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SAZETAK

Zbog neposredne blizine s Osmanskim Carstvom, u Slavoniji je postojala stalna opasnost od

ula

ska brojnih zaraznih i nezaraznih bolesti. Dodatna su otegotna okolnost bili loi Zivotni i

higijenski uvjeti, siromastvo, suse i poplave. Odlaskom Osmanlija krajem 17. stoljeéa zdrav-

stvenu skrb pruzala je tek nekolicina brijaca i ranarnika, koji su ostali Zivjeti u slavonskom

Pro

vincijalu. Zbog lose zdravstvene zastite, carica i kraljica Marija Terezija 1770. donosi

Op¢i zdravstveni zakon koji se primjenjivao na podrucju cijele Habsburske Monarhije, uk-
liucujuéi i Slavoniju. Medu ostalim, njime je predvideno uvodenje formalnog obrazovanja

za xdravstvene radnike, $to je u konaénici rezultiralo stvaranjem koalitetnijega medicinskog
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kadra. Usporedno s tim, $arlatanima se sve esée izricala zabrana rada. Nedostatak obrazo-
vanih lije¢nika, stomatologa, primalja, ljekarnika i veterinara pokusalo se rijesiti razli¢itim
mjerama kojima se poticalo njihovo skolovanje i usavriavanje. Nakon stjecanja diplome ti su
struénjaci bili rasporedeni u bolnice, domove za starije i nemoéne osobe, domove za invalide
i u druge zdravstvene ustanove u kojima se stanovnicima slavonskog Provincijala pruzala
zdravstvena skrb.

Kljuéne rijeci: Slavonija, zdravstvena skrb, 19. stoljeée, zdravstveni radnici, zdravstvene
ustanove

Uvobp

Odlaskom Osmanlija iz civilnog dijela Slavonije (Provincijal) krajem 17.
stoljeéa, zdravstvena je zastita bila izrazito losa. Zdravstvenu skrb pruzao je
tek manji broj ranarnika, brijaca i sveéenika koji su ostali Zivjeti na tom po-
dru¢ju. Medu njima su bili isusovci i franjevci koji su unutar svojih samo-
stana lije¢ili ondasnje stanovnistvo (Skenderovi¢, 2005). Do znacajnijih pro-
mjena dolazi 1770. kada carica Marija Terezija donosi Opé¢i zdravstveni zakon
— Generale Normativum Sanitatis, koji se primjenjivao u cijeloj Habsburskoj
Monarhiji, uklju¢ujuéi i Slavoniju (Dugacki i Regan, 2019). Osobito vaz-
na odredba tog propisa odnosila se na propisivanje formalnog obrazovanja
zdravstvenih radnika (Véev, 2009). To je posebno vazno ako su uzme u obzir
da je zbog siromastva, nehigijenskih i losih Zivotnih uvjeta stanovnistvo bilo
izloZeno ¢estim pojavama bolesti, $to je za posljedicu imalo velik broj smrtnih
slu¢ajeva. Postupnim stvaranjem obrazovanoga medicinskog kadra utjecalo
se na poboljsanje zdravstvene skrbi, koje je do donosenja Opéega zdravstve-
nog propisa pretezito bilo u rukama nekvalificiranih zdravstvenih radnika,
odnosno sarlatana (Candrli¢, 2022).

Istu zdravstvenu politiku nastavilo je u 19. stolje¢u provoditi Ugarsko na-
mjesnicko vijece, a od 1848. do 1850. Bansko vijeée koje je posebno vodilo ra-
¢una o boljoj organizaciji svih zdravstvenih djelatnosti koje su bile okosnica
u pruzanju zdravstvene skrbi. Zbog deficitarnosti kvalificiranih zdravstvenih
radnika, izvrsna je vlast poticala njihovo obrazovanje financirajuéi njihovo
skolovanje. Nakon stjecanja diplome na kojem od kraljevskih sveucilista, oni
su se vradali u mjesta u kojima su Zivjeli prije odlaska na studij, kako bi tamo
obavljali svoju sluzbu (Candrli¢, 2022.).

Op¢e je poznato da se zdravstvena skrb prvotno pruzala u vojnim bolni-
cama, no iz fonda Poglavarstvo Slobodnog i kraljevskog grada Osijeka, Dr-
zavnog arhiva u Osijeku, saznaje se da su postojali i drugi oblici zdravstvenih
ustanova poput Doma za invalide, Doma za starije i nemoéne osobe te civilne
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bolnice, odnosno uboznice. Jedna od najpoznatijih takvih ustanova bila je
Huttler-Kohlhoffer-Monspergerova zakladna bolnica u Osijeku (Veev, 2009),
koja je svec¢ano otvorena 1. studenoga 1874. Otad pa do 1880. ban Mazuranié
provodi reformu zdravstvenog sustava kojom se na bolji i moderniji nac¢in

uredila zdravstvena skrb (Candrli¢, 2022).

ZDRAVSTVENA SKRB U SLAVONIJI U 18. sTOLJECU

Nakon odlaska Turaka krajem 1. stoljeéa, zdravstvenih radnika u Slavoni-
ji gotovo da nije bilo. Dodatan je problem bila blizina s Osmanskim Carstvom
odakle je zbog ¢estih prijelaza ljudi, robe i stoke stalno prijetila opasnost od
prelaska bolesti.” Upravo su zbog toga austrijske vlasti u turske krajeve slale
uhode — sanitatis exploratores, koje su centralnu drzavnu vlast izvjestavale o
zdravstvenom stanju u Osmanskom Carstvu (Skenderovi¢, 2021). Razlic¢ite
bolesti, ponajprije kuga, prodrle su na podru¢je Habsburske Monarhije ne-
koliko puta. Tako je, primjerice, 1700. kuga prodrla u Beograd i Temisvar te
se s isto¢nih granica Monarhije nastavila §iriti da bi 1708. stigla na podru¢je
Ugarske (Skenderovié, 2003). Kuga je i u Slavoniju stigla 1737. preko Gradis-
ke i Cernika te se prosirila na nekoliko gradova, uklju¢ujuéi llok, Vukovar i
predgrade Osijeka (Gardas, Candrli¢ i Repi¢, 2020).

U takvim je slucajevima zdravstvena skrb bila izrazito loga. Naime, zbog
nedostatka zdravstvenih radnika vrlo se &esto jedan lije¢nik skrbio o velikom
broju osoba, $to je dovelo do preoptereéenja postojeéeg kadra. Centralna ih
je drzavna vlast, zajedno sa zupanijama i gradovima, na razli¢ite nacine podr-
#avala, kako bi ih motivirala u daljnjem radu. O tome govori i podatak da je
Viroviticka Zupanija 1748. novéano pomagala rad ljekarne u Virovitici jer od
Koprivnice do Osijeka nije radila niti jedna druga ljekarna ili lije¢nik (Gar-
dag, Candrli¢ i Repi¢, 2020). Upravo su zbog toga zdravstvenu skrb u 18. sto-
lje¢u cesto pruzale nekvalificirane osobe bez formalnoga medicinskog obra-
zovanja, samo priucene tim poslovima. Tada su zdravstvenu skrb u civilnom
dijelu Slavonije, osim redovnika (ljekarnika),> pruzali ranarnici, odnosno
vojni lije¢nici (Skenderovi¢, 2003) i brija¢i (Mandi¢ i Djeska, 1999). Uz njih su
djelovale primaljes i veterinari (Vuéevac-Bajt, 2001) te pomoéno zdravstveno
osoblje. Na podrucje Provincijala preteZito su dolazili iz Vojne granice u kojoj
se nalazio velik broj medicinskog osoblja. Najvedéi je problem bila velika sto-

I Usporedi Roksandi¢ (1988) i Valenti¢ (1984).
2 Usporedi Hosko (2011) i Karamati¢ (1984).
3 Cosié, Fatovié¢ Ferencic¢ i Migki¢ (2015) i Habek (2008).
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pa smrtnosti stanovni$tva u Slavoniji, prije svega djece i novorodenc¢adi. To
previse ne za¢uduje jer dok su ranarnici i brija¢i morali polagati majstorski
ispit i tako poznavati barem osnove pruzanja zdravstvene skrbi, primalje nisu
imale gotovo nikakvo obrazovanje o poslovima opstetricije (Skenderovié,
2003). Brija¢i — baderi i ranarnici — Feldtschereri (Volarié i sur., 2021) dolazili su
na podrugje Slavonije iz razli¢itih dijelova Habsburske Monarhije zajedno s
vojskom. O svome su zanatu, odnosno kirurskom umijeéu uéili u cehovima

(obrtnic¢ko udruzenje) (Atalié, 2017).

Situacija se mijenja nabolje u vrijeme carice Marije Terezije i austrijskog
lije¢nika nizozemskog podrijetla, Gerharda Van Swietena (Van den Tweel i
Sedivy, 2020), kada se 1770. donosi opéi zdravstveni propis — Generale Nor-
mativum Sanitatis. Sto se tice zdravstvene skrbi, osobito su vazne bile odred-
be kojima se regulirao djelokrug i formalno obrazovanje lije¢nika, kirurga,
ljekarnika i primalja. Njime je ureden i rad sanitarnih kordona te razli¢itih
oblika karantena kao $to su kontumaci, rasteli i karantenski domovi u kojima
se pruzala zdravstvena skrb (Gardas, Candrli¢ i Repié, 2020). Tim je propisom
predvideno osnivanje zdravstvenih (sanitarnih) komisija &ije je struéno osob-
lje obavjestavalo Dvorsku sanitarnu komisiju u Be¢u. Pritom je za Slavoniju
osobito znac¢ajna bila sanitarna komisija sa sjedistem u Osijeku (Dugacki i
Regan, 2019).

(GRADSKI FIZIK — LIJECNIK

Nakon Velikoga beckog rata potkraj 17. stoljeéa i raseljenosti slavonskog
stanovnistva, u prvim se desetlje¢ima 18. stolje¢a demografska slika slavon-
skog Provincijala postupno popravljala. Veéina doseljenika bili su krséani iz
Srbije i Bosne, koji su bjezali od Osmajlija. Bosanski Hrvati takoder su nase-
ljavali Slavoniju pa su se, primjerice, katolici iz Bosanskog Kobasa selili na
podrugje Slavonskog Kobasa te u Gunju, Racinovce i Komletince. Tako su se
doseljenici iz Bosne, pretezito bosanski Hrvati, tijekom 18. stolje¢a doselili u
razli¢ita mjesta diljem Slavonije i Srijema (Skenderovi¢, 2019).

Osijek postaje veliko trgovinsko srediste kroz koje prolazi mnostvo ljudi,
robe i stoke, zbog ¢ega je bilo nuino osigurati kvalitetnu zdravstvenu skrb.
Slijedom toga, u Osijeku se osniva zdravstvena (sanitarna) komisija (Dugacki
i Regan, 2019).

Odlukom cara Franje Josipa 1., Osijek je 14. ozujka 1809. stekao status
Slobodnog i kraljevskoga grada (Lovas i Jelas, 2020). Stjecanjem toga statusa
(Volari¢, Jakab i Veev, 2022), grad dobiva pravo na vlastitu samoupravu te je
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na svome podruéju u velikoj mjeri mogao samostalno urediti i organizirati
pruzanje zdravstvene skrbi (Brunéi¢, 2o10). Raspletom takvih dogadaja omo-
guéeno je da se osnuju zdravstvena tijela i bolje i organiziranije uredi postu-
panje zdravstvenih radnika. Uspostavljen je gradski fizikat Slobodnog i kra-
ljevskoga grada Osijeka koji je bio odgovoran za pruzanje zdravstvene skrbi
na podrudju svoje ingerencije. Rije¢ je zapravo o stru¢nom tijelu gradskog
poglavarstva na ¢ijem se ¢elu nalazio netko od lije¢nika (fizika). Bolje rec¢eno,
gradski je fizik bio je glavni i odgovorni lije¢nik za zdravstvo, koji je o tim po-
slovima morao izvjestavati i savjetovati upravu Slobodnog i kraljevskoga gra-
da Osijeka (Ivicevié, 1993). U prvoj polovici 19. stolje¢a u Osijeku su duznost
gradskog fizika obavljali Vasilije Atanasijevi¢ i Leopold Bischoff (Candtli¢,
2022; HR-DAQOS, 1835).

PRUiATEL]I ZDRAVSTVENE SKRBI — ZDRAVSTVENI RADNICI

Zdravstvenu je skrb u 19. stoljeéu pruzala nekolicina zdravstvenih radnika,
od kojih su najvazniji bili lije¢nici, zubari, primalje, ljekarnici i veterinari. Uz
njih, postojalo je pomoéno — tehni¢ko osoblje koje im je pomagalo u radu.
Kao $to je uvodno re¢eno, lije¢ni¢ka sluzba proizasla je od ranarnika (vojnih)
lije¢nika i brija¢a, odnosno kirurga koji su se brinuli o cjelokupnoj njezi tijela.
Kao lije¢nici (doktori medicine) katkad su djelovali zubari koji su u veéini slu-
¢ajeva bili magistri zubarstva, zubni mehanicari i zubni lije¢nici (Kai¢, 2002).
U 19. stolje¢u lije¢nici se i dalje usavrsavaju u lije¢nickim honorarijima (udru-
Zenjima). Zbog velikog broja lije¢nika iz Habsburske Monarhije, koji su bili
s njemackoga govornog podrugdja, ta su udruzenja uglavnom bila njemacki
cehovi. Postupnim formaliziranjem medicinske djelatnosti zdravstveni rad-
nici, uglavnom lije¢nici, sve se ¢esée usavrsavaju na nekom od kraljevskih
sveucilista u Becu i Pesti (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1811; HR-DAOS, 1816).
I zubari su na specijalizaciju iz stomatologije odlazili u Be¢ i Pestu te na dru-
ga, manje poznata sveudilista u Graz, Prag, Padovu i Bolognu (Kai¢, 2002).
Austrijske su ih vlasti veé kao studente poticale na obrazovanje — ustupali su
im knjige i ostali pribor za ucenje i osiguravali prijevoz do sveuéilista (Can-
drli¢, 2022; HR-DAQS, 1813). Neovisno o tome, cehovi su bili i ostali vazna
udruZenja u kojima su lije¢nici razmjenjivali misljenja i u¢ili jedni od drugih.
Saznaje se da su Franjo Zechmeister, doktor medicine, magistar opstetricije i
&lan Medicinskog fakulteta Sveucilista u Bec¢u (Candtli¢, 2022; HR-DAOS,
1843), te doktori medicine Josip Kalivoda (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1843) i
Ivan Mavrak (Candrli¢, 2022; HR-DAQOS, 1833) bili medu lije¢nicima koji su u
prvoj polovici 19. stolje¢a odlukom Gradskog magistrata Slobodnog i kraljev-
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skoga grada Osijeka (SI. i kr.) imenovani u gradsko udruzenje lije¢nika. Uz
redovite zadade, lije¢nik je obavljao i poslove mrtvozorstva, pogrebne poslove
(Hofgriff, 2012) i poslove sudske obdukcije (Karaula, 2009). Zdravstvenu skrb
pruzali su svim gradanima kojima je bila potrebna, uklju¢ujudi i zatvorenike
koje su pregledavali i lijecili (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1814). Provodili su
i preventivne i protuepidemijske mjere, utvrdivali postojanje kakve zarazne
bolesti te, u suradnji s Odjelom za fizicki odsutne gradane, izdvajali zarazene
osobe na izolirana mjesta (karantene) (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1810).

Lijecnici su, kao i gradski fizik, obavljali zdravstvene preglede i pacijenti-
ma izdavali potvrdu (nalaz) o njihovu zdravstvenom stanju. Pregledavali su
civilno stanovnistvo i vojsku (Candrli¢, 2022; HR-DAQOS, 1820). Pri pregledu
morali su biljeZiti osobne podatke bolesnika, sluzbu u kojoj rade, medicinsku
dijagnozu te lijekove koji su izdani u svrhu njihova lijecenja (Candrli¢, 2022;
HR-DAQOS, 1844). Uz ve¢ spomenutoga gradskog fizika i druge lije¢nike koji
su radili u razli¢itim javnim (zdravstvenim) ustanovama, neki su lije¢ni¢ku
sluzbu obavljali kao privatnu praksu. I oni su pacijentima (udovice, siro¢ad,
sluzbenici/duznosnici) izdavali potvrde o njihovu zdravstvenom stanju, koje
su trazili kako bi ostvarili pravo na financijsku pomo¢ ili mirovinu. Da bi se
izbjegle eventualne prijevare, potvrde je provijeravao gradski fizik (Candrli¢,
2022; HR-DAQOS, 1844).

Lije¢nici su objavljivali i razli¢ite znanstvene i strué¢ne publikacije. Jedna
od takvih bila je knjiga o opstetriciji — Sziilest segit6 tudomany és mesterseg (Can-
drli¢, 2022; HR-DAQS, 1817) te medicinsko djelo Orvozi tdr profesora Paula
Bugata s Ugarskog sveucilista i doktora medicine Franje Schedela (Candr-
li¢, 2022; HR-DAQOS, 1832). Osjecka doktorica dentalne medicine Geza Bauer
objavila je publikaciju pod nazivom Kako se njeguju i uzdrtavaju zubi i usta, a
doktor Antun Lobmayer objavio je djelo Nasi zubi, pouka za svakoga komu je
stalo do zdravih zubi (Volari¢, Jakab i Veev, 2022).

Tijekom gotovo cijelog 19. stoljeé¢a u Kraljevini Hrvatskoj i Slavoniji po-
stojala je velika stopa smrtnosti dojen¢adi, djece i rodilja. Tek potkraj 19. sto-
lje¢a dolazi do postupnog opadanja mortaliteta. Glavni uzro¢nici smrtnosti
bili su losi higijenski uvjeti u slavonskom Provincijalu te nedostatak obrazo-
vanih primalja. Prema Kres$i¢ i Rakiti¢an, nestru¢no primaljstvo bilo je jedan
od najvedih problema u zdravstvu, zbog ¢ega je medicinska skrb, posebno u
slavonskim selima, bila na izrazito niskim granama (Kresié i Rakiti¢an, 2015).
Unato¢ vecoj potrebi isto¢nih zemalja za kvalificiranim primaljama, njih je
nesto vise bilo u zapadnim dijelovima Austrijske Carevine (Habek, 2008).
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Zbog manjka obrazovanih primalja katkad su bile angaZirane zZene koje
prakti¢ki nisu imale nikakvo znanje o tim poslovima. U Slobodnom i kraljev-
skom gradu Osijeku jedna od takvih bila je Terezija Reizner kojoj je gradski
fizik odobrio da se bavi primaljstvom (Candrli¢, 2022; HR-DAQOS, 1827). Po-
nukani takvom zdravstvenom situacijom, austrijske su vlasti nastavile s po-
ticanjem $kolovanja zdravstvenih radnika, odnosno primalja. U gradovima
su bile angaZirane siromasne Zene koje su poslane na Kraljevsko sveuciliste
u Pesti kako bi stekle potrebno obrazovanje. Nakon zavrsenog $kolovanja
primalje su se vracale u svoja domicilna mjesta i tamo pruzale zdravstvenu
skrb (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 181¢). Takva zdravstvena politika rezultirala
je povedanjem zdravstvenog kadra te osiguravanjem i pruzanjem kvalitetni-
je zdravstvene skrbi. Ipak, takve mjere proizvele su i negativne ucinke. Po-
ve¢avanjem broja obrazovanih primalja sve je vie rastao animozitet prema
nekvalificiranim primaljama. Tako su $kolovane primalje u Slobodnom i kra-
lievskom gradu Osijeku Leopoldina Bohm (Candrli¢, 2022; HR-DAOS,1835),
Elizabeta Bohm i Leopoldina Schnelerin prijavljivale neobrazovane Zene koje
su se bavile primaljstvom i trazile da im se zabrani daljnji rad (Candrli¢, 2022;

HR-DAOS, 1836).

Zbog &estih pojava zaraznih i nezaraznih bolesti u slavonskom Provincija-
lu, kvalitetnu zdravstvenu skrb bilo je gotovo nemoguée zamisliti bez ljekar-
nika i njihovih pripravaka. Nakon odlaska Osmanlija, ljekarnistvom se pr-
votno bave franjevci i isusovci koji su u svojim samostanima drzali apoteke.
Medutim, terezijanskim je reformama u zdravstvu, osim ve¢ spomenute lijec-
nicke i primaljske djelatnosti, bilo obuhvaéeno i ljekarnistvo pa su i ljekarnici
morali imati formalno obrazovanje, inace se nisu mogli baviti tim poslovima
(Dugacki i Regan, 2019). Od njih se o¢ekivalo da zdravstvenu skrb pruzaju u
skladu s kri¢anskim nacelima — eti¢no, savjesno i odgovorno (Maksié, 2019).
Uvodenje reda u ljekarnic¢ku sluzbu rezultiralo je postupnim zabranjivanjem
samostanskih ljekarni i njihovim osnivanjem u gradskim naseljima (Hosko,
20m). Iz toga je poslije proizasla podjela ljekarni na one sa stvarnim pravom
i one s personalnim (osobnim) pravom (Leksi¢, 2017). Ljekarne su osnivane
isklju¢ivo u gradskim naseljima s veéim brojem stanovnika, u mjestima u
kojima je Zivjelo nekoliko osoba nije ih bilo. Da ne bi ostala bez ljekarnicke
skrbi, takva su mjesta obilazili ljekarnici iz obliznjih naselja (Candrli¢, 2022;

HR-DAOS, 1849).

4 Usporedi Gardag, Candrli¢ i Repi¢ (2020).
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Ljekarnici su pod svaku cijenu zeljeli izbje¢i ugroze po ljudsko zdravlje,
zbog &ega su kemijske znakove i koli¢inu lijekova zapisivali, odnosno ozna-
avali brojevima i slovima (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1821). I inhalacijski
su plinovi morali biti evidentirani i pravilno oznaéeni, a mogli su ih koristiti
samo ovlasteni doktori medicine (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1848). Ipak, u
praksi su i dalje postojali slu¢ajevi narusavanja necijeg zdravlja. Tako su, pri-
mjerice, 1822. gradani Slobodnog i kraljevskoga grada Osijeka, da bi se rijesili
najezda muha, u ljekarnama kupovali otopinu arsena zbog ¢ijeg su koristenja
razvili ozbiljne zdravstvene probleme (Candtli¢, 2022; HR-DAOS, 1822). Zbog
takvih su i sliénih dogadaja postrozeni uvjeti prodaje otrova. Mogle su ih pro-
davati samo ovlastene ljekarne koje su za to imale odobrenje gradskog fizika
(Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1840).

Bolesti su na ¢ovjeka katkad prelazile sa Zivotinja, zbog ¢ega je bilo po-
trebno urediti veterinarsku skrb (Vuéevac-Bajt, 2001). U to su vrijeme Zivo-
tinje napadale brojne zarazne i parazitarne bolesti (Vucevac-Bajt, 2007) pa
je bio nuzno da ih kraljevski veterinar redovito pregledava (Candrli¢, 2022;
HR-DAQOS, 1810). Zivotinjama koje su bolovale od sto¢nih bolesti, napose
kuge, davao se kalcijev klorid (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1830). Bolesna se
stoka morala odvajati od zdrave (Candrli¢, 2022; HR-DAOS, 1840). Pri pojavi
bjesnode, psi su morali nositi brnjicu, a psi koju su umrli morali su biti zako-
pani kako se bolest ne bi dalje sirila (Candtli¢, 2022; HR-DAOS, 1848).

NOSITEL]I ZDRAVSTVENE SKRBI — ZDRAVSTVENE USTANOVE

Zbog svojih je prirodnih bogatstava Slavonija oduvijek bila pogodno mje-
sto za rad zdravstvenih ustanova, posebno njezin zapadni dio, planinski kraj
s ljekovitim izvorima, toplim kupkama, rijekama i potocima (Skenderovi¢,
2003).

Prve zdravstvene ustanove u Slavoniji osnivane su u 18. stolje¢u kao pri-
vremene bolnice u kojima se lijecila vojska. Prema Skenderovié¢u (2005), pret-
postavlja se da je takva bolnica u Osijeku osnovana 1686., nakon oslobadanja
od turske vlastis Iz arhivskog fonda Poglavarstvo Slobodnog i kraljevskoga
grada Osijeka saznaje se da se u prvoj polovici 19. stolje¢a nastavilo s osniva-
njem vojnih bolnica u Slavoniji. Tako je postojala vojna bolnica baruna Hille-
rianuma i bolnica konji¢ke pukovnije Radeczky (Candrli¢, 2022; HR-DAOS,
1812; HR-DAOS, 1819).

5 Ipak, vierodostojniji zapis o postojanju vojne bolnice datira iz 1726. (Skenderovié,

2005).
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S vremenom, zdravstvena se skrb pocela pruzati u civilnim bolnicama. Iz-
gradnja privremene civilne bolnice u Osijeku zapoéela je 1739., ali se zakljuéilo
da je potrebno dugotrajno rjesenje zbog ega je magistrat unutarnjega grada
kupio i prenamijenio zgradu za potrebe civilne bolnice (Skenderovi¢, 2005).
U drugoj polovici 19. stolje¢a osnovana je najpoznatija osje¢ka Huttler-Kohl-
hoffer-Monspergerove zakladna bolnica (Veev, 2009) koja je zahvaljujuéi bi-
skupu Josipu Jurju Strossmayeru i austrijskom caru Franji Josipu L. sve¢ano

otvorena 1. studenoga 1874. (Atalié, Lu¢in-Atali¢ i Toth, 2021).

Klasifikacija zdravstvenih ustanova kakvu danas poznajemo nije postoja-
la u 19. stolje¢u. Medutim, iz arhivske grade proizlazi da se zdravstvena skrb,
osim u vojnim i civilnim bolnicama, pruzala u domovima za starije i nemoéne
osobe (Candrli¢, 2022; HR-DAQOS, 1821) te domovima za invalide (Candtli¢,
2022; HR-DAQOS, 1847).

ZAKLJUCAK

Blizina s Osmanskim Carstvom i losi Zivotni uvijeti, siromastvo, suse i
poplave utjecali su na pojavu mnogih zaraznih i nezaraznih bolesti u slavon-
skom Provincijalu. Jedna od najsmrtonosnijih posasti toga vremena bila je
kuga koja je u Slavoniju prodrla nekoliko puta. Bolesno stanovnistvo zapravo
nije imao tko lijeciti. Problem je bio manjak zdravstvenih radnika koji su zbog
brojnih ratova za oslobodenje napustili slavonski Provincijal.

Nakon odlaska Turaka krajem 17. stoljeca, u 18. stoljeéu, i dalje, dolazi do
postupnog naseljavanja slavonskog Provincijala ve¢inom doseljenicima iz
Bosne i Srbije. Zbog migracija i poveéanja broja stanovnika, u Slavoniji se
hitno morao pronaéi veéi broj medicinskih radnika koji bi stanovnistvu pru-
zali zdravstvenu skrb. Korak naprijed prema ispunjenju toga cilja ostvaren je
za vrijeme carice i kraljice Marije Terezije koja, zahvaljujuéi austrijskom lije¢-
niku Gerhardu Van Swietenu, 1770. donosi Opéi zdravstveni propis kojim
se uvodi formalno obrazovanje zdravstvenih radnika. Iz prikazanog u ovome
radu saznaje se o postojanju sukoba izmedu $arlatana i obrazovanoga medi-
cinskog kadra jer se osobama bez diplome sve ¢esée izricala zabrana rada. Iz
stru¢ne i znanstvene literature saznaje se da se formalno obrazovanje stjecalo
na kraljevskim sveucilistima, no manje poznata procedura i obi¢aji vezani za
vaznost cjelozivotnog obrazovanja nakon stjecanja diplome, te kako ih je re-

gulirala centralna drzavna vlast, razjagnjeni su u prikazanim poglavljima.

Osim sveucdilista, postojala su udruzenja, odnosno cehovi u kojima su se
razmjenjivala iskustva i stjecale nove vjestine. Iz toga su proizasla mnoga zna-
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¢ajna stru¢na i znanstvena djela iz podru¢ja medicine i dentalne medicine,
koja su buduéim lije¢nicima i doktorima dentalne medicine sluzila kao puto-
kaz u obavljanju posla.

Iz odluka sredisnje i gradske vlasti Slobodnog i kraljevskoga grada Osijeka
saznaje se kako je rijesen problem manjka zdravstvenih radnika u Slavoniji.
Jedna od klju¢nih mjera odnosila se na poticanje stanovnistva na pohadanje
zdravstvenih studija, zbog ¢ega su vlasti financirale njihovo skolovanje, ustu-
pale im knjige i ostali potreban materijal za uéenje te osiguravale prijevoz do
sveucilista. Usporedno s tim, doznaje se o regulativi prema kojoj su te osobe
nakon stjecanja diplome imale obvezu vratiti se u mjesta iz kojih su poslane
na skolovanje i tamo pruzati zdravstvenu skrb.

U prethodno objavljenoj literaturi, uloga i zna¢aj zdravstvenih radnika u
18. stolje¢u detaljno su istrazeni i objasnjeni te se mozZe stvoriti realna pre-
dodzba kako je u tome razdoblju organizirana zdravstvena skrb u Slavoniji.
Medutim, o zdravstvenim radnicima iz 19. stoljeéa u recentnoj literaturi nema
dovoljno podataka, zbog ¢ega su osobito vazni neobjavljeni podaci fonda Po-
glavarstvo Slobodnog i kraljevskoga grada Osijeka iz kojega se saznaje da je
gradski fizik bio glavni i odgovorni lije¢nik u gradu koji je nadzirao i pazio na
rad ostalih zdravstvenih radnika. Takoder, lije¢nici su uz uobicajene, obavlja-
li i poslove mrtvozorstva te provodili preventivne mjere i utvrdivali postoja-
nje zaraznih bolesti.

Primalje su se bavile opstetricijom, pri ¢emu se doslo do saznanja da se
zbog promjena koje su u meduvremenu nastale vezano uz zdravstvenu skrb
potkraj 19. stolje¢a smanjila stopa smrtnosti dojencadi, djece i rodilja. Podi-
zanju kvalitete zdravstvene skrbi pridonijelo je i uredenje ljekarnistva i ve-
terinarske skrbi, ¢ime je u velikoj mjeri zasti¢eno javno zdravlje stanovnika.

Zdravstvena skrb se, kao i danas, pruzala u razli¢itim zdravstvenim usta-
novama od kojih je u 19. stolje¢u najpoznatija bila Huttler-Kohlhoffer-Mon-
spergerova zakladna bolnica u Osijeku te ustanove poput domova za starije
i nemo¢ne osobe i domova za invalide. Posebnu pozornost treba posvetiti
postojanju i organizaciji vojnih bolnica poput vojne bolnice baruna Hilleria-
numa i bolnice konji¢ke pukovnije Radeczky, o kojima u recentnoj literaturi
nema puno podataka pa je potrebno provoditi daljnja istrazivanja arhivskih
fondova kako bi se prikupila veéa koli¢ina izvornih podataka i tako dobio bo-

lji uvid u zdravstvenu skrb u Slavoniji u 19. stoljeéu.

Naposljetku, iznosenjem novih podataka i prikazom postojeée literature
o ovoj temi upotpunila se slika o zdravstvenoj skrbi u Slavoniji tijekom 19.
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stoljeda, ¢ije principe nalazimo u danasnjoj, modernoj zdravstvenoj skrbi u
Republici Hrvatskoj.
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22. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.2. Zapisnici upravnih sjednica, 1819, knjiga 23,
predmet 873.

23. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.2. Zapisnici upravnih sjednica, 1821, knjiga 25,
predmet 1495.

24. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.2. Zapisnici upravnih sjednica I, 1847, knjiga 53,
predmet 2083.

25. HR — DAOS — 6. PSKGO. 1.1.1.2. Zapisnici upravnih sjednica, 1817, knjiga 21,
predmet 1373, PRJZUS, 122.

26. HR — DAOS — 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajednic¢kih upravno — gospodarskih
sjednica II, 1811, knjiga 7, predmet 778/808.

27. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajedni¢kih upravno — gospodarskih
sjednica IV, 1813, knjiga 14, predmet 2689.

28. HR — DAOS — 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajednic¢kih upravno — gospodarskih
sjednica IV, 1814, knjiga 18, predmet 2847.

29. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajednic¢kih upravno — gospodarskih
sjednica I, 1810, knjiga 2, predmet 162/159.

30. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajedni¢kih upravno-gospodarskih
sjednica III, 1810, knjiga 4, predmet 1368/1336.

31. HR — DAOS - 6. PSKGO. 1.1.1.1. Zapisnici zajedni¢kih upravno — gospodarskih
sjednica I, 1812, knjiga 9, predmet 343/314.

SUMMARY

Due to its proximity to the Ottoman Empire, Slavonia was constantly exposed to the threat
of invasion by numerous infectious and non-infectious diseases. An additional aggravating
circumstance was the poor living and hygienic conditions in Slavonia, poverty, droughts,
and floods. After the withdrawal of the Ottomans at the end of the 17th century, medical
care was provided only by a few barbers and ‘ranarniks’ (i.e., feldshers) who remained in the
Slavonian province. Due to the poor medical care, in 1770, the Empress and Queen Maria
Theresa issued the General Health Law, which applied to the entire Habsburg Monarchy,
including Slavonia. Among other things, it provided for the introduction of formal training
for health personnel, ultimately leading to a better quality medical workforce. At the same
time, charlatans were increasingly prohibited from working. The shortage of trained physi-
cians, dentists, midwives, pharmacists, and veterinarians was addressed through various
measures to promote their education and training. After obtaining their diplomas, these pro-
fessionals were employed in hospitals, old people’s homes, nursing homes, homes for people
with disabilities, and other healthcare institutions where the inhabitants of the Slavonian
province received medical care.

Keywords: Slavonia, health care, 19® century, health professionals, health care institution
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