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obdobi roman
tismu byla tu
berkul6za pova
zovana za ideal 
krasy, pozdeji 

kvuli ni byli !ide vyhazovani 
ze zamestnani. Nebezpe~na 
nemoc zaujala SARKU C. 
RABOVOU z Univerzity Par
dubice. Ve svem bactani je 
doktorandka velmi uspesna, 
za diplomovou praci s na
zvem Kulturni reflexe tuber
kul6zy v ~eskych zemich 
1800-1945 ziskala prestizni 
ocenenl. 

Na bakalafskem stupnijste 
se venovala ochrane hmot
nych pamatek. Jak jste se 
pak dostala k di!jinam le
kafstvi? 
Pfi pfijeti na magisterske 
studium jsme museli pfed
kladat projekt diplomove 
prace, ve kterem jsme pred
stavovali tema na§ budouci 
kvalifika~n! prace. Proto 
jsem se jiz behem bakalar
skeho studia rozhlizela po 
vhodnem tematu. Nav~tevo
vala jsem predna~ky doktora 
Hanulika, ktery pak byl ve
doucim me diplomove prace. 
Vedl kurz Dejiny lazn!, kde 
jsem se poprve blize setkala s 
konceptem socialnich dejin 
h~kafstvl. Velmi me to zauja
lo. Be hem konzultace jsme se 
dohodli, ze prave tuberkul6-
za je v ra mci ~eske historio
grafie doposud nezpracovane 
tema. Neco jsem si k tomu 
nastudovala v zahranitn! li
terature, protoze v ~eske ne
ni vubec nic, a tema se mi 
zalibilo. 

Cim to je, ze histone tak 
rozslfene nemoci, jako je 
tuberkul6za, nebyla nikdy 
zpracovana? 
]e to asi obecne tim, ze dejiny 
ll''karstv! jsou u nas v plen
kach. Zat!m jsou ucelenejS! 
prace, ktere sleduji vyvoj le
karstv!, ale uz je mene prac!, 
ktere by se venovaly kon
kretnim problemum. }sou 
zpracovane pohlavni nemoci, 
morave epidemie, ale sam a 
nevim, prof tuberkul6za ne
byla doposud zpracovana. 

Je pravda, ze v urcite do be 
byla tuberkul6za ideal em 
krasy? 
Urcite. v prubehu prvn! po
loviny 19. stoleti to byla ne
moc, kterou lekafi moe ne
znali. Povazovali ji za dectil'
nou a mysleli si, ze neni na
kazliva. oct toho se odvijel i 
jejich pr!stup, moe ji nere~ili. 
Nevectelo se, elm je nemoc 
zpusobena, coz umoznilo 
celou radu metafor a pozi
tivn!ch konotacl. V obdobi 
rom;mtismu v zahrani~n! li
terature tuberkul6za napa
data krasne d!vky, jejichz 
osudem bylo pomale umira
ni. Dokonce se vyskytovaly 
pftpady, ze se nektef! licte 
vedome stylizovali do podo
by tuberkul6znich. 

Mite nejaky konkretni pn
pad? 
Napfiklad malifka Marie 
Ba~kirceva, ktera lila v ob
dob! romanticke podoby ne
moci, opravdu mela tuber
kul6zu. ve svem den!ku pge, 
jak se c!ti byt diky onemoc
neni krasnejSi, jak je odu
~evnelejsi, co:!. sveMi o pozi
tivn!m vnimani nemoci. 

Kdy se pohled na nemoc 
zmenll a stala se stigmatem? 
Zmenil se po roce 1882, kdy 
Robert Koch zjistil, ze je to 
nemoc silne infekl'ni, ktera je 
zpusobena bacilem. Napa
data hlavne lidi z chudSich 
vrstev, kteri zili v malych 
nevetranych bytech, vlastne 
ve ~pine . Diky tomu se zme
nila i podoba v literature. uz 
nebyl prostor pro pozitivni 
predstavy a romanticke hr
dinky. 

Ve sve praci pisete, ze ne
ktere lecebne postupy mely 
devastujlclliclnky. 0 co slo? 
To bylo hlavne v prvnich fa
zich, kdy lekari nevedeli, jak 
nemoc spravne diagnostiko
vat, natoz jakym zpusobem ji 
lelit. Lefba po dlouhou dobu 
byla hygienicko-dieteticka. 
coz je v podstate rezim, kdy 
mate upraveny jidelnifek a 
mus!te hodne odpol'!vat. To 
byl zaklad lee by az do polo
viny 20. stoleti, kdy se obje
vily prvnileky- antituber
kulotika. Krome toho se 
zkouselo vsechno moine. 
Nejl'asteji ruzne chemicke 
latky a kovy, ktere nemoc
nym mnohdy hodne pfit!zily. 
Zvraceli, zvysily se jim ho
refky, pridruzila se jim k to
mu dal~! onemocnenl. Sa
motny tuberkulin, ktery vy
nalezl Koch, mel puvodne 
slouZit jako tek, ale nakonec 
v praxi nalezl uplatneni jako 
diagnosticky prostredek. 
Tento lek Koch pravdepo
dobne dostatefne neotesto
val a snazil se s nim jit hodne 
rychle ven. Vysledky byly 
negativni, tuberkulin casto 
nemoc paradoxne urychlil a 
cela facta pacientu zemfela. 
To uz tak ale bohuzel s sebou 
asi vyzkum pfinasi. 

Rozvlnula se I tuberkulofo
bie, strach z teto nemoci. Jak 
se to projevovalo? 
Lide, k nimz se prostfednic
tv!m osverove cinnosti do
staly dulezite informace, 
meli samozrejme strach
nejen z nemoci, ale i z ne
mocnych, coz se mohlo pro
jevovat tim, ze se jim vyhy
bali a ~Utilise jich. Tuberku
l6zni byli vyhazovani ze za
mestnani, pozdeji byl zakon 
zakazuj!c! jejich praci mezi 
detmi, v potravinarskem 
prumyslu a podobne. Velmi 
l'asto ale meli problem naj!t 
jine zamestnanl a ocitali se 
na okraji spolecnosti. Druhy 
extrem byli !ide z nejchud
s!ch vrstev, kterych se nemoc 
nejvice tykala. Oni ji abso
lutne nevenovali pozornost. 

Cimtobylo? 
Mohlo to byt tim, ze se k nim 
nedostala osveta, ale take 

tim, ze rodiny svadely boje o 
to, a by se vubec uzivily. Otec 
chodil do prace do posledni 
chv!Je, kdy uz se u nej proje
vovaly symptomy. Vyhledal 
pomoc lekare az v posledni 
fazi, kdy uz bylo pozde. 

TakZe tim mohlo dojit k na
kaze dalslch lid!. 
A no. Tovarny byly semeniSte 
tuberkul6zy. Obzvlast vy
robny tab.lku. Navic jak del
n!ci motali doutn!ky a olizo
vali si u toho prsty, hrozilo 
riziko da!Siho Sireni nemoci. 
Lekari testovali, zda takovym 
zpusobem vUbec muze doj!t 
k nakaze. )ejich nazory se li
sily. Byl to ale problem. 

Mluvila jste o osvete. jak 
vypadala? 
Mela ji pod pale em hlavne 
Masarykova liga proti tuber
kul6ze. Osvetova tinnost se 
lisila podle toho, na koho se 
zamerovala. Mohla byt indi
vidualni nebo skupinova. 
Existovala napriklad osveto
va tinnost pro deln!ky, prtmo 
v tovarnach je informovali, 
jak se maji na pracoviSti 
chovat. Nejdulezitej~! byla 
osverova tinnost, ktera se 
orientovala na deti. Koje
necka umrtnost byla s!lene 
vysoka, pres 90 procent deti. 
ktere se v tom to v~ku naka
zily, umrelo. Kouzelne byly 
divadeln! hry pro deti, ktere 
psallekaf a chocei'lsky rodak 
Karel Driml. Psal nejen o tu
berkul6ze, ale take o vyzive, 
vztekline a nestovicich. Du
lezite je, ze dHi do tech to her 
i obsazoval, d!ky temuz se 

naul'ily dulezite aspekty 
osvety. Polital takes tim, ze 
se rodife budou chodit na sve 
deti d!vat, a osvera se tak 
dostane i mezi ne. 

Na deti stiiene tuberkul6zou 
jste se zamerlla podrobnejl. 
Jake tedy bylo detstvi s tou
tonemoci? 
Zabyvala jsem se hlavne 
Hamzovou letebnou. Je tezke 
vysledovat individualni pro
zivani nemoci. Pramenu je 
strasne malo. Od starsich 
pacientu je zachovana kore
spondence nebo nejake psa
ne vzpom!nky, od deti alene. 
Pokud se dite narodilo do 
rodiny, kde nekdo trpel tu
berkul6zou, bud muse! ne
mocny z rodiny odejit, nebo 
bylo odebrano dite. }estlize 
onemocnel otec, re~ilo se to 
tlm, ze na nejakou dobu 
odesel. Pokud v~ak byla ne
mocna matka. byl to mno
hem vets! problem, protoze 
byla v intenzivnejsim kon
taktu s dltetem a hrozila na
kaza pri kojen!. Nemocne 
deti byly vetSinou pos!lany 
do specializovanych sanato
rii, kde musely mnohdy 
spoustu let nebo minimalne 
mnoho mesicu zustat. Mely 
se tam naucit rezimu, jenz 
musely dodrzovat do konce 
zivota. 

Muselo to prone byt naroc
ne, ne? 
Bylo, musely odej!t od rodi
ny. Cetla jsem vzpom!nky 
dospelych ze zahranil'i, ktefi 
se jako deti lecili v sanatoriu. 
Popisovali, ze vubec necM-

pali, co se deje, prof jsou na
jednou nekde pryt, bali se, ze 
se domu nikdy nevrati. Mys
leli si, ze udelali neco spatne 
a rod ina je tresta nebo se jich 
zbavuje. Ale to nemuzu zo
beci'lovat. 

Jak o nemoci lnformoval do
bovytlsk? 
Toto tema teprve zpracova
vam. Ale mohu rtct, ze Rude 
pravo vyuzivalo tuberkul6zu 
jako nemoc ne chudych a 
spatne zivenych, podle nich 
to byla kapitalisticka nemoc. 
Komunismus ji mel samo
zrejme odstranit a postarat 
se o to, a by vSichni byli zdra
vi.l z tuberkul6zy lze udelat 
nastroj propagandy. 

Venovala jste se take pnpa
du basnlka Jlnho Wolkera. 
Co zajlmaveho jste vysledo
vala? 
Na jirtm Wolkerovi je videt, 
ze to byla citliva basnicka 
duse. Zachovaly se basne z 
jeho pobytu v sanatoriu, nen! 
jich mnoho, ale jsou velmi 
intenzivni. Dokazal do par 
versu vtisknout to, co prozi
val. Radu z nich psal pod vii
vern vysoke horecky. Obsahla 
je korespondence, dopisoval 
si s rodinou i se svou prttel
kyni Marii Koldovou a prate
li. By! uprimnya hodne si 
stezoval. 

Naco nejvice? 
Trapila ho tam rada veci. Le
m se v soukromem sanato
riu, coz bylo hodne draM. 
Dokonce o h~kafich tvrdil, ze 
vydelavaj! na zdravi nemoc-

nych. Take mu vadily ma
darske osetrovatelky. Velkou 
roli u nej hralo to, ze se mu 
stra~ne sryskalo po rodine. 
)eho matka si toho byla vel
mi dobre vectoma a denne si 
s n!m dopisovala. Nemoc si s 
n!m krute pohrala. Po peri 
mesicich letby mel odjet do
mu. Tuberkul6za je v~ak ta
kova, ze se pacient zda byt v 
poractku, ale najednou se 
znicehonic zdravotn! stav 
zhor~!. Presne to se mu stalo 
vecer pred odjezdem. Pak 
dostal zanet mozkovych 
blan, ze ktereho uz se nedo
stal. Matka vzpom!nala, ze ji 
prosil, a by ho zabila, ze uz to 
nemuze vydriet. Nez nastal 
ten to stav, v korespondenci 
otevfene popisoval, jak ne
zvladal ztratu kontroly nad 
vlastnim telem. Nemohl si 
dojit na zachod, museli ho 
krmit a velmi l'asto zvracel. 
Prave vlastni nemohoucnost 
mu na nemoci vadila nejvice. 

Za svou praci jste ziskala 
Cenu Zdeilka Horskeho za 
rok 2017. Co pro vas toto 
ocenenl znamena? 
Samozrejme si toho nesm!r
ne vazlm. )e to pro me ob
rovska motivace, abych pra
covala dal. Je to znamen!, ze 
svou praci delam dobfe a 
oslovuje odbornou verejnost. 
Udeluje ji Spoletnost pro de
jiny vect a techniky, kde mezi 
cleny jsou vyznamni historici 
dejin lekarstvl. Ukazuje mi 
to, ze rna smysl tuto praci dal 
rozv! jet, o coz se snazim v 
dizertaci. 

Zvitezila jste take ve Stu
dentske soutezl Nakladatel
stvi Academia, dlky cemui 
jste mohla svou dlplomovou 
praci vydat v podobe knihy. 
Jak4! to bylo, drzet v ruce 
vlastni knizku? 
Ani jedno oceneni jsem ne
fekala. Prekvapilo me, ze toto 
tema muze byr tak lakave. 
Kdyz jsem poprve dostala 
kn!zku do ruky, by Ia jsem 
velmi dojata. Neubranila 
jsem se slzam. }e to vee, o 
ktere jsem snila, a v zivote 
me nenapadlo, ze se to po
dari tak brzo, knizka vysla, 
kdyz mi bylo 27let, coz ve 
vecte je asi dost neobvykle. 
]sem vdelna svemu vedou
cimu, ktery me podporoval a 
snazil semi dodat odvahu, 
abych se soutez! zul'astnila. 
Kdyby mi ji nedodal, asi bych 
ji sama v sobe nenasla. Take 
univerzita se o nas hezky 
star a a snazi se nas podporo
vat. abychom se profesne 
posouvali dal. 

Kam se tedy chcete profesne 
posouvat dal? 
Co nejctriv bych chtela do
koncit doktorat. Byla bych 
rada, kdyby dizertace byla 
podobne uspgna jako di
plomova prace. Do budoucna 
bych chtela zustat v oboru. 
protoze me historie moe ba
vi. Mam rada i vyuku, kterou 
jsem si na univerzite mohla 
zkusit. Kdyby bylo misto v 
akademickem prostredi, byla 
bych hrozne rada. Ale to je 
zatlm ve hvezdach. 
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1 
obdobi romantis
mu byla tuberku
l6za povazovtma 
za ideal krasy, 
pozdej i kvuli ni 

byli licte vyhazovani ze za
mestnani. Nebezpecna nemoc 
zaujala SARKU C. RABOVOU 
(na snimku) z Univerzity Par
dubice. Ve svem badani je 
doktorandka velmi uspesna, 
za diplomovou praci s 
nazvem Kulturni re
flexe tuberkul6zy v 
ceskych zemich 
1800-1945 ziskala 
prestizni oceneni. 

Na bakalaiskem 
stupni jste se veno
vala ochrane hmotnych 
pamatek. Jak jste se pak 
dostala k dejinam lekaistvi? 

Pi'i pi'ijeti na magisterske 
studium jsme museli pfed
kladat projekt diplomove 
prace, ve kterem jsme pred
stavovali tema nasi budouci 
kvalifikacni prace. Proto jsem 
se jiz behem bakalarskeho 
studia rozhlizela po vhodnem 
tematu. Navstevovala jsem 
pfednasky doktora Hanulika, 
ktery pak byl vedoucim me 
diplomove prace. Vedl kurz 
Dejiny lazni, kde jsem se po
prve blize setkala s konceptem 
socialnich dejin lekafstvi. 
Velmi me to zauj alo. Behem 
konzultace jsme se dohodli, ze 
prave tuberkul6za je v ramci 
ceske historiografie doposud 
nezpracovane tema. Neco 
jsem si k tomu nastudovala v 
zahranicni literature, protoze 
v ceske neni vii. bee nic, a tema 
semi zalibilo. 

Cim to je, ze historie tak rozsi
rene nemoci, jako je tuberku
loza, nebyla nikdy zpracovana? 

Je to asi obecne tim, ze deji
ny lekafstvi jsou u nas v plen
kach. Zatim jsou ucelenejsi 
prace, ktere sleduj1 vyvoj le
karstvi, ale uz je mene praci, 

ktere by se venovaly konkret
nim problemum. Jsou zpraco
vane pohlavni nemoci, moro
ve epidemie, ale sama nevim, 
proc tuberkul6za nebyla do
posud zpracovana. 

Je pravda, ze v urcite do be byla 
tuberkuloza idealem krasy? 

u rcite. v prubehu prvni po
loviny 19. stoleti to byla ne
moc, kterou lekafi moe ne-

znali. Povazovali ji za de
dicnou a mysleli si, ze 

neni nakazliva. Od 
toho se odvijel i 
jejich pfistup, 
moe ji nefesili. 
Nevedelo se, cim 
je nemoc zpuso

bena, coz umoz-

Mate nejaky konkretni 
pripad? 

Napfiklad malifka 
Marie Baskirceva, 
ktera zila v obdobi 
romanticke podoby 
nemoci, opravdu mela 
tuberkul6zu. Ve svem 
deniku piSe, jak se 
citi byt diky one
mocneni kras
nejsi, jak je 
odusevne-
lejsi, coz 
svedci 
o pozi
tivnim 
vnimani 
nemoci. 

Kdysepo-
hled na nemoc 
zmenil a stala se 

stigmatem? 
Zmenil se po roce 1882, kdy 

Robert Koch zjistil, ze je to 
nemoc silne infekcni, ktera je 
zpusobena bacilem. Napadala 
hlavne lidi z chudsich vrstev, 
ktefi zili v malych nevetra
nych bytech, vlastne ve spine. 
Diky tomu se zmenila i podo
ba v literature. Uz nebyl pro
s tor pro pozitivni pfedstavy a 
romanticke hrdinky. 

Ve sve praci pisete, ze nektere 
lecebne postupy mely devas
tujici ucinky. 0 co slo? 

To bylo hlavne v prvnich 
fazich, kdy lekafi nevecteli, jak 
nemoc spravne diagnostiko
vat, natoz jakym zpusobem ji 
leCit. Lecba po dlouhou dobu 
byla hygienicko-dieteticka, 
coz je v podstate rezim, kdy 

mate upraveny jidelni
cek a musite hodne 

odpocivat. To byl 
zaklad lecby az do 
poloviny 20. stole
ti, kdy se objevily 
prvni leky antitu
berkulotika. Kro

me toho se zkou
selo vsechno 

mozne. Nej
casteji ruzne 
chemicke 
latky a kovy, 
ktere ne-

pritizily. 
Zvra
celi, 
zvysily 
se jim 
horec

ky, pfi
druzila 
se jim k 

tomu dalsi 
onemocne
ni. Samotny 

tuberkulin, 
kter:Y vynalezl 
Koch. mel pu

vodne slouzit 
jako lek, ale 

nakonec v praxi nalezl uplat
neni jako diagnosticky pro
stfedek. Ten to lek Koch prav
depodobne dostatecne neo
testoval a snazil se s nim jit 
hodne rychle ven. Vysledky 
byly negativni, tuberkulin 
casto nemoc paradoxne 
urychlil a cela facta pacientu 
zemfela. To uz tak ale bohuzel 
s sebou asi vyzkum pi'inasi. 

Rozvinula se i tuberkulofobie, 
strach z teto nemoci. Jak se to 
projevovalo? 

Lide, k nimz se prostfednic
tvim osvetove Cinnosti dosta
ly dulezite informace, meli 
samozfejme strach nejen z 
nemoci, ale i z nemocnych, coz 
se mohlo projevovat tim, ze se 
jim vyhybali a stitili se jich. 
Tuberkul6zni byli vyhazovani 
ze zamestnani, pozdeji byl za
kon zakazujici jejich praci 
mezi detmi, v potravinarskem 
prumyslu a podobne. Velmi 
casto ale meli problem najit 
jine zamestnani a ocitali se na 
okraji spolecnosti. Druhy ex
trem byli lide z nejchudsich 
vrstev, ktecych se nemoc nej
vice tykala. Oni ji absolutne 
nevenovali pozornost. 

Cim to bylo? 
Mohlo to byt tim, ze se k 

nim nedostala osveta, ale take 
t im, ze rodiny svactely boje o 
to, a by se vii. bee uzivily. Otec 
chodil do prace do posledni 
chvile, kdy uz se u nej proje
vovaly symptomy. Vyhledal 
pomoc lekafe az v posledni 
fazi, kdy uz bylo pozcte. 

Takze tim mohlo dojit k nakaze 
dalsich lidi. 

Ano. Tovarny byly seme
niSte tuberkul6zy. Obzvlast 
vyrobny tabaku. Navic jak 
delnici motali doutniky a oli
zovali si u toho prsty, hrozilo 
riziko da!Siho Sifeni nemoci. 
Lekafi testovali, zda takovym 
zpusobem vii. bee muze dojit k 
nakaze. Jejich nazory se lisily. 
Byl to ale problem. 



nastroj propagandy" 
Mluvilajste o osvete. Jak vypa
dala? 

Mela ji pod palcem hlavne 
Masarykova liga proti tuber
kul6ze. Osvetova cinnost se 
lisila podle toho, na koho se 
zamerovala. Mohla byt indi
vidualni nebo skupinova. 
Existovala napriklad osvetova 
Cinnost pro delniky, prima v 
tovarnach je informovali, jak 
se maji na pracoviSti chovat. 
Nejdulezitejsi byla osvetova 
cinnost, ktera se orientovala 
na deti. Kojenecka umrtnost 
byla silene vysoka, pres 90 
procent deti, ktere se v tom to 
veku nakazily, umrelo. Kou
zelne byly divadelni hry pro 
deti, ktere psallekar a cho
censky rodak Karel Driml. Psal 
nejen o tuberkul6ze, ale take o 
vyzive, vztekline a nestovi
cich. DUlezite je, ze deti do 
techto her i obsazoval, diky 
cemuz se nauCily dulezite 
aspekty osvety. Pocital takes 
tim, ze se rodice budou chodit 
na sve deti divat, a osveta se 
tak dostane i mezi ne. 

Na deti stizene tuberkul6zou 
jste se zamerila podrobneji. Ja
ke tedy bylo detstvi s touto ne
moci? 

Zabyvala jsem se hlavne 
Hamzovou lecebnou. Je tezke 
vysledovat individualni pro
zivani nemoci. Pramenu je 
strasne malo. Od starsich pa
cientu je zachovana kore
spondence nebo nejake psane 
vzpominky, od deti ale ne. 
Pokud se dite narodilo do ro
diny, kde nekdo trpel tuber
kul6zou, bud' musel nemocny 
z rodiny odejit, nebo bylo 
odebrano dite. Jestlize one
mocnel otec, resilo se to tim, 
ze na nejakou dobu odesel. 
Pokud vsak byla nemocna 
matka, byl to mnohem vetSi 
problem, protoze byla v in
tenzivnejsim kontaktu s dite
tem a hrozila nakaza pi'i koje
ni. Nemocne deti byly vetsi
nou posilany do specializova
nych sanatorii, kde musely 

mnohdy spoustu let nebo mi
nimalne mnoho mesicu zu
stat. Mely se tam naucit rezi
mu, jenz musely doddovat do 
konce zivota. 

Muselo to prone b:Yt narocne? 
Bylo, musely odejit od rodi

ny. Cetla jsem vzpominky do
spelych ze zahranici, ktefi se 
jako deti lecili v sanatoriu. 
Popisovali, ze vubec nechapa
li, co se deje, proc jsou najed
nou nekde pryc, bali se, ze se 
domu nikdy nevrati. Mysleli 
si, ze udelali neco spatne a ro
dina je tresta nebo se jich 

z nich psal pod vlivem vysoke 
horecky. Obsahla je kore
spondence, dopisoval sis ro
dinou i se svou pi'itelkyni Ma
rii Koldovou a prateli. Byl 
upfimny a hodne si stezoval. 

Naco nejvice? 
Trapila ho tam rada veci. 

Lecil se v soukromem sanato
riu, coz bylo hodne drahe. Do
konce 0 lekafich tvrdil, ze vy
delavaji na zdravi nemocnych. 
Take mu vadily mad'arske 
osetrovatelky. Velkou roli u 
nej hralo to, ze se mu strasne 
styskalo po rodine. Jeho mat-

Tuberkul6zaje nakazlive infekcnl 
onemocnenl starejak lidstvo 

samo, proti kteremu dlouho ne
existovala ucinna lecba. One

mocnenl tuberkul6zou podlehla 
fada znamych ceskych i svetovych 

osobnostl, napffklad spisovatel Franz Kafka, novi
naf Karel Havlicek Borovsky nebo basnlk JifiWolker. 

zbavuje. Ale to nemuzu zo
becnovat. 

Jak o nemoci informoval dobo
vytisk? 

Toto tema teprve zpracova
vam. Ale mohu fict, ze Rude 
pravo vyuzivalo tuberkul6zu 
jako nemoc ne chudych a 
spatne zivenych, podle nich to 
byla kapitalisticka nemoc. 
Komunismus ji mel samo
zfejme odstranit a postarat se 
o to, a by vsichni byli zdravi. I z 
tuberkul6zy lze udelat nastroj 
propagandy. 

Venovala jste se take pripadu 
basnika Jinho Wolkera. Co za
jimaveho jste vysledovala? 

Na Jifim Wolkerovi je videt, 
ze to byla citliva basnicka du
se. Zachovaly se basne zjeho 
pobytu v sanatoriu, neni jich 
mnoho, ale jsou velmi inten
zivni. Dokazal do par versu 
vtisknout to, co prozival. Radu 

ka si toho byla velmi dobfe 
vedoma a denne si s nim do
pisovala. Nemoc sis nim krute 
pohrala. Po peti mesicich lee
by mel odjet domu. Tuberku-
16za je vsak takova, ze se paci
ent zda byt v poradku, ale na
jednou se znicehonic zdra
votni stav zhorsi. Presne to se 
mu stalo vecer pred odjezdem. 
Pak dostal zanet mozkovych 
blan, ze ktereho uz se nedo
stal. Matka vzpominala, ze ji 
prosil, a by ho zabila, ze uz to 
nemuze vydrzet. Nez nastal 
ten to stav, v korespondenci 
otevfene popisoval, jak ne
zvladal ztratu kontroly nad 
vlastnim telem. Nemohl si 
dojit na zachod, museli ho kr
mit a velmi casta zvracel. Pra
ve vlastni nemohoucnost mu 
na nemoci vadila nejvice. 

Za svou praci jste ziskala Cenu 
Zdeiika Horskeho za rok 2017. 
Co pro vas toto oceneni zna-

mena? 
Samozl'ejme si toho ne

smirne vazim. Je to pro me 
obrovska motivace, abych 
pracovala dal. Je to znameni, 
ze svou praci delam dobfe a 
oslovuje odbornou verejnost. 
Udeluje ji Spolecnost pro de
jiny veda techniky, kde mezi 
cleny jsou vyznamni historici 
dejin IE~karstvi. Ukazuje mi to, 
ze rna smysl tuto praci dal 
rozvijet, o coz se snazim v di
zertaci. 

Zvitezila j ste i ve Studentske 
soutezi Nakladatelstvi Acade
mia, diky cemuz jste mohla 
svou diplomovou praci vydat v 
podobe knihy. Jake to bylo, dr
zet v ruce vlastni kniZku? 

Ani jedno oceneni jsem ne
cekala. Pfekvapilo me, ze toto 
tema muze byt tak lakave. 
Kdyz jsem poprve dostala 
knizku do ruky, byla jsem 
velmi dojata. Neubranila jsem 
se slzam. Je to vee, o ktere 
jsem snila, a v zivote me ne
napadlo, ze se to podafi tak 
brzo, knizka vysla, kdyz mi 
bylo 27let, coz ve vede je asi 
dost neobvykle. Jsem vdecna 
svemu vedoucimu, ktery me 
podporoval a snazil se mi do
dat odvahu, abych se soutezi 
zucastnila. Kdyby mi ji nedo
dal, asi bych ji sama v so be 
nenasla. Take univerzita se o 
nas hezky stara a snazi se nas 
podporovat, abychom se pro
fesne posouvali dal. 

Kam se tedy chcete profesne 
posouvat dal? 

Co nejdfiv bych chtela do
koncit doktorat. Byla bych ra
da, kdyby dizertace byla po
dobne uspesna jako diplomo
va prace. Do budoucna bych 
chtela zustat v oboru, protoze 
me historie moe bavi. Mam 
rada i vyuku, kterou jsem si na 
univerzite mohla zkusit. Kdy
by bylo misto v akademickem 
prostfedi, byla bych hrozne 
rada. Ale to je zatim ve 
hvezdach. 
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Rozhovor 
 
Vobdobí romantismu byla tuberkulóza považována za ideál krásy, později kvůli ní byli lidé vyhazováni 
ze zaměstnání. Nebezpečná nemoc zaujala ŠÁRKU C. 
RÁBOVOU z Univerzity Pardubice. Ve svém bádání je doktorandka velmi úspěšná, za diplomovou 
práci s názvem Kulturní reflexe tuberkulózy v českých zemích 1800–1945 získala prestižní ocenění. 
 
Na bakalářském stupni jste se věnovala ochraně hmotných památek. Jak jste se pak dostala k 
dějinám lékařství? 
 
Při přijetí na magisterské studium jsme museli předkládat projekt diplomové práce, ve kterém jsme 
představovali téma naší budoucí kvalifikační práce. Proto jsem se již během bakalářského studia 
rozhlížela po vhodném tématu. Navštěvovala jsem přednášky doktora Hanulíka, který pak byl 
vedoucím mé diplomové práce. Vedl kurz Dějiny lázní, kde jsem se poprvé blíže setkala s konceptem 
sociálních dějin lékařství. Velmi mě to zaujalo. Během konzultace jsme se dohodli, že právě 
tuberkulóza je v rámci české historiografie doposud nezpracované téma. Něco jsem si k tomu 
nastudovala v zahraniční literatuře, protože v české není vůbec nic, a téma se mi zalíbilo. 
 
Čím to je, že historie tak rozšířené nemoci, jako je tuberkulóza, nebyla nikdy zpracována? 
 
Je to asi obecně tím, že dějiny lékařství jsou u nás v plenkách. 
Zatím jsou ucelenější práce, které sledují vývoj lékařství, ale už je méně prací, které by se věnovaly 
konkrétním problémům. Jsou zpracované pohlavní nemoci, morové epidemie, ale sama nevím, proč 
tuberkulóza nebyla doposud zpracována. 
 
Je pravda, že v určité době byla tuberkulóza ideálem krásy? 
 
Určitě. V průběhu první poloviny 19. století to byla nemoc, kterou lékaři moc neznali. 
Považovali ji za dědičnou a mysleli si, že není nakažlivá. Od toho se odvíjel i jejich přístup, moc ji 
neřešili. Nevědělo se, čím je nemoc způsobená, což umožnilo celou řadu metafor a pozitivních 
konotací. V období romantismu v zahraniční literatuře tuberkulóza napadala krásné dívky, jejichž 
osudem bylo pomalé umírání. Dokonce se vyskytovaly případy, že se někteří lidé vědomě stylizovali 
do podoby tuberkulózních. 
 
Máte nějaký konkrétní případ? 
 
Například malířka Marie Baškirceva, která žila v období romantické podoby nemoci, opravdu měla 
tuberkulózu. 
Ve svém deníku píše, jak se cítí být díky onemocnění krásnější, jak je oduševnělejší, což svědčí o 
pozitivním vnímání nemoci. 
 
Kdy se pohled na nemoc změnil a stala se stigmatem? 
 
Změnil se po roce 1882, kdy Robert Koch zjistil, že je to nemoc silně infekční, která je způsobená 
bacilem. Napadala hlavně lidi z chudších vrstev, kteří žili v malých nevětraných bytech, vlastně ve 
špíně. Díky tomu se změnila i podoba v literatuře. Už nebyl prostor pro pozitivní představy a 
romantické hrdinky. 
 
Ve své práci píšete, že některé léčebné postupy měly devastující účinky. O co šlo? 
 
To bylo hlavně v prvních fázích, kdy lékaři nevěděli, jak nemoc správně diagnostikovat, natož jakým 
způsobem ji léčit. Léčba po dlouhou dobu byla hygienicko-dietetická, což je v podstatě režim, kdy 
máte upravený jídelníček a musíte hodně odpočívat. To byl základ léčby až do poloviny 20. století, kdy 
se objevily první léky – antituberkulotika. 



Kromě toho se zkoušelo všechno možné. 
Nejčastěji různé chemické látky a kovy, které nemocným mnohdy hodně přitížily. Zvraceli, zvýšily se 
jim horečky, přidružila se jim k tomu další onemocnění. Samotný tuberkulin, který vynalezl Koch, měl 
původně sloužit jako lék, ale nakonec v praxi nalezl uplatnění jako diagnostický prostředek. 
Tento lék Koch pravděpodobně dostatečně neotestoval a snažil se s ním jít hodně rychle ven. 
Výsledky byly negativní, tuberkulin často nemoc paradoxně urychlil a celá řada pacientů zemřela. To 
už tak ale bohužel s sebou asi výzkum přináší. 
 
Rozvinula se i tuberkulofobie, strach z této nemoci. Jak se to projevovalo? 
 
Lidé, k nimž se prostřednictvím osvětové činnosti dostaly důležité informace, měli samozřejmě strach 
– nejen z nemoci, ale i z nemocných, což se mohlo projevovat tím, že se jim vyhýbali a štítili se jich. 
Tuberkulózní byli vyhazováni ze zaměstnaní, později byl zákon zakazující jejich práci mezi dětmi, v 
potravinářském průmyslu a podobně. Velmi často ale měli problém najít jiné zaměstnání a ocitali se na 
okraji společnosti. Druhý extrém byli lidé z nejchudších vrstev, kterých se nemoc nejvíce týkala. Oni jí 
absolutně nevěnovali pozornost. 
 
Čím to bylo? 
 
Mohlo to být tím, že se k nim nedostala osvěta, ale také tím, že rodiny sváděly boje o to, aby se vůbec 
uživily. Otec chodil do práce do poslední chvíle, kdy už se u něj projevovaly symptomy. Vyhledal 
pomoc lékaře až v poslední fázi, kdy už bylo pozdě. 
 
Takže tím mohlo dojít k nákaze dalších lidí. 
 
Ano. Továrny byly semeniště tuberkulózy. Obzvlášť výrobny tabáku. Navíc jak dělníci motali doutníky 
a olizovali si u toho prsty, hrozilo riziko dalšího šíření nemoci. Lékaři testovali, zda takovým způsobem 
vůbec může dojít k nákaze. Jejich názory se lišily. Byl to ale problém. 
 
Mluvila jste o osvětě. Jak vypadala? 
 
Měla ji pod palcem hlavně Masarykova liga proti tuberkulóze. Osvětová činnost se lišila podle toho, na 
koho se zaměřovala. Mohla být individuální nebo skupinová. 
Existovala například osvětová činnost pro dělníky, přímo v továrnách je informovali, jak se mají na 
pracovišti chovat. Nejdůležitější byla osvětová činnost, která se orientovala na děti. Kojenecká 
úmrtnost byla šíleně vysoká, přes 90 procent dětí, které se v tomto věku nakazily, umřelo. Kouzelné 
byly divadelní hry pro děti, které psal lékař a choceňský rodák Karel Driml. Psal nejen o tuberkulóze, 
ale také o výživě, vzteklině a neštovicích. Důležité je, že děti do těchto her i obsazoval, díky čemuž se 
naučily důležité aspekty osvěty. Počítal také s tím, že se rodiče budou chodit na své děti dívat, a 
osvěta se tak dostane i mezi ně. 
 
Na děti stižené tuberkulózou jste se zaměřila podrobněji. Jaké tedy bylo dětství s touto nemocí? 
 
Zabývala jsem se hlavně Hamzovou léčebnou. Je těžké vysledovat individuální prožívání nemoci. 
Pramenů je strašně málo. Od starších pacientů je zachována korespondence nebo nějaké psané 
vzpomínky, od dětí ale ne. Pokud se dítě narodilo do rodiny, kde někdo trpěl tuberkulózou, buď musel 
nemocný z rodiny odejít, nebo bylo odebráno dítě. Jestliže onemocněl otec, řešilo se to tím, že na 
nějakou dobu odešel. Pokud však byla nemocná matka, byl to mnohem větší problém, protože byla v 
intenzivnějším kontaktu s dítětem a hrozila nákaza při kojení. Nemocné děti byly většinou posílány do 
specializovaných sanatorií, kde musely mnohdy spoustu let nebo minimálně mnoho měsíců zůstat. 
Měly se tam naučit režimu, jenž musely dodržovat do konce života. 
 
Muselo to pro ně být náročné, ne? 
 
Bylo, musely odejít od rodiny. Četla jsem vzpomínky dospělých ze zahraničí, kteří se jako děti léčili v 
sanatoriu. Popisovali, že vůbec nechápali, co se děje, proč jsou najednou někde pryč, báli se, že se 
domů nikdy nevrátí. Mysleli si, že udělali něco špatně a rodina je trestá nebo se jich zbavuje. Ale to 
nemůžu zobecňovat. 
 
Jak o nemoci informoval dobový tisk? 



 
Toto téma teprve zpracovávám. Ale mohu říct, že Rudé právo využívalo tuberkulózu jako nemoc ne 
chudých a špatně živených, podle nich to byla kapitalistická nemoc. Komunismus ji měl samozřejmě 
odstranit a postarat se o to, aby všichni byli zdraví. I z tuberkulózy lze udělat nástroj propagandy. 
 
Věnovala jste se také případu básníka Jiřího Wolkera. 
Co zajímavého jste vysledovala? 
 
Na Jiřím Wolkerovi je vidět, že to byla citlivá básnická duše. Zachovaly se básně z jeho pobytu v 
sanatoriu, není jich mnoho, ale jsou velmi intenzivní. Dokázal do pár veršů vtisknout to, co prožíval. 
Řadu z nich psal pod vlivem vysoké horečky. Obsáhlá je korespondence, dopisoval si s rodinou i se 
svou přítelkyní Marií Koldovou a přáteli. Byl upřímný a hodně si stěžoval. 
 
Na co nejvíce? 
 
Trápila ho tam řada věcí. Léčil se v soukromém sanatoriu, což bylo hodně drahé. 
Dokonce o lékařích tvrdil, že vydělávají na zdraví nemocných. Také mu vadily maďarské 
ošetřovatelky. Velkou roli u něj hrálo to, že se mu strašně stýskalo po rodině. 
Jeho matka si toho byla velmi dobře vědoma a denně si s ním dopisovala. Nemoc si s ním krutě 
pohrála. Po pěti měsících léčby měl odjet domů. Tuberkulóza je však taková, že se pacient zdá být v 
pořádku, ale najednou se zničehonic zdravotní stav zhorší. Přesně to se mu stalo večer před 
odjezdem. Pak dostal zánět mozkových blan, ze kterého už se nedostal. Matka vzpomínala, že ji 
prosil, aby ho zabila, že už to nemůže vydržet. Než nastal tento stav, v korespondenci otevřeně 
popisoval, jak nezvládal ztrátu kontroly nad vlastním tělem. Nemohl si dojít na záchod, museli ho krmit 
a velmi často zvracel. 
Právě vlastní nemohoucnost mu na nemoci vadila nejvíce. 
 
Za svou práci jste získala Cenu Zdeňka Horského za rok 2017. Co pro vás toto ocenění znamená? 
 
Samozřejmě si toho nesmírně vážím. Je to pro mě obrovská motivace, abych pracovala dál. Je to 
znamení, že svou práci dělám dobře a oslovuje odbornou veřejnost. Uděluje ji Společnost pro dějiny 
věd a techniky, kde mezi členy jsou významní historici dějin lékařství. Ukazuje mi to, že má smysl tuto 
práci dál rozvíjet, o což se snažím v dizertaci. 
 
Zvítězila jste také ve Studentské soutěži Nakladatelství Academia, díky čemuž jste mohla svou 
diplomovou práci vydat v podobě knihy. Jaké to bylo, držet v ruce vlastní knížku? 
 
Ani jedno ocenění jsem nečekala. Překvapilo mě, že toto téma může být tak lákavé. 
Když jsem poprvé dostala knížku do ruky, byla jsem velmi dojatá. Neubránila jsem se slzám. Je to 
věc, o které jsem snila, a v životě mě nenapadlo, že se to podaří tak brzo, knížka vyšla, když mi bylo 
27 let, což ve vědě je asi dost neobvyklé. 
Jsem vděčná svému vedoucímu, který mě podporoval a snažil se mi dodat odvahu, abych se soutěží 
zúčastnila. Kdyby mi ji nedodal, asi bych ji sama v sobě nenašla. Také univerzita se o nás hezky 
stará a snaží se nás podporovat, abychom se profesně posouvali dál. 
 
Kam se tedy chcete profesně posouvat dál? 
 
Co nejdřív bych chtěla dokončit doktorát. Byla bych ráda, kdyby dizertace byla podobně úspěšná jako 
diplomová práce. Do budoucna bych chtěla zůstat v oboru, protože mě historie moc baví. Mám ráda i 
výuku, kterou jsem si na univerzitě mohla zkusit. Kdyby bylo místo v akademickém prostředí, byla 
bych hrozně ráda. Ale to je zatím ve hvězdách. 
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Pardubice /ROZHOVOR/ - V období romantismu byla tuberkulóza považována za ideál krásy, později 
kvůli ní byli lidé vyhazováni ze zaměstnání. Nebezpečná nemoc zaujala Šárku C. Rábovou z 
Univerzity Pardubice. Ve svém bádání je doktorandka velmi úspěšná, za diplomovou práci s názvem 
Kulturní reflexe tuberkulózy v českých zemích 1800–1945 získala prestižní ocenění. 
 
"Na bakalářském stupni jste se věnovala ochraně hmotných památek. Jak jste se pak dostala k 
dějinám lékařství? Při přijetí na magisterské studium jsme museli předkládat projekt diplomové práce, 
ve kterém jsme představovali téma naší budoucí kvalifikační práce. Proto jsem se již během 
bakalářského studia rozhlížela po vhodném tématu. Navštěvovala jsem přednášky doktora Hanulíka, 
který pak byl vedoucím mé diplomové práce. Vedl kurz Dějiny lázní, kde jsem se poprvé blíže setkala 
s konceptem sociálních dějin lékařství. Velmi mě to zaujalo. Během konzultace jsme se dohodli, že 
právě tuberkulóza je v rámci české historiografie doposud nezpracované téma. Něco jsem si k tomu 
nastudovala v zahraniční literatuře, protože v české není vůbec nic, a téma se mi zalíbilo. 
Čím to je, že historie tak rozšířené nemoci, jako je tuberkulóza, nebyla nikdy zpracována? Je to asi 
obecně tím, že dějiny lékařství jsou u nás v plenkách. Zatím jsou ucelenější práce, které sledují vývoj 
lékařství, ale už je méně prací, které by se věnovaly konkrétním problémům. Jsou zpracované 
pohlavní nemoci, morové epidemie, ale sama nevím, proč tuberkulóza nebyla doposud zpracována. 
Je pravda, že v určité době byla tuberkulóza ideálem krásy? Určitě. V průběhu první poloviny 19. 
století to byla nemoc, kterou lékaři moc neznali. Považovali ji za dědičnou a mysleli si, že není 
nakažlivá. Od toho se odvíjel i jejich přístup, moc ji neřešili. Nevědělo se, čím je nemoc způsobená, 
což umožnilo celou řadu metafor a pozitivních konotací. V období romantismu v zahraniční literatuře 
tuberkulóza napadala krásné dívky, jejichž osudem bylo pomalé umírání. Dokonce se vyskytovaly 
případy, že se někteří lidé vědomě stylizovali do podoby tuberkulózních. 
Máte nějaký konkrétní případ? Například malířka Marie Baškirceva, která žila v období romantické 
podoby nemoci, opravdu měla tuberkulózu. Ve svém deníku píše, jak se cítí být díky onemocnění 
krásnější, jak je oduševnělejší, což svědčí o pozitivním vnímání nemoci. 
Kdy se pohled na nemoc změnil a stala se stigmatem? Změnil se po roce 1882, kdy Robert Koch 
zjistil, že je to nemoc silně infekční, která je způsobená bacilem. Napadala hlavně lidi z chudších 
vrstev, kteří žili v malých nevětraných bytech, vlastně ve špíně. Díky tomu se změnila i podoba v 
literatuře. Už nebyl prostor pro pozitivní představy a romantické hrdinky. 
Ve své práci píšete, že některé léčebné postupy měly devastující účinky. O co šlo? To bylo hlavně v 
prvních fázích, kdy lékaři nevěděli, jak nemoc správně diagnostikovat, natož jakým způsobem ji léčit. 
Léčba po dlouhou dobu byla hygienicko-dietetická, což je v podstatě režim, kdy máte upravený 
jídelníček a musíte hodně odpočívat. To byl základ léčby až do poloviny 20. století, kdy se objevily 
první léky – antituberkulotika. Kromě toho se zkoušelo všechno možné. Nejčastěji různé chemické 
látky a kovy, které nemocným mnohdy hodně přitížily. Zvraceli, zvýšily se jim horečky, přidružila se jim 
k tomu další onemocnění. Samotný tuberkulin, který vynalezl Koch, měl původně sloužit jako lék, ale 
nakonec v praxi nalezl uplatnění jako diagnostický prostředek. Tento lék Koch pravděpodobně 
dostatečně neotestoval a snažil se s ním jít hodně rychle ven. Výsledky byly negativní, tuberkulin 
často nemoc paradoxně urychlil a celá řada pacientů zemřela. To už tak ale bohužel s sebou asi 
výzkum přináší. 
Rozvinula se i tuberkulofobie, strach z této nemoci. Jak se to projevovalo? Lidé, k nimž se 
prostřednictvím osvětové činnosti dostaly důležité informace, měli samozřejmě strach – nejen z 
nemoci, ale i z nemocných, což se mohlo projevovat tím, že se jim vyhýbali a štítili se jich. 
Tuberkulózní byli vyhazováni ze zaměstnaní, později byl zákon zakazující jejich práci mezi dětmi, v 
potravinářském průmyslu a podobně. Velmi často ale měli problém najít jiné zaměstnání a ocitali se na 
okraji společnosti. Druhý extrém byli lidé z nejchudších vrstev, kterých se nemoc nejvíce týkala. Oni jí 
absolutně nevěnovali pozornost. 
Čím to bylo? Mohlo to být tím, že se k nim nedostala osvěta, ale také tím, že rodiny sváděly boje o to, 
aby se vůbec uživily. Otec chodil do práce do poslední chvíle, kdy už se u něj projevovaly symptomy. 
Vyhledal pomoc lékaře až v poslední fázi, kdy už bylo pozdě. 
Takže tím mohlo dojít k nákaze dalších lidí. Ano. Továrny byly semeniště tuberkulózy. Obzvlášť 
výrobny tabáku. Navíc jak dělníci motali doutníky a olizovali si u toho prsty, hrozilo riziko dalšího šíření 
nemoci. Lékaři testovali, zda takovým způsobem vůbec může dojít k nákaze. Jejich názory se lišily. 
Byl to ale problém. 
 



Mluvila jste o osvětě. Jak vypadala? Měla ji pod palcem hlavně Masarykova liga proti tuberkulóze. 
Osvětová činnost se lišila podle toho, na koho se zaměřovala. Mohla být individuální nebo skupinová. 
Existovala například osvětová činnost pro dělníky, přímo v továrnách je informovali, jak se mají na 
pracovišti chovat. Nejdůležitější byla osvětová činnost, která se orientovala na děti. Kojenecká 
úmrtnost byla šíleně vysoká, přes 90 procent dětí, které se v tomto věku nakazily, umřelo. Kouzelné 
byly divadelní hry pro děti, které psal lékař a choceňský rodák Karel Driml. Psal nejen o tuberkulóze, 
ale také o výživě, vzteklině a neštovicích. Důležité je, že děti do těchto her i obsazoval, díky čemuž se 
naučily důležité aspekty osvěty. Počítal také s tím, že se rodiče budou chodit na své děti dívat, a 
osvěta se tak dostane i mezi ně. 
Na děti stižené tuberkulózou jste se zaměřila podrobněji. Jaké tedy bylo dětství s touto nemocí? 
Zabývala jsem se hlavně Hamzovou léčebnou. Je těžké vysledovat individuální prožívání nemoci. 
Pramenů je strašně málo. Od starších pacientů je zachována korespondence nebo nějaké psané 
vzpomínky, od dětí ale ne. Pokud se dítě narodilo do rodiny, kde někdo trpěl tuberkulózou, buď musel 
nemocný z rodiny odejít, nebo bylo odebráno dítě. Jestliže onemocněl otec, řešilo se to tím, že na 
nějakou dobu odešel. Pokud však byla nemocná matka, byl to mnohem větší problém, protože byla v 
intenzivnějším kontaktu s dítětem a hrozila nákaza při kojení. Nemocné děti byly většinou posílány do 
specializovaných sanatorií, kde musely mnohdy spoustu let nebo minimálně mnoho měsíců zůstat. 
Měly se tam naučit režimu, jenž musely dodržovat do konce života. 
Muselo to pro ně být náročné, ne? Bylo, musely odejít od rodiny. Četla jsem vzpomínky dospělých ze 
zahraničí, kteří se jako děti léčili v sanatoriu. Popisovali, že vůbec nechápali, co se děje, proč jsou 
najednou někde pryč, báli se, že se domů nikdy nevrátí. Mysleli si, že udělali něco špatně a rodina je 
trestá nebo se jich zbavuje. Ale to nemůžu zobecňovat. 
Jak o nemoci informoval dobový tisk? Toto téma teprve zpracovávám. Ale mohu říct, že Rudé právo 
využívalo tuberkulózu jako nemoc ne chudých a špatně živených, podle nich to byla kapitalistická 
nemoc. Komunismus ji měl samozřejmě odstranit a postarat se o to, aby všichni byli zdraví. I z 
tuberkulózy lze udělat nástroj propagandy. 
Věnovala jste se také případu básníka Jiřího Wolkera. Co zajímavého jste vysledovala? Na Jiřím 
Wolkerovi je vidět, že to byla citlivá básnická duše. Zachovaly se básně z jeho pobytu v sanatoriu, 
není jich mnoho, ale jsou velmi intenzivní. Dokázal do pár veršů vtisknout to, co prožíval. Řadu z nich 
psal pod vlivem vysoké horečky. Obsáhlá je korespondence, dopisoval si s rodinou i se svou přítelkyní 
Marií Koldovou a přáteli. Byl upřímný a hodně si stěžoval. 
Na co nejvíce? Trápila ho tam řada věcí. Léčil se v soukromém sanatoriu, což bylo hodně drahé. 
Dokonce o lékařích tvrdil, že vydělávají na zdraví nemocných. Také mu vadily maďarské 
ošetřovatelky. Velkou roli u něj hrálo to, že se mu strašně stýskalo po rodině. Jeho matka si toho byla 
velmi dobře vědoma a denně si s ním dopisovala. Nemoc si s ním krutě pohrála. Po pěti měsících 
léčby měl odjet domů. Tuberkulóza je však taková, že se pacient zdá být v pořádku, ale najednou se 
zničehonic zdravotní stav zhorší. Přesně to se mu stalo večer před odjezdem. Pak dostal zánět 
mozkových blan, ze kterého už se nedostal. Matka vzpomínala, že ji prosil, aby ho zabila, že už to 
nemůže vydržet. Než nastal tento stav, v korespondenci otevřeně popisoval, jak nezvládal ztrátu 
kontroly nad vlastním tělem. Nemohl si dojít na záchod, museli ho krmit a velmi často zvracel. Právě 
vlastní nemohoucnost mu na nemoci vadila nejvíce. 
Za svou práci jste získala Cenu Zdeňka Horského za rok 2017. Co pro vás toto ocenění znamená? 
Samozřejmě si toho nesmírně vážím. Je to pro mě obrovská motivace, abych pracovala dál. Je to 
znamení, že svou práci dělám dobře a oslovuje odbornou veřejnost. Uděluje ji Společnost pro dějiny 
věd a techniky, kde mezi členy jsou významní historici dějin lékařství. Ukazuje mi to, že má smysl tuto 
práci dál rozvíjet, o což se snažím v dizertaci. 
Zvítězila jste také ve Studentské soutěži Nakladatelství Academia, díky čemuž jste mohla svou 
diplomovou práci vydat v podobě knihy. Jaké to bylo, držet v ruce vlastní knížku? Ani jedno ocenění 
jsem nečekala. Překvapilo mě, že toto téma může být tak lákavé. Když jsem poprvé dostala knížku do 
ruky, byla jsem velmi dojatá. Neubránila jsem se slzám. Je to věc, o které jsem snila, a v životě mě 
nenapadlo, že se to podaří tak brzo, knížka vyšla, když mi bylo 27 let, což ve vědě je asi dost 
neobvyklé. Jsem vděčná svému vedoucímu, který mě podporoval a snažil se mi dodat odvahu, abych 
se soutěží zúčastnila. Kdyby mi ji nedodal, asi bych ji sama v sobě nenašla. Také univerzita se o nás 
hezky stará a snaží se nás podporovat, abychom se profesně posouvali dál. 
Kam se tedy chcete profesně posouvat dál? Co nejdřív bych chtěla dokončit doktorát. Byla bych ráda, 
kdyby dizertace byla podobně úspěšná jako diplomová práce. Do budoucna bych chtěla zůstat v 
oboru, protože mě historie moc baví. Mám ráda i výuku, kterou jsem si na univerzitě mohla zkusit. 
Kdyby bylo místo v akademickém prostředí, byla bych hrozně ráda. Ale to je zatím ve hvězdách. 
" 
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V období romantismu byla tuberkulóza považována za ideál krásy, později kvůli ní byli lidé vyhazováni 
ze zaměstnání. 
Nebezpečná nemoc zaujala ŠÁRKU C. RÁBOVOU (na snímku) z Univerzity Pardubice. Ve svém 
bádání je doktorandka velmi úspěšná, za diplomovou práci s názvem Kulturní reflexe tuberkulózy v 
českých zemích 1800-1945 získala prestižní ocenění. 
 
* Na bakalářském stupni jste se věnovala ochraně hmotných památek. Jak jste se pak dostala k 
dějinám lékařství? 
 
 Při přijetí na magisterské studium jsme museli předkládat projekt diplomové práce, ve kterém 
jsme představovali téma naší budoucí kvalifikační práce. Proto jsem se již během bakalářského studia 
rozhlížela po vhodném tématu. Navštěvovala jsem přednášky doktora Hanulíka, který pak byl 
vedoucím mé diplomové práce. Vedl kurz Dějiny lázní, kde jsem se poprvé blíže setkala s konceptem 
sociálních dějin lékařství. Velmi mě to zaujalo. Během konzultace jsme se dohodli, že právě 
tuberkulóza je v rámci české historiografie doposud nezpracované téma. Něco jsem si k tomu 
nastudovala v zahraniční literatuře, protože v české není vůbec nic, a téma se mi zalíbilo. 
 
* Čím to je, že historie tak rozšířené nemoci, jako je tuberkulóza, nebyla nikdy zpracována? 
 
 Je to asi obecně tím, že dějiny lékařství jsou u nás v plenkách. Zatím jsou ucelenější práce, 
které sledují vývoj lékařství, ale už je méně prací, které by se věnovaly konkrétním problémům. Jsou 
zpracované pohlavní nemoci, morové epidemie, ale sama nevím, proč tuberkulóza nebyla doposud 
zpracována. 
 
* Je pravda, že v určité době byla tuberkulóza ideálem krásy? 
 
 Určitě. V průběhu první poloviny 19. století to byla nemoc, kterou lékaři moc neznali. 
Považovali ji za dědičnou a mysleli si, že není nakažlivá. Od toho se odvíjel i jejich přístup, moc ji 
neřešili. Nevědělo se, čím je nemoc způsobená, což umožnilo celou řadu metafor a pozitivních 
konotací. V období romantismu v zahraniční literatuře tuberkulóza napadala krásné dívky, jejichž 
osudem bylo pomalé umírání. Dokonce se vyskytovaly případy, že se někteří lidé vědomě stylizovali 
do podoby tuberkulózních. 
 
* Máte nějaký konkrétní případ? 
 
 Například malířka Marie Baškirceva, která žila v období romantické podoby nemoci, opravdu 
měla tuberkulózu. Ve svém deníku píše, jak se cítí být díky onemocnění krásnější, jak je 
oduševnělejší, což svědčí o pozitivním vnímání nemoci. 
 
* Kdy se pohled na nemoc změnil a stala se stigmatem? 
 
 Změnil se po roce 1882, kdy Robert Koch zjistil, že je to nemoc silně infekční, která je 
způsobená bacilem. Napadala hlavně lidi z chudších vrstev, kteří žili v malých nevětraných bytech, 
vlastně ve špíně. Díky tomu se změnila i podoba v literatuře. Už nebyl prostor pro pozitivní představy a 
romantické hrdinky. 
 
* Ve své práci píšete, že některé léčebné postupy měly devastující účinky. O co šlo? 
 
 To bylo hlavně v prvních fázích, kdy lékaři nevěděli, jak nemoc správně diagnostikovat, natož 
jakým způsobem ji léčit. Léčba po dlouhou dobu byla hygienicko-dietetická, což je v podstatě režim, 
kdy máte upravený jídelníček a musíte hodně odpočívat. To byl základ léčby až do poloviny 20. století, 
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kdy se objevily první léky antituberkulotika. Kromě toho se zkoušelo všechno možné. Nejčastěji různé 
chemické látky a kovy, které nemocným mnohdy hodně přitížily. Zvraceli, zvýšily se jim horečky, 
přidružila se jim k tomu další onemocnění. Samotný tuberkulin, který vynalezl Koch, měl původně 
sloužit jako lék, ale nakonec v praxi nalezl uplatnění jako diagnostický prostředek. Tento lék Koch 
pravděpodobně dostatečně neotestoval a snažil se s ním jít hodně rychle ven. Výsledky byly 
negativní, tuberkulin často nemoc paradoxně urychlil a celá řada pacientů zemřela. To už tak ale 
bohužel s sebou asi výzkum přináší. 
 
* Rozvinula se i tuberkulofobie, strach z této nemoci. Jak se to projevovalo? 
 
 Lidé, k nimž se prostřednictvím osvětové činnosti dostaly důležité informace, měli samozřejmě 
strach nejen z nemoci, ale i z nemocných, což se mohlo projevovat tím, že se jim vyhýbali a štítili se 
jich. Tuberkulózní byli vyhazováni ze zaměstnaní, později byl zákon zakazující jejich práci mezi dětmi, 
v potravinářském průmyslu a podobně. Velmi často ale měli problém najít jiné zaměstnání a ocitali se 
na okraji společnosti. Druhý extrém byli lidé z nejchudších vrstev, kterých se nemoc nejvíce týkala. 
Oni jí absolutně nevěnovali pozornost. 
 
* Čím to bylo? 
 
 Mohlo to být tím, že se k nim nedostala osvěta, ale také tím, že rodiny sváděly boje o to, aby 
se vůbec uživily. Otec chodil do práce do poslední chvíle, kdy už se u něj projevovaly symptomy. 
Vyhledal pomoc lékaře až v poslední fázi, kdy už bylo pozdě. 
 
* Takže tím mohlo dojít k nákaze dalších lidí. 
 
 Ano. Továrny byly semeniště tuberkulózy. Obzvlášť výrobny tabáku. Navíc jak dělníci motali 
doutníky a olizovali si u toho prsty, hrozilo riziko dalšího šíření nemoci. Lékaři testovali, zda takovým 
způsobem vůbec může dojít k nákaze. Jejich názory se lišily. Byl to ale problém. 
 
* Mluvila jste o osvětě. Jak vypadala? 
 
 Měla ji pod palcem hlavně Masarykova liga proti tuberkulóze. Osvětová činnost se lišila podle 
toho, na koho se zaměřovala. Mohla být individuální nebo skupinová. Existovala například osvětová 
činnost pro dělníky, přímo v továrnách je informovali, jak se mají na pracovišti chovat. Nejdůležitější 
byla osvětová činnost, která se orientovala na děti. Kojenecká úmrtnost byla šíleně vysoká, přes 90 
procent dětí, které se v tomto věku nakazily, umřelo. Kouzelné byly divadelní hry pro děti, které psal 
lékař a choceňský rodák Karel Driml. Psal nejen o tuberkulóze, ale také o výživě, vzteklině a 
neštovicích. Důležité je, že děti do těchto her i obsazoval, díky čemuž se naučily důležité aspekty 
osvěty. Počítal také s tím, že se rodiče budou chodit na své děti dívat, a osvěta se tak dostane i mezi 
ně. 
 
* Na děti stižené tuberkulózou jste se zaměřila podrobněji. Jaké tedy bylo dětství s touto nemocí? 
 
 Zabývala jsem se hlavně Hamzovou léčebnou. Je těžké vysledovat individuální prožívání 
nemoci. Pramenů je strašně málo. Od starších pacientů je zachována korespondence nebo nějaké 
psané vzpomínky, od dětí ale ne. Pokud se dítě narodilo do rodiny, kde někdo trpěl tuberkulózou, buď 
musel nemocný z rodiny odejít, nebo bylo odebráno dítě. Jestliže onemocněl otec, řešilo se to tím, že 
na nějakou dobu odešel. Pokud však byla nemocná matka, byl to mnohem větší problém, protože byla 
v intenzivnějším kontaktu s dítětem a hrozila nákaza při kojení. Nemocné děti byly většinou posílány 
do specializovaných sanatorií, kde musely mnohdy spoustu let nebo minimálně mnoho měsíců zůstat. 
Měly se tam naučit režimu, jenž musely dodržovat do konce života. 
 
* Muselo to pro ně být náročné? 
 
 Bylo, musely odejít od rodiny. Četla jsem vzpomínky dospělých ze zahraničí, kteří se jako děti 
léčili v sanatoriu. Popisovali, že vůbec nechápali, co se děje, proč jsou najednou někde pryč, báli se, 
že se domů nikdy nevrátí. Mysleli si, že udělali něco špatně a rodina je trestá nebo se jich zbavuje. Ale 
to nemůžu zobecňovat. 
 
* Jak o nemoci informoval dobový tisk? 



 
 Toto téma teprve zpracovávám. Ale mohu říct, že Rudé právo využívalo tuberkulózu jako 
nemoc ne chudých a špatně živených, podle nich to byla kapitalistická nemoc. Komunismus ji měl 
samozřejmě odstranit a postarat se o to, aby všichni byli zdraví. I z tuberkulózy lze udělat nástroj 
propagandy. 
 
* Věnovala jste se také případu básníka Jiřího Wolkera. Co zajímavého jste vysledovala? 
 
 Na Jiřím Wolkerovi je vidět, že to byla citlivá básnická duše. Zachovaly se básně z jeho pobytu 
v sanatoriu, není jich mnoho, ale jsou velmi intenzivní. Dokázal do pár veršů vtisknout to, co prožíval. 
Řadu z nich psal pod vlivem vysoké horečky. Obsáhlá je korespondence, dopisoval si s rodinou i se 
svou přítelkyní Marií Koldovou a přáteli. Byl upřímný a hodně si stěžoval. 
 
* Na co nejvíce? 
 
 Trápila ho tam řada věcí. Léčil se v soukromém sanatoriu, což bylo hodně drahé. Dokonce o 
lékařích tvrdil, že vydělávají na zdraví nemocných. Také mu vadily maďarské ošetřovatelky. Velkou 
roli u něj hrálo to, že se mu strašně stýskalo po rodině. Jeho matka si toho byla velmi dobře vědoma a 
denně si s ním dopisovala. Nemoc si s ním krutě pohrála. Po pěti měsících léčby měl odjet domů. 
Tuberkulóza je však taková, že se pacient zdá být v pořádku, ale najednou se zničehonic zdravotní 
stav zhorší. Přesně to se mu stalo večer před odjezdem. Pak dostal zánět mozkových blan, ze kterého 
už se nedostal. Matka vzpomínala, že ji prosil, aby ho zabila, že už to nemůže vydržet. Než nastal 
tento stav, v korespondenci otevřeně popisoval, jak nezvládal ztrátu kontroly nad vlastním tělem. 
Nemohl si dojít na záchod, museli ho krmit a velmi často zvracel. Právě vlastní nemohoucnost mu na 
nemoci vadila nejvíce. 
 
* Za svou práci jste získala Cenu Zdeňka Horského za rok 2017. Co pro vás toto ocenění znamená? 
 
 Samozřejmě si toho nesmírně vážím. Je to pro mě obrovská motivace, abych pracovala dál. 
Je to znamení, že svou práci dělám dobře a oslovuje odbornou veřejnost. Uděluje ji Společnost pro 
dějiny věd a techniky, kde mezi členy jsou významní historici dějin lékařství. Ukazuje mi to, že má 
smysl tuto práci dál rozvíjet, o což se snažím v dizertaci. 
 
* Zvítězila jste i ve Studentské soutěži Nakladatelství Academia, díky čemuž jste mohla svou 
diplomovou práci vydat v podobě knihy. Jaké to bylo, držet v ruce vlastní knížku? 
 
 Ani jedno ocenění jsem nečekala. Překvapilo mě, že toto téma může být tak lákavé. Když 
jsem poprvé dostala knížku do ruky, byla jsem velmi dojatá. Neubránila jsem se slzám. Je to věc, o 
které jsem snila, a v životě mě nenapadlo, že se to podaří tak brzo, knížka vyšla, když mi bylo 27 let, 
což ve vědě je asi dost neobvyklé. Jsem vděčná svému vedoucímu, který mě podporoval a snažil se 
mi dodat odvahu, abych se soutěží zúčastnila. Kdyby mi ji nedodal, asi bych ji sama v sobě nenašla. 
Také univerzita se o nás hezky stará a snaží se nás podporovat, abychom se profesně posouvali dál. 
 
* Kam se tedy chcete profesně posouvat dál? 
 
 Co nejdřív bych chtěla dokončit doktorát. Byla bych ráda, kdyby dizertace byla podobně 
úspěšná jako diplomová práce. Do budoucna bych chtěla zůstat v oboru, protože mě historie moc 
baví. Mám ráda i výuku, kterou jsem si na univerzitě mohla zkusit. Kdyby bylo místo v akademickém 
prostředí, byla bych hrozně ráda. Ale to je zatím ve hvězdách. 
 
Tuberkulóza je nakažlivé infekční onemocnění staré jak lidstvo samo, proti kterému dlouho 
neexistovala účinná léčba. Onemocnění tuberkulózou podlehla řada známých českých i světových 
osobností, například spisovatel Franz Kafka, novinář Karel Havlíček Borovský nebo básník Jiří Wolker. 
 
Foto popis| 
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