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MAGISTER PETAR SURGEON AND MAGISTER PETAR BERBER—SURG:
— TWO MIDDLE AGE PHYSICIANS IN DUBROVNIK SURGEON

iIéIg}ig;lenical, epidemiological and sanitary occurences in Dubrovnik from 1359. o

On the base of documents from Archiv for History i i i
‘ : : vy in Dubrovnik (partly publi-
shefi and p@rtly non published) the Author shows on the activity of (Fwo %lfbrm;-
nik’s gr)rl;lys‘lcponas in hte second part of XIV century.
his is a story about the magister Petar from Venice, surge d i
Petar from Dubrovnik, berber surngeon. Both of in i g E N e
e g th of them were in duty of the Dubrov-
The Author also point at the dynamic in higienical and epi i i
] : . i ! ! nd epidemiocloy I =
rences in Dubrovnik from this decades in XIV century. e oRativeey
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THANATOS — NEKAD I DANAS

Mors certa, hora incerta...

Mors certa, hora incerta et tacita
Mors certa (hodie) etiam
praescripta.

U ovom nasem dobu, kad je ¢ovjek Ce$ée nego ranije ,,usred Zivota
okruzen smréu”, ljudi izbjegavaju govoriti i razmisSljati o smrti i umi-
ranju. Ipak, danas viSe nego ikad ,media vita in morte sumus”. Mra¢ni
katalog prigoda za umiranje danas je bogatiji nego u proslosti. Ratovi,
epidemije gladi, ekobiologki utjecaji, tehnika, saobraéajne nezgode, ne-
sreée na poslu, aktovi nasilja, terorizam i dr. Unato¢ tome ljudi su se
nekad drugadije odnosili prema smrti i umiranju. Danas, naime, ¢inimo
i u¢inili smo mnogo toga, da smrt i umiranje potisnemo i najradije
bismo ih zanijekali.

Sjetimo se samo kako se tokom vremena sve izmijenilo. Podsjetimo
se na prizore umiranja u literaturi i ikonografiji. Podsjetimo se na ne-
kada3nje ,,sjajne pogrebe”, Zalobne procesije po ulicama, zvonjave zvona
i svega onog §to je danas i8¢ezlo sa gradskih ulica.

Iako Montaigne ka%e — a opcéenito se i smatra — da je filozo-
fija u stvari ,,razmigljanje o posljednjim stvarima”, mi smo te za na nas
zaista posljednje stvari prepustili teolozima. Cak i oni danas o njima
manje govore nego npr. u baroknom dobu.

Ali i lije¢nici, koji su zapravo jedini , komandosi” koje je drustvo
ubacilo u borbu za zdravlje, a protiv smrti, rijetko govore o smrti j
umiranju.

Ono antitko ,tehné” i ,jatrike” koje je zapravo oznacavalo teh-
ni¢are-zanatlije, koji se bave reparaturama defekata organizma, lije¢nici
kao da su danas viSe nego ikad ranije prihvatili. U ovom naSem racio-
nalnom, visoko razvijenom tehnoloskom dobu, lije¢nik ima svakako toc-
no odredenu zadaéu, da ljude odrzava zdravima i u Zivotu. Ipak, u jed-
nom neizbjeznom d&asu ,,tehne’-jatrike” ne moze vise ,reparirati” apa-
rat-stroj koji mu se povjerio. U takvim ,in extremis” slu¢ajevima lijeé-
nik prestaje biti ,tehne’-jatrike”, nego mora nolens-volens-dolens po-
stati filozof, tj. poceti razmigljati o gorkim mudrostima filozofije.

Broj bolesnika koji ne umiru kod kuée, nego u bolnicama, posljed-
njih je godina (od podetka stoljeéa) u stalnom porastu. God. 1909. oko
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60%0 Jjudi u San Franciscu umiralo je kod kuée, a 39% u bolnicama.
Cetrdeset godina kasnije u bolnicama ih je umiralo 66%. Sli¢an porast
nalazimo danas gotovo u svim zemljama s razvijenom medicinom, pa
razmi8ljanja o ,thanatosu” postaju sve aktualnija.

Avicenna je u X. stolje¢u napisao sjajni ,Traktat o oslobo-
denju od straha od umiranja”. O toj temi, u proglosti, pisali su i mnogi
drugi lijeénici, a unovije doba treba spomenuti raspravu Paul V oi-
Yenela »Le médecin devant la douleur et devant la mort”. U nasoj
literaturi nije opSirnije pisano o tome, koliko nam je poznato.

I kolikogod danas sami lijenici nerado govore o ,thanatosu” —
ne samo.z.bo.g suvremenog stava prema tom pitanju — oni se ipak mo-
raju l?av1t1 tim pitanjem, jer im se ono u izvjesnim &asovima neodoljivo
namece. Shvac¢amo da je smrt za lije¢nike neugodna i zbog toga, §to na
za njih predstavija neku vrstu profesijskog poraza. ,

» .Unatoé svemu umiruéi bolesnik potrebuje i zahtjeva lije¢nika. U slu-
¢ijevima ki.id se smrt ne moze otkloniti zahtjeva lije¢nika, da mu olaksa
patnje, umiranje. Susreti lijecnika s umiruéim veoma su raznoliki i mnogo
su se r?}jenjali tokom pro§lih stoljeéa. Danas oni postaju sve neizbjez-
niji, .éeéi. :
' KlO"d »udesnih moribundnih” neizbjeini su za kirurge. Cesti su za
1nte,rn1ste._ Posebno su teski i puni nemilih odgovornosti za pedijatre, a isto
takq_za_hje(?nike u primarnoj zdravstvenoj zastiti koji rade na éelima.
P'edljatr.l uvijek imaju ,,ne samo jednog nego i vise, ali odraslih boles-
nlka”‘, tj. roditelje i najblize. Teske su duZnosti i za seoske lije¢nike, koji
moraju do posljednjeg ¢asa biti uz nekog od svojih starih bolesnika s ko-
jima je b@o godinama u vrlo bliskim odnosima.
. Ovdje t'r‘eba spomenuti i pitanje odgovornosti seoskih lijeénika koja
je nepos_redm;a, nego ona lijeénika u bolni¢kim ustanovama, jer se i pri
infaustnim dijagnozama nameée pitanje, ne bi 1i bolesnik mo3da ipak
ostao u Zivotu da je lije€en u bolnici,
. - Ipak ‘ima medicinskih struka u kojima specijalisti rijetko ili samo
izuzetno dolaze u dodir s moribundnima, kao npr. dermatolozi, fizijatri
oftalmolozi, radiolozi i dr. YOl i 7
' U”bolnicama susreti s umiru¢im sve su viSe liSeni ,,onog osobnog”.
Um1r'uc1 .t(_)ne u anonimnosti. Odijele ga paravanima, premjestaju u ,,atria
mortis” ili u sobe za umiranje. Uz nemili obi¢aj da se u bolnicama ne
spominje ili zaboravlja ime bolesnika, umire ,onaj infarkt” ili ,;onaj
karcinom”, istina ne u osamljenoj aninimnosti, nego okruZen monitorima,
aparatima, sistemima za infuziju. ’

Umiranja djece na pedijatrijskim odjelima svakako se razlikuju,
a ponekad su vrlo pateti¢na, pa pedijatrima nameéu posebne duZnosti
1 prema roditeljima djece. : &

. Ovdje se svakako postavlja pitanje: znaju 1i djeca da umiru? Plage
li se smrti? Da li je duZnost pedijatra da se’bori u ekstremnim éasovima
samo protiv bolesti, bola ili i protiv straha?

Emp:irijskza socioloSka istrazivanja dokazala su, da djeca izmedu
prve i trece godine svog doba ne shvacaju smrt u svom zhaéenju. 0od
pet do deyet godina, narocito od osme godine, djeca si konkretiziraju
osobno umiranje, kao predstavu ireverzibilnog rastvaranja tijela. Ona
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postaju svijesna moguénosti da i sama umru. U prvom planu doZivljaja
sad stoji ona naivno-realisti¢ka procjena, kojom dominira znatiZelja za
popratne okolnosti umiranja. U adolescenciji i odmah poslije nje, naila-
zimo na neodredeni strah od smrti. Ali pri tom su za¢udno visoki postoci
suicida izmedu puberteta i zavrSenog maturiteta. '

Tanatolozi tvrde, da nikad dosad nije ¢ovjek u svojim posljednjim
¢asovima bio tako, kao danas, usamijen. Oni to pripisuju ne samo sve
¢e$éem umiranju u bolnicama, nego i zbivanjima u suvremenom drustvu.
Covjek umire izoliran, usamljen, prepusten sebi i svojim strahovima.
U seoskim sredinama i u tijesnim gradskim stambenim prostorijama stari
ljudi ,,umiru &esto po dekretu” svoje mlade okoline. Umire se Cesto s neu-
tazenom potrebom. za ljudskom toplotom. Drudtvo koje je od pocetka
19. stoljeéa znatno izmijenilo svoj stav prema smrti, registrira tu smrt
administracijski, statisti¢ki. Najbliza obitelj umrlik informira se telefo-
nom, telegramom, suhim administracijskim jezikom.

U Engleskoj j 1967. god. otvoren St. Christopher’s Hospice”, tj.
prva klinika za blago i ,,lijepo umiranje”, da bi se u suvremenom drustvu
pobijedilo umiranje u samoéi; da bi se umiranju vratilo nesto od dosto-
janstva; da bi se ,,umiranje opet humaniziralo”. ProSle godine otvorena
je takva klinika i za djeca. Sli¢ne klinike u Svicarskoj (St. Lucas) postoje
veé viSe godina, a pojavile su se nastojanjima téozofa. Jedna od ovih
bila je predmetom naseg posebnog zanimanja. Klinike ove vrste sve su
Cesce u svijetu.

Otpor protiv osjecanja bespomoc¢nosti, usamljenosti i melankolije
moribundnih kroni¢nih bolesnika dovode do tzv. ,syndrome of denial’,
tj. do nesvjesnog mehanizma obrane ili samozastite. Ovamo spada sva-
kako i apodikti¢ka tvrdnja da smrt nije bolna. Tako E. Jones u Freu-
dovoj biografiji pri¢a, kako se jednom iz nesvjesti umirué¢i S. Freud
povratio i kako je rekao; Oh, kako mora da je lijepo umiranje. Time
je ponovio i rije¢i Williama Huntera; Kad bih imao samo -do-
voljno snage da drZim pero u ruci napisao bih, kako je lako i ugodno
umiranje. R. Novoa Santos, $panjolski patofiziolog, rado je i vrlo
lijepo predavao o agoniji, tvrdeéi, da ¢ak i one prividno najstrasnije i
najmucénije agonije misu bolne, nego ugodne. Fascinirani veli¢anstvom
smrti mnogi su veliki lije¢nici (W. Osler, A. D. Weissmann) stu-
dirali umiranje i vje$tinu, umjetnost umiranja. Odvajanje od Zivota
poeti¢no su usporedivali s odvajanjem djeteta od blagih maj¢inih grudi.
Pisci ovog rada imali su prilike prouditi samo petero uspjeSno reanimi-
ranih bolesnika (Kardiologki odjel Opce bolnice u Osijeku), pa su dobili

priblizno iste odgovore.

Nasuprot spomenutim tanatofilima (W. Osle r, A. Hunteridr)
lije¢nici su kasnije zastupali mis§ljenje, da smrt moze biti vrlo bolna i
da strah umirucéeg zahtjeva takoder lijeénicku intervenciju. I tako smrt
kao mysterium tremendum, mysterium fascinans namece lije¢nicima duz-
nosti i pravila za postupke, koji trebaju smanjiti patnje moribundnih.
Opium et mentiri zastarjela je pouka. :

U psihoanalitickom govoru rije¢ smrt oznacuje najintenzivniji Ob-
jektverlust, tj. prekid, kraj svih emocijskih veza.
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‘ Znamo_ da su meduljudski odnosi i veze isto tako vaZne za inte-
gr1‘;e’5 organizma, kao npr. dobro funkcioniranje enzima ili srca. Mnoga
proucavanja u tom pravcu dovela su do zakljucka, da su stvarne ili
11‘rn;‘ag1narne”predstave o kidanju, raskidu meduljudskih odnosa i onih
flmh‘emo'c'u%}{ih veza s okolinom glavni uzrok patnji onih koji umiru
Dru.glm rije¢ima: dobro poznavanje li¢nosti bolesnika, njegovih obran—.
bemh' snaga, dati ¢ée smjernice lije¢ni¢kim nastojanjima, da se bolesnom
podrmlrﬁ‘l potre]ga za emocijskim vezama. ’

_Lijeénici bi trebali tono znati, kako se treba Sati
smrti. Neobiéno je vazan bolesnikov psiho-emocijski sta%(;:asigltllg e];?)?
rav?k uz Iv).os‘telju onog za kog znamo da medicinski za njega niita ne
mozemqvuglmfgi nije samo pia fraus. U svom eseju On Death, W Bean
kategoricki zahtjeva od lije¢nika, da ublaZi ne samo bolove r’lego' i strah
kod bols.zsnil.ia' za kojeg misli da nista drugo ne moZe udiniti.
. Psihofiziologija smrti bila je tema nekih zanimljivih simpozija u
1nozem§tju. Zanimljivo je da su se na svim simpozijima raznih pisaca
spominjali 'zapaéanja iz krvavih bitaka posljednjih ratova (oba svjetska
rata,. Koreja, Vijetnam, Liban i dr.). Isticalo se je da je usaml]'enos’é
preklvd veza sa suéovjekom nesto $to u prijetecim situacijama pbsebn{;
ugrozava zivot. U bitkama se ne plasi smrti, ranjavanja, osakacivanja
Ezg(s)v:lirl?o oqktoglil, d}?t se ne ostane usamljen bez emo’cijske potpore,
aniku karakteristic j i '
=) oéajanjpa, ristican je prekid veza s drugom. Tad nastupa
Iz takvih psiholog$kih situacija izvukao je P. Lain Ent
(1957) pojam tzv. dyselpdij j taj : i i }“algo
e ;togeni S pdije, tj. poremecaja sposobnosti nadanja, kao

. E'lk:sperlmentom su to potvrdili-i endokrinolozi, kad su Stakore raz-
dvaJ_ah iz skupine snaznim mlazevima vode i sprijecavali ih u bijegu
izplgam od skup@ne_ Stakori su ugibali. Ne smijemo =zaboraviti da gu-.
V;Zasni}?ag(iei{g.d ljudi takoder pogoduje nastupanju i kroniciziranju iz-
5 Lijeénici su u viSe navrata studirali éaranja, npr. i- i za-
carane ljl}de. Oni su redovno umirali, a danasjz’nargo 1p ?Juzl;lollzoulgi)uzrail—
-pouri zgcgrar}i ¢ovjek izoliran je od plemena. On ostaje totalflo pa i
emoc13§k1 izoliran od zajednice, pa se time njegova li¢nost tolik’o de-
zintegrira, da ¢e sigurno umrijeti, ako ga pleme ne prihvati iz n-‘egove
apsolutne samoc¢e i ne uspostavi s njime vezu. Znadajni ameriéki fi-
ziolog W._ B. Cannon bavio se takoder proucavanjem crne magije
napose onih Vwoodoo—woodoo vracanja. Umiranje zacaranih pripisivao ‘jé
ﬁm;c;Js}{(iT{ Soku, hiperaktivnosti simpatikusa, tj. svemu onom, $to su

n e . . . . ’
§evr11)ogjs;a}?gl gradanskom ratu veé opisali kao sindrom malignog du-
_ Dva tipi¢na slucaja malignog straha jedan od pisaca je i i-
!1ke u(?éiti u Garéinu. Jedan teski bolesnili vet u falt)zi f:gr?:siggqagrigilo
je pggJete svojih prijatelja iz mladosti, koji su ga u pri¢anju podsjeéali
na 1}Jepe dane mladosti. Pric¢ali su mu o ljepoti proljeca, koje se evo
raspjevalo po Gardinu i poljima. Ozareni bolesnik sluéao, ih je s uzi-
vanjem, pa je ¢ak bio spreman da na &as ustane iz postelje. Ali, kad
su se njegovi nedelikatni prijatelji s njime na kraju oprostili: ’E pa
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dragi na$ Ivo sad moramo i¢i, pa se vige sigurno ne ¢emo vidjeti. I
neka ti bude laka hrvatska zemljica, sve se izmijenilo. U roku od 38
sati stanje bolesnika, koji se okrenuo zidu i odbio svaki razgovor, naglo
se pogorsalo i on je umro. Drugi sludaj takoder u selima pisca odnosio
se na zupnika, kome je posljednja pomast podijeljena u prisustvu ve-
likog broja vjernika. Upravo zbog toga naziv posljednja pomast izmi-
jenjen je unazad desetak godina u eufemisti¢ki bolesni¢ka pomast.

Suvremenom ¢ovijeku koji u svojoj borbi protiv smrti sve CeSce
preferira velike moderne klinike na raspoloZenju stoje mocna sredstva
moderne medicinske tehnologije. Ova su ponekad toliko uspje$na da
dovode do neobi¢nog fenomena: znatnog produzenja agonije. Iz ovog
nastaju zamrSeni pravni, medicinski i ekonomski problemi. U jednom
uvodniku Lanceta postavljeno je pitanje: Da 1i se produzivanjem ago-
nije, tj. napornom i skupom borbom protiv smrti ili njenim odlaganjem
ne zauzimaju bolesni¢ke postelje? Da li se u tome ne angazira suvise
specijalizirani medicinski personal, a na $tetu onih, koji bi se pouz-
danije mogli spasiti?

Ovo svakako razumno pitanje zbunilo je lijecnike. Ne zaboravi-
mo, naime, bolni¢ki trend, da pri hospitalizaciji najteZi bolesnici uZivaju
prioritet. Ne zaboravimo odgovornost lije¢nika pred obitelji bolesnika i
zakonom, ako se nekog bezizglednog bolesnika ne hospitalizira, a on
ubrzo poslije toga umre.

Osim toga, u bolni¢kim ustanovama bolesnici kod kojih smo ulo-
ili sve ono $to umijemo i ¢ime medicinska tehnologija raspolaZe ne
prezentiraju vi§e onu klasi¢nu, zastragujucéu sliku agonije. Zahvaljujuéi
modernim terapijskim mogucnostima polesnici su rumeni, disanje im
je mirno, imaju prividno normalni biokemijski status. I sad se ¢ak do-
gada ono ili onako, kao u onom poznatom romanu:

,,Christoph Detlev na Ulsgaardu ne Zuri da umre, veé mnogo dana.
On zahtjeva, on govori. On zahtjeva salu s velikim prozorima i balko-
nom. Zahtjeva svoje pse; zahtjeva da se oko njega smiju, da ga zabav-
ljaju; da govore, da Sute. Zahtjeva da vidi prijatelje; Zene koje je nekad
volio. On ¢ak zahtjeva da umre, ali to ne ¢ini.”

Tako i neki moribundni zahtjevaju i zahtjevaju, pa postaju nalik
na Ch. Detleva ili na nesnosne sustanare, kojih se &ovjek ne moze oslo-
boditi.

Mozda ¢e ove rijedi zvulati cini¢ki, ali cinizam je ponekad od-
sustvo hipokrizija. A i Sutnja je nekad hipokrizija.

Lije¢nike ¢e konfrontirane s ovakvim slu¢ajevima, ali i sa njiho-
vim velikim osobnim duznostima svakako joS vige zbuniti pitanje iz
jedne velike americke panel diskusije: nije 1i atmosfera velikih klinika,
jako je u njima visokostruéna skrb za moribundne, ipak Stetna za takve
bolesnike, sli¢no kao ona izolacija pourri-pouri osudenika kod primi-
tivnih plemena?

Kardinalno je, naime, pitanje: Moze li intenzivna skrb sa svojim
visokbstruénim osobljem uravnoteziti i onaj vayni, a poremeceni emo-
cijski status teskog bolesnika, koji trpi i plasi se onih ,raskida veza” 0
kojima smo govorili? Da 1i se u tom pravcu ne$to poduzima ili tek tre-
ba poduzeti?
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Kod bolesnika sa infaustnim prognozama postavlja se i pitanje:
da li ée lijeénik i kako bolesniku saopditi istinu?

Ovdje postoje ekstremna misljenja. Neki su za ,moralnu duZnost
Sutnje”, da bi se bolesnika poStedjelo od poznate nesigurnosti prognoza
i da bi mu se obezbijedila ,lijepa smrt”2. Opéenito se misli, da ne po-
stoji r}ikakav »,modus vivendi” sa smréu i da se ne treba osvrtati na
nepovlerenje bolesnika. Lije¢nik, kao , minister naturae” ne bi trebao
bolesniku saopéiti vise od same prirode®. A ova je kako znamo, 3utljiva.

‘ Drugi smatraju da je lazljivost lije¢nika Stetna po ugled lije¢nika.
Ovdje se svakako moze predloZiti jedno koncilijantno rjesenje, obzirom
da su bolesnici ¢esto Zeljni istine. Pozuda za istinom, naime, léii u pri-
I".Odl éqvjeka. TraZe¢i rjesenje, odgovor na ovo pitanje svakako treba zna-
ti, kollko je bolesnik zreo da sazna istinu i koliko je zreo lije¢nik, da o
njoj na vpogodan nac¢in govori. K. Jaspers smatra da éemo bolesnika
1}§1tv1 neceg veoma dragocjenog, ako mu uskratimo istinu, i da istinu od
hJecmka zahtjeva samo onaj fojek, koji ¢e je moéi podnijeti i razumno
se s njom ophoditi.4 Ali, kako ¢e lije¢nik diferencirati ovakve bolesnike
Jaspers nifta ne kaZe.

‘Vi‘ée o tome kaze J. Milé¢inski® u svojoj zanimljivoj raspravi
,V,Bolesnvlk kao subjekt lije¢enja”. On upravo, kao i postojeéi zakon izri-
qucov kgze: ,Bolesnik ima pravo da sazna dijagnozu bolesti i prognozu
hgecen]a, ako to, po misljenju lije¢nika koji ga lijed¢i, ne bi pogor3alo
njegovo zdravlje ili umanjilo moguénosti izlije¢enja.”

Osim toga, a Sto je takoder veoma vaZno on kaje: ,Prema tome
(na osnovu postojeceg zakona) duznost i pravo obavjestavanja je strogo
ograniceno na lije¢nika i zakon ne dozvoljava, da lije¢nik za informi-
ranje ovlasti medicinsku sestru ili nekog drugog idravstvenog radnika.”

Zadaci su, dakle, veoma delikatni kod infaustnih dijagnoza. Obzi-
rom na infaustnu dijagnozu sjetimo:se da se gréki ‘istina kaZe ,,alideia”
al‘l da pravo znalenje rije¢i ukazuje na ,ono, $to nije skrive;r;o skro-
VltO’.’,‘ali obzirom na ono, §to znamo o istinama, postavlja se ISitanje
da li je ono, §to smatramo ,,istinom” uvijek i toéno? Nesto, naime mo-’
ze biti to¢no, ispravno, ali ne i istina®. ’ i

' Pitanje ,lije¢nikove pomoéi umiruéem” takoder je vazno. Sam ter-
min ne Ematramo dobrim, jer ima prizvuk ,suudesni$tva u nedijem
umiranju”, dok francusko ,asistance” teko prikladno prevodimo.

Za lije¢nikove duZnosti ukazivanja pomoc¢i umiruéem nema rece-
pata. Kroniéni bolesnici s infaustnom prognozom prolaze kroz razne faze
I?ovlegti od kojih svaka zahtjeva primjereno, ali i razli¢ito ponasanje li-
jec¢nika. U ranoj fazi bolesti bilo bi besmisleno i nehumano saopditi
»istinu”. Ipak, Cesto se dogada, da lije¢nici moraju bolesniku saopéiti
dljagvr}ozu i prognozu, obzirom na kasnije pravne (sudske) odgovornosti
naroc1tovk_od bolesnika koji rukovode odgovornim poslovima. U ovak-
vom sluCaju preporuda se dijagnozu i prognozu povjeriti drugom lijed-
niku (npr. ordinarijusu) i pravovremeno misliti da se to na vrijéme
Enese u pquijest bol‘o'vanja. Rodbinu je svakako preporuéljivo na pri-
éiltaodagle 22g§e3£020r1t1 na ozbiljnost situacije, pa ¢ak ako ona to izri-
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Razdoblje latencije ne zahtjeva posebni angaZman.

U terminalnoj fazi kr3i se bolesnikov otpor i sad se javlja opas-
nost, da on bude pomalo napusten, zanemaren od lije¢nika i okoline.
Potpuno zatajivanje istine bolesniku i rodbini sad je svakako besmi-
sleno. U velikom poslovnom svijetu potrebno je, naime, ponekad obaviti
hitne i va’ne poslove, a osim toga, neki smatraju, da smrt za boles-
aika i zamorenu okolinu é&esto znace oslobodenje. Sve to namece de-
likatnost, takti¢nost lije¢niku. U ovim fazama posebno je teSka duznost
pedijatara, kad se radi o moribundnoj djeci. Umiruéa djeca imaju i
tetko bolesne roditelje. S jedne strane treba zbrinuti na najpovoljniji
nadin umiruée dijete, a s druge se namece humano-psiholosko zbrinja-
vanje roditelja.

U ,,specifiénoj terapiji umiruc¢ih” (klinike za blago umiranje) do-
bro educirana okolina, specijalni tim psihologa i medicinskih sestara
mogu vise doprinijeti od lije¢nika u nastojanju oko blage smrti.

Ovdje se radi o posebnom pripremanju za smrt, ¢ime ¢e ,mors
certa, hora incerta” izgubiti od svoje moéi terora. Ovo niposto nije po-
drudje zadacda, teologa, jer kako ¢emo kasnije prikazati, ove teoloSke
duZnosti iz baroknog doba danas su se izmijenile u neke kratke, rutin-
ske obrede. Spomenuli smo da je lijeénik u ovoj fazi osloboden mnogo
¢ega, ali on svakako mora biti dorastao i ovim duznostima. Neki sma-
traju, da ¢e lijeénik biti dorastao svojoj zadadi, samo ako i on stalno
ima pred odima i svoju vlastitu smrtnost tj. da je filozofski sa sobom
rije§io pitanja smrti i umiranja’. Uputa lije¢niku je da umirucem on
moZe pomoéi samo ako mu ukazuje ono, $to bi sam za sebe Zelio. Ovdje
se svakako radi o lije¢nikovoj ,filozofskoj katarzi”, a ona je kompli-
cirana nekim psiholoskim istraZivanjima. .

Psihologkim testovima, naime, utvrdeno je, da se lije¢nici, po pra-
vilu, vise plage smrti nego komparativna skupina njihovih bolesnika®.
Psiholozi su ¢ak tvrdili®, da potiskivanje masivnog straha od smrti pred-
stavlja ,nesvjesni podsticaj” pri izboru zvanja za one, koji ¢e se odlu-
¢iti za studij medicine. To bi znaéilo, da se mi, razumni ljudi, lijeénici,
biologki dobro Skolovani, plagimo upravo onog §to je najpouzdanije, naj-
neizbjeZnije u na$oj Zivotnoj sudbini. Da smo zaboravili ili nismo htjeli
prihvatiti ono, §to se u uvodu u biologiju uédi, tj. da je smrt jedna od
karakteristika Zivota.

Sa smréu se moZe i mora sprijateljiti. Heidegger govori o
ljudima koji vedro, relaksirano gledaju u susret smrti. To su oni koji
u smrti gledaju kona¢no izvrSenje svojih egzistencijskih mogucnosti i
Zivot zavrSavaju u otvorenosti. Strah od smrti, naprotiv, postaje sve vedi
,ukoliko se &ovjek u duhu novog vremena smatrao proizvodatem sa-
mog sebe i u sebe zatvorenim subjektom”. Mirno umiru ljudi, koji su
prema onoj ,carpe diem” umjeli iskoristiti za svaki dan Zivota poneku
dostupnu ljepotu Zivota. Oni, koji se plale Zivota, plafe se takoder i
smrti. Nad¢in na koji éovjek razmislja o smrti zavisi i od smisla njegovog
zivotal®?, RaspoloZenje, koje prati saznanje, svjesnost o vlastifoj smrti,
uvijek je pouzdan indikator ¢ovjekove zrelosti.

Ove ¢injenice, koji danas mnogi prihvaéaju, imaju posebno zna-
¢enje za odnose bolesnik-lije¢énik i zbog toga nam je umiruéi bolesnik



38 Acta hist. med, stom. pharm. med. vet. / 1986 / 26 | 1—2 | 29—43
Utvié V. i sar., Thanatos — nekad i sad

posebno yehki _izgzov. O‘vdj_e, naime, pravi lijeénik mora dokazati ne
samo svoje medlclpsl_{o-kuratlvne sposobnosti, nego i mnogo toga drugog
s Ak<.). se vratimo onim statistickim podacima o sve vecem broju
judi, ‘I‘{O_]l u nasem modernom dobu sve ¢e§ée umiru u bolnicama, a ne
}51. svojim dgmpwma, svakako nam se iz dana u dan sve vi§e prospek-
II‘?JU.b primjeri th ,Klinika za umiranje”. To nam svakako namedée i
lIiotre u d.a sami rgzmlsljamo o moc¢nom ,thanatosu”, da se filozofski
u orphsmjeru eduglramo. Namece nam se takoder potreba posebno edu-
;:rlll‘;am. tl‘l“ ktpm smjeru .ka.drova. Narodito na pedijatrijskim, onkologkim,
1ja$';n:s ic¢ ];nrzl 1“dr. c:idJ(i:hma. Svakako se namece i potreba da razmis-
1 o budu¢im odjelima ,,blage smrti”’, kojih j ij i
G ,,blag , kojih je u svijetu iz dana u
” ‘Plols’coye.l‘i .,,recept:i za lijepu smrt”? Za ,lijepu vlastitu smrt” ne
pos OJlg. ?e_kh blsrno. da covjek obiéno umire onako, kako je Zivio.
ek tostJde, medutim, primjeri lijepog umiranja. Kao primjer tome
neka to bude ,,un .h.omrnage a la beauté”, spomenimo jednu lijepu smr‘é
imperatora Hadrijana.
di'alnIeJlJcelcrlllk mu je .bio Her mogen, a imperator je bolovao od kar-
lali e ekompenzacije. Okruzen je bio svim opasnostima laskanja i
az, oje s'a sobvorn' nosi apsolptna moc¢. Unato¢ tome pamet je saduvao
Ea gii){vorlq. ,,JO§ nisam .dOVO‘l.]l’lO slab, da popustim izmisljotinama stra-’
, skoro lg’gp tako besmislenima kao §to su i izmigljotine nade, ali sva-
kako mucnijima.” ,
U susret smrti i8ao j i ih o¢ij ‘
i sao' Je mirno, otvorenih o¢iju, kako to stihovi kazu;
LAnimule, vagula, blandula
Hospes comesque corporis,
Quae nunc abibis in loca
Pallidula, rigida, nudula,
Nec, ut soles, dobis loca.”
[Mala .duso, njezna i nestalna duso
dry'ga'mvce mog tijela koje ti je bilo domadin.
Szgz ces u blijede predjele, odtre i gole,
gdje ¢el morati da se 1i§i§ nekadadnjih igaral
,,Jps samo trenutak, pogledajmo zajedno
prisne obale, predmete koje vijerojatno
vise necemo vidjeti.
PokuSajmo de u smrt udemo otvorenih odiju”.

II

U svom traktatu o umiranju i smrtil! i hi i
. . © umiranju i smrti'' francuski histori¢ar Ph.
Aries raspravlja. o} (_)blcg]nna umiranja u srednjem vijeku, pa smrt u
‘Egm razdgb.lju naziva »pripitomljenom smréu”. Svoja razmatranja otpo-
gljréjse ,,pmpltomljencilm smréu” srednjovjekovnih vitezova tj. vitezova iz
ama, epova, ,chanson de geste” i j jevj i i
Lt wommnn g 1 najstarijih srednjevjekovnih vi-
N U‘ tom razdobljvu karaktgristiéno je, da se umire upozoren na smrt.
stiagerzn;l;ez rs}g, a dalc ¢ovjek nije imao vremena znati da umire. S druge

ikuje ,,stranu smrt” (kuga, i : joj
ree e (kuga, iznenadna smrt), pa njoj ne po-

Znajte, da ¢éu za dva dana umrijeti” i

Y2, 2 ¢ . jeti”, govori Galvan!? Kralj
Bahn t(;sko je ozlijeden pri padu, pa zamjecuje da krvari iz usta, nosaJl
i uha (fractura baseos cranii — op. pisca): ,,Gospodine Boze, priteknite
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mi u pomoé, jer vidim i znam da mi se kraj priblizio”. Dakle: ,,vidim”
i ,znam”. Smrt vide i znaju Orlando (Furioso), a tako i Tris-
tan, ,da gubi Zivot”. Sliéno i poboZni monasi ,znaju da im je smrt
blizu”. Ali i drugi, kao npr. mlada, pustopasna djevojka: ,,Cum cer-
neret infelix juvencula da proximo sibi imminere mortem”, ona ocajna
poklanja dusu davolu.

SaintSimon u svojim memoarima pise da se Mme de Mon-
tespan plasila smrti, a najvise se plasila ,,da o njoj ne bude obavi-
jedtena na vrijeme”, i da ne umre sama.

Sliéna saznanja o bliskoj smrti vitezova nalazimo i u naSem na-
rodnom eposu, u narodnim pjesmama.

I tako svjesni bliske smrti umirué¢i daju odredene dispozicije. Npr.
Lancelot tesko ranjen ne zaboravlja gestove koju diktiraju anticki
obi¢aji. Ne zaboravlja odredene, obligatorne ritualne geste. On skida
oruZje, lijeZe mirno na zemlju, sklapa ruke na grudima, a leZi tako da
mu je glava okrenuta prema J eruzalemu. I kad Izolda pronalazi mrt-
vog Tristana, ona lijefe uz njega glavom okrenutom prema Istoku.

Liturgi¢ari XIII stolje¢a (biskup G. Durand) propisuje ritual:
,,...mora leZati na ledima, da bi mu o¢i bile stalmo uprte nebu”. Ovaj
polozaj, medutim, nije za Zidove, jer iz opisa u Starom Zavijetu, Zi-
dovi su okretali glavu zidu.

U ovom propisanom polozaju nastavljaju se potom drugi aktovi
tradicijske ceremonije.

Prvi akt je oplakivanje zivota, tuZan ali vrlo diskretan. Zalba za
biéima i stvarima, koje se za Zivota volilo. Vitezovi svakako moraju
spominjati svoje junacke podvige izvr§ene za kralja. Kod Orlanda,
medutim, nijedna misao na majku ili zarucnicu. Ove emocije ne traju
dugo, one su samo dio rituala.

Poslije ovog slijedi oprastanje s drugovima, prisutnima, kojih uvi-
jek sve vise oko postelje umiruceg. Molbe za praStanje i opraStanja
protivnicima.

Nakon ovog dijela rituala koji je namjenjen zemaljskom, vrijeme
je da se misli na Boga. Molitva se sastoji od ,,mea culpa”, kajanja za
grijehe, a uzdignufih ruku moli se za raj. Drugi dio je ,,commendacio
animae”, preporudivanje duse.

Po zavrienom, slijedi oprostenje od grijeha, pa tad sveenik cita
psalme, Libera, kadi umiruceg tamjanom i $kropi posvecenom vodom,
$to ée se sve ponoviti i nad leSom -prije sahrane. Posljednja pomast
bila je namjenjena u pocetku klericima i monasima, a obavljala se sve-
¢ano u crkvama.

Smrt se ¢eka u krevetu (po moguénosti). Smrt je, kako smo vid-
jeli, javna i organizirana ceremonija. Organizirana od samog umiru-
¢eg, koji ne samo poznaje nego i rukovodi- tokom.

Ariésov naziv ,pripitomljena smrt” ne izgleda nam prikladan,
nego bismo radije prihvatili ,pripitomljeni umiruéi”.

Umiranje je takoder javna ceremonija. Soba umiruceg postaje
,javno mjesto”. Ulazi se slobodno. Lije¢nici krajem XVIII stoljeda,
koji su tad otkrili prva oravila higijene, bili su protivni gomilanju ljudi
u sobama umiruéih. Ali, obi¢aj se tegko iskorijenio. Jos u XIX st. pro-
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laznici koji bi na ulici susreli svecenika, koji je nosio posljednju po-
mast umirucem, pridruzivali bi se sveceniku, pa zajedno s njim ulazili
u sobu umiruceg.

Oko umiruceg su morali biti &lanovi obitelji, prijatelji. Do XVTIII
st. uvodili su i djecu, pa narocito isti¢emo danas postoje¢e mjere pre-
dostroZnosti, koje uklanjaju djecu od svega sto se odnosi na umiranje
i smrt. Profla vremena ,,familijariziranja sa smréu” znatno se razlikuju
od naSeg doba, kad se, koliko god je samo mogucée, uklanja i umiranje
i smrt.

Ipak i ove spomenute suvremene uzance imaju svoje daleko po-
rijeklo u antickom dobu. Anti¢ki pogrebni obi¢aji imali su, naime, za
cilj, da umrlima sprijeée vraéanje medu Zive. Svijet Zivih trebalo je
biti strogo odijeljen od svijeta mrtvih. Zbog toga su u Rimu stari za-
koni (Dvanaest plo¢a) zabranjivali sahranjivanja u gradu. I Teod o-
zijev kodeks ponavlja istu zabranu, da bi se saduvala ,sanctitas” gra-
danskih kuda. *

Zbog toga su groblja bila smjeStena izvan gradova ili uz rub ce-
sta, koje su vodile iz grada.

Tek s kultom kr3canskih muéenika mrtvi ée opet uéi u gradove
iz kojih su bili protjerani. Mjesta na kojima su muéili kriéanske mu-
tenike biti ¢ée mjesta buduéeg sahranjivanja i drugih mrtvaca. Moéi
mucenika, smatralo se, §tititi ée mrtve od pakla. Ovakvo poimanje ot-
pocelo je najprije vangradskim grobljima, gdje su mudenici bili sahra-
njeni. Arheoloski nalazi u rimskim gradovima Afrike i Spanjolske po-
kazuju ponekad spektakularno gomilanje sarkofaga, ¢ak jednog nad
drugim, S$to govori o Zivoj praznovijernoj zelji sahranjivanja u blizini
svetaca, tj. ad sanctos. Ipak, sahrane su se i dalje obavljale extra
urbem sve dok u V. st. nije kler zaobiao anti¢ku zabranu, pa je oko
mucdenic¢kih grobova i nad njima podeo graditi crkve, ¢ak katedrale.
Granica izmedu crkava i groblja bila je izbrisana. O crkvenim sveda-
nostima sluzila se misa, dijelili su se sakramenti, a in porticu se pro-
davahu devocionalija, dak slatkisi, pa se i zabavljalo. Osariji ili kos-
turnice oko crkava, pod crkvama i u crkvama, bili su sve ¢eséi, a to
se odrazavalo i u nekim pojedinostima tadasnje arhitekture. U nekim
crkvama postojale su ¢itave galerije kostiju i lubanja umjetni¢ki:raspo-
redenih.

TeZnja za dekoracijskim efektima ove vrste ispoljit ée se mnogo
u XIIT st. potom u baroknoj ikonografiji i makabrnim dekoracijama.
Kao primjer ovih mo%e posluziti u’Rimu Kapucinska crkva (Via Ven-
to) i Chiesa dell’Orazione e della Morte (iza palace Farnese), u kojima
su ¢ak nosadi svijetiljki i mnogobrojni -ornamenti izradeni iz kostiju.

Oko takvih crkvi vremenom su nastajale i naseobine, predgrada,
¢ak dijelovi grada. Takva mjesta postadose prava sastajaliSta, kao npr.
Foro dei Romani, Palaza Major (Madrid) ili ,corso” u mediteranskim
gradovima. Ovdje se trgovalo, igralo, plesalo, zabavljalo. Du? i u sa-
mim grobljima podizane su tezge, okupljali su se trgovei i obrtnici.

- God. 1231. koncil u Rouenu zabranjuje plesanje na groblju i crk-
vama pod prijetnjom ekskomunikacije. Jedan drugi koncil 1405. god.,
dva stoljeca kasnije, poto zabrane nisu postovane, ponovno-zabranjuje
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plesanje na grobljima, sve vrste igara, pantomime, spektakle akrobata,
ika 1 sljepara. o I ‘ . )
glazb%lvaj neolJoigni promiskuitet izmedu mrtvih i %1v1h potra]ai\{c_) je St?_
lje¢ima, a na izvjestan nacin dugo se i kod nas odrzavao na nexim pros
ten]mll\?éki govore o ,,vulgati smrti” u tim sl‘toiljveéima', smatrajuci kda
su ljudi tog doba ,,stekli izvjesnu famili.jarnost s mrtvima upravo Kkao
i t s mislju o vlastitoj smrti”. ] ‘ N
1 famlgiligwrjlgsto dobaJ ¢ovieka koji je prihvacao vghk_e zgkone k‘OJ'm&a
je ljudska vrsta podloZna. Nije ni pokusavao da im 1zb3egvne, n}tl : 1?:
]ih egzaltira. Prihvacao ih je jednostavno s tek malo svgc%posgl te
toliko. da bi oznatio vaznost velikih etapa kroz koje svaki Zivot mora
ije Ocri' . v . -_
uvuelfl‘efﬁ povratak stare epigrafije na grobovima oznacio je personali
zaciju sahrane. Vraca se opet i funerarna ikor}ografqa. U“XII ’St.l'iqi;
naﬁj se mijenja ¢ak na svefan nacin prikazamrIn }E,lskrsmflc%m.ag ;e 1a I;O
ijelji j ih i zlih itd. U XIII st. zamjecuj -
udom, odijeljivanjem dobrih i zlih it ' K L '
i{aliptiéka iJnspiracija, a veliki sud prlk%zzjlp je naroc_lto'_svec:ir]lol..k,',D;Ef
irae” pojavljuje se u ikonografiji sve cesce, 1m.pres1’\’7n13e‘ eliki
dac gotovo uvijek drzi knjigu u ,,kojoj je sve zapisano':
»Iiber scriptus proferetur
Iu quo totum continetur
Unde mundus judicetur.”

[Pisana knjige ce olzjelodaniti,
u kojoj je sve sad;rzq,po, »
ono po demu Ce se svijetu suditi]

Ova nova ikonografija proSiruje se drvorgzimg u tisku u kn]lgﬁ;
ma, koji su pravi traktati o nadéinu dobrog umiranja. Tov su ong ,,arri-
mel,ﬂiendi” XV i XVI st. Smrt u vlastito] pors‘ozlp je Vsyec}ﬁ:an, vedro p

i Z izbjez ij ugi zivot.
ritual nuZnog, neizbjeznog prijelaza u drugl '
kazanU tim mirnim ikonografskim scenama lgdlm je nemir 1:1 lé)so!onqrzrz
interogativu umiruceg. Dramatiéni karakter c¢itave scene svakako je 1
eniji nego u prethodnim vijekovima. Serin)
razeméldnxgh st.pponegdje i prije, nailazimo, dakle, 'funergl'nel_eplgra
fije, koje su iscezle prije osam ili devet stotina godm:e\'. 120351\17? éﬁﬂ;ﬁ:
’ i i ji isticali ne¢im u zivotu.
na grobovima uglednika, koji su se 1 ivot onegae
ij imaj i ke. Pogrebna vjestina 1istiC
¢ak kasnije uzimaju se i mrtvacke maske _ na B
iki i fnim kipovima i reljefima. Neki g
na velikim grobovima s raskoSnim : . i o
¢ ij i i drugim grobovima, medutim, :
¢ak ulaze u povijest umjetnosti. Na m grob |
mo kratki latinski napisi ili napisi Vulgarplm jezikom. U sahrzriljirgiai
na grobovima zamjecuje se volja umt."lqg (11.1 ’rod.aka), da sle mOéi R
lizira mjesto sahrane i saduva §to trajnije sjecanje ga 1}1?;{ %%é i %mr
- . . ; g identi 3
nastojanje da se izade iz anommr}osh i sacuva : _poslije x
?io OvornJ nistojanju pripadaju i velike donacije %rkx{i; ;{OJa sll}; 1zC ;17{15;?1
: : i ca tu pogrebnickog posla. 3
azloga spremno prihvada za neku vrst I Ry
;reuz%ma, pnaime, ove dekorativne bogataske grobove, olal;sglzla rﬁ/:;sijvzcii
nicima na decentan nadin odrzavanje uspomene na pOkOJnl. a. Tro s
gak ponegdje postaju ,sustanari” u podzemlglma 1.‘podrum1n‘na_. o
vremena, kad su veé i potomei desto puta izumrli, kadaveri i nji
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ostaci predstavljaju ponegdje nimalo pietozno vrelo prihoda. Dovoljno
se ovdje sjetiti samo podzemnih grobnica u Palermu. Jezive, nalik na
garderobe u kazaliStu lutaka. Mrtvi objeSeni u zapragenim, raspalim
od vremena odjetama u visokim redovima na zidovima podzemlja. Ove
tuzne ,eksponate” poboZni redovnici pokazuju svakog dana turistima
kao posebni seigtseeing. : ’

' vai samostanski depoi, uskladiSteni leSevi na tzv. svetom mjestu
po’gecu ve¢inom iz XIX st., kad se odnos prema smrti, umiranju i umi-
rucima znatno izmijenio prema onom iz proslih stolje¢a. Ne smatramo
pri tom Crkvp, koja je u pocetku pobozno, kasnije mnogo manje po-
bozZno, s'akupljala »MOCi svetaca”, relikvije. Balzamirani sveci, biéa iz-
vanrednih osobina privlaéili su vjernike, a crkvene kolekcije ove vrste
uz.hg?lleme umjetnicke riznice bile su uvijek ,,éudesno” veliko vrelo
prihoda.

Akqmuliranje mrtvaca u crkvama i malim prostorima oko -njih
kpostalo je nepodnesljivo za ,iluminirane” prosvijetljene duhove oko
176(?. ’god. Sve je to postalo predmetom zestokih kritika nakon mnogih
stoljea. O tome svjedodi opsezna literatura. S jedne strane spominjalo
se ugroZeno zdravlje, kuZne emanacije, zarazni vonj iz grobova. S dru-
ge strane tlo crkava, zemlja saturirana le§evima, pokazivanje velikih
osarija (kosturnica) profanirali su dostojanstvo umrlih. Crkvi se pred-
ba_cwalo da_ je ,Cinila sve za duSe, niSta za tijela”; da ubire novac za
mise pokojnicima, a zanemaruje grobove. Podsjeéalo se na antitke
primjere, na njihov pijetet prema mrtvima, o ¢emu su svjedodili ostaci
l’ljlh'O*Vlhv grobova i elokventnost epigrafije nad njima. Zahtjevalo se
dav povrsno sahranjeni mrtvaci ne truju Zive, a od #ivih se zahtjevalo
postivanje mrtvih laickim kultom poStovanja. Grobovi mrtvih trebaju
b1t1wzr?ak. njihovog prisustva i poslije smrti. Apeliralo se na osjecanja
preZWJeh?. U tom dobu doslo je do prvih pretjerivanja. Dogadalo se
da se leSevi dragih pokojnika konzervirani u alkoholu izlasu posto-
vaocima, kao $to je bio sludaj s Neckerom i njegovom zenom, ro-
dltveljlma glasovite, a umne Mme de Stidel Sreéom ta praksa,nije
nasla“mnpgo sljedbenika. Do$lo je, medutim, do toga da su mrtve sa-
hr:?mvjlva_ll u svojoj blizini, na obiteljskim imanjima ili na posebno
svaestenlm grobljima, koja su dobila drugi izgled. Grobovi sad posta-
dose potpuno vlasnidtvo obitelji i umrlih. Sad se pocelo i posjeéivati
g‘t"«opov.e na isti nac¢in, kao da se posjeéuje neki od rodaka ili prijatelja.
SJe_ca'nJe pridaje umrlom neku vrstu besmrtnosti, kao §to se to nekad u
ant}m gpvorilo i vjerovalo. U Francuskoj XVIII, pa ¢ak XIX i XX st.
ant%lflerlkalci, agnostici, bezvjernici postaju redovni posjetioci grobox}a
SVOth'POdaka i prijatelja. Tako i u Italiji. Oni koji nisu i&li u crkve
ogllazl'h su na groblja, odnosili cvijeée. U mislima evociraju preminulog’
njeguju sjecanje na njega. ’

'Ovvavmj memorijalni kult profirio se na &itavo druitvo. Groblja sad
po§ta3u cak muzeji glasovitih. Grobovi heroja i velikih li¢nosti postaju
m3§sta kgja postuje i drzava i ne zaboravlja o raznim prigodarna
nuzne pogasjci. Kult mrtvih liénosti postaje u XIX st. u Francuskoj i
izraz patr10t1zrn{;1. U gradovima i malim mjestima. Pojavljuje se i ,,mo-
numentum” palim i nepoznatim ratnicima. Izmijenio se mentalite;;: ali
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ne posvuda. U sjevernoj Americi, Engleskoj, jednom dijelu sjeveroza-
padne Evrope nije kao u Francuskoj, Njemackoj, Italiji.

_ U Engleskoj tog doba nema barokne ekstravagancije groblja ,,0to-
genta” u Italiji (Genova i dr.). Nema ni pateti¢kih skulptura, koje se
grle, tuguju, bespomoc¢no uzdizu ruke. Groblja s onu stranu Atlantika
dirljivo su jednostavna, ali rijeé¢ita, komadi¢ polja, malo travnjaka. Mali
jednostavni engleski vrt. Mahovina. U blizini mala crkva. Grob posve
horizontalan, u razini zemlje. Samo mala ploéa ,ovdje lezi”, bez spo-
menika. Tek u nekim krajevima pokoja stela. Ne kao ,,monument” ne-
go tek da oznadi ubikaciju. Epigrafija najjednostavnija.

Ova jednostavnost niposto nije odsustvo osjecaja. Ona se dobro
prilagoduje melankoliji romanti¢nog kulta mrtvih. Sjedinjene drzave
Amerike 1 drzave sjeverozapadne Evrope ostaju vjerne ovim modelima,
dok je kontinentalna Evropa ostala na svom putu sve kompliciranijih
i figurativnijih nadgrobnih spomenika.

Kraj ove funerarne razmetljivosti u Americi naprotiv, nalazimo
neito neobi¢no, tj. ,mourning pictures”. Litografije i ru¢ni radovi, ve-
zovi da ukrase domove. Ali njihova je funkcija komemorativna. Po-
nekad ¢ak nalazimo minijaturne grobove. I to ,portable” prikladne ame-
ritkoj pokretljivosti, ¢estim promjenama mjesta i krajeva stanovanja.
Nesto slitno i u engleskom Yorkshireu: reprodukcije grobnih kapela
u minijaturi.

Ova razli¢itost koja bi zasluZila iscrpnijih opisa potjece svakako
i od religijskih razlika. Opozicija izmedu protestantizma i katolicizma.
Raskid se zamjeéuje, naime, takoder i u pogrebnim obicajima.

Katolicizam je razvio sentimentalnu izrazajnost od koje se uda-
ljio u XVIII st. poslije barokne retori¢nosti. Naglasiti ipak treba da
egzaltirani i ganutljivi kult mrtvih nije kr8¢anskog porijekla. On je,
kako smo veé spomenuli, pozitivistitkog porijekla, a katolici su uz nje-
ga kasnije pristali, asimilirali ga na tako savrSen nacin, da se to sma-
tralo ubrzo autohtonim.

Ali sredinom XIX st. odjednom se zamjeéuje veliki raskid, jer
se u XX st. pojavljuje pravo odbijanje smrti. Dolazi upravo do bru-
talne revolucije ideja i tradicijskih osje¢aja, da su sociolozi bili izne-
nadeni. Smrt nekad tako prisutna, tako ,familijarna” odjednom se bri-
Se. Mnogo toga se mijenja. Umirué¢i su nekad trebali znati $to ih ceka,
sve oko njih se pripremalo za smrt. Sad, odjednom rodaci viSe nemaju
okrutnu hrabrost da im osobno saopce istinu. Istina postaje sad pravi
problem.

Prvobitna motivacija lazi bila je svakako Zelja da se bolesnika
postedi. S vremenom i brze nego $to se moglo ocekivati javlja se novo
osjeéanje i nastojanje. Sad se viSe-ne radi samo o umiru¢em nego i o
drustvu, u¥oj obitelji. Nastoji se izbjeéi suviSe snaznim emocijama pro-
uzrokovanim strahotom agonije. Sad i sama smrt ne spada u okvire
sretnog Zivota. To je, naime, doba kad se opcenito Zivot smatra sret-
nim, privlaénim ili barem uvijek treba tako -izgledati. NiSta se, istina,
jo§ ne mijenja u ritualima smrti. Oni su jo§ sacuvani, ali pojavljuje
se nastojanje, da se ,,sve to” li§i one dramati¢nosti.
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Izmedu 1930. i 1950. god. evolucija u tom pravcu je brza. Pojav-
ljuje se vazni fenomen: mijenja se mjesto umiranja. Vie se ne umire
kod kuée medu svojima, nego u bolnici, sami, ili kraj stranih ljudi.

Umire se u bolnici, jer je bolnica postala mjesto koje omogucuje
lijeéenja, koja nisu kod kucée mogucéa. Nekad je bolnica bila azil za
beskuénike, a sad postaje medicinski centar u kome se moze lijediti,
boriti protiv smrti i ozdraviti. Hospitalizaciju sad traZe sve é&e$ée rodaci
i u ocigledno bezizglednim slu¢ajevima. Cak ne zbog toga $to ée se bo-
lesnik (mozda) izlijeCiti, nego da bi ondje umro. To se zamjeéuje sve
viSe u Americi, a potom i u Evropi.

Smrt i umiranje u bolnici nije sad viSe ceremonija u kojoj umi-
ruci predsjedava okupljenim rodacima i prijateljima. Smrt odjednom
postaje tehnicki fenomen, koji nastaje prestankom lijedenja, kad to u
jednom ¢asu odlué¢i lijeénik i terapijska ekipa. U tom fenomenu za-
mjecujemo cak pojedine etape. Lake nesvjestice, kome, prestanak di-
sanja, 1 sl. U ovakvim malim, tihim, postupnim smrtima, umiranju na
neki nacin brise se i ona velika dramati¢nost smrti. Ona kao da je
mnogo izgubila od svoje nekadaS$nje vaZnosti.

Lijecnici sad sve viSe postaju ,,gospodari smrti”’: trenutka i okol-
nosti smrti. Neugodno tesko osjecanje za lijeénike. Oni se sad trude
da od bolesnika ishode ,acceptable style of living, while dying, ac-
ceptable style of fanig death”!4. Prihvatljiva smrt je takva smrt, da je
mogu prihvatiti ili podnijeti preZivjeli, oni koji ostaju. U svemu tome
se, dakle, nastoje izbje¢i suvife sna’ne emocije tj. u bolnici, ali i pos-
vuda u drudtvu. Ganuce je dozvoljeno ,,in privato”, tj. krigom.

I pogrebni rituali su poslije milenija izmijenjeni. Nova moderna
smrt usmjerena je sredstvima, koja ¢e na decentan nadéin ukloniti mr-
tvo tijelo. Pri tome je vazno, da drustvo, susjedstvo, prijatelji, kolege i
djeca, 8to manje zamjete da je smrt prosla. OdrZavaju se izvjesne for-
malnosti. Ceremonije trebaju biti &to diskretnije i ne izazivati velike
emocije. Kondoliranja u mnogim sredinama postaju sve reda. Veéinom
pismena, bez nekada$njih obligatornih posjeta. Cak spoljasnje mani-
festacije tugovanja (crnina) sve vi%e i3¢ezavaju i znatno su skracene.
SuviSe veliko ispoljavanje bola smatra se ,morboznim”. Izbjegava se
da se djeca ne bi impresionirala. Pravo na pla¢ postoji samo u samoéi.

Kad se jednom mrtvac evakuira nema viSe obid¢aja posjeéivanja
groba. U zemljama u kojima je revolucija umiranja bila radikalna (npr.
Engleska, Amerika) kremiranje je sve proSirenije. Cak je rasipavanje
pepela sve modernije.

Bilo bi posve pogresno, kad hi se ovaj bijeg od smrti, umiranje
smatralo indiferentno$¢u prema onima koji su umrli. U stvarnosti je
suprotno. Velike manifestacije tugovanja nekad su disimulirale brze
rezignacije. Udovci su se Zenili ve¢ poslije nekoliko mjeseci. Danas,
medutim, kad je'tugovanje izvjesnim novim obic¢ajima »Zabranjeno”,
statistike govore uvjerljivo. Mortalitet udovaca i udovica u toku slije-
dece godine poslije smrti supruznika mnogo je veéi od prosjednog mor-
taliteta osoba iste dobi.

Neki ¢ak smatraju (G. Gorer) da potiskivanje bola i zabrana
njegovog manifestiranja pred drugima i obavezno firpljenje u samodéi
predstavlja teSku traumu.Zasluga je engleskog sociologa Gorer a's,
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§to je na uvijerljiv nadin dokazivao da je smrt postala u naSem drustvu
,,tabu”.

Potreba da se bude sretan, moralna i drustvena obaveza da do-
prinesemo kolektivnoj sredi, izbjegavajuéi uzroke tuge ili dosade, jedan
je od lijepih programa modernog, naprednog drustva. To je, uostalom,
sve karakteristi¢no i za novi ,,american way of death”.

Stara Evropa sa svim svojim kulturnim vrijednostima na neki
neobi¢ni, jo§ potpuno neshvatljivi naé¢in, sve viSe prihvac¢a ameri¢ku
civilizaciju. .

Predmet naSe rasprave svakako je -delikatan, ali namjerno iza-
bran od pisca lije¢nika. Stara i klasiéna tema smrti koja se provlaci
kroz filozofiju, pa i medicinu, postala je i u toj znanosti ,,tabu”.

Lijeénici joj ipak ne mogu izbjeéi, jer ih prati na svakom koraku.
Kao $to dovjek potrebuje lijeénika pri porodaju, lijeénik je svakako
potreban i pri umiranju. .

Pisac je na izvjesnim mjestima raspravljao o temi vrlo slobodno.
Pri diskusijama medu lije¢nicima predbafen je i ,izvjesni cinizam”. U
obranu bi mogli reéi da je cinizam dfesto samo odsustvo hipokrizije.
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THANATOS IN TIMES AND TODAY

The author are concerned with dying in times past and dying today. The
attitudes towars death have been changing in the course of the priods of history.
The authors concern themselves with these various ways of looking. Along with
the descriptions of the changes of the funeral rites they try to explain the present-
-dayattitudes toward death and a dying person. They think that death and dying
have become ,taboo” themes which are not covered enough, even by doctors. Ho-
wever, the authors consider the themes topical, with regard to the rising number
of ,the clinics for mild (i. e. more human) dying”. Of course, they cannot put for-
ward solutions but they want to make all profiles of doctors, sociologists and psy-
chologists think about all the aspects of the problem.

(Rad je primljen u Uredni$tou 14. XI 1986. god.)



