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Sazetak

U ovom radu prati se razvoj tuberkuloze od 1825. do 1950, tj. prije u¢inkovite antituberkulozne
terapije, kada je smrtnost od tuberkuloze u Dubrovniku pratila svjetsku dinamiku. U Dubrovniku je
smrtnost od tuberkuloze pala i prije uvodenja BCG cjepiva i farmakoloske antituberkulozne terapije,
a razlozi za pad smrtnosti od tuberkuloze dijele sli¢ne dvojbe kao i u ve¢em dijelu Europe. Ipak, zaslu-
ga za to najviSe pripada dispanzerskoj aktivnosti uspostavljenoj pocetkom 20. stolje¢a, uz poboljsanje
opéeg standarda, provedbu javnozdravstvenih higijenskih mjera, izolaciju bolesnih, poboljsanje uvjeta
stanovanja, bolju prehranu i sigurniju dijagnostiku.

Kljuéne rijeéi: drustvene prilike, Dubrovnik, mjere suzbijanja, smrtnost, tuberkuloza, 19.1 20. stoljece,
dispanzerska aktivnost

Uvod

Pad smrtnosti od tuberkuloze u mnogim europskim zemljama tijekom 20. stoljeca
predmet je brojnih znanstvenih rasprava. Dok s jedne strane postoje zagovornici
teorije da je taj pad uvjetovan boljom prehranom i pobolj$anjem socijalnih uvjeta,
s druge strane ima misljenja po kojima su promjena uvjeta stanovanja i izdvajanje
bolesnih pojedinaca u sanatorije bile presudne mjere za smanjenje broja oboljelih,
a potom i pada smrtnosti." Rene J. Dubos (1951.) iznio je skepsu prema tome da
su javnozdravstvene mjere antituberkulozne kampanje dovele do pada smrtnosti
od tuberkuloze jer su se pocele provoditi kada je nakon 1850. u Sjedinjenim Ame-
rickim Drzavama i Velikoj Britaniji smrtnost ve¢ blago opadala. Smatrao je da
ni otkric¢e bacila tuberkuloze, ni pokret sanatorija, niti uvodenje pneumotoraksa
u lijecenje tuberkuloze nisu znac¢ajno utjecali na smanjenje smrtnosti. Priklanjao
se teoriji prirodene rezistencije na bacil tuberkuloze, koja je nedjelotvorna kada su
prisutni nepovoljni okolisni uvjeti, kao teska ekonomska kriza ili rat.* Kao primjer

1  Emilia Vynicki i Fine Pem, ,Interpreting the decline in tuberculosis: the role of secular trends in
effective contact, International Journal of Epidemiology 27/28 (1999), 327-334.
2 Rene]. Dubos, ,Biological and social aspects of tuberculosis, Bulletin of the New York Academy of
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naveo je pad tuberkulozne smrtnosti nakon Drugoga svjetskog rata, kada su se
stabilizirali socijalni uvjeti. Zakljucio je da tuberkuloza mora biti napadnuta s dviju
nezavisnih to¢aka: smanjenjem rizika od infekcije i ja¢anjem otpornosti osobe na
tuberkuloznu infekciju.’ Thomas McKeown najvaznijim ¢imbenikom smatrao je
prehranu.* Neka misljenja epidemiologa s kraja 20. stolje¢a, medutim, upuéivala su
i na moguénost da je u padu sudjelovao i pad virulencije uzro¢nika.’ Istrazivanja
koja su proveli drugi autori nisu potvrdila da je prehrana imala osobit znacaj u padu
smrtnosti. Cimbenicima koji su mogli pridonijeti padu smrtnosti danas se pribra-
jaju op¢a izobrazba stanovnistva i primjena nekih oblika ponasanja higijenske pri-
rode, kakvo je npr. pranje ruku. Znanstvenici se danas priklanjaju teoriji po kojoj je
pad broja kontakata bio presudan u sprecavanju Sirenja zaraze.® Rezultati istraziva-
nja u Velikoj Britaniji pokazuju da je oko 1900. jedan zarazeni bolesnik §irio zarazu
na prosjecno dvadeset dvoje ljudi, dok se u godinama prije masovnog koristenja
streptomicina, a poslije i drugih tuberkulostatika, taj broj snizio na deset, a do 1990.
pao na jednu osobu. Pri tome je posebno izdvojena Cinjenica po kojoj je za samu
zarazu vazna izloZenost izvoru zaraze kroz trajan i intenzivni kontakt sa zarazenim
i obrambena snaga organizma uvjetovana stanjem zdravlja i prehranom.”

Krajem 19. stoljeca u gradovima Austro-Ugarske Monarhije biljeZi se opadanje
ukupnog mortaliteta i mortaliteta od tuberkuloze. Pad smrtnosti puno je jace bio
izrazen u veéim gradovima nego u manjim poljoprivrednim sredinama jer je indu-
strijalizacija imala za posljedicu i razvoj proletarijata, radni¢kog stanovnistva koje u
gradovima postaje ,objekt“ u borbi s tuberkulozom.® Pri tome su posebno aktivni
austrijski socijaldemokrati.” Gradovi manje ili srednje veli¢ine, kao $to je bio Zadar
(kleinstadte Zara)'®, uglavnom poljoprivredne sredine nerazvijene industrije, poka-

Medicine 72/6 (1951), 351-369.

3 McKeown je 1976. godine predlozio Cetiri moguéa uzroka pada smrtnosti od zaraznih bolesti:
1. evolucija interakcije uzro¢nik-domaéin, 2. pobolj$anje sanitarnih mjera, 3. provedba kemote-
rapije i cijepljenja, 4. poboljSanje prehrane i uvjeta Zivljenja. Zakljucio je da je poboljsanje pre-
hrane temelj smanjenja smrtnosti od tuberkuloze. Iskljucio je interakciju domacina i uzro¢nika
zaraze jer je smatrao da taj evolucijski proces predugo traje. Vidi: Timothy Gage, ,Are Modern
Enviroments Really Bad for US? Revisiting the Demographic and Epodemiologic Transitions®,
Yearbook of Physical Anthropology 102/48 (2005), 96-117.

4 T. Gage, ,Are Modern Enviroments Really Bad for US?, 96-117.

5 E.VynickiiF. Pem,,Interpreting the decline in tuberculosis: the role of secular trends in effecti-
ve contact®, 327-334.

6 Ibid.: 327-334.

7 Ibid.

8  E.Dietrich-Daum, Die , Wiener Krankheit®, 140.

9  ,Bolesni od TBC-a nisu radno sposobni, gubi se na njihovo lije¢enje, ne mogu placati poreze,
dobivaju invalidske mirovine, ne mogu se regrutirati u vojsku.“ prema E. Dietrich-Daum, Die
»Wiener Krankheit*, 140.

10 Ibid.
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zivali su viSe stope mortaliteta.’! U tim sredinama bilo je potrebno dulje vrijeme
da se poprave pokazatelji smrtnosti od tuberkuloze. Pri tome je potrebno ponoviti
da je samo u jednoj Cetvrtini umrlih na podru¢ju Dalmacije, ,najagrarnije zemlje
carevine”," lije¢nik unosio dijagnozu tuberkuloze, $to je vrlo znacajno za neto¢nost
pokazatelja umiranja od neke bolesti. Visoki tuberkulozni mortalitet pokazuju i
drugi manji gradovi u Habsburskoj Monarhiji.”?

Prvi svjetski rat donio je u ve¢ini europskih zemalja porast obolijevanja i smrtnosti
od tuberkuloze. U Njemackoj i Austro-Ugarskoj Monarhiji, kojoj je jos do kraja rata
pripadao i Dubrovnik, doslo je do naglog porasta koji se jos niti 1920. nije vratio
na stanje iz 1913. godine. Ratno stanje, siromastvo, stres 1918./1919. pogorsavala
je 1 epidemija gripe poznate pod imenom $panjolica te je i smrtnost od tuberkuloze
porasla zbog iscrpljenosti organizma.' Tako je npr. u Austriji godine 1913. godisnja
smrtnost na 100 000 stanovnika bila 259, dok je 1918. smrtnost 403.

Prvi svjetski rat je u Ujedinjenom Kraljevstvu ponovno povecao stopu smrtno-
sti od tuberkuloze i prekinuo dugogodi$nji pad smrtnosti, poglavito u Engleskoj i
Walesu.'®

Glad je bila sveprisutna i jedan od najvaznijih razloga za pad imunoloskog su-
stava i slabljenje obrane od bacila tuberkuloze koji je nosila veéina stanovnistva
toga vremena. Dugotrajno tjelesno iscrpljivanje, mentalni stres, a kod vojnika i izlo-
Zenost bojnim plinovima koji su, ako nisu nekoga odmah usmrtili, stvorili predis-
poziciju za tuberkulozu i druge pluéne bolesti jo§ godinama poslije rata.

Zene i djeca su izbjegavajudi ratna poprista bjezali na sigurnija, ali puno napu-
Cenija mjesta. Nedovoljna prozraenost prostora u kojima su se skrivali i vojnici
i civili trazedi spas od bombi dodatno je smanjivala protok zraka, toliko vazan u
nastanku tuberkuloze.

11 Zadar je kroz 1903. imao visoku stopu smrtnosti ukupnog mortaliteta od 361 na 10 000 zivuéih,
a mortalitet od tuberkuloze 75 umrlih na 10 000 Zivucih, pri éemu je op¢i mortalitet rastao brze
nego tuberkulozni mortalitet. E. Dietrich-Daum, Die ,, Wiener Krankbeit*, 140.

12 Vlaho Benkovi¢, Uloga dubrovacke politike u stvaranju ,Novog kursa“ (1903.-1905.). Dubrovnik:
Matica hrvatska, 2009, 21.

13 Zadar je mali grad, kao Cetvrtina Krakowa, a imao je tijekom trideset godina porast TBC-smrt-
nosti. Visoki TBC- mortalitet pokazuju i drugi manji gradovi: St. Polten 73, Bec¢ko Novo Mesto
51, Karlsbad 58. Prema E. Dietrich-Daum, Die , Wiener Krankheit”, 103-179.

14 ,Bolest nije nastala u Spanjolskoj, ali je po njoj dobila ime zbog toga §to su odande dolazila ne-
cenzurirana izvje§¢a o razmjerima bolesti koja druge zemlje zbog demoraliziraju¢eg ucinka, kao
i Zelje da neprijatelji ne saznaju gubitke u ljudstvu, nisu Zeljeli objavljivati“. Matin Kuhar i Stella
Fatovi¢-Ferenci¢, ,Pobjede i porazi: borbe s pandemijama virusnih bolesti tijekom posljednjih
stotinu godina® Lijecnicki vjesnik 143/ 142 (2020), 107-113.

15 Godias J. Drolet, ,World War I and Tuberculosis. A Statistical Summery and Review" American
Journal of Public Health 13/35 (1945), 689-697.

16 L. Bryder, Below the Magic Mountain, 109.
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Ratna razdoblja su i vrijeme neadekvatne lije¢nicke skrbi, ali i vremena pre-
tvorbe inaktivnoga u aktivni oblik tuberkuloze zbog navedenih razloga.” Tije-
kom prvih triju godina rata u Austro-Ugarskoj Monarhiji najmanje je 100 000
vojnika umrlo od tuberkuloze,™ a u ¢etvrtoj jo§ 17 000. U ratnim uvjetima vladala
je nestasica lijekova, cjepiva, sanitetskog materijala i harala je glad. Godine 1916.
na frontovima se biljezi 40 000 novooboljelih zbog nedovoljne opskrbe, izloze-
nosti vlazi i kisi. Pobolijevanje je narocito bilo prisutno medu mladim vojnicima.
Godine 1917. u Monarhiji su bile 433 000 vojnika oboljelih od tuberkuloze, a
sljedece godine u listopadu 40 000 vojnika invalidnog statusa zbog tuberkuloze,
od ega preko 50 % Austrijanaca, dok su medu 40 % bili Madari i Hrvati. Steta
zbog njege oboljelih, izostanka radne i vojne sposobnosti procjenjuje se na 160
milijuna kruna." Prijava oboljelih u vojsci znacajno je kasnila i tek se od 3. lipnja
1916. inzistiralo na prijavi, ali prijavljivanje oboljelih od tuberkuloze potpuno
funkcionira tek od 24. veljace 1919.*° Drugi svjetski rat ponovno je razdoblje
povecéane smrtnosti od tuberkuloze. Iskustva Prvoga svjetskog rata tada su se po-
kazala vaznima. Sirom Europe provodile su se akcije da se u vojnu sluzbu ne pri-
maju osobe s aktivnom tuberkulozom, osobe kod kojih se zbog opseznosti inak-
tivnih lezija tuberkuloza moze ponovno aktivirati, ve¢ da se primaju samo oni
koji imaju minimalne promjene za koje se moze ocekivati da se nece prometnuti
u pravu tuberkuloznu infekciju i oni ¢ije stanje samo sli¢i tuberkulozi. Do napada
na Pearl Harbour vise je Amerikanaca stradalo od tuberkuloze nego od neprija-
teljskih bombi i metaka.”! Smrtnost od tuberkuloze u Jugoslaviji prije Drugoga
svjetskog rata bila je sli¢na smrtnosti od tuberkuloze u industrijski razvijenim ze-
mljama pri kraju 19. stolje¢a,*? vjerojatno kao posljedica kasnije industrijalizacije
i privrednog razvitka zemlje. U samo jednoj godini, 1924., u Jugoslaviji je 38 882

ljudi umrlo od tuberkuloze.?

17 John Murray, , Tuberculosis and World War 1., American Journal of Respiratory and Critical Care
192/4 (2015), 412.

18 E. Dietrich-Daum, Die , Wiener Krankheit, 233.

19 1Ibid.: 247.

20 Ibid.: 264.

21 Thomas Parran, ,Outlook for tuberculosis control in the civilian population®, Tuberculosis. A
collection of articles reprinted, with permission, from The Surgical Clinics of North America, The Ame-
rican Review of Tuberculosis, The Journal of Thoracic Surgery, Annales of Surgery and The Journal of
The American Pharmaceutical Association, Washington D. C.: The United States Office of War
Information, 1945, 1-9.

22 M. Gruji¢, Tuberkuloza pluca, 394.

23 Zarko Santi¢ i Kristina Gali¢, ,Epidemiology of Tuberculosis During the Period 1703.-2011.:
Honoring the World Tuberculosis Day, Materia sociomedica®, Journal of the Academy of Medical
Sciences of Bosnia and Hercegovina 25/4 (2013), 291-294.

289



Antun Car | Tuberkuloza u demografskoj slici dubrova¢kog drustva od 1825. do sredine... | Vjesn.dalm. arh. 3/2022 | 286-317

Tuberkuloza kao uzrok smrti u Dubrovniku

Opce znacajke tuberkulozne smrtnosti

Pocetkom 19. stolje¢a rastao je broj stanovnika Dalmacije. Porast stanovnistva
Dalmacije od 1817. do 1827. iznosio je 13,5 %, a od 1827. do 1837. tek 10,5 %.*
Stanovnistvo dubrovackog podrudja od 1815. do 1820. raslo je 1,5 %, a u sljede¢im
desetlje¢ima 0,5 % godisnje.” Obitelj je 1830. godine u Dubrovniku brojila pro-
sje¢no 5,2 ¢lana, a u Konavlima prosjecno 7,1 ¢lana.?® U zupi Grad je od 1818. do
1857. iznad 70 godina umiralo 33,2 % muskaraca i 48 % Zena, dok je na primjer
u Hrvatskoj 1857. samo 10,2 % muskaraca i 10,7 % Zena umiralo s vise od 70 go-
dina.?” U prvoj polovici 19. stolje¢a stopa mortaliteta u Zupi Grad bila je 22,8 %o,
dok je hrvatski prosjek bio 36,2 — 40,7 %0.*® Unato¢ opéem porastu stanovnistva
stope smrtnosti i dalje su bile relativno visoke, a vode¢i uzrok smrti bila je tuber-
kuloza. Problem tuberkuloze je na primjer u Dalmaciji drustveno dozivljen kao
vrlo znacajan te pjesnik Tin Ujevi¢ navodi da je u Dalmaciji od 1876. do 1911.
na tisu¢u stanovnika od tuberkuloze umirao 1,65 stanovnik i zakljucuje: ,Za tu-
berkulozu je najbolji lijek biti bogat, dobro jesti, stanovati u ¢istom, zra¢nom i
udobnom stanu, mijenjati barem jednom na godinu podneblje.“”” Analiza uzroka
smrti za razdoblje od 1825. do 1918. temelji se na upisima u mati¢ne knjige grada
Dubrovnika.*® Prema Uredbi o mrtvozorstvu od 17. rujna 1858. mrtvozornik je
utvrdivao nastup, vrijeme i uzrok smrti i nije nuzno bio lije¢nik.** On je sam ili uz
pomo¢ ukucana odredivao uzrok smrti, stoga je moglo do¢i i do neujednaceno-
sti i nepravilnosti u prijavljivanju. Medutim, u dubrovackim mati¢nim knjigama
mrtvozorstvo je tijekom cijelog promatranog razdoblja redovito obavljao opéinski
lije¢nik, kako je biljezeno pri gotovo svakom upisu umrloga. Uzroci velikog pomora
od tuberkuloze kompleksni su i posljedica su gospodarskih i drustvenih kretanja.
Kako je na svjetskoj razini brza industrijalizacija poremetila stare drustvene struk-
ture s dominacijom plemstva, koje se nije snalazilo u novim okolnostima, tako su

24 Sime Peri¢i¢, Povijest Dalmacije od 1797. do 1860. Zadar: Matica hrvatska, 2006, 205.

25 Ibid.: 205.

26 Ibid.: 205.

27 Mithad Kozli¢i¢ i Ante Brali¢, Stanovnistvo Kraljevine Dalmacije prema sluzbenim izracunima i
popisima 1828.-1857.godine, Sveudiliste u Zadru, Zadar, 2012, 24.

28 Ibid.

29 T.Ujevié, Feljtoni I, Zagreb (1965), 268-269.

30 Mati¢na knjiga umrlih Grad 1825. - 1831.; 1832. — 1841.; 1841. — 1851.; 1851. — 1859.; 1859.
— 1866.;1866 — 1874.; 1874. — 1879.; 1879. — 1885.; 1885. — 1891, sig. 7 (ABD). Dalje: MKU
Grad; Parice mati¢nih knjiga umrlih Grad, sig. 8 (ABD). Dalje: Parice umrlih Grad. Sve mati¢ne
knjige i parice ¢uvaju se u Arhivu Biskupije dubrovacke.

31 Tatjana Buklijas i Nenad Vekari¢, ,Mortalitet u Cavtatu (1825.—1918.)«, Anali Zavoda za povi-
Jesne znanosti HAZU u Dubrovniku 36 (1998), 320.
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se i dubrovacka vlastela tesko snalazila s gubitkom vlastite drzave i dolaskom nove
vlasti. Promjene u drustvenim kretanjima sazeo je Ivan Kukuljevi¢ Sakcinski: ,,Za-
padno evropski materijalizam, austrijsko birokratstvo i talijanska lahkomisljenost
s razvraéeno$cu” suprotstavili su se starodubrovackom Zivotu.*> Obrtnicka proi-
zvodnja znacajno usporava, a Dubrovacka Republika u svojim zadnjim decenijama
nije imala moguénosti razvoja manufakture i obrta veéih razmjera, za razliku od
ostalog dijela Europe koji je hrlio u brzu industrijalizaciju koja je sve Zes¢e osvajala
Habsbursku Monarhiju i pokrenula aglomeraciju siromaha u gradovima gdje su
trazili posao. Dalmacija je bila zaostala zbog nemara drzavne politike, siromasnog
zemlji$nog posjeda, prometne izoliranosti i nemoguénosti izlaska na $ire trziste
Monarhije.*® Stambena problematika u Habsburskoj Monarhiji, ¢iji je dio po-
stao 1 Dubrovnik, pogorsavala se i prije industrijalizacije, a tijekom najjace faze
industrijalizacije javljaju se i problemi neadekvatnog stanovanja. Unato¢ tomu
§to u Dubrovniku ne dolazi do snazne industrijalizacije, vidljivo je siromasenje
drustva, lose higijenske prilike i migracija seoskog stanovnistva u grad koji posta-
je sve napuceniji, $to sve doprinosi $irenju tuberkuloze. Prema Antunu Kobasic¢u
bilo je gladnih godina kada se pomo¢ morala pruzati stanovnistvu preko drzavne
blagajne i dobrotvornih ustanova. Mnoge kuée koje su se obnavljale kreditima
ostale su nedovrsene, ljudi su napustali seoska domacinstva, vjerovnici su za male
novce kupovali kuée i imanja.** Seljaci migriraju u grad zbog nerijesenih kolo-
natskih odnosa na zemlji i usitnjenosti posjeda. Epidemija tuberkuloze sredinom
19. stolje¢a u punom je zamahu medu siromasnim stanovnicima Dubrovnika i
zaleda iako ne zaobilazi niti predstavnike vlastelinskih obitelji. Josip Bersa opisao
je smrt dubrovackog plemica DZona Restija: ,Odose Francuzi, i Resti se vrati u
ve¢ austrijski Dubrovnik, da tu umre. Bijase mu pozlilo (...) najzad se pojavi plué-
na tuberkuloza. Zanemoze, stade poleskivati, te dana 30. ozujka 1814. jurnu mu
krv na usta i izdahnu.“*® Uvid u socijalni profil dubrovackog stanovnistva pruzaju

prijemni listovi dubrovacke bolnice s ,opisom odje¢e predane od bolestnika™.

32 Ivan Kukuljevi¢ Sakcinski, Putne uspomene iz Hrvatske, Dalmacije, Krfa i Italije. Zagreb: Tisak
Dionicke tiskare, 1873, 90.

33 V.Benkovi¢, Uloga dubrovacke politike u stvaranju ,Novog kursa“, 21-28.

34 Antun Kobasi¢, ,Ekonomske prilike u Dubrovniku i dubrovackom kraju od ulaska Francuza do
kraja 19. stoljeca.“ Anali Zavoda za povijesne znanosti Hrvatske akademije znanosti i umjetnosti u
Dubrovniku 35 (1997), 63-101.

35 Josip Bersa, Dubrovacke slike i prilike. Zagreb: Matica hrvatska, 1941, 177.

36 Medu osnovnim dijelovima odjece bile su: ,kosulje, kabanice svitne i kabanice suknene, korporan
svitni i korporan sukneni, prsluk svitni, sukneni i prteni, gacice, kaukalja u obce, podsukanja,
sukanja, odjece u obde, bicava par, Carape, rubaca u ob¢e, pregaca, ¢izama i crevalja, opanaka, klo-
buka, kapa, pasova razli¢itih“. Nakon Prvoga svjetskog rata u Kraljevini SHS prvotni se obrazac
predaje odjevnih predmeta i obuée kod ulaska u bolnicu zamjenjuje novime koji popisuje vise
gradskih odjevnih predmeta (3esir, kaput, suknje, podvezice, remen za hlage), unato¢ tome §to
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Imovina primljenih bolesnika upucuje na zaklju¢ak da su bolnicki pacijenti pri-
padnici siromasnog sloja drustva.

Na ruku razvoju epidemije tuberkuloze isle su i nesredene higijenske prilike u
gradu u kojemu su stanovnici povijesne jezgre u svojim ku¢ama jo$ drzali kokosi,
a otpadne vode su ponegdje isle otvorenim kanalima. Uz nestasicu vode stvarali
su se uvjeti za bolesti koje se prenose vodom, kao §to je tifus, a koje su dodatno
smanjivale otpornost prema bacilu tuberkuloze.’” Osim tifusa gradu je povremeno
prijetila epidemija kolere.*®

U drugoj polovici 19. stolje¢a Grad zbog nerazvijenosti obrta i trgovine ne moze
primiti sve koji dolaze s okolnih seoskih prostora. I Dubrovnik prati tendencije
iseljavanja iz Dalmacije.*” Jedan dio ljudi odlazi u emigraciju.* Drugi ostaju u pre-
napucenim ku¢ama, bez dovoljno hrane a u losim higijenskim uvjetima. Stvaraju se
uvjeti daljnjeg Sirenja zaraze tuberkulozom.

Raspodjela umrlib od tuberkuloze tijekom ispitivanog razdoblja

U istrazivanom razdoblju najve¢i broj umrlih od tuberkuloze u gradu zabiljezen
je od 1870. do 1890. u razdoblju stagnacije dubrovacke privrede. U zadnjoj dekadi
19. stolje¢a smanjuje se broj umrlih od tuberkuloze tada jo$ uvijek bez preventivnih
javnozdravstvenih mjera, ali uz blag oporavak dubrovacke privrede, standarda gra-
dana, izgradnju nove dubrovacke bolnice i poboljsanja higijenskih uvjeta u gradu.*
Nakon 1900. godine primjecuje se znacajan pad smrti od tuberkuloze (Slika 1), $to
se moze tumaciti vremenom aktivnije zakonske regulative i primjene preventivnih
antituberkuloznih mjera, a poslije i specijaliziranih ustanova za lijecenje tuberku-
loze i, §to je najvaznije, napredovalo je osvjes¢ivanje problema utjecajem tiskovina,
predavanja, a poslije i aktivnosti antituberkuloznog dispanzera.

ukljucuje i predmete tipi¢ne za ruralni dio tadasnje Kraljevine s dominantno poljoprivredno-sto-
¢arskim profilom (hlace-joksire, kozuh, dZzemper). Opis odjece predane od bolestnika. OBD.

37 Fenomen nazvan ,Mills-Reincke® govori o tome da se zbog bolesti koje se prenose vodom pove-
¢ava osjetljivost na bacil tuberkuloze. Mark Anderson i dr.,,,Was the First Public Health Campa-
ign Successful? The Tuberkulosis Movement and its Effect on Mortality“, Discussion paper series,
1ZA Institute of Labor Economics, No 10590, 2017, 7.

38 Sluzbena objava Op¢ine Dubrovnik br. 1918 od 10. kolovoza 1892. OBD.

39 Nakon 1840. znacajan je odljev stanovnistva iz Dalmacije zbog prirodnih i politickih prepreka.
Jakov Gelo, Demografske promjene u Hrvatskoj od 1780. do 1981.,185.

40 V.Benkovi¢, Uloga dubrovacke politike u stvaranju ,, Novoga kursa“ (1903. —1905.),21-28.

41 ,,Sirenje higijene i kulture Zivljenja u sve brojnijim gradskim aglomeracijama (uvodenjem kana-
lizacije i pro¢is¢avanjem vode za pice znatno je reducirana pojava nekih vrsta zaraznih bolesti)
novi je doprinos smanjenju smrtnosti stanovnistva (djece napose).“ Jakov Gelo, Demografske pro-
mjene u Hrvatskoj Globus, Zagreb (1987), 50.
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Broj sluéajeva
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Slika 1. Broj umrlih od tuberkuloze u Zupi Grad od 1830. do 1918. (Izvor: Mati¢ne knjige Zupe Grad
1830. - 1918., Arhiv Biskupije dubrovacke)

Stopa mortaliteta za grad Dubrovnik prema kraju 19. stolje¢a pokazuje trend
brzeg pada u odnosu na Dalmaciju i Cislajtaniju ¢ije stope mortaliteta pokazuju
zadrzavanje vise stope mortaliteta (Tablica 1).*

Tablica 1. Stopa mortaliteta (%o) od tuberkuloze od 1857. do 1918. u gradu Dubrovniku, Dalmaciji
i Cislajtaniji*

Godine 1857. 1869. 1880. 1890. 1900. 1910. 1918.
Dubrovnik 1,03 2,22 3,32 3,72 2,43 1,99 1,82
(Grad)

Dalmacija . . 2,38 2,69 2,64 2,75

Cislajtanija . . 3,72 3,56 3,55 3,88

42 Stope mortaliteta navedene su u dekadnom razdoblju od 1857. g.

43 Osterreichische Statistik 1880.-1910. Statistik des Sanititswesens der im Reichsrathe vertre-
tenen Konigreiche und Linder fiir das Jahr 1880 nach amtlichen Berichten, Statistik des Sa-
nitidtswesens der im Reichsrathe vertretenen Konigreiche und Léinder fiir das Jahr 1890 nach
amtlichen Berichten, Statistik des Sanititswesens der im Reichsrathe vertretenen Kinigre-
iche und Linder fiir das Jahr 1900 nach amtlichen Berichten, Statistik des Sanititswesens
der im Reichsrathe vertretenen Kinigreiche und Léinder fiir das Jahr 1910 nach amtlichen
Berichten
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U razdoblju pracenja stope mortaliteta od 1831. kori$teni su austrijski izvori s
popisima svake tri godine.** Stope mortaliteta za to razdoblje pokazivale su trend
porasta prema sredini 19. stoljeca tako da 1831. stopa mortaliteta iznosi 0,31 %o,
dok je 1846. godine 1,09 %o.%

Povremeno se javljaju razli¢iti podaci o stanovni$tvu za pojedine godine kao
§to je bilo na Sirem demografskom planu.* Za stope mortaliteta od 1857. do 1918.
godine kori$teni su podaci o stanovnistvu po knjizi Mirka Korenci¢a Naselja i sta-
novnistvo SR Hrvatske 1857. — 1971.u izdanju Jugoslavenske akademije znanosti i
umjetnosti, Zagreb 1979.

Pad tuberkulozne smrtnosti nastavljen je i tijekom prvih desetljeca 20. stoljeca
uz iznimke za vrijeme Prvoga i Drugoga svjetskog rata, no izvori za ratna razdoblja
ograniceni su u kvantitativnom smislu postoje¢im izvorima, a u kvalitativnom vje-
rodostojnos¢u samih izvora. U Europi toga vremena, prije Prvoga svjetskog rata,
porast bruto domaceg proizvoda u korelaciji je s padom smrtnosti od tuberkulo-
ze. Podaci za Dalmaciju s pokrajinama Austro-Ugarske Monarhije govore da je u
Dalmaciji doslo do porasta bruto domaceg proizvoda. Tako je 1870. iznosio 348, a

1910. godine 622 dolara.”

MjeseCna raspodjela umrlih od tuberkuloze

Od 1825. do 1918. najveéi broj umrlih od tuberkuloze tijekom godine utvrden
je u ozujku kada se nalazi vrhunac umiranja, u svibnju i lipnju dolazi nakon pada
smrtnosti do ponovnog porasta i potom je u rujnu ponovo visoka smrtnost. Kra-
jem godine vidi se tendencija ponovnog rasta. Najmanje umrlih bilo je u kolovozu

(Slika 2).

44 ,Podatci su s jedne strane rezultat nekada ranije popisom utvrdena stanja, na $to se iz godine u
godinu pridodavao prirodni prirast stanovni$tva, a s druge strane pak prezentirani su podatci za
podrudja u tadasnjim granicama koje su drukeije postavljene od danasnjih granica.“ O izvoru
,Statistik der Osterreichechischen Monarchie“ J. Gelo, 90.

45 Broj stanovnika za razdoblje od 1849. do 1857. za izratun stope mortaliteta dobiven je iz knjige
Stanovnistvo Kraljevine Dalmacije.

46 ,Za stanovnistvo Hrvatske u 1857. godini postojala su dva razli¢ita podatka. Na bazi sluzbene
austrijske statistike ... 1 na bazi podataka iz Sabljarova Rie¢nika. Jakov Gelo, 89.

47 Josip, Tica. , The Estimation of 1910-1989 Per Capita GDP in Croatia®, International Review of
Economics & Bussines 7/1-2 (2005), 103-133.
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Slika 2. Mjese¢na raspodjela umrlih od tuberkuloze u Zupi Grad (1830.—-1918.)
(Izvor: Mati¢ne knjige Zupe Grad 1830.—1918., ABD)

Krivulja umrlih od tuberkuloze u dubrovackoj bolnici od 1908. d01919. donekle
prati smrtnost od tuberkuloze u Gradu Dubrovniku (Slika 3). U oba slu¢aja najveéi
broj umrlih je u oZujku. Nakon pada u travnju ponovni je porast tijekom svibnja
i lipnja. Krajem rujna ponovni je porast smrtnosti u listopadu, a krajem godine u
prosincu o¢ita je tendencija rasta smrtnosti. Zanimljivo je da tih godina muskarci
¢esce umiru u listopadu, a Zene u prosincu.
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Slika 3. Broj umrlih od tuberkuloze u dubrovackoj bolnici po mjesecima u godinama od 1908. do

1919. (Izvor: OBD)

Dobne znacajke

Tuberkuloza koja je ,krala mladost”i u Dubrovniku je najvise pogadala ljude mlade
dobi. U cijelom prou¢avanom razdoblju tijekom 19. stolje¢a najve¢i broj umrlih
pripada skupini izmedu petnaest i pedeset godina, dakle najaktivnijem dijelu drus-

tva (Slika 4).

140

120

N APNS

L \

AR \

/72005 VNN

m ///\/ )\
N

o -

Broj sluéajeva

0-5 6-10 11-15 16-20 21-25 26-30 31-35 36-40 41-45 46-50 51-55 56-60 61-65 66-70 71-75 76-80 81-85 B86-90
Zivotna dob

U kupno

Muzkarci

Zene

Slika 4. Broj umrlih od tuberkuloze u Zupi Grad prema Zivotnoj dobi u istrazivanom
—1918.). (Izvor: Mati¢ne knjige Zupe Grad 1830.—-1918., ABD)
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Uocava se da je u ranijoj Zivotnoj dobi, poglavito do $esnaeste godine, veéi broj
umrlih Zenskog spola, dok je taj trend obrnut nakon cetrdesete godine Zivota. Naj-
manje smrti kod oba spola u dobnoj je skupini do pet godina. Moguce je da je
rast broja umrlih osoba Zenskog spola u dobnoj skupini od pet do petnaest godina
posljedica neodgovarajuce reakcije drustva na bolesnu Zensku djecu ili lo$e reakcije
zdravstvene sluzbe. U radnoproduktivnoj dobi obje skupine sli¢no su zastupljene.
Nakon ¢&etrdesete godine Zivota dolazi do pada broja umrlih Zena. To se donekle
moze objasniti manje zahtjevnim iscrpljujué¢im tjelesnim naporima vezanima uz
radanja i teskog fizickog rada. Najvedi broj umrlih od tuberkuloze prema Zivot-
noj dobi u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919. bilo je u aktivnoj Zivotnoj dobi
izmedu petnaest i pedeset godina, jednako kao u prijasnjim razdobljima. Izmedu
petnaest i trideset godina ukupno je umrlo 144 osobe, od toga je bilo 76 muskaraca
i 68 zena. U skupini umrlih izmedu trideset i pedeset godina umrlo je ukupno 137
osoba, 71 muskarac i 66 Zena. Nakon pedesete godine broj umrlih opada, tako da
je u skupini izmedu pedeset i sedamdeset godina ukupno umrlo 40 ljudi, od toga
29 muskaraca i 11 Zena.

Spolne znacajke

Po dostupnim podacima iz mati¢nih knjiga, u Gradu u drugoj polovici 19. stolje-
¢a, od 1860. do 1890. kada dolazi do skoka umrlih od tuberkuloze, mortalitet od
tuberkuloze kod muskaraca pokazuje blag trend porasta u odnosu na tuberkulozni
mortalitet Zena. Trend porasta mortaliteta muskaraca nije stalan. Do porasta mor-
taliteta Zena dolazi u razdoblju oko 1870.,a potom ponovno do porasta mortaliteta
muskaraca, ali i izjednacavanja mortaliteta oko 1890. godine. Prema kraju 19. sto-
lje¢a dolazi do pada smrtnosti od tuberkuloze u gradu Dubrovniku.

Povecani mortalitet kod muskaraca recentnija istraZivanja dovode u vezu s ¢im-
benicima rizika kod muskaraca, kao $to je teski i iscrpljujuéi tjelesni rad, alkohol,
pusenje, a posljedi¢no i veca incidencija kroni¢ne opstruktivne pluéne bolesti. Pu-
Senje je najvaznije za nastanak kroni¢ne opstruktivne pluéne bolesti i karcinoma
pluca, ali i nastanka tuberkuloze, a muskarci su tada pusili daleko vise nego Ze-
ne.”® Ucestalost tuberkuloze u muskoj populaciji mogao je povecavati ¢eséi bora-
vak muskaraca u zatvorima. Mozemo pretpostaviti da su musgkarci u strahu da ¢e
izgubiti posao, usprkos simptomima bolesti, kasno trazili lije¢nicku pomoc¢ koja je
i tako u to vrijeme bila bez ucinkovite terapije. Oni rijetki zaposleni u dubrovac-
kim poduzeéima vjerojatno su se bojali posljedica dugog bolovanja. To je i raz-
doblje, kako je navedeno, povecanog priljeva poljoprivrednog stanovnistva u grad,

48 Raquel Margéa i dr.,, Tuberculosis and gender-factors influencing the risk of tuberculosis among
men and women by age group, Pulmonology 24/3 (2018),199-202.
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losih higijenskih prilika u gradu i neodgovarajuceg stambenog zbrinjavanja. Visoka
smrtnost Zena tijekom 19. stolje¢a u Dubrovniku mogla je biti rezultat zaraze od
radnoaktivnih muskaraca u uvjetima lose prehrane i bliskog socijalnog kontakta
ili obavljanja iscrpljujuc¢ih poslova koje su Zene nalazile u tom razdoblju (rad u
poljoprivredi). Tradicionalno dru$tvo u manjim sredinama nije imalo zastitnicki
odnos prema Zenama koje su postale udovice te bile suocene sa socijalnim prepre-
kama i teskim prezivljavanjem, poglavito ako su imale djecu o kojoj su se brinule.
Dubrovnik sigurno nije bio optereéen predrasudama o tuberkulozi koje su vrijedile
u velikim europskim gradovima gdje se moraliziralo da je tuberkuloza nastala zbog
nosenja steznika ili voznje bicikla.* Kao $to su muskarci vjerojatno dugo skrivali
bolest zbog ekonomskih razloga, Zene su je skrivale zbog bojazni da ¢e imati manje
prilike za brak u vremenu u kojemu je Zeni uglavnom brak davao ekonomsku sigur-
nost. Zene su dodatno bile Zrtve stigme. Poznat je razli¢it odnos prema muskarcu
ili Zeni oboljelima od tuberkuloze jer se drustvo prema tuberkuloznoj Zeni stoljeci-
ma losije ponasalo.”® Budu¢i da je, kako je poslije navedeno u tekstu, za imunoloski
odgovor bitna i koncentracija vitamina D, zbog odijevanja i rijetkog izlaganja tijela
suncu, Zene toga vremena vjerojatno su imale manje koncentracije dusikovog oksi-
da i vitamina D.’! Brojna epidemioloska istrazivanja ukazala su da mogudi utjecaj
na pobol i smrtnost od tuberkuloze medu muskarcima i Zenama ovisi o prihodu,
svjesnosti o bolesti, rizicnom ponasanju, izloZenosti toksi¢nim supstancijama i bi-
oloskim odrednicama. Tijekom 19. stolje¢a u Dubrovniku nije bila razvijena svijest
o zaraznosti tuberkuloze niti su se primjenjivale ikakve javnozdravstvene mjere
koje su uslijedile tek pocetkom 20. stolje¢a. Danas se smatra da mnogi imunoloski
odgovori organizma na infekciju tuberkulozom ovise o spolnim hormonima ili su
modificirani njima jer su kod kontrole tuberkuloze vrlo bitni produkti imunolos-
kog sustava IFN-y i TNF-a, a na njih utjecu spolni hormoni.*> Muskarci i danas
edce obolijevaju od tuberkuloze (muskarci prema Zenama ratio od 1,6 : 1).53 Veca
incidencija i ozbiljnost tuberkulozne infekcije kod muskaraca nije rezervirana samo
za tuberkulozu nego se javlja i kod drugih respiratornih bolesti, tako na primjer
muskarci Cetiri puta imaju vedi rizik oboljenja od infekcije koju uzrokuje Legionella
pneumaphila >* Mogudi je uzrok globalno rjedeg obolijevanja Zena i ¢es¢a anemija

49 Shepherd Nhamoyebonde i Alasdair Leslie, ,Biological Differences Between the Sexes and Sus-
ceptibility to Tuberculosis, Tbe Journal of Infectious Desease 209/3 (2014), 100-106.

50 Paul Mason, Anupom Roy, Jaden Spillane, Puneet Singh.,Social, Historical And Cultural Di-
mensions OF Tuberculosis®, Journal of Biosocial Science 48 (2) (2016), 206-232.

51 Auda Fares, ,Seasonality of tuberculosis®, Journal of global infectious diseases 3/1 (2011), 46-55.

52 1Ibid.

53 R.Margoai i dr., , Tuberculosis and gender-factors influencing the risk®, 199-202.

54 Olivier Neyrolles, Lluis Quintana-Murci, ,,Sexual inequality in tuberculosis.“ (2009) PLoS Me-
dicine, 6 (12), art. no. 1000199 (studeni, 2020.).
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u Zena generativnog razdoblja jer dobra zasi¢enost krvi Zeljezom stvara predispo-
zicije za tuberkuloznu bolest. Ostaje i dalje nejasno zasto anemija kod Zena stvara
svojevrsnu rezistenciju na bacil tuberkuloze. Znanstvenici smatraju da su spolne
razlike bitne i u metabolizmu masti, njezinoj raspodjeli u podrudju oko Zdrijela i
gornjega respiratornog trakta i razli¢itim strukturnim i funkcionalnim osobitosti-

ma respiratornog trakta Zena i muskaraca.*

Socijalne znacajke

Austrijski socijalni medicinari s pocetka stoljeca objasnjavaju da je konstitucija jako
vazna u obolijevanju i smrtnosti od tuberkuloze jer su ljudi slabije tjelesne konstitu-
cije birali zanimanja koja zahtijevaju manju tjelesnu snagu (krojaci, postolari, itd.).*®

Socijalna struktura umrlih muskaraca u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919.
govori da je medu umrlim muskarcima najvise radnika i tezaka (Slika 5).

12
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Slika 5. Broj umrlih muskaraca od tuberkuloze prema zanimanju u dubrovackoj bolnici od 1908. do
1919. (Izvor: OBD; Napomena: dijete kao zanimanje navedeno je u originalnoj klasifikaciji zanima-
nja dubrovacke bolnice).

55 Ibid.
56 E.Dietrich-Daum, Die , Wiener Krankbeit*, 169.
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Broj umrlih radnika smanjuje se tijekom ratnih godina jer su skromni indu-
strijski pogoni zatvoreni, a radnici su postali ratnici. S druge strane, i dalje imamo
visoku smrtnost tezaka $to nije ¢udno jer Dubrovnik nije bio razvijena industrijska
sredina, nego mu je okosnicu privrede nosilo poljoprivredno zalede. Najvise umrlih
Zena u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919. prema zanimanju bile su radnice i
domacdice (Slika 6).
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Slika 6. Broj umrlih Zena od tuberkuloze prema zanimanju u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919.
(Napomena: dijete kao zanimanje navedeno je u originalnoj klasifikaciji zanimanja dubrovacke
bolnice).

Vecina umrlih u bolnici pripadala je siroma$nijim slojevima drustva. Godine
1930. u Banovinskoj bolnici Dubrovnik od tuberkuloze je umrlo ukupno 38 bolesni-
ka, 10 Zena i 28 muskaraca, od kojih je po zanimanju bilo deset fezaka, dva ¢inovnika,
osam domacica, pet radnika, dvije sluzavke, dva krojaca te po jedan mehanicar, konobar,
bolnicar, zemljoradnik, nosac, klesar, strojar, pometar i bremenar (Prilog 1)

57 ,0Odgovor banovinske bolnice u Dubrovniku na traZenje statistike od tuberkulozne smrtno-
sti u 1930. g. shodno naredenju Ministarstva Narodnog Zdravlja i Socijalne Politike — S. Br.
10624/35.“ Dubrovnik, 13. 5.1935. OBD.
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Prilog 1: Statistika smrtnosti od tuberkuloze u dubrovackoj bolnici 1930. Izvor: OBD.

U isto vrijeme po podacima Sredi$njeg ureda za osiguranje radnika najvisa
smrtnost od tuberkuloze bila je u grupi prometa, nov¢anih zavoda i kancelarija,
radnika u industriji odjece, prehrani i tiskari.”® Omjer umrlih od tuberkuloze medu
op¢om populacijom i ¢lanovima Sredisnjeg ureda radnickog osiguranja pokazuje
znacajne razlike. Godine 1930. u Kraljevini Jugoslaviji od tuberkuloze je umrlo

2,29 promila stanovnika, a 2,59 promila ¢lanova Sredisnjeg ureda radnickog osigu-

58 Zeljko Hahn, , Tuberkuloza®, Lecenje i suzbijanje tuberkuloze u nasem radnickom osiguranju. Le-
diliste Sredisnjeg ureda za osiguranje radnika ,Brestovac® kraj Zagreba 1909.-1934., Zagreb: Tisak
§tamparije ,Gutenberg®, 1934, 56-58.
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ranja.”’ Kada se prati smrtnost od tuberkuloze medu ¢lanovima Sredi$njeg ureda
za osiguranje radnika, u Jugoslaviji je 1931. godine 13,5 % umrlih umrlo od tu-
berkuloze, a medu umrlim ¢lanovima Sredi$njeg ureda za osiguranje radnika 46 %
umrlo je od tuberkuloze, §to govori o teskim radnim i Zivotnim uvjetima u kojima
su radnici Zivjeli.®* Godine 1931. Sredi$nji ured za potpore platio je preko pet i pol
milijuna dana bolovanja, a od toga 1 250 000 dana za tuberkulozne bolesnike (oko
23 %). Za usporedbu je dr. Petrovi¢ na I. Jugoslovenskom kongresu o tuberkulozi
naveo podatak da je kod Radnicke bolesnicke blagajne u Becu udio bolesnih od
tuberkuloze iznosio 14,4 %.%!

Po podacima Sredi$njeg ureda za osiguranje radnika, u 1931. potporu je primalo
25 497 ljudi. Sredisnji ured mogao je smjestiti oko 1 400 ljudi u sanatorijima, a u
svim svojim zavodima oko 4 000 tuberkuloznih bolesnika.

Prema zanimanjima umrlih od tuberkuloze od 1930. do 1934. u Dubrovniku
su najugrozeniji medu muskarcima bili opet teZaci, obrtnici pa radnici. Nakon toga
slijede, kao i u Austriji nekoliko desetljeca ranije (1895. - 1901.), stolari, postolari,
krojaci, posluga, sto se i vidi iz statistike smrtnosti od tuberkuloze u Banovinskoj

bolnici Dubrovnik (1930.— 1934.).

Tablica 2. Broj umrlih od tuberkuloze u dubrovackoj bolnici prema zanimanju od 1930. do 1934.
Prema originalnoj klasifikaciji zanimanja u dubrovackoj bolnici i dijete je pripadalo kategoriji zani-
manja. (Izvor: OBD).

Zanimanje/Godine 1930. | 1931. | 1932. | 1933. | 1934.
Domadica 8 10 11 8 13
Tezak 13 7 4 3 2
Obrtnik 6 4 3 7 6
Cinovnik 2 5 0 3 1
Radnik 5 0 3 0 2
Sluzavka 2 3 2 1 1
Bolnicar 1 1 0 0 0
Konobar 1 1 3 1 2
Trgovac 0 2 0 1 1
Tehnicar 0 1 0 0 0
Uitelj 0 1 1 1 0
Redar 0 0 1 0 0
59 Ibid.: 58.

60 Zeljko Hahn, ,Socijalno osiguranje u borbi protiv tuberkuloze®, Zdravniski vestnik 6/6-8 (1934),
30.
61 Ibid.
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Ucenik 0 0 3 1 1
Vozatd 0 0 0 1 1
Dijete 0 0 0 1 0
Inzenjer 0 0 0 0 1
Pomorac 0 0 0 0 3
Listonosa 0 0 1 0 0
Ukupno 38 35 32 28 34

Medu Zenama najvise je domadica, $to ne znaci da nisu radile i teZe tjelesne
poslove u poljoprivredi (Tablica 2). Prehrana je bila losa, s nedovoljno vitamina,
masnoca i proteina, obi¢no su bile majke koje su svoje skromne obroke prepustale
brojnoj djeci, stambeni prostori bili su prenapuceni, ¢esto bez kreveta ili je na jed-
nom krevetu spavalo vise ¢lanova iste obitelji.

Braj ehaljelin

n

o N

Slika 7. Broj muskaraca i Zena oboljelih od tuberkuloze prema mjesecima u godini u dubrovackoj

bolnici od 1908. do 1919. (Izvor: OBD)

Najveci broj oboljelih u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919. godine bio je
u veljadi, srpnju i prosincu (Slika 7), $to odgovara prethodnom navodu da se
zaraza uglavnom S$iri tijekom zime kao posljedica uvjeta Zivljenja, bliskih soci-
jalnih kontakata i neadekvatne prehrane, ali i u ljetnim mjesecima moze do¢i do
obolijevanja zbog dugotrajne inkubacije bolesti ili aktiviranja latentnih infekcija,
vijerojatno kao posljedica tezih tjelesnih napora, ljetnih virusnih infekcija koje
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smanjuju otpornost i visokih ljetnih temperatura koje iscrpljuju organizam. Kao
posljedica zaraze smrt se javlja u razdobljima kada su povecane potrebe orga-
nizma za ve¢im kalorijskim unosom, na primjer u zimskim mjesecima kada su
Cese virusne infekcije, kakve su zimi epidemije gripe, ili kada postoji dodatni
fizioloski stres u ljetnim mjesecima s visokim temperaturama. Najveca razlika
izmedu broja oboljelih muskaraca i Zena bila je u prosincu. Moguce je da su se
Zene mogle sekundarno zaraziti od muskaraca jer su oni uglavnom bili zaposleni,
imali su socijalne kontakte, ranije se zarazavali i tijekom zimskih mjeseci uglav-
nom u zatvorenim vlaznim prostorima $irili zarazu na ukucane. Za tuberkuloznu
infekciju poznato je da od zaraze do nastanka aktivne tuberkuloze treba pro¢i od
nekoliko tjedana do nekoliko mjeseci. Novije studije potvrduju da se najveci broj
oboljelih biljezi u prolje¢u kao posljedica zaraze tijekom zimskih mjeseci kada je
vedina stanovni§tva u zatvorenim prenapucenim prostorima.®” Danas se to Sire
tumadi i oscilacijom serumskih vrijednosti vitamina D, aktivnostima u zatvore-
nom prostoru, oscilacijom imunoloskog odgovara na agens, loSom dijagnostikom
i neuc¢inkovitom aktivnos§¢u javnog zdravstva. Razlog je i slabija zimska prehrana,
ali i utjecaj spolnih hormona na npr. Zeljezo ili vitamin D koji su vazni u imuno-
loskom odgovoru na bacil tuberkuloze.®

Swvjetski ratovi

Prvi svjetski rat dovodi do znacajnih redukcija opskrbe i smanjenja broja stru¢nog
osoblja. Zemaljski odbor dalmatinski u dopisu od 29. srpnja 1914. trazi od dubro-
vacke bolnice da se ,najpripravnije izlazi u susret eventualnim zahtjevima vojnicke
vlasti, nastoje¢i pri tom da bolnica zadovolji i potrebama neodgodivim civilnog
pucanstva’®*.

Pocetkom Prvoga svjetskog rata bilo je izgledno da ¢e zbog ratnog stanja biti
tesko osigurati povecan broj njegovateljica tuberkuloznih bolesnika. Preporuka
Carskoga kraljevskog dalmatinskog namjesni$tva u Zadru bila je da se u mirno-
dopsko vrijeme ne dozvoli dobrovoljnim pomoénim njegovateljicama sudjelovanje
u njezi tuberkuloznih bolesnika zbog moguénosti ,samookuzenja”. Medutim, u
ratnim uvjetima preporuka se mijenja i dozvoljava se da dragovoljne njegovateljice
pomazu oboljelima od tuberkuloze, ali samo one koje su izjavile da su spremne,
svjesne rizika obolijevanja, izobrazene i stanuju u bolnici, uz strogi lije¢nicki nadzor
i uz uredeno trajanje rada.®®

62 Auda Fares, ,Seasonality of tuberculosis®, Journal of global infectious diseases 3/1 (2011), 46-55.
63 Ibid.

64 Dopis Zemaljskog odbora, br. 9634 od 29. srpnja 1914. OBD.

65 Dopis Zemaljskog odbora, br. IV-24/224 od 15. listopada 1914. OBD.
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U dubrovackoj bolnici situacija je jako otezana i lijeCenjem vojnika, a bez znacaj-
nih nové¢anih donacija. Poduzimaju se brojne mjere stednje koje za posljedicu imaju
pogorsanje higijenskih uvjeta, prehrane i lije¢enja. Dalmatinsko namjesnistvo 1918.
godine trazi podatke o troskovima za suzbijanje tuberkuloze, za odrzavanje odjela za
tuberkulozu, opskrbu tuberkuloznih bolesnika te izolaciju bolesnika u bolnicama.®

Osim nestadice hrane i pad higijenskih uvjeta u ratnim razdobljima utjece na
Cesce obolijevanje i vecu smrtnost od tuberkuloze, kao i od drugih bolesti, poglavi-
to zaraznih.®” Sredi$nji ured za suzbijanje tuberkuloze iz Beca i tijekom rata trazi
izvjescéa o tome $to se radi na suzbijanju te bolesti.®®

Voinici iz dubrovackog kraja ratovali su na brojnim frontovima (Srbija, Soca,
isto¢na Pruska, Galicija, Gr¢ka) i obolijevali, pa i umirali od tuberkuloze. Medu
rijetkim podacima o uzroku smrti medu vojnicima nalaze se podaci o smrti vojnika
od tuberkuloze u bec¢koj bolnici (Prilog 2), bolnici u Mitrovici te u vojnoj bolnici u
Banjoj Luci (Prilog 3).¢
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Prilog 2: Izvod iz mati¢ne knjige umrlih za Mata Sturicu koji je kao austrijski vojnik umro od
tuberkuloze u bolnici u Be¢u 1919. Izvor: OBD.

66 Dopis Dalmatinskog namjesni$tva br. 26038, od 11. kolovoza 1918. OBD.

67 Dopis Zemaljskog odbora, br. 618 od 7. sije¢nja 1918. OBD.

68 Dopis Zemaljskog odbora, br. 10730 od 9. studenoga 1917. OBD.

69 Kotarsko poglavarstvo u Dubrovniku putem zamolbi lokalnim bolnicama traZilo je smrtne listo-
ve pokojnih Dubrovéana. Tako je primjerice dopisom od 25. 5. 1919. pod brojem 5983 zatrazen
prijepis smrtnog lista za Frana Zanottija, umrlog u bolnici u Mitrovici.
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Prilog 3: Izvod iz mati¢ne knjige umrlih vojnika Josipa Jeljenica iz Topolog, umrlog od tuberkuloze

u vojnoj bolnici u Banjoj Luci 1918. Izvor: OBD.

Da su vojni obveznici umirali od tuberkuloze vidi se i po izvatku iz Matice Zu-
pnog ureda na Pilama od 8. ozujka 1919., dostavljenog vojnim vlastima u kojemu
se trazi brisanje za Nikolu Bundu ,u imeniku narodnog ustanka””. Kao sto su Du-
brov¢ani umirali §irom bojista, tako su i drzavljani drugih dijelova Austro-Ugarske
Monarhije umirali u Dubrovniku, primjerice Demeter Szasni¢, vojnik iz baranj-
skog sela Kukinja.

Povec¢ano obolijevanje vojnika iz Dubrovnika na sjevernim ratistima tumacilo
se reakcijom na hladniju klimu. Po vojnickoj statistici Austro-Ugarske na tisu¢u
vojnika, sjeverni garnizoni (Be¢, Pesta i Graz) manje su obolijevali od juznih garni-
zona prebacenih na sjever (od Mostara, Kotora, Dubrovnika i Zadra), dok su juzni
garnizoni prije premjestaja imali manje oboljelih i umrlih od tuberkuloze. Prema
misljenu dr. Orli¢a, u to se doba smatralo da su vojnici juznih garnizona naviknuti
na blazu klimu, a da je razvoju tuberkuloze pogodovala hereditarnost i nacionalna
(1) dispozicija.”

70 Izvadak iz Matice umrlih Zupe Pile, Opéine dubrovacke, br. 87 od 8. ozujka 1919. za Nikolu
Bunda, 32 g., sina Gjura Bunde i pok. Tone, grofice Gozze. Uredovni broj Kotarskog poglavar-
stva 1095. OBD.

71 D. Orli¢,, O klimi Dubrovnika“, 53-58.
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U Drugom svjetskom ratu ponovno se povecava smrtnost od tuberkuloze. U
bolnici je stanje loe, a prehrana i njega slabe.” Obroci se smanjuju, §to utjece i na
oporavak bolesnih.”

Bolnica u to vrijeme ima i problema s osobljem koje podlijeze mobilizaciji, $to
utjece na kvalitetu lijecenja. Zapovjedni$tvo Jadranskog divizijskog podrucja moli se
da dr. Peru Budmanija oslobodi vojne obveze jer nema predstojnika odjela ve¢ mjesec
dana i odjel je ostao na jednom lije¢niku, pa se bolesnici ne mogu u¢inkovito lije¢iti.”

U uvjetima siromastva u ratnim uvjetima lijecenje svih, pa i tuberkuloznih bo-
lesnika postaje sve veéi problem.

Ljudi su iz Grada bjezali na okolne otoke gdje su se osjecali sigurnije i gdje su se
nadali da ¢e izmaknuti i neprijatelju i tuberkulozi. U poracu tijekom 1946. u novoj
jugoslavenskoj drzavi 12,75 % svih lije¢enih odnosi se na tuberkulozu. Smrtnost od
tuberkuloze bila je oko deset puta veca od smrtnosti od tuberkuloze u Danskoj.”
Bolesnici s pluénom tuberkulozom ¢inili su 6,8 % svih hospitaliziranih, tj. svaki je
sedmi bolesnik u jugoslavenskim bolnicama imao neki oblik tuberkuloze. Godine
1946. svaki je dvanaesti tuberkulozni bolesnik u Jugoslaviji umro. Postotak hospi-
taliziranih pripadnika JNA bio je 12,75 %, a ukupna smrtnost od tuberkuloze u
JNA bila je 54,43 % 1946., a2 56,85 % 1947. godine.” Neposredno nakon Drugoga
svjetskog rata, koji je ostavio strasne posljedice, nije bilo dovoljno sanatorija ili
bolnica za lijecenje tuberkuloze. Tada se prislo pretvaranju vila, hotela, dvoraca u
ustanove za lije¢enje tuberkuloze.”” U tadasnjoj Jugoslaviji dolazi do porasta broja
TBC-kreveta od predratnih 3 250 na 10 300 1949. godine.”® Smatra se da je stopa
smrtnosti od tuberkuloze u Jugoslaviji u predratnom razdoblju opadala za oko 3 %
godi$nje, a u razdoblju nakon Drugoga svjetskog rata za 6 %.

72 Dubrovacka bolnica i bolesnici ostaju bez maslinova ulja. Dopis Upraviteljstva bolnice, br. 1066
od 28. travnja 1942. OBD.

73 Po odluci Velike Zupe Dubrava svaka osoba ima pravo na 10 dkg ulja, a bolesnici na 4 dkg prema
tjelesnim potrebama i moguénostima. Odreduje se da na svakog bolesnika dolazi dnevno 600
grama masti. Dopis Ministarstva obrta, veleobrta i trgovine, br. 1105/42 od 30. travnja 1942.
OBD.

74 Dopis Bolnice Jadranskom divizijskom podrugju br. 2510/41. OBD.

75 M. Gruji¢, Tuberkuloza pluca: 394.

76 Radmilo Jovanovi¢, Rana dijagnoza plucne tuberkuloze. Beograd: Priru¢nik za vojne lekare, 1948: 6.

77 Vila Kaboga, patricijski dubrovacki ljetnikovac, pretvorena je nakon 1945. u odmaraliste
za sirofad i djecu palih boraca, ali je ubrzo postala ljeciliste i oporaviliste djece Sarajeva.
Miljenko Jergovi¢, ,Majka je Svjatoslavu Richteru pruzila ruku da se popne na brod za
Lokrum®, Ajfelov most od 7. 8. 2013., pristupljeno: listopad, 2020. https://www.jergovic.
com/ajfelov-most/majka-je-svjatoslavu-rihteru-pruzila-ruku-da-se-popne-na-brod-za-
lokrum/

78 Marc Daniels, ,, Tuberculosis in Europe during and after I1 World War, British Medical Journal
19 (1949), 1135-1140.
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Smrtnost izmedu dva svjetska rata

Analiza uzroka smrtnosti od 1918. godine temelji se na statistici smrtnosti u Op¢oj
bolnici Dubrovnik koja se dostavljala Ministarstvu zdravlja i dubrovackoj opéini,
sluzbenoj statistici grada Dubrovnika i novinskim napisima koji su prenosili stati-
stike grada Dubrovnika.” Zbog ratnih okolnosti nedostaje statistika smrtnosti za
dubrovacku bolnicu i grad Dubrovnik u vrijeme Drugoga svjetskog rata i nepo-
sredno nakon njegova zavrsetka.

Prema podacima koje navodi dr. Puro Orli¢, od 1910. do 1920. godisnje je u
Dubrovniku prosje¢no umiralo 150 ljudi, a od toga, po Orlic¢u, opet prosjecno 27
od tuberkuloze, dakle svaka peta smrt bila je njome uzrokovana. Umiralo je vise
zenskih nego muskih bolesnika jer je od 27 smrti bilo 12 muskih i 15 Zenskih. Kako
iznosi dr. Orli¢: ,Najvisa je smrtnost u dobu pune snage tj. od 20-30 godina, no u
detinjstvu umire oko 3/5 svih slucajeva od tuberkuloznog zapalenja (upale) mozga,
a u odraslom dobu vec¢inom od zapalenja (upale) pluca.” Tuberkulozni meningitis
obi¢no nastaje kao posljedica hematogenog Sirenja bacila tuberkuloze iz primarnog
Zarista, najCesée pluca. Zbog slabe organizacije zdravstvene sluzbe, zakasnjele dija-
gnostike i neodgovarajuceg lije¢enja smrtnost djece od tuberkuloznog meningitisa
bila je visoka. Zanimljiva je razdioba smrti od tuberkuloze prema gradskim cetvrti-
ma od 1910. do1920. godine. Medu podacima koje dr. Orli¢ navodi za Cetvrti, Pile
su imale 7,4. smrtnih ishoda na 2 720 stanovnika, grad u zidinama imao je 15,5
smrtna slu¢aja na 4 987 stanovnika, a Cetvrt Ploce prednjacile su s brojem umrlih
od 4,1 na 1 126 stanovnika. Najvie se umiralo u svibnju i listopadu.®!

Doktor Orli¢ zakljucuje da tuberkuloza u Dubrovniku ,hara jace nego u prenasta-
njenim gradovima Europe”i da u Dubrovniku, za razliku od velikih gradova Europe
toga vremena, umire vise Zenskih nego muskih osoba, uz veliku smrtnost djece.®

Prema Zdravstvenom stanju Dubrovnika (1919.—1929.), u kojemu su navedeni
uzroci smrti za navedeno razdoblje, najveéi dio pucanstva Grada bolovao je i umi-
rao od tuberkuloze.®> Na tuberkulozu se odnosilo 18,6 % smrti.** U isto vrijeme

79 Mati¢ne knjige umrlih Grad 1825.-1918., Arhiv Biskupije dubrovacke, mikrofilmovi; Statistika
smrtnosti od tuberkuloze u Banovinskoj bolnici Dubrovnik 1930. — 1935.

80 Duro Orli¢, ,Dani zdravlja.“ Dubrovacki list 22 (1925), 1.

81 Ibid.

82 Ibid.

83 Godine 1919. bilo je 50 umrlih od tuberkuloze, 1920. — 35, 1921. — 39., godine 1922. - 50 ,
1923.-46,1924.-57,1925.-40,1926.—39,1927.— 371 1928. bilo je 46 smrti od tuberkuloze.
U postotcima (%) smrtnost od tuberkuloze u odnosu prema ukupnoj smrtnosti iznosila je 1919.
21%, a 1928. oko 19,7%. Duro Orli¢, ,Zdravstveno stanje Dubrovnika 1919-1929.%, Dubrovnik
4-5(1929), 302-309.

84 ,0d 100 smrtnih slu¢ajeva umre od tuberkuloze 18,6,0d staracke slabosti 14,4, od bolesti novo-
rodenih i dojencadi 10,7, bolesti organa za disanje 11,3, bolesti srca i krvnih sudova 9,8, bolesti
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(1927.) u gradu Zagrebu na tuberkulozu otpada 25,53 %. U tadasnjoj Jugoslaviji od
1919.do 1936. od tuberkuloze je umrlo oko 700 000 osoba, ,,ponajveéma u dobi od
20 do 30 godina, dakle u cvijetu mladosti”™.

Analizom smrtnosti u Dubrovniku od 1919. (u godini u kojoj se umire od veli-
kih boginja, difterije i dizenterije) do 1929. na prvom je mjestu uzrok smrti pluéna
tuberkuloza.®® Takvo se stanje moze pratiti i u bolnickim izvje$¢ima za 1925. go-

dinu (Prilog 4).
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Prilog 4: Pregled ucestalosti vaznijih bolesti po mjesecima u dubrovackoj bolnici iz 1925. Izvor:

OBD.

U Izvjestaju Gradskog poglavarstva Dubrovnika koji se dostavlja dubrovackoj
bolnici 25. sije¢nja 1937. nalaze se statisticki podatci o natalitetu, ukupnom mor-
talitetu i mortalitetu (%) od tuberkuloze Dubrovnika za razdoblje 1930. — 1936.
(Prilog 5).5

probavnih organa 8, od raka i ostalih tumora 6, od bolesti mozga i nerava 3, od nezgoda i samo-
ubijstva 3,1, od svih infekcioznih bolesti skupa 3,5 D. Orli¢, ,Zdravstveno stanje Dubrovnika
1919-1929.4,302-309.

85 Nepoznati autor, , Tuberkuloza.“ Narodna svijest 20/18 (1938), 2.

86 D. Orli¢, , Zdravstveno stanje Dubrovnika®, 302-309.

87 Izvjestaj Gradskog poglavarstva Dubrovnika, br. 1472/37 od 25. sije¢nja 1937. OBD.
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Prilog 5: Statisticki podaci Gradskog poglavarstva Dubrovnika o natalitetu, ukupnom mortalitetu i
smrtnosti od tuberkuloze od 1930. do 1936. Izvor: OBD

Za grad Dubrovnik vidljiv je pad mortaliteta od tuberkuloze s 19,04 % (60
slu¢ajeva) u 1930. na 14,86 % (44 slucaja) 1936. godine. Sli¢no stanje odrazavaju
bolnicki statisticki podaci prema kojima se od 1919. do 1934. uoc¢ava porast udjela
oporavljenih te pad smrtnosti od tuberkuloze (Slika 8).
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1919 1920 1921 1922 1923 1924 1925 1926 1927 1928 1929 1930 1931 1932 1933 1934
‘Godine

mOporavijeni = Neizlijedeni  m Umrli

Slika 8. Postotni udio oporavljenih, neizlije¢enih i umrlih od tuberkuloze od ukupnog broja pri-
mljenih u Dubrovacku bolnicu od 1919. do 1934. (Izvor: OBD)

Tablica 3. Stopa mortaliteta (%o0) od tuberkuloze u opéini Dubrovnik (1931. - 1937.).%8

Godine 1931. 1932. 1933. 1934. 1935. 1936. 1937.
3,33 2,29 2,14 2,71 2,17 2,16 2,44

Stopa mortaliteta tadasnje opéine Dubrovnik nije imala trajno silazni karakter
od 1931. do 1937. (Tablica 3), ali postoji bitna razlika stope na samom pocetku
razdoblja od 3,33 %o i na kraju od 2,24 %o. Prema izvjestaju dr. Pura Orli¢a upude-
nom tadasnjem ravnatelju bolnice dr. Krmpoti¢u, u odnosu prema op¢oj smrtnosti
u bolnici, smrtnost od tuberkuloze od 1919. do 1934. u dubrovackoj bolnici iznosila
je 26,5 %.% Pri tome je zanimljivo da dr. Orli¢ smatra da se bolnicka smrtnost treba
promatrati uz tadasnji obi¢aj da obitelj u danima terminalne tuberkulozne bolesti
odvodi ¢lanove svoje obitelji umrijeti doma, a ne u bolnici.”® Cjelovitiji podaci za
Zetsku banovinu pokazuju uglavnom kontinuirani trend pada stope mortaliteta

(Tablica 4).

88 Zbog nedostatka izvora praceno je kra¢e razdoblje stope mortaliteta za opéinu Dubrovnik izme-
du dva svjetska rata. Koristen je Jugoslavenski statisticki godisnjak, a izvor za stanovni$tvo bili su
podaci Drzavnog zavoda za statistiku uz nepopisne godine primjenu linearne interpolacije.

89 ,Tabla o kretanju tuberkuloznih bolesnika u Banovinskoj bolnici Dubrovnik®, autor dr. Puro
Orli¢, ovjereni izvjestaj upravnika dr. Krmpoti¢a. OBD.

90 Ibid.
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Tablica 4. Stopa mortaliteta (%0) od tuberkuloze u Zetskoj banovini (1930.-1938.).

Godine  1930. 1931. 1932. 1933. 1934. 1935. 1936. 1937. 1938.
2,01 2,15 2,15 2,12 1,99 1,80 1,75 1,59 1,61

Pracenjem stope mortaliteta Zetske banovine primjecuje se znacajan postupni
pad mortaliteta od tuberkuloze koji bi trebao biti rezultat opée drustvene brige u
borbi protiv tuberkuloze i provedbe pravne legislative i javnozdravstvenih mjera.

Zakljuc¢ak

Najveéi broj umrlih od tuberkuloze u pra¢enom razdoblju bio je od 1870. do 1900.
nakon Cega se taj broj dvostruko smanjio. Krajem 19. stolje¢a dolazi do blagog
oporavka ekonomije grada uz pobolj$anje uvjeta u pomorstvu i pojavu turizma.” U
tom razdoblju u svijetu se otkriva uzro¢nik tuberkuloze (1882.), pokreéu se antitu-
berkulozne kampanje i provode preventivne mjere koje se u Dubrovniku usvajaju
pocetkom 20. stoljeca.

Najveéi broj umrlih bio je u aktivnoj Zivotnoj dobi. Kritiéni mjeseci umiranja
bili su u prijelaznim godisnjim dobima, u ranu jesen i rano prolje¢e. Muskarci umi-
ru od tuberkuloze ¢esée nego Zene. Prema zanimanju najvise je muskaraca umrlih
od tuberkuloze u dubrovackoj bolnici od 1908. do 1919. bilo medu radnicima i
tezacima, a kod Zena medu radnicama i kuéanicama. Tuberkulozna se smrtnost
u Dubrovniku sporo smanjivala i dugo zadrzavala, $to je karakteristi¢no za nein-
dustrijske sredine s poljoprivredom zaostalog stupnja razvoja. Na dubrovackom je
podrudju u to vrijeme udio gradskog stanovni$tva bio malen, oko 10 %.”* Medu
industrijski razvijenim zemljama toga vremena, kao §to su Engleska, Pruska ili
Belgija, zbog brze industrijalizacije isprva je postojala najveca stopa smrtnosti, no
i opadanje je najizrazitije, vjerojatno zbog $ire primijenjenih preventivnih mjera i
strukturno planirane izolacije bolesnih, za razliku od agrarnih zemalja Italije, Irske,
Austrije, Rusije i Madarske.”

Umiranje od tuberkuloze u najaktivnijem dijelu ljudskog vijeka nastavilo se i
tijekom prve polovice 20. stolje¢a. Tijekom postojanja Kraljevine Jugoslavije du-
brovacka tuberkulozna smrtnost nije se bitno razlikovala od one jugoslavenske.
Nedovoljno razvijena industrijalizacija i zastarjela poljoprivreda rezultirali su ma-
lim dohotkom i ekonomskom depresijom te su doprinosili visokom postotku obo-

91 Kraljevina Jugoslavija, Opsta drzavna statistika, Statisticki godi$njak 1929-1940. Beograd.
92 V.Benkovi¢, ,Uloga dubrovacke politike u stvaranju ,Novog kursa“, 21-28.

93 1Ibid.

94 E. Dietrich-Daum, Die , Wiener Krankheit‘,114.
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lijevanja i umiranja od tuberkuloze. Kako dolazi do razvitka ,Morske kuée” kao
izolacijskog odjela dubrovacke bolnice te pojava sanatorija i oporavilista za djecu,
smanjuju se mogucnosti prijenosa bolesti na zdrave. Dubrovacki dispanzer svojim
preventivnim radom utjece na ranije otkrivanje bolesnih i provodenje mjera zastite
od tuberkuloze. Stalno postupno opadanje smrtnosti od tuberkuloze zamijeceno
je tijekom cijele prve polovine 20. stolje¢a,” ali nagli i znacajan pad smrtnosti od
tuberkuloze dogodio se tek po dolasku tuberkulostatika u Grad, kada je smrtnost
od tuberkuloze u jednoj godini (1963.) u odnosu na prethodnu pala za 22 %.%
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Tuberculosis in the demographic picture of Dubrovnik society
from 1825 to mid 20™ century

Summary

'The period in which tuberculosis in Dubrovnik society was followed in this work is
the period before the efficient antibiotic anti-tuberculosis therapy. Dubrovnik 19
century society was not taking any special precaution measures against tuberculosis,
as the causes searched in constitutionally inherited body features or mystical-vam-
pire causes spread the feeling of fear and helplessness. The discovery of tuberculosis
bacillus in 1882 gradually led to the change in the attitude and implementation of
many public health measures. The mortality rate of tuberculosis reached its peak
during the 19 century, while at the beginning of the 20 century it was gradually
dropping. This trend continued until the 1950s, except for war times. In Dubrovnik
too, the tuberculosis had the strongest effect on the most productive part of the
society. The question of how social circumstances of Dubrovnik community, which
was not industrial, as opposed to public health measures taken in that period con-
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tributed to the drop in mortality does not regard only Dubrovnik, but has global
teatures, too. During that long period, Dubrovnik improved its poor hygienic con-
ditions inherited from the 19 century and introduced different measures to foster
economic and social development. During the 19® century, the treatment from the
previous century was continued without significant changes. However, the founda-
tion of the new hospital of Dubrovnik, opened in 1888, was an incentive for imple-
menting new approaches to tuberculosis treatment. In the hospital, a pavilion for
contagious diseases was formed, small at first and insufficient for the needs of the
inhabitants of Dubrovnik. A special ward for pulmonary diseases, “Morska kuca®,
created preconditions for isolation, one of the most important measures against
tuberculosis. The tuberculosis mortality statistics during the 19 century was not
based on firm medical ground. However, gradually, towards the end of the century,
the diagnoses were more and more precise and less and less general and sympto-
matic. While the entire 19" century was modest in the protection measures against
tuberculosis, with the foundation of the Anti-tuberculosis Dispensary in 1920, as
the first one in the Kingdom of Serbs, Croats and Slovenes, a significant, socially
organised fight against tuberculosis started. The comparison of social activity of
Dubrovnik society to other European communities points out crucial differences
regarding its lack of industrialisation, highly agricultural environment, as well as
poor financial basis for more active social measures. Real anti-epidemic measures,
like vaccination, have been taken systematically since 1950s, when specific medica-
tions arrived in Dubrovnik. However, in Dubrovnik the tuberculosis mortality rate
dropped even before the vaccine and specific anti-tuberculosis therapy were intro-
duced. Credit for this, back at the beginning of the 20™ century, mostly belonged to
the activity of dispensary, together with standard improvement, implementation of
public health measures, isolation of the sick, improvement of housing conditions,
as well as better diet and safer diagnostics.

Keywords: Dubrovnik society, health institutions, measures against tuberculosis,
social circumstances, tuberculosis
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