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Walentyn Otamanowski jako historyk medycyny i aptekarstwa południowo-wschodnich kresów I. Rzeczypospolitej.
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Walentyn Otamanowski  (1893-1964) był znanym ukraińskim działaczem społeczno-politycznym, płodnym twórcą, badaczem szerokiego zakresu humanistyki, łączącym działalność naukową z praktyką. Jego kierunki zainteresowań są zaiste imponujące: krajoznawstwo i zbieranie pamiątek historycznych, historia średniowiecznego prawa miejskiego w Wielkim Księstwie Litewskim
, historia medycyny i aptekarstwa. Ponadto Otamanowski był bibliofilem, wydawcą i pisarzem, poliglotą i tłumaczem, organizatorem nauki, pedagogiem i działaczem oświatowym, doktorem nauk historycznych (odpowiednik stopnia naukowego doktora habilitowanego), profesorem.

Postać Otamanowskiego znalazła miejsce we wszystkich encyklopediach ukraińskich zeszłego wieku
, oprócz radzieckich, co nie jest dziwne. Mianowicie Otamanowski był jednym z założycieli Ukraińskiej Centralnej Rady i jej członkiem, inicjatorem i organizatorem sił zbrojnych tej instytucji, a następnie uczestnikiem bitwy z oddziałami bolszewickimi w pobliżu stacji kolejowej Kruty. Za tę działalność był w okresie radzieckim represjonowany w latach 1929-1930 w ramach akcji wymierzonej przeciw fikcyjnej organizacji, stworzonej na użytek organów bezpieczeństwa, Związku Wyzwolenia Ukrainy
. Uwięziony i skazany na wieloletnią zsyłkę do łagru, rehabilitowany został już w okresie Gorbaczowskiej pierestrojki w 1989 r., podobnie zresztą jak inni represjonowani, oskarżeni o przynależność do Związku Wyzwolenia Ukrainy. 

 Dopiero jednak w latach niepodległości Ukrainy po 1990 r. zmienił się wizerunek Otamanowskiego. Systematyczną rekonstrukcję historiograficzną jego bogatego dorobku w tych czasach  zaczęto opracowywać i upowszechniać w 1993 r., z okazji 100-letniej rocznicy urodzin wybitnego uczonego i działacza. Dla jej uczczenia wydano wówczas księgę jubileuszową
. To obszerne i bardzo dobrze zredagowane wydawnictwo, zawierające dziesiątki ważnych studiów, komunikatów i dokumentów, dobrze korelowało z programem politycznym podkreślającym ukraińskie tradycje narodowe. Współczesny czytelnik znajdzie w tej publikacji interesujące materiały do biografii uczonego, a także wskazówki do własnych badań nad dziejami Podola i Ukrainy. Aktualnie pamięć o Otamanowskim jest najbardziej kultywowana w Charkowie, gdzie spędził ostatnie lata życia, i Winnicy, której poświęcił część swoich prac.

Życie i działalność Otamanowskiego stały się tematem dysertacji kandydackiej (doktorskiej) Zoriany S. Sawczuk obronionej w 2006 r.
 Autorka wykorzystała wiele źródeł z różnych ośrodków, co w rezultacie przyniosło znaczące naukowe ustalenia. Igor J. Robak wspólnie z Zorianą S. Sawczak przygotowali i wydali monografię, która była efektem badań nad życiem i działalnością Otamanowskiego
. Autorzy monografii pokusili się o zlikwidowanie „białych plam” z życiorysu Otomanowskiego, a także o opisanie kontrowersyjnych stron jego biografii i twórczości.

Celem pracy jest zaznajomienie polskiego środowiska historyczno-medycznego z dorobkiem Otomanowskiego w zakresie historii medycyny i aptekarstwa. Znaczna część jego dorobku dotyczyła dziejów Prawobrzeżnej Ukrainy, to jest południowo-wschodnich kresów Rzeczypospolitej w XVI-XVIII w. W tym miejscu powstaje problem: czy dorobek historyczno-medyczny Otamanowskiego wart jest propagowania w polskim środowisku naukowym, mimo upływu czasu i twórczości, uzależnionej w znacznej mierze od obowiązującego paradygmatu historiograficznego, czyli w istocie ideologii radzieckiej?

Otomanowski po raz pierwszy spotkał się ze źródłami do historii medycyny i aptekarstwa, kiedy w latach 1924-1928 dokonywał kwerend archiwalnych na temat dziejów regionu Winnicy. Źródła te na tyle zainteresowały badacza, że historia medycyny weszła w krąg jego zainteresowań. Owocem tych badań stała się praca dotycząca historii medycyny i aptekarstwa w Winnicy i powiecie winnickim w drugiej połowie XVIII w., opublikowana w 1930 r. w ramach serii „Prace Ukraińskiej Akademii Nauk” 
.

Otamanowski przestudiował wiele zespołów archiwalnych, zawierających tysiące faktów. Z selekcji ogromnego materiału powstał obraz rozwoju medycyny i aptekarstwa w powiecie winnickim. Jednocześnie badacz nie omieszkał ukazać ten proces na szerokim tle zachodnioeuropejskich trendów naukowej medycyny (a także wschodnioeuropejskich) XVII-XVIII w. W związku z tym wykorzystał wielotomowe dzieła wybitnych przedstawicieli nauk medycznych (Herman Boerhaave, Thomas Sydenham, Daniel Samojłowicz, Aleksander Szumlański i inni).

Otamanowski udowodnił, że w drugiej połowie XVIII w. nastąpił rozwój aptekarstwa w regionie winnickim, zwiększenie liczby medyków i rozszerzenie ich praktyki. Te fakty wyraźnie wskazują na społeczną świadomość oczekiwania na pomoc medyczną, w zależności od poziomu zamożności, różnego statusu medyków, zaczynając od takiej winnickiej osobistości jak doktor M. Szepsel
, a kończąc na zwyczajnych cyrulikach. Badacz zauważył, że znachorzy w tym czasie kontynuowali wprawdzie swoją działalność, ale ich pacjentami byli tylko przedstawiciele warstw niewykształconej i nieuświadomionej społeczności. Otamanowski potwierdził zatem dla regionu winnickiego ogólną tendencję.
Po omówieniu w swoim artykule znaczenia i roli dla Winnicy medyków różnego rodzaju, Otamanowski przeszedł do szczegółowej analizy procedury ekspertyz sądowo-lekarskich w badanym okresie. Ten problem badawczy wiązał się zresztą z jego zainteresowaniem dziejami prawa miejskiego. W związku z tym Otamanowski zauważył, że ekspertyzy sądowo-lekarskie podlegały normom prawa miejskiego, zawartym w „Artykułach prawa magdeburskiego”, zwłaszcza czynności obdukcji obrażeń i ustalenia samego faktu zranienia wchodziły w zakres kompetencji urzędników miejskich. Przy obdukcji zmarłych lub zranionych obecni byli woźny sądowy i dwóch świadków, co zgadzało się również z postanowieniami Statutu Litewskiego. Dalej Otamanowski przedstawił metody wykonywania ekspertyz sądowo-lekarskich, podkreślając, że były one obecne w czynnościach winnickich organów sądowo-administracyjnych w drugiej połowie XVIII w.

Wykonany przez badacza zakres przykładów prowadzenia czynności sądowo-lekarskich prowadził do ogólniejszych wniosków. Mianowicie od lat pięćdziesiątych do osiemdziesiątych XVIII w. mieszkańcy Winnicy korzystali z usług nie mających uprawnień, czasem napływowych lub wędrownych medyków i aptekarzy. Dlatego nie dziwi fakt, że  sąd Komisji Asesorskiej w dekrecie z 14 lipca 1788 r. uznał za konieczne pozostawić z grona cyrulików żydowskich tylko dwóch, ale „biegłych w swojej profesji”. Kandydaci mieli być wybierani przez doktorów lub cyrulików-chrześcijan. Tylko po zakończeniu takiej procedury cyrulicy żydowscy posiadali prawo praktyki.

Wkrótce jednak, jak skonstatował Otamanowski, sytuacja zaczęła wymagać urzędowej ingerencji w stosunki wzajemne medyków i aptekarzy z ich pacjentami i klientami. W rzeczy samej, 22 kwietnia 1790 r. do akt Komisji Porządkowej Cywilno-Wojskowej powiatu winnickiego wpisano skargę, że aptekarze w Winnicy oszukują swoich klientów, żądając od nich za medykamenty zawyżonych cen. Mając określone zapisy na receptach aptekarze za to samo lekarstwo pobierali różne opłaty w zależności od aktualnego zapotrzebowania klientów. Aby zapobiec temu procederowi Komisja postanowiła wziąć apteki pod swój nadzór, przede wszystkim skontrolować ich liczbę, a także prawa własności. W tym celu Komisja poleciła winnickiemu Magistratowi zawiadomić wszystkich właścicieli aptek, aby stawili się przed obliczem komisarzy, przynosząc patenty na profesję aptekarza i przywileje posiadania apteki w mieście, a także taksy (cenniki) na medykamenty. Otamanowski przytoczył również fakty świadczące o przygotowywaniu leków przez znaczną część medyków.

Po skontrolowaniu aptek Komisja Porządkowa Cywilno-Wojskowa powiatu winnickiego przeszła do „rewizji” środowiska lekarskiego. W związku z tym 27 maja 1790 r. Magistrat otrzymał polecenie zobowiązania lekarzy do stawienia się przed Komisją (pod groźbą kary za opieszałość) i przedstawienia patentów na praktykę medyczną. Jak wywnioskował Otamanowski, efekty tej kontroli nie usatysfakcjonowały komisarzy. Zatem Komisja zwróciła się do Szkoły Głównej Koronnej w Krakowie z prośbą o skierowanie wykwalifikowanego doktora, który by pełnił funkcję lekarza wojewódzkiego, egzaminował medyków i aptekarzy, przeprowadzał rewizję aptek, a także sam prowadził profesjonalną praktykę.

Komisarze zrozumieli jednak, że takie radykalne działania nie przyniosą natychmiastowych skutków. Dlatego doraźnie, aby ustrzec ludność przed zagrożeniami znachorstwa i szarlatanerii w lecznictwie, wydali dekret o kategoriach zawodów medycznych. Kontrola dokumentów potwierdzających prawo do leczenia i sprzedaży leków, którą w pierwszym półroczu 1790 r. przeprowadziła Komisja Porządkowa Cywilno-Wojskowa powiatu winnickiego przyniosła interesujące dane o kwalifikacjach medyków i aptekarzy. Osoby wchodzące w skład niższej kategorii medyków-chirurgów, felczerów i cyrulików (w tej grupie znajdowali się również znachorzy) nie zdołały przedstawić żadnych dokumentów potwierdzających ich kwalifikacje. Dlatego komisarze absolutnie zgodnie wskazali, że ich „leczenie” prowadzi do śmierci pacjentów. Także i inni medycy, którzy otrzymali rekomendacje od różnych magnatów (na przykład od księcia Czartoryskiego
) nie posiadali profesjonalnego przygotowania, byli więc rzemieślnikami medycyny. Oni praktykowali przez określony okres czasu przy profesjonalnym doktorze medycyny i przy nim zdobyli nieco wiedzy.

Takie stosunki sanitarno-zdrowotne i poziom pomocy medycznej jak w Winnicy panowały w całej Rzeczypospolitej. Wychodząc z tych realiów ówczesny działacz oświatowy, rektor Szkoły Głównej Koronnej w Krakowie Hugo Kołłątaj przedłożył projekt wysłania na naukę lekarską 120 kandydatów z różnych miast Korony, po dwie osoby z każdego ośrodka, a także zorganizowania dla nich specjalnej bursy. Na utrzymanie swoich stypendystów miasta zobowiązane zostały do zapewnienia im odzieży i środków pieniężnych. W rzeczywistości kwestia stypendystów przedstawiała się nieco inaczej, niż opisał to Otamanowski, nie mogący przecież znać rezultatów późniejszych badań w tym zakresie. Mianowicie rektor Kołłątaj przedłożył projekt Radzie Nieustającej w 1783 r.
 W tej sprawie Rada Nieustająca wydała dwa uniwersały, to jest 11 kwietnia 1784 r. i 12 kwietnia 1785 r. W tych uniwersałach zobowiązano miasta królewskie Korony do obligatoryjnego wysłania stypendystów na naukę lekarską do Krakowa (miasta duchowne i prywatne mogły korzystać z tej możliwości na zasadzie dobrowolności). Ułożono wówczas tabelę, z której wynikało, że z  213 miast królewskich powinno zostać delegowanych 170 stypendystów (Warszawa – 4, Kraków – 3, 20 większych miast po 2, 62 miasteczek po 1, pozostałe 120 miasteczek  wspólnie – 61)
. Wskutek rozlicznych uwarunkowań akcja ta przyniosła tylko częściowe efekty.

Otamanowski nie omieszkał omówić problematyki szpitalnictwa w powiecie winnickim. Jedno ze źródeł wspomina pod datą 6 maja 1789 r. o funkcjonowaniu w tym czasie szpitala w Winnicy przy kościele dominikanów. Prawdopodobnie został otwarty na podstawie tzw. konstytucji szpitalnej z 1775 r. Otamanowski uznał, że ten szpital przyjmował wszystkich pensjonariuszy.

     W swojej publikacji dotyczącej opieki zdrowotnej i aptekarstwa w powiecie winnickim Otamanowski zamieścił obszerne streszczenie w języku niemieckim i dwa dokumenty: 1) przywilej w języku polskim, wydany przez króla Stanisława Augusta Poniatowskiego w 1791 r., aptekarzowi nazwiskiem Gurszcz
 na otwarcie apteki w Winnicy; 2) dyplom Szkoły Głównej Koronnej w Krakowie w języku łacińskim o nadaniu stopnia doktora medycyny winnickiemu mieszczaninowi Janowi Postołowskiemu
. Publikacja Otamanowskiego jest źródłowa, zamieszczone są cytaty źródeł w języku łacińskim z XVIII w., a także wiele źródeł przetłumaczonych przez autora z języka polskiego i łacińskiego na język ukraiński
. Tłumacząc osiemnastowieczne akta Otamanowski zachował oryginalną łacińską terminologię medyczną.

Publikacja o opiece zdrowotnej i aptekarstwie w powiecie winnickim w drugiej połowie XVIII w. otrzymała pozytywną ocenę rzeczywistego członka Akademii Nauk Medycznych Związku Radzieckiego Wasilija Nikołajewicza Ternowskiego
. Analizując wyniki badań źródłowych Otamanowskiego dochodzimy do wniosku, że uczony w latach dwudziestych XX w. gruntownie omówił tę problematykę. Korzystał on z archiwaliów dotyczących historii medycyny i aptekarstwa Winnicy i powiatu winnickiego, które niestety uległy zniszczeniu w czasie II wojny światowej. W unikalnej pracy Otamanowskiego są wprawdzie pewne niedomówienia lub nieścisłości, ale dotyczą one wyłącznie niektórych ogólnych faktów i procesów, które wówczas oczekiwały jeszcze na swych badaczy.

Jest oczywiste, że w czasie więzienia i zsyłki Otamanowski nie opublikował żadnej pracy. Jednak już w 1952 r. wydano jego monografię o medycznej przeszłości południa Prawobrzeżnej Ukrainy w XVIII w.
 Znakiem czasu i traumy życiowej autora, złamanego represjami i długoletnim pobytem w łagrze, jest podtytuł, informujący, że są to materiały do historii medycyny rosyjskiej. W konwencji ideologii sowieckiej pozostanie Otamanowski do końca życia
, co przecież nie może być, z racji braku naszych doświadczeń  w tym zakresie, przedmiotem krytyki.

W tekście pracy, jak to było oczywiste w przypadku Otamanowskiego, znajdujemy cytowane fragmenty źródeł archiwalnych w językach: łacińskim, polskim, francuskim i niemieckim. Znaczna część tych dokumentów Kijowskiego Centralnego Archiwum Akt Dawnych została bezpowrotnie zniszczona w czasie walk o Kijów w 1943 r.
, co znacznie podwyższa wartość monografii.

Do pracy Otamanowski włączył ustalenia dotyczące dziejów medycyny i aptekarstwa w Winnicy i powiecie winnickim, co było już opublikowane w 1930 r. w ramach serii „Prace Ukraińskiej Akademii Nauk”. Dalej autor na obszernym materiale źródłowym zanalizował rozwój medycyny na całym obszarze południa Prawobrzeżnej Ukrainy w XVIII w. na tle trendów w gospodarce, jakie zachodziły w tym regionie. Otamanowski dowodził, że w warunkach powolnego rozkładu stosunków feudalnych i ekonomicznego zapóźnienia Rzeczypospolitej, gdzie nie funkcjonowała państwowa organizacja ochrony zdrowia, medycyna na Prawobrzeżnej Ukrainie w XVIII w. pozostawała na poziomie cechowo-rzemieślniczym w ramach formacji feudalnej.

Otamanowski wydzielił dla procesu rozwoju medycyny w tym regionie trzy okresy. Pierwszy okres trwał od końca XVII w. do połowy lat dwudziestych XVIII w. W warunkach słabych, nietowarowych chłopskich gospodarstw panowała medycyna ludowa, chorych powszechnie leczyli znachorzy i przedstawiciele cechowo-rzemieślniczego lecznictwa, których było niezmiernie mało (w Winnicy praktykował tylko jeden cyrulik). Otamanowski skonstatował, że powyższa sytuacja odpowiadała rzemieślniczej medycynie feudalnej Europy X-XI w.

W kolejnym okresie, czyli w drugiej i trzeciej ćwierci XVIII stulecia, na Prawobrzeżnej Ukrainie miała miejsce refeudalizacja, czyli powrót do feudalno-obszarniczego systemu. Wielkie latyfundia ziemskie stały się wiodącym typem własności w gospodarce rolnej. Do medycznego zabezpieczenia feudalno-ziemiańskiej klasy i burżuazji, wraz ze wzrostem w miastach i miasteczkach armii medyków niższej kategorii (cyrulików, chirurgów i felczerów), w mieście Winnicy w latach trzydziestych XVIII w. pojawili się lekarze przyuczeni rzemieślniczym sposobem do zawodu, którzy mianowali się „doktorami medycyny”. W tym okresie medycyna ludowa nie tylko zachowała swoje dawne znaczenie dla szerokich mas, ale jeszcze bardziej rozszerzała zakres usług. Na przykład w okresie katastrofalnej epidemii dżumy w latach 1770-1771, z powodu dezercji polsko-szlacheckich władz, organizowanie przeciwepidemicznych zabezpieczeń w mieście Brahiłowie tamtejsze władze miejskie zleciły winnickiemu znachorowi. Otamanowski ową „dezercję” przypisał tylko władzom koronnym. W czasie tej epidemii rzeczywiście organizacja zabezpieczeń przeciwepidemicznych nie stała jeszcze na wysokim poziomie, ale nie dotyczyło to tylko Rzeczypospolitej, a ponadto w tłumieniu dżumy przeszkadzała tak zwana koliszczyzna, czyli powstanie hajdamaków i chłopów, oraz wojna rosyjsko-turecka
.

  Wstąpiwszy w drugiej połowie XVIII w. na drogę przemysłowego rozwoju, Rzeczpospolita w okresie od połowy lat siedemdziesiątych do początku lat dziewięćdziesiątych XVIII w. wykonała pierwsze próby administracyjnej ingerencji w ochronie zdrowia. Na bazie powszechnego postępu ekonomicznego na Prawobrzeżnej Ukrainie od lat siedemdziesiątych XVIII w. Winnica stopniowo przeobrażała się w „znaczący ośrodek medyczny”. W latach osiemdziesiątych XVIII w. funkcjonowały tam dwie apteki, sporo medyków niższej kategorii oraz 3-4 lekarzy przyuczonych do zawodu, to jest „doktorów medycyny”, którzy faktycznie nie posiadali wykształcenia uniwersyteckiego i przez nikogo nie zostali „wyegzaminowani”.

Z powodu drożyzny importowanych leków i wysokich honorariów winnickich medyków (od lekarzy do cyrulików), pomoc medyczna i medykamenty były dostępne na prowincji tylko dla ziemian, a także dla bogatego kupiectwa. Dlatego medycyna ludowa, która skutecznie konkurowała z rzemieślniczym lecznictwem w mieście, zachowała na prowincji swoją dominującą pozycję. Próba władz państwowych na południu Prawobrzeżnej Ukrainy w 1790 r. zakazu praktyki samozwańczych medyków i aptekarzy, których działalność stanowiła w sposób oczywisty zagrożenie dla życia pacjentów, nie przyniosła żadnych rezultatów. W następstwie fiaska tej akcji wszystko zostało po staremu.

Z analizy monografii o medycznej przeszłości południa Prawobrzeżnej Ukrainy w XVIII w. wynika, że złamany psychicznie autor swoje solidne badania źródłowe (wykonane głównie w latach dwudziestych XX w. dla Winnicy i powiatu winnickiego) wkomponował w ideologię sowiecką, nakazującą jedynie słuszną periodyzację i winiącą za wszelkie błędy i wypaczenia polską szlachtę
. 

W 1956 r. Otamanowski obronił dysertację doktorską (habilitacyjną) o miastach Prawobrzeżnej Ukrainy we władaniu szlacheckiej Polski od połowy XVII do końca XVIII w.
 W dysertacji badacz w szczególności starał się wykazać, że w drugiej połowie XVII – początku XVIII w. walka stanu mieszczańskiego z „przeżytkami średniowieczno-feudalnej epoki” w zakresie warunków życia i lecznictwa prowadziła do usunięcia z rozwijających się gospodarczo miast Prawobrzeżnej Ukrainy czarowników i przesiąkniętych mistyką znachorów. Ich wkrótce zastąpiła dalecy od mistyki przedstawiciele rzemieślniczej medycyna i rzemieślniczego akuszerstwa, czyli cyrulicy i kobiety odbierające poród. Niewątpliwie ten proces, przedstawiony przez Otamanowskiego zgodnie z ówczesną wykładnią materializmu dialektycznego i historycznego, stanowił według niego istotny element światopoglądu ludności ówczesnych miast. Przytoczone przez Otamanowskiego fakty miały świadczyć o tym, że przeobrażone miejskie lecznictwo Prawobrzeżnej Ukrainy niewiele różniło się od stanu medycyny zachodnioeuropejskiego „miasta feudalnego”
.

W końcu XVIII w. lokalne władze dla miast
, gdzie burżuazja zajmowała dominującą pozycję, wprowadzały reformy sanitarno-zdrowotne oraz starały się w wiodących ośrodkach zamienić rzemieślnicze lecznictwo wykwalifikowanymi („patentowanymi”)  przedstawicielami służby zdrowia, a babki do odbioru porodów akuszerkami
.

Ostatnie lata życia Otamanowski spędził w Charkowie, gdzie przeprowadził się w 1958 r. Badacz ostatecznie wówczas ograniczył krąg swoich zainteresowań naukowych do historii nauk medycznych, ochrony zdrowia i aptekarstwa. Jego historyczno-medyczne artykuły publikowane były w centralnych republikańskich (Ukraińskiej Republiki Radzieckiej) i wszechzwiązkowych (Związku Socjalistycznych Republik Radzieckich) czasopismach naukowych.

  W 1959 r. Otamanowski opublikował syntetyczny artykuł o reformach opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
. Artykuł był kontynuacją badań lecznictwa i aptekarstwa w powiecie winnickim, które wydane zostały drukiem jeszcze przed uwięzieniem Otamanowskiego. Pracę z 1930 r. badacz zakończył informacją o zakładaniu państwowych szpitali dla leczenia ludności. W artykule z 1959 r. opisane są dalsze reformy, skierowane na wprowadzenie państwowego systemu ochrony zdrowia. Na tym tle ukazane są przemiany lecznictwa i aptekarstwa dla ludności Prawobrzeżnej Ukrainy.

Zgodnie z ówczesnymi standardami we wstępie artykułu Otamanowski scharakteryzował stosunki społeczne i polityczne Rzeczypospolitej. Twierdził, że budowa w tym państwie ustroju kapitalistycznego jeszcze w drugiej połowie XVIII w. znalazła silne wsparcie w ideologii tak zwanego Oświecenia (zwłaszcza w latach siedemdziesiątych, osiemdziesiątych i dziewięćdziesiątych XVIII w.). Charakterystyczną cechą tego okresu był rozkwit kultury, przesiąkniętej tendencjami antyfeudalnymi i antyklerykalnymi. Należy jednak zaznaczyć, że ideologia Oświecenia była nasycona wewnętrznymi sprzecznościami. Za wyjątkiem najbardziej wybitnego przedstawiciela polskiego Oświecenia Hugona Kołłątaja, który domagał się zmiany obowiązującego prawa, stronnicy reform z reguły stronili od podejmowania ważnych zagadnień społecznych. Z polecenia powstałej wówczas Komisji Edukacji Narodowej Hugo Kołłątaj przeprowadził reformę Uniwersytetu Krakowskiego i został jego rektorem. On zwalczał scholastykę, założył katedry nauk przyrodniczych i medycznych, dążył do poprawy opieki zdrowotnej dla ludności Galicji. Wśród feudalnych przeżytków w Rzeczypospolitej zachował się między innymi zwyczaj nieingerencji państwa w ochronę zdrowia. Opierając się na opiniach Hugona Kołłątaja, Otamanowski pisał, że w tym czasie Polska dawała schronienie wszelkiego autoramentu szarlatanom i awanturnikom. Każdy, kto posiadał pieniądze lub protekcję, mógł nazwać się doktorem, leczyć, założyć aptekę, przygotowywać lekarstwa. Nikt tego nie kontrolował, państwo pozostawało bierne, co sprzyjało oszustom. Większość medyków Prawobrzeżnej Ukrainy w XVIII w. nie uzyskała należytego wykształcenia.

W swoim artykule Otamanowski skonstatował, że badania nad praktyką medyczną w Winnicy lat osiemdziesiątych i dziewięćdziesiątych XVIII w. wskazują na niezbyt „pocieszający stan pomocy lekarskiej” dla ludności. Pierwszym aktem medycznego prawodawstwa w Rzeczypospolitej w kierunku ustanowienia państwowego systemu ochrony zdrowia była konstytucja z 1775 r. Zgodnie z tym dokumentem w każdym województwie powinien powstać szpital generalny, który by zabezpieczył właściwym leczeniem ludność z tego terenu (dla ubogich bezpłatnym). Ponadto w konstytucji znalazły się punkty dotyczące przygotowania zawodowego felczerów i akuszerów dla miast i wsi, szczepienia dzieci przeciwko ospie, walki z epidemiami i epizootiami.

Inicjatywy reform sanitarno-zdrowotnych w Rzeczypospolitej w XVIII w. wychodziły od mieszkańców miast, zwłaszcza z kręgów burżuazji. Przedstawiciele tej grupy społecznej pojęli, że dbałość o zdrowie i życie ludności zabezpiecza interesy rozwoju przemysłowego miast. W rzeczy samej, burżuazja większych ośrodków gospodarczych Prawobrzeżnej Ukrainy w ostatnim ćwierćwieczu XVIII stulecia dużo uwagi poświęciła na stosunki sanitarno-zdrowotne miast.

Wychodząc z powyższych przesłanek Otamanowski doszedł do wniosku, że w latach osiemdziesiątych i dziewięćdziesiątych XVIII w. mieszkańcy większych miast Prawobrzeżnej Ukrainy rychło zrozumieli potrzebę zamiany rzemieślniczej medycyny na fachową opiekę lekarską. W związku z tym aktywnie popierali postulaty postępowych działaczy Rzeczypospolitej, skierowane na poprawę stosunków sanitarno-zdrowotnych miast. W warunkach Rzeczypospolitej końca XVIII w. drogą do przygotowania fachowego lekarzy dla potrzeb miast i miasteczek były studia medyczne chętnych mieszczan młodego pokolenia. Ten kierunek działań uzyskał absolutny priorytet
.

W 1960 r. Otamanowski opublikował artykuł o pierwszych aptekach na Ukrainie
. Autor zauważył, że z powodu niedostatecznego stanu badań nad historią aptekarstwa na Ukrainie, powstanie pierwszych aptek w tym regionie datuje się zwykle na XVIII w., podczas gdy nastąpiło to znacznie wcześniej. Na Rusi Kijowskiej, podobnie zresztą jak w ówczesnej Europie Zachodniej, apteki nie powstały. Otamanowski dowodził, że zakładanie aptek na Ukrainie miało miejsce w XIV-XVII w., kiedy te ziemie wchodziły w skład państwa polsko-litewskiego. Wydarzenia te miały związek z rozwojem gospodarczym miast jako ośrodków rzemieślniczo-handlowych, procesem oddzielenia handlu od rzemiosła oraz powstaniem „dużych ośrodków medycznych” (Kijów, Lwów, Łuck, Krzemieniec, Kamieniec Podolski etc.).

Za pierwszą na Ukrainie należy uznać aptekę prywatną we Lwowie, funkcjonującą w latach 1392-1400 i należącą do aptekarza Klemensa. W latach czterdziestych XV w. w tym mieście istniały już trzy apteki. W latach dwudziestych XVI w. na Ukrainie działało niemało aptek prywatnych. Na rozwój aptekarstwa w Rzeczypospolitej miała wpływ konstytucja sejmu z 1523 r., która nakładała obowiązek corocznej kontroli aptek oraz nakazywała ich właścicielom, pod groźbą utraty prawa własności, udostępniać doktorom medycyny-rewizorom wszystkie medykamenty.

Otamanowski ustalił, że apteki w miastach Prawobrzeżnej Ukrainy pojawiły się pod koniec pierwszej lub na początku drugiej ćwierci XVI w. Świadczy o tym przywilej królewski prawa magdeburskiego z 31 marca 1536 r., gdzie wraz z pozwoleniem na otwieranie magazynów i jatek mięsnych znalazł się punkt o prawie mieszczan na otwieranie aptek. Jednak badacz zaznaczył, że takie pozwolenia od krzemienieckiego starosty wydawane były wcześniej, dlatego apteki w tym regionie prawdopodobnie funkcjonowały jeszcze przed wydaniem królewskiego przywileju.

W artykule Otamanowski wykorzystał oryginalne i interesujące przekazy źródłowe o aptekach w Łucku, Ostrogu, Kamieńcu Podolskim, Barze i Kijowie. Biegła znajomość języków łacińskiego, polskiego i niemieckiego pozwoliła mu na gruntowne kwerendy archiwalne, interpretację źródeł, a w dalszej kolejności skonstruowanie solidnej narracji o pierwszych aptekach na Ukrainie. Między innymi napisał, że funkcjonowanie w drugiej połowie XVI i w pierwszej połowie XVII w. sieci aptek na Wołyniu i Podolu pozwala na stwierdzenie, iż taka sama sieć powinna być wtedy także na Kijowszczyźnie, Bracławszczyźnie i Czernichowszczyźnie. W szczególności nieprawdopodobnym się wydaje, żeby nie było wówczas aptek w najbardziej rozwiniętym na Ukrainie ośrodku kulturalno-gospodarczym i medycznym – Kijowie, gdzie już w XV w. istniał cech chirurgów – cyrulików. Niestety, wskutek zniszczenia archiwaliów dotyczących XVI-XVII w. miast Kijów, Winnica i innych, aktualnie nie ma już żadnej nadziei na źródłowe udowodnienie tej hipotezy
.

Według Otamanowskiego ekonomicznej przyczyny powstania aptek na Ukrainie w XIV-XVII w. należy upatrywać w rozwoju sił wytwórczych i produkcji towarowej, zachodzącego oddzielenia handlu od rzemiosła. Wraz ze wzrostem produkcji towarowej następowało przejście od gospodarki naturalnej do produkcji na rynek. Również leki stały się produktem gospodarki rynkowej.

Na podstawie zachowanych źródeł archiwalnych Otamanowski ustalił, że w aptekach na Ukrainie w XV-XVI w. wraz z przygotowaniem i sprzedażą leków recepturowych i gotowych, sprzedawano środki farmaceutyczne pochodzenia roślinnego, mineralnego i zwierzęcego. W aptekach można było kupić również wschodnie substancje aromatyczne oraz szeroki asortyment wschodnich przypraw. Badacz napisał, że handel importowanymi produktami i winami, a także innymi towarami, które nie należały do asortymentu środków farmaceutycznych, tak rozpowszechnił się we wszystkich aptekach w Rzeczypospolitej, że August II Mocny swoim edyktem z 1714 r. zabronił sprzedawania win w tych placówkach. Tym nie mniej, ignorując ten zakaz, aptekarze nadal handlowali importowanymi winami i wódkami, cukrem i cukierkami, korzeniami, pieprzem, szafranem, oliwkami, różnymi olejami, świeczkami, owocami, niekiedy także truciznami. Dla porównania Otamanowski dodał, że we Francji w drugiej ćwierci XVIII w. aptekarze otrzymali prawo handlowania wódką, likierami, czekoladą, herbatą, kawą, a nawet szynkami
.

Charakter apteki na Ukrainie w XIV-XVII w. niewiele odbiegał od dawnej greckiej apotheke – składu, w którym oferowano medykamenty i towary wschodniego pochodzenia. Jak wiadomo – twierdził Otamanowski – pierwsza apteka w średniowieczu pojawiła się w VIII w. w Bagdadzie. Pierwszą aptekę w Europie otworzył w Palermo (Włochy) arabski lekarz, a dopiero w XIX w. pojawiły się one w całej Europie. W związku z tym Otamanowski wysnuł wątpliwą hipotezę, że na aptekarstwo na Ukrainie w XIV-XVII w. mogły oddziaływać wpływy farmacji arabskiej i bizantyjskiej.

Po okresie „ruiny”
 sieć aptek na Prawobrzeżnej Ukrainie odbudowana została dopiero w drugiej połowie XVIII w. Temu problemowi badawczemu Otamanowski poświęcił kolejny artykuł
.

Otamanowski zaczął swoją narrację od opisu trudnego okresu w dziejach ludu ukraińskiego, czyli drugiej połowy XVII – początku XVIII w. W tym czasie Kijów i Lewobrzeżna Ukraina weszły w skład Rosji, natomiast Prawobrzeżna i Zachodnia Ukraina pozostała w posiadaniu Rzeczypospolitej. Dalej pisał, że rozwój aptekarstwa w XVII-XVIII w. zachodził w warunkach feudalizmu, kiedy panowała klasa feudalna w Rosji i Polsce, bezwzględnie eksploatująca pracujące masy ludowe oraz nie dbająca o pomoc medyczną dla ludności, w tym także o zaopatrzenie w leki. W Rzeczypospolitej władze nie ingerowały w dziedzinę ochrony zdrowia ludności
. Dalej badacz twierdził, że w końcu XVIII w. miasta Zachodniej Ukrainy zachowały swoje znaczenie ośrodków medycznych. Podał przykłady oraz liczbę i kategorie aptek, jakie funkcjonowały w różnych miastach Wschodniej Galicji (we Lwowie, Stanisławowie i innych).

Odnosząc się do Prawobrzeżnej Ukrainy Otamanowski skonstatował odmienną sytuację. Ustalił, że jeśli w XVI i pierwszej połowie XVII w. istniały tam liczne miejscowości, w których funkcjonowały apteki prywatne (Kamieniec Podolski, Łuck, Krzemieniec, Bar etc.), to w wyniku wojen połowy XVII w. i dalszych walk Rzeczypospolitej z Turcją opustoszałe miasta tego regionu przestały pełnić rolę ośrodków medycznych. W ślad za tym zakończyły swoje istnienie i apteki. W pierwszej połowie XVIII w. w sposób ciągły funkcjonowały tylko niektóre apteki na Zachodniej Ukrainie. Apteki prawobrzeżnych miast wznowiły swoją działalność dopiero w drugiej połowie XVIII w., co miało związek z przemianami gospodarczymi oraz dążeniem do zorganizowania pomocy medycznej dla ludności.

W związku z rozwojem na Prawobrzeżnej Ukrainie w drugiej połowie XVIII w. dużych manufaktur, niektórzy polscy magnaci zaczęli zabiegać o poprawę stosunków sanitarno-zdrowotnych swoich miast. Na Prawobrzeżnej Ukrainie wzrastała liczba aptek. W następstwie tworzenia w Rzeczypospolitej państwowego lecznictwa i kontroli władz państwowych nad aptekami nasilił się konflikt interesów, ponieważ wszystkie apteki Zachodniej i Prawobrzeżnej Ukrainy należały albo do prywatnych właścicieli, albo do zakonów katolickich. Prywatni właściciele zabiegali o zyski, natomiast katolickie zakony o sukcesy religijnej propagandy. Dlatego prawie we wszystkich aptekach zatrudniano kiepsko wykwalifikowany personel, a organizacja aptekarstwa, zwłaszcza w organizacjach zakonnych, pozostawała w XVIII w. na bardzo niskim poziomie. Właściciele aptek nie dbali o produkcję leków z miejscowych surowców i ich uczciwe ceny, a nawet wręcz przeciwnie, ustalali wysokie, a niekiedy również spekulacyjne ceny importowanych medykamentów. Na przykład w Winnicy właściciele aptek Gurszcz i Szepsel zawarli z miejscowymi medykami oszukańcze porozumienie i w zależności od gotowości do ponoszenia kosztów przez pacjentów mogli żądać od nich za ten sam lek nawet potrójną cenę. Na dodatek znaczna większość właścicieli aptek na Zachodniej i Prawobrzeżnej Ukrainie przekształciła aptekarstwo w dochodowy interes, handlując winem, tak zwanymi „leczniczymi” wódkami i nalewkami, a także innymi towarami spoza listy medykamentów, mało dbając o zbyt leków. Otamanowski powołał się na ówczesną relację, gdzie znajduje się wzmianka o tym, że w każdej lwowskiej aptece można było znaleźć 40-50 gatunków wódek
.

W warunkach braku kontroli na Zachodniej i Prawobrzeżnej Ukrainie kwitły praktyki znachorskie. W Krzemieńcu nie posiadający żadnego wykształcenia medycznego, były oficer S. Pozwarch
 ogłosił siebie „doktorem powiatu krzemienieckiego” i w latach osiemdziesiątych i dziewięćdziesiątych XVIII w. prowadził szeroką praktykę medyczną, wykorzystując znachorskie metody leczenia
.

   Ostatnie lata życia, pracując w Charkowskim Instytucie Medycznym (obecnie Charkowski Narodowy Uniwersytet Medyczny), Otamanowski poświęcił na napisanie monografii Аптечное дело на Украиние в XIV-начале XIX вв. i przygotował jej rękopis. W Archiwum Charkowskiego Narodowego Uniwersytetu Medycznego zachowały się dokumenty dotyczące wydania monografii
. Między innymi znajdujemy tam pismo ówczesnego prorektora do spraw naukowych do naczelnika Głównego Urzędu Aptekarskiego Ministerstwa Zdrowia Ukraińskiej Socjalistycznej Republiki Radzieckiej, datowane na dzień 13 marca 1964 r., to jest zaraz po śmierci Otamanowskiego. W piśmie mowa jest o zezwoleniu na wydanie monografii. W 1963 r. była ona rekomendowana do publikacji jednemu z ukraińskich wydawnictw medycznych. Jednak monografia nie ujrzała światła dziennego, mało tego, zaginęła. Aktualnie trwają działania w celu odszukania i opublikowania rękopisu o aptekarstwie na Ukrainie w XIV-początku XIX w.

W dorobku naukowym Otamanowskiego znaczącą pozycję zajmuje grupa prac z historii nauk medycznych, ochrony zdrowia i aptekarstwa na Prawobrzeżnej Ukrainie, która położona była na kresach południowo-wschodnich Rzeczypospolitej.  Jeszcze w latach dwudziestych XX w. rozpoczął on badania nad tą problematyką w Winnicy i powiecie winnickim w drugiej połowie XVIII w., co stało się później osią jego narracji dotyczących szerszych zakresów chronologicznych i terytorialnych. Do tej problematyki badawczej powrócił w kolejnym etapie życia, to jest po  uwięzieniu i zsyłce, tym bardziej, że pracował w uczelniach medycznych w Saratowie i Charkowie. „Zreedukowany” Otamanowski powracał do świata nauki w czasie, kiedy już triumfował radziecki paradygmat dziejów Ukrainy. Tomasz Stryjek uważa, że konstruowanie tego paradygmatu miało miejsce w latach 1936-1954
. W 1936 r. powołano w Kijowie Instytut Historii Ukrainy w celu przygotowania nowych syntez dziejów kraju, natomiast data końcowa to trzechsetletnia rocznica unii perejasławskiej, która miała być zwieńczeniem tego procesu. Oprócz przyjęcia obowiązującej wykładni materializmu dialektycznego i historycznego, paradygmat ten zakładał budowę wspólnej zbiorowości radzieckiej (niektórzy badacze sądzą, że jednego narodu radzieckiego) i ksenofobiczny stosunek do narodów sąsiednich, czyli między innymi negatywne opinie o panowaniu „polskich panów”.

   Wracając do pytania sformułowanego we wstępie, czy warto propagować dorobek historyczno-medyczny Otamanowskiego, to należy udzielić odpowiedzi twierdzącej. Na tę odpowiedź składa się wiele elementów. Przede wszystkim na uwagę zasługuje ogromna liczba źródeł, przeważnie archiwalnych, omówiona lub cytowana w pracach ukraińskiego badacza. Trzeba podkreślić jego znakomitą znajomość wielu języków, stąd źródła zamieszczone są w oryginale (polskim, łacińskim, niemieckim, francuskim) lub tłumaczeniu na język ukraiński. Znaczna część dokumentów przytoczonych w publikacjach utracona została bezpowrotnie wskutek działań wojennych w okresie II wojny światowej
. Nie posiadając wprawdzie wykształcenia medycznego, Otamanowski sprawnie posługiwał się terminologią lekarską i farmaceutyczną, zarówno w językach ukraińskim i rosyjskim, jak również po łacinie.

Nieścisłości i luki w rekonstrukcji dziejów medycyny i aptekarstwa na kresach południowo-wschodnich I. Rzeczypospolitej wynikały najczęściej z braku badań niektórych faktów dla całego państwa polsko-litewskiego (dotyczy to okresu działalności naukowej Otamanowskiego w latach dwudziestych XX w.) lub izolacji uczonych (dotyczy to okresu po powrocie ze zsyłki). Czy Otamanowski mógł w latach pięćdziesiątych i początku lat sześćdziesiątych XX w. opisywać fakty i procesy nie wpisane w paradygmat historiografii radzieckiej? Raczej nie, aczkolwiek czasem w szczegółach znaleźć można echa interpretacji z lat dwudziestych XX w. Ogólnie jednak widoczny jest gorset ideologiczny, jaki narzucono uczonym w Związku Radzieckim, a także w państwach satelickich. Czy w takim razie mamy odrzucić dorobek naukowy epoki totalitaryzmu, nie zważając na wartość merytoryczną i osobiste, często zagmatwane, losy badaczy?

Streszczenie

Walentyn Otamanowski jako historyk medycyny i aptekarstwa południowo-wschodnich kresów I. Rzeczypospolitej.

W pracy analizowany jest wkład do historiografii medycznej Walentyna Otamanowskiego, działacza władz ukraińskich w latach 1917-1918, uczestnika walk z bolszewikami, uwięzionego i sądzonego w 1930 r., wieloletniego więźnia łagru, profesora uczelni medycznych w latach pięćdziesiątych i sześćdziesiątych XX w. W latach dwudziestych XX w. Otamanowski prowadził badania nad dziejami lecznictwa i aptekarstwa w Winnicy i powiecie winnickim u schyłku I. Rzeczypospolitej. Po powrocie ze zsyłki w oparciu o wcześniejsze ustalenia rozszerzył chronologicznie i terytorialnie zakres swoich zainteresowań dziejami medycyny i aptekarstwa, pozostając jednak w granicach I. Rzeczypospolitej. Mimo przyjęcia radzieckiego paradygmatu dziejów Ukrainy, ustalenia Otamanowskiego mają dla nas nieocenioną wartość z racji faktografii opartej na bogactwie źródeł (część z nich została przytoczona w części lub całości), które zostały zniszczone w wyniku działań wojennych okresu II wojny światowej, a także wysokiego poziomu merytorycznego.

� Na jego prace z tego zakresu powoływał się wybitny polski badacz historii państwa i prawa Juliusz Bardach przy analizie ustroju miast na prawie magdeburskim w Wielkim Księstwie Litewskim (O dawnej i niedawnej Litwie, Poznań 1988, s. 78, 116). 


� Українска загальна енциклопедія, t. 2, red. I. Раковський, Лъвів-Станіслав-Коломия 1932-1934, s. 356; Encyclopedia of Ukraine, t. 3, red. D.H. Struk, Toronto 1985-1993, s. 738, 872; Eнциклопедія українознавтсва, t. 5, red. В. Kубійович i in., Львів 1994, s. 1905.  


� Związek Wyzwolenia Ukrainy był fikcyjną organizacją, mistyfikacją organów bezpieczeństwa Związku Radzieckiego. Przynależność do tej nieistniejącej organizacji, ponoć o charakterze nacjonalistyczno-kontrrewolucyjnym, była podstawą do masowych aresztowań ukraińskiej niekomunistycznej inteligencji (tak zwanej starej inteligencji) w latach 1929-1930, procesu pokazowego w Charkowie w miesiącach marzec-kwiecień 1930 r., a następnie dalszych masowych represji wobec inteligencji naukowej i studentów. Wśród oskarżonych byli również członkowie byłej Ukraińskiej Centralnej Rady. Nikogo nie skazano wprawdzie na śmierć, wyroki ferowano jak na warunki radzieckie dość niskie (nawet w zawieszeniu), ale później wszyscy znaleźli się w łagrach, niektórzy nie wyszli na wolność do końca życia.


� Подільска старовина: наук. зб. на пошану вченого i краезнавця В.Д. Отамановского,  red. В.А. Косаківский, Віннция 1993, ss. 480.


� З.С. Савчук, В.Д. Отамановський (1883-1964) – вчений, педагог, організатор науки (maszynopis dysertacji kandydackiej), Київ 2006, ss. 201. 


� І.Ю. Робак, З.С. Савчук, Валентин Отамановський – революціонер, вчений, організатор, науки, Харків 2013, ss. 184.


� В.Д. Отамановський, До історії медицини та аптечної справи у Вінниці й Вінницкому повіті другої половини XVIII ст., [w]: Збірник пам`яті академіка Т.Г. Яновського, red. Д. Заболотний, О. Корчак-Чепурківський, І. Шмальгавзен, Kiїв 1930, s. 322-334.


� Otamanowski nie podał pełnego imienia. 


� Otamanowski nie podał, o którego księcia Czartoryskiego chodzi.


� A. Czaja, Między tronem, buławą a dworem petersburskim. Z dziejów Rady Nieustającej 1786-1789, Warszawa 1988, s. 181; L. Gąsiorowski, Zbiór wiadomości do historyi sztuki lekarskiej w Polsce od czasów najdawniejszych aż do najnowszych, t. 3, Poznań 1854, s. 102; T. Ereciński, Uniwersał Stanisława Augusta z r. 1785 we sprawie wysyłania przez miasta koronne uczniów na naukę lekarską do Szkoły Głównej Koronnej (Przyczynek do historii studiów medycznych w Polsce), „Archiwum Historii i Filozofii Medycyny” , 1927, t. 7, s. 169; M. Łyskanowski, Testament mistrza chirurgii, Warszawa 1974, s. 148-149; K. Milik, T. Srogosz, Uczniowie lekarscy – stypendyści miast królewskich u schyłku I Rzeczypospolitej, [w:] Z dziejów Polski XIX i XX wieku. Księga jubileuszowa ofiarowana Profesorowi Ryszardowi Szwedowi, red. T. Dubicki, T. Panecki, Częstochowa 2004, s. 46; F. Olszewski, Policya lekarska w dawnej Polsce, Warszawa 1881, s. 29; T. Srogosz, Problemy sanitarno-zdrowotne w działalności administracji Rzeczypospolitej w okresie stanisławowskim, Łódź 1993, s. 200-217.


� T. Ereciński, dz. cyt., s. 172; K. Milik, T. Srogosz, dz. cyt., s. 49; T. Srogosz, dz. cyt., s. 205.


� Otamanowski nie podał imienia.


� Prawdopodobnie to były stypendysta miasta Winnicy. 


� Na przykład dokument ekspertyzy sądowo-lekarskiej z 16 marca 1790 r. wystawiony przez doktora medycyny M. Szepsela (В.Д. Отамановский, dz. cyt., s. 327).


� Отамановский Валентин Дмитриевич. Зав. Кафедрой латинского языка. Начато 20 октября 1958 г. Окончено 17 января 1972 г. На 47 листах (Archiwum Charkowskiego Narodowego Uniwersytetu Medycznego, Oddział Kadr, nr 28, arkusz 15).


� В.Д. Отамановский, Медицинское прошлое южного Правобережья Укпаины XVIII в.: материалы по истории руской медицины, Саратов 1952, ss. 168. 


� Już po śmierci Otamanowskiego ukazała się jego książka o walce medycyny z religią na dawnej Rusi (Борба медицины с религuей в древней Руси, Москва 1965, ss. 186).


� В.Д. Отамановский, Медицинское прошлое…, s. 5.


� Dżumę na tereny ukraińskie przywlekli, a następnie skutecznie rozprzestrzeniali żołnierze rosyjscy, maszerujący w rejon teatru działań wojennych lub poszukujący na ziemiach Rzeczypospolitej żywności i furażu (T. Srogosz, Dżuma ujarzmiona? Walka z czarną śmiercią za Stanisława Augusta, Wrocław 1997, s. 16-23).  


� Historycy ukraińscy już na przełomie XIX i XX w. używali pojęcia „szlachta ukraińska” (Vładymir Antonovycz, Michał Hruszewski, Wacław Lipiński, który dla podkreślenia swojej ukraińskiej narodowości przyjął brzmienie nazwiska Łypinski). Obecnie takie ujęcie jest powszechne w historiografii ukraińskiej, przede wszystkim u najwybitniejszej badaczki tej problematyki Natalii Jakowenko (Українска шляхта з кінця XIV до середины XVII століття. Волинь і Центральна Україна, Кіїв 2008).


� В.Д. Отамановский, Города Правобережной Украины под владычеством Польши от середины XVII до конца XVIII в.: провлема возникновения и развития украинского феодального города: автореф. дис. нa ст. доктора ист. наук, Саратов 1955, ss. 28. 


� Tamże, s. 18.


� Prawdopodobnie Otamanowski miał tutaj na myśli komisje dobrego porządku (boni ordinis) i komisje porządkowe cywilno-wojskowe. 


� В.Д. Отамановский, Города.., s. 24-26.


� В.Д. Отамановский, Реформы в Речи Посполитой, направленные на создание государственной системы здравоохранения, их значение для Правобережной Украины, „Советское Здравоохранение”, 1959, nr 7, s. 35-41.


� Tamże, s. 40.


� В.Д. Огамановський, Перші аптеки на Укаїні, „Фармацевтичний Журнал”, 1960, s. 60-68.


� Tamże, s. 65.


� Tamże.


� W historiografii polskiej używa się określenia „okres wojen połowy XVII w.”, natomiast historycy ukraińscy okres zniszczeń nazywają „ruiną”, przesuwając cezurę czasową między ugodą hadziacką a traktatem z Rosją, sankcjonującym ostatecznie podział Ukrainy (tak zwany pokój Grzymułtowskiego). Na przykład Natalia Jakowenko w swojej syntezie dziejów Ukrainy tak nazwała jeden z rozdziałów, umieszczając ten okres w latach 1658-1686 (Historia Ukrainy do 1795 roku, tłum. A. Babiak-Owad, K. Kotyńska, Warszawa 2011, s. 367-396).   


� В.Д. Отамановський, Розвиток аптечної справи на Україні із середини XVII до початку XIX ст., „Фармацевтичний Журнал”, 1963, nr 5, s. 48-57; nr 6, s. 56-67.


� Tamże, nr 5, s. 48.


� Tamże, nr 6, s. 66.


� Otamanowski nie podał pełnego imienia.


� В.Д. Отамановський, Розвиток…, nr 6, s. 66.


� Archiwum Charkowskiego Narodowego Uniwersytetu Medycznego, Oddział Kadr, nr 3, arkusze 23, 28, 36.


� T. Stryjek, Jakiej przeszłości  potrzebuje przyszłość? Interpretacje dziejów narodowych w historiografii i debacie publicznej na Ukrainie 1991-2004, Warszawa 2007, s. 260.


� W latach 1941, 1943 i 1944 zniszczeniu uległy dokumenty w archiwach ukraińskich w czasie walk o Winnicę, Kijów i Kamieniec Podolski.
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