane brzuchowaq, ibidem, s. 56.

1 A. Le Brun, Uwagi o anewryzmatach prawdziwych, w szczegdélnosci o anewryzmie tetna
podkolanowego, ,Tygodnik Lekarski”, 2 wrzesnia 1847, nr 10, s. 73.
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Doktor Aleksander Antoni Le Brun podkresla tu aspekt wo-
licjonalny (poddatl sie, uleczyl sie) oraz cechy charakteru, ktére
wiaza sie ze slownikiem militarnym (odwaga, przetrwal) — 6w chory
pokonal swoje schorzenie. Zwykly urzednik stal sie w tej narracji
krzepkim, wytrwalym Zolnierzem!2. Podczas gdy mezczyzni walcza
z chorobg, kobiety biernie padaja jej ofiara. Ten sam lekarz, opi-
sujac przypadki wscieklizny, powoluje sie jedynie na pacjentki.
Zwroémy tez uwage, ze o ile, charakteryzujac mezczyzn zmagaja-
cych sie z choroba, podkreslal ich aktywnosé, kobietom przypi-
sywal jedynie pasywnosc¢:

Chora ta czula przystepujaca chorobe przy pierwszych jej zjawiskach,
powiedziala mi, ze sie wscieka. Obok wstretu do wody i rzeczy polysk
wydajacych, znies¢ nie mogta najmniejszego powiewu chustki, przy czym
wzdragala sie, dostawata konwulsji, a przy dluzszym jej draznieniu rzu-
cala sie na osobe powiewajaca; chora ta plula prawie nieustannie tak
obficie, ze podloga w jej pokoiku byla jakby zalana. Gwaltowne bdle
kurczowe w piersi i dlawienie w gardle dokuczaly jej najwiecej, po trzech
dniach cigglych meczarni wéréd konwulsji zakonczyta zycie!s.

Biernos¢ i zawladniecie pacjentka przez chorobe ukazuje tez
kolejny z omawianych przez Le Bruna przypadkéw: ,Na twarzy
jej malowala sie trwoga, oczy miata spuszczone w dot [...] cofata sie
[...] i zakrywala koldra [...]”!*. Pacjentka zatem totalnie utozsamia
sie ze swojg chorobg. Tym samym obraz chorej staje si¢ obrazem
choroby, ktory przedstawia si¢ oczom lekarza. Dlatego tez w cia-
lach kobiet schorzenia czesto wspotwystepuja: zapalenie ptuc z za-
paleniem watroby, tyfus zamaskowany krwotokiem — w ten sposé6b
eksponuje si¢ kobiece cialo jako schorowana calosé¢, podczas gdy
mezczyzna ocala wlasna przedchorobows tozsamosé, nie zostaje
zrownany ze swoja przypadloscia.

12 Jak pisze Susan Sontag, ten jezyk wzmocni sie wraz z odkryciem bakterii jako najezdz-
cow: ,Metafora wojskowa w medycynie upowszechnita sie w latach osiemdziesiatych dzie-
wietnastego stulecia po odkryciu bakterii jako czynnikéw chorobotwoérczych. Méwiono wiec,
ze bakterie dokonuja inwazji lub infiltruja”. S. Sontag, Choroba jako metafora. AIDS i jego
metafory, ttum. J. Anders, Wydawnictwo Karakter, Krakéw 2016, s. 66.

I3 A. Le Brun, Wodowstret (Hydrophobia), ,Tygodnik Lekarski”, 19 sierpnia 1847, nr 8, s. 57.
4 Ibidem.
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Gdy w latach czterdziestych XIX wieku pisze sie o ortopedii
i o mechanizmach korygujacych skrzywienia kregostupa, problem
dotyczy jedynie kobiet i dziewczynek. To ich postawe modyfikuje
sie za pomocg specjalnych butow, wyciagéw i stelazy. Skad zatoze-
nie, ze takie bolesne korekty powinny dotyczy¢ gléwnie dziewczat?
Poniewaz cialo kobiece przedstawia sie jako z natury bardziej pla-
styczne i podatne — zaréwno na chorobe (jak dowodza przywolane
powyzej przypadki pacjentek, ktore chorobie poddaja sie totalnie,
nie stawiajac — w przeciwienstwie do mezczyzn — bohaterskiego
oporu), jak i na terapie. Wida¢ to réwniez w szeroko opisywa-
nych przypadkach, gdy ,wrazenia zmysly razace”!® odciskajg sie
w kobiecym ciele. I tak, mamy wiele przykladéw ciaz mniemanych
(urojonych). Przywolajmy ten paradygmatyczny: kobieta 23-letnia
przestala miesigczkowac, prawdopodobnie z niedozywienia, a po
Slubie z bogatym wdowcem zaczeta ty¢ i uznala, ze jest w cia-
zy. Sprowadzita akuszerki, z piersi ,wyciska[l] sie plyn do mleka
podobny”6. Czesto réwniez lekarze pisza o zapatrzeniach, kiedy
w plodzie odciskajq sie wrazenia, jakich doznawala matka; jesli na
przyktad dlugo patrzyta na drzewo wisni — dziecko rodzi sie z wis-
niowym znamieniem na czole, gdy matce opowiadano o strasznej
lalce bez czlonkoéw, rodzi dziecko bez konczyn.

Wylania sie z tego obraz kobiety kruchej, istoty o cienkich,
nieszczelnych granicach, podatnej na niebezpieczne wplywy ze-
wnetrzne, ktérych nie potrafi powstrzymac, bezradnej i pasyw-
nejl”. Ocali¢ ja moze jedynie interwencja lekarza — mezczyzny.
Idealnym przykladem tej logiki jest pacjentka Paulina H., cierpia-
ca na dotkliwe boéle glowy. Przyczyna? Z pewnoscia zewnetrzna
— w jej czaszce ,coS$ trzaskalo” tak bardzo, iz odglos ten slyszeli

5 Zob. A. Helbich, O zapatrzeniu sie niewiast brzemiennych, ,Pamietnik Towarzystwa Lekar-
skiego Warszawskiego” 1843, t. IX.

6 J. Moszynski, Ciaza mniemana, w: Praktyczne postrzezenia..., s. 68-72.

17 Takie wyobrazenie kobiety bylo w XVIII i XIX wieku naturalizowane — w tym tonie wy-
powiadaly sie nawet same kobiety. Na przyktad: ,Przyrodzenie moca obdarowalo mezczy-
zne [...]. Czulsza i stabsza Bog stworzyt kobiete [...] jezeli ple¢ meska wtada §wiatem, nasza
go upieksza”. K. z Tariskich Hofmanowa, Pamiqtka po dobrej matce, naktadem Spoétki Wy-
dawniczej Ksiegarzy, Warszawa 1876, s. 310.
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nawet postronni. Oto glowe Pauliny zamieszkuje nieproszony gos¢,
ktory, co gorsza, hatasliwie sie tam zachowuje i przysparza gospo-
dyni cierpien. Pacjentke wyleczono zimnymi kapielami. Przyczyny
choroby nie odgadnieto.

Meskos¢é jako autarkia

Wsréd mnogosci opisywanych przypadkéw meskie choroby sa
rzadkoScia. Reprezentuje sie je w dwoch biegunowo odmiennych,
acz komplementarnych trybach. Pierwszy ilustruje przypadek opi-
sany w 1841 roku na lamach ,Pamietnika Towarzystwa Lekarskie-
go Warszawskiego”: mlody oficer pije w lazni piwo, nastepnie wino,
az przechodzi go dreszcz. Wsro6d objawoéw znajduja sie: ,mocny bol
w lewej stronie piersi, koto serca, goraczka, niepokéj, tesknota™®.
Zwroémy uwage, jak te niemal poetyckie symptomy réznia sie
od opisywanych z fizjologiczna dokladnoscia symptoméw kobiet,
ktore przedstawiano w biologicznej, niemal naturalistycznej poety-
ce. Na te przypadlos¢ lekarz ordynuje upuszczanie krwi — metode
juz wowczas wychodzaca z uzycia i postrzegang jako archaiczna.
Odwoluje sie ona bowiem do humoralnej, hydraulicznej teorii cho-
roby, w obrebie ktérej zdrowie zalezy od réwnowagi ptynéw w ciele.
Kiedy te zbyt gestnieja lub gdy jest ich za duzo, harmonia zostaje
zachwiana. Aby ja przywroéci¢, nalezy wlasnie upusci¢ nieco krwi.
I faktycznie, pacjent momentalnie wraca do zdrowia — choroba byla
dla niego chwilowym i jednorazowym zaburzeniem. Jest to podob-
ny przypadek do przywolywanego wyzej pacjenta, ktéry dzielnie
stawil czola opuchnieciu zyt i wrécit do swoich zajeé: choroba
zachwiala na chwile jego organizmem, a po redukcji zaklécenia
nic sie w stosunku do sytuacji wyjSciowej nie zmienilo.

Drugi pacjent, 44-letni Franciszek Okulicz, byly wiezien, przyje-
ty do szpitala Braci Mitosierdzia z diagnoza: ,silne paroksyzmy ze

8 J. Lebel, Zdanie sprawy z czynnosci Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, ,Pamiet-
nik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” 1841, t. 5.
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wsciekloscig polaczone” w ogodle nie reaguje na terapie!®. Masé
merkuriuszowa, pijawki, zimne kapiele, lewatywy — nic nie pomaga.
Ze szpitala Franciszek regularnie ucieka, po czym, lapany przez
policje, wraca do kliniki, gdzie przechodzi kolejne nieskuteczne ku-
racje, az do momentu, gdy ponownie nie uda mu sie uciec. Po kil-
ku latach powtarzania tego cyklu pacjent umiera. I choé¢ pozornie
to sytuacja bardzo odmienna od tej, ktéra si¢ przydarzyla pacjento-
wi z bolacym sercem, to cos$ ich laczy: obaj mezczyzni nie zmienili
sie pod wplywem terapii — pozostali tymi, kimi byli. Pierwszego
upuszczenie krwi przywrocito do stanu uprzedniej rownowagi, ciato
drugiego za$ bylo oporne na wszelkie interwencje. Obaj pozostali
niezmienni az do $mierci. O ile wiec ciala kobiece przedstawiano
jako bardzo podatne i plastyczne — przez pryzmat tego, jak wchodza
one w relacje ze Swiatem zewnetrznym, ktéry na nie oddzialuje —
o tyle ciala meskie pokazuje sie jako niewrazliwe na bodzZce ze-
wnetrzne i zamkniete, przypominajace ufortyfikowana twierdze.
Podobne wyobrazenie mezczyzny-pacjenta jest uniwersalne dla
dziewietnastowiecznej wyobrazni: jezyk medycyny utrwala i aktyw-
nie ksztaltuje ideologie roznicy plciowej. Agnieszka Gromkowska-
-Melosik wymownie pokazuje te ideologie, zestawiajac dwa dzie-
wietnastowieczne dzieta malarskie podejmujace tematyke choroby
i terapii. Pierwszym jest obraz Roberta Cutlera Finkleya Pierwsza
operacja z uzyciem eteru, na ktéorym pacjentem jest mezczyzna:

W szpitalnym amfiteatrze na kolejnych stopniach siedza mezczyzni, kto-
rzy — w doniostym medycznym spektaklu — przygladaja sie zabiegowi
(wyciecie guza z szyi). Po lewej stronie widzimy pozostajacego bez ruchu
pacjenta — mezczyzne (dwudziestoletniego Edwarda Gilberta Abbotta),
ktory pod wplywem eteru nie odczuwal bélu. Patrzac na niego, nie po-
trafie uwolni¢ sie od wrazenia, ze godnie spoczywa on na chirurgicz-
nym krzesle, jakby pelen powagi i przekonania o znaczeniu wydarzenia,
w ktérym uczestniczy, dla przyszlosci medycyny. Oto racjonalny pacjent
i pelni medycznej racjonalnosci — ubrani w ciemne garnitury — mezczyzni,
ktorzy z uwaga i zaangazowaniem obserwuja rozwdj wydarzen. Pacjent
jest przedmiotem medycznego dziatania, ale ma sie wrazenie, ze jest tez

19 Praktyczne najnowsze postrzezenia..., t. 1, s. 9.
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w pewien spos6b podmiotem tworzacym dzieje chirurgii — jest pacjentem,
ktérego sie szanuje, a obecni na sali sq Swiadomi, ze uczestnicza w two-
rzeniu historii medycyny (po udanym, trwajacym dwadziescia pie¢ minut
zabiegu pacjent oznajmil, ze nie czul bélu, co zgromadzona widownia
przyjeta z wielkim entuzjazmem)?°.

Poréwnajmy to ptétno z Wyktadem klinicznym w Salpétriére
pedzla André Brouilleta, na ktérym pacjentka jest kobieta:

Spektakl medycyny i spektakl kobiecosci. Dla dwudziestu o$miu mez-
czyzn w czarnych garniturach i biatych koszulach, patrzacych spokojnie,
z zainteresowaniem; uosabiajacych wiedze i prawde medycyny, psychia-
trii. Uosabiajacych wladze meskosci nad ciatem i tozsamoscig kobiety.
Charcot [lekarz — EW] jest mistrzem ceremonii. Oto egzemplifikacja i po-
twierdzenie androcentrycznego Swiata. Bez watpienia kobieta stanowi
centrum obrazu - jest spektaklem, jednak jedynie takim samym spek-
taklem jak bohaterki niekonczacych sie konkurséw pieknosci. Jest zde-
finiowana przez mezczyzn i dla mezczyzn?!.

Konfrontacja tych dwoéch obrazéw pokazuje wymownie, w jaki
sposéb medycyna powtarza i reprodukuje tradycyjne wyobrazenia
o roznicy plciowej, jak rysuje sie opozycje miedzy tym, co me-
skie (aktywne, autarkiczne, wolne, niezalezne, racjonalne) a tym,
co kobiece (bierne, podlegle, niesamodzielne, podatne na wplywy,
cielesne, biologiczne). Z ta réznica wiaza sie rowniez dwa odmienne
sposoby postrzegania choroby. W wypadku kobiet choroba przy-
chodzi z zewnatrz — jak robak, jaszczurka, tasiemiec, silne wra-
zenie, wscieklizna od zarazonego zwierzecia czy nieznani intruzi
zamieszkujacy czaszke Pauliny H. Pacjentka choruje w wyniku
przepuszczalnosci granicy miedzy Ja a Swiatem, miedzy wnetrzem
a zewnetrzem, chorobie za§ przyznaje sie tu byt autonomiczny.
Z kolei w wypadku mezczyzn schorzenie ma charakter zaburzenia
rownowagi, zaklécenia, nie zas samodzielnego bytu. Pacjent nie
podlega wplywom zewnetrznym.

20 A. Gromkowska-Melosik: Kobieta epoki wiktorianiskiej. Tozsamosé, ciato i medykalizacja,
Oficyna Wydawnicza ,Impuls”, Krakéw 2013, s. 23-24.
2! Ibidem, s. 26.
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Historia medycyny jako historia sporu
o status choroby

Historie medycyny mozna opowiedzie¢ z perspektywy tego, jak
traktowala chorobe: czy postrzegala ja jako wtargniecie obcego
bytu w cialo czlowieka (a tym samym 6w byt stanowitby odrebny,
autonomiczny organizm), czy tez uznawala ja za brak lub zaburze-
nie w ciele. Jednoczesnie nie jest to historia linearna, opowiadaja-
ca o przejsciu od jednego paradygmatu do drugiego: te dwa obrazy
Scieraja sie ze sobag, rywalizuja o uznanie w glownym obiegu.
W historii medycyny znajdujemy tez wiele rozbieznosci miedzy te-
oria a praktyka — na przyklad miedzy postrzeganiem choroby jako
kary Bozej a dzialaniami terapeutycznymi opartymi na empirii.
Wielokrotnie tez wida¢ w niej konflikt miedzy medycyna oficjalna
a nieoficjalng — ludowa, czesto uprawiana przez kobiety. Dobit-
nym Swiadectwem tego stanu rzeczy sa stowa Paracelsusa, ktory
publicznie rzucajac w ogien ksiegi Galena i Awicenny (zapewne
na fali obrazoburczych spalenn dokonywanych w tym czasie przez
Marcina Lutra) deklarowal, ze woli medycyny uczy¢ sie od cza-
rownicy i kata niz od ksztalconych medykéw??. Przyjrzyjmy sie
jednak z historycznego punktu widzenia tej zarysowanej przeze
mnie opozycji.

Juz dawna medycyna hinduska i chinska moéwily o chorobie
jako o zaburzeniu réwnowagi: ,Czlowiek jest zdrow wtedy, jezeli
yin i yang sa w nim w rownowadze i jezeli wszystkie pierwiastki
sa we wlasciwym stosunku, w przeciwnym wypadku wystepuje cho-
roba”?®. Hipokrates dostarcza najbardziej wyrazistej definicji tego
pogladu: w jego teorii harmonia jest naturalnym stanem organizmu,
ktéry ma ogromne zdolnosSci samoleczenia. Natura, physis, ktéra
jest celowa i racjonalna, sama leczy, dazac do przywrocenia zachwia-
nej rownowagi miedzy ptynami w ciele: ,Gdy ciecze sa w porzadku

22 W. Szumowski, Historia medycyny..., s. 293.
23 Ibidem, s. 48.
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i zadnej z nich nie ma za duzo ani za malo i sa dobrze z sobag
zmieszane (z gr. eukrasia), wtedy czlowiek jest zdrow. Gdy sa zle
zmieszane (z gr. dyskrasia) albo jednej jest za duzo lub za malo,
wtedy cztowiek jest chory”?*. Dlatego lekarz ma przede wszystkim
obserwowac nature i jej pomagaé, a nie interweniowa¢ samodziel-
nie, na wlasna reke, przeciw naturalnym procesom reparacji.

Mysl Hipokratesa kontynuuje Eristratos, ktéry chorobe nazywa
»<pomytka miejsca” (tac. error loci): bierze sie ona z tego, ze co$
w ciele jest nie na miejscu. Zotadek i jelita przepelniaja sie nad-
miarem jedzenia, zyly przepelniaja sie¢ krwia, stawy — zlogami;
wyrasta guz, wytwarza sie zapalenie®. Te tradycje — patologie hu-
moralng i teorie error loci — przejmie potem Galen. Mit o chorobie
jako o skazeniu sokéw czy ich niewlasciwej mieszaninie owocuje
praktyka puszczania krwi, ktéra w réznych formach utrzymywa-
la sie do XIX wieku. Do hipokratejsko-galenowskiego rozumienia
choroby jako zaklécenia réwnowagi Sredniowiecze dodato nacisk
na czystosé. W XVII wieku wciaz powszechnie stosowano glodowki,
Srodki przeczyszczajace czy upuszczanie krwi, traktowane jako za-
biegi higieniczne, wspierajace naturalne procesy regulacji ciata?®.
Zgodnie z tendencja mechanicystyczna organizm przedstawiano
jako ciag rur: ,To wyobrazenie, zwiazane z é6wczesnymi technikami
hydraulicznymi, uprzywilejowuje tradycyjne poczynania oczyszcza-
jace”™’. W tej teorii czlowiek jest autarkiczna catoscia, ktéra moze
ulec lokalnej destabilizacji przez zaburzenie hydrauliki, nazywane
choroba. Wystarczy przeczysci¢ system, aby przywréci¢ harmonie
i réwnowage, czyli zdrowie.

Obraz przeciwstawny, traktujacy chorobe jako co$ autonomicz-
nego i zewnetrznego, wystepuje w dwoch odmiennych wersjach:
transcendentnej (w ktérej schorzenie to kara Boza, przychodzaca
spoza tego Swiata) lub immanentnej (zgodnie z ktéra nie wigze

24 Ibidem, s. 83.

2% Ibidem, s. 102.

26 G. Vigarello, Historia zdrowia i choroby. Od S$redniowiecza do wspodtczesnos$ci, przel.
M. Szymanska, Niezalezna Oficyna Wydawnicza, Warszawa 1997, s. 85.

27 Ibidem, s. 86.
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sie bytu choroby z jakas boska instancja, ale raczej z elementem
Swiata rzeczywistego). Ten pierwszy wariant mozna dostrzec u sta-
rozytnych Babilonczykéw czy Grekéw (cho¢ juz Arystofanes w Plu-
tosie kpi z oszustw kaplanow, ktorzy domagaja sie ofiar za rytuaty
wypedzania choroby, spowodowanej rzekomo przez zlego ducha)
oraz w teoriach Sredniowiecznych, ktére widzialy w chorobie kare.
Szlo za tym lekcewazenie terapii:

Poniewaz trad uchodzit za chorobe nieuleczalna, leczenie nie zajmowa-
lo wybitnego miejsca w Sredniowiecznej historii tej choroby, zwlaszcza
ze leczenie choroby, ktéra uwazano za dopust Bozy, uchodzitoby za czyn
zdrozny, za objaw pychy ludzkiej. Metody leczenia bynajmniej nie byty
i nie mogly by¢ ustalone. Przynoszono jedynie chorym ulge, opatrujac
zewnetrzne rany?s.

Inna realizacje tego modelu znajdziemy u Paracelsusa. Probo-
wal on, odrzuciwszy uznane swietosci dyscypliny (Galena i Awicen-
ne), wlaczy¢ do medycyny kanonicznej jej nieoficjalny, podziemny
nurt: ,Szukatl towarzystwa cyrulikow, laziebnikéw, owczarzy, ko-
wali, Cyganéw, starych bab i od nich uczyl sie tajemnej sztuki
leczenia®®®. Jednoczesnie podejscie pragmatyczne czy empiryczne
laczyl z panteistyczna metafizyka?®®, wedle ktérej w kazdym czlo-
wieku znajdowal sie archeusz, magiczna instancja, zdolna odpie-
ra¢ ataki z zewnatrz. Choroba miala zatem polega¢ na opanowaniu
archeusza przez obce potegi duchowe, tak wiec mowa tu o niemal
spirytualistycznym rozumieniu niemocy. Wedtug Paracelsusa czto-
wiek jest podatny na czynniki zewnetrzne i musi z nimi podjaé
wewnetrzna walke. To wyobrazenie o zewnetrznym zrédle choroby,
powstalej w wyniku infekcji czy zakazenia, potwierdza doswiad-
czenie epidemii dzumy. W XVI wieku Fracastor, lekarz z Padwy,
nazywal zyjatka powodujace dzume ,zarodkami” (seminaria). Kon-

28 W. Szumowski, Historia medycyny..., s. 271.

29 Ibidem, s. 421.

3 Interesujaca wykladnie oryginalnego Paracelsianskiego sprzezenia materializmu i spirytu-
alizmu proponuje Marek Woszczek, Eliasz nauk. Apokaliptyka, paracelsjariska mistyka przy-
rody i narodziny nowoczesnosci (cze$¢ pierwsza i druga), ,Praktyka Teoretyczna” 2016, nr 1
(19).
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sekwencjg epidemii byl zatem lek przed otwartym ciatem, cialem
przenikliwym (takim, ktére mozna przeniknaé¢, dostac sie przez nie
do srodka). Bano si¢ tazni, wysitku fizycznego, swiezego powie-
trza — wszystkiego, co otwiera cialo i rozszerza pory, umozliwiajac
wnikniecie jakiego$ obcego elementu®!.

Jak wczesniej wspomnialam, te dwie wizje choroby koegzystuja
ze soba. Juz w Sredniowieczu obok wiary w dzialanie czynnikéw
nadprzyrodzonych pojawia sie empiryczna Swiadomosé, ze cho-
roby sg zarazliwe oraz ze powstaja przez kontakt osoby chorej
ze zdrowg (te dwie wykladnie taczy jednak przekonanie, ze choroba
jest czyms$ zewnetrznym wobec ciala). Mimo mnogosci alternatyw-
nych koncepcji w praktyce leczono humoralnie do XVIII wieku;
wiele sporow traktowano jedynie teoretycznie, podczas gdy terapia
koncentrowala sie na puszczaniu krwi, prowokowaniu przeczysz-
czen i wymiotow oraz wzmaganiu potéow — w celu wyréwnania
bilansu plynéw w organizmie®2. Fizjologia — podniesiona przez Al-
brechta von Hallera do godnosci nauki — miala zredukowac instan-
cje metafizyczne, zanieczyszczajace naukowos¢ dyskursu medycz-
nego (takie jak physis Hipokratesa, pneuma Galena, archeusz Pa-
racelsusa i Johanna Baptisty van Helmonta, tchnienia duchowe
Kartezjusza czy dusza Georga Ernsta Stahla) do wlasciwosci we-
ryfikowalnych doswiadczalnie (na przyklad zywy miesien zawsze
reaguje na jakiekolwiek podraznienie, ma wiec ceche ,drazliwosci”,
nerwy zas$ charakteryzuja sie zdolnoscia odczuwania, maja zatem
ceche ,czulosci”). Rownoczesnie jednak von Haller sprowokowat
reakcje przeciwng: wysyp doktryneréw bronigcych metafizycznej
koncepcji choroby (John Brown, Samuel Hahnemann, Francois
Broussais, Franz Mesmer).

Na przelomie lat trzydziestych i czterdziestych XIX wieku znacz-
nie sie wzmogla dyskusja o statusie choroby. W 1837 roku na ta-
mach ,Pamietnika Naukowego” ukazalo si¢ ttumaczenie artykutu
Williama Cowpera O pojeciu choroby ze stanowiska filozofii natu-

31 G. Vigarello, Historia zdrowia..., , s. 50.
32 W. Szumowski, Historia medycyny..., s. 505.
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ry®3, w ktérym autor relacjonowal przekrojowo historie medycyny

z punktu widzenia pojecia choroby i doszedl do wniosku, iz no-

woczesna medycyna sklania sie ku uznaniu, ze choroba stanowi

byt autonomiczny. Badacz przedstawil rozmaite teorie medyczne
wspierajace te teze3*:

e Paracelsusa: ,Kazda choroba ma cialo niewidzialne i jest czton-
kiem wieloswiata i drobnoswiata, a nawet sama jest drobno-
Swiatem i nibyczlowiekiem. Przeto czlowiek z chorobie sktada si¢
z dwoch cial, a przeciez stanowi jedna osobe”.

e Thomasa Sydenhama: ,Choroba pochodzi ze szczegolnego wygo-
rowania pewnych czesci i spraw ciala ludzkiego do tego stopnia,
iz osobne przedstawia zycie lub ustréj pasozytniczy” (Cowper
uwazal Sydenhama za rzecznika teorii antyhipokratejskiej, cho¢
przeciez lekarza tego nazywano ,angielskim Hipokratesem” i le-
czyt on humoralnie).

e Melmonta: ,Choroba jest rzeczywistoscia istotna, zlozona z ma-
terii i sily wewnetrznej, ktéra niejako gosci w ciele. [...] Jest
ztem, ale niepodobnym do grzechu, bo ma nasilenie, postac
i prawidla; nie jest odjeciem zdrowia, ale prawdziwa istota,
zyje w zyciu”.

e Johna Starka: ,Choroba nie ré6zni si¢ od zycia, zatem sama
jest zyciem [...]. Nie jest brakiem, lecz szczegbdlng forma Zzycia,
ktéra wkracza w zycie tego, co choruje”.

Jednoczesnie prowadzono badania nad granicami ludzkiego
ciala oraz jego podatnosciag na bodzce; naczelnymi kategoriami
byly drazliwo$é lub irytacja. Rosta tez popularnosé anatomii pa-
tologicznej oraz statystyki jako nowych zrédet wiedzy o chorobach.
W ten sposob zrodzil sie nowy model w mysli medycznej, ktory
Michel Foucault nazywa botanicznym: w nim choroby, podobnie
jak wszystkie inne organizmy, sa gatunkami, to znaczy rosna, roz-

33 W. Cowper, O pojeciu choroby ze stanowiska filozofii natury, thumacz nieznany, ,Pamietnik
Naukowy” 1837, t. 2.

3* Wszystkie przywolywane tu cytaty pochodza z tekstu O pojeciu choroby ze stanowiska
filozofii natury (ibidem), nie sa wypowiedziami tych myslicieli, ale interpretacja cytowanego
tekstu przez Cowpera.
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wijaja sie i ging w jeden sposéb, wedlug wlasciwego im schematu.
W ich cyklu zycia wida¢ regularnosé¢, nie przygodnos$cés.

Doprowadzilo to Cowpera do jednoznacznego wniosku: ,Znie-
woleni jesteSmy przyznac¢ chorobie zycie udzielne”. Skad jednak
6w przymus, to dyskomfortowe zniewolenie? Dlaczego Cowper — tak
jak wielu innych lekarzy — odrzuca wizje ciala otwartego i podatne-
go, zamieszkiwanego przez inne, czasem nieproszone organizmy?
Poniewaz oznacza nowa antropologie — cztowiek jest wedtug niej go-
spodarzem, ktory nie kontroluje, kogo gosci. Oznacza to odejScie
od archaicznej koncepcji choroby, zakladajacej silny, autonomicz-
ny, harmonijny podmiot, w ktérego obrebie moze sie dokonac
zachwianie rownowagi. Te dysharmonie moze przywroci¢c do ladu
sam organizm, wlasnymi silami, z niewielka pomoca lekarza.
To wyobrazenie chorujacego bylo zgodne z przemijajacym stan-
dardem hipokratejsko-galenowskim, wzbogaconym po 1816 roku
o materialistyczne elementy 6wczesnej medycyny francuskiej®s.
W obrebie tego paradygmatu czlowiek jest panem we wilasnym
ciele — jak we wlasnym domu. Zastgpil go model ciala otwartego
na inne formy zycia, w tym takie, ktére mu nie sprzyjaja, to znaczy
ciala zamieszkiwanego przez inne organizmy. Tym samym choro-
ba zaczela by¢ postrzegana nie tylko jako brak czy zaklécenie,
ale jako autonomiczna, osobna forma zycia. Najnowsze badania
wspotbrzmia z ta koncepcja — ciala jako otwartej przestrzeni ko-
egzystencji. Wspotczesna mikrobiolozka i popularyzatorka nauki
Alanna Collen ujmuje to obrazowo:

JesteSmy zaledwie w 10 procentach ludzmi. Na kazda z komoérek tworza-
cych to, co nazywamy swoim ciatem, przypada dziewie¢ obcych komoérek,

35 Zob. M. Foucault, Narodziny kliniki, ttum. P. Pieniazek, Wydawnictwo KR, Warszawa
1999, s. 24-25.

3¢ B. Plonka-Syroka, Medycyna niemiecka nurtu niematerialistycznego 1797-1848 i polska
recepcja jej teorii doktryn w dziewietnastym stuleciu, Wydawnictwo DiG, Warszawa 1999,
s. 395. Pragne podkreslié, iz pisze tu o dziewietnastowiecznym rozumieniu galenizmu. Na-
lezy tu zaznaczy¢ osobna, interesujaca kwestie, dotyczaca tego, w jaki sposob nowozytna,
mechanicystyczna filozofia modyfikuje przednowoczesna medycyne, ktérej uzywa do legity-
mizacji wlasnej pozycji. Watpliwe, by sam Galen mogt sie zidentyfikowac¢ z siedemnasto-,
osiemnasto- czy dwudziestowiecznymi galenistami.
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ktore sie na nas tylko ,woza”. Nie jesteSmy tylko mie$niami, ko$émi,
krwia, moézgiem i skoéra, lecz takze bakteriami i grzybami. JesteSmy
bardziej ,nimi” niz ,sobg”*".

Collen uzywa nawet pojecia superorganizmu — kolektywu ga-
tunkéw zyjacych ramie w ramie i wspodlnie sterujacych cialem.
Dzi§ to wiedza popularna.

W latach czterdziestych XIX wieku nie znano jeszcze bakterii
i pasozytéw, ktore bezspornie potwierdzaja teorie czlowieka jako
gospodarza oraz autonomicznego bytu choroby, ale podejrzewano
ich istnienie. Mikroskop odkryto juz w XVII wieku, w 1847 roku
wegierski poloznik Ignaz Semmelweis zaobserwowal, jak lekarze
przenosza goraczke potogowa na nieumytych diloniach z prosek-
toriow do sal szpitalnych. Dopiero jednak dwadziescia lat pézniej
Ludwik Pasteur opracowal teorie przypisujaca infekcje mikrobom.
Stalo sie woéwczas jasne i niepodwazalne, ze choroba przychodzi
z zewnatrz.

Kobieta: grozna nowoczesnos¢

Jest interesujace, ze wyobrazenia o chorobach kobiet i mez-
czyzn odzwierciedlaja réwniez historyczne przemiany medycyny
oraz zmiany rozumienia pojecia choroby. Choroby mezczyzn przed-
stawia sie zgodnie z tradycyjnym paradygmatem humoralnym,
podczas gdy schorzenia kobiet — wedlug tryumfujacej w nauce
definicji choroby jako bytu autonomicznego, zewnetrznego wobec
pacjenta. Innymi slowy, obraz nowoczesnosci (groznej, budzacej
lek, bo zwigzanej z zachwianiem poczucia niezaleznoS$ci i autarkii
Ja) naklada sie na obraz kobiety. Nie zapominajmy tez, ze rozwoj
medycyny przyczynil sie do dziewietnastowiecznego kryzysu me-
skosci: medykalizacja zaczela bowiem dotykac nie tylko kobiecych,

37 A. Collen, Cicha wtadza mikrobéw, ttum. R. Palewicz, Wydawnictwo Bukowy Las, Wroctaw
2016, s. 9.
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ale takze meskich cial, w zwiazku z czym takze one zaczely by¢
postrzegane jako kruche i podatne na zranienie®®. O zaistnieniu
nowej modalnosci opisu mezczyzny — opisu skoncentrowanego
na ciele, ukazujacego poddanie sie emocjom, rozedrganego i sta-
bego — Swiadczy literatura piekna, czesto podejmujaca temat za-
grozenia ,zniewiesScieniem” i ,utrata meskos$ci”.

Meskie cialo, jak pisze George Mosse, odzwierciedla pragnie-
nia mieszczanskiego spoteczenstwa — porzadek, tad, samokontrole,
racjonalno$cé*®. Aby moglo pelnié te role, kobieta musiata byé od
niego radykalnie r6zna. Fantazja o dopelniajacych sie, niczym dwie
potowki pomaranczy, kobiecosci i meskoSci to tez wyobrazenie
o tym, ze istnieje miedzy nimi nieprzekraczalna granica. Nic zatem
dziwnego, ze wstepowanie kobiet w meskie dziedziny zycia wywo-
lywalo lek — naruszalo bowiem sterylna, normatywna meskosé,
uosabiajaca usystematyzowany mieszczanski swiat.

Nakladanie obrazéw nowoczesnosci i kobiecosci w dyskursie
medycznym (lacznie z irracjonalnym wyobrazeniem wymiotowania
jaszczurkami, ktére przywolalam na poczatku), lek przed zniewies-
cieniem i zachwianiem granicy miedzy plciami to symptomy szer-
szego zjawiska — dziewietnastowiecznego kryzysu meskosci, ktory
odreagowywano w nienawisci wobec kobiet oraz ich utozsamianiu
ze straszna, destrukcyjna nowoczesnoscia, z ptynna modernitas,
w ktorej dotychczasowy stabilny porzadek spoleczny ulega za-
chwianiu. Wymowny przyklad znajdziemy w lisScie Zygmunta Kra-
sinskiego do Henryka Reeve’a z 11 grudnia 1831 roku, w kto-
rym pisze o slynnej pomywaczce z Ferney. Dziewczyna, krzepka
i o ,tygrysim sercu”, wypowiada nastepujace stowa: ,Dawno nam

38 Wiecej na ten temat zob. Ch. Firth, Masculinity in the Modern West, rozdzial Modern Primi-
tives, Palgrave Macmillan, Houndmills, Basingstoke 2008.

39 Temat ten zostal wyczerpujaco opisany w ksiazkach Mateusza Skuchy i Tomasza Kali§-
ciaka. Zob. M. Skucha, Ladni chlopcy i szalone. Meskos$¢ i kobieco$¢ w péznym pisarstwie
Jézefa Ignacego Kraszewskiego, Collegium Columbinum, Krakéw 2014; T. Kalisciak, Ple¢
pantofla. Odmiericze meskosci w polskiej prozie XIX i XX wieku, Wydawnictwo Instytutu Ba-
dan Literackich PAN, Warszawa 2016.

%0 G.L. Mosse, Image of Men. The Creation of Modern Masculinity, Oxford University Press,
New York — Oxford 1996, s. 9.
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juz obiecuja rownos¢ w niebie; niech sie wpierw zacznie na ziemi.
[...] Dalib6g, kazdemu co$ sie nalezy, na kazdego przychodzi ko-
lej. [...] pora juz, bySmy zajely wasze miejsca. Jak dlugo na nich
siedzicie?”*!. Zniesmaczony Krasinski komentuje:

[...] to kobieta przyszlosci, kobieta emancypowana, o ktorej marza dzi-
siejsi szatanscy utopisci. Nie trzeba jej juz bedzie wspierajacego ramienia
mezczyzny, ale i dla jego serca przestanie by¢ béstwem; mocna, mu-
skularna i namietna, z réwna latwoscia bedzie zabija¢ i rodzi¢. Zerwie
zaslone wstydu, a jej wdzieki zwyrodnieja, az stanie sie twarda i pro-
stacka. Niezachwiana i pewna siebie, iS¢ bedzie swoja droga, nie trwo-
zac sie i nie potykajac, ale krzyczac i perorujac, gadajac o panstwach
i ludach, wymyslajac systemy i maszyny parowe. Wieczna hanba tym,
ktorzy chca ja do tego doprowadzié¢, ktérzy chca, by aniol zszedl do rze-
du ludzi [...]!1*?

Krasinski dostarcza modelowego przyktadu rozumowania, zgod-
nie z ktérym emancypacja kobiet wigze sie z wielka rewolucja
i rozpadem ladu $wiata, co pograza wszystkich w chaosie, a tym
samym wpisuje sie w diuga tradycje: ,[...] kryzys wartosci, jaki
towarzyszy niepozadanym zjawiskom i procesom modernizacji,
od dawna artykulowany jest jako problem plci i rodzaju”, wyraza
sie w przekonaniu, ze ,[...] kobieta i to, co zeriskie, wcielaja nie-
nawistne tendencje nowoczesnosci”.

Ow lek przed degeneracja kultury, ktéra dokona inkulzji i zrow-
nania nowych uczestnikéw, byl rowniez lekiem przed kobieca
emancypacja na poziomie politycznym, przed tym, ze zadajace praw
kobiety swoimi roszczeniami uszczupla pule meskich przywilejow.
Dlatego mezczyzni — a wsrod nich lekarze, ci sami lekarze, ktorzy
tak panicznie bali sie przyjecia w swoje szeregi kobiet — uznali
za stosowne przede wszystkim odebranie kobietom prawa glosu.
A lata czterdzieste XIX wieku, na ktoérych koncentruje sie w tym

41 Z. Krasinski, Listy do Henryka Reeve, t. 1, list z 18 grudnia 1831 roku, przel. A. Oledzka-
-Frybesowa, oprac. P. Hertz, Panstwowy Instytut Wydawniczy, Warszawa 1980, s. 636.

42 Ibidem, s. 638.

% N. Gtadziuk, Pesymizm kulturowy i heroiczna mesko$é, ,Kultura i Spoleczenistwo” 2014,
t. 58, nr 1, odpowiednio s. 31 4.
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tekscie, to czas wystapieni entuzjastek; Narcyza Zmichowska, Bi-
bianna Moraczewska, Wiktoria Lewinska, Faustyna Morzycka i in-
ne wystepowaly wowczas na tamach pism opiniotworczych, mie-
dzy innymi ,Pierwiosnka” (1838-1843), ,Pielgrzyma” (1842-18406)
i ,Przegladu Naukowego” (1842-1848). Obraz kobiety biernej, reak-
tywnej, niezdolnej do obrony i zmuszonej do polegania na meskim
autorytecie mozna rozumie¢ jako reakcje na coraz Smielsze glosy
entuzjastek oraz innych dziataczek sprawy kobiece;j.

Opisana przez doktora Michata Kaczkowskiego historia Prakse-
dy rezonuje ze znana ludowa basnia o dwoéch siostrach*: jedna
— dobra, cicha i postuszna — waloryzowana jest pozytywnie, dru-
ga za$§ — egoistyczna i niechetna do poswigecen — stanowi postac
negatywna. W bajce obie dziewczynki wybieraja sie do chatki ka-
rzetkow, w ktorej zostaja wystawione na préobe: karzelki chca,
aby dziecko sprzatalo im w domu i oddalo swoja porcje chleba.
Dobra dziewczynka skwapliwie wykonuje polecenia i w nagrode
zostaje obdarzona cudowng moca: gdy tylko otwiera usta, wypa-
daja z nich diamenty. Jej zla siostra, zobaczywszy te umiejetnosé,
takze pragnie ja posiascé, idzie do chatki karzetkéw, ale ani mysli
spelniac ich prosby. Nie sprzata im w chatce, nie dzieli sie jedze-
niem, czeka natomiast na nagrode. Jak latwo sie¢ domysli¢, karzet-
ki zgotowaly jej dotkliwg kare: gdy otwiera usta, wypadaja z nich
zaby i jaszczurki — dokladnie tak jak w relacji Kaczkowskiego.

Ta bajka komunikuje dziewczetom dwa ostrzezenia: po pierw-
sze, ze jesli wyjda poza normatywny model postuszenstwa, spotka
je straszliwa kara, nagrodg za$ za realizowanie meskich polecen
jest akceptacja ze strony innego mezczyzny (ksiecia, ktéry zako-
chuje sie w dobrej dziewczynie) lub w diamentach, ktére wypadaja
z jej ust. Oproécz socjalizacji do postuszenistwa bajka zawiera jesz-
cze drugie ostrzezenie: ze glos kobiety nie jest slyszany. W bajce
obie dziewczynki staja sie nieme: tres¢ ich stéw nie ma znaczenia,
bo zaghuszaja ja diamentowe badz zabie wymioty. Tak wiec w latach
czterdziestych XIX wieku, gdy kobiety domagaja sie glosu, mezczyzni

4 Odwotuje sie tu wersji skodyfikowanej przez braci Grimm pod tytulem Dary karzetkéw.
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w maskujacym obiektywizm medycznym dyskursie opowiadaja im
nowoczesna wersje dawnej basni o zamykaniu kobietom ust.

Postscriptum. Od fortecy do ciala otwartego
i z powrotem?

W postrzeganiu choroby w latach czterdziestych XIX wieku
mozna dostrzec ciekawy moment przejScia: wciaz zyje jeszcze, po-
zostajaca w odwrocie, koncepcja humoralna, zwiazana z autarkicz-
nym podmiotem (i ona wlasnie jest zarezerwowana dla mezczyzn
— nie opisuje sie kobiet w tym trybie), ale podmiot ten zostaje
juz wystawiony na wplywy zewnetrzne, dlatego cialo mezczyzny
staje sie¢ odporne i ufortyfikowane — nacisk ktadzie sie wlasnie
na rozmaite strategie obrony i oporu. Ogromne znaczenie dla tego
obrazu ma nie tylko odkrycie bakterii przez Pasteura, ale takze od-
krycie systemu odpornosciowego przez Ilje Miecznikowa w 1881
roku*s. Zasilaja one arsenal militarnych metafor: desygnujacych
zar6wno chorobe, jak i meskosé. Stad pojawia sie retoryka wojny
i odpowiedzialnosci, mowi sie o czlowieku jako kims, kto bez prze-
rwy zmaga sie z groznym, niewidocznym przeciwnikiem, nieustan-
nie przypuszczajacym inwazje na mniej strzezone granice ciala.
Jej poczatki wiaza sie wlasnie z odkryciem mikrobéw, o ktérych
pisze sie wowczas jak o ,barbarzyncach, ktérzy znajg tylko jedno
prawo, prawo rozmnazania”®. Ten dyskurs bedzie rést w site, znaj-
dujac wyraz w niemieckim faszyzmie czy narracji o AIDS w latach
osiemdziesiatych i dziewieédziesigatych XX wieku. Trzeba podkre-
slié, ze obraz ciala podatnego i zamieszkiwanego nie ma tylko po-
zytywnego oblicza, o ktérym pisatla Alanna Collen (superorganizm),
ma takze mroczny rewers, ktorym jest dyktat odpowiedzialnosci
za siebie oraz przymus pilnowania granic ciata.

% Por. T. Kalisciak, Pte¢ pantofla..., s. 33.
% G. Dyjardin-Beaumetz, L’hygiene propohylactique, cyt. za: G. Vigarello, Historia zdrowia...,
s. 238.
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Open bodies, closed bodies: Sex in the nineteenth-century
medical discourse

The analysis of sexual differences in the representations of illnesses
and patients in Polish medical literature in the 1840s shows that female
and male patients were depicted in different ways. While female bodies
were shown as open, vulnerable and malleable, male bodies were
fortified, closed, and resistant. These two modes of representation entail
two different concepts of illness: while women’s illnesses were caused
by external factors, men’s maladies were believed to be the result of
a distortion of inner balance. Interestingly, in the period discussed,
there was more and more scientific evidence to support the feminine’
concept of illness. Doctors projected the new vision of malady only
on women, equating femininity and modernity and depicting them as
dangerous forces disturbing the previous autarky of the men’s world.

Keywords: medicine, sexual differences, female patients, male patients, concepts
of illness.





