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Wstep

W XVIII w. nauka obyczajowa (nauka moralna, filozofia moralna)
w Polsce osiggneta najpelniejszy rozwdj. Obejmowata wiedze teore-
tyczng o cnotach i wadach ludzkiego charakteru, byla Zrédiem for-
mulowania katalogu powinnoS$ci obywatelskich, stanowita podstawe
filozofii prawa, a nawet rodzacej sie estetyki. Przybierata rowniez po-
sta¢ poradnik6w moralnych dla réznych stanéw i urzedéw, kadetéw,
kobiet, mlodziezy i dzieci, synéw i corek. Byla nadto przedmiotem
nauczania w szkotach wydzialowych i ponadwydziatowych zgodnie
z programem nauczania Komisji Edukacji Narodowej. Jej Zrédta teo-
retyczne tkwily w rzymskim stoicyzmie, w myS$li Cycerona, Seneki
i Marka Aureliusza.

Niezbedno$¢é nauki obyczajowej uzasadnial Hugo Kotigtaj nastepu-
jaco: ,,Dobra nauka moralna jest nieuchronnie potrzebna dla kazdego,
bo wszystkie sprawy nasze moralne sg nieoddzielnym owocem nasze-
go pojmowania, zezwalania i odbioru”!. Potwierdza takie jej pojmowa-
nie Ludwik Koncewicz, piszac: ,,Nauka pokazujgca czlowiekowi jego
powinno$ci i podajgca Srodki, jak ma one wypelniaé¢, nazywa sie nauka

1 H. Kotllataj, Korrespondecya listowna z Tadeuszem Czackim, Krakéw 184S, s. 99.
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moralng. Ta z pomiedzy wszystkich nauk wszechstronnie nas ksztat-
cacych, jako wprost, nauczajgca nas cnoty, a przez cnote prowadzaca
do szczeicia, jest bezwatpienia najwazniejszg i najpotrzebniejsza na-
ukg”?. Podobnie uzasadnia jej wazno$¢ Stanistaw Kostka Potocki: ,,nie
masz potrzebniejszej nad moralno$¢é nauki, co nas cnotliwemi bydz
uczy”?® oraz Andrzej Markiewicz: ,,Nauka obyczajowa czyli moralna
(ta to wiadomo$¢é prawidet wykre§lonych odwiecznie dla wolnej woli
czlowieka z zasadzonych na jego przyrodzeniu, potrzebach i mitoSci
jestestwa swego) jest naszg nauka obowigzkow, jakie ludziom dagza-
cym z natury do celu zachowania sie i szczeSliwoSci przystoja: czyli
jest naukg uczacq zy¢ dobrze”.

Jej uprawianie polegalo na katalogowaniu cnét i wad moralnych,
u podstaw majace koncepcje cnét kardynalnych, ktéra zostata ,,prze-
kazana Sredniowieczu tacinskiemu przede wszystkim za poSrednic-
twem tradycji stoickiej (Seneka), stata sie u 6wczesnych autoréw ty-
powym locus communis”. Refleksja nad cnotami i wadami jako fi-
lozofia praktyczna, swoista dietetyka obyczajow, snuje sie wyraziscie
juz od Mikotaja Reja (sprawiedliwo$¢, roztropnos$¢, prawdomoéwnosé,
stato§¢ umystu, uczynnosé) i Jana Kochanowskiego (madro$¢, spra-
wiedliwo$é, wielko$ci umystu, skromno$ci w mowie i uczynkach), az
po przedstawicieli polskiej myS$li politycznej (L. Goérnicki, A. Frycz
Modrzewski, K. Piekarski) — jako nauka, , ktéra uczy dobrze zy¢, ktéra
nie tylko cnotliwie, ale i szczeSliwie ludzi rodzi, ktéra kazdemu czto-
wiekowi powinno$¢ jego w kazdej sprawie jego pewny i prawdziwy
cel pokazuje”?, pisal Szymon Starowolski. Uprawiali jg Stanistaw He-
rakliusz Lubomirski, J6zef Lomkau, Ignacy Krasicki, Franciszek Bo-
homolec, Franciszek Karpinski, Stanistaw Kostka Potocki, Grzegorz
Piramowicz, Marcin Nikuta, Andrzej Markiewicz, Jozef Soltykiewicz,
Ignacy Skarbek Kielczewski, Hugo Koligtaj, Hieronim Stoynowski,
jak i Franciszek Ksawery Dmochowski, dla ktérego pierwsza cnotg
i gléwna jest sprawiedliwo$¢, bo na niej ,,wszystkie inne cnoty sie za-

2 L. Koncewicz, Nauka moralna o powinnosciach cztowieka wzgledem siebie
samego utozona dla uzytku klass wyzszych szkot wojewodzkich, Warszawa 1830, s. 2.

3 S.K. Potocki, Pochwata Grzegorza Piramowicza, miana w Zgromadzeniu Przyjaciot
Nauk, Warszawa 1802, s. 45.

4 A. Markiewicz, Nauka obyczaiowa o obrzydzeniu wystepkow, wad i przesqdow
a zamitowaniu prawdy, choty i przymiotow towarzyskich do uksztatcenia mlodziezy na
dobrych ludzi, obywatelow i urzednikow stosowna, Krakéow 1810, s. 3.

5 S. Swiezawski, U Zrddel nowozytnej etyki. Filozofia moralna w Europie XV wieku,
Krakow 1987, s. 92.

6 S. Starowolski, Poprawa Niektérych obyczaiow Polskich potocznych, Krakow
1625, s. 10.
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sadzaja”’. Druga za$ cnotg, wedlug ttumacza ,,Iliady”, jest ludzko$é,
czyli zdolno$§¢ do dobrego zyczenia ludziom i stuzenia im pomoca:
,Powinienem bydZ dla kazdego czlowieka zyczliwym i dobrym, bo
sam zyczliwoSci i dobroci po innych wyciggam”®. Z nich wyplywaja
cnoty pozostale i przymioty moralne, takie jak czulos$é, litos¢, dobro-
czynno$¢, prawdomownos$é, cierpliwo$é i wyrozumiato$é, tagodnosé
i grzeczno$é. To potezna narracja, rOwniez teoretyczna, ktéra nie po-
zostawia zadnego obszaru ludzkiego postepowania bez oceny moral-
nej i bez wskazania moralnego. Jest ona, nauka obyczajowa, nauka
moralna, tg przestrzenia refleksji nad moralnoScia, w ktérej mieszcza
sie pierwsze lekarskie katalogi cnét moralnych i w ktérej odnajduja
swoja treS¢ i uzasadnienia. Nie byta tym Zrédiem filozofia scholastycz-
na, albowiem, jak pisal Michat Wiszniewski, ,,szlachta, a szczeg6lniej
panowie uczy¢ sie filozofii scholastycznej za rzecz niegodng swego
urodzenia poczytywali”®.

Pierwsze postaci mysli etyczno-lekarskiej

Tresci nauki obyczajowej odzwierciedlily sie w lekarskiej refleksji,
choé¢ do XVIII w. nie istniata taka potrzeba, aby rozwazania etyczne nad
postepowaniem lekarskim uzyskaly jakakolwiek przedmiotowa samo-
dzielno$é. Ttumaczy to poniekad Joézef Bielinski, piszac: ,,Co sie tyczy
etyki lekarskiej, to chociaz nie uktadano jej w pewne paragrafy, jak to
w dzisiejszych czasach jest na porzadku dziennym, jednakze przenika-
ta ona wszystkich i byla kierowniczkg w dalszem zyciu pojedynczego
lekarza”'%, ktéry nie uczyt sie jej z ksiazek, lecz z przyktadu, jaki dawali
starsi koledzy w zawodzie. Przyklad wszelako w drugiej potowie XIX w.
juz nie wystarczal, gdy nastapit postep w terapii i gdy zmienily si¢ in-
stytucjonalne, edukacyjne i prawne ramy praktyki lekarskiej.

Dotad etyczna my$l nad postepowaniem lekarskim przybierala
skromng postaé — jako polityka lekarza, czyli namyst nad godziwym
irozsgdnym postepowaniem, obliczonym na cel, ktérym jest —jak pisat
Christoph Hufeland - utrzymanie zycia, przywréocenie zdrowia i 1a-
godzenie cierpienia!!. Polityka ta obejmowata prawidla lekarskiego

7 FK. Dmochowski, O cnotach towarzyskich, [w:] EK. Dmochowski, Pisma rozmai-
te, t. 2, Warszawa 1826, s. 123.

8 Tamze, s. 126.

° M. Wiszniewski, Historya literatury polskiej, t. 3, Krakow 1841, s. 188.

10 J. Bielinski, Stan nauk lekarskich za czasow Akademii Medyko-Chirurgicznej
Wilenskiej, Warszawa 1888, s. 379.

11 C.W. Hufeland, Die Verhdltnisse des Arztes, ,,Neues Journal der praktische Arz-
neykunde und Wundarztneykunst*“ 1806, t. 16, s. S.
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dziatania w odniesieniu do chorego, spoteczefistwa i innych lekarzy.
Do niej odwotluje sie jeszcze Ludwik Bierkowski, starajac sie wyjasnic
powdd, dla ktérego czynione sg sztuce lekarskiej wyrzuty lub wypo-
wiadane zlorzeczenia: dzieje sie tak wtedy, gdy lekarz ,,niezachowuje
czestokro¢ nalezytej szczytnemu powolaniu swojemu odpowiedniej
powagi, ale co gorsza nie przestrzega SciSle tej tak zwanej polityki
lekarskiej”'2. W tym duchu Franciszek Ksawery Ryszkowski rozpisuje
powinno$ci lekarza w Stanie czlowieka zdrowego naturalnym (1786).
Okresla on cel dziatan lekarskich jako ochrone i ratowanie zdrowia,
ktére sg jedynym dobrem w zyciu doczesnym przynoszacym czlo-
wiekowi szczeScie. Ci jednak, ktorzy pragng poswiecié sie lekarskie-
mu zawodowi, uczyni¢ to powinni z rozmystem, uwzgledniajac nade
wszystko, ze ,,najszacowniejszego bowiem skarbu swego, to jest zdro-
wia i zycia chory powierza lekarzowi: ten jeSliby pobtadzit, pobtadzit-
by z nieodzyskang dla chorego szkodg”!3. A ze najczestszg przyczyng
btednego postepowania lekarza jest zwykle niedbalstwo, dlatego — po-
stuluje Ryszkowski —nie nalezy dopuszczac do stanu lekarskiego ,,tych,
ktérzy sposobnego dowcipu, wielkiej pilno$ci, roztropnosci i dobrych
nie byli obyczajéw”!. Polityka lekarza polega zatem na chronieniu
siebie, wystrzeganiu sie nieobyczajno$ci i przestrzeganiu prawidet.
Dlatego lekarz nie powinien choéby, pomimo tego, ze zaplata jest mu
nalezna, targowac sie o nig, a w szczegoélnosci wtedy, gdy pacjent za-
padl na niebezpieczng chorobe lub pograzony jest w boleSciach - po
to, aby za ,takomego nie byl poczytanym”?. I dosadnie wytuszcza
Ryszkowski formutowane tu prawidto postepowania, piszgc: ,,chronié
sie ma kazdy Lekarz, by zysku wiecej, jakby sie godzilo nie pragnat,
i sztuki swej, ktora co§ ma w sobie Bozkiego ludziom nie przedawat”?e.
Nadto wystrzegaé sie powinien poSpiechu, jak ré6wniez pokusy obmo-
wy swoich kolegéw w sztuce lekarskiej. Powinien za$ ,,uczciwie zy¢,
nikogo nie obrazaé, kazdemu co jego jest oddawadz”'’. Na uczciwoSci
bowiem, szacunku i sprawiedliwoSci opiera sie moralne postepowanie
lekarza.

Bodaj pierwsza w Polsce, wnikliwg i jednocze$nie pelng wrazliwo-
$ci deklaracjg aksjologiczng, ktérej przedmiotem staly sie powinnoSci
moralne lekarza, byta Dyssertacya o szlachetnosci chirurgii Rafata

12 .. Bierkowski, Wstep do anatomii ciala ludzkiego, Krakéw 1850, s. XLVII.
13 FK. Ryszkowski, Stan cztowieka zdrowego naturalny, Krakéw 1808, s. 201.
14 Tamze, s. 202.
15 Tamze, s. 210.
16 Tamze, s. 212.
7 Tamze, s. 235.
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Jozefa Czerwiakowskiego. Wygtoszona w obliczu majestatu kroéla Sta-
nistawa Augusta na posiedzeniu Szkoly Giéwnej Koronnej w 1791 r.
w intencji miata nie tylko zatagodzi¢ spory miedzy chirurgami a me-
dykami, ukazaé chirurgie jako cze$¢ medycyny niezwykle potrzeb-
ng medykom, ale takze dookresli¢ edukacyjne wymiary ksztalcenia
medycznego. W dysertacji tej Czerwiakowski zamieScit jedng z naj-
piekniejszych sentencji, ktéra, jako twierdzenie, caly rozwdj etyki
medycznej ma za swéj komentarz: ,,Chirurgia, owa to istotna CzeS¢
Medycyny podiug swego Greckiego pierwiastku znaczy Rekodziatanie;
ale Reko-dziatanie nader Szlachetne, bo za cel majace samego Czlowie-
ka i jego nie oszacowane dobro, a to jest: Zdrowie”!8. Jest ona bowiem
dzialaniem wywodzacym sie ze szlachetnych pobudek, uszlachetniaja-
cym tym samym sprawce, a z przymiotnikiem ,,nader” - wynoszacym sie
ponad zwykle ludzkie moralne zobowigzania, bo ukierunkowanym na cel
dobroczynny, ktérym jest ochrona najcenniejszego dobra cziowieka.

Spelniajagc powolanie, lekarz nie tylko usposobiony ma by¢ do
zdobycia wiedzy i umiejetnoSci medycznych, ale nadto ,,powinien on
jeszcze staraé sie usilnie, o uformowanie swojego serca i obyczajow,
réwnie mu do tego celu, jak i same wiadomo$ci potrzebnych. Potrze-
ba wiec, aby miat serce przeniknione mito$cia Ludzi, skad rodzi sie
6w tak wielki, a w Towarzystwie Ludzkiem kazdej osobistej zastudze,
zalete nadajacy przymiot, bydZ uzytecznym bez wyjatku kazdemu; po-
trzeba aby wykorzenil zupelnie z serca swojego, juz to owa srogos¢,
ktérej jest skutkiem niezno$ne obchodzenie sie z chorym, juz owa zu-
chwatlg dume zbytniego o sobie rozumienia z pogardy innych, ktérej
ofiary czestokro¢ pada cierpiacy; juz owe podle i nie nasycone takom-
stwo, ubiegajace sie tylko za blaskiem Zlota, a gluche na skwierk nie-
szczeSliwego ubostwa. Te to razem zebrane przymioty z strony o§wie-
cenia rozumu, i uformowania serca, stanowig dopiero podiug mego
przekonania prawdziwie uzytecznego Chirurga, jakiego dla pomocy
i ulgi cierpigcej LudzkoS$ci, Krajowi zyczy¢ nalezy”?°.

Czerwiakowski wyposaza chirurga w te przymioty moralne, kté-
re sg niezbedne do sprawowania medycznej opieki nad chorym, do
ktérych naleza: ludzko$¢ wraz z uczynnos$cia (dobroczynno$cia), zdol-
no$¢ do okazywania wspoétczucia (lito§¢), cierpliwo$é, grzeczno$é
(uszanowanie, obyczajno$¢) i tagodno$é. Wierny swojemu powotaniu
(postannictwu), jako pocieszyciel bolejacej ludzkosci i kierujacy

18 R.J. Czerwiakowski, Dyssertacya o szlachetnosci i potrzebie Chirurgii w PoZyciu
Ludzkiem, W Woysku, Przy Pologach i w Nauce Lekarskiey, Warszawa 1791, s. 8.
1 Tamze, s. 5-6.
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sie cnotami, bedzie mégt wtaSciwie uprawiac sztuke leczenia: ,,Po-
wszechne bowiem Haslo jego Sztuki pietnuje zwyczajnie w sercu
jego to czucie, ze wszystko, co cierpi, ma prawo do jego litoSci,
i ze podobnemu sobie Jestestwu w przypadkach boélu i nieszczeScia
winien jest pomoc i uszanowanie. Na tem to fundamencie gruntuje
sie 6w gatunek szlachetnej Chirurga, w Towarzystwie Ludzkiem
zastugi, iz czestokroé nie tylko nie wymaga wdziecznoSci, za naj-
szczerszg uczynno$é i najtrudniejszg prace; ale zdrowia samego
i honoru uszczerbek bolejgcych ratunkowi z heroiczng posSwieca
cierpliwo$cig”?’. Dzieki temu chirurg zdolny jest do tego, aby ,,ko-
jacemi stowy, uSmierzac trwozliwo$¢ umystu i uspokajaé bojazn dla
zblizajacej sie bolesnej operacji, aby sie Chory nie lekal; jak jest
powinno$cig umiec ulzy¢, cierpienie, i znie$¢ zrecznie i skutecznie
dolegliwo$ci przyczyne”?l.

Précz tych wielu cnét chirurga powinna cechowaé przytomnos$¢é
umystu oraz sprawnoS$¢ reki, a nade wszystko brak wad pospoli-
tych, do ktorych Czerwiakowski zalicza nieczuto$§¢ (nieludzkos¢),
pyche, prézno$¢ i pazerno$¢. Wyraza jednocze$nie to gitebokie
przekonanie, ze ,,prawdziwy talent wiele traci ze swej prawdziwej
wartoSci, gdy od obyczajow zalety nie ma”; ze chirurg czesto uta-
lentowany ,,nie zastanawia sie nad tem, jak wiele nieczuto$¢é serca,
grube obyczaje, w samem nawet dobrze-czynieniu nieszczeSliwemu
czlowiekowi powiekszajg przykrosci”’??. Winien on rzadzié sie pra-
widlami cnoty?3, dzieki ktérym zdolny jest wtedy do uprawiania tej
nauki, ztgczonej ,,z dobremi obyczajami, i potrzebnemi przymiota-
mi serca”?. W pozostajacej za§ w rekopisie pracy Nauka chirurgii
uniwersalnej (1815) dodaje Czerwiakowski jeszcze cnote mitoSci,
statecznosci, czutosci, skromnosSci, niechciwos$ci i wstrzemiezliwo-
§ci?®, jednoznacznie deklarujgc: , Ten tylko moze sie $miele pusz-
cza za powolaniem chirurgicznym, kto czuje w sobie wyzszg nad
pospolitg mito§¢ ku podobnym sobie, kto pata prawie zadza bycia
uzytecznym swym bliZnim, kto zgota by¢ moze bohaterem pomina-
jacym o sobie samym”?°.

20 Tamze, s. 31.

2l Tamze, s. 40.

22 Tamze, s. 7.

2 Tamze, s. 31.

2 Tamze, s. 39.

% J. Boréwka, Polska etyka lekarska w ujeciu dziejowym. Studium filozoficzno-his-
toryczne, Torun 2012, s. 290.

26 Za: E. Grzelak, Co powinno cechowac chirurga wedtug R.J. Czerwiakowskiego,
,Biuletyn Wojskowej Akademii Medycznej” 1963, nr 1V, z. 3-4, s. 102.
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Nieczulo§¢ w postaci nieokazywania ludzkoS$ci, ktéra to ludzko$é
w okresie o§wiecenia uchodzi za drugg po sprawiedliwo$ci cnote, jest
jedng z gléwnych wad lekarza. Michat Aniol Bergonzoni, spolszczo-
ny lekarz z Bolonii, wyktadowca szkoly chirurgicznej w Warszawie,
w swojej dysertacji (z 1782 r.) odnajduje Zrédia nieczutosci lekarzy
w takich przywarach, do ktérych nalezg réwniez pomoéwienia i za-
zdro$¢. Pisze on ,,0 bezwzglednych potwarzach i zazdro$ci samych
miedzy sobg Lekarzow, ktére czestokroé nedznym chorym S$mieré
przynoszg i stajg sie ohyda i wyszydzeniem tak sztuki, jak i sztukg
bawigcego sie”?. Jest to postepowanie sprzeczne z zadaniem lekarza,
ktére polega na czynieniu honoru cztowieczefnistwu, czyli na odkrywa-
niu przyczyn choréb. Dzieki temu spelnia on swdj obowigzek wobec
spotecznosci: ,,Lekarz, ktéry poSwieciwszy sie umiejetnoSci choréb
leczenia, wlozyl na siebie szczegllny obowigzek bydZz kazdemu uzy-
tecznym”?,

O uzdolnieniach chirurga rozpisuje sie w ,,Nauce chirurgii” (1806)
Jakéb Szymkiewicz. Wedlug niego chirurg powinien mie¢ zamilowa-
nie do swojej wiedzy i praktyki, by¢ zdrowym, spostrzegawczym, aby
tatwo mégt zaobserwowaé (wypatrzeé lub wyczué) objawy choroby,
nastepnie winien by¢ zreczny, silny, gibki, dwureczny i zdolny do oce-
ny praktycznej urzadzen chirurgicznych, a nadto ,,powinien bydz traf-
nym, dowcipnem, wielki rozum, dobrg i lokalng pamie¢, jako tez rozsa-
dek zdrowy posiadajagcym. Nakoniec: mitosierdzie, pilno$¢, czynnosé,
niechciwo$¢, rezolutno$¢ sg zdobigcemi cnotami Chirurga”?.

Ta wspétobecnos$é przymiotéw moralnych i usposobien fizycznych
oraz intelektualnych jest trwalym watkiem rozwazan o uzdolnieniach
nie tylko lekarza, ale takze potoznych. Ludwik Perzyna w Nauce poloz-
nej krotko zebranej wydanej w 1790 r. wylicza konieczne zalety moral-
ne potoznych: powinny one by¢ ,,czutemi, litoSciwemi, ludzkiemi, cier-
pliwemi [...], majg by¢ zycia skromnego, poczciwego, honor kochaja-
cego, i bogobojne”®. A jesli rzecz dotyczy lekarza, pisze w Lekarzu dla
wtoscian (1792), powinien on by¢ poczciwy, biegly, rozwazny, rzetelny,
stronigcy od pychy, opiekunczy i przyjacielski®!, a takze umiejetnie

2 A. Bergonzoni, Lublin podtug ustaw medyki uwazany w jednej dyssertacyi, Lu-
blin 1792, § II.

2 Tamze, § XXX.

2 J. Szymkiewicz, Nauka chirurgii teoryczney i praktyczney, t. 1, Wilno 1806, s. 9.

30 L. Perzyna, Nauka potozna krotko zebrana. Cyrulikom potoznym, iako tez
i Babom, czyli Kobietom, przy rozwiqgzywaniu rodzqcych Potoznic sluzqcym dla
wiadomosci bardzo potrzebna, Kalisz 1790, s. 3.

31 L. Perzyna, Lekarz dla wtoscian czyli rada dla pospolstwa, w chorobach
i dolegliwosciach naszemu Kraiowi wtasciwych [...], Kalisz 1793, s. 322-327.
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obchodzacy sie z pacjentem, co bodaj wypelnia tre$¢ taktu lekarskiego:
,Doktor honor kochajacy i sumienie majacy, obcesowo sobie z pacjen-
tem postepowacé nie moze, by omyltce jakowej nie popad1”32.

Katalogi cnét lekarza

Pierwszy rejestr cnét lekarskich podat Wincenty Szczucki, autor
Propedeutyki do nauk medycyny (1825), w ktorej to propedeutyce wy-
mienia konieczne przymioty serca, umystu i ciata lekarza. Lekarzowi
wlasciwe powinny by¢ nastepujace wiadze umystu: tatwosé pojecia,
zdolno$¢ zastanawiania sie, niezawodna pamieé, rozsadek rozumia-
ny jako bezstronny osad. Do usposobien fizycznych lekarza Szczuc-
ki zaliczal: czerstwe zdrowie, zmyst czucia (dotyku), mocny wzrok
i dobry stuch oraz dobry wech. Cnoty moralne za$ — a powszechne to
wtedy przekonanie — bedgce ozdobg czlowieka, majg i lekarza zdobi¢,
a wszelkie ,,wykroczenia moralnoSci przeciwne, niechaj na zawsze
beda od niego dalekiemi”33. Jest to wymaganie, ktére przypisane zo-
stato tym, ktoérzy uprawiajg sztuke lekarska nie za sprawg tego, ze
medycyna — pisze Szczucki §wiadom nazbyt Smiatej swej wypowiedzi
—jest bodaj najpierwsza i najbardziej uzyteczng z wszelkich nauk, lecz
dlatego wtasnie - i tu Szczucki nie ma zadnej watpliwosci — ,,iz przed-
miot, ktéorym sie ona trudni, ze wszystkich débr zycia doczesnego,
jest najszlachetniejszym i najdrozszym”3¢. Dlatego, aby by¢ lekarzem,
nalezy mieé¢ ku temu powotanie, ktére wymaga w sposob konieczny
usposobienia moralnego polegajacego na ,,bezinteressownej i niczem
nieodmiennej checi wypelnienia wszystkiego, cokolwiek ludziom cier-
piacym przynieS¢ moze ulge”%.

Propedeutyka do nauk medycyny to dzieto szczeg6lne, poniewaz jest
jedna z pierwszych (jeSli nie pierwszg) propedeutyk europejskich, w kt6-
rych podejmowana jest problematyka etyczna, a takze dlatego, ze jest —
twierdzi Wtadystaw Szumowski — praca lekarza, ktérego nalezy uwazaé
,»Za poprzednika szkoly filozoficznej”’¢, polskiej szkoty filozofii medycy-
ny. Szczegoélnie za sprawg jego Krotkiego zbioru zasad medycyny prak-
tycznej, w ktorym formulowany jest postulat metodologiczny ,,do$wiad-
czalno$ci rozumowej” (empyria rationalis): spelnia go to postepowanie
w leczeniu chorych, ktore jest ,,na pewnych oparte zasadach, i potgczone

32 Tamze, s. 338.

33 W. Szczucki, Propedeutyka do nauk medycyny, Warszawa 1825, s. 189-190.
3 Tamze, s. 164.

35 Tamze, s. 165.

36 W. Szumowski, Dwa kursa propedeutyki, , Krytyka Lekarska” 1907, nr 1(11).
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z trafno$cig ttomaczenia wydarzonych skutkéw”?. Ale i tutaj, w kontek-
$cie metod diagnostyki i terapii, Szczucki, podejmujac problematyke
efektywnego badania chorego, nie zapomina o etycznych aspektach
postepowania lekarskiego, ktére musi przebiega¢ z roztropnosScig
i taktem: towarzyszy¢ badaniom powinna ,tagodno$¢ i przyzwoita
skromno$§¢”®8; , Nie nalezy w niczym obrazaé przyzwoitej wstydliwo-
$ci, a zwlaszcza os6b niewinnych”?°. Podobnie jak August Wolff, ktéry
w Rysie sztuki leczenia postepowanie lekarza warunkuje umiejetnym
zadawaniem choremu pytan, implicite odwotujac sie do cierpliwo$ci
okazywanej chorym, a w ktéra lekarz musi sie uzbroi¢ przy rozwlekto-
$ci wypowiedzi u hipochondrykéw lub histerykéw albo przy milcze-
niu melancholikéw, 0s6b zniedoteznianych badz wstydliwych zanadto:
»W tym razie tkliwe i rozsadne przelozenie ze strony Lekarza, wzbu-
dzajac w chorym zaufanie, zdolnem jest czestokroé do o§mielenia go,
i otworzenia mu ust”%. Wolff zwraca ponadto uwage na konieczny
warunek leczenia, jakim jest emocjonalny spokéj chorego: ,,wzglad
mieé nalezy na namietnos$ci, ktérym chory podlega. Gwaltowna na-
mietno$¢ w zadnej chorobie pozyteczng bydZ nie moze, czy takowa
do ukontentowania lub smutku prowadzi. Poniewaz nigdy przewidzieé
nie mozna do jakiego stopnia zdota namietno$¢ unies§¢ cztowieka, dla
tego wypada w ogoélnosci usunaé to wszystko, coby jakowg wzbudzié
moglo - Namietnos$ci mogg wprawdzie bydz uzyte jako Srodki leczace,
jednakze te policzone sg dotad pomiedzy trudne zagadnienia medycz-
ne; i wymagaja glebokiej znajomosci ludzi”.

W Propedeutyce zaletom etycznym lekarza po§wieca Szczucki roz-
dziat zatytulowany O przymiotach moralnych, jako istotnym warunku
dla ucznia Medycyny. Podkres§la w nim, ze wiedza nie czyni kogokol-
wiek zdolnym do wykonywania praktycznego zawodu lekarskiego, ze
konieczne jest, aby dysponowat takim usposobieniem, ktére opiera sie
na przymiotach duszy, wiasnie na cnotach moralnych. Ten bowiem,
kto szuka stawy medycznej, winien najpierw dowie$é, ze owe przy-
mioty sg jego wtasnoScia. Sq one - to niezwykle istotna uwaga Szczuc-
kiego - jego wlasnym dzielem: zanim wiec bedzie poznawaé innych
ludzi, powinien najpierw poznaé samego siebie. Poznaé przeto winien
takze wtasne stabosci i wady, aby je przemoc i obrécié w cnote — a to

37 W. Szczucki, Krotki zbior zasad medycyny praktyczney, Warszawa 1818, s. 2.

38 Tamze, s. 6.

3 Tamze, s. 9.

40 A. Wolff, Rys sztuki leczenia, czyli terapia ogolna i szczegdlna, cz. I, Krakow
1816, s.7.

4 Tamze, s. 206.
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wymaga nieustannego ¢wiczenia sie w czynieniu dobra. Nie pomoze
zmudne sporzadzanie szczegbélowych regut ani przymus ich stosowa-
nia, albowiem wypelnienie obowigzkéw moralnych wzgledem innych
zaktada wypelnienie ich wobec siebie: ,,Dokladnych wiec i na kazdy
przypadek oznaczonych przepisoéw, udzieli¢ w tej mierze jest prawie
niepodobna jest przymusi¢ kogo, aby nietylko wbrew moralno$ci nie-
postepowal, lecz aby istotnie sam moralnie myS$lat”#2. Tym rézni sie
ksztalcenie cnot, ktére czyni rzeczywiste postannictwo lekarskie, od
narzuconego rygoryzmu na tych, ktérzy nadal swoje wady pielegnu-
ja i z tego powodu nie beda potrafili ulzy¢ cierpiacym, bo takie jest
- jak podaje Hufeland, na ktérego réwniez powoluje sie Szczucki —
pierwsze Zr6dto sztuki leczenia, ktéra wymaga od lekarza, aby spelnit
fundamentalng zasade lekarskiego postepowania: ,,Zyé dla innych,
nie dla siebie, jest istotg jego zawodu”*. JeSli temu nie bedzie mégt
sprostaé, jeSli nie pogodzi sie z tym, zZe ,lekarz ani o zbieraniu majat-
ku, ani o zaszczytach myS$le¢ niepowinien”#, niech o przynalezno$¢
do stanu lekarskiego nie zabiega. Lekarz bowiem musi czyni¢ dobro
Z przekonania, niesiony pobudka, a zatem motywowany do sprawo-
wania opieki nad chorym - Zaden przepis, regulacja nie zastgpi inten-
cji szlachetnej: ,,dobry uczynek traci swg warto$¢, jezeli niepochodzi
Z przekonania”®,

Do cn6t najwazniejszych, ktore juz u mtodziezy winny by¢ ksztat-
cone, a ktére w konieczny sposéb muszg pozosta¢ w dyspozycji leka-
rza, zalicza Szczucki: ludzko$§¢, w tym bezinteresowno$¢ i zyczliwos¢,
dobroczynno$é, lito$¢, tagodno$é, jak i pobtazliwo$é, wyrozumiato$é,
cierpliwo$¢, spokojno$é umystu, czysto$é obyczajéw i nieskazony cha-
rakter duszy oraz pobozno$¢. Tq pierwszg, naczelng cnotg jest ludzkosé
bezinteresowna, ktéra pozwala odczuwac stan cierpigcego cztowieka
1 umozliwia okazanie mu pragnienia lekarza przywrécenia choremu
zdrowia. Ludzko$¢ jest Zr6diem zaufania w lekarza i — co nie mniej
wazne - budzi w pacjencie nadzieje. Okresla jg Szczucki w niezwykle
zwiezly sposéb: ,,Ludzko$é prawdziwa, czyni lekarza zyczliwym przy-
jacielem wszystkich wsp6tbliZnich, dla ktérych w ogéle poSwiecac sie
winien”%. Ma ona charakter bezwarunkowy i powszechny, zapewne
dlatego, ze jej udzialem jest mitoS¢ bliZzniego i mitosierdzie jemu oka-
zywane, ktére zasiegiem swoim obejmowalo w religii chrzescijanskiej

42 W. Szczucki, Propedeutyka do nauk..., dz. cyt., s. 200.
4 C.W. Hufeland, dz. cyt., s. 7.

44 W. Szczucki, Propedeutyka do nauk..., dz. cyt., s. 168.
% Tamze, s. 194.

4 Tamze, s. 201.
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wszystkich, bo stuzy ono ,,wszystkim ludziom ze wzgledu na szlachet-
ng, uczynng nature swego powolania, bez réznicy narodowosci czy
wyznania. Bowiem mitosierny nie rozréznia ludzi ztych od dobrych,
wdziecznych od niewdziecznych”?.

Z ludzkosci wyplywaja wiec takie przymioty moralne, jak dobro-
czynno$¢, owo pragnienie bycia uczynnym, lito$§¢, jak ré6wniez spra-
wiedliwo§¢ w ré6wnym traktowaniu chorych niezaleznie od ich sta-
tusu majatkowego. Cnoty te uzdalniajg lekarza, czynigc go zdolnym
do niesienia pomocy cierpigcym, ale tez chronig go przed wadami,
choéby przed pazernoScia, ktorej westchnienie chorego, bedace ozna-
ka wdziecznoSci, nie wystarcza: ,,Kto z przeznaczenia swego winien
przynosic ulge i pocieche, czyliz godzi sie, aby ten sam z drugiej stro-
ny jeszcze zadawal chtoste cztowiekowi, ktéry cierpigc na zdrowiu,
a z tego powodu znajdujac sie w niemozno$ci zarabiania, cierpi takze
czestokroé uszczerbek zwyktych dochodow’48.

Z ludzkoSci wynika jeszcze jedna cnota, a mianowicie tagodno$¢é
w postepowaniu z chorym, ktéra polega na ostodzeniu choremu owe-
go przykrego stanu, w jakim sie znajduje: ,, J.agodno$¢ w obchodzeniu
sie, na tem szczeg6lniej zawista, aby lekarz miat bydZ pobtazajacym
i wyrozumialym na utomnoS$ci ludzkie”* - jest ona warunkiem sku-
tecznego udzielania pomocy. Srogos¢ za$ wobec chorego jest naganna
nawet wtedy, gdy chory nie stosuje sie¢ do lekarskich zalecen. Wtedy
bowiem lekarz powinien, Kierujac sie pobtazliwoscig i wyrozumia-
toScia, czyli unoszeniem wad lub staboS$ci ludzkich, ttumaczy¢ szko-
dliwo$¢ takiego postepowania z umiarkowaniem, uwzgledniajgc stan
chorego, jego wrazliwo$¢ i wychowanie. Dlatego konieczna staje sie
cierpliwo$¢é w leczeniu chorego.

Cierpienie chorego, jego umieranie oraz postawy jego bliskich
wplywajg réwniez na samego lekarza. Wzruszenia, ktére sg jego
udziatlem, mogg negatywnie wpltywac tak na emocje lekarza, jak i jego
umyst. Bycie §wiadkiem cierpien; niemozno$§¢ zaradzenia i pomocy,
gdy sztuka lekarska ujawnia swoje granice; trud i wysitek — wszystko
to moze zachwiac¢ spokojem lekarza, a spokdj 6w jest konieczny, ponie-
waz jest warunkiem wlaSciwego obchodzenia sie z chorym. Szczucki
zatem uznaje spokojno$¢ umystu za cnote, ktéra polega na cigglym
poskramianiu ,,wszelkich namietno$ci zbytecznych; na czem zasadza

47 B. Urbanek, Pojecie mitosierdzia w opiece nad chorym do XIX wieku, ,Medycyna
Nowozytna” 1999, nr 6, z. 1, s. 71.

48 W. Szczucki, Propedeutyka do nauk..., dz. cyt., s. 18S.

% Tamze, s. 194.
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sie moc: panowania nad sobg”*, a ktéra nie ma nic wspélnego z obo-
jetnoScia bedaca jedynie wyrazem nieludzkoSci. Spokojno$¢ umystu
lekarza chroni takze chorego przed tymi wzruszeniami, ktére moga
cierpigcemu sprawi¢ przykro$¢. Latwiej lekarzowi bedzie podotaé
tym wymaganiom i oczekiwaniom, jeSli zachowa czysto$¢ obyczajéow
i nieskazony charakter duszy. Szczegélnie wtedy sg one potrzebne,
gdy lekarz wkracza w sfere tego, co dla chorego jest wstydliwe. Dlate-
go lekarz ,,powinien bydZ wzorem dobrych obyczajéw, i zachowywac
przepisy umiarkowania i skromnosci, ktéraby mu w kazdym przypad-
ku czynila zalete. Z tego powodu wymagamy od lekarza, aby takze
umiarkowanym byt w méwieniu: umieé milczeé, gdzie wypada, cnotg
a razem istotnym jego jest obowigzkiem; umie¢ mowic, jak nalezy, tej
samej cnoty jest udziatem”>!.

G16wng cnotg jest dla Szczuckiego pobozno$¢é (religia), a to dla-
tego, wyjasnia, ze to wtasnie nauki lekarskie ukazujg w cudowno-
$ci organizmu ludzkiego wielko$¢ Boga. Religia bowiem ,,jest naj-
prostszg drogg do wykonywania cnoty, na ktérej jak kazdy czlowiek,
tak tez bardziej jeszcze, powolanie swoje dostatecznie ugruntowac
powinien”>2. Jakkolwiek interpretujgc to przekonanie Szczuckiego,
zZ pewno$cig dwie przestanki sg oczywiste: po pierwsze, powolanie
lekarza, tak szlachetne i szczytne, ludzkie jednocze$nie, choé w so-
bie zawierajgce wszystko to, co najlepsze w czlowieku, wymaga pod-
niesienia do sfery sacrum; po drugie, religia przynosi pocieche cier-
piacym i umierajacym, uczy dobrodziejstwa, milosierdzia i pokory,
wspierajac lekarza w jego obowigzkach.

Szczucki ma §wiadomo$¢ tego, ze kreS§lac 6w katalog cnoét, unosi
moralnie lekarza, jednak zaznacza, ze byloby jednoczes$nie pochlebia-
niem sobie, gdyby ulec przeswiadczeniu, ze ze sposobnos$ci wykony-
wania zawodu lekarza posiada on wszystkie te cnoty. Inwentarz ich
jest, w gruncie rzeczy, skonkretyzowaniem moralnego ideatu lekarza.
To punkt odniesienia, z ktérym nalezy sie zmierzy¢, siegajac po przy-
wileje i obowigzki lekarskie: ,,jezeli komu na gtéwnych przymiotach
wcale zbywa, i kto w tej mierze wiecej ma sktonnosci do uchybienia,
jak do zachowania przepisow; temu zyczymy, aby raczej odstagpit le-
karskiego zawodu, gdzie zadna namietno$¢ ukry¢€ sie dtugo niepotrafi,
a skutki jakie wynikaja w rozmaitym wzgledzie zwykly bydz szkodli-
wemi”>. Zawdd lekarski obnaza bowiem ludzkie wady, staboSci czy

50 Tamze, s. 195-196.
51 Tamze, s. 197.
52 Tamze, s. 198.
53 Tamze, s. 200.
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niepozadane sklonno$ci. Wykonujac wiec 6w zawdd, nikt nie ukryje
siebie, jesli tej szlachetno$ci moralnej nie starcza: nie tylko stowa, ale
spojrzenie bgdZ westchnienie chorego, najdrobniejszy gest zawsze to
zdradzi.

Powotanie lekarza jest wyzwaniem trudnym, jak pisze Ludwik
Bierkowski, poniewaz wynikajace z niego obowigzki wypelnia¢ musi
lekarz nalezycie i sumiennie, do czego konieczne jest posiadanie umie-
jetnosci i wiedzy lekarskiej w praktycznym wykonywaniu tej sztuki,
czynié to z utalentowaniem. To sztuka najtrudniejsza ze wszystkich,
bo za przedmiot majaca zywy organizm, ktéry wiele tajnik6w jesz-
cze ukrywa; bo w jej wykonywaniu czas odgrywa istotng role, szcze-
gb6lnie wtedy, gdy nagli; bo popetlnione btedy w jej wykonywaniu sa
nie do naprawienia, a gdy zdrowie zostaje z ich powodéw utracone,
przywrécic juz jego nie mozna. Uprawianie sztuki lekarskiej dokonuje
sie w obecno$ci tej rzeczywistos$ci, ktéra objawia sie ,,zmystom leka-
rza cigglym prawie widokiem cierpienia, niepokoju, bolesci i obawy,
trwogi, lub rozpaczy”>*. Dlatego bedac pod tym zgola niekorzystnym
wplywem moralnym, potrzebuje lekarz mocy duszy, owej spokojnoSci
umystu, do§wiadczenia i wprawy wrecz artystycznej. Celem usilowan
lekarza jest zdrowie i zycie ludzkie, a ochroni¢ je moze wtedy, gdy
spelni on to wymaganie: nalezy by¢ ,,uzdatnionym lekarzem, aby nie
tudzi€ i nie zwodzi€ ani samego siebie, ani drugich wsp61lbliznich, za-
dajacych od nas w chwilach cierpienia trwogi lub rozpaczy, stosownej
rady i pomocy”>.

Leon Chodakowski w artykule Obowiqgzki lekarza (1850), podaza-
jac za Hufelandem, odmalowuje oblicze lekarza-dobroczyncy i wprost
formutluje zestaw przymiotéw moralnych, ktére to dobroczynienie
warunkuja: ,,lekarz moze stac sie wielkim dla swoich chorych dobro-
czyncag, skoro nie tylko z zyczliwoScig udziela pomocy, ale z prawdzi-
wa delikatno$cig zwraca wzglad na ich ekonomiczne przykre poto-
zenie”>. Aby to czynié, winien lekarz dysponowaé usilng i sumien-
ng troskliwo$ciag, nieskazitelng prawoscig, umiarkowaniem, prawym
prowadzeniem sie, skromno$cig, madroScig oraz przytomnos$cia
umystu w sgdach i bacznoS$cig w wyborze towarzystwa. Natomiast J6-
zef Jakubowski w rozprawie O przeszkodach w leczeniu (1852) wy-
mienia nastepujace przymioty lekarza, przyznajac jednocze$nie, ze
natura szczodrze nie obdziela nimi - nie tylko zresztg lekarzy: ,,moc

54 L. Bierkowski, dz. cyt., s. XIX.

55 Tamze, s. LIX-LX.

5 L. Chodakowski, O obowiqzkach lekarza (z Hufelanda), ,,Tygodnik Lekarski”
1850, nr 3, s. 18.
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charakteru, sumienno$§¢, wygérowane uczucie ludzkoSci, wyrzeczenie
sie wszelkich niegodnych btyskotek i zaszczytéw po najwiekszej cze-
$ci chwilowych i rychto znikajgcych, szlachetna tatwos¢ przebaczenia
usterk6w chorego, dgzenie do prawdy, udzielanie nastepcom przestrég
wyznaniem otwartem wtasnych popelnionych biedéw itp. przymioty
zdobi¢ powinny lekarza i zawsze sta¢ mu przed oczyma”>’. Dzieki tym
przymiotom i zdolnoSciom buduje dobra opinie o sobie wéréd cho-
rych. Niszczy te natomiast opinie, a jednocze$nie jest sprzeczne z po-
wotaniem lekarskim, oddawanie sie szulerstwu, bo chorzy stronig od
niego; pijafistwu, bo ono rozum mu odejmuje; rozpuscie, bo pozbawia
prawosci i charakteru. Nie kieruje sie wiec lekarz, jak podkresla Fer-
dynand Dworzaczek, ani zyskiem, ani ambicja, ,,bo wie dobrze, Ze ani
zaszczytow, ani majatku na tej drodze szukaé nie nalezy”>®, poniewaz
,2Nagroda, ktorej szuka i pragnie, jest szacunek i mito$¢ tych, ktérym
stuzy”*.

Dlatego sztuka lekarska jest ze wszystkich sztuk najtrudniejsza,
a bodaj wilasnie z tego powodu mozna, przekonuje Adam Raciborski,
,bowiedzie¢ o medycynie, ze jest jak te blogostawione ziemie, na kt6-
rych wszystkie korzystne ro$liny jak najpiekniej sie przyjmujg i na
uzytek ludzkos$ci obracajg”®. Czerpa¢ winna zatem ze wszelkich nauk
i sztuk to, co ja wspomoze w ochronie zdrowia i zycia ludzkiego. Po-
step bowiem w naukach i technice ma zbawienny wplyw na leczenie,
aczkolwiek bywa, ze na jego przeszkodzie stojg réwniez lekarze, od-
dajac sie spekulacjom choéby w postaci homeopatii czy magnetyzmu.
Nawotuje wiec Raciborski do tego, aby te maske szarlatanerii z nich
zrzucaé, poniewaz sg to ci, ktérzy ,,nigdy sumiennie nie pracowali,
aby sie obeznacé jak nalezy ze sztukg lekarskg”®; ktérzy pod rozto-
czonym przez siebie urokiem szarlatanerii skrywaja wlasny interes
w tym, ,,aby zaprzeczaé postepu w medycynie”®. Bierkowski te szar-
latanerie bioracg sie ze zwyktego oszustwa upatruje w homeopatii, jak
réwniez w hydropatii czy tajemnych pigutkach i proszkach. Uraga to
sztuce lekarskiej, tym bardziej ze oddawanie sie tym praktykom jest

57 J. Jakubowski, O przeszkodach w leczeniu. Rozprawa odczytana na publicznem
posiedzeniu Towarzystwa Naukowego Krakowskiego w dniu 8 Marca 1852, Krakow
1852, s. S2.

58 F. Dworzaczek, Rzecz dotyczqca filozofii medycyny, ,,Pamietnik Towarzystwa
Lekarskiego Warszawskiego” 1857, nr 13(37), s. 90.

% Tamze.

% A. Raciborski, Mowa o stycznosci medycyny z innemi naukami, sztukami
pieknemi i literaturqg, Paryz 1858, s. S.

61 Tamze, s. 23.

62 Tamze.
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czesto szkodliwe dla zdrowia badZ zagrazajace nazbyt czesto zyciu
czlowieka. Homeopatia dla myS$lacego lekarza jest ,nic nieznaczg-
cym zerem”%, a my$l o rozcieficzaniu jakichkolwiek Srodkéw w tak
niepojetych, wrecz absurdalnych, dawkach ,,Jest to co§ wiecej anizeli
uragac sie z rozumu ludzkiego chcac takg mysl urzeczywistnié, jest to
po prostu najwyzsze oszustwo, jakie sie tylko do umiejetnos$ci i sztuki
lekarskiej wkras¢ moglo”%. Nie tylko jednak ta moralna wadliwo$¢,
jaka jest oszustwo, ujawniata sie w praktykach homeopatycznych czy
hydropatycznych, w magnetyzmie czy czymkolwiek innym, co z na-
uka nie po drodze miato, ale takze w samych postawach lekarzy, gdy
chorobe i pacjenta pragneli opanowacé tacing, co Raciborski nazywa
pedantyzmem. Dostrzegajac pozytywny wplyw krytyki lekarzy, ktory
mial miejsce w niejednej sztuce Moliera, a przede wszystkim w Cho-
rym z urojenia, pisze: ,,Nie ma jednak watpliwoSci ta sztuka przyczyni-
1a sie najwiecej do zrzucenia maski, ktéra Smieszng raczej jak powaz-
ng powierzchno$cig, grubg nieumiejetno$é najczesciej pokrywata”ss.
Ta krytyka pedantyzmu ,,odjeta na zawsze lekarzom, przynajmniej
we Francyi, cheé popisywania sie tacing przed chorymi i stracita mi-
styczng zastone”%.

Cho¢ tematyka cnét moralnych jako przedmiot odrebnej refleksji
pojawia sie niezbyt czesto w tekstach lekarskich odwolujacych sie do
filozofii moralnej, nie oznacza to jednak, ze odgrywata ona poSlednig
role. Wrecz przeciwnie, czego Swiadectwem sg wszelakie mowy wygta-
szane na cze$¢ lekarzy, ktére wprost oddajg moralny kanon rozpisujacy
zalety dobrego lekarza. Odczyta¢ 6w kanon mozna w pochwale Walen-
tego Gagatkiewicza napisanej przez Franciszka Lafontaine’a: ,,Dobro¢
i wielko§¢ duszy byly zawsze najznakomitszym Gagatkiewicza moral-
nym udzialem. Dowodem tego jest ta czula litoS¢, ktéra w wydarzonych
przypadkach, dzielnie i czynnie serce jego wzruszala. Nedza, ub6stwo
i cierpienia wspo6tbliZznich predko i w najwyzszym stopniu przejmowaty
dusze jego, a potem zZywem uczuciu, natychmiast §pieszy! im na ratu-
nek”%. Uwzgledniajgc nadto sposéb Gagatkiewicza, w jaki udzielal po-
rad lekarskich, Lafontaine przypisuje mu réwniez cnote postannictwa,

%3 L. Bierkowski, dz. cyt., s. XXX.

% Tamze, s. XXXII-XXXIII.

% A. Raciborski, Mowa o stycznosci medycyny..., dz. cyt., s. 28.

% Tamze, s. 29.

¢ FL. Lafontaine, Mowa na pochwate $. p. wielmoznego jegomosci pana Walentego
Gagatkiewicza konsyliarza nadwornego §.p. Stanistawa Augusta krdla polskiego, dok-
tora medycyny, tudziez czlonka Towarzystwa Przyiaciét Nauk w Warszawie, czytana
na publiczném posiedzeniu tegoz Towarzystwa dnia 15 maja 1805 roku przez Leopolda
de Lafontaine, Warszawa 1805, s. 8.
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ofiarnoSci i mitosierdzia. Ten ostatni charakteryzowat sie za$, jak pisze
Michat Bergonzoni, wsp6todczuwaniem i wspélczuciem Kierowanym
do chorych: , Taka byt zawsze czuloScia przejety, gdy chorych w bole-
$ciach ratowal, iz prawie zdawato sie, ze z nimi dzieli cierpienie, co jed-
nak bynajmniej nie przeszkadzato do jego statoSci w dziataniu; stowem,
taki byl Lafonten wzgledem swego stanu, jakimi wszyscy lekarze bydz
powinni”%. Przede wszystkim z nieoszacowang dobrocig duszy, tkliwg
czulo$cig serca i stato$cig umysiu®.

W Kursie propedeutyki lekarskiej (1876) Henryk Luczkiewicz
réwniez dostrzega, zgodnie zresztg z przedmiotem nauki obyczajowej,
wady lekarskiego charakteru, do ktérych zalicza przede wszystkim:
zawi$§€, wywyzszanie sie, szarlatanerie, a nawet sktonno$¢ do intryg.
Twierdzi jednocze$nie, ze ,,Ttem wad pomienionych, z ktérych wyra-
dzajq sie postepki niegodne ludzi naukowych, a nawet istne wystep-
ki przeciwko swemu powolaniu i nauce, ktérej gloszg sie kaptanami,
bywa préznos¢, zarozumiato$¢, zadza zysk6w i niezrozumienie godno-
$ci swego zawodu”’?. A to powolanie w zawodzie lekarskim L.uczkie-
wicz odmalowuje wrecz poetycko, piszac, Ze jest ono zadaniem piek-
nym, szczytnym, szlachetnym, a nawet przyjemnym, poniewaz lekarz
W organizacji zycia dostrzega gtebokg madro$¢ i nieztomno$é praw
oraz kunsztowno$¢ §wiata organicznego. Rozczytywanie sie w tej ksie-
dze zycia ,jest zaprawde zajeciem rozkosznem dla wyzszego umystu
i dziwnie uszlachetniajagcym”’!, gdyz niesienie pomocy jest Zrédiem
zadowolenia z poczucia i uznania dobrych uczynkéw. Dzieki nim wta-
$nie zyskuje lekarz miano dobroczyncy, pocieszyciela, opiekuna bied-
nych i cierpigcych. Nie moze wiec dziwié, ze Luczkiewicz do przy-
miotéw moralnych lekarza przywigzuje ,,wartoS¢ pierwszorzednag tak,
ze nieposiadajacy ich traci w oczach naszych charakter prawdziwego
lekarza i zniza sie do stopnia mniej lub wiecej zdolnego, fachowego
procederzysty”7’2.

% A. Bergonzoni, Rzecz czytana o Leopoldzie Lafontenie przez Michata Bergonzo-
niego med. d. b. Proto-Medyka, Inspektora Jeneralnego stuzby zdrowia Wgo Xiestwa
Warszawskiego, czton: czynnego Towarzystwa Krélewskiego Warszawskiego Przyjaciot
Nauk, dnia 30. kwietnia roku 1814 na publicznem posiedzeniu tegoz Towarzystwa,
Warszawa 1814, s. 21.

% H. Dzierkowski, Biografia zycia $.p. Fryderyka Spaetha assessora Rady Ogolnej
i cztonka Kommissyi Ogolnej i cztonka Kommissyi Examinacyiney Lekarskiey Xiestwa
Warszawskiego w dowod kolegowania, chotdu i przyiazni [...], Warszawa 1813.

70 H. Luczkiewicz, Kurs propedeutyki lekarskiej, czyli wstep do nauki medycyny,
Warszawa 1876, s. 44.

71 Tamze, s. 37.

72 Tamze, s. 214.
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Katalog przymiotéw moralnych, dzieki ktérym lekarz moze spro-
sta¢ swemu powolaniu, tworzag wedlug Luczkiewicza: wspdiczucie,
cierpliwo$é, bezinteresowno$¢ oraz taktowno$¢é. Moze lekarz nimi
dysponowaé jedynie wtedy, gdy jego zycie jest cnotliwe, obyczajne
i skromne. Cnota ma wplyw dobroczynny, czysto$¢ obyczajow jest zas
gwarancjg sumiennego spelniania obowigzkéw, a za sprawg skrom-
no$ci ustrzec sie mozna przed wszelkimi pokusami, z ktérych gtéwne
dotyczg wykorzystania relacji z pacjentem w celu innym niz terapeu-
tyczny. Tym jednak, co winno cechowac lekarza, jest wspétczucie dla
cierpienia - to perta cnét, ktéra objawia sie natychmiast i ma cha-
rakter czynny: wspo6liczucie okazywane przez lekarza ,,to czyn rownie
odwazny, jak wojownika na placu boju - jego lito§¢, to pomoc niesiona
choremu w chwili, kiedy nierzadko opuszczaja go znajomi, przyjacie-
le, a czasem krewni i najblizsi””3. Wspétczucie wyraza sie w gorliwo-
$ci wypelniania obowigzkéw, w staranno$ci w sprawowaniu opieKi,
W pragnieniu niesienia pomocy, w wyrozumiatoSci dla ludzkich stabo-
§ci oraz w pobtazliwoSci — ,,Lekarz z tymi przymiotami, przynosi nie
tylko pomoc w chorobie, ale napawajac pacjenta ufnoScig w swdj cha-
rakter, tagodzi obawe jego o zycie, rozbudza wiare w stowa i postepo-
wanie swoje, uspakaja otaczajacych, jednym stowem ostadza niedole,
godzi z losem”’4. Cierpliwo$¢ natomiast winna by¢ okazywana przede
wszystkim w badaniu i leczeniu chorych, a wszelkie przykroSci, jakie
moga plyngé ze strony pacjentéw, nalezy umieé znosi¢ ze spokojem
i pokorng wyrozumialoS$cig. Z roli lekarza wynika takze bezinteresow-
no$¢, zdolno$¢ do filantropii, ktéra nie jest nakazem moralnym, ale
bodaj rezultatem sprawiedliwego traktowania chorych. Lekarz zatem,
podkresla autor Kursu propedeutyki lekarskiej, nie powinien sie mar-
twi¢ o swe dochody, jeSli wykaze starania, aby pacjenci obdarzali go
wiekszym szacunkiem. Temu tez stuzy¢ ma taktowne postepowanie:
»Wobec chorego lekarz musi by¢ spokojnym, uprzejmym, rozwaznym,
umiarkowanym w stowach, stanowczym i arcy przyzwoitym””>. Stronié
winien od lekkomyS§lnoSci, trzpiotostwa, od nadmiernej zartobliwoS$ci
(w tym pltytkiego dowcipu), przesady, fanfaronady i jakiegokolwiek
dziwactwa, poniewaz te przywary szkodza jego wizerunkowi, podwa-
zajg zaufanie i — ostatecznie — odbierajg mu szacunek u chorych.

Jest jednak zastanawiajace, ze w drugiej potowie XIX w., wieku
zdominowanym przez pozytywistyczne postulaty uprawiania nauki,

73 Tamze, s. 217.
74 Tamze, s. 218.
7S Tamze, s. 224.
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w tym réwniez etyki jako etologii (etyki opisowej), silnie inspirowa-
nej ewolucjonizmem, wzglednie utylitaryzmem, pomimo odrzucenia
tradycyjnej filozofii moralnej (jako etyki normatywnej), pozostata ona
trwalym elementem refleksji nad moralnymi przymiotami lekarza. Jej
najpelniejszy wyraz odnalezé mozna w Myslach i aforyzmach Wiady-
stawa Bieganskiego, ktéry przywracajac obecno$¢ i wazno$¢ refleksji
nad cnotami, dokonat wrecz przetomu teoretycznego, opowiadajac sie
przeciwko dominujgcym postaciom pozytywistycznej myS$li etycznej.
Przetom 6w polegal takze na zakwestionowaniu juz zaistnialego mo-
nopolu korporacji lekarskiej na uzasadnienie i formulowanie powin-
noSci moralnych lekarza. Bieganski podwaza réwniez przekonanie
przyjmujace, ze cnét, ideat6w lekarskich nabywa sie dzieki ich pozna-
niu, bo ono nie czyni lekarza ani moralnym, ani zdolnym do sprawo-
wania opieki nad chorym: ,,Chcac wplyngé na postepki ludzi, nalezy
poruszy¢ ich serca, ich przekonania moralne, a tego nigdy nie doko-
nasz przez rozumowanie”’¢. Jednym slowem - jakiekolwiek norma-
tywy deontologiczne pozostang martwe, jeSli nie wyplywajg z uczué
lekarzy. Te uczucia, ktére podlegaja rozwojowi i ksztattowaniu przez
ideaty, sg trescig cnét. Jako ze wszelkie czyny z uczué wynikaja, dla-
tego, pisze BiegansKi, ,,Poznanie obowigzku nie czyni czlowieka lep-
szym, nie wplywa na jego czyny. Obowigzku nie mozna nauczac¢ jak
katechizmu, z ksigzki; obowigzek trzeba wpajaé, trzeba wszczepiaé
w dusze czlowieka, poruszajac odpowiednie uczucia””’.

W Myslach i aforyzmach, rozpisujac ideat filantropii jako ideat na-
czelny, fundamentalny zawodu lekarskiego, Bieganski uzasadnia go
cnotami filozofii moralnej: mito$cig (ludzkoScig), wspdtczuciem, pra-
gnieniem niesienia pomocy i pragnieniem bycia dobroczynnym. Osa-
dzony na tych cnotach ideatl filantropii uwrazliwia bowiem na ludz-
kie cierpienie, sklania do cierpliwo$ci i wyrozumiatoSci, ktérym to
zaletom moralnym towarzyszy¢ powinny kolejne: bezinteresowno$¢,
poSwiecenie, panowanie nad sobg, stanowczos$¢ i sumiennos$é (rzetel-
no$¢é) lekarza, jego wlasna godno$¢ wyrazajgca sie w zgodnos$ci mySli
i czynéw. Cnoty te wyplywajg wiec z idealéw i sg trwaltymi wiasno-
$ciami usposobienia moralnego dobrego lekarza. Swiadomosé tego, ze
cnoty czynig lekarza zdolnym do pelnienia obowigzkéw, wypowiedzial
dobitnie Henryk Struve po lekturze Mysli i aforyzmow: ,,czyz mozna
pominaé w rozleglejszym wyktadzie etyki zawodu lekarskiego rozbiér
i charakterystyke wydatnych cnét lekarza, z ktérych kazda okreSla

76 W. Bieganski, Mysli i aforyzmy o etyce lekarskiej, Czestochowa 1925, s. 44.
77 Tamze, s. 6S.
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prawidiowe, a wiec sumienne i taktowne speilnianie réznorodnych
obowigzkow zawodu?”’’8,

Zakonczenie

Regulacje deontologiczne, ktére pojawiajg sie jako uchwaly to-
warzystw lekarskich na przetomie XIX i XX w., przemieszczajg pro-
blematyke moralnego usposobienia lekarza na pole szczegétowych
wymagan dotyczacych korporacyjnych relacji miedzy lekarzami.
Potrzeba unifikacji postaw lekarzy w oparciu o normy deontologicz-
ne wytworzyta przeSwiadczenie, ze wypelnienie definiowanych tam
obowigzkow jest wystarczajagcym warunkiem bycia dobrym lekarzem.
Cnoty moralne staly sie czymS$ zgota jedynie zalecanym, sprowadza-
nym wrecz do etykiety, uzasadnionym przez normy deontologiczne,
i byly o tyle obowiagzujace, o ile stuzyly zachowaniu godnosci zawodo-
wej. Nie mozna sie zatem dziwié krytyce tak rozumianej etyki lekar-
skiej przez Szczesnego Bronowskiego, poddajacego na tamach ,,No-
win lekarskich” w watpliwo$¢ istnienie etyki zawodowej, do ktorej
odwotujg sie gtéwnie ci, ktorym najbardziej lezy na sercu ,,interes
osobisty i stanowy znakomicie nieraz ukrywany””°. Bronowski jedno-
znacznie apeluje o takie rozumienie etyki lekarskiej, ktéra ,bedzie
uwazala niewatpliwie za najwazniejsze stosunek lekarzy do publicz-
nosci, potrzebujacej pomocy lekarskiej”?’, jako etyki ogélnoludzkiej
dazacej do powszechnego dobra. Bronowski pietnuje egoizm lekarzy,
interesowno$¢, brak postannictwa i nieczuto$é, upominajac, ze ,,Cho-
ry w lekarzu chce widzie¢ nie tylko czlowieka zdolnego mu zapewnié
zdrowie, ale i zarazem przyjaznego sobie, szczerze mu oddanego”®.
Formutluje jednoczes$nie apel i przestroge: ,,Dochodzimy wiec do tego
niezbitego przeS§wiadczenia, ze bez pierwiastka filantropijnego, bez
szczerego i bezinteresownego wspéiczucia dla cierpigcych, nasza
stuzba nie ostoi i stanie sie rzemiostem réwniez dobrem, jak wiele in-
nych z prawem urzadzania strejkéw, wspétzawodnictwa zarobkowego
itd., ale bez praw na szczegoélny szacunek i uznanie, czesto w rozterce
z wlasnymi sumieniem, z otoczeniem i kolegami”®?. Zygmunt Kramsz-
tyk podziela réwniez to przekonanie, ze medycyna jest rzemiostem,

78 H. Struve, O etyce zawodu lekarskiego z powodu ksiqzki W. Bieganskiego, ,,Kry-
tyka lekarska” 1900, nr 1(4), s. 4.

79 S. Bronowski, Etyka lekarska i wyjawienie prawdy, ,,Nowiny lekarskie” 1900,
nr 14(12), s. 494.

80 Tamze, s. 496.

81 Tamze.

82 Tamze.
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lecz ,Jest to rzemiosto najwyzsze, bo organizm ludzki, najdrozsza
wlasno$é cztowieka, sam cziowiek jest materialem, na ktéry lekarz
swg czynno$é wywiera, bo o najwiekszy skarb czlowieka, o zycie
i zdrowie, idzie w tej czynnos$ci”®®. Apeluje przeto Kramsztyk, aby ten
aspekt medycyny, ktory dotyczy ludzkiego cierpienia i nieszczeScia,
zastugiwal na najwieksze uwzglednienie?.

Nie milkng jednak w kulturze medycznej refleksje nad cnotami
moralnymi. To usposobienie charakteru i jednocze$nie uzdolnienie
moralne do wykonywania zawodu lekarskiego jest tematem rozwazan
w wielu tekstach lekarskich, ktore ukazaty sie po Propedeutyce Hen-
ryka Luczkiewicza. Matryca refleksji stal sie bez watpienia rejestr
cnét lekarza Wincentego Szczuckiego. Cytaty, nawigzania i echa tej
filozofii moralnej odnaleZé mozna u Adama Wrzoska (Propedeutyka
lekarska, 1913), u Heliodora Swiecickiego (O estetyce w medycynie,
1911), u Teodora Heimana (Etyka lekarska, 1917), rowniez u Henry-
ka Nusbauma (Zarys etyki medycznej, 1932), jak i u Kazimierza Filipa
Wizego (Piec¢ cnot kardynalnych lekarza, 1935). Jednakze rehabilita-
cja tej filozofii moralnej nastapita w mysli Wiadystawa Bieganiskiego,
pierwszego w Europie XX-wiecznej antynaturalistycznego i antyde-
ontologicznego przetomu®. Mysli i aforyzmy (1899) oraz Etyka ogdlna
(1918) Bieganskiego podejmuja problematyke cnét jako fundamental-
ng dla mysS$li etycznej i etyczno-lekarskiej.
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Summary

The virtues of a doctor in Polish medical philosophy
and ethics in the nineteenth and twentieth centuries

Moral reflection on medical behavior, particularly on moral values essential to
practicing medicine, first appeared in Poland in the 18th century as part of philoso-
phy of morality and moral science. This practical philosophy inspired by stoicism
is, most of all, a catalogue of doctor’s virtues and a theoretical premise for the
20-century medical ethics fully expressed by Wtadystaw Bieganski and his medical
ethics. The first axiological declarations about moral duties of a doctor, which are
the expression of such moral philosophy, are associated with Rafat Jozef Czerwia-
kowski and Wincenty Szczucki.



