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Sazetak. Tuberkuloza, kao zarazna bolest s cestim smrtnim ishodom, dosegla je u Europi svoj
vrhunac po broju oboljelih u 19. stoljecu. Mnogi poznati ljudi bolovali su i umrli od
tuberkuloze. Jedan od njih bio je i glasoviti njemacki oftalmolog Albrecht von Graefe (1828.
— 1870.). Akutnu tuberkuloznu pleuropneumoniju dobio je u 33., a umro je u 42. godini
zivota. lako se u svojem kratkom Zivotu bavio oftalmologijom samo dvadeset godina,
smatraju ga utemeljitellem moderne i znanstvene oftalmologije i lijeCnikom koji je
oftalmologiju odvojio od kirurgije kao samostalnu medicinsku granu. Nekoliko ¢lanova
njegove uze obitelji takoder je oboljelo od tuberkuloze. U radu je uz kratak prikaz o
tuberkuloznoj bolesti opisana njegova bolest i bolest ¢lanova njegove uZe obitelji, Sto do
sada nije detaljno opisano ni sistematizirano na jednom mjestu.

Kljuéne rijeci: oftalmologija; povijest; povijest 19. stoljeca; poznate osobe; tuberkuloza

Abstract. Tuberculosis, as a contagious disease with frequent fatal outcome, reached its
peak in Europe by the number of patients in the 19" century. Many famous people suffered
and died of tuberculosis. One of them is the famous German ophthalmologist Albrecht von
Graefe (1828 — 1870). He developed acute tuberculous pleuropneumonia at the age of 33,
and died at the age of 42. Although he worked as an ophthalmologist for only 20 years in his
short life, he is regarded as the founder of modern and scientific ophthalmology and the
one who separated ophthalmology from surgery as an independent medical branch. Several
members of his immediate family also contracted tuberculosis. In addition to a brief account
of tuberculosis, the paper provides a description of his disease and his close family
members, which has not been described or systematized in one place.
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KRATAK PREGLED O TUBERKULOZI

Tuberkuloza ili susica ili ftiza (TBC) zarazna je bo-
lest koju uzrokuje Mycobacterium tuberculosis.
Tipi¢no zahvada pluéa (90 %), ali moze zahvatiti i
druge dijelove tijela u 15 — 20 % slucajeva?. To je
ekstrapulmonalna tuberkuloza koja najéesce za-
hvaéa CNS — sredisnji Ziv€ani sustav (meningitis),
bubrege, genitalni trakt, kosti i zglobove, limfne
¢vorove na vratu (skrofule), oci. Prenosi se kapljicno
prilikom kasljanja, kihanja, govora. Vec¢inom je la-
tentna, ali u 5 — 10 % slu¢ajeva napreduje u aktiv-
nu bolest®. Nelije¢ena dovodi do smrti u preko
50 % slucajeva®. Zarazni su bolesnici s aktivnim
TBC-om, a stopa zaraze procijenjena je na 22 %
pri Cestom i bliskom dodiru s bolesnicima s
TBC-om*>. U mnogih bolesnika bolest pokazuje
razdoblja razlicite aktivnosti. Milijarna, disemini-
rana tuberkuloza nastaje kada se kroz erodiranu
krvnu Zilu ili limfom TBC bacili proSire po cijelim
plu¢ima te iz pluéa po cijelom tijelu, Sto se doga-
da u oko 2 % slucajeva®.

Op¢i su simptomi tuberkuloze vrucica — subfebril-
ne temperature, no¢no znojenje, gubitak apetita
i mrsavljenje, bljedilo lica te zamor i zimica. Simp-
tomi su aktivne pluéne tuberkuloze bol u prsistu i
dugotrajni kasalj. Ponekad se u iskasljaju nalazi
manje ili viSe krvi (hemoptiza, odnosno hemop-
toa). Do kraja 70-ih godina 19. stoljeca nije se sa
sigurnoscu znalo da je bolest kontagiozna’.
Tijekom 18. i 19. stoljeca vladala je epidemija tu-
berkuloze u Europi i uzrokovala je milijune smrt-
nih slucajeva. Smrt nastaje zbog interkurentnih
bolesti ili zbog krvarenja, a u kasnijoj fazi zbog
pulmonalne i kardijalne insuficijencije.

Zvali su je ,bijela smrt“ zbog ekstremnog anemic-
nog bljedila i ,bijela kuga” zbog epidemi¢nog
karaktera®°. Tuberkuloza je stolje¢ima bila pove-
zivana s pjesnickim i umjetnickim kvalitetama
medu oboljelim te je takoder prozvana ,roman-

ticnom bolesc¢u”.

POZNATE OSOBE KOJE SU IMALE
TUBERKULOZU

Neki od poznatih ljudi koji su imali tuberkulozu,
bili su Johann Wolfgang von Goethe (1749. —
1832.), njemacki pisac i znanstvenik, Francois
Voltaire (1694. — 1778.), francuski pisac i filozof,

Florence Nightingale (1820. — 1910.), engleska me-
dicinska sestra. Od tuberkuloze su umrli Amadeo
Modigliani (1884. — 1920.), talijanski slikar, René
Laennec (1781. — 1826.), izumitelj stetoskopa,
Frédéric Chopin (1810. — 1849.), poljski skladatelj i
glasovirac, Friedrich Schiller (1759. — 1805.), nje-
macki knjizevnik, Anton Cehov (1860. — 1904.), ru-
ski knjizevnik, Niccolo Paganini (1782. — 1840.),
talijanski violinist, Louis Braille (1809. — 1852.),
francuski tvorac pisma za slijepe, Antun Branko Si-
mic¢ (1898. — 1925.), hrvatski pjesnik, Slava Raskaj
(1877.-1906.), hrvatska slikarica'® .

Tuberkuloza, kao zarazna bolest s cestim smrtnim isho-
dom, dosegla je u Europi svoj vrhunac po broju oboljelih
u 19. stoljecu. Mnogi poznati ljudi bolovali su i umrli od
tuberkuloze. Jedan od njih bio je i glasoviti njemacki
oftalmolog Albrecht von Graefe (1828. — 1870.).

VON GRAEFEOVA TUBERKULOZA

Medu poznatim ljudima s tuberkulozom bio je i
Albrecht von Graefe (Berlin, 22. svibnja 1828.

— Berlin, 20. srpnja 1870.), jedan od najpoznatijih
oftalmologa svih vremena, osniva¢ moderne of-
talmologije, lije¢nik koji je oftalmologiju definitiv-
no odvojio od kirurgije. On je prvi rutinski
oftalmoskopirao, izmislio je noZ kojim se sto godi-
na operirala katarakta te je bio ,otac glaukoma“
jer je prvi uveo iridektomiju u lijecenje akutnog
glaukoma i imao zasluge za dijagnostiku glauko-
ma. Osnovao je prvo oftalmolosko drustvo na svi-
jetu i ¢asopis koji jos izlazi pod njegovim imenom.
Imao je privatnu o¢nu kliniku u Berlinu u koju su
se dolazili obrazovati mnogobrojni lijecnici iz cije-
log svijeta. Bio je briljantan um, velik radnik i ope-
rater. Premda je Zivio samo 42 godine, a poceo se
baviti oftalmologijom s 22 godine, veoma je pri-
donio svjetskoj oftalmologiji. Njegov doprinos ra-
zvoju oftalmologije bio je u njegovim izumima,
otkri¢ima, vjestinama i poucavanju (Slika 1)*13,
Godine 1854. bio je slabog zdravlja (delabrirten
Gesundheit) te je iSao u Alpe na oporavak®. U
rujnu 1856. godine, dok je u Wiirzburgu operirao
brojne pacijente, imao je laksu upalu grla i blazi
bronhitis. Tome nije pridavao ve¢u paznju. Zatim
je kratko boravio u Svicarskoj i Genovi gdje je
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Slika 1. Albrecht von Graefe, oko 1863. (autor slike: Carl
Wildt, iz: Wikimedia commons, public domain)

zbog jakog kaslja i otezanog disanja morao lezati
u krevetu. Kad se temperatura spustila, otiSao je
u Nicu, ali je ostao samo osam dana, nezadovo-
ljan klimatskim utjecajima. U drugoj polovici li-
stopada boravio je u Parizu gdje su se simptomi
bolesti potpuno povukli. Vjerojatno su to bili po-
Cetci njegove pluéne tuberkuloze®.

Njegovi ozbiljni problemi sa zdravljem poceli su u
33. godini Zivota. U jesen 1861. dok je bio na izle-
tu i odmoru u Baden-Badenu (Hétel d’Angleterre),
dobio je akutni tuberkulozni pleuritis. Sam je sebi
perkusijom otkrio da ima ekstenzivan pleuralni iz-
ljev*> 1, Proces se Sirio u pluca i dusnik. Pozvan je
prof. dr. Ludwig Traube (1818. — 1876.) iz Berlina,
koji je potvrdio dijagnozu. On je od 1853. godine
bio vodedi lijecnik plu¢nog odjela u bolnici Chari-
té, a Albrecht von Graefe prije mu je bio ucenik.
U pomoc¢ su dosli dr. Hermann Miller iz Baden-
Badena, prof. Nikolaus Friedreich (1825. — 1882.)
iz Heidelberga i Graefeov asistent i prijatelj iz dje-
tinjstva dr. Julius Arendt (1825. — 1870.). O njemu
su se brinule i dvije sestre Ottilie i Wanda te nje-
gova zarucnica danska grofica Anna von Knuth,
koja ga do kraja Zivota nije napustala’’. Prema li-
je€nickom izvjeScu od 28. studenog 1861. stoji da
se radilo o pocetnom tuberkuloznom pleuritisu s

napadajima vrucice, obilnim znojenjem, oskud-
nom mokra¢om s naknadnim talozenjem, razdra-
Zljivosti, smanjenim raspoloZenjem, gubitkom
apetita, manjkom snage, eksudatom na plué¢ima,
kasljem i povremeno hemoptizom?,.

U sijeCnju 1862. godine mogao je biti izvan kreve-
ta i mogao je Setati po sobi, ali i dalje je imao pri-
tisak u prsima, glavobolje i nije mogao spavati.
Otada je njegovo lice imalo izgled patnje. Obrazi
su mu bili malo upali, brada i kosa postale su pro-
rijedene i preuranjeno sive.

U Baden-Badenu ostao je do velja¢e 1862. godi-
ne.

Preko Ferneyja na Zenevskom jezeru i$ao je u
Nicu. Do Nice je bio umotan u deku i voZen u koli-
cima. Zatim je zimu proveo na Mediteranu u Nici
(od veljace do 5. travnja), gdje je povratio snagu
te mogao ponovno hodati. Poslije je iSao u Pariz
(hotel de Bade—Boulevard des lItaliens), a zatim
se 1. svibnja vratio u Berlin gdje je odmah zapo-
¢eo sa svojim prijasnjim aktivnostima u punom
opsegu® %, Svoju buducu suprugu Annu von Knu-
th upoznao je u proljece 1861. godine. Trebali su
se vjencati u prosincu 1861., ali ga je bolest u
tome sprijecila te su vjencanje odgodili za Sest
mjeseci. Vjencao se 7. lipnja 1862.%*

Tijekom 1865. godine stalno je kasljucao.
Zanimljivo je da je prvi opisao milijarnu tuberku-
lozu mreznice 1867. godine oftalmoskopom kod
djeteta i tridesetdvogodisnjaka.

0Od 1868. do 1870. godine bio je je Sef Ocne klini-
ke u bolnici Charité.

U jesen 1868. njegova se tinjajuca plu¢na bolest
aktivirala. Imao je hemoptoe, stalno je uzimao
injekcije morfija da bi mogao operirati jer je imao
stalne bolove. Morfij smanjuje bol, umiruje ka-
Salj, smanjuje osjecaj umora i sedira. Tako je to
trajalo gotovo stalno do njegove smrti u ljeto
1870. godine'’. Von Graefe se borio sa svojom
boleS¢u i svojom fizickom slabo3éu bez prekida-
nja rada i nije se tuZio na svoje stanje. Poznato je
da oboljeli od tuberkuloze, unato¢ tjelesnoj one-
mocalosti, do kasnih stadija bolesti zadrzavaju in-
telektualnu i stvaralacku snagu. Bio je svjestan da
mu se brzo blizi kraj te je uzurbano nastavio raditi
da ,,uhvati prednost” pred svojom bolescu jer se
Zelio posvetiti svojim pacijentima i jo$ unaprijedi-
ti struku. Do BoZica je smrsavio tri-Cetiri kilogra-
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ma. U sijecnju 1869. prof. Traube dijagnosticirao
mu je akutni bronhijalni katar s izrazenim prigu-
Senjem u podrucju desne klavikule, Sto je znak
kroni¢ne tuberkuloze. Poslije je iSao na kratak
oporavak u Nicu.

Ponavljano koriStenje i Lippspringeovih izvora u
okrugu Paderborn nije imalo blagotvornih utjeca-
ja na njegovo zdravlje®®.

U travnju 1869. godine otisao je u ltaliju do Na-
pulja jer mu se opce zdravlje poboljsalo. Putovao
je sa suprugom koja je tada bila u sedmom mjese-
cu trudnode. Manje je kasljao i malo je iskasljavao.
Mogao je hodati, ali je morao uzimati najmanje
tri injekcije morfija dnevno, inace bi mu se stanje
pogorsalo. U Napulju se sastao s prijateljem, en-
gleskim oftalmologom Williamom Bowmanom
(1816. — 1892.). Von Graefe je tada izgledao stari-
ji od Bowmana iako je 12 godina mladi od njega.
Nakon povratka s puta vec je u svibnju napravio
300 operacija, od ¢ega 104 ekstrakcije katarakte.
Tijekom lipnja nakon rada u klinici u Berlinu ¢esto
se vracao kuci s temperaturom.

U listopadu 1869. u Berlinu je operirao 60 kata-
rakti i 15 iridektomija. Takoder je operirao i u stu-
denom. Bio je slab, iscrpljen i siv. JoS je uvijek
vjesto operirao, ali ponekad s blagim tremorom u
rukama. lako su mu predavanja uvijek bila odli¢-
na, tada bi znao katkad nerazgovjetno izgovarati
rijeci i zavrSavati recenicu s i tako dalje”. Povre-
meno bi kasljao, stavljajuci rubac na usta. Umo-
ran bi odlazio s klinike?* 23,

Oko nove godine 1869./1870. zdravlje mu se zai-
sta drasti¢no pogor3alo. Imao je akutni pleuritis s
bolovima, promuknuto$¢u i iskasljavanjem krvi,
ali bez temperature.

U svibnju 1870. godine izgledao je kao strasilo.
Dana 23. svibnja pisao je kolegi Dondersu: ,,Sta-
nje mog zdravlja kontinuirano biva sve losije. Isti-
na je da nemam temperaturu, ali ja sam previse
iscrpljen. Provodim oko 12 sati na dan izvan kre-
veta, od Cega Cetiri sata sam posvecen klinickim
aktivnostima“4. Zdravlje mu se 17. lipnja toliko
pogorsalo da vise nije mogao predavati i trazio je
da ga netko zamijeni u bolnici Charité (Slika 2).

U srpnju 1870. njegova je bolest poprimila akutni

rubu njegova kreveta. Tesko je disao i borio se da
udahne zrak umirudi. Prof. dr. Traube pipao mu je
bilo. Posljednje von Graefeove rijeci dr. Traubeu,
kad mu je doSao na samrtni¢ku postelju, bile su
sliedece: , Agonija, nista se vise ne moze uciniti.”
Iznenada mu je glava pala naprijed i prema lijevoj
strani. Prof. Traube sklopio je njegove oci. Umro je
20. srpnja 1870. u tri sata ujutro od plu¢ne tuber-
kuloze u svojem domu, u Viktoriastrasse 34 u Ber-
linu u 42. godini Zivota. Uz njega su bili Zena Anna,
kuéna domacica gda Nicoline Outzen, prof. Ludwig
Traube, Hermann Peters, izdavac Casopisa Archiv
fiir Ophthalmologie od 1855. do 1887. godine®.
Nakon Sto je preminuo napravljena je njegova
posmrtna maska?* %,

Pokopan je 23. srpnja na groblju Il. Jeruzalemske i
nove crkve (Friedhof Il der Jerusalems- und Neuen
Kirche) u berlinskoj cetvrti Kreuzberg, juzno od
Hallesches Tora% 24,

Slika 2. Posljednja fotografija A. von Graefea, 1870. u dobi od 42 godine
neposredno prije smrti zbog pluc¢ne tuberkuloze (iz: Miinchow W. Albrecht
von Graefe. Leipzig: BG Teubner Verlagsgesellschaft, 1978.)

i fulminirajuci karakter. Imao je visoku tempera-
turu i veliki pleuralni izljev lijevo?*. U posljednjim
trenutcima Zivota njegova Zena Anna sjedila je na
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lieto 1865. godine njezine su se oCi oporavile s ve-
oma malim oStecenjem vida, ali u ozujku 1867. oci
su joj se opet zacrvenjele s ulkusima na roznici'® 23,
To je bio keratoconjunctivitis phlyctaenulosa, koji
se nade u jedne trecine djece koja Zive u podrucju
s visokom stopom tuberkuloze?. Ona je vjerojatno
imala latentnu tuberkulozu. Keratoconjunctivitis
phlyctaenulosa nastaje kao kasna hipersenzitivna
reakcija na bakterijske antigene, a ranije pretezno
na tuberkulinske proteine?’. Fliktenulozni kerato-
konjunktivitis obi¢no se javlja u djece, i to u dobi

od Sest mjeseci do 16 godina. Veca je prevalencija
kod Zena i veca je incidencija tijekom proljeca. Flik-
tenulozni ¢vorié¢i mogu ulcerirati, stvarati oZiljke na
. roznici i prouzroCiti manji ili veéi gubitak vida.

U to vrijeme fliktenulozna keratokonjunktivalna

Slika 3. Grofica Anna von Knuth, 1862. u godini upala lijecila se primjenom kalomela (Zivin klorid)
vjencanja (crtez Graefeove sestre Ottilie, iz: Herde J.
Die Nachfahren der von Graefe und Graefe-Familien. . . . .
In: Deutsche Ophthalmologische Gesellschaft (ed). kapljica natrijeva klorida, a narocito od 1862. go-
Visus und vision-150 Jahre DOG. KdIn: Biermann dine Pagenstecherovom masti (mast Zutog Zivi-
Verlag GmbH, 2007.)

TUBERKULOZA U VON GRAEFEOVOJ OBITELJI

Von Graefeova supruga Anna von Knuth (Frede-
riksberg, 15. ozujka 1842. — Nica, 22. oZujka
1872.) dobila je tuberkulozu vjerojatno od njega

u obliku praha koji se upuhivao u oko, primjenom

(Slika 3, 4). Tijekom boravka sa svojim suprugom
u ljecilistu Inselbad u Paderbornu, u devetom
mjesecu trudnoce zdravlje joj je prekinuto embo-
lichom pleuropneumonijom krajem lipnja 1869.,
neposredno prije rodenja njihova zadnjeg djete-
ta. Na vrhuncu bolesti, s visokom temperaturom i
ortopnejom rodila je sina 2. srpnja. Desetak dana
poslije bila je izvan Zivotne opasnosti, ali joS uvi-

jek s temperaturom i imala je jo$ poprilican de-
snostrani pleuralni izljev. Poslije tri godine, 22.
ozujka 1872. umrla je u Nici u tridesetoj godini zi-
vota zbog plu¢ne tuberkuloze. Pokopana je po-
kraj svog supruga 11. travnja u Berlinu®*.

Von Graefeovo prvo dijete sa svojom suprugom
bila je Anna Frederike Auguste von Graefe (Berlin,

21. lipnja 1863. — Stolp u Poljskoj, 19. prosinca

1939.), koja je imala progresivno slabljenje vida. i .
Slika 4. Von Graefeova supruga Anna, 1870. u dobi od
28 godina, godinu dana poslije embolicne tuberkulozne
stva, pocevsi od zime 1863. godine. U travnju pleuropneumonije (iz: Heynold von Graefe B. Albrecht
1864. imala je recidiv bolesti. U zimu 1864. godine \f;glG)raEfe: Mensch und Umwelt. Berlin: Stapp Verlag,

Imala je o¢nu bolest — roznicke ulkuse od djetinj-

dolazila je jedna roZnicka infiltracija za drugom. U
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nog oksida), koja se uklanjala iz oka nekoliko
minuta nakon aplikacije? ?°.

Max Ernst von Graefe (Inselbad, 2. srpnja 1869. —
Inselbad, 13. srpnja 1869.), njihovo zadnje, peto
dijete rodilo se u ljecilistu Inselbad i Zivjelo je samo
11 dana. Umrlo je zbog multiplih gnojnih infiltrata
u vezivnom tkivu i u plué¢ima®. To je bila kongeni-
talna tuberkuloza koja je izazvala milijarnu hema-
togenu diseminaciju bolesti. Malo prije poroda i
djetetova majka Anna imala je embolicnu pneu-
moniju s konsekutivnim pleuritisom uzrokovanu
tuberkulozom. Zaraza tuberkulozom mozZe biti i
kongenitalna. Kongenitalna tuberkuloza nastaje
transplacentarnom transmisijom tuberkuloznog
bacila kroz umbilikalne vene u fetalnu jetru i pluéa
ili aspiracijom i gutanjem inficirane amnionske te-
kuéine u maternici ili tijekom poroda, uzrokujudi
primarnu infekciju fetalnih pluéa i crijeva®® 3. Oko
50 % djece rodene od majki s aktivnom tuberkulo-
zom razvije bolest tijekom prve godine Zivota, s
mortalitetom vec¢im od 50.%. Postnatalna tuberku-
loza mozZe biti od zarazene majke ili drugih ¢lanova
obitelji inokulacijom zra¢nim putem zbog bliskog
kontakta®2.

Ottilie Wanda Blida von Graefe (5. sijeCnja 1865.
— 13. srpnja 1865.), drugo dijete, Zivjela je samo
Sest mjeseci. Graefe je smatrao da je umrla od
posljedica infekcije tijekom izbijanja mlijecnih
zuba (sepsa uzrokovana rastom zuba). Imala je
konvulzije i sopor®. Najvjerojatnije je i tome bila
uzrok postnatalno stecena tuberkuloza.

Trede i Cetvrto dijete, Olga von Graefe (Berlin, 18.
lipnja 1866. — Potsdam, 11. studenog 1949.) i Carl
Albrecht von Graefe (Berlin, 1. sijecnja 1868. —
Goldebee, 17. travnja 1933.), nisu imali problema
s tuberkulozom.

MOGUCI RAZLOZI VON GRAEFEOVE
TUBERKULOZE | ZAKLJUCAK

Ne zna se zasto i od koga je von Graefe dobio tu-
berkulozu. Obitelj mu je bila imuéna, uvjeti stano-
vanja odli¢ni, a u obitelji nije pozato da je netko
bolovao od tuberkuloze. Vjerojatno je velik i napo-
ran rad obarao imunitet, a moguce je da se infici-
rao od nekog od mnogobrojnih oc¢nih bolesnika
koje je pregledavao i operirao. Naime, u svojem je
Zivotu napravio vise od 10.000 ocnih operacija.
Operirao je 50 katarakti i 15 glaukoma tjedno. Pre-

gledao bi oko 10 000 bolesnika godisnje. Prvi je
poceo oftalmoskopirati odmah nakon otkri¢a of-
talmoskopa 1851. godine. Za oftalmoskopiranje
bio je potreban blizak kontakt i trajalo je relativno
dugo jer tadasnji oftalmoskop nije bio savrsen kao
danasnji. Poznato je da je prvi otkrio tuberkule Zil-
nice kod pacijenata s milijarnom tuberkulozom
1867. godine. Radni mu je dan pocinjao ujutro
znanstvenim radovima, a zavrsavao bi oko jedan
sat u noci. MoZda je pridonijelo njegovoj bolesti i
to Sto je poslije jela volio popusiti cigaru. Tako mu

U radu je uz kratak prikaz o tuberkuloznoj bolesti opisana
von Graefeova bolest i bolest ¢lanova njegove uze
obitelji, Sto do sad nije detaljno opisano ni sistematizirano
na jednom mijestu. lako je umro od pluéne tuberkuloze u
42. godini, ostavio je velik trag u svjetskoj oftalmologiji.

je jedan pacijent iz Havane, nakon $to mu je operi-
rao kataraktu, slao kubanske cigare zadnje cetiri
godine Zivota?: %2, U njegovu rodnom Berlinu i kli-
ma je bila relativno hladna s dosta vlage. lako je
vecinu Zivota proveo u Berlinu, jako je mnogo pu-
tovao. Navodim samo najvaznije. Od 1848. do
1851. godine usavrsavao se u Pragu, Parizu, Becu,
Londonu, Glasgowu i Dublinu. Odlazio je na odmor
u Svicarsku, naroéito u Alpe — Monte Rosa. Vise je
puta bio u Parizu i Italiji. U Parizu je u to vrijeme na
tuberkulozu otpadalo 30 % svih smrtnih slucajeva.
Odlazio je na oftalmoloske skupove u Bruxelles —
Prvi medunarodni oftalmoloski kongres 1857., u
Heidelberg od 1857. do 1868., gdje je 1863. osno-
vao Njemacko oftalmolosko drustvo (DOG) te u
Pariz na Drugi i Tre¢i medunarodni oftalmoloski
kongres 1862. i 1867. godine. Cesto je operirao u
Wirzburgu i u Heidenu (1859. — 1869.) 3,
Ucestalost je prijenosa tuberkuloze na obitelj ve-
lik. Tada se nije znalo $to je uzrok bolesti i kako se
prenosi, nije bilo ni rendgena za dijagnostiku. Bu-
duci da onda nije bilo lijekova za tuberkulozu, ¢e-
sto je odlazio u razna ljecilista — u Nicu, Heiden,
Inselbad, Baden-Baden.

Da je von Graefe jo$ proZzivio, tko zna koliko bi jos
toga dao svjetskoj oftalmologiji i mozda joS vise
ubrzao napredak oftalmologije kao struke.

Izjava o sukobu interesa: Autor izjavljuje kako ne po-
stoji sukob interesa.
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