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Abstract

The definition of disease differs in various cultural and historical environments and is a part of the
“vision of the world and of man”. In the modern era, one can speak about the successive changes
in the ideals of science, including the medical sciences, designing subsequent modifications of the
understanding of disease. Different possible approaches, cultural, anthropological, and medical,
use distinct language and metaphors to present the concept of illness.
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Koncepcje choroby uwiklane sa w réznorodne relacje o kulturowym charak-
terze, osadzone wewnatrz wilasciwej kazdej epoce historycznej i kazdemu
kregowi kulturowemu ,,wizji $wiata i cztowieka”. Poszczegdlne epoki w dzie-
jach kultury definiowaly zatem chorobe odmiennie, dotyczy to takze wspot-
czesnych kregow kultur pozaeuropejskich. W dobie nowozytnej mozna mowic
juz o nastgpujacych po sobie zmianach ideatéw nauki, w tym nauk medycz-
nych, projektujacych kolejne modyfikacje rozumienia choroby. Jak zauwaza
Jan Domaradzki, ,,definicje zdrowia i choroby stanowig niezbedny krok w for-
mulowaniu i rozumieniu teorii naukowych: wptywaja na przedmiot badan,
dobor argumentacji, sposéb stawiania hipotez, ich weryfikacji i wyjasnienia.
Okreslaja sposob doboru badanej proby i budowe modeli teoretycznych. Shuza
organizowaniu i porzagdkowaniu istniejacej wiedzy. Umozliwiaja komunikacje
i rozumienie w $wiecie nauki. Wyznaczajg takze cele medycyny i wptywaja na
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rodzaj opieki, jaka $wiadczona jest pacjentom”!. A historyk nauki wie, ze s3 to
konstrukcje historyczne, kulturowo zmienne.

Oznacza to odmienny w roznych spolecznosciach zakres i charakter medyka-
lizacji zachowan spotecznych i procesow terapeutycznych. Konsekwencja tego
zjawiska bywajg trudnos$ci z interpretacja zachowan zdrowotnych odmiennych
kultur, takze tych z przeszlosci, gdy ustalenia wlasne w tej mierze uwazane
bywaja za uniwersalne. Tworzy to istotne bariery w komunikacji migedzykul-
turowej w procesie prowadzenia polityki zdrowotnej przez rzady i organizacje
migdzynarodowe, gdy koncepcje choroby definiowane przez medycyne aka-
demicka rozmijajg si¢ z jej postrzeganiem przez spolecznosci lokalne. Two-
rzy to réwniez konieczno$¢ poszukiwania na tym gruncie swoistego obszaru
»hiesprzeczno$ci kulturowej”. Nierozumienie tych mechanizméw miewato
w przesztosci negatywne skutki, np. w postaci braku efektow projektow reali-
zowanych przez Swiatowa Organizacje Zdrowia na obszarach Afryki czy Azji
po Il wojnie §wiatowej, a w badaniach terenowych stosowanie narzedzi badaw-
czych niedostosowanych do cech badanej kultury medyczne;j.

Rozwazenie problemu koncepcji zdrowia i choroby w badanej kulturze jest
zatem kluczowym elementem badan historyczno-medycznych i etnomedycz-
nych. Nieuwzglednienie tego postulatu stawia badacza w roli cenzora kultury
badanej z perspektywy wtasnej. Stad wsrod antropologdw, socjologéw i histo-
rykéw medycyny koncepcja choroby rozumiana jest od szeregu juz dekad na
dwa sposoby: jako pojmowanie choroby w danej kulturze i jako dysfunkcja
ludzkiego organizmu. Ta ostatnia jest obszarem wspolnym dla wielu koncepcji
choroby. Probujac uporzadkowaé narracje w tym zakresie Wilodzimierz Piat-
kowski wraz z grupa polskich socjologéw zaproponowat termin ,,lecznictwa
niemedycznego”, rezerwujac pojecie ,,medycyna” dla jej akademickiej wer-
sji2. Historyk nauki znowu doda¢ musi uwage o historyczno$ci i zmienno$ci
standardow racjonalnosci w naukach medycznych, a wiec takze ,,medycyny
akademickiej”. To za§ w konsekwencji oznacza zmienny historycznie zakres
praktyk ,,niemedycznych”. Wewnatrz koncepcji zdrowia i choroby obecne sg
standardy racjonalno$ci postepowania terapeutycznego i one wyznaczajg gra-
nice mi¢dzy leczniczymi dziataniami o charakterze medycznym czy nieme-
dycznym (by uzy¢ nomenklatury W. Pigtkowskiego) w badanej kulturze. Te
ztozone relacje decyduja o koniecznosci badan nad koncepcja choroby juz
u poczatkow studiow nad przesztymi lub wspotczesnymi kulturami medycz-
nymi, ich egzemplifikacjami oraz podstawowym znaczeniem. Mozna zaryzy-

' J. Domaradzki, O definiciach zdrowia i choroby, ,Folia Medica Lodziensia” 10/1,

2013,s. 23.
W. Piatkowski, Lecznictwo niemedyczne w Polsce. Tradycja i wspolczesnosc. Analiza
zjawiska z perspektywy socjologii zdrowia i choroby, Lublin 2008.
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kowa¢ twierdzenie, ze im bardziej zaawansowana jest refleksja nad koncepcja
zdrowia 1 choroby w poczatkowych fazach projektowania badah nad jakims
obszarem studiow historyczno-medycznych, tym wyzsza moze by¢ ich jakosc.

Szkicowo zarysowany splot uwarunkowan, jakie wptywaja na obecnos¢
wizji zdrowia i choroby w narracjach historycznych, wymaga szerszej analizy.
Szczegolnie, ze ujecia tego zjawiska przyjete wsrod socjologow i antropolo-
gow medycznych nie zawsze znajdujg swoje odzwierciedlenie w strukturach
narracyjnych historykow parajacych si¢ dziejami zdrowia, choroby, medycyny.
A $rodowisko tych dziejopisow nie jest jednorodne. Badacze wywodzacy sig
ze $rodowisk medycznych majg tendencje do wykorzystywania wspotczesnych
im poje¢ i definicji oraz standardow racjonalno$ci naukowej w interpretacji
przesztosci. Zawodowi historycy, coraz czgsciej zajmujacy sie dziejami zdro-
wia i choroby, co nie zawsze oznacza, ze medycyny, na ogédt akceptuja fakt
osadzenia koncepcji zdrowia i choroby wewnatrz kulturowo uwarunkowanej
wizji $wiata i czlowieka danej epoki historycznej. Zauwazajg takze niekiedy,
ze standardy racjonalnosci naukowej, teorie czy doktryny medyczne sg zalezne
od kulturowo i historycznie uwiktanej koncepcji choroby, a takze od wtasci-
wego tej epoce ideatu nauki. Nie oznacza to bynajmniej swoistej dwoistosci
w dyskursach historycznych. Mozna raczej zaobserwowac réznorodnos¢ inter-
pretacji tej kluczowej dla rozwazan historyczno-medycznych idei. Stanowi ona
o$ narracji i decyduje ostatecznie o zaprezentowanym przez historyka ksztalcie
obrazu zdrowotnos$ci i medycyny wybranej epoki. Z jednej strony istniejgca
roznorodno$¢ interpretacji zjawiska choroby, a wigc takze i zdrowia, wywoluje
wielo$¢ niespojnych obrazow przesztosci. Z drugiej jednak wiele poje¢ wypra-
cowanych przez nauki humanistyczne i medyczne nie zostato dotad wykorzy-
stanych w szerszym zakresie przez historiografie medyczng. Badacze zdrowot-
nosci sg zatem uwiktani w szereg sporéw terminologicznych, wlasciwych nie
tylko ich specyficznemu obszarowi studiow.

Marcin Moskalewicz zauwaza w tym konteks$cie za Krystyng Zamiarg, ze
»chorobg w ogole mozna okresli¢ mianem gtéwnej, metafizycznej przestanki
ksztaltujacej praktyke leczenia. Jest ona jednocze$nie kategorig kulturows,
obiektem o charakterze mentalnym, podlegajacym réznorodnej werbalizacji
i niosgcym ze sobg historycznie i kulturowo zmienne sensy’. Analizujgc kon-
cepcje zdrowia i choroby w historycznych strukturach narracyjnych, mozna,
jak sadze, wykorzysta¢ takze poglad Wojciecha Wrzoska gloszacy, ze:

Metafory dominujace w danej kulturze, w tym i te, ktore fundujg dana dziedzin¢ nauki,
W pewien sposob ,,modeluja” dziedzing badang. Dzigki glgbokiemu zakorzenieniu w kultu-
rze ,,neutralizuja si¢” i wreszcie — obiektywizuja si¢ w myS$leniu interpretatora. Oznacza to,
3 M. Moskalewicz, Chorobaw perspektywie fenomenologii hermeneutycznej, w: W zdrowiu
i w chorobie... Z badan antropologii medycznej i dyscyplin pokrewnych, Poznan 2012, s. 96.
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ze w sposob niekontrolowany steruja interpretacja zjawisk. Wyrazenia metaforyczne narzu-
caja wiec okreslone rozpoznanie $wiata, staja si¢ swego rodzaju modelami heurystycznymi.
[...] Tak np. metafory wzigte z potocznego doswiadczenia antropomorfizuja rzeczywistos¢
badang, wzigte z mechaniki za§ mechanicyzujg rzeczywisto$é, z fizyki — fizykalizujg itp.*.

Przypisang przez Wrzoska rolg petnig czesto w historiografii medycznej pojecia
stanowigce sktadowa wspolczesnego dziejopisowi paradygmatu medycznego.
Zatem wazne dla jego kultury medycznej metafory ,,w sposob niekontrolowany
sterujg interpretacja zjawisk” w konstruowanej przez niego narracji historycz-
nej, w analizowanym tu przypadku tyczacej koncepcji choroby.

Antropolodzy kulturowi zajmujacy si¢ obszarem etnomedycyny zaadap-
towali do swych studiow par¢ terminéw utworzonych przez amerykanskiego
lingwiste¢ Kennetha L. Pike’a emic/etic, gdzie emic oznacza badanie danej kul-
tury od strony jej uzytkownikow, etic za$ z pozycji zewnetrznego obserwa-
tora. Generuje to okreslone trudnosci interpretacyjne, gdyz lokalnos¢, np. idei
dotyczacych zdrowia i choroby, ogranicza znacznie mozliwo$¢ studiow porow-
nawczych. W kontekscie wykorzystania terminu etic Anna Szyfer zwraca nato-
miast uwage, zZe ,,jest nieprecyzyjne, bo ‘zewnetrzne’ moze si¢ odnosi¢ tak do
badacza, jak i ‘obrazu’ analizowanych zjawisk przez wtasciwa badanemu spo-
tecznos¢. Moze tez [...] odnosi¢ si¢ do ksigzkowej wiedzy. Jak wida¢ badacz
ma tu duzy problem: co ma by¢ podstawg analizy i syntezy’. Ksztaltowanie
sie¢ antropologii medycznej jako samodzielnej dyscypliny przyniosto angloje-
zyczne rozroznienie na disease rozumiang jako patologi¢ organizmu, illness
pojmowang jako indywidualne do$wiadczanie choroby, jej subiektywny wyraz
i wreszcie sickness jako jej wymiar spoleczny®. Marcin Moskalewicz zwraca
jednak uwage, ze:

Z perspektywy niewatpliwych osiagnig¢ nowoczesnej, obiektywizujacej biomedycyny gtow-
nego nurtu, tego rodzaju dystynkcje moga zosta¢ uznane za rodzaj poznawczego relatywizmu.
Ponadto moga zosta¢ odrzucone z tej racji, ze choroba jako illness 1 choroba jako sickness
zinterpretowane zostang jako zjawiska wtorne wobec pierwotnego — materialistycznego,
bezosobowego, i rzekomo obiektywnego — ujecia klinicznego. Nie zostang zatem uznane za
rownoprawne formy tego samego zjawiska’.

Wspolczesna antropologia medyczna wreez ,,podjeta sie — jak uwazaja D. Pen-
kala-Gawecka, 1. Main i A. Witeska-Mtynarczyk — krytycznej dekonstrukcji

4 W. Wrzosek, Historia — kultura — metafora. Powstanie nieklasycznej historiografii,
Wroctaw 1995, s. 43-44.

A. Szyfer, Kulturowe swiaty wsi polskiej. Eseje, Poznan 2017, s. 105.

D. Penkala-Gawgcka, Antropologia medyczna dzisiaj: kontynuacje, nowe nurty, per-
spektywy badawcze, w: Socjologia i antropologia medycyny w dziataniu, red. W. Pigtkow-
ski, B. Plonka-Syroka, Wroctaw 2008, s. 229-230.

M. Moskalewicz, op.cit.,s. 97.
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dominujacego dyskursu biomedycyny, tworzacego migdzy innymi koncepcje
ciala zdrowego i chorego™®.

Taka perspektywa bliska jest postrzeganiu przesztosci przez kulturoznawczo
zorientowanych historykow, akceptujacych trzy swoiste ,.filtry”, wptywajace
na narracj¢ historyczng — filtr autora zrodta narracyjnego, postrzegajacego
zachodzace wydarzenia z perspektywy wilasnego wyposazenia kulturowego
i swoich doswiadczen, filtr historyka interpretujacego zrodlo narracyjne z per-
spektywy wiasnej kultury, najczesciej odleglej od tej, ktéra reprezentuje autor
zrodla i, wreszcie, filtr kultury czytelnika, réwniez nie zawsze tozsamej z kul-
turg historyka — traktujacych zatem historiografi¢ jako autorefleksje kultury
poznajace;j’.

Rozwazy¢ jednak nalezy, w jakim zakresie inspiracje antropologiczne
i socjologiczne, stanowigc niewatpliwie kontekst dyskursu poswigconego uje-
ciu choroby, przenikajg do narracji historycznych. Tych kreowanych przez
dziejopiséw lekarzy i1 konstruowanych przez zawodowych historykéw. W tym
ostatnim przypadku warto zwroci¢ uwage na dorobek Bozeny Plonki-Syroki
zardbwno w postaci jej wlasnych tekstow, jak rowniez redagowanych przez nia
serii wydawniczych, gdzie mocno akcentowana jest perspektywa antropologii
wiedzy. Interpretujac wazne dla historyka inspiracje etnologiczne, wskazuje
ona, iz:

[...] wystarczy pod jedna z podstawowych dla antropologii kulturowej figur Innego (konstru-
owana na podstawie badan terenowych) podstawi¢ Innego — Jednostke Historyczna (kon-
struowana na podstawie zrodel historycznych), aby zrozumie¢ zainteresowanie historykow
nauk przyrodniczych inspiracjami mozliwymi do czerpania z antropologii. Wspolne byto
w obu przypadkach postrzeganie wlasnej perspektywy poznawczej w sposob wolny od etno-
centryzmu, a takze ujg¢cie podmiotu poznajacego i jego atrybutow. I historyk, i antropolog
w swojej praktyce badawczej, zgodnie ze wspotczesnym standardem tych dyscyplin, powi-
nien zmierza¢ do stworzenia tzw. narracji rozumiejacej, prowadzac badania w taki sposob,
by uzyskac najlepszy dostep do swiadomosci Innego, ktorego badaja, oraz praktyk, ktore ow
Inny wykonuje zgodnie ze swoim rozumieniem $wiata. I historyk, i wspolczesny etnolog
zdaja juz sobie wyraznie sprawg, ze w kazdej z tego rodzaju rozumiejacych rekonstrukcji
znajda si¢ elementy ich wtasnej $wiadomosci poznawczej, kategoryzujacej strumien informa-
cji, ktéry do nich dociera [...]"°.

[...] Podmiotowe do$wiadczenie choroby [pisze gdzie indziej Bozena Ptonka-Syroka — J.J.]
jest bowiem zawsze wpisane w okreslong kulturg, ktéra narzuca ramy poznawcze obserwa-

8 D. Penkala-Gawecka, . Main, A. Witeska-Mlynarczyk, Wprowadzenie,
w: W zdrowiu i w chorobie... Z badan antropologii..., s. 13.
J. Pomorski, Historiografia jako autorefleksja kultury poznajgcej, w: Swiat historii. Prace
z metodologii historii i historii historiografii dedykowane Jerzemu Topolskiemu z okazji sie-
demdziesigciolecia urodzin, red. W. Wrzosek, Poznan 1998, s. 375.
19 B, Pltonka-Syroka, Medycyna w historii i kulturze. Studia z antropologii wiedzy, Wro-
ctaw 2013, s. 29-30.
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cjom, co sprawia, iz te same objawy moga by¢ w jednej kulturze definiowane jako pojedyncze
choroby, w innej sa grupowane w zespoly objawow, ktore otrzymuja dopiero acznie status
choroby, podczas gdy jeszcze w innej moga nie tylko nie by¢ zaliczone do objawow chorobo-
wych, lecz by¢ postrzegane jako dowdd nadprzyrodzonych zdolnosci jednostki, jej szczegdl-
nej charyzmy lub $wiadectwo kontaktu z rzeczywistoscia o charakterze metafizycznym. To
kulturowy przekaz przyswajany przez jednostk¢ w procesie wychowania decyduje, czy dany
objaw jest w ogole postrzegany jako chorobowy i czy w zwiazku z tym wiaze si¢ z cierpie-
niem tej jednostki nie tylko o charakterze psychicznym lub fizycznym, lecz takze spotecznym.
To, czy 1 w jakim stopniu dany objaw/zespot definiowany jest w danej kulturze jako ,,cho-
roba”, wyznacza bowiem status osoby doswiadczajacej tego objawu/zespotu objawdw jako
osoby ,,chorej” 1 okresla sposoby dalszego postgpowania tak ,,chorego”, jak i spotecznosci,
w ktorej Ow ,,chory” zyje wzgledem jego osoby'!.

Akceptujac przywotane poglady wroctawskiej uczonej, nalezy jednak zwrocic
uwagg, ze antropologia historyczna, w obrebie ktorej odnalezé moga swoje
miejsce rozwazania o konstrukcji wizji zdrowia i choroby w przesztosci, nie
stanowi bynajmniej jednego z dominujacych nurtow wspoélczesnej polskiej
historiografii. Bywa uprawiana w srodowiskach historykow zainteresowanych
teoretyczng refleksja nad warsztatem badawczym historyka, wtaczajac do tej
grupy niektorych nielicznych, teoretycznie zorientowanych historykow nauki.
To w tym gronie pewng dozg¢ akceptacji zdobywa zdefiniowana przez Wojciecha
Wrzoska nieklasyczna historia nauki, ktéra zdaniem badacza ,,poszukuje swych
intepretansOw poza nauka, w uwarunkowaniach kolektywnego myslenia, w jej
kontekscie kulturowym, w spotecznych uwiktaniach. [...] Potraktowanie nauki
jako nieautonomicznej rzeczywistosci kulturowej to [...] podstawowa roznica,
jaka zachodzi miedzy nieklasyczng a klasyczng jej historig”'?. Od 2011 r.
wychodzi, publikowany w Toruniu, ,,Rocznik Antropologii Historii”, wzmac-
niajac nieco krag zwolennikéw myslenia antropologicznego wsrdd historykow.
W polskich warunkach poglady te maja jednak wcigz charakter gtéwnie postu-
latywny, a ,,antropologizowanie historii” nie nalezy w polskich warunkach do
gtownych nurtéw historiografii. Podejmowane studia z historii zdrowia i cho-
roby w wybranych epokach historycznych, gdzie okreslenie koncepcji choroby
ma fundamentalne znaczenie, rzadko tylko prezentujg $wiadomos¢ badawcza
tego problemu, jaka przebija z wypowiedzi Bozeny Plonki-Syroki. Czesciej
przybieraja posta¢ historii klasycznej, gdzie koncepcja choroby postrzegana
bywa zdroworozsadkowo. Studia nad postacig chorob w okreslonej epoce histo-
rycznej i ich kulturowa interpretacja sa dla zawodowego historyka, parajacego
sie problematyka medyczna, szczego6lnie wazne takze dlatego, ze znacznie czg-

"' Eadem, Medycyna alternatywna w perspektywie antropologii historycznej, w: Socjologia
i antropologia medycyny w dziataniu, red. W. Pigtkowski, B. Ptonka-Syroka, Wroctaw 2008,
s. 31-316.

12 W. Wrzosek, Omysleniu historycznym, Bydgoszcz 2009, s. 99.
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$ciej porusza si¢ on po obszarze zachowan spotecznych i ich konsekwencji.
Mniej uwagi poswieca natomiast technicznym aspektom praktyk leczniczych
1 towarzyszacym im technologiom, gdyz po prostu nie dysponuje wystarczajg-
cymi kompetencjami do studiow tego rodzaju. Ale to wtasnie lawinowy rozwoj
technologii medycznej w dobie ostatnich dwoch stuleci w istotny sposob kory-
gowal konstrukcje pojecia ,,choroba”.

Przywotana wyzej Bozena Plonka-Syroka wskazala nowe zjawisko spo-
feczne, z wolna pojawiajace si¢ takze w obszarze historiografii medyczne;j:

Wprowadzony przez proces medykalizacji choroby model relacji terapeutycznej, eliminu-
jacy osobe chorg i jej egzystencjalne odczucia z pola zainteresowania lekarza oraz jego emo-
cjonalnej troski, budzi rosngcy sprzeciw pacjentéw, ktorzy mimo niewatpliwych sukcesow
wspotczesnej medycyny czuja si¢ pozbawieni osobowego aspektu tej relacji, zastapionego
przez aspekt techniczno-profesjonalny. [...] W dwudziestym stuleciu, a szczegdlnie w jego
drugiej potowie, sprzeciw ten ulegt znaczacemu nasileniu. Nie doprowadzito to wprawdzie
do zmiany standardu uznawanego we wspotczesnej medycynie klinicznej za obowiazujacy,
jednakze przyczynito si¢ do coraz pelniejszego sprecyzowania zakresu niezaspokojonych
potrzeb pacjentow i do podejmowania przez nich prob otwartego wyrazania swoich oczeki-
wan. Zjawisko to jest juz na tyle nasilone, ze znalazlo si¢ w polu zainteresowania wspotcze-
snej historiografii medycyny, ktora dostrzega, ze pojmowanie choroby wytacznie lub przede
wszystkim w kategoriach medycznych jest niewystarczajace!>.

Wskazany przez uczong niedosyt interpretacyjny, cho¢ ptodny intelektual-
nie, nie okazal si¢ jednak na polskim gruncie czynnikiem wystarczajacym
do wykreowania nowej metafory dominujacej w jakich$ nurtach historiogra-
fii medycznej. Cho¢ nalezy zauwazy¢, ze istnialy ku temu dogodne warunki.
Na przelomie minionego i biezacego stulecia pojawita si¢ wizja medycyny
humanistycznej, integracyjnej, ktorej ,,twarza” byt prof. Julian Aleksandrowicz
(1908-1988), takze wielki zwolennik profilaktyki ekologiczne;.

Zdrowie [pisat 6w krakowski uczony] jest dla mnie przede wszystkim sprawg wyboru war-
tosci moralnych, wymaga ono przeto rozwoju wrazliwosci etycznej. Choroba natomiast
nazywam nieproporcjonalne do wieku uszkodzenie struktury i funkcji narzadéow lub zespotu
narzadow ciata. Tak rozumianej chorobie towarzyszy zazwyczaj, cho¢ nie zawsze, cierpie-
nie, a wigc niedobor subiektywnego poczucia sprawnosci fizycznej, psychicznej i spotecznej,
ktére to poczucie nazywam zdrowiem. Stad tez wywodzi si¢ [...] ,.,ekologiczne” rozumienie
dobra i zta. Bo za dobre uznaj¢ te formy wspolzycia ludzi, ktdre sprzyjaja zdrowiu, za zte
natomiast — te, ktore przeciwstawiaja si¢ zdrowiu'“.

Aktywnie dzialata tez na rzecz humanizacji medycyny tzw. Polska Akademia

Medycyny, zrzeszajaca w ostatniej dekadzie XX w. wybitne postacie 6wcze-

3 B. Ptonka-Syroka, Wstep, w: Choroba jako zjawisko spoleczne i historyczne,
red. B. Ptonka-Syroka (Studia z dziejow kultury medycznej, t. 4), Wroctaw 2001, s. 4-5.
14 W. Osiatynski, Rozmowy z uczonymi polskimi, Warszawa 1988, s. 216-217.
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snego $wiata polskiej medycyny (Adam Bilikiewicz, Henryk Gaertner, Kor-
nel Gibinski, Kazimierz Imielinski, Jacek Juszczyk, Jan Nielubowicz, Jerzy
Stroynowski, Tadeusz Totteczko, Jerzy Woy-Wojciechowski i wielu innych)
i zapraszajaca do swojego grona znanych lekarzy z zagranicy, w tym laureatow
Nagrody Nobla'>. U progu biezacego stulecia zarysowane tu nurty refleksji
tracily jednak juz na znaczeniu. Ukazanie mechanizmoéw tego zjawiska wyma-
gatoby oddzielnego opracowania, jednak mozna uzna¢ je za jeden z powodow
braku szerszej recepcji holistycznego, integracyjnego postrzegania choroby
w strukturach narracji historyczno-medycznych.

Wizja choroby dziejopisow wywodzacych si¢ ze srodowisk medycznych,
najczesciej lekarskich, jest zgota odmienna. Dominuje tu bowiem perspektywa
patogenezy, okreslajaca strukture narracji historyczno-medycznej zaréwno
w zakresie identyfikacji i charakterystyki choroby, niekiedy z wykorzystaniem
wspotczesnych historykowi medycyny narzedzi teoretycznych, jak i praktyk
leczniczych i zapobiegawczych. Takie usytuowanie koncepcji choroby w struk-
turach narracyjnych ma na gruncie polskim dtuga tradycje. Wynikato z prze-
konania, obecnego juz u XIX-wiecznych dziejopiséw, o kluczowej roli pato-
logii w ksztatlceniu medycznym, gdzie historia medycyny stanowila naturalne
zaplecze tego procesu edukacyjnego. We wczesnym okresie ksztaltowania sig
polskiej historiografii medycznej, poczawszy od 1809 r., wyktady z tej dzie-
dziny powierzano niekiedy profesorom patologii. Nie bylo wéwczas niczym
niezwyktym laczenie przez wyktadowce kilku przedmiotow. W 1825 r., przy
okazji reformy Uniwersytetu Warszawskiego, utworzono nawet katedrg pato-
logii ogolnej i historii medycyny, powierzong Wincentemu Szczuckiemu!'®.
Takie zwiazki instytucjonalne mozna byto zaobserwowac takze poznie;j.

Myslenie ,,patogenezg” zakonserwowane zostato przypisaniem historii
medycyny waznej roli w stuzbie nauczania metodologii lekarskiej. Ta funkcja
dydaktyczna bedzie cecha historiografii historyczno-medycznej takze poznie;j.
Jozef Oettinger, pierwszy habilitant z tej dziedziny z 1869 r., wskazywal, ze
»tam znajdziemy ciekawe opisy chorob, ktore juz zagingty na zawsze. Z dziet
dawniejszych lekarzy wyczytujemy wazne zmiany, jakim niektore choroby ule-
galy w ciggu dlugiego pasma lat, skad wolno nam wnosi¢ o dalszych kolejach
takich niemocy”!”. W wydawanej na przetomie XIX i XX w. przez Zygmunta
Kramsztyka ,,Krytyce Lekarskiej” wiasnie okreslenie istoty choroby stanowito
fundament prezentowanego tam programu historyczno medycznego, wigzac ja,

15 Zob. Medycyna u progu XXI wieku. Filozofia i technika leczenia, red. K. Imielinski, Warsza-
wa 1994.

16 7. Jeszke, W poszukiwaniu paradygmatu polskiej historiografii medycznej, Poznan 2000,
s. 22-23.

17" Ibidem, s. 44.
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jak poprzednio, z patologia. Z biegiem czasu ta cecha historiografii medyczne;j
zostala uzupetniona o dwie kolejne: genetyczne i kumulacyjne ujecie dziejow
nauk medycznych. Metafora ,,patogenezy”, wsparta i utrwalona ponad dwustu-
letnig tradycja, zadomowita si¢ w narracjach historyczno-medycznych, co nie
oznacza wszakze niezmiennosci jej postaci.

Dynamiczny rozw6j medycyny, od potowy XIX stulecia oparty o biome-
dyczny, redukcjonistyczny paradygmat, lawinowo przynosit nowe odkrycia,
ale takze ujecia spoteczne wizji zdrowia i choroby. Te wiodly do postrzegania
bakterii jako podstawowego zrodta chordb o epidemicznym charakterze. Louis
Pasteur (1822-1885) twierdzit, ze ,,mikroorganizmy infekujace zwierzgta
1ludzi sg przyczyng chorob”, a jego konkurent Robert Koch (1843-1910) glosit
wrecz, ze ,,bakterie sa najmniejszymi, lecz najniebezpieczniejszymi wrogami
ludzkosci”. Tworca higieny spotecznej Max Josef von Pettenkofer (1818-1901)
twierdzil w tym konteks$cie, ze ,,choroby sa wywotywane przez zta higiene”.
W zmodyfikowanej formie patogeneza zagoscita w narracji odnoszacej si¢ do
zdrowotnos$ci catych spotecznos$ci, nie tylko jednostki. Perspektywy Pasteura
i Kocha okazaty si¢ tu dominujace. Dziatanie sulfonamidéw, penicyliny, anty-
biotykdw powszechnie przedstawiano w historiografii medycznej jako przeto-
mowe w dziejach medycyny. Samo pojecie ,,patogenezy” przechodzito szereg
mutacji, akcentujac kolejno, poczawszy od XIX stulecia, uszkodzenia i zmiany
anatomiczne, nastepnie fizjologiczne, w wyniku odkry¢ mikrobiologii — wyzej
wspomniany czynnik zakazny, by pod koniec XX stulecia podkresli¢ czynnik
immunologiczny i genetyczny'®. Nie zmienilo to jednak zasadniczego charak-
teru metafory, ktora ze wzgledu na jej dlugie trwanie mozna okresli¢ jako fun-
damentalng dla kultury medyczne;j.

Wsrod dziejopiséw o medycznym przygotowaniu nie zakorzenit si¢ poglad,
iz taka perspektywa znacznie ogranicza mozliwo$¢ socjologicznej, psycho-
logicznej czy behawioralnej interpretacji choroby. ,,Mys$lenie patogeneza”
jako metaforg fundamentalng nie pozwolito na dostrzezenie jej ograniczen
w medycznych strukturach narracji historycznej. Na przyktad konsekwencji
podejscia mikrobiologicznego w praktyce medycznej w postaci rozwoju bakte-
rii odpornych na antybiotyki, co wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia moze
grozi¢ katastrofa zdrowotng. W niewielkim stopniu zmienia to postrzeganie
ujetej spotecznie choroby w srodowiskach medycznych, w jeszcze mniejszym
przektada si¢ na historiografie medyczng, stanowigca przeciez czgs¢ kultury
naukowej ,,$wiata medycyny”.

Tu dominuje evidence based medicine (EBM).

Po pierwsze, [zwracaja uwage autorzy ksiazki Czyje leki? Czyja nauka?] przejscie od modelu
holistycznego do modelu EBM sprawilo, ze ludzki organizm dat si¢ zredukowa¢ do pojedyn-

18 J. Domaradzki, O definiciach zdrowia i choroby, ,,Folia Medica Lodziensia” 40/1, 2013, s. 7.
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czych, dajacych si¢ wyizolowaé proceséw. W ujeciu holistycznym zardwno zrodto choroby, jak
i potencjalna interwencja nie daly si¢ precyzyjnie umiejscowi¢. Warunkiem niezb¢dnym labora-
toryzacji jest, z jednej strony, myslenie o rzeczywisto$ci empirycznej w taki sposob, aby podda-
wala si¢ ona okre$lonemu ,,pokawatkowaniu”, a z drugiej — istnienie infrastruktury i narzedzi,
ktora owo ,,pokawatkowanie” umozliwi. Dopiero paradygmat EBM to umozliwit. Z jednej
strony zmienit on wizj¢ choroby w taki sposob, ze jej zrodlem stat si¢ pojedynczy czynnik,
a nie relacja blizej nieokreslonych elementéw. Z drugiej natomiast, z uwagi na wptyw chemii
1 bakteriologii, medycyna oparta na badaniach empirycznych wyposazyta lekarzy w narzedzia
precyzyjnej interwencji. Po drugie, EBM na bazie testow randomizowanych tworzyta obszar,
w ktorym mozliwe jest ciagle testowanie rezultatéw az do osiagnigcia zamierzonego celu'®.

I ta koncepcja choroby jest obecna nieco czgsciej na tamach publikacji histo-
ryczno-medycznych pisanych z lekarskiej perspektywy, co nie moze dziwié,
gdy zwazy¢, ze EBM jest dzi§ podstawag ksztatcenia i myslenia lekarskiego,
a wiec waznych elementéw kultury medycznej, w sktad ktorej wchodzi wszak
i jej historiografia. ,,Gtéwna metafora, rzadzaca historiografia medyczng od
kilku stuleci — parafrazujac nieco Wojciecha Wrzoska — w sposob niekon-
trolowany steruje interpretacja zjawisk — obiektywizujac si¢ w mys$leniu inter-
pretatora”. Podlega jedynie modyfikacji wynikajacej ze zmiennos$ci obszaru
patogenezy, kreslonej przez nauki medyczne na kolejnych etapach ich rozwoju.
Pozostaje jednak zamknigty krag inspiracji-recepcji, gdzie lekarz-dziejopis
przekazuje to ujecie ,,$wiatu medycyny”, a tam staje si¢ ono zrodtem ksztalto-
wania postaw zawodowych. I z tego kregu wywodzi¢ si¢ beda kolejne genera-
cje jego dziejopisow.

Nie oznacza to, iz nie bylo i nie ma mozliwosci wykreowania innej glownej
metafory, wokoét ktorej skonstruowany moglby zostaé dyskurs historyczno-
medyczny, niz patogeneza w rdznych jej wariantach. Jedng z takich propozycji
bylo pojecie patocenozy, stworzone w 1983 r. przez chorwackiego, dziatajacego
takze we Francji, historyka medycyny Mirko Grmeka. Termin ten odnosi si¢ do
stanu rownowagi choréb w danym momencie w historii w danym spoleczen-
stwie. Patocenoza jest zatem ,,zbiorem stanéw patologicznych wystepujacych
w okreslonej grupie ludzkiej w danym momencie. Obejmuje wiec ona wszyst-
kie schorzenia istniejace w populacji. Czgstos¢ 1 rozpowszechnianie kazdego
schorzenia zalezy od wielu czynnikow endogennych i ekologicznych, w tym
od wystepowania wszystkich innych choréb. Dlatego tez nalezy rozpatrywac je
we wzajemnym uzaleznieniu. Zdaniem Grmeka schorzenia wchodzace w sktad
patocenozy moga by¢ ze soba w stosunku symbiozy, antagonizmu lub braku
zwigzku?’. Elzbieta Prominska zwrocila tu uwage, ze:

1 AW. Nowak, K. Abriszewski, M. Wroblewski, Czyjeleki? Czyja nauka? Struk-
tury wiedzy wobec kontrowersji naukowo-spolecznych, Poznan 2016, s. 87-88.
20 E. Promifiska, Patocenza w dziejach cztowieka, ,,Kosmos” 39/1, 1990, s. 97.
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Zmiany patocenozy moga dotyczy¢ liczby elementdéw, ich natezenia i interakcji. [...] Pozna-
nie wzajemnych relacji elementéw jest warunkiem zrozumienia patocenozy i wlasciwego
postgpowania lekarskiego. [...] Spojrzenie na choroby trapiace czlowieka wspolczesnego
z perspektywa filogenezy gatunku Homo sapiens i ewolucja samych schorzen w zaleznosci
od zmian $rodowiska, a zwlaszcza rozwoju tak specyficznie ludzkiego elementu, jakim jest
kultura i jej wytwory, pozwoli lepiej zrozumieé, a przez to i radzi¢ sobie ze schorzeniami
zaréwno infekcyjnymi, jak i tymi, ktore czgsto, cho¢ nieprecyzyjnie. nazywamy chorobami
cywilizacyjnymi?!.

Grmek postrzegat histori¢ medycyny jako historyczny przeglad chordb nekaja-
cych spoteczenstwa roznych kultur oraz strategii obronnych stosowanych przez
organizmy ludzkie przeciwko nim. Widziat w tym jedno ze Zrddet interpretacji
dziejow ,,wielkich cywilizacji”. To zbiorowo$¢ ludzka w swoich kontekstach
srodowiskowych, biologicznych i cywilizacyjnych, nie za$ pojedynczy pacjent
ze swoja indywidualng dolegliwoscia, staje si¢ podmiotem narracji historycz-
nych. W oparciu o spoteczng wizj¢ choroby budowane sg wlasciwe jej metafory.
Swoja koncepcje rozwingt w ttumaczonej na szereg jezykow History of AIDS?
i w innych pracach. W polskiej historiografii nauki ta koncepcja uprawiania
dziejopisarstwa medycznego jednak si¢ nie upowszechnita.

Nieco zblizony charakter ma koncepcja salutogenezy powstata w la-
tach 70. ubiegtego stulecia. Jej autor, izraelski socjolog medycyny Aaron Anto-
novsky (1923—1994) w odréznieniu od patogenezy odwotal si¢ do wzmacniania
elastycznosci i samodzielnosci organizmu. Uwazal, ze w praktyce terapeutyczne;j
wazniejsze jest wzmocnienie organizmu pacjenta niz interweniowanie w jego
ciato, aby obroni¢ si¢ przed choroba. Antonowski argumentowal, ze nawet
jesli skupimy sie¢ bardziej na zapobieganiu i wlaczymy koncepcje wieloprzy-
czynowosci, to sam paradygmat pozostanie nadal patogeniczny. Podkreslat, ze
prawdziwym misterium nie jest zrozumienie, dlaczego ludzie stajg si¢ chorzy
i umieraja. Patogeny sg bowiem wszechobecne i endemiczne. Ale prawdziwym
misterium jest zrozumienie, jak niektorzy ludzie w pewnych sytuacjach cierpig
mniej od innych i kierujg sie ku zdrowiu??. Zapleczem badan prowadzonych
z tej perspektywy moga by¢ kierunki badan naukowych o holistycznym, inter-
dyscyplinarnym charakterze, takie jak: modele biopsychospoteczne, biologia
systemow czy psychoneuroimmunologia.

Konstruowanie narracji historycznej z perspektywy salutogenezy (budowy
zdrowia) mozna uzna¢ za zgodne z zalozeniami nieklasycznej historiografii,

21 Ibidem, s. 100-101.

22 M. Grmek, History of AIDS , Payot, Paris 1995.

23 https://pl.wikipedia.org/wiki/Salutogeneza [dostep: 31.05.2018]; T. Nicolai, Homeopatia
nowoczesny system medyczny, konferencja ,, Homeopatia w Europie. Praktyka, idea, badania,
Warszawa, 1 pazdziernika 2011 r. Materiaty konferencyjne.
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akcentujacej zjawiska zbiorowe o spotecznym, kulturowym charakterze, pro-
cesy dlugiego trwania, podczas gdy akademicka historia medycyny — oparta
o jednostkowe fakty kolejnych odkryé¢, ich znaczenie, role odkrywcdow i bio-
medyczne pojecie choroby — miesci si¢ w kanonie historiografii klasyczne;j.
Za podstawe interpretacji obrazu kreowanego przez metafor¢ salutogenezy
przyjac¢ nalezy holistyczng wizj¢ mobilizacji 1 stymulacji zdolnosci samoregu-
lacyjnych organizmu. Bardziej akcentuje ona w narracji historycznej zdolno$ci
do tworzenia zdrowia niz czynniki ryzyka i zrédla choroby. W centrum roz-
wazan dziejopisa jest wzmacnianie elastycznos$ci i samodzielnosci organizmu.
Samo pojecie choroby nie ma tu znaczenia podstawowego, gdyz stan zdro-
wia okreslany jest punktem na continuum: idealny stan zdrowia—brak zdrowia.
W konsekwencji zabieg ten umozliwia wprowadzenie do narracji, jako réwno-
prawnych z innymi, podmiotéw medycyny komplementarnej i alternatywnej,
dzialajacych w oparciu o owe wizje. Jednakze przywotana metafora stanowi
tylko potencjalng mozliwo$¢ odmiennego postrzegania zdrowia i choroby
w tekstach historykéw medycyny. W polskich warunkach stanowi ona cze-
Sciej obiekt zainteresowania nauk psychologicznych, szczegolnie psychologii
zdrowia?* lub badan nad zdrowiem publicznym?’. I w tych obszarach zdobywa
pewna popularnosc.

Szkicowo ukazana wielos¢ ujeé¢, z ktorych mozna rozpatrywac fenomen
choroby w dziejach, wymaga podejscia transdyscyplinarnego. Oznacza ono
perspektywy, motywy, tematy, zasady, koncepcje i pomysty pojawiajace si¢
w wielu polach, réznych stylach i postaciach, a takze wypracowanie wspdlnych
zasad komunikacji pomigdzy zainteresowanymi badaczami.

Summary

Concepts of disease are entangled in various cultural relations. They are embedded within every
proper historical epoch and every cultural circle of “vision of the world and of man”. Individual
epochs in the history of culture defined disease differently, and this also applies to contemporary
circles of non-European cultures. In the modern era, one can speak of the successive changes in
the ideals of science, including the medical sciences, designing subsequent modifications of the
understanding of the disease. This means the scope and nature of the medicalisation of social
behaviours and therapeutic processes and the reflection of these processes in medical historiog-
raphy are different in different communities. There are cultural and anthropological views on
the one hand and medical, with a metaphor of ‘pathogenesis’, on the other, and the potential for
interpreting the concept of illness from the perspectives of the metaphor of ‘pathocenosis’ and
‘salutogenesis’.

2 1. Heszen, H. Sek, Psychologia zdrowia, Warszawa 2007.
2> M. Piotrowicz, D. Cianciara, Teoria salutogenezy — nowe podejscie do zdrowia
i choroby, ,,Przeglad Epidemiologiczny” 65, 2011, s. 521-527.





