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MEDICI MUSCELENI DE ALTĂDATĂ 
– OVIDIU VLĂDESCU, UN MEDIC AL 

UNOR VREMURI DEMULT APUSE
Valentin-Stelian BĂDESCU3

valentinbadescu@yahoo.com

ABSTRACT: In the current article, the author – a former career soldier, 
now a lawyer – aims to present the life and work of country doctor, Ovidiu 
Vlădescu, an outstanding professional and a man of honor, whose career 
is unblemished. The author gives extensive and edifying details on the 
geography and demography of the Boteni commune – the place where 
Dr. Vlădescu practiced his profession, as well as on the eating habits, the 
health status of the population, healthcare practices, the dispensary and 
pharmacists and pharmacies in the area.
KEYWORDS: Ovidiu Vlădescu, doctors from Muscel, Boteni commune, 
healthcare practices, medical deontology.

1. Argumentum şi cuvânt înainte
Mărturisesc că am scris greu, extrem de greu aceste rânduri. Nu doar 

pentru că, după cum se spune, numai Balzac nu avea trac în faţa colii albe. 
Ci din motive de etică modernă, de valori contemporane implementate de 
aşa‑zisul „politically correct”. Timp de mulţi ani am fost ofiţer al Armatei 
Române, apoi, m-am convertit de la meseria armelor la cea a legilor deve‑
nind avocat, adică am încercat şi încerc să apăr adevărul, să-l ajut pe 
semenul meu să-şi afle dreptatea. Deşi la prima vedere pare ciudat cum un 
fost militar de carieră, acum avocat, să facă un portret al unui medic de ţară 
care i‑a marcat profund primii ani ai copilăriei. Ei bine „Adevărul rămâne, 
indiferent de soarta celor care l-au servit”; este un citat al lui Gheorghe 
Brătianu pe care mi l-am însuşit. În plus, medicul de ţară – Ovidiu Vlădescu 
– pentru că despre el este vorba nu a fost acuzat de nicio faptă reprobabilă 
sau de încălcarea drepturilor omului în toată cariera sa. De aceea, invităm 

3	 Cercetător ştiinţific asociat al Institutului de Cercetări Juridice „Acad. Andrei Rădu‑
lescu” al Academiei Române şi membru al Diviziei de Istoria Știinţei a Comitetului 
Român pentru Istoria şi Filosofia Ştiinţei şi Tehnicii al Academiei Române.
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cititorul să străbată împreună cu noi graniţele nematerialnice ale efemeri‑
tăţii temporale şi ale datelor biografice, să depăşim prepoziţia „în”, pentru 
a ajunge „întru” acea devenire a fiinţei, de care vorbea atât de frumos Noica 
în repetate rânduri. Vom cuprinde medicul, dar ne vom depărta totodată 
de el, pentru a opri călătoria într‑un contur spaţial mai puţin accesibil, în 
miezul fiinţial al inimii lui Ovidiu Vlădescu, întrucât fiecare destin, dintre 
cele care sunt la un moment dat în sânul unei societăţi îşi are cercul său. 
Fiecare viaţă este, pe faţa ei esenţială, într‑un fel, o întoarcere, aşa cum 
prea înţelept ne‑o adevereşte varianta românească a basmului „Tinereţe 
fără bătrâneţe şi viaţă fără de moarte”. Omul trebuie să ştie că trecerea 
lui prin viaţă, ca ins, şi prin istorie, ca mică ori ca mare colectivitate, este 
o mişcare în cerc, o permanentă „întoarcere”. Acest principiu, izvorâtor 
de sensibile răspunsuri existenţiale, ne duce cu gândul direct la ceea ce a 
afirmat odată un mare sfânt al Ardealului, părintele Arsenie Boca: „Fericit 
cine se‑ntoarce şi ajunge iar Acasă, rotunjind ocolul. Aceasta e cărarea”. 
De ce? Pentru că drumul nostru este din exteriorul zbuciumat spre inimă, 
din non-sensul vieţii palpabile în sensul unic al rădăcinii fiinţei. Mai exact, 
omul este chemat să se întoarcă întru Dumnezeu, de acolo de unde a pornit 
de fapt.

Medicul nostru îşi redusese existenţa la minim, trăind într‑o deplină 
modestie şi bucurându-se de aspectele simple, nematerialnice ale vieţii 
umane. Iubea singurătatea şi pot spune că cea mai frumoasă perioadă a 
vieţii lui a fost satul, departe de zgomotul şi agitaţia oraşului. Era per‑
soana care îşi concentra mereu atenţia asupra binelui, distilând negativul 
în bunătate. Dorea să-şi vadă pacienţii vindecaţi, în dorinţa de a trece de 
la sinele individual la cel lărgit. Pe omul acesta ascet şi sihastru nimeni 
nu l-a văzut posomorât, iar acum, revenind cu câţiva paşi spre călătoria 
ireversibilă a vieţii, înţelegem că drumul său sistematic are odată şi odată 
un sfârşit. La Ovidiu Vădescu, finalul a venit în 1960, la Boteni, după o exis‑
tenţă deplin activă, de repetate căutări ale acelui ceva care aduce sufletului 
împlinire totală. Părintele Arsenie Boca insista adesea pe faptul că există o 
puternică legătură în familie, în urma căreia antecedentele părinţilor au o 
mare capacitate de transmitere generaţiilor următoare. Calităţile sufleteşti, 
puterea de dăruire şi voinţa sunt trăsături ale medicului român pe care 
le‑a moştenit de la înaintaşii săi, nu au rămas îngropate în negura vremii, 
ci s-au transmis mai departe, potenţându-le valoarea. În căutările noastre 
asidue şi năzuinţa de a‑l descoperi pe omul Ovidiu Vlădescu am găsit un 
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studiu al unui înaintaş al său preocupat de istoria neamului pe care, din 
motive de redare exactă a adevărului istoric, îl vom reproduce aproape inte‑
gral fără nicio intervenţie pe textul original, aşa cum l-am aflat în arhivă. 

Doctorul Ovidiu Vlădescu nu vine din neant, ci dintr‑o stirpe aleasă 
de mari boieri români care au dat Țării Româneşti sfetnici de seamă, dar 
şi dintr‑o zonă zonă binecuvântată a României, Botenii Muscelului din 
Judeţul Argeş despre care vom face scurte consideraţii socio‑demografice.

2. Câteva consideraţii socio‑demografice despre Botenii Muscelului 
2.1. Chestiuni introductive privind poziţia geografică a comunei Boteni
Comuna Boteni se află în marginea nord-estică a judeţului, la 

limita cu judeţul Dâmboviţa, pe malurile Argeşelului, fiind străbătută de 
şoseaua naţională care o leagă spre sud de Mioveni şi Piteşti, spre nord 
de Valea Mare‑Pravăţ şi Câmpulung.4 La sfârşitul secolului al XIX‑lea, 
comuna făcea parte din plasa Argeşelul a judeţului Muscel şi era formată 
din satele Pământeni, Gogorani, Vârtopol, Câmpşorul, Balabani, Linia şi 
Lunca, având în total 1.563 de locuitori ce trăiau în 348 de case. În comună 
funcţionau o biserică şi o şcoală cu 61 de elevi5. Anuarul Socec din anul 
1925 consemnează comuna ca reşedinţă a plăşii Argeşelul, având 2.161 
de locuitori în satele Balabani şi Boteni.6 Ulterior, urmare a reformelor 
administrative succesive, în anul1950, comuna a fost transferată raionului 
Muscel din regiunea Argeş, iar în anul 1968 a trecut la judeţul Argeş, în 
alcătuirea actuală.7 Din punctul de vedere al tipului de sat, deşi Botenii se 
află într‑o fundătură depresionară aproape circulară, nu are o formă îngră‑
mădită, ci una răsfirată. Mai întâi va trebui să luăm în considerare însăşi 
valea Argeşelului care, în vatra satului, îşi măreşte cu mult atracţia în ceea 
ce priveşte structura ceva mai adunată a caselor, prin formarea de lunci 
ce favorizează aşezarea locuinţelor. S-ar putea spune că nici o altă vale 
secundară a Argeşelului, la Boteni, nu are o putere de atracţie mai mare 
ca valea Gogorasca. La aceasta se adăugau şi alte văi, deşi cu o înrâurire 
mai mică. Forma de relief care influenţează cel mai puternic tipul de sat 

4	 Google Maps, Comuna Boteni, Argeş (Map). Cartografie realizată de Google, Inc. Google 
Inc., accesat la data de 12.01.2022.

5	 Lahovari George Ioan, Boteni, com. rur. Marele Dicţionar Geografic al României, 
Bucureşti,1898.

6	 „Comuna Boteni în Anuarul Socec al României‑mari”. Biblioteca Congresului SUA.
7	 v. pentru detalii şi conformitate, Legea nr. 2/1968 şi Legea nr. 3/1968.
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este panta domoală, plaiul înclinat începând de la nivelul de 725 m spre 
bază, până spre liniile cu cea mai mare pantă, forma de relief ce găzduieşte 
dinspre aval locuinţe până sus de tot.8 Pe lângă factorii arătaţi mai sus, ca 
determinare geofizică intervine o nouă componentă pozitivă, „culmea”, 
ce avantajează la Boteni o „aşezare de culme”, şi anume cătunul Balabani. 
Initial, nu a existat un plan după care să se construiască. Pentru moder‑
nizarea comunei s-ar impune câteva priorităţi precum îndiguirea râului 
Argeşel, în portiunea ce afectează satul ca aşezare şi alimentarea cu gaze. 
La cele două condiţii prealabile de dezvoltare a aşezării s-ar mai putea 
adăuga finalizarea asfaltării drumurilor pe străzile paralele, dar şi altele pe 
care edilii împreună cu locuitorii le pot propune şi realiza.

În anul 1975, atunci când regimul comunist, din ura făţişă faţă de ţăra‑
nul român liber, a decis desfiinţarea satelor şi transformarea lor în nişte 
hibride aşezări, după model sovietic, în care locuitorii puteau fi controlaţi 
şi manipulaţi, s-a aprobat o noua schiţă de sistematizare a comunei Boteni, 
potrivit căreia satele Balabani şi Muscel rămân în afara vetrei satului. Tot 
astfel şi o parte din Luncă, Ungureni, Vârtop şi Linie în întregime trebuiau 
desfiinţate şi demolate iar locuitorii mutaţi în cutii de chibrituri, conform 
modelului unic din toată ţara. În unele zone, mai ales la câmpie, distrugerea 
satelor s-a făcut. Astăzi, din păcate, prin metode mult mai parşive, depo‑
pularea satului românesc este aproape înfăptuită, prin migraţia masivă a 
tinerilor către ţările din vestul Europei cu consecinţa diminuării drastice a 
populaţiei, până la dispariţie. Ce poate fi mai trist în a proba cele afirmate: 
la începutul anului 2020, în satul Lunca, unde locuieşte autorul acestor 
rânduri, a fost închisă Școala care funcţiona neîntrerupt de aproape 100 de 
ani. O şcoală modernizată cu sume mari de bani va deveni centru de îngri‑
jire persoane vârstnice în care pandemia coronavirus îi va tria în drumul 
lor spre cer, sau adăpost pentru refugiaţii din Ucraina, precum alte imobile 
de acest fel, motiv şi imbold de îmbogăţiere nemeritată pentru asasinii şi 
hoţii care ne‑au furat ţara, inclusiv comuna Boteni. Închidem şcolile şi 
construim puşcării, aşa văd decidenţii noştri de azi, trădători de neam şi 
ţară, viitorul naţiei române! 

Dar, să revenim, la Botenii Muscelului şi oamenii săi buni şi bătrâni9 

8	 v. site‑ul: https://brauldelaboteni.ro/index.php/istoricul-comunei‑boteni/consideratii‑ 
socio‑demografice.

9	 Ion Chelcea, Botenii Muscelului şi oamenii săi buni şi bătrâni, Editura Tritonic, Bucureşti, 
2005, p. 43.
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la populaţia care, de la primele începuturi, s-a limitat la câteva familii, 
care ulterior s-au tot înmulţit, un aport însemnat aducându-l cei veniţi 
din afară fie prin căsătorii, fie prin adăugirea altora la populaţia de baş‑
tină. Altfel nu s-ar putea explica unele nume de familie care arată cert o 
atare provenienţă. Între acestea, este de reţinut familia Cojanu, al cărei 
nume se referă la locuitorii veniţi dinspre şes. Numele de familie Leau 
sugerează o origine poloneză. Exemplele acestea denotă ca populaţia din 
Boteni este formată din oameni de provenienţă diversă, cel mai mare aport 
avându-l locuitorii din vatra satului. Despre creşterea numărului de locu‑
itori se poate vorbi abia în a doua jumătate a secolului al XVIII‑lea, când 
vin în sat ungurenii, ce formează un cătun aparte: Boteni‑Ungureni, spre 
deosebire de Boteni‑Pământeni sau băştinaşi. În noua formă administra‑
tivă (incluzând şi satul Balabani), în anul 1912, în comuna Boteni locuiau 
1.069 bărbaţi şi 1.167 femei, constituind 501 familii. În anul1958, comuna 
Boteni avea 3.002 locuitori stabili, dintre care 1.486 bărbaţi şi 1.516 femei. 
Conform recensământului efectuat în anul 2011, populaţia comunei Boteni 
se ridica la 2.495 de locuitori, în scădere faţă de recensământul anterior din 
anul 2002, când se înregistraseră 2.739 de locuitori. Majoritatea locuitorilor 
sunt români ortodocşi (97,56%)10 care de când se ştiu au consumat o hrană 
curată, neinfestată.

2.2. Despre alimentaţia populaţiei din Boteni
De‑a lungul timpurilor, în marea lor majoritate, ţăranii au avut o viaţă 

destul de modestă, oglindită şi în modul de alimentaţie. Hrana popula‑
ţiei comunei noastre, ca de altfel a întregii ţărănimi române, era asigurată 
mai mult de producţiile agricole proprii. Din vechime oamenii cultivau 
legumele, cerealele şi pomii fructiferi pe lângă casele lor, totodată creş‑
teau şi animale ale căror produse le asigurau existenţa. Trăind într‑o zonă 
deluroasă, mai puţin favorabilă culturii cerealelor, oamenii de prin părţile 
noastre depindeau într‑o oarecare măsură de recolta de cereale din zona 
de câmpie. În anii secetoşi, recoltele fiind slabe, oamenii au fost nevoiţi 
să consume chiar porumb vechi, fapt care a dus la îmbolnăvirea multora 
de pelagră. Persoanele vârstnice povestesc că au fost şi ani de foame în 
timpul războaielor sau al unor calamităţi naturale. O astfel de situaţie cu 
mari lipsuri alimentare a fost în anii 1946–1947, când sătenii erau nevoiţi 
10	 Rezultatele finale ale Recensământului din 2011: „Populaţia stabilă după etnie – judeţe, 

municipii, oraşe, comune”. Institutul Naţional de Statistică din România, iulie 2013. 
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să meargă cu aşa zisul „tren al foamei” în zona de sud a ţării pentru a 
aduce acasă unul-două duble de porumb sau de grâu pentru supravieţuirea 
familiei. Am reţinut de la domnul Ion Tavi Bănică, nepotul lui Petre Țuţea, 
că acesta din urmă ar fi intervenit, datorită poziţiei pe care încă o avea în 
guvernământul de la Bucureşti pentru direcţionarea unui vagon cu cereale 
în vederea alimentării populaţiei din Boteni.

Până în urmă cu câteva decenii, principalul aliment al ţăranilor era 
mămăliga. Concludente în acest sens sunt mărturiile unor străini care 
au călătorit prin satele noastre şi au cunoscut realitatea în mod nemij‑
locit. Negustorul englez Thomas Thornton nota la începutul secolului 
XIX‑lea în însemnările sale: „baza hranei românilor este o fiertură groasă 
făcută din făină de porumb,o mâncare gustoasă şi hrănitoare, ce i se zice 
mămăligă”11.Alimentele cele mai consumate erau fructele şi legumele. 
Românii munteni, scria cărturarul Ion Ghica la 1875, sunt poporul cel mai 
frugal ce am văzut. Un muncitor care sapă toată ziua de dimineaţă, până 
seara se hrăneşte cu legume fierte în apă, cu două fire de ceapă şi cu o 
bucată de mămăligă. E drept că la fiecare masă el mănâncă ouă, brânză şi 
lapte, cu excepţia zilelor de post. Cât despre carne, era consumată doar în 
zilele de sărbătoare şi din când în când mânca peşte sărat şi pastramă. Și 
alţi cunoscători ai vieţii ţărăneşti din secolul al XIX‑lea remarcau faptul că 
sătenii se hrăneau mai mult cu legume şi fructe, fie proaspete, fie uscate 
sau conservate în sare, oţet sau prin fermentaţie acetică. 

Cu privire la alimentaţia sătenilor de la noi, îmi amintesc de anii copi‑
lăriei, că era sărbătoare când mama tăia câte o pasăre de făcea o ciorbă 
şi ne oferea un ou fiert, iar la desert dovleac şi mere coapte în cuptorul 
sobei de la bucătărie. Fasolea, ceapa, usturoiul şi oţetul erau alimentele 
noastre zilnice. Medicul M. G. Obedenaru, în anul 1895, critica hrana insu‑
ficientă a ţăranilor, „varza murată, prunele uscate, fasolea, ceapa, usturoiul 
şi castraveţii muraţi serveau drept hrană pentru lungile şi desele posturi, 
pentru miercurile şi vinerile din fiecare săptămână, în total 185 de zile de 
post într‑un an”.12 Pe măsura evoluţiei societăţii româneşti, mai ales după 
11	 Valeria I.  Pravăţ, Monografia comunei Hârtieşti, 1475–2005, Editura Paralela 45, Piteşti 

2005, p. 37.
12	 Obedenaru-Gheorghiade Mihail (1839–1885), medic, publicist şi diplomat român cu 

studii medicale la Paris; intern al spitalelor pariziene. Medic primar al Spitalului de 
copii din Bucureşti. Profesor la Facultatea de Medicină din Bucureşti. Membru cores‑
pondent al Academiei Române. Profesorul Obedenaru a fost ales în anul1873 membru 
al Academiei Române căreia i‑a lăsat toată averea împreună cu numeroase colecţii de 
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anul 1900, s-au produs îmbunătăţiri şi în modul de alimentaţie al ţăra‑
nilor. Se consumă o cantitate mai mare de carne, care este pregătită sub 
formă de ciorbă dulce, friptură şi rareori alte preparate. Produsele lactate 
şi ouăle sunt frecvent folosite cu excepţia posturilor. În ceea ce priveşte 
legumele şi fructele proaspete, acestea sunt diferite de la un anotimp la 
altul. Primăvara se folosesc în alimentaţie plantele care cresc timpuriu, 
cu ar fi urzicile, loboda, untişorul care sunt pregătite sub formă de ciorbe 
acrişoare. Alături de acestea se consumă fasolea boabe, prunele uscate şi 
mai ales varza murată, care este aproape nelipsită de la masă. La fel şi 
merele, pe care sătenii le păstrează în pivniţe până în lunile mai‑iunie. 
Vara, alimentaţia devine mai bogată căci se adaugă legumele proaspete, 
dar şi fructele precum cireşe, vişine, fragi, zmeură, mure, mere văratice şi 
altele. Toamna este cea mai îmbelşugată – cu roşii, ardei, varză, fasole verde 
şi tot felul de fructe la care se adaugă ciupercile comestibile şi cartofii noi. 
În timpul iernii se consumă o cantitate mai mare de carne, mai ales de porc. 
Bucătăria noastră ţărănească foloseşte în mică măsură sosurile şi prăjelile, 
carnea se prepară mai mult prin fierbere, frigere sau prin afumare obţi‑
nându-se preparate culinare deosebit de gustoase. Aceasta a contribuit la 
menţinerea stării de sănătate a oamenilor şi a puterii lor de muncă până la 
vârste înaintate, chiar peste 70–80 de ani. În prezent, în bucătăriile noastre 
se prepară o mulţime de bucate tradiţionale cât şi altele noi. Gospodinele 
au învăţat să facă fel de fel de prăjituri, dulceţuri, conserve fiind şi în acest 
mod preocupate de îmbunătăţirea şi înfrumuseţarea vieţii de familie. În 
această conjunctură au apărut şi primele forme de asistenţă sanitară în 
zona noastră.

3. Forme mai vechi şi mai noi de asistenţă sanitară în zona Muscelului
Preocupări pentru sănătatea publică şi mai ales asistenţă medicală 

pentru cei nevoiaşi şi suferinzi, au existat în Muscel din vremuri înde‑
părtate. Astfel, a existat la Câmpulung o instituţie de asistenţă socială 
pentru săraci şi infirmi, care au fost lăsaţi în grija locuitorilor din satul 

manuscrise, cântece româneşti, documente istorice. El a fost una dintre personalitaţile 
culturale de frunte din acea epocă,desfăşurând o intensă activitate în cadrul funcţii‑
lor deţinute.A avut o bogată şi fructuoasă activitate publicistică,colaborând la diferite 
periodice din ţară şi străinătate: Românul, Transilvania, Revista ştiinţifică, Gazeta spita‑
lelor, Gazeta medico‑chirurgicală, Dictionnaire encyclopedique des scieneces medicales.
Temele abordate în opera sa publicistică dovedesc cultura sa vastă,multilaterală,precum 
şi dragostea de ţară şi popor.
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Măţăul de Jos, sat vecin comunei noastre, care pentru aceste servicii ale 
lor, li s-au acordat unele scutiri de dări. Din enunţul următorului hrisov, 
dat în iunie 1639 de către Matei Basarab voievod, rezultă acest lucru: Cu 
mila lui Dumnezeu, Io Matei Basarab voievod şi domn a toată Ţara Românescă, 
dat-am domnia mea această poruncă a domnii mele satului Măţăul de Jos din 
Judeţul Muscel, care iaste al săracilor din oraşul domnii mele Câmpulung, ca 
să fie în pace şi slobod de bir şi de talere şi de împrumutare şi de găleată de fân, 
şi de cal şi de boi şi de miere şi de ceară şi de slujba domnească şi de potvoade 
şi de mertice şi de dijma stuplior şi a gostinarilor şi a râmătorilor şi de oaie de 
slugerie şi de plai şi de cai de olac şi de toate dajdiile, câte vor fi peste an în ţara 
domnii mele, de către nimeni bănuială să nu aibă. Pentru că însumi domnia 
mea m-am milostivit de i‑am iertat, cum au fost iertaţi şi în zilele altor domni. 
Şi am scris eu, Pârvul Spudei, în scaunul oraşului Târgovişte, în luna lui iunie, 
leat 7147 (1639)13. A existat, aşadar, la Câmpulung o instituţie de asistenţă 
socială pentru săraci şi infirmi, puşi în grija locuitorilor din Măţăul de Jos, 
din apropierea oraşului. Pentru serviciile şi grija acestora ei au fost scutiţi 
de dări, subliniind că acest sat „au fost de treaba şi hrana săracilor şi a 
gârbovitorilor şi şchiopilor din oraşul domniei mele din Câmpulung14”. 
Probabil că numărul infirmilor era destul de mare pentru că se menţio‑
nează că sătenii din Măţăul de Jos trebuiau să lucreze la „moara lor şi să 
le dreagă biserica”15.

Pompei Samarian, amintind de hrisovul lui Matei Basarab voievod 
din iunie 1639, a emis ipoteza că „săracii” şi „mişeii” erau infirmi din răz‑
boaiele duse de voievozii Ţării Româneşti pentru închegarea statului şi 
apărarea independenţei16, iar dr. Nicolae Vătmanu aminteşte de leproşi, 
care ar fi fost aşezaţi în partea de sud a oraşului, în locul numit „Câmpul 
mişeilor”.17Flaminiu Mârţu a emis această ipoteză, pornind de la iden‑
tificarea noţiunii de mişel cu aceea de lepros, dar dacă iniţial termenul 
de lepros a desemnat pe bolnavul de lepră, cu timpul el s-a modificat, 

13	 v. Istoric Spitalul Municipal Câmpulung preluat de pe site‑ul: http://www.smcampulung.
ro/index/istoric, accesat la data de 20.01.2022.

14	 https://archive.org/stream/RevistaDeIstorieAMuscelului2012/Revista%20de%20Isto‑
rie%20a%20Muscelului%20%282012%29_djvu.txt

15	 Ioan Răuţescu, Câmpulung-Muscel. O monografie istorică, Editura, ARS DOCENDI, 2009, 
p. 21.

16	 v. Samarian Pompei, Istoria medicinii şi farmaciei, vol III, Bucureşti, 1932, p. 23–24.
17	 Nicolae Vătămanu, De la începuturile medicinei româneşti, Editura Știinţifică, Bucureşti, 

1966, p. 41.
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rămânând cu semnificaţia de sărac, infirm etc.18 De altfel, în toată perioada 
1639–1736 hrisoavele domneşti amintesc doar de săraci, gârbovi, schiopi, 
orbi, mişei, ologi. Subliniind rolul bisericii şi al preoţilor în educarea popo‑
rului de jos, Coresi, în Tâlcul Evangheliei (1564) se referă la „mişelime”, 
înţelegând pe omenii săraci, poporul de jos. El cerea preoţilor să înveţe, 
să strige tare, să dojenească pe asupritori „cum să nu piară mişelimea”. 
Acelaşi înţeles trebuie că avea acest cuvânt şi în secolul următor. Este, de 
asemenea, de amintit că în oraşul Câmpulung Muscel s-a constituit una 
din cele mai vechi calicii, organizaţie de ajutor public, pusă sub auspiciile 
statului. Prin această organizaţie se urmărea să se distribuie săracilor fon‑
duri obţinute din caritate publică. Despre calici se aminteşte şi în cartea 
Îndreptarea legii, respectiv în anul 1652, în care sunt menţionate şi pro‑
bleme de asistenţă socială şi de morală. Se precizează că soţia este obligată 
să îngrijească de soţul bolnav; prevede şi pedepse pentru avortul provocat, 
otrăviri, viol. Se arată că în cazuri de răniri, otrăviri, să se consulte vra‑
ciul. Ne găsim în perioada când numele de vraci este tălmăcit cu acela de 
„doftor”. În felul acesta apare la Mardarie Cozianul şi în Îndreptarea legii. 
Apoi în ţară sunt cunoscuţi medici la Curtea lui Şerban Cantacuzino şi 
mai ales la Constantin Brâncoveanu unde încep să apară şi opere medi‑
cale, ca lucrarea lui Alexandru Mavrocordat 1637–1710) despre Circulaţia 
sângelui. Câmpulung, fiind un centru cultural, este posibil să o fi cunoscut. 
Considerăm că prin relaţia acestui oraş cu Braşovul, unii dintre orăşenii 
câmpulungeni să fi auzit şi despre unii din primii medici ai Braşovului 
ca Valentin Kraus şi Paulus Kyr, care au publicat în anul 1555, lucrarea 
intitulată Sanitatis studium (Studiul sănătăţii), prima carte de medicină 
tipărită la noi.19 

Ca instituţie de asistenţă sanitară şi socială este cunoscută Epitropia 
obştilor, înfinţată în anul 1775 de către Alexandru Ipsilanti voievod, cu 
îndatoriri privind îngrijirea orfanilor, invalizilor, infirmilor, bătrânilor 
şi boierilor scăpătaţi. Din fondurile „Cutiei milelor” se asigura asistenţa 
la domiciliu a bolnavilor săraci. Asfel de forme de asistenţă socială vor fi 
fost desigur cunoscute şi la Câmpulung Muscel, mai ales după incendiul 
din anul 1737 şi după ciuma din a doua jumătate a secolului al XVIII‑lea. 
Pentru cercetarea bolnavilor de prin judeţe se luaseră măsuri de a trimite 
18	 Flaminiu Mârţu, Cercetări arheologice cu privire la „mişeii” din Câmpulungul medieval, în: 

Din istoria luptei antiepidemice din România, Bucureşti, 1971, p. 40.
19	 Istoria României, vol. II, Bucureşti, 1962, p. 1040.
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medici de la Bucureşti. Pentru judeţul Muscel fusese trimis Şetrarul Ioan, 
medic la Spitalul Colţea din Bucureşti.20 „În aceea vreme medicina se prac‑
tica, de multe ori, mai ales de către improvizaţi, mai ales de către bărbieri. 
Ei luau sânge şi puneau lipitori. Numai oraşele mari aveau medici trecuţi 
prin universităţi. Primul medic român al oraşului Bucureşti a fost Dimitrie 
Caracas, numit în această funcţie în anul 1785. El se bucura de multă 
consideraţie din partea bolnavilor. A fost cunoscut şi de câmpulungeni 
şi musceleni, despre care scrie că „sânt robuşti, sănătoşi şi rareori suferă 
de friguri intermitente; (...)Arată că unii dintre ei aveau guşă, care după 
părerea sa era produsă de „atmosfera umedă dintre munţi”. Dintr‑un act 
de vânzare din Câmpulung, din octombrie 1802, apare numele unui medic 
chirurg, care semna Josephus Ziegler chirurgus. Este posibil ca acesta să fi 
fost primul medic al oraşului.21

În anul 1819 practica medicina în Câmpulung Iacob Denkovschi. El 
a fost medic particular al oraşului până în anul 1831. În toamna acestui 
an, Comitetul carantinelor a hotărât să înfiinţeze post de medic public în 
oraşele reşedinţă de judeţ. Acest post îl solicită Iacob Denkovschi. Preciza 
că a practicat medicina şi spiţăria în Câmpulung timp de 12 ani, deci din 
anul 1819. După anul 1832 în fiecare judeţ a fost numit un medic oficial, 
iar în ţară a început preocuparea pentru pregătirea cadrelor medicale nece‑
sare. Este de reţinut că musceleanul doctor Nicolae Kretzulescu a publicat 
primul tratat de anatomie şi a fost creatorul Şcoalei de felceri (chirurgi) 
în 184122. Este de menţionat că în aprilie 1853, domnitorul Barbu Ştirbei 
promulga legea pentru întinderea aşezămintelor sanitare, urmând ca în 
fiecare judeţ să se numească un doctor cu leafa de 800 de lei pe lună, un 
doctor chirurg cu 300 lei pe lună şi un felcer. Prin această lege, medicul 
judeţului era îndatorat să dea consultaţii gratuite la spital, să viziteze pe 
bolnavii săraci la locuinţa lor, iar în cazuri mai grave şi în afară de oraş. 
Avea, de asemenea, obligaţia să supraveghze spiţeriile, să dirijeze vaccină‑
rile, de a se deplasa în judeţ, în caz de epidemii, să examineze recruţii şi de a 
face inspecţii sanitare la sate. Între anii 1859–1861, serviciul sanitar al jude‑
ţului Muscel a fost condus de doctorul Iacob Dimitrie Felix, medic român 
de origine cehă-austriacă, membru titular şi vicepreşedinte al Academiei 

20	 v. Samarian Pompei, Din epidemiologia trecutului românesc. Ciuma, Bucureşti, 1932, 
p. 115.

21	 Ibidem.
22	 Ioan Răuţescu, Op. cit., p. 23.
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Române (1885–1886). În anul 1864, în Câmpulung era medic Fuss. În gene‑
ral, locuitorii nu apelau la medic pentru consultaţii, ci apelau mai mult la 
descântătoare, la vraci etc. 

La îndemnul Serviciului sanitar din Principatele Unite, mitropolitul 
ţării a trimis o circulară către preoţi, în 27 februarie 1860, cărora le cerea să 
convingă cetăţenii de necesitatea consultărilor medicilor recunoscuţi de 
stat. Redăm mai jos această circulară, emisă de la cancelaria Mitropoliei 
cu nr. 533: Prin adresa cu nr. 216, făcând cercetare (şi) oarecare observaţii asu‑
pra pătimaşei omeniri, care, prin necăutare de doctori ajunge în grele patimi, 
onor Administraţia generală a Serviciului Sanitar din acest Prinţipat, ne aduce 
rugăciunea de a îndatora pe preoţi, spre a predica din toate puterile cuvântului, 
atât prin biserici, cât şi în particular, încredinţarea ce urmează a avea locuitorii 
în doctorii recunoscuţi de stăpânire la boalele lor, chiar de la început şi de orice 
fire va fi boala, căci s-a observat că mulţi pătimaşi, nu numai că nu chiamă în 
neputinţele lor pe doctori, după toate mijloacele ce le dă ţara astăzi, dar, se dau 
mai bine pe mâna vrăjitoarelor, descântătoarelor, ghicitoarelor, prevestitori‑
lor, bărbierilor, şarlatanilor şi alţii, încât ajung pe nesimţite în boalele cronice, 
netămăduitoare şi merge, fără vreme, în groapă, lăsând urmaşilor sărăcie şi 
anevoinţe şi că asemenea oameni vătămători să se dea pe mâna poliţiilor spre 
a‑şi lua pedeapsa după lege. Ca să se stârpească această ceată de înşelători şi 
împiedicători ai bunelor întocmiri ale stăpânirii, precum şi în poporul unde o 
propagandă de neîncredere în doctori, acolo urmează şi preoţii prin adevărata 
lor eloquenţă şi pe lângă rugăciunile către Atotputernicul Dumnezeu, la patul 
bolnavilor, să stăruiască a chema şi doctorul. Şi asfel urmând cu doctorul sufle‑
tesc, cu mare cucernicie morală şi tăinuire spre tămăduirea pătimaşului, să nu-l 
lase pradă credulităţii absurde în mâinile babelor, vrăjitoarelor şi şarlatanilor, 
cari sânt goniţi chiar de sfânta biserică, ca nişte demoni împieliţaţi, ce întu‑
necă pământul cu înşelătoriile ce exersează, cu fel de meşteşuguri pe furiş, ca să 
atragă curiozitatea celor neadăpaţi în cunoştinţele reale şi adevărate. Toţi pre‑
oţii să stăruie a predica şi a învăţa pe locuitori a să pătrunde de nişte asemenea 
sfaturi, în vremi de boală şi patimi ale lor, făcând orice vor putea spre stârpirea 
acestui rău, încuibat în toată ţara şi să triumfe adevărata ştiinţă23.

Un rol important în organizarea sanitară a ţării l-au avut doctorul 
Carol Davila, numit în anul 1859 inspector general al spitalelor, şi doc‑
torul I. Felix, care a funcţionat ca director general al Serviciului sanitar 
23	 Arhiva Protoeriei Muscel, dos. 1838 şi Arhivele Naţionale Bucureşti, M.  C.  I.  P.  dos. 

369/1860 f. 34.
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al României în perioada 1892–1899. Este de reţinut că doctorul I. Felix a 
condus Serviciul sanitar al judeţului Muscel din iunie 1859 până la sfârşi‑
tul lui august 1861. Într‑un studiu publicat în Monitorul medical sub titlul 
Observaţii asupra pelagrei la Muscel, doctorul I. Felix menţionează că din 
80.000 de suflete câte avea atunci judeţul Muscel, un număr de 80–90 erau 
bolnavi de pelagră. El arată că „toţi pelagroşii se aflau în cea mai mare 
sărăcie” şi că din toate satele judeţului, la Priboieni (Muscel) „am găsit 
mizeria cea mai mare din întregul judeţ”. Nota în anul 1862 că în plasa 
Podgoriei a constatat 56 cazuri de pelagră, dintre care 21 în Priboieni, 8 
cazuri în plaiurile Nucşoara şi Dâmboviţa şi 7 cazuri în plăşile Râurile şi 
Argeşel.24Este de reţinut faptul că prin gazetele care apăreau la Câmpulung 
se popularizau probleme de medicină, de îngrijirea sănătăţii. Gazeta „Vocea 
Muscelului”, de pildă, anunţa publicul despre conferinţa pe care urma să o 
ţină dr. Ştefănescu, în ziua de 25 august 1888, cu subiectul Câteva cuvinte 
de higienă rurală a districtului Muscel. Altă gazetă, „Voinţa Muscelului”, din 
16 septembrie 1901, publica articolul: Destre higienă, scris de dr. Jugureanu, 
articol apărut în mai multe numere. Gazeta anunţa că acest medic va des‑
chide băile de abur ale Eforiei Creţulescu din Câmpulung. Multe articole 
privind sănătatea publică au apărut în revista „Prietenul nostru” din 191125 
în care aflăm şi despre alte forme de asistenţă precum: adăpostul de călă‑
tori şi bolniţa, forme de asistenţă ce au luat fiinţă odată cu organizarea 
vieţii mănăstireşti.

Adăpostul de călători reprezenta o formă de asistenţă mănăstirească 
şi se găsea pe lângă mai toate mânăstirile şi unde vremelnic primeau 
gratuit găzduire şi hrană călătorii în trecere sau bolnavii ce veneau la 
mânăstire pentru rugăciuni, slujbe sau diferite alte practici religioase 
vindecătoare.

Bolniţa apare tot la începutul vieţii mănăstireşti, ca parte integrantă 
din fiinţa mânăstirii. Bolniţa era formată dintr‑un complex de clădiri din 
cadrul mânăstirii, însă izolat de restul clădirilor acesteia şi cuprindea chi‑
liile bolniţei, bisericuţa bolniţei şi uneori foişorul. Chiliile bolniţei erau în 
număr în funcţie de dezvoltarea ce o avea mânăstirea şi serveau ca adăpost 
călugărilor bolnavi şi bătrâni care aici primeau hrana şi îngrijirile nece‑
sare. În apropierea acestor chilii se construia o mică biserică ce servea 
24	 v. Ilie Stănculescu, Probleme ale sănătăţii publice în Câmpulung Muscel, ieri şi azi, apărută 

sub egida Consiliului Popular al Oraşului Câmpulung Muscel, 1974, p. 94. 
25	 N. Nicolescu, Sănătatea publică, în Câmpulung Muscel ieri şi azi, pp. 314 – 318.
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pentru rugăciunile călugărilor din chiliile bolniţei, pentru efectuarea sluj‑
belor rituale pentru cei internaţi aici, ca şi pentru slujbele celor decedaţi 
în bolniţă. La bolniţă nu se acorda asistenţă medicală calificată. Călugării 
internaţi beneficiau de odihnă, de scutire la participarea la slujbele de 
noapte, de un regim alimentar mai puţin auster şi în caz de necesitate şi 
de ajutor medical prin solicitarea unui medic, dacă se găsea în acea vreme. 
De cele mai multe ori se apela la unul dintre călugării mânăstirii priceput 
în folosirea plantelor medicinale sau alte practici vindecătoare. Biserica de 
la Câmpulung, vechea ctitorie a lui Basarab I Întemeietorul, a fost rezidită 
de Matei Basarab în 1635–1636, când o transformă în mânăstire de călu‑
gări: „nu am lasatu pre tocmeala ce au fostu adică să fie biserică de mir, ci 
o am făcut lăcaş mânăstiresc”. Tot în acel timp, probabil, au loc şi primele 
începuturi ale bolniţei de la Câmpulung, deoarece în hrisovul dat în 1647, 
Matei Basarab cere „ca să fie grijă cu nevoinţă egumenului şi fraţilor de 
călugări bolnavi”. Nu se mai păstrează chiliile bolniţei de la Câmpulung, 
iar biserica bolniţei existentă astăzi a fost construită abia în anul 1718, 
potrivit pisaniei păstrate. În anul 1810 se mai păstrau din complexul bol‑
niţei patru chilii.

Până la apariţia medicilor absolvenţi ai şcolilor de chirurgie sau ai 
facultăţilor de medicină, populaţia apela la descântece şi leacuri băbeşti, 
la practicile religioase, la plantele medicinale sau, mai apoi, la sfatul şi 
„medicamentele” oferite de diverşi empirici care se intitulau doctori şi la 
bărbieri, situaţie ce a persistat secole de‑a rândul. Descântecele, acea înşi‑
ruire de elemente vorbite, iraţionale, erau cunoscute din cele mai vechi 
timpuri şi au reprezentat mult timp un rol însemnat într‑o lume igno‑
rantă şi în care nici medicii nici medicamentele nu existau. Şi totuşi în 
acele timpuri, practicile religioase, care recomandau, în esenţă, credinţa 
în Dumnezeu şi Iisus Hristos, în forţa divină, cât şi folosirea plantelor 
medicinale, au ajutat în mare măsură la evoluţia mai bună a prcesului de 
vindecare al bolii. Încrederea în forţa şi ajutorul Divin a adus poporului 
român luminarea sufletului şi odihna trupului; a adus o linişte şi o echi‑
librare a sistemului nervos şi prin aceasta normalizarea metabolismului 
organic, factori cu rol important în menţinerea sănătăţii şi în evoluţia spre 
vindecare a bolnavului. Pe de altă parte, plantele medicinale au avut un 
rol important. Ele au fost cunoscute din cele mai vechi timpuri, dacii fiind 
ştiuţi ca buni cunoscători în cunoaşterea şi folosirea plantelor medicinale, 
practică ce s-a transmis urmaşilor lor românii. Pe unul din calendarele 
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domneşti ale lui Constantin Brâncoveanu, se afla scris la 1 mai 1699: „luni 
am luat iarbă de curăţenie26.

În pravila lui Matei Basarab, tipărită la Târgovişte în 1652, se preci‑
zează că vraciului îi revine sarcina să cerceteze ierburile spre a descoperi pe 
cele cu proprietăţi de vindecare şi împotriva otrăvirilor. O serie de măsuri 
organizatorice au fost luate în Ţara Românească în anul 1831, măsuri pre‑
văzute în Regulamentul Organic, atunci când teritoriul Ţării Româneşti 
a fost împărţit în şase ocruguri sanitare, ocrugul fiind o regiune sanitară 
ce cuprinde unul sau mai multe judeţe; judeţele Argeş şi Muscel formând 
ocrugul 4, la care a fost numit, în 1831, medic şef, doctorul Vasile Ananici. 
Tot Regulamentul Organic prevedea că întreaga activitate sanitară a ţării, 
cât şi a carantinelor, erau sub conducerea Comisiei carantinelor, care func‑
ţiona sub controlul „mai marelui dohtor al prinţipatului”, care în acel timp 
era doctorul Estioti, organul tutelar suprem fiind „Vornicia din năuntru”. 
Doctorul Vasile Ananici, şeful ocrugului cu sediul la Piteşti, rămâne numai 
până în 1832, când este numit în locul său doctorul Carol Sekeli.

Cel mai vechi document în care se vorbeşte de existenţa unui spital 
civil în Câmpulung, datează din anul 1844 şi este plângerea unor robi ai 
mânăstirii din Câmpulung, care au fost internaţi în acel spital şi au ieşit 
nevindecaţi şi supuşi la taxe mari. Această scrisoare se află astăzi în colec‑
ţia Muzeului de istorie al oraşului Câmpulung. Ca multe dintre spitalele 
din acel timp din ţară, şi spitalul din Câmpulung a fost spital venerian, 
fapt confirmat şi de adresa Comitetului Carantinelor din 14 mai 1852 
către comisia spitalului venerian din Râmnicu Vâlcea, prin care anunţă 
că a numit la acel spital felcer pe Ioniţă Gheorghiu „ce se află acum felcer 
la spitalul venerian din Câmpulung”27. Nu cunoaştem locul unde a func‑
ţionat în acel timp spitalul venerian din Câmpulung, dar în anul 1869 în 
„Espunerea despre situaţia Principatului România de la 16/ 28 noiembrie 
1668 până la 15/ 27 noiembrie 1869” se arăta că din lipsă de fonduri nu s-a 
putut reclădi spitalul şi s-a cumpărat pentru spital casele lui Gheorghe 
Ghermănescu. În acestă clădire spitalul a funcţionat cu 28 de paturi. Casa 
Ghermănescu se afla în curtea spitalului din 2004, cu faţa la actuala stradă 
doctor Costea, temeliile clădirii păstrându-se, acoperite de pământ. În 
anul 1872 este numit la spital doctorul Nicolae Jugureanu, câmpulungean 
de origine, abia venit din Franţa, unde urmase şi absolvise Facultatea de 
26	 Ion I. Şucu, Monografia Comunei Mioarele, judeţul Argeş, Bucureşti, 1976, pp. 26–29.
27	 Ibidem, p. 31.
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medicină din Montpellier. A fost primul medic încadrat oficial la acest spi‑
tal care până la acea dată a funcţionat numai cu unul, uneori cu doi felceri. 
În anul 1892 doctorul Jugureanu reuşeşte să înceapă construcţia unui nou 
spital, cu 35 de paturi, dat în folosinţă doi ani mai târziu. Spitalul devine 
din spital venerian în spital mixt, cu posibilităţi de tratament medical şi 
chirurgical, secţia de boli contagioase şi venerice având o clădire construită 
separat, în spatele clădirii principale. Doctorul Jugureanu se pensionează 
în anul 1901 şi moare în 1919, înmormântat în cimitirul Flămânda, din 
localitate. În anul 1901 este numit la spital doctorul Gheorghe Costea care 
activează aici până în 1919, când moare bolnav de tifos exantematic, boală 
luată în urma Primului Război Mondial, după ce fusese trimis cu spitalul 
în Moldova. În anul 1919 spitalul avea tot 35 de paturi, cu un singur medic 
şi doi felceri. Iar acum, după această incursiune spaţio‑temporală în zona 
Muscelului, să revenim la starea de sănătate a populaţiei din arealul comu‑
nei Boteni.

4. Despre starea de sănătate a populaţiei din Boteni
4.1. Preliminarii
În Boteni, ca de altfel în toată zona Muscelului, anterior medicinei 

ştiintifice de azi, se practica medicina empirică, sub formă de leacuri şi 
buruieni, descântece etc. Între plantele de leac la care se recurgea cel mai 
des în trecut, în comuna noastră, se numărau: napsoreii, când omul era bol‑
nav de ciumă şi de rânză; pătlagina, de asemenea, era folosită ca o buruiană 
de leac. La dalac (antrax) era folosit lipanul. Nu mai vorbim de izma, care 
se întrebuinţa la orice boală. La fel ca izma, coada‑şoricelului era folosită 
la orice boală. În Boteni, reputaţia unei bune cunoscătoare de buruieni 
de leac o avea, prin 1937, Chiva lui Sticloi care susţinea că „doftoriili” de 
la spital n-ar fi bune „dăloc”. Pe lângă buruienile de leac, sătenii, potrivit 
mentalităţii lor din acel timp, se mai încredeau şi în descântece. Pentru 
descântece era cunoscută, la cea vreme, Leanţa Oancii Dumitrescu. La fel 
de pricepută în astfel de practici era ţaţa Paraschiva, din Luncă, astfel cum 
era ea cunoscută care, prin „tras” sau masaj cum se spune azi şi pusul ven‑
tuzelor oferea leacul miraculous al vindecării. Acum dăm buzna în farmacii 
ori la medicul de familie pentru o banală răceală. Un oarecare succes aveau 
țigăncile, nu cele de vatră, nici rudăresele, ci ursăresele, ce veneau de la 
Schitu Goleşti, unde exista o aşezare de ursari, ce se ocupau cu spoitul 
tingirilor, făcutul pieptenilor; acestea dădeau cu ghiocul.
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Cât priveşte medicina veterinară empirică, aceasta pare a fi şi mai 
accentuată prin tradiţie decât medicina umană. În sat au existat intotdeauna 
„doftori” sau „doftoroaie” pentru oameni, dar şi pentru animale. Astfel, 
recunoscut în sat până la moarte a fost Țoi al lui Neculae Chelcea. Pentru a 
prezenta medicina ştiinţifică va trebui să ne referim – din lipsa de alte date 
– la condiţiile de început, când în anul 1906 se construieşte dispensarul din 
Boteni, iar medicului i se atribuie locuinţa proprie şi infirmerie cu 12 paturi, 
pentru tratarea bolnavilor contagioşi. În revista Muscelul (1908, 2, 3–50) se 
anunţa că în acest timp se fac pregătiri pentru zidirea spitalului, locul fiind 
donat de Ecaterina Vlădescu („cocoana Titina”, cum era cunoscută în sat), 
medic de judeţ fiind un anume dr. Rigani. Clădirea era igrasioasă, necores‑
punzător împărţită, neluminată îndeajuns, iar pe jos era ciment. Acest loc 
a adăpostit dispensarul până în 1941–1942, când se construieşte altul. În 
perioada vechiului local (1927) sunt trataţi aici şi tuberculoşi. Deşi au fost 
semnalate numeroase cazuri de pelagră, acestea totuşi erau în descreştere. 
Populaţia de la un timp a început să consume şi pâine. Numai guşa a putut fi 
deplin eliminată ceva mai târziu. Îmi amintesc cum, în fiacare an, începând 
din clasa I şi până la absolvirea clasei a VIII-a eram obligaţi să îngiţim pas‑
tilele oferite, la începutul fiecărui an şcolar, de felcerul dispensarului. În ceea 
ce priveşte îngrijirea sănătăţii, lumea satelor care era lovită mai ales de mala‑
rie şi tuberculoză, beneficia în slabă măsură de asistenţă medicală. Referitor 
la starea de sănătate a populaţiei din comuna nostră se poate spune că în 
general oamenii erau rezistenţi la îmbolnăviri. Asta reiese din catagrafia sud 
Muscel din decembrie 1814, în care se arată că în comuna Boteni din totalul 
de 365 suflete un număr de 14 aveau anumite afecţiuni care le diminuau 
puterea de muncă. Din document aflăm că 2 pătimesc de epilepsie, 5 surpaţi, 
unul ologit din căzătură, unul schiop din naştere şi unul schiop din zăcere. 
Cauzele care generau diversele boli erau fie ereditare fie datorate condiţiilor 
de viaţă şi mai ales de muncă ale oamenilor. 

Referitor la igienă este neîndoios faptul că oamenii întreţineau curăţe‑
nia corporală şi cea a locuinţei, atât cât era posibil în acele timpuri. În 1876 
germanul Gustav Rasch scria despre ţăranul român că acesta contrastează 
uimitor cu alţi ţărani europeni. El este deosebit de curat chiar şi în cazul 
cele mai mari sărăcii, casa construită din împletituri şi pământ era ţinută 
în deosebită curăţenie. Gustav Rasch spunea că Țăranul român compune 
partea cea mai însemnată a poporaţiunii din România, e laborios, moderat, fru‑
gal şi îndestulat. Deşi a suportat trei secole jugul turcesc, acea domnie turcească, 
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care a depravat, ruinat şi despopulat ţara, nu şi‑a pierdut conştiinţa nobilei sale 
origini de la cel mai mare popor, ce a fost odinioară pe pământ. Dacă-l întreabă 
cineva de străbunii săi, răspunde: „sum roman”, precum ziceau strămoşii lui 
„Civis Romanus sum”28.Un alt german, pe nume D.R. Henke, într‑un studiu 
intitulat „Rumänien”, vorbind despre urmaşii daco‑romanilor spunea că 
românul are peste tot un caracter blând, onest, credincios, amical, binefăcător; 
iubeşte curăţenia, este amabil şi ospitalier cu străinii. Are o minte şi o judecată 
trează şi o pătrundere ageră. Românul se aclimatizează uşor cu ţările străine, 
însă îşi iubeşte patria cu un devotament rar şi suferă mult de dorul ei. Nu-i 
lipsesc amorul de patrie, curajul şi bravura: nu-i lipseşte ideea şi priceperea de 
ordine şi disciplină; este onest şi credincios încât i se poate încredinţa orice avere 
fără de cea mai mică grijă. Se caracterizează cu deosebire prin inteligenţă foarte 
înaltă şi o rară capacitate pentru cultură29.

Desigur, familiile ţărăneşti aveau mulţi copii şi locuiau cu toţii în una 
două camere, unde preparau şi hrana. Animalele domestice erau lăsate 
libere prin curţi, trăind în tovărăşia oamenilor, cărora le transmiteau anu‑
mite boli. Din timpuri vechi oamenii şi‑au căutat sănătatea folosind mai 
ales plantele medicinale, aşa zisa farmacie verde. Cu judecata lui superioară, 
omul a reţinut plantele care îi aducea alinarea sau vindecarea unor boli şi 
a transmis aceste cunoştinţe din generaţie în generaţie. Astfel s-a format 
comoara de cunoştinţe a medicinei populare care a devenit mai târziu izvor 
de cercetare pentru oamenii de ştiinţă. Studiind puterea tămăduitoare a 
plantelor numite buruieni de leac, s-au inventat medicamentele care nu 
sunt altceva decât chintesenţa plantelor medicinale. Din corespondenţa 
familiei Brătianu aflăm ce medicamente erau folosite în anul 1870: cam‑
forul pentru dureri de gât, chinina pentru malarie şi apa de păcură pentru 
tuse.Pentru tratamentul anumitor boli sătenii noştri au folosit şi procedee 
empirice cum ar fi descântecele, tăierile sub limbă, aplicarea pe abdomen 
a mălaiului umezit cu lapte acru, punerea pe frunt a feliilor de cartof, apli‑
carea ventuzelor pe spate etc. Se mai practică şi descântecul de deochi de 
către persoane în vârstă care au învăţat cuvintele descântecului pe ascuns 
(l-au furat) şi pe care îl rosteau în şoaptă; într‑o ulcică de lut cu puţină apă 
se stingeau câţiva cărbuni din vatră şi se dădea celui deochiat să bea.30

28	 A.P. Alessi şi M. Popu, Rezbelul Oriental, Editura lui Paul Cieslar, Gratz, 1879, p. 115.
29	 Ibidem.
30	 Sabina Cantacuzino, Din viaţa familiei Ion C.  Brătianu 1821–1891, Editura Humanitas, 

Bucureşti, 2004, p. 148.
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Primele acţiuni pentru crearea unui sistem sanitar modern s-au 
întreprins în vremea lui Cuza şi au continuat după anul 1877 prin neobo‑
sita activitate a doctorului Carol Davila. După anul 1900 şi mai ales după 
Marea Unire din anul1918, preocuparea statului pentru ocrotirea sănătăţii 
populaţiei a crescut în mod constant. Primul document care se referă la 
organizarea asistenţei medicale din comuna noastră datează din anul1914. 
În el se arată că: ‚‚la Boteni exista un sediu de cerc de moaşe cu o singură 
moaşă pentru satele Văleni, Hârtieşti, Vultureşti şi Boteni. Câţiva ani mai 
târziu s-a înfiinţat Circumscripţia Sanitară Boteni, din care făceau parte 
satele din comunele mai sus menţionate. Personalul sanitar al acestei cir‑
cumscripţii era format în anul 1924 dint-un medic, doi agenţi sanitari şi 
două moaşe oficiale. 

În domeniul medical un rol binefăcător l-a avut doctorul Ovidiu 
Vlădescu, ce şi‑a contopit viaţa cu profesia, activând şi pe alte tărâmuri, nu 
numai în cel medical, pentru ridicarea nivelului sătenilor la o conştiinţă de 
viată sănătoasă sub toate aspectele. Datorită sârguinţei acestui medic, dr. 
Ovidiu Vlădescu, perioada interbelică găseşte în Boteni un local adecvat, 
dotat cu cele necesare bunului mers al activitatii sanitare în sat. În anii ’60-
’70 ai secolului trecut existau în Boteni un dispensar şi o casă de naşteri. În 
acea perioadă exista în sat o farmacie care funcţiona încă dinainte de cel 
de‑al Doilea Război Mondial, care, împreună cu dispensarul, asigura sănă‑
tatea unui număr de 3.172 de locuitori ai comunei Boteni. Lăudabilă a fost 
activitatea medicului Ovidiu Vlădescu, în calitate de şef al Circumscripţiei 
Sanitare Boteni, până în anul 1960, contribuind la îmbunătăţirea evidentă 
a stării de sănătate şi de igienă a populaţiei. Munca doctorului Vlădescu 
nu se rezuma doar la consultaţii şi făcea o adevărată educaţie sanitară în 
rândul populaţiei, astfel ca în orice casă să fie curăţenie şi să nu lipsească 
săpunul, prosopul şi lenjeria de pat. Despre personalitatea sa vom deta‑
lia într‑o secţiune specială, ceva mai departe, în cuprinsul studiului. După 
pensionarea doctorului Ovidiu Vlădescu, timp de câţiva ani asistenţa sani‑
tară a fost asigurată de agentul sanitar Titică Constantinescu şi moaşa 
Georgescu Elisabeta, persoane foarte energice care şi‑au făcut meseria în 
mod exemplar, răspunzând cu promptitudine la solicitările bolnavilor, 
mergând la domiciliul acestora zi şi noapte pentru tratament fără a pre‑
tinde vreo recompensă. 
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4.2. Dispensarul din Boteni
Pentru a prezenta medicina ştiinţifică va trebui să ne referim – din 

lipsă de alte date – la condiţiile de început, când în anul 1906 se constru‑
ieşte dispensarul din Boteni, când medicului i se atribuie locuinţă proprie 
şi infirmerie cu 12 paturi, pentru tratarea bolnavilor contagioşi. În presa 
vremii31, se anunţa că în acest timp se fac pregătiri pentru zidirea spitalu‑
lui, locul fiind donat de Ecaterina Vlădescu (aceeaşi „Cocoană Titina”), 
medic de judeţ fiind un anume doctor Rigani. Cuprins de admiraţie pentru 
acest personaj cu care Boteniul se poate mândri oricând, mi‑am pus, cât 
se poate de firesc, o întrebare: A fost, oare, Ecaterina Vlădescu, prin actele 
sale caritabile, un unicat? Răspunsul nu putea fi decât unul singur, de fapt 
întrebarea era câţi au mai fost, şi, convins că niciun efort nu e prea mare 
pentru aflarea făcătorilor de bine, mi‑am propus să-i caut prin toate fon‑
durile şi colecţiile arhivistice şi să-i fac, cumva, cunoscuţi pe cât mai mulţi 
dintre ei, chiar pe toţi dacă ar fi posibil. După câţiva ani de căutări, am reu‑
şit să dau un răspuns, cu siguranţă incomplet, întrebării despre numărul 
filantropilor din judeţul Muscel.32 Nu atât numărul lor, cu mult peste 600, 
este impresionant, cât frumuseţea în sine a faptelor ce răzbat din actele 
de donaţie şi testamentele acestora, nobleţea sufletească a celor care şi‑au 
dăruit părţi însemnate din agoniseala de o viaţă, pentru semenii lor, mai 
ales pentru construcţia de şcoli în folosul copiilor, văzuţi ca viitorul nostru 
cel mai de preţ. Importanţa socială a operei lor este indiscutabilă. 

În primul rând, remarcăm că fenomenul filantropiei a fost impor‑
tant ca amploare, donaţiile au fost numeroase şi foarte consistente pentru 
dezvoltarea instituţiilor, mai ales la sate. Aproape că nu există comună 
argeşeană sau muşceleană unde să nu întâlnim filantropi prin ale căror 
donaţii s-au construit şcoli, spitale, dispensare, sedii de primării, de bănci 
populare, biserici, muzee, case de cultură şi multe altele, acolo unde nu 
erau sau erau insuficiente. Adesea ei au donat nu doar terenul pe care s-au 
construit localurile acestor instituţii ci şi banii ori materialele de construc‑
ţie necesare. Astfel, ei au răspuns nu doar unor nevoi individuale ci şi celor 
sociale, făcând ceea ce statul ar fi făcut cu mare greutate şi întârziere. O 
asemenea atitudine faţă de nevoile societăţii, venită nu numai din partea 
unor personalităţi înstărite dar şi din partea a numeroşi oameni simpli, 
este de natură să arunce o lumină favorabilă şi corectă asupra unui popor 
31	 Revista „Muscelul”, 1908, pp. 2–50.
32	 Gheorghe Şovar, Filantropi argeşeni şi musceleni, Arhivele Naţionale, Piteşti, 2014, p. 74.
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prea adesea denigrat pe motivul unei pretinse lipse de civilizaţie. Un popor 
care nu aşteaptă, pasiv, doar de la autorităţi şi de la bugetul statului, resur‑
sele dezvoltării, este, indubitabil, un popor matur şi civilizat.

În al doilea rând, pe lângă nobleţea în sine a gesturilor filantropice, 
se cuvine să admirăm frumuseţea şi uneori, delicateţea în care au fost 
redactate actele de donaţie şi testamentele. Numeroase donaţii au vizat 
dezvoltarea învăţământului prin construirea deşcoli, mai ales la sate, şi 
adesea vom întâlni formulări, în preambulul actelor, care încep astfel: 
„pentru a proba dragostea ce am avut totdeauna pentru lumina vlăstare‑
lor tinere ale consătenilor mei, dăruiesc”, iar dania consta într‑ o suprafaţă 
de teren situat încentrul satului sau în locurile cele mai indicate pentru 
amplasarea şcolii. Pentru a‑i motiva pe cât mai mulţi copii spre învăţătură, 
unii filantropi au creat fonduri băneşti separate pentru acordarea de burse 
sau pentru cumpărarea de haine şi rechizite şcolare elevilor săraci. 

În al treilea rând, aceste documente sunt izvoare istorice, ele ajută la 
cunoaşterea mai exactă a istoriei şi nu doar a celei locale, deoarece printre 
donatori există câteva personalităţi de mare anvergură (Dinu şi Vintilă 
Brătianu, Ion Mihalache, Elena Perticari Davila ş.a.), precum şi repre‑
zentanţi ai unor ilustre familii româneşti de pe aceste plaiuri (Golescu, 
Bălcescu, Brătianu, Micescu, Bălăceanu ş.a.), prin ale căror donaţii sub‑
stanţiale s-au întemeiat instituţii cu rezonanţă la nivel naţional, cum ar 
fi: Centrul Cultural I.C.Brătianu de la Ştefăneşti, Muzeul Viticulturii şi 
Pomiculturii de la Goleşti, Muzeul Bălceşti, aflat astăzi în judeţul Vâlcea, 
colegiile naţionale liceale Zinca Golescu şi Maria Teiuleanu din Piteşti, 
Ion Mihalache din Topoloveni şi multe altele. Totodată, printre bene‑
ficiarii acestor acte de donaţie, în afara comunităţilor locale, mai pot fi 
amintite, Academia Română, Patriarhia României, Ministerul Sănătăţii, 
Ministerul Culturii şi alte ministere, Episcopia Argeşului împreună cu mai 
multe mănăstiri şi biserici etc., care au fost înzestrate cu diferite bunuri, cu 
scopul ca aceste instituţii respectabile să folosească bunurile primite tot 
în scopuri filantropice, culturale, civilizatoare. Perioada de timp pe care 
am avut-o în vedere, cercetând aceste documente, a fost cea antebelică şi 
interbelică, până în primii ani postbelici. Este cunoscut faptul că regimul 
comunist, instalat în România după cel de al Doilea Război Mondial, a 
avut drept ţintă, printre multe altele, confiscarea proprietăţilor funciare, în 
scopul, pe cât de iluzoriu, pe atât de absurd, al egalizării tuturor cetăţenilor. 
Odată cu deposedarea românilor de proprietăţile lor, aceştia au fost privaţi 
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şi de posibilitatea de a mai face acte filantropice de acest gen. Paradoxal 
poate să pară faptul că majoritatea donaţiilor de terenuri apar în primii 
ani de comunism, dar este evident faptul că aceste „donaţii”, făcute în baza 
unor decrete, n-au avut decât o valoare propagandistică, denaturând de 
fapt esenţa noţiunii de donaţie în folosul comunităţii. Nu întâmplător, 
aceste acte fac astăzi, după prăbuşirea regimului comunist, obiectul celor 
mai multe revendicări de terenuri, soluţionate prin legile de restituire a 
proprietăţilor funciare. De aceea, chiar dacă vor mai fi existat şi în timpul 
regimului comunist asemenea acte, cu siguranţă ele au fost sporadice şi 
nereprezentative, prin comparaţie cu epoca anterioară. Numărul mare al 
filantropilor şi diversitatea actelor care le atestă binele făcut, m-au deter‑
minat să aduc un pios omagiu adus tuturor filantropilor aflaţi nu numai 
în zona Argeşului şi Muscelului, ci şi în toată România. Acestor oameni le 
datorăm, însă, mult mai mult decât un pios omagiu. 

Revenind la spitalul din Boteni, fruct al unei donaţii, potrivit spuselor 
medicului Ovid Vlădescu, de numele căruia se leagă multe binefaceri faţă 
de sat, nu corespundea condiţiilor cerute de o instituţie medicală. Clădirea 
era igrasioasă, necorespunzător împărţită, neluminată îndeajuns, iar pe 
jos era ciment. Acest loc a adăpostit dispensarul până în 1941–1942, când 
se construieşte altul. În perioada vechiului local (1927) sunt trataţi aici şi 
tuberculoşi. Statistica de la acea vreme arată: 33 bolnavi de sifilis, 20 de 
cazuri de pelagră, 5 bolnavi de paludism şi unul de cancer, conjunctivită 
granuloasă – 2 cazuri, orbi – 5, surdomuţi – 21, guşă endemică: bărbaţi – 24, 
femei – 13, guşaţi şi cretini: bărbaţi – 8, femei – 11. Situaţia statistică nu era 
ţinută la zi. De abia după anul 1924, când medicul Ovidiu Vlădescu conduce 
serviciul medical în comună, se ţine o evidenţă riguroasă. Începând din 
anul 1924, ni se spune că sifilisul a fost tratat „mai raţional”. Vara şi toamna 
s-a întreprins chiar şi o campanie cu medicamente gratuite puse la dispo‑
ziţie de către Minister. Cât priveşte tuberculoza, bolnavii incipienţi erau 
trataţi cu injecţii tonice, paludismul nu prezenta cazuri serioase, nici focare 
endemice. Rarele cazuri erau aduse de la „câmp”. Deşi au fost semnalate 
numeroase cazuri de pelagră, acestea totuşi erau în descreştere. Populaţia, 
de la un timp, a început să consume şi pâine. La primele manifestări cuta‑
nate, locuitorii se adresau doctorului, ceea ce făcea ca numărul pelagroşilor 
să descrească, această boală fiind în prezent eradicată. Aşa cum spuneam, 
în cele ce preced, în domeniul medical un rol binefăcător l-a avut docto‑
rul Ovidiu Vlădescu, ce şi‑a contopit viaţa cu profesia, activând şi pe alte 
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tărâmuri, nu numai în cel medical, pentru ridicarea nivelului sătenilor la o 
conştiinţă de viaţă sănătoasă sub toate aspectele. A ţinut numeroase con‑
ferinţe cu ocazia cercurilor culturale, la şezătorile de la căminul cultural. 
Datorită sârguinţei acestui medic, doctor Ovidiu Vlădescu, epoca inter‑
belică găseşte în Boteni un local adecvat – dotat cu cele necesare bunului 
mers al activităţii sanitare în sat. În anii ’60-’70 ai secolului trecut, existau 
în Boteni un dispensar şi o casă de naşteri. Dispensarul consta dintr‑un 
cabinet de consultaţii pentru adulţi şi copii, o sală de tratament, un sta‑
ţionar pentru adulţi, un laborator, un cabinet stomatologic, un laborator 
dentar. Cât priveşte cadrele, aici funcţionau 2 medici, unul reprezentând 
medicina generală, celălalt stomatologia, un asistent medical, un asistent 
igienist, un tehnician dentar, o soră pentru dezinfecţii, două îngrijitoare. 

Pentru perioada imediat următoare, până în decembrie 1989, despre 
medicii din Boteni am aflat detalii interesante din autobiografia asistentei 
Filofteia I. Păunescu, pusă la dispoziţia noastră, cu multă generozitate de 
către fiica sa doamna profesoară Ligia Constantinescu şi soţul său, domnul 
profesor Alexandru Constantinescu de la care am aflat şi alte amănunte 
inedite printre care şi acela că doctorul Vlădescu avea un motan ce‑i 
preceda calea – motanul simţea când pornea spre spital medicul întru‑
cât totdeauna acesta avea pregătită o bucată de salam sau carne –, dădea 
alarma pentru personalul familiarizat deja cu exigenţa medicului în ceea 
ce priveşte ordinea şi curăţenia. Revenind la „Coana moaşa”, aşa cum o 
cunoşteau oamenii comunei, aceasta s-a născut în anul 1920 în comuna 
Malu cu Flori, judeţul Muscel din părinţii Andrei şi Elisabeta Busuioc. 
După absolvirea şcolii primare din satul natal intră cu media mare la şcoala 
de moaşe din Bucureşti pe care o absolvă în 1939. A făcut practică la dis‑
pensarul Malu cu Flori, apoi, în plin război, în 1940 a fost angajată o scurtă 
perioadă, ca moaşă la Spitalul Colentina. La solicitarea sa, primeşte din 
partea ministerului un post din comuna Davideşti, care avea mai multe 
sate arondate. Apoi se mută în Boteni, de unde face deplasări periodice – 
luni şi vineri – în satele învecinate, pe jos, indiferent de anotimp. Ulterior, 
„medicul meu, domnul doctor Vlădescu este băgat la chiaburi, fiind forţat 
să iasă la pensie, lunându-i locul un doctor tânăr, Csap Felix Carol care face 
ancheta stării de sănătate pe fişe şi carnete personale cu coduri”. Doctorul 
Csap nu a rămas mult timp în Boteni, mirajul Capitalei era mare. Astfel că 
la dispensarul comunal vine familia doctorului Constantinescu, oameni 
vrednici de pomenire, profesionişti şi oameni apropiaţi de cei aflaţi în 
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suferinţă. Numai că invidia colegilor pentru succesul acestora în tratarea 
bolnavilor îi determină să lucreze o perioadă în Libia unde, cu ajutorul 
lipitorilor plantate pe gât, vindecau beduinii, care beau apă din locuri nu 
prea curate. Se întorc în ţară, nu pentru mult timp, întrucât comunismul 
deşănţat, din ultima perioadă a epocii Ceauşescu făcea ravagii, îi obligă 
să rămână în Suedia, unde plecaseră în excursie. Un amănunt picanteresc 
din acea perioadă, ne‑a fost relatat de către domnul profesor Alexandru 
Constantinescu, fratele doctorului, căsătorit cu fata „Coanei moaşă”, 
doamna profesor Ligia Păunescu. Astfel, fiul doctorului, elev eminent al 
celui mai bun liceu din Câmpulung Muscel, Liceul „Dinicu Golescu” a fost 
desemnat să ofere buchetul de flori „celui mai iubit fiu al poporului”, cu 
ocazia unei vizite de lucru efectuată în zonă. Interesant a fost faptul că şi 
ulterior plecării din ţară a familiei Constantinescu imaginile prezentate 
la televiziunea naţională îl prezentau tot pe liceanul premiant! Și fiindcă 
suntem la problema emigraţiei, să amintim că Botenii au „dăruit” occiden‑
tului capitalist, în acea vreme şi alţi medici precum doctorul Tică Popescu, 
în prezent om de succes în afaceri, în domeniul medical în Australia, sau 
doctorul Doru Rădulescu, la Paris. Despre acesta din urmă vom mai vorbi 
atunci când vom pomeni despre activitatea farmaceutică din Boteni! 

Rememorând acea perioadă, la Boteni, după plecarea în occident 
a familiei doctorilor Constantinescu, a venit doamna doctor Joantă din 
Bucureşti. Dânsa pleca vinerea şi se întorcea marţea şi nu numai că nu mă 
ajuta la urgenţe, dar îmi făcea şi unele probleme, trebuia să-i ţin locul dum‑
neaei la consultaţie, plus că trebuia să merg la şedinţele ce se ţineau pe linie 
sanitară, la Sfatul Popular. Oameni şi oameni, doctoriţa a dispărut aşa cum 
a apărut, îşi mai amintesc puţini despre ea. Am aflat de la alţi concetăţeni 
că a fost căsătorită, o perioadă cu procurorul militar, colonelul magis‑
trat Mihai Popov, procurorul general al Parchetului de pe lângă Curtea 
Militară de Apel din Bucureşti, pe care l-am cunoscut personal, atunci când 
am îndeplinit funcţia de consilier juridic al Academiei Tehnice Militare, 
în ultimele decenii ale secolului al XX‑lea şi începutul celui de‑al XXI lea. 
Figură enigmatică şi totuşi publică, domnul procuror militar Mihai Popov 
care se considera urmaş al dinastiei Romanovilor, a instrumentat dosarul 
asasinării generalului Vasile Milea, dosarul „Țigareta”, iubea şi aprecia 
sincer armata României. O enciclopedie ambulantă! L-am cunoscut per‑
sonal iar după retragerea din magistratura militară trăieşte, împreună cu o 
a doua soţie undeva, într‑o casă modestă situată în Pasul Tihuţa.
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Interimatul scurt al doctoriţei Joantă a fost urmat de o altă perioadă, 
cea a „mandatului” medicului Dan Axenciuc, extrem de controversat, adu‑
lat şi contestat deopotrivă de admiratorii sau delatorii săi. Epopeea lui se 
întinde inclusiv după lovitura de stat din decembrie 1989 când, urmare a 
legislaţiei în domeniu, medicii care funcţionau în imobilele cu destinaţie 
medicală (dispensar, policlinică etc.) le‑au preluat, prin contract de como‑
dat, şi au devenit cabinet individuale ale medicilor de familie. Concurenţa 
a devenit acerbă, inclusiv în Boteni. Astfel că, în 2009, pe lângă cabine‑
tul medicului Dan Axenciuc, ponegrit pentru exagerările sale bahice, 
a apărut, cu sprijinul primarului Vasile Leau un nou medic de familie, 
doctoriţa Cristina Mihalache, tot din Bucureşti, soţia neurochirurgului 
George Mihalache din Piteşti, al cărei cabinet a fost instalat în fosta clă‑
dire a casei de naşteri din Boteni, transformată în dispensar. Imobilul a 
fost modernizat prin planul de investiţii al Primăriei Boteni, mai ales că 
doamna doctor a promis că nu va mai face zilnic naveta la Piteşti, în spaţiul 
amintit fiindu-i amenajat un apartament de locuit. După ştiinţa noastră 
naveta continua şi astăzi, în anul de graţie 2020. Și mai mult, tot prin grija 
primarului, pacienţii doctorului Axenciuc au fost obligaţi să migreze spre 
noul cabinet cu toate că medicul nostru locuia în acelaşi vechi imobil unde 
îşi avea cabinetul şi permanent – 24/24, 7/7 – putea şi intervenea la orice 
solicitare a pacienţilor săi, chiar la domiciliul acestora. Consumul exagerat 
de alcool i‑a cauzat boala şi apoi decesul prematur medicului nostru. Însă, 
decât o lipsă totală a asistenţei medicale, ar părea mai utilă o abordare nu 
tocmai ortodoxă, cea a unui medic „cosmetizat”. A salvat multe vieţi Dan 
Axenciuc, chiar în stare de ebrietate, a fost un diagnostician desăvârşit, fără 
a avea la dispoziţie instrumentarul medicat tehnologizat de astăzi. Punea 
perfuzii, făcea injecţii, intervenea chirurgical ori de câte ori era nevoie. Nu 
chema ambulanţa pentru orice infecţie minoră. Din păcate, ne‑a părăsit 
prematur. Cabinetul şi pacienţii săi au fost preluaţi de care doamna doctor 
Anamaria Părvulescu. Numai că şi aceasta, a părăsit comuna, pentru un 
cabinet în Piteşti. Astfel că, potrivit site‑ului Casei Naţionale de Asigurări 
de Sănătate33, în Boteni, pe lângă cabinetul medical individual menţionat, 
mai regăsim un cabinet de medicină dentară unde acordă consultaţii şi 
efectuează tratamente de spacialitate medicul stomatolog Răican Ioana, 
precum şi un cabinet medical veterinar „Zafiu Alexandru-Petru”. Ambele 

33	 http://www.cnas.ro/map/idCounty/9/idLocation/177, accesat la data de 27.01.2022.
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specialităţi continuă, în aceleaşi imobile, preluate după 1989, activităţile 
specific din epoca anterioară. 

O precizare se impune: nu suntem adepţii comunismului, am criticat 
epoca respectivă, dar cifrele confirm un adevăr dureros. Mai clar, atunci în 
Boteni trăiau peste 3.000 de oameni, Botenii fiind a treia comună din judeţ, 
după Rucăr şi Domneşti, ca populaţie şi putere economică. Dispunea de 
un dispensar cu un singur medic. În contemporaneitate, chiar când satul 
parcă s-a mutat în cimitir, populaţia Botenilor, potrivit recensământului 
din anul 2011, a scăzut la 2.495 de locuitori, mai puţin faţă de recensămân‑
tul din anul 2002, când se înregistraseră 2.739 de locuitori. Comuna are 
pe lângă cele două cabinet medicale individuale amintite şi un „Centru 
de parmanenţă Boteni – Vultureşti unde regăsim doi medici, Mihalache 
Cristina şi Petre Marian. 

Referitor la bolile cronice, sub raportul frecvenţei lor s-au manifestat: 
hipertensiune arterială, cardiopatii, reumatisme articulare acute, boli ale 
ficatului şi colecistului, diabet, boli nervoase‑psihice, endocrine‑guşe (care 
dovedesc carenţa de iod în apa de băut), ulcer, cancer. Există un număr 
foarte mare de poliartroze (din cauza climei). Cât priveşte minerii, atunci 
când mina funcţiona la capacitate maximă, între aceştia – 140 salariaţi – se 
înregistrau cazuri de lombosciatică, cu incapacitate temporară de muncă – 
lumbago acut, discopatii vertebrale şi ulcer duodenal. Nu se înregistrează 
nici un caz de boală profesională (silicoze). Tratamentul şi chimioprofi‑
laxia erau obligatorii şi gratuite. Din doi în doi ani se făceau radiografii 
pulmonare pentru întreaga populaţie, în vederea depistării cazurilor noi 
de tuberculoză. Aşadar, în comuna noastră au activat cadre medicale cu 
o bună pregătire de specialitate care s-au bucurat de apreciere atât din 
partea organelor superioare din sistemul sanitar, dar mai ales din partea 
cetăţenilor comunei. Ele s-au remarcat nu numai prin prestaţia medicală 
competentă, dar şi prin căldura sufletească cu care i‑au înconjurat pe cei 
aflaţi în suferinţă. Aşa se explică faptul că starea de sănătate a locuitorilor 
comunei noastre a fost în general bună. Nu s-au manifestat epidemii ci 
doar cazuri izolate de hepatită depistate la timp şi tratate corespunzător. 
După lovitura de stat din 1989 şi în domeniul sanitar s-au petrecut schim‑
bări, întroducându-se, în anul 1999, sistemul medicilor de familie astfel 
cum a fost prezentat în cazul Botenilor. În acea perioadă existat în sat o 
farmacie care funcţiona încă dinainte de cel de‑al Doilea Război Mondial, 
care împreună cu dispensarul asigura sănătatea unui număr de 3.172 de 
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locuitori ai comunei Boteni. Dezvoltări cu privire la sistemul farmaceutic 
din zonă, cu osebire cel din această comună musceleană, în cele ce urmează.

4.3. Farmacişti şi farmacii din Boteni
În secolul întemeierii farmaciilor, ţinutul Argeş-Muscel era organizat 

administrativ în două judeţe, Argeş şi Muscel. Prima farmacie modernă 
din acest ţinut a fost înfiinţată la Piteşti, în anul 1839, de către Friederich 
Eitel din Bucureşti, licenţiat la Pesta şi autor al Farmacopeii Romane, edi‑
tată în 1862. După câţiva ani a cedat-o fratelui său, Josef Eitel, care între 
timp absolvise studiile de specialitate la Pesta. Ulterior, tânărul absolvent 
a cumpărat farmacia Salvator, iar prin contopirea celor două oficine a înfi‑
inţat firma farmaceutică cu acelaşi nume. Farmacia Salvator era situată pe 
Strada Mare, locul de promenadă din centrul oraşului, strada denumită 
Şerban Vodă, cel care a ctitorit în anul 1656 Biserica Sfântul Gheorghe. 
În anul 1847 este menţionată farmacia Esculap. Abia în 1898 apare şi un 
nume românesc, Ştefan Orezeanu cu Farmacia Modernă, situată în Piaţa 
Sfântul Gheorghe. La începutul secolului al XX‑lea, când populaţia ora‑
şului Piteşti numără 17.000 de locuitori, existau trei farmacii: Salvator, 
Esculap şi Modernă. Norma legislativă din acea perioadă permitea un 
număr limitat de farmacii raportat la numărul locuitorilor. Din documente 
de arhivă rezultă că, în anul 1921, normele au permis transformarea a două 
drogherii în farmaciile Aquila şi Nova. Farmacia Aquila se afla pe strada 
Doamna Bălaşa nr. 5 şi fusese deschisă de farmacistul braşovean Nicolae 
Bobancu, o personalitate cu multe calităţi profesionale, intelectuale şi de 
mentor pentru tinerii colegi. Farmacia Nova din Piaţa Episcopiei nr. 30 
a fost iniţial drogherie, aparţinând farmacistului Niculae Iliescu. În anul 
1948, sistemul politic a decis naţionalizarea tuturor farmaciilor, labora‑
toarelor care produceau medicamente, depozitelor şi sucursalelor firmelor 
străine. Fără a primi depăgubiri, foştii farmacişti particulari au fost obli‑
gaţi să se angajeze la stat.

Revenim la medicii şi farmaciştii noştri. Majoritatea constituia o elită 
prin pregătirea profesională şi conduită. Printre aceştia se numărau şi cei 
din Boteni, profesionişti deosebiţi, precum şi doamna farmacist Eleonora 
Rădulescu, dirigintele farmaciei, o legendă vie şi martor al evoluţiei dome‑
niului farmaceutic din ultimul secol. Vorbind despre ei astăzi suntem 
obligaţi să ne înclinăm cu respect şi admiraţie în faţa tuturor profesio‑
niştilor din acest domeniu important al societăţii. Meritele şi sacrificiile 
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acestora obligă generaţia de astăzi să continue tradiţia cu demnitate, res‑
pect şi competenţă. Şi cu responsabilitate, desigur! Despre acei oameni am 
amintiri frumoase. Încă din copilărie, de la vârsta de cinci, şase ani mer‑
geam împreună cu părinţii în „sat” (de fapt în centrul comunei unde erau 
toate instituţiile statului) şi făceam popas la farmacia din centrul urbei. 
Era de fiecare dată o mare bucurie pentru că spectacolul care mă aştepta 
mă amuza şi interesa în egală măsură. Acolo lucra o distinsă farmacistă – 
doamna Rădulescu – al cărui soţ, fost comandor de aviaţie, avea o preţuire 
deosebită pentru părinţii mei, dascăli în comună, şi aveam voie să merg în 
spatele tejghelei, unde mă fascinau flacoanele, sticluţele, mojarele, totul 
mi părea o lume de vis. Nu am crescut printre farmacişti şi medici dedi‑
caţi, dar pe lângă dragostea pe care mi‑au arătat-o, mi‑au stârnit şi cultivat 
interesul pentru aceste meserii deosebite. Istoria medicinei şi farmaciei 
arată evoluţia societăţii în domeniul sănătăţii şi implicit ale civilizaţiei 
actuale. Și mai e ceva, unicul copil al familiei Rădulescu, Doru Rădulescu 
nu s-a îndepărtat prea mult de rădăcini, este tot medic, dar în Franţa, unde 
a emigrat definitiv, vânzând totul, la Boteni, după moartea părinţilor săi. 
Acum, la Boteni, funcţionează din nou o farmacie privată, LAUR PHARM 
SRL, a familiei Grama. A mai fost o tentativă, dar nereuşită de înfiinţare 
a unei alte farmacii. 

După aceste incursiuni în fascinanta istorie a sănătăţii din Boteni, să 
ne oprim mai stăruitor asupra uneia dintre personalităţile care a marcat-o 
definitiv, medicul Ovidiu Vlădescu, un om al unor vremuri demult apuse.

5. Ovidiu Vlădescu, un medic al unor vremuri demult apuse
5.1. Aprecieri
În aceste premise interne şi circumstanţe externe, prospectarea trecu‑

tului istoric al poporului român este o condiţie esenţială pentru siguranţa 
viitorului politic, economic şi cultural al acestuia. Evoluţia unei societăţi, 
familii sau persoane va putea fi conturată în măsura în care adevărul istoric 
este cunoscut, înţeles şi însuşit, iar învăţămintele desprinse devin reali‑
tate şi nu doar ilustrări episodice risipite de‑a lungul timpului. De aceea, 
în această lucrare ne‑am propus cel puţin două obiective declarate. Cel 
dintâi are în vedere comunicarea către publicul cititor a rezultatelor unor 
cercetări istorice, iar al doilea doreşte să readucă în atenţie personalita‑
tea vrednicului de pomenire Ovidiu Vlădescu, un medic al unor vremuri 
demult apuse. Ele se întrepătrund în acest caz. 
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Ovidiu Vlădescu a fost – ca să parafrazăm o zicere celebră – unul din‑
tre acei oameni rari care, deşi au ajuns mari, nu au încetat niciodată să fie 
buni. Ovidiu Vlădescu a rămas bun mereu, chiar şi atunci când soarta l-a 
îngenuncheat complet şi l-a umilit în aşa măsură încât părea să nu mai 
fie nicio speranţă. El a păstrat constantă speranţa, care poate fi privită şi 
ca o formă a bunătăţii, speranţă nu atât pentru sine – trestie gânditoare, 
cum ar fi zis Blaise Pascal – cât pentru concetăţenii săi. Mai mult, doctorul 
Ovidiu Vlădescu trata cu vorba rostită din inimă. Precum spunea unul din‑
tre cei mai renumiţi vindecători ai antichităţii, Avicenna: „Medicul are trei 
mijloace de luptă împotriva bolii – cuvântul, planta şi cuţitul.” Observaţi? 
Pe primul loc este cuvântul. Într‑unul din spitalele din Paris, Emily Kyao 
psiholog, îşi obliga pacienţii de trei ori pe zi să repete cu voce tare sau în 
gând de 10 ori expresia „În fiecare zi mă simt tot mai bine şi mai bine”. Şi 
ce credeţi? Pacienţii grav bolnavi timp de o lună s-au vindecat, la unii chiar 
a dispărut nevoia de intervenţie chirurgicală. 

Bravul nostru medic de la ţară confirma, în acest mod, ipoteza marelui 
savant Paracelsus, care susţinea că credinţa face minuni. Adică, sănătatea 
noastră este o consecinţă directă a gândirii. Nimeni nu se îndoieşte de 
existenţa unei legături directe între starea mintală şi cea fizică. Nu te gândi 
la rău – te vei îmbolnăvi, cam aşa gândea şi grăia doctorul Vlădescu. El 
credea într‑una dintre cele mai importante legi ale psihologiei care spune: 
„Expresia verbală a iubirii, simpatiei şi admiraţiei intensifică energia 
vitală a celui care o ascultă. Iar cuvintele rele reduc energia ascultătorului: 
„Bucuraţi‑vă de viaţă, indiferent cât este de grea!” Aşadar, sănătatea, viaţa 
şi destinul unei persoane depind direct de gândurile sale. Te gândeşti la 
bine – aşteaptă binele. Te gândeşti la rău – rău vei obţine. Totdeauna aşa a 
gândit Ovidiu Vlădescu. A fost un medic cetăţean, iar această concepţie a 
sa despre calitatea de conducător al omului, l-a plasat şi în postura de cetă‑
ţean şi de deţinător al unor demnităţi în viaţa cetăţii. Anumiţi specialişti de 
astăzi, care l-au cunoscut – tot mai puţini pe măsura trecerii anilor, precum 
şi dintre aceia care i‑au studiat munca şi viaţa m-au ajutat să croiesc acest 
contur al personalităţii sale. Mai întâi, profesorul universitar doctor Ion 
Chelcea – adevărat sociolog al reconstituirii vieţii trecute – îşi amintea cu 
emoţie episoade din activitatea lui Ovidiu Vlădescu, de la ipostaza sa de 
medic până la aceea de conferenţiar cu ocazia cercurilor culturale, la şeză‑
torile de la căminul cultural. Cuvintele de amintire ale profesorului Ion 
Chelcea sunt nostalgice şi pline de căldură umană, dar şi precise, sobre şi 



Medici musceleni de altădată – Ovidiu Vlădescu, un medic al unor vremuri demult apuse  89

lămuritoare pentru un portret, aşa cum i‑ar fi plăcut şi celui evocat aici. 
Treptat, se dezvăluie şi alte faţete ale personalităţii celui care a ilustrat 
aşa de strălucit istoriografia musceleană în secolul trecut. O altă evocare, 
plină de gratitudine, făcută cu multă omenie şi cu talent de literat o aflăm 
de la doamna profesor Valeria I.  Pravăţ, autoarea Monografiei comunei 
Hârtieşti34. Bine documentată, amplă şi edificatoare este şi monografia Pe 
Dâmboviţa în sus pe urmele lui Negru Vodă şi ale urmaşilor săi: Vlădenii din 
plaiul Dâmboviţei. Pagini de viaţă şi istorie a lui Ion Şerban Fălculete şi Ioan 
Fălculete35, preum şi Monografia comunei Mioarele36, toate trei aşezările 
fiind vecinele din imediata proximitate a comunei Boteni. Istoricii care 
scriu aici sunt de toate vârstele şi orientările istoriografice, semn al intere‑
sului special pe care‑l suscită încă viaţa lui Ovidiu Vlădescu, dar mai ales 
al actualităţii caritabile pe tărâmul tămăduirii suferinţelor semenilor săi. 

Lucrarea aceasta este necesară şi din alt motiv: Ovidiu Vlădescu urma‑
şul unei vrednici familii de boieri români care au jucat un rol important în 
istoria Țării Româneşti, privită ca matcă a conservării etniei româneşti şi, 
din această perspectivă, are şi pagini militante, cu un verb uneori, poate, 
prea avântat, scoase din context, aceste pagini pot părea unora desuete, 
subiective ori chiar condamnabile. De aceea, demersul nostru, fără să fie 
împotriva criticii istorice oneste şi cumpătate, pledează pentru echilibru 
şi pentru dreaptă cumpănire. Nu ne raportăm aici la criteriul adevărului 
obiectiv, ci la onestitate, la corectitudine şi la rectitudinea morală. Din 
aceste puncte de vedere, cu toate meandrele unei vieţi de om şi nu de zeu 
(de om care a trebuit şi să trăiască şi să se hrănească!), viaţa lui Ovidiu 
Vlădescu rămâne model de urmat, rămâne drept reper incontestabil de 
bună cuviinţă, de conduită corectă şi de dragoste sinceră pentru comunita‑
tea musceleană chiar în condiţiile „medicinei interzise”. Mai clar şi direct 
spus, mulţi dintre tinerii care au devenit medici în anii ’90 nu ştiu, poate, 
că în deceniile anterioare era riscant să acorde asistenţă medicală unor 
pacienţi neagreaţi de regimul politic. Astfel, doctorul Serafim Pâslaru din 
Câmpulung Muscel a fost condamnat la închisoare pentru „delictul“ de a 
fi îngrijit la domiciliu o persoană aflată în vizorul Securităţii, iar chirurgul 

34	 Valeria I. Pravăţ, op. cit., p. 38.
35	 Ion Şerban Fălculete, Ioan Fălculete, Pe Dâmboviţa în sus pe urmele lui Negru Vodă şi ale 

urmaşilor săi: Vlădenii din plaiul Dâmboviţei. Pagini de viaţă şi istorie; Editura Bibliotheca, 
Târgovişte, 2016, p. 142.

36	 Ion I. Șucu, op. cit., p. 32.
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Constantin Trifan din Făgăraş, care nu a permis miliţienilor să brutalizeze 
în spital un rănit pe care şi‑a asumat riscul să-l opereze, a fost închis pentru 
„uneltire contra orânduirii socialiste“. Acest episod este relatat tot de către 
un chirurg, dr. Nicolae Constantinescu, în articolul „Demantelarea comu‑
nismului“ publicat în MEMORIA – revista gândirii arestate. În paginile 
revistei mai întâlnim, în afară de chirurgul Constantin Trifan, şi alţi medici 
care au profesat medicina cu eroism în condiţii vitrege. Astfel, în articolul 
menţionat mai sus, autorul îl aminteşte pe doctorul Victor Gordan, care a 
avut curajul de a scrie un certificat de deces adevărat unui deţinut omorât în 
bătaie, în formularea: „deces prin traumatism cranio‑cerebral şi hemoragie 
cerebrală“; cu toate că a fost ameninţat şi lovit pentru a modifica diagnos‑
ticul, nu a cedat. Alţi doi medici sunt evocaţi în acest număr: dr. Nicolai 
Roşu, fost medic al Curţii Regale, şi dr. Nicolae Ganea Roth, care a fost 
condamnat la cinci ani de temniţă pentru o afirmaţie scoasă din context.

5.2. Ovidiu Vlădescu, un vrednic model de medic 
de la ţară al unor vremuri demult apuse
Este acel om care nu are program de lucru, este cel care nu are 

Crăciun, este acel om care nu are Revelion, care nu petrece zile de naşere 
şi nici sărbători, care nu are nici vară şi nici iarnă, care nu îi îmbrăţişează 
pe cei dragi în momentele dificile. Pentru el toate zilele sunt la fel. Este 
precum drapelul naţional, se spală cu ploaia şi se usucă cu soarele, e acela 
care nu-şi vede crescând copii şi nici trecerea anilor lor. Este cel care are 
prieten întunericul nopţii, stelele cu care împărtăşeste problemele sale 
şi, în nopţile cele mai reci, gândurile sale. Este acela care nu răspunde 
familiei sale, pentru că trebuie să se ocupe de familia altora, este acela care 
doarme mai puţin decât ceilalţi în cursul vietii sale şi ştie că va muri înain‑
tea altora, obosit şi cu puţini, dar adevăraţi, prieteni. Este acela care atunci 
când este de serviciu, se transformă în psiholog, părinte, frate ori ghid 
pentru ceilalţi, care se emoţionează pentru un gând, pentru o frază, dar 
nu arată acest lucru, deoarece ceea ce exprimă el la exterior, este îmbăr‑
bătarea pentru alţii. Pe de altă parte, formaţia sa de medic, aflat într‑o 
genealogie profesională impresionantă, prezentă în mişcare, dragostea 
pentru meseria aleasă, dar şi curiozitatea de a vedea dincolo de timp ce se 
întâmplă cu această artă şi ştiinţă, medicina, toate acestea l-au determi‑
nat să concilieze două domenii mai greu de conciliat, literatura şi istoria, 
unindu-le vectorial în pagini de iatroistorie. 
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Percepţia mea, atât cât i‑am putut descifra personalitatea, a fost aceea 
de adevărat „Imperator”, inteligent la extrem, exigent cu sine, caustic cu 
farsorii, de o cultură vastă, tenace, mereu dornic de a se autodepăşi şi con‑
ştient, totdeauna, că meseria de medic nu are program. Faptul că numele 
Doctorului Ovidu Vlădescu, la atâţia ani de la trecerea într‑o lume mai 
bună şi mai dreaptă, nu se regăseşte în memoria unor instituţii de la noi, 
reprezintă încă o dovadă că pilda latinilor „Nemo propheta in patria sua”37 
sau în traducere românească: „nimeni nu e profet în ţara lui” rămâne de‑a 
pururi şi, din păcate, perfect adevărat! Se pare că Oscar Wilde ne‑ar fi 
luminat înţelegerea şi cu următorul aforism: „adevărul este rareori pur şi 
niciodată simplu.”

Despre viaţa şi existenţa acestui Om am îndrăznit să prezint câte ceva 
din propriul meu adevăr. Am încercat, în paginile de faţă să satisfacem mai 
multe aşteptări, atât literare, cât şi istorice, rezultatul fiind un fundal pito‑
resc şi tulburător, un sat românesc devenit brusc un centru de comandă 
al medicinii muscelene de pe valea Argeşelului şi mă gândesc desigur la 
Boteni, sat ce contrazice violent sintagma „locul unde nu se întâmplă 
nimic”, dar şi o suită de portrete memorabile, surprinse, fie în tuşe gră‑
bite, în crochiuri, fie cu reveniri pedante, cu tuşe groase şi apăsate. E vorba 
desigur de doctorii urbei, dar nu numai de ei, într‑o galerie de portrete 
ce amintesc de castelele medievale cu regi sau seniori aflaţi în diacronie 
sau de membrii unei academii ilustre. Am încercat să întâlnim iatroistoria 
cu analiza critică contextuală. Ce a rezultat din acest melanj vor decide 
cititorii, judecătorii mei supremi parcurgând şi formulările concluzive ce 
însoţesc de obicei orice demers de cercetare ştiinţifică.

6. În loc de concluzii, despre declinul elitelor şi responsabilitatea 
socială a medicinei, despre profesia de medic şi sacrificiul personal
Sistemul de sănătate publică însuşi alunecă spre privatizare prin pro‑

movarea mijloacelor private, în scopul degrevării lui pentru că nu mai face 
faţă responsabilităţii sale sociale. Lipsa tot mai acută de timp ne face să 
devenim mai puţin sensibili la nevoile altora; responsabilitatea socială, 
care în trecut reprezenta o ideologie, devenind doar un concept de market‑
ing sau, culmea, o condiţie pentru cotarea la bursă. Cu riscul de a deveni 
nepopular pentru unii, îmi păstrez credinţa că responsabilitatea socială, 

37	 Evanghelia după Luca, capitolul IV, verset 24.
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incluzând, printre altele, şi medicina ar aduce un imens serviciu profesiei 
şi că din puţinul pe care l-ar da fiecare, după posibilităţi, s-ar putea obţine 
beneficii, inclusiv de imagine, pe termen lung. Deci, dacă medicii doresc 
să devină „cetăţeni de frunte” ai societăţii, aşa cum erau odinioară, cred că 
trebuie să-şi asume şi responsabilitatea socială. Campaniile publicitare de 
promovare ale breslei sau ale medicilor individuali nu sunt suficiente dacă 
nu sunt însoţite de gesturi, chiar sacrificii pentru a veni în ajutorul cetăţii 
şi al oamenilor aflaţi în nevoie. Asemenea gesturi ar face să recâştige încre‑
derea, să relaţioneze mai mult cu comunitatea şi cred că aşa le‑ar merge 
mai bine şi în plan economic. Dacă vor trăi izolaţi, între cabinet şi spital, 
izolaţi vor fi şi de oameni. În afară de aceasta, cred că trebuie să se impună 
prin forţa argumentelor nu prin provocarea de scandaluri publice, cum se 
obişnuieşte azi în toate mediile. Aceasta înseamnă să fie prezenţi la elabo‑
rarea legislaţiei, să participe mai activ la procesul de adoptare a acesteia, 
pentru că ne aşteaptă vremuri grele, dacă e să ne uităm la tendinţele euro‑
pene de dereglementare a profesiilor liberale. Atunci chiar nimeni nu va 
mai putea susţine profesia, pentru că statutul medicului va fi ca al oricărui 
SRL. Și când spun asta, nu mă refer numai la legislaţia privind reglemen‑
tarea profesiei, mă refer şi la implicarea efectivă, indiferent de opţiuni şi 
simpatii politice, la elaborarea şi promovarea unei legislaţii moderne şi 
necesare în toate domeniile vieţii sociale, inclusiv la revizuirea Legii fun‑
damentale. Vorbind despre nevoia implicării, mă refer la cei câţiva medici 
parlamentari şi parţial, la activitatea efectivă a acestora considerând-o 
pasivă. Prea puţini şi prea puţin, câţiva între câteva sute de parlamentari. 
Eu cred că ar trebui să fie măcar câteva zeci şi de aceea, de ani de zile, am 
pledat pentru implicare şi pentru responsabilitate, chiar dacă eşti medic 
şi chiar dacă trebuie să îţi asumi o serie de riscuri, inclusiv profesionale. 
Știu, statutul medicului este indisolubil legat de respectarea deontologiei 
profesionale, care spune că medicina este profesie de interes public. De aici 
cred că trebuie să pornească toate demersurile pentru a redobândi presti‑
giul de altădată. Asta nu înseamnă să fie cu ochii la trecut, ci să păstreze 
deontologia în noile contexte şi într‑o viziune de perspectivă pentru că este 
cea care diferenţiază şi poziţionează medicii în societate prin dedicaţie faţă 
de aceasta şi onestitate.

Aşa cum precizam în debutul demersului nostru de cercetare ştiinţifică, 
în care ne‑am propus să oferim o imagine asupra evoluţiei bibliografii‑
lor româneşti ale istoriei medicinei, din zona Argeşului şi Muscelului, 
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de la cele dintâi elaborate – databile la sfârşitul secolului al XIX‑lea – şi 
până în prezent, am pornit de la constatarea faptului că iatroistoria nu 
a beneficiat niciodată în România de un program unitar de bibliografi‑
ere. Situându-se la graniţa preocupărilor medicilor şi istoricilor, fiecare 
„breaslă” a reţinut şi bibliografiat doar parţial scrierile de istoria medicinei, 
în funcţie de propria perspectivă ştiinţifică. Ca urmare, deşi de‑a lungul 
timpului au existat numeroase iniţiative tangenţiale, niciuna dintre ele 
nu a oferit cercetătorilor o lucrare de referinţă completă. Există perioade 
aproape exhaustiv acoperite, ca urmare a complementarităţii bibliogra‑
fiilor medicale cu cele istorice, dar apar deopotrivă intervale temporale 
marcate de o evidentă sub-bibliografiere. Aşadar, trebuie punctată necesi‑
tatea demarării unui proiect de elaborare a primei bibliografii autohtone 
dedicate istoriei medicinei, în încercarea de a umple un gol istoriografic 
şi de a oferi iatroistoricilor un solid instrument de referinţă. Concluzia 
generală privind stadiul bibliografiei istoriei medicinei româneşti este 
că, deşi în decursul timpului au existat multiple preocupări în acest sens, 
unele soldate cu rezultate valoroase, tematica lor variată şi criteriile utili‑
zate în selecţia informaţiei au permis apariţia unor „pete albe” ce nu vor 
putea fi completate decât prin realizarea unei sinteze bibliografice, bazată 
atât pe colectarea informaţiei din toate sursele anterior expuse, cât şi pe 
noi cercetări. Alcătuirea unei bibliografii a istoriei medicinei în România 
rămâne nu doar un deziderat ci şi o necesitate, căci pe de o parte trebuie 
recuperate nenumărate studii integrabile acestui domeniu din secolul al 
XIX‑lea până în prezent, pe de altă parte, în condiţiile actuale, când pro‑
ducţia ştiinţifică se află în continuă creştere, istoria medicinei are nevoie 
de un instrument care să îi repertorieze evoluţia. Sursele unei asemenea 
întreprinderi se află la îndemâna celor interesaţi. Multiplele bibliografii pe 
care le‑am trecut în revistă cumulează cu siguranţă peste 50% din titlurile 
iatroistorice româneşti. Procentele lipsă pot fi completate prin cercetări 
bibliografice orientate în mare parte spre secţiunile istorice ale revistelor 
de medicină, astfel încât domeniul autohton al istoriei medicinei să ajungă 
să beneficieze de un instrument de referinţe care i‑ar uşura cu siguranţă 
dezvoltarea şi i‑ar asigura un important spor calitativ, căci raportarea la o 
bibliografie reprezintă o formă de cunoaştere şi utilizare a trecutului, iar 
o cercetare serioasă nu poate face abstracţie de scrierile precursorilor38.
38	 Vlad Popovici, Istoria medicinei şi a farmaciei în Clujul Medical 2010, preluat de site‑ul: 

http://hiphi.ubbcluj.ro, accesat la data de 02.02.2022.
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Mai este ceva foarte important, faptul că trăim într‑o lume deformată 
de păcat, de răutate şi de moarte, compromisul există încă din momen‑
tul din care suntem conştienţi de situaţia noastră în lume şi continuăm 
să trăim. Apoi se agravează, căci căutăm să ne facem comozi când ar tre‑
bui să luptăm până la ultima picătură de sânge împotriva stării de fapt. 
Compromisul este faptul că acceptăm să trăim o viaţă în care nu suntem 
sfinţi, nesocotind chemarea pe care Dumnezeu ne‑o face fiecăruia, „Fiţi 
sfinţi, pentru că Eu sunt Sfânt”39. Reuşim să găsim o cale în care, cu graţie 
şi pe nesimţite, să punem în acord ceea ce se exclude, vieţuirea în lume şi 
căutarea lui Dumnezeu. Compromisul devine ca o a doua natură şi, chiar 
dacă suntem conştienţi că îl facem, nu mai ştim să renunţăm la el. La toate 
popoarele de demult trebuia să existe o coerenţă a omului, adică viaţa lui 
trebuia să se potrivească cu concepţia sa. Exista o corespondeţă directă 
şi imediată între ideile împărtăşite de acel om şi viaţa lui şi nu se putea 
concepe anomalia ca cele două să fie separate. Această cerinţă a durat mii 
de ani, dar a început să se stingă începând din modernitate, mai întâi în 
Occident, apoi s-a întins treptat în tot restul lumii. Un semn distinctiv al 
modernităţii este acela că nu mai contează cum trăim, şi că nici nu mai 
trebuie să dăm cuiva socoteală.40 Ultimii care mai au intenţia de a face să 
corespundă în viaţa lor ideile cu modul de a trăi sunt credincioşii. Ei încă 
mai au un model la care se raportează şi în funcţie de care îşi judecă viaţa 
trăită. Cum modelul creştin nu poate fi decât sfântul, întotdeauna există 
un decalaj, omul se va considera în deficit, îşi va recunoaşte eşecul, dar nu 
abandonează lupta. Compromisul este să accepţi să trăieşti, dar netinzând 
asimptotic să-ţi atingi modelul.

Poţi rezolva cumva acest compromis? Dacă eşti viu, nu! Pentru că 
întotdeauna te vei considera, probabil pe bună dreptate, mai puţin decât 
sfântul. O rezolvare posibilă ar fi un eşec, iar singurul mod rezonabil de 
a trăi al unui creştin este tensiunea intensă între modul de viaţă prescris, 
având ca scop sfinţenia, şi cel real, în care toate trăirile noastre sunt ames‑
tecate cu pofte şi cu patimi. Există o exigenţă a vieţuirii creştine în ceea ce 
caut să cunosc, să fac, să gust. Există tendinţele mele naturale, şi există apoi 
preceptele credinţei, care mereu intră în contradicţie. Râvna mea ajunge, 
cu timpul, să scadă. Există o perioadă a începuturilor, în care dorinţa e 
39	 Întâia Epistolă Sobornicească a Sfântului Apostol Petru, 1, 16.
40	 Paul Curcă, Omul compromisului, preluat de pe site‑ul:https://www.crestinortodox.ro/

editoriale, accesat la data de 18.02.2022.
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maximă, faci lucrurile ca la carte: rugăciune, posturi, asceză, ferirea de 
ispite, selecţia drastică a lecturilor, filmelor, a persoanelor cu care vorbeşti, 
a temelor de discuţie, aproape tot ce faci se subsumează rigorilor credinţei. 
După un răstimp, însă, care poate varia de la câteva zile până la câţiva ani, 
această îndârjire a practicii creştine începe să scadă. E perioada, lungă şi 
ternă, de re‑acomodare cu lumea. Începi să-ţi accepţi nevoile lumeşti, să 
te laşi, din nou, pasionat de lucrurile pe care ai vrut anterior să le elimini. 
Nu redevii păgân, dar te pliezi pe cerinţele poftelor tale, şi poate e mai 
rău ca atunci când încă nu te convertisei. Îţi accepţi o serie de înlesniri, 
te priveşti cu mai multă indulgenţă, relativizezi păcate pe care înainte le 
taxai foarte aspru în mintea ta. Ai mereu regrete pentru zelul pierdut, când 
asculţi predica la biserică, citeşti o carte religioasă, afli întâmplări despre 
părinţi duhovnici minunaţi şi promisiuni de revenire la starea iniţială. Dar, 
treptat, şi aceste regrete se sting. Îţi găseşti o stare de echilibru în care 
acorzi credinţei un rol în viaţa ta, fără să „exagerezi” însă, ca la început. 
Cazi la învoire cu lumea şi, fără prea multe zbateri sufleteşti, îţi vezi mai 
departe de viaţă.

Asta e o stare de fapt. E bună sau rea? Sigur că e extrem de rea. Să 
ne amintim că avem un Dumnezeu gelos, care ne vrea pentru El. „Dă-mi, 
fiule, inima ta”41. Or, inima noastră e împărţită între chemarea de sus şi 
tentaţiile pământene, iar asta nu înseamnă că suntem duali, ci complet 
pământeşti. „Căci nu poţi sluji la doi domni”.42 De fapt, noi păstrăm doar 
formal credinţa şi acţiunile care decurg din ea. Am renunţat la cer, pentru 
că oricum e prea departe de noi, şi am devenit pământeşti. Cum însă ştim 
că există un Dumnezeu, căci ceva din adâncul nostru îl cheamă, nu putem 
nici renunţa la tot ceea ce se referă la El. Încercările din această perioadă 
îşi au, şi ele, rostul lor. Descoperim ce se află înăuntrul inimii noastre, 
ce putem să facem, cât putem lupta, ne dăm măsura putinţelor noastre. 
Primim harul, pe care apoi îl pierdem, dar îl avem în vedere ca pe o ţintă pe 
care să o urmărim pas cu pas. Pentru ca trecerea noastră prin pustiu să aibă 
în numele cui lupta, la ce să se raporteze. Dumnezeu ne pune la încercare, 
iar noi nu putem decât să ne silim. Aceasta ar fi calea cea bună, pe care 
merge credinciosul. Numai că nu aşa se întâmplă lucrurile întotdeauna 
întrucât „duhul lumii acesteia caută să ne slăbească încordarea duhov‑
nicească, oferindu-ne drept mângâiere bunăstarea materială trecătoare”. 
41	 Pilde 23, 26.
42	 Sfânta Evanghelie după Matei, 6, 24.
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Atunci cădem în trândăvie, nepăsare, mândrie, ne căutăm voia proprie, 
cădem adesea pradă ispitelor, iar inima începe să se împietrească. Ne dis‑
pare râvna, pe care am avut măcar de vreo câteva ori, nu ne mai pasă de cele 
de sus, căci oricum par inaccesibile, ne gândim că oricum suntem cineva, 
cu realizările pe care le avem deja, ne căutăm îndreptăţirea în cele ce le 
facem, căutăm să răspundem cerinţelor poftelor noastre, iar ispitele rein‑
tră în programul obişnuit. Dacă revenim la compromis, vedem că cel mai 
adesea urmăm această a doua cale. Mai păstrăm ceva din aparenţa căutării 
lui Dumnezeu, dar deja, în inima noastră, am făcut prea mult loc poftelor 
trupeşti, convieţuim cu ele, ne mulţumim cu ceea ce poate să ne ofere viaţa, 
fără a mai avea acel avânt de a trece dincolo de ea. Compromisul e o zonă 
călduţă, liniştită, de confort, din care cu greu ne mai lăsăm extraşi. Nici 
nu mai avem motive să o facem. Deja provocările pe care ni le oferă coti‑
dianul sunt destul de complexe ca să ne mai lase timp să ne mai ocupăm 
şi de altele. 

Asta e starea noastră, a compromisului permanent, tragică în fond, 
dacă am fi atenţi la ea. Ce putem face însă? Odată ce am văzut că starea 
noastră e un compromis, să încercăm să ieşim de aici. Să ne amintim cât 
mai des de Dumnezeu, să rezistăm cât mai bine tentaţiilor, să ne rugăm, 
să trăim până la capăt şi să avem încredere în milostivirea Celui de Sus 
întrucât trăim într‑o civilizaţie a „vorbelor deşarte!”, a imaginilor deşarte, 
unde nevoile hipertrofiate pervertesc dorinţa, unde banii condiţionează 
visele, unde publicitatea devine opusul ascezei, această reducere voluntară 
a nevoilor în scopul eliberării de sub tirania dorinţei. De aceea aşteptăm un 
cuvânt al vieţii, al morţii date în vileag, un cuvânt plin de linişte, un cuvânt 
de viaţă şi înviere. Acum, când, etica având rolul de modelare a comporta‑
mentului în general, trebuie să fie conectată societăţii actuale mai ales prin 
interdisciplinaritate, fapt ce ar permite abordarea şi înţelegerea complexă a 
fenomenelor sociale şi acţiunilor individuale. Impactul eticii în activităţile 
de educaţie şi cercetare, activităţi cu o mare vizibilitate publică, determină 
abordări şi conexiuni inclusiv interinstituţionale, prin entităţile publice şi 
private, cu atribuţii şi interese în domeniu. În contextul pandemic, etica a 
cunoscut provocări intense, iar datorită complexităţii determinate de noua 
realitate, dilemele etice cunosc o nouă dimensiune generată de dificultatea 
delimitării în practică între comportamentul neetic şi eroarea profesională. 
Comunitatea ştiinţifică simte astfel nevoia de a dezbate multiplele aspecte 
ale acestor noi dileme, de a‑şi împărtăşi abordările practice şi de a genera 
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modele de acţiune, precum şi pentru identificarea unor soluţiile viabile, 
inclusiv din perspectivă legislativă.
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