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MEDYCYNA KOMPLEMENTARNA W POLSCE 1 JEJ BADANIE
{na przykladzie badan w maltym miasteczku wielkopolskim)

Artykul skiada sie z dwdch czeéci. Pierwsza omawia w zarysie
rozwdj medycyny komplementarnej w Polsce w ciggu ostatnich kilku-
nastu lat oraz jej obecne status quo. Przedstawia takze stan badan nad
ta dziedzing oraz pewne kontrowersje zwigzane z etnograficznymi ba-
daniami nad medycyng ludows. Druga czes¢ stanowi studium na temat
medycyny komplementarnej w malym miasteczku lezgeym we wschod-
niej Wielkopolsce, Slesinie, oraz w jego okolicy 1. Jest to préba realizacji
zarysowanych w artykule propozycji metodologicznych autorki.

Medycyna komplementarna ? jest obecnie niezwykle popularna w Pol-
sce. Pierwsza fala przyplywu zainteresowania nig miala miejsce pod
koniec lat 70. co wiazalo si¢ z dzialalno$cig brytyjskiego uzdrowiciela
C. Harrisa, do dzi$ czesto przyjeidiajacego do Polski, oraz pojawieniem
sie miejscowych bioenergoterapeutéw, z ktérych najszerzej znany byl
niezyjacy juz dzis S. Nardelli. W owym czasie zaslyngl rdéwniez o. A.
Klimuszko z Elblaga, zielarz, uzdrowiciel i jasnowidz, ktérego ksigzki
réwniez obecnie sg bardzo popularne. Réwnoczesnie rosio coraz bardziej
zainteresowanie akupunkturs, przede wszystkim dzieki wieloletnim, nie-
strudzonym wysitkom prof. Z. Garnuszewskiego. Przyjmowalo sie coraz
szerze] ziololecznictwo, propagowane przez szereg lekarzy i farmakolo-
gow, z prof. A. Ozarowskim na czele. Te dwie dziedziny doczekaly sie
przynajmniej czesciowego uznania ze strony medycyny oficjalnej. W Pol-

t Artykut powstal w oparciu o dwutygodniowe badania terenowe przepro-
wadzone przez autorke wraz z grupg kilkunastu studentow etmografii Uniwersy-
tetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu latem 1990 roku. Studentom tym chciala-
bym wyrazié wdzieczno§é za solidng, pelny zapalu i zaangaZowania pracge. Mimo
doié¢ krotkiego okresu badan udalo sie zebraé obszerne i interesujgce materialy.

? Termin ,medycyna komplementarna” wydaje sie by¢ bardziei adekwatny
niz cze$ciej uzywany termin ,medycyna alternatywna”. Zgadzam sie z fymi ba-
daczami, ktérzy, jak np. U. Sharma (1990) zwracajg uwage na fakt, Ze ludzie nie
korzystaja z niej zamiasf, ale obok uciekania sie do medyecyny oficjalnej. Jest
zatem uzupelniajaca a nie alternatywna. Inne spotykane terminy: medycyna nie-
cficjalna, niekonwencjonalna, nieortodoksyjna, sa o tyle niezreczne, Ze zostaly ukute
przex przeciwstawienie medycynie oficjalnej.
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sce dziala obecnie ponad 500 lekarzy-akupunkturzystéw przygotowanych
na specjalnych kursach, a w stolicy istnieje duze Centrum Leczenia
Akupunkturg. Homeopatia, wprawdzie mniej doceniana, ale takze funk-
cjonujgca na pograniczu medycyny oficjalnej, w calym okresie powo-
jennym (jak i przed wojng) posiadala sporo zwolennikéw. Swiadczy
o tym nieprzerwana dzialalno$é kilku aptek homeopatycznych w kraju
i reaktywowanie w roku 1976 Towarzystwa Zwolennikéw Homeopatii,
o niemal stuletniej juz tradycji, prowadzacego kursy homeopatii dla
lekarzy. Okolo polowy lat 80. mniej niz poprzednio pisze sie o medy-
cynie komplementarnej, a jezeli — to w tonie bardzo krytycznym. Spa-
dek oficjalnego zainteresowania wigzal sie niewgtpliwie 2z wydanym
przez Ministerstwo Zdrowia zakazem dzialalnosci leczniczej os6b nie po-
siadajgcych dyplomu lekarskiego®, a takze wszelkiej wspoélpracy z nimi
lekarzy licencjonowanych. W praktyce zreszta nie stosowano wowezas
sankeji wobec leczgeych nieoficjalnie. Zahamowano jednak dobrze dotgd
rozwijajgca sie wspolprace miedzy lekarzami i niektérymi bioenergote~
rapeutami, ktérym uprzednio zezwolono na przyijmowanie pacjentow
w kilku spéldzielniach lekarskich. Ostatnie lata przynosza znowu wzrost
popularno$ci medycyny komplementarnej w Polsce, do czego przyczynia
sie wyraZnie zmieniony ton publikacji prasowych, programéw telewizyi-
nych i radiowych. Srodki przekazu wrecz popularyzujag metody medy-
cyny komplementarnej, czego najdobitniejszym przykladem moze byé
nadawany przez ielewizje przez wiele miesiecy cykl seansow ,teletera-
pil” rosyjskiego lekarza, psychoterapeuty Anatolija Kaszpirowskiego. Do
studia zapraszani sg takZe polscy bioenergoterapeuci, tacy, jak np. pro-
pagowany przez ,,Telewizje Sniadaniowa” Z. Nowak. Nie sposéb wyli-
czy¢ tutaj nawet czesci sposrod ogromnej liczby dzialan i incjatyw z in-
teresujacej nas dziedziny. Wspomnijmy tylko, Ze ukazuja sie rozmaite
publikacje specjalistyczne takie, jak ,, Akupunktura Polska”, czasopisma
i biuletyny wydawane przez radiestetéw, popularne miesieczniki, jak
wozaman” czy ,,Nie z Tej Ziemi” i niezliczone broszury i ksiazki. Polske
odwiedzaja mnisi tybetanscy leczacy ziolami, hawajscy kahuni, rosyjscy
bioenergoterapeuci przyjmujgcy pacjentéw w poznanskim hotelu ,,Mer-
kury”, uzdrowiciele ze Szwecji czy Ukrainy odbywajgcy seanse terapeu-
tyczne w kosciolach. Jednocze$nie nadal toczy sie walka czeéci srodo-
wiska lekarskiego (prawda, Ze liczebnie mniej znacznej) i pokrewnych
specjainoéci o oficjalne uznanie ,naturalnych metod leczenia” wiasnie

3 Ministerstwo wypowiedzialo sie oficjalnie w tej sprawie w 1885 roku. Zreszta
do. dzi§ obowiazuje ustawa z 1950 roku, wediug ktérej karze podlega kaidy, kto
zajmuje - sie rozpoznawaniem, - leczeniem i zapobieganiem -choréb, a nie posiada
dyplomu lekarza. . Co . -
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jako komplementarnych wzgledem medycyny konwencjonalnej, w obli-
czu fatalnego stanu rodzimej stuzby zdrowia i ciagle pogarszajgcej sie
kondycji zdrowotnej Polakéw. Postuluje sie miedzy innymi akceptacje
szeregu metod medycyny komplementarnej, utworzenie specjalnych przy-
chodni i kliniki lecznictwa naturalnego, wprowadzenie, wzorem niektd-
rych panstw zachodnich, licencji dla 0s6b bez dyplomu lekarza po zdaniu
przez nie odpowiedniego egzaminu % Sposrdéd wielu postulatéw tylko je-
den, dotyczacy reprywatyzacji cze$ci aptek, doczekal sie realizacji i to
w szerszym zakresie niz przewidywano. Jednak brak oficjalnego uznania
nie ma wigkszego wplywu na opisang pokrotce powyzej dziatalnose
przedstawicieli roznych gatezi medycyny komplementarn.j.

Mimo burzliwego wrecz rozwoju medycyny komplementarnej w Pol-
sce, nie stala sic¢ ona dotychczas obiektem poglebionych badan. Pierwsze
préoby podejmujg nieliczni socjologowie medycyny — wérdod nich przede
wszystkim W. Pigtkowski (1984, 1988). Analizy niektérych zjawisk z te-
go zakresu przeprowadzajg psychologowie (przykladem L. Gapik badajg-
cy ,fenomen Kaszpirowskiego). Etnologowie zdajg sie stroni¢ od oma-
wianych wyzej zagadnien. Ci, ktorzy interesujg sie zblizong problematyka,
koncentrujg sie z reguly na badaniu medycyny ludowej, poszukujac
przy tym pozostalosci tradycyjnych wyobrazen i praktyk, ktére niejako
wyizolowujg z calosciowego kontekstu potocznych przekonan i dziatan
leczniczych. Nieliczni podejmuja problemy bardziej ogdlnej natury. Ale
podezas gdy w innych krajach, tych, w ktérych antropologia medyczna
jest juz dobrze rozwinietg specjalnoscia, poszukuje sie rozwigzan istot-
nych probleméw teoretycznych i metodologicznych, u nas badacze wdaja
sie np. w dyskusje, czy mozna uzywad terminu ,medycyna ludowa’.
W. Pigtkowski (1988, s. 6-9) twierdzi, ze w odniesieniu do praktyk uzdro-
wicieli i lecznictwa ludowego nie mozna stosowaé terminu ,,medycyna”,
bowiem nie spelniajg one kryteribw naukowosci. Proponuje wigc dosé
niezreczne okreslenie: ,lecznictwo niemedyczne”. Jednak obiekcje po-
wyzsze z punktu widzenia etnologa nie wydaja sie uzasadnione; analo-
gicznie, nie rezygnujemy przeciez z uzywania takich terminéw, jak
»prawo ludowe” czy ,,ekonomia spoteczenstw pierwotnych”. Z kolei zda-
niem L. Stommy, tzw. ,medycyna ludowa” jest wydzielana sztucznie,
bowiem wchodzi w sktad ludowej wizji kosmosu, ,wizji konstrukeji swia-
ta, z ktorej wyciggane sa, z duzg konsekwencjg i logiks, «terapeutyczne»

4 Wsrdd oséb od lat walczacych o uregulowanie sytuacji medycyny komple-
mentarnej w Polsce warto wymienié¢ nieZyjacg juz prof. M. Sokolowska, socjologa
medycyny i lekarza oraz prof. A. Ozarowskiego, farmakologa, autora listu otwar-
tego w tej sprawie do Ministra Zdrowia (z roku 1989), czlonka Rady Naukowe]
przy Ministerstwie Zdrowia.
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wnioski” (1986, s. 193). Ale dlaczegdéz by nie wyodrebni¢ ,,medycyny
ludowej” z owej calosciowej wizji kosmosu (pamietajge oczywiscie o jej
Scislych zwigzkach z religig, magig, mitem), skoro reguluje ona specy-
ficzny, odrebny typ praktyki spolecznej? Ponadio L. Stomma atakuje
uzycie terminu ,medycyna ludowa” z innej jeszeze pozycii, wskazuje
mianowicie, Ze w przeciwienstwie do medycyny naukowej nie opiera sig
ona na ,racjonalnej analizie reakcji i skutkéw” (s. 195). Przytacza row-
neiz drastyczne przyklady takich dzialan ludowych adeptéw ,medycy-
ny”, ktére nie majg nic wspéinego z tym, co rozumie sie przez praktyki
lecznicze w medycynie oficjalnej. Nie dowodzi to jednak niczego poza
faktem, ze lecznicze praktyki ludowe i oficjalne réznig sig, bo oparte
sg na roznych systemach wiedzy, czy tez, jak powiedzialby L. Stomma,
wizjach kosmosu. Zardéwno A. Paluch, ktéry odszukuje w medycynie
ludowej ,,jadro racjonalne” (1979, s. 86-88), jak i L. Stomma, ktéry ostro
krytykuje to podejscie (1988, s. 193), traktujg medycyne oficjalna jako
punkt odniesienia, do ktdrego przyréwnujs wiedze medyczng i terapie
ludowa. ,,Racjonalne” jest tu ujmowane jako zgodne z paradygmatem
biomedycznym. Takie postawienie problemu nie odbiega daleko od fra-
dycyjnego, nadal spotykanego (np. Tylkowa, 1990) rozréinienia ,racjo-
nalnych” i ,irracjonalnych” przekonan i praktyk ludowej medyeyny ®.
Natomiast jezeli zgodzimy sie przyjaé zalozenie o racjonalnosci dziatan
ludzkich (por. np. Topolski, 1973, s. 212-214), wediug ktdrego jednostia
dgzy do osiggniecia rezultatu maksymalnie preferowanego zgodnie ze
swoim systemem wiedzy, zrezygnujemy z oceniania czynnosci i molty-
wujgeyeh je przekonan z perspektywy zupelnie innego systemu wiedzy.
Zostawmy zatem ocenie specjalistéw-farmakologéw, chemikow, psycho-
logéw i innych — kwestie skutecznosei lekéw i prakiyk medycyny lu-
dowej. Nas powinno interesowa¢ badanie jej — 1 szerzej, medycyny
komplementarnej ~ jako zjawiska kulturowego.

Terminem ,medycyna komplementarna” badz ,,alternatywna” ckresla
sie zwykle takie dziedziny, jak wymieniane wyzej: homeopatia, akupunk-
tura, bioenergoterapia i szereg innych, spoza lecznictwa ludowego. Opra-
cowania na temat medycyny komplementarnej koncentrujy sig z reguly
na tych wlasnie jej skiadnikach® Tymczasem, moim zdaniem, wspél-
czesna medycyna ludowa réwniez miesci sie w ramach medycyny kom-
plementarnej, tworzac wraz z innymi jej formami zestaw uzupelniajecy

5 GGwoli sprawiedliwoéci nalezy dodaé, Ze w innym miejscu A, Paluch (Libera,
Faluch, 1988, s. 151) dobitnie przeciwstawia si¢ temu podejsciu, wywodzacemu sig
z paradygmatu pozytywistycznego.

8 Mowa o opracowaniach ukazujaeych sie w krajach zachodnich (np. Serroeus.
19887).
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wzgledem propozycji medycyny oficjalnej. W opracowaniach na temat
medycyny ludowej czesto zwraca sie uwage na rozmaite kanaly infor-
macji (np. dwory, klasztory, szkoly, literatura popularna), poprzez ktore
dokonywal sie w ciggu wiekéw przekaz nowych idei z zewngtrz. Zapo-
mina si¢ jednak nieraz, Ze jest to proces ciggly, w dodatku wskutek
rozwoju srodkéw masowego przekazu i wieksze] mobilnosci ludnosci
ciggle przybierajacy na sile. Do mieszkancéw miasteczek i wsi docierajg
zaréwno, przeksztalcone w rozmaily sposob, idee i koncepcje medycyny
oficjalnej, jak i nowinki na temat modnych w miescie metod leczenia
komplementarnego. Trudno jest zatem ,,wypreparowa¢” medycyne lude-
wa z calosci medycyny komplementarnej. Mozemy stara¢ sie wydzielic
elementy tradycyjne dla celow analitycznych, np. zastanawiajac sie nad
pochodzeniem poszczegdlnych skladnikow medycyny komplementarnej.
Nalezy jednak pamieta¢, ze sg one ze soba $ciSle powigzane, skladajac
sie, w roznych proporcjach, na potoczng wiedze i praktyke medyczng
w rozmaitych $rodowiskach kulturowych.

Przejdzmy teraz do omdwienia stanu medycyny komplementarnej
w Slesinie i okolicy. Jest to wstepne, ogdlne opracowanie na podstawie
obszernych materialow, ktére sg przedmiotem dalszych, wnikliwych ba-
dan.

Slesin jest niewielkim miasteczkiem polozonym 23 km na pdinoc od
Konina, na skraju rozleglego Koniriskiego Obszaru Przemystowego, w
poblizu odkrywkowych kopaln wegla brunatnego, eksploatowanych od lat
80., elektrowni i huty aluminium. W zwigzku z tym wystepuje tu daleko
posunieta degradacja srodowiska naturalnego. Duza czes¢ mieszkancow,
szczegblnie mezezyzn, jest zatrudniona w kopalniach i innych zakladach.
Czeéé ludnosei Slesina, a przede wszystkim okolicznych wiosek, zajmuje
sie rolnictwem, w samym Slesinie wiele 0s6b trudni sie handlem, ustuga-
mi i rzemiostem. Bliskos¢ miasta i dojazdy do pracy sprzyjaja nawigzy-
waniu szerszych kontaktow. Dawniej w takich kontaktach posredniczyli
gtownie handlarze pierzem (Slesin by! waznym o$rodkiem handlu pie-
rzem), w mniejszym stopniu réwniez wedrowni sprzedawcy lekow, jak
méwiono, ,,jezdzgey z medycyng” po okolicznych wsiach.

W ramach medycyny komplementarnej mozna z grubsza wydzieli¢
medycyne ,,domowg” praktykowang w kregu rodzinno-sasiedzkim oraz
segment reprezentowany przez rozmaitych specjalistow. Jednak w prak-
tyce i w tym wypadku granice miedzy wyrdznionymi dzialami sg plyn-
ne. W Slesinie np. na pograniczu miedzy nimi praktykuja kobiety zaj-
mujgce sie tzw. , mierzeniem”, ¢ czym bedzie mowa nize].

W zespole potocznych przekonaid medycznych wazne miejsce zajmu-
ja wyobrazenia na temat etiologii chorob. W znaczacy sposdb wplywaja
one na postawienie diagnozy i wybor metody leczenia. Do najczesciej



48

przywolywanych etiologii naturalistycznych ? nalezy zbytnie ochlodzenie
organizmu (,,przezigbienie” traktowane zaréwno jako przyczyna choroby,
jak i jako sama choroba), zawianie (,zacugowanie”), diwiganie ciezkich
przedmiotow, zle uchwycenie dziecka, przelekniecie (przyczyna padacz-
ki), zakazenie (wskutek uklucia jakims brudnym przedmiotem), zarazenie
sie¢ (powszechnie znane sg rdine choroby zakaZne, ale raczej nie méwi
si¢ o bakteriach czy wirusach). Czesto wymienia sie réwniez zanieczysz-
czone powietrze (,,zle”, ,zatrute”) wskutek bliskosci przemyshu, a fakze
awarii w Czarnobylu (,,promienie z Czarnobyla powodujg raka”), a takze
nawozy sztuczne i skazong przez nie zywnost. Znacznie rzadziej spotyka
sig etiologie personalistyczne — tu nalezy przede wszystkim wiara w rzu-
canie urokow. Zazwyczaj twierdzi sie, Ze dawniej spotykano wiele cza-~
rownic (,,ciot”) rzucajgcych uroki, a teraz juz ich nie ma; jednak czesé
informatoréw nadal wierzy w urok jako przyczyne niektérych choréb.

Sposrod wyréznianych choréb warto wymienié kilka nie posiadajg-
cych bezpoérednich odpowiednikéw w klasyfikacji biomedycznej, a wiec
nalezacych do tzw. ,,chordéb kulturowo zdeterminowanych”. 8g to miedzy
innymi ,,przelamanie” czy ,przegibniecie”, o ktoérym bedzie jeszcze mo-
wa; ,,oberwanie” spowodowane dzwignieciem ciezkiego przedmiotu, a ob-
jawiajgce sie bolami brzucha i gorgezka; ,Zganie” (klucie w boku);
,,Spadniecie” czy ,,przeskoczenie” zyly (od nadwyrezenia); ,wilk”, ktory
ma dotyka¢ tylko mezczyzn, chijawiajacy sie krostami i bdlami w odby-
cie i odbytnicy, spowodowany siedzeniem na czyms$ zimnym; keltun —
dzi$ juz nie spotykany, ale dobrze pamietany, powodowany ,ociotowa-
niem” 8, Niektére z tych terminéw, np. oberwanie albo przelamanie, uzy-
wane sg zar6wno na okreslenie choroby, jak i jej przyczyny.

Do najpopularniejszych domowych sposobéw ferapeutycznych nalezy
leczenie ziolami. W kazdym domu znanych jest przynajmniej kilka naj-
pospolitszych zidl, jak lipa i rumianek (stosowane na przezigbienie), dziu-
rawiec, mieta i siemie lniane (uzywane przy dolegliwosciach przewodu
pokarmowego). Jest to domena kobiet, ktére niekiedy jeszcze same zbie-
raja ziola, cho¢ w ostatnich latach coraz czgsciej kupowano je w apte-
ce®. Informacje o ziotach i ich stosowaniu uzyskuje sie najczeSciej od
sgsiadek i znajomych, niekiedy od lekarzy albo z popularnych czasopism.
Niektoére kobiety posiadajg znacznie lepsza niz przecietna znajomosé zi6l

7 Podzial na etiologie naturalisiyezne i personalistyczne stosuje za G. M. Fo-
sterem (1976),

8 Wyczerpujace informacje o koltunie i jego analize strukfuralno-semiotyczng
zawiera artykul Z. Libery i A. Palucha (1988).

¢ W ostatnich latach lekarze coraz chetniej zapisujg leki ziclowe.
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(twierdza, Ze nauczyly sie tego od matki czy od babki) i chetnie udzie-
lajg rad znajomym. Natomiast nie ma obecnie w Slesinie i okolicy zie-
larzy-specjalistéw, prowadzacych dzialalnosé na szerszg skale.

Z innych metod szczegoOlnie szerokie zastosowanie ma stawianie ba-
niek w wypadku przezigbienia i innych choréb ukladu oddechowego.
Metoda ta zreszty od pewnego czasu doczekala sie ponownego uznania
i jest zalecana przez lekarzy, takze w Slesinie. Dawniej stosowano réw-
niez banki ciete, stuzgce Sciggnieciu z organizmu ,,popsutej” krwi. Nadal
jeszeze spotyka si¢ przystawianie pijawek dla usuniecia ,,zlej” krwi przy
bélach zeboéw, dzigsel, puchnieciu nég (pijawki mozna podobno kupié
na targu w Koninie). Na béle nerek i dolegliwoéci reumatyczne przy-
ktada sie kocig skorke, przy tych ostanich stosuje si¢ réwniez zewnetrz-
nie nalewke ze spirytusu lub denaturatu na mrowkach. Na odmrozenia
zaleca sie smarowanie nafta i ogrzewanie nad ogniem miejsca odmro-
zenia, terpentyng smaruje sie liszaje. To tylko kilka przykladéw z dosé
obfitego zestawu metod domowych. Wspomina sie takie, ktére wyszty
juz z uzycia, np. odkazanie ran moczem ludzkim albo picie psiego sadla
na gruzlice. Wchodzg natomiast do repertuaru domowych érodkéw nowe
leki, Wydaje sie, ze okresowo wystepuje moda na pewne metody i §rodki
lecznicze, pojawiajaca sie najpierw w mieScie, pézniej przenikajgca tak-
ze, réinymi kanalami informacji, do $rodowisk malomiasteczkowych
1 wiejskich i stopniowo zanikajgca. W Slesinie takg niemal juz prze-
brzmialg modg bylo stosowanie tzw. ,grzybka chinskiego”, hodowanego
na mleku, zalecanego ,na krazenie”, ,na zolgdek” Nieco mniej znane
byly ,krysztalki japonskie”, hodowane na wodzie z rodzynkami, stoso-
wane miedzy innymi na nadci$nienie i dolegliwos$ci wgtroby. Zaleca sie
takze kit pszezeli (na serce, na przeziebienie), nap6j z soku z aloesu
z winem i miodem (na wzmocnienie), nalewke bursztynows (na serce).
Za wskazane uwaza sie réwnieZz noszenie ozdéb z bursziynu, miedzy
innymi na béle glowy i choroby tarczycy, oraz, mniej popularne —
z miedzi. Napotkano nawet w Slesinie pare os6b na wlasng reke stosu-
jacych akupresure, o ktérej dowiedziaty sie od znajomych z miasta
i z broszur.

W 1990 roku, kiedy prowadzono badania, niezwykle popularne staty
sie w Polsce telewizyjne seanse terapeutyczne Anatolija Kaszpirowskie-
go. Rowniez w Slesinie wiele os6b ogladalo te seanse. Wigkszosé infor-
matoréw wierzyla w skutecznosé i sensownos$¢ fakiego leczenia (, lepszego
niz operacje, trucie lekami”), nawet jezeli im samym nie pomoglo. Kilka
0s0b potwierdzilo przypadki wyleczenia siebie czy kogo$ z rodziny z fa-
kich dolegliwosci, jak bdéle serca, béle reumatyczne, nieplodnosé, mo-
czenie sie dziecka.

4 Lud t, LXXIV
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Leczenie magiczno-religijne, dawniej zajmujace bardzo waine miejsce
w ludowe] terapii, ma obecnie mniejsze znaczenie. Wspomina sie czasem
kobiety zajmujace sie niegdy$s zamawianiem, odczynianiem urokéw
(umialy fo robi¢ takze ,cioty”, ktére same rzucaly uroki). Spotyka sie
jeszeze sporadycznie informacje, ze w przypadku uroku, kiedy np. bar-
dzo boli glowa, nalezy otrze¢ czolo rabkiem koszuli. Ale generalnie reszt-
ki wiary w uroki manifestujy sie jedynie w =zabiegach profilaktycz-
nych — zawigzywaniu czerwonych wstgzek na plocie, przy I6zeczku
niemowlecia czy przy uprzezy konia. Rzadko juz okadza sie chorych, np.
cierpigeych na bol zeba, spalanymi wianuszkami z ziél, choé¢ nadal jeszeze
starsze kobiety nosza te wianki do kodciola do poswiecenia w oktawe
Swieta Bozego Ciala. Ze wzgledu na bliskosé stynnego sanktuarium Mat-
ki Bozej w Licheniu, mieszkancy Slesina i okolic czesto odwiedzaja tc
miejsce pielgrzymkowe. Szczegoélnie chetnie jezdZa tam na odpust w
swieto Matki Boskiej Zielnej, 13 sierpnia. Odbywajg réwniez pielgrzymki
do Czestochowy. Brak jednak informacji o konkretnych przypadkach
wyleczenia chordb w miejscach pielgrzymek. Informatorzy twierdzs, ze
dawniej czesto zdarzaly si¢c cudowne wyleczenia. Wiekszos¢ nie watpi
w ich mozliwose, jezeli tylko chory gorgco sie modli. Natomiast woda
z cudownego Zrodia w poblizu lichenskiego sanktuarium, czerpana przez
wielu pielgrzymoéw, nie cieszy sie prawdopodobnie szczegdlng popular-
noscig wéréd mieszkancow Slesina. Wiekszose twierdzi, ze jest to zwykla
woda i raczej nie moze pomdc chorym. Bardziej popularna jest wiara
w leczniczg moc $w. Walentego, patrona chorych na padaczke. 14 lutego
wielu wiernych przybywa na odpust do kosciola w Slesinie, gdzie jest
oltarz poswiecony sw. Walentemu. Informatorzy utrzymuja, ze uzdrowil
on juz wielu chorych na padaczke.

Wsréd lokalnyeh praktykow dzialajacyceh na polu medycyny komple-
mentarnej najliczniejszg grupe stanowia wspomniane juz kobiety zajmu-
jace sie ,mierzeniem” (inaczej ,namierzaniem”). Praktykuja one w wiek-
szosei w kregu rodzinno-sasiedzkim, ale sg i takie, nieliczne, ktére mozina
uznaé za specjalistki. Sa one szerzej znane, z ich uslug najchetniej sie
korzysta. ,,Mierzenie” to nazwa, ktorg okreSla sig¢ zarowno czynnosci
diagnostyczne, jak i lecznicze, wykonywane jezeli stwierdzi si¢ tzw. ,,prze-
lamanie” (inaczej ,,przegibniecie”, ,,wywichniecie”). Choroba ta wystepuje
przede wszystkim u niemowlgt i matych dzieci, ale moze sig zdarzy¢ i u
oséb dorostych. Objawami rodzacymi podejrzenie o przelamanie u matego
dziecka sa: ciggly placz, brak apetytu, podwyiszona a nawet wyscka
temperatura, niekiedy wymioty. Wedlug informatoréw lekarze czesto
diagnozujg taki stan jako przeziebienie albo zapalenie oskrzeli. Tymcza-
sem nieleczone przelamanie, kiérego istotg jest to, Ze ,kosci w krego-
shtupie ulegna przestawieniu lub wyleci dysk” (wedlug siow jednej ze
specjalistek), prowadzi w konsekwencji do kalectwa, powstania garbu.



51

Mierzac stwierdza si¢ najpierw, czy dziecko jest rzeczywiscie , przegib-
nigte”. Stosuje sie trzy podstawowe sposoby. Pierwszy polega na zmie-
rzeniu za pomocy bawelnianej chusty zlozonej w pasek odleglosci miedzy
fokciami przy rozprostowanych ramionach. Nastepnie tg samg chustkg
sprawdza sie, czy zmierzonej diugosei odpowiada obwod klatki piersiowej
dziecka. Jezeli jest wigkszy, dziecko jest przelamane. Leczenie polega
na stopniowym, delikatnym docigganiu chustki w celu wyrdéwnania obu
odleglosci, Czasem wystarcza jeden zabicg, czasem powtarza sie go przez
kilka kolejnych dni. Drugi sposéb mierzenia przeprowadza sie sprawdzajac,
czy osobie mierzacej uda sie u lezgcego na plecach dziecka dotknaé lewy
fokie¢ do prawego kolana i prawy lokie¢ do kolana lewego. Jezeli nie —
trzeba stopniowo, bez uzycia sily dociagnaé. Stosujae trzeci sposéb prébuje
sig u dziecka lezzcego na brzuchu dotknaé¢ piets miejsca zgiccia rgezki w
nadgarstku, roéwniez ,,na krzyz” (wedlug innej wersji: pietg do lokeia). Do-
ciggnac nalezy bardzo delikatnie, bo jesli kto§ ,nie ma czucia w rekach”,
moze zaszkodzit dziecku, ktére nie ma jeszecze twardych kosci. U doro-
stvch ,,wywichniecie” wystepuje rzadziej w kregoslupie albo w lopatce,
wskutek urazu, przewrécenia, dzwigania. Sfosuje sie wowcezas namie-
rzanie w pozycji siedzacej, tak by chory dotknal prawym okiem lewego
kolana i odwrotnie. Informatorzy powszechnie wierza w skutecznosé opi-
sanego leczenia przelamania. Twierdzy, Ze leczenie stosowane przez le-
karzy jest nieskuteczne. Wedlug jednej ze specjalistek, zajmujgcej sie
od 25 lat mierzeniem, jest ono obecnie bardzo popularne w miasteczku
i okolicznyech wsiach, przy czym wcigz poszerza sie krag kobiet zna-
jacych te technike. Dawniej bylo ich znacznie mniej, ale byly to zna-
komite specjalistki, o duzym autorylecie, przekazujgce swe umiejet-
nosci corkom albo synom. Teraz coraz wiecej matek uczy sie podstaw
mierzenia u specjalistek i same stosujg te metode u swoich dzieci. Mie-
rzenie mozna uzna¢ za rodzaj fizykoterapii, posredni miedzy nastawia-
niem kosci i masazem (przy stosowaniu pierwszego z opisanych sposo-
bow). W niektérych przypadkach po zabiegu przeprowadza sie oddziel-
nie masaz.

Specjalisci od nastawiania kosci ciesza sie szezegdlna popularnoscig
wéréd ludnosci. Zwani sg na ogdl kregarzami. Informatorzy wspominaja
kilkoro, juz niezyjgcych, ale najstynniejszy byl niewatpliwie zmarly przed
kilku laty Matusz spod Konina. Nastawial ziamania, zwichniecia, wsta-
wial wypadniete kregi. Jego dzialalno$é kontynuuja obecnie syn i wnucz-
ka. Wielu informatoréw (w réZnym wicku) i czlonkéw ich rodzin leczylo
sie u Matusza. Niemal wszyscy wypowiadajg sie pozyiywnie 0 jego umie-
jetnosciach, twierdza, ze nastawial lepiej niz lekarze 0.

© Tylko jedna informatorka powolala sie na odmienng opinie swojego kolegi
pracujacego na oddziale rehabilitacji szpitala w Koninie. Twierdzi on. ze wielu




52

Wsrod innych praktykéw nalezy wymieni¢ kilku specjalistéw lgcza-
cych zdolnosci roézdikarskie, bioenergoterapeutyczne i znajomosé zidh
Jeden z nich, mieszkaniec Slesina, zmarl przed 6 laty, ale nadal jest
dobrze pamietany. Byl z zawodu Slusarzem, a odkryl swe zdolnosci dzie-
ki zajmujgcemu sie leczeniem niekonwencjonalnym ksiedzu z Izbicy Ku-
jawskiej. Wykrywal choroby postugujac sie wahadelkiem, leczyl doty-
kiem, zalecal réine ziola. Od ksiedza z Izbicy zapoiyczy! przepis na
leczenie raka hubg brzozowsy, korzystal réwniez z ksigzek na temat lecz-
niczych wlasciwoscei ziol. W okolicy Slesina (Sompolno, Przystronie) dzia-
fajg nadal specjalisci tego rodzaju, jeden od 15, drugi od 4 lat. Ten ostatni
twierdzi, ze pacjenci przyjezdziajg do niego z calej Polski, a nawet z za-
granicy. Utrzymuje, Ze jest w stanie wyleczy¢ wszystkie choroby, lacznie
z rakiem i potrafi zatrzymac¢ postepy AIDS. Podkregla jednak kluczowe
znaczenie wiary chorego w wyleczenie.

Ponadto w wiosce tuz pod Slesinem praktykuje radiesteta (z zawodu
mechanik), zajmujacy sie od 2 lat produkcjg zywej i martwej wody.
Nauczy!? sie tego z rozmaitych ksigzek i broszur, sprzedaje wode ludziom
z okolicy i udziela porad. Inny specjalista, $lusarz ze Slesina, od niemal
20 lat zajmuje sie pszczelarstwem i leczy produktami pszezelimi — mio-
dem, kitem i mileczkiem pszczelim Y. Ponadto na niewielks skale leczy
schorzenia reumatyczne uktuciami pszczo6l, przeprowadzajsc diugotrwals,
3-6 miesieczng kuracje.

Podsumowujac, dla lokalnych specjalistow medycyny komplementar-
nej leczenie jest zajeciem dodatkowym, nie sg oni pelnymi profesjona-
listami. Za swoje uslugi na ogél nie biorg pieniedzy (na przyklad kobiety
zajmujgce sie mierzeniem) albo biorg ,,co laska” (jak Matusz), badZ po-
bierajg tylko oplaty za produkty lecznicze (zywa i martwa woda, pro-
dukty pszczele). Jezeli ktéremu$ szczegélnie zaleZy na pienigdzach, opi-
nia mieszkancow ocenia go bardzo krytycznie. Interesujagce sa drogi, kto-
re prowadzg specjalistow do rozpoczecia praktyki. W wypadku umiejet-
nosci raczej technicznych, manualnych, jak mierzenie czy kregarstwo,
mamy do czynienia z przekazem migdzypokoleniowym w ramach rodzi-
ny. Inaczej jest ze specjalnosciami, ktére wymagaja posiadania specjal-
nej ,,mocy” (jak rézdzkarstwo czy bioenergoterapia). Momentem kluczo-
wym jest tu odkrycie, zwykle nagle i przypadkowe, posiadanej sily przez
samego praktyka lub kogo$ z zewnatrz. Interesujacy jest jeden przypadek
objawienia we $nie i nakazu leczenia ze strony istoty nadprzyrodzonej —

ludziom Matusz zaszkodzil. Podobno na oddziale rehabilitacji czesto przeprowadza
sig operacje poprawiajace ,robote” Matusza.

11 Mleczka pszczelego pozyskuje tak malo, Ze leczy nim tylko Zone chorg na
serce.
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AMatki Boskiej. Warto podkreslié otwarcie tych specjalistéw na kontakty
zewngtrzne — zwiazki z kotami radiestetow, udzial w kursach, korzy-
stanie z réznych publikacji.

Lekarze medycyny oficjalnej w Slesinie 12 s3 nastawieni pozytywnie,
przynajmniej do niektorych metod medycyny komplementarnej, w szeze-
gblrnosci do stosowania zi6! i do mierzenia. Jedna ze specjalistek od na-
mierzania twierdzila, Ze spotyka sie nawet z pochwalami ze strony le-
karzy. Mieszkancy z lkolei chetnie korzystaja z ustug miejscowej stuzby
zdrowia, ktéra oceniajg na ogédl pozytywnie, postulujac jedynie zatrud-
nienie lekarzy o pewnych nie reprezentowanych tu specjalnosciach.
Ludno$¢ nie widzi sprzeczno$ci miedzy systmem medycyny oficjalnej
a medycyng komplementarng, nie traktuje ich alternatywnie. Ta druga
jest faktycznie komplementarna w stosunku do pierwszej. Korzysta sic
po prostu z catej gamy mozliwosci poprawienia stanu zdrowia. Sama me-
dycyna komplementarna jest zlozong, synkretyczng caloscig, w ktérej
mozna dostrzec z jednej strony kontynuacje tradycyjnych, ludowych
przekonan i praktyk, z drugiej — nowe, w réiny sposob przetworzone
elementy pochodzgce z rozmaitych zrodel, przekazywane przez wiele ka-
natéw informacyjnych. Jest zatem zmienna i dynamiczna.

LITERATURA

Foster G. M.
1976 Disease etiologies in non-Western medical systems, , American Anthro-
pologist”, vol. 78, no. 4, s. 773-782.
Libera Z., Paluch A.
1988 Ethnomedicine and the plica, w: S. Szynkiewicz [ed.], Poland at the
12th Congress of Anthropological and Ethnological Sciences, Wrociaw,
s. 149-160.
Paluch A.
1979 Badania nad lecznictwem ludowym w Polsce i ich wspélczesne znacze-
nie, w: Z. Jasiewicz [red.], Funkcje spoleczne etnologii, Poznan, s. 85-92.
Piatkowski W.
1984 Naturalne sposoby leczenia, Wroctaw, Nauka dla Wszystkich, nr 3%4.
1988 Lecznictwo niemedyczne w Polsce w XX wieku, Wroclaw, Nauka dla
Wszystkich, nr 418.
Sermeus G.
1987 Alternative medicine in Europe, Brussels.
Sharma U.
1990 Complementary medicine and medical Social anthropology (maszynopis
niepublikowarniego referatu wygloszonego podczas 1 Konferencji European
Association of Social Anthropologists w 1990 r.).

2 W Oérodku Zdrowia i w Slesinie przyjmuje 3 internistéw, 2 pediatréow, 1 gi-
nekolog, 2 stomatologow i 1 felezer.



o4

Stomma L.
1986 Antropologia kultury wsi polskiej XIX w., Warszawa.
Topolski J.
1973 Dyrektywa racjonclizowania dziatann ludzkich, w: J. Kmita [red.], Ele-
menty marksistowskiej metodologii humanistyki, Poznan, s. 222-236,
Tylkowa D.
1990 Medycyne ludowa w kulturze wsi Karpat Polskich. Trudycja i wspdl-
czesnosé, Wroclaw, Biblioteka Etnografii Polskiej, nr 42.

Danuta Penkala-Gawecka
COMPLEMENTARY MEDICINE IN POLAND AND TS RESEARCH
(Summary}

The article consists of two parts. The first presents the development and
status quo of complementary medicine in Poland and the beginnings of its re-
search.

The second part is an initial account of the research on complementary me-
dicine conducted in 1990 by the author and a group of ethnography students in
Slesin, a small fown in eastern Wielkopolska, and in the vicinity of Slesin.

The author presents popular medical knowledge and practice which make
part of the “domestic” complementary medicine, practised by families and their
neighbours. It consists of the traditional folk elements as well as new elements
which are {ransformations of certain ideags of official medicine or borrowings
from trends of complementary medicine fashionable in towns.

The article also discusses another branch of complementary medicine repre-
sented by different specialists: chiropractors (traditional specjalization) as well as
dowsers, bioenergetics therapists and other persons who practise treatment
forms that are new in the community under study. Women dealing in the so-called
“measuring”, part of whom can be regarded as specialists, are on the borderline
of these demains.

Complementary medicine is very popular and, at the same time, it makes
no alternative to the official medicine. People willingly avail themselves of
both. Furthermore, doctors have a positive attitude to, at least, some {ypes of
complementary medicine.



