Jonecko, Antoni / Kajdanski, Edward

Ocena obserwacji Mauryce%o
Beniowskiego dotyczacych febry na
wyspie Madagaskar z lat 1773-1776

Medycyna Nowozytna 5/1, 103-111

1998

Artykut umieszczony jest w kolekcji cyfrowej Bazhum,
gromadzacej zawartos¢ polskich czasopism humanistycznych
1 spotecznych tworzonej przez Muzeum Historii Polski w
ramach prac podejmowanych na rzecz zapewnienia otwartego,
powszechnego i trwatego dostepu do polskiego dorobku
naukowego i kulturalnego.

Artykut zostat zdigitalizowany i opracowany do udostepnienia
w internecie ze sSrodkdéw specjalnych MNiSW dzieki Wydziatowi
Historycznemu Uniwersytetu Warszawskiego.

Tekst jest udostepniony do wykorzystania w ramach
dozwolonego uzytku.

~%
S B o
i e )

MUZEUM HISTORIIPOLSKI ~ ®sovier®

\¢



—— PRACE ANALITYCZNE

Antoni Jonecko
Edward Kajdanski

Ocena obserwacji
Maurycego Beniowskiego
dotyczacych febry

na wyspie Madagaskar
zlat 1773-1776

Obserwacje groznej febry, ktorych dokonal hrabia Maurycy
August Beniowski w latach 1773-1776, na wyspie Madagaskar
sa dotad nieznanym i waznym Zrodlem dla wczesnych dziejow
medycyny tropikalnej'. Pelny tekst jego spostrzezen, ttumaczony

1 R. Dzierzanowski, Stownik chronologiczny dziejow medycyny i farmadji,
PZWL, Warszawa 1983, s. 560; Memoirs and Travels of Mauritius Count de
Benyowsky; Magnate of the Kingdoms of Hungary and Poland, One of the Chiefs
of the Confederation of Poland, etc. eftc., consisting of His Military Operations in
Poland, His Exile into Kamchatka, His Escape and Voyage from that Peninsula
through the Northern Pacific Ocean, touching at Japan and Formosa, to Canton
in China, with an Account of the French Settlement He was appointed to form
upon the Island of Madagascar. Written by Himself. Translated from the Original
Manuscript. In Two Volumes, Printed for G. G. J. and J. Robinson, Pater-No-
ster-Row, London, MDCCXC; K. Ulewicz, Krétki zarys historii medycyny morskiej,
»Biuletyn Metodyczno-Organizacyjny Instytutu Medycyny Morskiej i Tropikalnej
w Gdyni” 1982, t. 15 (supll), s. 94.
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na jezyk polski, przedstawiliSmy wraz z krotka biografia, w pub-
likacji z 1991 roku®.

Poczynione obserwacje Beniowski przedstawil jako raport dla
krolewskiego rzadu francuskiego, ktérego byl wystannikiem. Ra-
port odznacza si¢ jasnoscia, zwiezloscia i kompleksowym uje-
ciem. Po przybyciu na Madagaskar w 1773 roku, Beniowski za-
czal od zabezpieczenia bytu towarzyszacych mu ludzi. Febra byla
problemem najpowazniejszym i z reguly miala bardzo ciezki prze-
bieg. Nagromadzone dane swiadcza o tym, ze chodzi o z6lta go-
raczke, czyli o z6ita febre.

Beniowski raportuje dostownie: ,Po pierwsze: Z 367 ludzi, kt6-
rzy przybyli pod moim dowodztwem, tutejszej febry uniknelo nie
wiecej niz 50 osob. Byli to ludzie, ktorzy dos¢ diugo przebywali
w goracym klimacie, rezydujac przez znaczny okres w Bengalu.
Po drugie: Nie bylo osoby, ktora by nie doznala na sobie goraczki
febrycznej z nastepujacym po tym majaczeniem, z czego wyla-
czeni byli jedynie ludzie o bardzo silnej budowie. Po trzecie: Po
moim przybyciu w 1773 i 1774 roku febra spowodowala znaczne
spustoszenie. Ludzie, ktérzy po raz pierwszy wyladowali w Louis-
bourgu, ktoéry znajdowatl sie wsréd bagien, rzadko wytrzymywali
6 miesiecy, zanim porwaly ich ataki febry, co przewaznie kon-
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Rye. 1. Rysunek fortu i miasteczka Louisbourg na Madagaskarze, z ktorego widac jego nizinne
polozenie. Rycina z pierwodruku Pamietnikéw Beniowskiego. Fotokopia: E. Kajdanski

2 A. Jonecko, E. Kajdanski, Medyczne i ekologiczne obserwacje Beniowskiego
dotyczace febry na wyspie Madagaskar w XVIII wieku, ,Wiadomosci Lekarskie”
1991, t. 44, nr 7-8, s. 279-284.
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czylo sie fatalnie. W 1775 roku, gdy wieksza czes¢ bagien zostala
osuszona, nowo przybyli potrafili nie poddawa¢ sie dziataniu kli-
matu przez 17 miesiecy i byli atakowani z mniejsza sila. W tej
sytuacji chorzy nie majaczyli tak mocno, mniej ulegali konwul-
sjom i Smiertelnos¢ byla mniejsza. Nastepny rok 1776 byt jeszcze
bardziej pomysiny. Goraczka febryczna wystepowala w swej zwy-
klej formie, bez niebezpiecznych symptomow”.

Beniowski rozpatrzyl dwie metody zastanego sposobu leczenia
febry: 1) metode stosowana przez chirurgoéw przybylych wraz z kolo-
nizatorami oraz 2) sposob leczenia febry stosowany przez miejscowa
ludnosé¢ z Madagaskaru. Naturalnie z poczatku metoda przywie-
ziona przez chirurgéw francuskich wydawala mu sie lepsza.

W XVIII wieku chirurdzy o wiele czesciej brali udzial w eks-
pedycjach kolonizacyjnych 6wczesnych krajow morskich. Podziat
na medykéw i chirurgéw byt w Europie wciaz aktualny. Medycy
posiadali wprawdzie wyksztalcenie uniwersyteckie, ale to chirur-
dzy byli jednak lekarzami bardziej przydatnymi w praktyce;
szczegOlnie w leczeniu zranien, a przy tym stanowili personel o
wiele tanszy w sensie wynagrodzenia.

Beniowski bardzo krytycznie wspomina o 16 chirurgach, od
ktorych staral sie¢ uzyskaé¢ praktyczne dane i rady co do mada-
gaskarskiej febry. Zarzucal chirurgom, iz przybyli powodowani
byli tylko checia handlowego zysku i ze ich metoda leczenia do-
prowadzala az 2/3 chorych na febre do grobu. Chirurdzy mieli
tez naganny zwyczaj porzucania pacjentow bedacych w stanie
krytycznym. (Rzeczywiscie, zaniechanie leczenia umierajacych to
oznaka prymitywnosci medycyny.)

Metoda chirurgéw madagaskarskich polegala na tym, ze pa-
cjentowi cierpiacemu na febre podawano srodek wymiotny, a mia-
nowicie ,kamien winny” (tartre émétique; Brechweinstein), gdy tyl-
ko przeminal pierwszy atak febry. Nastepnego dnia znéw apliko-
wano Srodek wymiotny pod postacia ipekakuany, a potem chinine,
zywiac chorych przy pomocy kleikow - ,az do piatego kryzysu”!

Beniowski podal, ze: ,w tym dniu chory znajdowal sie zwykle
w stanie letargicznego snu i ciaglego delirium, co utrudnialo sto-
sowanie Sciagajacych plastrow. Niestety doswiadczenie wykazalo,
iz ten sposob leczenia prowadzil dwie trzecie pacjentow do grobu.
Szczesliwego zakonczenia choroby doczekali sie jedynie ci pa-
cjenci, ktorzy wytrzymywali osiem dni takiego leczenia, poniewaz
w tym czasie chirurdzy pozostawiali ich juz wlasnemu losowi,
co bardzo czesto dawalo lepsze wyniki”.

Metoda leczenia febry stosowana przez wyspiarska ludnosé
Madagaskaru byla odmienna; i wlasnie ta tubylcza metoda zo-
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stala wybrana przez Beniowskiego. W swoim raporcie opisat ja
nastepujaco:

~,Poniewaz wiedzialem z doswiadczenia, ze leczenie przez chi-
rurgdw prowadzi z reguly pacjentéw do grobu, zastosowalem w
moim osobistym przypadku i w przypadku mojej rodziny inna
metode, ktora skopiowana zostala z metody leczenia stosowane;j
przez wyspiarzy, z ta jedynie réznica, ze zastosowalem Teriak do
wywolania potéw, ktore oni powoduja poprzez kapiele lub przez
zastosowanie lekéw prostych, produkowanych w kraju. Metoda
jest nastepujaca:

Przy pierwszych objawach bélu glowy nalezy poda¢ dawke Te-
riaku i pacjent powinien znaleZ¢ sie¢ w cieple, w pokoju z ko-
minkiem dla ponownego uzyskania transpiracji. Nastepnego dnia
nalezy pusci¢ krew z nogi, trzeciego zas dnia poda¢ dla przeczy-
szczenia czysta Manne. Nastepnie chory powinien pi¢ kazdego
dnia wieczorem porcje wywaru z Hiacyntu lub jakiegos innego
Kordialu, a w czasie trwania choroby nie powinno si¢ podawac
mu zadnych innych positkow poza zupami i Swiezymi jajami. To
wlasnie tej prostej metodzie zawdzieczam moje wlasne zycie i
zycie wiekszosci tych, ktérzy maja zaszczyt stuzy¢ Jego Kroéle-
wskiej Mosci w tej kolonii”.

Srodkiem napotnym byt imbir. Z dziataniem napotnym imbiru
zapoznal si¢ Beniowski w czasie zeglugi wzdluz wybrzezy Chin.
W swoim slynnym dzienniku zeglugi z Kamczatki do Makau za-
notowal on pod data 20 wrzesnia 1771 roku:

.Tego dnia porwala mnie gwaltowna goraczka i piloci poradzili
mi zjeS¢ pomarancze gotowana we wlasnym soku z porzadna
porcja Imbiru. Przygotowali oni ten lek dla mnie a spowodowat
on silne poty, co usunelo moje dolegliwosci”.

Upust krwi byl w XVIII wieku srodkiem niemal uniwersalnym,
zalecanym przez oficjalna medycyne europejska. Totez trudno
wini¢ Beniowskiego o niepotrzebne oslabianie pacjentow. Nasze
obecne stanowisko, generalnie odrzucajace upust krwi, uleglo
ostatnio pewnej zmianie. Okazalo si¢ bowiem, iz maly upust
krwi, polaczony z obfitym nawodnieniem, moze poprawi¢ wilasci-
wosci reologiczne krwi. Takie usprawnienie przeplywu krwi jest
bowiem korzystne w ciezkich stanach pacjentow.

Manna mozna oznacza¢ wiele roznych substancji, ale Benio-
wski ma tu niewatpliwie na mysli zgestnialy sok tamaryszku
(Tamarix mannifera), uzywanego we wschodniej, a od wieku XVIII
i w europejskiej medycynie. Wspomniany przez Beniowskiego
hiacynt, to tak zwany hiacynt wodny (Eichhornia crassipes), uzy-
wany we wschodniej medycynie jako srodek przeciwgoraczkowy.
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Pragmatyczne przejecie sposobu leczenia febry od wyspiarskiej
ludnosci swiadczy o tym, ze Beniowski dostrzegl w mieszkarncach
Madagaskaru partneréw. Mimo szczytnych hasel oswieceniowych
XVIII wieku, kolnizatorzy widzieli w tubylcach tylko niewolnikow.

Ludnos¢ Madagaskaru by-
la sprzedawana Francuzom
na wyspie Ile de France, dzi-
siaj bardziej znanej jako wy-
spa Mauritius (ryc. 2). Wiemy,
ze Beniowski sprzeciwial sie
stanowczo zbrodniczemu pro-
cederowi Francuzow i dlatego
m.in. popadl w konflikt z wla-
dzami kolonialnymi. W swoich
memorialach i listach pisatl:
,Doswiadczenie, uzyskane
przez mnie na wyspie przeko-
nalo mnie, ze tubylcy Mada-
gaskaru sa ludZzmi bardzo
wartosciowymi i z zasadami,
gdy pozostaja wolni, nato- §
miast wykazuja brak wszel- :
kich zasad, jak réwniez odwa- e e . L gty

gi. gdy sa zdegradowani do R2 Drkomy bir ot vievolnon
niewolnikow”; i dalej: ,Nie Rycina z Pamietnikéw Beniowskiego.
mam zadnej watpliwosci, ze FosiaLE: Raplatsa
konieczny jest zakaz handlu madagaskarskimi niewolnikami”
oraz: ,Zgadzam si¢ z Panem [ministrem Gabrielem de Sartine],
ze handel niewolnikami zrujnuje Madagaskar™,

W historii choréb zakaznych i tropikalnych nalezy wyraznie
odgraniczy¢ okresy przed i po poznaniu czynnikéw etiologicz-
nych, poniewaz diagnostyka retrospektywna jest zawsze trudna
i ryzykowna. Poczawszy od slynnych sporéw wokét zarazy aten-
skiej z 430 roku przed Chrystusem, opisanej przez Tukidydesa®,
panuja w historii medycyny uporczywe dazenia do Scislej diag-
nozy chorob wystepujacych w dawnych opisach. Sa to zazwyczaj
dos¢ subiektywne dazenia, charakterystyczne dla naszych cza-
sow, przyzwyczajonych do jednostronnie etiologicznego punktu
widzenia.

3 E. Kajdanski, Wrég handlarzy niewolnikéw, ,Wybrzeze” 1989, Rok 8, nr
9(330) z 26 lutego 1989 r., s. 38-40.

4 Tukidydes, Wojna Peloponeska Przeklad z jezyka greckiego K. Kumaniec-
kiego, wydanie III, Czytelnik, Warszawa 1988, s. 115.

107



W retrodiagnostyce mozna odroznic¢ trzy kierunki:

1) starania o Scisle okreslenie etiologiczne i utozsamienie hi-
storycznej choroby z choroba obecnie znana i zaszeregowana w
obecnych klasyfikacjach, 2) uznanie, ze historyczna choroba byla
~choroba inna”, nastepnie wygasla i dzisiaj nieznana oraz 3) przy-
znanie si¢ do niemoznosci Scislego okreslenia rodzaju choroby
na podstawie li tylko historycznego przekazu, czyli zaniechania
uscislenia. Przy rozpatrywaniu historycznych opiséw choréb, na-
lezy zawsze uwzglednic to, ze wlaSciwie nie ma Scisle swoistych
objawow chorobowych. Opisy historyczne sa czesto niedokladne
lub mylne albo dokonane przez osoby nie zwiazane z medycyna.
Z naszej strony chcielibysmy specjalnie podkresli¢ fakt, ze kli-
niczna panorama objawow chorobowych, na przestrzeni wiekow,
moze ulec zmianie. Istnieje zawsze tylko prawdopodobienstwo.

Wszystkie te okolicznosci trzeba wzia¢ pod uwage przy ocenie
obrazu madagaskarskiej febry w obserwacjach Beniowskiego. W
probie retrospektywnej diagnostyki roznicowej nalezy uwzglednic
takie choroby, jak: zotta febra, denga, leptospiroza, hepatitis in-
fectiosa i malaria. Najbardziej prawdopodobnym schorzeniem by-
laby zélta goraczka.

Zotta goraczka, zwana tez zolta febra (fievre jaune; yellow fe-
ver; virus amaril; Gelbfieber) jest ostra goraczkowa choroba wy-
wolana przez grupe arborwirusow (od angielskiego slowa ,arthro-
pod-born”), przenoszona przez rozne gatunki komarow Aedes, ze
zwierzat lub tez ludzi. Wystepuje wysoka goraczka, bole glowy i
stawoéw, zespol objawow mozgowych, watrobowych i krwotocz-
nych. Smiertelnos¢ waha sie od 10 az do 80%, na tle zmian
wielonarzadowych, wsrod ostrych zaburzen w gospodarce wod-
no-elektrolitowej i odzywiania organizmu”.

Beniowski trafnie opisal objawy ze strony osrodkowego ukladu
nerwowego i dostrzegl powiazanie z wymiotami i poceniem sie.
Nie bedac lekarzem, ujemnie ocenil leczenie chirurgow, ktore po-
legalo na uporczywym wywolywaniu wymiotow i karmieniu klei-
kami. Beniowski zauwazyl, ze rutynowo podawana chinina byta
nieskuteczna. Wyraznie napisal, ze przebycie febry pozostawialo
odpornos$¢ na ponowne zachorowanie.

W zoltej febrze spostrzega sie tzw. objaw Fageta. Polega on
na tym, ze mimo znacznego podwyzszenia temperatury ciala, tet-

5 A. B. Sabin, Zétta gorgczka, [w:] G. W. Hunter, W. W. Frye, J. C. Swartz-
welder, Medycyna tropikalna, przeklad z wydania III W. J. Babeckiego, PZWL,
Warszawa 1966, s. 42-47; J. P. Sanford, Yellow Fever, [w:] Harrison’s Principles
of Internal Medicine 11 Edition, McGraw-Hill Book Company, 1987, s. 726.
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no nie ulega przyspieszeniu, ale wrecz przeciwnie, niekorzystne-
mu zwolnieniu.

Chinina moze ten niebezpieczny objaw nasili¢ poprzez spowo-
dowanie bloku przewodnictwa sercowego, jak i przez uszkodzenie
widokien miesnia sercowego. W tym Swietle wycofanie chininy z
leczenia febry bylo stuszne.

Podawanie plynéw pod postacia zup, ktore sa przeciez zawsze
solone, nalezy oceni¢ dodatnio, poniewaz mogly uzupelni¢ braki
chlorkéw spowodowane uporczywymi wymiotami. Stuszne, z dzi-
siejszego punktu widzenia, bylo podawanie pelnowartosciowego
biatka pod postacia jaj zamiast kleikow. Dodatnio nalezy rowniez
ocenic to, ze starano sie o utrzymanie odpowiedniej temperatury
ciala przez ogrzanie w czasie dreszczy, a wentylacje w czasie
wzrostu cieploty ciala. Zalecana manna mogla mie¢ korzystny
wplyw na zmiany krwotoczne w obrebie blony sluzowej przewodu
pokarmowego. Trudno si¢ wypowiedzie¢ na temat dzialania im-
biru czy tez stosowanego hia-
cyntu.

Teriak, czyli po polsku
driakiew, to Srodek uniwersal-
ny, ktory stosowano od staro-
zytnosci do XVIII wieku, a na-
wet niekiedy jeszcze na po-
czatku XX wieku® (ryc. 3).

Istotnym jego skladnikiem
bylo opium, ktére moglo zapo-
biec fatalnym wymiotom i bie-
gunkom, czyli utratom wody i
elektrolitow — jakbysmy dzisiaj
powiedzieli. Opium ma Kkorzy-
stne dzialanie w boélach i w. :
ostrych chorobach biegunko- 5 rinsuskic macmic apeemne s Teradem
WYCh, np. w Cholerze’ zwlasz- Szwajcarskiego Muzeum Farmacji w Bazylei
cza wtedy, gdy nie ma mozliwoSci nawodnienia pacjentow droga
doustna lub dozylna. Nie mozemy sie natomiast wypowiedzie¢, co
do dzialania napotnego teriaku.

Wypowiedzi Beniowskiego o wyziewach, mglach, wilgotno-
Sciach, potach, trawieniu i klimacie odpowiadaja paradygmatom
naukowej medycyny XVIII wieku.

6 E. Stocki, O Driakwi i Mitrydacie, ,Wiadomosci Lekarskie” 1962, t. 15, nr
16, s. 1229-1232; H. Pankiewicz, Die Stellung des Theriaks in der polnischen
Pharmaziegeschichte, ,Wissenschaftliche Beitrage der Martin-Luther-Universitét
Halle-Wittenberg” 1987, t. 23, z. 63, s. 186-188.
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Ogolnie biorac, mozna stwierdzi¢, ze Beniowski byl bardzo do-
brze oczytany w owczesnej nauce medycznej. Postlugiwal sie po-
prawnie slownictwem medycznym i stosowal metody uznawane w
drugiej polowie XVIII wieku. Trzeba obiektywnie przyznaé, ze do-
tychczas bledne leczenie febry zmienil na znacznie korzystniejsze.

Zdecydowanie ujemnie oceniamy natomiast profilaktyczne sto-
sowanie ,mocnych trunkéw”, i to rano i wieczorem, przez okres
3 lat! W owych czasach przewazalo przekonanie o korzystnym
dzialaniu alkoholu. Personel marynarski i kolonizacyjny cierpiat
wtedy bardzo czesto na przewlekly alkoholizm. W przodujacych
flotach ograniczenie przydzialowych racji alkoholu wprowadzano
bardzo powoli dopiero w XIX wieku. Marynarskie przydzialy al-
koholu w flocie brytyjskiej utrzymaly sie az do 1970 roku’.

Niezwykle plastycznie opisal Beniowski powstanie plytko za-
lanych obszaréw rozmigklej gleby. Taki niekorzystny stan po-
wstal przy nizinnej uprawie czerwonego ryzu po niekontrolowa-
nym zalewaniu terenéw. W tej agrotechnice Beniowski stusznie
dostrzegl glowne zZrodlo rozsiewu febry, cho¢ naturalnie nie znat
roli komaréw w przenoszeniu choroby, nie méwiac o arborwiru-
sach! Zgodnie z 6wczesnym stanem wiedzy chorobotworcze dzia-
lanie widzial w ,wyziewach gnilnych”, mglach ,i pozostalosciach
bagien”. Po akcjach osuszania, przeniesienia mieszkan na wyzej
polozone tereny do domoéw z wentylacja i zmianach w agrotech-
nice Beniowski osiagnal - jak czytamy - decydujaca poprawe
zdrowotnosci.

Wedlug Dzierzanowskiego® J. B. du Tertre w 1667 roku podat
pierwszy przejrzysty opis zoéltej goraczki. Potem dopiero w 1848
roku J. C. Nott przypuszczalnie jako pierwszy zasugerowal, ze
moskity by¢ moze przenosza zo6lta goraczke. Ponowne przypusz-
czenie, ze komary przenosza febre, wyrazit w 1881 roku C. J.
Finlay’. W 1900 roku J. Caroll poddat sie do§wiadczalnemu za-
kazeniu zo6lta goraczka poprzez komara. Warto tutaj podkreslic,
iz w tym samym 1900 roku A. Karwowski oglosil swoje spostrze-
zenia z rejsow do Ameryki Poludniowej i Afryki Wschodniej w
swojej pracy O zéltej gorqgczce, niestety zapomniane;j.

W swietle przytoczonych danych obserwacje Beniowskiego z
lat 1773-1776 sa bardzo cennym zrodiem dla historii poznania
i leczenia zo6ltej goraczki oraz medycyny tropikalnej w ogole. Na

7 T. Biernacki, W. Sulestrowicz, Zarys rozwoju swiatowej i polskiej medycyny
morskiej, Ossolineum, Polska Akademia Nauk, Wroclaw 1987, s. 38

8 R. Dzierzanowski, op.cit., s. 77, 165, 220, 263.

9 P. M. Pruna, O. Derrassin, Der Besieger des Gelbfiebers, ,UNESCO-Kurier”
1981, t. 22, s. 29-33.
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specjalne podkreslenie zasluguje przy tym stosunek Beniowskie-
go do mieszkancow Madagaskaru oraz jego sprzeciw wobec eu-
ropejskiej i amerykanskiej zbrodni niewolnictwa w XVIII wieku.

Maurycy Beniowski byl nie tylko wielkim zeglarzem, odkrywca
i geografem, ale rowniez wnikliwym obserwatorem i przyczynit
sie do poznania i leczenia zoltej febry'°

W przesziosci — wlasciwie do ostatnich lat — Beniowski byt
nieslusznie atakowany, posadzany o falszerstwa, a potem prze-
milczany'!. Ujemna ocena Beniowskiego wynikata najpierw z te-
go, ze byl zbiegiem z carskiego zeslania z Kamczatki. Nastepnie,
bedac wyslannikiem francuskim, sprzeciwial si¢ niewolnictwu, a
zaczal pertraktowac z Anglikami. Ambitnych wladcow morz zde-
nerwowal tym, ze wyprzedzil ich w wielu odkryciach geo%raflcz-
nych. O 7 lat wczesniej niz Cook byt na Morzu Beringa'?.

Beniowski przyznawal sie¢ do narodowosci stowackiej, polskiej
i wegierskiej. Ta jego zmiennos¢ byla usprawiedliwiona brakiem
panstwowosci miejsca jego pochodzenia. Przede wszystkim byt
obywatelem swiata. W pelni swiadomy swych wielkich odkry¢,
wzniosl si¢ ponad malostkowe oplotki europejskich nacji XVIII
wieku.

10 E. Kajdanski, Autentyzm relacji Maurycego Beniowskiego z jego zeglugi
przez Morze Beringa. Pierwszy opis i pierwsze rysunki wyspy sw. Wawrzyrica,
+~Kwartalnik Historii Nauki i Techniki” 1988, t. 33, nr 3, s. 681-718; por. tegoz
autora: Biuletyn Kulturalny ,Miedzy Innymi” (Szczecin), 1988, nr 11-12 (tom,
rocznik nie podany), s. 50-55 i 56-59; a poza tym artykuly: ,Wybrzeze” (Gdansk)
1989, Rok 8, nr 6, 38, nr 7, 38, nr 8 rowniez 38, nr 10, 32 i nr 11, 40.

11 L. Ortowski, Maurycy August Beniowski, Wiedza Powszechna, Warszawa
1961; J. Roszko, Awanturnik niesmiertelny, Wydawnictwo Slask, Katowice 1989,
8.5,

12 K.-G. Popp (Herausgeber), G. Forster, Cook der Entdecker; G. C. Lichten-
berg, Einige Lebensumstdnde von Captain James Cook; G. Forster, Fragmente
itber Kapitidn Cooks letzte Reise und sein Ende; Nachwort autorstwa wydawcy,
Verlag Reclam jun., Leipzig 1976, s. 5, 138, 175d i 201; M. Shigeru, N. Jirou,
Dziennik zeglugi morskiej Beniowskiego, Tokio 1970 (cytowane wedilug E. Kaj-
danskiego, op.cit., 14, str. 707).
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