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Az anatomia multja és jovoje
A haldl nyelvtandt nem a teologiai vagy szépirodalmi szovegekben
kell keresni, hanem az orvostudomdnyban. A bonctermek,
laboratoriumok mélyén, abban a narrdcioban, melynek targya a

haldl, alanya az orvosi oktatds, szintaxisa az ember és a technikai
eszk6z 6k természettudomdnyos struktiirdja.

sejérdl szerzett tapasztalatoktol. Ez jellegzetesen modernista alapallds, mely felté-

telezi a pusztan megfigyeld és feltard szubjektum, illetve a lineéris térténelem né-
zOpontjat. Tomeges orvosképzés lehetetlen e szubjektum- és torténelemfelfogas nélkiil,
ugyanis az orvosok oktatasa nem pusztan informaciéaramlas, hanem bevezetés az embe-
ri test misztikajaba, a halal mindennapos megtapasztalasaba, és végso kimenetében a ha-
lallal valo kiizdelembe.

A halal azonban az orvoslds szamara kétféle mddon adddik: mint kdzvetlen és mint
kozvetett tapasztalat. Kdzvetlen tapasztalat a halott test megmasithatatlan valdsaga. Bi-
zonyos értelemben a halal az élet végso titka, ugyanis annyira egyszer( ¢s feliilirhatatlan
torténés, amely k6zombdos, rideg egyszerliségével sikolt az értelem felé, és magyarazatot
kovetel. A halal kozvetett tapasztalata maga a betegség. A beteg test a halal hordozdja,
valdjaban részhalalok sorozata. Minden szovet, amely a betegség lefolyasa soran roncso-
lodik vagy elpusztul, egy ecsetvonas a haldl arcképén, mely ott késziil6édik minden em-
ber mélyén, hogy végsé formajat elnyerve belemosolyoghasson a tudatunkba. Minden
betegség a halal sajat portréjat késziti minden testben, egyikiik befejezi, masikuk nem. A
halal valédisaga megfoghatatlan, ugyanis a halal pillanata a jozan értelem szamara elér-
hetetlen. A halal bealltaval maga a halal élménye tlinik el, az egykor él6 emberbdl visz-
szamaradt anyag nem halott, a személy az, aki egykor élt. A halal a modern orvostudo-
many szamara tiinetegylittesek megfigyelése és rogzitése. Azonban az antropologidnak
és a kozmoldgianak hosszu utat kellett megtennie, hogy az orvostudomany térténelmi tu-
data szamara a halal betegségek megfigyelésére transzformalddjék. Az orvosképzés filo-
zofiai értelemben nem mas, mint a halal kozvetlen tapasztalatanak kozvetetté tétele. Ez
pedig a modern intézményesiilés nélkiil lehetetlen, melynek célja a halal hatarok kozé
szoritasa és a halalrdl valo objektiv narracié megteremtése. Egyes vezetd szimptomak az
antik gordg kulturdban is ismertek voltak, a 14z, a kiszaradas és a kiilonb6zd vérzések.
Orvostudomanyrol szigora értelemben az antikvitdsban nem beszélhetiink, inkabb gyod-
gyitasrol eshet sz8. Az orvoslas egy mesterség, az orvos pedig mesterembernek szamit,
hasonléan a foldmiiveshez vagy a torvényhozéhoz. Amennyiben a térvényhozo a torvé-
nyek és az allammiikddés ismerdje, annyiban az orvos a betegségek és az egészséges
életmod tudodja. Platonnal példaul szamos utalast talalhatunk az orvos mesterségbeli tu-
déaséara, mint aki megfelel6 értdje a testnedvek aramlasanak és egyensulyanak. Ez az an-
tik gorég orvoslas meghatarozd mozzanata, nincs diagnosztika és ismeretlen a betegsé-
gek nozoldgiai rendszere, az orvos nem a betegségeket osztalyozza és az egyes korképek
lefolyasat figyeli meg, hanem elsédlegesen a kiilonb6z6 nedvek és testben aramlo folya-
dékok egyensulyanak felborulasat, illetve annak helyreallitasat célozza meg.

ﬁ z orvostudomany, illetve oktatdsanak kezdete elvalaszthatatlan az emberi test bel-
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Hippokratész a betegségek eredend6 okaként a megfeleld étrend felborulasat latja, igy
a betegségek gyogyitasa a megfeleld étrend helyreallitasa. Dioklész az egészség megova-
sa érdekében a szigort napirend felallitasat szorgalmazza, melyben megszabott ideje van
az étkezésnek, az alvasnak, a politikai szereplésnek és a szexudlis aktusok mddjanak, he-
lyének és intenzitasanak. Diogenész Laiertiosz majdnem egy egészségtani rendszert fejt
ki az afrodizidkumok témajaban, az egyes ndvények hatasat elemzi az emésztés €s a sze-
xualis vonzerd vonatkozasaban. Gyanithatd, hogy a boncolas kezdetleges miiveletei mar
ismertek voltak az okori orvoslasban, hiszen Dioklész mar a testnedvek és az életerd
aramlasanak magyarazatakor hasznos és karos kategoridkba sorolja az egyes szerveket.
Azonban részletes bonctani leirasokkal sem Hippokratész, sem Dioklész eddig ismert or-
vosi elemzéseiben nem talalkozunk.

Diogenész €s Platon leirasaibdl tudjuk, hogy az antik gérég orvoslas nem rendelkezett
intézményes orvosképzéssel, mivel az orvos ugyanolyan mesterembernek szamitott, mint
barmelyik masik. Igy valosziniisithetd, hogy nem forogtak kzkézen anatdémiai atlaszok,
vagy tankonyvek, az orvostanonc egy tapasztalt mester nyomaba szeg6dott €s a minden-
napi gyakorlatban sajatitotta el a mddszereket. Azonban ismeriink hatvannégy nem szisz-
tematikus tankolteményt, melyek bizonyos
?r:ggggsfgﬁlz?ﬁgﬁrel.u;?)()kat cs gyogyltasi Leonardo anatomiai rajzai ve-

Az emberi test boncoldsa elészor a helle- iR fel elsokeént az anatomia és a
nisztikus Alexandridban indult fejlédésnek  fumicin szellem szerves egységé_
Herophilosz és Eraszisztrosz (i.e. 300 koriil) nek kérdését A haldl és az élet

munkassaga révén. Valamivel késébb Galé- . stodl p
nosz és kortarsai boncoltak kimult allatokat.  772esterseges szetvaiaszidsa meg-

Masrészt a gordg gondolkodas szamara abe-  sziinik, a haldl-tapasztalat és él-
tegség szorosan az emberi természethezkap- - ménye az élet megtapasztaldsd-

csolédik a kozmoszt alkot6 lapelemek —, op 4o sysiba dgyazodik.
egyensulyanak megborulasabdl szarmazik, a

betegség értelmezése Osszekapesolédik az A2 orvoslds visszakeriil eredeti
egyén teljes személyes, kozosségi és vallasi  helyére, tijra eredendden az élet-
életével, megjelenése pedig a gordg gondol- 7, kapcsolodik, az élet tudomd-
kodas szamara az egyén helyének megrendii- L

1ését jelzi a kozmoszban. Igy a betegség nem nydvad valik

egységes korfolyamat, hanem a beteg belsd

harmdniavesztése, mely ennek megfelelden korrigalandé is, a kozmikus harménia visz-
szaszerzésével. Dioklész szervtanaban ennek megfelelden egy jellegzetes erkolcsi hidro-
dinamika jelenik meg. Az egészség a boldogsag ¢s az 6rom kategoriajaban foglal helyet,
a boldogsag azonban az istenektdl érkezik, igy azok a szervek, melyek a testben maga-
sabban foglalnak helyet azok nemesebbek, de amelyek alacsonyabban, azok alantasab-
bak. Kovetkezésképpen a betegség esetében a szervek vagy a szervek nedveinek olyan
aramlasarol van sz, amikor az alantasabb szervek nedvei aramlanak a magasztosabb
szervek felé.

Az iszlam vilag nem engedélyezte a boncolast, mig a kereszténység hite a test szent-
ségében ahhoz vezetett, hogy szabalyozta a holttestekkel valdé banasmédot. A boncolas
iranti erds ellenszenv Nagy-Britanniaban egészen az 1832-ben kiadott Anatémiai Tor-
vény életbe 1épéséig érezhetd volt, ami érthetd, ha a sirrablok tevékenységére gondolunk,
akik illegalisan szereztek tetemeket az anatémusok szamdara. Az emberi test mélyébe ve-
zetd ut, amelyet a boncolas inditott el, tette egyediilalléva a nyugati medicinat.

Az anatomia fejlodését a kozépkori nyugaton az egyhaz és a pestisjarvanyok mentén ki-
alakulo szelekcios szemlélet akadalyozta évszazadokon at. Egyrészt az antik gérog antro-
poldgiai szemléletet felvaltotta a blincentrikus és aszkéta gondolkodas. A test nem rendel-
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kezett onallo Iétezéssel, a test a bliinds vagyak megtestesitdjének szamitott, melytol az iid-
vosség érdekében minél elobb szabadulni kellett. A korabeli festmények és metszetek az
emberi testet rendszerint torzitottan, természetellenes aranyokkal és poziciokban mutat-
tak. (1. abra) A sziilésekrol készitett rajzok a sziild n6t goresok kozott, eltorzult gesztu-
sokkal abrazoljak (azzal a konnotacidval, hogy a biin €s a szenvedés a keresztény mitika-
ban az elsd asszony vétkével keriilt a vilagba), a Madonna-abrazolasok pedig a csecsemd-
ket miniatdr felndttek hasonmasaként mutattak be (ebben pedig a tékéletes sziiznemzés
szintén keresztény konnotaciojat ismerhetjiik fel, amennyiben a gyermeket tokéletlenebb-
nek tekintették a felndttekkel szemben, ezért a csecsemo Krisztus tokéletességét a csecse-
more nem jellemzo természetellenes pdzok,
arckifejezések €s aranyok voltak hivatottak
kifejezni). Nem beszélve a boncolas egyha-
zi tilalmarol, mely a kzépkori anatomiat az
alkimia birodalmaba szamfizte. Az egyhazi
ellenvetés egy furcsa, kissé didaktikus meg-
nyilvanuldsa a boncnok és a szerzetes mini-
atlirje, ahol a szerzetes figurdja mintegy tet-
ten érve a boncnokot feddén emeli fel a ke-
z€t, a boncnok pedig kialto arckifejezéssel
ereszt le egy szervet, amit éppen kezében
tart (2. dbra).

1. dbra. Anatémiai abrdzolds egy kozépkori 2. dbra. A szerzetes megfeddi a boncnokot
kodexbdl (13. szdzad kornyéke) (13. szazad kornyéke)

Ezért nem véletlen, hogy a testek boncolasa a 12—13. szazadban Eurdpaban az alkimia
vonzasterébe keriilt. Az alkimia a klasszikus hellén kozmoldgia és ujplatonizmus zsido-ke-
resztény mitoldgiai elemekkel atszott modszertani atfogalmazasa lett, mely a vilaguralmi
pozicidra tor6 egyhaz gnosztikus ellenfelévé valt. Az alkimista testkép az emberi testet nem
borténnek, hanem transzcendens gyujtdpontnak tekintette, amelyben a kozmoszt alkot
alapelemek a legtokéletesebb formaban egyesiilnek. (3. dbra) Minden testrész és annak
miikddése az alapelemek egy specifikus Osszetételét fejezi ki, valamennyi testrész €s szerv
sajat Iényeggel és szellemi instanciaval rendelkezik az alkimista orvoslds szamara.

A késo kozépkori 14-15. szazadi orvoslas fokozatosan a centralizalt feudalis rendszer
szolgalataba keriilt, amikor a pestis karanténok felallitdsakor és ellenérzésekor alkalmaz-
tak orvosokat. Az orvos feladata a betegek elkiilonitése és ellendrzése volt, gydgyitasuk-
kal azonban nem volt kitelessége foglalkozni, igy a betegségek osztalyozasa a testen be-
liil nem volt a figyelem kozéppontjaban. A betegség esszencidlisan immaron nem az
egyén kozmologiai rendjének felbomlasa, mint az antikvitasban, hanem a feudalis hata-
lomra veszélyes kollektiv artalom, a jarvany pusztito ereje, mely dsszekapcsolddik a sze-
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génységgel, a tarsadalmi perifériakkal, a ki-
kozositettséggel, a megbélyegzettséggel, a
tomegtarsadalom kialakulasaval. A beteg-
ség korlefolyasa a pestisek koraban szim-
bolikusan teljesen a beteg testen kiviilre ke-
rilt, az orvoslas legsiirgetobb feladata az
elkiilonités megszervezése, €s nem a testek
boncolasa, valamint a betegség belsé lefo-
lyasanak tanulmanyozasa lett.

Az anatdmiai reprezentdcid terén kiilon-
legességével kiemelkednek a reneszansz ko-
ranak €s Leonardo da Vinci anatomiai rajzai,
melyek viszonylagos részletessége a bonc-
technika ugrasszerii fejlodését mutatja. Az
anatomia és az emberi test belsejének madd-
szeres feltarasa mindaddig csekély szerepet
jatszott az orvosképzésben, ennek részben
az volt az oka, hogy még mindig a galénoszi
elvek uralkodtak, vagyis az allatboncolasok-
bdl szarmazé régi tévedések megmaradtak.
Az emberi testen végzett elsd, dokumentalt

] o o boncolast Mondino de’Luzzi végezte Bolog-
3. dbra. Az ember anatémiai képe az alkimizmus . 2 .
szerint. Minden testrészhez, illetve szervhez egy naban 13 15-ben.’ Im,lent()l kezdve az emberi
alkimikus szimbolum tartozik testet az orvosképzes elengedhetetlen alap-

jaként kezelték. Azonban a hallgatoknak
esélylik sem volt arra, hogy maguk végezzék a boncolast, hanem a katedran il6 orvos ana-
tomiakonyvbol olvasta a szoveget, ezalatt a sebész (akkoriban a sebész a legalacsonyabb
beosztasu ember volt) szikéjével feltarta a tetemet és a tanarsegéd palcajaval mutatta a fel-
olvasott testrészeket.

Leonardo anatomiai rajzai vetik fel elsdként az anatomia és a human szellem szerves
egységének kérdését. A halal és az élet mesterséges szétvalasztdsa megsziinik, a halal-
tapasztalat és élménye az élet megtapasztalasanak kontextusaba agyazodik. Az orvoslas
visszakeriil eredeti helyére, Ujra eredendden az élethez kapcsolodik, az élet tudomanya-
va valik. Nem a puszta biologi-kum értelmében, hanem az élet misztikus, alkimista
mélységeibe hatol le. Ennek a szemléletnek cstcsa Leonarddnak a szexudlis kozosiilés-
rél készitett anatdmiai metszetrajza. (4. dbra) A metszeten a vagina és a pénisz pozici-
0ja lathatd a szeretkezés kdzben, vagyis a rajz a péniszt erektalt allapotban, behatolva
mutatja a hiivelyben. Ennek a pozicionak anatomiai abrazolasa csak konstrualt lehet,
nem lehetséges gyakorlati lemasolasa. Két holttest megfe- z ;
lelé metszet szerinti felvagasa még lehetséges, de a halott
férfi pénisze nem képes erekciora, tehat a kozostilés anatd-
miai demonstracidja holttesteken lehetetlen. A halott testen
nyert tapasztalat igy az é16 testek miikodésében képzetileg
ujra konstitualodik, a halal fantaziaja szervesen dsszekap-
csolddik a sziiletésével, az élet keletkezésével.

A metafizika és anatomia kiilonleges hazassagra Leonar-
do érzékelésrdl készitett metszetében 1ép. (5. abra) Lathatd,
hogy a szembdl idegpalyak lépnek be az agykoponyaba,
mely kitoltetlentll all a rajzon, mind6ssze harom, kamrasze-
rlii képzodményt lathatunk kioblosddni beldliik. A harom

4. dbra. Leonardo da Vinci

., o " - C o elképzelt anatomiai vdzlata a
kamra fikcid, a szemmel vald Osszekottetésiik az ideak €s gzgsiitésrol
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formak neoplatonista ismeretelméletét hiva-
tott kifejezni. A legbels6bb kamra a Iélek
misztikus mélyét jelképezi, mely a szellemi
tudas és a halhatatlansag birtokosa, a test-
ben minél mélyebbre hatolunk, annal koze-
lebb ériink a Iélek halhatatlan részéhez, ami
az isteni szféraval egyesiil. Ezutan kovet-
keznek az univerzalis formak, ideak, melye-
ket az abran a koztes kamra reprezentalja.
Ezek mindazok a tisztan intellektualis 1éte-
76k, melyek az emberi lehetséges tudas ha-
tarait meghatarozzak. Végezetiil a legkiilsé
kamraban a konkrét 1étezok intelligibilis le-
nyomatai, az egyedi ideak talalhatok. Mind-
ez Osszekottetésben all a szemmel, melyben
a kiilvilag targyai leképzddnek.

Vesalius 1543-ban publikalta mestermi-
vét, a De fabrica corporis humanit (Az em-
beri test szerkezetérdl), amely teljesen pon-
tos anatomiai leirasokat tartalmazott. A 16.
5. dbra. Leonardo da Vinci és az agy neoplatonista szazad végére a Vesalius-féle anatomia bo-
modellje. Lathaté az agyban 1évé harom ,kamra”,  S€ges termést hozott, €s szinte az emberi
ahova a szembdl jové ingerek érkeznek test valamennyi részérdél pontos leirdsok

sziilettek. William Harvey, a kor masik
nagy tud6sa mondta: ,,Vallom, hogy az anatomiat sem tanulni, sem tanitani nem kony-
vekbdl kell, hanem boncolasok révén.” A 17. szazad, valamint a felvildgosodas kora ko-
moly antropoldgiai fordulatot jelentett az anatomiaban, am az orvostudomany lathatolag
tovabbra is a filozofia és a abszolutista monarchikus rendszer szolgéalatdban allt.
Descartes magyarazo abrajat a motoros tevékenység funkcionalis anatémiajarol a kartez-
ianus test-lélek modell uralja. A modell szerint a gondolkodés és a test, mint térbeli ki-
terjedéssel rendelkez6 1étez6 egymastol teljesen elkiiloniilve, ugyanakkor parhuzamos
moédon mikédnek. Az abra szerint a kiilvilagban kivaltott percepciok a retinan keresztiil
ingerlik a Iélek kozpontjat, a tobozmirigyet, mire az mechanikus ingereket kiild a moz-
gatd izmoknak. Azaz voltaképpen az ember akaratlagos tevékenysége semmi mas, mint
a kiilvilag elmében keletkezd idedinak motoros leképzddése, természetesen kiilonb6zo
bonyolultsagi szinteken. Ttlzas lenne azt allitani, hogy Descartes a paralellizmus elmé-
lettel a behaviorizmus alapjait fektette le, de azt tagadhatatlan, hogy Descartes az érzel-
mek miikodését is a tobozmirigy ezen feltételezett miikodésébol kivanta megmagyaraz-
ni. Katalin carnével valo levelezésébdl ismerjiik, hogy a paralellizmus az abszolutista po-
litikai moral szolgalataban allt, melyben a hatalomnak vald engedelmesség és az emberi
test miikodése sziikségszerli kapcsolatot feltételez.

A klasszicizmus felélesztette a reneszansz halottabrazolasat az anatomai repzentacioin.
A valdsagtol elvonatkoztatott idealis abrakon felismerhetjiik az antikizald vénusz-abra-
zolasok jellegét, amikor a megfeleld kontraposztoba beallitott das haju, kissé teltkarcst
ifja holgy mosolyog szemérmesen a szemlélore, mikozben felmetszett hasfalabol kilogd
bélrendszerét tartja a kezében. Emellett a hattérben felfedezhetdk a kora-romantika kora-
nak kertabrazolasai, vadregényes természeti hatterei, vagy éppen a kézépkori halaltanc-
ok szerepldinek és kellékeinek letisztult maradvanyai. Mindez jelzi a reneszansz organi-
kus halalszemléletének visszatérését, ugyanakkor mar megtalalhato a kialakuld tomeg-
tarsadalom halalélményt6l vald elzarkdzasa is. A tilzott mértéki idealizacié az anatomi-
ai transzparenseken a halallal szembeni védekezés is egyben, a halal tényének esztétikai
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enyhitésére tett kisérlet nyoma. Hasonlo folyamattal talalkozhatunk a kulturantropoldgiai
leirasok vagy felfedezd utak, enciklopédiak illusztracioban, amikor az 6slakosok, benn-
sziilottek abrazolasaikor hasonl6 romantikus, klasszicizalo hattereket és képi kontextuso-
kat lathatunk.

Az orvosi szemlélet racionalizalodasa a francia forradalmat kovetd idGszakra tehetd,
amikor robbanasszerlien megnovekszik a szocidlis ellatasra szorulok szama. Ezeket a to-
megeket mar nem lehet manufakturalis jellegii orvoslassal kezelni, igy sziikségessé valik a
gyogyitas intézményesitése, ezzel sziiletik meg per definitionem a modern orvostudomany.
Ez pedig két alapvetd intézmény megsziiletését jelenti, a korhazakét és az onalld orvosi
egyetemekét, egészségiigyi foiskolakét, ahol 1ényegileg mar nem a holisztikus miiveltség
elsajatitasa a cél, mint a reneszansz orvosi stidiumain, hanem kizarélag neves orvosok ha-
vi jaranddsagért foleg katonaorvosok tovabbképzését folytatjak. 1792-ben Fourcroy szer-
vezésében megalakul Parizsban az elsé specifikusan orvosi szakképzést add intézmény,
mely indulasakor a harom kozpontositott korhaz egyik fakultasaként kezdett mikddni.

A kozkorhazak megjelenése specializalodasra kényszeritette az orvostudomanyt, a fel-
adat az emberi test minél részletesebb és minél gyorsabb funkcionalis feltérképezése lett.
Mivel oktatds és gyogyitas azonos intézményi keretek kozé keriilt, az oktatok egyben
gyakorld orvosok is voltak, s a hallgatoktdl a mieldbbi praktizalast vartak el, ezért mind
az orvostudomanyt, mind az orvosi oktatast a betegségk6zpontt, nozoldgiai gondolkodas
hatarozta meg, mely parhuzamosnak tekintette az emberi test funkcionalis anatomiai, il-
letve a betegségek tablazatszer(i felosztasat. A nozologikus szemlélet ismeretelméletileg
megkoveteli az 6t dimenzids gondolkodast, amely az orvosi tapasztalatot, mint specifi-
kus megismerési mddot jellemzi. Tudomanytorténeti szempontbol az anatémiai kutatés
racionalizalodasanak legfontosabb hozadéka az anatémiai latdsmaéd, az anatémai tapasz-
talas kifejlodése. Az anatémiai tapasztalas egy olyan specifikus latdsmaddot, érzékelési
format nevez meg, melyet az orvostanhallgatonak a bonctermi gyakorlatok soran kell el-
sajatitania. Ez kiilonbozik a mindennapok soran hasznalt tapasztalastol, melyben az em-
ber az érzékelhetd targyakat harom tengely mentén helyezi el és egy linearis idébeli egy-
masutanisag rendjébe foglalja. A targyérzékelés egyszerli gyakorlata az észlelés és a
targyazonositas soran elsddlegesen a targyak feliileti
adataival talalkozik, formajukkal, sziniikkel, kemény-
ségiikkel, esetleg homérsékletiikkel, de a targyak bel-
s6 szerkezetérdl csak kovetkeztetett informaciokat
szolgaltat.

Az anatomiai tapasztalds — mint mar emlitettiik —
lényegében kiilonbozik a mindennapokban hasznalt
négydimenzios érzékeléstl. Ugyanis az anatomiai
percepciéo a mindennapok targyképzeteivel ellentét-
ben strukturalis 1atdsmod, célja, hogy a targyakrol ka-
pott feliileti informacidkkal osszefonodva a targyak

mélyebb szerkezeti elemeirdl tudésitson, fenomeno- l.
logiai széhasznalattal élve a targyaknak mélységél- Y
ményt biztositson. Az anatdmiai térben a targyak ér- /-

telemszeriien szerveket, szervek feliileteit, metszeteit,
régiok tipologiajat jelentik. Az anatomiai percepcio
ezért a test boncolassal feltarhatd tipologijara ira-
nyulé ismeretfeltard strukturalis aktus. Birtoklasa
nem veliink sziiletett képesség, az anatomiai percep-
ci6 lényegében egy készség, a megfeleld diagnoszti- , ..~ . o oo mozgds

kai tudas és latasmod alapja, amely boncoldsi gyakor-  iurezidnus modelljének anatomiai
latokkal fejleszthetd és csiszolhatd. Az anatomiai, il- vdziata (18. szdzad)
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letve az orvosi percepcié mélységdimenzidjanak elsajatitasa az orvosképzés, illetve a ké-
s6bbi klinikai diagnosztikai munka szempontjabol donté fontossagu, ugyanis az orvos-
nak olvasnia és értelmeznie kell a betegség korlefolyasat, azaz a diagnozis felallitasa
olyan, mint egy titkosiras (a betegség titkosirdsdnak) megfejtése. A betegségnek sajat
kommunikécios tere van, ami kiilonleges szemléletet kovetel, ezzel parhuzamosan az
emberi test felboncolt rétegei is kommunikacids kozeget alkotnak.

Az orvosképzésnek mar a kezdetektdl fogva az egyik legfontosabb alaptantargya az
anatomia. Csak az anatomia tud olyan morfoldgiai jellegli ismereteket adni a hallgato-
nak, amelyekre a késobbi klinikai tanulmanyait épitheti. Az anatomia vagy bonctan leg-
tagabb értelemben a szervezetek, szervek szemmel lathatd (Ggynevezett makroszkopos)
részeinek leirasa, megismerése, mikdzben azokat aprobb alkotéelemekre bontja. Ideilld
hasonlat, miszerint az anatémia egy csontvaz, és a klinikai ismereteket (patoldgia, bel-
gyogyaszat, élettan, stb.) erre a csontvazra kell felépiteni. Az orvostanhallgato hatéves ta-
nulmanyai alatt az anatomian talalkozik eldszor az emberi testtel. Ez a talalkozas 4ltala-
ban maradandé élményt nyudjt minden hallgatonak, és nagy érdeklddéssel kezdik meg
anatomiai tanulmanyaikat. Ezen tanulmanyok alatt a hallgatoknak el kell sajatitaniuk az
emberi test valamennyi ,,alkatrészét”, vagyis fel kell ismerniiik a csontokat, iziileteket,
izmokat, ereket idegeket, és ezek legaprobb részleteit is kell tudniuk. Ezt leiré anatémi-
anak nevezziik, és alapvetéen fontos azért, hogy a hallgatd késobb felismerje a koros el-
valtozasokat.

Azonban az anatomiai oktatasnak egy masik fontos feladata is van: amikor az egyes
részeket nem kiilon-kiilon, targyalja, hanem egy adott térben egymdashoz valo viszonyu-
kat tanulményozza a felszinrél a mélyebb rétegek felé haladva. Ez a t4janatomia, vagy
topografiai anatdmia. A késobbi klinikai oktatas szempontjabdl talan ez a leghasznosabb
része az anatomianak, hiszen soha nem csak egy csont, izom vagy ér betegszik meg, ha-
nem egy adott teriiletet érint a betegség.

A legmodernebb anatomiai oktatdsnak mindenképpen a klinikai igényeket kell figye-
lembe vennie. Vagyis mar az anatdmiai oktatas alatt is minden egyes anatomiai képzdd-
ményhez tarsitani kell koros elvaltozasokat is, és alapszinten mar most meg kell ismer-
tetni a hallgatokat a betegségekkel. (Példaul az epehdlyag tanitdsandl meg kell emliteni
az epekOvességet, mint betegséget, vagy a sziv esetén az infarktus kialakulasat és ennek
anatomiai hatterét.) Ezt klinikai anatomidnak nevezziik. A modellezésnek altalaban az a
célja, hogy megkozelitdleg pontos képet adjon valaminek a felépitésérol, miikodésérol,
¢és ezek az ismeretek viszonylag széles korben hozzaférhetok legyenek. Az anatomiaban
mas a helyzet. Az anatdmia jellegébdl adddik, hogy az oktatashoz sziikséges feltételek
kiilonlegesek. Hagyomanyos értelemben modellrél nem beszélhetiink, mert az oktatas
anyaga maga az emberi test. A tetemen valo oktatasnak olyan kizarolagos elonyei van-
nak, amelyekkel semmi més nem tudja felvenni a versenyt.

Az anatomust €s a jovendo orvost az érdekli, hogy a szervek, szervrendszerek hogyan
helyezkednek el a testben, egymashoz vald viszonyuk milyen. Ezen kérdésekre a valaszok
nagy részét a boncolds sordn megadhatjuk. Tehat legfontosabb ,,modelliink” a tetem. A gon-
dos boncolasi technikékkal az anatomiai képletek 90 szazalékat lathatova lehet tenni ugy,
hogy mas képletek nem sériilnek, nem tiinnek el. Hiszen példaul a tenyéren egyszerre lat-
hatova tehetok a bor alatti idegek és erek, valamint a feliiletes izmok is. Azonban, ha a mé-
lyebben elhelyezkedd izmokat szeretnék megmutatni, akkor ez csak a feliiletes izmok atva-
gasaval torténhet, vagyis a feliiletes izmokat tobbé nem mutathatjuk meg eredeti allapotuk-
ban. Eppen ezért a tetem mellett sziikségessé valik egyéb anatomiai ,,modellek” felhaszna-
lasa, amelyek megint csak a tetembdl valok. Hiszen készithetiink kiilon csak olyan tenye-
ret, amin kizardlag a mély izmok lathatdk, és olyat, amin csak a feliiletesen elhelyezkedd
képletek. Ezek az anatomiai preparatumok, amiknek legalabb olyan jelentségiik van, mint
a tetemnek. Valamint a preparatumok akar tobb tiz évig is hasznalhatok.
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Az anatomiai tanuldsnak tehat legfontosabb elemei a tetem és a preparatumok. A hall-
gatonak azonban csak korlatozott id6 all rendelkezésre, hogy ezeket tanulmanyozza. Az
elméleti ismereteket a konyvekbdl és az anatomiai atlaszokbdl, valamint az eléadasok
anyagabdl szerezheti meg. Még a legmodernebb tankdnyvek is — természetesen — csak
két dimenzioban képesek abrazolni az emberi testet. Itt jelentkezik a tetemnek, mint ana-
tdmiai modellnek a mésik hallatlan eldnye. Nevezetesen, hogy amit a hallgaté megtanul
két dimenzidban, azt a tetemen, preparatumokon harom dimenzidban latja, s6t megfog-
hatja, tapinthatja, ide-oda mozgathatja.

A mai orvos — talan sebészek és endoszkdpos szakemberek kivételével — a szerveket
szinte csak a képalkoto eljarasok segitségével, tehat rontgenfilmen, CT-n (computer to-
mografia), MR-n (magneses rezonancia elvén mik6dd eszkoz), ultrahangos késziiléke-
ken latja. Ezek a képalkot6 eljarasok a legpontosabb anatomiai viszonyokat képesek ab-
razolni. A mai anatomiai oktatasban egyre nagyobb szerepet kapnak ezek a rontgen-, CT-
és MR filmek, amik ugyancsak kétdimenzids formaban abrazolnak. A hallgatok ezeket
csak ugy képesek megérteni, ha ott a boncte-

remben Osszehasonlitjak a filmeken latotta- ; 2 S
Kat a tetemmel. Eddig a tudomdnyos megfigye

A mai orvostudomény a legkomolyabb €S terei és tdvlatai alkalmazkod-
anatomiai ismeretet igényli. Ezek az ismere- fak az emberi test ardnyaihoz és

tek csak és kizardlag tetemekbdl nyerhetok, Jelépitéséhez. A digitdlis kodolds-

a leg]ojbb e}tlaszok,'konyvek sem pgtolhatjak sal a viszony inverzzé vdll, a
azt az élményt, amit a boncolas nyujt. Annak

a tobb ezer nomenklatirai kifejezésnek, /megfigyelés és objektivilds terei
amelyet az anatomia hasznal, semmi értel-  &s mozzanatai standardizdlod-

me, ha pinps gyakorlati ’hasznuk, vag?/is az  tak és bontjdk fel, osztjdk meg
egyes kifejezések hallatara a hallgato lelki beri test bezeldl s 1
szeme eldtt meg kell jelennie az anatomiai az emoeri lest szergezeiel es la-

képlet képének és valamennyi tulajdonsags- pasztalatdt. Az emberi test a vir-
nak. Erre csak akkor képes, ha rengeteg idot tualitasban deperszona-

tolt a tetem mellett, és sajat keziileg keresi lizdlodik. a kutaté tekintet szd-

meg az egyes képleteket. Ehhez kapcsolodo- . . e P
an fontos az is, hogy az oktatas soran a gya- /72d7d tetszolegesen dtjdrhatova

korlatos id alatt torténjen a boncolas, és ne s analizdlhatovd vdlik, percep-

»kész” tetemek keriiljenek demonstralasra. A 1y4lis kodok rendszerévé, mely

boncola’s sordn ugyanis sﬂolf kefplet egymas- bdrmikor alakithaté és
hoz valé viszonya megsziinik, és ezeket csak

néhany percig — a boncolas alatt — latja a madosithato.
hallgato. A legjobb az volna, ha a hallgaté
sajat maga boncolna, mert ilyenkor ,kénytelen” eldre megtanulni a boncolando tertilet
szerkezetét, ellenkezd esetben nem tudnd, hogy mit is keres, mit is kellene megtalalnia a
boncolas soran.

A tetemnek mint pedagdgiai modellnek az elsédleges célja az orvosi tapasztalat gya-
korlatanak megalapozasa az anatomiai térben vald targypercepcid elsajatitasanak segit-
ségével. A mindennapok targypercepcioi mar nincsenek mindenben a hallgatok segitsé-
gére, ugyanis a tetemek a kikészitési eljaras soran elveszitik kontrasztjaikat, a szinek és
a formak vizualisan definialatlanabbd valnak, a konturok 6sszemosodnak. Az els6 benyo-
mas az avatatlan szem szdmara (tekintve, hogy valamennyi hallgato laikusként kezdi)
kissé kaotikus hatast kelt.

Az értelmezés szerkezetét tekintve a tetem képleteinek megfejtése analog a tiinet és a
betegségtér értelmezésével, ezért valhat a tetem az orvosképzés szempontjabol pedagd-
giailag is modellértékiivé, amennyiben a modell modszertanilag mindig reprezentalva le-
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képzi azt a dolgot, aminek a modellje (pedagogiai értelemben a tetem nem a kdrlefolya-
sé, hanem az orvosi tapasztalaté). Amiként a praktizalo orvosnak a tiinetek kaoszabol ki
kell olvasztania a kdrlefolyas logikus rendjét, ugyanugy kell az orvostanhallgatonak a
feltart tetem belso feliileteinek kdoszabdl az eredések logikajat megértenie €s onmaga
szamara értelmeznie, tudatositania.

Az orvosi tapasztalat, illetve az azt megalapozé anatomiai perceptualizacié akkor ha-
tékony, ha a tiinetek, illetve a képletek harom dimenzids tapasztalati kdoszaban megta-
lalja a targymélység dimenzidjat, azaz a diagnoszta (mert a bonctermi gyakorlaton a hall-
gatd a diagnosztikai tudas elsajatitasat kezdi meg) a feliiletek vizualis és tapintasos ta-
pasztalatahoz mentalisan képileg ¢s fogalmilag kapcsolni tudja a feliiletek alatt talalhato
struktarat, valamint a betegség id6beli korlefolyasat. Ez a készség kiilondsen a patoldgi-
ai bonctermi gyakorlatokon mélyiil el, amikor a feltart régidk feliiletei még kozvetleniil
magukon hordjak a korfolyamat lefolyasanak egyes allomasainak nyomait. A tetem ak-
kor jol funkcionald pedagogiai modell, ha ravezeti a hallgatot az 6t dimenzids percepci-
6s formara, melyben adott egy feliilet a tér harom iranyaban (egy szerv adott szeletének
a vizualis képe), egy struktira a linedris id6 iranyaban (a hallgaté a késsel egymas utan
valasztja el a képlethatarokat, és tarul fel a szerv kovetkezo szelete), és e négy metszés-
pontjadban a targymélység dimenzidja, melyben intuitiv és deduktiv modon beazonosit-
haté egy adott kérfolyamat.

A preciz anatomiai boncolas feltétele a megfeleld miiszerek és vegyszerek hasznalata.
A tartositas elotti korszakban a tetemek egy-két napon beliil hasznalhatatlanna valtak,
emiatt a boncolast gyorsan kellett végezni. Valdszinii, hogy egy tetemen csak kevés dol-
got tudtak kiboncolni az idd rovidsége miatt, ezért egyszerre sok tetemet boncoltak. A bé-
csi Josephinumban talalhaté egy olyan anatomiai gyljtemény, amely Maria Terézia ko-
rabol szarmazik, és az emberi test valamennyi képletét viaszfigurakon, viaszmodelleken
mutatja be. A modellek annyira élethliek és anatémiai szempontbdl annyira pontosak,
hogy még mai alkalmasak oktatasi célokra. A modellek természetesen kiboncolt emberi
testekrol késziiltek. A tartdsitas ota (ez torténhet formalinnal, alkohollal) a tetem tobb
évig is eltarthatd, a boncoldsra szant id6 sokkal tobb lett. Lehetdvé valt a minél ponto-
sabb boncolas és az, hogy egy tetemen lehessen minden anatomiai struktarat kiboncolni.
A boncolasok miszerigénye nem nagy. Leggyakrabban elegendd a szike ¢€s a csipesz. Fi-
nomabb képletek boncolasahoz kisebb csipeszt €s szikét hasznalnak. Ezek az évek soran
nem igazan valtoztak, legfeljebb a szikék alakja, mérete. A legtjabb és legjobb tartosita-
si mod a plasztinacios technika, mely soran olyan anyaggal vonjak be a szervek felszi-
nét, amely hosszl ideig meg6rzi azok épségét, és igy ,,szaraz”, tartdsitoszer-mentes ké-
szitményeket lehet eldallitani.

A boncolasi technikak valtozasa az évek folyaman els6sorban az adott korszak anato-
miai ismereteitdl fliggtek. Azonban ez forditva is igaz. Nevezetesen, minél pontosabb lett
a boncolas technikaja, annal tobb, egyre kisebb képlet keriilt eld, annal pontosabban le-
hetett leirni a képletek egymashoz viszonyitott helyzetét, ,,topografidjat”. A boncolasi
technikék fejlodésével egyiitt valtoztak a képi abrazolasmodok. Az a mdd, hogy egy te-
temen legyen meg minden anatomiai képlet, szinte lehetetlen. Az anatémiat tanul6 didk
szamara sem elényds, mert nem tud megfelelden tajékozdodni és képtelen a sok képletet
azonositani. Ugyanis egy képlet biztos azonositasahoz annak a képletnek valamennyi
»tulajdonsagat” ismerni kell. Példaul egy artéria felismeréséhez tudni kell, hogy az arté-
ria honnan szarmazik, hol halad, milyen mas képletekkel keriil érintkezésbe, és hogy ho-
va megy. Ezért sokkal hasznosabb olyan technikék hasznalata, ahol a képletek fokozato-
san keriilnek eld, mintegy rétegek szerint, és kell6 id6 biztositott arra, hogy a hallgato
megtanulja a képleteket, és azok tulajdonsagait. Gyakran kényszeriil az oktatd arra, hogy
bizonyos mélyebben fekvd képletek megmutatasahoz a felszinesebb képleteket véglege-
sen vagy részlegesen eltavolitsa. Ez természetesen feltételezi, hogy a hallgaté a felszin-

20




Hollosy Tibor — Fellner Zoltan Akos: Az anatémia multja és jovéje

hez kozelebb 1évo képletekkel mar tisztaban van, és eltavolitasuk utan is tudja, hogy mi-
nek kellene ott lennie. Hasznos lenne, hogy az anatomiai oktatas soran — amellett, hogy
a hallgatdk elore elkészitett preparatumokon tanulnak — a hallgaté sajat maga is boncol-
jon, vagy a hallgato eldtt térténjen a boncolas. Az utobbira a gyakorlatok rovidsége mi-
att ritkdbban szokott sor keriilni. Dr. Hyrtl J6zsef magyar szarmazasu osztrak bonctanar
errdl mar 1849-ben igy ir:

»A mi mutattatik, a tanitd keze altal izenkint fejlodjék, ne készen hozassék az eléadasba, hogy e sze-
rint a tanuld a tagolasi mddszerrel megismertessék, s a boncztani miitant ne tanilja csak hallasbol. (...) A
hullani gyakorlati bonczolas a boncztudos képzésére fontosabb, mint a tanodai eléadasokoni jelenlét. A
tanitd nogathat, gondolatokat ébreszthet, a tudomany szellemét s ennek iranyzatat kimutathatja, — de a
szilard meggy6z6dés, a bonczviszonyok maradd képe, csak sajat fiirkészes éltal szerezhet6.”

A kortars anatomiai oktatas egyik alapja az oktatato CD-ROM-ok megjelenése, amely
interaktiv informacio-elsajatitast tesz lehetdve. Ezek a CD-k az emberi test teljes metsze-
ti rétegabrazolasat adjak. A multimédias modszer biztositja, hogy a hallgaté a modelle-
zett rajzokat és a foton lathato részleteket egy iddben beazonosithassa, jegyzeteket irhas-
son, az egyes eredések €s tapadasok koordinatait és nézeteit mozaikszertien osszeilleszt-
hesse. Ezek az informacidhordozé eszk6zok az emberi test vizudlis narraciojat tartalmaz-
zék, a metszetek filmkockanyi pontossaggal kovetik egymast, az egyes rétegek pedig a
grafikai abrazolasokon tetszélegesen lefejthetok avagy felépithetok. Ez a fordulat a vizu-
alis forradalom kora nélkiil elképzelhetetlen lenne. A fotd és a mozgokép az embert egy
specialis téridobe helyezte, a testiség vizualis feliiletek halmazava valt, mely tetsz6lege-
sen forgathatd, kiterithet6, perspektivai, kiilondsen a CT megjelenésével tetszdlegesen
valtoztathatok. Az emberkép ezzel alapvetd fordulaton ment keresztiil. Eddig a tudoma-
nyos megfigyelés terei és tavlatai alkalmazkodtak az emberi test aranyaihoz és felépité-
séhez. A digitalis kodolassal a viszony inverzzé valt, a megfigyelés és objektivitas terei
és mozzanatai standardizalddtak és bontjak fel, osztjak meg az emberi test szerkezetét és
tapasztalatat. Az emberi test a virtualitasban deperszonalizalddik, a kutato tekintet sza-
mara tetszdlegesen atjarhatova és analizalhatéva valik, perceptudlis kodok rendszeréve,
mely barmikor alakithaté és mddosithato.

Az anatdmidhoz szorosan hozzatartozik annak nevezéktana, mely az évszazadok soran
drasztikus valtozasokon ment keresztiil. Ez a ndmenklatira az antik vilagban, a helle-
nisztikus korszakban emelkedett a legmagasabb szintre. Galenus idejében még csak go-
rog eredetli szavak szerepeltek. A kdzépkor anatdmusai mar latin kifejezéseket, valamint
az eredetibdl atvett vagy megvaltozott arab és 6gordg neveket hasznaltak. A szinonimék
igen nagy szdma szamos félreértést okozott. Vesalius érdeme, hogy el6szor igyekezett
rendet tenni a ndomenklatura zavaraban, azaltal hogy csak latin terminusokat hasznalt. Az
egységes nevezéktan megalkotasa Hyrtl nevéhez fizédik, ennek eredménye az 1895-ben
elfogadott bazeli Nomina Anatomica (BNA). Az eddig ismert harmincezer elnevezésbol
csak otezer nevet fogadtak el.1936-ban jelent meg a jénai Nomina Anatomica (JNA),
amely nem ment at a gyakorlatba, mert az orvosok tobbsége a BNA kifejezéseit hasznal-
ta, és ezekhez ragaszkodott. Ezért 1955-ben a VI. Nemzetk6zi Anatdmiai Kongresszuson
elfogadtak a parizsi ndomenklatarat (PNA). A PNA az §sszes, addig érvényben 1évo szer-
z0i nevet eltorolte.

A mai idokben a latin (és részben gorog) elnevezések mellett egyre nagyobb szamban
tiinnek fel angol eredetii kifejezések. Mindezen mozgasok azt jelzik, hogy az anatomiai tu-
dés fokozatosan standardizaldodik, és egységes nyelvhasznalattd igyekszik formalodni, mi
tobb, az anatémiai nyelv a halal tapasztalatarol alkotott beszéd részévé kivan lenni. Az utol-
sO nagy korszak alighanem a reneszansz €s a korai felvilagosodas iddszaka, amikor az em-
beri test bensejének kutatasa és abrazolasa még szervesen illeszkedik a halalrol és az em-
berrdl alkotott diskurzushoz. A klinikai orvoslds megsziiletésével kialakul egy univerza-
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lizalt nyelv, melynek szokészlete és beszédei eltakarjak az orvosi tudas eldl az élet és a ha-
lal hatarmezsgyéjét, kinyerve eme parbeszédbdl a tiszta fogalmi elemeket. Ezzel a halal és
az ember elidegenitése kovetkezett be, a klinikum és az orvosképzés elzarta a mindenna-
pok embere eldl a sajat halalahoz vald viszonyuldsat, a tetemet pedig tudomanyos, illetve
pedagdgia modellnek kezeli, elidegenitve nem csupan a mindenkori embert a halltol, ha-
nem magat a halott testet is izoldlja egy formalizalt nomenklatara terében.

Az anatémia tudomanya részben mara gyakorlatilag lezartnak tekinthetd, az emberi
test valamennyi teriilete makroszinten feltarasra keriilt, az anatomia kutatasa a mikro-
szintli 6sszefliggések feltarasa felé fordult. Ezért a figyelem az anatomian beliil fokoza-
tosan annak oktatasara és az anatomiarol vald beszéd kialakitasara keriilt. Jelenleg az or-
vosképzésben a bolcseleti alapképzés meglehetdsen elenyészo részét alkotja az oktatas-
nak, minek kovetkeztében az orvostanhallgatok minimalis antropoldgiai ismeretekkel
rendelkeznek. Az antropologikus érdeklddés jobbara mar a rezindensi években erdsdd-
nek fel, azaz amikor a hallgaté mar a szakvizsgajara késziil, ekkor azonban mar akkora
elméleti és gyakorlati anyaggal kell megbirkéznia, hogy a kimaradt bolcseleti alapok pot-
lasa kizardlag autodidakta szinten torténik. A szakmai konferencidkon, tovabbképzése-
ken az antropoldgia kérdései tovabbra sem meriilnek fel, kivéve talan a pszichiaterek ese-
tében, de jobbara ott is csak azok kozott, akik pszichoterapias kiképzésben vesznek részt.
Hallgatokkal, rezidensekkel €s mar praktizald orvosokkal végzett eldzetes interjukbol ki-
deriilt, hogy az orvosi alapképzés jelenleg hazankban szamos felesleges elemet tartal-
maz. Az alapveté anatomiai, ¢lettani, patoldgiai, biokémiai ismereteken kiviil szamos
olyan tudasanyagot kell a hallgatoknak elsajatitaniuk, melyekre szakorvosként vagy ku-
tatoorvosként nem lesz sziikségiik. A felesleges, foképpen lexikalis tudasanyagot ki kel-
lene valtania az antropoldgiai és bolcseletei képzésnek, ezaltal az orvostanhallgatok sze-
mélyes tudasat integraltabba, sokszinlibbé tenni. Az anatomia pedagogiai feladata a
posztmodern korban az orvostudomany narrativ visszakapcsoldsa az életr6l és a halalrol
foly6 torténelmi és tarsadalmi diskurzus folyamaba. Ez a jelenlegi orvosképzésben el-
képzelhetetlen, ugyanis az anatomia konkrét feladata mara jobbara a hallgatok felkészi-
tése a klinikai gyakorlatra, semmint az emberi test misztériumanak feltarasa, ahogyan az
a reneszansz orvosi fakultasain tortént.

Jegyzet

(1) A tankéltemények részletes elemzése megtalalha- oktatasban c. tanulmanyaban. Ponticulus Hungaricus,
t6 Schultheisz Emil (2006): A tankdltemény az orvosi 2.
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