ABORD CRITIQUE DE LA NOMINA ANATOMICA, Dr André NOSSENT
S’il est vrai que le langage médical évolue et s’il n’en est pas  moins vrai que l’évolution des échanges internationaux a nécessité une uniformisation de la terminologie anatomique qui a nécessité plus d’un siècle, il n’en reste pas moins exact que pour des médecins contemporains en milieu de carrière, l’utilisation de cette Nomina Anatomica apparaît comme un effort extrêmement rébarbatif. 

1°) La modification des termes indiquant la situation et l’orientation des parties du corps est  déroutante : 

Les  remplacements de supérieur par crânial ou proximal selon les cas , d’inférieur par caudal ou distal, de postérieur par dorsal, d’antérieur par ventral du membre supérieur par le membre thoracique et du membre inférieur par le membre pelvien, d’interne par médial, d’externe par latéral ont de quoi surprendre le praticien. 

2°) La suppression des ambiguïtés constitue une avancée  certaine. 
Il faudra néanmoins du temps pour s’habituer à  parler de valve atrioventriculaire gauche plutôt que de valvule mitrale  et de valve atrioventriculaire droite plutôt que de valvule tricuspide. Parler du conduit cholédoque et non du canal est déroutant, parler de vertèbres thoraciques et non dorsales l’est tout autant. Remplacer l’appellation de ganglions lymphatiques par celle de nœuds lymphatiques nous paraît porteur de problèmes : la maladie des ganglions ou maladie de Hodkin deviendrait dans ce cas la maladie des nœuds. 

3°) Les changements de termes dérouteront les médecins qui ont une certaine expérience.
Appeler l’omoplate scapula, le cubitus l’ulna, la rotule patella , le péroné fibula , les apophyses des processus, 

L’arcade crurale l’arcade fémorale, le nerf sciatique le nerf ischiatique (devra-t-on dire qu’un patient souffre d’une ischiatique ou d’ischiatalgies à la place d’une sciatique ou d’une sciatalgies ?), dire du nerf crural qu’il devient le nerf fémoral,  du pédoncule cérébral qu’il devient le mésencéphale, du semi-lunaire qu’il s’agit du lunatum, du pyramidal du triquetum, du grand os du capitatum, de l’os crochu l’hamatum, de l’astragle le talus, des osselets de l’OM du malleus, de l’incus et du stapès est une complication supplémentaire pour la mémoire des praticiens

4°) Le remplacement des éponymes est une bonne chose. 

Avec le temps, la terminologie médicale était devenue une vaste et glorieuse nécropole : C’était le cas en pathologie  où l’appellation de maladie de Besnier-Boeck-Schaumann ne nous apprend rien contrairement à celle de pneumosarcoïdose. Celle de maladie de Basedow est pauvre en information contrairement à la dénomination de goître exophtalmique. Pour nous cantonner à la terminologie anatomique, l’appellation de canal facial est plus facile à visualiser que celle d’aqueduc de Fallope ; il est plus aisé de situer le triangle fémoral que celui de Scarpa. Une sténonographie est plus parlante sous le nom d’appellation d’angiographie du conduit parotidien. La dénomination de trompes utérines ou auditives est plus aisée que celle de Fallope ou celle d’Eustache 
5°) Un meilleur respect du latin apparaît comme une avancée.
Calcanéus est préférable à calcanéum, iléum à iléon, ilium à ilion, ischium à ischion. Le pluriel à la française des termes latins  un speculum, des speculums paraît préférable au recours aux déclinaisons. 

6°) Certaines modifications seront difficiles à faire passer : 

Lumbago me paraît souhaitable à lombago, acupuncture à acuponcture, boursouflure à boursoufflure ; 

eczéma à exéma. 

7°) En guise de conclusion : Le langage médical évolue, il est évident que les Masters en traduction  formés conjointement par l’ULg et la HEL auront à se préparer à ces modifications qui concerneront plutôt le milieu de leur carrière, lorsque la nomina sera implantée. Pour cela, il faudra vraisemblablement attendre que disparaissent les générations de médecins formés à l’ancienne nomenclature ainsi que celles de leurs disciples, car on voit mal des personnes ayant été imprégnées d’une nomenclature anatomique très spécifique ne pas continuer à utiliser celle-ci devant leur étudiants et stagiaires, même si la nomina anatomica commence actuellement  à pointer le bout de son nez dans les ouvrages universitaires d’anatomie. 
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