Walentyna Korpalska

Sanatorium Przeciwgruzlicze w Smukale
koto Bydgoszczy

Z dziejow walki z gruzlicg na przetomie XIX i XX w.

W odlegtosci okoto 12 kilometréw na pdéinoc od centrum Bydgoszczy,
w poblizu trasy do Koronowa, na terenie dawnej wioski Smukata Gorna,
wsrod lasow sosnowych, znajdujg sie budynki zaktadu leczniczego, ktory
ma stuletnig historie. To zabudowania dawnego sanatorium dla chorych
na gruzlice w Smukale. Zaktad ten okres swojej Swietnosci majuz za soba,
ale warto moze przypomniec jego role w walce z gruzlicg w pierwszej po-
towie XX w.

Rozwijajacy sie w drugiej potowie XIX w. bydgoski przemyst zasilali
przybysze polskiego pochodzenia z okolicznych wsi i matych miasteczek,
zaniedbanych pod wzgledem sanitarnym, ze stabymi albo nie istniejgcymi
formami ochrony zdrowia. Powiekszali oni liczbe robotnikow niewy-
kwalifikowanych w mies$cie i nie zawsze obejmowaty ich dobrodziejstwa
ksztattujacego sie w Cesarstwie Niemieckim systemu publicznej opieki
zdrowotnej.

Do szerzgcych sie w XIX w. chorob zakaznych o duzej szkodliwosci
spotecznej i zdrowotnej zaliczano gruzlicze choroby ptuc, nazywane tez
suchotami. Wraz z procesami uprzemystowienia w potowie XIX w. sta-
waty sie one w coraz wiekszym stopniu problemem spotecznym. W tym
czasie gruzlica bytajuz jednoznacznie etiologicznie zdefiniowang chorobgl
Od czasu ogtoszenia w 1882 r. przez Roberta Kocha odkrycia przez niego
czynnika wywotujgcego chorobe wiadomo byto, ze gruzlicajest przewlekta
chorobg zakazna, wywolywang przez Mycobacterium tuberculosis. Zrédtem
zakazenia jest najczesciej chory, wydalajacy pratki cztowiek, cho¢ innym
zrédtem zakazenia moze byc¢ chore na gruzlice bydto. Do zakazenia moze
dochodzi¢ drogg kropelkowg lub pytowa2.
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To, ze choroba byta bardzo zarazliwa i ze pierwszym objawem byito
przerazajace krwioplucie, kaszel, gorgczka, ogdlne wyniszczenie organi-
zmu, ze chorowaty cate rodziny, byto powszechnie wiadomo. Takze odpo-
wiedzialny za opieke zdrowotng w rejencji bydgoskiej dr Strahler nie miat
watpliwosci, ze gruzlica jest chorobg zakazng i atakuje szczegolnie ptuca3

W drugiej potowie XIX w. diagnostyka choréb ptuc zostata znacznie
ulepszona przez wprowadzenie metod badania fizykalnego: opukiwania,
a zwilaszcza ostuchiwania. DoSwiadczony lekarz mégt rozpoznaé proces
chorobowy juz we wczesnym stadium. Rzecz w tym, ze w Bydgoszczy
liczba takich lekarzy byta dalece niewystarczajgca.

Analiza dziatan podejmowanych w Bydgoszczy i w catej rejencji bydgo-
skiej w walce z gruzlicg sktania do wniosku, iz nie odbywata sie ona z taka
determinacja, jak na przykiad w przypadku cholery. Przyczyng mogta byc¢
odrdzniajaca gruzlice od innych choréb zakaznych specyficzna, wydtuzona
relacja miedzy zakazeniem pratkiem a zachorowaniem na klinicznie wyra-
zong posta¢ gruzlicy. Choroba nie ujawniata sie w sposéb tak gwattowny
I spektakularny jak cholera. Nazywano jg chorobg proletariacka, fabryczna,
a zapadalnosc na nig i Smiertelno$¢ wigzano z sytuacjg ekonomiczng i byto-
wag robotnikdw iich rodzin. Znaczng zachorowalno$¢ odnotowywano takze
w grupie pracownikéw biurowych oraz krawcowych i krawcow4.

Obserwowano wiec, zwtaszcza w wiekszych oSrodkach miejskich, staty
wzrost zachorowan na gruzlice. W 1883 r. zgony na te chorobe w rejencji
bydgoskiej stanowity od 6 do 7%, a w 1889 r. okoto 7-8% ogdinej liczby
zgondwb. Wzrost ten dokonywat sie niezaleznie od prowadzonych z duzym
zaangazowaniem przez lekarzy akcji profilaktycznych, poszerzania dostepno-
Sci Swiadczen zdrowotnych, stworzonych systemow rejestrowania i izolacji
chorych. W rejencji najwiekszg zachorowalno$¢ i umieralno$¢ odnotowywa-
no w Bydgoszczy, co nalezy wigzac z procesami uprzemystowienia i szybkim
przyrostem zatrudnionych w przemysle. W tych samych latach 1883-1889
wynosita ona od 10 do 11% ogo6lnej liczby zgondwe.

Sytuacja nie ulegta poprawie na poczatku XX w. Wedtug danych z roku
1909, Srednia umieralnos$¢ na gruzlice na 1 000 zgondw dla catej rejencji
wynosita 18,35, zas dla Bydgoszczy - 76,62 na 1000 zgonow. W catej pro-
wincji poznanskiej wyzsza byta tylko umieralno$¢ w Poznaniu, wynosita
100,03 zgony na 10007.
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W poszukiwaniu skutecznych metod walki z gruzlicg zwrécono uwage
na terapie klimatyczng8 Leczenie sanatoryjne gruzlicy ptuc na obszarze
panstwa niemieckiego, ktdrego czescig byta rejencja bydgoska, rozpoczeto
zatozenie przez Hermanna Brehmera sanatorium w Gdérbersdorfie na Goér-
nym Slasku. Jego literacki opis mozna znalez¢ na kartach powie$ci Thomasa
Manna ,,Czarodziejska gora”. Na poczatku XX w. miejscowosC ta zostata
przemianowana na Sokotowsko, dla uczczenia pamieci dr. Alfreda Soko-
towskiego, ktory tam leczyt sie i pracowat.

Od 1895 r., wraz z wprowadzeniem ubezpieczen na wypadek choroby,
zaczynajg powstawaC w Niemczech sanatoria przeciwgruzlicze. Akcje
te koordynowatl Centralny Niemiecki Komitet dla Budowy Zaktaddéw
Przeciwgruzliczych pod patronatem zony nastepcy tronu - Cecylii. W ra-
mach akcji wybudowano w latach 1903-1905 w Smukale pod Bydgoszcza
prewentorium dla kobiet zagrozonych gruzlicg. ,,Frauenheilstatte Mtihltahl
bei Bromberg” zostato oddane do uzytku 15 czerwca 1905 r.9Dyrektorem
zaktadu zostat dr August Scherer.

Sanatorium dos$¢ szybko stracito swoj profilaktyczny charakter zaktadu
przeznaczonego wytgcznie dla kobiet. Wzrost zachorowan sprawit, iz zacze-
to przyjmowac do niego chorych wymagajacych leczenia, bez réznicy pici
i wieku, a zaktad nazwano ogolnie ,,Die Kronprinzessin Cecilie - Lungen-
heilstatte in Miihlthal”. Zwiekszono liczbe t6zek z 50 do 140, dobudowano
pawilon dla dzieci oraz zadaszone werandy do lezakowania.

Chorzy przybywali z catego terytorium zaboru pruskiego, najwiecej
z rejencji poznanskiej i bydgoskiej. Jak wynika ze sprawozdania doktora
Scherera, w 1910 r. na 477 chorych trzecig ich cze$¢ stanowity stuzgce,
praczki, kucharki, ponad 20% krawcowe, szwaczki i robotnice, pozostali
to przedstawiciele innych zawoddw, uczniowie i uczennice, ale wsrod
chorych byty tez potozne i pielegniarki. Zdecydowang wiekszos¢ stanowity
mtode kobiety, w wieku 20-25 latl0

Zaktad utrzymywat sie z optat za leczenie. Wnosity je Kasy Chorych, Poznan-
ski Zwigzek Zwalczania Gruzlicy jako Choroby Spotecznej - ,,Posener Provin-
zialvereins zur Bekampfung der Tuberkulose ais Volkskrankheif’, czes¢ optat
ponosili chorzy, reszte stanowity wptaty ze strony kolei, wojska i samorzadow.

Chorymi zajmowat sie jeden lekarz i kilka pielegniarek1l Ta niewielka,
jak sie moze wydawac, liczba personelu wynikata z przyjetych wéwczas po-
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wszechnie metod leczenia, polegajacych na lezakowaniu, nieskomplikowanej
farmakoterapii oraz leczeniu tuberkuling, uwazang wéwczas za skuteczny
specyfik12 Warto podkresli¢, iz mimo braku leczenia przyczynowego, w dzi-
siejszym rozumieniu, osiggano znaczgcg poprawe stanu zdrowia leczonych,
polegajgaca na przyros$cie wagi, lepszym samopoczuciu, zmniejszeniu kaszlu
i ustgpieniu standw podgorgczkowych.

Leczenie w sanatorium nie odgrywato jednak wiekszej roli w skali spo-
tecznej. Niecate 140 miejsc w kilkumiesiecznych cyklach leczenia, na 600
przypadkow zachorowan stwierdzanych rocznie na obszarze Bydgoszczy
z przedmieSciami, nie zapewniato postepu w walce z chorobgl13d Wyjazdy
do innych, renomowanych sanatoriéw dostepne byty tylko dla uprzywile-
jowanych.

Na przetomie XIX i XX w. aktywnie szukano metod leczenia gruzlicy,
jednak brak znajomosci lekOw niszczacych pratki choroby czynit te sposoby
mato skutecznymi. Natomiast postepowanie diagnostyczne wzbogacito sie
o odkrycie promieni Roentgena i uznanie znaczeniatej metody w dziatalnosci
lekarskiejld Pierwszy aparat rentgenowski zainstalowano w szpitalu miej-
skim w Bydgoszczy juz w styczniu 1897 r., a wiec zaledwie w rok po ogto-
szeniu przez W.K. Roentgena informacji o odkryciu promieni X, a w marcu
demonstrowano pierwsze zdjecie reki chtopcals Pienigdze na zakup aparatu,
w wysokosci 1 000 marek, wyasygnowat radca miejski Louis Aronsohn.
Kolejny aparat pojawit sie prawdopodobnie w lutym 1898 r. w szpitalu
Diakonisek, diagnostyke rentgenowskag prowadzono tez od momentu jego
uruchomienia w sanatorium w Smukalel6

Wobec braku skutecznych metod leczenia przyczynowego gruzlicy
podjeto szereg zabiegow profilaktycznychlZ Wzmozono dziatania policji
sanitarnej, ktéra skrupulatnie przestrzegata, aby ogtoszenia i zarzadzenia
sanitarne byty wywieszane w widocznych miejscach w biurach, fabrykach,
zaktadach rzemieslniczych. Dotyczyty one przestrzegania higieny w szko-
tach, zaktadach karnych, urzedach publicznych. Szczeg6ing wage przykia-
dano do rozmieszczania spluwaczek! W szpitalach zalecano, aby chorzy
na gruzlice byli umieszczani w izolatkach badz przynajmniej oddzielani
parawanami od innych chorych.

Istotng role w profilaktyce odegrat miejscowy oddziat Niemieckiego
Towarzystwa do Walki z Gruzlicg (Bromberger Ortsverein zur Bekampfung
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der Tuberkulose ais Volkskranheit)18 Oddziat, powotany w 1904 r., skupiat
prominentnych bydgoszczan i zbierat srodki na walke z tg spoteczng cho-
robg. W 1911 r. liczyt 553 cztonkoéw, wsrod nich byto wielu bydgoskich
lekarzy, takze Polakow (dr Eugeniusz Czarlinski, Wtadystaw Piorek, Piotr
Piskorski, Tadeusz Szubert)19 Ze Srodkéw Towarzystwa przeprowadzano,
poza systemem ubezpieczen spotecznych, badania profilaktyczne oraz pro-
wadzono szerokg akcje uSwiadamiajgcg. W grudniu 1910 r. zorganizowano
wystawe, na ktérej prezentowano tabele statystyczne, plansze ilustrujgce
wyposazenie zaktadow leczniczych, lekarstwa i przedmioty potrzebne do pie-
legnacji chorych, informacje o rodzajach gruzlicy i pierwszych objawach
choroby20. Cztonkowie oddziatu bydgoskiego uczestniczyli w dorocznych
zjazdach Niemieckiego Towarzystwa do Walki z Gruzlicg, na ktérych
wybitni uczeni i lekarze, m.in. Robert Koch i Albert Neisser, prezentowali
najnowsze osiggniecia nauk medycznych w walce z tg chorobg2l Gtowny
wysitek skierowany byt na profilaktyke i higiene w Srodowisku spotecznym,
a zwitaszcza w najblizszym otoczeniu chorych - w rodzinie.

Mimo tych szeroko zakrojonych poczynan, nie osiggnieto w Bydgoszczy
naprzetomie XIX i XX w. znaczgcych sukcesow w walce z gruzlicg. Wypra-
cowane metody postepowania profilaktycznego i terapeutycznego stworzyty
jednak fundament, na ktorym oparta sie walka z tg chorobg w pierwszej
potowie XX w. Dopiero jednak wprowadzenie szczepieh ochronnych oraz
antybiotykow, zwitaszcza odkrytej w 1943 r. przez Selmana Waksmana strep-
tomycyny, przyczynito sie do znaczacego opadniecia fali zachorowan.

W 1920 r. sanatorium przejety wiadze polskie, przekazujgc je Towarzy-
stwu ku Zwalczaniu Gruzlicy z siedzibg w Poznaniu. Pierwszym dyrekto-
rem zostat dr med. Franciszek Czajkowski. Od 1926 r. do wybuchu wojny
sanatorium, ktére otrzymato nazwe Krajowa Lecznica dla Piersiowochorych
w Smukale, kierowat dr med. Stanistaw Meysner, ktorego imie na trwate
zwigzane zostato z placowka w Smukale. Dr Meysner wprowadzit nowo-
czesne metody leczenia gruzlicy, oparte przede wszystkim na leczeniu odma,
wspomagang przepalaniem zrostow. Dr Meysner nalezat do pionieréw
zabiegu Jacobaeusa w Polsce. Metoda ta zdobyta duze uznanie i stosowana
byta do lat 60. XX w.

W 1929 r. zaktad przemianowano na Wojewodzkie Sanatorium dla Pier-
siowochorych w Smukale pod Bydgoszczg, woj. poznanskie. Byt tojuz duzy
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zaktad z dwoma oddziatami - w gmachu gtéwnym duzy oddziat dla ciezej
chorych z pododdziatem chirurgicznym na 139 t6zek i w pawilonie, dla lzej
chorych, na 41 t6zek. Sanatorium w tym czasie stato sie jednym z najlep-
szych w kraju. Pracowato w nim wielu znanych ftizjatréw, miedzy innymi
dr med. Wtadystaw Baranowski, pozniejszy dtugoletni dyrektor Szpitala

Ptucnochorych w Bydgoszczy.
W czasie Il wojny Swiatowej sanatorium zostato przejete przez okupanta

hitlerowskiego.

Po odzyskaniu niepodlegtosci losy sanatorium zwigzane byty z przemia-
nami zachodzacymi w systemie opieki zdrowotnej2 Wprowadzenie che-
mio- i antybiotykoterapii gruzlicy oraz masowych szczepien BCG u dzieci
zmniejszyto znaczenie leczenia klimatycznego. Wiodgca rola sanatorium
w leczeniu gruzlicy nalezata juz do przeszitosci.

Warto jednak wybra¢ sie na spacer do Smukaty, przejs¢ ulicg dr. Meysnera
prowadzacg do dawnych gmachdéw sanatorium i wspomnieC jego stuletnig

historie.

1 H. Goerke, Rontgenologie und Tuberkulose in den ersten Halfte des 20. Jahrhunderts,
»Archiwum Historii i Filozofii Medycyny” (dalej: AHFM) 1996, t. 59, z. 1, s. 49-53.

2 Choroby zakazne i ich zwalczanie na ziemiach polskich w XX wieku, pod red. J. Kostrzew-
skiego, W. Magdzika i D. Naruszewicz-Lesiuk, Warszawa 2001, s. 225-227.

3 Generalberichtiiber das Medizinal - und Sanitatswesen des Regierungs - Bezirks Bromberg
inden Jahren 1883-1886 erstattet von Dr. Strahler, Regierungs undMedizinalrath, Bromberg
1887, s. 46 (dalej: Strahler...).

4 Tamze.
5 Strahler, op.cit.,, s. 46-47; General - Bericht iiber das offentliche Gesundheitswesen des

Regierungs - Bezirks Bromberg fur die Jahre 1889, 1890, 1891 erstattet von Dr. Peters
Regierungs - und Medizinalrath, Bromberg 1893, s. 36 (dalej: Peters I1...).

6 Tamze.

7 Elfter Jahresbericht des Posener Provinzialvereins zur Bekampfung der Tuberkulose ais
Volkskrankheit, Posen 1911, s. 10. Wprawdzie dla lat 1883-1889 dane podane sg w procen-
tach, a dla roku 1909 podany jest wskaznik umieralnosci, to jednak skala zachorowan jest
czytelna.

8 H. Goerke, op.cit., s. 54; Walka z gruZlicg w Niemczech, ,,Zdrowie” 1902, R. XVIII, z. 12.

s. 958-959.
9 Archiwum Panstwowe w Bydgoszczy (dalej: APB), Akta Miasta Bydgoszczy, sygn. 2131.

- 314



10

Sechster Jahresbericht der Kronprinzessin Cecilie - Heilstdtte bei Bromberg erstattet vom
leitende Arzte Dr. med. August Scherer, Posen 1911, s. 11-15.

Jahres - Berichtdes Bromberger Ortsvereins zur Bekampfung der Tuberkulose ais Volkskrank-
heitfur das Geschaftsjahr 1912/1913; S. Gorski, 30 lat walki z gruZlicg w woj. bydgoskim
1945-1975, Bydgoszcz 1995, s. 70-80.

Zkongresu lekarzyposwieconego walce z gruzlica. Walka z gruzlicg w Niemczech, ,,Zdrowie
1906, R. XXIlI, z. 5, s. 365-369.

Sprawozdanie dr. A. Scherera za 1911 r.,, Jahres - Bericht des Bromberger Ortsverein zur
Bekampfung der Tuberkulose ais Volkskrankheit, Bromberg 1913, s. 8.

Sprawozdanie z posiedzenia Wydziatu Lekarskiego TPN z dnia 7 111896, ,,Roczniki TPNP ,
t XXIII, Poznan 1896, s. 309-314; T. Brzezinski, Recepcja odkrycia Roentgena w Polsce
naprzetomie XIX i XX wieku, ,,AHFM” 1996, t. 59, z. 2, s. 223-235.

»Bromberger Zeitung” 19 | 1897; 26 Il 1897. Na posiedzeniu Zwigzku Lekarzy Okregu
Bydgoskiego (Verein der Arzte des Bromberger Regierungsbezirk) w kwietniu 1897 r. zebrani
podkreslili, iz ,,aparat rentgenowski bedzie pomocny chirurgom oraz w urazach powypadko-
wych”, ,,Bromberger Zeitung” 13 IV 1897.

»Bromberger Zeitung” 4 1 1898. Rada Miejska przyjeta uchwate o przekazaniu szpitalowi
Diakonisek 2 000 marek na zakup aparatu rentgenowskiego i mikroskopu; Sechster Jahres-
bericht, s. 8.

General - Bericht tiber das 6ffentliche Gesundheitswesen des Regierungs - Bezirks Bromberg
fur die Jahre 1886, 1887, 1888 erstattet von Dr. Peters Regierungs - und Medizinalrath,
Bromberg 1890, s. 46; Peters Il, s. 36-37.

Elfter Jahresbhericht des Posener Provinzialvereins zur Bekampfung der Tuberkulose ais
Volkskrankheit, Posen 1911.

Dritter Jahres - Bericht des Bromberger Ortsvereins zur Bekampfung der Tuberkulose ais
Volkskrankheit fur das Geschaftsjahr 1907/1908, APB Rejencja Bydgoska, Registratura
Medyczna, sygn. 1/8163.

»Bromberger Zeitung” 14X11 1919.

APB RB RM, sygn. 1/8163; Z kongresu lekarzy poSwieconego walce z gruzlica. Walka
z gruzlica w Niemczech, ,,Zdrowie” 1906, R. XXII, z. 5, s. 365-369.

Zob. szerzej: S. Gérski, op.cit., s. 82-88.



