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Diagnostika
ve staroveké Mezopotamii

Abstract

This paper is describing diagnostic system in ancient Mesopotamia. Diagnostics is process
of illness’s determining. Mesopotamian physicians used mainly basic method of direct ob-
servation of patient and of all his symptoms. They noted wide range of symptoms conscien-
tiously: temperature of patient, change of color on patient’s body, condition of eyes, tee-
thes, tongue, different kind of pain, bleeding and many others. Observed symptoms
concerned all areas of human body — eye and ear diseases, respiratory diseases, diseases of
the circulatory system, digestive system diseases, diseases of the genitourinary system,
gynecology, obstetrics, skin diseases, diseases of musculoskeletal system, parasitic disease,
mental diseases and behavioral disorders and injuries.

Physicians of ancient Mesopotamia recognized not only symptoms and theirs
slight differences but particularly the whole clinical picture of illness - unique combination
of symptoms typical for specific illness. They were well aware of typical symptoms announ-
cing death of patient as well. The aim of whole diagnostic system was prognosis of patient.
Diagnosis (name of illness) was used rarely. Diagnostic in ancient Mesopotamia reach
a considerable success, diagnostic significantly overtook therapeutical methods and possi-
bilities of Mesopotamian physicians. It is the reason why we find prognosis of death in so
many statements.
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Uvod
Lékarstvi ve starovéké Mezopotamii byva v publikacich vénujicich se historii lékarstvi
Casto popisovano jako nevyspélé, ,nevédecké”, pIné predstav o démonech, ktefizpdso-
buji nemoci, a primitivnich lécitelskych metod. Stale pokracujicibadaniv této oblasti ale
ukazuji, ze lékarstvi v Mezopotamii bylo velmi vyspélou a propracovanou disciplinou.
Dochovalo se znacné mnozstvi lékarskych textd, z nichz ziskavame informace o proce-
su diagnostiky, prognostiky a uZivané terapii.

Tento prispévek je vénovan zkoumani systému mezopotamské diagnostiky.
Vychazi predevsim z kli¢ové sbirky diagnosticko-prognostickych textd (tzv. diagnos-
ticka pfirucka - DPS), ktera se nam dochovala pod hlavic¢kou babylonského ucence jmé-
nem Esagil-kin-apli z Borsippy. Je zndma pod sumerskym oznacenim SA.GIG (akk. sakik-
k0), coz je nejcastéji prekladano jako ,symptomy”, ,vsechny nemoci”, nebo pod incipitem
jeji prvnitabulky endma ana bit marsi asipu illiku (illaku) -, Kdyz jde asipu do domu nemoc-
ného”. Tato sbirka ma 40 tabulek s vice nez 3000 vstupy.' Zkoumani doplriuji zdroje tera-
peutického obsahu — predevsim texty z novoasyrského obdobi, které byly nalezeny v As-
Surbanipalové knihovné v Ninive a v AsSuru?, a lékarské texty z dalSich nalezist a obdobi®.

Diagnostika

Diagnostika je proces rozpoznavani nemoci, je to soubor metod vedouci k urceni ne-
moci. Dnes je diagnostika podstatnou soucasti [é¢ebného procesu, nebot je urcujici pro
spravnou volbu terapie. V ramci staromezopotamské diagnostiky se nam otevira néko-
lik zajimavych otazek, jaké se objevuji v ramci studii antropologie mediciny: ,Skrze jaka
znameni [ symptomy byl nékdo oznacen jako nemocny?”, ,Jaké vSechny symptomy byly

1) Moderni edici této sbirky vydal r. 1951René Labat pod ndzvem Traité Akkadien de Dia-
a posouzeni puvodnich vyrokd — JoAnn Scurlock a Burton R. Andersen Diagnoses in Assy-
rian and Babylonian Medicine.

2) Vydané roku 1923 Reginaldem Campbell Thompsonem jako Assyrian Medical Texts :
From the Originals in the British Museum (AMT).

3) Zejména edice Franze Kochera Die babylonisch-assyrische Medizin in Texten und Un-

tersuchungen (BAM) a Hermana Hungera Spdtbabylonische Texte aus Uruk (SpTU).
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lékafi schopni rozeznat?”, ,Jaké detaily byly podstatné pro dalsi Iékarsky postup?”,
.Jaké se pouzivaly diagnostické metody?”, ,K ¢emu cely proces diagnostiky sméroval?”

Diagnostickou metodu uzivanou ve starovéké Mezopotamii nam pfiblizuje
predevsim sbirka diagnosticko-prognostickych textd. Casti sbirky, které jsou vénovany
diagnostice, jsou psany ve formé , kdyZ symptom, symptom, symptom .... prognéza” pfi-
padné ,kdyZ symptom, symptom, symptom ... ruka boha ... prognéza."

K obrazu mezopotamskeé diagnostiky prispivaji i nékteré vyroky lékafskych
terapeutickych text0. Tyto jsou zapsany zejména ve formé , kdyZ symptom, symptom ...
terapie.” Rozdil mezi témito dvéma druhy textd z hlediska popisu pFiznakd nemoci je
velmi vyznamny — diagnosticko-prognostické texty popisuji celkovy stav pacienta,
jejich popis symptom je komplexni a je dUlezity jako celek, nebot smyslem této me-
tody je zejména stanoveni prognozy pacienta. Naproti tomu terapeutické texty po-
pisuji vétsinou jeden obecny symptom (zfidka soubor symptomd) a k nému pfirazuji
doporucenou lécbu.

V kazdém pripadé nam oba druhy textd davaji vyznamné mnozstvi informa-
ci o mezopotamském diagnostickém systému. Ve starovéké Mezopotamii se |ékafi sou-
stredili na tu nejprostsi a nejpfiméjsi metodu — na fyzikalni vysetfeni, tj. dGkladné po-
zorovani pacienta a vSech jeho obtizi a jejich vyvoj. V mezopotamské diagnostice se
jedna o popis symptomd — vnéjsich priznakd nemoci, privodnich jevi nemoci udava-
nych pacientem (symptom subjektivni) nebo pozorovanych lékafem (symptom vnéjsi,
intersubjektivni)®. Lékafi pfi vySetifeni komunikovali s pacientem, vyptévali se na obtize
a jejich trvani a soucasné vyuzivali zakladnich fyziologickych vysetfovacich metod: po-
hledu (inspekce), pohmatu (palpace), poklepu (perkuse) a poslechu (auskultace).

Celkovy stav pacienta
Co konkrétné mezopotamsky lékaf u svého pacienta predevsim sledoval, aby dokazal
stanovit diagndzu a naslednou lécbu?

Predevsim sivsimal télesné teploty pacienta, ktera se méfila prostym pfilo-
Zenim ruky. Teplota byla rozdélovana na nékolik Urovni a to nejen pro teplotu vyssi (nor-
malni, trochu teply, horky, velmi horky, hofici), ale také pro teplotu nizsi (chladny smi-
chany s teplym, chladny, studeny, ledovy).®

LékaFi také velice peclivé zaznamenavali teplotu na rdznych ¢astech téla.
Horecka byla Castéji evidovana spolu s dalSimi symptomy, nejcastéji bolest, poceni

4) Forma je identicka jako u mezopotamské véstebni literatury, sklada se z protaze a apodoze.
5) Nékdy jsou obtize urcované pacientem oznacovdny jako symptom a zmény pozorované
lékarem jako klinicky priznak.

6) SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 27, 34.

7) DPSIII A 5-8//B 5-8/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 29.
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a jeho intenzita, silny tep v zZilach na spancich, zimnice, tfes apod. Védélo se také, ze

ny opakované nastupy a Ustupy horecky, které jsou specifické pro urcité nemoci.

,KdyZ je jeho hlava horka (ale krevni tepny) na jeho spancich jsou klidné ... Kdyz
Je jeho hlava horka a jeho spdnky jsou vlazné ... KdyZ je jeho [hlava] horka a jeho spanky
Jsou také horké ... Kdyz je jeho [hlava] horka a jeho spanky jsou horké a zpocené.””

,KdyzZ hlava ditéte je v horecce a jeho télo je vlazné a nepoti se, (ale) jeho ruce
a nohy jsou horké, jeho sliny tecou a slintd, cokoliv sni, nezistava snadno v Zaludku a vy-
zvraci to, tomu ditéti rostou zuby. Bude trpét 15 nebo 20 dni a pak mu bude dobre.”

Za velmi dilezitou byla povaZzovana barva ¢asti téla pacienta. Sledovan byl pfi-
rozené predevsim oblicej a jeho soulasti— odi, jazyk a zuby. Ddlezité byly také dlané a bFiska
prstd, chodidla a prsty na nohou a kostr¢, také zabarveni odchazejicich télnich tekutin. Veli-
ky vyznam byl p¥iklddan jakémukoliv objeveni &erné barvy. Cerné barva ¢asto indikovala
progndzu smrti, pokud se objevila na Ustech, jazyku nebo zubech, bfiscich prstd u rukou
nebo nohou. Také ¢ernd barva ve stolici, modi, zvratcich, vykaslaném hlenu predpovidala
smrt. U tmavych dlani a chodidel nebo z¢ernani varlat naproti tomu jesté existovala urcita
nadéje na uzdraveni. Velmi zavaznou situaci také napovidalo objeveni nepfirozené jasné
cervené barvy, Cervené barvy krve —v odich, v krku, ve stolici, v modi, ve zvratcich, ve vykas-
laném hlenu a samozrejmé pfi riznych typech krvaceni souvisejicich se zranénim. Objeveni
jasné Cervené krve bylo vyznamnym varovnym signalem, dale zélezelo na dal3ich okolnos-
tech (napf. na typu zranéni a na intenzité a délce krvaceni), teprve podle celého komplexu
symptom{ byla stanovena progndza. Zluty obli¢ej, Zluta barva kize, zluté skvrny v odich
takeé véstily smrt pacienta. Bily jazyk znadil vaznéjsi nemoc, ale stale s dobrou prognézou.
Pokud byl pacient nemocen, ale jeho oblicej mél pfirozenou barvu, jazyk byl rdZzovy / Cerve-
ny, zuby lesklé, mélo se za to, Ze nemoc nenivazna a ze se brzy uzdravi.

Barvy na téle pacienta nebyly pfi diagnostice vnimany symbolicky. Jednalo
se o zavéry vyvozené z dlouhodobého pozorovani, které ukazaly, Ze objeveni se urci-
tych barevnych znameni bylo projevem nemoci nebo stavu organismu, ktery mél oceka-
vanou prognoézu. Nezalezelo tedy pouze na barvé, ale také na misté jejiho objeveniana

8) DPS XLA 10-12 = TDP 218:10-12 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s.
411.

9) Zrejmé se jednalo o projev zZloutenky, jejiz pficinou mohlo byt mnohé — napr. infekcni
zanét jater, genetické poruchy jater, zlutd zimnice, porucha krevniho obéhu, jaterni novo-
tvary. Na pravé priciné ovSem nezaleZelo, vSechny tyto nemoci byly nelécitelné a smrtelné.

K definitivni prognoze pfi objeveni Zluté barvy na téle pacienta byl padny ddvod.
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dalSich okolnostech. Proto i v pfipadé Cerné barvy (ktera byla povazovana za jeden
znejhorsich symptom0) nepfichazi automaticky prognoza smrti, ale mdzeme najit i pfi-
znivé progndzy uzdraveni. Podobné u Zluté barvy, ktera sama o sobé neméla vibec zad-
ny negativni vyznam, byla souvislost mezi jejim objevenim na téle a blizici se smrti uci-
néna vyhradné na zakladé pozorovani.® Cervena barva (skvrny, krev) v Mezopotamii
neméla tak zfetelné negativni pozici jako napt. v Egypté®®, pfi jejim objeveni zalezelo
vyznamné na okolnostech.

,KdyZ jsou jeho Usta Cervend, bude v pofadku. KdyzZ jsou [jeho] Usta [...]. KdyZ
Jsou jeho Usta Cernd, zemre. KdyZ jsou jeho Usta [...]" **

,KdyZ jeho oko a oblicej je Zluty, Lamastu jej uchvatila.”*?

Nejen barva, ale celkovy stav o¢i, jazyka a rtd byl velmi dikladné sledovan.
U odi bylo zaznamendno kmitani, krouceni, zapadlé nebo naopak rozsifené odi, strnule
zirajici o¢i. DUlezité bylo, zda je moZzno o¢i otevfit a zavfit. Usta byla popisovana jako
leskla, prilis leskla nebo naopak vyschla, seschla. Jazyk byl charakterizovan jako svras-
tély, zvrasnély, dale bylo zapsano, jestli je moZno vyndat jej z Ust, nebo naopak neni
mozné zasunout jej do Ust. VSechny tyto a mnohé dalsi popsané viemy byly vyhodnoco-

vany jako velmi negativni, pacient jiz jen ,pUsobil” silné nemocnym dojmem. Pokud se
objevily nékteré z téchto priznaky, byla nemoc ve valné vétsiné pripadd (i kdyz ne Uplné

vzdy) vyhodnocovana jako velmivazna, velmi ¢asto také pfimo smrtelna.

,KdyZ je jeho oblicej nerovnomérné zbarven kalu-jilem (svétle zlutd), jeho rty
Jsou plné lesku, jeho oCi se stdle zabarvuji Zluté a jeho levé oko kmitd, zemre.”3

10) Cervend barva ve starovékém Egypté byla symbolem smrti, chaosu, pousté, v lékar-
chorobou Egypta — bilharzidzou - schistosomdzou.

11) DPS VII A ziejmé 27-28 = TDP 62:27-28 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 427.

12) DPSIXA11/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 32.

13) DPS IX A 29//B zfejmé 27-28 = TDP 74:29 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 423.

14) DPS XIIIBi8°=TDP 110i12"/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005,
s. 49.
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,Kdyz jej vrchni bficho soustavné trapi a jazyk je zvrdsnély, je v poslednim stad-
diu nemoci a zemfe.”*

Bolest hlavy byla popisovana velmi dikladné z hlediska lokace bolesti
(napr. stfed hlavy nebo nejcastéji spanky), z hlediska charakteru jako bodava, pulzuijici,
nebo péliva apod. i z hlediska délky trvani, jestli se dostavuje obcas nebo jestli je trvala.
Bolest hlavy byla feSena samostatné jako vlastni onemocnéni, u néhoz byly sledovany
dalsi doprovodné jevy jako pulsace tepen ve spanku hlavy, ocni problémy. Jinde byla
bolest zaznamenana v ramci dalSich symptom0 - napf. horecky.

,Kdyz je nékdo nemocen po dva dny a jeho levy / pravy spanek jej boli a jeho levé
/ pravé oko déla stiny, ,ruka” Dapinu, odejde to, uzdravi se.”™>

,Kdyz levy a pravy spanek jej stale boli a jeho teplota je normalni, ,ruka” jeho
boha, vzdravi se.”*¢

Nemoci oc¢i a usi

Z nemoci oi byla sledovana predevsim barva odi, zaliti krvi, krouceni oci, pohled do
»prazdna”. Dochovalo se mnoho zajimavych termind, které oznacuji rdzné stavy postize-
ni | omezeni zraku (zamra&ené oko, zastfené oko, obtiZné oko, ztemfiujici se oko). Casto
zaznamenanym symptomem onemocnéni oka bylo ¢ervené oko, rizové oko - amurdinu
nebo murdinnu, které se objevuji v kombinacis dalsimi pomérné obvyklymi obtizemi jako
je paleni, bolest. Zaznamenany jsou také bolesti a tlak v ocich, také rizné skvrny na
ocich a problémy oci, které se objevovaly pouze v noci.

,Kdyz néciocijsou bolavé a pali ...’

,(OCi) poskvrnéné neprdhlednymi skvrnami jako hrnec vinného octa ...”®

15) DPS XVI:21-22 [AOAT 43.174] /| SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s.
202.

16) DPS VB zfejmé 32//Ei12=TDP 36:33//SpTU 3.88i12 / SCURLOCK, JoAnn a Burton
R. ANDERSEN, 2005, s. 368.

17) AMT 20/2:7° / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 189.

18) BM 98942 obv. 5) // BAM 514 ii 40" / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 196.

19) DPS 111 A obv. 19//C obv. 10 =TDP 18:10 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 203.
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Nemoci usi jsou zaznamenany predevsim ve spojitosti s rGznymi Urazy,
popsano je, zda postizeny neslysi, vytéka mu z ucha / uSi krev. Zaznamenany jsou ¢as-
to také rzné zvuky jako hudeni a zvonéni.

.KdyZ byl zranén na jeho (lebce) a jeho usi stale neslysi, ,ruka” IStar...”*°

Nemoci dychacich cest

Kasel, zakladni pfiznak onemocnéni hornich ¢i dolnich dychacich cest, je pochopitelné
v lékaFskych textech popsan. Byly také rozeznavany rizné druhy kasle, které mély sva
jména: napf. su’alu a guhhu, z textd ale neni pfilis jasné, ¢im se liSily?°. Rozpoznaval se
suchy neproduktivni, produktivni kasel a davivy kasel. U vykaslaného hlenu lékafi sle-
dovali charakter a barvu, zejména pfitomnost krve. Dale jsou zaznamenany rdzné dalsi
obtize v dychani, ,krdtky dech”, piskavé a jiné zvuky vydavané pfi dychani, stazené hr-
dlo. Objektivni obtize pacienta byly porovnavany s poslechovym nalezem lékare na
hrudniku. Je naptiklad zaznamenana pfitomnost kasle, ale soucasné |ékar rozpoznal dy-
chaci cesty jako klidné.

,KdyZ nekdo ma horecku, zvedd se mu Zaludek, kasle silné a jeho vykaslany
hlen je tmavy, je nemocny prokletim.”*

Také pti onemocnénich hrdla a hornich cest dychacich dokazali mezopo-
tamsti |ékafi rozeznat mezi béznym nachlazenim a vdznym onemocnénim bakterialni-
ho pUvodu - to vse jen podle typu nalezu v hrdle — podle intenzity, rozsahu postizeni,
barvy hrdla a dalSich doprovodnych symptoma.

,Kdyz prava strana jeho hrdla je stdle otekla, bude to vdzné, kdyz jsou oteklé
obe, zemre.”??

20) The Assyrian Dictionary of the Oriental Institute of the University of Chicago (CAD),
vol. 15, s. 340 popisuje kasel su’alu jako produktivni kasel s hleny. CAD, vol. 5, s. 309
popisuje guhhu prosté jako kasel, ke kterému pridava navic zvraceni. Lékarské texty ale
vdavaji napr. kasel su’alu a k nému dodavaji, jestli je suchy, nebo produktivni, mohl byt
idavivy.

21) DPS XXI11:25 [AOAT 43.253] / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 44.
22) DPSX A 48 =TDP 86:48 /SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 39.
23) DPS XXXI:1-7 [AOAT 43.342] / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 57.
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Velice dikladné a spravné byl popsan typicky nastup bézného virového
onemocnéni, nékdy spojeného i s infekci hornich cest dychacich, které dokazali lékafi
odlisit od vaznéjsiho onemocnéni, které mdzeme prirovnat k soucasné chfipce.

J[KdyzZ sétu rozpali clovéka] v ten den (kdy je pacient vidén), ma mrazeni, bude
nemocen tfi dny [aby se jeho nemoc] neprodlouZila.

[KdyZ (sétu zachvati clovéka)] (a) ten samy den mu zacne téci z nosu, bude ne-
mocen sedm dni, [aby] se jeho [nemoc] neprodlouZila...

Kdyz (sétu zachvdti clovéka), rozbusi jej (a) porazi, ma vysokou horecku, bude
nemocen ctrndct dni, aby se jeho nemoc neprodlouZila.”

Nemoci obéhové soustavy
Lékari méli urdity prehled o existenci Zil a tepen, pfi diagnostice sledovali tlukot srdce
i puls v tepnach. Rozdily byly vnimany a jsou slovné vyjadieny — tep ,bézi, utikd”, je
Lzvednuty” nebo ,klidny", ,bézny”, ,kracejici”. DOlezita byla pfitomnost tepu na riz-
nych mistech téla a také koordinace tepu na riznych mistech soucasné — napriklad na
spancich (které jsou opravdu velmi ¢asto jmenovany) a na stfedu obou tvafi, u usi, oci,
na Ustech, ale i na bfise a stehnech.

Abnormalita v chodu srdce byla oznadovana jako ,jeho srdce je nenormalni”,
.« jeho srdce ma problém”, ,srdce je probuzené”, , jeho srdce bez prestani tluce”.*,*

Problematika onemocnéni samotného srdecniho svalu (tj. ne vramci néja-
kych dalsich symptomd) je zaznamenana pouze v nékolika textech, kde pacient udaval
pocit tlaku v hrudniku. Pfipad nahlého srdecniho infarktu se nam dochoval v listech
z Mari, kde je popsan akutni srdecni zachvat a okamzita smrt postizeného.?

Nemoci travici soustavy
Problémy se zuby jsou dobfe zaznamenany, zejména prosta bolest zubu. Stél za ni pod-
le tradice ,,zubni Cerv"” nebo ,zubni had”.*” Kromé problémd se zubnim kazem bylo zna-
mo vypadavani zubd, které bylo nékdy doprovazeno také rudymi dasnémi.

U bficha bylo zkoumano, jestli je oteklé, nafouklé, volné, tvrdé, mékké, bo-
lestivé, jestli Cerna, jestli ma pacient koliku. U zranéni bficha a zavaznych poranéni slabin

24) SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 165-167, 172.

25) Vice o sledovani pulsu OPPENHEIM, Leo, 1951, s. 27-33.

26) BIGGS, Robert, 1995,s. 1917.

27) Velmi znamé je zarikani proti zubnimu ervu — viz napi. AMT 23/6:1"-6"'nebo BAM 538
iv31°- 37", V Eeském prekladu Jifiho Proseckého je toto zaklindni moZno nalézt v HRUSKA,
Blahoslav a kol. Myty staré Mezopotdmie nebo nové viz PROSECKY, 2010, s. 85-87.

28) DPSXIIIBi20°-21'=TDP 112i24"- 25" /SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 124.
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a horniho stehna (zfejmé v oblasti tepny) bylo dale dUlezité, jestli je doprovazeno zvrace-
nim krve, jaka je doba zvraceni, barva zvracené krve, jestli ma pacient bolesti hlavy,
vyschla Usta, jaky je stav jeho odi, jestli kici, jestli trpi ztratou védomi ¢i ztratou schop-
nosti ovladat své potreby — takovéto stavy byly hodnoceny vétsinou jako smrtelné.

,KdyZ jeho horni bricho je nafouklé a dolni bficho je tvrdé (a) je horky a pak
chladny ...”*®

Stav traviciho traktu byl také urcovan na zakladé zkoumani zvratkd. Sledo-
valo se, jak dlouho, jak casto a po ¢em pacient zvraci, také obsah vyvrzeného — zda se
jedna o jidlo, zaludelni stavy nebo zda také obsahuje krev ¢i Zlu€. Pfi zvraceni krve bylo
ddlezité, zda se jedna o Cerstvou Cervenou, nebo starsi cernou krev. Evidovany byly i pfi-
pady, kdy pacient mohl pfijimat pouze pivo (vodu) a chléb nebo kdy nemohl pfijmout
vUbec zadnou potravu.

,Kdyz bodavd nebo pdliva bolest je stale pfitomna v jeho brise na levé nebo pra-
vé strané a on stale zvraci temnou krev, zemre.”*

PFi posuzovani exkrementd byla dileZita zejména barva, konzistence
a dal3i okolnosti. Cerna krev ve stolici indikovala smrt. Pfitomnost Eervené jasné krve ve
stolici signalizovala zranéni, ale prognoza byla priznivéjsi, i kdyz pripoustéla, Zze nemoc
jevazna a mize bytidlouha. Evidovana byla i zlutd stolice. Velmi zajimavé je zazname-
nani stolice s obsahem tuku, coz bylo vyhodnoceno jako symptom véstici smrt. Byla

také zaznamenana nemoznost vyloudit exkrementy.

,Kdyz jsou jeho exkrementy Cervené, uzdravi se ... kdyzZ jsou jeho exkrementy
[Cerné], zemre. KdyZ jsou jeho exkrementy (temné Cervené) ..."*°

Lékafri si téz vSimali ukonceni traviciho traktu — analniho otvoru. Sledovali,
jestli je néjakym zpUsobem stazeny, sevieny nebo jestli je naopak stale otevieny, zmény
barvy analniho otvoru a pfipadné svédéni tamtéz.

29) DPSXIIIBii32=TDP 120ii32/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 119.
30) DPSXIVAi16,18-19//E 3, 4'=TDP 134 i 16, 18-19 / SCURLOCK, JoAnn a Burton
R. ANDERSEN, 2005, s. 120.

31) Napr. krvaceni v disledku zranéni ma priznivou progndzu, naproti tomu krvdaceni

v dUsledku télesného styku ma prognozu smrtelnou.
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Nemoci mocové a pohlavni soustavy

Jeden z prvnich sledovanych symptomd byl stav moci. Evidovali svétlou, zlutou, mléc-
nou, fidkou, hustou mo¢. Cerna mo¢ méla nejhorsi progndzu. Pfitomnost ¢ervené krve
v moci byla brana rdzné, nékdy méla dobrou prognozu, jindy byla brana jako smrtelna®
(v tomto pripadé byly opét peclivé zaznamenany dalsi okolnosti, zejména vazba na pfi-
¢inu obtizi). DUlezité také bylo, zda se krev objevuje pouze s modi, nebo zda odchazi
samovolné. V jinych vyrocich je popsan stav nemoznosti vyloucit moc bez zaznamena-
nych ddvody, tento stav byl pochopitelné smrtelnym. Jako dalsi problémy souvisejici
s mocovymi cestami byly zaznamenany - inkontinence, no¢ni pomocovani, bolest v pe-
nisu, problémy pfi moceni. Popsana je také bolest pfimo v ledvinach.

. KdyZ krev kape z jeho penisu, ,ruka” Samase kvili sexudlnimu styku se Zenou,

zemre.”?

,KdyZ je (prvni den nemocen) a je zranén na pravé ledviné, neovlddad své potre-
by a zvraci krev, ,ruka” Sibitti, zemre.”*

Znamy byl také problém ledvinovych kamend, které branily moceni a p0-
sobily silné bolesti. Popsan je i problém se zadrzovanim moce a naslednym vypuzenim
kamend.

J[KdyzZ ... je nemocen] tri dny. KdyZ ma kamen v mocové trubici a clovek pije
pivo, [kamen] vypadne (nebo se rozpusti). (Kdyz) ten clovék nepije pivo, ale mnoZstvi vody,

zrejmeé zemre.”*

V souvislosti s onemocnénim genitourinarniho traktu jsou jmenovany dalsi pro-
blémy jako predcasna ejakulace, problémy s erekci®’, vazné problémy s erekci zpdsobené

32) DPS XIV Aii37//Cii12//F3=TDP 134ii 37/ SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 102.

33) DPS XV:40 [AOAT 43.152], cf. DPS XII D iii 22 = TDP 104 iii 22 / SCURLOCK, JoAnn
a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 350

34) DPS XVIII:40°- 41° [AOAT 43.219] / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
2005, s. 105.

35) Viz sbirka zaklindni SA.ZI.GA ,Pro povzbuzeni / pozvednuti srdce”, kterd se tykd
snahy o zlepseni muZské potence. Tuto sbirku do anglictiny prelozil a vydal Robert Biggs
jako The Sa.zi.ga incantations : Sumerian and Akkadian love charms.

36) Vrozené malformace jsou také zdrojem pro véstebna omina.
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zranénim, malformace penisu ¢i varlat®, poranéni penisu ¢i varlat. Obtize jako paleni
a odkapavani tekutin z pohlavnich organ( je zapsano nejen u muz0, ale také u zen.

Gynekologie a porodnictvi
Jako Casté jsou zaznamenany obtiZze s menstruaci — bud zmizeni nebo naopak neusta-
vajici ¢i velmi silnd, bolestiva menstruace. Zaznamenany jsou i dalsi gynekologické pro-
blémy jako bolesti a vytoky.

(KdyZ) je Zena nemocna vytokem jeji vaginy ...’

Casty a velice vazny problém byl, kdyZ ?ena nemohla otéhotnét, co? je
v textech také zaznamenano. V téhotenstvi bylo nejcastéjsim problémem krvaceni,
predcasny potrat Ci predcasny porod. Nepfiznivé bylo také naptiklad tvrdnuti horniho
nebo spodniho bficha, specifické zabarveni kize na ele, zvlastni pohyby oci, které
mély naznacovat postizeni nebo smrt budouciho ditéte. Texty dale zminuji dalSi obvyk-
|é téhotenské problémy jako je nauzea, inkontinence, nadymani.

KdyZ Zené v plodném veku, tmavad krev vytéka z Ust l[Gna, nevzpamatuje se ze
svého téhotenstvi.”®

.KdyZ je Zena téhotnd jeden mésic nebo dva mésice nebo tfi mésice a stdle ztraci
svijplod ...

Z problém pfi porodu texty uvadéji neprichazejici porod a zejména nepo-
stupujici porod a dlouhy a obtizny porod. Jako dalSi problémy uvadéji texty predcasny
odchod plodové vody, porod viceCetného téhotenstvi, porod koncem panevnim a pro-
blémy s vyloucenim placenty.

- KdyZ nechala své vody téct, dité umira ...”°

37) BAM 241ii12° / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 91.

38) DPS XXXVIA 82 = TDP 208:82 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005,
s. 268.

39) BM 42333:1-2//BM 42313 . 9/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 268.
40) STOL, Marten, 2000, s. 131.

41) SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 282.
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Z poporodnich komplikaci je jmenovano zejména neustavajici krvaceni, ho-
recka, bolesti v podbfisku, paleni genitalii, plynatost, nadmuti bficha, vyhfez anusu,
prbjmy a dalsi.

,KdyZ Zena porodila a nasledné je zvétsend (nadmuta), jeji exkrementy ..., jeji
vnitrnosti jsou ucpany a jeji vody a jeji krev jdou zpét.””

Nemoci kize

Zaznam0 v diagnostickych knihach, které se tykaji zmén na pokozce, je skutecné velké
mnozstvi. Nékdy se jednd o jednoduché postizeni kdze, jindy je zména na pokoZce uva-
déna spolecné s dalsimi symptomy, které nas vedou k néjaké jiné nedermatologické
chorobé. Vyroky popisuji problémy velice specificky — zabarveni postizené oblasti, pfi-
tomnost svédéni, boldkd, vytok hnisu, souvislost s horec¢kou. Obvyklé problémy byly —
vysusena pokozka, svédiva vyrazka s vytokem hnisu, z¢ervenani pokozky, ¢ervené skvr-
ny, Cervena svédici mista s bolaky, viedy, abscesy.*

,KdyZ pricina problému je, Ze je to Cervené (nebo) bilé, boli to a obsahuje tekutinu,
[toto] se nazyvad rutibtu.”*

,Kdyz jeho oblicej obsahuje bilé, Cerné, Cervené a zluté (skvrny), jeho nemoc se

moznd prodlouzi, uzdravi se.”?

Nemoci svalové a kosterni soustavy

Neni pochyb o tom, Ze pfinarocné pracivzemédélstvi, ktera byla ve starovéké Mezopo-
tamii nejrozsifenéjsi, byly ¢asti svald a kosterniho aparatu znacné namahany. Texty
uZivaji v této souvislosti nékolik dosud nepresné prelozenych akkadskych terming, kte-
ré znamenaji zrejmé ztuhlé nebo namozené klouby, krk, svalstvo.

,KdyZ svaly néci nohy jsou tak namozené? (saggu), Ze nemize chodit, odpoci-
nout svalim jeho nohy ..."*

42) Velmi zajimavé je srovnani pozorovanych Ukazi na kiZi z pohledu mediciny a z po-
hledu fyziognomickych omin (kterymi se zabyvd napi: BOCK Barbara: Die Babylonisch-
Assyriche Morphoskopie). Tyto dva typy zdroji se neshoduji ani v nazvech jednotlivych
skvrn, aniv systému lokace.

43) DPS XXXIII:19 [AOAT 43.354] / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s.
209.

44) DPSIXA10=TDP 72:10/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 217.
45) BAM 122r. 2°-47/ JAMT 68/1 r. 8-9 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN,
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Parazitarni nemoci

V textech jsou zaznamenani predevsim parazité vyskytujici se ve stfevech, jejichz pfi-
tomnost se projevovala palenim a svédénim, nazyvali se migganu. Jinde se stfevni para-
zité nazyvaji quganu, u téchto byla zaznamenana i vajicka (text se bohuzel nedochoval
cely). Jindy parazité se nazyvali prosté urbatu — Cerv. Dalsi parazité jsou obcas jmenovani
v souvislosti s onemocnénim oci*. Nezapomeneme ani na ,bézné” parazity — vsi a ble-
chy, které se pfirozené vyskytovaly. Byly povazovany za nezadouci, o ¢emz svéd¢i mnoz-
stvi medicinskych textd, které uvadéji ndvody, jak se jich zbavit.*

»Rostlina pro konecnik obsahujici roupy (migqqanu) ..."”

Nemoci dusevni a poruchy chovani

Velminazorné o téchto nemocech vypovida staromezopotamsky vyrok: ,Kdyz je clovék
v poradku, ale jeho chovani je nemocné.”*® Lékari zaznamenali zajimavé vyroky o chova-
ni, které nepovazovali za zcela bézné a které odliSovali od onemocnéni téla. Evidovali
naptiklad skfipani zuby, no¢ni mory, vidéni mrtvych lidi ve snu, hovory s mrtvymi,
mluveni a kficeni ze sna, smich i plac ve spanku, halucinace, nespavost, nepfijimani jid-
la, nepretrzité skrabani vlastniho téla atd. Téchto zadznamU je opravdu velké mnozstvi
a chovani postizenych lidi v nich zaznamenané je tak rizné (jak druhem projevu, tak
vaznosti a komplikovanosti celého popisu stavu pacienta), Ze je neni mozno v tomto
omezeném prostoru ucelenéji predstavit. Nékteré ze stavd byly vyhodnoceny jako smr-
telné, jiné jako lécitelné.

L[KdyZ...] jeho oci [jako by se kroutily]... jeho holené a nohy boli [hlodavou boles-
ti] ... [jde mu] pomalu vstdvani a stat [a mluvit] ... je chvili zarudly a chvili bledy, [hovori pro
sebe, jeho srdce] zvazuje nepravdu, [jeho duSevni pochody se stdle méni], stale zapoming, co
fekl, ma [horecku], [jeho sny] jsou [mnohé], stdle vidi mrtvé lidi [a stale mluvi's mrtvymi lid-
mi], jeho srdce je pomalé, jeho dech se krdti, nemizZe si zapamatovat [sny, které vidél], jeho
Zaludek je v nauzee, ale pak [nezvraci], stdle se chvéje v posteli[...] mad stale zimnici [...] stale
ma sviravy pocit na srdci, zkousi délat [svary v domé] a zmatky na ulici, ma blizko k [Soku],
fika ,,oh” a krici ,ah!”, jeho chut na [chléb] a pivo je zmensend, jeho [chut] vejit k Zené je

2005, s. 249.
46) Nalez ziejmé nejstarsi vsi na svété pochdzi z Predniho vychodu, z Kanadanu, nalezis-
té Nahal Hemar. Ves je datovdna do obdobi PPNB (7 300-6 300 BC) - ZIAS, Joseph a Ko-
stas MUMCUOGLU, 1991.

47) BAM 380:46 / SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 82, 147.

48) BM 64174:9//BAM 326 ii 7°, SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 367.
49) BAM 232i1°- 23" /SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 356.
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zmensend, pfi [pohledu] na Zenu nemdZe mit erekci, stdle otvira [Usta], je stdle strnuly, je

I

stale skliceny [...] fika ,,méj se mnou slitovani!” a jeho slova jsou problémova ..."*

Poranéni

Lékafi se setkavali s rdznym mechanickym poranénim téla. Jsou zaznamenana rdzna
zranéni hlavy, hrdla, hrudniku, bficha a koncetin. Charakter zranéni a jeho rozsah
a presna pfi¢ina nejsou popsany, texty uvadéji jen neurcité , byl zranén na brise” apod.
Dale se zabyvaji spiSe celkovym obrazem pacienta, ktery urcoval, jak dalece je zranéni
vazné —bezvédomi, kfik, krvaceni z Ust (tmava krev), zvraceni, horecka, stav oci, rych-
lost a intenzita tepu. Silny Ubytek krve nebyli [ékafi schopni nahradit, proto jsou jako
smrtelna vyhodnocend zejména zranéni panve, stehen a hlavy. V terapeutickych tex-
tech jsou rady urcené i pro klasické zlomeniny kosti.

,Kdyz je nékdo [zranén] na levé noze, zvraci krev z Ust, [kdyZ to trvd dlouho?,
zemre]. Kdyz je nékdo zranén na pravé noze a [produkuje] tmavou krev z Ust, [zemie].”°

,KdyZ byl zranén na hlavé a ndsledné jeho oci jsou téZce zakalené, ,ruka”
Ningirsua.”*

Systém diagnostického procesu

Pokud bychom zjiténé informace z vyrokd mezopotamské diagnostické pfirucky srov-
nali se souc¢asnou Mezinarodni klasifikaci nemoci a souvisejicich zdravotnich problémd
(MKN)*?, zjistili bychom, Ze se staromezopotamské vyroky tykaji téméf vsech dilezi-
tych oblasti lidského téla a problémd s nimi spojenymi. Z pochopitelnych ddvodd ne-
zaznamenavaji nemoci krve aimunity, nemoci endokrinni a metabolické, nemocinervo-
vé soustavy. Tézké je rozeznat v textech pfipadné novotvary.

Neni jasné, zda se pouzivala jako diagnostickd metoda anamnéza. V textech
se neobjevuji zadné zminky o rodinné anamnéze (tedy moznosti dédi¢ného sklonu k ur-
¢itym chorobam). V pfipadé vyznamnych bohatych rodin se da soudit, ze vyuzivaly slu-
Zeb jednoho lékare, ktery byl s rodinnou anamnézou dokonale obezndmen. Je pravdé-
podobné, Ze se [ékar vyptal na nynéjsi onemocnéni, na dobu jeho trvania pribéh, nebot
nebyl s pacientem po celou dobu jeho nemoci.

50) DPS XIV Ciii 27-28+C, iii 26b-27/ /F 15-16, cf. DPS XV: 59-60 [AOAT 43.154]) / SCUR-
LOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 348.

51) DPS 111 Cr.15=TDP 26:75/SCURLOCK, JoAnn a Burton R. ANDERSEN, 2005, s. 299.
52) International Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD)

53) Tuto dvahu podporuje i silné zastoupeni v ramci medicinskych textd.
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Jako zakladni a v podstaté jedinou diagnostickou metodu mezopotamsti lé-

kafi pouzivali pfimé pozorovani pacienta — fyzikalni vysetieni. Vsechny vyse uvedené

ukazky z diagnosticko-prognostickych i terapeutickych textd starovéké Mezopotamie

nas informuji o tom, ze tehdejsi Iékafi pres velmi omezené moznosti dokazali vytézit z pfi-

mého pozorovani pacienta maximum. Velice d0kladné sledovali a peclivé zaznamenavali

obtize pacienta. Z vySetfovacich metod vyuzivali zejména vizualni pozorovani — barva

pacienta, stav odi, stav Ust, rozsah viditelného poranéniapod. Teplota se méfila dotykem.

Podle zapsanych zjisténych stavl bficha (mozna téz pfi vysetreni zad i hrudniku) pouziva-

lilékari poklepu a pohmatu. Poslech se vyuzival predevsim u onemocnéni dychacich cest

a u onemocnéni gastrointestinalniho traktu.

1.

Lékari starovéké Mezopotamie rozeznavali a zaznamenali:

jednotlivé symptomy, klinické pfiznaky jako projev organismu popiso-
vany pacientem nebo evidovany lékafem. Z dochovanych vyrokd ziskava-
me skutecné pestrou Skalu vsech moznych odchylek organismu, které
byly povazovany za ,nenormalni”, za projev nemoci.

odchylky, rozdily v ramci symptomd podstatné pro prognozu, ale i pro
lécbu. LékaFi zaznamenavali dilezité rozdily v rdmci jednotlivych sym-
ptom0 — napf. mnozstvi ztracené krve, druh zvracené krve, oboustranné
vs. jednostranné postizeni u mandli, ledvin, vySe teploty vs. horecky,
bézné pocenivs. lezeniv potu, typy bolesti. Tyto rozdily byly klicové ze-
jména pro stanoveni prognozy.

klinicky obraz nemoci - tj. kombinaci symptom a klinickych pfiznakd
typickych pro konkrétni nemoc. Vyroky v ramci tzv. diagnostické pfiruc-
ky popisuji celkovy stav pacienta, nékdy dokonce velice obsirné a di-
kladné, v¢etné vSech moznych rozdild. Tim jsme ziskali ¢asto celkovy kli-
nicky obraz nemoci. Dochované vyroky svéd¢i o tom, Ze mezopotamsti
lékari dokazali od sebe rozeznat jednotlivé nemoci.

symptomy vedouci ke smrti pacienta byly velice pfesné rozeznavany.
Bud'se jednalo o jednotlivy symptom (tmava krev, tmava barva obliceje,
jazyka, zuby, intenzivni krvaceni, silnd bolest) nebo ¢astéji o celkovy kli-
nicky obraz nemoci ¢i stavu organismu, ktery byl dle zkusenosti |ékafd
smrtelny.

Mezopotamska diagnostika neslouzila ke stanoveni diagnodzy, ale ke sta-

noveni prognozy nebo terapie!!! To je zasadni odchylka od naseho sou¢asného vnimani

cile diagnostického procesu. Celkovy jedinecny klinicky obraz nemoci byl ve starovéké
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Mezopotamiisledovan jen s cilem urcit, zda je nemoc |écitelna, nebo zda pacient zemfre.
Vsechny drobné detaily a rozdily slouzily pouze tomuto Ucelu.

Mezopotamsti lékafi od sebe dokazali rozeznat jednotlivé nemoci na za-
kladé jedinecnych kombinaci symptomd a klinickych ptiznakd. V textech ale zasadné
chybikoruna a cil diagnostického Usili (z pohledu dnesni mediciny) - tj. vyf¢eni konecné
diagndzy. Slovem diagndza minime vlastni rozpoznani a nazev jedine¢né nemoci
a soucasné klasifikace znamych nemoci. Ve vétsiné mezopotamskych vyrokd vlastni
diagnoza chybi. Setkdvame se s ni spise vyjimecné, napf. v oblasti koznich nemoci, jindy
je nazvan spise typicky symptom.

Diagnozy

PFi studiu mezopotamské mediciny se nem0zeme vyhnout otazkam typu: ,Jaké kon-
krétni nemoci trapily tehdejsi obyvatele a vyskytovaly se stejné nemoci jako dnes?”
Nejpresnéji by odpovédély vyzkumy paleopatologického typu, které by poskytly rele-
vantni informace o celkovém zdravotnim stavu populace, o nejrozsifenéjsich nemo-
dalo odpovidajici soubor kosterniho materialu. Rozsitfenost jednotlivych nemoci
mUZeme proto usuzovat pouze na zakladé vlivu enviromentalnich a socio-kulturnich
faktor0. Vzhledem k suchému prasnému a slunecnému prostredia bézné celodenni pra-
cina polise da predpokladat, ze velice obvyklé byly zejména problémy se zrakem a koz-
ni problémy.> S prihlédnutim k obvyklym teplotdm a nizké Urovni hygienickych opatre-
ninikoho neprekvapivysoky vyskyt chorob gastrointestinalniho traktu. K nim pfidame
velice zajimavou a zatim malo sledovanou oblast otrav zpdsobenych mykotoxiny.*
Mnoho textl se zabyva téhotenstvim, porodem a péci o novorozené dité.*

Diky detailnim popisdm symptom0 a celkovému klinickému obrazu nemoci
se nemUzeme vyhnout pokusSeni pridat k mezopotamskym vyrokdm skute¢nou diagno-
zu (nazev nemoci) z naseho soucasného pohledu, dle soudobé zapadni lékarské klasifi-
kace. Néktefi védci se dokonce vénuji vybranym nemocem nebo oblastem. *¢ Tento po-
stup ma ale nékolik zavaznych trhlin, na které je tfeba upozornit. Néktefi asyriologové

54) Viz BIGGS, R.D., Ergotism and Other Mycotoxicoses n Ancient Mesopotamia?

55) Pro bézny prehled predpokladanych nemoci ve starovéké Mezopotdmii viz napr.
BIGGS, Robert, 1995, s. 1915-1918 nebo BIGGS, Robert.D., 1998-2001, s. 623-629.
56) Jen vybérem: STOL, Marten: Birth in Babylonia and the Bible, STOL, Marten: Epile-
psy in Babylonia, STOL,Marten: Blindness and Night-Blindness in Akkadia, STOL, Mar-
ten: Leprosy: New Light from Greek and Babylonian Sources, KINNIER WILSON, J.V.,
Mental Diseass in Ancient Mesopotamia, GELLER, M.J., Renal and Rectal Disease Texts
a mnohé dal$i prdce.

57) Napriklad BIGGS, Robert, 1995, s. 1915.
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tvrdi, Ze nemoci v prdbéhu sledovanych 5 — 3 tisic let natolik zmutovaly a maji natolik
odlisné priznaky, Ze je nemozné pfidat vyrokdm dnesni diagndzu.*” Navic zavéry ziska-
né z pisemnych materidld neni mozné ovéfit studiem kosterniho materialu. A prede-
vSim je naprosto zbytecné snazit se spojit zcela nesourody a nekombinovatelny material
jako jsou starovéké vyroky a soucasna zapadni klasifikace nemoci. Jsou samoziejmé
nemoci, jejichz klinicky obraz je natolik specificky, Ze je Ize v textech nalézt a identifikovat.
Vétsinou je velice sporné pridavat jednoznacnou soudobou diagnézu k mezopotamskeé-
mu vyroku a zaroven i k nasi diagnoze nalézt odpovidajici mezopotamsky vyrok. Sou-
casna lékarska klasifikace se na staromezopotamské texty roubovat neda.

Zavérem je mozno fici, ze diagnostika ve starovéké Mezopotamii dosdhla
znacného Uspéchu a i pouze s metodou pfimého pozorovani pacientovych obtizi doka-
zala jednotlivé nemoci urcit a rozeznat. Diagnostika do znacné miry predstihla terape-
utické metody a moznosti mezopotamského lékare. Proto u zna¢ného mnozstvi nemoci
a Urazl nachazime progndzu smrti.
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