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S. p. Wlodzimierz Brodowski.

Runat potezny filar nauki krajowej lekarskiej, zachwiany kruszacg motyka
czasu, ruual po rozpaczliwem kilkoletniem pasowaniu si¢ z nielito§ciwym wro-
giem, zgladzony nieuchronnemi nast¢pstwami sedziwego wieku. Nie runie
jednak jednoczes$nie wspaniate sklepienie doniostej budowli, wzniesione na tej
na pozor wiekuistej podporze. W yktadajac przez 35 lat anatomi¢ patologiczna,
$. p. BRopowski potozyl podwaliny prawdziwie naukowej medycyny krajowej,
opartej na badaniu $cistem i przedmiotowem, nauczyt liczne pokolenia lekarzy
wyszukiwaé istotng czyli organiczng przyczyne¢ procesu chorobowego, przy-
zwyczail ich wigc do prawdziwie naukowego mys$lenia. W naszem Towarzy-
stwie, trzymajac przez dlugi szereg lat ster nawy w silnym i wprawnym reku,
kierowal nim tak umiejetnie, ze czlonkom wydawato si¢ prawie niemozliwem
wynalezienie godnego po nim nastepcy. Posiedzenia Towarzystwa ozywiat
dtugim szeregiem nader interesujacych okazéw anatomo-patologicznych, objas-
nianych wielce instruktywnym wyktadem, ktory nie tylko dla kazdego stucha-
cza byt wielce pouczajacym, ale przyczynit si¢ do wyrobienia jasnych pogladow
patologicznych takze w gronie skonczonych lekarzy. Uznanie dla zbawiennej
jego dzialalno$ci uwydatnilo Towarzystwo kilkakrotnie juz przed szeregiem lat
przez uchwalenie réoznych wielce zaszczytnych dla niego mauifestacyi.

$. p. Wiodzimierz Brodowski urodzil sie d. 6-go grudnia 1823 r. w Gu-
berni! Minskiej. Do gimnazyum wucze¢szczal w Minsku, na Wydzial lekarski
w Moskwie, gdzie tez w r. 1848 otrzymal stopien lekarza, z prawem nie zdawa-
nia powtoérnego egzaminu na stopien doktora. Przez rok jeden byl asystentem
w klinice akuszeryjnej prof. Richtera w Moskwie, nastepnie zajmowal sie
praktyka lekarska na prowincyi do r. 1856, w ktérym wyjechal dla dalszego
ksztalcenia si¢ za granice, a mianowicie do Wiednia, Wiirzburga i Paryza.
Uczeszczal tam do klinik, lecz przewaznie zajmowal si¢ w pracowniach nauko-
wych pod kierunkiem RoKiTANSKY’ego, ViRCHOw’a i ROBINA. Po powrocie
S. p- Brodowski zajmowal si¢ poczatkowo jeszcze praktyka na prowincyi, w r.
1859 zdobyl stopien doktorski na zasadzie rozprawy pod tytulem: rQuaedam de
thrombosis historia, anatomia pathologica atque aeiiologiau, lecz juz po roku prze-
niost si¢ do Warszawy, gdzie w r. 1861 wstapil jako lekarz do stuzby w szpitalu



wojskowym Ujazdowskim; pozostawat na tem stanowisku do r. 1869 [t.]. do czasu
otwarcia Uniwersytetu]. Jednoczesnie postarat si¢ o posad¢ w b. Akademii
medyko-chirurgicznej. Na odbytym w r. 1860 konkursie na stanowisko adjun-
kta przy katedrze terapii szczegdlowej uznany zostat §. p. BRoDOWSKI za zZu-
peinie odpowiedniego kandydata, posad¢ otrzymat jednak jego konkurent R osk.
Lecz juz wr. 1861 wybrany zostal na nowo utworzona, adjunktur¢ przy ka-
tedrze anatomii patologicznej; wyklady rozpoczat w lutym 1862 r. W Szkole
Gtoéwnej objal juz w zupetnosci wyktad tego przedmiotu; w r. 1864 zostal profe-
sorem nadzwyczajnym, wr. 1865 zwyczajnym. Jako taki przeszedt takze do
Uniwersytetu, w ktorym od razu wybrany zostal przez Wydziat lekarski na
Dziekana. Na tem stanowisku pozostat przez lat 18, wybierany na nowo po
uptywie kazdego 3-lecia. Do naszego Towarzystwa wstapil w r. 1861; w r. 1867
wybrany tu zostal na wiceprezesa, w 1868 za$ na prezesa, a wybdr ten powta-
rzat si¢ corocznie do r. 1874, a nastgpnie jeszcze na lata 1888—I1890. Po
$mierci SzokALskiEGo Wwybrany zostal w r. 1891 na Sekretarza Statego
Towarzystwa, Urzad ten pelnit do konca 1901 roku i zwolniony zostat z niego
na wlasna prosb¢ z powodu pogarszajacego si¢ coraz bardziej stanu zdrowia.
W r. 1887 obchodzony byl uroczyscie jubileusz ¢wieréwieckowej jego dzia-
lalnosci profesorskiej; z tej okolicznosci uczcito go Towarzystwo przez wy-
bor na cztonka honorowego. W 70-tg rocznice jego urodzin [1893] blizsi jego
uczniowie ofiarowali mu ksi¢ge pamiatkowa: ,,Przyczynki do anatomii patolo-
gicznej i medycyny klinicznej”, Towarzystwo za§ uchwalilo wr. 1894 zawiesze-
nie portretu $. p. BropowskieGo w sali swych posiedzen. Odbyty w r. 1876
w Warszawie Zjazd rosyjskich lekarzy i przyrodnikow wybrat §. p. BRopow-
SKIEGO na swego przewodniczacego. W r. 1899 obrany on zostal na prezesa
Warszawskiego Towarzystwa Dobroczynnnosci, lecz juz po krétkim czasie
zniewolony byt do ustapienia z tego powaznego stanowiska. W tymze r. zostat
takze prezesem Towarzystwa Opieki nad umyslowo chorymi, ale itu choroba
juz po kilku latach przerwala jego pozyteczna dzialalnos¢. W r. 1900 z oko-
liczno$ci jubileuszu 400-letniego istnienia Wszechnicy Krakowskiej udzielony
mu zostal stopien doktora ,honoris causa”. Byl on takze czlonkiem honorowym
licznych Towarzystw naukowych. Stanowisko profesorskie w Uniwersytecie
opuscit w r. 1897, jako emeryt po wystluzeniu lat 35.

Dtugiej listy jego prac naukowych i komunikatow na posiedzeniach nasze-
go Tow< “ystwa przytoczy¢ tu niema potrzeby, albowiem sg szczegdélowo wy-
liczone w ,,Stowniku lekarzéw polskich® St. K osmiNskiEGo, jak rowniez w bio-
grafii, skre§lonej przez kol. PrzewoskieGco z okazyi jubileuszu 25-letniej na-
uczycielskiej dzialalno$ci $. p. BRopowskIEGO 1 zamieszczone] w 52-im numerze
VII tomu Gazety Lekarskiej z r. 1887.

Bezgraniczne prawie zaufanie, jakie $. p. BrRopowsk1 powszechnie wzbu-
dzat i ktore spowodowato jego powotanie na przewodniczacego roznych, wyzej
wymienionych, nader powaznych instytucyi, nie tyle byto wynikiem naukowej
jego dziatalnosci, ile wysokich zalet jego charakteru. Byt to prawdziwy c zto-
wi ek w catem tego stowa znaczeniul Wszystkie jego mysli i czyny byly od-
dane stuzbie prawdy, w jego duszy nie bylo najdrobniejszego nawet $ladu



falszu lub obtludy. Stuzyt prawdzie w badaniu naukowem, w stosunkach obo-
wiazkowych 1 kolezenskich, w pielggnowaniu najzywotniejszych interes6w na-
szego Towarzystwa, w nader drazliwych nieraz pertraktacyach ze studentam

jako Dziekan Wydziatu. Druga zalet¢ jego charakteru stanowita niewzruszo-
na prawie stanowczo$¢ woli, ktéra z jednej strony przy natezonej pracy zapro-
wadzila go na szczytowa wyzyng nauki, z drugiej za§ w polaczeniu z wielkim
taktem i szerokg wyrozumiatosciag dla slabostek ludzkich, wzbudzila wiasnie
u'cztonkéw roznych instytucyi owo =zaufanie ku jego zdolno$ciom zrgcznego
przewodniczenia. Obok tego zywil on goraca mitos¢ dla swego spoleczenstwa,
popieral z calej duszy istotne jego interesy. Dla ludzi pracowitych, oddanych
nauce lub wogole pozytecznych dla kraju, zywit szczery szacunek, popierat
zyczliwie 1 wedle moznosci wszelkie w odpowiednim kierunku czynione usito-
wania. Mial charakter w istocie tagodny i zyczliwy dla kazdej osoby, ktora
powazal, lecz czasami stawat si¢ do pewnego stopnia szorstkim; zdarzato si¢ to
jednak w takich tylko razach, gdy zostal wyprowadzony z cierpliwos$ci przez
skrajne nieuctwo studenta lub pretensyonalne wystepowanie na zebraniach to-
warzyskich os6b mniej wartosciowych. U studentow mial opini¢ surowego
egzaminatora, lecz asystujac czg¢sto przy egzeminach 5-go kursu, przekonaltem
si¢ wielokrotnie, ze jako sumienny nauczyciel wymagal wprawdzie podstawo-
wych wiadomosci, ale zreszta byl wielce sprawiedliwym i wyrozumialym.
Przedmiot swoj znat on gruntownie, tak pod wzgl¢dem teoretycznym, jak i prak-
tycznym, $ledzac sumiennie za postgpami nauki, a cho¢ usitowal we wszystkich
kwestyach swego przedmiotu wyrobi¢ sobie stanowcze zdanie, to jednak nie
trzymat si¢ uparcie raz ustalonych pogladow, lecz zzyt si¢ takze z nowymi kie-
runkami nauki, gdy naocznie si¢ przekonat o ich zasadnos$ci, jak np. z teorya
zapalenia CoukHBIMa, z bakteryologig i t. d.

Zaznaczy¢ tu nareszcie wypada, ze ogniska jego dziatalnosci badawczej
stanowily sala sekcyjna i pracownia. W Akademii i Szkole Glownej te widow-
nie pracy byly nader szczupte, niehygieniczne i skagpo uposazone; pomimo tego
odbywata si¢ tam praca wytgzona i wielce owocna. Dopiero Uniwersytet do-
starczyt niezb¢dnych s$rodkéw do wzniesienia budowli bardziej odpowiednich
dla wspomnianych zaje¢ i pomieszczenia mnozacych si¢ corocznie zbiorow mu-
zealnych. W tej tez pracowni dokonany zostal szereg powaznych i wielce
cennych prac naukowych przez uczniow §. p. BRopowskiEGo, ktorzy wyrobili
si¢ tam na doswiadczonych, samodzielnych badaczéw. Wymieni¢ tu nalezy mia-
nowici€e P RZEWOSKIEGO, E LZENBERGA, KIJEWSKIEGO, CIAGLINSKIEGO, J ANOW -
SKIEGO 1 KRYNSKIEGO. S. p. Bropowski zasluzyl wigc rzetelnie na oznaki
zaszczytne uznania, jakiemi nasze Towarzystwo jeszcze za zycia go obdarzylo.
Cze$¢ Jego pamigci!

H. H



INACZENIE DZIALALNOSCI NAUKOWEJ BRODOWSKIEGO
DLA NASZEJ MEDYCYNY.

Sapisal

Prof. dr E. Przewoslci.

| po—

Dnia 30-go pazdziernika 1903 roku umart zastuzony, zwyczajny profesor
Cesarskiego Warszawskiego Uniwersytetu, W LopZIMIERZ BRODOWSKI. Z jego
$miercig zstapit do grobu czlowiek, ktory w drugiej potowie XIX-go stulecia
wywieral znaczny i niezawodny wpltyw na rozwoj nauki lekarskiej w naszej
dzielnicy kraju.

Aby nalezycie oceni¢ znaczenie naukowej dzialalno§ci BRODOWSKIEGO

trzeba ja rozwazy¢ na tle hystorycznego rozwoju.

W tym wzgledzie zaznacze przedewszystkiem fakt, iz dziwnym zbiegiem
okolicznoséci, Warszawa bez wzgledu na swoje znaczenie polityczne przez bar-
dzo dlugi czas nie posiadata uczelni, mogacej ksztalci¢ w zakresie medycyny.
Pierwsza szkota tego rodzaju pojawita si¢ w niej dopiero w 1736 r. pod nazwa
»Szkoty anatomicznej“ H ENRYKA LOELHEFFELA. Trwala ona jednak bardzo
krotko i1 zakonczyta swoj zywot skutkiem przesladowan ze strony ciemnego
pospolstwa. Druga ,szkola chirurgdw* zatozona zostala w 1789 roku przy
szpitalu §w. Lazarza przez D ZIARKOWSKIEGO, G-AGATKIEWICZA 1 SToLLA. Celem
jej bylo przygotowywanie dla wojska uzdolnionych felczerow. 1 ta szkota
po pieciu latach istnienia zostala zamknieta [w 1793 roku]. Zywotjej byl za
krotki i zakres dziatania za skromny, zeby mogta okazac jakikolwiek wpltyw na
poziom wyksztalcenia lekarskiego. Do wyzszego naukowego polotu zmierzata
trzecia szkota, a mianowicie ,,szkota wydzialu lekarskiego* otwarta za inicya-
tywa STANISLAWA STAszvcAa W 1809 roku. Zadaniem tej szkoty bylo dawaé
juz zupelne wyksztalcenie lekarskie. Szkota ta trwata lat 8 i w roku 1817
wleczona zostata, do nowopowstalego Uniwersytetu Warszawskiego, jako jego
wydzial lekarski. Fakultet lekarski obsadzono najlepszemi sitami z miejsco-
wych lekarzy. Wyktadali na nim BRANDT, W EYSS, D ZIARKOWSKI, CELINSKI,
H OFFMAN, FREJER, OZEKIERSKI, WOLF, D YBEK, WAHLBURG, STUMMER, MILE,
SZCZUCKI, W 0JDE, KOLINSKI, TOMOROWICZ, FIJALKOWSKI 1 ANDRZEJ J ANIKOW -
ski1. Rozumie si¢, ze otwarcie wyzszej uczelni lekarskiej w kraju stalo si¢
punktem wyjscia prawidlowego rozwoju medycyny. Profesorowie pracowali
z calg energig. O ile wida¢ z pozostatych pism lekarskich, wszyscy dopasowy-
wali si¢ do 6wczesnego stanu nauki w Europie. Byly niezawodnie i pewne nie-
dociagniecia, ale inaczej by¢ nie moglto. Kazdy Uniwersytet wyrabia swe sity
stopniowo i prawie zawsze po dluzszem czasie istnienia. Tymczasem Uniwer-



sytet Warszawski przemkna! jak meteor na naszym horyzoncie. W 1831 roku,
po 17-tu latach istnienia, zostat zamkniety. Cokolwiekbadz, Uniwersytet wpty-
nal niezmiernie na ozywienie ruchu umyslowego w kraju. Wytworzyla si¢
pewna atmosfera naukowa. Jako rezultat dazen do podniesienia wyksztalcenia
medycznego poza uniwersytetem' powstato w 1822 roku nasze Towarzystwo
Lekarskie i w krotce zaczgto wydawac specyalny swoj organ naukowy.

Na ogo6t jednak liczba lekarzy w n'aszej dzielnicy kraju byta niewielka.
Fakultet lekarski przez caly czas swego istnienia wydal nie wiele wigcej nad
sto dyploméw. Nadto czasy pelne wstrza$nien politycznych i niepokojow »mato
sprzyjaly pracy naukowej. Smutne potozenie kraju, potaczone z przygngbie-
niem ogoélnem, wyrazilo si¢ zastojem ruchu umystowego. Stopniowo tez i grono
lekarzy krajowych zaczelo si¢ zmniejszaé coraz bardziej. Dostarczaly wprawdzie
lekarzy uniwersytety Cesarstwa, a w czesci takze i1 fakultety zagraniczne, ale
ich liczba byta zaszczupta, zeby wszelkim potrzebom skutecznie zaradzi¢ mogta.
Stan rzeczy pogorszyt si¢ jeszcze, gdy w roku 1841 zamknieto Akademie lekar-
ska w Wilnie, ktorej wychowancy chetnie osiedlali si¢ w Krolestwie, a szczegodl-
niej w'Warszawie. Po czgSci ratowal sytuacye uniwersytet Dorpacki, ale zdo-
bywanie wiedzy zdala od kraju zawsze potaczone jest z wielu trudno$ciami i nie
dla wszystkich dostepne. Wszechnica Jagiellonska oddzialywala na nas
stosunkowo stabo. Tlalo jeszcze nieco zycie w Towarzystwie Lekarskiem
w Warszawie, ale o postepie nauki w kraju i mowy byé nie moglo.
Podlug stow Bropowskieco, Owczesne komunikaty w naszem Towarzyst-
wie Lekarskiem mialy przewaznie charakter anegdotycznych opowiadan o cie-
kawych przypadkach z praktyki lekarskiej. Porzadek dzienny, jak mowi Szo-
kAaLsk1, zapelnial si¢ w ten sposdb, ze prezes wywotlywal pojedynczo cztonkdw,
a ci kolejno opowiadali przypadki ré6znych chordb, widzianych na miescie. Czgsto
te opowiadania sprowadzaly si¢ do tego, ze komunikujacy swe spostrzezenie
przedstawial gar§¢ beztadnie powigzanych objawdw i kazal zgadywaé obecnym
kolegom, co to byta za cli r >ba. Wobec takiego stanu nie zadziwia, ze nierzad-
ko cudzoziemscy lekarze rej wodzi¢ usitowali. W tym wzgledzie pozwole
sobie przytoczy¢ fakt znamienny. szokarskr pisze, ze gdy w 1822 roku kon-
stytuowato si¢ Towarzystwo Lekarskie Warszawskie, zapisato si¢ don na czton-
kow 14-tu lekarzy niemcow, wolnopraktykujacych w Warszawie. Ci zazadali
kategorycznie, zeby obrady naukowe w Towarzystwie odbywaty si¢ w jezyku
niemieckim, to jest aby jezyk niemiecki byt jezykiem Towarzystwa. Gdy oczy-
wiscie na podobng propozycye¢ zgodzi¢ si¢ nie chciano, wypisali si¢ demonstra-
cyjnie z Towarzystwa i odosobnili si¢ zupetnie od swych kolegow polakow.

W tym samym czasie nauka lekarska na Zachodzie Europy posuwala si¢
coraz bardziej ku obecnemu stanowi. Dzialo si¢ to powoli, ale nieustannie.
Coraz systematyczniejsze stosowanie do badan lekarskich tych metod, jakiemi
positkowaty sie nauki przyrodzone, wydato stosunkowo §wietne owoce. Odkry-
cia i zdobycze w anatomii, fizyologii, chemii fizyologicznej i anatomii patologicz-
nej zreformowaly starg medycyne. Zwlaszcza anatomia patologiczna odegrata
w tym wzgledzie pierwszorzedna role.



Prawie do potowy XIX-go stulecia stany chorobowe czlowieka i zwierzat
pojmowano jako grupy zaburzen funkcyonalnych. Pierwszy MORGAGNI w 1761
roku przyszedt do przekonania, ze kompleksom objawow chorobowych odpo-
wiadaja zmiany anatomiczne w organach. Jego cate dzieto ,,de sedibas et c.ausis
morborum per nnatomen indagatis® jest, jak si¢ wyraza HAESEB, zbiorem ana-
tomo-patologicznych wyjasnien medycznej symptomatologii. W tym duchu pra-
cowali dalej JOSEPH LIEUTAUD, VICQ d’AsYR, SANDIFORT, MATHEW B AILLIE,
LuDpWwIG, CONRADI ibardzo wielu innych. Tym sposobem nagromadzito si¢ bardzo
duzo kazuistycznego materyatu, przyczem jedne spostrzezenia byly cenne i za-
slugujace na uwage, inne bledne i bez znaczenia.

Poszukiwania Bicant’a z poczatku XIX-go stulecia rozbudzity jeszcze
bardziej zapal do poszukiwan anatomo-patologicznych; daly one bowiem mozno$¢
rozpatrywania ich z ogdlniejszego punktu widzenia. Mianowicie do BicuAT’a
organy uwazano za twory jednorodne i zupehlie ré6zne pod wzgledem .budowy.
BI1cHAT wykazal, Zze powstaja one z elementow prostszych, a mianowicie z tka-
nek. Dalo to mozno$¢ sprowadzenia zmian patologicznych w organach, do
zmian w pojedynczych tkankach.

W  pierwsze] potowie XIX-go stulecia anatomia patologiczna zaczgta si¢
rozwija¢ gwattownie, a nawet po uniwersytetach ukazuja si¢ pierwsze katedry
tego przedmiotu, mianowicie pierwsza w Strasburgu w 1819 r., druga w Paryzu
w 1836 r. i potem w innych miastach.

Przedewszystkiem we Francyi, procz anatomow zaczeli si¢ gorliwie zaj-
mowa¢ anatomig patologiczng klinicysci, jak: CORYISART, LAENNEC, BAYLE,
L ouls, BOUILLAUD i inni przewaznie z powodu i dla udoskonalenia fizykalno-dya-
gnostycznych sposobow poszukiwania lekarskiego. Toz samo w stabszym nie-
rownie stopniu powtarza si¢ w Anglii i Niemczech, gdzie zwlaszcza J OHANN L ucAs
SCHOENLEIN polozyt w tym kierunku znaczne zastugi.

Nareszcie nowa i §wietna epoka dla anatomii patologicznej nastala pod
wplywem poszukiwan K AROLA BoKiTANSKY’ego i RUDOLFA ViIRCHOw’a.

R OKITANSKY, procz studyowania samych zmiau chorobliwych w organach,
starat si¢ zawsze wykazac ich sposob rozwoju, natur¢ i wszelkie mozliwe zakon-
czenia. Tym sposobem stworzyl on poj¢cie o procesach patologicznych, w du-
chu nowej naukowej anatomii patologicznej. Jemu to takze wudato si¢
na miejsce poprzednich symptomatologicznych obrazéw chorobowych, podstawié
anatomiczne typy =zachorowan. Tym sposobem wytworzyta si¢, podlug stow
W iNDERLiCH’a, ,,patologia anatomiczna®“. Nadto ROKITANSKY nie ograniczat si¢
jedynie na badaniu makroskopowem zmian patologicznych, ale poroku 1839 wpro-
wadzit state badanie mikroskopowe. Zastugi wigc ROKITANSKY’ego sg niezmier-
ne. Btedy za$ jego w postaci nauki o krazach miaty swoje Zrodto w niedostatecz-
nych badaniach chemicznych.

Rok 1838 r. przynosi wielkie odkrycia dla biologii. SCHLEIDEN wykazuje,
ze cale cialo ros$lin zbudowane jest z komérek a SCHWANN stwierdza to samo dla
organizméw zwierzecych.



Oparlszy si¢ na tych badaniach, virchow przychodzi do przekonania, ze
komorki sa najprostszymi anatomicznymi elementami, z ktérymi zwigzane jest
zycie. Poza komérka niema zycia. Zywa komorka jest zrodtem wszelkiego»
zaro6wno normalnego, jak i chorobliwego zycia. Nadto komorka powstaje tylko
z komoérek. Ten poglad VIRCHOw’a stal si¢ zrédlem daleko idacych uogdlnien.
Udalo si¢ zmiany patologiczne w organach sprowadzi¢ do zmian w komorkach.
Kazda choroba okazata si¢ suma zmian w pojedynczych komérkach z odpowied-
niem zaburzeniem w ich czynnosci fizyologicznej. Pojecie to stalo si¢ podsta-
wa calej nowej patologii. Te uogdlnienia V'mcHOw’a, zestawione w catos¢, jako
jego Patologia cellularna pierwszy raz ukazaty si¢ w druku w 1818 roku, to jest
w rok po otworzeniu Akademii medyko-chirurgicznej w Warszawie.

Podczas najwiekszego ruchu naukowego, prawie w chwili rodzenia sie
nowych zwrotéw w medycynie Brodowski byl za granica. Przypatrzyl si¢ on
osobiScie najgléwniejszym aktorom reform. I tak w Wiedniu pracowal pod
okiem prof. BoKiTANSKy'ego i asystentéw jego KboB’aiHellerA, a takzie
odwiedzal kliniki, Skody, Oppolzer® i Hebry. W Wiirzburgu zajal si¢ glow-
nie anatomia patologiczna pod Kkierunkiem VmcHow’a i histologia pod Kierun-
kiem Henryka MuELLEii’a. Nakoniec w Paryzu pracowal przez dziewieé
miesiecy nad histologia patologiczna u RoBiN’a, przyczem jednocze$nie uczesz-
czal na kliniki Trousseau, Becquerel’h, Bouillaud i Piorry.

Umyst B ropowskieco byt wrazliwy i tatwy do uniesien. W Minsku gu-
bernialnym, gdzie ukonczyt gimnazyum, jako tez w Moskwie, gdzie w 1848,
otrzymat stopien lekarza z prawem niezdawania powtdérnego egzaminu na sto-
pien doktora medycyny, uwazano go jako wyjatkowo zdolnego mtodzienca.
Opini¢ taka styszalem ciagle od znanych mi towarzyszéw jego z tawy szkolne;j.
Latwo poja¢ jak Brobowskieco silnie uderzyt gwattowny kontrast pomigdzy
Moskwa i Warszawg z jednej, a Wiedniem, Wiirzburgiem i Paryzem z drugiej
strony. W Moskwie np. o anatomii patologicznej nie slyszal wcale. Jezeli
byla o niej wzmianka to tylko o tyle, o ile przy anatomii opisowej profesor
wspominat w krotkich stowach o potwornosciach u czlowieka. W Warszawie
za§ o nauce S$cistej prawie zapomniano, bo niby naukowe komunikaty w To-
warzystwie Lekarskiem o ciekawych przypadkach z praktyki lek? skiej nie
mogly w istocie do nauki ro$ci¢ zadnej pretensyi. B ropowski widzial gwatl-
towng potrzebe reformy na niwie ojczystej w duchu nowych pradéw zagra-
nicznych.

Urzeczywistnienie marzen mtodzienczych nie byto jednak dla Bropow-
skieGco tatwe. Pochodzit on z rodziny nie zbyt zamoznej, poczatkowo wigc mu-
siat si¢ zajmowacé jako lekarz wolnopraktykujacy w Biatej Cerkwi, a nastgpnie
w Brusilowie. Po powrocie z zagranicy w 1856 roku jeszcze rok jeden prakty-
kowat w Lysiance, poczera przenidst si¢ do Warszawy.

W obcem dla siebie mies$cie trudno bylo oczekiwaé szybkiego powodzenia
i dlatego B ropowsk1 musial poczatkowo przyjac¢ posade lekarza w Ujazdowskim
szpitalu wojskowym. Jako mlodszy ordynator otrzymatl t¢ posad¢ w 1861 roku
i zatrzymat do dnia 25-go listopada 1869 r. Wspominam o tym szczegole dlate-



go, ze mial on znaczny wplyw na wyrobienie si¢ naukowe BRODOWSKIEGO.
Duzy szpital dawal bogaty materyal do pracy zarbwno w postaci oddziatu cho-
rych, jak i materyalu anatomo-patologicznego. Podlug stdw naocznych §wiad-
kow, z jednego i z drugiego B Ropowskl korzystal bardzo skwapliwie. Wkrotce
tez wérdod swych kolegow zyskat takie uznanie, ze stat si¢ ich doradce i nauczy-
cielem. Wyktadal przy 16zku chorego, uczyt przy stole sekcyjnym i objasniat
przy mikroskopie. Ostatnia zwtlaszcza praca pochlaniala B RopDOWSKIEGO.
Z poczatku robil sekcye na zmartych we wtasnym oddziale, a nast¢gpnie na
wszystkich zmarlych w szpitalu. Rzecz prosta, ze ciggta praca data mtodemu
uczonemu wiele wprawy, dos$wiadczenia, a nadto pozwolila dojs¢ do wtasnego
sedu o odkryciach naukowych, zdobytych na zachodzie Europy.

W 1857 roku, to jest po 25-iu latach od chwili zamknigcia aleksandryjskie-
go uniwersytetu Warszawskiego otworzono w Warszawie Cesarsko-krolewske,
medyko-chirurgiczng akademi¢. Gdy w miar¢ otwierania jej kursow konferen-
cya akademii w roku 18ti0 oglosita konkurs na posad¢ adjunkta przy katedrze
terapii szczego6towej i kliniki terapeutycznej stan¢l do niego B RODOWSKI wraz
z doktorami £ ucZKIEWICZEM, ROSEM 1 SyciaNko. Przez konfereneye przyjeci
jako kandydaci do konkursu BRrRopowsklI, L uczkiEwicz i Roske, zlozyli w ciggu
dni o$Smiu wypracowaug¢ rozprawe¢ na zadanie losem wyciggniete ,,de atrophia
acuta hepatisu i nastepnie w dniu 31-ym pazdziernika 1800 roku wobec cztonkoéw
konferencyi wyglosili probne lekcye ,,de emphysemate pulmonum “. Podlug opinii
cztonkdow konferencyi z pierwszego zadania najlepiej wywigzal si¢ B RODOWSKI
z ostatniego Rose. Jednak i pierwszej odpowiedzi B RODOWSKIEGO W ISLOCKI
zarzucat ,lekkomys$lno$é, nieopatrzno$¢ i brak rozwagi” w odrzuceniu pogledu
R OKITANSKY’ego, CHALUBINsSKI znalazt brak sity dowodowej we wnioskach przy
okresleniu patogenezy choroby, nakoniec L. HirscHFELD kompilacye. Skutkiem
tego wybrano wigkszo$ci¢ glosOw RoOseE go. B Rropowskl jednak i L uczkIE-
wicz nie przepadli zupelnie. Owszem pierwsze przedstawienie si¢ B RODOW-
skIEGo w akademii wyrobito o nim chlubne przekonanie, albowiem zapisano do
protokotu, ze pierwsze otwierajgce si¢ miejsce odpowiednie otrzyma bez kon-
kursu.

Anatomia patologiczna, jako osobna nauka, nie byla zaznaczona w pier-
wotnym planie wyktadowym akademii. Jedynem zrédilem, z ktérego uczniowie
mieli czerpaé¢ swe wiadomos$ci anatomo-patologiczne bylo otwieranie zwtlok,
ztgczoue z klinikg¢ terapeutyczneg. Zmiana ustawy w roku 1861 odlaczyta ana-
tomi¢ patologiczng od kliniki terapeutycznej i ustanowila dla niej samodzielng
katedre.

Skutkiem zalecajacego listu RoKiTANSKY’ego, Cycuryn postaral sie¢ o za-
mianowanie na pierwszego profesora anatomii patologicznej wraz z patologie
0glIna i hygiene¢ dra Feliksa Teofila Wislockiego. Wislocki byl niezawod-
nie czlowiekiem zdolnym, ale wyklady jego nie cieszyly sie¢ nigdy uznaniem stu-
chaczéw. Brak mu bylo wymowy i zdolno$ci pedagogicznych. Zreszta byl to
lekarz, ktory probowal przedtem réznych zawodow. Byl on gospodarzem, dalej
dziennikarzem we Lwowie i nakoniec asystentem prof. R okita NSKY’ego



w Wiedniu, gdzie w 1853 roku wydatl dzieto pod tytutem: ,,Cowentwuw ee”
pathologischen Anatom ieZ przekonan patologicznych byl to

wyznawca krazeologicznych poglqdéw RoKiTANSKY’ego. Reformatorskich, lyT|
i1 wmi OvViHIVTOIil
wodow VIRCHOw’a leszcze nie podzwlal wecale. Y
! 4.15x

W uzupetnieniu Wykladow w 1862 roku przy katedrze profesoran’V\ﬁSLQ\/ffc?
KIEGo ustanowiona zostala adjunktura dla histologii patologicznej* Nad/gifcjftf,
sad¢ prezydent Akademii i pr.of. G irszrowt przedstawili BrobpowssaBoa* . i
skutek tego przedstawienia Bropowski, jako chlubnie znany z poprzedniego*
konkursu, prawie jednoglos$niec wybrany zostal glosami A LeksanproOwICZA,
LE BiiiiN’a, CHALUBINSKIEGO, GIRSZTOWTa, HIRSOHFELDA, JaNiKOwam"y;
K RYSZKI, WERNERA 1 prezydenta Cvcuryna. Nie dat glosu tylko Wis&ook&]
ktory sam jeden domagal si¢ ogloszenia nowego konkursu i ze swej.¢trony
przedstawit jako kandydata dra Kieprowskieco, pozniej wszakze .zgo”Lj" g,
na ogo6lny wybor i od zadania swego odstapit. O-  Owla*

Dnia 7-go lutego 1862 roku B ropowsk1 rozpoczat wyktad wstepna fefcfeyaip
w ktorej.przedstawit zadanie anatomii patologicznej, jej znaczenie dta -stosoWa't
nych nauk lekarskich i jej historye rozwoju. W tej lekcyi patolog jherwt&y-
raz mowil w Warszawie, ze ustroj zwierzgcy jest zbiorem miryadéw elementow*
mikroskopowych, pochodzacych z jednej komorki, ale nast¢pnie rdzmateiF
uksztattowanych zaleznie od przystosowania do rozmaitych czynnoscilizyoboU
gicznych. Dalej powiedzial, Ze rozmaite zmiany materyalne w tych eleWiitacW
stanowig istote spraw chorobowych, ze stosownie do wazno§ci zmian w eletofcfoc
tach, stosownie do ich rozmaitego znaczenia fizyologicznego i stosownie
by elementéw, przyjmujacych udzial w cierpieniu i sama choroba jest wigcej/]
lub mniej niebezpieczna. Bez zmian patologicznych w elementach nié ma ¢hcM
roby. Co si¢ tyczy genezy zmian patologicznych, to BRODOWSKI uczj”-zel
nigdzie nie ma w nich odstepstwa od spraw fizyologicznych. Sa té te salllb
procesy zyciowe i odbywajace si¢ zawsze podlug tych samych praw, tylko ptoy
zmienionych warunkach w otoczeniu. Gdy chodzi za§ o powstawanie no-wybhf
komorek, to daja poczatek tylko komoérki macierzyste (omnis cellala's cellllI[*

i nigdy inaczej. Swobodne powstawanie komorek z patologicznych bIllleiii
uznatl za stanowczo obalone.

Wszystko to przeszczepiato tylko na nasz grunt pojecia wyrobione na Za-
chodzie Europy, w tym czasie bowiem wyszlo juz z druku trzecie wydanie cefn-
larnej patologii Ymcaow’a. Ale gdy Bropowski, zwlaszcza wobec Wis£ob-'
kieGco, dodat, ze skutkiem genialnych prac ViucHow’a ,z krazeologir Wieden-
skiej kamien na kamieniu nie zostal“, ze ,dyskrazye po najwigkszej czesfef-
z przyczyn zeszty na skutki miejscowych zaburzen® i nakoniec ,,ze sam R okr-*
TANsKY, ulegajac nowym pradom, odwroécit si¢ od dawnej swej nauki® WrazdnW
bylo ogromne. Pozostali przy zyciu stuchacze jeszcze dotad wspominajafyenf*

przemowieniu, jako o niezwyktem zjawisku. ruvdt

Pierwsza lekcya Bropowskieco byla wstgpem do nastgpnej 35-jetniJ”
jego dziatalno$ci naukowo-pedagogicznej, albowiem z Akademii przeszed?t 6ii
jako wyktadajacy do Szkoty Gtownej, a z tej do Uniwersytetu WarszaW sffigo”

GAZ. LEK. NR. 47.



Do Szkoty Gtownej przeszedl jeszcze jako adjunkt, ale juz w roku§1864 zostat
posunigty na profesora nadzwyczajnego, a w rok potem na zwyczajnego i sta-
nowisko to zatrzymal, przechodzac do Uniwersytetu w 1869 roku. Przez caty
ten czas BRrRopowskl anatomi¢ patologiczng wyktadal przewaznie sam jeden,
gdyz razem z wisrockim wyktadat jg tylko przez pierwsze pot roku i nastgpnie
dopiero okoto roku 1882, prowadzenie czgs'ci przedmiotu, a mianowicie anatomig
patologiczng szczegdolowa powierzyl swemu pomocnikowi drowi E. P RzEwos-
KIEMU.

Chcac poznaé¢ dzialalno$¢ Bropowskieco jako profesora, trzeba z kolei
rozpatrzy¢ si¢ w jego dziatalno$ci pedagogicznej i literackiej. Zaczniemy od
pierwszej.

Na wstepie zaznaczg¢, ze anatomia patologiczna nalezy niezawodnie do
najtrudniejszych przedmiotow medycyny i ze dobrze wyktadaé ja wcale nie
fatwo. Na t¢ trudnos¢ sktada si¢ wiele warunkow. Najpierw przedmiot jest
olbrzymi i jezeli nie sprowadzi¢ go prawie do wyliczenia samych tylko nazwisk,
to nie daje si¢ wttoczy¢ w ramki akademickiego kursu. Powtore, nauczjré sig
anatomii patologicznej mozna tylko praktycznie. Kto nie robi wielej badan po-
$miertnych, nie przeglada preparatéw zachowanych po muzeach, nie pracuje
wiele przy mikroskopie, ten nigdy anatomii patologicznej umie¢ nie bedzie.
Dalej anatomia patologiczna nie jest wcale przedmiotem czysto opisowym.
W tym wzgledzie rdézni si¢ bardzo od anatomii normalnego czlowieka. Grdy
ostatnia caly $wiat do swych badan znajduje w ciele kazdego organizmu i opi-
suje konkretnie to co widaé, anatomia patologiczna przedstawia sprawy
patologiczne =z oznaczeniem ich natury, sposobu powstania, przebiegu
i wszelkich mozliwych zakonczen. Rozumie si¢, ze dla anatomo-patologa cia-
lo jednego zmarlego nigdy nie dostarcza catkowitego materyatu do podobnych
umystowych konstrukcyi. W jednym ustroju ludzkim znajduje on zaledwie pe-
wne fazy zmian anatomicznych niektérych narzadéw. Dla wystudyowania
jednej jakiej§ sprawy chorobowej musi on zawsze zrobi¢ mas¢ badan po$miert-
nych. Ma to tern wigcej znaczenia, ze zmiany patologiczne tego samego typu
i nawet w jednej i tej samej fazie rozwojowej inaczej si¢ przedstawiaé mogg
w rozmaitych ustrojach zaleznie od wieku, wtasciwosci budowy, stanu odzywia-
nia osobnika it. d., a nadto zaleznie od tego, czy pewna zmiana chorobowa roz-
wineta si¢ w narzadzie uprzednio zdrowym, czy tez patologicznie zmienionym.
Dalej wazniejsza zmiana jednego narzadu zwykle pocigga za sobg mniej, lub
wiecej znaczne zmiany innych organdéw. Nakoniec rozne i zupeinie niezalezne
od siebie zmiany najrozmaiciej si¢ kombinowa¢ mogg w jednym i tym samym
narzadzie. Niekiedy takze na trupach ludzkich brak zupeklie pewnych faz
rozwojowych, gdyz cztowiek przy nich nie umiera. W ostatnim razie wyradza
si¢ konieczna potrzeba uzupelniania spostrzezen na czlowieku eksperymental-
njTn wywotywaniem zmian identycznych na zwierzg¢tach. Nareszcie dla bliz-
szego wyjasnienia natury zmian chorobowych u cztowieka przynosi wielki pozy-
tek pordwnawcze badanie zmian patologicznych u zwierzat i ro§linT~PcTzebra*
niu cegietek ze wszystkich tych badan, anatomo-patolog droga kombinacyi umy-
stowej wznosi si¢ do uogodlnien, a mianowicie od konkretnego wystudyowania



kazdej pojedynczej fazy rozwojowej, do zbudowania oderwanego pojg¢cia o na-
turze, rozwoju, przyzyciowem przebiegu i zejSciach catej sprawy chorobowe;.
Mowiac inaczej, anatomo-patolog ze stacyonarnych, martwych obrazéw pojedyn-
czych faz rozwojowych musi wypracowywaé¢ kombinacyjne pojecia o zywych
procesach patologicznych, tak jak one przebiegaja na chorych od ich poczatku
do konca. Rozumie si¢, ze w swojej pracy musi si¢ positkowac¢ doswiadczeniem
lekarzy klinicznych i ciagle uciekaé¢ do pomocy chemii patologiczne;j.

Wspomniatem o powyzszem dlatego, zeby daé poznac jak trudnem jest po-
lozenie profesora anatomii patologicznej, jezeli ten chce si¢ sumiennie wywigzac
ze swego zadania. Jak si¢ wzigl do roboty B robpowski? On, przystgpujac do
wyktadu anatomii patologicznej, stopniowo wprowadzit sposob nast¢pujacy:
Rozdzielit go na trzy poddziaty, prowadzone oddzielnie i na ré6znych kursach.
Najpierw dla pokazania przedmiotu w jego catkowitej postaci przeznaczony
zostat kurs systematyczny, wykladany dla studentéw z trzeciego roku zwykle
trzy razy tygodniowo po godzinie, lub dwie godziny dziennie. Kurs ten zaczy-
nat si¢ od anatomii patologicznej ogdlnej i konczyt dodaniem tej, lub owej czesci
z anatomii patologicznej szczegdlowej. Prelekcye stale byly ilustrowane pre-
paratami §wiezymi, spirytusowemi i mikroskopowymi. Dla studentow z czwar-
tego roku B ropowsk1 wykladal anatomo-patologiczng kazuistyke¢ dwa razy ty-
godniowo po dwie godziny dziennie. Celem tych wyktadow bylo uzupetnienie
brakujacych czgsci z niedokonczonego wyktadu anatomii patologicznej szczego-
lowej na trzecim kursie, a nadto wykazanie tacznosci i zwiagzku zmian patolo-
gicznych w réznych narzgdach ujednego itego samego osobnika i wyjasnienie
obrazu objawowego, obserwowanego u chorego za zycia przez znalezione u nie-
go zmiany anatomo-patologiczne. Za punkt wyjscia tych wykladow brano
zawsze biezacy materyal sekcyjny, zdemonstrowany jednoczesnie przez przy-
gotowane z niego preparaty mikroskopowe. Nakoniec dla wprawienia studen-
tow do samodzielnego badania, do obeznania ich z technikg przedmiotu, i do
wyuczenia rozpoznawania zmian anatomicznych na trupie wprowadzone zostaty
na 5-ym kursie po dwie godziny raz na tydzien zaj¢cia praktyczne w formie
otwierania zwlok stale pod kierunkiem prosektora E. PrzewoskieGo.

Przy takim podziale wykladu okazywano uczacemu si¢ przedmiot coraz
to z innej strony, przyczem oddzielne cz¢sci kompletowaty si¢ wzajemnie.

Niezawodnie kazdy system wyktadowy na swoje braki. Powiedzie¢ trud-
no, jaki jest najlepszy. Ja stwierdzi¢ tylko moge, ze wyniki ze sposobu ucze-
nia B robpowskieco zupelnie byly zadowalajace. Styszalem ciagle, ze ucznio-
wie szkoly warszawskiej pod wzgledem przygotowania anatomo-patologiczne-
go znacznie przewyzszali wychowancow wielu innych uniwersytetow. Ucznio-
wie BropowskiEGo byli w stanie oryentowac si¢ dostatecznie przy badaniach
po$miertnych szpitalnych, przy badaniach sagdowo-lekarskich, a nawet niekiedy
rozwigzywac trudniejsze zagadnienia anatomo-patologiczne.

Jezeli pomimo dlugiego stosunkowo zajmowania studentdow medycyny
anatomia patologiczna ostatecznie przedstawiono im tylko cz¢$¢ przedmio-
tu, a nie calo§¢ kompletna, to tego nie mozna poczytywaé za wad¢ wykladu.
Zalezy to od sposobu zapatrywania si¢ profesora.



Jeden woli wyliczy¢ dlugi szereg nazwisk z kréotkiemi okresleniami, byle
skonczy¢ calo$é przedmiotu, inny znowu sadzi, ze lepiej jest daé sluchaczowi
mniej, ale za to przedstawié¢ rzecz zrédlowo i wyczerpujaco. W ostatnim razie
profesor daje wzér jak studyowaé nalezy. B ropowskir szedl zawsze ostatnia
droga. Wykladal on obszernie i to metoda historyczng. Objasniajac np. pewng
zmiane patologicznag, wypowiadal chronologicznie zapatrywania si¢ wazniej-
szych autoréw, poczem juz na zasadzie wlasnego doSwiadczenia popieral jedno
z przytoczonych twierdzen, albo wypowiadal wlasne zdanie. W systematycz-
nym wszakze opisie zmian, nigdy nie bawil si¢ w zbyteczne i sztuczne rozczlon-
kowania, to jest opisujac np. niezyt Zoladka, nie opisywal w oddzielnych rozdzia-
lach, jak.to robia niektérzy, zmian blony S§luzowej, miegsnej, surowiczej i t. d.
ale zawsze przedstawial dany stan patologiczny tak, jak on zachodzi w naturze,
zaczynaja od etyologii, a konczac na wszelkich mozliwych zejsciach, powikla-
niach i wyjasnieniu znaczenia dla ustroju.

Ze wzgledu na swa tres$¢ i na zewnetrzna forme, wyklad B ropowskiEGo
byl zawsze bardzo staranny. Pozwalaly na to z jednej strony nieustanna pra-
cowito$¢ profesora, a z drugiej wielka latwo$s¢ wymowy. Dodam, Ze BropowskI
byl weale dobrym pedagogiem, co u wykladajacego wielka zalete stanowi. Kto
nie wyklada, ten moze nie wiedzie¢, Ze inng rzecza jest umie¢ przedmiot, a inng
umieé¢ wykladaé. Wielki uczony, azly pedagog bedzie Zle uczyl, gdy odwro-
tnie dobry pedagog z mniejszymi zasobami wiedzy przyniesie swym uczniom
korzys$¢é niéréownie wiekszg. Otoz Bropowskr znajdowal sie w tym najszcze-
sliwszem polozeniu, ze nie szwankowal ani na jednym, ani na drugim punkcie.
Pod wzgledem wiedzy B ropowskr stal ciagle na wysoko§ci nauki. Kazda no-
wa praca krajowa, czy zagraniczna znajdowala natychmiast uwzglednienie
w jego wykladzie. Latwo pojaé, Ze tym sposobem tresé wykladu zmieniala sie
z roku na rok i ze w koncu wyklad z lat ostatnich i z ogélnego ukladu i z tresci
byl bardzo rézny od wykladu z lat pierwszych. Wymowa znowu porywala stu-
chaczéw. Pod jej wplywem rzeczy trudne i suche czesto przeobrazaly si¢ w la-
two zrozumiale i zajmujace.

Ro. mie si¢, Ze prowadzenie prawidlowego wykladu przedmiotu prakty-
cznego od pierwszej chwili domagalo si¢ gwaltownie nalezytego rozwiniecia
pracowni i zebrania muzeum anatomo-patologicznego. Stanowilo to niezbedny
warunek pracy dla samego profesora i dania moznoSci praktycznego ksztalcenia
si¢ studentom medycyny w histologii patologicznej. Pracownia i muzeum ano-
tomo-patologiczne istnialy w chwili objecia katedry przez BrobpowskiEGo za-
ledwie w zaczatkach.

ZawiazKkiem dla muzeum anatomii patologicznej byly preparaty patologi-
czne, ktore sie znajdowaly w ogélnym gabinecie anatomicznym, pozostalym
po bylym wydziale lekarskim Uniwersytetu Warszawskiego. Liczba ich wszak-
ze byla bardzo nieznaczna. Byly to tylko potwory ludzkie, pewna liczba pre-
paratéw kostnych suchych, nieco kamieni moczowych, nieco guzow. W inwen-
tarzu gabinetu anatomii patologicznej, przed wcieleniem Akademii do bylej
Szkoly Gléwnej, wykazano preparatéw sztuka jedna wartoSci rs. jeden. Obecnie



Muzeum anatomii patologicznej liczy okolo 1500 sztuk preparatéw z najrozmait-
szych dziatow. Wiele z pomigdzy ;tych preparatow nalezy do bardzo rzadkich,
a nawet jedynych. Jezeli obecnego gabinetu nie mozna nazwaé bogatym, to
niezawodnie nie jest oni biednym. Moze on i$¢ $mialo w porownanie z nieje-
dnym z gabinetow zagranicznych ijest juz wielka pomocg naukowag zar6Wno
dla wyktadajacego, jak i przy demonstracyach dla studentow.

Urzadzenie nalezytej pracowni anatomo-patologicznej rowniez stanowito
przedmiot ciaggltych staran Bropowskieco. Przy objeciu przez niego obowigz-
kéw, pracownia Anatomii patologicznej miescita si¢ w jednym, brudnym, ciem-
nym, nizkim i niezmiernie wilgotnym pokoiku. Pokoik ten mial okoto 60 tokci
kwadratowych przestrzeni i dwa mate w przeciwleglych $cianach okna. Narze-
dzi naukowych w tej pracowni, procz drobnowidzéw, nie bylo prawie zadnych.
Drobnowidzéw za$ bylo 7, ale z tych zaledwie tylko dwa, to jestjeden duzy
OBerHAUSER” 1jeden maly H artanck’r, zdatne byly do uzycia. Z pozosta-
tych pigciu matych drobnowidzoéw trzy byly stare i niezmiernie ciemne fabryki
MERTZ’a i dwa male KACHBr1a. XVtakiej pracowni B ropowsk1 przesiadywat
dni cate. Dla studentéw podobna pracownia nie mogta przynosi¢ wiele pozytku,
bo brakowato w niej wszelkich odpowiednich do tego warunkéw. Tylko naj-
pilniejsi studenci znajdowali dostep i moznos$¢ ksztalcenia si¢. Pierwszym ta-
kim studentem byl FEeLiks SomMER, potem L EwIiNskI1, nastepnie piszacy, obecne
stowa i dalej juz inni w coraz wigkszej ilosci. Rozumie si¢, ze tacy studenci
byli jednoczesnie pomocnikami protesora i spetniali czynnoS$ci asystenta, w bra-
ku asystentéw aktualnych. Pod koniec dzialalno$ci B ropowskieco pracownia
anatomii patologicznej przedstawiala si¢ juz zupeinie inaczej. Jezeli pomiesz-
czenie jej nie grzeszyto zbyteczng obszernoscia i wygoda, to w kazdym razie
byto widne, suche i pomie$ci¢ moglo okoto 22 pracujacych. Dobrych drobnowi-
dzow i1 wszelkich innych narzedzi pracownia posiadata juz dostateczna-liczbe
i co najwazniejsza—miala okolo 900 rs. rocznie na ciaggle uzupetnianie swych po-
trzeb. W miarg stopniowego rozwoju pracowni, katedra anatomii patologicznej
otrzymala do pomocy jednego prosektora, a pdzniej jednego pomocnika prosek-
tora. Pierwszym prosektorem byt dr Wi Oorrowski, nastepnie dr E. P rzE-
woskil. Obowiazki za§ pomocnika prosektora petnili z kolei drzy A. E LSENBERG,
Fr. K1IJEWSKI, A DAM CIAGLINSKI 1 ZDZISLAW D MOCHOW SKI.

Do pracowni mial dostep kazdy zaroéwno student, jak i lekarz skonczony.
W pracowni dokonywaly si¢ prace zaréwno rozleglejszego charakteru, jak
i ¢wiczenia, majace na celu tylko nauke¢ studentéw i praktyczne uzupeilnienie
wyktadu. Materyatlu dla pracowni dostarczaly autopsye, wykonywane prawie
na wszystkich trupach ludzi zmartych w szpitalu Dzieciatka Jezus, dalej na-
rzady zmienione patologicznie, nadsytane taskawie przez lekarzy prawie z cate-
go Kroélestwa inakoniec wiwisekcye, dokonywane w miar¢ potrzeby i natury
prac, odbywajacych si¢ w pracowni.

Zdaje mi si¢, ze przedstawiwszy powyzej w sposob faktyczny dziatalno$é
pedagogiczna prof. Brobpowskieco, dostatecznie jg scharakteryzowalem i mo-
g¢ obecnie przej$¢ do drugiej czesci, a mianowicie do przegladu jego dzialalno-



$ci literackiej. W tym celu, aby od jednego rzutu oka da¢ pojecie Czytelniko-
wi o caloSci przedmiotu, zaczne od wyliczenia wszystkich prac naszego profe-
sora. Wydal on:

1) Quaedam de thromhosis historia, anatomia pathologica atque aetiologia. Mosquae,
1859 w 8-ce, str. 83. Dias, inaug.

2) Eys anatomii patologicznej. T. I. Cz¢s¢ 1-a. Warszawa, 1860, w 8-ce, str. 312. [Wy-
danie Biblijoteki Umiejetnosci Lekarskich].

3) O kilku wazniejszych kwestyach dotyczacych leczenia zapalenia pluc. [Pam. warsz.
tow. lek. T. XLV. 1861, str. 137].

4) Wstepna lekcya do wyktadu anatomii patologicznej, odczytana 71ntego 1862 r. [Tam-
ze, T. XLVII, 1862, str. 181].

5) Kilka stow o nowotworach patologicznych w ogole. [Tamze, T. LV, 1866, str. 364].

6) Kilka uwag o tak zwanych limfomatach leukemicznych. [Tamze, T. LXIX, 1873,
str. 73].

7) Przyczynek do wyjasnienia powstawania tak zwanych komorek olbrzymich w wy-
tworach chorobnych w ogdle, oraz kilka stow ztego powodu o gruzetkach. [Tamze, T. LXX
1874, str. 63].

8) Chroniczne zapalenie $ledziony pochodzenia traumatycznego. Zakrzep zyly wrotnej
@hrombosis venae porlae). Smieré z krwotoku kiszkowego. [Gaz. Lek. T. I, 1886, str. 1—6].

9) Przyczynek do kaznistyki nowotwordéw gatki ocznej. [Tamze, str. 97—101, 116—122].

10) Zimnica zto§liwa. Ostre zakazenie krwi barwikiem jej krazkow (melanaemia acuta);
$mier¢ spowodowana ostrym ich zanikiem (atrophia acutissima globulorum sanguinia). Tamze, str.
161—165].

11) Stosunek anatomii patologicznej do anatomii i medycyny praktycznej. [Tamze, str*
321—326].

12) Migsak $luzowy szczeki (myxosarcoma maxillae sup.). Nader liczne nerwiaki wrzeko-
me (neuromata mtiltiplicia apuria). Wycienczenie ogolne w wysokim stopniu. Smieré wskutek nie-
zbyt wielkiego.krwotoku po operacyi. [Gaz. Lek. T. II, 1861, str. 453—458, 469—475].

13) Do kazuistyki zto§liwych migsakow limfatycznych (lymphosarcoma malignum). Tamze,
str. 613-617, 629-634].

14) Rzadki wypadek gruzlicy. [Tamze, str. 741—745].

15) Przypadek otrucia strychning. [Tamze, T. V, 1868, str. 145—148].

16) Pouczajace dwa biedy dyagnostyczne. [Tamze, T. VI, 1869, str. 749—753, 770—774,
T. VII, 1869, str. 433-437].

17) Przypadek ostrego zoltego zaniku watroby. [Tamze, T. XXIII, 1877, str. 362—367,
385-391].

18) Chroniczne zapalenie otrzewnej w zwiazku z marsko$cig watroby. Z wyktadu spisat
A. ELSBNBEBG. [Gaz. Lek. 1881, str. 263—256].

19) Ueber den Ursprung sogenannter Riesenzellen und iiber Tuberkeln im Allgemeinen.
[VIRCH. Archiv f. pathol. Anat. V. LXIII, 1875].

20) Toz po rossyjsku w Rabotach iz taboratorii Im. Warsz. Uniw. Wypusk L

21) Mittheilongen aus dem Laboratorium der patholog. Anatomie in Warschau: a) Eine
ungewOhnliche Verschiedenheit secundédrer Neubildungen, b) Ein ungeheures Myosarcom’des
Magens nebst secunddren Myosarcomen der Leber, c¢) Zahlreiche mit Flimmerepithel ausgeklei-
dete Cysten der Eierstocke. [vircunow’s Archiv. V. LXVII, 1876].

22) Toz, po rosyjsku w Rabotach... Wypusk II.

23) Ein Fall von sogenannter acnter gelber Leberatrophie. [VIRCHOW’S Archiv. V. LXX,
str. 421]. Praca dokonana wspoélnie z LBWITSKIM.

24) Sarcoma aortae. [Wiener med. Presse].

25) Przyczynek do anatomii patologicznej watroby. Krakow, druk. Uniw. Jag. 1881,
w 4-ce, str. 14, 1 tb. [Osobn. odb. z T. VII. Pam. wydz. matem, przvrod. Akad. Umiej.].

Na posiedzeniach Warsz Tow. Lek. przedstawiat liczne preparaty anatomo-patologiczue
a mianowicie:



26) Zwiazek przerostu serca z choroba BuwoHT'a, [Para. tow. lek. warsz 1863. T. XLIX
str. 22, T. L, str. 295].

27) Okaz odjetej przez GLIszCzYNSKIEGO wynicowanej macicy, [Tamze, 1864, T. LI,
str. 147].

28) Dtawiec i btonica [Tamze, 1861, T. LII, str. 104].

29) Ropien wzgorka wzrokowego, peknigcie do jamy moézgowej bocznej. [Tamze, 1864,
T. LII, str. 290].

30) Rozszerzenie aorty, przerost serca, znalezione po $mierci n dra WiLpe. [Tamze,[1864,
T. LII, str. 442].

31) Ostry zanik watroby. [Tamze. 1865, T. LIII, str. 262].

32) Torbiel jajnika. [Tamze, 1865, T. LIII, str. 264].

33) Uschnigty ptéd w jamie otrzewnej. [Tamze, 1865, T. LIII, str. 270].

34) Tetniak rozlany](ane«n/«wia dissecans) t¢tnicy gtownej wstepujacej, przepeknigty do
wsierdzia. [Tamze. 1865, T. LIII, str. 271].

35) O zmianach po$miertnych w $ledzionie i watrobie u 0séb zmartych na epidemi¢ w Pe-
tersburgu [wedle sprawozdania Botkina]. Tamze, 1865, T. LIV, str. 259].

36) Zanik ostry watroby pod wzgledem anatomii patologicznej. [Tamze, 1865, T. L1V,
str. 281].

37) Nieprawidlowo$¢ w budowie zastawek poétksigzycowych aorty. [Zastawki w 2 "szere-
gi rowolegle ustawione]. [Tamze, 1865, T. L1V, str. 281].

38) Ttuszczak rozlany podnédza. [Tamze, 1866, T. LV, str. 426].

39) Migsak szyszki moézgowej (gliosarcoma glandul. pinealis). Tamze, 1866, T. LV,
str. 427].

40) Migs$niak macicy (leiomyoma aten). [Tamze 1866, T. LV, str. 429].

41) Migsak limfatyczny ztos§liwy (lympko-sarcoma malignum). [Tamze, 1866, T. LV, 431].

42) Torbielokostniak nad lukiem brwiowym lewym (osteoma cystomatosum). [Tamze, 1866,
T. LV, str. 433].

43) Migsak przysadki moézgowej. [Tamze, 1886, T. LV, str. 434].

44) N5doksztatcenie kiszek. [Tamze, 1866, T. LV, str. 435].

45) Glioma galtki ocznej. [Tamze, 1866, T. LV, str. 436].

46) Guzik kostny, znajdujacy si¢ w miejscu odpowiadajacem dawniej istniejacemu spoje-
niu chrz¢stnemu potyliczno-klinowemu (synchondrosis sphenococipitalis), jako przyczyna padaczki
i $mierci. [Tamze, 1866, T. LV, str. 255].

47) Falda potksi¢zycowa poprzeczna w pgcherzu moczowym, rozciggajaca si¢ od jedne
go moczowodu do drugiego. [Tamze, 1866, T. LVI, str. 256].

48) Torbiel jajnika dermoidalny zlozony, wlosy zawierajacy. [Tamze, 1866, T. LVI
str. 256]

49) Zgrubienia prawie kostnej spoistosci na brzegach strzgpow zastawki trojdzielne;j.
[Tamze, 1866- T. LVI, str. 256, 261].

50) Wtosniki w szczurach. [Tamze, 1866, T. LVI, str. 412].

51)  Uterus bipartitus bicollis. [Tamze, 1867, T. LVII, str. 175, 331].

52) Osteosarcoma lacunare na czole. [Tamze, 1867, T. LVII, str. 181, T. LVI1I, str. 41,1868
T. LIX, str. 242].

53) Torbiel watroby. [Tamze, 1867, T. LVII, str. 261].

54) Przerost serca u osoby zmarlej na chorob¢ Bmanr’a. [Tamze, 1867, T. LY I, str. 262].

55) Macica z pltodem zmumifikowanym, przyczepionym do jej zewngtrznej bocznej po-
wierzchni i do wigzu szerokiego (gravidiias extrauterina). [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 333].

56) Naro$l torbielowa klejowa (cyst/s colloides) jajnika. [Tamze, 1867, T. LVII, et. 384].

57) Hydromeningocele sacralis. [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 422].

58) Migsak rdzenia kregowego. [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 47].

59) Rak kalafiorowaty osierdzia. [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 48].

60) Miegsak wioknisty mézdzku, [Tamze, 1857, T. LVI1I, str, 48].

61) Wrzody gruzetkowe w zotadku. [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 49].
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62) Sluzak (myxoma) na wewngtrznej powierzchni lewego przedsionka serca. [Tamze
O*LVIIIL. str. 292].

63) Pegknigcie pgcherza moczowego bez zadnych chorobnyeh zmian na §cianach tego or-
ganu. [Tamze, 1867, T. LVIII, str. 293].

> 64) Kos¢ gabcezasta wielkosci orzecha, wydalona z plwocinami przy gwattownym kaszlu.
[Tamze, 1867, T. LVIII, str. 294].

e @) Migsak czarny (melanosarcoma) w watrobie, otrzewnej, tkance tacznej podskornej,
migdzymig¢$niowej, na optucnej, osercnej, w samem sercu, w galce ocznej u jednej osoby. [Tamze,
1867, T. LYIII, str. 369].

66) Fibrosarcoma obu jajnikow. [Tamze, 1868, T. L1X, str. 247].
67) Migsak mozdzku przy zupelnem zachowaniu wtadz umystowych. [Tamze, 1868, T.
334]. 4
68) Sarcoma lacunare oczodotu, biorace poczatek w mozgowiu, bez zadnych cerebralnych
Objawow. [Tamze, 1868, T. LIX, str. 336].
69) Echinococcus hepatis. [Tamze, 1868, T. LXI, str. 53].
11 79) Aneurysma aortae ascendentis. [Tamze, 1869, T. LXI, str. 551

71) Hydronep krosie, komunikujaca z pgcherzem i powodujaca powigkszenie ilo§ci moczu.
1869, T> LXI, str. 285].

72) Melanosarcoma bulbi oculi. [Tamze, 1869, T. LXII, str. 452].

73) Lymphosaicoma ogromnych rozmiarow. [Tamze, 1869, T. LXII, str. 452].
if] 74) Trychiny w migsie wieprzowem w Lodzi. [Tamze, 1870, LXIII, str. 109] i wspdlnie
z BAROKIEM. Zachorowanie 5 os0b na trychiny w Lodzi. Gaz. Lek. 1870, T. VIII, str. 480].

75) Fibroma pendulum kilkana$cie funtow wazace. [Tamze, 1871, T. LXV, str. 231]

ntli 76> Rak przetyku, ktory przeszedl na okoliczne gruczoty lymfatyczne fprzedziurawit

~Tlpdnlg $ciang tcjiawicy. [Tamze, 1871, T. LXV, str. 244].

77) Okaz pochodzacy z kobiety, ktora prawdopodobnie podlegta kiedy$ operacyi zeszy-
cia czg$ciowego ujscia pochwy, nasladujacy do ztudzenia podwojny srom niewie$ci. [Tamze,
1871, T. LXV, str. 244].

78) Badanie posmiertne zmartego po wziewaniach chloroformu. [Tamze, 1871, T. LXVI,
str.:226].

:7¥W) Kiszka gruba rozdeta i przerosta do potwornych rozmiarow. [Tamze, 1872, T. LXVII,

. str. 69].
B 80). Uterus bicornis unicollis. [Tamze, 1872, T. LXVII, str. 70].

81) Insufficientia valvulae tricuspidalis congenita [otwor w jednym ze strzgpoéw zastawki
,trojdzielnej]. [Tamze, 1882, T. LXVII, str. 119].

82) Nowotwor (lymphoma), znajdujacy si¢ poza gardziela [Tamze. 1872, T. LXVII,
*$tr.120].

83) Septicaemia fulminans. [Tamze, 1872, T. LXVII, str. 126].

84) Sarcomata medullaria rozsiane w trzewach brzusznych [Tamze, 1872, T. LXVI1I
str. 184].

85) Leukaemia. [Tamze, 1872, T. LXVII, str 186],

86) Macica pgknigta przy porodzie. [Tamze, 1872. T. LXVIII, str. 459].

87) Przedziurawienie przetyku potknigta koscia. [Tamze, 1872, T. LXVIII, str. 650].

,88) Zwyrodnienie syfilityezne oskrzeli. [Tamze. 1873, T. LXIX, str. 26].

89) Zwyrodnienie maczkowate spojowki powiekowej. [Tamze, 1873, T. LX1X, str. 51].

90) Torbiel jajnika. [Tamze, 1873, T. LXIX, str. 94].

. 91) Endooarditis prawej komoérki. [Tamze, 1873, T. LXIX, str. 95].

92) Przepuklina pachwinowa, odprowadzenie, $mier¢: kiszki uwi¢zione w kanale pachwi-
nowym, odprowadzone zostaly do drugiego woreczka przepuklinowego w jamie brzusznej.
[Tamze, 1873, T. LXIX, str. 96].

93) Dwa wypadki niezwyklych zmian anatomicznych. (Febris intermittens apoplectical).
[Tamze, 1873, T. LXIX, str. 100].

94) Pierwotny migsak aorty piersiowej, rozpowszechnienie tego nowotworu w dolnej po-
towie organizmu. [Tamze, 1874, T. LXIX, str. 388].



95) Brak wrodzony potkul mézgowych. [Tamze, 1874, T. LXX, str. 9].

96)  Occlusto tractus intgstinalis u 4-dniowego dziecka. [Tamze, 1874, T. LXX, str. 9].

97) Lymphosarcomata maligna, powstale z gruczotow oskrzelowych, $rodpiersia i szyjo-
wych. [Tamze, 1874, T. LXX, str. 9].

98) Serce ojednym przedsionka i dwoch komoérkach, komunikujacych ze sobg. [Tamze,
1874: T. LXX, str. 10].

99) Gummata syphilitica w ptucach i watrobie noworodka, ktory jeszcze nie oddychat.
[Tamze, 1874, T. LXX, str. 10].

100) Bablowiec klatki piersiowej. [Tamze, 1874. T. LXX, str. 41].

101) Dwa karty z gub. Piotrkowskiej. [Tamze, 1874. T. LXX, str. 51].

102) Nowotwory nastgpcze rozmaitej budowy, rozsiane w rozmaitych czgéciach iistroju,
ze zwyrodniatej galki (melanoearcoma) ocznej poczatek biorace. [Tamze, 1874, T. LXX, str. 75,80].

103) Torbiele jajnikow wystane nablonkiem migawkowym. [Tamze, 1874, T- LXX, str. 77].

104) Zboczenie rozwoju tetnic, bioracych poczatek z serca [aorta z prawej komorki],
[Tamze, 1874, TfLXX, str. 81].

105) Myomdf, rozwijajace si¢ mig¢dzy listkami sieci. [Tamze, 1875, T. LXXI, str. 236].

106) Trychiny mig$niowe postrzezone po raz pierwszy w Warszawie u czlowieka. [Tam-
ze. 1875, T. LXXI, str. 376].

107) Przepuklina w przeponie (hernia diaphragmatica). [Tamze. 1875, T. LXXI, str. 538].

108) Zaro$nigcie naczyn, wychodzacych z tuku aorty; niezwykle wytworzenie obocznego
krazenia. [Tamze, 1876, T. LXXII, str. 433].

109) Bablowiec w sercu. [Tamze, 1876, T. LXXII, str. 434].

110) Zapalenie wsierdzia, rozpoznane jako zimnica. [Tamie, 1876. T. X XII[ str. 435].

111) Niezwykly przypadek, zwezenia kiszek cienkich. [Tamze, 1877, T. LXXIII, str.
359 -323].

112) Nowotwor wrodzony na kroczu (teratoma perinaei). [Tamze. 1878, T. LXXIV, str.
25—30].

113) Ostry zanik watroby; metne jej pgcznienie. [Tamze. 1878. T. LXXIV, str. 90—93].

114) Porencephalia—Nowotwor przysadki mozgowej.—Struma vasculosa haemotodes supza-
renalie succenturiata. [Tamze, str. 630 642].

115)~Zator aorty brzusznej. — Uwigzienie kamienia zolciowego. [Tamie. 1879, T. LXXV,
str. 280 -283].

116) Przyczynek do etyologii migsaka [migsak opon rdzenia ex pachymeningitide]. Med.
1880, VIII, Ne 26].

117) Migsak kregostupa. Prot. pos. P. T. L.W. 1880. LXXVI. 721,723.

118)  Fibrosarcoma uteri. Prot>pos.”P. T L.W. 1880. LXXVI. 682.

119) Torbiel surowiczo-krwawa gruczotu tarczowego, wspélnie zJawpnvsskim. P. T. L.
W. 1895. str. 374.

120) Rak zotadka, powstaly'po wrzodzie okragtym. P. T. L. W. 796. Z. 11 str. 481.

121) Wylew krwi do mézdzku. P. T. L. W. 1896, str. 491 [wspdlnie z Sokorowskim A.].

122)  Pericarditis seroso-fibrinosa z nastepcza periaortitis puralenta perforativa. Pi Ti L. W.
1897. XCl11, 808.

123) Pre. arat ciazy jajowodowej. P.T. L. W. 1897, XCl11, zeszyt 111, str. 806.

124) Przypadek wodogtowia. P. T. L. W. 1898. Z. 1, str. 198.

125) Sprawozdanie ze spostrzezen, czynionych nad leczeniem gruzlicy metoda prof. R.
Kocnu’a. P. T. L. W. LXXXV11, 1891, str. 87-96.

126) Trudny pordd potwora. P. T. L. W. 1887, LXXX111,715, wspdlnie z W. SzTEMBARTHEM.

127) Przypadek tak zwanej choroby zakaznej MBib’a, zakoficzony $miercig. Gaz. Lek.
1888, V111,779 [wspoélnie z p uninkm T.]..

128) Przypadek niezwyktej rozstrzeni zotadka. Prot. pos. P. T. L. W. 1888 "LXXX1V, 956
(wspbélnie z sokorowskim A)).

W posredni sposéb wyrazila si¢ takze praca BRODOWSKIEGO W pewnej
sumie rozpraw, ktére wyszly z jego laboratoryum. Zaliczy¢ tu mianowicie na-



lezy niektére rozprawy “Przewoskiego, Elsenberga, Kijewskiego, Dunina,
A.Eosenthala, Buperta, Chelchowskiego, Lagodowskiego i inne.

Poniewaz wlasnych|prac Brodowskiego jest dosy¢ wiele, przeto nie po-
dobna wchodzi¢tuV szczegélowy rozbiér kazdej z nich z osobna. Wogéble
wszystkie one s3a trojakiej natury: pewna cze$¢ z nich stanowia prace czysto
kazuistyczne; inna cze$¢ tworza prace ogédlniejszej treSci, oparte na wiekszej
liczbie spostrzezen i podjete w celu rozjasmienia niektérych ciemnych zaga-
dnien nauki i nakoniec w trzecim szeregu nalezy postawi¢ jedno wieksze dzielo
natury pedagogicznej, to jest jego anatomie¢ patologiczna ogolna.

Co si¢ najpierw tyczy prac kazuistycznych, to prawie wszystkie one ko-
munikuja rzeczy bardzo rzadkie i wielce interesujace. Takie np. obserwacye
jak: sarcoma aortae, niezwykla rozmaito§¢ wtérnych nowotworéow przy miesaku
galki ocznej, wielki myo-sarcoma zoladka z przerzutami do watroby, nieprawi-
dlowos¢ w budowie zastawek polksiezycowych aorty, s$luzak na wewnetrznej
powierzchni lewego przedsionka serca, kiszka gruba rozdeta i przerosta do po-
twornych rozmiardow i t. d. i t. d. z koniecznosci musza budzi¢ zajecie kazdego
patologa  Wszystkie te spostrzezenia, jako dokonane umiejetnie, $cisle i su-
miennie, maja niewatpliwie wartos¢ dlugotrwala. Oprocz tego prawie kazde
z tych spostrzezen opatrzone jest uwagami obszerniejszego znaczenia, ktore
niejednokrotnie ukazuja na nowe wlasciwosci tej lub owej sprawy patologi-
cznej.

Prac ogolniejszego zakresu jest Kkilka. Pierwsza z nich pod tytulem:
» Quaeqam de thrombosis historia, anatomia pathotogiea atque aetiologiau jest roz-
prawg doktoryzacyjna, broniona w Moskwie w 1859 roku. Jest to przedsta-
wienie calego Owczesnego stanu nauki o krzepnieniu krwi w naczyniach za zy-
cia, dokonane przewaznie na podstawie wyczerpujacych studyow literatury.

Nastepna praca ,,0 kilku wazniejszych kwestyach leczenia zapalenia pluc
dotyczacych® stanowi wynik gruntownego obznajmienia si¢ z literatura przed-
miotu i do§wiadczenia, nabytego przy l6zku chorego w szpitalu Ujazdowskim.
Autor rozbiera w niej krytycznie rozmaite metody postepowania leczniczego
przy ostrem rozlanem zapaloniu pluc. Zaczyna od upustu krwi, przechodzi na-
stepnie do winnika wymiotnego, dalej do naparstnicy, makowca, wspomina o in-
nych lekach i nakoniec méwi o Srodkach hygienicznych i dyetetyeznych. Upustu
krwi Brodowski radzi uzywaé tylko jako Srodka przypadowego w razie obja-
woéw, dowodzacych utrudnionego odplywu Kkrwi od moézgowia, lub tez w razie
znacznego, zagrazajacego ostrym obrzekiem, nawalu krwi do zdrowej czesci
pluc. W razie silnego boélu, utrudnienia oddechu, kaszlu, wysokiej goraczki
mozna takze uciekaé si¢ niekiedy do tego sposobu leczenia, ale z wielka ogle-
dnoscia i tylko u osobnikow mlodych, silnych. Upust krwi stosowaé mozna
w kazdym okresie zapalenia, gdy wystapia wyzej wymienione grozne dla Zycia
objawy, ale nigdy nie moze o011 byé Srodkiem poronnym. Dla uzycia emetyku
Brodowski znajduje tylko dwa wskazania, a mianowicie: w razie powiklania
siluem, niezytowem zapaleniem oskrzeli i w razie zanadto szybkiego topnienia
wysieku w plucach, to jest w razach, gdy zachodzi potrzeba predkiego oczysz-



czenia oskrzeli od nagromadzajacych si¢ zawad w oddeclianiu. W podobny
sposob w dalszym ciggu autor okres§la blizej wskazania dla uzycia innych §rod-
kow lekarskich i nakoniec zaleca, jako rzecz niezmiernie wazna, stosowanie od-
powiednich przepisow hygienicznych i dyetetycznych. Cato$¢ napisana jest
niezmiernie jasno i zajmujgco. Jakkolwiek rozprawa ta, ogloszona w 1861 r.,
doprowadzita do takich samych wynikdow, jak i poprzednie badania DIETLA,
SKODY, W UNDERLICH”, NIEMEYER’a i innych, to jednak dzi$ jeszcze z pozytkiem
odczyta¢ ja mozna.

Ogtoszone w 1866 roku ,kilka stéw o nowotworach patologicznych w 0go6-
le“ stanowi streszczenie wykladu, jaki mial B ropowskr w oddziale anatomii
i fizyologii Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego. Jest to w treSciwy
i bardzo jasny sposob wylozona ogdlna anatomia patologiczna nowotworow.

Dla pracy pod tytutem ,kilka uwag o tak zwanych limfomatach leuke-
micznych® byto punktem wyj$cia badanie zwlok 62-letniego me¢zczyzny, u kto-
rego, obok wielkiej liczby limfomatow w szpiku kostnym znajdowalo si¢ bardzo
wiele takichze limfomatéw w nerkach, w $cianach oskrzeli i w watrobie. Krew
w tym przypadku przedstawiala zmiany bardzo nieznaczne i bynajmniej nie
mogla by¢ uwazang za leukemiczng. Podobniez nie okazywaly zmian widocz-
nych §ledziona i gruczoty limfatyczne. Wobec podobnego spostrzezenia ijesz-
cze innego, zrobionego na rok przedtem, Bropowskir przychodzi do wniosku,
ze w tych razach nie mozna objasnia¢ powstawania limfomatéw nagromadzeniem
si¢ bialych krazkow krwi. Objasnia wigc ich pochodzenie przypuszczeniem
dyatezy limfomatycznej, to jest pewnem usposobieniem tkanki tacznej w roz-
maitych organach do miejscowego wytwarzania limfomatow i twierdzi dalej, ze
prawdopodobnie takiemu miejscowemu rozwijaniu si¢ zawdzi¢czajg swoje pow-
stanie i limfomaty w réoznych narzadach podczas leukemii.

Nieréwnie wazniejsze od poprzednich pod wzgledem otrzymanych wyni-
kow sa prace: ,,przyczynek do wyjasnienia powstawania tak zwanych komodrek
olbrzymich w wytworach chorobowych w ogole, oraz kilka stow z tego powodu
o gruzetkach®“ i druga ,,przyczynek do anatomii patologicznej watroby“. W ka-
zdej z tych rozpraw autor przychodzi do wywodow znacznie ré6znych od sposo-
bu widzenia swych poprzednikéw.

W ogoéle badanie rozwoju komorek olbrzymich jest bardzo trudne. Natwo-
rzono wigc mas¢ hipotez, majacych rozwigza¢ zagadk¢ natury. B Rropowski
za gtowne zroédto wzmiankowanych tworéw uwaza endotheliim wtosowatych na-
czyn krwiono$nych. Wszakze podlug niego daja im poczatek nie gotowe na-
czynia wlosowate, tylko nowo powstajace, protoplazmatyczne ich zwigzki. Jest
to rodzaj zboczenia w rozwoju tych zwiazkéw. Zboczenie to w jednych razach
jest wicksze, gdy, majace dawaé poczatek naczyniom wyrostki zmieniajg si¢ na
olbrzymie masy protoplazmatyczne z mndéstwem jader u obwodu tych mas poto-
zonych, w innych znowu razach wymienione zboczenie jest mniejsze, gdy pro-
toplazmatyczne wyrostki niepospolicie grubieja i otrzymuja niezwykla ilo$¢ ja-
der, ale zachowuja wydluzona, walcowata, widetkowata ii. d., posta¢ i przed-
stawiajg si¢ jako bezposrednie przedluzenie wyksztalconych naczyn krwionos-



nych. W gruncie rzeczy cala zmiana polega na przeroScie (hypertrophia) za-
wigzkoéw naczyn krwionos$nych, z rozrostem (hyperplasia) ich jader.

BRODOWSKI przypuszcza, Ze niekiedy moga podobnie zachowywaé sie i za-
wiazki naczyn limfatycznych.

Dla gruzetkow komorki olbrzymie stanowczo nie sa charakterystyczne.
Z jednej strony bowiem autor widzial komorki olbrzymie w réznorodnych spra-
wach patologicznych, jak w gumatach przymiotowych, w ziarninie chroni-
cznych wrzodoéw na goleni, w guzikach nosaciznowych na blonie $luzowej nosa
it, d., a zdrugiej strony bywaja gruzetki bez komoérek olbrzymich. Tej osta-
tniej budowy gruzetki spotyka si¢ przy ostrej, prosowkowej gruzlicy, w plu-
cach, w watrobie, w oponie migkkiej mozgu, na sieci wielkiej, otrzewnej it. d...

Ze wzgledu na przytoczony sposob powstawania komorek olbrzymich,
BRODOWSKI radzi je nazywa¢é¢ angioplastami lub angioblastami.

Obfitszag w wywody wlasne Brodowskiego jest jego praca pod tytutem:
»przyczynek do anatomii patologicznej watroby”. W niej spotykamy wyniki
badan nad zottym ostrym zanikiem watroby, nad metnem obrzmieniem tego na-
rzadu i nad jego marskos$cia (cirrhosis hepatis).

Z6tty ostry zanik watroby kilkakrotnie stanowit przedmiot zajecia Bro-
powskieco. O tej sprawie chorobowej pisal on swoja pierwsza, niedrukowang
rozpraw¢ konkursowa, dalej prac¢ wspdlna z Lewirskim 1 wreszcie w 1881 ro-
ku prace, o ktéorej mowa.

jakkolwiek sprawa patologiczna, zwana zottym ostrym zanikiem watroby,
znang jest od roku 1842, to jednak nalezy ona dotad do spraw moze stosunkowo
najwiecej zagadkowych. Patologowie rdznig si¢ jeszcze wielce pod wzgledem
pojmowania natury samego cierpienia i uakoniec pod wzglgdem faktycznego
przedstawienia znajdowanych zmian anatomicznych. Ot6Z B ropowskir w swych
pracach stara si¢ rozwigzac te zagadnienia. Twierdzi on najpierw, ze wedlug
wszelkiego prawdopodobienstwa przyczyna ostrego zottego zaniku watroby nie
zawsze jest jednostajna. Istot¢ sprawy chorobowej, podtug autora, stanowia nie
nagle przebiegajace przemiany wsteczne w komodrkach watrobowych, jak to
powszechnie utrzymuja, ale przemiany czynne, polegajace na szybkiem mnoze-
niu si¢ tychze elementéow z predkim nastepczym rozpadem. To mocne, poczat-
kowe mnozenie si¢ komorek watrobowych jest najistotniejszg zmiang. Skutkiem
tej wstepnej, czynnej fazy sprawy, Bropowski Uwaza ostry zolty zanik watro-
by za ostre, rozlane, parenchymatyczne zapalenie. Tak go uwazaljuz Fokr-
STER 1jego zwolennicy, ale z pewng odmiana. Podlug F oersteIVu, komorki wa-
troby nie mnozyly si¢, ale pgcznialy tylko, tre$¢ ich metniata, poczem natych-
miast ttuszczata iulegata rozpadowi. Nacieczenie drobno-komoérkowe, wyste-
pujace w wigkszym, lub mniejszym stopniu w tworach laczno-tkankowych wa-
troby podczas ostrego zoltego zaniku, Bropowski uwaza za zmiang drugorzg-
nego znaczenia. Nareszcie przy opisie przypadku, spostrzeganego razem z L k-
WITSKIM, ZWraca uwage na znaczne powickszenie si¢ liczby przestrzeni zawie-
rajacych krew, co objasnia szybkiem mnozeniem si¢ naczyn krwiono$nych.



Badanie metnego obrzmienia watroby przy rozmaitych chorobach zakaz-
nych wykazato, Ze jest to sprawa ze wzgledu na natur¢ zmian, zupekie analo-
giczna z ostrym zo6ttym zanikiem. [ w tym razie mnozenie si¢ komorek”migz-
szu watroby tworzy najwazniejszag zmiang. Mnozenie to odbywa si¢ nadto
w pewnym statym porzadku: zaczyna si¢ ono zawsze przy galazkach zyly wro-
tnej i ztad postepuje ku Srodkowi zrazika, tracac coraz wigcej na swem natgze-
niu. Skutkiem tych zmian w komoérkach watroby i towarzyszacej jednoczesnie
mniej, lub wigcej obfitej infiltracyi drobno-komoérkowej, B ropowskr i metne
obrzmienie watroby poczytuje za ostre zapalenie parenchymetyczue. Najwig-
ksze zmiany przy me¢tnem parenchymatycznem obrzmieniu watroby wystepuja
podczas goraczki potogowej, ale podobne z mato-zuacznemi odmianami w nate-
zeniu znajduja si¢ takze przy tyfusie brzusznym, wysypkowym, ospie, zakaze-
niu gnilnem 1it. d...

Z okazyi powyzszych poszukiwan, Bropowski zajal si¢ badaniem mar-
skosci watroby i rowniez otrzymal ciekawe wyniki. Przy tej sprawie takze
znalazl dowody mnozenia si¢ komoérek nabtonkowych, ale nie jako nastepstwo
zastepczego podniesienia si¢ ich czynnosci, tylko jako wynik patologicznego
podraznienia, wywolujacego catg sprawe¢ chorobowa. Skutkiem tego wygtasza
on odmienny od panujacego poglad na cirrhosis hepati-s. Marsko$¢ watroby nie
jest, podtug niego, tak jak mniemaja powszechnie, rozlanem zapaleniem tylko
tkanki tacznej s$rodmiazszowej, lecz zapaleniem zarOwno wyrazajacem si¢
w tkance srédmigzszowej, jak i nabtonkowej. Ujawnia si¢ to rozrostem i jednej
i drugiej z tych tkanek. Rozrost wszakze komorek watrobowych zwykle poko-
nywany bywa przez rozrost tkanki tacznej, $rodmiazszowej ito daje zwykla
zanikowa posta¢ marskoS$ci (cirrhosis atrophica). W pewnych wszelako przy-
padkach ten rozrost komorek watrobowych nie tylko dotrzymuje kroku rozro-
stowi tkanki lacznej, ale przewyzsza go. W takich razach watroba po-
wigksza si¢ i daje to, co nazywaja cirrhosis hepatis liypertrophica. Nareszcie nie-
kiedy rozrost komorek watrobowych podczas marskosci moze przybraé olbrzy-
mie rozmiary i spowodowa¢ wytworzenie si¢ gruczolakow, lub nawet raka, jak
tego dowodzi jeden z obserwowanych i przytoczonych przyktadow.

W koncu doda¢ jeszcze wypada jedno spostrzezenie, jakie zrobit Bropow-
sk1 na watrobie przy tyfusie brzusznym. Wiadomo, ze przy tej chorobie obok
rozlanego, metnego obrzmienia watroby, wystepuja jeszcze zmiany drobnoogni-
skowe, ktore pospolicie s3 znane pod nazwa limfomatow tyfusowych. Otoz
Bropowski twierdzi, ze niektéore z tych limfomatow nie zaleza od nagromadze-
nia si¢ komorek podobnych do bezbarwnych cialek krwi, ale sa produktem
miejscowego rozmnozenia si¢ komorek watrobowych.

Wyniki ogélniejszych, to jest niekazuistycznych prac BropowskIEGO Mmajg,
niejednakowg warto$¢ naukowa. O niektorych z nich nie mozna jeszcze wyrzec
stanowczego sadu. To wszakze powiedzie¢ mozna niezawodnie, ze cho¢by one
nie utrzymatly si¢ w nauce, to w kazdym razie bgda sktaniaty badaczow do zwra-
cania uwagi w pewnym kierunku, a wigc beda posiadaty znaczenie przejsciowe-
go ogniwa w jednociggltym tancuchu rozwoju. Bezwarnnkowo najlepsza z prac



Bkodowskiego jest jego rozprawa o powstawaniu komoérek olbrzymich. Sam
sposob jej dokonania i rodzaj przedstawienia znamionuj¢ dobrego badacza.
To tez praca ta znalazta stusznej uwzglgdnienie w literaturze naszej i zagrani-
cznej. Niektore odmiany komorek olbrzymich najprawdopodobniej rozwijaja
si¢ w sposob, wskazany przez Brodowskiego.

Najwiekszg pod wzgledem obszernosci prace”BRODOWSKIEGO stanowi jego
traktat ogélnej anatomii patologicznej. Z rozkladu tresci jest on podobny do
innych dziel wspoélczesnych tego rodzaju, ale kto tylko ze znajacych przedmiot
przejrzy te ksigzke, ten odrazu widzi, Ze nie jest ona pracg czysto
kompilacyjna. Rozumie si¢, Ze natura dziela, wykladajacego calo$¢ przedmiotu,
wymaga koniecznie, aby ustalone powszechnie poglady znalazly w nim miejsce.
Inaczej wszakze pisze podrecznik ten, kto go tylko zestawia z innych ksigzek,
a inaczej ten, kto zna przedmiot, kto go przetrawil, przerobil i przemyslal
W ostatnim razie nawet opinia powszechnie przyjeta przybiera szate indywi-
dualna. Ot6z o anatomii Brodowskiego to wlasnie powiedzie¢ nalezy. Nic
tam nie przyjeto na wiare, lecz wszystko przeszlo przez warsztat pra-
cownika i wszystko zostalo napietnowane cechg wlasnej mysli. Do
oglélnego doswiadczenia wszedzie dodano wiele wlasnego, opartego na
mozolnej pracy. Rzecz prosta, ze taki podrecznik nigdy nie moze by¢
zly. 1 niezawodnie anatomia patologiczna Brodowskiego nie ust¢powala
wcale podobnym, pierwszorzednym dzielom zagranicznym, a nawet wiele
z nich sumiennoS$cia opracowania przewyzszala. Rzecz w tem dziele traktowana
jest stosunkowo na obszerna skale i lubo nie doprowadzona do konca, stanowi
niezawodnie ozdobe naszej literatury lekarskiej.

W ogélnej sumie mozna powiedzieé¢ o pracach Brodowskiego, Ze nie ma-
ja one reformatorskiego znaczenia w nauce, nie wywoluja nowych zwrotéw nau-
kowych, ale niejednokrotnie przynosza cegielki do zbudowania wielkiego gma-
chu wiedzy.

Inaczej wszakze oceni¢ nalezy znaczenie dziatalno$ci Brodowskiego dla
naszej dzielnicy kraju. Tu on byt istotnie pionierem nowych poje¢ i przyczynit
sie¢ niemato do podniesienia kultury umystowej 1 swoich wspétrodakéw. Ze tak
bylo istotnie wida¢ z poro6wnania stopnia rozwoju lekarskiego u nas przed ro-

kiem 1857 z tem, co stwierdza si¢ juz w koncowych dziesigcioleciach XIX-go
wieku.

Moéwilem juz poprzednio, ze przed 1857-ym rokiem przyszlo u nas prawie
do zupelnego zastoju ruchu umystowego w zakresie medycyny. W roku 1857-ym
otworzono w Warszawie Akademi¢ medyko-chirurgiczng. Rzucila si¢ do niej
mtodziez ze wszystkich stron kraju. Naraz dwustu kilkudziesi¢gciu mtodziencow
zasiadlo na akademickiej tawie. Niezawodnie wyrazilo si¢ w tym fakcie wielkie
taknienie nauki. Z drugiej strony S$ciggni¢to na kierownikéw wybitniejsze sity
miejscowe, jako tez ludzi, pracujgcych po rozmaitych laboratoryach zagrani-
cznych. Poczatki byty nietatwe, ale wszyscy pracowali z glgbokiem poczuciem po-
trzeby sumiennego spelniania obowigku spotecznego. Z biegiem czasu Akademig,
bez zmiany prawie w sktadzie osobistym ciata naukowego, przeksztalcono w wy-



ilzial lekarski bytej Szkoly G-l6wnej, a nastepnie w wydzial obecnego Uniwersy-
tetu Warszawskiego. Kierownicy popracowali par¢ dziesi¢cioleci, i c6z si¢ stato?
Czy osiagnig¢to jakie wyniki? Niezawodnie kazdy przyzna, ze zaszta wielka zmia-
na. Nikt chyba juz od dawna uskarzac si¢ nie moze na brak lekarzy. W wick-
szych miastach stycha¢ nawet glosy o przepelnieniu lekarskiem i proletaryacie
Rozumie si¢, ze pod wzgledem wyksztalcenia nie wszyscy lekarze przedstawiaja
si¢ jednakowo. Lekarz wszakze zdolny i pracowity stanowczo nie stoi u nas
nizej od dobrego Ilekarza francuskiego lub niemieckiego. Taki lekarz, oprocz
sumiennego i postepowego spetniania obowigzkoéw zwyktej praktyki lekarskiej,
poczuwa si¢ nadto do potrzeby samodzielnej pracy naukowej w swoim zawodzie.
1 istotnie, wyniki takiej pracy sa, a jakkolwiek ilo§ciowo nie mamy ich do prze-
sytu, to jednak jako$ciowo staja one na poziomie nie nizszym, niz prace odpo-
wiednie gzieiudziej. Jezeli prace te nie przynosza wielkich zdobyczy nauko-
wych, to juz moze nie wina samych pracownikow. Brak wszelkich pomys$inych
warunkow zradza niemozno$¢ doniostych skutkow. Nie wielka tez niezawodnie,
nie ol$niewajaca nasza obecna literatura lekarska, ale rzadko daje juz dowody
nieuctwa i coraz czes$ciej przynosi istotne przyczynki do ogélnego rozwoju nauki
lekarskiej. Pestep wida¢ nieklamany. Kto chce si¢ o tern przekonaé¢ dowo-
dnie, niech porowna np. tre$¢ obecnych posiedzen Towarzysta Lekarskiego
z tem, co bylto przed laty trzydziestu, niech poréwna jako$¢ terazniejszych prac
oryginalnych w Pamig¢tniku Lekarskim, w Gezecie Lekarskiej i innych naszych
pismach lekarskich z tem, co byto cho¢by stosunkowo niedawno.

Nasz lekarz dzisiejszy staje si¢ coraz wigcej naturalista. Bada sumien-
nie, zuzywajac wszelkie $rodki dostarczone przez nauki zasadnicze i dziata
w mysl racyonalnego rozumowania opartego na przedmiotowych danych i grun-
townem dos$wiadczeniu. Nakoniec widac juz, ze starsze pokolenie lekarzy dba
o wyksztatcenie swoich nastgepcow. Mtlodziez, opuszczajac tawe szkolna, gro-
madzi si¢ okoto wybitniejszych indywidualnos$ci i znajduje che¢tny kierunek.
Tak nabywszy poczucia prawdziwej wiedzy, cz¢sto nawet w glebokiej prowin-
cyi nie zapomina, czem czlowiek nauki by¢ powinien.

Juz tego powierzchownego poréwnania przesztoSci ze stanem obecnym
wystarcza, aby si¢ przekonac, ze wiele si¢ zmienilo ua korzys$¢ terazniejszoSci.
0Ot6z skad si¢ to wszystko wzigto? Nie bede chyba w btedzie, jezeli przypusz-
czg, ze cala zmiang stosunkow naukowych u nas na lepsze zawdzigczamy kie-
rownikom wyksztalcenia, dziatajacym mniej wigcej od roku 1857. Mogtly bez
watpienia mie¢ wpltyw niejaki jeszcze inne czynniki, jak np. chwilowe wyjazdy
lekarzy za granic¢ dla dopelnienia swoich wiadomos$ci. Wplyw wszakze tych
ostatnich czynnikéw w Zzadnym razie nie mogt by¢ decydujacy. Lekarz, wyjez-
dzajacy za granice, musial dziata¢ ze §wiadomoscig swych brakow, a wiec na-
lezycie przygotowany do dalszego rozwoju przez szkol¢ miejscows.

Przez kogdéz mianowicie ten postep zostal osiggniety? Rzadko chyba do-
broczynny wptyw szkoty da si¢ sprowadzi¢ do wptywu jednostki. Zawsze jest
to mniej wigcej wynik dziatalno$ci zbiorowej, jakkolwiek nie ulega watpliwosci,
ze wszedzie jednostki dzielniejsze wplywaja silniej. Tak bylo niezawodnie



i mnas. Byly pomigdzy profesorami sity stabsze, ale sity dobre nie nalezaty
bynajmniej do wyjatku, g stad byloby rzecza, niesprawiedliwa, przyzna¢ komus
wplyw wylaczny i zastluge niepodzielng.

Jezeli byt istotnie kto§, co wplywatl na mlodziez przewazniej, to, zdaje mi
si¢, o ile mnie pami¢¢ nie zwodzi, nie nalezal on do grupy profesorow, tak zwa-
nych nauk teoretycznych. Zalezalo to wszakze od sktonnosci samej mtodziezy.
Mtlodziez u nas, jak zreszta i wszedzie, wstepujac do uniwersytetu, ciagle uspo
sobiong byta niezmiernie praktycznie. Najwigcej ja zawsze obchodzito to, co
odnosito si¢ bezposrednio do samego leczenia. Nauki przygotowawcze czesto
uwazane byly tylko za droge cierniowa, ktérg przeby¢ nalezato, aby si¢ dostaé
do. upragnionego celu. Stad to CHarLuBINSKI, KOSINSKI, BARANOWSKI, GIRSZ-
TowT, CHoJNOoWSsKI 1 inni stanowili dopiero ludzi, na ktérych slowa rozwieraly
si¢ catkowicie uszy. CuarusiNski zwlaszcza byl legendowa postacig. Cenili
go niezmiernie studenci, zarowno jak i skonczeni lekarze. Alez bo byta to isto-
tnie inteligenéya niezwykta. U nas odegrat on role niemieckiego ScHONLEiN’a.
Gdy pomiedzy cztonkami Akademii medyko-chirurgicznej wyradzata si¢ nieje-
dnokrotnie dyskusya w jakim =zakresie studentom medycyny nalezy wyktadac
nauki przyrodzone, on gtownie dowodzil, ze gruntowne wyksztatcenie medyczne
polega jedynie na doktadnej znajomosci nauk przyrodzonych. Inni zas, tacy
nawet jak A LEKSANDROWIE Z, LESINSKI, ZEJSzZNER 1 inni byli zdania, ze
nauki przyrodzone maja tylko luzny zwigzek z medyczng. Wbrew temu
CcuaruBiNsk1 powtarzal ustawicznie na fakultecie: Jezeli nie zrobimy naszych
stuchaczy naturalistami, to zrobimy ich szarlatanami®“. W nastgpstwie swych
przekonan Cuarusivsk1 wprowadzil do swej kliniki wszelkie owczesne fizyko-
chemiczne sposoby badania chorych i starat si¢ o gimnastyczne wyrobienie umy-
stu stuchaczow do stosowania wiadomosci, dostarczonych przez nauki przygoto-
wawcze, do potrzeb praktyki lekarskiej. Kazda lekcya Cuarusixskieco byla
jednocze$nie lekcya logicznego myS$lenia. Gdy on ustawicznie zaczal powta-
rzaé, ze leczy¢ to nie zliaczy wyuczy¢ si¢ pewnych rutynicznych formulek, ale
mysle¢ i mys$le¢ bez konca, i dalej, gdy wskazal jak sprawa tego myslenia odby-
waé si¢ powinna, wowczas mlodziez starsza, a przez nig i mlodsza zrozumiala,
ze znajomos$¢ nauk zasadniczych nie jest dla lekarza zbytkiem. Skutkiem tego
nie lekcewazono juz umiej¢tno$ci anatomii, histologii, fizy.jologii i t. d. Tym
sposobem profesorowie, jak HirRscHFELD, HOYER, BRODOWSKI 1 inni, znajdowali
pilnych stuchaczéw i znaczny wplyw na nich wywiera¢ mogli. I nikt z nich nie
zalezat pola. Kazdy wedle sit i moznosci przyktadat si¢ sumiennie dobudowy
wielkiego dzieta. Czy w koncowym wyniku profesorowie nauk teoretycznych
nie zrobili daleko wigcej, niz klinicy$ci to inne pytanie. Stopniowo bowiem za-
tozyli oni trwaly fundament, na ktorym juz latwo wszystko wznosi¢ byto mozna.

To, co dopiero powiedziano samo okre$la znaczenie dzialalnosci Brobow-
skiego. Pracowal o11 obok innych zawsze z pedantyczna wytrwalos$cig i mto-
dziez zawsze uwazata go za jednego z najdzielniejszych swych nauczycieli. Nie
moge by¢ wiec posadzony o przesade, jezeli powiem, ze B ropowskiemu bardzo
wielka cze§¢ zastugi za osiggniety postep stanowczo si¢ nalezy. 1 zlozyly sig
na to dwa Czynniku z jednej strony dzielno$¢ profesora a z drugiej natura wy-



ktadanego przedmiotu, majgcego niestychanie wielkg wazno$¢ dla medycyny kli-
nicznej i ciagla z nig stycznos¢.

Jezeli w ostatnich dopiero chwilach stysze¢ mozna glosy, Ze anatomia pa-
tologiczna jest dla medycyny zbytkiem, ze jest balastem, ze skryla si¢ w cieniu
it. d., to w gruncie podobnych sadoéw spoczywa zawsze niedostateczna znajo-
mos$¢ przedmiotu. Niezawodnie zaden anatomo-patolog nie pomyslat nigdy, zeby
on sam jeden byl Zrédlem wszystkich wiadomo$ci lekarskich. Ale kazdy byl tego
przekonania, ze anatomia patologiczna przyczynia si¢ niezmiernie do poznania
natury spraw chorobowych. Chemia lekarska jej zastagpi¢ nie moze nigdy. Bio-
logowie dzisiejsi przychodza do przekonania, ze rozwiazanie problematu zycia
wigcej jest natury morfologicznej, niz chemicznej. Nie mogac si¢ wdawac
w dtuzsze wywody tego rodzaju, powiem tylko krotko, ze chemik sam jeden o ty-
le moze rozwigzac¢ zagadke zycia, o ile kto$ z jednej tylko analizy chemicznej ze-
garka moglby rozwigzac calg tajemnice, dlaczego zegarek jest zegarkiem. Ot6z
Bropowski rozumial warto$¢ swego przedmiotu dla medycyny i kochat go ca-
1a dusza.

Od pierwszej chwili pojawienia si¢ w Warszawie oddal si¢ caty
sprawie nauczania anatomii patologicznej. G-dy jeszcze nie mial obecnego sta-
nowiska, utworzyt sobie pracowni¢ w szpitalu Ujazdowskim i tam uczyt kolegow.
Nastgpnie audytorium jego zawsze bylo pelne, a pracownia czg¢sto nawet stuzy-
ta za miejsce schadzki lekarzy. Uczyl zawsze z prawdziwem zamitlowaniem.
Nikt od niego nie byt pilniejszy w odbywaniu swych lekcyi. Opuszczat je tyl-
ko w ostatecznos$ci. Dalej nikt nigdy nie odszedl od niego bez otrzymania za-
danego objasnienia i nigdy nie ustyszal od niego stowa zacofania. A czy po-
trzebuj¢ dodawac, ze lekarz sumienny i postgpowy znajdowal si¢ nader czesto
w koniecznos$ci uciekania si¢ do pomocy patologa i zasiggania jego rady. Otoz
wobec tego wszystkiego prosze sobie wystawi¢ coby bylo, gdyby katedr¢ Bro-
powskIEGO zajmowal czlowiek nieudolny.

Z poczatku swej dziatalnosci nauczycielskiej Brodowski, jak to by¢ mu-
siato, byl zapalonym zwolennikiem patugeuetycznych pogladow ViRCuow’a.
Stopniowo jednak wyniki badan Thiersch’r, Cohnheim'u, W aldeyer” i wWSzy-
stkich innych, znalazty nalezny oddzwigk w jego wykladzie. Kazda nowo$¢
w nauce przyjmowal do wiadomosci i komunikowat swoim stuchaczom, ale gdy
nowego nie sprawdzit, lub sprawdzi¢ nie mogl, wyrazat si¢ zawsze, jak przysta-
lo na specyjalist¢, z pewna oglednoscig i rezerwg. Wychodzilo to nieraz na
jego korzys$¢ i moéglbym na to przytoczyé nie jeden dowdd. O pasozytach
roslinnych mowit juz od poczatku swojej karyery nauczycielskiej. Uczniowie
jego pewno znajda §lad tego w swych notatkach studenckich. Rozumie sig, ze
to, co mowit o tym przedmiocie, zmieniatlo si¢ bardzo w miar¢ ukazywania si¢
prac Hallierla [1866 1.], Ferdynanda CoHk‘a, De Bary, KLEns‘a, Dayain*,
Salisbury, i nastepnie catego szeregu innych.

Jako badacz Bropbowskr byl nadzwyczaj pilny i wytrwaty. Uzywat on
w miar¢ potrzeby wszelkich znanych metod badania. W ostatnich dopiero cza-
sach rozmaite i liczne zaj¢cia nieprofesorskie zaczelty go wigcej odrywaé od mi-
kroskopu. Tym to zajeciom bez watpienia przypisa¢ nalezy, ze praca jego



przyniosta moze mniej wynikéw, nizby jego zdolnosci i wyksztalcenie fachowe
na to pozwalaly.

Czlowiekowi, ktory, jak B rRobpowski, w sumiennem spelnianiu obowiazkéw
spotecznych widzial wszelkie warunki swego indywidualnego uszczesSliwienia —
nalezy si¢ z naszej strony nigdy niewygasla wdzieczno§¢. Niech cze$¢ i chwa-
la otaczaja Jego imie!

WIADOMOSCI DROBNE.

_ 4 _

— Frevymutu. Badania do$§wiadczalne nad zwiazkiem mig-
dzy lekkiem zakazeniem 1 narzadami krwiotwoérczymi. Ba-
dania doswiadczalne, dokonane w ostatnich latach przez PreIFFER", MAHX’A, W ASSER-
manN 1 innych, dowiodty istnienia S$cistego zwiazku migdzy zakazeniem a organami
krwiotworczymi, mianowicie: kiedy zarazek dostanie si¢ do ustroju, natenczas narzady
krwiotworcze, zwtaszcza szpik kostny, wytwarzaja pewne substancye celem uzdro-
wienia ustroju. Ale praca ta odbywa si¢ z ujmg dla glownego zadania narzadow
krwiotworczych — regeneracyi krwi,— wskutek czego powstaje anemia. Autor ro-
bit doswiadczenia na krolikach, zastrzykujac im rozne ilosci hodowli tyfusowej. Po
kilku dniach zabijat kroliki i, badajac szpik kostny, zauwazyl w nim wybitne zmiany
histologiczne nawet w tych przypadkach, ktore klinicznie nie przedstawialy prawie
zadnych zboczen od normy. Z tego wynika, ze z dyagnoza bi¢dnicy lub matokrwi-
sto$ci nalezy by¢ bardzo ostroznym, gdyz ona moze by¢ skutkiem powaznej choroby,
nurtujgcej ustroj, ktéra do pewnego czasu moze nie dawac¢ zadnych objawow klinicz-
nych, préocz anemii.

{Deutsche medicinisclie Wochenschrift. 1903. Nr. 20). Springer.

Wiadomosci biezace

— Dnia 15-go b. m. otwarty zostat w Warszawie Instytut hygieny dziecigcej,
ufundowany z zapisu §. p. L rona br. Lexvara. Celem Instytutu jest krzewienie hygieny
miedzy dzie¢mi. Dyrektorem instytutu jest kol. Roszkowski.

Prace oryginalne w czasopismach lekarskich polskich. Medycyna No 38.
B. Korybdd-Daszkikwicz. Kilka slow o najwcze$niejszych objawach przymiotu dzie-
dzicznego u dzieci {lues liareditaria recens) [dk.]. M. Halpern. O rozczlonkowaniu
azotu w moczu w stanach chorobowych [c. d.j.—[Io 39. A, Bossowski. O wrodzonych
atrezyach jelita cienkiego. M. Halpern. O rozczltonkowaniu azotu w moczu w sta-
nach chorobowych, [c. d.j. — 18 40. A. Bossowski. O wrodzonych atrezyach jelita



cienkiego, [c. d.]. M. Helpern. O rozcztonkowaniu azotu w moczu w stanach cho-
robowych [dk.].—As 41. B. Motz i E. Montfort. Kilka uwag o przewlektych za-
paleniach pecherza. A. Bossowski. O wrodzonych atrezyach jelita cienkiego [dk.].
— AS42. B. Motz i E. Momtfort. Kilka uwag o przewleklych zapaleniach peche-
rza [dk.], A. Werthbim. Z kazuistyki oddziatu chirurgicznego dra W. H. Krajew -
skigo w szpitalu Dziecigtka Jezus.— Przeglgd Lekarski A§ 39. M. W. Herman. Mie-
sak sieci, czy zotadka? A. Rosner. Kilka stow w sprawie techniki catkowitego
wycigcia macicy [dk.]. R. spira. O lokalizacyi o$rodkéw mowy [c. d.]. — As 4"
A. Mars. Przypadek rzekomego obojnactwa leczony operacyjnie. M. W. Herman.
Migsak sieci, czy zotadka [dk,J? R. spira. O lokalizacyi osrodkéw mowy [d. d,] As
41. M. W. Herman. Nowsze poglady na istote kamicy zdtciowej i jej leczenie. R.
spira. O lokalizacyi osrodkéw mowy [dk.] AS42. A. Baurowicz. Wrodzone
obustronne zamknigcie nozdrzy przednich. L. Filimowski. Topografia wyrostka
robaczkowego. M. W. Herman. Nowsze poglady na istot¢ kamicy zolciowej i jej
leczenie [c. d.]. — Kronika Lekarska Zeszyt 18. L. Bregman. Porazenie urazowe
gatezi gtebokiej dtoniowej nerwu tokciowego (ramiis volaris profundus U. lllnaris).
H. Fidler. Gruzlica, przyczyny jej powstawania isposoby szerzenia si¢ w $wietle
najnowszych badan naukowych, oraz statystyka gruzlicy, dotyczaca przewaznie gu-
bernii Radomskiej [c. d.]. L. Rzeczniowski. Podstawy psycho-fiizyologicznej teoryi
histeryi, jako wynik metod doswiadczalnych badania klinicznego szkoty Salpetriere
[c. d.]. — Zeszyt 19. N. Halle i B. Motz. O gruzlicy cewki tylnej i gruczolow ja
otaczajacych. L. Bregman. Porazenie urazowe gal¢zi glebokiej dloniowej nerwu
tokciowego {ramus volaris profundus I lllnaris \dk.]. H. Fidler. Gruzlica, przy-
czyny jej powstawania isposoby szerzenia si¢ w $wietle najnowszych badan nauko-
wych oraz statystyka gruzlicy, dotyczaca przewaznie gubernii Radomskiej [c. d.].
L. Rzeczniowski. Podstawy psycho-fizyologicznej teoryi histeryi, jako wynik metod
doswiadczalnych badania klinicznego szkoly Salpetriere [c. d.].--Zeszyt 20. N. Halle.
i B. Motz. O gruzlicy cewki tylnej i gruczotéw ja otaczajacych [c. d.|. L. Rzbcz-
NiowsKi. Podstawy psycho-fizyologicznej teoryi histeryi, jako wynik metod doswiad-
czalnych badania klinicznego szkoty Salpétriere [c. d.]. H. Fidler. Gruzlica przy-
czyny jej powstawania isposoby szerzenia si¢ w $wietle najnowszych badan nauko-
wych oraz statystyka gruzlicy [c. d.]. — Nowiny Lekarskie Zeszyt 10. T. Rakowski.
O leczeniu goraczki potogowej wogdle i wynikach leczenia tejze zapomoca metody
Pocuies’a. — Przeglgd Dentystyczny Zeszyt 9. W. Zieliaski. O wybuchu wulka-
nizatora. — Zdrowie Zeszyt 10. J. Pciczynski.. W sprawie uporzadkowania ochron-
nego szczepienia ospy. B. Zienkiewicz. Przeszto$¢ 1 przysztos$¢ kanalizacyi m. Ploc-
ka. Weinzieher. Hygiena, jako medycyna przysztosci. J. Milewska. Kottun na
wsi. Slaski. Ochrony Warszawskie.

Sprostowanie. W As 45-ym Gaz. Lek. w artykule ,Ze statystyki gruzlicy
ptuc“ i t. d. na stronicy 1045, wiersz 6smy od dolu zamiast 16 czytaj 15 i zamiast
15 czytaj 5. W AS46-ym na str. 1079 lewa potowa tablicy jest zbyteczna; przez po-
mytke bowiem zostal w niej umieszczony wykaz wszystkich suchotnikow, ktorzy prze-
stali goragczkowaé¢ bez wzgledu na to, czy zmarli, czy si¢ poprawili.

Do dzisiejszego Nru Gazety dolacza si¢ bezptatnie dla -wszystkich prenumera-
torow: ,Katalog nowych dziet“ ksi¢ggarni E. Wende i S ka za m. pazdziernik 1903 r.
i Ogloszenie ,,Willa Stefania—Pensyonat dra BrRUDERA.

Wydawca, Dr Jan Prészynski. Redaktor odpowiedzialny, I)r Wl Gajkiewiez.

Jo3Bojieno Ilen3zyp. Bapmagsa, 7 Hosn6. 1903 Drak K. Kowalewskiego, Warszawa Mazowiecka 8.
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LECYTHYNA CLIN’A

Fosfor w stanie naturalnych organicznych zwiazkéw.

«Lecythyna naturalna, wydobyta z Zéltka jajka, zawiera fosfor w tym
«etanie zwigzkow organicznych o szczegdlnie energicznem dziataniu, kto~
tremzi¢ odznaczajg wszystkie lekarstwa wytwarzane przez istoty ;yjgce.»

8% |Z22i] JL 1Z 1 RIUJA zawierajace Lecythyne¢ naturalna
rl1 U U L r 1l UL .H1 M chemicznie czysta

otoczone cicika warstwa bialka roslinnego,
tio§e: igr.05cent. Lecythyny w kaidej piguice. —Doza: i do épigulek dziennie.

GRANULE CLIN’A omeift M1 X .T "M4

Latwy do zazywania, glownie zi¢ zaleca u dzieci.
I1086: 0 gr. 10 cent. Lecythyny na lyieczke od kawy. —Doza: / do 8 lyieczek od kawy dziennie.

ROZTW(’)R CLIN’A do Wstrzykiwan podskdrnych

zawierajacy Lecythyne¢ naturalna chemicznie czysta.
Roztwoér w sterylizowanej oliwie zawierajacy doktadnie 0 gr. 05 cent. Lecythyny
w Jednym centymetrze sze$ciennym.
Jedno wstrzyknigcie dziennie.

wskazowki i NEURASTENIA, OGOLNE OSLABIENIE, ZMECZENIE,
TERAPEUTYCZNE AT 1, CIKITOWA CUOI10BA It. d.
Dozy dla dzieci: o potowe mniejsze od wyzej wskazanych.
CLIN & COIVIAR, rue des Fosses-Salnt-Jacques, PARIS. &1

SII1Hill

Srodek wzmacniajacy.
Zupelnie nie drazni.
Dzialanie tonizujgce.

P. P. lekarzom wysyla proby ibroszury bezptatnie glowny reprezentant S. KARCZEW SKI
Warszawa, Sowo-Senatorska 4

Fabrykanci: Bauer i S-ka.
Ostrzega sie przed nasladownictwem.
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