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Г Д Ъ  Б О Л Ь Ш Е  Р А Ц Ю Н А Л Ы Ю С Т И .

В Ъ  А Л Л О П А Т Ш  И Д И  ВЪ ГОЖ ЕОПАТ1И?

I.

T epania или наука о леченш болезней основана на патологш , какъ 
ученш о врачуемомъ объекте, и ф арм аколош , какъ ученш о средствахъ 
врачевашя.

Господствующая медицина, въ лице огромнаго большинства своихъ уче- 
н'Ьйшихъ деятелей, составляющих^, такъ называемую физюлогическую школу, 
до-сихъ-норъ разрабатываетъ съ замечательною ревностно почти исклю­
чительно одну патологш , не обращая на фармакологш и сотой доли того 
внимашя, какого она заслуживаетъ какъ другая основа тераш и, безъ ко­
торой патолоия не можетъ дать решительно никакихъ результатовъ для 
практической медицины. .

Сл’Ьдетжемъ такого односгоронняго развипя физюлоги ческой школы 
не могло не быть постепенное отчуждеш е ращональныхъ врачей этой 
школы отъ употреблешя лекарствъ,— отчуждеше, доведшее многихъ изъ  
нихъ почти до совершенна™ отрицашя ц’Ьлительныхъ силъ лекарствен- 
ныхъ вещ ествъ, или до такъ называемаго нигилизма въ медицин!). П равда, 
что большинство и ращональныхъ врачей при постеле больнаго уиотреб- 
ляютъ въ известныхъ случаяхъ некоторый, преимущественно такъ назы- 
ваемыя специфичесюя средства,— но употребляютъ ихъ ничуть не более  
рацюнально, какъ и врачи старой школы.

Причиною предпочтения, оказаннаго патологш въ ущербъ фармако­
л о г а , были преимущественно неопределенность и сбивчивость въ ноня- 
п я хъ  о дМ ствш хъ  лекарствъ, зависЬвпня отъ двухъ причинъ: 1) отъ 
наблюдешя за  зтимъ д М ш п ем ъ  исключительно на больныхъ субъектахъ 
и 2 )  отъ совместнаго употреблешя несколькихъ лекарствъ. В ъ  обоихъ 
случаяхъ не можетъ быть чистыхъ наблюдешй, потому что симптомы отъ 
одного лекарственнаго вещества будутъ смешиваться или съ симптомами 
отъ другаго, совместно употребленнаго, или же съ симптомами болезни.
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Ращональный путь для опред*лешя д*йствгя лекарствъ можетъ быть 
только одинъ— и зсл *дов ате  этого д М а т а я  на организмъ здороваго че­
ловека. Первый, обратившей внимаше на необходимость такого изсл*- 
доваш я, былъ знаменитый Галлеръ 1); но слова его были оставлены безъ 
внимашя до-т*хъ -п оръ , пока Ганеманъ, побуждаемый къ тому жела- 
н1емъ объяснить противулихорадочное д М с т а е  хины, не принялся за испы- 
TaHie в.ш ш я этого вещества на здоровый организмъ. Ганеманъ нашелъ, 
что хина, употребляемая здоровымъ челЙ *комъ, производить вс* при­
падки перемежающейся лихорадки. Этотъ фактъ заставилъ его испытать 
дМ сттае еще многихъ другихъ лекарственныхъ веществъ и такимъ обра- 
зомъ дать начало положительной, ращональной фармаколоии. Mnorie не 
дов'Ьряютъ опытамъ Г а нема на надъ хиною; но эти опыты подтверждены  
впосл*дств1и наблюдешями врачей, не сл*довавшихъ систем* Ганемана. 
Я  приведу н*которыя изъ этихъ наблюдений:

Озаннъ подтверждаетъ, что хина им*етъ силу производить лихорад­
ку (H u fe la n d  Journ al, B d . 6 1 .  S u p p l. p . 9 7 ) .

Виттманъ въ сочиненш своемъ: D as S c h w e fe lsa u r e  Chimin a ls  H e il-  
m itte l b e tr a c h te t , M ainz, 1 8 2 7 — пишетъ такж е, что хининъ въ боль- 
ш ихъ пр1емахъ производитъ лихорадку; и зам*чаше его подтверждаетъ  
рецензента этого сочинешя, Гихтеръ, въ журнал*: H ec k e r ’s  A n n a len  
der H eilk u n d e , B d . П . S . 3 7 0 .

И зъ  Франдузскихъ врачей хотя Андраль и Ш орри отвергаютъ та­
ковую силу хинина, однако намъ неизвестно, соблюдали-ли они при произ­
водств* евоихъ опытовъ т*  условгя, кагая необходимы для того, чтобы 
хина могла обнаружить вс* свои свойства; да притомъ и не вс* орга­
низмы одинаково воспршмчивы къ однимъ и т*мъ же бол*знетворнымъ 
вл1яшямъ, почему и специфически лпазмъ не во вс*хъ  производитъ пе­
ремежающуюся лихорадку. Докторъ Оберъ 2) въ рецензш сочинешя E i-  
орри и Леритье: T ra ite  des a ltera tion s du sa n g , упоминая, что Пшрри 
отвергаетъ силу с*рнокислаго хинина, производить лихорадку у здороваго 
челов*ка, прибавляетъ, что онъ вид*лъ и*сколько прим*ровъ такого 
д *й ст;ш , и ссылается еще па авторитетъ доктора Годорга, который изъ  
евоихъ опытовъ также уб*дился, что с*рнокислый хининъ им*етъ силу 
въ здоровомъ челов*к* производить настоящее припадки перемежающей­
ся лихорадки. —  Н а ф абрик* г-на Диммера, во Франкфурт*, рабоч1е,

’) Pharm acopoea H elvetica. P raefat. pag. 12. 
J) См. R evue m edicale, M ars 1840, p. 461.
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занимавшиеся толчешемъ хинной корки для добывашя хинина, были по­
ражаемы особеннаго рода лихорадкою ') .

Киссель 2) говоритъ объ этомъ следующее: “ Лихорадка, замечен­
ная у работников! на хининныхъ фабрикахъ, появлялась съ сильнымъ 
жаромъ и холодомъ по всему тЬлу, такъ что ее можно было сравнить 
съ перемежающеюся... В ъ  одномъ случае она была трехдневная и про- 
тивустояла сернокислому хинину, но устранена салидиномъ и т. д . “

Tpvcco и Пиду 8) указываютъ на Бретонно, который говоритъ, что 
“ ежедневный наблюденгя доказывалотъ, что хининъ въ большихъ npie- 
махъ у множества субъектовъ производить очень решительное лихорадоч­
ное д в и ж ете . И  эта лихорадка отъ новыхъ щлемовъ хинина не только 
не уничтожается, но усиливается. Эти физш логичеш я действ!я хинина 
были не признаны и отрицаемы болынинствомъ французскихъ врачей, но 
въ последнее время сделаны новыя наблюдешя надъ этимъ нредметомъ, 
какъ у иностранцевъ такъ и во Францш, и хотя MHorie авторы теперь 
приписываютъ себе честь этого открыпя, однаколсъ она вполне принад­
лежите Б р ето н н о /

Х отя здесь  Труссо и П иду приписываютъ Бретонно честь открыпя 
действ1я хины, но мы знаемъ, что эта честь принадлелштъ одному Г а- 
немаыу; все же приведенные нами опыты и наблюдешя разныхъ вра­
чей только подтверж даю т! открытие Ганемана. В ъ  способности хины 
производить лихорадку мы тем ъ менее будемъ сомневаться, если у в е ­
римся въ подобномъ же действш  другаго весьма важнаго противу- 
лихорадочнаго средства— мышьяка. €в ер х ъ  опытовъ Ганеманна, есть н е­
сколько новейшихъ наблюденШ, подтверждающихъ силу мышьяка также 
производить лихорадку. Докторъ Эйзенменгеръ *) описываетъ два случая 
перемежающейся лихорадки, происшедшей отъ вдыхашя мышьяково-водо- 
роднаго газа. Докторъ Делагарпъ 6) разсказываетъ случай сильной трех­
дневной лихорадки, поразившей въ Лозанне (местности, г д е  никогда 
не свиренствуютъ лихорадки) молодую девуш ку, щшнимавшую отъ упор­
ной сыпи мышьяковокислый натръ; изъ чего г. докторъ выводитъ наив­
ное заключеше о недействительности мышьяка противъ лихорадокъ!

’) Comptes rendus, 1850, t. ХХХГ, p. 517.
2) H andbuch des physiolog. A rzneiw irkungslehre, 1856, стр. 308.
3) T ra ite  de therapeutique et de m a tiere  m edicale. bed. 4858, II стр. 337 —  338.
4) Z e itsch r ift fur homeopath. K lin ik , Bd- I, J\£ 44.
‘) Schm idt’s  Jahrbiicher, Bd. 74 . S. 303.
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Наблюдения эти доказываютъ, что хпна и мышьякъ, действуя на 
организмъ, поражаютъ въ немъ т*  же органы или системы, которые 
поражаются м1азм,0мъ перемежающихся, лихорадокъ, и притомъ одинако- 
вымъ образомъ: фактъ доказанный въ первый разъ  Ганеманомъ.

Упомянувъ о заслугахъ Ганемана относительно рапдощиьнаго об- 
работыващя фармаколога, необходимо прибавить, что недостаточно было 
раскрыть д М с ш е  возможно большаго числа лекарственныхъ веществъ 
на организмъ человека. Н уж но было еще найти законъ, который свя­
зывал* бы патолошо съ фарШ колопею, руководствуя врача къ научног 
му применеяпо тъхъ д'ЬйствШ при леченш болезней: иначе и ращональ- 
ная фармаколопя осталась-бы безполезною для тераш и. Открытаемъ 
этого закона мы также обязаны Ганеману, основавшему на немъ новую  
систему лечешя, Названную гомеонатаею. Для безнристрастной оценки  
этой системы, прежде всего необходимо строго отделить существенное, 
т. е. основной законъ гомеопатии, выведенный изъ наблюденш и опы­
товъ, отъ разлйчныхъ теоретическихъ предположен^ Ганемана. Этотъ  
основной законъ, положенный Ганеманомъ, выражаемый самымъ словомъ 
гомеопатгя (отъ гом отон— подобное, и паеос— страдаш ё) заключается 
въ томъ, что каждая болезнь вгЬрн*е всего ' излечивается такимъ сред- 
ствомъ, которое им&етъ силу въ здоровомъ человеке произвести бо­
лезнь искусственную, наиболее подходящую къ той, которую хотимъ 
излечить. Замечательно, говоритъ Ганеманъ, что въ разныя времена 
некоторые изъ врачей более или менее ясно угадывали этотъ законъ. 
Т акъ въ книг*: D e  lo c is  in  h o iu in e , приписываемой Гиппократу, на­
ходится следующее замечательное место: „ П одобн ая  между собою 
причины и производятъ болезнь и служатъ къ ея излечетю. Такъ  
то же самое, что производитъ странгурш , уничтожаетъ странгурш . 
И  кашель, подобно странгурш , производится и излечивается однеми и 
теми же средствами * ).“

Бульдюкъ понялъ, что ревень потому именно и останавливаетъ по- 
носъ, что есть средство слабительное 2). Бертолонъ говоритъ, что элек­
тричество уничтожаетъ боль весьма похожую на ту, которую само про­
изводитъ 3) .

J) H ippocr. Орр. edit. S ittre, P aris -1649, t. 6. p. 334, въ латинскою» перевод* 
Галлера, изд. 4781 г. ч. I , схр. 84.

*) M emoires de l ’Acad6m ie royale, 1710. 
s) M edicin. E lectr ic ita t, II , S . IS в 282.
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Ш теркъ въ виде догадки предлагаете мысль, что дурманъ, произ­
водя щш бешенство въ здоровом! человеке, могъ-бы возвратить разсу- 
докъ бешеному *).

Зам ечательнее всего убеж деш е объ этомъ предмете датскаго врача 
Ш таля, изложенное въ книге, напечатанной въ 1 7 3 8  году, нодъ загла- 
в ш ъ : I .  H u m m elii com m eritatio d e  a rth ritid e , на. стр. 4 0 — 4 2 .  Онъ 
прямо говоритъ, что правило, принятое въ медицине, лечить болезни  
средствами противуноложными (con traria  c o n tr a r iis )— совершенно ложно; 
что, напротивъ, должно лечить средствами, производящими страдаше, по­
добное самой болезни. Такъ онъ излечивалъ наклонность къ кислоте 
въ ж елудке весьма малыми пр1емами серной кислоты, въ такихъ слу­
чаяхъ, когда всасываюнця средства были употребляемы безъ пользы.

Эти мнешя и факты изложены Ганеманомъ въ Органоне врачеб- 
наго искусства, г д е  онъ также собралъ множество примеровъ излече- 
шя различныхъ болезней средствами, производящими въ здоровомъ орга­
низме подобныя темъ болезпямъ страдашя. Такихъ примеровъ можно- 
бы найти очень много и въ современной нам! литературе; я приведу 
лишь несколько случаевъ, г д е  новейппе врачи употребляли лекарства 
на основанш закона гомеояатш, впрочемъ безсознательно, или по-край- 
ней-мере не сознаваясь въ томъ, откуда они научились ихъ употребле- 
шю. Знаменитые Парижские врачи Д ю буа и Гризолль лечили съ боль- 
шимъ успехомъ послеродовое воспалеше брюшины настойкою аконита 2).

Беднаръ, старшш врачь В енскаго воспитательнаго дома 3) , изъ 
сравнительных! опытовъ надъ лечешемъ поноса у грудныхъ детей  вы­
води т! заключеше, что въ большей части случаевъ действительнейш им! 
средством! были порошки и з !  каломеля с !  ялаппою. Всякому известно, 
что оба эти средства суть сильныя слабительныя. И  хотя Беднарь объ­
ясняет! дейм вде эти х ! порошков! мнимою способностью каломеля jh h -  

чтожать брожеше, однако это предположеше, котораго о н ! и сам ! не рас­
пространяет! па ялаппу, не и м еет ! никакого основашя, потому что ка­
ломель не оказываете подобнаго действия 4). Лобахъ виделъ большой 
усп ех! о т !  употреблешя настойки рвотных! о р ех о в ! или челибухи

’) L ibell. de Stramon. p. 8.
a) G azette des hftpitaux, 48S2, ju in  42.

3) B ednar, d ie  K rankheiten der N eugebornen und Saugliuge, W ien , 4852. I. S. 
62— 63.

4) Cm. L ieb ig , Handworterbuch der C hem ie, Bd. III. S. 844.
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(n u x  vom ica) при упорной рвоте беременных!. Оппольцеръ вы хваляет! 
серную печень при хронической осиплости 1).

Такихъ примеров! можно-бы собрать очень много; впрочемъ, мы 
встречаем ! и таюе случаи, -где врачи аллопаты сознательно пользуются 
сокровищами Ганемановой фармакологш, не полагая унизить себя, если 
откровенно въ томъ сознаются. Такъ докторъ Влейфуссъ 2) разсказы- 
ваетъ, что онъ лечилъ безуспешно щ о м ъ  и другими средствами за­
старелые ячмени на в е к а х !  одной женщины. П рочтя случайно въ фар­
маколопи Ганемана, что жизненное дерево (th u ja ) производитъ подоб­
ные затвердешя на в’Ькахъ, онъ началъ употреблять настой этого ра- 
стешя, и “ къ удивленш  своему" вскоре увид^лъ, что ячмени стали 

уменьшаться и зат!м ъ  совершенно изчезли. П ониеръ и П ознеръ под­
тв ер ж д а ю т  целительное действ!е белладонны противъ воспалетя горла 3) .

Съ другой стороны, докторъ Эмберъ-Гурбейръ, испытывавшей д е й ­
ствие летучаго масла изъ горькихъ номеранцевъ на здоровый организмъ, 
сравнивая эти действ1я съ целительными силами того масла, вы водит! 
зак лю дете, что оно врачуетъ по закону гомеопатш —  потому что, гово­
ритъ онъ, оно производитъ судорожные припадки, и излечиваетъ судо­
рожный же болезни ’) . Н о  забавно, какъ д-ръ  Эмберъ самъ испугался 
полученнаго имъ результата: боясь, чтобы его не приняли за гомеопата, 
онъ прячется за авторитетъ известнаго профессора Т руссб, приводя его 
слова: “ У ч ете гомеопатическое, какъ у ч ет е , конечно не заслуживаетъ  
посмеяшя, навлеченнаго на него терапевтическими примЗшетями гомеопа- 
товъ. Когда Ганеманъ высказалъ терапевтическое начало: s im ilia  s im i-  
lib u s  curantur (подобное излечивается нодобнымъ), онъ доказалъ свое 
и зр еч ет е  фактами, взятыми изъ практики самыхъ просвещеиныхъ вра­
чей. н е т ъ  сомнешя, что местный воспалетя излечиваются часто пря- 
мымъ приложешемъ раздраж аю щ их! средств!, которыя возбуж даю т! по­
добное, терапевтическое воспалеше. в зам ен ! первоначальному s) .

*) W iener medic. W och. 1853. № 28.
s) M ed. C orresponded B l. baier. A erzte, 1841, .Ys SO.
s) A llg . med. Centralzeitung, 1854, № 55, стр. 436. Много нодобныхъ прим4- 

ровъ собрано вт> Журнал!; Гомеонатическаго лЪчетя за 1861 годъ, стр. 406, 448 и сл.
*) См. M enioire sur I’actiou physiologique de l ’huile essen tie lle  d’oranges amferes 

par le  D -r Imbert-Gourbeyre. Изйлечен1е въ Chemisch -  pharm aceut. Centralblatt. 
1854, 15 Februar.

6) Trousseau et Pidoux, T raite  de therapeutique et de m atiere m edicale, 4-e  
ed. t . 1 p. 399. 6-e ed. p. 470.
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Н екоторы е изъ корифеевъ современной Немецкой физиологической 
школы также не отвергаютъ, по-крайней-Ш'Ьр'Ь въ некоторыхъ случаяхъ, 
целительной силы закона: подобное врачуется подобнымъ; хотя, не 
изучивъ практически его значешя, не вполне его понимаютъ и слишкомъ 
ограни чи ваю т кругъ его д/Ьйствхя. Такъ знаменитый Вундерлихъ '), 
стараясь объяснить образъ дЬ й ствк  различныхъ лекарственныхъ ве- 
ществъ, между прочим1® говоритъ: “ Иногда, можетъ-быть, лекарство
производитъ некотораго рода уейлёше первоначальнаго процесса, и съ 
гбмъ в м есте ускоряетъ его течете: дгьйстте гомеопатическое?. П ро- 
фессоръ Рихтеръ въ Д р ездене 2) въ своемъ Органоне говоритъ: “ Ради- 
кальныя целительныя средства суть д1этетичеш я, психичесгая, лекар- 
ственныя и хи р урги ч еш я ; действительныя или выжидательныя, подоб­
ный ( s im ilia  sirailibus) и лротивуположныя (contrariar contrariis), 
и т. д .*

Если это краткое обозреш е доказываетъ, что мнопе врачи не-гоме- 
опаты. которыхъ нельзя не причислить къ ращональнымъ— не пренебре- 
гаютъ основнымъ закономъ гомеопатш; то практичесте результаты алло- 
патическаго и гомеонатическаго способовъ лечешя положительно доказы­
ваютъ превосходство посл4дняго способа. Такъ какъ статистичеш я срав- 
нешя только тогда могутъ иметь в есъ , когда у ш ш я , при которыхъ 
сравниваемые результаты были достигаемы, по возможности одинаковы 3), 
то я представлю только сравнительные результаты леченш въ одномъ 
гор оде, въ одно время и, по возможности, въ одной и той же больнице, 
потому что тогда наблюдешя будутъ надъ больными подверженными 
однимъ и  тем ъ же эпидемическимъ вл1яшямъ, живущими въ одной и той 
же части города, принадлежащими къ темъ же классамъ народонаселе- 
н]'я, и потому подверженными, приблизительно, одинаковымъ болезнетвор- 
ньшъ в.няшямъ. Т а и я  сравнительная наблюдешя были сделаны въ П а­
риж е, въ больнице S -te  M a rg u erite , где  постоянно 1 0 0  больныхъ были 
лечимы гомеопатическимъ, и 9 9  аллопатическимъ способомъ. Мы имеемъ 
резутьтаты за 1 8 4 9 ,  5 0  и 5 1  годы % В ъ  продолжеше этихъ 3 -х ъ  
летъ были лечимы гомеопатическимъ способомъ 4 ,6 6 3  больные, изъ ко-

') W underlich, Handbnch der Pathol, u. Therapie, 2 A ufl. Bd. I, S , 654.
2) H . E . Richter, Organon der physiologischen Therapie. -1850. S. 94, 154.
3) Cm . O esterlen , M edicinisclie Logik, S. 138— 139.
4) T essier , de la m edication hom oeopatique. Paris, 1852. p. 14— lb .
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торыхъ умерло 399, что составляете 8 1 j2 процентовъ; аллопатическимъ 
способомъ были лечимы 3,724 больные, изъ нихъ умерло 411, следо­
вательно 11 процентовъ. Разница была всего значительнее въ 1849 
году, когда въ П ариж е свирепствовала холера: въ этомъ году, въ той 
же больнице, изъ 1,292 больныхъ, лечимыхъ гомеопатичешшмъ спосо­
бомъ, умерло 126, следовательно 93j,f нроц., тогда какъ изъ 1,087 
больныхъ, лечимыхъ въ другомъ отделенш  той ж е больницы, умерло 
169, следовательно 143|+ нроц., въ полтора раза более чемъ въ гоме- 

онатическомъ отделенш.
З д есь  въ С .-П етербурге съ 1 8 4 7  по 1 8 5 5  годъ, въ больнице 

чернорабочихъ женскаго пола въ гомеопатическомъ отделенш  изъ 5 ,9 0 0  
больныхъ умерло 7 5 6 ,  т . е. 1 2 , 8  на 1 0 0 ,  а въ аллонатическомъ изъ  
2 ,7 8 2  умерло 4 1 3 ,  т. е. 1 4 ,8  на 1 0 0 ,  следовательно при гомеона- 
тичеекомъ лечеши умирало 2 °|0 менее. Сверхъ того каж дая больная, 
среднимъ числомъ, лечилась въ гомеопатическомъ отделенш  2 3|* днями 
менее иротивъ аллопатическаго, что составляете впродолженш 8  л^тъ  
1 6 ,2 2 5  дней. Н а  лекарства въ аллонатическомъ отделенш  выходило 
въ годъ отъ 6 0 0  до 8 0 0  руб., а въ гомеопатическомъ не более 1 2 0  
руб., следовательно отъ 5  д о  6 разъ менее (См. Ж урналъ Гомеонати- 
ческаго лечешя, I ,  5 2 5 . )  Я  выбралъ эти отчеты особенно потому ещ е, 
что смертность въ этихъ больницахъ была значительнее нежели въ го- 
меопатическихъ больницахъ Германш, Англш и Северной Америки, въ 
которыхъ смертность обыкновенно простирается только отъ 3  до 6 ' |. / |0, 
какъ нанр. въ Венской больнице, г д е  докторомъ Флешпманомъ отъ 
1 8 3 5  до 1 8 4 9  года были лечимы 1 1 ,8 6 9  больныхъ, изъ которыхъ 
умерло только 7 7 6  х).

Теперь укажу на результаты лечешя одной и той же болезни раз­
личными способами, по опытамъ, произведеннымъ въ В е н е  подъ стро- 
гимъ наблюден!емъ известиыхъ врачей нашего времени. Я  здесь  нриведу 
наблюдешя доктора Дитля 2)  надъ лечешемъ воспалетя легкихъ, бо­
лезни весьма опасной и требующей, по прежнимъ п о ш т я м ъ , скорейшаго 
лособ1я, и въ особенности обильныхъ кровопусканш:

П ри лечеши кровопускашемъ умирало изъ 1 0 0  больныхъ. . 2 0 4!1’0.
П ри лечеши рвотнымъ камнемъ умирало изъ 1 0 0  больныхъ. 2 0 7|10.
П ри д1этетическомъ содерж ант безъ лекарствъ тольк о. . . 7 4!10.

*) Oesterr. Z eitschrift fur Homoopath. Bd. 1 — 4.
’ ) D ietl, der Aderlass in der Lungen-Entziindung. W ien , 1849.
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В ъ  то же самое время, когда Дитль производилъ свои н а б л ю д е т ,  
т. е. въ  1 8 4 4 ,  4 5  и 4 6  годахъ , въ B tirii же, въ гомеопатической 
больниц^, у доктора Флейшмана, результатъ смертности нораженныхъ вос- 
палешемъ легкихъ былъ таковъ, что изъ 1 0 0  больныхъ умирало 
только 3 2j,0.

Приведенные результаты не служатъ-ли самымъ явнымъ доказатель- 
ствомъ: во 1 -хъ  преимущества выжидательнаго способа лечешя при бла- 
горазумномъ управлеши ходомъ болезни, при помощи д1этетическихъ 
средствъ рацюнальнаго врача; во 2 -х ъ , что гомеопатия действительно 
обладаетъ средствами, прямо способствующими вылечиванш воспалешя 
легкихъ? Относительно достоверности наблюдешй доктора Флейшмана, я 
приведу слова англшскаго врача Форбеса г), противника гомеопатш: 
“ Докторъ Флейшманъ учено-образованный врачъ, который столько же 
способенъ къ точному распознавание) болезней, какъ и всякой другой; те, 
которые его знаютъ, ц'Ьпятъ его какъ благороднаго человека, неспособ- 
наго унизить себя до лжи. Истина его показаны подтверждена намъ 
свидетельствомъ врача не-гомеопата, посещавшаго въ продолжеше 3  мгЬ- 
сяцевъ гомеопатическую больницу."

и.
Постаравшись доказать основательность терапевтическаго закона: s i-  

m ilia  s m il ib u s  (подобное нодобнымъ), какъ факта 2), я считаю необхо- 
димымъ упомянуть о некоторыхъ обвинеш яхъ, которыя обыкновенно 
взводятся на Ганемаина и на его последователей. М иопе говорятъ, что 
по мнешю Ганемана, длятого чтобы судить о болезни и лечить ее, 
достаточно подметить припадки, преимущественно субъективные; но 
одинаковые припадки замечаются въ разныхъ болезняхъ —  такъ бы- 
ваетъ головная боль и отъ полно«ров!я и отъ малокров1я и т. д .

Н е отвергая совершенно той мысли что Ганеманъ более обращалъ 
впимашя на субъективные припадки и слишкомъ мало заботился объ 
определены значешя припадковъ вообще, должно однако сказать, что

') John F orbes, Homoopathie, A llop ath ie  u. die neue Schule bearb, v. Ad. Bauer. 
W ien , 1846. S. 30, 31.

*) Я  зд^сь говорю объ осповпомъ законЪ гомеопатш, какъ о факт'!;; ниже поста­
раюсь изложить, попытки къ научному объясненш этого закона, доказываются, 
что оиъ основанъ на общихъ физюлогическихъ законахъ жшютной жизни.



въ Органоне врачебнаго искусства (5 -е  изд. § §  5  —  8 )  онъ сов ету ете , 
при ш&йдойанш больиаго, прежде всего наследовать болЬзнь но ея ге- 
нетическимъ отношешямъ, т. е. разыскать ея причины; о припадкахъ ж е  
говоритъ, что должно обращать впимаше на совокупность припадковъ, 
чувствуемых® больнымъ (субъективныхъ), и наблюдаемыхъ окружающи­
ми и врачемъ (объективныхъ). Онъ здесь не даетъ преимущества субъектив- 
нымъ принадгсамъ: а въ §  1 5 3  ясно отличаете важй’Ьйппе, характери- 
сти ч еш е припадки, отъ мепЬе важныхъ и встречающ ихся почти въ  
каждой болезни, каковы найр, недостатокъ аппетита, головная боль и 
т. д .; такъ что онъ все-таки считаетъ нужнымъ определять и значеше 
припадковъ. Следовательно и въ леченш головной боли, при строгомъ  
соблюденш правилъ Ганемана, должно поступать иначе, если она зави­
сите отъ полнокров1я, нежели въ томъ случае, когда она зависать отъ  
малок*poBifi; потому что какъ происхождеше ея, такъ и совокупность 
припадковъ будутъ совершенно различны въ томъ и другомъ случае; и  
если бы эти два противуположныя состояйя не различались никакими 
припадками, то невозможио-бы было вообще ихъ распознать.

Вспомнимъ состояние медицины въ Германш въ то время, когда  
Ганеманъ нанисалъ свой Органонъ. Т огда и въ медицине господство­
вала школа такъ называемыхъ натуръ-философовъ, думавшихъ объяснять 
явлешя ирироды, излагая ихъ въ вычурныхъ и ненонятныхъ ф разахъ , 
какъ напр. “ дМ ствге селитры въ воспалеши легкихъ состоитъ въ томъ. 
что она вызываете л е т я  пъ легкихъ (d ie L u n g e  in  d er L u n g e  h er-  
vorruft)"  ')• Одни почитали самыя болезни за низппя органичеш я су­
щества, живуп^я въ больномъ организме на no;j,o6ie чужеядныхъ; д р у rie 
сравнивали болезненное состояше человеческаго организма съ нисиаде- 
nieM'b его на степень организацш какого-нибудь животнаго; такъ шшр. 
человекъ будто-бы нисходить на степень отрыгающихъ жвачку, когда 
в с л е д с ш е  разстройстна нищеварешя языкъ его побелеетъ; нри чемъ 
отрыжка и рвота сравнивались со жвачкою 2) . Если мы вспомнимъ, что 
подобный воззреш я излагались весьма серьозно въ сочинетяхъ, издан­
ных!, еш,е въ 1 8 3 4 ,  3 5  и 3 8  годахъ, то мы должны не порицать, а 
благодарить Ганемана зато, что онъ придерживался строго положи­

*) См. H e c k e r ,  K u n s t  d ie  K r a n k h e i t e n  d e r  M e n s c h e n  z u  hi  ilen, 5 A uf l .  Bd.  i ­

S. 2 6 5 — t>6.
a) H enle, Handli. der Pathologic, Bd. I. S Gil. Полушшъ, В ведете въ Моек Врач. 

Жури. 1852. стр, J29

\ ( )  ГДТ. ПОЛЬШ И Р А Ц Ю Н А Л Ь Н О С П Г ,
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тельнаго и фактического изследовамя припадковъ болезней, и нредо- 
стерегалъ евоихъ последователей отъ фантазШ, отказываясь отъ всякаго 
теоретическая объяснемя сущности болезнен, для котораго въ его время 
и не было достаточная количества данныхъ, потому что объяснят!» бо­
лезненный явлеш я, понимать болезнь, безъ знамя анатомш, ф и зш огш , 
химш здороваго и больнаго человека, невозможно;— но хотя со времеаъ 
Морганьи начала обрабатываться патологическая анатоия, однако только 
Б р щ та н ш й  первый показалъ ея связь сь клиническою медициной. Что 
была физшлопя до Карла Белля, М аршалъ-Галля и Мюллера? А фи- 
зш огической и патологической химш вовсе не существовало. Если и въ 
наше время о сущности очень часто встречающихся болезненныхъ со- 
стоямй могутъ существовать разнородные, иногда противоречащее между 
собою взгляды, какъ напр. о причинахъ застоя крови при такъ назы­
ваемой воспалительной красноте '), о перемежающейся лихорадке, кото­
рую иные почитаютъ за болезнь крови, др уп е за болезнь нервную :!) и  
т. д.; то справедливо-ли требовать, чтобъ Ганеманнъ въ свое время 
могъ распространяться о сущности болезней вообще?

Впрочемъ я согласенъ, что Ганеманъ слишкомъ увлекся страхомъ 
всякаго теоретическаго воззрем я на болезни, а между-гЬмъ самъ нред- 
ложилъ различныя теоретическая мысли, не выдерживаюнця критики: 
такъ онъ действительно слишкомъ ограничивалъ целительную силу при­
роды, хотя и донускалъ ее въ острыхъ болезняхъ; въ хроничеевихъ же 
почти во в сехъ , исключая сифилитическихъ, видЬлъ чесоточную дискра- 
зпо и т. д . — Но в се  эти м немя ничего не имеютъ общаго сь основ- 
нымъ положемемъ гомеопатш; они не уменьшаютъ заслугъ Ганемана и 
объясняются очень просто общимъ законемъ всехъ  человеческихъ откры- 
тш —  первоначальная несовершенства и постененнаго совершенствовамя: 
только изъ головы Юпитера могла выйти Минерва въ иолномъ воору- 
женш. Последователи Ганемана первые раскрыли эти недостатки, и не- 
MHorie между ними станутъ защищать ихъ. Такъ, напр,, по понятчямъ 
рацюнальпыхъ гомеопатовъ нашего времени, сходство искусственной бо­
лезни, произведенной действ1емъ лекарства, сь тою болезш ю , которую 
этимъ лекарствомъ лечатъ , должно быть не только припадочное, но и

') См. Virchow, Pathologie u. T h erap ie . Bd, I. S. 51 W edl, Patholog. Iiisto lo g ie  
S. 28. a.

- ) , B ock , pathol. Anatom ic, S. 203. Полунину Патолопя и Tepania, ч. 2. стр. 
229, 243, 257.
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внутреннее, основаинпое на сходстве анатомико-патологическихъ измг1>не- 
ш й (sim ilitu d o  in tern a). Конечно такое воззр'Ьше противоречить irfiito- 
торымъ ионяткмъ Ганемана, который противуполагалъ внутреншя и з -  
Mtneniii наружнымъ явлешямъ болезни , вместо того, чтобы выводить 
п осл^ди я изъ первыхъ; но оно не только не противоречить основному 
закону гомеопатш, а напротивъ разширяетъ и развиваетъ его сообразно 
съ современнымъ состоян1емъ медицины. Мы почитаемъ Ганеманна преоб- 
разователемъ, какъ справедливо замечаетъ Арнольдъ, но не считаешь 
себя обязанными, во всехъ  частностяхъ повиноваться ему, какъ диктатору; 
и тем ъ чтимъ память Ганемана более, нежели тогда, когда-бы сл едо­
вали слепо всемъ его полож етямъ, не имеющимъ ничего общаго съ 
сущностш гомеопатчи.

Весьма важную роль въ исторш roMeonaxiii играетъ вонросъ о npie- 
махъ лекарствъ, избранныхъ па основати закона: s im ilia  s im ilib u s  (по­
добное подобнымъ), хотя его никакъ не должно смешивать съ вопросомъ 
объ основномъ законе гомеопатш. Самъ Ганеманъ строго отличалъ эти 
два вопроса; такъ во введеши къ своему Органону ( 3 - е  и зд .) онъ исчи- 
сляетъ множество лечешй, основанныхъ на законе гомеопат!и, но произ- 
веденныхъ прежними врачами посредством  большихъ пр1емовъ лекарствъ, 
и признаетъ ихъ за  гомеопатичесшя; сверхь того онъ самъ сначала 
употреблялъ довольно сильные npieMn; напр, челибуху до 1 7  грань, ко­
рень чемерицы до 4  грань и т. д . Н о такъ какъ больные органы ча­
сто бываютъ очень чувствительны, а именно на нихъ и действую тъ спе­
цифически гомеопатичеш я лекарства, то понятно, что Ганеманъ сталь 
замечать отъ столь сильныхъ npieMOBb усилеше болезненныхъ явлешй; 
вследсчтае этого онъ положилъ себе за правило ’) ,  дробить пр!емы го- 
меопатическихъ лекарствъ до-техъ-поръ , пока они не будутъ произво­
дить заметнаго усиле!пя припадковъ. Н о это мерило, само по себе со­
вершенно правильное, въ применены оказывается весьма неточнымъ, по­
тому что въ случае усилешя болезненныхъ нрипадковъ, очень трудно 
определить, произошло-ли оно отъ принятаго лекарства, или отъ какого- 
нибудь другаго вл1яшя; оно также можетъ зависеть отъ естественнаго 
хода болезни, иногда же можетъ только казаться больному всл 1;дств!е 
более напряженпаго внимашя къ своему состояшю. Только эти обстоя­
тельства могутъ некоторымъ образомъ объяснить, какъ Ганеманъ дошелъ

') См. Оргапоиъ, 5 изд. § 280.
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наконецъ до того, что въ большей части случаевъ сов'Ьтопалъ употреб­
лять миллшнныя, квинтиллюнный и даж е децшионныя частички одного 
грана или капли лекарственныхъ веществъ. Впрочемъ, здесь  надобно за­
метить, что онъ самъ допускаетъ исключете въ тЪхъ случаяхъ, когда 
болезнь зависитъ отъ значительнаго разстройства важнаго органа *). И зъ  
последователей Ганемана мноие слепо повиновались и этому его пра­
вилу; д р у п е  же, составляющее теперь значительное большинство, оспари­
вали 'необходимость столь малыхъ пр1емовъ, потому что повторенные 
оныты показали, что въ большей части случаевъ гораздо сильнейппе 
npieMH гомеопатическихъ лекарствъ действуютъ целительно, не усиливая 
болезненныхъ припадковъ. Н о, отвергая, по-крайней-мере во многихъ 
случаяхъ, необходимость чрезвычайно малыхъ щнемовъ, никакъ нельзя 
отвергать того, что мы до-сихъ-норъ не можемъ определить крайней 
степени разжижеш я, на которой данное лекарство перестаетъ действо­
вать. Это зависитъ какъ отъ самаго лекарства, такъ и отъ индивиду­
альности больнаго и отъ самой болезни; притомъ не должно забывать, 
что живой организмъ оказывается чувствительнее къ внешнимъ дЬяте- 
лямъ, чемъ наши лучтше искусственные снаряды. Такъ Дю буа-Реймонъ, 
въ классическомъ сочиненш своемъ о животномъ электричестве, доказы­
ваете положительно, что “ между количествомъ электричества и физю- 
логическимъ дЬйств1емъ его ыЬтъ никакого существеннаго я непосред- 
ственнаго отношешя 2) . “ Говоря о физш огическомъ реоскопе, онъ при­
водите тотъ ф акте, что если чрезъ мультипликаторъ и нервъ лягушки 
будетъ проходить въ одно время одинъ и тотъ же электрическш токъ, 
то нервъ показываете тагая изменеш я въ силе тока, которыя не ока- 
жутъ никакого действ'ш на мультипликаторъ 3) Надобно заметить, что 
Дю буа-Реймонъ усовершенствовалъ чувствительность мультипликатора до 
чрезвычайности. Шомель приводить въ своей патологш известные фак­
ты, что воздухъ напитанный пахучимъ началомъ пацинтовъ или лилШ 
производитъ головную боль, тошноту, головокружение и даж е обморокъ; 
то же молено сказать о мускусе: малая частица этого вещества въ н е ­
сколько мгновенш наполняетъ запахомъ большую комнату, теряя при 
этомъ такъ мало, что на самыхъ чувствительныхъ вескахъ нельзя опре­
делить количества испаривш аяся вещества; никакой химическш реак-

' Таит. же, § 279.
2) D ubois-R eym ond, Untorsuchungen iiber thierische E lectricitat. B d , I. S 262.
3| Тамъ лее, стр. 412— 13.
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тивъ не въ состояв in показать его присутствие въ ноадух^, а м еж ду- 
тЪмъ частица этого в о зд у ха , касающаяся органовъ обоняшя или ды ха- 
шя воспршмчивой особы, достаточна длятого, чтобы произвести в се  выше­
означенные припадки. Спрашивается, много-ли по весу мускуса вошло при  
этомъ въ организмъ? Известный физшлогъ В . Арнольдъ ')  опытами надъ  
лягушками доказалъ, что грапа стрихнина достаточно для нро-
изведешя столбняка; даж е Vt̂ w t o  часть гРана возобновила тетаническш  
припадокъ у лягушки, отдохнув;::ей отъ столбняка, произведеннаго на­
кануне Vo.oo,» частью грана. Если-бы мы написали рядъ дробей, начи­
ная отъ единицы или до и т. д .  части грана, то на
какой дроби должна оканчиваться действительность npieoia какого-нибудь 
лекарства? Опыты, произведенные некоторыми аллопатами, какъ напр, 
въ П ариж е въ H o te l-D ie u , ничего не д о к а зы в а т ь  противъ действи ­
тельности малыхъ npieMOBb. Объ зтихъ опытахъ пишетъ самъ Андраль: 
л Известное число больныхъ перемежающеюся лихорадкою, были лечимы 
крупинками хины по гомеопатической методп; правда, что некоторые 
изъ нихъ были вылечены, но не все; тогда какъ эта болезнь усту­
пала обыкновенпымъ нр!емамъ аллопатической медицины. “ Отсюда видно, 
что Андраль полагаетъ сущность гомеонатическаго лечешя въ малыхъ 
пр!емахъ, тогда какъ эти щлемы составляютъ вонрось второстепенный, 
а сущность гомеонатическаго лечешя состоитъ въ выборе средства на 
основаши закона: S im ilia  sim ilibu s (подобное нодобнымъ). Н е смотря на 
то , онъ сознается, что пжоторые были вылечены; что же касается до 
остальныхъ, то ихъ состояше требовало или болыпихъ нр1емовъ хины, 
или другаго лекарства, потому что далеко не все лихорадки лечатся 
по гомеопатическому способу хиною. Подобныя за&гЬчашя можно сделать  
и о другихъ опытахъ, которые притомъ опровергаются уже вышепри­
веденными статистическими данными.

В ъ  некоторой связи съ вопросомъ о величине щнемовъ находится 
другое ноложеше Ганемана, что способы приготовлешя гомеонатическихъ 
лекарствъ развиваютъ въ нихъ духовныя врачебныя силы —  н ол ож ете, 
котораго никакъ нельзя онравдать въ общемъ смысле и которымъ Г а ­
неманъ, отдавая невольную дань духу своего времени, самъ себ е  проти­
воречите, соглашаясь въ другихъ местахъ своихъ сочиненш, что дро- 
блеше пр]емовъ уменьшаете силу действ1я лекарствъ. Н о въ гЬкото-

■) Iljgca, Bd. XVII, 1842. S. Ь6 ff
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рыхъ случаяхъ растираше действительно развиваете врачебяыя (разум е­
ется не духовныя), свойства лекарствъ, не обладающихъ въ сыромъ со- 
стоянш врачебною силою. Т акъ напр, ртуть въ металлическомъ в и д е  
давалась иногда внутрь по нескольку унцш, и действовала тогда только 
механически своею тяжестш; но та ж е ртуть, превращенная посредствомъ 
долгаго растврашя съ другииъ веществомъ, напр, съ сахаромъ, камедью, 
въ мельчайшей порошокъ (m ercu rius saccharatu s; m ercu ries  g u m m osu s  
P le n k ii)  въ малыхъ iipienax’b дей ствуете очень сильно.

Окажемъ ещ е несколько словъ о лгаенш довольно распространенному 
будто гомеопатичеекш способъ лечешя нисколько не затруднителенъ для 
лечащаго, не требуя глубокихъ научныхъ сведенШ. Д ля того чтобы 
обсудить этотъ вопросъ, нужно припомнить, что и между аллопатическими 
врачами есть очень много эмпириковъ, полагающихъ, что врачу не нужно 
уметь ученымъ образомъ объяснять болезш ш ы я явлешя, а при подаванш  
пособия следуетъ  действовать по указатям ъ опытности, безъ дальнЗД- 
шихъ разсуждеш й. TaKie врачи, если опя захотятъ прибегать къ гоме­
опатическому способу лечешя, конечно могутъ довольствоваться тем ъ, 
чтобы подметить припадки и отыскать въ фармакологш, какимъ сред- 
ствомъ эти припадки производятся у здороваго; точно также подобные 
врачи, если будутъ действовать средствами аллопатическими, будутъ бо­
роться при леченш больныхъ, съ прбизведеншми своей фантазш, а не 
съ теми болезнями, которыми страдаютъ больные. Разница между теми  
и другими будете  только въ томъ, что первые не дадутъ болезни опре­
дел и тел ь н ая  назваш'я; а последше прежде всего приберутъ назваше бо­
лезни и начиутъ лечить по этому название при помощи какого-нибудь 
сборника рецептовъ — и горе несчастному больному, если, какъ часто слу­
ч а е м ,  такое названю или онределеш е выразится словомъ: воспалете. 
Т огда обильные потоки крови разруш ать силы больнаго, и очень часто 
огромные приемы коломеля нроизведутъ въ его организме болезнь искус­
ственную, гораздо опаснейшую первоначальной. Эмпирикъ гомеопате, упо­
требляющей малые npieMbr, не нанесете по-крайней-м ере такого вреда 
больному, и  не воспрепятствуете естественному ходу болезни.

Н о совесть врача, понимающ ая всю важность своего призвашя, не 
успокоится никакимъ авторитетомъ, какою-бы системою онъ ни руковод­
ствовался при леченш больныхъ; онъ во всякомъ случае постарается от­
дать себе  отчете въ евоихъ действ!яхъ , сколько то позволяете совре­
менное состоя Hie науки— и темъ самымъ будете принужденъ следить за
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ея успехами. Д ля такого врача гомеопатичеекш способъ лечешя не только 
не будетъ легче, но затруднительнее аллопатическаго, потому что ему, кром е  
анатомической и физюлогической патологш и другихъ общихъ познашй  
всякаго ращональнаго врача, необходимо изучить дейстчие всехъ  до-сихъ- 
поръ испытанныхъ веществъ на здоровый организмъ, или физюлогиче- 
скую фармакологш, которой основаше положено Ганеманомъ, собравшимъ 
изумительными трудами огромное количество наблюденш; эти наблюдешя  
безпрестанно пополняются новыми наблюдешями, какъ врачей аллопатовъ, 
такъ преимущественно гомеопатовъ, которые впрочемъ нисколько не оста­
новились на Ганемане, но изеледую тъ и анатомо-патологичеш я и зм е- 
неш я, производимыя испытываемыми веществами, чаетш  при помощи на­
блюденш надъ отравлешями, частно при помощи опытовъ надъ ж и ­
вотными.

Ещ е надобно заметить, что уже самъ Ганеманиъ допускалъ случаи, 
хотя конечно р едш е, въ которыхъ гомеопатическое лечеше неуместно: сю ­
д а  принадлежать случаи, требуюнце помощи механической (хирургической), 
или химическаго обезврелшвашя ядовъ при отравлеш яхъ, или сильнаго воз- 
б у ж д ет я  угасающей жизнедеятельности при асфиксш и т. п. В сякш  
образованный врачъ, какъ-бы онъ ни былъ уверенъ въ превосходстве  
гомеопатическаго лечешя, конечно прибегнете и къ средствамъ н е -г о -  
меопатическимъ, если онъ будетъ убеж денъ въ ихъ пользе или даж е н е­
обходимости. Съ другой стороны, мы видимъ, аллопаты употребляютъ ср ед ­
ства гомеопатичесшя: такъ въ лихорадкахъ хину и мышьякъ; въ ревматизме 
co lch icu m , рвотный камень, ртутные препараты, acon itu m , rh u s  to x ico ­
dendron , арнику. Однако и въ лучшихъ терапевтическихъ сочинешяхъ 
аллопатическихъ врачей, или только исчислены все употребляемый и 
предлагаемыя ими средства, или же къ этому исчислетю иногда нри- 
бавленъ способъ употребления; но нигде почти мы не находимъ онреде- 
леш я техъ  случаевъ, въ которыхъ именно такое-то средство доллено 
быть употребляемо; стало быть аллопатъ можете на верное средство по­
пасть только случайно. Гомеопатъ же, принимая во внимаше все симп­
томы, не только объективные, но и субъективные, и м еете для всякаго  
средства свои точно определенныя показашя, следовательно действуете  
всегда сознательно, на данномъ основаши. Спрашиваю, на чьей сто­
р он е больше ращональности ?
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Первые опыты Ганемана надъ дМсттаемъ хины на здоро1шй орга­
низмъ относятся къ 1 7 9 0  году; но выведенные имъ изъ этихъ опытовъ 
результаты онъ въ первый разъ обнародовалъ въ 1 7 9 6  году въ заме­
чательной статье “ Опытъ о новомъ начала для открьшя ц’Ьлительныхъ 
силъ лекарственныхъ веществъ", помещенной въ Гуфеландовомъ жур­
нале (Jou rn al dor p ractisch en  A rzn e ilm n d e , 2  B d ., 3  S tu ck ). В ъ  этой 
статье онъ сначала излагаетъ важность химш для врачебной науки; по- 
томъ описываетъ различные пути, какими до него врачи старались опре­
делять иЬлительныя силы лекарственныхъ веществъ, и нриходитъ къ 
справедливому заключенно, что ббльшею частш  эти силы были откры­
ваемы случайно, но что для ращональнаго ихъ онределеш я возможенъ 
только одинъ путь: испыташе дМ сттоя лекарствъ на здоровый организмъ 
человека. Затем ъ , изложивъ открытый имъ законъ “ подобное врачуется 
подобнымъ“ , онъ приводить множество примеровъ, подтверждающихъ 
этотъ законъ. Весьма замечательно то, что онъ говоритъ о лечеши си- 
филитическаго х у д о ^ п я  ртутью. Действ1е сифилитическаго яда и ртути  
на организмъ человека выражается весьма схожими явлешями, какъ-то: 
на кож е и слизистыхъ оболочкахъ изъязвлешя и различиыя сыпи; въ 
железахъ опухоли; въ костяхъ опухоли, костоеда, ночныя боли и т. д . 1). 
Известные врачи нашего времени сознаются, что очень трудно отличить 
сифилитическое худосоч1е отъ ртутнаго 2) .  Ганеманъ, обращая внимаше 
на это сходство, старается однако определить самыя тоншя разлшпя 
между явлешями обоихъ худосочш . После обнародовашя означенной 
статьи въ Гуфеландовомъ ж урнале, современные Ганеману врачи нача­
ли на него возставать; тогда и оиъ сталъ обличать ихъ несправедли­
вость, и въ 1 8 0 1  году обратился къ нимъ съ следующимъ миролюб^- 
вымъ воззватемъ: “ Мы все стремимся къ общей, возвышенной ц'Ьли; 
но не легко ея достигнуть. Только идя рука объ руку, соединяя брат­
ски наши силы, обмениваясь взаимно всеми нашими познашями, откры­
т и и  и наблюдениями, и обрабатывая ихъ сообща и безъ  нредубеж де-

’) См. 'W uuderlich, Pathol, imd Therap. Bd. If, S. 340 и 432. Bock, pathologische  
Anatom . II , S. 17У, I7S.

2) Choulant’s P athol, und T herap. von Richter. 18a3 S. 370. K eller, въ W iener  
W ochenschrift, 1800.
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т я  —  мы можемъ достигнуть высокой цели: усовершепствовашя врачеб- 
н аго  искусства. Врачи! будьте братьями, будьте справедливы и б е з -  
пристрастны!“ Н о нападки врачей не прекращались; Ганеманъ у т 4 -  
шалъ себя примеромъ Гарвея, котораго современники, и между ними 
даж е знаменитый Французсшй анатомъ И ол ан ъ , точно также напа­
дали на великое открытие кровообращенш и говорили, что скорее  
готовы ошибаться съ Галеномъ, нежели верить въ кровообращ ете съ 
Гарвеемъ (M alo cum  G alen o  errare, quani cu m  H arveyo  e sse  c ir ­
cu lator!) 1)  Ганеманъ могъ-бы утешаться н примеромъ Коперника, 
котораго знаменитое сочинете: D e  rev o lu tio n ib u s orbium  c o e le s t iu m  
было напечатано въ 1 5 4 3  году, но не было понято даж е знаменитымъ 
астропомомъ Т ихо-де-Б раге, умершимъ уже черезъ 6 0  л етъ  после К о ­
перника. И  Галилей былъ пресл’Ьдуемъ сначала современными ему фило­
софами и естествоиспытателями, которые и возбудили на него гонеше 
инквизицш 2). И звестно, какое npoTHBop,b4ie со стороны врачей в стре­
тило употреблеше хины. протквъ перемежающихся лихорадокъ 3) . Ш п рен -  
гель въ своей исторш медицины *) говоритъ по этому случаю, что н е ­
кто Тальборъ прославился успешныжъ лечешемъ перемежающихся лихо­
радокъ, и что вследств1е того . зависть врачей возрасла до такой сте­
пени, что Англшское правительство видело себя принуждениымъ защ и­
тить Тальбора отъ Врачебной Коллегш особою покровительственною гра­
мотою. Маркиза Севинье s)  разсказываетъ, какъ Ф ранцузш е придворные 
врачи вознегодовали, когда наследный принцъ былъ вылеченъ тем ъ  же 
средствомъ. Некоторые изъ нихъ приписывали целительное действ1е 
хины даже договору Американцевъ съ /цаволомъ! Н ападки врачей на 
хину и на открьлме Гарвея возбудили внимате всехъ  образованныхъ

') Открьте Гарвея обнародовано въ 1-й.разъ въ 1628 году Не только Рюланъ, 
почитавшйся первымъ анатомомъ своего времени, умерши1} въ 1657 году, но и знамени­
тый ученикъ и другъ его Ги-Патеиъ, быisгпiй деканомь медицинскаго факультета, умер- 
mift въ J 672 году —  и весь медицинскш факультетъ —  до того возненавпд-Ьли открытие 
кровообрап(ен1я и противились вообще всякому иововведетю при преподаванш медпцпн- 
скнхъ науиъ, что Людовикъ Х 1Т учреднлъ особыя, не зависЬшшя отъ факультета, ка- 
еедры аиатомш, хим-in и т. д. въ королевскомъ саду (Jardin des plantes.) См. D ion is, 
l ’anatom ie de l ’hi-nime .suivant la circulation du sang, dem ontree an jardin  du roi.
P aris. '1716. Epltre au R oi, p. 2. ,

,J) Cm. Reum ont, Beitrage zur Italien . Gesclnchte, I. S 305.
3) Cm . Sprengel, G eschiclite der Arzneikunde, Halle, 1803. Bd. 3. S. 283— 314.
4) Тамъ же стр. 300.
“) Тамъ же.
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людей того времени и подали поводъ Б  у ало написать известную сати­
ру, подъ назвашемъ: “ Шуточный приговоръ Парнасской палаты въ 
пользу магистровъ, врачей и профессоровъ Стагирскаго университета, 
въ земле Х им еръ, для поддержанья учешя Аристотеля." В ъ  этой сати­
р е  Буало заставляетъ говорить палату между прочимъследующ ее: “ П а­
лата запрещ аетъ крови бродяжничать, скитаться н обращаться въ т е л е , 
подъ опасешемъ наказашя, быть совершенно оставленною и преданною 
въ распоряжеше медицинскаго факультета. Возбразяетъ разсудку и его 
приверженцамъ вмешиваться впредь въ изцеленк лихорадокъ трехъ- 
дневныхъ, четырехъ-дневныхъ и другихъ, средствами злобными и путями 
колдовства, каковы: чистое вино, порошки, хинная корка и друпя сна­
добья, не одобренныя древними и неизвестныя имъ“ ’). И  въ новей­
шее время сколько прошло л етъ , пока распространились между врачами 
точнейппе способы и зсл едов атя  болезней посредствомъ физической д!агно- 
стики: такъ сочинеше Ауэнбруггера о постукиванш, появившееся еще въ 
1 7 6 4  году, оставалось незамеченнымъ до Корвизара и  Женнека, который 
въ свою очередь встретилъ много противниковъ, между ними даже Брус- 
со и 1осифа Франка!

П равда, что и Ганеманъ не занялся этими новыми въ его время 
предметами; но десять частей его фармакологш, кроме другихъ со- 
чинешй, лишаютъ насъ права быть къ нему слишкомъ взыскательными. 
Конечно, фармакология Ганемана далека отъ совершенства; собран­
ные въ ией припадки не приведены въ научный порядокъ, такъ что 
изучеше ея весьма затруднительно: но и нельзя было требовать, что­
бы одинъ человекъ сделалъ все; наука подвигается внередъ сое­
диненными усил1ями многихъ лицъ и многихъ поколеniM, а Гане­
манъ былъ первый, положивши! основаше физюлогической фармако­
логш, содержащей факты, а не одни предположешя. И  сколько 
важныхъ для практики подробностей, служащихъ указашемъ къ выбору

') A rret burlesque, donne en la Grand’ cliambre du Paruasse, cn faveur des 
m aitres-es-arts, mfedecins et professeurs de I’universite de Stagire, an  pays d es Chi- 
m eres, pour Je maintjen des doctrines d’A risto te ... F a it defense au sang, d’etre plus  
vagabond, errer n i circuler dans le corps sous peine d’etre en tierem ent livre et aban- 
donne к  la faculf6 de medecine- D efend a la  raison et a ses adherents de plus s’in- 
gerer a J’avenir de guerir les fievres-tierces, double-tierces, quartos, triples-quartes ni 
consinues, par m auvais moyens et \o ie s  de sortilege; comme vin  pur, poudre, ecorce  
de quinquina et autres drogues non approuvees ni connues des an cien s. Oeuvres de 
Boileau D espreaux. Paris, 1813. Т. II , p. 47.
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лекарствъ, мы находимъ у него въ описанш припадковъ, нроизводимыхъ  
даннымъ средствомъ; такъ- напр., между явлешями, производимыми х и ­
ною, мы находимъ не только ознобъ. жаръ и нотъ (припадки 3 7 2  до  
3 9 9 ,  и ( 5 9 7 )  до ( 6 8 2 ) ,  но и все припадки, сопровождающее эти яв- 
лешя: См. припадки 3 7 9 ,  3 8 5 ,  3 8 6  и др. В ъ  прим'Ьчаншхъ къ при- 
падкамъ 3 8 0  и 3 8 6  Ганеманъ излагаете, какими явлешями можетъ 
сопровождаться начало озноба при хинной лихорадке; въ какомъ u ep io -  
д е  припадка бываетъ ж аж да и т. д . 1). Только совокупность в сех ъ  
подобпыхъ признаковъ, на которые аллопаты не обращаютъ никакого 
внимашя, можетъ намъ дать полное поняпе о целительныхъ силахъ  
лекарственныхъ вещеетвъ, и служить в4рньшъ указашемъ, въ какихъ  
индивидуальныхъ случаяхъ следуете прибегать къ данному лекарству; 
потому что одна и та же болезнь въ различныхъ особяхъ можетъ пред­
ставлять важныя различи! въ некоторыхъ припадкахъ, зависяпця частно 
отъ причинъ внеш нихъ, частно ate отъ внутреннихъ, т. е. сложен1я 
больнаго, предшествовавшихъ болезней и т. д ., однимъ словомъ, отъ его 
индивидуальности.

Знаменитый Лейпцигскш профессоръ 1ёргъ, соглашаясь съ Гапема- 
номъ относительно необходимости испытывать действ1е лекарствъ на 
здоровглй организмъ, но не доверяя результатам ^ нолученнымъ Г ане- 
маномъ, подвергалъ вторичному испытанш, при помощи воспитанниковъ 
родильнаго института въ Л ейпциге, въ 1 8 2 1  и 2 2  годахъ, различныя 
лекарственный вещества, уж е испытанныя Ганеманомъ. Н о такъ сильно 
действуете предубеж деш е, что онъ уверяетъ, будто все его опыты не 
согласны съ опытами Ганеманиа, меж ду-темъ какъ все описанные имъ 
припадки, производимые хиною, камфорою, чемерицею и т. д . ,  находят­
ся и въ фармакологш Ганемана 2).!

Необходимость испытывать действ1е лекарствъ на здоровый орга­
низмъ признается въ новейшее время и некоторыми аллопатами, наир. 
Ш роффомъ, Жнеллеромъ и другими, и въ В е н е  составилось Общество для  
физюлогическаго и зсл едов атя  лекарствъ. Эта необходимость подтверледается 
и тем ъ фактомъ, что лекарства, даваемыя больному, действуютъ пре­

’) Желающнмъ убедиться м . истпн-Ь скааашгаго много, рекпмендую прочесть: Hahne­
mann, R eine A rzneim ittellehre, 2-te A ufl., lid. 3. A rt. Chinarmde, особенно crp. 
147 —149; и 104— 201.

l ) Cm. Archiv fiir d ie  homoeopath. Heilkunst, \ Bd. 3 H ft. S. 72.



имущественно на больные органы или ’ системы, не возбуждая въ орга­
низме многихъ изъ т'Ьхъ припадковъ, которые они производясь въ здо­
ровомъ. Такъ напр, известно, что мышьякъ въ здоровомъ организме 
производитъ между прочими явлешями сыпи на кож е, вследсттае чего 
онъ часто употребляется съ пользою и аллопатическими врачами въ иа- 
кожныхъ болезняхъ. Н е смотря на довольно сильные пр1емы, мышьякъ 
у такихъ больныхъ редко производитъ припадки перемежающейся лихо­
радки, хотя у  здоровыхъ такое дейстчне его проявляется очень часто. 
Были, правда, отдельные случаи, когда и при сыняхъ мышьякъ произ­
водить припадки перемежающейся лихорадки; выше я уже привелъ при- 
м еръ, описанный д-ромъ Делагарпомъ; другой примеръ приводитъ д-ръ  
Б уденъ 0? 110 уверенно котораго и у B ie n a  встречались подобные 
случаи. Такой же фактъ былъ и у знаменитаго В енскаго профессора 
Гебры въ 1 8 5 0  году 2): именно одна больная принимала отъ чешуй­
чатой сыпи (p so r ia s is ), въ п родолж ете двухъ месяцевъ, растворъ, со­
держащей мышьякъ, и “ три раза должно было прерывать лечеше на 
несколько дней, потому что это средство производило лихорадочные при­
падки съ каждодневнымъ типомъ." Н о хотя т а т е  факты и бывали и 
хотя ими подтверждаются наблюдешя Ганемана; однако они составляютъ 
все-таки р едш я  исключегпя, и потому не могутъ служить оправдашемъ 
для т е х ъ , кто хогЬлъ бы постановить общимъ правиломъ испыташе 
лекарствъ на больныхъ субъектахъ.

Если Ганеманъ, видя несправедливые на себя нападки многихъ 
врачей, говорилъ имъ иногда горыия и с т и н ы , и , не ослепленный авто- 
ритетомъ тысячелетнихъ усилш предшественниковъ своихъ на поприще 
медицины, смФло обнаруживалъ все ея недостатки; то онъ исполнялъ 
только долгъ честнаго врача, для котораго главною задачею должно 
быть, способствовать но м ер е  силъ своихъ благу человечества. Спра­
шивается только, справедливы-ли были его порицашя; для врачей;1,же, 
современный. Ганеману, въ томъ не было ничего обиднаго; точноАтакъ 
какъ не могли обижаться химики, современные Лавуазье, когда.. этотъ 
знаменитый естествоиспытатель доказалъ нелепость господствовавшей тогда 
флогистической Teopin, и указалъ новый, точный путь для хнмическихъ 
изследованш, обращая преимущественное внимате на количественныя от-

ВЪ А ЯЛ0ПАТ1И ИЛИ ВЪ Г0М Е0П Л Т1И ? 2 1

’) B oudin , Traite des fievres. P aris, "1842. p. 262.
,J) Cm. Prager V ierteljahrscliiift, 1852. B d. 34. S. 08.
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ношешя соединяющихся между собою вещеетвъ. Ганеманъ тем ъ болгЬе 
имЬлъ право выставлять недостатки старой медицины, что онъ предло- 
жилъ новыя начала для ея совершенствовать, и что эти недостатки  
были выставляемы, и притомъ гораздо резче, многими другими врачами, 
современниками Ганемана. Такъ, напр. Гиртаннеръ f) нисалъ въ 1 7 9 8  
году: “ Такъ какъ медицина вовсе не им^етъ твердыхъ началъ; такъ 
какъ въ • ней нЪтъ ничего определенная и весьма немного достовер- 
ныхъ наблюденш; то всякш врачъ им4етъ право следовать только соб­
ственному своему мн!>шю. Г д^  нгЬтъ речи о знат и , где господсгвуютъ  
только мнгьтя, тамъ одно м н е т е  стоитъ другаго. В ъ густой, Егинет- 
скш мракъ н е в е д е т я , въ которомъ блуждаютъ врачи, не проникаетъ 
ни малейшаго луча света , которымъ-бы они могли руководствоваться." 
Онъ же говоритъ о фармакологш: “Н аука о лекарствахъ есть не что 
иное, какъ тщательное собраше всехъ ложныхъ умствованш, составлен- 
ныхъ когда-либо врачами. Есть между ними некоторыя верныя, осно- 
ванныя на опыте; по кто захочетъ употребить свое время на то, чтобы  
выискать эти немнопя песчинки золота изъ громадной навозной кучи, 
скопившейся въ продолж ете двухъ тысячъ детъ ?'! Вотъ какъ отзывается 
Гиртанаеръ, известный врачъ своего времени, о данныхъ, прю бретен- 
ныхъ усюпями врачей въ теч ете  тысячелетш!

Приведу еще слова великаго Биша 2) о фармакологш: “ Будучи б е з -  
связиымъ собратемъ безевязныхъ мненш, фармаколопя, изъ всехъ  фи- 
зюлогическихъ наукъ есть та, въ которой наиболее отражаются заблуж - 
деш я че'ловеческаго духа . Д ля ужа, привыкшаго къ последовательности, 
она не есть наука; это несвязный сборникъ понятш неточныхъ, наблю- 
депш  часто ребяческихъ, средствъ неверныхъ, рецептовъ, столь ж е не­
л еп о  прндуманныхъ, какъ и утомительно изложенныхъ."

Подобный мнешя были высказаны и въ носледствш многими дру­
гими врачами: я назову только Ведекинда, Крюгеръ-Гансена и знамени- 
таго Мажанди. В ъ  одной изъ лучшихъ повейшихъ патологш, именно 
въ 1-й части сочинешя: H andbuch  der sp e c ie lle n  P a th o lo g ie  u n d  
T h e r a p ie , издаваемаго и одъ  редакщею знаменитаго Вирхова, въ статье  
профессора Фогеля о ревматизме, на стр. 4 8 6 ,  §  1 4 ,  изложено сле­

l ) Girtanner, Ausfiihrliche Darstelluug des Brown’sch en  System s <ler prakt. H eil- 
kunde. Bd 2. S. ООО, 008.

*) Bicliat, A natom ie generale. Considerations generates.
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дующее Mirfeme о средствахъ, предлагаемыхъ противъ этой столь часто 
встречающейся болезни: “ Такъ какъ эти средства, большею ч а с т а  очень 
сильныя, р едк о  влекутъ за собою положительный уснехъ; ни одно изъ  
нихъ не действуетъ верно при всехъ  у ш ш я х ъ , и большая часть изъ  
нихъ могутъ принести значительный вредъ; то эти способы лечен1я тре- 
буютъ большой осторожности, и ихъ должно употреблять разве только 
тамъ, г д е  высокая степень болезни и значительная опастность жизни 
(d r in g en d e  L e b en sg e fa h r ) могутъ извинить рискованную т р у  (e in  g e -  
w a g tes  S p ie l."

В отъ вамъ примеръ средствъ, употребляемыхъ ращоналъными вра­
чами противъ весьма обыкновенныхъ болезней, —  средствъ, которыхъ 
употреблеше составляете рискованную игру! При этомъ надобно при­
помнить, что у  аллоиатовъ, какъ мы заметили уже выше, ни одно изъ  
предлагаемыхъ средствъ не употребляется по рацюнальнымъ показатямъ; 
чему, кроме слишкомъ болыиихъ пр1емовъ, и должно приписать ихъ не­
действительность или опасность во многихъ случаяхъ. Если же тера- 
шя, не смотря на усшйя многихъ, истинно великихъ врачей, въ про- 
должеше слишкомъ 2 0 0 0  л ет ъ , сделала, въ сравнеши съ другими ме­
дицинскими науками, такъ мало успеховъ , и до сихъ норъ находится 
въ столь жалкомъ состояши; то это самое должно служить доказатель- 
ствомъ тому, что начала, на которыхъ ее хотятъ основать, одно­
сторонни и недостаточны. И  потому, ращонально-ли поступаютъ т е  
врачи, которые вовсе отвергаютъ систему Ганемана, не подвергнувъ 
ея предварительно практическому изученш ? Этотъ вопросъ мне кажется 
тем ъ  более уместнымъ, что мнопе опытные врачи, испытываыше безъ  
предубеж деш я гомеопатичесшй способъ лечешя, совершенно убедились 
въ его действительности. Я  назову некоторыхъ изъ этихъ врачей.

В ъ  Гермаши, кроме непосредственныхъ учениковъ Ганемана, одни­
ми изъ первыхъ были д-ра Мюллеръ, Ш вейкертъ *) и Р а у , практико- 
BaBfflie уж е слишкомъ по 2 0  л етъ , когда начали испытывать гомеона- 
тическш способъ лечен!я: все они нашли, что уснЬхъ превосходилъ ихъ  
ожидашя; причемъ они однако нисколько не старались оправдывать т е  
положешя Ганемана, которыя имъ казались неосновательными 2) . Д -ръ

’) Отедъ пзв4стиаго гомеонатическаго врача, д-ра Швейкерта, практикующаго въ 
Л о си й .

2) См. Archiv. ftir die homoeopath. H eilk . I, H ft. S. 7. Таит, же IV. 1. S 97. 
Rau, iiber d en  W erth des homoeopath. H eilverfahrens, 1824
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В . Арнольдъ *)> профессоръ въ Гейдельберге, известный своими сочи- 
нешями по части ф и зш о и и  и патологш, вздумалъ въ 1 8 2 9  году д о ­
казать фактами неосновательность гомеопатш; но, къ удивленш  своему, 
убедился на д е л е  въ точности Ганемановыхъ наблюдешй. Влатаро- 
вичъ s) , профессоръ фармакологш въ В е н е ,  обративши внимаше на  
признанное всеми сходство явленш сифилитической дискразш  съ явле­
шями отъ Д'Ьйств]я ртути, и потомъ испытавши различныя лекарствен- 
пыя вещества на самомъ себе, также сделался последователемъ Г а н е­
мана.

В ъ  Англш общее внимаше возбудило обращеше Эдинбургскаго про­
фессора патологш Гендерсона; потомъ известнаго Лондонскаго хирурга  
Листона и мн. др. Д -р ъ  Эллисъ, врачъ при дом е умалишениыхъ въ 
Ганвелле, сделавшись гомеопатомъ, лишился своего места, которое было 
дано д-ру Миллипгену; но и последшй, убедивш ись въ пользе гомеопа- 
тическаго лечешя въ душевныхъ болезняхъ, последовалъ примеру сво­
его предшественника— и также былъ отставденъ 3). Конечно, убеж деш е  
этихъ двухъ врачей было искреннее и полное, когда они решились по­
жертвовать из^-за него столь пололштельными интересами въ жизни! 
Быстрое распространеше гомеопатш между Англшскими врачами побуди­
ло некоторые изъ тамошнихъ медицинскихъ факультетовъ постановить 
за  правило, допускать врачей къ экзамену только подъ темъ усло- 
в1емъ, чтобы они предварительно давали клятву, никогда не лечить 
гомеопатическимъ способомъ! Такое определеше напоминаетъ клятву А р -  
гана въ Мольеровомъ: M alad e im aginaire:

D e non jam ais te servire
D"e rem ediis aucunis,*
Quam de ceux seulem ent doctae facultatis,
M aladus diit-i] crevare
E t mori de suo malo!

(т . e. никогда не употреблять другихъ средствъ, кроме тЬ хъ , ш о р ы я

’) H ygea, -I Bd.
2) O esterreichische Z eitsclir ift fiir Hom oeopathie, 1847. I l l ,  S. 3.
8) Въ Германш существуетъ въ МереЬ, близъ Дюссельдорфа, въ при-Рейпской 

IIpycciH, больница для гомеопатическаго лечешя умалишениыхъ, устроеппая въ 1843 
году д-ромъ Внттфельдомъ, ученикоыъ знамешггаго Няссе въ Вопн’Ь. II здйсь результа­
ты лечешя были весьма удовлетворительны. Близъ ЕПона, въ Каитон'Ь Ваадтъ, иахо- 
днтся также заведеше для умопом^шанныхъ подъ управлешемъ гомеонатическаго врача 
д-ра Гюдеръ.
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употребляетъ ученый факультета; а больной дусть c e d i умираетъ отъ 
своей болезни!)

И зъ Французскихъ врачей докторъ Бижель, лейбъ-медикъ блажен­
ной памяти Великаго Князя Константина Павловича, после многолетней 
практики, еще въ 1 8 2 4  году обратился къ гомеопатчи 1) . К огда Г а ­
неманъ, въ 1 8 3 5  году, переселился въ П ариж ъ, то и тамъ его си­
стема npiQ6p'Lia многихъ приверженцевъ. В ъ  1 8 4 7  году д -р ъ  Тессьё 
началъ испытывать действительность гомеопатическаго способа лечешя 
въ болыпихъ размерахъ въ больнице Св. Маргариты, и получилъ ре­
зультаты, которые я изложилъ выше. Любопытно прочесть, съ какимъ 
страхомъ и съ какою похвальною осторожности) Тессьё приступалъ сначала 
къ гомеопатическому леченно воспалешя легкихъ, такъ что его никакъ нельзя 
упрекать въ предубежденщ  въ пользу этого способа врачевашя 2).

К огда результаты его опытовъ сделались известными, они возбудили 
особенный гневъ доктора Валле, заведывавшаго аллопатическимъ отде- 
лешемъ этой же больницы. Онъ напечаталъ критическую статью въ жур­
нале U n io n  m ed ica le . Тессьё написалъ ему возражеше; но редакщ я того 
журнала была такъ мало безпристрастна, что отказалась напечатать статью 
доктора Тессьё. Главное возражеше Валле состояло въ томъ, будто въ 
отде.ш ие доктора Тессьё поступали больные менее опасные, чемъ въ его 
отделеше; но не Тессьё выбиралъ больныхъ, и какъ директоръ больни­
цы, такъ и заведывавппе щлемомъ больныхъ, и самые больничные врачи 
единогласно опровергли возражешя Валле 3).

В ъ  Ш вейцарщ  Женевсшй врачъ Пешье, прославивнпйся прежде пред- 
ложенпымъ имъ способомъ лечешя пневмонш рвотнымъ камнемъ, на- 
конецъ сделался однижъ изъ ревностнейшихъ последователей Ганемана. 
В ъ  новейшее время известный профессоръ Гоине въ Б а зел е  также об­
ратился къ гомеоаа'ш . Очень любопытенъ его разсказъ объ этомъ 
обращеши въ статье его: “ Почему гомеонатичесшя истины такъ трудно 
и мало признаются?" помещенной въ Z e itsc h r ift  des Y e r e in s  der hom o- 
o p a th isch en  A rzte  O sterreichs за 1 8 6 3  г. кн. I , стр. 9 6  и след.

*) B igel, Justification de la nouvelle m ethode curative du d -r  Hahnemann, 1825.
2) Cm . T essier, R echerches clin iques s u r  le traitem ent de la pneum onie et du 

cholera, p. 3— 4.
a) Cm. Les m edecins statisticiens devant Га question hom oeopathique, par le Dr. Tim- 

bart, P aris, 1830.
4) См. лереводъ этой статьи въ Журнал^ гомеоп. лечена, III, кн. 3. ■ , >. -
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И  въ другихъ государствахъ Европы в езд е , безъ  исключен®, число го- 
меопатическихъ врачей и больницъ постоянно увеличивается; и кроме  
того у ч ет е  Ганемана распространяется во всЬхъ другихъ частяхъ света, 
особенно въ Вразилш  и Северной Америке.

Посмотримъ, кашя меры были приняты разными правительствами 
относительно гомеопатш.

В ъ  нашемъ отечестве Высочайше утвержденнымъ положешемъ коми­
тета министровъ отъ 2 6  сентября 1 8 3 3  года дозволено не только 

'  гомеопатическое врачеваше, но и отк рьте особыхъ гомеопатическихъ ап- 
текъ, а въ последствш  и болышцъ. Инищатива этого расноряжешя при- 
надлежитъ не медицинскому факультету, а высшей правительственной вла­
сти, подобно тому какъ Людовикъ X IV  учредилъ каеедры въ J a rd in  
d e s  p la n te s .

В ъ  Австрш въ 1 8 1 9  году гомеопатическш способъ лечешя былъ 
строжайше запрещенъ; но въ 1 8 3 7  году, вследств1е весьма благо- 
npiflTHbixrb результатовъ этого способа при леченш холерныхъ, запрещ еш е 
отменено d); а теперь во многихъ местахъ Австр1и существуютъ гомео- 
п атн чеш я больницы, и число врачей— гомеопатовъ годъ-отъ-году увели­
чивается.

В ъ  IIpycciH г о м е о п а т  никогда не была запрещаема, чтЬ принисы- 
ваютъ вл1яшю знаменитаго въ свое время лейбъ-медика Гуфеланда, ко­
торый, хотя и не былъ последователемъ Ганемана, но умелъ ценить  
всю важность его учеш я. Такъ въ известпомъ своемъ сочинеши: 
E nchirid ion  m ed icu m , въ которомъ заключается достояше его 5 0 ­
летней опытности, онъ говоритъ 2)  о снецифическихъ средствахъ: 
„Начало S im ilia  s im ilib u s (подобное нодобнымъ), т. е. познаше 
средствъ, производящихъ въ здоровомъ организме явлешя, схож)я 
съ болезнщ , можетъ быть съ пользою применяемо къ открьшю спе- 
цифическихъ лекарствъ." В ъ  некоторыхъ случаяхъ онъ даж е прямо 
советуете употреблеше средствъ гомеопатическихъ; такъ при лечеши за- 
норовъ, исчисливъ разныя друп я сильно действующая средства, онъ го­
воритъ 3): “Наконецъ въ унорныхъ случаяхъ, употреблен1е челибухи  
(n u x  vom ica), по закону гомеопатш, въ весьма малыхъ щлемахъ, при­
носите очень хорошую пользу." З д есь  иожно-бы заметить, что если го­

!) См, Rapou, H istoire de la doctrine med. hom oeopathique, I. 2B7.
H ufeland, E nch irid ion , 5 - te  Anfl. S. Б7.

8) Тамъ же, стр. 393.
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меопатическое лечение очень полезно въ упорныхъ случаяхъ, то по- 
чему-же-бы не употреблять его и въ  менее упорныхъ?

Я  долженъ ограничиться этимъ краткимъ и неполнымъ очеркомъ. 
П одробиМ ш ш  св ед еш я  о распространении гомеопатш желаюпце найдутъ  
въ сочинешяхъ: К ар он , H is to ire  d e  la  doctrine m ed ica le  h o m o eo p a th iq u e , 
P aris. 1 8 4 7 .  C roserio, s ta t is t iq u e  de la  m ed ecin e  h om oeo p ath iq u e , 
P a r is , 1 8 4 8 .  K le in e r t , G esc liich te  der H om o eo p a th ie , L e ip z ig , 1 8 6 3 .  
Ж урн. гомеоп. леч. I , JV: 1 4 ,  1 5 .  H ir sc h e l , C om pendium  d er Greschichte- 
d er M ed iz in , "Wien, 1 8 6 2 .

I Y .

Если мы спросимъ, отчего такъ часто встречаются ложныя мшЬ- 
1пя и пристрастный суждешя о гомеопатии; то едва-ли ошибемся, если 
главною тому причиною назовемъ —  недостаточное знакомство врачей съ 
этою системою лечешя, и см'Ьшиваше ея осиовнаго закона съ вопросомъ 
о малыхъ npieiiaxb лекарствъ. *) Но почему же не постараются они озна­
комиться съ нею ближе?— Иныхъ останавливала ужо самая трудность въ 
усвоеши новыхъ понятш и св4дгЬ1ПЙ, раскрываемыхъ гомеонатчею. Д ру- 
гимъ не хочется разставаться съ своими убеж деш ям и. Ины хъ, молсетъ 
быть, удерживали и удерживаютъ нгЬкоторыя ошибочныя мнеш я самого 
Ганемана; но в се эти м н 4 т я  преж де другихъ врачей были замечены  
самими последователями Ганемана: стиитъ только несколько ознакомиться 
съ ncTopiero гомеопатш, и прочесть сочинешя Ш рёна, Р а у , Грисселиха, 
Арнольда, Гиршеля, которые тЬмъ не мспее считаютъ основной законъ 
гомеопатчи самымъ вернымъ руководителемъ при леченш. Д ругихъ  оста­
навливало то обстоятельство, что учения медицинш я сос.ш пя до-сихъ- 
поръ еще не одобрили гомеопатической системы лечетя: но мы видели  
уж е выше, что это бываетъ почти со всеми важными новыми открытиями, 
и не можетъ быть иначе, потому что одна изъ главныхъ целей всехъ  
ученыхъ учрежденш  заключается пъ томъ, чтобы ограждать науку отъ 
неосновательныхъ нововведенш и отъ слепа го энтуз1азма къ новизне; 
при томъ всякая новая истина не иначе ложетъ восторжествовать, какъ

’) Ср. вышеупомянутую статью профессора Гоппе н приписку къ ней г. Дерпкера 
Р а зъ я сн ет е  многихъ педоразум'Ьнш относмтельпо гомеопатш читатели найдутъ въ 
статьяхъ гг. фонъ-Гюббенета, Бека, Б оянуса, фонъ-уиллерса л Дерикера въ Ж урна­
ла гом. лечеш я за  1862 и 63 г. Эти замечательный статьи изданы и отдельною бро­
шюрою.



28 ГД Ь БО ЛЬШ Е РА Ц Ю Н А Л Ь Н О С ТИ ,

упрочившись исныташемъ и победивши в се важнейппя возражешя про- 
тивниковъ. При этомъ я однако не хочу оправдывать поступка факуль- 
тетовъ АнглШскихъ и Парижскаго, противящихся нрш одаванщ  гомео- 
патш  при университетах!.. Лучше всякихъ испыташй показало-бы оно 
основательность или неосновательность этой системы; тогда какъ прешгЬ- 
доваш е ея даетъ о 1”Ьхъ факультетахъ не совсемъ выгодное поняйе.

Часто, какъ я думаю, врачи удерживаются отъ изучешя гомеопатчи 
и кажущеюся странности или невероятное™  ея основнаго закона: по­
добное врачуется подобпымъ. Съ перваго взгляда действительно можетъ 
показаться даже нелепымъ, чтобы болезнь могла быть вылечена ср ед- 
ствомъ, производят,имъ въ здоровомъ организме подобное ей страдате: 
казадось-бы, что болезнь должна усилиться. Н о факты доказываютъ, 
что таюя средства действительно излечиваютъ болезнь, хотя сначала 
иногда и усиливаютъ некоторые припадки ея, особенно если были упо­
требляемы въ слишкомъ болыпихъ пр1емахъ. П отому-то даж е не ум ея  
объяснять себе образъ излечен1я, мы должны будемъ верить фактамъ, 
по известному правилу логики: ab e sse  ad p osse  v a le t  co n seq u en tia . 
Однако при томъ очень естественно будетъ стремлеше, понять, какимъ 
образомъ происходитъ гомеопатическое излечеше. Постараюсь дать понятие 
о главнейшихъ попыткахъ къ объясненш этого вопроса.

Прежде всего необходимо обратить внимаше на образъ действ1я ле- 
карствъна организмъ вообще. Ганеманъ *), основываясь на многихъ наблюде- 
ш яхъ, разделяетъ явлешя, производимыя действ1емъ лекарствъ, на пер­
вичная и вторичныя. Первичныя, по его мнешю, зависать непосред­
ственно отъ действ1я лекарственнаго вещества; вторичныя преимуще­
ственно отъ противодействуя организма введенному въ него веществу 2). 
П оследю я противоположны первымъ во всехъ  т е х ъ  случаяхъ, г д е  та­
кая противоположность возможна; такъ напр, после первичнаго дей- 
С 'ш я слабительныхъ, всегда бываетъ вторичное —  запоръ; рука, опущен­
ная въ холодную воду, сначала бледнеетъ и холодеетъ (действ!е пер­
вичное), но потомъ согревается и краснеетъ (действ!е вторичное); о т у м ъ  
производитъ глубокш сонъ, но на следующую ночь— безеонницу и т . д . 3) .

’ ) Органопъ, 4  изд. §§ 59 и сл!>д.
2) Должно впрочемъ замйтить, что, по сяовамъ Гапемапа, и прп первпчныхъ явле- 

т я х ъ  участвуетъ жизненная деятельность организма, но болЬе етркдательньшъ образомъ.
3) РаздЬлете явлетй, нроизводимыхъ д4йств!емъ лекарствъ, па первичныя и вто­

ричныя, не отвергается и аллопатами. См. R uete, A llgem ein e T herapie, 1852. S.
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Для гомеопатическаго врачевашя должно выбирать та и я  средства, кото­
рыхъ первичный дМ еттая схожи съ припадками болезни; если же. го­
воритъ Ганеманъ, употреблять лекарства, которыхъ первичныя Д'Ьй- 

ств!я противоположны припадкамъ болезни, то врачеваше будетъ анти­
патическое. П ри немъ, хотя припадки болезни на короткое время устра­
няются, однако, по минованш первичнаго дейсттая лекарства, возвра­
щаются съ большею противъ нрежняго силою, потому что реакщя орга­
низма произведетъ тогда припадки, уже противоположные первичнымъ, 
произшедшимъ отъ лекарства, и следовательно cxoatie съ припадками 
самой болезни. Такъ запоръ. устраняемый действ|емъ слабительнаго, 
возвращается и становится упорнее. .П ользуя больнаго средствами гоме­
опатическими, мы превращаемъ, говоритъ Ганеманъ *); естественную 
болезнь въ искусственную, которая, будучи произведена малыми пр1емами 
лекарства, легко побеждается жизненною силою. Д а л ее  говоритъ онъ 
(§  4 0 ) ,  что д в е  различныя болезни могугь быть въ одно и то же 
время въ одномъ организме, поражая различныя части его; но болезни, 
схож]’я по своимъ явлешямъ, не могутъ быть вм есте, потому что оне 
поражаютъ одни и теж е органы, и сильнейшая болезнь должна уничто­
жить слабейшую. Н о болезнь, произведенная лекарственнымъ веще- 
ствомъ, по м н етю  Ганемана, всегда сильнее естественной; потому что 
лекарства уже во всякомъ организмгь возбуждаютъ известныя болез- 
иенныя явлеш я, тогда какъ проч!я болезнеродныя вл!яшя не во всякому 
организме могутъ произвести болезнь.

И  такъ объяснеше Ганемана основано на томъ предположен^, что 
въ известномъ органе не можетъ быть въ одно и тоже время двухъ  
болезней. Это м н е т е  встречаемъ и у аллонатическихъ врачей; такъ 
Эйзенманнъ полагаетъ, что одинъ и тотъ же органъ не можетъ повино­
ваться в м есте и болезни и лекарству, по тому закону, какъ онъ выра­
жается, что никто не можетъ служить двоимъ господамъ. И  Рихтеръ 2) 
находитъ, что въ этомъ положенш есть что-то справедливое. Знамени­
тые П арижсш е ученые, Труссо и П иду, такимъ же образомъ объя- 
сняютъ гомеопатическое излечеше, когда говорятъ, что “ местиыя воспа- 
лешя излечиваются часто прямымъ приложешемъ раздражающ ихъ средствъ, 
который возбуждаютъ подобное, терапевтическое воспалеше, взаменъ 
первоначальному" 3).

’) Органонъ, 4 изд, § 24.
2) R ichter, Organou der physiolog. T herapie. S. -160.
3) L oc. c it.
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Некоторые врачи предполагают?., что между. бол'Ьзнш и лекарствомъ  
существуете такое ж е полярное отношение, какъ между разнородными 
электричествами, которыя дёйствуютъ на организмъ весьма схожимъ обра­
зомъ, а между-тЬмъ взаимно уничтожаются; въ такомъ случае болезнь 
и лекарство будутъ и подобны, и противоположны между собою. Д р у п е  
п редп ол агаю т полярность между большими и малыми пр1емами лекарствъ, 
основываясь на томъ, что, напр., ревень въ болыпихъ нргёмахъ слабить, 
а въ малыхъ останавливаете ноносъ.

Знаменитый физюлогъ Пуркине 4), говоря о субъективныхъ цвфтахъ, 
объясняете основной законъ гомеопатчи следующимъ фактомъ: если дол­
гое время смотреть пристально на красную плоскость, то яркость крас- 
наго цвета постепенно будетъ слабеть, между-темъ какъ субъективный 
дополнительный ц в е т е  (въ этомъ случае зеленый) начнете выступать съ 
возрастающею силою. Если потомъ красную плоскость заменить зеленою, 
то субъективное ощущеше зеленаго цвета сначала несколько усилится, 
потомъ начнете слабеть и наконецъ изчезпетъ. Пуркине продолжаете  
такъ: “ Замечательно, съ какою определительности здесь выражается 
законъ гомеопатчи. Субъективный ц в ете  есть болезненный припадокъ, 
который уничтожается подобнымъ ему объективнымъ цветомъ. З десь  
отличается первичное дМ сттае отъ вторичнаго, субъективнаго противо- 
дей ств 1я ....“

Mnorie врачи въ гомеопатическомъ процессе лечешя видятъ только 
возбуждеше целительной силы природы, и съ тем ъ  вместе ускоренное 
вы ведете болезнеродной причины изъ организма. Е ъ  числу этихъ вра­
чей принадлежать и некоторые знаменитые аллопаты, напр. Гуфеландъ 2) ,  
Вуидерлихъ 3). Вотъ собственный слова Гуфеланда: “Гомеопатя пред­
ставляете лучшее доказательство целительной силы природы; она ничто 
иное какъ методъ лечешя специфическими средствами; и выбирая лекар­
ство, производящее страдаше, подобное болезни, она действуете именно 
на страждущи! органъ, возбуждаете въ немъ реакцш , и такимъ обра­
зомъ условливаетъ тотъ внутреншй целительный нроцессъ природы, кото- 
рымъ излечивается б о л е з н ь / Изъ новейшихъ гомеопатическихъ врачей 
эту мысль развилъ преимущественно д-ръ Ш нейдеръ 4) . Онъ основы­

’ ) Purkinje, Beobachtungen u. Versuche zur P hysio logie  der Sinne. B d. II, S. 98.
2) Enchiridion, S. I, 2.
3) W underlich, Pathol, u. Therap 2-te  Aufl. Bd. I. S. 654.
*) Schneider, H andbuch der reinen  Pharmakodynamik. E in leitung. S. 49,
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вается на томъ положеши, что и зл 4 ч ет е  болезней происходитъ въ боль­
шей части случаевъ посредствомъ уда л етя  бол1ш еродной причины изъ 
организма; или (весьма р'Ьдко) посредствомъ уяичтожешя ея (нейтрали- 
защ и или разобщ еш я) внутри тЬла '). Какъ ycBoeiiie организмомъ одно- 
родныхъ съ нимъ частицъ (питаш е), такъ и извердсен1е всякаго чуждаго 
ему вещества происходитъ всл^деттое естественны хъ органическихъ нро- 
цессовъ. Н о такъ какъ мы не можемъ знать a p riori, каше именно 
органические процессы надлежитъ усиливать для уда л етя  бол'Ьзнеродной 
причины изъ организма; то для достиженья этой нД;ли намъ остается 
только одинъ путь, открьтем ъ котораго мы обязаны Ганеману, именно 
возбуждеш е отдЬлительныхъ цроцессовъ, схожихъ съ т'Ьми, которые воз­
буждаются самою бол4знеродною причиною, и условливаютъ ея изверже- 
nie изъ  организма.

Арнольдъ s) находитъ такое объяснеше яедостаточнымъ, потому что 
оно приложимо далеко не ко ваЬмъ случаямъ гомеопатическаго исцЬле- 
т я .  Онъ преимущественно обращаетъ внимание на тотъ физюлогическш  
законъ 3), по которому каждое раздражеш с можетъ усиливаться только 
до известной степени и на известное время, потому что дМ стш емъ раз- 
дражающаго вл!яшя, восщлимчивость къ нему притупляется. Такъ мы 
зам'Ьчаемъ очень часто, что когда какая-нибудь боль, наир, зубная, до­
стигнешь высшей степени, то всл/Ьдъ за гЬмъ уже скоро утихаетъ. Та­
кое притупление воспршмчивосуи организма къ болгЬзнеродиому раздраже­
нно и производится гомеопатическимъ лекарствомъ, специфически д М -  
ствующимъ на больной органъ; вслгЬдств1е чего бол4знеродная причина 
лишена возможности оказывать влгяще на организмъ, и потому извер­
гается изъ него безъ дальнМ ш аго нарушения жизненныхъ ироцессовъ. 
Н о при этомъ, конечно, тЬ ж е средства будутъ и поддерживать стрем- 
лешя организма и отдбльныхъ органовъ, клонянцяся къ изверженш бо­
л'Ьзнеродной причины. И  такъ, по мн'Ьнпо Арнольда, при употреблеши 
гомеопатических'}, средствъ, и зл еч ете  происходите частш  поддержашемъ 
цЬлительныхъ реакц1й организма, чаетш пртунлеш ем ъ воспршмчивоетя 
его къ в .иянш  бол'Ьзнеродной причины. Такъ при топшотЬ, отъ упо­
требления малыхъ upieMOBb рвотнаго корня, челибухи или другаго по-

‘) См. H asse, W agner’s HandwBrterbuch, III, 2 Ahth. S 362.
2) A rnold , das ratioaell-specifische H eilverfahren. S. 233 ff.
8) Cm . H en le, P atbologie, \, S 116. L otze, Physiolog. S. 411 Ludw ig, Physiol. 

S. 102, 108. Ruete, A llgem . T h erapie, S. -10 und 28.
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добнаго средства— иногда возбуждается рвота, иногда же тошнота про- 
ходитъ и безъ рвоты,— чемъ прямо доказывается, что болезненные при­
падки могутъ проходить при гомеопатическомъ леченш и безъ предва- 
рительиаго усилешя, и безъ иепосредствеинаго возбуждешя отделитель- 
ныхъ процессовъ организма. '

Дицъ 1) старается подвести подъ общ!й законъ, какъ гомеопатиче­
ское, такъ и антипатическое s) врачеваше. В ъ первомъ случае болЬз- 

, ценное состояше переводится въ подобное, но слабейшее страдаше; въ 
последнемъ же — въ противоположное. Какъ въ томъ, такъ и другомъ 
случае, въ страждущемъ органе 1!озбуждается деятельность, свойствен­
ная действш  лекарственнаго вещества; следовательно болезненный про- 
Цессъ качественно изменяется, и подчиняется этому действпо. Изъ раз- 
лшпя антипатическаго и гомеопатическаго действ1я лекарствъ относитель­
но сущности болезни, вытекаетъ необходимостъ большихъ npieMOB'b для 
перваго, и достаточность малыхъ для последняго; потому что чемъ бо­
л ее  болезненный ироцессъ разнится отъ явленш, производимыхъ лекар­
ствомъ, темъ значительнейшее изменеше въ больномъ органе должно 
произвести действ!емъ лекарства; и такое изменеше произойдете гораздо 
труднее, чемъ нереходъ того же болезненнаго состояшя въ мало-изме- 
неиное или схожее. Очевидно, что между средствомъ антипатическимъ и 
гомеопатическимъ, можетъ быть целый рядъ средствъ, тоже специфиче­
ски действую щ ие на больной органъ, которая более или менее подхо- 
дятъ къ тому или другому. гГЬмъ ближе какое средство, по д ей сш ю  
своему, будетъ подходить къ гомеопатическому, темъ менее долженъ 
быть пр1емъ; чемъ ближе къ антипатическому, темъ пр!емъ долженъ 
быть сильнее;— такъ что недостаточное сходство лекарственныхъ действш  
съ явлешями болезни, до некоторой степени, можетъ быть заменяемо 
увеличешемъ его количества. Но въ такомъ случае на столько же и 
гомеопатическое лечеше будетъ подходить къ антипатическому; темъ ме­
нее оно будетъ верно и безопасно; не говоря уже о томъ, что для боль­

’) См Hygea, XYIIJ, S 413
‘‘) Антипатическимъ лечешемъ называется то, при которомъ лекарство, действуя 

прямо на больной органъ, производить въ немъ состояше, противоположное бол'Ьзнеп- 
ному; таково, напр., Д"Ьйств1е слабительныхъ при запор^. Аллопатическое лее лечеше, 
въ т4сномъ смысл'Ь, есть то. при которомъ лекарство не дМствуетъ непосредственно 
па больной органъ, но возбуждаетъ въ здоровомъ искусственное страдаше, которымъ 
стараются отвлечь страдаше отъ больнаго органа; таково д-1;йств1е слабительныхъ при 
приливахъ къ мозгу, д’Ьйствте фонтанелей и т. п. Въ обшириомъ сиысл'Ь оба эти спо­
соба обыкновенно называются аллопатическими.
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шей части случаевъ мы не имеемъ средствъ антипатическихъ, т. е. прямо 
противоположныхъ по своему дМ ствщ  данной болезни; по той простой 
причине, что почти все болгЬзненныя состояшя не им4ютъ прямо себ'Ь 
лротивоположныхъ. Какое состояше, напр., противоположно кори, скар­
латине, тифу, перемежающейся лихорадив, ревматизму и т. д.? Следо­
вательно ыы почти всегда по необходимости должны прибегать къ 
средствамъ гомеопатическимъ, если хотимъ действовать прямо на страж- 
дущте органы. Д алее говоритъ Дицъ, что такъ какъ для обнаружешя 
вл]'яшя на больной органъ, или для качественная изменения его болез­
ненной деятельности, вовсе не нужно и даже не должно употреблять ле­
карства въ такомъ количестве, чтобы производимое имъ страдаше въ 
своей силе равнялось врачуемой болезни; то необходимымъ следеттаемъ 
того качественная изменешя будетъ ослаблеше болезненнаго процесса, 
который поэтому окончится и легче и быстрее первоначальной болез­
ни. Для объяснешя, какимъ образомъ малыми нр1емами лекарственныхъ 
вещеетвъ сильнейшая естественная болезнь можетъ превратиться въ сла­
бейшую искусственную, Дицъ предлагаете следующая соображешя: 1) 
Лекарственный вещества принадлежать къ числу тЬхъ в,шшш, которыя 
обладаютъ наибольшею болезнеродною силою, потому что они обпару- 
живаютъ свое действие почти во всехъ  организмахъ, тогда какъ нроч1я 
болезперодныя причины не иначе могутъ действовать, какъ при особомъ 
предрасположеши организма. 2 )  В ъ большей части случаевъ болезненно 
измененные органы уже не подлежать действно болезнеродной причины; 
тогда какъ: въ 3) лекарственное вещество можетъ быть вводимо въ 
организмъ повторительно и въ такомъ количестве, сколько нужно для 
обнаружешя имъ вполне своего влш пя на больные органы.

К охъ *), въ объяснены гомеопатическаго исцелешя, основывается на 
томъ патологпческомъ факте, что всякая болезнь состоитъ изъ двухъ 
началъ 2): объективная или ближайшей причины (causa proxim a), и 
субъективная, т. е. воспршмчивости (praedispositio) органа или ц е­
лой системы, съ которыми ближайшая причииа имЬетъ сродство. Такое 
сродство съ известными органами должны иметь все болезнеродныя при­
чины; оно замечается съ особеннымъ ностоянствомъ въ заразительныхъ 
болезняхъ и при действш ядовъ и лекарственныхъ вещеетвъ. Такъ мы

') Koch, die Ilomoopathie physiologisch, palhologisch u therapeutiscli begriindet. 
1846. S. 621 ff;

“) H enle, Patbologie, I, S. 126.
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видимъ, что скарлатина имеетъ особенное сродство съ кожею и слизи­
стою оболочкою глотательныхъ органовъ; корь— съ кожею и слизистою 
оболочкою глазъ и дыхательныхъ органовъ; сифилитичестй ядъ и ртуть 
съ кожею, слизистыми оболочками, железами и костями, и т. д .  Эти 
очевидные факты признаются и современными аллодатами 1).

И зъ  такого понятая о болезни явствуетъ, что для излечешя необ­
ходимо вытеснить ближайшую причину изъ сферы ея деятельности, и 
для того употребить такое лекарственное вл1яте, съ которымъ бы стра- 

' ж дущ ш  органъ имелъ более сродства, нежели съ самою болезнеродною  
причиною. Отношеше сродства здесь такое ж е, какое замечается при  
химическихъ процессахъ, г д е  мы также вытесняемъ, напр., одну кисло­
ту изъ соединешя ея съ основашемъ другою кислотою, съ которою осно- 
Banie имеетъ сильнейшее сродство. Съ какимъ же лекарственнымъ веще- 
ствомъ воспршмчивый органъ или система будетъ иметь наибольшее 
сродство? Очевидно съ такимъ, которое въ здоровомъ организме способ­
но произвести страдаше подобное той болезни, которую хотимъ изле­
чить. Самый же процессъ исцелешя основанъ на томъ, что лекарствен­
ное вещество, вполне соответствующее спещальной восприимчивости, по 
сильнейшему сродству съ страждущимъ органомъ, действуя на него 
специфически, вытесняетъ ближайшую причину болезни, которая и и з­
вергается изъ организма; искусственная же болезнь, произведенная дей- 
сттаемъ лекарства, какъ слабейшая, проходитъ скоро сама собою. И  
К охъ , въ своихъ заключешяхъ 2) , согласенъ съ Дицемъ, что щлемъ ле­
карства должепъ быть тем ъ меньше, чемъ ближе его действ!е подхо- 
дитъ къ явлешямъ врачуемой болезни, потому что тем ъ сильнее будетъ  
его сродство съ страждущимъ органомъ; и что при менее выраженномъ 
сходстве въ явлешяхъ болезни съ деййтаемъ лекарства, въ иЬкоторыхъ 
случаяхъ это сходство можетъ замениться количеством . Т акъ, напр., 
въ кард1алгш, которой припадки очень схожи съ припадками, произ­
водимыми белладонною, этого средства нужно будетъ употребить гораздо  
меньшее количество, нежели другаго средства, хотя также способнаго въ  
здоровомъ человеке произвести кард1алпю, но не такъ близко подходя­
щую къ той, которую мы хотимъ излечить; напр, челибухи, селитро- 
кислаго серебра или висмута, и т . д .

') См, H asse, въ W agner’s Handworterbuch III, 2 A b th . S. 363. —  A lbers, Hand- 
buch der allgem . A rzneim ittellehre, 1833, S. 148.— E u ete  A llgem . Therapie, S. 59, 63 .

2) Loc. cit. стр. 570.
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Новейш ая попытка къ объяснение основная закона гомеопатш при­
надлежите известному историку медицины— Гиршелю. Онъ изложилъ ее 
въ своемъ сочиненш: Com pendium  der HomOopathie, W ien . 1 8 6 4 ,  
которое безспорно лучшее современное руководство къ изученно гомеопа- 
т1и. Вотъ сущность его теорш:

Опытъ показываете, что каждая болезнь, какъ естественная такъ и 
лекарственная, имеете специфическое сродство съ определенными органа­
ми или системами тела.

Какъ болезнеродная причина такъ и лекарство, въ поражаемыхъ 
ими частяхъ, действуютъ на нервы, на сосуды, или на самую кровь. 
(Обшдя болезни крови редки: большею частш болезни крови условли­
ваются местными причинами, или же оне отлагаются на известныхъ 
органахъ или системахъ; какъ напр, золотуха на железахъ; сифилисъ 
на слизистыхъ оболочкахъ, костяхъ и т. д .) .

П ри постоянномъ взаимнодействш означенныхъ элементарныхъ частей 
трудно определить, которая изъ нихъ первоначально поражается* болез- 
Hiio или лекарствомъ. Должно предполагать, что дейсттае на эти отдель­
ные элементы можетъ происходить или непосредственно, или посредствен­
но— противудейеттаемъ или отражешемъ (Такъ раздраясеше нервовъ чув­
ства действуете на движ ете сосудовъ). Большая часть болезней кро­
ви происходитъ отъ ненормальной деятельности сосудовъ. (Разширеше со­
судовъ производитъ застои, воспаление, вы потете).

Процессы болезни и выздоровлетя основаны на однихъ и т-ехъ-же ' 
нростыхъ физюлогическихъ элементарныхъ явлетяхъ. Эти явлешя коле­
блются вообще между разслаблешемъ и возбуждетемъ.

М ежду болезненными состоян1ями господствуютъ преимущественно те , 
который зависятъ отъ разслаблешя нервовъ, разш иретя сосудовъ, раз- 
жижешя крови. Самыя явлешя раздражешя въ большей части случаевъ 
зависятъ отъ разслаблетя (напр, боли при спинномъ раздраженш, зави­
сящая отъ малокров1я; судороги, воспалетя, лихорадки, головныя боли 
также при малокровш и т. д .) , или же, г д е  одне изъ элементарныхъ 
частей раздражены, тамъ друшя разслаблены (ср. взаимнодейеттая между 
нервами и сосудами при воспалеши и разншренш сосудовъ, при раздра- 
женномъ состоянш чувствительныхъ нервовъ, при судорогахъ и т. д .).

 ̂ Действ1я лекарствъ точно также колеблются между означенными гра­
ницами. Разнообраз1е и степень действ1я ихъ зависитъ не только отъ 
разнообраз1я особой жизнедеятельности пораженныхъ ими органовъ и си-
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стемъ и спещально пораженныхъ элементовъ (нервовъ, сосудовъ, крови); 
но и отъ величины npieMa и продолжительности в .ш ш я . Отъ этихъ  
посл'Ьднихъ условш зависятъ и нротивуположныя между собою д гЬйств1я 
возбуждеюя и разслаблетя, занечаемыя более или менее при вс4хъ ле­
карственныхъ веществахъ.

Д М стш е лекарствъ на здоровыхъ и больныхъ преимущественно бы- 
ваетъ возбуждающее. Это возбуждающее д ’Ьйств1е въ здоровыхъ произ­
водитъ болезнь, а въ больныхъ условливаетъ исцелеш е, уничтожая раз- 
слабленное состоян1е целы хъ органовъ или системъ, въ особенности же 
отдельныхъ элементарныхъ частей (нервовъ, сосудовъ, крови)— или возбуждая  
ихъ непосредственно, или посредственно отраж енны й или антагонистическимъ 
действгемъ. Г д е  болезнь зависитъ отъ действительна™ раздражеш я (ч то  
бываетъ редк о, такъ какъ раздражительность нервовъ зависитъ боль­
шею частно отъ ослабленнаго питашя); тамъ возбуждающее вл1яше лекар­
ства можетъ также врачевать прямо такимъ образомъ, что усиление или 
продолжеше раздраженнаго состолшя переходитъ въ противуположное —  
въ разслаблеше, какъ это бываетъ при раздраженныхъ нервахъ (зубной  
боли, мигрени) и какъ слишкомъ напряженный сосудъ, ослабевши, пере­
ходитъ въ нормальное состояше. Д е й с ш е  лекарствъ на кровь происхо­
дить большею частго или вл1яшемъ на стенки сосудовъ посредствомъ сосу- 
додвигательныхъ нервовъ, или же специфическимъ вл1яшемъ на отд ел ь ­
ные органы, какъ на средотчгая, г д е  образуются или отлагаются не­
нормальные продукты.

Такъ какъ въ болезняхъ воспршмчивость страждущихъ частей къ 
вл1янно сродныхъ имъ деятелей (каковы нанр. св етъ  для глаза, запахъ  
кушанья для желудка, ошумъ при поражешяхъ мозга) значительно уси­
лена; то лекарства, избранныя на основанш закона гомеопатш, могутъ 
обнаруживать свое дЬйств1е въ относительно малыхъ пр1емахъ.

И зъ  сказаннаго вытекаетъ следующее: Гомеопатически способъ ле­
чешя вернее другихъ, потому что онъ д ей ств уете прямо на больные 
элементы и возбуждаете p rim nm  m ovens въ нервахъ и сосудахъ. Поэтому  
самому онъ действуете и скорее, а по незначительности пртемовъ и пр1ят- 
н ее  (C ito , tu to , e t  ju c u n d e ). ДЬйств1я гомеопатическихъ лекарствъ об­
наруживаются только тогда, когда ихъ поле и образъ действ1я будутъ 
подобны полю и образу дейеттая болезни (S im il ia  S im ilib u s) , но, на­
сколько это действие относится до пораженныхъ элементарныхъ частяцъ, 
оно происходитъ въ нихъ по закону: C ontraria contrariis.
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Если в се  и зл ож ен и я  мною попытки доказываютъ возможность науч­
н а я  объяснешя гомеопатическаго врачеватя; то оне не должны однако 
возбудить того м н е т я , будто сущность гомеопатчи состоитъ въ какой- 
либо теорш. Гомеопатия сама-по-себе не связана ни съ какими особен­
ными воззрйшяМи на болезнь и на пути, которыми происходитъ исце- 
лен!е; она составляетъ только совокупность неоспоримыхъ фактовъ, изъ 
которыхъ выведенъ законъ: “ подобное подобнымъ". Этотъ законъ, если 
опъ действительно имеетъ основаше въ природе, останется неизменнымъ; 
тогда какъ объяснешя его могутъ изменяться вм есте съ дальнейшими 
успехами физшлогическихъ и патологическихъ наукъ. В ъ  этомъ отно- 
шенш система Ганемана отличается отъ всехъ прочихъ медицинскихъ 
системъ, которыхъ основашя были чисто теоретичесшя. Какъ ни разно­
образны натологичесшя возарешя гомеопатическихъ врачей и ихъ теорш 
о сущности гомеопатическаго леченья;— все согласны въ томъ, что при- 
знаютъ справедливость его основнаго закона. Итакъ, хотя гомеопатш не 
представляешь единства въ теоретическихъ воззреш яхъ, однако оно по­
стоянно проявляется въ нрактическомъ ея примененш: следовательно 
основаше всей системы действительно фактическое. Это фактическое 
основаше одинаково признается всеми гомеопатическими врачами; разногла- 
cia же встречаются только въ вопросахъ второстепенныхъ, напр., о ве­
личине пр1емовъ, о теорш гомеопатчи и объ отношеши ея къ другимъ 
способамъ лечешя. Дальнейш ее усов'ершенствоваше всехъ  частей медици­
ны более и более будетъ разъяснять и эти вопросы, и со временемъ 
точнее определить границы каждой системы лечешя.

Y .

Д л я  того, чтобы понять отношеше гомеопатическаго способа лечешя 
къ прочимъ, должно обратить внимаше на то, что всякое лечеше мо­
жетъ быть направляемо или прямо на больные органы (m eth od u s d i­
r e c ta ), м и  на др уй е, здоровые органы, съ ц е л ю  возбудить въ нихъ 
т а ш  отправлешя, которыя-бы способствовали посредственно излечешю 
болезни (m eth o d u s in d ir e c ta ). Первый способъ лечешя, само-собою ра­
зумеется, гораздо в ер н ее  и действительнее п осл едн я я , въ чемъ сознают­
ся и аллопаты ') Этотъ первый (прямой) способъ молсетъ быть или ю- 
меопатическт, состоящей въ употреблен]и такого средства, которое въ

•) См. R u ete , A llgem . T herapie, S. 341 , 350.
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здоровомъ организме производитъ страдаш е, схожее съ лечимою болйз- 
нш ; или же антипатическш , по которому употребляется средство, 
производящее состояше, противоположное данной болезни '). Н о я уж е  
выше имедъ случай заметить, что весьма немнопя болезненныя состоя- 
шя имеютъ прямо себе противоположная; поэтому прямой или непосред­
ственный способъ лечешя, не смотря на его превосходство, весьма въ 
немногихъ случаяхъ можетъ быть употребляемъ аллопатами -). В ъ  са- 
момъ д е л е , для прямаго дейолтая на какую-нибудь болезнь, необходимо 
знать средства, имеюнця специфическое отнощеще къ той болезни; но 
въ аллопатической фармакологи и тераши такихъ средствъ (такъ наз. 
sp ec ifica  m orborum ) известно очень мало, д а  и те почти всегда дей- 
ствуютъ по закону гомеопатш, какъ напр., хина и мышьякъ противъ 
перемежающихся лихорадокъ; ртуть противъ сифилитической болезни. 
Поэтому врачи-аллопаты въ большей части случаевъ бываютъ принуж­
дены прибегать къ другому способу лечешя, состоящему въ косвенномъ 
действш  на болезнь, помощш множества разнородныхъ средствъ, сово­
купность которыхъ составляетъ целый рядъ такъ называемыхъ методовъ: 
m eth o d a s a n tip h lo g istica , evacuans, d er iv a to r ia , revu lsor ia , antag-o- 
n is tic a , sym p ath ica , a lte r a n s , so lv en s, m e ta sy n c r itic a , и мн. др . Само- 
собою разумеется, что в се  эти методы или способы лечешя далеко не 
столько верны, какъ лечеше, прямо направленное на страждущее органы; 
къ тому же, весьма часто, не достигая своей ц ел и , они къ одному 
страдашю прибавляютъ еще другое, такимъ образомъ вместо пользы 
приносятъ вредъ, и составляютъ главную причину того невыгоднаго м не- 
шя о медицине вообще, которое въ разное время было высказываемо 
многими известными врачами, какъ мы видели выше. Гомеопатическая 
система, не смотря на недавнее свое существоваше, почти всегда имеетъ  
средства, прямо действующая на болезнь, и потому не имеетъ нужды 
прибегать къ пособш косвенныхъ методовъ, за  исключешемъ немно-

') Можно бы допустить еще 3-й прямой способъ, гетеропатичесый, состояний въ 
употребленш средствъ, производящихъ состояше, не противоположное болезни, но 
только отличное отъ нея. Уже выше (при изложеши Teopin Дида) было замечено, 
что тагая средства бол'Ье или мепйе иодходятъ то къ гомеопатическямъ, то къ анти­
патическимъ, и такимъ образомъ составляютъ какъ-бы переходъ отъ одного способа къ 
другому. Существование этихъ средствъ доказываетъ сродство антипатическаго способа 
съ гомеопатическим?,, къ кото; ому онъ, по прямому дМ ствш  на больные органы, под­
ходить гораздо ближе, ч’Ьмъ къ косвенному или посредственному способу деченш.

s) Richter, Organon der physiolog. Therapie, S. 91 . W underlich . Handbuch, I ,
S. 75.
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гихъ случаевъ: о некоторыхъ изъ  нихъ упоминаетъ уже и самъ Г а ­
неманъ.

Д а л е е  должно заметить, что при каждомъ методе Лечешя могутъ 
быть три ц ел и  или показашя:

1) Удалеш е причины болезни (In d ica tio  c a u sa lis ) . Это п оказате оди­
наково важно какъ при аллопатическомъ, такъ и при гомеопатическомъ 
леченш, и потому не составляете отлшпя между ними.

2 )  Удалеше самой болезни (In d icatio  rad ica lis  s . e sse n tia lis ) . Это 
показаше, выполнеше котораго влечетъ за собою совершенное удалеше 
всей болезни, есть самое важное; оно и но признашю аллопатическихъ 
врачей :)  самое ращональное и верное, но но ихъ мненш  весьма редко  
исполнимо. Действительно оно въ большей части случаевъ совпадаетъ съ 
прямымъ методомъ лечешя (m eth od u s d irecta). Но, какъ уже замечено 
выше, аллопатическая терашя имеетъ весьма мало средствъ для приве- 
дешя въ действ1е этого способа. Гомеопамя же даетъ возможность врачу, 
руководствуясь основнымъ ея закономъ, для каждаго болезненнаго случая, 
къ которому она применима, найти специфическое средство (speciflcum  
in d iv id u a le ), прямо действующее на в се  больные органы, и такимъ обра- 
зомъ способствовать совершенному удаленно всей болезни, если она только 
вообще излечима. Следовательно, в ъ  отношеши къ этому, по признан®  
самихъ аллопатовъ, самому ращональному и верному показашю, гомеопа- 
т1я нредставляетъ огромное преимущество предъ всеми прочими методами, 
которымъ всемъ она служить такимъ образомъ важнейшимъ пополйешемъ; 
и врачи, безусловно отвергающее ее, произвольно лишаютъ себя множе­
ства средствъ самыхъ действительныхъ и ничемъ незаменимыхъ.

3 )  Устранеше или укрощение, иногда же и усиливаше отдплъныхъ при- 
падковъ (In d icatio  sym ptom atica). Естественно, что выполнеше этого показа- 
Hia вообще гораздо менее ращоналыю, нежели показашя 2-го , т. е. совер­
шенное удалеш е болезни. Оно не можетъ прямо условливать излечеше 
всей болезни; однако, не смотря на то, играетъ главную роль почти при 
всякомъ аллопатическомъ леченш 2); тогда какъ при гомеопатическомъ 
допускается только въ тех ъ  случаяхъ, когда нельзя удалить причину, 
условливающую известный припадокъ, или когда какой-нибудь отдель­
ный нрипадокъ очевидно препятствуетъ вывдоровлешю или под&ергаетъ 
самую жизнь опасности.— Т акъ, напримеръ, при тошноте и рвоте бе-

') См. W underlich, Patbologie u. T herapie, I, 77— 78, 
s) См. тамъ же,



ременныхъ, д'Мктше рвотнаго корня, челибухи и другихъ средствъ бу­
детъ чисто симптоматическое (па.шативное); точно также успокоеше силь- 
ныхъ болей, зависящихъ отъ неизлечимой болезни и т. п. Ж при сим- 
птоматическомъ лечеши прямое д^йств1е на припадокъ, который хотимъ 
удалить, гораздо в’Ьрн'Ье вс4хъ косвенныхъ методовъ. Это прямое д М -  
CTBie на отдельные припадки также можетъ быть гомеопатическое и анти­
патическое. Понятно, что легче противопоставить антинатичеш я средства 
(такъ паз. sp ecifica  sy m p to m a tu m  s. organorum ) отдельному припадку, 
нежели целой болезни, потому что отдельные припадки чаще имеютъ  
прямо себе иротивуноложные, нежели совокупность припадковъ, соста- 
вляющихъ болезнь. И  такъ, при симптоматическомъ лечеши антипати- 
ческш способъ чаще бываетъ возможенъ, чемъ при радикальномъ. Однако 
и зд есь  гомеопатическая средства, въ т ех ъ  случаяхъ, когда ими можно 
достигнуть цели, имеютъ важное преимущество передъ антипатическими; 
потому что эти носледш я, хотя на время также устраняютъ известные 
припадки, но съ темъ вм есте способствуютъ обыкновенно ихъ возврату 
съ большею противъ прежняго силою, какъ сознаются сами аллопаты. 
Т акъ, папр., говоритъ Рю те 1), что нервныя боли, успокоенныя нарко­
тическими средствами, обыкновенно возвращаются сильнее ирежняго; сонъ, 
произведенный ошумомъ, влечетъ за собою безсонницу; обычные, запоры, 
разрешаемые дейсттаемъ слабительныхъ, становятся упорнее —  почему и 
Гуфеландъ, какъ мы видели выше, советывалъ прибегать въ такихъ  
случаяхъ къ средствамъ гомсопатическимъ.

Такимъ образомъ, ясно, что гомеопатия, имея средства, прямо дей- 
ствукящя какъ на всю болезнь, такъ и на отдельные припадки, в езд е , 
г д е  она применима, можетъ прилагать прямой способъ лечешя (m eth o d u s  
d ir e c ta )  какъ къ и сцеленю  всей болезни, такъ и къ устраненш отдель- 
ныхъ припадковъ. Н о для правильнаго и успеш нейш аго выполнешя та­
кого прямого лечешя, для неиосредственнаго дЭДстшя на страждущее ор­
ганы—  необходимо знать, каше именно органы поражены болезнш  перво­
начально, каше последовательно, и въ чемъ состоитъ ихъ норажеше въ  
данномъ случае; чего достигнуть можно не иначе, какъ тщательнымъ из- 
следовашмъ постепеннаго развития болезни, и сравнительною оценкою  
всехъ  ея припадковъ. Уже Ганеманъ заметилъ 2) ,  что должно отли­
чать важнейппе, характеристичеш е принадки отъ менее важныхъ; но

4 0  Г М  БО ЛЬШ Е РА Ц Ю Н А Л ЬН О С ТИ ,

’) R uete, A llgem eiue T herapie, S. 57. 
г ) Organon, 5 Aufl. § "153.
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подробнейшее и яснейшее определеш е существенной важности сравнитель­
ной оценки в сех ъ  явленш болезни, было составлено уже его последо­
вателями. Отсюда явствуетъ, какъ необходимо знаше физюлогическихъ и 
патологическихъ наукъ для отчетливаго лечешя по гомеопатическому спо­
собу, и какъ неосновательно м н е т е  многихъ врачей, незнакомыхъ съ 
истор1ею гомеопатчи, будто этотъ способъ лечешя не требуетъ оценки 
болезненныхъ явленш, и будто онъ постоянно имеетъ въ виду только 
усилете отдельны хъ припадковъ, даже когда они вредны; какъ-то кашля, 
легочныхъ бугорковъ, прилива къ разнымъ частямъ тел а , кровоизл1яшй 
или кровотеченш и т. д . Гомеоиатгя, давая больному средства, произво­
дящая въ здоровомъ организме явлеш я, подобныя припадкамъ врачуемой 
болезни, имеетъ въ виду не усилеше этихъ припадковъ, но ихъ уда­
леше; какиМъ же образомъ это происходитъ— объясняется различно, какъ 
мы в и дел и  выше.

К ром е лечешя самой болезни, иногда возможно ея предотвращеше, 
въ т ех ъ  случаяхъ, когда 1 ) имеемъ средства удалить вредоносное вл!я- 
Hie прежде чемъ оно успело изменить составъ крови или произвести 
болезнь: сюда относится, наир., удалеш е содержимаго изъ желудка при 
обремененш его неудобоваримою пищею или при отравлешяхъ; и т. п.
2 )  К огда  можемъ уничтожить воспршмчивость организма къ известнымъ 
болезнеродньшъ причинамъ; сюда относится, напр., оспопрививаше, пред­
охранительное дей м тае белладонны противъ скарлатины, и вообще средствъ 
гомеопатическихъ, оказывающихъ 1ш я ш е на т е  органы или системы, ко­
торый поражаются тою болезнио, которую хотимъ предотвратить, и уни- 
чтожающихъ воспршмчивость ихъ къ той болезни. Следовательно и въ 
профилактическомъ отношеши г о м е о п а т  указываетъ на мнопя средства, 
открьтем ъ  которыхъ наука обязана основному началу этой системы ле­
чешя.

И зъ  всего сказаннаго мною явствуетъ, что гомеопатичеекш способъ 
лечешя составляетъ весьма важное пополнеше всехъ  прочихъ, прежде 
известныхъ. Н о такъ какъ, по сознашю самого Ганемана, есть случаи, 
въ которыхъ должно прибегать и къ другимъ способамъ, *) то для 
опредЬлешя этихъ случаевъ всякому врачу-гомеопату должны быть известны

J) Я уже выше упоминалъ между прочимъ о случаяхъ, требующихъ помощи хирур. 
пи. Зд4сь замечу, что гомеопапя часто можетъ предотвратить необходимость этой 
помощи, и на оборотъ, оказываетъ огромное noco6ie при леченш больныхъ послЪ опе- 
рацщ, въ чемъ каждый можетъ убедиться изъ замйчательнаго сочинешя д-ра Боянуса: 
Опытъ прилоясешя Гомеопатш къ Хирургш, Нижнш Новгородъ, 1861.
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и npouie методы лечешя: а потому р а з д а е т е  врачей на гомеопатовъ и 
аллонатовъ не имеетъ никакого основашя, т'Ьмъ бол^е, что и аллопаты, 
сознательно и несознательно, прибегаютъ часто къ средствамъ гомеона- 
тическимъ, чему я привелъ уже примеры. Сущность же гомеонатическаго 
способа— повторимъ еще р азъ — состоитъ въ употребленш лекарствъ, прямо 
или специфически дМ ствую щ ихъ на больные органы, и дМ ствую щ ихъ  
по той причин:!), что въ здоровомъ организме нроизводятъ они явлешя, 
схолия съ явлешями самой болезни. Такое специфическое д М м та е  уже  
a priori указываете, по-крайней-мере на возможность целительности 
этого способа; действительность же его, какъ мы видели, подтверж­
дена наблюдешями многихъ опытныхъ врачей: изъ нихъ я назвалъ только 
н'Ькоторыхъ.— Если лее столько опытныхъ и ученыхъ врачей, испытав- 
ш ихъ на дньлть действительность закона: “ подобное врачуется подобнымъ", 
убедились въ его основательности; то нельзя не пож алеть, что м нопе, 
не изучивши основательно и не испытавши практически гомеопатиче- 
скаго способа лечешя, решаются судить о фактическомъ вопросе по 
однимъ только теоретическимъ предположешямъ.

Замечательно, что при одномъ изъ т е х ъ  университетовъ, гд е  преи­
мущественно процве-гаетъ ф изш огическое нанравлеше медицины, прелдо  
всего стали преподаваться гомеопатическая фармаколопя и клиника,—  
именно въ П р а ге . Если бы подобный примеръ нашелъ себе подражаш е  
и при другихъ университетахъ во всехъ государствахъ; то такимъ обра­
зомъ молодое поколеше ращонально образованныхъ врачей имело бы слу­
чай практически ознакомиться съ гомеопатическою системою лечешя, и 
это повело бы ихъ къ тому убелсденш, что эта система нисколько не 
противоречите ращональному нанравленш въ медицине, но составляете 
одинъ изъ его элемептовъ. Действительно, въ новой физшлогической па­
тологш мы видимъ стремлеше освободиться изъ-подъ власти гипотетиче- 
скихъ предположенш, изеледывать болезни объективно; точно такъ го­
меопатия освободилась отъ вдьяшя ненаучной, гипотетической фармаколо­
г и ,  и основываетъ учен5е о лекарствахъ на положительных!, объектив- 
ныхъ наблюдешяхъ. Патологическая анатсшя стремится определить поло­
жительными наблюдешями органичеш я перемены, условливаюнця болезнь, 
и объяснить ихъ связь съ болезненными припадками; физш огическая  
фармаколопя ращональныхъ гомеопатовъ стремится точно также опреде­
лять перемены, происходящая въ организме отъ вл1яшя лекарственныхъ 
веществъ, и объяснять этими переменами, сколько возмолшо, самые при­
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падки, составляющее внешнюю сторону картины искусственной болезни, 
произведенной дейеттаемъ лекарства. Мы сказали уже въ начале нашего 
труда, что патолопя, какъ учеше о врачуемомъ объекте, и фармаколо- 
п я , какъ у ч ет е  о средствахъ в р ач ев атя , составляютъ основу всякой те- 
раши; но физюлогическая патолопя можетъ сблизиться только съ фи­
зиологическою же фармаколойею, определяющею действие лекарствъ пу- 
темъ ращональнымъ: такимъ образомъ физюлогическая патолопя и фи- 
зюлогичеекая фармаколойя, при постепенномъ своемъ развитш и усовер- 
шенствованш, составятъ истинно ращональную терашю. Пожелаемъ, чтобы 
медицина какъ можно успеш нее приближалась къ такому идеалу!



т

О П Е Ч А Т К И .

Н а  стр. В, въ третьемъ приагЬчанш, вместо bed. сл'Ьдуетъ чи­
тать: б ше ed.

Н а  стр. 4 ,  въ 1 8  строк!» взгЬсто гомонгонъ сл^ д. гомоюнъ.

Тамъ же въ 1 п р и м еч а ет , вместо Sittre  сл'Ьд. Littre.
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