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Streszczenie

Choroba jest to stan, ktory predzej czy pozniej dotyka kazdego cztowieka. Stan choroby i zdrowia mozna by przedsta-
wi¢ na kontinuum. Zycie jest to ciagta walka miedzy zdrowiem i choroba. To co ma sile przebicia, zalezy od jakosci
naszej egzystencji. Odbidr choroby bardzo sie zmienil w wierzeniach spofeczenstw, na przestrzeni dziejow i w réznych
religiach. Juz w wierzeniach ludéw pierwotnych utworzyla sie pierwsza teoria przyczyn choroby. Ludzie szukali wythu-
maczenia w sitach nadprzyrodzonych. Z biegiem czasu wiara w opatrznos¢ wyodrebnila pierwsze religie na $wiecie.
Na poczatku religie i medycyna byty aspektami wspdlpracujacymi ze soba. W miare glebszego zrozumienia etiologii
chorob utworzyta sie odrebna dziedzina naukowa: medycyna. Jesli chodzi o filozoficzng my$l cztowieka, znane sg
nam pojecia epistemologii oraz aksjologii. Epistemologia choroby uczy nas, ze kazdy cztowiek w stanach choroby jest
sklonny do gtebszego poznania samego siebie. Aksjologia choroby pokazuje nam natomiast, ze choroba nie musi by¢
tylko aspektem negatywnym, ale moze przynie$¢ nam jaka$ cenng warto$¢ (Piel. Zdr. Publ. 2013, 3, 1, 45-54).
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Abstract

There is illness condition, which touch every human in faster or later time. Condition of disease and health we can
present on the continuum. Life, this is permanently fight among health and illness. Thing, which have got a power
of penetration depends on quality of our subsistence. Phenomenon of disease have compliant important changes
in society beliefs on area of history and religion. In beliefs of primary people already has been created first theory
of reason of disease. They searched an explanation in supernatural power. Faith has singled out first religions with
run of time to providence in the world. Religions on start and there was aspects medicine cooperating. Separate
scientific domain has been built during deepest apprehension disease etiology medicine. If it walks be known about
philosophical thought of person notions epistemology and axiology. Epistemology of disease teach us, that each
person is open in states of diseases for deepest knowledge. Axiology of disease, however, it shows, that disease must
not be negative aspect only, but some valuable value can bring (Piel. Zdr. Publ. 2013, 3, 1, 45-54).

Key words: illness, health, etiology, axiology, epistemology.

»Madry cztowiek powinien wiedzie¢,

ze zdrowie jest jego najcenniejszg wlasnoscig

i powinien uczy¢ sig, jak sam moze leczy¢ swoje choroby”.
Hipokrates

Zdrowie czlowieka a choroba nie znajdujemy Zadnego punktu, w ktérym ogra-
niczajacy horyzont znikalby, z ktérego spogladac

»Zyjemy stale jakby w horyzoncie naszej wie- by mozna na zamknieta w sobie, pozbawiong ho-
dzy. Dazymy jednak do wyjscia poza kazdy ogra- ryzontu i dlatego do niczego innego nie odsylajaca
niczajacy nas i zaslaniajacy widok horyzont. Ale calo$¢. Nie znajdujemy takze zadnego tancucha
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punktéw, ktérych przejscie (podobne oplynie-
ciu kuli ziemskiej) oznaczaloby przejscie przez
wszystkie horyzonty i ujecie zamknietego bytu.
Byt pozostaje dla nas otwarty, pociaga nas we
wszystkich kierunkach w nieskonczone. To spra-
wia, ze stale wychodzi nam naprzeciw co$ nowe-
go jako kazdorazowo okreslony byt” [1]. Tak jak
w przytoczonych wyzej stowach, nalezy zauwazy¢,
ze w zyciu nie ma nic do konca pewnego, nie wia-
domo, co moze nas spotka¢ na naszej drodze. To
stwierdzenie dotyczy nie tylko sytuacji radosnych,
pozytywnych niespodzianek, ktére nas spotykaja,
lecz takze tej ciemniejszej strony zycia jaka jest na
przyklad choroba.

Choroba - tak rzadko myslimy o znaczeniu te-
go stowa. We wspolczesnym $wiecie nie ma czasu,
aby odetchna¢, ciagle gdzies biegniemy. Jestesmy
uzaleznieni od mediéw, ktore odgrywaja domi-
nujacg role w naszej kulturze i sposobie my$lenia.
Przedstawiany w nich czlowiek to przede wszyst-
kim pigkny, zdrowy, mlody, silny, osiagajacy suk-
cesy ideal. W przekazie medialnym nie ma miejsca
na bol, cierpienie i chorobe. Takie ukierunkowanie
naszego spoleczenstwa sprawia, ze sytuacja zwia-
zana z chorobami, a takze wyobrazenie o $mierci
staja sie dla nas obce. P6ki o tym nie myslimy, nie
zdajemy sobie sprawy, ze choroba moze spotkac
kazdego z nas, a §mier¢ jest nieunikniona.

»Choroba, cierpienie, umieranie sg tymi ka-
tegoriami losu czlowieka, ktore prowokuja do
stawiania sobie pytan typu egzystencjonalnego:
o sens zycia i ostateczny jego cel, zwlaszcza wtedy,
gdy wypelnia si¢ ono tym wszystkim, co w dzi-
siejszym $wiecie dalekie jest od uznania za syno-
nim szczescia. »Oby$my tylko zdrowi byli« - to
najczesciej wypowiadane zyczenie doskonale od-
zwierciedla nasze postawy wobec tych wszystkich
ograniczen, jakie niesie ze sobg bardziej lub mniej
dlugotrwata choroba. Mimo owych Zyczen i prag-
nien czlowieka, te trzy kategorie losu wciaz s na-
znaczone powszechnoscig; mimo rozwoju wiedzy
o przyczynach, rozwoju i zapobieganiu chorobom,
mimo rozwoju techniki wspierajacej medycyne,
mimo poprawy warunkéw bytowych, cztowiek
wcigz choruje, cierpi, wreszcie umiera. Mimo
zmieniajacego si¢ kontekstu historyczno-spotecz-
nego, cztowiek wcigz zadaje sobie te same pytania
egzystencjalne, na ktore coraz trudniej znalez¢ mu
odpowiedz, gdyz wspdlczesnie przestato mie¢ zna-
czenie powszechne odwolywanie si¢ do tak nie-
gdy$ oczywistej eschatologii chrzedcijanskiej” [2].
,Zycie” jest to réwniez termin nieskoriczony. Poki
czlowiek jest istota myslaca, bedzie tworzyl coraz
to nowe definicje tego stowa. Czlowiek jest ponad-
to jedyna istota na kuli ziemskiej, ktora rozumie,
ze zyje. Ma pojecie o sensie Zycia i jego warto-
$ciach, a co najwazniejsze wie, ze kiedy$ nadejdzie

jego koniec. To wyrdznia ludzi na tle innych istot
zywych. ,,Czlowiek jest caloécig, ktora funkcjonuje
w czterech powigzanych ze sobg wymiarach swo-
jej wewnetrznej istoty: fizycznym, czyli cielesnym,
emocjonalnym, czyli uczuciowym, intelektualnym,
czyli umystowym, i duchowym, zwanym takze spi-
rytualnym” [3].

»W ostatnich latach zmienia si¢ sposob mys-
lenia o zdrowiu i chorobie. Zdrowie nie jest uj-
mowane tylko jako wartos¢ somatyczna, ale i psy-
chiczna. W konsekwencji zaczeto poglebia¢ wiedze
na temat funkcjonowania psychicznego cztowie-
ka w aspekcie podatnosci lub nie na chorobe, co
doprowadzito do wyodrebnienia si¢ psychologii
zdrowia”. ,,Coraz wieksza liczba badan dowodzi,
ze zdrowie jest jedng z najwazniejszych kompo-
nentow jakosci zycia. Pojecie zdrowia byto pojmo-
wane w réznorodny sposéb w zaleznos$ci od epok
i kregu kulturowego. Dzisiaj wystepuja takze roz-
nice w pojmowaniu tej kategorii. Normy zdrowia
sg ustalone i oceniane w zaleznosci od spoteczen-
stwa” [4].

»WHO - World Health Organization, czy-
li Swiatowa Organizacja Zdrowia, juz w 1948 r.
podata, iz zdrowie jest pelnym dobrostanem fi-
zycznym, psychicznym i spolecznym, a nie tylko
brakiem choroby lub niedomagania. Dzi§ WHO
dodaje takze, ze zdrowie jest dobrem publicznym
oraz prawem czlowieka, a dbalo$¢ o jego zachowa-
nie i podnoszenie jest rowniez obowiazkiem pan-
stwa. Jest to szczegoélnie wazne, poniewaz zdrowie
w aspekcie fizycznym i psychicznym wzmacnia
wiez spoleczng, pozwala na rozwijanie umiejetno-
$ci i dziatan prospolecznych, pomnaza dobro pu-
bliczne, ale tez wptywa posrednio na budowanie
produktywnej Europy” [5].

»Réznorodne definicje zdrowia odnoszg sie¢ do
tego zagadnienia, okreslajac komponenty wplywa-
jace na stan, poczucie zdrowia. Johnson (1980 r.)
zdefiniowal zdrowie jako stan wewnetrznej ho-
meostazy. Roy (1984 r.) natomiast stwierdzil, ze
zdrowie jest stanem oraz procesem jednoczesnie
dazacym do osiagniecia petnej integracji. Inng kon-
cepcje zdrowia podaje Neuman (1986 r.), okres-
lajac zdrowie w kategoriach $wiadomej osobistej
kontroli, sily i zasobow osobistych, panowania nad
wlasnym ciatem. Powyzsze definicje majg zasadni-
czg wade, gdyZz pomijaja spoteczny kontekst zdro-
wia. Ciekawa natomiast wydaje sie definicja Du-
bos: zdrowie to zdolnos$¢ stalego przystosowania
sie do sprawnego funkcjonowania i przygotowa-
nia do tego, co nastapi w przysztosci” [4]. ,Zdro-
wie w koncepcji psychospolecznego rozwoju Erika
Eriksona wpisuje si¢ jako pomyslnie przebiegaja-
cy proces rozwoju psychospolecznego czlowieka,
w toku przezwyciezania kryzysow, w ktorym suk-
cesywnie zdobywa on podstawowe kompetencje
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i cnoty. Kazda ze zdobytych cnét i kompetencji
Erikson konfrontuje w opozycji do jej przeciwien-
stwa, ktore stanowi potencjalne zagrozenie patolo-
gia w danym okresie rozwojowym, gdy kryzys nie
zostaje rozwigzany. W kolejnych stadiach rozwo-
jowych mamy wiec do czynienia z okre$long forma
zdrowia i uwrazliwienia na patologie. W. Tatarkie-
wicz (1979 r.) z kolei podkresla metateoretyczne
modele zdrowia psychicznego i szczgicia. Zdrowie
wedlug jego koncepcji moze by¢ uznawane jako
stan w okreslonej chwili lub staty uklad czynno-
$ci. Moze by¢ rozpatrywane od strony subiektyw-
nej i oceniane jako obiektywny uktad warunkéow.
Moze rowniez by¢ wynikiem empirycznych badan
badz pojmowane jako idealny wzorzec. Z punktu
widzenia Tatarkiewicza istnieje wiele teorii zdro-
wia i wszystkie one sg rownowazne. Ludzie moga
by¢ zdrowi na rézne sposoby. Wynika to z faktu, iz
pojecie jakosci zycia, zdrowia i szcze$cia, moze by¢
rozumiane obiektywnie i subiektywnie” [5].

W dalszej czeéci artykutu autorka przedstawia
opinie na temat zdrowia dwdch pisarzy i filozo-
fow medycyny - Jozefa Wrobla i Juliana Alek-
sandrowicza. Pierwszy z nich ujmuje zdrowie
z biologicznego i klinicznego punktu widzenia,
zastanawiajac sie rowniez nad rysem medycznym,
a takze personalistycznym tych zagadnien. Posrod
powszechnie uzywanych definicji zdrowia domi-
nuje model kliniczny. Jego synteze stanowi powie-
dzenie R. Leriche’a (bylego francuskiego chirur-
ga), iz zdrowie to ,zycie z milczacymi organami”.
W ujeciu klinicznym zdrowie jest wiec rozumiane
wasko i okreslone tylko ,,w obrebie skory czlowie-
ka”, ,wedlug opracowanych standardow”, stad
tez jedno z najprostszych, a zarazem najstarszych
ujec glosi, ze zdrowie to ,,nieobecno$¢ choroby lub
kalectwa”. ,Zdrowy jest ten, u kogo nie stwier-
dza sie choroby fizycznej lub umystowej, i kto nie
doznaje bolu”. Jozef Wrébel twierdzi, ze model
kliniczny jest niewystarczajacy i z tego wlasnie
powodu jest przychylny definicji WHO. Uwaza,
ze pozytywna strona tego pojecia to wyjscie poza
kliniczny stan zdrowia oraz przezwyciezenie jego
negatywnego rozumienia. Obejmuje ona ,,réwno-
wage biologiczna, psychiczng i spoleczng, w jakiej
ma si¢ znajdowa¢ jednostka ludzka” dostosowana
do $rodowiska. Konsekwentnie, réwniez postuga
zdrowiu to nie tylko lekarska troska o chorego, ale
takze szeroko rozumiana promocja zdrowia jako
naczelnej wartoéci zaréwno osoby, jak i spotecz-
nosci ludzkiej. WHO uwzglednia zatem szersza
perspektywe antropologiczna: czlowiek jest ujmo-
wany w calej swej globalnoéci cielesnej i psychicz-
nej, wraz z otwarciem na odniesienia spoleczne
(cho¢ w stopniu jeszcze niedostatecznie szerokim).
Jednoczesnie wskazuje na role faktoréw pozame-
dycznych, jak warunki Zycia, pracy, pozywienia,

odpoczynku, higieny osobistej i spolecznej, a tak-
ze etyki, przez co zdrowie jawi si¢ nie tylko jako
problem indywidualny jednostki, ale spoteczny
i polityczny. W ujeciu personalistycznym zdro-
wie czlowieka wyraza si¢ w samostanowieniu,
wolnoéci dzialania, my$lenia oraz woli walki ze
staboscia psychiczng i fizyczng. Z kolei zdaniem
Juliana Aleksandrowicza: ,zdrowie w rozumieniu
psychicznym, fizycznym i spotecznym to taki stan
biologiczny jednostki, w ktérym czlowiek afirmu-
je siebie i $wiat, realizujac dobro, a wiec spotecz-
ne i jednostkowo korzystne (w sprzezeniu) cele,
z tym zastrzezeniem, ze mieszcza si¢ one w ra-
mach zakre§lonych ambicjami i obiektywnymi
mozliwos$ciami. Skltadowa czescig stanu zdrowia
musi wigc by¢ takze poczucie sprawnosci etycz-
nej, rozumiane jako brak wewnetrznego konfliktu
miedzy myslami, sfowami i czynami a systemem
warto$ci uznawanym za »modelowe« dobro; za-
uwazmy, ze np. w religii stan takiego konfliktu
jest uwazany za stan grzechu sprzyjajacy choro-
bie. Doda¢ musimy, ze dla pelnego wyczerpania
desygnatow pojecia »zdrowia« uwzgledni¢ trzeba
takze »sprawno$¢ estetycznac, to znaczy okreslony
osobniczo stan wrazliwo$ci na wartosci estetycz-
ne; empiria kliniczna dowodzi bowiem, Ze piekno,
wartosci estetyczne z kregu sztuki majg wyrazny
wplyw terapeutyczny dla zdrowia rozumianego
jak wyzej, czyli wolno zalozy¢, ze stanowig w ja-
kiej$ mierze sktadowe czynniki petnego zdrowia”.
Jesli chodzi o aspekt filozoficzny i etyczny mozna
by¢ przychylnym teorii J. Aleksandrowicza. Zdro-
wie jednak w duzym stopniu zalezy od prawidto-
wosci genetycznych. Mamy ogromny wplyw na
nasz styl zycia i na $rodowisko, czyli na czynniki
paragenetyczne i Srodowiskowe. Pierwsze dotycza
cigzy i porodu, drugie natomiast aktywnosci fi-
zycznej, zdrowego odzywiania, zanieczyszczonego
powietrza, wody, niehigienicznego stylu zycia, na-
fogéw oraz réznych choréb. Obecnie mimo ze me-
dycyna jest tak wysoko rozwinieta, coraz czesciej
odnotowuje si¢ porody noworodkéw z wadami
genetycznymi oraz narastajgcg umieralnos¢ ludzi
w mlodym i §rednim wieku z powodu choréb cy-
wilizacyjnych, takich jak: choroby nowotworowe
oraz ukladu kragzenia [6].

»Chcac trafnie opisa¢ stany choroby i zdrowia,
nalezy umiescic¢ je na kontinuum. Na jednym kran-
cu znajduje si¢ osoba powaznie zagrozona — drugi
kraniec opisuje optymalny stan zdrowia i odpor-
nosci na choroby. Pozycja na tym kontinuum nie
moze by¢ statyczna, poniewaz stan zdrowia zalezy
od transakeji pomiedzy spostrzeganymi wymaga-
niami, zasobami i wzorami zachowan w okreslo-
nym kontekscie” [5].

Czym zatem jest choroba w ogéle? Wiadomo,
zejest to jedno z podstawowych poje¢ medycznych.
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Chorobe okresla si¢ jako kazdorazowe odstepstwo
od pelni zdrowia organizmu, czego zdefiniowanie
jest jednak duzym problemem. ,,Choroba nie jest
pojeciem statycznym, ustalonym raz na zawsze, ale
wyraza aktualny stan wiedzy medycznej w zakresie
zjawisk odzwierciedlajacych procesy patologiczne,
zachodzace w organizmie czlowieka” [7]. ,Zda-
niem J. Aleksandrowicza choroba to obiektywnie
stwierdzalny (za pomoca coraz lepszych metod
diagnostycznych) stan uszkodzenia struktury
lub funkcji narzadu albo zespotu narzadéw, nie-
proporcjonalny do wieku danej osoby czy tez nie
zwigzany z wiekiem osobnika. Z kolei J. Wrdbel,
omawiajgc rys kliniczny, medyczny i personali-
styczny choroby, stwierdza, ze najbardziej podsta-
wowe, a zarazem wyjsciowe, jest okreslenie klinicz-
ne choroby. W tym ujeciu choroba to stan, ktéry
aktualnie albo potencjalnie przeszkadza w prawi-
dfowym funkcjonowaniu czlowieka. W zwigzku
z powyzszym choroba jawi si¢ jako brak wlasci-
wego porzadku strukturalnego i dynamicznego
w organizmie czlowieka. Nieporzadek ten moze
sie przejawiaé na poziomie morfologicznym, ana-
tomicznym i funkcjonalnym. Inne jeszcze okres-
lenia pozostajace w kregu koncepcji klinicznej
lub do niej zblizone ujmuja chorobe jako »zycie
w zmienionych uwarunkowaniach«, »zaklécenie
witalnej réwnowagi«, »odstepstwo od zycia zdro-
wego«, »zaklocenie wewnetrznych funkeji tkanki,
»uszkodzenie ciala jako biologicznej maszynys,
»zagrozenie dla zycia«”.

Choroba nie moze by¢ rozumiana indywidu-
alnie i jednostkowo. W jej istnienie wchodzi nie
tylko faktor psychosomatyczny, ale réwniez socjo-
kulturowy, spoteczny i osobowy. Jest zatem czyms$
bardzo zlozonym, nie tylko niszczy biologicznie
organizm, ale rdwniez wplywa na degradacje i de-
personalizacje osoby ludzkiej. Dlatego, stwierdza
J. Wrébel: ,,w ujeciu personalistycznym jakos$ciowa
ciezkos$¢ choroby jest z jednej strony wprost pro-
porcjonalna do bezwladu psychicznego i fizycz-
nego osoby oraz do jej dezintegracji, a z drugiej
strony odwrotnie proporcjonalna do umiejetnosci
i mozliwosci osoby do kompensowania tegoz bra-
ku, jaki ona wprowadza. Swoje apogeum osigga ona
tam i wtedy, przekracza takie mozliwosci osoby
i medycyny. Tym samym choroba rozpatrywana
w pelnym wymiarze wychodzi daleko poza ramy
wlasciwe dla rysu klinicznego i medycznego. Mie-
dzy zdrowiem i chorobg istnieje wzajemny zwia-
zek, przenikanie. Od $wiadomosci osoby ludzkiej,
jej umiejetnoéci przezywania bdlu, rzeczywistodci,
cierpienia, wiary zalezy walka z choroba, a takze
wyzdrowienie - jesli nie fizyczne, to przynajmniej
duchowe” [6].

Podsumowujac, zdrowie i choroba sg proce-
sami dynamicznej réwnowagi, ktérg okresla sie

miedzy systemami. ,,Cztowiek ma wlasne pojecie
zdrowia i nadaje znaczenie zdrowiu w swoim co-
dziennym zyciu” [5].

»Nie jest wazne, co wywoluje chorobe,
ale co jg usuwa”.

Celsus

»Istota choroby jest tak niejasna,
jak istota zycia”.
Novalis

Etiologia choroby
w roznych kulturach

Etiologia (z gr. aitiologia) jest to nauka o przy-
czynach powstawania chorob [8]. ,Medycyna
w kazdym okresie jest wyrazem stosunkow poli-
tyczno-spolecznych, pradow filozoficznych, stanu
nauk przyrodniczych oraz dziatalnosci wybitnych
lekarzy.

W roéznych krajach panujg »rézne choroby«:
inne w $rodkowej Afryce wéréd Murzynéw, inne
na péinocy wsréd Eskimoséw, inne w Tybecie.
Doswiadczenie lekarskie jednych i drugich bedzie
rozne.

Odporno$¢ ludzka tez jest rézna: inaczej re-
aguja na przezigbienie, przemeczenie, przejedzenie
mieszkancy spokojnego klasztoru, inaczej plemio-
na pasterskie, $pigczka afrykanska czesciej nawie-
dza czarnych niz biatych, w z6ttej febrze natomiast
$miertelno$¢ jest wieksza u bialych niz u czarnych.
Choroby zakazne nawet fagodne, jak odra, trafiw-
szy na dziewicze podloze czynia duze spustosze-
nie, gruzlica wystepuje wtedy jako choroba ostra
z wielkg $miertelnoscig.

Choroby danego kraju i danego narodu moga
wywrze¢ wplyw na calg medycyne. Role $ledziony
w medycynie Hipokratesa, »czarnej zélci« i uspo-
sobienia »melancholicznego« zrozumiemy dopie-
ro wtedy, gdy sobie uprzytomnimy, ze Grecja byta
krajem malarycznym, w ktorym $ledziona nieraz
znacznie przewyzszala rozmiarami watrobeg”.

»Omawiajac etiologi¢ choroby powinnismy
zacza¢ od medycyny teurgicznej (z gr. theos — bog
i ergon — praca). Najstarsza bodaj i majacg ogdlno-
ludzki zasieg prébg tlumaczenia etiologii choréb
byta koncepcja demonologiczna, upatrujaca w roz-
licznych demonach czynniki sprawcze wszystkich
schorzen. Do tak pojetej demonologii odwotywata
sie wlasnie medycyna teurgiczna. Wedtug niej le-
czenie polegalo na odpowiednim oddziatywaniu na
demona jako na »czynnik etiologiczny« choroby.

Ow siegajacy czaséw prehistorycznych poglad
ulegt w toku dziejow ludzkosci réznorakim mody-
fikacjom. W cywilizacji chrzescijaniskiej natomiast
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polegaly one przede wszystkim na oddemonizo-
waniu przyczyn choréb i odrzuceniu medycyny
teurgicznej. Zwienczenie tego procesu stanowi
szesnastowieczna teoria contagium, czyli nasienia,
Girolama Fracastora, wloskiego lekarza i filozofa.
Zgodnie z nig przyczyna choroby sa »czasteczki za-
kazajace«, ktore przenikajg réznymidrogamiod or-
ganizmu chorego do zdrowego. Kontynuacjg mysli
Fracastora jest teoria specyficznej etiologii chorob
zakaznych Pasteura. Identyfikuje ona contagium
jako drobnoustréj chorobotworczy. Dyskontujac
sukcesy wspolczesnej mikrobiologii, teoria specy-
ficznej etiologii ulegta rozszerzeniu - generalizacji
na wszystkie rodzaje choréb. Pod koniec ubiegtego
wieku zostaly wypracowane gtéwne zalozenia tzw.
kartezjaniskiej badz redukcjonistycznej medycy-
ny naukowej, ktorej teoretycznym fundamentem
sa prawa przyczynowo-skutkowe, pojmowane
w mysl zalozen Kartezjusza.

W medycynie redukcjonistycznej dopuszczal-
ne jest jedynie pytanie o przyczyne schorzenia.
Dzieje sie tak gdyz mechaniczna wizja $§wiata po-
zbawia chorobe jakiejkolwiek funkcji. Wyzbyta
znaczenia, utozsamia si¢ z cierpieniem i $§miercis,
ktére réwniez nie maja Zadnego celu, bedac jedy-
nie tym, czego unikajg wszystkie istoty czujace.
Walczac z chorobg, stuzby medyczne zmniejszaja
»sume cierpienia« we wszechswiecie. Ich postepo-
wanie jest wiec zgodne z etyka utylitarystyczng.
W ten oto sposob medycyna kartezjanska otrzy-
mala, oprocz naukowej, takze moralng sankgcje,
moralne usprawiedliwienie. Jako uczony, lekarz
winien poznawal przyczyny schorzen i sposoby
walki z nimi, natomiast jako czlowiek etyczny, po-
winien uwalnia¢ $wiat od choréb. Tak rozumujac,
opuszczamy poziom nauk szczegotowych i wkra-
czamy w krélestwo filozofii”.

Bioragc pod uwage ,medycyne ludéw pier-
wotnych, jak i calg ich kulture, jest ona mieszani-
na wiadomosci empirycznych, wiary w sity nad-
przyrodzone, obrzedéw rytualnych i zabobonow,
zreszta mieszaning chwiejng, niekonsekwentna,
niejednostajng, z przewagg raz tego, raz innego
czynnika”.

»Czlowiek pierwotny nie byt w stanie wszyst-
kiego sobie wytlumaczy¢ w sposob przyrodzony.
Mial wcigz naokolo siebie rozmaite zjawiska, kto-
rych nie rozumial, a ktére przejmowaly go stra-
chem. Wobec wielkiej burzy z piorunami c6z mogt
innego zrobi¢, jak schowaé si¢ i pas¢ na twarz
przed nieznana potega? A gdy po burzy ukazala
sie tecza albo nastapita cudna noc ksiezycowa, to
czlowiek pierwotny widzial w tym dowdd, ze te
straszng potege mozna jakby przeblaga¢, uprosic.
Roézne choroby, jakie czlowiek pierwotny widzial,
tez nie dawaly sie wyttumaczy¢ w sposéb przyro-
dzony. Cztowiek przedtem zdrowy nagle dostawat

dreszczy, np. w zimnicy (malarii), ktore go trzesly,
tracit przytomno$¢, a po paru godzinach wstawat
pozornie zdrowy; inny cierpial na padaczke, na-
gle padal na ziemie¢ nieprzytomny, piana szta mu
z ust i dostawal drgawek, ktore po pewnym cza-
sie ustepowaly, tak ze cztowiek mogt sie oddawac
swoim zwyklym zajeciom; gdzie indziej widziano
czlowieka, ktéry wecale nie mogl poruszaé jedng
potows ciata, np. prawg lub lewg, cho¢ poruszat
swobodnie druga; kiedy indziej matce na rekach
nagle umierato dziecko, ktdre si¢ po prostu zadu-
sito bez widocznej przyczyny (krup), albo zginat
stawny wojownik, ktéry si¢ skaleczyl o wystajacy
z ziemi kawalek korzenia, za lada szelestem tezal,
wyginajac cale ciato, az w tym strasznym tezcu (te-
tanus) umarl; tego wszystkiego umyst pierwotny
nie umiat sobie wytlumaczy¢ w sposob przyrodzo-
ny. A c6z dopiero mowic o wielu zjawiskach, ktore
i dzisiaj nie sg jeszcze catkowicie poznane”.

Z tych wlasnie powoddéw ludy pierwotne cha-
rakteryzuje supranaturalizm, czyli wiara w sily
nadprzyrodzone, ktéra ujawnia si¢ bardzo wczes-
nie w ich koncepcjach. W tej teorii rodzi si¢ réw-
niez czczenie bogdw, czyli teurgia. Ludzie pier-
wotni wierzyli, iz potezne bdstwa walg piorunami
i zapalaja drzewa. Innym razem zte duchy, demo-
ny wchodza w czlowieka, trzgsa nim, odbieraja mu
przytomno$¢, wykrzywiaja twarz, odbieraja mu
wladze nad polowg ciata, robig rozmaite przykre
figle, takie jak to, ze jeden czlowiek schnie, a in-
ny puchnie. Starcy opowiadali, ze kiedy zly duch
nawiedzi okolice, to wtedy cate osady wymieraja.
»Widywano tez ludzi, z ktorych zty duch nie wy-
chodzi: ciggle gadaja do siebie, wymawiajg wyrazy
niezrozumiate, wcigz wykrzywiaja twarz”.

»Wiara w sily nadprzyrodzone otwiera sze-
roko wrota wyobrazni. Im wyobraznia jest buj-
niejsza, tym wiecej istnieje bostw, dobrych, zlych,
wigkszych, mniejszych, meskich, zenskich [...].
Tak powstaje poglad, ze chorobe wywoluje bo-
stwo, duch, demon, dusza zmarlego itp., w czym
mamy juz nieudolny zalazek teorii choroby. Dzia-
tanie zwyklych srodkéw nic tu juz nie pomaga. Na
te potezne sily nadprzyrodzone zadziala¢ moze
jedynie sposdb jaki§ niezwykly — modlitwa, ofia-
ra, wypedzenie ducha, zamawianie. Bogow trzeba
prosi¢ o taske. Gdy zechca sprawia cud, czyli tau-
maturgie — dziatanie cudéw (z gr. trauma - cud,
ergon — dzielo) i chorego uleczg. Najlepiej moze
tu pomodc kaptan, ktéry umie porozumiewacd sie
z bogami, zna wszystkie tajemnice nadprzyrodzo-
ne i sam nieraz posiada moc wrecz nadprzyrodzo-
ng: potrafi na nogi postawi¢ czlowieka zlozonego
niemocy, umie wypedzi¢ ztego ducha, umie zalo-
zy¢ cudownie dziatajacy balsam. Kaplanstwo i me-
dycyna, czary i lecznictwo wstepuja odtad z soba
w nierozerwalny zwigzek, ktory trwa i rozwija si¢
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nieprzerwanie dtugie tysigce lat”. Poczawszy od lu-
dow pierwotnych, az po okres najdawniejszych cy-
wilizacji, po epoke starozytnosci — tradycji greckiej
i rzymskiej oraz czasy ducha $redniowiecza, kon-
czac na nowozytnosci, medycyna zrobila ogromny
postep i znaczaco zmienilo sie postrzeganie przy-
czyn powstawania choroby. We wszystkich wymie-
nionych kulturach wierzono, ze przyczyny choréb
byly $cisle powigzane z religia. Wraz z rozwojem
nauki wigzanie chorobotworczosci z Bogiem jest
coraz mniejsze.

Kultura czaséw nowozytnych jest bardzo roz-
winieta, a w medycynie osiggnela nie lada suk-
ces rozwojowy. Do dzi$ istnieje chrzescijanstwo
w wiekszosci krajow Europy, lecz medycyna wy-
tworzyla sie jako odrebny i bardzo zlozony kieru-
nek. Obecnie ludno$¢ ma wykwalifikowang kadre
medyczng: lekarzy, posiadajacych duza wiedze
specjalistow, a takze pielegniarki, ktore sprawuja
caloéciowq opieke nad chorym. W tym zmoderni-
zowanym $wiecie wyodrebnily si¢ nauki pokrew-
ne do medycznych, takie jak: medycyna spoteczna.
W leczeniu czlowiek jest rozpatrywany zaréwno
pod wzgledem fizycznym, jak i psychicznym. Oba
aspekty sa bardzo wazne. Jest to ujecie holistycz-
ne. ,Rozgrzano wéréd miodych pokolen prawdzi-
wy ogien tworczosci, rozwingl si¢ niewyczerpany
zapal do badan. Jest to prawdziwie piekna cecha
medycyny nowoczesnej: na wszystkich polach i we
wszystkich szkofach istnieje dgzno$¢ do unauko-
wienia dziatalnosci lekarskie;j”.

»We wspolczesnych badaniach udowodniono,
ze przyczyny choréb tkwig nie tylko w strukturach
biologicznych i tatwo rozpoznawalnych patoge-
nach, ale réwniez narasta liczba choréb, za ktérych
powstawanie i przebieg w znacznym stopniu odpo-
wiedzialny jest styl Zycia czlowieka, jego psychika,
$rodowisko i warunki, np. choroby cywilizacyjne.”
Wraz z rozwojem medycyny zmniejsza si¢ znajo-
mos¢ coraz to nowych chordéb i ich etiologii [9].

»Czasem w chorobie wiecej sie czuje

niz przy zdrowiu. Zdrowie zamula,

a w chorobie moze taka jasno$¢ przyjs¢,

ze widzisz, czego w zdrowiu nigdy nie zobaczysz”.

Wiestaw Mysliwski

Epistemologia choroby

~Epistemologia (z gr. episteme — wiedza + lo-
gos — stowo, nauka). Termin wprowadzony przez
J.E. Ferriera, ktory wyrdznil dwa dzialy filozofii:
epistemologie i ontologie. W pierwszym znacze-
niu autorka wyjasnia pojecie jako teorie poznania.
Wobec istnienia innych terminéw uzywanych jako
nazwa teorii poznania (ogélnej), jak gnozeologia,

kryteriologia, noetykaiin. Termin »epistemologia«
jest coraz czedciej uzywany w teorii poznania na-
ukowego. Nauka o nauce (metanauka), czyli teoria
poznania naukowego, zajmujaca si¢ nauka w ogdle
lub jej poszczegolnymi typami jako: poznaniem od
strony formalnej (logika, metodologia i technolo-
gia); poznaniem od strony tresci (teoria lub filo-
zofia poznania naukowego). Epistemologia jako
metanauka polega badZ na stosowaniu zasad teorii
poznania do poznania naukowego (R. Descartes.,
G.W. Leibniz, G. Berkeley, I. Kant, E. Meyerson),
badZ na analizowaniu problemdéw teoriopoznaw-
czych napotykanych w toku pracy naukowej (Ga-
lileusz, I. Newton, H. Poincaré)” [10].

W zZyciu przytrafiaja nam si¢ bardzo rdézne
sytuacje. Jak wspomniano wcze$niej, media od-
grywaja ogromng role we wspodtczesnych czasach.
Czesto, gdy siedzimy przed telewizorem i oglada-
my wiadomosci, styszymy ,,zte” informacje, trage-
die, ktére przytrafily si¢ ludziom, np. me¢zczyzna
jadac samochodem, potracil dziewczynke na ulicy,
a ponadto uciekt z miejsca wypadku. Styszac to,
jeste$Smy zbulwersowani, bo przeciez (wypowia-
damy si¢ wtedy o sobie) ,ja” bym tak nie zrobita
czy tez nie zrobil. Prawda jest taka, iz nie wiemy
doktadnie, jak zachowaliby$my sie w poszczegodl-
nych, ,trudnych” sytuacjach. Gdy zdarzajg si¢ takie
przypadki, ,,ro$nie” nam adrenalina we krwi i od-
Zywajg sie nasze ,skryte” instynkty. Pewnie wielu
z nas przezylo sytuacje, w ktorej przytrafiato sie
jakie$ niebezpieczenstwo osobie na ulicy. JesteSmy
$wiadkami takiego zlego uczynku i oprocz nas wi-
dza to inni $wiadkowie. Czy zawsze zachowujemy
sie w porzadku, tak jak nam nakazuje ,,dobre” wy-
chowanie i che¢ pomocy drugiemu czlowiekowi?
Niestety nie. Najczesciej przechodzimy obojetnie
obok miejsca wypadku. Dlaczego tak jest? To bar-
dzo proste. Latwiej jest nam mowic, jacy jestesSmy
odwazni i ,,co bySmy zrobili, gdyby...”. Rzeczywi-
sto$¢ moze okaza¢ si¢ inna, gdyz nie koniecznie
jeste$my tacy dzielni, jak to sobie wyobrazamy.

Podobniejestzzachorowalno$cig nardzne gne-
biace spoleczenstwo choroby. Czlowiek ma bardzo
zlozong psychike i kazdy reaguje na zte informacje
inaczej. Dowiadujemy sie, Ze jesteSmy nieuleczal-
nie chorzy i nagle nasze zycie staje do géry nogami.
Po takim cigzkim przezyciu, jak dowiedzenie sie,
ze mozemy niedlugo umrze¢, czlowiek ma szan-
se pozna¢ samego siebie. Odkrywa u siebie cechy,
ktére nie uwidocznilyby sie w codziennym Zyciu,
jakie prowadzil do tej pory. Bywa tak, ze osoby na
o0got silne totalnie si¢ zalamuja lub osoby wrazliwe,
z pozoru stabe, nagle odczuwaja wole walki i si¢ nie
poddajg. Bardzo trudno w ciezkich sytuacjach po-
wiedzie¢, jak postapilibysmy. Gdy juz to sie dzieje,
czlowiek czesto nie ma czasu si¢ nad tym zastana-
wia¢, tylko od razu czyni to, co mu podpowiada
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instynkt i ogromne emocje towarzyszace w ztych
chwilach. Autorka pisze te prace, majac doswiad-
czenie w tej kwestii, gdyz sama przezyla niedawno
niecodzienng sytuacje — $mier¢ mamy, ktéra cho-
rowala 3 lata na nowotwor zlosliwy. Gdy jej stan
byl juz na tyle ciezki, Ze odmoéwiono jej leczenia,
doktadnie wiedziata, co ja czeka. Do samego kon-
ca jednak potrafila si¢ $mia¢, Zartowac i cieszy¢ sie
zyciem, ktore jej jeszcze pozostato. Myslala na tyle
trzezwo, iz nawet zdazyta podzieckowa¢ rodzinie za
wszystko, po prostu za bycie z nig do konca. Dzigki
takiemu zachowaniu bardzo nam pomogta przezy-
wac okres jej choroby, a pdzniej $mier¢. Mama na
co dzien byla osobg wrazliwg i delikatng, a dzieki
chorobie uswiadomila sobie, jak, tak naprawde,
byla silna. Takie sytuacje sprawiaja, Ze zastanawia-
my sie, jacy bylibysmy, gdyby$my sie dowiedzieli,
ze juz nie ma dla nas ratunku. Niestety, trudno jest
odpowiedzie¢ na to pytanie.

»W wieku dziewietnastym teoria, iz choroba
pasuje do charakteru ofiary, tak jak kara pasuje
do grzesznika, zostala zastapiona teoria, ze choro-
ba wyraza charakter chorego. Jest produktem je-
go woli »choroba objawia sie¢ jako zorganizowane
cialo - pisal Schopenhauer - a obecno$¢ choroby
oznacza, iz sama wola jest chora«. Wyzdrowienie
zalezy od tego, czy zdrowa wola narzuci »rzady
dyktatorskie, aby zdlawi¢ bunt ,chorego ciata«.
[...] Choroba jest wyrazem woli manifestujacej
sie za posrednictwem ciala, jest jezykiem drama-
tyzujacym stany mentalne, jest formg autoekspre-
sji. Groddeck przedstawial chorobe jako »symbol,
wyrazenie czegos, co dzieje sie wewnatrz«”.

»Zgodnie z przed-nowoczesnym idealem
zrownowazonego charakteru ekspresja dopusz-
czona jest jedynie w pewnych granicach. Typ za-
chowania okreéla si¢ na podstawie sktonnosci do
przekraczania tych granic. I tak, kiedy Kant odwo-
luje si¢ przenoénie do raka, uzywa go jako meta-
fory przesadnej uczuciowosci »namietno$¢ to rak
czystego, praktycznego rozumu, choroba czesto
nieuleczalna«, pisze w »Antropologii« (1798 r.).
»Namietnosci sg [...] niefortunnymi humorami,
brzemiennymi wszelakim zlem«, dodaje, przy-
pominajagc dawne metaforyczne skojarzenie ra-
ka z cigzg. Kiedy Kant przyréwnuje namietnos¢
(a wiec niepohamowane uczucia do raka), odwo-
tuje sie oczywiscie do przednowoczesnego obrazu
tej choroby i przedromantycznego sposobu trakto-
wania namigtnosci. Juz wkroétce gwattowne uczu-
cia bedg traktowane znacznie przychylnie;j”.

»Gdy gwaltowne uczucia staja sie czyms$ po-
zytywnym, przestaje si¢ je przyrownywaé — w celu
zdyskredytowania — do okropnej choroby. Choro-
ba staje si¢ natomiast ich wyrazicielkg. Gruzlica wy-
raza gwaltowna zadze i mimo sprzeciwu jednost-
ki odkrywa to czego jednostka nie chce wyjawic.

Nie przeciwstawia si¢ juz uczu¢ umiarkowanych
uczuciom gwaltownym, lecz uczucia skrywane
tym, ktére znajduja otwarty wyraz. Choroba de-
maskuje pragnienia, ktorych sam pacjent nie byl,
by¢ moze, swiadom. Choroby - i pacjenci - staja
sie jakby szyframi czekajacymi na odczytanie. Owe
za$ skrywanie namietnosci uwaza si¢ za$ za zrédto
choroby. »Ten, ktéry pragnie i nie dziata, karmi
zaraze, pisal Blake w jednym ze swych buntowni-
czych ,,Przystow piekielnych” [11].

»Boze, daj mi odwage radzenia sobie z tym,
na co mam wplyw;

daj mi site godzenia si¢ z tym,

na co nie mam wplywu.

I daj mi madrosé¢ odrdznienia

jednych spraw od drugich”.

Sw. Franciszek z Asyzu

Aksjologia choroby

»Aksjologia (z gr. aksis — godny, cenny + logos -
stowo, nauka) nauka o wartosciach - ogolna teoria
wartodci, filozofia wartosci, rozpatrujaca zagadnie-
nia nadrzedne w stosunku do przedmiotéw takich
dyscyplin szczegdtowych, jak etyka, estetyka, a takze
ekonomia i wedtug niektdrych teoria poznania. Ak-
sjologa dotyczy wszelkich warto$ci, a wigc zaréwno
moralnych, estetycznych, jak i poznawczych, czy-
li utylitarnych. Do najwazniejszych jej zagadnien
naleza: interpretacja samego pojecia wartosci, spo-
sOb istnienia wartosci, stosunek wartosci do bytu
(obiektywizm-subiektywizm), poglady dotyczace
poznawczego ujmowania wartosci (absolutyzm-re-
latywizm). Inng grupe zagadnien aksjologii stano-
wi Kklasyfikacja i hierarchizacja wartosci, ustalanie
kryteriéw i zasad dokonywania podziatu, rozstrzy-
ganie, ktéra z przyjmowanych wartosci uznac za
warto$¢ najwyzszg — i to zardéwno w odniesieniu do
jednej dziedziny, jak i do réznych dziedzin.

Ogdlng problematyka warto$ci zajmowano si¢
od czasow Arystotelesa, ale w ramach nauki o do-
bru. Jako odrebna dyscyplina filozofia wartosci
pojawila si¢ dopiero w XIX w. Nazwg ,,aksjologia”
postuzyl sie po raz pierwszy, lecz tylko w odniesie-
niu do nauki o warto$ciach moralnych, P. Lapie,
natomiast w szerszym znaczeniu - E. von Hart-
mann. Istotny wplyw na skrystalizowanie sie tej
dyscypliny wywarl R.H. Lotze, a nastepnie rozwijali
ja m.in.: W. Windelband, H. Rickert, F. Brentano,
M. Scheler, N. Hartmann, G.E. Moore, R.B. Per-
ry, A.]. Ayer, J. Dewey, ktorzy reprezentujg jednak
bardzo wazne koncepcje wartosci. W Polsce za-
gadnieniami filozofii warto$ci zajmowali si¢ m.in.:
T. Czeszkowski, H. Elzenberg, R. Ingarden, W. Ta-
tarkiewicz, M. Wallis, Cz. Znamierowski’[10].
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Wszystko w zyciu ma swojg warto$¢. Spote-
czenstwo, na tle ogromnej liczby choréb w obec-
nym wieku, postrzega chorobe jako ,,co$” calko-
wicie negatywnego. Prawda jest natomiast inna.
Zjawisko choroby ma swoje pozytywy, ktore cze-
sto trudniej dostrzec niz aspekty negatywne.

Na przyktadzie choroby osoby bliskiej autor-
ce tego artykulu mozna zauwazy¢ wartosci wyni-
kajace z jej stanu. Nigdy nie lubila swojej pracy,
a dzigki chorobie nie musiata juz do niej uczesz-
czaé. Sama dostrzegala wynikajace z tego korzysci,
mogla np. wiecej czasu spedzac ze swoimi dzie¢mi,
co dla niej zawsze bylo ogromng radoscig. Przez
taka malg, pozytywna ceche w cigzkiej chorobie,
z jaka sie zmagala, potrafila ,walczy¢” o zycie dhu-
zej niz osoby, ktore nie dostrzegaja zadnej wartosci
w chorobie.

Choroba nie tylko ma wartos¢, ale czasem przy-
nosi rowniez korzysci dla jej ofiary lub jest uznawa-
na za szanse. Osoby, ktore zostaly wyleczone, cze-
sto traktujg chorobe jako pouczenie. Sg wdzigczni
Bogu, ze zachorowali, poniewaz choroba uswiado-
mila im, jakie wazne aspekty w ich zyciu pomijali.
Uwazaja wtedy, iz dostali szans¢ od Boga na nowe,
lepsze zycie. Zdarza si¢ wlasnie tak, iz po przebytej
ciezkiej chorobie ludzie zmieniaja swdj styl zycia.
Sa wtedy silniejsi niz byli przed choroba. To jest
wtedy cenne i wartosciowe. Kto$ madry powiedziat
kiedys: ,,co nas nie zabije, to nas wzmocni”. Te sto-
wa s w pewnych znaczeniach prawda. Jesli chodzi
o ludzi, czesto jest potrzebna jakakolwiek trage-
dia, aby zrozumie¢, uporzadkowaé pewne sprawy.
Takie sytuacje otwierajg nam oczy na co$, co jest
wazne, a wczesniej bylo przez nas niezauwazane.
Wrtasnie rozwdj umystu w czasie choroby to naj-
cenniejsza warto$¢ i trzeba z niej korzystac.

W dzisiejszym $wiecie spoleczenstwo jest na-
stawione na produkcje i zarabianie pieniedzy.
W takim Zyciu nie ma miejsca na uporzagdkowanie
mysli, a tym bardziej na myslenie, ze kiedy$s mo-
zemy na co$ zachorowad. Powracajac do aspektu
mediow, gdy ogladamy ,,wiadomosci” w telewizji,
styszymy informacje o chorobach, epidemiach,
roznych infekcjach, ktore stanowiag powazne za-
grozenie dla nas ludzi. Stale zalewajg nas infor-
macje o coraz wiekszej liczbie zgonéw z powodu
np. chordb cywilizacyjnych i to u coraz mtodszych
0sob. Gdyby sie tak raz porzadnie zastanowi¢ nad
tymi wszystkimi, ztymi informacjami, ktére nas
otaczaja, czlowiek mogtby zwariowa¢ lub wpasé
w bardzo powazng depresje. Wracamy zmeczeni
po szkole, pracy, ciezkim dniu, wlaczamy radio
i wstuchujemy sie, ze jakis znany aktor czy tez po-
eta umarl z powodu nowotworu, za chwile méwia
o groznej bakterii, ktorg odkryto w Niemczech
i przypadkach $miertelnych. Dlaczego po co-
dziennym wystuchiwaniu po kilka razy takich tra-

gicznych wydarzen, potrafimy jeszcze normalnie
funkcjonowac? Zwykle jest tak, iz nie przywiazu-
jemy wagi uczuciowej do tych informacji. Najcze-
$ciej jednak myslimy: ,,to mnie nie dotyczy, oni nie
moéwiag o mnie, 0 mojej rodzinie...”. Autorka tej
pracy tez miata takie przekonanie. ,,Choroby? To
nie jest moj problem, moja rodzina jest zdrowa”.
Bylo tak do czasu, kiedy zachorowata jej mama.
Tak jest stworzona ludzka natura, Ze nie myslimy
0 czyms, z czym nie mamy stycznoéci, szczegdlnie
gdy sa to rzeczy smutne.

Przez chorobe osoby nam bliskiej, o ktérej au-
torka wspomniala wczesniej, bardzo wiele mozna
zrozumie¢. Choroba moze stanowi¢ warto$¢ nie
tylko dla osoby chorej, lecz takze dla rodziny. Mé-
wi sie, ze ,wraz z chorym choruje rodzina”. Iden-
tycznie ma si¢ nasze myslenie o zyciu. Wlasciwie
to wezesniej nie myslimy o nim zbyt duzo, zajmu-
jemy si¢ tylko naglymi, biezacymi spawami. Do-
piero gdy jeste$my juz schorowani, rozmyslamy
o tym, co mogliby$my zmieni¢ kiedys i czego teraz
zalujemy. Autorka tego artykulu juz si¢ nauczyta
podczas choroby mamy, iz zycie trzeba akceptowaé
takim, jakie jest i Zy¢ najpigkniej, jak potrafimy,
poki mamy jeszcze czas. Mlodzi ludzie czegsto maja
przeswiadczenie, iz beda wiecznie zdrowi i piekni.
Niestety tak nie jest i w Zyciu mamy ograniczony
czas. Tak naprawde nawet nie wiemy, ile jeszcze
nam go pozostalo. Nie mozna takze zapominac
o naszym ciele. Trzeba o nie dba¢, aby dobrze si¢
z nim czu¢ i tym samym zapobiega¢ chorobie. Sa
to moze nieduze wartosci na tle tragedii, jakie si¢
przytrafiaja obecnie choremu spoleczenstwu. Ze
wszystkiego, co si¢ wokol nas dzieje, powinnismy
jednak wynosi¢ jak najwiecej korzysci.

Rak jest chorobg popularng w czasach, w kto-
rych zyjemy. Moze by¢ opisywany jako metafora,
poniewaz wzbudza strach u chorych oraz rozma-
ite wazne mysli. Gruzlica jest choroba, ktorej przy-
padki zachorowalno$ci wciaz si¢ odnotowuje, lecz
juz w malym stopniu. Dzi$ jest to choroba uleczal-
na, dawniej tak nie bylo. Zabierata z soba do grobu
ogromna liczbe oséb. Dwie te choroby zostaty spo-
wite w spektakularny sposob w kostium metafory.

Gruzlice uwazano za chorobe wrazliwych.
Wiasnie dlatego ,.choroba stafa si¢ tym, co czyni
ludzi »interesujacymi« — to zas co interesujace bylto
poczatkowo synonimem romantycznosci. [...] Ta
wlasnie koncepcja, gloszaca, ze choroby sg czyms
interesujgcym, zostata najsmielej, a przy tym naj-
bardziej ambiwalentnie sformulowana w ,,Woli
mocy” Nietzschego i innych jego pismach, i cho-
ciaz rzadko wymienia on jakas konkretna chorobe,
jego stynne poglady na temat indywidualnej sta-
bosci i kulturowego wyczerpania lub dekadencji
zawierajg lub rozwijaja wiele utartych wyobrazen
o gruzlicy. Romantyczne potraktowanie $mierci
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szerzy przekonanie, ze ludzie dzigki chorobie staja
sie jakoby wyjatkowi i bardziej interesujacy. ,, Wy-
gladam blado - powiedzial Byron, patrzac w lu-
stro. — Chcialbym umrze¢ na gruzlice. Dlaczego?
- spytal jego naprawde chory przyjaciel Thomas
Moore, ktéry odwiedzat go w Patras w lutym 1828
roku. — Poniewaz damy powiedziatyby: spdjrzcie
na biednego Byrona, jak ciekawie wyglada, umie-
rajac”. Gruzlica ,przyczynita sie po raz pierwszy
idei choroby indywidualnej, oraz koncepcji, ze
ludzie osiagaja wyzsza $wiadomos¢, stajac twarzg
w twarz ze $miercig, a w obrazach literackich na-
gromadzonych wokdt tej choroby mozna dopatrze¢
sie nowego wzoru indywidualizmu, ktéry przyjat
w wieku dwudziestym postaé jeszcze bardziej ar-
tystyczng i nie mniej narcystyczna. [...] To smutek
czynil czlowieka »interesujacyme«. By¢ smutnym
oznaczato by¢ kim$ wyrafinowanym, wrazliwym.
Inaczej moéwigc, by¢ bezsilnym. W Armancji Stan-
dhala lekarz uspokaja zatroskang matke, ze Octaw
nie cierpi na gruzlice, a jedynie na owa, smutna,
gleboka melancholie typowa dla mtodych ludzi je-
go pokolenia i pozycji”. Smutek i gruzlica staly sie
synonimami.

Czlowiek jako jedyna istota na tym $wiecie jest
$wiadomy, ze umiera. To jest jego atut, a dodatko-
wa warto$cig jest umieranie w chorobie. Choroba
najczesciej nie zabiera ludzi na drugi $wiat nagle.
Szczegolnie w wyzej omoéwionej gruzlicy, zanim
osoba chora ,,0dejdzie”, mija troche czasu. Warto-
$cig jest to, ze chorzy maja czas, aby uporzadkowac
sprawy, ktérych nie dokonczyli. Czesto podczas
choroby odzywa si¢ che¢ wzmozonych kontaktow
z rodzing badz pogodzenie si¢ z jakims jej czton-
kiem. Dodatkowo, mamy czas przed $miercig na
rozwazanie spraw religijnych i rozmowe z Bogiem.
Bardzo wielu chorych w fazie paliatywnej choro-
by potrafia si¢ nawrdci¢ na wiare, aby zwiastowa-
ta im zycie wieczne. ,,Gruzlica jest choroba czasu:
przyspiesza zycie, czyni je bardziej wyrazistym,
uduchowionym. Tak po angielsku, jak i po fran-
cusku suchoty okresla sie jako »galopujace«. Rak
nie tyle biegnie, co rozwija si¢ etapami; jest takze
w ostatecznym rachunku) »terminalny«. Rak dzia-
ta powoli, podstepnie: czestym eufemizmem raka
napotykanym w nekrologach jest: »dluga, ciezka

Pismiennictwo

choroba«. Dla czlowieka wazny jest rOwniez spo-
sOb umierania. U chorych na gruzlice $mier¢ jest
uszlachetniajaca, pogodna. Jesli chodzi o raka,
choroba ta niesie za sobg $mier¢ haniebng w me-
taforze obu chordéb. »Umierajacy gruzlik przed-
stawiany jest jako czlowiek piekny i uduchowio-
ny; umierajacy na raka, upokorzony przez strach
i cierpienie, jest ograbiony z wszelkiej zdolnosci
do autotranscendencji«. Gruzlica przynosi pono¢
lekka $mier¢, podczas gdy rak konczy si¢ $mier-
cig w okrutnych cierpieniach. Przez ponad sto lat
gruzlica byla ulubionym sposobem nadawania
$mierci znaczenia — chorobg budujacg i wyrafino-
wang. [...] Dickens opisuje gruzlice jako »strasz-
ng chorobe«, ktdra jednak »oczyszcza« $mier¢ ze
wszystkiego co pospolite [...], podczas ktorej walka
duszy z cialem jest tak powolna, cicha i dostojna,
a ostateczny wynik nieuchronny, ze dzien po dniu
i minuta po minucie ziemska powloka wiednie
i zamiera, a duch, coraz lzejszy i lotniejszy, czujac,
ze zbliza sie nie§miertelno$¢, poczyna ja uwazac za
przedtuzenie ziemskiego bytu”. Smier¢ na gruzlice
byla nawet uwazana za przywilej, ktéry towarzy-
szyl artystom, poetom i innym waznym osobisto-
$ciom. Na ,,godng” $mier¢ trzeba zastuzy¢, ponie-
waz wierzono, iz sposdb umierania to jest istotna
skala wartosci [11].

Whnioski

»Choroba jest nocng poétkula zycia, naszym
bardziej ucigzliwym obywatelstwem. Od dnia
narodzin kazdy z nas posiada bowiem jakby dwa
paszporty - przynalezy zaréwno do $wiata zdro-
wych, jak i do $wiata chorych. I cho¢ wszyscy
wolimy przyznawac sie tylko do lepszego z tych
$wiatdéw, predzej czy pdzniej, chociazby na krot-
ko, musimy uzna¢ réwniez nasz zwigzek i z tym
drugim” [11].

Choroba, bdl z nig zwigzany i cierpienie sa
czynnikami skladowymi naszego zycia. Kiedy juz
sie nam przytrafiaja, szukamy w nich glebszego
sensu. Tragedie, ktore przytrafiaja si¢ ludziom
oraz ich bliskim przynosza zmiany w calym na-
Szym zyciu.
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