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I1. Wstep.
IL.I. Anatomia patologiczna.

Anatomia patologiczna, patomorfologia (gr. posta¢, pathos — choroba, cierpienie,
morphe — ksztalt,) zajmuje si¢ zmianami morfologicznymi znajdowanymi w tkankach
1 narzadach, powstajagcymi w trakcie choroby. Wraz z patofizjologia stanowi dziedzing zwang
patologia. Anglosasi dzielg patologi¢ na kliniczng (clinical pathology) i anatomig¢ patologiczng
(pathology) [12, 123]. Patomorfologia jako osobna dziedzina medycyny wylonila sie¢
w wyniku polaczenia dwoch podstawowych linii rozwoju - anatomicznej i chirurgicznej.
Anatomia w samej swej definicji (z gr. anatomé - sekcja, anatémnein - pocigé) zawiera
rozcigcie ciala, za$ historia anatomii patologicznej to w duzej mierze historia odkry¢
dokonanych wiasnie podczas sekcji zwlok, ktore pozwolity skorelowaé histori¢ choroby
pacjenta ze zmianami w tkankach i1 narzadach odkrytymi post mortem. Wylonienie si¢
anatomii patologicznej jako samodzielnej specjalnosci lekarskiej nastgpilo w Europie
w potowie XIX wieku.

Znawca 1 badacz historii patologii, prof. Axel Bauer wyr6znia kilka etapéw rozwoju
anatomii patologicznej [9, 69]. W uproszczeniu mozna je ujac nastepujaco:

1. Zbieranie preparatdw w epoce renesansu i baroku, okres rozwoju $cisle powigzany
z anatomig, a naukowe podwaliny stworzone zostaly przez Andreasa Vesaliusa.
Wydarzeniem wienczacym ten wstepny etap byta publikacja dzieta Teophila Boneta w
1679 roku [13, 41, 66, 69].

2. Utrwalanie na pisSmie mysli anatomopatologicznej jako metody poznania i pojmowania
chorob. Dzietem podsumowujacym ten okres byla publikacja Giambattisty
Morganiego z 1761 roku [13, 41, 66, 69, 139].

3. Od ok. 1800 roku organizacja i rozpowszechnienie prosektoriow w wigkszych
szpitalach, a od potowy XIX wieku anatomia patologiczna stuzy jako podstawa
diagnostyki klinicznej i rozwoju nozologii. Najwigkszy wktad w ten etap rozwoju miat
Karl Rokitanski [41, 60, 66, 69].

4. Druga potowa XIX wieku - odkrycie przez Rudolfa Virchowa patologii komérkowej;
nastgpit okres dominacji anatomopatologii posrod nauk lekarskich [27, 41, 66, 69, 100,
133].

5. Przetom XIX/ XX wieku - anatomopatologia ostateczne oddzielita si¢ od anatomii

i specjalnosci  klinicznych. Powstawaly liczne instytuty anatomopatologiczne



I szpitalne zaktady anatomii patologicznej oraz specjalistyczne towarzystwa naukowe
[41,66,69,139].

ILIL.Sekcja zwlok.

Sekcja zwlok (z tac. sectio: ciecie, rozcigcie), autopsja (z gr. autopsia: zobaczy¢ na
wlasne oczy) — badanie posmiertne (tac. post mortem), jest badaniem, ktoérego celem jest
ustalenie przyczyny zgonu, weryfikacja rozpoznania klinicznego oraz edukacja. Wyrdznia si¢
sekcje zwlok naukowo-lekarska (anatomopatologiczng), sadowo-lekarska oraz anatomiczng
(dla studentéw). Badanie post mortem przeprowadza najczgsciej lekarz patomorfolog lub
lekarz medycyny sagdowe;j.

Poza klasycznymi typami sekcji zwlok w zwigzku z rozwojem technologii, ale takze w
odpowiedzi na zapotrzebowanie, pojawity si¢ nowe odmiany badania post mortem. Wirtopsja
lub tez autopsja wirtualna (post mortem radiology) polega na obrazowaniu radiologicznym
metodg rezonansu magnetycznego lub tomografii komputerowej bez naruszania powtok ciata.
Wykonuje si¢ ja w przypadku $mierci w przebiegu urazow wielonarzadowych, dla potrzeb
medycyny sagdowej, lub przy zastrzezonym braku zgody zmarlego lub rodziny na sekcje
klasyczng [3, 132, 143]. Tak zwana autopsja molekularna, polega na posmiertnej analizie
probek w sytuacji, kiedy metoda klasyczna nie dala odpowiedzi co do przyczyny zgonu.
Metoda ta ma znaczenie w przypadkach np. naglej niewyjasnionej $§mierci lub zespotu naglej
$mierci dziecka [78, 108, 135].

Autopsja stanowila wieloptaszczyznowy element rozwoju medycyny, poczawszy 0d
anatomii, poprzez chirurgie¢ 1 inne dziedziny operacyjne, specjalnosci medyczne
zachowawcze, a konczac na medycynie sadowej i w sposOb oczywisty - anatomii
patologicznej czyli patomorfologii. Sekcja zwlok na przestrzeni wiekow ewoluowata pod
wzgledem techniki 1 celowosci wykonywania, rozumienia poczynionych obserwacii,
informatywnosci i1 znaczenia oraz prezentacji i archiwizacji wynikdw. Wptyw na rozwoj sekcji
zwlok mialo wiele czynnikéw takich jak religia, prawo 1 obowigzujagca wiedza oraz
wyznaczanie nowych kierunkow i przekraczanie kolejnych barier przez poszczegodlnych
badaczy [13, 29, 66, 70, 74, 99, 139].

W rozwoju medycyny sekcje zwlok stuzyly poczatkowo jedynie jako element nauki
anatomii, badanie przyczyny zgonu, a dopiero p6zniej jako narzedzie identyfikacji chordb oraz
przeprowadzania korelacji morfologiczno - klinicznych. Obducentami byli poczatkowo

anatomowie, potem cyrulicy i chirurdzy (dopiero pdzniej dolaczyli do grona medykow),



lekarze leczacy 1 wreszcie patolodzy [2, 11, 41, 70, 139]. Autopsje na przestrzeni wiekow
wykonywano na uniwersytetach, w prywatnych domach, szpitalach, kostnicach,
a jednoczes$nie powstawaly pierwsze teatry anatomiczne, w ktorych publiczne sekcje oprocz
walorow dydaktycznych dostarczaty rozrywki publicznosci [29, 66, 69, 73, 86].
Sekcjonowano zwierzeta i1 ludzi - poczatkowo jedynie skazancoéw i samobdjcoOw oraz zmartych
z deformacjami, zmarlych z podejrzeniem dziatania oséb trzecich (medycyna powigzana z
wydziatami prawnymi uniwersytetow - poczatki medycyny sagdowej), by w koncu bada¢ ciata
zwyklych pacjentow. Autopsje staty si¢ waznym elementem dydaktyki dla kolejnych pokolen
medykow. Rownoczesnie z upowszechnieniem sekcji 1 rozwojem techniki sekcyjnej
nastgpowaty takze zmiany w rozumieniu i podejsciu do opisywania wynikow - formutowania
protokotu autopsyjnego [2, 13, 29, 41, 66, 69]. Od potowy XIX wieku badanie posmiertne
stato si¢ nieodzownym elementem pracy klinicznej, niosagcym ostateczng diagnoze, majacym
kluczowg wartos¢ naukowa i1 edukacyjng. W tym tez czasie anatomia patologiczna
(patomorfologia) wyodrgbnita si¢ jako medyczna specjalizacja, ktora obok badania zwtok,
objeta i rozwingta diagnostyke mikroskopowa tkanek [27, 66, 100].

Istotne zjawisko powigzane $cisle z historig sekcji zwlok i1 rozwojem anatomii
patologicznej stanowig kolekcje/ muzea anatomopatologiczne. Gromadzono w nich preparaty
suche (osteologiczne), wysuszone, preparaty zakonserwowane w ptynach, jak i odlewy
1 modele gipsowe lub woskowe, ryciny, dokumenty, a takze fotografie. Zbiory te miaty
charakter kolekcjonerski i edukacyjny dla wielu pokolen lekarzy, ale tez zwyktych ludzi [45,
82, 85, 92, 104, 112, 136, 137].

III. Historia sekcji zwlok

IILI. Starozytno$¢ i Sredniowiecze

Teksty zrodtowe wzmiankujace fakt wykonywania sekcji zwlok pochodza juz
z czasOw starozytnych, np. Mezopotamii, gdzie wykonywano analiz¢ wn¢trznosci zwierzat
w celach magicznych 1 przepowiadania przysziosci. W starozytnym Egipcie, pierwszym
uznanym anatomem i lekarzem byt Imhotep (XXVII wiek p.n.e.) najwyzszy kaptan boga Ra
w Heliopolis. Wiedza anatomiczna w Egipcie wynikata gléwnie z obrzgdu balsamowania
1 mumifikacji. Jednym z najwybitniejszych anatomoéw starozytno$ci byl grecki lekarz

Hipokrates z Kos (460 — 377 r. p.n.e.). W IV w p.n.e. w Aleksandrii powstal pierwszy



w historii medycyny wydziatl anatomii. Herofilus (ok. 335-280 r. p.n.e.) wykonywat tam
sekcje zwlok, zarowno ludzi jak i zwierzat, czesciowo takze dostgpne dla publicznosci.
Wedtug pismiennictwa dokonywat on takze wiwisekcji (prawo Ptolemeuszy pozwalato na
takie procedury na skazancach, Celsus i1 Tertulian podajg, ze wykonat ich ok. 600).
Erasistratos z Chios (304 - 257r. p.n.e.) jako jeden z pierwszych zaczal odnotowywaé
znajdowane patologie i probowat taczy¢ je z chorobg stwierdzang przyzyciowo [13, 48, 78].
Galen z Pergamonu (130-216 n.c.) =zastyngt z pokazowych sekcji i wiwisekcji zwierzat.
Na podstawie swych obserwacji napisal dzieto ,,De anatomici administrationibus”, ktore

na wiele wiekdw ustanowito kanony anatomiczne w Europie [66, 69, 79, 139].

W $redniowieczu ingerencja w cialo ludzkie po $mierci byta z zasady zakazana
ze wzgledow religijnych. Nauka anatomii oraz chirurgii oparta o sekcje zwtok miata jednakze
miejsce w Swiecie arabskim, czego dowodem sg ksiegi Al-Razi (865-925) “K al-Masuri”,
“Liber de medicina ad Almansorem”, 1bn Sina (Avicenna) (980-1037) “Al Canun fi al Tibb”,
“Canon” oraz Ibn Zuhr - Avenzoar (1091-1161) [79, 84, 107]. W Europie $redniowiecznej
prawdopodobnie pierwszym opisem stosowania autopsji, jest zapis w kronice mnicha Fra
Salimbene z Parmy, podajacy, iz w 1286 roku podczas epidemii, dokonywano otwarcia zwtok
[66, 83, 88]. W tym okresie we Wloszech byly praktykowane glownie sekcje sgdowo-
lekarskie. W wydanych za czaséw papieza Innocentego III istnieje kilka udokumentowanych
przypadkow zlecenia wykonania autopsji w celu stwierdzenia przyczyny zgonu i ustalenia
udzialu oskarzonego. W 1302 roku wykonano badanie post mortem pod kierownictwem
Bartolomeo de Varignana (ok. 1260-1321) w celu stwierdzenia czy przyczyna $mierci byto
otrucie. Uczestniczyto w nim dwoch lekarzy oraz dwoch chirurgow (cyrulikow), a protokot -
prawdopodobnie najstarszy zachowany dokument sekcyjny, opisuje szczegoty, z konkluzja:
"UpewniliSmy si¢ co do stanu zastanego przy udziale wlasnych zmystéw oraz poprzez

"anatomizacj¢" poszczeg6lnych czesci" [13, 66].

Okoto 1240 roku cesarz Fryderyk II wydat edykt dla regionu Salerno, na podstawie
ktorego nauczanie anatomii 1 chirurgii stalo si¢ wazng czescig studiow medycznych,
a znajomo$¢ tych przedmiotow byla obowigzkowa, by moc praktykowaé w zawodzie.
Dziedzictwo to przejely nastepnie uniwersytety w Neapolu oraz w Montpellier, a cesarz Karol
IV z umiejetnosci wykonania sekcji zrobit warunek sine qua non ukonczenia studiow
medycznych. Jednakze w 1299 roku papiez Bonifacy VIII w bulli De Sepulturis zagrozit
ekskomunika tym "co wypatroszaja ciata zmartych i je okrutnie gotuja, aby ko$ci oddzielone

od migsa przenie$¢ do swojego kraju celem pogrzebania" [28, 66]. Powodem bylo takie



traktowanie zwlok, w tym zmartego podczas krucjaty $w. krola Ludwika IX. Bulla
ta wywotata drastyczne zmniejszenie liczby wykonywania autopsji. Rozwoj badan
anatomicznych jednakze postepowat, a Mondino de Luzzi (ok. 1270 — 1326), w Bolonii
w roku 1316 ukonczyl r¢kopis "Anathomia corporis humani”, uwazany za pierwszy
podrecznik sztuki autopsji. Autor podzielil cialo ludzkie na trzy przestrzenie: czaszke -
komore goérna, ktora miescila elementy animalne, klatke piersiowa - czyli przestrzen srodkowa
z elementami duchowymi; oraz dolng, czyli brzuszng mieszczaca elementy naturalne.
Mondinus sekcjonowat osobiscie i jego notatki miaty nature praktyczng, w przeciwienstwie do
poprzednikow, ktorzy jesli dokonywali otwarcia zwlok, to jedynie w celu potwierdzenia
wiedzy z ksigg przekazywanej od czaséw Galena. Temu tez badaczowi przypisuje si¢

pierwszg publiczng sekcje zwlok, wykonang na uniwersytecie w 1315 roku na ciele skazanca

[13, 66, 69, 86].

III 2. Renesans i okres do konca XVIII wieku

Stanowisko Kosciota zmieniato si¢ z uptywem czasu, a papieze zezwalali na badanie
ciata ludzkiego studentom medycyny i lekarzom [28, 89]. Florencki anatom Antonio Benivieni
(1443-1502) wykonat ponad 100 autopsji deklarujac, ze sekcja ma pokaza¢ "nie tajemnice,
a jedynie ukryta przyczyne $mierci". Jego opisy i szczegotowe notatki, opublikowane w 1507
roku w dziele De Abditis Morborum Causis ("O ukrytych przyczynach choroby™)
sg prawdopodobnie pierwsza naukowa pracg anatomopatologiczng. Bienivieni zbudowat
przenosne i sktadane “theatrum anatomicum”, ktére pozwalato jemu i innym wykonywac
sekcje (w tym publiczne) w roznych miejscach, nie bedac ograniczonym jedynie do wlasnego
uniwersytetu. Sekcja oraz znajomos$¢ anatomii byta takze potrzebna artystom epoki renesansu.
Wiadomo, ze Michat Aniot Buonarotti (1475-1564) czesto byt ich obserwatorem, podobnie
Leonardo da Vinci (1452 - 1519), ktory przyjaznit si¢ z kilkoma profesorami anatomii.
Leonardo zainteresowany mechanika i budowa ciala zarowno zwierzat, jak i ludzkiego,
poswiecit badaniom na zwlokach duzo czasu. Istnieja dokumenty poswiadczajace,
ze osobiscie wykonal co najmniej 35 sekcji zwlok, a rezultaty zobrazowat doskonatymi

i szczegdtowymi rysunkami [13, 54, 66, 74, 88, 99].

Kluczowa role w rozwoju anatomii odegrat Andreas Vesalius (1514-1564).
Od najwczesniejszych lat studiow medycznych w Paryzu, a potem we Wtoszech, wykazywat
ogromne zainteresowanie, talent i bieglo§¢ w technice sekcjonowania oraz che¢ pogtebiania

wiedzy anatomicznej. W Padwie mial mozliwos¢ stuchania wykladow z anatomii



prowadzonych przez jednego z najwybitniejszych polskich medykow owczesnych czasow,
a zarazem prorektora uniwersytetu padewskiego, Jozefa Strusia (1510-1568), ktéry objat tam
stanowisko profesora medycyny teoretycznej i w swych wykladach omawiat dzieta Galena.
Od roku 1537 Vesalius sam zostat wyktadowcg na uniwersytecie w Padwie na stanowisku
professor tertiarius. W ramach 6wczesnych wydziatow lekarskich wyktadowcami byto dwoch
profesorow, pierwszy uczyt teorii, drugi natomiast praktyki leczniczej. W XVI wieku doszedt
professor tertiarius jako nauczyciel anatomii i chirurgii. Vesaliusz wyniki swoich badan
przedstawil w pracy Tabulae Anatomicae, wydanej w Wenecji w roku 1538. Wykazat si¢
odwaga 1 w dysputach naukowych wytykat publicznie btedy Galena (podat ich tacznie ponad
200). Pracujac nad swym dzielem nie wahal si¢ nawet wykrada¢ zwlok Iludzkich
i sekcjonowaé we wiasnym domu. W 1543 roku wyszta drukiem ksigga “De humani corporis
fabrica librii septem” (O budowie ciata ludzkiego w ksiggach siedmiu). Byt to pierwszy duzy,
szczegblowy, nowoczesny podrecznik anatomii, zawierajacy ryciny  autorstwa
najprawdopodobniej Calcariego - ucznia Tycjana. Istnieje przypuszczenie, ze Vesaliusz
na podstawie swoich obserwacji przygotowywat takze prace na temat anatomii patologiczne;j.
Wiek XVI nazywano potem w dziejach medycyny stuleciem anatomoéw, a liczbg uczniow
Vesaliusa szacuje si¢ na kilkuset [13, 29, 66, 69, 99, 118, 139].

Na przetomie XVI 1 XVII w. sekcje zwlok staty sie akceptowang metoda badawcza.
Stopniowo liczni naukowcy jak Bartolomeo Eustachi (1500 lub 1510 - 1574), Caspar Bauhin
(1560-1624), czy Johann Georg Virsung (1589-1643) byli nie tylko anatomami i prosektorami.
Kazdy z nich wykorzystujac empiryczng metod¢ Bacona najpierw rejestrowat fakty, odkrycia
a wsérod nich odmiennosci czy patologie, by dopiero na koniec wyprowadzi¢ ogdlny wiosek.
Naukowcy analizowali zwigzki przyczynowo-skutkowe, taczac obserwowane objawy
przyzyciowe ze zmianami morfologicznymi ujawnionymi post mortem. Francuski profesor
medycyny Fernelius - Jean Fernel (1497-1558) w pracy "Medicina" zawart czgs¢ Pathologiae
Libri. Sklasyfikowat tam choroby/ patologie jako ogolne i szczegdtowe specjalne, rozrdzniajac
przyczyny, symptomy i objawy. W nauce poza mysleniem wytacznie dedukcyjnym pojawita
si¢ metoda indukcyjna pozwalajagca wyciggaé wnioski na podstawie obserwacji
1 eksperymentow. Na takiej wilasnie podstawie William Harvey (1578-1657), uczen
Fabriuciusa ab Aquapendente (1537-1619), opisat krazenie krwi. Jako praktykujacy lekarz
uwazal on, ze koniecznym jest pordwnywanie wiasnych obserwacji klinicznych z badaniem
zwlok pacjenta. Harvey poczynit takze istotne obserwacje dotyczace patologii serca i naczyn

[24, 41, 43, 66, 69, 120, 139].
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Obok sekcji uniwersyteckich odbywaly si¢ w tym czasie takze sekcje publiczne,
dedykowane nie tylko dla $rodowiska medycznego, wzbudzajace zywe zainteresowanie,
podobnie jak publiczne egzekucje, czy tortury. Sekcje publiczne mialy wowczas wymiar
wieloraki. Z jednej strony stanowity rozrywke dla czesci spoteczenstwa, z innej miaty szeroki
wymiar dydaktyczny, kierowany nie tylko do studentéw, medykow czy chirurgow.
W pierwszym okresie odbywaty si¢ w oparciu o pozyskane zgody urz¢dnikéw $wieckich
1 koscielnych, a uczestnictwo bylo tylko za zaproszeniem. Poczatkowo nie zezwalano na
udziat w nich kobiet. Z czasem ograniczenia zniesiono, a ich uczestnicy pochodzili
z wszystkich warstw spoteczenstwa, od plebsu po mieszczanstwo i lokalny patriarchat.
W odpowiedzi na rosngce zainteresowanie i popularnos¢ sekcji publicznych, wprowadzono
nawet odptatnos¢ i bilety (wczesniej niz za wejscie do teatréw), a pod koniec XVI wieku
zbudowano pierwsze stale teatry anatomiczne (Padwa, Montpellier, Lejda), ktore pozwalaty
obejrze¢ ten spektakl nawet kilkuset osobom. Polscy medycy studiujacy we Wtoszech, Francji
czy Niderlandach - w krajach, gdzie publiczne autopsje byly czestsze niz np. w Niemczech,
przywiezli ten zwyczaj do Polski. Zaczety by¢ one wykonywane we wszystkich miastach,
w ktorych dziataty szkoty medyczne [41, 69, 73, 121, 130, 139].

Szczegblng dziedzing badan i prezentacji anatomicznych stanowity wady wrodzone.
Kwestig w przypadku takich sekcji byty zaskakujace patologie, jak i pytania natury religijno-
filozoficznej. Pierwsza opisana sekcja teratologiczna pod postacia zroslactwa odbyla sig¢
w 1533 roku na Hispanioli. Sekcje zlecit lokalny ksiadz, a dopiero po wydaniu protokotu
stwierdzajacego zdwojony uktad narzadow wewnetrznych, ochrzcil dzieci jako dwie osobne
istoty [18, 97]. Protokoly sekcyjne dzieci opisujace wady wrodzone powstawaty dopiero
od drugiej potowy XVII wieku. Wczesniej, o ile protokoty sekcyjne tego rodzaju w ogoéle
pojawiaty si¢ w obiegu naukowym, dotyczyly gtownie zros$nigtych bliZznigt. Podstawowa
kwestia bylo okreslenie, czy zro$lak jest jednym organizmem czy dwoma, dla celow
religijnych. W 1613 roku w Gdansku, Joachim Oelhafius (1570-1630) wykonat sekcje
noworodka z licznymi wadami wrodzonym - pierwsza udokumentowang publiczng
teratologiczna sekcje w potnocno-centralnej Europie. Tekst protokotu sekcyjnego Oelhafiusa
zostal opublikowany jako zwigzly naukowy opis foetus monstrosus, jak okreslit autor, bez
typowych dla epoki ozdobnikow jezykowych. W tych czasach wiele opisow sekcji lub
zbiorow opiséw wydawali lekarze praktycy, ktorzy sekcjonowali swoich pacjentow. Forma
publikacji byla dowolna, np. Jessenius z Pragi jeden z protokotéw sekcyjnych zawart na okoto
200 stronach, umieszczajac tam nawet wiersze [62]. Praca Oelhafiusa wywarta duze wrazenie

na szwajcarskim anatomie (a takze m.in. nadwornym lekarzu Radziwitow) Casparze Bauhinie
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(1560-1624), ktéory umiescit ja w reedycji swego dzieta: De hermaphroditorum
monstrosorumquae partuum natura ex theologorum, jureconsultorum, medicorum et
rabbinorum sententia: libri duo (typis Hieronymi Galleri, Aere Johann-Theodori de Bry,
Oppenheim 1614) [69, 115, 116, 118, 128, 131].

W XVII i XVIII wieku czasie sekcje zwlok zmarlych pacjentéw szpitalnych, ofiar
wypadkoéw czy przemocy, oraz skazancow wykonywane byly bez wyraznych restrykcji.
Specjalnej zgody wymagaly sekcje prywatnych pacjentow, wykonywane przez lekarzy
prowadzacych. Wiele obserwacji patologicznych umieszczano w  podrecznikach
i powstajacych czasopismach medycznych. Podej$cie do samej sekcji oraz interpretacja
wynikow roznita si¢ jednakze pomigdzy oS$rodkami. Swoista metaanaliz¢ sekcyjna
opublikowal w roku 1679 Teophile Bonet (1620-1689) w postaci ponad 1700-stronicowej
pracy “Sepulchretum sive anatomia practica ex cadaveribus morbo denatis”. Autor zawart
w dziele ponad 3000 protokotow sekcyjnych od czaséw Galena do jemu wspodtczesnych,
napisanych przez ok 450 obducentow. Wsrod nich znajduja si¢ protokoty sekcji wykonanych
przez Bartholina, Fallopiusa, Malpighiego, Harveya, ale takze Vesaliusa czy Ambroise Pare.
Zbiér ten wraz z komentarzami i piSmiennictwem, pokazuje jak zmieniata si¢ technika
sekcyjna, sposob interpretacji obrazu morfologicznego, wiedza, ale takze charakter stawianych
diagnoz. W wielu przypadkach analizowano tylko wybrane narzady i nie przeprowadzano
korelacji z danymi klinicznymi [13, 66, 69, 139]. Bitedy te wytykal Hermann Boerhaave
(1668-1738) rektor i wyktadowca na Uniwersytecie w Lejdzie, ktory przystgpowal do sekcji
z nastawieniem potwierdzenia rozpoznania klinicznego. Giovanni Battista Morgagni (1682-
1771) bedac juz uznanym profesorem przeanalizowat Kkrytycznie Sepulchretum Boneta.
Zaobserwowal wiele niescistosci, ktore czgsciowo mogly wynika¢ z faktu, iz jako$¢ same;j
procedury, jak i protokotu sekcyjnego byly zalezne od poziomu wiedzy w momencie
przeprowadzania sekcji przez roznych badaczy. Zbierajac doswiadczenie swego Zzycia
zawodowego zebrat przypadki kliniczne opisujac najpierw objawy stwierdzane przyzyciowo,
a dopiero potem uzupelniajac je o dane z autopsji. Wydane w 1761 roku przelomowe dzieto
De sedibus et causis morborum per anatomen indagatis (,,O siedzibach i przyczynach chorob
wykrytych droga sekcyjng”) Scisle wigzalo objawy kliniczne choroby z po$miertnymi
morfologicznymi zmianami narzgdowymi [66, 69, 139]. Droga Morgagniego podazyto wielu
nastepcow, miedzy innym bracia Hunterowie, a zwtaszcza John (1728-93), ktory opracowywat
rézne zagadnienia patologiczne, takze przy uzyciu prymitywnego mikroskopu [13, 66, 69, 72,
137, 139].
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W roku 1793 ukazata si¢ natomiast praca autorstwa Anglika Matthew Baillie (1761-
1823), pod tytutem "The Morbid Anatomy of Some of the Most Important Parts of the Human
Body" uwazana za pierwsze usystematyzowane podowczas opracowanie dotyczace
anatomopatologii. Tymczasem Marie Francoise Xavier Bichat (1771-1802) w swoich pracach
posuwat si¢ zdecydowanie dalej niz tylko analiza narzadéw. Cho¢ pracowal bez mikroskopu,
zdotat wyr6zni¢ 21 tkanek opierajac si¢ jedynie na autopsjach oraz badaniach fizyko-
chemicznych. Jego stosunek do pracy lekarza zawart w stowach: "Powinnismy sekcjonowaé
na rzecz anatomii, eksperymentowac na rzecz fizjologii, $ledzi¢ chorobe 1 wykonywac¢ badania
posmiertne, taka jest $ciezka, bez ktérej nie ma ani anatoma, ani fizjologa, ani lekarza"
I "Mozna robi¢ notatki przez lat dwadziescia, od rana do wieczora siedzgc przy t6zku chorego,
rozwazajac chorobg toczaca si¢ wewnatrz, a wszystko to bedzie jedynie konfuzja, szeregiem
niespdjnych zjawisk. Otworzcie kilka ciat zmartych, a tajemnica zniknie" (ca 1800) [66, 69, 70,
139].

HILIII. XIX do poczatku XX wieku

Na przetomie XVIII 1 XIX wieku wyraznie zarysowal si¢ przyspieszony rozwgj
w przemysle, ktory miat takze odbicie w naukach medycznych. Postgp oznaczat takze
specjalizacje, rowniez W odniesieniu do dziedzin medycznych [66, 69, 139]. Na poczatku XIX
wieku sale sekcyjne istniaty w kazdym wigkszym szpitalu, poczatkowo tylko w Europie, ale
niedtugo potem takze na innych kontynentach. W tym okresie anatomia patologiczna zostata
wprowadzona jako podstawa diagnostyki i nozologii. Lekarze klinicys$ci wyrazniej definiowali
jednostki chorobowe, odkrywali nowe, bazujac na odkryciach i rozpoznaniach
anatomopatologicznych. Nastgpita reorganizacja szpitalnictwa, gwaltowny wzrost liczby
szpitali oraz hospitalizowanych pacjentow. Korelacje pato-kliniczne przeprowadzane na duza
skale przyspieszyly rozwdj medycyny. W tym okresie w Paryzu pracowali Jean-Nicolas
Corvisart (1755-1821), Rene Teophile Laennec (1781-1826), ktorzy w swych pracach opierali
si¢ na wynikach autopsji. W 1819 roku na Uniwersytecie w Strasburgu utworzono pierwszy
samodzielny Instytut Patologii, pod kierownictwem Georga Lobsteina (1777-1835). W tym
samym roku po raz pierwszy w Royal College of Surgeons w Anglii, profesor James Wilson
uzyl na wykltadzie terminu ,surgical pathology” w odniesieniu do zmian badanych
przyzyciowo [66, 69, 139].

Posrod wielu wybitnych badaczy w wieku XIX, kilka postaci pozostawito po sobie
ogromng spuscizne i wklad w rozwdj anatomii patologicznej. Byli to Karl von Rokitansky
(1804-1878) oraz Rudolph Virchov (1821-1902). Rokitansky obejmujac w roku 1834
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stanowisko prosektora wiedenskiego Allgemeines Krankenhaus, objat rowniez katedre
anatomii patologicznej. W przeciwienstwie do Paryza funkcjonujacego z licznymi
prosektoriami, we Wiedniu istnial centralny szpital i centralna prosektura. Rokitansky
wprowadzil procedury dotyczace poprawy przeprowadzania i raportowania sekcji zwlok.
W swej karierze wykonat osobi$cie ponad 30.000 autopsji (nadzorowat kolejnych 30.000)
1 byl uznany za najwickszego europejskiego specjaliste tym w zakresie. Nazywano go takze
ojcem wspodlczesnej sekcji zwltok. Walczyl o anatomie¢ patologiczng jako odrebny przedmiot,
ale w oderwaniu od kliniki (,,patolodzy w wiezy z kosci stoniowej”). Motto Rokitansky’ego
brzmiato ,,Zadaniem anatomopatologa jest rekonstrukcja przebiegu klinicznego choroby
od konca”. Jego teoria powstawania chordb poprzez naruszenie roéwnowagi pltyndéw
ustrojowych ciata (z greckiego dyskrazja, lezaca u podstaw patologii humoralnej wywodzace;j
si¢ jeszcze od Hipokratesa) stala wyraznie w sprzeczno$ci z popularyzowang teorig
komoérkowa. Rudolph Virchow urodzony 17 lat pézniej wkroczyt w inny $wiat medycyny.
Virchow w 1876 roku opublikowat zwigzly podrgcznik techniki sekcyjnej, gdzie nakazywat
by analizowa¢ wszystkie narzady. Przeprowadzat takze diagnostyke mikroskopowa wycinkow
sekcyjnych [27, 60, 66, 69, 100]. Stworzyt on ogromng Kkolekcj¢ preparatow
anatomopatologicznych w Charite w Berlinie.

Stynnym uczniem Rudolpha Virchowa w Europie byt Friedrich von Recklinghausen
(1833-1910), a na kontynencie amerykanskim William Ossler (1849-1919). Ossler wniost
ogromny wktad w rozwdj i popularyzowanie autopsji i anatomii patologicznej za oceanem.
Przeprowadzal liczne sekcje, ale rownolegle tworzyl muzeum preparatow patologicznych.
Najlepiej podejscie Williama Oslera do sekcji opisujg jego wiasne stowa tuz przed $miercia.
"Obserwuje przypadek tego pacjenta od dwoch miesigcy, zatuje, ze nie zobacze autopsji" [13,
66, 69, 139].

Anatomia patologiczna pod koniec XIX wieku stata si¢ wreszcie odregbng
1 samodzielng dziedzing lekarska, a jej formalna instytucjonalizacja zostala zakonczona,
zar6wno W krajach Europy, jak i w Ameryce. Anatomia patologiczna i badania po$miertne
szybko stawaly si¢ coraz popularniejsze w coraz liczniejszych osrodkach medycznych.
W Wiedniu, Berlinie, czy tez Paryzu wyksztalcenie i umiejetnosci odbierali takze tworcy
polskich zaktadow anatomii patologicznej w Krakowie czy Warszawie. Powstawaty kolejne
coraz bardziej kompletne podrgczniki. Nikodem Betkowski (1812-1864) opublikowatl
pierwsza w jezyku polskim ,,Anatomi¢ patologiczng”, a prof. Ludwik Paszkiewicz (1878-
1967) okoto roku 1890 wydat ,,Technike sekcji zwlok”. Nalezy wspomnie¢, ze wydal ponadto
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p6zniej whasny podrecznik ,,Anatomii Patologicznej” oraz ,,O utrwalaniu i przechowywaniu
preparatoéw anatomicznych z utrzymaniem ich barwy naturalnej”, ktéra miata ogromny wplyw
na zachowanie istniejacych i nowych preparatow licznych muzedow anatomopatologicznych
w Polsce [63, 68, 69, 118, 119].

Rola sekcji ugruntowata si¢ na przetomie wieku w zwigzku z jej popularnoscia, iloscia
informacji ktdra niosta dla anatomopatologéw, ale takze klinicystow. Stuzyta poprawie jakosSci
diagnozowania i leczenia. W 1910 roku Richard Cabot (1868-1939) opublikowat raport, ktory
mocno poruszyl swiat medyczny. Po raz pierwszy udowodniono, ze autopsja moze wykry¢
btedy w diagnozowaniu przyzyciowym poprzez prosta analiz¢ rozbieznosci rozpoznan pre-
I post mortem. Raport wywotat duzg dyskusj¢ srodowiska medycznego. Jednak gdy podobny
raport opublikowal Abraham Flexner (1866-1959), zacz¢to krytykowaé poziom nauczania
w amerykanskich uczelniach medycznych. Wnioski przeniesiono na grunt europejski
i przyjeto, ze jednym z Kryteriéw oceny szpitali jest odsetek sekcjonowanych zgondw. Mniej
wiecej do potowy XX wieku odsetek wykonywanych autopsji w szpitalach byt bardzo wysoki-
nawet siggat 100%, lecz potem pojawita si¢ tendencja spadkowa. CzeSciowo wigzano ja
z coraz lepsza diagnostyka obrazowa, ktora bezposrednio przektadano na jako$¢ diagnozy
przyzyciowej, czesciowo z negatywnym nastawieniem badaczy pokiadajacych nadziej¢ na
rozwoj w eksperymentach, a nie mozolnym zbieraniu danych klinicznych, takze z autopsji [66,
123, 133, 138].

Powtdrzone analizy z konca XX w. nadal wyraZnie wykazuja, Ze autopsja ma ogromna
role w nauczaniu studentéw i lekarzy, a wiekszy odsetek sekcjonowanych zgonow szpitalnych
koreluje z mniejsza liczbg rozbieznosci pato-klinicznych. Cze$¢ $rodowisk medycznych
apeluje obecnie o rewitalizacj¢ sekcji zwlok we wspodlczesnej medycynie, zar6wno na etapie
studiow, szkolenia podyplomowego i codziennej praktyki klinicznej [114, 134, 138, 140].
Badanie post mortem weryfikuje rozpoznanie klinicyscie i zapewnia o prawidtowosci leczenia,
badaczom dostarcza danych, rodzinie odpowiada na trudne pytania, administracji pozwala
oceni¢ jakos¢ leczenia. Z akademickiego punktu widzenia autopsje edukuja studentow
I lekarzy. Ale badanie post mortem uczy przede wszystkim zrozumienia medycyny i czasami
zawodowej pokory ,,Hic locus est ubi mortui viveuntes docent . [12, 13, 14, 66, 70, 114, 134,
140].
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IV. Rozwdj histopatologii

Do XIX wieku sekcje zwlok stanowity jedyne zrédto informacji o ciele ludzkim, jego
budowie i ewentualnych patologiach. Za odkrywce mikroskopu uwaza si¢ Zachariasza i Hansa
Janssenow, ok. 1590r., ale dopiero konstrukcje autorstwa Roberta Hooke'a (1635-1703)
I Antone Loewenhoeka (1632-1723) ulepszyly mozliwosci powigkszenia i ostros$ci obrazu [50,
144]. Poczatkowo zastosowanie mikroskopow w medycynie bylo niewielkie.
Wykorzystywano je do analizy materii nicozywionej, roslin i obserwowania owadéw. Dopiero
Marcello Malpighi (1628-1694) — zwany ojcem anatomii mikroskopowej zastosowat go do
analizy tkanek, jednakze gtoéwnie w zakresie badan fizjologicznych. Modyfikacje konstrukcji
mikroskopu w XVIII w. oraz jego upowszechnienie pozwolito dokona¢ kolejnych odkry¢
w zakresie struktury i biologii komorki. Istniejg nieliczne opisy z tego czasu zastosowania
mikroskopu do badaniu tkanek zmienionych patologicznie, np. analiza wycinkéw pobranych
po sekcji papieza Innocentego XII (Antonio Pignatelli, 1615-1700) z roku 1700, czy badanie
tkanki guza usunigtego chirurgicznie (von Hammen z Gdanska w roku 1678) [50, 69, 139,
141, 142, 144].

Ide¢ Bichata, systematycznego opisywania zmian morfologicznych na poziomie
tkankowym kontynuowat Thomas Hodgkin (1798-1866). W 1819 roku po raz pierwszy
August Franz Mayer (1787-1865) uzyt okreslenia ,histologia” (z greki histos - tkanka and
logos — stowo, nauka). W 1844 r. Bennett napisat, ze droga do pokonania ograniczen oceny
sekcyjnej i makroskopowej oraz ostatecznej weryfikacji koncepcji moze by¢ analiza
mikroskopowa [13, 66, 69, 139].

Nowe mikroskopy ulepszane przez Listera, Abbe i Leitza, zaopatrzone w soczewki
nowego typu pozwalaty juz nie tylko obserwowac, ale takze fotografowac (1839r.). Stopniowo
unowoczesniano cale zaplecze pracowni histopatologicznej, zaczynajac od nozy do pobierania
wycinkow, poprzez wynalazek mikrotomu w roku 1830. Uwspotczesniono takze zakres
barwien o hematoksyling i eozyn¢ (1863r.) i barwienia dodatkowe (np. metody Ziehl-
Nielsena, Gram, Congo, van Gieson w latach 1885-92). Poczatkowo badano niebarwione
$wieze wycinki, potem skrawki mrozone lub zatapiane w toluidynie. W 1869 roku Edwin
Klebs (1834-1913) wprowadzit zatapianie wycinkow w parafinie, a w roku 1893 formalina

weszla na state jako utrwalacz materialu biologicznego. Wszystkie te dziatania byty
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nastawione na poprawe jakosci preparatow mikroskopowych, a w konsekwencji doktadnos$ci

diagnozy lekarskiej, w tym sekcyjnej.

Johannes Muller (1801-1858) profesor anatomii i fizjologii z Berlina, nauczyciel
Rudolpha Virchowa, wydat w 1838 roku ksigzkg, w 1840 przettumaczong na angielski
"On the Nature and Structural Characteristics of Cancer” poswigcong histopatologii tkanek
nowotworowych. Mullerowi w pracy naukowej towarzyszyl Jacob Henle (1809 — 1885),
ktorego wktad w rozwoj histologii poréwnywany jest do wkladu Vesaliusza w rozwoj
anatomii. Theodor Schwann (1810 — 1882) w roku 1839 opierajac si¢ na obserwacjach obrazu
mikroskopowego sformulowat ,regule komorkowa”, wedlug ktérej organizmy roslinne

I zwierzece sg zbudowane z miliardow pojedynczych komorek [77].

Przetomowa teoria patologii komoérkowej Virchowa dotyczyta gléwnie aspektow
patologii funkcjonalnej. Jednakze badacz ten systematyzujac dziaty anatomii patologiczne;,
wprowadzil takze rutynowe badania mikroskopowe wycinkoéw z sekcji zwlok 1 badat wycinki
biopsyjne od pacjentow gtownie z guzami. Badania histopatologiczne z trudem zyskiwaty
uznanie klinicytéw, takze z powodu ograniczen interpretacyjnych, subiektywizmu oceny
I kontrowersji w kwestii rozpoznan mikroskopowych. W 1887 roku stynny laryngolog (Morell
Mackenzie (1837-1892), nadworny laryngolog dworu brytyjskiego) pobrat wycinki z guza
okolicy gardta cesarzowi Fryderykowi Il i wystat do Virchowa jako najwickszego
owczesnego autorytetu, ktory zdiagnozowat tagodnego brodawczaka. Zmiana w gardle rosta,
a kolejne badania komorkowe z plwociny wystano po pewnym czasie juz do Heinricha
Waldeyera (1836-1921), ktory potwierdzit obecnos¢ raka. Niestety na tym etapie proces byt
juz nieoperacyjny 1 cesarz wkrotce potem zmart. Wywotato to burzliwg dyskusje
w  migdzynarodowym S$rodowisku medycznym, przy czym dominowal poglad,
ze histopatologia jako metoda niesprawdzona, nadaje si¢ nadal jedynie do analizy tkanek
uzyskanych wiarygodnie podczas badania post mortem. Sam Virchow ostrzegat przed tym,

ze wycinek z guza moze by¢ niereprezentatywny dla catej zmiany [66, 139].

Pomimo takich sugestii wielu lekarzy w Europie podejmowato dalsze badania
histopatologiczne. Tymczasem w szpitalu John Hopkins w Baltimore USA, w Kklinice
kierowanej przez Halsteda w roku 1891 William Welch (1850-1934), anatom i patolog,
rozpoczat systematyczne badania mikroskopowe nowotwordéw. Poza strong praktyczng
walczyt on o ustanowienie patologii w USA jako samodzielnej dyscypliny akademickiej, ktora

wykorzystujac techniki eksperymentalne przyczyniataby si¢ do zrozumienia procesow
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chorobowych i ulatwienia leczenia. W tym samym szpitalu pracowal takze Joseph Bloodgood
(1867-1935), ktoéry stworzyt samodzielny oddziat anatomii patologicznej w klinice Chirurgii
(Department of Surgical Pathology) i jako pierwszy wprowadzit rutynowe badania
srodoperacyjne. W krotkim czasie patologia chirurgiczna oparta na diagnostyce tkankowej

szybko rozwingeta si¢ w USA [145].

W taki oto sposob tworzyta si¢ histopatologia, gtownie jako kontynuacja linii
anatomicznej w Europie, a linii chirurgicznej w USA, patologia mikroskopowa, ktéra obecnie

jest dominujacg dziedzing w pracy patomorfologa.

V. Anatomia patologiczna w Polsce do poczatku XX wieku

Pierwszy wydzial medyczny na Akademii Wilenskiej, zatozonej jeszcze przez Stefana
Batorego, powstat dopiero w roku 1781, a po rozbiorach wtadze carskie przeksztatcilty ja na
Akademi¢ Medyko-Chirurgiczng. Krotko potem powstalo tam pierwsze prosektorium.
Z licznych sekcji (dzigki obowigzujacym ukazom carskim) Szybko powstawata kolekcja
utrwalanych, glownie w spirytusie, preparatow anatomopatologicznych. Byla to jedna szybciej
rozwijajacych si¢ uczelni medycznych w Polsce w dwczesnych czasach 1 osiggneta bardzo
wysoki poziom, takze dzigki tak $wiattym wyktadowcom, jak Jedrzej Sniadecki (1768-1838)
czy Johann Peter Frank (1745-1821). Bogate zasoby muzeum anatomopatologicznego niestety
praktycznie zostato zniszczone 1 czg$ciowo zjedzone (!) przez powracajacg z wojny rosyjskiej

armie¢ napoleonska [105]. Akademia zostata zamknigta w 1842 roku decyzjg cara Mikotaja.

Pierwsze wzmianki o autopsji na Slasku mozna znalezé w tekstach zrodtowych
opisujacych sekcje dziewczyny podejrzewanej o cigzg, ktora miata miejsce we Wroctawiu
w 1592 r. Obducentami w tym mie$cie byli m.in. Adriaan van der Spieghel (Spigelius) (1578-
1625), Daniel Bucretius (1562-1621), a takze przez pewien czas Johann Kulmus. Dopiero
w 1745 roku powotano Collegium Medico-Chirurgicum, ktére mialo nadzorowaé szkolenie
cyrulicko-cechowe chirurgow i akuszerek podczas zajg¢ anatomicznych na ciatach ludzkich
(sekcjonowano tam ok 60 zwlok rocznie) [69, 118]. W 1811 roku na polgczonym
Uniwersytecie Universitas Litterarum Viadrinae Vratislaviensis powotano wydzial medyczny,
a Zaklad Anatomii prowadzony przez profesora Adolpha Otto (1786-1845), anatoma
I patologa, zostal zmodernizowany i rozbudowywany. On to tez przywiozt do Wroctawia zbior
preparatow dydaktycznych, ktéry okreslit "bogaty w preparaty anatomiczne, lecz ubogi
w anatomopatologiczne". W 1865 roku powstal we Wroctawiu niezalezny Instytut Anatomii

Patologicznej [69].
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Pomimo dlugiej historii nauczania medycyny w Krakowie pierwszy opis sekcji zwlok
przeprowadzonej w tym mies$cie pochodzi z 1615 roku. Po tej dacie w Katedrze Anatomii
Uniwersytetu Jagiellonskiego autopsje byly wykonywane juz regularnie. Od roku 1780
przeprowadzano réwniez sekcje publiczne dostepne za optats. Katedre Anatomii Patologicznej
na Uniwersytecie Jagiellonskim utworzono w 1851 roku. Jej kierownikiem zostal profesor
Jozef Dietl (1804-1874), Klinicysta, bliski wspolpracownik Rokitansky'ego i1 przyjaciel
Virchowa. Cykle wyktadow profesora Dietla, zebrane w trzech fascykutach stworzyly zreby
pierwszego polskiego podrecznika "Anatomii patologicznej" Nikodema Betkowskiego, ktory
zostal wydany w Krakowie w 1852 roku. Dane dotyczace wykonywanych szpitalnych sekcji
zwlok w Krakowie datuja si¢ juz na rok 1823 (opis autopsji w zachowanej historii choroby).
Nastgpcami Dietla byli Alfred Biesiadecki (1839-1889), ktéry jako jeden z pierwszych zajat
si¢ dermatopatologia. To dzigki jego staraniom wprowadzono dla studentow ¢wiczenia
z histopatologii. Nast¢pnic katedr¢ objat Tadeusz Browicz (1847-1928), dzigki ktoremu
wybudowano w 1895 roku istniejacy do dzis§ gmach Collegium Medicum. Poza badaniami
patologicznymi prof. Browicz przyczynit si¢ do wzbogacenia polskiego stownictwa
medycznego i wydat w 1905 roku "Stownik lekarski polski" [63, 68, 69, 118].

W 1809 roku dzigki Stanistawowi Staszicowi (1755-1826) i innym inicjatorom,
po kilkudziesieciu latach staran, utworzono Wydzial Akademicki Warszawski Nauk
Lekarskich, w skrocie nazywany Akademia Lekarska, zamkniety decyzja cara w 1831. W roku
1857 otwarto  Akademi¢ Medyko-Chirurgiczng. Na pierwszego profesora anatomii
patologicznej wraz z patologia ogo6lng i higieng, mianowano Teofila Wistockiego (1815-
1881). W 1861 roku jego nastgpca zostal Wilodzimierz Brodowski (1823-1903), potem
Edward Przewoski (1849-1925), dlugoletni prosektor w macierzystym zaktadzie. Kolejnym
wielkim nastepca w uczelni warszawskiej byt Ludwik Paszkiewicz (1878-1967), autor
podrecznika o technice autopsji, a takze wspotorganizator i pierwszy prezes Polskiego

Towarzystwa Anatomopatologicznego [69, 119].

V.I. Anatomia i anatomia patologiczna w Gdansku

W Gdansku poczatki nauczania medycyny siegaja XVI wieku. Miasto to byto w statym
kontakcie handlowym, kulturalnym i naukowym z najwazniejszymi o$rodkami w Europie.
W 1558 roku ustanowiono Atheneum Gedanense (Gdanskie Gimnazjum Akademickie), a 10

lat pozniej rozpoczety sie tam wyktady z zakresu medycyny. Atheneum Gedanense, posiadajac
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bardzo wysoki poziom nauczania, nigdy nie bylo uniwersytetem. Pomimo tego absolwenci
Gimnazjum byli przyjmowani na drugi badz trzeci rok studiow medycznych na najlepszych
uczelniach medycznych w Europie. Rada Miejska skutecznie wspomagata studentow
w zdobywaniu wiedzy, stad ci najlepsi mogli studiowa¢ w Padwie, Bolonii, Paryzu, Lejdzie
czy Montpellier. Niektorzy po powrocie zostawali wyktadowcami w swoim macierzystym
Gimnazjum. Poczatkowo wyktady z anatomii prowadzone byty czysto teoretycznie, a zwyczaj
prowadzenia wykladow rownolegle z sekcjami zwlok wprowadzil dopiero Joachim Oelhaf
(Oelhafius) (1570-1630) ustanowiony profesorem anatomii i medycyny w roku 1603.
Najstarszy zapis z 1605 roku moéwi o publicznym badaniu autopsyjnym ludzkiej glowy.
Natomiast opublikowana w 1613 roku publiczna autopsja dziecka z niezwyktymi licznymi
wadami wrodzonymi, przyniosta mu stawe migdzynarodowa, dzigki prowadzonej
korespondencji naukowej z anatomem Casparem Bauhinem [41, 69, 115, 116, 128, 129].

W 1645 roku stanowisko profesora anatomii i medycyny objat Wawrzyniec
(Laurentius) Eichstadt (1596-1660), ktory przeprowadzit dwie sekcje ptodow z wadami
wrodzonymi, udokumentowane na pismie. Swoj wktad w rozwoj anatomii patologicznej mieli
takze inni, tacy jak wszechstronny gdanski lekarz Ludwig von Hammen (1651-1689), ktory
dokonat prawdopodobnie pierwszego chirurgicznego usunigcia guza stercza z analizg
mikroskopowa materiatu tkankowego. Dzigki zachowanej korespondencji z Johannem
Pechlinem (1646-1706), holenderskim anatomem, wiadomo ze wykorzystujac mikroskop,
ocenit i opisal uzyskang tkank¢ [116, 139, 141, 142]. Inny gdanski anatom, profesor
i wyktadowca Atheneum Gedanense Jan (Johann) Adam Kulmus wykonat m.in. stynng sekcje
publiczng blizniat zrosnietych. Ogromna wiedza anatomiczna pozwolita Kulmusowi wydaé
w 1722 dzieto najstynniejsze ,,Tabulae Anatomicae”, ktore doczekaty si¢ ponad dwudziestu
edycji w wielu jezykach, a w Japonii ustanowity podstawe nauczania nowoczesnej medycyny
[51, 57,71, 75, 129, 131, 146].

W 1741 roku z przyczyn finansowych zrezygnowano w Atheneum Gedanense
z auditorium i theatrum anatomicum, sekcje odbywaty si¢ wigc roznych miejscach (np.
Brama Szeroka), lecz coraz rzadziej. W roku 1812, po prawie 260 latach, Gimnazjum zostato
zamkniete, konczac na ponad sto lat akademickie tradycje Gdanska. Od potowy XIX wieku
sekcje anatomopatologiczne wykonywane byty juz rutynowo w miejskich szpitalach [130,
146].
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VI. Muzea anatomopatologiczne - ich geneza, ewolucja i specjalizacja.

Historia muzealnictwa siega starozytnosci, bowiem cztowiek od najdawniejszych
czasOw zbieral roznego rodzaju osobliwosci natury. Juz w Babilonie istniaty ekspozycje
zwane bit tabrat niszim — ,,gabinet cudéw ludzko$ci”, pokazywane pod gotym niebem zbiory
lupow wojennych i przedmiotow gromadzonych na zyczenie wiladcy. Greckie muzejony -
domy dusz; w zalezno$ci od typu kolekcjonowanych dziet sztuki i przedmiotéw nosity rozne
nazwy - pinakoteka (kolekcja obrazoéw), thesauros (skarbiec), gliptoteka (z greckiego - dom/
zbior rznigtych lub rzezbionych kamieni), daktylioteka (kolekcja artystycznie rzezbionych
kamieni, czyli gemm lub miejsce przechowywania takiego zbioru). Byly to gtéwnie zbiory
prywatne, czasem eksponowane w teatrach i na rynkach. Z czasem, szczegdlnym kryterium
doboru niektorych eksponatow stala si¢ odmienno$¢ od normy, osobliwo$¢ i wyjatkowosc.
W miare uptywu czasu poczatkowo pojedyncze egzemplarze anomalii ro§linnych, skalnych
czy zwierzgcych przeksztatcaty si¢ w cate zbiory i kolekcje [1, 30, 39].

Muzea anatomopatologiczne to typ kolekcji medycznych zawierajacych roznego typu
preparaty anatomopatologiczne i eksponaty zwigzane z ta dziedzing o warto$ci naukowe;j
i historycznej, udostepniane lekarzom, studentom, naukowcom, artystom, a w roéznych
okresach z pewnymi ograniczeniami dla szerszej publicznosci. Historia tego typu muzedéw
liczy okoto 500 lat. Mozna wyodrebni¢ nastepujace okresy ksztattowania si¢ muzealnictwa
anatomopatologicznego: etap wstgpny - gabinety osobliwosci (XV/ XVII wiek), kolekcje/
muzea anatomiczne (XVII/ XVII wiek), wlasciwe kolekcje/ muzea anatomopatologiczne
(XVI1I/ XX wiek), specjalizacja niektorych zbiorow (XIX/XX wiek) [26, 31, 32, 33, 39, 45,
59, 92, 96, 100, 104].

Okresem otwarcia na $wiat nauki i filozofii byl Renesans, kiedy to umiejetnos¢
poruszania si¢ w roznych dziedzinach nauki, literatury i1 sztuki §wiadczyla o poziomie
czlowieka. Theatrum Sapientiae, jak nazwal je po raz pierwszy Giulio Camillo, doradca
Cosimo di Medici, mialy shizy¢ poszerzaniu 1 katalogowaniu wiedzy. Podczas
przygotowywania podobnych miejsc dla wladcoOw niemieckich pojawito si¢ okreslenie
Kunstkabinet lub Kunstkammer (Wunderkammer). Najbardziej znane gabinety osobliwosci,
poza ogromnymi kolekcjami wladcoéw, nalezaly do naukowcow - Ullysee Aldrovandiego
(1522-1605) z Wtoch i Dunczyka Ole Worma (1588-1655) [39, 113]. Zbiory osobliwosci,
gromadzone w specjalnych pomieszczeniach, staly si¢ nicodzownym elementem modnego
domu, pokazujac Szerokie horyzonty i zainteresowania zamoznych wiascicieli. Powstawaty

pierwsze bardzo ogélne podziaty eksponatow na naturalia i artificialia. Idea kolekcjonowania
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w tzw. ,,mikroskali” (lub mikrokosmosie) miata odzwierciedla¢ §wiat zewng¢trzny makroskali
(makrokosmosu). Dzigki temu powoli krystalizowaty si¢ pierwsze kolekcje muzedw historii
naturalnej. Czesto zawieraly skamieliny, ale takze "wybryki” lub "dziwy" natury. Pozniej
zaczety obejmowac takze eksponaty dotyczace cztowieka, poczatkowo gléwnie osteologiczne.
Roést rownoczesnie poziom wiedzy na temat budowy ciata ludzkiego, a wzrastajaca liczba
sekcji i operacji chirurgicznych pozwalata na czgstszy dostep do réznych patologii (kamienie
zotciowe, moczowe). Gromadzono czesto szkielety ptodow 1 noworodkow, zwlaszcza
teratologiczne. Kolejnym celem kolekcjonerow stalo si¢ zachowanie preparatow W stanie
najblizszym oryginatowi. Utrwalano je w alkoholach o roznych stezeniach, roztworach
substancji jak np. sublimat, konserwowano w miodzie lub wosku [45, 63, 64, 65, 67, 81, 82,
100, 112, 136].

William Harvey (1578-1657) anatom i fizjolog, do swych badan nad ukladem
krwiono$nym opracowat technik¢ nastrzykiwania naczyn réznymi substancjami. Technike
t¢ udoskonalil kontynuator prac Franciscusa Sylviusa (1614-1672), Frederick Ruysch (1673-
1731) - farmaceuta, poloznik, ale przede wszystkim anatom. Skomponowat on wiasng
recepture ptynu utrwalajacego (sekretny liquor balsamicum). Efekty swej pracy anatoma
1 artysty przedstawiat w specjalnie przygotowanych budynkach na przedmiesciach
Amsterdamu, eksponujgc dioramy z elementami roslinnymi, mineralnymi i szkieletami
ptodow 1 dzieci, oraz cate kompozycje, na ktére sktadato si¢ kilka w petni ubranych zwtok
ludzkich. Wiele z tych kompozycji- groteskowych scen z wesotymi szkieletami dzieci posrod
ludzkich organow, stylizowanych tkanek i kamieni, uwiecznionych jest na rycinach
w przewodnikach dla zwiedzajacych ,,Thesaurus Anatomicus” (rysownik Cornelius
Huybertus). Kolekcje Ruyscha zainteresowaty cara Rosji, Piotra I, ktory odbyt kurs anatomii
w Amsterdamie i nabyt catos¢ wraz z recepturg ptynu konserwujacego. Zbior ten stat si¢
podstawa dla jednego z najwigkszych muzeow tego typu - Kunstkamery w Sankt Petersburgu,
gdzie mozna oglada¢ do dzi§ czgs¢ wyjsciowych eksponatow. Car reformowat prawo
1 dekretem “O gromadzeniu urodzonych potworéw i niezwyktych znalezisk™ zapoczatkowat
rosyjska kolekcje anatomiczng (teratologiczng). Kunstkamera zostala udekorowana
I udokumentowana akwarelami przez Dorothee Marie Gsell, pierwsza kobiete przyjeta
do Akademii Nauk ufundowanej przez cara w 1724 roku [32, 45, 67, 81, 82, 104].

Od XVII/ XIX w. kolekcje anatomiczne i anatomopatologiczne petnity wiodaca role
w edukacji medycznej. Na wielu uniwersytetach uznano ogromng warto$¢ edukacyjna, jaka
niosa za soba rzeczywiste, trojwymiarowe i naturalne eksponaty medyczne. W konsekwencji

kazdy wazniejszy uniwersytet staral si¢ takie zbiory tworzy¢. Wraz z rozwojem medycyny,
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obok gromadzonych kolekcji stricte anatomicznych zaczegly by¢é wyodrgbniane ich czgsci
z preparatami anatomopatologicznymi. Wraz z rozwojem muzeow anatomopatologicznych
pojawita si¢ potem specjalizacja niektorych zbiorow (osteopatologia, dermatopatologia,
teratologia, patologia zebow, zbiory mozgdéw). Z jednej strony majetni badacze tworzyli
prywatne kolekcje jak to mialo miejsce w przypadku Williama i Johna Hunterow ze Szkocji,
powigkszajac wlasne zbiory poprzez wykupywanie innych mniejszych. Z drugiej - muzea
anatomopatologiczne powstawaty jako kolekcje miejskie lub towarzystw naukowych [15, 26,
31, 32, 33, 37, 64, 65, 72, 90, 104, 111, 125, 137].

Karl Rokitansky wykonujac tysigce sekcji anatomicznych miat mozliwos$¢ obserwacji
i archiwizowania szerokiego wachlarza patologii narzadowych. Jego dazenie by anatomia
patologiczna byla silng niezalezng dziedzing medycyny wyrazato si¢ takze poprzez tworzenie
ogromnej (ok 50 tysigcy eksponatow) kolekcji preparatow osteologicznych i utrwalonych
w ptynach, przechowywanych pdzniej w Narrenturm w Wiedniu. Rudolph Virchow réwniez
byt entuzjasta kolekcji anatomopatologicznych. Jego dewiza "nie ma dnia bez eksponatu” (dla
muzeum dziatajgcym przy szpitalu Charite w Berlinie) skutkowata tym, ze poczatkowa liczba
1500 preparatow szybko wzrosta do 20 tysiecy w roku 1890. Kontynuatorzy dzieta
doprowadzili do liczby 26 tysigcy tuz przed II wojng Swiatowa. Wojna oraz pozar uszkodzity
budynki oraz kolekcje, ktora zostata zdziesigtkowana [12, 27, 60, 99, 132, 138].

Naukowcy wyksztatceni poczatkowo w Europie przeniesli ide¢ kolekcjonowania do
Ameryki. Aldred Warthin (1866-1931) tak wspominat podejscie do muzeum Wiliama Oslera:
»(...) dla niego preparat, wlasciwie przygotowany, opisany i skatalogowany, byl zapisem
choroby znacznie przewyzszajacym wartoscig jakiekolwiek opisy w ksigzce. Kazdy byt
pieckny na swoj sposob - wartosciowy poprzez element wiedzy na temat choroby, dla ktorej
powinien by¢ zachowany jako oddzielny rozdziat" [13, 66].

W 1862 roku w Waszyngtonie powotano Army Medical Museum (pdzniejszy Armed
Forces Institute of Pathology (AFIP) §wiatowy osrodek konsultacyjny, zamknigty w 2011r.).
Celem instytutu byto stworzenie kompletnej unikalnej kolekcji preparatow patologicznych
wraz z danymi Kklinicznymi i radiologicznymi poszczegélnych przypadkow. W AFIP
wykonywano tez sekcje zwlok stynnych osob, w tym prezydentow USA. W roku 1863
w Filadelfii otworzono Mutter Museum majace na celu edukacj¢ studentdéw poprzez
bezposredni kontakt z rzadkimi patologiami. Muzea anatomopatologiczne powstawaty przy
wigkszych medycznych os$rodkach akademickich na wszystkich kontynentach, np.: Museum
of Human Diseases (Sydney, Australia), Choowondang Korean Medical Museum (Korea

Potudniowa), Meguro Parasitological Museum w Japonii (m.in. z eksponatami pasozytow
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cztowieka). Rozwo6j medycyny i anatomii patologicznej, a z nig wzrastajaca liczba sekcji
i makroskopowej oceny preparatow chirurgicznych gwarantowaty, ze zawartosci kolekcji
rosty 1 stuzyly kolejnym pokoleniom studentow i lekarzy.

Oprocz kolekcji zawierajacych naturalne 1 utrwalone preparaty anatomopatologiczne
tworzono tez zbiory eksponatow — modeli i kopii. Byly one bardziej odporne na uszkodzenia
i dawaty w przypadkéw odlewdw gipsowych szans¢ na powtarzalno$é, co miato ogromne
znaczenie w przypadku bardzo rzadkich patologii. Sztuka ceroplastyki, czyli wykonywania
modeli w wosku, najczesciej barwionym na odpowiedni kolor rozwingta si¢ przede wszystkim
we Wtoszech (Gaetano Zumbo (1656-1701), Ercole Lelli (1702-1766), Giovanni Manzolini
(1700-1755) i Anna Morandi (1716-1744)). Prace te byly dystrybuowane w catej Europie i do
dzi$ zachwycaja doktadnoscig oddania szczegotéw (La Specola i Museo di Anatomia
Patologica dell'Universita degli Studi we Florencji, Museo delle Cere anatomiche
"L. Cattaneo"”, Josephinum we Wiedniu) [19, 25, 39, 76, 80, 101].

Istniejg zroédta dokumentujace, ze Polsce takze funkcjonowaty gabinety osobliwosci,
gtownie na dworach w XVI i XVII wieku Najstarszym zachowanym w naszym Kraju
preparatem anatomicznym (w kolekcji Muzeum Collegium Medicum UJ), jest utrwalony
w wyskoku czteromiesigczny prawidtlowo wyksztalcony ptod ludzki, przechowywany
w walcowatej flaszy z zielonkawego szkta, zabezpieczonej mosi¢zng ramka. Znajdujaca si¢
na nim inskrypcja: AD 1686 29 Julii Szynwalde inclusus; AD 1691 datus Serenissimo Joanni
3 Regi Polo 23 Juni”. Wszystko wskazuje na to, ze byt on podarowany krolowi Janowi III
Sobieskiemu, ktory byt zbieraczem roznych osobliwosci 1 posiadaczem catkiem sporej ich
kolekcji (Kowalczykowa). Wiadomo tez o nabyciu drugiej kolekcji Ruyscha przez krola
Augusta II Mocnego, ktora zostata umieszczona w Dreznie w Kunstkamerach Patacu, lecz
nastgpnie ulegla rozproszeniu i zniszczeniu. Polskie uniwersytety rowniez takie kolekcje
anatomopatologiczne tworzyty, wyjsciowo ze zbiorow anatomicznych, a w XIX wieku istnialty
one m.in. w Krakowie, Wilnie i Lwowie [21, 38, 68].

Po okresie rozkwitu, w drugiej potowie XX wieku nastapit stopniowy schytek kolekcji
anatomopatologicznych, spowodowany zmniejszeniem liczby sekcji zwlok, rozwojem
obrazowania radiologicznego i zmianami w sposobie leczenia. Kolekcje takie staty si¢ mniej
atrakcyjne edukacyjnie dla lekarzy i1 studentow, rownolegle tez w zapomnienie odeszty
techniki konserwacji preparatow. Wiele muzedéw tego typu uleglto zniszczeniu, inne zostaty
przeniesione lub rozproszone. Obecnie czg$¢ instytucji kultywuje tradycje muzedw patologii,
bowiem stare kolekcje zawieraja wiele preparatdéw z chorobami, ktorych dzi$ juz nie ma, albo

wystepujg niezwykle rzadko. Badania morfologii starych eksponatow metodami makroskopii
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1 obrazowania radiologicznego, dostarczaja niezwyklych danych, nawet w potaczeniu
z badaniami molekularnymi. Niektore kolekcje poddano rewitalizacji 1 digitalizacji
i stosowane sg W trakcie ksztalcenia studentow w USA, Wielkiej Brytanii, czy Australii.
W wielu krajach poszukuje si¢ nowych odbiorcow dla tego typu zbiorow i udostepnia si¢
je szerokiej publiczno$ci, aby zachgci¢ ludzi do odkrywania znaczenia i warto$ci naukowej,
kulturowej i historycznej zbiorow - kolekcji, ktore stanowity zrodto wiedzy i inspiracji dla
chirurgow, naukowcow i artystow od Kilkuset lat [64, 65, 67, 76, 82, 85,101].

W literaturze polskiej istniejg opracowania dotyczace dziejow autopsji, jednak nie ma
przekrojowej analizy historii sekcji zwlok. Rola i znaczenie sekcji na przestrzeni wiekow
ulegaly dynamicznym zmianom. Istotne zjawisko w ksztaltowaniu si¢ anatomii patologicznej
stanowity Kkolekcje i muzea anatomiczne i anatomopatologiczne, ktore sg rzadko tematem
szczegotowych badan. Analiza dokumentow zréodlowych dotyczacych historii anatomii
patologicznej dostarcza waznych informacji o réznych aspektach rozwoju tej dziedziny

medycyny.
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VII. Cele pracy:

Badania nad wybranymi zagadnieniami ksztaltowania si¢ anatomii patologicznej,

takimi jak rozwoj sekcji zwtok 1 kolekcji anatomopatologicznych.

Cele szczegbdtowe:

1.
2.

Badania nad historia sekcji zwlok w kontekscie ewolucji sekcji naukowo- lekarskiej.
Analiza tekstow  zrédtowych o pierwszych udokumentowanych sekcjach
teratologicznych wykonanych w Gdansku.

Analiza tekstu zrodtowego dotyczacego pionierskiego badania histopatologicznego
w chirurgii prostaty
Badania nad historig kolekcji / muzeéw anatomopatologicznych.
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VIII. Material i metody:

Analiza trzech nieopracowanych dotychczas zrédet historycznych drukowanych
z zasobow Biblioteki PAN W Gdansku:

1. Oelhaf Joachim (1613). Foetus monstrosus in pago Prust territorii Dantiscani editus
Anno Domini MDCXIII die 27 Februarii Bene fide delineatus et descriptus. Typis
Hiinefeldi, Dantisci. (PAN Biblioteka Gdanska sygn. XIX q 79a adl. 28)

2. Kulmus Johann Adam (1724). Descriptio anatomico-physiologica alicuius foetus
monstrosi: cui adiicitur observatio viri cuisdam aqua suffocati. Typis viduae J. D. Stollii,
1724 (,,Opis anatomiczno-fizjologiczny nienormalnego ptodu, do czego dodano
obserwacje dotyczace mezczyzny uduszonego w wodzie”). (PAN Biblioteka Gdanska,

sygn. Wd 2105 8°)

3. von Hammen L (1681). De herniis dissertatio Academica. Accedunt de Crocodilo ac
vesicae mendaci calculo epistolae et responsiones ad Magnificum atque Excellentissimum
D. Carol. Drelincurtium Medicum Regium & Professorem Primarium Lugd. in Bat. longe
Celeberrimum. Apud Cornelium Boutesteyn, Lugduni Batavorum 1681. (PAN Biblioteka
Gdanska, sygn. Wg 17500° 8°)

Publikacje oryginalne zostaty zeskanowane komputerowo i dalsza praca odbywata si¢
na wersji cyfrowej dokumentéw. Po transliteracji teksty zostaly przettumaczone przy
aktywnym udziale wlasnym przez specjalist¢ od medycznego jezyka tacinskiego (mgr Bozene
Bruska, emerytowang lektor Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego) na jezyk polski
1 uwspolczesnione w zakresie terminologii medycznej, a szczegdlnie anatomicznej

i patologicznej.

Przeglad literaturowych informacji z opublikowanych tekstow naukowych z zakresu
nauk medycznych (anatomia i anatomia patologiczna) i nauk historycznych z pi$miennictwa
polskiego i zagranicznego z lat 1850-2016. W cyklu prac analizowano dostgpne
pismiennictwo w zakresie historii anatomii patologicznej, anatomii oraz sekcji zwlok,

pozyskanych z baz danych PubMed, Researchgate oraz Academia.edu.
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Przeglad tematycznych zasobdéw wirtualnych (katalogi, wykazy zasobéw muzealnych,
ryciny) oraz obserwacje wiasne podczas osobistych wizyt w Kkilku europejskich muzeach
zawierajacych Kkolekcje preparatdéw anatomopatologicznych, naturalnych oraz modeli
woskowych (Vrolik Museum Amsterdam, Kunstkamera Sankt Petersburg, La Specola
Florencja, Hunterian Museum Londyn).

Krytyczne zestawienie materiatu zrédtowego i opracowan.

Wiyniki czastkowe badan byly prezentowane ustnie oraz na plakatach podczas zjazdow
krajowych i migdzynarodowych (Congress of European Society of Pathologists - Krakow
2009, Zjazd Polskiego Towarzystwa Patologow, Bialystok 2013), konferencjach Dawna
medycyna 1 weterynaria, Chetmno, 2011 1 2013 oraz zjezdzie zagranicznym (Sankt Petersburg

2016 - Working Group of History of Pathology, European Society of Pathologists).

Wyniki poszczegdlnych etapow badan zostaly opublikowane w czasopismach
medycznych (Polish Journal of Pathology, Folia Morphologica, Prostate) i rozdziatach ksigzek
wydawanych po konferencjach Dawna Medycyna i Weterynaria (Dawna medycyna
i weterynaria, Chetmno, 2011 i 2013) oraz ksiagzce "Joachim Oelhaf i jego nastgpcy", wydanej
przez Gdanski Uniwersytet Medyczny, Gdansk 2013.
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IX. Omowienie prac bedacych przedmiotem rozprawy

1. Short history of the autopsy. P. 1. From prehistory to the middle of the 16th century.
Jacek Gulczynski, Ewa Izycka-Swieszewska, Marek Grzybiak. Pol J Pathol. 2009; 60(3): 109-114

Jest to praca pogladowa powstala na podstawie kilkuletnich wtasnych badan
pisSmiennictwa dotyczacego dziejow sekcji zwlok. Artykut stanowi pierwsze zbiorcze
opracowanic tej tematyki w literaturze polskiej. Pierwsza cze$¢ krotkiej historii sekcji
obejmuje przedziat od czaséw prehistorycznych do XVI- wiecznego dzieta Andreasa
Vesaliusa. W pracy przedstawiono zmiany w sposobach zdobywania wiedzy o ciele ludzkim
i poczatkach podejscia anatomopatologicznego do autopsji. Zarysowano histori¢ i ewolucje
zjawiska sekcji zwltok w zaleznosci od epoki, regionu, poziomu wiedzy oraz celowosci jej
wykonywania i rozumienia. Scharakteryzowano najwazniejsze zjawiska, postaci 1 osrodki

zwigzane z medycyng starozytng, sredniowieczng i renesansowa.

Autorzy opisuja zmieniajacy si¢ stosunek do zwlok ludzkich bedacy wypadkowa checi
poznania i zdobycia wiedzy a z drugiej strony myslenia magicznego czy religijnego.
W roznych obszarach §wiata (Babilon, Egipt, Grecja, Rzym, Indie, kraje islamskie) w r6znym
czasie nastepowat rozw6j medycyny w sposob naturalny w powigzaniu z zainteresowaniem
budowa ciala ludzkiego. W Aleksandrii powstal pierwszy w historii niezalezny wydziat
anatomii, gdzie wykonywano autopsje. Zaréwno aleksandryjscy anatomowie, ale takze ich
nastgpcy, m.in Galen, sekcje traktowali jedynie jako zrodto poznania budowy ciata. Jednakze
Galen badat nie ludzi, a ssaki naczelne 1 w oparciu o swe obserwacje stworzyt jedynie
zblizong do prawdy wizje budowy cztowieka. Przez nastepne wieki dominowata humoralna
teoria powstawania choroby, wiec w morfologii nie doszukiwano si¢ zrodta braku zdrowia, nie

poszukiwano takze nieprawidtowosci.

Poczatkowo w wiekach $rednich ze wzgledu na uwarunkowania gtéwnie religijne (bulle
papieskie, wyprawy krzyzowe, edykty biskupow), pozycja sekcji medyczna i dydaktyczna
spadata. Istnieje niewiele tekstow zrodtowych z tamtych czasow. Generalnie dominujgca
zasada byla nietykalno$¢ ciata po $mierci i konieczno$¢ uzyskania zgody wtadz koscielnych
I miejskich na sekcjg¢. Dopiero pod koniec XIII wieku zaczeto pomimo opordéw religijnych,
uznawac rol¢ 1 znaczenie badania ciata post mortem. Autopsja z powrotem po wiekach weszta

do pewnego kanonu nauczania medycyny- anatomii na powstajacych uniwersytetach. Sekcje
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nie byly wykonywane przez medykéw czy lekarzy, lecz najczesciej cyrulikow, a na celu miaty
jedynie udowodnienie teorii zawartych w obowiazujacych ksiggach. Dominujacy profil
prawny uniwersytetow wymuszal, ze poszukiwano przyczyny zgonu przy podejrzeniu
dziatania osob trzecich. Sekcje wykonywano tez na torturowanych skazancach, tym samym
rzadko wnosity mozliwos¢ zaobserwowania nieurazowych patologii. Zaczgto powoli
weryfikowaé niezgodnos$ci ze starych podrgcznikow. W 1316 roku Mondinus da Luzzi
ukonczyt r¢kopis dzieta "Anathomia corporis humani”, uwazany zarazem za pierwszy

wspotczesny podrecznik sztuki autopsji.

W okresie renesansu nastgpito gwaltowne zainteresowanie cztowiekiem i jego cialem.
Sekcje staty si¢ zrodtem rosngcej wiedzy anatomicznej, zaczely tez dostarcza¢ materiatu do
nowego spojrzenia na medycyn¢ 1 na chorobg. Na przyktad Berengario da Carpi sam wykonat
ponad 100 badan twierdzac, ze nauka, to obserwacja 1 wycigganie wnioskoOw podczas sekcji.
Natomiast Antonio Benivieni z Florencji wydal dzieto De Abditis Morborum Causis uwazane
za prawdopodobnie pierwszy podrgcznik patologii. W Padwie powstal natomiast pierwszy
przeno$ny teatr anatomiczny umozliwiajacy propagowanie sztuki anatomicznej. Opisy
sekcyjne, obok aspektoéw anatomicznych, zaczelty odnosi¢ si¢ do istniejacej choroby i zmian
patologicznych. Autopsje w tym czasie zainteresowaly takze najwigkszych artystow epoki
takich jak Leonardo da Vinci i Michat Aniol, ujawniajac im szczeg6ty struktury ciala
ludzkiego. W roku 1543 Vesalius opublikowat swoje przetomowe dzieto “De humani corporis
fabrica librii septem”, ktore stato si¢ nie tylko podstawowym podrgcznikiem medycznym, ale
takze kamieniem milowym w rozwoju anatomii, a wedtug niektorych historykow, poczatkiem

anatomii patologicznej i nowozytnej medycyny.

2. Short history of autopsy. P. 2. From the second half of the 16th century to
contemporary times.
Jacek Gulczynski, Ewa Izycka-Swieszewska, Marek Grzybiak. Pol. J. Pathol. 2010; 61(3): 169-175
Jest to kontynuacja pracy pogladowej, ukazujaca kierunki rozwoju i losy sekcji zwlok
w czasach po Vesaliuszu do wspotczesnosci. Dzigki doktadniejszemu poznaniu anatomii,
rozwijaty si¢ rownolegle fizjologia i embriologia, ktére powoli pozwalaty coraz doktadniej
bada¢ funkcjonowanie ludzkiego organizmu. Wzrost poziomu wiedzy i umiejetnosci
technicznych, coraz wigksza liczba wykonywanych sekcji oraz kontakty migdzy o$rodkami

naukowymi skutkowaty rownocze$nie wymiang informacji. Na przetomie wieku XVI 1 XVII
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zmienil si¢ sposob spojrzenia na nauke, w tym medycyne. Naukowcy analizowali zwigzki
przyczynowo skutkowe obserwowane w zyciu, a potem proébowali korelowac¢ z obrazem po
$mierci pacjentow. William Harvey (1578-1657) opisat krazenie krwi. Coraz czg¢sciej
odnotowywano anomalie odkrywane podczas autopsji, a kolejni badacze zaczeli te anomalie
opisywac, katalogowaé i omawia¢ swoje wyniki z innymi uczonymi. Korelowanie objawow
przyzyciowych z odkryciami sekcyjnymi stawato si¢ coraz czestszg praktyka. W taki sposob
ksztattowata si¢ anatomia patologiczna. W roku 1679 Teophile Bonet opublikowat
przegladowa prace “Sepulchretum sive anatomia practica ex cadaveribus morbo denatis” .
Dzieto to sktadajace si¢ z ponad 1700 stron odnosito si¢ do ponad 3000 protokotow
sekcyjnych napisanych przez okoto 450 obducentow.

W omawianej publikacji wspomniane sg takze sylwetki dwoch wybitnych Holendrow:
lekarza miejskiego, uwiecznionego na obrazie Rembrandta, doktora Nicolaesa Tulpa, oraz
Fredericka Ruyscha, autora stynnych zbiorow utrwalonych preparatéw anatomicznych
I anatomopatologicznych, ktore daty podstawy m.in. kolekcji w Sankt Petersburgu. Omoéwiono
zjawisko sekcji publicznych, stanowigce dla jednych zrodio wiedzy, a dla innych swoista
rozrywke tamtych czasow. Przetomowym dzietem bylo opublikowane w 1761 De sedibus
et causis morborum per anatomen indagatis Giovanni Battisty Morgagniego - pierwszy
oficjalny podrecznik anatomii patologicznej, oparty na wieloletnim do$wiadczeniu tego
uczonego. Morgagni byt takze prekursorem spotkan pato-klinicznych, gdzie lekarze réznych
specjalnosci mogli dyskutowac i wymienia¢ si¢ informacjami i wiedza.

Na przetomie XVIII/ XIX w. autopsje wykonywano w szpitalach i uniwersytetach
w celach stricte medycznych naukowo- lekarskich, kolejni badacze poglebiali wiedzg
o zmianach morfologicznych i okreslali jednostki chorobowe. XIX wiek zostal nazwany
"ztotym wiekiem" sekcji z kluczowym wktadem Carla Rokitansky’ego oraz Rudolpha
Virchowa w rozwoj dziedziny. Sekcja i anatomia patologiczna staly si¢ bardzo waznymi
elementami edukacji medycznej i przyspieszenia nauk o chorobach. Teoria patologii
komorkowej zmienita definicje i rozumienie medyczne. Od potowy XIX w. na terenie Polski,
podobnie jak w Europie, zacz¢ly powstawa¢ katedry uniwersyteckie anatomii patologicznej,
prosektoria w szpitalach, muzea anatomopatologiczne i podrgczniki dotyczace techniki
autopsji. Rownoczesnie postepowat rozwdj patologii mikroskopowe;.

W XX wieku wykonywanie szpitalnych 1 edukacyjnych autopsji byto bardzo
rozpowszechnione. Sekcje zwlok petnity rolg edukacyjna, diagnostyczna i narz¢dzie kontroli
jakosci rozpoznan klinicznych i skutecznos$ci leczenia. Jednakze w zwiagzku z rozwojem

radiologii i diagnostyki biochemicznej, od lat 70-ych XX wieku liczba wykonywanych sekcji
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drastycznie spada, pomimo publikacji alarmujacych o statlym wysokim odsetku rozbieznosci
rozpoznan pato-klinicznych. Ostatnia czg$¢ publikacji charakteryzuje wspotczesne aspekty
badania post mortem i jego formy oraz potencjalne kierunki rozwoju. Autorzy zgodnie
z propagowang przez czes$¢ srodowiska medycznego rewitalizacja autopsji uwazaja, ze nadal

aktualne jest stare motto umieszczane nad wejsciami do prosektur: “Mortui vivos docent”.

3. Johann Adam Kulmus i publiczna sekcja zwlok blizniat zro$ni¢tych w 1724 roku.
Ewa Izycka-Swieszewska, Blanka Hermann, Jacek Gulczynski.

Joachim Oelhaf'i jego nastepcy / pod red. Adama Szarszewskiego i Barttomieja Sieka.
Gdansk: Gdanski Uniwersytet Medyczny, 2013. S. 83-91.

Praca omawia wydany drukiem w 1724 roku protokot z sekcji zroslakow
przeprowadzonej przez Kulmusa i przedstawia sylwetke tego wybitnego gdanskiego
uczonego. Jan (Johann) Adam Kulmus (1689-1745), urodzony we Wroctawiu, podjat nauke
w Atheneum Gedanense. Po studiach medycznych ktore kontynuowatl na kilku europejskich
uniwersytetach osiadl w Gdansku. W latach 1725-1745 zajmowal stanowisko profesora
anatomii w Atheneum Gedanense. Prowadzit zajgcia praktyczne oraz wyktady. Za jego czasow
wprowadzono do egzaminu czeladniczego dla chirurgdw konieczno$¢ omowienia zagadnien
anatomicznych. To réwniez dzigki niemu chirurdzy gdanscy mieli mozliwos¢ ksztatcenia si¢
podczas ¢wiczen sekcyjnych, a umiejetnosci operatorskie doskonali¢ na zwtokach. Ogromne
doswiadczenie Kulmusa, jego sprawno$¢ w technice sekcyjnej oraz zmyst obserwacji
skutkowaty wydaniem w roku 1722 podrecznika anatomii (Tabulae Anatomicae). Jakos¢ oraz
przejrzystos¢ tablic skutkowata drukiem ponad dwudziestu wznowien i przektadow na wiele
jezykéw. Dzieto Kulmusa odegrato przelomowa role w rozwoju anatomii i medycyny
w Japonii. Do tej pory Johann Kulmus jest postacia lepiej znang w Japonii niz we wlasnym
kraju.

Informacje dotyczace sekcji z roku 1724 pochodzg z wydanego drukiem protokotu,
znajdujacego si¢ w zasobach Biblioteki Polskiej Akademii Nauk w Gdansku. W lutym 1724
roku, Johann Kulmus wykonat publiczng sekcj¢ ptodow zrosnigtych klatkami piersiowymi
(thoracopagus). W protokole podaje wywiad polozniczy, nastgpnie fakt, ze matka podczas
nieefektywnego porodu zmarta. Sekcja bliznigt miata miejsce trzy dni po ekstrakcji martwych
ptodow po zgonie potoznicy. Kulmus wykazat si¢ ogromng wprawag w technice sekcyjne;,

odstaniajac po kolei poszczeg6élne uklady i analizujagc drobiazgowo narzady, uwzgledniajac
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czgsciowe ich zdwojenie. Sama sekcje zmodyfikowal o tyle, iz dla celow dydaktycznych
jedno ciato calkowicie pozbawil tkanek migkkich, drugie za$ pozostawiajac z tkanka
mieg$niowsa, a calo$¢ zostala nastepnie utrwalona w ptynie konserwujacym. Protokot sekcyjny
Descriptio anatomico-physiologica al cujus foetus monstrosi, cui adjicitur observatio viri
cujusdam aqua suffocati, quorum cadaverum, fingulas partes praeter — naturaliter constitutas
debito modo exponit atque ulteriori eruditorum disquisitioni submittit Joannes Adamus
Kulmus, Med. Doct. Atq Imperial. Acad. Nat. Curiof. Sodalis” ukazat si¢ drukiem, pisany
w barokowym stylu. Opis wzbogacony jest licznymi rycinami Petera Bose pokazujgcymi
kolejne etapy sekcji z przedstawieniem szczegotow budowy.

Po bardzo szczegdlowej analizie poszczegolnych etapow badania, oraz oméwieniu
znajdowanych anomalii autor rozwaza w opisie mozliwe przyczyny powstawania wady
wrodzonej pod postacig zro$lakow 1 analizuje teorie autorytetéw medycznych. Zgodnie
z wymogami epoki wziat takze pod uwagg aspekty filozoficzne i religijne, a mianowicie czy
w przypadku przezycia, pomimo zro$lactwa, nalezaloby dziewczynki traktowac jako dwie
odrgbne jednostki ludzkie, czy tez tylko jedna. W konkluzji Kulmus napisal, ze gdyby
przezyly powinny by¢ traktowane jako dwie osoby z dwiema osobnymi duszami, lecz "cho¢
polaczone sercem, mozna by je opisa¢ jako concordes, czyli potagczone w sercu".

Po okoto 300 latach praca — profesjonalny opis przypadku, ujawnia wysoki poziom
wiedzy anatomicznej w pierwszej potowie XVIIIw, a samego Kulmusa ukazuje jako

whnikliwego badacza i odwaznego naukowca swojej epoki.

4. Joachim Oelhaf and the first public autopsy in Gdansk in 1613
Adam Szarszewski, Jacek Gulczynski, Mirostawa Cichorek, Katarzyna Kuklinska, Bartlomie;j
Siek. Folia Morphol. 2013; 72(4): 281-284.

Omawiana praca jest pierwsza analizg caloSci oryginalnego tekstu zawierajacego
protokoét sekcyjny ptodu zdeformowanego, badanego przez Oelhafiusa. Druk opublikowano
w 1613 roku w wydawnictwie Hunefelda. Poza opisem sekcji tekst zawiera dwustronicowy
list Oelhafiusa do Caspara Bauhina. Przyjmuje si¢, ze wykonana sekcja byta jednoczes$nie
pierwsza publiczng sekcja nie tylko w Polsce, ale takze w Europie srodkowo-potnocne;j.

Gdanskie Gimnazjum Akademickie zostato utworzone w 1558 roku, a w jego murach
pierwsze wyktady z medycyny rozpoczety si¢ w 1568. Prowadzone poczatkowo przez

Andreasa Frackenbergera. W roku 1584, po kilkuletniej przerwie w wyktadach, wyodrebniono
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Katedr¢ Anatomii i Medycyny, w ktorej jako wykladowce zatrudniono Johanna Mathesiusa.
Pierwszym profesorem wykonujacym sekcje zwlok w Gdansku byt Joachim Oelhaf. Jako
stypendysta rady miasta Gdanska wiedz¢ zdobywal na najlepszych uniwersytetach
europejskich, by potem jako wyktadowca przekazywac jg na rodzimym gruncie. Wiadomo, ze
badat post mortem m.in. dziecko z patologia watroby oraz profesora Gimnazjum
Bartholomaeusa Keckermanna w 1609 roku, jednakze niedostgpne sa ich opisy. W 1613 roku
wykonat publiczng sekcje dziecka z licznymi wadami wrodzonymi. We wstepie krotko opisat
wywiad rodzinny, by nastepnie przejs¢ do opisu makroskopowego. Dziecko jako jedno
z trojga, urodzito si¢ w Pruszczu pod Gdanskiem. Dwoje wedtug opisu bylo "prawidlowo
wyksztatcone", natomiast trzecie prezentowato liczne anomalie. Raport sekcyjny Oelhafiusa
jest bardzo zwiezty, lecz szczegdtowy. W jego pierwszej czgsci obducent odnosi si¢
do budowy zewnetrznej ciata, by w czesci drugiej opisaé budowe wewnetrzng. Kazdy
z etapow sekcji jest wymieniony w punktach. Na podstawie zachowanej pojedynczej ryciny,
oraz dos¢ szczegdtowego opisu sekcyjnego mozna podejrzewaé, ze byt to prawdopodobnie
ciezki zespotu wad wrodzonych obejmujacych liczne malformacje w zakresie glowy, klatki
piersiowej i brzucha oraz konczyn - LBWC (limb-body wall complex). Jest to tez
prawdopodobnie pierwszy opis tego zespotu w literaturze medyczne;.

Caspar Bauhin, szwajcarski anatom wydal w roku 1600 pierwsze dzieto
De hermaphroditorum monstrosorumq[ue] partuum natura ex theologorum, jureconsultorum,
medicorum, philosophorum [et] rabbinorum sententia, w ktorym zebral opisy zebranych
do wtedy i odnotowanych przypadkéow wad wrodzonych. Naukowa korespondencja
od Oeclhafiusa, zawierajaca przejrzysty opis nieznanej do tej pory formy foetus monstrosus
spotkat si¢ z Zzyczliwym przyjeciem. Bauhin wydajac po 14 latach reedycje swojego dzieta
umiescit w nim przypadek opisany przez gdanskiego badacza. Czysto naukowe sekcje zwtok
dzieci z wadami mnogimi nalezaly w poczatkach XVII wieku do niezwykle rzadkich
procedur. Tym bardziej wiec nalezy docenia¢ prace Oelhafiusa. Nalezy podkresli¢, ze jest
to sensu stricto opis przypadku, skupiajacy si¢ na doktadnym okresleniu, ktore struktury
anatomiczne mozna okresli¢ normalnymi, a ktéore anomaliami. Brak jest, czgstych u innych
autorow, dywagacji metafizycznych, czy spekulacji filozoficznych. Protokot Oelhafiusa
to dokument spisany przez lekarza, skupiajgcego si¢ wylgcznie na medycznej stronie

zagadnienia.
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5. The history of calculus mendax and the following surgery on the prostate.
Adam Szarszewski, Jacek Gulczynski.
Prostate 2014; (74)15 : 1465-1470

W pracy opierajac si¢ na zachowanej korespondencji, wydanej drukiem w dziele
De herniis dissertatio Academica. Accedunt de Crocodilo ac vesicae mendaci calculo
epistolae et responsiones ad Magnificum atque Excellentissimum D. Carol. Drelincurtium
Medicum Regium & Professorem Primarium Lugd. in Bat. longe Celeberrimum. Apud
Cornelium Boutesteyn, Lugduni Batavorum 1681, bedacej w zasobach gdanskiej biblioteki
PAN, omowiono czeS¢ dotyczaca zabiegu chirurgicznego na prostacie i analizy
mikroskopowej materiatu tkankowego. Wymiana ww. korespondencji miata miejsce
pomiedzy Ludwigiem von Hammenem (1651-1689) z Gdanska, a Johannem Pechlinem (1677-
1757) z Lejdy.

W publikacji przedstawiono posta¢c von Hammena — gdanskiego lekarza, chirurga,
anatoma i prosektora. Po ukonczeniu Atheneum Gedanense, studiowal na najlepszych
europejskich uniwersytetach. Po powrocie podjat prace jako lekarz, cho¢ zajmowat si¢
réwniez anatomig ludzi i zwierzat (sekcjonowal m.in krokodyla, ktory zszedt na skutek
zaniedbania wlasciciela). Wiadomo takze, ze przeprowadzal sekcje, w tym publiczne (np.
w 1679 we wlasnym domu oraz w wigzieniu na skazancu z roku 1682). Wykonal réwniez
autopsj¢ opata Adama Trebnica (ok 1570-1630) z zakonu w Oliwie, ktorego zwtoki,
ku zaskoczeniu wszystkich, byly zachowane w doskonatym stanie. Hammen byl lekarzem
wszechstronnym i o szerokich zainteresowaniach, zostal mianowany lekarzem krolewskim
1 miejskim w Gdansku.

Oprocz dokonan anatomicznych zapisat si¢ jako chirurg, historyk medycyny i patolog.
W swej praktyce lekarskiej dokonal on prawdopodobnie pierwszego w historii zabiegu
chirurgicznego guza stercza z oceng mikroskopowa. Zachowana opublikowana
korespondencja z Johannem Pechlinem, doktorem medycyny z Lejdy, ujawnia do$¢ doktadny
obraz chorobowy pacjenta. Objawy dyzuryczne zglaszane przez chorego, wywiad i badanie
fizykalne, wraz z cewnikowaniem, pozwolity wstepnie postawi¢ diagnoze kamicy w obrebie
drog moczowych. W XVII wieku pacjent taki trafial zazwyczaj w rece chirurga (litotomisty),
ktory wykonywat zabieg polegajacy na usunigciu przeszkody droga kruszenia ztogu z dojscia
przezkroczowego. Ludwig von Hammen na wyrazna prosb¢ pacjenta wykonatl zabieg w domu
chorego, osobiscie w obecnosci chirurga (oraz studentow). Podczas operacji napotkat nie
kamien, a przeszkode - guz znajdujacy si¢ u podstawy pegcherza moczowego. Operator

odstgpil od dalszego zabiegu i zatozyt szwy. Po kilku dniach, z powodu pogorszenia stanu
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pacjenta przeprowadzit reoperacje, uzyskujac dostgp do guza. Oderwatl zmiane od podstawy
pecherza, bez naruszania zwieraczy jak to opisal operator. Wykorzystujac wlasny mikroskop
von Hammen ocenit wycinki z masy patologicznej, ktorg potem w liscie do Pechlina opisat
jako tkanke gruczotowa, o budowie mieszanej, miejscami do$¢ migkka, poprzetykang
cieniutkimi pasmami wiokien z obecno$cig krysztatkéw (przypominajacych sol). Opis
histologiczny zmiany sugeruje, ze mogt to by¢ rak gruczotowy prostaty, cho¢ krystaloidy
moga by¢ takze znajdowane w zmianach tagodnych.

Von Hammen byt pionierem w zakresie techniki operacyjnej oraz analizy
mikroskopowej tkanek uzyskanych podczas zabiegu operacyjnego. Byl on takze pierwszym,
ktory urologiczne zabiegi chirurgiczne wykonywane zwyczajowo przez "litotomistow"
(cyrulikow) przekazat lepiej wyksztalconym lekarzom. Ustanowil on nowe standardy zar6wno
dla praktyki chirurgicznej, jak i byt pionierem analizy histopatologicznej materiatu

operacyjnego.

6. Insight into the history of anatomopathological museums — Part 1.

From casual assemblages to scientific collections.

Piotr Paluchowski, Jacek Gulczynski, Adam Szarszewski, Bartlomiej Siek, Jacek Halasz, Ewa
Izycka-Swieszewska.

Pol J Pathol 2016; 67 (3): 207-215

Jest to publikacja- praca pogladowa dotyczaca muzealnictwa anatomopatologicznego -
pierwsza czg$¢ z planowanego cyklu. Zawarte w artykule wiadomosci stanowia wynik
dziesiecioletniej pracy badawczej nad tym zagadnieniem. Publikacja stanowi jedno
z nielicznych przekrojowych opracowan tej tematyki w piSmiennictwie. Omawiane
opracowanie pokazuje droge jaka przebyly kolekcje "dziwdéw natury" by wyewoluowac
w Kierunku muzeow anatomicznych i anatomopatologicznych. Przedstawia takze metody
pozyskiwania preparatow, utrwalania, typy muzedw i ich oddziatywanie na im wspodtczesnych.

Historia kolekcji anatomopatologicznych zaczyna si¢ w Odrodzeniu, w formie
prywatnych zbiorow przetrzymywanych w specjalnych pomieszczeniach zwanych gabinetami
osobliwosci- Kunstkammer. Poczatkowo jedynie reprezentowaty one §wiat mineralow, fauny
i flory i ksiag. Dodatkowym zrodtem eksponatow staty sie wyprawy do Nowego Swiata, skad
przywozono zwierzeta 1 rosliny nieznane dotad w Europie. Szybko zauwazono warto$¢ nie
tylko kolekcjonerska, ale takze dydaktyczng takich zbioréw. Pézniej zaczeto interesowac sie

takze artefaktami dotyczacymi ciata czlowieka. Epoka Renesansu charakteryzowata sig¢
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otwarciem na $wiat nauki i filozofii, a umiejetno$¢ poruszania si¢ w réoznych dziedzinach
nauki i literatury $wiadczyla o poziomie czlowieka. Zasada, ktéra miata odzwierciedlaé
symetri¢ pomi¢dzy mikro- a makroskosmosem, mikro- a makroskalg odnosita si¢ takze do
Swiata rozwijajacej si¢ nauki. Ludzie majetni chetnie kolekcjonowali ksiegozbiory oraz rozne
przejawy natury. Najwigksze odnotowane w kronikach zbiory w XV i XVI w. mieli niektorzy
wladcy oraz naukowcy - Ullysee Aldrovandi i Ole Worm.

W miar¢ rozwoju anatomii, rosngca liczba sekcji pozwalata na dostep do zmian
patologicznych- np. kamieni zolciowych, zdeformowanych czaszek, przypadkow
teratologicznych i zmienionych narzadéw. Wartos¢ edukacyjna tych preparatow byta na tyle
duza, ze starano si¢ je zachowa¢ w stanie najblizszym oryginatowi. Gromadzono zatem
preparaty osteologiczne i preparaty mokre- utrwalane w alkoholu lub innych tajemnych
miksturach. Kamieniem milowym byty ptyny konserwujace wytworzone przez Fredericka
Ruyscha, ,,Vene vidi et judica nil tuis oculis” byto mottem kolekcji prowadzonej przez tego
anatoma. Ekspozycje Ruyscha w Amsterdamie zawierajace fantazyjne dioramy jak
1 kompozycje calych utrwalonych cial, zainteresowaly wielu Iudzi z réznych grup
spotecznych, w tym owczesnego cara Rosji, Piotra I. Car odbyt kurs anatomii i nabyt catos¢
kolekcji, tworzac podstawe dla Kunstkamery w Sankt Petersburgu — najwigkszego tego typu
muzeum w XV wieku.

Liczba kolekcji w Europie wzrastata z czasem, rownolegle z ich specjalizacja
i ewolucja ze zbiorow historii naturalnej do muzedéw medycznych. W XVIII wieku na wielu
uniwersytetach i w towarzystwach naukowych chirurgicznych uznano ich ogromng warto$¢
edukacyjng dla studentow i lekarzy. Obok kolekcji stricte anatomicznych zaczgly byc
tworzone muzea z preparatami anatomopatologicznymi. Mechanizmy ich powstawania byly
roézne, preparaty pozyskiwano podczas sekcji, operacji 1 porodéow. Formy organizacyjne
i sposoby ekspozycji wahaty si¢ od prywatnych kolekcji, jak to miato miejsce w przypadku
kolekcji Williama i Johna Hunterow, do muzedéw bezposrednio zwigzanych ze szpitalami czy
uniwersytetami medycznymi (Vrolik’s, Witeneberga). Istotng pozycje w muzealnictwie
patomorfologicznym zajmuje muzeum w Charite w Berlinie, wywodzace si¢ z czasow
Rudolfa Virchowa, ktory wyznawal zasade "nie ma dnia bez preparatu (do muzeum)" oraz
szerokoprofilowe bogate zbiory Narrenturm we Wiedniu. Celem kolekcji byla nauka
medycznego widzenia i patrzenia.

Polskie uniwersytety rowniez takie kolekcje tworzyly i w XIX w. istnialty one m.in
w Krakowie na UJ i Wilnie. Wraz z rozwojem muzedéw anatomopatologicznych, pojawita si¢

potem ich specjalizacja - dermatopatologia, paleopatologia czy teratologia. Rownolegle do
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techniki utrwalania, maceracji i suszenia preparatow, rozwijala si¢ sztuka wykonywania
modeli, praktykowana we Wtoszech i Hiszpanii. Wykonywane z wosku badz gipsu formy
dawaty gwarancje trwatos$ci prezentacji unikalnych preparatow, a takze ich powtarzalnosci
1 dystrybucji do réznych uczelni.

W chwili obecnej muzea anatomopatologiczne stanowig nie tylko istotny wktad
w rozwoj wiedzy medycznej i samej patomorfologii, ale takze metod utrwalania tkanek,
prezentacji niespotykanych obecnie chordb, ale takze ujawniajg wiele aspektow etycznych

i socjologicznych.

Podsumowanie.

Cykl prac poswigcony jest réoznym aspektom rozwoju anatomii patologicznej,
a szczegblnie dziejow sekcji zwlok 1 zjawisk z nig powigzanych w kontek$cie historii
medycyny.

W wyniku wspdtpracy z Zakladem Historii i Filozofii Medycyny Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego oraz Bibliotecka PAN w Gdansku dokonano po raz pierwszy
analizy trzech oryginalnych historycznych zrodtowych. Teksty dotyczyly dwoch sekcji
teratologicznych — sekcji wykonanej przez Oelhafiusa w 1613 roku i badania post mortem
zroslakow Kulmusa z roku 1724. Trzeci tekst odnosit si¢ do pierwszego badania
histopatologicznego z zakresu uropatologii, wykonanego po operacji stercza przez von
Hammena w Gdansku pod koniec XVII wieku.

W  pozostalym obszarze badan, przeprowadzono szeroka analiz¢ dostgpnego
pismiennictwa i tematycznych zasobow wirtualnych, dotyczacych dziejow sekcji zwlok
1 muzeow anatomopatologicznych do poczatku XX wieku. Uwzgledniono dane dotyczace
Europy, wyszczeg6lniono istotne fakty z rozwoju anatomii patologicznej w Polsce, a takze

pokazano przyktady pozaeuropejskie.
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X. Whnioski

Rola i znaczenie sekcji na przestrzeni czasu ulegaly zmianom wptywajac bezposrednio

na proces rozwoju anatomii patologicznej.

Rozw¢j kolekcji i muzedow anatomicznych i anatomopatologicznych od przetomu
wiekow XVI 1 XVII S$cisle wigze si¢ z dziejami sekcji zwlok, stanowiac

wieloptaszczyznowy element rozwoju medycyny.
W XVII 1 XVIII wieku w Gdansku wykonywano pionierskie sekcje publiczne, w tym

teratologiczne, oraz nowoczesne praktyki medyczne, ktore miaty wptyw na medycyne

europejska 1 §wiatowa.
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XI. Streszczenie w jezyku polskim

Autopsja stanowila wieloptaszczyznowy 1 wazny element rozwoju medycyny. Sekcja
zwlok na przestrzeni wiekéw ewoluowata pod wzgledem techniki, organizacji i celowosci
wykonywania, rozumienia poczynionych obserwacji, informatywnosci, prezentacji
1 archiwizacji wynikOw. Anatomia patologiczna jako niezalezna dziedzina medycyny wylonita
si¢ w wyniku polagczenia dwodch linii rozwoju - anatomicznej i chirurgicznej. Poczatkowo
sekcje zwlok stuzyly przede wszystkim jako element nauki anatomii, dopiero pozniej jako
badanie w celu okres$lenia przyczyny zgonu oraz narzgdzie do przeprowadzania korelacji
morfologiczno - klinicznych. Obducentami byli naukowcy, cyrulicy, potem chirurdzy i dopiero
lekarze. Autopsje byty wykonywane w roznych miejscach: na uniwersytetach, w kostnicach,
podczas publicznych pokazow na rynkach, a takze w prywatnych domach. Przy zwigkszonym
zainteresowaniu zaczely powstawac teatry anatomiczne, w ktorych publiczne sekcje oprocz
walorow edukacyjnych dostarczaty rozrywki. Sekcjonowano tam rowniez zwierzeta, ale
przede wszystkim ludzi - najczesciej skazancow, samobdjcOw oraz zmartych z deformacjami.

Cykl prac poswiecony jest historii anatomopatologicznej sekcji zwlok 1 kolekeji
anatomopatologicznych jako czynnikéw warunkujacych rozwd; anatomii patologicznej
(patomorfologii). Celem tych prac byla analiza powyzszych zjawisk w kontekscie
historycznym, na podstawie dostgpnego piSmiennictwa i tematycznych zasobow wirtualnych
oraz tekstow zrédtowych.

We wspdlpracy z Zaktadem Historii 1 Filozofii Medycyny Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego przeanalizowano po raz pierwszy trzy oryginalne historyczne teksty zrodtowe.
Teksty dotyczyly dwoch gdanskich sekcji teratologicznych — sekcji wykonanej przez
Oelhafiusa w roku 1613 i badania post mortem zro$lakow Kulmusa z roku 1724. Trzeci tekst
odnosit si¢ do pierwszego badania z zakresu uropatologii, wykonanego po operacji stercza
przez von Hammena w Gdansku pod koniec XVII wieku.

W 1613 roku Joachim Oelhafius zbadat i opisat autopsj¢ dziecka z licznymi wadami
wrodzonymi. Uwaza sig, ze byla to pierwsza teratologiczna a zarazem publiczna sekcja zwlok
w tej czesci Europy. Na podstawie zachowanej pojedynczej ryciny oraz XVII wiecznego
tekstu tacinskiego opisujacego dos¢ doktadnie etapy autopsji oraz odnotowywane patologie
mozna wnosi¢, ze byl to prawdopodobnie pierwszy w §wiatowej literaturze medycznej opis
zespolu LBWC (limb-body-wall-complex). Opis tego przypadku zainteresowal Caspara
Bauhina, ktory wprowadzit go do reedycji swego dzieta o wadach wrodzonych z roku 1614.

Nieco ponad sto lat p6zniej Johann Adam Kulmus przeprowadzit publiczng sekcj¢ zroslakow

40



(thoracopagus). Badajac ten XVIII wieczny raport, napisany barokowa tacing, zilustrowany
bardzo szczegdétowymi rycinami, mozna zorientowaé si¢ na jak wysoki poziom wzniosta si¢
w tym czasie technika sekcyjna 1 jaki dokonat si¢ postgp w zakresie wiedzy i raportowania
odkrytych patologii. Kulmus, stynny gdanski anatom i lekarz, w podsumowaniu rozwaza
ponadto, zgodnie z panujacym zwyczajem, aspekty religijno-filozoficzne oraz interesujace
teorie na temat genezy tej wady.

Autopsje staty si¢ waznym elementem dydaktyki dla kolejnych pokolen medykow,
zarOwno w zakresie anatomii (z bezposrednim przetozeniem jej na chirurgi¢), jak i anatomii
patologicznej. Od polowy XIX wieku sekcja stata si¢ wrgcz nieodzownym elementem pracy
klinicznej, niosagcym ostateczng diagnoze, ale majagcym ponadto warto§¢ naukowa
1 edukacyjng. W tym czasie anatomia patologiczna funkcjonowala juz jako osobna
specjalizacja medyczna, ktéra obok badania zwlok na poziomie makroskopowym, obje¢ta takze
diagnostyke mikroskopowa tkanek. Jednakze analizowany w cyklu prac trzeci tekst zrodtowy
ujawnia znacznie wczesniejsze proby badan histopatologicznych. Ludwig von Hammen,
gdanszczanin, w wydanej drukiem korespondencji z Johannem Pechlinem z Lejdy opisuje
przypadek pacjenta z roku 1768. Byt on poddany zabiegowi, ktéry z zatozenia mial by¢
litotomia, czyli kruszeniem ztogéw w pecherzu moczowym. Novum byt fakt, Zze zabieg ten
przeprowadzat von Hammen, lekarz, a nie chirurg/ cyrulik. Podczas operacji pobrat wycinki
z guza stercza, a uzyskang tkanke poddat badaniu mikroskopowemu. Byl to prawdopodobnie
pierwszy opis zabiegu chirurgicznego na prostacie wraz z nastgpczym przyzyciowym
badaniem mikroskopowym tkanki z guza.

Relatywnie mato opracowanym zjawiskiem w rozwoju medycyny, a bezposrednio
powigzanym z historig sekcji zwlok sa kolekcje 1 muzea anatomopatologiczne. Poczatkowo
w gabinetach osobliwos$ci obok "dziwow" natury §wiata nieozywionego, oraz fauny i flory,
kolekcjonowano takze pojedyncze eksponaty z zakresu medycyny, gtownie osteologiczne.
W miar¢ rozwoju wiedzy sekcyjnej 1 technik preparowania 1 utrwalania tkanek, powstawaty
coraz bogatsze Kkolekcje anatomiczne, ktore ewoluowaly w kierunku muzeow
anatomopatologicznych. Gromadzono w nich preparaty pozyskane podczas sekcji lub zabiegu
chirurgicznego: preparaty osteologiczne, suszone, badz zakonserwowane w réznych ptynach
I umieszczane w specjalnych stojach. Muzea funkcjonowaty na uniwersytetach, w szpitalach
1 domach prywatnych, istnialy tez zbiory miejskie 1 krélewskie. Osobnym rozdzialem
w historii takich kolekcji i muzeéw byto odtwarzanie naturalnych preparatéw czy to poprzez
odlewy w zywicy czy gipsie na bazie naturalnych preparatow, opisy, ryciny, obrazy, fotografie,

az po modele woskowe lub gipsowe.
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Podsumowujac anatomopatologiczna sekcja zwlok, przebyta skomplikowang droge
w historii medycyny. Wplyw na rozwdj sekcji zwtok miato wiele czynnikéw takich jak religia,
prawo 1 obowigzujaca wiedza, a z drugiej strony badacze, ktoérzy nie bali si¢ pokonywania
ograniczen oraz wyznaczania nowych horyzontéw. Autopsja od negacji, poprzez
przyzwolenie, doszta do etapu pelnej akceptacji, gwaltownego rozwoju i popularyzacji, az do
marginalizacji w czasach obecnych. Jej rola i znaczenie na przestrzeni czasu zmienialy sig,
a wkitad w ksztaltowanie si¢ anatomii patologicznej mial charakter kluczowy. Badanie ciata
ludzkiego ewoluowato od analizy obecnosci narzagdow wewngtrznych, poprzez doskonalenie
techniki, odkrywanie i opisywanie anomalii, tworzenie korelacji pato-klinicznych, nazywanie
zespolow chorobowych, doskonalenie diagnostyki, az po rozwoj histopatologii w wieku XIX.

Na podstawie analizowanych tekstow zrodtowych stwierdzitem, ze w XVII i XVIII
wieku w Gdansku mialy miejsce pionierskie sekcje publiczne, w tym teratologiczne, oraz
nowoczesne praktyki medyczne, ktére mialy bezposredni lub posredni wptyw na medycyne
europejska 1 Swiatowa.

Przeprowadzone badania wykazaty, Zze rola i znaczenie sekcji na przestrzeni czasu
ulegaly zmianom wplywajac bezposrednio na proces rozwoju anatomii patologiczne;.

Od przetomu wiekéw XVI 1 XVII dzieje sekcji zwlok $cisle powigzane sg z ewolucja
I rozwojem Kolekcji preparatow — az do powstania muzeéw anatomopatologicznych,

stanowigcych wazne zrodto edukacji dla wielu pokolen lekarzy.
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XII. Streszczenie w jezyku angielskim

Autopsy has been a pivotal and crucial factor in development of medicine. As the time
passed post mortem examination evolved in terms of technique, organisation and purpose,
understanding of the findings, information acquired, presentation and archivisation of the
results. Pathology, as a separate branch of medicine, emerged as an amalgam of two lines in
development — anatomical and surgical ones. At the beginning autopsies served mainly as an
element of teaching anatomy, later to become an examination to stipulate the cause of demise
and a tool to perform a patho-clinical correlation. Firstly the role of an obducent was
possessed by anatomists acting as scientists, then barbers, surgeons and finally by medical
doctors. The autopsies were performed in different locations: universities, morgues, even
private houses and when public — also in the city markets. With increasing interest in the
events like those places called theatra anatomica had been being created. This was the place
where public autopsies served with educational value, but for some as an entertainment as
well. The often sectioned subjects were animals, but first of all humans — convicts, suicides,
dead with malformations.

The set of the articles deals with the history of medical autopsy and
anatomopathological collections as factors influencing the development of pathology. The
main aim was to analyse the elements mentioned above in relation to history, basing on the
available literature, virtual collections and source texts.

In cooperation with Department of History and Philosophy of Medicine, Medical
University in Gdansk, for the first time three original source texts were analysed. They dealt
with two teratological autopsies - one performed by Oelhafius in 1613, the other by Kulmus in
1724. The third text referred to first examination in uropathology, performed after surgical
operation on a prostate by von Hammen in 1678.

In 1613 Joachim Oelhafius examined and described autopsy of a foetus born with
multiple malformations. This is considered to be the first teratological (and public as well)
autopsy in this part of Europe. Basing on a single engraving and 17th century Latin text
describing in details stages of the postmortem examination and pathologies noted, we can
reach the conclusion that it was most probably the first ever-reported in medical literature case
of LBWC (limb-body-wall-complex). The description interested Caspar Bauhin so much, that
he included it in reedition of his monumental work about congenital defects published in 1614.
Some hundred years later Johann Adam Kulmus performed public autopsy of a conjoined
twins (thoracopagus). Analysing this 18th century report, written in baroque Latin, enriched in
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very detailed engravings, we can learn what levels of autopsy technique were reached and how
great was the progress in knowledge and reporting of noted pathologies. Kulmus, a famous
anatomist and physician from Gdansk, in his summary considered, as it was customary,
religious and philosophical aspects but theories about the genesis of such malformations as
well.

Autopsies became important element of didactics for the following generations of
physicians, in anatomy (with surgical connotation) but pathology as well. Since the middle of
19th century it has become indispensable element of clinical work, bringing final diagnosis,
but also having great scientific and educational value. At that time pathology already
functioned as a separate medical specialty, which apart from macroscopic examination of the
dead body, included a microscopic diagnostics of tissues. Nevertheless the third analysed
source text reveals much earlier attempt of histopathological examination. Ludwig von
Hammen, physician from Gdansk, in his letters to Johann Nicholas Pechlin from Leiden,
described a case of a patient from 1768, who underwent an operation assumed from the
beginning as lithotomy - that is crushing the stones in a bladder. The innovation was that the
procedure was performed by von Hammen, a physician, not by a barber/ surgeon. During the
operation the tissue samples were obtained from the prostate tumour, later to be analysed with
a microscope and described.

Anatomopathological collections and museums, though directly connected with the
history of autopsy, seem rather left behind from thorough analysis. At the beginning, beside
curiosities of nature, single medical exhibits of human provenience, mainly osteological, were
gathered in private collections. As the knowledge of autopsy, the tissue preparation and
preservation techniques grew, the richer the collections became, slowly evolving towards
anatomopathological museums. They contained the exhibits obtained during autopsies or
surgical operations: ostheological, dried or preserved in different solutions and stored in
specially dedicated jars. The museums existed by the universities, in hospitals and private
houses. The city halls and royal courts also had their own collections. The separate issue in
those assemblages was recreation of natural exhibits through resin or plaster castings basing
on nature, descriptions, engravings, paintings, photographs up to wax and plaster models.

In summary, the medical autopsy has undergone a complicated way in a history of
medicine. Many different factors, like religion, law or contemporary knowledge on one side
and bold scientists ready to cross the borders and set new limits on the other, had a great
impact on it. The post mortem examination starting from negation, through permission,

reached the stage of full acceptance, rapid development and popularisation, to marginalisation
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in present times. Its role and significance was changing as the time was passing, but the impact
it had on creation of pathology was crucial. The examination of the human body evolved from
simple statement of presence of internal organs, through the development of the anatomic
technique, to discovery and description of noted anomalies, creation of patho-clinical
correlations, naming diseases and whole complexes, perfection of diagnostics up to
development of histopathology in 19th century.

Basing on the analysed source texts, | stated that in 17th and 18th century first and
pioneer public and teratological autopsies along with modern and advanced for the time
medical practices were performed in Gdansk. They had direct and indirect influence on
European and global medicine.

The performed analyses proved that the role and significance of the autopsy fluctuated
as the time passed, but it influenced directly the development of pathology.

From the turn of 16th and 17th century the history of autopsy is directly connected
with evolution and development of exhibit collections - up to creation of anatomopathological
museums, constituting important source of knowledge in education for many generations of

physicians.
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