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Abstract

Based on the knowledge of ancient Greek philosophers, medieval Arabic theoretical anatomy describes the
organs, their roles and function as well as their mutual relationships on a philosophical basis wherever there
are organs with higher and subordinate roles. According to /bn Sina Abui ‘Ali al-Husayn b. ‘Al (Avicenna)
(370-428 AH or 980-1037 AD), everything in nature is connected with everything else, and the main
operator of the body is the immortal divine soul (riih). While breathing, a part of the divine soul enters the
lungs, and then the heart as its mixture with blood wehere 'pneuma’ is formed, which spreads out along the
arteries throughout the body. The soul part of the inhaled air (a/-hawa’) regulates the heat of the heart and
nourishes it. According to Ibn Sina, the heart has three cavities: one on the right side, one on the left side,
and the third in the middle, which serves as a kind of blood store. The liver governs the right side, the spleen
governs the left one. The heart is located in the middle of the chest maintaining a kind of balance between
the two vascular systems. The left side has been exalted by the fact that the divine soul comes from the air
to the left side of the heart, and from here it floods the whole body through the arteries. The right side of the
body is dedicated to bodily functions like turning food into blood, nourishing the organs, and removing
excess. The right half of the body is operated by the left half through nerves originating from the brain. In
the brain, the two sides merge. The source of the veins is the liver, while the arteries originate from the
heart. As part of a close reading of the text, I created a diagram of branches of the blood vessels to facilitate
their identification. In many passages of the anatomical description we only learn that the vessel in question
branches in three, four or five directions and travels in a certain direction or towards certain parts of the
body. There is always a branch among them, indeed the largest one, and by connecting these largest
branches, we get the full path of a given bloodvessel from the beginning to the end. Such as the route v.
cava superior from the right ventricle (branches in two directions) - v. brachiocephalica (branches to five)
- v. subclavia (branches towards 4) - v. axillaris (branches towards 3) - v. basilica (2 branches branch to 4
at the forearm) - v. mediana cubiti (branches towards 2) - v. salvatella from heart to fingers. In some cases,
erroneous conclusions can be identified in Ibn Stna's description wherever he connects bloodvessels with
different origins. Sometimes Ibn Stna begins to describe a route of a bloodvessel and then continues to
describe another bloodvessel as if it were a continuation of the previous one. Alternatively, he also assigns

1 A kdzépkori arab orvoslason azt az Okori eredetil orvoslast értjiik, amelyet az arab kalifatusban és annak utodallamaiban és az
egész kozépkori iszlam vilagban miiveltek. Valdjaban az orvosok tdbbsége nem arab volt (eleinte még muszlim sem, hanem zsido6
vagy keresztény vallasu), hanem szir (arami), irani, zsido, torok vagy mas szarmazasu, akik az akkor a tudomany és miiveltség
nyelvének szamité arab nyelven irtak. Ibn Sina sem volt arab, a mai Uzbegisztanbél szarmazo6 perzsa volt.
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branches belonging to one bloodvessel to branches belonging to another one, such as the v. jugularis interna
in description of branches of the v. jugularis externa.

Kulesszavak

anatoémia, érrendszer, iszlam orvostudomény, Avicenna, Ibn Sina
Keywords

anatomy, blood-system, Islamic medicine, Avicenna, Ibn Sina

Eloszo
Ahhoz, hogy az erek lefutasat, elagazésait meg lehessen ismerni, azok feltarasara, a test felboncolasara van
sziikség.
A boncolasra vonatkoz6 arab kifejezés al-tasrih kettOs jelentésii. Az arab szerzok a szot a kozépkorban a
test leirasara ,,anatomia” értelemben, és a test feltarasara ,,felboncolas™ értelemben is hasznaltak. Az al-
tasrih t0névi igenév a s-r-h (felvag) gyokbol szarmazik. Maganak a fonévi igenévnek a kettds jelentését
ugy lehet feloldani, ha az anatdémia tudomanyat, amely elméleti tudomanyt jelent, ‘ilm al-tasrih (az anatdbmia
tudomanya) formaban haszndljak, mig a felboncolas gyakorlati folyamatat a fénévi igenév magaban allo
alakjaval irjak le. Ennek az értelmezési problémanak, amely a kozépkortol kezdve az iszlam orvosi irodalom
alland6 téméaja volt, a megoldasat Haggi Halifa és Muhammad ‘Ali al-Tahanawi adta meg a 17.-18.
szazadban, megkiilonboztetve a boncoléas nélkiili anatomiai tudast €s a boncolast igénylé ismereteket. (E.
Savage-Smith 1995:68-69)
Az 6kori gordg filozofus-orvosok tudasara épiild kozépkori arab elméleti anatomia a szerveket, azok
feladatait és miikodésiiket, egymassal valod kapcsolatukat filozofiai alapon irja le, ahol vannak nemesebb ¢és
alavetett szerepli szervek. Ibn Sina Abiui ‘Ali al-Husayn b. ‘Ali (Avicenna) (370-428 AH/980-1037 AD)
szerint a természetben minden mindennel 0sszefligg, a test 6 miikodtetdje pedig a halhatatlan isteni 1élek,
aruh. A levegdvétel soran az isteni Iélek egy része a tiidobe kertil, majd a szivben beldle és a vér keverékébol
pneuma? keletkezik, amely az artéridkon keresztiil szétarad az egész testben. Ennek a beszivott levegének
(al-hawa’) a lélektartalma szabalyozza a sziv hojét és taplalja a szivet. (wa-manfa‘at hada al-hawa’ al-
mu ‘idd "an yu ‘addila birithihi hararat al-qalbi, wa-"an yamudda al-ritha bil-gawharihi alladi huwa "aglabu
fi mizagihi min gayri 'an yakiina al-hawa’u wahdatan amma al-ma’u fal-gidda v al-badana wa-amma al-
hawa’u fal-gida’u al-ritha. wa-kulli wahid min gida’i-I-badani wa-I-rithi gismun murakkabun la basitun.)
(Ennek az elokészitett levegdnek a feladata az, hogy a benne 1év6 halhatatlan isteni I¢lekkel szabéalyozza a
sziv hojét, és az, hogy tovabbitsa a lényegét képezd isteni lelket, amely a legdragabb része az 6
természetének (mizag), mivel a levegd sem egyetlen 6sszetevobdl all, hanem ahogy a viz a testet taplalod
anyag, ugy a levegd az isteni lélek taplaléka. A test és a Iélek minden egyes taplaléka Gsszetett anyag és
nem egyszeri.) (Ibn Sina 1987:2. kotet/3. konyv/1122)
Ibn Sina szerint a szivnek harom iirege van: egy a jobb oldalon, egy a bal oldalon és egy kozépen, amely
egyfajta vérraktarként szolgdl. (wa-fihi taldata butiin batnan kativan wa batnun kal-wasti, liyakina lahu
mustawda ‘u gida’in yagtadi bihi katifun qawiyyun yusakilu gawharahu wa ma ‘dinu rithi yatawalladu fihi
‘an dammi latifi.)(Harom {ireg van benne, két nagy kiterjedésii €s egy, amely mintha kdzépen lenne, azért,
hogy elraktarozza a taplalékot, amellyel taplalja a szivet. Ez a taplalék siirii és erds, hasonlit a sziv
Iényegéhez. A szivben van a forrasa az isteni I1¢leknek, amely benne sziiletik az itt [évO finom allagu vérbdl.)
(Ibn Stna 1987:2. kotet/3. konyv/1195)

2 A pneuma kozponti szerepet jatszik a kozépkori arab fiziologiaban és filozofidban is. Harom féle pneuma (rith) l1étezik, amelyek
kapcsolatban allnak a testet iranyito fakultasokkal (hatoerdkkel). A harom f6 hatoerén beliil tobb kisebb hatoerd is mitkodik a
szervezetben. A harom f6 hatoerd név szerint az agybol iranyitod szellemi fakultasok (al-quwa an-nafsaniyya), a maj kézpontu
természeti fakultasok (al-quwa at-tabi‘iyya) és a szivbol kiindulo ¢é16 (animalis) fakultasok (al-quwa al-hayawaniyya). Ez
utobbiak biztositjak az életet és valtjak ki a sziv 6sszehtizodasat és elernyedését. (Ullmann 1978:61)
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Nos, ha Ibn Sina maga boncolta is a szivet, akkor is nehéz lett volna megcafolnia az okor ota
megkérddjelezhetetlen Arisztotelész allitasat arrdl, hogy a sziv haromiiregii.® Hiszen a pitvarok nemcsak
abbdl a két kiviilrdl jol lathatéan a sziv bazisara hajlé fiilcsébdl allnak, hanem hozzajuk tartozik még az
alattuk elhelyezkedd két kis tireg (pitvar) is. A pitvarok sima fali also részét a kozépkori elképzelés szerint
valoszinlileg még a kamrékhoz tartozo résznek tekintették, €s a pitvarok felsé egyenetlen falu fiilcséi
jelentették akkoriban a valodi pitvarokat. A pitvarok sima alsé része lehet a ,,k6zEépsé iireg”, a harmadik
kamra, amely mar az 6kori Egyiptom egyszeriisitett sziv abrajan is egy egységes, a két als6 kamra felett,
kozépen elhelyezkedd iireg volt, mint egy korsonak a szdja, €s ez az elképzelés a kozépkorban sem valtozott.
Az emberi test boncoldsa az iszlam szerint a kozépkorban nem volt egyértelmiien elitélve vagy megtiltva,
legalabbis ami a nem muszlimok testének felboncolasat illeti. Az a muszlim mondas, amelyet a Profétatol
eredeztetnek és tigy hangzik, hogy ,,a megszerezhetd tudasnak harom alappillére van: a Koran verseinek
hiteles recitacidja, a Profétatol szarmaztatott hagyomanyok tanulmanyozasa ¢s a vallasgyakorlatok ismerete.
Minden mas, ami ezeken kiviil van, azoknak a tanulményozasa felesleges”, a kozépkorban tigy modosult,
hogy ,,a tudoméanynak két formaja van: a testek tudomanya ¢s a vallasok tudomanya”. (E. Savage-Smith
1995:73)

A testek tudoményat, vagyis az orvostudomanyt, sokdaig csak a zsidok és a keresztények gyakoroltdk, a
muszlimok rajuk hagyatkoztak. Az iszlam torvények ugyanis tiltottdk a muszlimok megcsonkitasat,
csontjuk eltorését ¢és a testiik felvagasat a halal eldtt és utan is, mas vallastiak esetén mindez megengedett
volt. Ugyanakkor azt elismerték, hogy a sebészek (al-gara’ihiyiin), érvagok (al-fassadiin) és kopolydzok
(al-haggamiin)* szamara elengedhetetlen az anatomia ismerete, hiszen &k az izmok, az erek és idegek pontos
helyének ismeretében végezhetik csak jol a munkajukat. A test boncoldsa dnmagaban csak annyi tudast
adhat a boncolast végzének, mint a hentesnek, tehat emellett fontos az eldzetes anatomiai tudasra is szert
tenni. (E. Savage-Smith 1995:82)

A 9. szazadban kezdték el az arabok leforditani az 6kori gorog orvosi kéziratokat, koztiik Arisztotelész és
Galénosz boncolason alapulé anatémiai munkait is, amelyek alapot szolgaltattak az arab orvosoknak sajat
munkaik megirasahoz. A 13. szézadra az iszlam vilag vezetd orvosai mar muszlimok voltak, de ekkorra a
filoz6fus orvosok helyét, mint amilyen /bn Sina is volt, atvették a jogasz-orvosok, mint példaul /bn al-Nafis
(609-687 AH-1213-1288 AD), aki Ibn Sina nagy orvosi kdnonjanak (a/-Qaniin fil-tibb) kritikusa volt.

Ibn Sina koriilbeliil 1025-ben fejezte be az al-Qaniin fil-tibb (Az orvostudomany zsinormértéke) cimi 6t
kotetes orvosi kézikdnyvét, amelyet a 17. szazadig nemcsak az arab, de az eurdpai orvosi konyvek alapjaul
is szolgalt. Elmondasa szerint az orvostudomany a tudomanyoknak egy olyan specialis osztalya, amely
magaban foglalja mind a teoretikus, mind a praktikus tudomdnyokat. Orvosi hitvallasanak alapjait
Hippokratész (ie. 460-375) nedvelmélete €s orvosi etikdja, Arisztotelész (ie. 384-322) négyes oksag
elmélete’ és anatomidjanak egy része, valamint Galénosz (129-200) természetes fakultdsokrol sz6ld
elmélete €s gyakorlaton alapul6 anatomiai leirasai adjak. (Heldreth 2014:1, 3, 11)

3 Dioklész az éllatok boncolasa soran azonositotta a két kamrat és a két pitvart a szivben, de nem mert szembe szallni a kor
uralkod6 orvosi véleményével, és magaval Arisztotelésszel, igy felfedezése homalyban maradt. (Longrigg 1993:71)
* A hisba kézikonyvek élesen elkiilonitik egymastol az orvosokat és a sebészeket. A két csoport tagjainak mas és mas targyakbol
kellett vizsgat tenniiik a piacfeliigyeld (hasib) eldtt. A piacfeliigyeld vagy erkdlesfeliigyeld feladata volt tobbek kdzott az orvosok
vizsgaztatasa. Az érvagok és a kopolydozOok nem szamitottak orvosoknak, hanem csak kopolydzéshez és érvagashoz értd
szakembereknek. A presztizsiik joval alacsonyabb volt a sebészekénél €s a csontigazitokénal: tevékenységiik némiképpen atfedte
a borbélyokét. (Ormos 1996:32) Al-Birini (Abii Rayhan 362-440 AH/973-1050 AD) az érvagokat az orvosok k6zé szdmitja, az
orvosok kiilon csoportjanak tekinti. (Ormos 1996:35)
5 Arisztotelész a négyes oksag elméletérdl szold tanitisat Platon ideatanabol fejlesztette ki. Platon szerint az anyagi elv
onmagaban nem elég a mozgas magyarazatara, hatéokra (formalo szellemi elvre) is sziikség van. Platon formalo elvnek az ideat
tekintette. Arisztotelésznél a négy ok, amelyek a valtozast okozzak: az anyagi ok, a haté ok, a formalis ok és a végsé ok.
Elméletében abbol a mozgasbol (a 1étezdk fejlodésébdl) indult ki, mely sordn az anyag 1 belsé format kap. Az anyagnak ezt a
formalasat ugy végzi, hogy kdzben valamilyen célt valosit meg.
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Ibn Sina a konyvében sokszor kezdi ugy az allitasait, hogy ,,Galénosz azt mondta,” vagy ,,Arisztotelész
szerint”. Egyszer egyik, maskor masik okori szerzé gondolatait idézi. Példaul Galénosznal az artériak mar
nem leveg6t tartalmaznak, mint ahogy Arisztotelész véli, hanem finom allaga vér és levegd keverékét. (Ibn
Sina Galénoszt fogadja el.) Vagy példaul a hatdéerdk székhelyeit illetéen, Galénosz szerint minden egyes
fakultasnak meghatarozott székhelye van a testben, ezt vallja Ibn Sina is. Arisztotelész szerint viszont
minden fakultas forrasa a sziv. (Ibn Stna 1987:1. kdtet/1. kdnyv/91) Ibn Sina tobbségében Galénosz elméleti
rendszerét koveti.

Az erek anatdmidjat az elsd kotet negyedik fejezete tartalmazza. A szerzd az artéridk (as-sarayin/ al- ‘uriiq
ad-dawarib) leirasat veszi eldre, és csak ezutan kovetkeznek a vénak (al-’awrida/ al- ‘uriig as-sakina)
leirasai. Azért nem ebben a sorrendben elemzem a leirdsokat, mivel a véndk Gsszefoglalasakor egyben a
galénoszi elképzelést is feltarja a szoveg az érrendszer egészeérdl, valamint a szervezet miikddésérdl, egyfajta
bevezetést adva az artéridk anatomidjahoz.

Ibn Sind leirasdban vannak nemes (sziv, maj, 1ép, artériak) és alavetett szervek (gyomor, belek, vénak), a
jobb és a baloldalhoz rendelt folyamatok. A szervek filozofiai Giton kapcsolddnak egymassal. A jobb oldal
felett a maj uralkodik, a baloldal felett a 1ép. A sziv kdzépen helyezkedik el a mellkasban és egyfajta
egyensulyt tart fenn a két érrendszer kozott. A baloldal az altal lett felmagasztositva, mert az isteni lélek a
levegdbdl, a természetbdl a sziv baloldalahoz érkezik, és innen 4rasztja el az artériak 4ltal az egész testet.®
A jobb oldal a foldi dolgoknak lett szentelve, mint a taplalék vérré alakitasa és a szervek taplalékkal valo
ellatasa, a folosleg eltavolitdsa. A jobb oldali testfél a baloldali testfél altal van mukodtetve, az agybol
kiindulo idegek Utjan. Az agyban a két oldal 6sszekeveredik.

Al-Magust ‘Ali b. al- ‘Abbas (Haly Abbas) (megh. cc. 982-994 AD/ 371-383 AH) a sziv kamrainak leirdsakor
megemlit egy manfad-nak nevezett ,harmadik tireget” (at-tagwif at-talit), amelyet Manfred Ullmann
»atjaro”’-nak (passage) fordit. (manfad -exit, passage, Fonahn, 1922:1935. sorszdm) (min at-tagwif al-ayman
ila at-tagwif al-aysar manfadun yusammihu gawmun tagwifan talitan wa-laysa dalika kadalika.) (al-Magus1
1939:64)

(The heart has a right and a left ventricle which are separated by a partition. In this partition there is a
passage (manfadh)which many people (Aristotle is meant) call a ’third ventricle’, but this is incorrect.)
(Ullmann 1978:65)

A manfad terminus, ami a kamrak vonatkozasidban tagwifként, vagyis ,lireg”-ként (cavity, Fonahn
1922:3189. sorszam) van magyarazva, a késdbbiekben tobbszor is el6fordul al-Magiist leirasaban, amikor
a szivbe belépd vagy onnan kilépd nagyerek nyilasairdl (fithat) van szo. (Itt a manfad jelentése megegyezik
a fuhat jelentésével.) (amma al-manfadani al-ladani fi at-tagwif al-aysar fa-ahaduhumda fithat al- ‘irqi ad-
daribi. Ami a bal kamraban lévo két atjarot illeti, azok koziil az egyik az iitéér nyilasa). (al-Magiist 1939:64)
Ez a terminus (manfad) Ibn Sind sziv-leirdsabol hianyzik, (Isd. Ibn Stna 1987: 2. kétet/3. konyv 1195-1196).
A min at-tagwifi-l-aymani ila at-tagwifi-l-aysari manfadun szovegrészt Ugy is lehet értelmezni, hogy ez az
»atjaro” a truncus pulmonalis jobb kamrabdl indul6 és a baloldal felé elhajlo nyildsa. A truncus pulmonalis,
a bal kamrabol indul6 aorta nyilasa alatt, a baloldalon hagyja el a sziv bazisat. (Az aortaiv alatt kettévalik
a. pulmonalis dextra és sinistra dgakra és szétagazik a tlidében.) Az ér nyilasa tehat athajlik a jobb kamrabol
a bal kamra felé. (fa amma al-manfadu alladi min at-tagwif al-ayman ila al-aysar fainnahu min al-ganib
al-ayman awsa ‘u tumma yadugqu qalilan qalilan ild an yantahi ila al-ganib al-aysar.)(Ami azt a nyilast
illeti, amely a jobb kamra feldl a bal kamra fel¢ halad, az a jobb oldalon szélesebb, majd egyre keskenyebb
lesz, ahogy elér a baloldalra.)(al-Magiist 1939:65)

A jobb kamrabol indulo tlidOartéria tovénél egy tOlcsérszerli atmenet taldlhatod, egy balra és felfelé
tolcsérszertien sziikiild iireg, a jobb kamrabol a pulmonalis billentyithdz vezetd sima falt kijarat. Ez az lireg

6 Al-Magiist szerint is a tiid6vel koriildlelt kap alak( sziv azért hajlik bal felé, mert az ,,allati 1éleknek” itt van a székhelye.
(Ullmann 1978:65)
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a jobb kamra és a tiidOartéria kozott helyezkedik el és a sulcus coronarius szintjében a tiidéverdérbe
folytatodik, amely a baloldal fel¢ hagyja el a szivet.

Ibn Sind szivleirasaban egy olyan atjarorol, csatornardl (magra) van sz6 a két kamra kozott, amely a sziv
kitdgulasakor kitagul, majd a sziv megnyuldsakor 6sszenyomodik. Vagyis egyiitt mozog a szivvel igy, mint
a jobb kamraban 1év6 rész, ahonnan a tiidéartéria kiindul.

Ibn Sina szovegében szerepld erek beazonositdsahoz a modern anatdémiai tankonyveket €s az internetes
képi és videds forrasokat hasznaltam fel. A beazonositott erek latin neveit zardjelben irtam az arab szoveg
forditasahoz, illetve a szovegben mar arabul megnevezett ereket, Adolf Fonahn: Arabic and Latin
Anatomical Terminology Chiefly from the Middle Ages cimli harom nyelvli anatomiai szotarabol
azonositottam be. A szOveg olvasdsa kozben készitettem egy abrat az erek eladgazésairol, ez 1ényegesen
megkonnyitette azok beazonositasat. Sok helyen az anatomiai leirdsban csak annyit tudhatunk meg, hogy a
szoban forgd ér harom, négy vagy ot felé agazik és bizonyos irdnyban vagy testrészek felé haladnak.
Kozottiik mindig van egy leagazas, amely a legnagyobb. Ha 6sszekotjiik ezeket a legnagyobb 4gakat, akkor
megkapjuk egy bizonyos érnek a teljes utvonalat a kezdetétdl a végéig. Mint példaul a v. cava superior a
jobb kamrabol (két felé agazik) - v. brachiocephalica (6t felé agazik) — v. subclavia (4 felé agazik) — v.
axillaris (3 felé dgazik) — v. basilica (2 4ga az alkarnal 4 felé agazik) — v. mediana cubiti (2 fel¢ agazik) —
v. salvatella Gtvonalat a szivtdl az ujjakig.

A nyomon kovetés azért nem egyszert, hiszen véndkrol 1évén sz, ezek pont forditva haladnak, mint ahogy
a kozépkori szoveg koveti végig az utjukat, vagyis folyamatosan vissza kell kovetkeztetni az ér egy korabbi
szakaszdra egy mashonnan (anatomiai tankonyvek) szdrmaz6 tudés alapjan. Az arab szovegben a vénak a
majbol indulnak ki €s innen jutnak a szivbe vagy haladnak lefel¢ a labak irdnydba. Az artéridk a szivbol
indulnak ki és haladnak a fej illetve a test iranyaba. Egyes esetekben téves kovetkeztetésekre is lelhetlink
Ibn Sina leirasaban, ha olyan ereket kapcsol 0ssze a szerz6, amelyek valojaban mas-mas eredettel birnak:
példaul a v. subclavia elagazésaihoz sorolja a bordak feldl érkezd v. vertebralis-t is, de az mar nem a
kulcscsont alatti vénaba, hanem kozvetleniil a v. brachiocephalica-ba 6mlik. Vagy példaul a két csipOvéna
(v. iliaca communis dextra és sinistra) 10 fel¢ agazasanal keveri a belsd és a kiilsd csipdvéndk agait. Az
elsotdl a negyedik agig a kiilsd, az 6todik agtdl a nyolcadikig a belsd csipdvéndk agait irja le, majd a
kilencedik 4g valdjdban megint csak a kiilsd, a tizedik 4g pedig a belsé csipdvénahoz tartozik.

Eléfordul, hogy Avicenna elkezd leirni egy eret, majd egy masik ér leirasaval folytatja, igy mintha az az
el6zd ér folytatasa lenne. Mint példaul a v. jugularis interna és a v. jugularis externa eldgazasainak
leirasakor. Mas esetben egy ér elagazasaihoz, egy masik érhez tartoz6 dgakat is hozzasorol.

A vénak leirasa (Ibn Stna 1987:1. kotet/1. konyv 84-89)

Ami a csendes ereket (al- ‘uriiq as-sakina)(vénak) illeti, az 6sszes a majbol nd ki.” Legelészor két érné ki a
majbol: az egyikiik a homoru oldalrol. Ennek az érnek a legfobb érdeme a taplalék majba vald bevonzasa,
kapuérnek (al-bab)(v. portae) hivjdk. A masik ér a domboru oldalrol 1€ép ki, és legfobb feladata a taplalék
elszallitisa a majbol a szervekhez, iires vénanak hivjak (al-agwaf)(v. cava (inferior)).®

7 A galénoszi elképzelés szerint a maj a vérképzés, a vénas rendszer kozpontja, a taplalod erd forrasa.

8 A m4j zsigeri felillete (a zsigerek felSli része) homory, itt taldlhaté a méjkapu (porta hepatis). Itt 1ép be a méjba a
majkapugyiijtéér (v. portae), mas nevén verdce ér, vagy kapuvisszér. A v. portae a hasnydlmirigy feje mogott jon létre a v.
mesenterica superior (hatulsé bélfodri véna) és a v. lienalis/ v. splenica (1&pvéna) 6sszedmlésébol. Elérve a majkaput, rendszerint
két agra oszolva 1€p be. A hatulso lires véna (v. cava inferior) nem a majbol ered, hanem a két kdzos csipdvéna (v. iliaca
communis) 6sszedmlésébdl jon 1étre a 4-5. agyéki csigolya magassagaban. Miutan sszegyljtotte a hatulso végtagok, a medence
és hasiireg szerveinek elhasznalt vérét, belemélyed a maj allomanyaba, de nem agazik szét benne és nem valik a részévé. A maj
vénai agakat bocsatanak belé, amelyeknek a vérét igy tovabb viszi a sziv felé. Mivel az iires véna egy szakaszon a majba mélyed
¢és a domboru oldala felé hagyja el azt, ezért gondolhattak azt az okori és a kdzépkori megfigyeldk, hogy a véna a majbol ered.
Valéjaban minden ér (artéria, véna) a majkapun jon ki vagy 1ép be.
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A kapuér® (v. portae) anatémiaja:

El6szor is a kapuér mélyen fekvo része a mad;j liregében 6t agra oszlik, majd tovabbi kisebb agakat ad, amig
el nem éri a maj domboru felszineit.! Innen egy véna (v. cystica) vezet az epehdlyagig. Ezek a kisebb agak
olyanok, mint egy fa gyokerei, amelyek mélyen behatolnak eredetiik helyére. A vénanak az az oldala, amely
a m4j homorulatdhoz kozel van, amint elvalik a ma;jtol, nyolc agra valik szét. Kettd ag ezek koziil kicsi, a
tobbi hat nagy ér.!!

A két kis ér koziil az egyik (v. pancreaticoduodenalis inferior)'? a tizenkétujjnyi bélhez (duodenum) tér,
hogy bevonzza beldle a taplalékot, majd kisebb dgakat ad, és egy ag ezek koziil a pancreasnak nevezett
szervbe jut. A masik kis ér (v. pylorica) a gyomor alsé részeinél és a gyomorkapunal (al-bawwab) (pylorus)
(ott, ahol a gyomor also6 nyilasa van) agakra oszlik, hogy felvegye a taplalékot.

6/1. A hat nagy ér koziil az egyik (v. coronaria ventriculi) '* a gyomor felszinéhez tér, hogy taplalja a gyomor
kiils6 részét. Mivel a gyomor belsé része befogadja azt az elsddleges taplalékot, ami benne van, azaltal,
hogy egyesiil vele és az a gyomor anyagava valik.

6/2. A masodik nagy ér (v. lienalis) a hatbdl a 1¢ép fel¢ halad, hogy taplalja azt, de miel6tt elérné a 1épet,
agakat ad, melyek koziil a legtisztabban lathatd ér a hasnyalmirigy felé fordul, majd a Iéphez tér. Miutan
elérte a Iépet, egy vaskos ag (v. gastroepiploica sinistra) visszatér a gyomor bal oldalahoz, hogy taplalja
azt. Az az ag, ami a 1ép belsejébe hatol, a kozepébe jut, majd felfelé és lefelé indul egy-egy ag beldle. A
felfelé halado ér elagazik, és egy ag a 1ép felso felére jut, hogy taplalja azt. A masik ag (amelyik lefelé halad)
eléri a gyomor gorbiiletét, majd kétfelé valik. Az egyik (v. gastrica sinistra) a gyomor bal oldalan halad,
hogy taplalja azt.'* A maésik (v. gastroepiploica dextra) belemélyed a gyomorba a gyomorszajnal (fam al-
ma ‘ida), azért, hogy 0sztondzze a fekete epe kesertl, fanyar részét, amelybdl igy kiaramlik a tobblet nedv.
Ez izgatja a gyomorszajat, és ez a csiklandozo6 erd felkelti az étvagyat.

A lefelé haladd ag (a 1ép belsejébdl) (v. gastroepiploica sinistra aga) szintén kétfel¢ valik: az egyik aga a
1ép als6 felén agazik szét, hogy taplalja azt. A masik ag a csepleszhez (al-turab) tér és szétagazik benne,
hogy taplalja azt.

6/3. A harmadik nagy ér a hatbdl (v. mesenterica inferior) bal fel¢ indul és szétagazik a mesenteriumban
(gadawil al- ‘uriqg)(~mesocolon), amely kdrbeveszi a rectumot (al-ma ‘7 al-mustagim)(~mesorectum)(v.
rectalis superior), hogy kiszivja azt, ami a megemésztett étel iiledékében van.'>

6/4. A negyedik nagy ag a hatbol (v. gastrica dextra) hajszalvékony agakra oszlik. Néhany ag ezek koziil
szétagazik a gyomor domboru kiilsé felén, a jobb oldalon, ahol taldlkoznak a baloldalrol, a 1ép feldl érkezd
véna (v. lienalis) szétagaz6 agaval. Néhany ezek koziil a hajszalvékony agak koziil, a cseplesz (al-turab)
jobb oldala felé fordul, szétagazik benne ¢és taldlkozik az ide balrdl, a 1ép feldl érkezd agakkal.

9 A kapuér a hasi aorta paratlan dgainak megfelelé vénas vért vezeti a majba. (A hasi aorta paratlan dgai a gyomor, bélesd,
hasnyalmirigy, 1ép és m4j felé haladnak.)
10 A majnak portalis keringése van, ami azt jelenti, hogy a véna a mirigybe belépve artéria modjara hajszalerekre oszlik, majd
Osszeszedddik és vénaként tavozik. A majon belill, a majat taplaldo a. hepatica (ami szintén a majkapun keresztiil érkezett)
hajszalerekre agazva keveredik a v. portae altal 6sszegyiijtott, majd agakra oszlott hajszalereivel, majd egyiitt omlenek a 3-5 nagy
majvénaba (vv. hepaticae), s altaluk a v. cava inferiorba.
A v. portae-nak négy gydkere van: v. coronaria ventriculi, v. mesenterica superior, v. mesenterica inferior és v. lienalis. A
leirasban a tobbi véna, ezeknek a vénaknak a mellékagai.
12 A v. portae 4gai koziil, a v. mesenterica superior egyik mellékaga.
13 A gyomor kisgorbiiletén halado véna, amely a v. portae térzsébe nyilik.
14 A két v. gastrica (sinistra, dextra), valamint a két v. gastroepiploica (sinistra/dextra) anasztomizal egymassal és a gyomrot
latjak el.
15 A végbél also kétharmadanak vénds elvezetése nem része a portalis keringésnek.
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6/5. Az 6todik ag a hatbol (v. mesenterica superior) szétoszlik a mesenterium (al-gadawil) ereiben (v. colica
dextra /sinistra),'® amelyek a vastagbél (al-giliin) koriil vannak, hogy felvegyék a tdpanyagot.

6/6. A hatodik 4g a hat nagy érbél (v. ileocaecalis),'” szintén dgakra oszlik és a legtdbb g a jejunum
(€hbél)(al-sa 'im) koriil halad, a tobbi a vékonybél (al-lafd if al-dagiqa) azon része koriil, amely a vakbélhez
(al-a ‘war) kapcsolodik, azért, hogy kivonja beldle a taplalékot.

Az iires véna azon aganak anatomiai leirasa, amelyik felfelé halad:

El6szor is, az iires véna (v. cava inferior) tdve magaban a majban hajszalvékony dgakra oszlik, azért, hogy
bevonzza a taplalékot a kapuér (v. portae) hajszalvékony ereitdl. '® Az iires véna 4gai a maj domborulatarél
(hadabat al-kabid) érkeznek a maj belsejébe. A kapuér agai a maj homoru oldalardl (taqg ir al-kabid)
érkeznek a m4j belsejébe."”

Majd az iires véna torzse a maj domboru oldalabol emelkedik ki és két agra valik szét: egy felemelkedd agra
és egy lefelé szallo agra. A felfelé tarté ag atfurja a rekeszizmot (higab)°, beléhatol, és masik két ag 1ép a
helyére, amelyek dgakra oszlanak benne és elszallitjdk hozza (a rekeszizomhoz) a taplalékot. Majd a
szivburok mellett elhaladva, sok nagy agat kiild felé, melyek (végiil) hajszalerekként szétagaznak és
taplaljak azt.”! Majd két agra valik szét:

Egy nagy 4g (v. cava inferior) a szivhez tér, majd beléhatol a jobb pitvari fiilcsénél*? (udun al-qalb al-
ayman). Ez az ér a legnagyobb a sziv erei koziil. Ez az ér azért nagyobb a tobbinél, mivel a tobbi ér feladata,
hogy kiszippantsa a l1¢legzetet (al-nasim), ez viszont a tapanyag szallitdsara van. A tdpanyag pedig sokkal
testesebb, mint a beszippantott levegd. Ezért sziikséges az, hogy (az azt szallito ér) nyilasa szélesebb legyen,
az edénye pedig nagyobb. Ez az ér, amint belép a szivbe, harom billentyli>* (agsiva talata) valtja fel,
melyeknek a feddje (masqafuha) beliilrdl kifel¢ és kiviilrél befelé (mozog), hogy a sziv kitdgulasakor
bevonzhassa beldliik a taplalékot. Majd (az ér) nem tér vissza (eredeti allapotaba) a szétterjedés (al-inbisdat)
utan. A membranjai (a billentytii) a leger6sebb membranok.

16 A v. colica dextra av. mesenterica superior mellékaga, a v. colica sinistra pedig a v. mesenterica inferior rendszeréhez tartozik.
Mindkettd a vastagbélbdl szallitja el a vért a majba.
17 A v. mesenterica superior mellékaga.
18 A majvénak (vv. hepaticae) beledmlenek a v. cava inferiorba. A leirasban ezt forditva olvashatjuk. Nem az iires véna oszlik
hajszalvékony agakra, hanem a hajszalvékony vénak dmlenek a fogyiijto érbe.
19 A m4j domboru feliilete (fali feliilete) a rekeszizom felé helyezkedik el. A homoru feliilete (zsigeri) pedig a gyomor és a belek
felé. A majvénak a domboru oldalhoz kozel dmlenek a v. cava inferiorba, ezek tinhettek ugy a kdzépkori szemléldonek, mintha
az iires véna agazna el a m4j felé.
20 A v. cava inferior a sternum mogétt, a 8. hatcsigolya magassagéban (T8) a hiatus cavae inferiorisnal furja at a rekeszizmot, a
n. phrenicus dexter és az a. pericardiaco phrenica dextra tarsasagaban.
2L A v. cava inferior miutan elhagyta a majat, atfirja a rekeszizmot, majd a szivburkot és bedmlik a jobb pitvarba. Ezen a
szakaszon mar nem érkezik hozza mas véna. A jobb oldalon vele parhuzamosan haladé véna viszont tobb helyrdl, igy a
pericardiumrol is fogad kisebb vénakat. A v. azygos az agyéki csigolyak jobb oldalan, mint v. lumbalis ascendens kezdddik, tobb
helyrél vesz fel vénakat, majd a szivhez kozel a v. cava superiorba 6mlik, még mieldtt az a jobb pitvarba hatolna. A v. cava
inferior leirasa tehat atmegy egy masik véna leirasaba. A meg nem nevezett véna, amely a rekeszizomban a hatulsé iires véna
helyére 1ép, az a v. azygos.
22 A flilese (auricula, sinus venarum cavarum) a pitvar ujjszerli nytlvanya, amelyet a valddi pitvartol (atrium) egy hatarbarazda
(sulcus terminalis) valaszt el. A pitvar két részbdl all: egy also sima fala részbdl és egy felsé egyenetlen falu részbdl, amelyhez
a fiilcse is tartozik. A két fiilcse a kamrakbdl eredd verdereket veszi korbe. Relaxacidja soran megtelik vérrel, majd
Osszehuzodasakor kitiriil. Egyes 6kori szerzok (Arisztotelész, Galénosz) €s a kozépkori arab elképzelés szerint a szivnek harom
irege van. A két nagy terjedelmii kamran kiviil, amelyhez valészintileg a pitvarok sima falu alsé része is beletartozott, ez a
vérraktarként funkcional6 alsé pitvar, vagyis ,,kis kamra” a sziv harmadik iirege. (Ibn Stna 1987: 2. kotet/ 2. konyv 1195)
23 A pitvar-kamrai hataron 1évé (tricuspidalis) haromvitorlas billenty(ir6] van sz6. Az als6 f6gylijtéérnek (v. cava inferior) csak
kezdetleges visszaaramlast megakadalyozo billentylije van. A felsd fogytijtéérnek pedig nincsen billentylije. Azt a leirast,
miszerint ,harom billentyli 1ép a helyére”, vagy ,harom billentyli valtja fel”, (vatahallafu lahu agsiya talata), ugy lehet
értelmezni, hogy a véna itt véget ér.
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Ennek a vénanak harom ér 1ép a helyére, amelyek a sziv mellett elhaladva, beldle emelkednek fel a jobb

kamrabdl és a tiid6 iranyaba haladnak, kdzel a bal (kamrahoz) ott ahol az artéridk erednek,).>*

1. Azegyik érnek (a harombol) a fala kétrétegii®® ugy, mint az artériaknak, ezért hivjak vena arteriosa-nak
(artériaszeri véna) (al-warid al-Siryani | truncus pulmonalis, a. pulmonalis, tidéverdér).?

Az elsédleges érdeme az, hogy a beldle szétpermetezett vér olyan végteleniil finom, mely finomsag hasonlit

a tiidd Iényegéhez. Ez a vér kdzvetleniil a szivbdl lett atvéve, vagyis nem ugy érlelédik meg benne, mint az

a vér, ami az arteria venosa-ban (vénaszerii artéria) (al-Siryan al-waridi /v. pulmonalis, tidévéna)?’ folyik.

A masodlagos érdeme az, hogy a vér tokéletesen megérik benne.

2. A masodik ag (v. cordis magna) ebbdl a harombdl a sziv koriil halad, majd szétpermetezddik a sziv
belsejében, hogy taplalja azt. Ez ott torténik (sinus coronarius), ahol az iires véna belesiillyed a jobb
pitvarba.

3. A harmadik ag (v. hemiazygos accessoria)”® az emberek esetében balra hajlik, majd az 6todik
hatcsigolya felé fordul, annak nekifekszik és agakat ad az alsé nyolc bordénal, valamint az ehhez kozeli
izmokhoz és szervekhez.

Ami az iires véna nyilasabol induld eret illeti?® (v. cava superior), a harom billenty(i*° utan felemelkedik és

eléri a sziv bazisat, elvalik a szivtdl és hajszalvékony agakat (su ‘ab Sa riya) ad a mellkast két félre osztd

gatorlemez felso részein (fi a ‘ali al-agsiya al-munassifa lil-sadri), a szivburok fels6 részein (fi a‘alt al-

gilafi), valamint abban a puha husban, amit thymusnak (tawta) hivnak (v. thyreoidea)’'. Majd a

kulcscsonthoz (al-targiiwa) kozel két agat ad a kulcscsont irdnyaba atlosan, kétfelé, egymastol tavolodva

(v. brachiocephalica dextra és sinistra).* Mindkét 4g két-két agra valik szét (v. subclavia és v. jugularis

interna).>® Egy-egy ag (v. subclavia dextra és sinistra) ezek koziil lefelé halad a szegycsont jobb és bal

)28

2 yva hada al-waridu yahlufu ‘inda muhadat al-qalbi ‘uriigan talatatan tasiru minhu ila al-ri’ati.(Ibn Stna 1987: 1. kotet/1. kényv
86) A leirt ereknek semmi kapcsolatuk nincsen a beérkezd v. cava inferiorral. Az egyik ér, amely kiemelkedik a jobb kamrébdl,
a tiidéverdér (a. pulmonalis) a bal pitvar felé hajolva 1ép ki a jobb kamrabdl. A sziv koriil haladé ér (2.) a sziv sajat ere. A sziv
vénai koziil a legnagyobb a v. cordis magna, a kamrak eliilsé felszinén fut felfelé. A sulcus coronariusban balra fordul, és
kitagulva, mint sinus coronarius nyilik a jobb pitvarba. A tobbi szivvéna vagy kozvetleniil nyilik a pitvarba, vagy a sinus
coronariusba omlik.
% Minden artéria és véna haromrétegli, vagyis harmas falazata van. Az artériak rétegei szamukban nem, csak dsszetettségiikben
valtozhatnak aszerint, hogy milyen kozel vagy tavol vannak a szivtdl. Ezek a rétegek szabad szemmel nem lathatoak. Az
artériakban billentyiik nincsenek, ez igaz a nagy gytijtderekre is. Az artériak keresztmetszete kor alaku, a vénakeé elnytjtott ovalis.
Az arab leiras szerint, az al-warid al-Siryant - a. pulmonalis kétrétegli, akarcsak az ,,igazi artériak”, az al-Siryan al-waridi - v.
pulmonalis pedig ellentétben az ,,igazi artéridkkal”, egy rétegli. A jobb kamra artérias szédjadékabol nyilik a tiidéverdér, amelynek
kezdete kupszertien kitagult (conus arteriosus). Itt hdrom félhold alaku billentyl talalhatd, ugyanugy, mint a bal kamra artérias
szajadékanal, ahol az aorta 1ép ki a szivbdl (bulbus aortae). Ebben hasonlit egymashoz a kér ér.
26 Fonahn, 3343. sorszam Al-Magiist leirdsaban ezt az eret al- irq as-Siryani-nak nevezi.
27 Fonahn, 2988. sorszam Al-Magiist leirdsaban ezt az eret as-Siryan al- ‘irgi-nek nevezi.
28 A jobb kamrabol csak egy ér 1ép ki (truncus pulmonalis), amely kétfelé valik a jobb és bal tiid6fél felé (a. pulmonalis dextra
€s sinistra), és harom ér 1ép be (v. cava inferior, v. cava superior, v. cordis magna). Ezért azt gondolom, hogy az itt leirt harmadik
ér valgjaban nem is a szivkamrabol 1ép ki, hanem a sziv mdgiil, és az 1. bordatol kezdédve a 7. bordaig, a gerinccsigolyak mellett
halad lefelé, majd a 8. csigolyanal tér at jobb oldalra és omlik a v. azygosba. A gyijtéteriilete a hatso testfal, a hatso
szivburokfelszin, a nyeldcsd, és a tiidégyokerek (vv. bronchiales).
29 A kozépkori szerzd valdszinlileg a jobb pitvarba belépd (és itt véget érd) v. cava inferior folytatasanak véli a valdjaban feliilrl,
a tiido feldl érkezd v. cava superiort.
30 Jobb vénas szajadék, tricuspidalis billentyti.
31 A thymus vénds vérét dsszegy(ijtd v. thyreoida a v. brachiocephalica aga.
32 A jobb pitvarba feliilr6l érkezd v. cava superior egyik torzsaga a jobb oldali v. brachiocephalica, amely baloldali parjaval
egyiitt foleg a szivburokbol (pericardium), a csecsemémirigybdl (thymus), valamint a nyak mélyébdl és a gerinctajékrol (v.
vertebralis) vehet fel agakat.
3 A v. brachiocephalica kétfel8l gylijt be dgakat. A kulcscsont fel6l a v. subclavia-t, az agy fel6l a v. jugularis interna-t.
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oldala fel¢, amig el nem éri a gégét (hangara)(v. jugularis anterior).>* Lefelé haladtaban dgakat ad a borddk

kozotti izmokhoz (v. vertebralis).®> Nyilasaik Osszetaldlkoznak az izmokban szétszortan 1évd erek

nyildsaival.* Egy csoport ezek koziil kivalik (barazat minha) a mellkason kiviil 1évé izom irdnyéba (v.

axillaris agai).”’

Amint az ér (v. jugularis interna egyik aga) ellatta a gégét (tapanyaggal), egy csoport kivalik beldle a vallat

alkotd és mozgatd (izom)*® felé és agakat ad benne (v. thoracoacromialis).*® Egy csoport lefelé halad az

egyenes izom?’ alatt, és szétagazik benne (v. epigastrica).*! Az erek végagai kapcsolodnak az agyéki véna

(al-wartd al-‘agzi)(v. iliaca communis) felszalld gaival.*?

Mindkét par megmarado agai (a jobb és a baloldalon) 6t felé valnak szét a kulcscsontna

1. Az egyik g a mellkasban 4gazik tovabb s az els6é négy bordat taplalja. (v. subscapularis)

2. A masodik ag a két vall kornyékét latja el tapanyaggal.

3. A harmadik ag a nyak mélyen fekvd izma fel¢ halad és azt taplalja.

4. A negyedik ag a nyak felsé hat csigolyéja kozotti tiregekbe hatol, és azokon keresztiil eléri a fejet. (v.
intervertebralis)

5. Az 6todik ag a legnagyobb mind koziil és a honaljhoz tart minden iranybol (v. subclavia), majd négy
agra valik szét:

5.1. Az els6 a szegycsonton 1évd izomban agazik el, ezek azon erek koziil valok, amelyek a valliziilet
mozgasahoz sziikségesek.

5.2. A mésodik ag a honalj puha husaban (al-lahm al-rahii) és membranjaiban (al-sifagat) agazik tovabb.
(v. axillaris)

143

34 A v. jugularis anterior a v. subclavidba 6mlik.
35 A v. subclavia (kulcscsont alatti véna) harom agbol tevOdik 6ssze, ezek: v. jugularis anterior a nyak belsejébdl, (a gége teriilete)
feldl, a v. jugularis externa a nyak kiils6 feliiletérdl, és a v. thoracoacromialis a vallov feldl érkezik. A bordaktol a v.
brachiocephalica egy masik aga gylijt vért, a v. vertebralis.
36 Az Okori elképzelés szerint (Eraszisztratosz) az erek a végeiken 1évé nyilasokon keresztiil kapcsolatban vannak egymadssal.
Ezek a nyilasok altaldban zartak, csak a nedvek tiltermelddése esetén, gyulladaskor, 14z esetén nyilnak meg. A vénakbol igy vér
juthat at az artériakba. (Brain, 1986:125.) Lehet, hogy az arab szovegben nem errél van sz6, hanem egyszertien csak a vékony kis
erek kusza szovevényét irja le igy.
37 A honalji véna (v. axillaris) a kulcscsont alatti vénaba (v. subclavia) dmlik, és a mellkas, a has és a felsd végtagok feliiletes
vénait gylijti 6ssze. A v. axillaris a kis mellizom (m. pectoralis minor) alatt halad a honalji arok fel6l. A m. pectoralis major alsd
sz€lénél még vv. brachiales-ként halad. A ,mellkason kiviil 1év6 izom” a vall izmai koziil a musculus deltoideus (delta izom),
ami alatt a v. cephalica érkezik az alkar feldl a v. axillaris-ba.
38 A vallat és a felsd végtagot mozgatd izmok a hatizmok kozé tartoznak: m. pectoralis major (nagy mellizom), m. pectoralis
minor (kis mellizom), m. subclavius (kulcscsont alatti izom), m. serratus anterior (eliilsé flirészizom).
39 A v. thoracoacromialis (mellkasi-vallcstcsi véna) a v. subclavia-ba 6mlik. GyiijtSteriilete a m. deltoideus, a m. serratus
anterior és a vélliziilet.
0 A hasizmok koziil az egyenes hasizom (m. rectus abdominis) a hasfal kozépvonalanak két oldalan halad lefelé. Az izmok az 5.
6. 7. borda porcardl erednek a sternum magassagaban és a koldoktol lefelé fokozatosan elkeskenyedve tapadnak a szeméremcsont
két oldalan.
41 A feliiletibb és a hasfal mély vénai is, az a. epigastrica-k kisérd vénai (vv. epigastricae) részben felfelé az a. axillaris felé (v.
thoracoepigastrica) és a v. subclavia felé, részben lefelé a v. femoralis és mélyebben a v. iliaca externa utjan (v. epigastrica
inferior) vezetddnek el, mint artéridkat kisérd vénak.
42 Az 4gyéki gerinc csigolyatesteinek jobb oldaléan eredd v. azygos veszi fel az agyéki szegmentalis vénakat. Tovabb haladva
felfelé a gerinc jobb oldalan, felveszi a 7. csigolya magassdgaban baloldali parjat, a v. hemiazygost, (és a szintén a baloldalon
lefelé haladd v. hemiazygos accessoria-t) majd a v. cava superiorba 6mlik és altala a sziv jobb pitvardba. Bar az agyéki teriilet
véndit az als6 iires véna gytijti 6ssze, bizonyos teriileteket ez a véna nem ¢ér el, példaul a hatsé torzsfal agyéki teriileteit, ezeket
szedi Ossze a v. azygos rendszere.
43 A v. cava superior-ba kétfel8l (jobbrol-balrol) érkezd v. brachiocephalica dextra és sinistra egyik 4gardl van szo. Az 6t ag
koziil a legnagyobb a honalj feldl érkezd v. subclavia. A tobbi négy ag a v. brachiocephalica gytjtéteriiletérdl érkezo vénak: fej,
nyak, pajzsmirigy, csecsemOmirigy, nyelécso, szivburok, fels6 végtagok és a mellkas egy részének teriiletérol.
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5.3. A harmadik &g (v. thoracoepigastrica) leszall a mellkas oldalan a has finom also részéig (maraq).

5.4. A negyedik ag** a legnagyobb a négy koziil, és harom 4gra oszlik:

5.4.1. Egy ag a vall homorulatdban 1év izomban agazik szét. (v.cephalica)

5.4.2. A masodik g a honaljnal 1év6 nagy izomban halad. (v. brachialis)

5.4.3. A harmadik ag a legnagyobb a harom koziil, a felkarbol halad a kézt6 iranyaba, a neve: al-ibti (v.

basilica)®

Az az ér, amely az elsd elagazasbol maradt (v. brachiocephalica masik aga), és amelynek egyik aga (v.

subclavia) adja ezt a sok elagazast, felfelé halad a nyak iranyaba.*® Azonban mielétt mélyre hatolna a

nyakban, két dgra valik szét. Az egyikiik a kiilsd nyaki véna (al-widag al-zahir)(v. jugularis externa),*’ a

masik a belsd nyaki véna (al-widag al-ga’ir)(v. jugularis interna).*® A kiilsé nyaki véna, amint felemelkedik

a kulcscsonttol, két agra valik szét.

1. Az egyik ag amint kiilonvalt (a f64agtol), eldre és oldalra fordul. (v. jugularis externa anterior)

2. A masik ag el6szor elore fordul, majd lefelé halad. Majd felemelkedik, masodszor is lathatova valik a
kulcscsontnal. Megkeriili a kulcscsontot, majd felemelkedik és lathatova valik a nyakon, amig el nem
éri az elsO agat és egyesiil vele. (v. jugularis externa posterior)

Kettejiikbol lesz az ismert kiilsé nyaki véna. Mieldtt a kett egyesiilne, kivalik beldle két ag: Az egyik

kozépre fordul, majd a két kulcscsont talalkozasi helyénél, beliil, a két ag talalkozik. A masik ag atlésan

halad a nyakon jol lathatéan és nem talalkozik mas érrel ezutan.

Ebbdl a par érbdl (egy belsd, egy kiilsé nyaki véna) sok ér agazik szét pokhaloszeriien, amelyeket mar nem

lehet megkiilonboztetni (fafiit al-hass). A masodik par érbol (kiilsé nyaki véna) elvalik harom

beazonosithatdé véna, amelyek jelentdsek. A tobbit nem lehet feltarni. Egy ezek koziil a beazonosithatd
vénak koziil a vallig terjed, és a neve al-katifi /al-kitfi (v. cephalica antebrachii).* Beldle folytatodik az al-

gifal (v. cephalica)®® és még két ér ennek két oldalan (v. brachialis és v. basilica), melyek elkisérik azt a

vallesucsig (ra’s al-katif). Egyikiik elzarddik, miel6tt elérné a vallcsticsot, de dgakat ad a vallcstcs felé. A

két ér koziil az, amelyik az eliilsé részen halad (al-mutagaddim) eléri a vallcsucsot a felkar felsd részénél

(ilara’s al-‘adud) és ott 4gazik el. Az al-katifi /al-kitfi-t (v. cephalica) mindkét ér egyiitt éri el a kéz hatuljan.

A kiils6 nyaki véna amint szétagazott, 1jbol elvalhat kétfel¢, és az egyik ag ezek koziil a mélybe nyomul, €s

vékony dgakat ad a fels6 allcsontban (v. maxillaris). A mésik 4g sokkal nagyobb ndla és az allkapocscsontnal

agazik szét (v. linguofacialis, v. facialis). Mindkét ér dgakat ad a nyelv koriil és kiviil az allkapocs izmaiban.

A felsé allcsontban haladé ag a felszinhez kozel jelenik meg és elagazik a fej és a fiil teriiletein.”!

4 Ez még mindig a v. axillaris.
4 Fonahn, 1612. sorszam
% Nem ez az ag halad felfelé, hanem egy masik: v. jugularis externa.
47 Fonahn, 3585. sorszam
8 Fonahn, 3586. sorszam. A jobb pitvarba érkezd v. cava superiorba két nagy ér émlik, az egyik jobbrol (v. brachiocephalica
dextra) a masik balrol (v. brachiocephalica sinistra). Mindkét agba két nagy ér csatlakozik fentrél: az egyik a kulcscsont alatti
véna (v. subclavia), a masik a belsd nyaki véna (v. jugularis interna). A kiilsé nyaki véna (v. jugularis externa) elészor vagy a v.
jugularis interndba, vagy a kulcscsont alatti vénaba (v. subclavia) 6mlik, és csak ezutan a v. brachiocephalicdba.
4 Fonahn, 1764. sorszam
50 Fonahn, 2710. sorszam
1 Av. facialis az arc f0 feliiletes elvezetd vénaja. A bels6 szemzug tajékan alakul ki (itt van a v. angularis) a homlok (v. trochlearis
superior), az orrhat (v. orbitalis superior), a szemhéjak és az eliils szemiireg aprobb vénaibol. Az arc mélyebb rétegeinek 6
elvezetd véndja a v. retromandibularis. A fiiltémirigy belsé oldalan alakul ki a halantékcsont alatti arokban, a v. temporalis
superficialis €s a v. maxillaris 6sszedmlésébol. F6 gyUjtoteriilete a mély ragoizmok korili teriilet. Lefelé haladtaban (v.
retromandibularis lateralis) 6sszefolyik a v. facialisszal és mint v. facialis communis 6mlik a v. jugularis internaba.
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A bels6é nyaki véna (al-widag al-ga’ir)(v. jugularis interna) a nyeldécsé mellett halad és egyenesen
emelkedik fel mellette.”> Utjan 4dgakat ad,”® amelyek keverednek a kiilsé nyaki vénabol (al-widag al-
zahir)(v. jugularis externa) érkez6 agakkal. Mindegyik ér tovabbi dgakra oszlik a nyeldcsonél (al-mari’)
és a gégénél (al-hangara)(v. pharyngealis) és az 0sszes mélyen fekvd izomnal. Az erek vége behatol a
koponya lambda varratanak (al-darz al-lami)**(sutura lambdoidea) végébe,> ahol dgakat adnak és néhany
ag ezek koziil az elsé és a masodik csigolyak kozott oszlik szét.® Ezek koziil egy hajszalvékony ér a fej és
a nyak kozotti iziilethez jut (v. cervicalis transversalis), innen pedig erek indulnak a koponyat befed6 hartya
felé (v. jugularis posterior externa). Az erek elérnek a két koponyacsont taldlkozasi helyére és ott
belemélyednek a koponya belsejébe. A tobbi ag szintén a koponya mélyére hatol a lambda varrat végénél,
majd tovabbi agakat bocsatanak a két agyhartyaba (gisa’iya al-dimag), hogy taplaljak azokat, valamint
azért, hogy 0sszekosse a kemény agyhartyat (al-gisa’ al-sulb)(dura mater) azzal, ami koriilotte €s felette
van®’. Majd felemelkedik, hogy taplalja a koponyat fedd hartyat (al-higab al-mugallil lil-qihf). Majd lefelé
halad a lagy agyhartyatol (al-gisa’ al-raqiq) az agyveloig (al-dimag) és ugy agazik el benne, mint az
iitéerek. A ,,vastag” (kemény) agyhartyabol (as-sifaq at-tahin) 6sszegyiijtott vért elvezeti egy tagas, nyilt
helyre (al-fada’), ahol a vér 0sszegylilik. Majd innen a két agyhartya koz¢é agazik szét. Ezt a tagas helyet
ma ‘sara-nak hivjak (torcular Herophili).’® Ha a hajszilerek az agyveld kdzépsé kamrijihoz (al-batn al-
awsat min al-dimag)(ventriculus tertius) kozelitenek, sziikségszertien nagyobb erekké valnak ¢és
elnyelddnek a torcular Herophili-ben.>® Jaratok 4dgaznak szét beldle, majd tovabb terjednek az agyveld
kozépsé kamrajatol a két eliilsé kamra® felé (al-batnan al-mugaddiman)(ventriculus lateralis). A vénak itt
talalkoznak a felszallo artériakkal és egy halot alkotnak, ami ezen a néven ismert: al-Sabaka al-masimiya
(plexus chorioideus, érfonat az agykamrakban).5!

52 A v. jugularis interna a koponya alapjan a foramen jugulare hatsd részén ered. Tag, zsakszerii véna, amely csaknem
fiiggdlegesen halad lefelé a nyakban egy kdzos kotdszoveti hiivelyben az a. carotis internaval és a n. vagus-szal (bolygoideg).
Egy also tagulattal (bulbus venae jugularis inferior) a kulcscsont (clavicula) fels6 része mogott (az angulus venosusban) 6mlik a
v. subclaviaba.
3 Egyrészt az agyveld vénas vérét szallitja el a foramen jugularen keresztiil, masrészt a kemény agyhartya, belsé fiil, garat,
gége, nyelv vénas agait gylijti 6ssze, a v. retromandibularis anterior és a v. facialis communis altal.
% Fonahn, 1110., 1111. sorszdm ,,derez — sutura” Az arab daraza, yadruzu, darzun jelentése ,,varr”.
55 Itt van az a nyilas (foramen jugulare), ahonnan a v. jugularis interna kilép a koponyabol.
56 A v. jugularis interna a v. subclaviaba émlik. A gy(jt6teriilete nem terjed ki a fiill mogotti teriiletre és a tarkotéjékra, csak az
egész fej és a nyak mélyebb teriileteire. Vagyis az arab szovegben emlitett elagazasok a v. jugularis externdhoz tartoznak.
57 A kemény agyhértya (dura mater) rostdas, tomott kotOszoveti lemez, endothellel bélelt durakettézetekkel (sinusok),
amelyekben az agy vénds vére folyik. Ez az agy kiils6 rétege, amely alatt egy laza kotdszovetes réteg pokhdldszertien
(arachnoidea) takarja az agy felszinét. Ez a réteg ereket nem tartalmaz. A harmadik agyhartya (pia mater) szorosan nekifekszik
az agy felszinének, minden hasadékot (fissura) és arkot (sulcus) kitdlt, erekben gazdag. A pokhalohartyaval egyiitt alkotjak a lagy
agyhartyat (leptomeninx).
58 Fonahn, 1961. sorszdm. A forcular Herophili a koponya tarkoi kitiiremkedésénél talalhatd vénas 6blok osszefolyasi pontja
(confluens sinuum). (A lateralis, sagittalis és occipitalis vénas sinusok dsszeko6td pontja.)
59 A belsd agyi vénak jobbrol és balrdl beleomlenek a nagy agyi vénaba (v. cerebri magna, Galenos véndja) a I11. agykamra felsd
falanal. Ez a véna az egyenes harantdbdlbe (sinus rectus) 6mlik, majd az agyi vénas 6blok sszefolyasi pontjahoz (forcular
Herophili) tér. Innen egy ,,s” alakban meghajloé vénas 6bolbe jut (sinus sigmoideus) amelybdl a vér a v. jugularis interna altal
lesz kivezetve a koponyabdl.
80 Az oldalkamraknak van eliils6, hatulso és also szarva. Itt a szovegben csak az eliils6 szarvrol van szd. (Az agy anatomiai leirdsa
bévebben egy masik fejezetben taldlhato: Ibn Stna 1987:2. kotet/3. kdnyv 807) A két oldalkamra és a kozottiik 1év6 harmadik
agykamra a nagyagyban helyezkedik el. Az oldalkamrak eliilsé szarva a homloklebenyben, a hatso szarv a nyakszirti lebenyben,
az also szarv a halantéklebenyben van. Patkd alakban veszik korbe a két félteke kozott 1évé harmadik agykamrat, mely a thalamus
és a hypothalamus kozotti keskeny iireg. Az oldalkamrak mindegyike termel liquort. Az oldalkamrakbol az agyviz a harmadik
kamraba, onnan a negyedik agykamraba jut a kamrak kozotti vezetékeken és nyilasokon keresztiil.
61 Fonahn, 2957. sorszam
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A Kkezek vénainak anatémidja%?

Ami az al-kitfi (al-katifi)-t (v. cephalica) illeti, az mas néven az al-qifal (v. cephalica). Az els6 agak a bérben

¢s a felkar (al- ‘adud) hatulso részein valnak el téle, amint parhuzamosan halad a felkarral. Majd a konydk

izlilet kozelében harom részre valik szét:

1. Az egyik a habl al-dird’(a felkar lateralis oldalan felfelé¢ haladé véna, v. cephalica pollicis)®®, amely
raterjed az orsocsont (radius) (al-zand al-"a ‘1a)®* felszinére, majd a lateralis (al-wahsi) oldalra fordul, a
singcsont domborulata (hadabat al-zand al-asfal)® iranyaba. A csuklo (al-rusg) oldalsé részeinek aljan
agakra oszlik.

2. A masodik ag a konyokhajlat (m ‘atif al-mirfaq) felé halad az alkar (al-sa ‘id) kiils6 felén és keveredik
az al-ibtT (v. basilica)®®-bol szarmazé aggal.

Kettejiikbdl lesz az al-akhal (v. nigra, v. mediana cubiti)®’

3. A harmadik ag belemélyed (a felkarba) és ott keveredik a szintén az al-ibti (v. basilica)-bol szarmazd
aggal.

Ami a al-ibti (v. basilica)’°-t illeti, el0sz0r agakat ad, amelyek belemélyednek az izomba [a felkar izmaba],

majd szétdgaznak benne, €s ott érnek véget, kivéve egyet, amely eléri az alkart (a/-sa id). Amint a v. basilica

eléri a konyokiziilet kornyékét, kétfelé valik széts’:

1. Az egyik ag a kettd koziil a mélyre hatol és kapcsolodik az al-gifal (v. cephalica)”™ mélyen haladd
agaval. Bal feldl csatlakozik hozza, majd egylitt halad vele, aztan kettévalnak. Az egyikiik lefelé¢ halad
a medialis oldal (al-insiy) fel¢, amig el nem éri a kisujjat (al-hinsir), a gylrlQsujjat (al-binsir) és a
kozépso vujj (al-wusta) felét. A masik ag felfelé halad és tobb részre valik szét a kézhaton.

2. A masik g a v. basilica két 4gabol’!, az alkarnal négy agra vélik szét.

2.1 Az egyik aga feloszlik az alkar also részeitdl a csukloig.

2.2 A masodik ag az els eldgazas felett dgazik el, pontosan tigy, mint az elsd ag.

2.3 A harmadik ag az alkar k6z€ps0 részén oszlik fel ily modon.

2.4 A negyedik 4g a legnagyobb, és ez az, amely lathatova valik. Felfelé halad és agakat kiild az al-qgifal (v.
cephalica) 4géhoz €s ebbdl lesz az al-akhal (v. mediana cubiti). Ami nem kapcsolodik hozzajuk, ami
megmarad az eredeti 4gbol, az az al-basiliq (v. basilica). Ez az ér Gijra a mélybe hatol.

Az al-akhal (v. mediana cubiti) a bels6 oldalrdl (al-insiy) (medialis) kezdddik, majd lefelé halad az alkaron

(al-zand al-"a ‘la)(a radiuson), majd elfordul lateralis iranyba ( ‘ald@ al-wahsi) és két dgat ad, a gérog lambda

betli alakjdhoz hasonldéan. Felsé része a radius oldalara keriil, és a csukloig fut, majd a hiivelykujj (al-

‘ibham) hats6 oldalan halad, majd kdzte és a mutatoujj (al-sababa) kozotti részen és a mutatoéujjon fut. Az

alsé része ulnaris iranyba fordul (ila taraf al-zand al-asfal) és harom éagra valik szét:

)68

)70

62 A kezek tenyérrel elérefelé allnak a test mellett. Ebben az alaphelyzetben az alkart alkotd két csont pArhuzamosan 4all egymassal,
igy az orsdcsont (radius) a lateralis oldalon helyezkedik el, mig a singcsont (u/na) a medialis oldalon van (supinatio: parhuzamos
allas). Ha a kéz tenyérrel hatrafelé all, akkor a két csont keresztezi egymast (promatio: keresztezés). Az erek leirdsdnak
értelmezéséhez €s nyomon kdvetéséhez ennek ismeretére szlikség van.
63 Fonahn, 1488. sorszam
64 Fonahn, 3683. sorszam
55 Fonahn, 3684.sorszam
8 y. basilica: felsd végtagi medialis bérvéna
7 A v.cephalica és v. basilica koz6tt a kdnydkarok teriiletén vastag anastomosisok vannak, amelyek feliiletesen helyezkednek el,
ezen Osszekotd erek egyike a v. mediana cubiti. Fonahn, 100. sorszam. (mas néven vena nigra, fekete véna)
58 Fonahn, 1612. sorszam
8 A v. basilica a kézhat bérvéndinak recéjét ulnaris iranyban gyijti 6ssze.
0y, cephalica: fels6 végtagi oldalsd bérvéna, a kézhat bérvénait radialis irAnyban gyfijti 6ssze.
1 A konydkhajlatban a v. basilica 2 4gra, av. cephalica 3 dgra valik szét. Az alkarban az artéridkat 2-2 véna kiséri, ,,kisérévénak”-
nak hivjak dket.
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1. Az egyik 4g a kozéps6 ujj és a mutatoujj kozotti hely felé fordul és kapcesolodik annak az érnek az
agaival, amelyek a mutatoujjhoz térnek a felso részbdl és egyesiilnek vele egy érként.

2. A mésodik ag neve al-uslim (al-usaylim)(v. salvatella)’* amely a k6zépsd (al-wusta) és a gytirtisujj (al-
binsir) kozott agazik szét.

3. A harmadik ag a gytriisujj (al-binsir) €s a kisujj (al-hinsir) kozé terjed.
Ezzel véget ér az lires véna felfelé halado dganak leirasa, amely az lires véna kisebbik része.

A lefelé halado iires véna (al-agwaf an-nazil) anatomiaja

Az elsO lefelé halad6 rész az lires vénabol az, amely elhagyja a majat. Mielott nekifekszik a gerincoszlopnak,
hajszalvékony agakka valik’®, mely a jobb vese rétegei (lafa’if al-kulya) felé halad (v. renalis dextra). Majd
szétagazik benne €s az azt koriilvevo részekben, hogy taplalja azokat. Mindezek utan elvalik tdle egy vastag
ér a bal veséhez (v. renalis sinistra), amely szintén hajszalvékony agakra oszlik szét a bal vese tokjaban
(lafafat al-kulya al-yusra) és az ahhoz kozeli részekben, hogy taplalja azokat. Majd kiilonvalik téle [a lefelé
haladé iires vénatol] két nagy ér, amelyeket al-tali ‘in-nak’* (vv. renales) hivnak, és azért haladnak a két
vese fel¢, hogy a vér vizes részét (ma’iyat al-dam) megtisztitsak. A vese kivonja a két vesevénabol a
tartalmukat (gida 'uhd), a vér vizes részét, és a baloldali érbdl egy ér halad a baloldali heréhez a férfiaknal,
és a baloldali petefészekhez a ndknél.”

Akar az titderek, hasonloképpen haladnak itt a véndk is, szétagaznak a herékben ¢és a petefészkekben. Az az
ér, amely a bal veséhez tér, mindig a bal oldali vesevénabol ,,nyeli el” (va "hudu ‘abbatan minhu) a tartalmat.
Az az ér pedig, amely a jobb veséhez tér, a jobb oldali vesevéndbdl nyeri a taplalékat. A vesében talalhato
az a vezeték, amelyben megérik a sperma’® (al-mina). A sperma elészdr vords szindi, majd kifehéredik a
vezetékben halado erek falanak vastagsaga és gdbmbolydedsége miatt, és attdl, ami a gerincoszlopbdl érkezik
hozz4.”” Ennek az érnek a nagy része elnyelédik a himvesszében és a méhnyakban és azokon a helyeken,
iires vénanak a gerinc vonala mentén és lefelé indul. Minden gerinccsigolydnal egy-egy agat ad, beléjlik
hatol és szétagazik a csigolydkndl 1évd izomban is. Erek dgaznak el a két csipd felé és véget érnek a
hasizomnal. Vannak erek, amelyek a csigolyak kozotti nyilasokba haladnak egészen a gerincveldig. Ha (az
iires véna) eléri az utolsé gerinccsigolyat’®, kétfelé valik: elfordulnak egymastol jobbra (v. iliaca communis

2 Fonahn, 3630. sorszam. A 4. és 5. kézkdzépcsont kozott halad.

3 Ezek nem a majbol dgaznak szét, hanem a v. cava inferior zsigeri dgaihoz tartoznak. A v. cava inferior maj alatti része
érintkezik a jobb vese és a jobb mellékvese medialis szélével.

74 Fonahn, 3206. sorszam

75 A v. testicularis az ondozsinoron keresztiil hagyja el a herét, és a bal oldali herébdl a v. renalisba 6mlik, mig a jobb oldali
herébdl a v. cava inferiorba csatlakozik. A m. psoas major kdzepe tajan az ureter ferdén keresztezddik a férfiaknal az itt halado
a. testicularisszal, a n6knél az a. ovaricaval és az azokat koriilvevo fonatszer(i vénakkal (plexus pampiniformis).

76 A spermiat a herecsatorna bels6 felén 1évd csirasejtek termelik és a mellékherében érnek meg. A funiculus spermaticus
(ondovezeték) - az ereket és idegeket tartalmazd ondozsinor részeként- a lagyékcesatornan keresztiil jut be a kismedencébe.
Kiszélesedett szakasza a hugyhodlyag aljahoz tér, majd a holyag és a hugyvezeték kozott az ondoholyag belsé oldalan egyesiil
annak kivezet6 csovével.

7 A vesében talalhato vezeték a hugyvezeték (ureter), amelynek van egy hasi (pars abdominalis) és egy medencei (pars pelvina)
része. A hasi szakasznal a htigyvezeték keresztez6dik az a. spermatica interndval. A kis- és nagymedence hataran keresztezi az
a. iliaca externat. A férfiaknal a kismedencében az ondovezetékkel keresztezddik, a nokben az a. uterinaval. Az artériakat
mindenhol véndk kisérik. Emiatt a szdmtalan keresztezddés, és el6re-hatra keriilés miatt tiinhetett ugy a kdzépkori szemlélének,
hogy a sperménak valami koze lehet a veséhez €s a bel6le kiinduld vezetékekhez. A vesekapuban egymas mogott haladnak a v.
renalis, az a. renalis és az ureter. A gerinccel parhuzamosan halad a v. cava inferior, ebbe 6mlik v. renalis, miutan 6sszegytjtotte
a vese szlrOrendszerébdl dsszegytilt kisebb vénakat. A vorosrol fehérre valtd sperma képe, valosziniileg az erek és a hugyvezeték
Osszefonodasanak az eredményeként sziiletett.

8 Bz nem a gerinc vége, csak a hatcsigolyaké. A hatcsigolyak vége az agyéki 4.-5. csigolyanal van, az articulatio sacroiliaca
magassagaban. A két csipd iranyabol érkezd v. iliaca communis dextra és sinistra itt talalkozik és 6mlik a v. cava inferiorba. Itt
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dextra) és balra (v. iliaca communis sinistra), majd mindkett a combok irdnyaban halad tovabb. Mindkettd

agakat ad tiz fel¢, miel6tt megérkezne a majhoz.

1. Azegyik ag (v. iliaca externa) az agyéki teriilet (al-matnan) (regio lumbalis) felé halad.

2. A masodik &g (v. iliaca interna) hajszalvékony ¢€s a has also részeihez halad.

3. A harmadik ag (v. iliaca externa éaga) feloszlik a keresztcsonton (‘azm al-‘aguz)(os sacrum) 1évo
izomban.

4. A negyedik ag (v. iliaca externa aga) a farizomban (‘adl al-maq ‘ada) és a far kiils6 felén (zahir al-

‘aguz) oszlik szét.

5. Az 6tddik ag (plexus uterovaginalis)” a ndknél a méhnyak ( ‘unugq al-rahm) felé fordul és elagazik benne
¢s koriilotte, valamint a hugyhdlyagban (al-matana) (plexus vesicalis). Az egyenesen a hugyholyaghoz
tarto ér két részre valik szét: az egyik szétagazik a hugyhdlyagban, a masik a nyak (méhnyak) felé fordul.
Ez az ag a férfiaknal megsokszorozodik a himvesszonél, a n6knél kevés agra oszlik. Azokbol az erekbdl,
amelyek oldalrol a méhhez térnek, egyes agak felfel¢ indulnak a mellekhez, hogy Osszekapcsoljak
azokat a méhhel (v. epigastrica inferior)*°.

6. A hatodik ag (plexus pudendalis) a szeméremcsontokon (‘azm al-‘ana) (ossa pubis) 1évo izmok felé
halad.

7. A hetedik ag az egyenes hasizomban halad felfelé. Ezek az erek (vv. epigastricae) 6sszekapcsolodnak

azoknak az ereknek a végeivel, amelyek a mellkasbol ereszkednek le a has alsé finom része (mardq al-

batn) felé. Ezeknek a lefelé ereszkedd ereknek az eredetétdl (min asl hadihi al- ‘uriiq) 1épnek ki azok az
erek, amelyek a n6knél a méhhez térnek (plexus uterovaginalis).

A nyolcadik ag (plexus panpiniformis) a nemi szervhez (al-qubl) tér mind a férfiaknal, mind a néknél.

. A kilencedik 4g (v. femoralis) a comb belsd feléhez tér és dgakat ad benne.

10. A tizedik ag a hugyvezeték (al-halib) feldl halad jol 1athatdan a csipok (ila-I-hasiratayni) (4gyéki teriilet,

regio lumbalis) felé (plexus vesicalis) és kapcsolatba 1ép a mellek feldl leereszkedd erek (vv.

epigastricae) végagaival. A sok kis érbol végiil egy nagy ér lesz (v. testicularis) és a herékhez (‘adl al-

untayayn) tér.%!

Azok az erek, amelyek nem gylilnek 0ssze a herék felé vezetd nagy érben, a combokhoz mennek ¢és

nagyobb vagy kisebb 4dgakat adnak benne. Az egyik ag ezek koziil a comb eliils6 feliiletén 1év6 izomhoz

tér, egy masik ag pedig a comb alsé és belsd felének izmaban (medialis oldalan) (fi ‘adli asfal al-fahidi
wa insiyyihi) mélyed el. Sok kis 4g 4gazik el a comb mélyén, ami ezeken kiviil megmarad, a térdiziilet
alatt valik harom agra:

Az oldals6 ag ezek koziil a fibulan (al-gasabat al-sugrd) halad a boka iziiletig (mafsil al-ka ‘ab).

A kozépso ag a térdhajlatban halad lefelé és dgakat hagy a labszar belso felén 1évO izomban. Két ag

agazik el, ezek koziil az egyik mélyre hatol a labszarban. A masik a két ldbszarcsont koziil a labszar

eliilsé felére jut és keveredik az oldalso6 4g agaival.

0 %0

N —

a leirasban az erek pont forditva haladnak, hiszen a kdzépkori elképzelés szerint a vénak azok, amelyek a tdpanyagokat eljuttatjak
a szervekhez.
9 Ez az 4g mar a bels6 csipdvénahoz (v. iliaca interna vagy mas néven v. hypogastrica) tartozik. A v. hypogastrica a kismedence
szerveibdl szallitja el a vért. Az itt 1évo szervek kortil jol fejlett vénas fonatok vannak: 1. Plexus haemorrhoidalis (a végbél koriil),
2. Plexus vesicalis (a hugyholyag koriil), 3. Plexus pudendalis (a szeméremcsont, a htigyholyag és a htigycso koriil), 4. Plexus
uterovaginalis (a méh és a hiively koriil).
8 A v. epigastrica inferior a v. iliaca externa aga.
8L A v. testicularis az onddzsinOrban hagyja el a herét. Itt a leirdsban éppen forditva halad. Jobb oldalon a v. cava inferiorba,
baloldalon a v. renalisba dmlik.
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3. A harmadik ag, a bels6 (al-insiyy)(internal, medial), a 1dbszar erezett oldalara (al-mawdi ‘ al-mu ‘arraq)
fordul, majd lefelé halad a bokaig a sipcsont dombort oldalan (at-taraf al-muhaddab min al-qasaba al-
‘uzma/al-kubra). Majd kozéprol elére halad, ez az al-sdfin (v. saphena)®?

Ez a harom &g négyfelé valik a tovabbiakban: Két oldalsé ag indul a 1abfejhez a fibula (al-gasabat al-sugra)

iranyabol, kettd ag pedig a belsd oldalrdl: egyikiik a labfej felsd részére kertil és a kisujj (al-hinsir) feloli

részen agazik szét. A masodik 4g az, amely keveredik azokkal az oldalso 4dgakkal, amelyek a kordbban
emlitett bels6 agrol (al-insiyy) dgaztak el. Ez utobbi kettd agazik szét a 1abfej also részein.

Az artériak leirasa (Ibn Sina 1987:1. kotet/1. konyv 81-84)

Az itéerek (al-‘uriig al-dawarib), vagyis az artéridk (al-sarayin) egy kivételével kétrétegiinek (dat as-
sifagayn) lettek teremtve.®® A két réteg koziil a belsd a szilardabb, mivel ez a kétféle réteg talalkozasi helye.
Az (artériadk altal szallitott) isteni 1élek (al-rith) lényegi természetéhez tartozik erés mozgasa. Ennek célja
pedig Iényegének megvédése, megorzése, edényének megerdsitése.

Az artéridk forrdsa a sziv két lirege koziil (min tagwifay al-qalbi) a baloldali tireg (al-tagwif al-
‘aysar)(ventriculus sinister cordis)®*. Mivelhogy a jobb oldali iireg kozelebb van a majhoz, ezért feladata
sziikségszeriien a taplalék bevonzisa és feldolgozasa.®

A vénaszerii artéria (al-Siryan al-waridi) (a. venosa | v. pulmonalis, tiidévéna)®® anatémiaja

Legel6szor két artéria 1€p ki a bal kamrabol:

1. Egyikiik a tiidébe érkezik és szétagazik benne, hogy kiszippantsa beldle a Iélegzetet, valamint azért,
hogy a vért, amely a tlidot taplalja, odaszallitsa a szivbdl. Mivel a sziv a kozvetitdje a tiidd taplalasanak,
a vér a szivbol érkezik a tiiddbe. Az eredete ennek az érek a sziv legfinomabb részén van®’ ott, ahol

82 A rozsavéna (v. saphena) nevének gorog és arab jelentése lényegesen eltér egymastol. Mig a Celsus altal még bokavénanak
(vena ad malleolos) hivott ér jelentése ,,vilagos, lathat6” volt, addig az arab sz6 jelentése ,rejtett”. Ennek oka, hogy az emberi
test tobbi bérvénaival szemben, amelyek egészséges allapotban a bdron keresztiil is jol lathatoak, a v. saphena jo részét, amely a
bokatol a combig tart, nem lehet latni, rejtve marad. A bels6é boka mogott azonban elétiinik. Ezt a kdzépkorban a vérvételkor ki
is hasznaltak. A rozsavénat régebben még ,.tinér’-nek is nevezték magyarul. Német neve is sokat elarul rola: Frauenader (n6i
véna) mivel a n6k gyakrabban szenvedtek ennek az érnek a tagulataban (varicositas, halozatos visszeresség), Scheinader (hamis
artéria), vagy Rosenader (r6zsavéna). Az arab safin aktiv participium alak az olyan lovat is jelenti, amely haromlabon all, az
egyik eliils6 1abat pedig behajlitja. (Lane 1872:1703). Ez az allapot ellentmond a lovak pihend allasanak, amikor is az egyik
hatulso patajukat allitjak peremére, és igy pihennek, ugyanis a testsulyuk nagyobbik részét az eliils6 labak viselik. Legelés kozben
behajlithatja az egyik eliilsé 1abat, vagy mint ahogy Lane irja, felkotik az egyik eliils6 1abszarat az alkarjahoz, (ahogy a nomad
allattenyésztok szoktak, hogy megakaddlyozzak a lovak messzire elkoborlasat.)
8 Minden ér (artéria, véna) harom rétegii, harmas falazata van. Az artériak rétegeinek a felépitettsége valtozo, (a szamuk nem),
aszerint, hogy milyen kozel vagy tavol helyezkednek el a szivt6l. A vénak felépitettsége sokkal valtozatosabb, k6zottiik vannak
egy vagy kétrétegiick. Valoszintlileg nem valodi rétegekrdl van sz6, hiszen azok szabad szemmel nem lathatdak.
84 Fonahn, 1922: 3197. sorszam
8 Itt a taplalék a sziv anyagava valik. A harmadik emésztés ugyanis a szervekben torténik, mely soran a vérrel érkezé taplalék a
szerv anyagava valik, vagyis felszivodik. A maj a test jobb oldala felett uralkodik. A galénoszi elképzelés szerint a majban van a
vénak eredete és a vér keletkezésének a helye is.
8 Fonahn, 2988. sorszam. A v. pulmonalis (valojaban nem egy, hanem 4 tiid6véna van) a bal pitvarba érkezik a tiid6bdl és nem
a bal kamrabo6l indul a tiido felé. Az artéria szerepének leirdsa inkabb az a. pulmonalisra illik, amely a jobb kamrabdl indul a tiidé
felé. A késdbb megemlitett két billentyli (bal vénas szdjadék, mitralis billentyli) viszont a v. pulmonalisra igaz a bal kamraban.
,»A hozza (a sziv legfinomabb részébe) érkezd vénak™ lehetnek a vv. pulmonales (tid6vénak) is.
87 A sziv jobb és bal fele nem csak anatomiai, hanem filozofiai alapon is meg van hatarozva. A bal oldali szivfél, és ezen beliil a
bal kamra tartalmazza a finomabb, éteribb anyagot. Ez a sziv nemesebb része, az innen eredd artéridk pedig, amelyek a 1élek
isteni halhatatlan részét tovabbitjak a test tobbi részébe nemesebbek, mint a sziv jobb oldaldhoz érkezd vénak (az alsé tires véna
altal/ v. cava inferior), amelyek a siirlibb, nehézkesebb, tapanyaggal teli vért szallitjak. A bal kamra fala a valosagban a sziv
legvastagabb izomrétegii része. Innen indul a nagyvérkor, az aortaba hatalmas erével pumpalodik a vér. Az aortabillenty(i ezért
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belehatolnak a hozza érkezd véndk. Ez az artéria egyrétegti, ellentétben a tobbi artériaval, ezért hivjak
vénaszerll artérianak (al-siryan al-waridi). Azért lett egy réteglinek teremtve, hogy finomabb,
hajlékonyabb legyen, alkalmasabb a kiterjeszkedésre és az 6sszehuzodasra. igy megfelelébb arra, hogy
szétoszlassa azt a finom allagl, paraszerti vért a tiidobe, amely a tiidé 1€nyegének megfeleld és amely
nagyon hasonl6 a szivben megérett vérhez. Ennek a vérnek nincsen sziiksége tovabbi érlelésre, mint
annak a vérnek, amely az ilires vénan keresztiil érkezik a szivbe. Féleg azért nem, mert a tiid6 kozel van
a szivhez, igy konnyedén elér hozza a forro, érett tdpanyag. Az a rész, amely pulzal benne, az egy
vékony/kicsi rész, de nem kell tartani a szétszakadasatol a pulzalas soran, mivel erds. Nincsen sziiksége
a tomege megnovelésére, mint a tobbi szomszédos erds artérianak.

Az artériaszerii véna (al-warid al-Siryani)(v. arteriosa/a. pulmonalis, tidéverdér®®) bar kozel van a tiid6hoz,

valojaban csak a hatuls6 része van kozel hozza, amely a gerinc mellett halad.

A vénaszerl artéria (al-Siryan al-waridi) (arteria venosa/v. pulmonalis) csak a tiid6 eliilsé felében ad
dgakat,®® majd a mélyére hatol, és ott valik nagyobb és kisebb részekre. Ha ennek az ,,artérianak” (al-sirydn
al-waridi) a szilardsagat (al-witdga) €s a rugalmassagat (al-salasa) hasonlitjuk 0ssze, amelyek segitségével
konnyedén tud kiterjedni és 6sszehuzodni €s ezéltal szétoszlatni azt a vért, ami benne van, akkor azt talaljuk,
hogy nagyobb sziiksége van a rugalmassagra, mint a szildrdsagra és a vastagsagra.

2. A masik artériat, amely a nagyobbik a kettd koziil, Arisztotelész aortdnak nevezte. Amint kilép a szivbol
két agat ad: a nagyobbik megkeriili a szivet és dgakat ad a kiilonb6z6 részein (a. coronaria sinistra). A
masik ag, a kisebbik, megfordul €s a jobb kamraban agazik szét (a. coronaria dextra). Ami ezen a két
kis éren kiviil marad, az maga az aorta. Amint elvalik a szivtdl, két részre valik szét: a nagyobbik (arcus
aortae/ aorta descendens) rész a lefelé haladd ereket taplalja (murassih lil-inhidar), a kisebbik érbol
(truncus brachiocephalicus) felfelé haladtaban a vér a sziv felett 16v6 erekbe szivarog” (murassih lil-
is ‘ad). A lefelé halad6 ereket taplalo artéria (aorta descendens) azért lett nagyobbnak teremtve, hogy
meg tudjon felelni a nagyobb szdmu és méretli részeknek, amelyek a sziv alatt vannak. Az aorta
kilépésénél harom kemény billentyii van, melyek beliilrd] kifelé¢ nyilnak.’! Ha itt csak egy vagy két
billentyli volna, nem lenne elég, hogy ellassa a feladatat, csak a mérete/méretiik megnovelésével. A két
billentyli mozgasa nehézkes lenne. Ha pedig négy billentyli lenne itt, akkor nagyon kicsinek kellene
lenniiik, képtelenek lennének végrehajtani a feladatukat. Ha meg lenne ndvelve a méretiik, akkor
besziikiilne a vér tja. A vénaszerl artéridnak (al-Siryan al-waridi)(v. pulmonalis) két billentylije van,
melyek befelé fordulnak®?, és azért csdkkent le a billentyiiinek a szama kettére, mert nincs sziiksége a
tokéletes nyugalomra. Itt a rugalmassagra nagyobb sziikség van, hogy megkonnyitse a fiistszer(i para
kitorését, kiaramlasat, és a vérnek a tiidobe érkezését.

A felfelé halado artéria anatomiaja
Az aorta két aga koziil a felfelé halado ag (truncus brachiocephalicus) kétfelé valik.

nagyobb emldsallatokban idds korukra elcsontosodik. (Ezt mar Ibn Sina is megfigyelte. 1987: 2. kotet 3. kdnyv 1196) A jobb
kamra sokkal vékonyabb fali, mint a bal.
88 Fonahn, 3340. sorszam
89 Csak az egyik tiid6événat vizsgalja, illetve irja le.
% Az erekben a vér az 0korbol atvett elképzelés szerint nagyon lassan folyik, szivarog.
91 Az aorta a bal artérias szajadékbol ered és 3 zsebes billentyiije van, amelyek a szajadék belsd keriiletén erednek és a szivtdl
kifelé nyilnak.
92 A v. pulmonalis a bal vénas szajadékba nyilik, két vitorlas billenty(in keresztiil jut a bal kamréaba. A billentyiik befelé nyilnak,
a kamra felé.
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1. A nagyobbik (a. carotis communis) felfelé tart a foginy (al-litta)’ felé, majd atlésan jobb oldalra fordul,
amig el nem éri a csecsemdmirigy (al-lahm al-rahii al-tit7) (thymus) puha husat®. Majd itt hirom 4gra
vélik szét. Kettd ezek koziil az a két artéria, amelyeket al-subdtan-nak (a. carotis) hivnak®, és jobb- és
baloldalon emelkednek felfelé¢ a két kiilsé nyaki vénaval (al-widagan al-ga’iran /v. jugularis externa)
egylitt. A harmadik ag (a. subclavia dextra) a szegycsontban (al-gass/sternum) halad, a valodi bordaknal
(al-adla‘ al-awwal al-hullas/ costae verae)’®, az elsé hat nyakcsigolyandl, a kulcscsont (al-targitwa/
clavicula)’” oldalain agazik szét, amig el nem éri a vallcsucsot (ra’s al-katif/acromion)’®, majd végiil a
kézfejek részeit.

2. A kisebbik ag (a. subclavia sinistra) a honalj (al-ibt/axilla) felé halad (a. axillaris), majd ugy oszlik
4gakra, mint a nagyobbik ag harmadik 4ga. %

A két nyaki veré6ér (al-Siryanan al-subatiyan/ a. carotis communis sinistra et dextra) anatomiaja
Mindkét nyaki verdér két agra valik szét a nyak végéhez érve!: egy elél halado (a. carotis externa) és egy
hatul halad6 agra (a. carotis interna).

Az eldl halado6 ag (a. carotis externa) kétfelé valik szét:

1. Egy belso agra, [ez az 4g valojaban az a. carotis interna-hoz tartozik], amely a nyelvhez (al-lisan) és az
allkapocs izméanak (al-‘adl al-fakk al-’asfal/ musculus masseter) bels6 feléhez halad. (a. maxillaris
interna)

2. Egy kiilsé agra, amely felfel¢ emelkedik a fiilek eliilsé feléhez (quddam al-udunayn) a halantéki
izmokhoz (‘adl al-sudgayn)(a. temporalis superficialis) €s sok dgat hagy benniik, mikdzben a fej teteje
(qullat al-ra’s) felé halad. Itt a fej tetején a jobb oldalrol és a baloldalrol érkezo erek osszetalalkoznak.
A hatul haladé ag (a. carotis interna)'®! is kétfelé valik szét:

1. A kisebbik ag legnagyobb része hatrafelé halad és a fej iziiletét koriilvevo izomban agazik szét. A tobbi
rész az agy hatulso alapja (qa ‘ida mu’ahhar al-dimag) felé fordul, befelé az oreglyukba'® (tagh ‘azim)
a lambda varratnal'®® (al-darz al-lami).

2. A nagyobbik ag azel6tt a lyuk eldtt 1évo lyukba 1ép be, amely a sziklacsontban (al- ‘azm al-hagari/ pars
petrosa ossis temporalis)'** van és a csodarece (al-Sabaka/rete mirabile)'® felé megy tovabb. Innen

% Fonahn, 266. sorszam A ,,foginy” jelentést itt nehezen lehet értelmezni, de a sz6 csak ezt jelenti, mas szotarakban is.

% Fonahn, 1812. sorszam. A csecsemOmirigy (thymus) a sziv felett helyezkedik el, ahol a nagy erek ki- és belépnek a szivbe. A
thymus raborul a sziv bazisara (fels6 részére), a mellcsont markolata mogott. Arabul ,,malnaszerii laza hus”.

% Fonahn, 2986, 2987. sorszdmok. Az aortaivbdl 3 artéria agazik el: truncus brachiocephalicus, a, carotis communis sinistra és
az a. subclavia sinistra. A truncus brachiocephalicus ezutan kétfelé valik, és ezek az a. carotis communis dextra és az a. subclavia
dextra. Tehat a két kozos nyaki verdér (carotisok) koziil a jobb oldali nem kozvetleniil az aortabol adgazik el, hanem a truncus
brachiocephalicus-bdl indul el a fej felé.

% Fonahn, 1136. sorszam

% Fonahn, 3226. sorszam

%8 Fonahn, 2762. sorszam

9 Az a. subclaviabdl a honaljnal a. axillaris lesz, majd tovabbhaladva a felkar felé a.brachialisnak nevezik, az alkarban kettévalik
a. radialisra és a. ulnarisra, majd végil eléri a kézfejet.
100 Az a. carotis communis a nyelvcsontnal agazik el kiilsd (el8l halado) (a. carotis externa) és belsd (hatul halado) (a. carotis
interna) agra. Ez a hely a harmadik cervicalis csigolyanal, a pajzsporc felsd szélénél van.
101 Az a. carotis interna valdjaban elagazas nélkiil halad a koponyaba, ahol tobb agra oszlik és az agyveld vérellatdsaban vesz
részt.
102 A fejverdereknek kiilon bejarati nyilasuk van a koponyaba, nem az oreglyukon keresztiil 1épnek be, hanem az dreglyuktol
lateralisan 1€vo két (jobb és bal) kis nyilason keresztiil. A halantékcsonthoz tartoz6 sziklacsont bazisan 1€v6 foramen caroticumon
keresztiil a sziklacsont allomanyaba jutnak. (canalis caroticus)
103 A lambda varrat a nyakszirtcsontot régziti a koponya két falcsontjahoz. (sutura lambdoidea)
104 Fonahn, 535. sorszdm
105 Fonahn, 2956. sorszam
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erek haldzata szovodik bele mas erekbe, és rétegek rakodnak ra rétegekre, és bardzdak kovetkeznek
bardzdakra, nem lehet dket elkiiloniteni egymastdl, mert dsszekapcsolodnak, mintegy halét alkotva'®®,
Az erek agakat adnak eldre, hatrafelé, jobbra, balra, szétterjedve a haloban (al-Sabaka) (a csodarecében).
Majd 6sszegyllik ezekbdl egy par, mintha ez a két ér volna az els6. Az agyhartya lyukat képez szamukra,
ahol felemelkedhetnek az agyveléhoz. Majd szétdgaznak az agy lagy agyhartyajaban (al-gisa’ al-
raqiq/pia mater)'”’, majd az agyvelében (girm al-dimag/medulla’®), a belsejében és a belsejét béleld
vékony hartyaban (sifag butiinihi).'” Eléri azoknak a kis ereknek a nyildsait, amelyek kordbban
felemelkedtek ide, majd a kis lefelé tartdo vénaknak a nyilasait. [Ezek felemelkednek, azok leszallnak],
mivelhogy ez a legjobb modja annak, hogy a vér folyamatos dramldsa a véredények végeinél
megforduljon. Ami a felszallo agat illeti, ide hatol be a halhatatlan isteni 1élek (al-rith), mely finom,
mozgékony ¢és felfelé¢ haladd és nincs sziiksége arra, hogy megforduljon a hordozo6 edénye, illetve, hogy
kitiriljon. Ha ez megtorténne, akkor az a vér kiiiritéséhez vezetne, amely szallitja azt, és a lélek
mozgasanak megnehezitéséhez, mivel a 1¢lek mozgasa felfelé¢ konnyebb. A 1élek mozgasa €és finomsaga
elég ahhoz, hogy megnyilvanuljon beldle az agyveldben az, amelyre sziikség van, és az agy felmelegitse
azt. Ezért boritja be halé az agyveld alatt és ezért tér vissza az artérias vér €s vele egyiitt a 1¢lek €s valik
hasonléva az agy természetéhez (mizag) a megérlelés utan.!'® Majd fokozatosan szabadda valik az
agyban ¢és abban a haloban, amely a koponyacsont €s a kemény agyhartya kozott helyezkedik el.

A lefelé halado artéria (al-Siryan al-nazil)(aorta descendens) anatomiaja

A leszalld artéria (aorta descendens) elészdr egyenesen halad az 6todik csigolydig!!! ellentétesen a sziv
bazisaval (ra’s al-qalb) ahol a csecsemOmirigy (al-tawta) is van, mint a sziv tamasztéka és megerdsitdje.
Kozte és a gerincoszlop csigolydi ( ‘izam al-sulb) valamint a nyel6cs6 (al-mari’) kozott talalhatd. Amint az
artéria eléri ezt a helyet, elhajlik t6le jobbra, igy nem halad 4t rajta. Majd a rekeszizomhoz (al-higab) valod
megérkezésekor felemelkedik, hozzakapcsolodva a membranokhoz azért, hogy ne sziikitse dssze az eret.!!?
Miutén elérte az 6todik csigolyat fordulatot vesz és lefelé indul a gerincoszlop mentén, amig el nem éri a
keresztcsontot (‘azm al-‘aguz). Mikdzben keresztiilhalad a mellkason hajszalvékony kis agakat hagy,
melyek szétoszlanak a tiidé véredényeiben (wi‘a’ al-ri’a)(a. bronchialis)''3. Végagai a 1égcs6hdz érkeznek,

196 Az artéria a csontos csatorngjaval egyiitt derékszogben meghajlik, és csaknem vizszintesen éri el az ékcsontot. Az itteni
lefutasa sajatsagos: az ékcsont testének két oldalan egy-egy durakettdzet talalhato, amelyben az agy vénas vére folyik. Ezt a
durakett6zetbdl allo vénat sinus cavernosusnak nevezik €s az liregében az a. carotis internan kiviil fontos agyidegek is futnak.
Ezeket a képleteket kdtoszovetes gerendak kotik 6ssze, amelyek a vénas 6bol belsejét barlangossa teszik, olyanna, mint amilyen
itt a leirasban olvashato.
197 Fonahn, 1407. sorszam szerint ez a pokhalohartya (arachnoidea). A pokhalohartya ereket nem tartalmaz, a lagy agyhartya
(pia mater) viszont erekben gazdag. Az arachnoidea és a pia mater egylitt alkotjdk a lagy agyhartyat (leptomeninx). A lagy
agyhartya a harmadik agyhartya, amely szorosan nekifekszik az agy felszinének.
108 Fonahn, 1625. sorszam
109 Ezek kozott az erek kozott van példaul az a. communis posterior, amely 6sszekottetést 1étesit az a. carotis interna és az a.
cerebri posterior (az a. vertebralis) aga kozott. Az a. choroidea az agyveld oldalkamraiba vezet és azokban siirli hurokrendszert
alkot, amely az agyvizet termeli.
110 A harmadik emésztés eredményeképpen, amely a szervekben megy végbe, és ami tulajdonképpen a tapanyag felhasznalasanak
felel meg. A vér altal hozott taplalék az agy része lesz, felszivodik, beépiil az agy szoveteibe.
11 A sziva 2. és az 5. borda kozott helyezkedik el.
112 A mai felosztas szerint a leszallo aortanak van egy mellkasi szakasza (aorta thoracica) amely az aortaiv végétdl a rekeszizomig
tart és egy rekesz alatti szakasza, amely a rekeszizomtdl a hasig (aorta abdominalis) terjed. A mellkasi aorta a gerincoszlop eldtt
arekeszizom hiatus aorticusén (aortanyilason) keresztiil jut a hasiiregbe. Ez a nyilas (inas gylir(i) a rekeszizom két inas szerkezetli
laba (crus) és a gerincoszlop kozott van (a 12. hatcsigolya magassagaban), ezért nincsenek ra hatassal a rekeszizom
Osszehuzodasai, az aorta vérellatasa folyamatos, vagyis nem szlikiti 6ssze az eret.
113 A mellkasi aorta zsigeri 4gaihoz tartoznak a tiidd szoveteit (a. bronchialis), a nyel8csovet (aa. oesophagae) és a szivburkot
ellato artéridk (rami pericardiaci).
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¢és utja kozben minden egyes csigolyanal agakat ad, mig végiil a bordadk és a gerincveld kozé jut. A
mellkasbol két artéria érkezik a rekeszizomhoz (al-higab), melyek jobbra €s balra valnak szét. Ezutan az
egyik artéria (a hasi aorta) d4gakat bocsat a gyomorhoz, a majhoz, a 1éphez.!'* A majbol egy 4g szabadda
valik a hugyholyag felé.!!> Ezutan egy artéria nd ki és a mesenteriumhoz (al-gadawil) tér, amely a vékonybél
és a vastagbél (al-am‘a’ al-digag wa-I-qulin) koriil helyezkedik el.!'® Majd ebbdl (a mesenteriumbol)
elvalik harom artéria:''7 A legkisebb koziiliik féleg a bal veséhez tér és szétagazik a feddrétegeiben (ifar)
és a koriildtte 16v6 szervekben (al-agsam) és életet ad nekik!'® (yufiduha al-hayar). A masik két ér a két
ves€¢hez megy, hogy a vese kivonzhassa beldliik a vér vizes (folyékony) részét. Ez a két ér legtobbszor a
gyomorbol €s a belekbdl vonja ki a tisztatalan vért, majd kiilonvalik két artéria €s a herékhez/petefészkekhez
(al-untayayn) mennek.''” A kettejiik koziil a baloldalra érkezd artéria mindig tarsul egy darabon a bal
veséhez érkez0 (érhez) (a. renalis). Lehet, hogy az az artéria, amely a bal heréhez érkezik, csak a bal vesébdl
szarmazik. Az az artéria pedig, amely a jobb heréhez tér, az eredete mindig a legnagyobb artériabol (al-
Siryan al-"a ‘zam/ aorta) szarmazik. Ritkan tarsul valamilyen érrel (istashaba Say’an), amely a jobb veséhez
érkezik. Majd elvalik ettd] a nagy artériatol két kisebb artéria és elagaznak a mesenterium ereiben (gadawil
al-‘uriig/ via venarum/ mesenterialis erek), amely a rectumot (al-ma‘l al-mustagim) veszi koriil
(mesorectum). Mellékagak (su ‘ab) agaznak szét a gerincveldben (al-nuha ‘) és behatolnak a gerinccsigolyak
iiregeibe. Egyes erek a csipdk felé haladnak, masok a herékhez/petefészkekhez érkeznek. Ezekbdl az
erekbdl egy kis par - nem azok, amelyeket majd megemlitiink a férfiak és a nék esetében - az eliilsd résznél
(al-qubl) ér véget ¢s keveredik a vénakkal. Amint a legnagyobb artéria (aorta abdominalis) elérkezik az
utolsd csigolydhoz, két agra valik szét egy gordog lambda betlit formdzva, azzal a vénaval egyiitt, amely
tarsul hozza (v. cava inferior).'*® Az egyik 4g jobbra, a mésik balra fordul, majd rafekszenek a keresztcsontra
¢€s a combok felé veszik az irdnyt (aa. iliacae externae). Miel6tt a combokhoz térnének, mindketté agat ad
a hugyholyag (aa. vesicales) és a koldok (a. umbilicalis) felé. A koldoknél taldlkoznak. Ez jol lathaté az
Gjsziilotteknél. 12! A teljesen kifejlédott magzatnal ezeknek az ereknek a végei beszaradnak, csak a toviik
marad meg, innen agazik szét a két artéria a keresztcsonton 1év0 izomban. Az az artéria, amely innen a
hagyholyaghoz (al-matana) tér, szétdgazik benne (aa. vesicales), végagai a férfiaknal a himvesszéhoz (al-
qadib) érkeznek (a. pudenda interna, a. profunda penis), a n6knél a méhhez jutnak (a. uterina). A néknél
ez egy kis érpar.

114 A hasi aorta pératlan zsigeri dgai latjak el a méjat (a. hepatica), a gyomrot (a. gastrica), a hasnyalmirigyet (a. pancreatica) és
a lépet (a. lienalis).
115 A hagyhdlyaghoz vezetd artéria, a belsé csip8verdér (a. iliaca interna) egyik aga (a.vesicalis inferior a higyholyag also
részéhez tér, vagy az aa. vesicales superiores, amelyek a hugyholyag fels6 részéhez futnak), vagyis nem a majbol ered.
116 A hasi aorta paratlan zsigeri agai latjak el a vékony- és vastagbelet vérrel. Ezek az a. mesenterica superior (felsd bélfodor
artéria a vékonybelet latja el) és az a. mesenterica inferior (a vastagbelet 1atja el).
117 Nem a mesenteriumbol indul, hanem a hasi aorta 4gazik el mindkét vese felé: a. renalis sinistra et dextra.
118 A kozépkori elképzelés szerint az artéria szallitja a szivbdl az éltetd erdt/szellemet (spiritus vitalis) a célszervekhez. A lélek
halhatatlan része, a pneuma ad életet a szerveknek.
Y19 Az a. spermatica interna és az a. ovarica a hasi aortabol agaznak el.
120 A hatesigolyak vége az agyéki 4.-5. csigolyanal van, az articulatio sacroiliaca magassigaban. A hasi aorta (aorta abdominalis)
két csipdartériara (a. iliaca communis) valik szét.
121 A ko6z0s csipOverdér két csipOartériara valik szét, amelyek mindkét oldalon egy kiilsd (a. iliaca externa) és egy belsé (a. iliaca
interna) agat adnak. Az a. hypogastrica (a. iliaca interna) belsd zsigeri agai latjak el a jobb és baloldalon a kismedence szerveit
vérrel, példaul a hiigyholyagot. A méhen beliili életben az a. hypogastricabol eggyel tobb ag szarmazott. A magzatban az a.
hypogastrica 16 4ga az a. umbilicalis, amely a hugyhdlyag két oldalan, majd az eliils hasfal belsd felszinéhez tapadva felfut a
koldokgyiirithoz és ezen keresztiil a koldokzsinorhoz. A megsziiletés utan ez az artéria megszinik, illetve atalakul egy
kotészovetes koteggé a htigyholyag oldalso szalagjaban. (ligamentum umbilicale laterale)
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A labak felé halad6 artéridk eldszor két nagy agra valnak szét a combokban, lateralisan (wahsiyyan) (a.
profunda femoris) és medialisan (insiyan) (a. femoralis).'** A kiils6 oldali 4g is elhajlik a belsd oldal felé,
¢s agakat hagy az ott 1év6 izomban, majd lefelé indul és eldre felé fordul (a. tibialis posterior), és egy nagy
dgat ad a hiivelykujj (al-ibham) és a kozépsd ujj (al-sababa) kozé.'*® A megmaradd rész az érbol
kiegyenesedik és a labszar legnagyobb részén halad (a. peronea), az ott talalhatd vénak alatt.'** A leirt
itéerek azok kozé az erek kozé tartoznak, amelyek a vénakkal egyiitt haladnak: példaul a majbol a
koldokhoz érkezd két ér az ujsziildttek hasdban (a./v. umbilicalis), a vénaszera artéria agai (a. pulmonalis/
v. pulmonalis), az 6todik (hat)csigolyahoz térd itdér (al-darib al-nafid)(arcus aortae), a torkolati arok (al-
labba/fossa jugularis) felé felemelkedo artéria (a.carotis interna/v. jugularis interna), a honalj felé elhajlo
artéria (a. axillaris/ v. axillaris), a két nyaki ver6ér (al-subdatan/a.carotis dextra et sinistra), amelyek
eldgaznak a koponyacsont alatti érhaldban (al-sabaka)(plexus chorioideus), a magzatburok (al-masima)
erei, a rekeszizomhoz tart6 erek, a vallba hatolo erek az oldaldgakkal (a. /v. subclavia), a gyomorhoz (a./v.
gastrica sinistra’®’), majhoz (a. hepatica, vv. hepaticae), 1éphez (a./v. lienalis), belekhez tartd erek (a./v.
mesenterica inferior), azok az erek, amelyek a has finom alsé részérdl ereszkednek ala ( a./v. iliaca
communis), valamint azok az erek, amelyek a keresztcsontndl (‘azm al-‘aguz) édgaznak el (a./v. iliaca
externa €s a./v. iliaca interna). Az artéria (aorta abdominalis) szorosan rafekszik arra a vénara (v. cava
inferior), amely a gerincoszlop mellett halad6 izomban van, azért, hogy kettejiik koziil az alacsonyabb rang
hordozza a nemesebbet (liyakiin ahassuhuma hamilan lilasrafi). Ami a végtagokat illeti, az artéria mélyen
a véna alatt halad, hogy rejtve legyen ¢€s a véna oltalmat adjon neki. A véna egyfajta véddpajzsot képez
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