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В Сиднее  прошёл  VIII  Меж-
дународный симпозиум по 
истории анестезии (ISHA), 
собравший около 160 участни-
ков, причём более половины 
из них приехали с других кон-
тинентов. Подобные симпози-
умы проводятся раз в 4 года 
(предыдущий был на Крите в 
2009 г., а следующий планиру-
ется в Бостоне в 2017 г.).

Нынешний форум был пре-
красно организован. Он  про-
ходил на территории Сидней-
ского университета, постро-
енного во второй половине 
позапрошлого века в неого-
тическом стиле и весьма на-
поминающего Кембридж или 
Оксфорд.

Молодым везде
у них дорога

На официальном открытии 
симпозиума выступила губер-
натор Нового Южного Уэльса 
профессор Мари Башир. В свои  
80  с лишним лет она прекрасно 
выглядит. Башир раньше работала 
психиатром, а затем была ректо-
ром Сиднейского университета. 
Повторно увидеть и услышать гу-
бернатора, но уже на телеэкране, 
можно было несколько дней спу-
стя на многолюдном празднике в 
честь Дня Австралии в одной из 
сиднейских бухт.

Затем один из ведущих австра-
лийских историков  профессор 
Джон Гаскоинь (J.Gascoigne) 
прочёл прекрасную лекцию об 
истории открытия и колонизации 
Австралии европейцами.  Вероят-
но, не последнюю роль в пригла-
шении этого докладчика сыграл 
тот факт, что его жена является 
анестезиологом.

Научная программа симпози-
ума продолжалась 3 дня  в двух 
аудиториях одновременно. Было 
заслушано около 90 докладов. 
Разумеется, невозможно даже 
кратко остановиться  на всех 
прозвучавших сообщениях. Пере-
числю лишь названия  некоторых 
сессий:  знаменитые имена в ане-
стезии; анестезия и её взаимо-
отношения с промышленностью; 
история  лечения боли; регио-
нальная анестезия; военная ане-
стезия; анестезия и античность; 
общество и анестезия и т.д. Среди 
докладчиков были известные 
специалисты, которые сами уже 
стали частью  истории анестезии, 
например, президент Всемирной 
федерации анестезиологиче-
ских обществ Дэвид Вилькинсон 
(D.Wilkinson, Великобритания) или 
сопредседатель данного симпо-
зиума, патриарх австралийской 
анестезиологии профессор Росс 
Голланд (R.Holland).

Всеобщее оживление вызвало  
провокационное выступление 
Рамона Мартина (R.Martin, США) 
«Влияние психиатрических диа-
гнозов Уильяма Мортона, Гора-
цио Уэллса и Чарльза Джексона 
на открытие и демонстрацию 
эфира как анестетика». С по-
мощью соавтора-психиатра до-
кладчик выставил этим пионе-
рам анестезии психиатрические  
диагнозы по  DSM-IV. Джексон 
получил ярлык  «расстройства 
дефицита внимания с гиперак-
тивностью» (ADHD), Уэллс – 
«биполярного расстройства», 
а Мортон, даже не имевший 
медицинского образования, – 
«расстройства нарциссической 
личности». Конечно, подобная 
ретроспективная «диагностика» 
с использованием современной  
статистической классификации 
психических расстройств  вызы-
вает  только улыбку.  Но, вопре-
ки ожиданиям, на симпозиуме 
прозвучало немало докладов 
на высоком профессиональном 
(с точки зрения историка) уровне. 
«Лидером продаж» здесь, безус-
ловно, явился Вульф Штратлинг 
(W.Stratling, Великобритания – 
Германия), который выступал на 
симпозиуме 7 раз! Удивительным 
образом  Штратлингу удаётся 
сочетать работу анестезиолога 

События

История имеет значение
Под таким девизом в Австралии состоялись два крупных историко-медицинских форума

(2-3 дня в неделю) с професси-
ональными занятиями истории 
медицины. Наверное, едва ли 
найдётся другой такой случай, 
когда консультант-анестезиолог и  
консультант по  истории, теории 
и этике  медицины совмещался  
бы в одном лице.

Представлял несомненный 
интерес  доклад Йогана Пёлля 
(J.Pöll, Нидерланды) о возникно-
вении анестезии в Великобрита-
нии и Германии. Врачи-анестези-
сты появились в Великобритании 
раньше, чем в континентальной 

Европе, что связано  с ментали-
тетом английских хирургов, счи-
тавших  ниже своего достоинства 
заниматься обезболиванием, в то 
время как их немецкие коллеги 
были склонны к холистическому 
мировоззрению  и сами давали 
наркоз.

Исчезающая 
специальность

Вопросам преподавания исто-
рии медицины были посвящены 
специальная сессия и семинар. 
К сожалению, ситуация здесь 
весьма тревожная. Например, 
в середине прошлого века в 
американских университетах на-
считывалось  около 40 кафедр 
истории медицины, а сейчас 
осталось лишь 9, причём воз-
главляют их, как правило, общие 
историки, не имеющие медицин-
ского образования. В Германии  в 
институтах истории медицины при 
университетах стали преподавать 
медицинскую этику, и в результа-
те ряд таких учреждений оказался  
монополизирован философами. 
В Австралии история медицины 
вообще  не преподаётся студен-
там-медикам, а из программы 
последипломной подготовки ане-
стезиологов вопросы по истории 
специальности были исключены. 
Что делать? Штартлинг предла-
гает объединить усилия и созда-
вать  междисциплинарные «ме-
дико-гуманитарные колледжи» 
(Colleges for Medical Humanities), 
задачей которых была бы коор-
динация усилий и  практическая 
поддержка  образовательных и 
исследовательских проектов по 
истории медицины.  Механизмом 
стимулирования интереса  могло 
бы быть проведение международ-
ных летних школ или семинаров.  
Немалую помощь в этом могли бы 
оказать профессиональные ассо-
циации (например, национальные 
общества анестезиологов). По 
мнению одного из участников се-
минара, надо прививать любовь к 
истории уже на школьной скамье. 
Первоочередной задачей было 
заявлено внедрение истории ме-

дицины в программу медицинских 
факультетов и вузов.

В этой связи большой  интерес 
аудитории вызвал опыт  препо-
давания истории медицины в рос-
сийских медицинских вузах, где, 
согласно существующей програм-
ме, на изучение данного предмета 
выделяется 72 часа лекций и 
семинарских занятий. Автор этих 
строк рассказал о преподавании 
истории медицины в России и 
СССР, её зависимости от полити-
ческой конъюнктуры, имеющихся 
учебниках по данному предмету 

и их особенностях. Например, в 
1950-е годы историки медицины 
были озабочены выявлением 
и отстаиванием отечественных 
приоритетов. В частности, за-
являлось о том, что пенициллин 
был открыт В.А.Манассеиным 
и А.Г.Полотебновым в 1871 г., 
витамины – Н.И.Луниным в 
1880 г., инсулин – Л.Соболевым  в 
1901 г. и т.д.  Постепенно преоб-
ладал более взвешенный под-
ход. Если в первом издании 
учебника М.П.Мультановского 
(1961) более половины объёма 
было отведено истории отече-
ственной медицины, то в учеб-
нике Т.С.Сорокиной, изданном в 
1990-е годы, ей отведено менее 
трети текста. Наиболее цитируе-
мыми авторами первых учебников 
были Ленин, Маркс и Энгельс, 
Павлов и Сеченов (т.н. нервизм 
был объявлен  краеугольным 
камнем советской медицинской 
науки, а её философской основой,  
конечно же, являлось «великое 
учение  марксизма-ленинизма»). 
В последующих учебниках частота  
их цитирования резко снижается.  
Согласно новой программе, исто-
рия медицины преподаётся сту-
дентам 1-2-го курсов в объёме 72 
часов, включая лекции и семинар-
ские занятия. В заключение был 
сделан вывод о необходимости 
новых подходов к преподаванию 
истории медицины.

Наконец, нельзя не упомянуть 
прекрасную культурную програм-
му, которая включала открытие 
специальной выставки  редких 
книг по истории анестезии в 
университетской библиотеке,  
круиз по сиднейской гавани и  
экскурсию  по местам вспышек 
бубонной чумы, имевшим место 
в Сиднее в начале прошлого века.

Глядя из Мельбурна
Если Австралийское общество 

анестезистов расположено в 
Сиднее, то Колледж анестезистов 
Австралии и Новой Зеландии на-
ходится в Мельбурне. Колледж 
занимается последипломной 
подготовкой и сертификацией 

анестезиологов. Он также изве-
стен благодаря Музею истории 
анестезии, который носит имя 
Джеффри Кея (G.Kaye). Кей был 
одним из основателей колледжа 
и страстным коллекционером. 
Почётные кураторы музея – 
анестезиологи Род Вестгорп 
(R.Westhorpe) и Кристин Болл 
(C.Ball) решили провести в Мель-
бурне однодневный симпозиум 
Д.Кея по истории анестезии  
сразу после ISHA в Сиднее. Мель-
бурнский симпозиум уступал сид-
нейскому по числу участников, но 

не по качеству докладов. В част-
ности, Кестер Браун (K.Brown, 
Австралия) рассказал об истории 
анестезии в Мельбурне (первый 
наркоз в этом городе был про-
ведён в августе 1847 г., а первый 
анестезиолог появился там в 
1888 г.). Мартен ван Вийхе (М. van 
Wijhe) и вышеупомянутый Йоган 
Пёлль (Нидерланды) поделились 
опытом интервьюирования своих 
пожилых коллег-анестезиологов 
по специально разработанному 
опроснику (устная история). 
Выяснилось, что никто из них 
изначально не собирался быть 
анестезиологом – один стал им 
из-за проблем со здоровьем, ме-
шавшим хирургической деятель-
ности, другой мечтал заниматься 
тропической медициной и т.д. 
Сегодня в Нидерландах насчиты-
вается около 2 тыс. анестезиоло-
гов, и это вторая по популярности 
медицинская специальность.

На симпозиуме был зачитан 
доклад заведующего кафедрой 
истории медицины, истории оте-
чества и культурологии Первого 
Московского государственного 
медицинского университета им. 
И.М.Сеченова профессора  Дми-
трия Балалыкина о роли истории 
медицины в подготовке  будущих 
врачей, который, несмотря на 
свой философский характер, 
был выслушан с интересом. 
В частности, предлагается новая 
периодизация истории меди-
цины, которая рассматривается 
как часть истории науки. Пред-
принимается попытка применить 
к медицине концепцию Т.Куна 
о  научных революциях и смене 
парадигм. Именно на истории 
медицинской науки, зарождение 
которой датируется эпохой Воз-
рождения, рекомендуется сде-
лать акцент в преподавании исто-
рии медицины. Выдвигаются два 
основных условия возникновения 
и развития науки: во-первых, 
монотеистическая философская 
система и, во-вторых, система 
демократических свобод. Доклад 
обсуждался в кулуарах с участни-
ками симпозиума: в частности, 
прозвучало мнение, что  это был 
единственный  глубокий фило-
софский доклад. С другой сто-
роны, было высказано сомнение 
в том, что религиозные догматы 
способствуют развитию науки. 
В качестве иллюстрации непро-
стых отношений между наукой 
и религией приводится история  
Мигеля Сервета, открывшего 
лёгочное кровообращение и 
сожжённого кальвинистами на 
костре за свои убеждения.

Зубы на полке
На следующий день участники 

симпозиума посетили 7 музеев 
и выставок, в том числе Музей 
истории зубоврачевания Генри 
Формана Аткинсона, Музей исто-
рии медицины, Музей анатомии 
и патологии Гарри Брукса Аллена 
и Музей Королевского Австрало-
азиатского колледжа хирургов. 

Конечно, каждый из музеев за-
служивает отдельного рассказа, 
и потому кратко упомяну лишь 
о первых двух. Оба являются  
музеями Мельбурнского универ-
ситета (стоматологического и ме-
дицинского факультетов соответ-
ственно) и расположены на его 
территории (первый находится в 
здании Королевской зубной боль-
ницы, а второй – в медицинской 
библиотеке). Прекрасную экс-
курсию по «зубному» музею про-
вёл  его почётный куратор Генри 
Форман Аткинсон, чьим именем 

музей назван. Аткинсону недав-
но исполнилось 100 лет, но он в 
отличной форме. Это наглядная 
иллюстрация высокой продолжи-
тельности жизни австралийцев. 
Среди экспонатов запомнился 
зубоврачебный кабинет викто-
рианской эпохи, а также связка  
зубов на проволоке, вырванных у 
убитых во время Крымской войны 
для последующего изготовления 
зубных протезов. Музей проводит 
выставки и имеет программу под-
держки студенческих проектов.

Музей истории медицины был 
основан в 1967 г. благодаря гран-
ту Wellcome Trust – крупнейшего 
британского благотворительного 
фонда, финансирующего биоме-
дицинские исследования. Сейчас 
он насчитывает около 6,5 тыс. 
экспонатов – от древнеримских 
хирургических инструментов до 
интерьера лондонской аптеки 
середины XIX века, листеровского 
карболового спрея и  фотографии 
(1887) первых женщин-студен-
ток медицинского факультета 
Мельбурнского университета. 
Посещение музея бесплатное, 
там  регулярно проводятся вы-
ставки (последняя была посвя-
щена 150-летию медицинского 
факультета Мельбурнского уни-
верситета, издан прекрасный 
каталог) и экскурсии. В Австралии 
недавно введена новая програм-
ма преподавания на медицинских 
факультетах – вместо традици-
онного 6-летнего обучения оно 
становится двухступенчатым: 
3 года изучения фундаменталь-
ных дисциплин с последующим 
экзаменом и  4-летним изучени-
ем клинических предметов. По 
словам куратора  музея Жаклин 
Гили (J.Healy), в рамках первого 
(3-летнего) этапа обучения про-
граммой предусмотрены обяза-
тельные семинарские занятия по 
истории медицины для студентов 
в музее в группах по 12 человек.

Нам можно было бы перенять 
опыт включения историко-ме-
дицинских вопросов в препо-
давание клинических дисциплин 
студентам и ординаторам. Так, 
вышеупомянутый Кестер Браун 
проводит с ординаторами се-
минары по истории анестезии, 
а  профессор  Катрин Сторей 
(C.Storey) из Сиднейского уни-
верситета – по истории невро-
логии. Сторей является прези-
дентом  ежегодной конференции 
Международного общества  исто-
рии нейронаук, которая состоится 
в Сиднее в конце июня.

Болеслав ЛИХТЕРМАН,
профессор кафедры истории 

медицины, истории отечества 
и культурологии,

доктор медицинских наук.

Первый Московский 
государственный медицинский 

университет им. И.М.Сеченова.

Сидней – Мельбурн – Москва.

НА СНИМКАХ: Г.Ф.Аткинсон 
проводит экскурсию в музее 
своего имени.


