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Odkrycia naukowe w medycynie i ich wplyw na zdrowotnos¢
ludnosci wiejskiej

Medycyna byta od wiekow profesjg szczegolng. Trudnigcy sie nig uzdrowi-
ciel, znachor, kaptan czy lekarz byli w stanie oferowa¢ choremu cztowiekowi dar
najwyzszy i najcenniejszy — zdrowie, a bardzo czgsto rdwniez zycie. Jednocze-
$nie mimo ogromnych wysitkow medycyna pozostawata nauka i sztukg zatrwa-
zajaco bezradng wobec ogromu chorob i urazow negkajacych dawne spoteczen-
stwa. Sytuacja w $rodowiskach wiejskich byla pod tym wzgledem jeszcze
trudniejsza niz w miastach. Przed wiekami choroba i $mier¢ w okolicach trzy-
dziestki byly perspektywa nieunikniona. Kazdy nowy pomyst, jak leczy¢, kazde
wynalezione narz¢dzie medyczne, kazda roslina, ktorej ekstrakt przynosil ulge
i uzdrowienie, byly na wage ztota. Krok po kroku poszerzaly one granice wiedzy
medycznej. Czasem jednak obdarzeni genialng intuicjg odkrywcy dokonywali
w medycynie przetomu. Ich odkrycia do dzi$ sg fundamentem lekarskiej praktyki
medycznej, a oni sami, cho¢ z reguly byli ludZmi skromnymi, pochlonigtymi
przez pracg, byli traktowani jak cudotworcy. Jeszcze pottora wieku temu szpitale
byly miejscami budzacymi powszechnie przerazenie. Pacjenci lezeli w brudnych,
ciemnych, niewietrzonych, cuchnacych krwig i ropg salach. Chirurdzy nigdy nie
sptukiwali skalpeli, po operacji ocierali je jedynie o pole fartucha i chowali do
kieszeni. Rgce myli dopiero po operacji — mycie przed wedlug 6wczesnych po-
gladow nie miato sensu, skoro podczas kolejnego zabiegu ponownie brudzili si¢
krwig operowanego. W takich warunkach na oddziatach chirurgicznych krolowa-
ta zgorzel szpitalna ran, ktora bardzo czesto konczyta si¢ ogdlnym zakazeniem
i $miercig. W renomowanych europejskich szpitalach operacje, choéby i drobna,
przezywal ledwie co czwarty pacjent. Lekarzy statystyki te w ogole nie przeraza-
ly. Tak przeciez bylo od zawsze".

Pierwszy wojne zakazeniom szpitalnym wydat w potowie XIX wieku le-
karz I Kliniki Polozniczej w Wiedniu wegierski lekarz Ignacy Filip Semmelweis
(1818-1865). Nie znano wtedy jeszcze istoty zakazen, nikt nie wiedziat o bakte-
riach. Semmelweisa zaintrygowato to, ze na oddziale potozniczym, ktéry odwie-
dzali studenci kliniki, w ciagu kilku lat $miertelno$¢ potoznic wskutek goraczki
potogowej wzrosta z 6,5 proc. do niemal 10 proc., a na oddziale, na ktéry wpusz-

1J. Barski, Penicillina, Warszawa 1946, s. 16.
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czano jedynie potozne, $miertelnos¢ spadta z 5,5 proc. do nieco ponad 3 proc.
Semmelweis dedukowat, Ze studenci sami z siebie nie zarazaja. Co wigc bylo
zrodlem zarazy? Studenci musieli regularnie prowadzi¢ sekcje zwlok w prosek-
torium. To stamtad musieli na brudnych rekach przenosi¢ to tajemnicze ,,cos”, co
powodowato goraczke. Semmelweis zarzadzit zatem na oddziale obowigzkowe
przed zbadaniem pacjentek, mycie rak przez badajacego w chlorowanej wodzie.
Smiertelno$¢ potoznych niemal natychmiast spadta o ponad potowe. Gdy Sem-
melweis wprowadzil dodatkowo dezynfekowanie narzg¢dzi lekarskich i opatrun-
kow oraz oddzielenie chorych potoznych od zdrowych, $miertelnos¢ spadta do
1 proc. Lekarze nie docenili jednak geniuszu odkrywcy aseptyki — sztuki unika-
nia zakazen. Poirytowany brakiem uznania i niepowodzeniami w Zyciu Sem-
melweis skonczyt w 1865 roku w zakladzie dla psychicznie chorych w Wiedniu®.

Dwa lata po jego $Smierci angielski chirurg z Glasgow Joseph Lister (1827—
1912) dokonczyt rewolucji. Byt on juz bogatszy o wiedze¢ o istnieniu drobno-
ustrojow odkrytych wilasnie przez Ludwika Pasteura (1822-1895; rycina 1),
ktéry dowiodt, ze same mikroby nie powstajg z materii nieozywionej, lecz dosta-
ja si¢ z zewnatrz do materii pozbawionej wczesniej zdolno$ci rozmnazania.
Dzieto Pasteura otworzyto wowczas ztota epoke w rozwoju bakteriologii jako
nowej, wiodacej dziedziny medycyny pod koniec XIX wieku. Lister wyciggnat
z rewelacji Wielkiego Francuza wniosek, ze za infekcjg ran kry¢ sie musza drob-
noustroje.

W sierpniu 1865 roku Lister spryskat ran¢ jedenastoletniego, wiejskiego
chtopca ze skomplikowanym, otwartym ztamaniem podudzia kwasem karbolo-
wym. Dlaczego akurat toksyczng pochodng smoty weglowej, uzywang w miej-
scowej stacji sciekow do dezynfekcji? Dlatego, ze w dziele francuskiego apteka-
rza Francois'a Lemaire’a wyczytal, ze wydestylowany przez niego kwas
karbolowy zapobiega powstawaniu strupéw na ranach. Jednak ze swego odkrycia
autor pracy nie wyciagnal dalszych wnioskow. Zoperowany przez Listera chto-
piec ku zdziwieniu wszystkich wyzdrowial. Po tym sukcesie Lister zarzadzit
obfite polewanie ran chorych kwasem karbolowym, sterylizowanie narzadzi
chirurgicznych karbolem, bardzo czgste mycie rak przez chirurgéw zwykltym
mydlem, a nawet opracowal urzadzenia, ktdre rozpylaty opary karbolu w formie
aerozolu nad stotem operacyjnym. Fakt ten wywotywatl duzg nieche¢ i protesty
Angielskiego Towarzystwa Naukowego. Po pigciu latach, chirurgéw ze szpitala
Listera mozna bylo tatwo pozna¢ po zniszczonych od nieustannego mycia dto-
niach i po kaszlu spowodowanym oparami karbolu. Jednak $miertelno$¢ na od-
dziale chirurgii spadfa z 50 do 15 procent. Cho¢ karbol dawno juz wywietrzat ze
szpitalnych sal, bez sformutowanych przez Listera zasad i procedur postgpowa-
nia nie byloby dzi§ nowoczesnej chirurgii.

2 T. Brzezinski /red./, Historia medycyny, Warszawa 2004, s. 44,
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Nazwisko Listera przetrwato do dnia dzisiejszego w nazwie popularnego
ptynu do dezynfekcji jamy ustnej — listerine, a on sam w uznaniu szczego6lnych
zashug doczekat sie tytutu szlacheckiego3. W tym miejscu warto wspomniec¢, ze
zaskakujgco szybko metode Listera przyblizyt polskim lekarzom chirurg ze szpi-
tala Sw. Trojcy w Piotrkowie Trybunalskim Marian Wygrzywalski, ktéry juz 20
lipca 1867 roku opublikowat w ,,Gazecie Lekarskiej” obszerne streszczenie styn-
nej na ten temat pracy Listera zamieszczonej wezesniej w ,,Lancecie” z wlasnym,
obszernym komentarzem i uwagami dotyczacymi koniecznoéci roztoczenia
szezegolnej opieki nad dzieémi w srodowisku wiejskim®.

Podobnie bylo z poszukiwaniem metod us$mierzania wszechobecnego
w medycynie bolu. ,,Niebolesna operacja to mrzonka, ktora nigdy nie zostanie
urzeczywistniona” — powiedziat w 1839 roku jeden z najwybitniejszych chirur-
gow XIX wieku Francuz Alfred Velpeau (1895-1867)°. Bo i c6z mieli do zaofe-
rowania swoim pacjentom chirurdzy tamtego okresu? Wino, rum, whisky.
I laudanum — nalewke z opium na stodkim winie, z ziotami, od potowy XVII
wieku krolujaca w domowych apteczkach Europejczykow. Uzalezniajace lauda-
num zawierato ok. 1 proc. morfiny — za mato, by znieczuli¢ chorego przed ope-
racja. Trudno wyobrazi¢ sobie mgki pacjenta, ktéremu za cate znieczulenie przy
amputacji nogi, z odpitowywaniem masywnej kosci udowej, musiata wystarczy¢
szklanka rumu. W salach operacyjnych krepowano wiec chorych jak rzezne
zwierzg¢ta. Wielu umierato wskutek wstrzasu. Groza operacji bez znieczulenia
powodowata, ze chorzy zglaszali si¢ do szpitali za pdzno, by mozna bylo zasto-
sowac skuteczne leczenie chirurgiczne’.

Dla chirurgéw i pacjentow decydujace znaczenie miata wiec szybko$¢ ope-
rowania. Bo im krétszy czas — tym mniej bolu i wigksza szansa uniknigcia
wstrzgsu. Nacisk na skrocenie czasu operacji mial rowniez swoje dobre strony.
Chirurdzy swoje operacje musieli doglgbnie przemysle¢, przeanalizowacd i prze-
¢wiczy¢ na zwlokach. Ale nic nie rownowazylo jednak ogromu cierpien pacjen-
tow.

Tymczasem substancj¢ znieczulajacg odkryto juz dawno. W 1800 roku an-
gielski chemik Humphy Davy (1778-1829) opublikowat prace o wlasciwosciach
znieczulajgcych podtlenku azotu, ktory nazwatl ,,gazem rozweselajgcym”. Od-
kryciem tym zamiast chirurgéw zainteresowali si¢ wedrowni sprzedawcy chemi-
kaliow odurzajacych che¢tnych dla rozrywki. Dopiero w grudniu 1844 roku ame-
rykanski lekarz Horace Wells (1815-1848) zauwazyt, ze podczas takiego seansu
jeden z wdychajacych gaz z balonika nie odczut, ze skaleczyt si¢ w noge. Wells
natychmiast zaczat eksperymentowac na sobie. Pierwszy publiczny pokaz znie-

3 Tamze, s. 69.
* Kronika medycyny, Warszawa 1994, s. 276.

® ). G. Mayer, Tajemnice sztuki medycznej Sredniowiecznych zakonnic, Warszawa 2011, s.
73.
®E. W. Straus, A. Straus, 100 najwigkszych osiggnieé medycyny, \Warszawa 2009, s. 49.
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czulenia, jaki zorganizowal, zakonczyt si¢ spektakularng kleska. Pacjentowi
podano zbyt mato gazu i obudzit si¢ podczas operacji’. Pokaz Wellsa obserwo-
wat lekarz dentysta Wiliam Morton (1819-1868), ktory w lot pojat finansowe
perspektywy tej metody (rzad amerykanski ufundowal bowiem dla odkrywcy
znieczulenia nagrode 100 tys. dolarow).

Morton wyciaggnat od zaprzyjaznionego chemika Charlesa Jacksona bar-
dziej szczegotowe informacje na temat znieczulajacych wlasciwosci eteru i sam
zorganizowal pierwsze skuteczne znieczulenia przedoperacyjne. To zrewolucjo-
nizowato chirurgi¢. Do szpitali ruszyly thumy cigzko chorych, ktorych wczesniej
nie zapedzitoby tam nawet widmo $mierci. Ale odkrywcom znieczulenie szcze-
$cia nie dato. Ktocacy sie o palme pierwszenstwa Wells, Morton i Jackson tak
zirytowali amerykanskie wtadze, ze obiecanej nagrody nie przyznaty nikomu.
Rozgoryczony takim obrotem sprawy Wells popehil samobdjstwo, Jackson
oszalal, a Morton zmart w skrajnej nedzy. Trzy lata po odkryciu Wellsa odkryto
kolejny $rodek znieczulajacy — chloroform. A dwadziescia lat pdZniej perfumu-
jaca si¢ mtoda dama przez nieuwage chlapngta woda kolonska na czoto adorujg-
cego ja angielskiego lekarza Beniamina Richardsona. Doktor poczut na skorze
nagly chtdd, sklonit si¢ i rzekl: "Dzigkuj¢ pani!”, bo w tym bowiem momencie
zrozumial, ze odkry! istote znieczulenia miejscowego®. Warto w tym miejscu
wspomnieé, ze pierwsza w Polsce operacje w narkozie eterowej wykonat w Kra-
kowie doktor Ludwik Bierkowski 6 lutego 1847 roku®.

O krok od odkrycia, ze do znieczulenia miejscowego nadaje si¢ réwniez
kokaina byt mtody wowczas austriacki lekarz Zygmund Freud (1856-1939), ale
sprawdzenie swoich przypuszczen doradzit swojemu koledze. I to wlasnie jego
kolega, okulista Karl Koller, przeszedt do historii jako odkrywca znieczulajacego
dziatania kokainy. Rozgoryczony tym faktem Freud zajat si¢ leczeniem udreczo-
nych dusz pacjentéw. Stal si¢ pdzniej stawny jako tworca psychoanalizy.

Dzi$, gdy dentysta przed wstawieniem plomby pyta: ,, ze znieczuleniem czy
bez?”, warto pamietaé, ze przed dwustu laty chirurg przygotowujacy sie do ob-
cigcia nogi zapytatby uprzejmie: ,,co podaé zeby mniej bolato szklanke wina czy
rumu?”".

Medycy przez tysigclecia dysponowali tym samym arsenalem diagnostycz-
nym: ogladali, obmacywali, opukiwali i ostuchiwali cialo pacjenta. Uwaznie
ogladali stolec i mocz chorego. Jeszcze dzi§ w antykwariatach zdarzaja si¢ cza-
sem XVIII i XIX wieczne krysztatowe kieliszki lekarskie do ogladania, wacha-
nia, a nawet smakowania moczu pacjenta. Marzeniem jednak kazdego lekarza
bylo zajrzenie do wngtrza ciata pacjenta. Znaczgcym wynalazkiem byt zaprojek-
towany na poczatku XIX wieku przez francuskiego lekarza René Laé€nneca

7 Tamze, s. 63.

8 Kronika medycyny, dz. cyt., s. 302.

® T. Brzezinski /red./, dz. cyt., s. 136.

05, Storkebaum, Dar zycia: wszystko o przeszczepach narzgdow, Warszawa 1999, s. 33.
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(1781-1826) stetoskop — drewniana lejkowata rurka stuzaca do ostuchiwania
chorego. W 1819 roku opublikowatl on stynne dzieto ,,O oshluchiwaniu”, ktore
stanowito przetom w diagnostyce chorych. Potem wielokrotnie udoskonalany,
az w 1963 roku David Littman, profesor Harvard Medical School, opatentowat
stetoskop, jaki znamy do dzi§''. W drugiej potowie XIX wieku medycy i inzynie-
rowie skonstruowali narzedzia pozwalajace zajrzeé, nawet dos¢ gleboko, do
otwordow ludzkiego ciala: oftalmoskopy, otoskopy, gastroskopy. Ale zamknicte
przestrzenie ciata chorego nadal pozostawaly jeszcze niedostgpne. Az do 8 listo-
pada 1895 roku.

Tego dnia bowiem Wilhelm Conrad Roéntgen (1845-1923; rycina 2) pigc¢-
dziesigcioletni profesor fizyki na uniwersytecie w Wiirzburgu, majacy juz na
swoim koncie odkrycia z dziedziny krysztalow, gazéw i polaryzacji $wiatla,
eksperymentowat z lampg katodowa. Zatopiona z obu koncoéw szklana rurka,
pozbawiona we wnetrzu powietrza, z dwiema elektrodami, byla wowczas ulu-
biong zabawka fizykéw. Po podlaczeniu do pradu lampa katodowa emitowata
przenikajace szklo promienie katodowe.

Gdy zawinigtg w czarny papier lampe wiaczyt — w zaciemnionym laborato-
rium — do pradu, z zaskoczeniem zauwazyl, ze pozostawiony przypadkiem
W poblizu lampy ekran fluorescencyjny rozjarzyt si¢ stabym, bladozielonym
$wiattem. Jakie$ dziwne promienie przechodzily przez szkto i czarny papier! Im
solidniejsze przedmioty ustawiat mi¢gdzy lampa katodowa, a ekranem, tym bar-
dziej rosto jego zdziwienie. Nieznane promieniowanie przenikato grube ksigzki,
przedmioty z gumy, a nawet cienkie paski folii aluminiowej. Rontgen zrozumiat,
ze bliski jest przetomowego i niebywatego odkrycia wtasciwos$ci tych dziwnych
promieni. Zamknat si¢ na kilka tygodni w laboratorium, by eksperymentowac.
Gdy 22 grudnia 1895 roku zaprosit do laboratorium swoja zone¢ Berte, byt juz
pewien, ze odkryl nowy rodzaj promieniowania. Nazwat je roboczo promienio-
waniem ”X”. Potozyt rek¢ Berty na ptycie fotograficznej i naswietlal ja przez 20
minut odkrytymi przez siebie promieniami. Przestraszona pani Roentgen widok
szkieletu wlasnej dloni potraktowata jako zapowiedz rychtej $mierci (rycina 3)
Pierwsza prezentacja promieniowania Rontgena byta zarazem pierwszym zdje-
ciem rentgenowskim. Odbyla si¢ w dniu 13 stycznia 1896 roku na zaproszenie
niemieckiego cesarza Wilhelma 11 w jego zamku w Berlinie*>. Odkrycie Wilhel-
ma Rontgena niosto zycie milionom ludzi na $wiecie. W pierwszej kolejnosci —
zotierzom na froncie. Zdje¢cia rentgenowskie po raz pierwszy pozwalaty zloka-
lizowa¢ odtamki i pociski w ciele rannych, pokazywaly ztamania i przemiesz-
czenia kosci wskutek doznanych obrazen. Rontgen zauwazyt takze, ze dtugo-
trwate naswietlanie skéry promieniami nazywanymi jego imieniem, powoduje jej
zapalenie i martwicze owrzodzenia. Stad byt juz tylko maty krok do zastosowa-

113, Thorwald, Pacjenci, Warszawa 2009, s. 16.
12 Kronika medycyny, dz. cyt., s. 332.
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nia promieni do naswietlen terapeutycznych. Juz trzy lata pdzniej pionierzy ra-
dioterapii naswietlali nimi trudne przypadki nowotworow piersi, skory i nosa. Za
odkrycie i skuteczne zastosowanie w medycynie tych promieni Wilhelm Roent-
gen zostat w 1901 roku pierwszym laureatem Nagrody Nobla w dziedzinie fizy-
ki, a zdjgcia wykonywane z wykorzystaniem tej metody do dzi§ nazywany po-
tocznie ,,zdjeciami rentgenowskimi”. Z tego odkrycia ,,wypaczkowaty” niejako
pozniej kolejne metody diagnostyczne, ktére zrewolucjonizowaly medycyneg:
tomografia komputerowa, ktorej tworcy Godfrej Hounsfield i Allan Cormack
uhonorowani zostali nagroda Nobla w 1979 roku, pozytronowa tomografia emi-
syjna PET i ultrasonografia'. Warto w tym miejscu rowniez podkreslié, ze
0 wielko$ci Roentgena $wiadczy rowniez fakt, ze nie chcial on opatentowaé
swojego wynalazku gdyz uznat, Zze bgdzie to stanowito duzg przeszkode w jego
powszechnym wykorzystaniu dla potrzeb medycyny, szczegdlnie zas w $rodowi-
skach wiejskich, gdzie dostepnos¢ specjalistycznej stuzby zdrowia jest znacznie
gorsza niz w miescie.

Na poczatku XX w. miliony kobiet i noworodkéw na §wiecie umierato
wskutek zakazen okotoporodowych; kazda angina, zapalenie ptuc, czy na pozor
niewinne skaleczenie mogly okazac si¢ biletem w zaswiaty. Gruzlica i kita byty
$miertelnym przeklenstwem milionow ludzi. Na wojnach co dziesigty zohierz
gingt wskutek infekcji ran — stowo ,,gangrena” oznaczato w zasadzie wyrok
$mierci, a w najlepszym przypadku — amputacje¢ konczyny. Rowniez na wsiach
dochodzilo masowo do wypadkow i cigzkich okaleczen. Arsenat lekow byt
wowczas skapy — aspiryna, chinina, chloroform, i inne — zmiescityby si¢ zaled-
wie w niewielkiej podre¢cznej apteczce. Brakowato srodka przeciw bakteriom.
Pierwszy krok na drodze ich poskromienia zrobit genialny niemiecki lekarz
i badacz Paul Ehrlich (1854-1915)"*. Na przetomie XIX i XX wieku zainspiro-
wany rozwojem chemii barwnikéw tkanin Ehrlich opracowal nowatorska teori¢
dziatania substancji leczniczych. Uznat bowiem, ze skuteczno$¢ leku wynika ze
swoistego dziatania jego czgsteczek, ktore przyczepiajg si¢ do btony komorkowej
drobnoustrojow w $cisle okre§lonych miejscach — tzw. receptorach. Czasteczki
doskonatego leku powinny pasowac tylko do receptoréw danej bakterii, jak klucz
do zamka, nie powinny za$ szkodzi¢ zdrowym komoérkom organizmu cztowieka.
Takie precyzyjne zwigzki chemiczne Ehrlich nazwat ,,magicznymi pociskami”.
Pierwszy z nich zsyntetyzowat sam®®. Od dawna byto wiadomo, ze na kretki
blade, sprawcow kily, dziatajg zwigzki arsenu, ktére sg jednak bardzo toksyczne
dla cztowieka. Zazywanie arszeniku likwidowaloby kile wraz z pacjentem. Ehr-
lich zsyntetyzowat wigc ponad 600 rozmaitych zwiazkoéw arsenu, szukajac takie-
go, ktéry zwalczatby kretki, a oszczgdzat chorego. Takie wiasciwosci wykazat

Y H. Filser, Za kulisami nagrody Nobla, Warszawa 2004, s. 221.

1), Thorwald, Stulecie chirurgow: wedlug zapiskéw mojego dziadka, chirurga H. St.
Hartmana, Warszawa 2008, s. 36.

15 3. Thorwald, Triumf chirurgéw, Warszawa 2009, s. 29.
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dopiero 606 zwigzek, ktory trafit do gabinetow lekarskich w roku 1910 pod na-
zw3g ,,Preparat 606”. Przemianowano go potem na ,,Salvarsan”, czyli ,,zbawczy
arsen”. Lek ten stal si¢ zbawieniem dla milionéw chorych woéwczas na kite,
dotad dreczonych przez lekarzy — wobec braku skuteczniejszych lekow — zwigz-
kami rtgci. Dwa lata pozniej Ehrlich wyizolowat nowy zwiazek — ,,Preparat 914”,
ktéry stal si¢ bardziej udoskonalong wersjg salwarsanu o mniejszej ilosci skut-
kéw ubocznych. Lek ten zostat nazwany nazwat neosalvarsan®.

Kolejnego ,,magicznego pocisku” naukowcy szukali kilkanascie lat. Az
w 1927 roku Gerhard Domagk (1895-1964), badacz niemieckiego koncernu
chemicznego IG Farbenindustrie, odkryl, ze jeden z produkowanych przez niego
barwnikéw do tkanin — czerwona chryzoidyna — po niewielkiej modyfikacji leczy
biate myszki zakazone paciorkowcami. Zaden z lekarzy nie miat jednak odwagi
poda¢ barwnika ptétna zakazonym pacjentom. Jak czgsto w takich odkryciach
pomogt przypadek. Czteroletnia céreczka Domagka, Hilmgarda podczas zabawy
uktuta sie¢ w palec. Wywigzato si¢ zakazenie, ktore zajeto catg reke. Jedynym
ratunkiem byta amputacja. Zdesperowany ojciec podal dziecku na witasng odpo-
wiedzialno$¢ zsyntetyzowany przez siebie zwiazek i ku radosnemu zaskoczeniu
wszystkich coreczka wyzdrowiata. Cudowny lek Domagka trafit do medycyny
pod nazwa ,,Prontosil”. Gdy podanie go w podobnych okoliczno$ciach choremu
synowi Franklina Delano Roosevelta, 0wczesnego prezydenta Standéw Zjedno-
czonych uratowalo mu Zycie, z dnia na dzief stat si¢ on najpopularniejszym
lekiem na $wiecie. Za to odkrycie Domagkowi przyznano w 1939 roku Nagrode
Nobla w dziedzinie medycyny’. W slad za prontosilem na rynku pojawily si¢
kolejne sulfonamidy. W 1939 roku szwajcarska firma Ciba zsyntetyzowata sulfa-
tiazol, lek pig¢édziesieciokrotnie silniejszy od prontosilu. Sulfaguanidyne — sku-
teczny lek na zakazenia przewodu pokarmowego — lekarze przypisuja chorym od
1945 roku do dzi$. Sulfonamidy byly w walce z infekcjami bakteryjnymi bronig
przelomowa, ale niedoskonala. Miaty nieprzyjemne skutki uboczne, a na wiele
bakterii w ogodle nie dzialaty. Ostatecznym przetomem okazaly si¢ antybiotyki.
Ich odkrywca, brytyjski lekarz Aleksander Fleming (1881-1955), byt w Londy-
nie bardzo popularny wsrdd syfilitykdw, bo jako jeden z pierwszych zastosowat
»Preparat 606” Ehlicha. Zachowala si¢ nawet narysowana w 1911 roku karykatu-
ra Fleminga jako ,,Szeregowca 606”, zolnierza w mundurze strzelcow szkockich
trzymajacego w rekach zamiast karabinu gigantyczng strzykawke z ,,Preparatem
606”. Lata I wojny $wiatowej Fleming spedzit w szpitalach wojskowych we
Francji, patrzac na udreke tysiecy zohierzy z zainfekowanymi ranami.

Po wojnie poswigcil si¢ badaniom nad zwalczaniem groznych bakterii. We
wrzesniu 1928 roku prowadzac badania przypadkowo zajrzat do naczynia z ho-
dowlg gronkowca, jednego z najbardziej niebezpiecznych drobnoustrojow. Za-

16 J. Thorwald, Stulecie chirurgdw..., s. 49.
Y H. Filser, dz. cyt., s. 225.
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proponowano mu bowiem napisanie rozdziatlu do pomnikowego dzieta ,, System
of Bacteriology". Na jednej z plytek Petriego, standardowego podtoza do hodow-
li bakterii, ujrzat ze przypadkowo zaproszona zielona plesn zwana Penicillinum
zabita wszystkie gronkowce w sgsiedztwie. Skupiony na pracy badacz gronkow-
cOw najpewniej ze zloscig wyrzucitby felerng hodowle. Ale nie dr Fleming! Po
serii eksperymentow wykazatl, ze tajemniczy czynnik zabija nie tylko gronkow-
ce, ale tez paciorkowce, pateczki okreznicy, bakterie gnilne, pateczki duru
brzusznego i czerwonki, gonokoki rzezaczki, meningokoki zapalenia opon mo-
zgowych, laseczki zgorzeli gazowej. Fleming po raz pierwszy uzyt nazwy ,,peni-
cylina” 7 marca 1929r. Wczedniej postugiwal sie — jak to wykazuja osobiste
notatki — takimi okre$leniami jak ,,sok plesniowy”, , filtr ple$ni”, lub ,,ptyn ple-
s’niowy”lg. Ale zanim penicyling wyleczono pierwszego pacjenta, mingto jesz-
cze ponad 10 lat. Dopiero w 1940 roku brytyjski badacz Ernst Chain uzyskat
prawie czysta penicyline — 100 mg ciemnobrazowego proszku. W maju 1940 r.
po raz pierwszy penicylina wyleczyta $miertelnie zainfekowane paciorkowcami
myszy. A 12 lutego 1941 r. prof. Florey po raz pierwszy wstrzykngt penicyling
cztowiekowi. Pacjent, policjant Albert Aleksander, zadrapat policzek kolcem
rézy. Infekcja gronkowcdw zajeta mu policzek, potem calg twarz, oczy, wreszcie
glowe. Konskie dawki sulfonamidéw nie pomagaty. Dob¢ po pierwszym za-
strzyku stan chorego znacznie si¢ poprawit. Niestety, penicyliny byto za mato.
Gdy niedoleczona choroba zaatakowata powtdrnie, Aleksandra nie bylo juz czym
ratowaé. Zmarl™. Penicylina uratowata dopiero drugiego pacjenta — pietnastolet-
niego chtopca umierajgcego na zakazenie po operacji biodra. Zmagajaca si¢
Z niemieckimi nalotami Wielka Brytania nie miala mozliwo$ci rozwiniecia pro-
dukcji penicyliny na wielka skale. Odkrycia brytyjskich uczonych udostgpniono
Stanom Zjednoczonym. Amerykanskie koncerny farmaceutyczne btyskawicznie
zorganizowaly ogromne linie produkcyjne. Ale i tak penicylina byta piekielnie
wowczas droga. W 1943 r. najmniejszy flakon leku kosztowat 5 dolarow. Peni-
cylina uratowata podczas II wojny §wiatowej 1 wojny koreanskiej zycie setkom
tysiecy alianckich zolnierzy. Fleming, Florey i Chain otrzymali za prace nad
pierwszym antybiotykiem Nagrode Nobla w 1945 roku. Rok wczesniej amery-
kanski naukowiec prof. Selman Abraham Waksman (1888-1973), wyizolowat ze
szczepu promieniowcoOw Streptomyces griseus nastepny antybiotyk. Badat zyjace
w glebie drobnoustroje w poszukiwaniu skuteczniejszych lekow przeciwbakte-
ryjnych. Streptomycyna, bo tak nazwat si¢ nowy lek, okazata si¢ skutecznym
srodkiem przeciwko pratkom gruzlicy. Waksman wymyslit tez nazwe nowej
grupy lekow — antybiotyki, czyli zwigzki ,,przeciwne zyciu”, niszczace szkodli-
we mikroorganizmy. Sa one fundamentem nowoczesnej medycyny. Otoczyty
ludzi bezpiecznym murem przed $wiatem chorobotwoérczych zarazkow i wyru-

'8 Kronika medycyny, dz. cyt., s. 334.
193, Barski, dz. cyt., s. 43.
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gowaly niewyobrazalny juz dzi$ strach przed infekcjami. Umozliwily tez rozwoj
nowoczesnej chirurgii®>. W 1952 r. za to odkrycie zostal uhonorowany Nagroda
Nobla w dziedzinie medycyny.

Co robi¢, gdy czes¢ ciata pacjenta jest tak zniszczona przez chorobe lub
uraz, ze nie nadaje si¢ do niczego? W przypadku konczyn odpowiedz znaleziono
juz dawno — protezy znane od wiekéw. Dawna medycyna hinduska oferowata
skazancom, ktérym za kar¢ obcieto nos, wszczepienie protezy nosa. A nawet
wigcej — w istocie rzeczy zainstalowanie rogowej lub drewnianej protezy pota-
czone bylo z przeszczepem naciggnictych ptatow skory oszpeconego pacjenta.
Ale jak ratowac pacjenta, gdy straci narzgd wewngtrzny? W przypadku nerki
odpowiedz znalazt w okupowanej przez III Rzesz¢ Holandii dr Willem Johan
Kolff (1911-1998). W prowincjonalnym Kampen, z dala od okupanta, skonstru-
owatl on sztuczna nerke — filtr z dtugiego weza z celofanu osadzony na tozysku
z pompy wodnej samochodu marki Ford. Cato$¢ zanurzyt w wannie w roztworze
zblizonym do plynu fizjologicznego. Przepuszczajac krew chorej na mocznicg
sprzataczki Janny Schrivner przez tak prymitywng maching, oczyscit gq Z mocZ-
nika. Dokonal w ten sposob pierwszej w $wiecie udanej dializy nerek”. W 1944
roku Kolff razem z innymi autorami opublikowat artykut o sztucznej nerce. Uka-
zal si¢ on w jednym ze skandynawskich czasopism fachowych pod tytutem:
,Nadszedl czas dializy nerek”. W latach 50-tych dokonano w Stanach Zjedno-
czonych i w Europie pierwszych pomyslnie zakonczonych przeszczepéw nerek.
Chirurdzy w zasadzie nie mieli wigkszych probleméw z techniczng strong opera-
cji. Najwiekszym problemem byto sttumienie reakcji odpornosciowej organizmu
1 uniknigcie infekc;ji.

Z sercem natomiast bylo zupehie inaczej. Nawet jeszcze w XX wieku po-
zostawat jednak cien odwiecznej wiary, ze serce stanowi o naszym czlowieczen-
stwie, o tozsamosci. I jest nietykalne. Lekarze wierzyli, ze samo tylko dotkniecie
bijacego serca spowoduje, iz si¢ ono bezapelacyjnie zatrzyma. A o Kkrojeniu
i szyciu serca nie byto co marzy¢. W 1896 roku niemiecki chirurg Louis Rehn
w szpitalu we Frankfurcie otworzyt klatke piersiowa ugodzonego nozem w serce,
umierajgcego pacjenta i cienka, jedwabng nicig zszyt rane prawej komory. Ope-
racja si¢ powiodla. Ale trzeba bylo jeszcze 70 lat do odkrycia antybiotykow
i srodkéw obnizajacych reakcje organizmu na obce ciato, jakim jest przeszczep,
by kto$§ zaryzykowal wymiane zniszczonego ludzkiego serca na catkowicie
sprawne”-.

Amerykanski chirurg James D. Hardy w 1964 roku w Jackson, Missisipi,
z braku dawcy przeszczepit nieuleczalnie choremu 70-letniemu pacjentowi serce
szympansa. Dzielnie bilo tylko przez dwie godziny. Pacjent zmart, bo serce mat-
py byto za mate dla czlowieka. Ten niewatpliwy, cho¢ ograniczony sukces pozo-

20 Kronika medycyny, dz. cyt., s. 420.
2! Tamze, s. 468.
2 Tamze, s. 474.
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stat jednak niezauwazony. Chirurdzy w Stanach Zjednoczonych, Wielkiej Bryta-
nii, Afryce Potudniowej, mozolnie ¢wiczac na psach, przygotowali si¢ do pierw-
szego przeszczepu ludzkiego serca. Amerykanskich chirurgow w wyscigu do
wieczystej stawy ubiegt w grudniu 1967 roku ich uczen, dr Christiaan Neethling
Barnard (1922-2001), chirurg szpitala Groote-Schuur w Kapsztadzie. Serce
ofiary wypadku drogowego, 25-letniej urzedniczki Denise Darvall, przeszczepit
54-letniemu handlowcowi Louisowi Washkansy'emu, ktdrego serce zniszczyly
przebyte zawaly. Miesiac pozniej dr Barnard przeszczepit serce $miertelnie cho-
remu dentyscie Philipowi Blaibergowi. Washkansky zmart po 18 dniach z powo-
du zakazenia uktadu oddechowego, ale Blaiberg przezyt z darowanym sercem
ponad 19 miesiecy®.

Dzi$§ przeszczepy serca, nerek, trzustki, ptuc, jelit, watroby, szpiku nie sg
juz niczym nadzwyczajnym. Dwa lata temu chirurdzy z Barcelony dokonali
catkowitego przeszczepu twarzy pacjentowi, ktéry twarz stracit w wypadku
z bronig. Na swoim miejscu pozostaje jak dotychczas jeszcze tylko ludzki mézg.

Odkrycia te s3 ogromng szansg na poprawe komfortu zycia ludno$ci szcze-
g6lnie w Srodowisku wiejskim, gdzie dostgp do ustug specjalistycznej stuzby
zdrowia jest jeszcze nie tylko w polskich warunkach znacznie bardziej ograni-
czony anizeli w miastach. Samorzady gminne i powiatowe coraz czg¢sciej jednak
decydujg si¢ na finansowanie funkcjonowania szpitali na swoim terenie, ktore
wyposazane s3 w coraz nowoczesniejszy sprz¢t diagnostyczny, ktory stuzy oko-
licznej ludnosci. To budzi ogromng nadziej¢ na poprawe dotychczasowej sytuacji
zdrowotnej ludnos$ci wiejskie;.

2], Thorwald, Triumf chirurgow..., s. 45.
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Rycina 1. Francuski odkrywca Ludwik Pasteur Rycina 2. Wilhelm Conrad Réntgen
w swoim laboratorium. — odkrywca promieni ,,X”".

Rycina 3. Przeswietlenie reki promieniami Rontgena. Ilustracja pochodzi z 1896 roku.
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