Verebély Tibor professzor intelmei

Gondolatok o sebészképzés és az egészsegiigy helyzetérol

Perner Ferenc dr.

1. dbra

| Verebély Tibor (1875-1941) sebészprofesszor

A Magyar Sebész Tdrsasig vezetSsége 1996-ban elhata-
rozta, hogy minden sebészkongresszus megnyitéjan a
kongresszus rendezé elnoke megemlékezik egyetemiink
vilaghird személyiségérdl, Dr. Verebély Tibor sebészpro-
fesszorrél (1. dbra). 1998. junius 15-én a Semmelweis
Egyetem Transzplanticiés és Sebészeti Klinikdjanak
igazgatojaként és a Magyar Sebész Tarsasig elnokeként
nekem jutott ez a megtiszteltetés. Az6ta tobb mint 20 év
telt el, és gy érzem, hogy az akkor elhangzott gondola-
tok (a Verebély professzortdl vett hivatkozisok pedig
kozel 100 év utan) napjainkban is id6szertiek, ezért elha-
taroztam, hogy roviditett formaban megosztom a mai
orvosgeneracié olvasdival. Ezt az alkalmat is megraga-
dom arra, hogy koszonetemet fejezzem ki Dr. Verebély
Tibor gyermeksebész professzor trnak, a mélté6 unoka-
nak a ,lddinyi” anyag rendelkezésemre bocsitasaért
nagyapja hagyatékibol.

Tisztelt Hallgatésag! Holgyeim és Uraim!

Megilletédotten és szdmos ifjakori emlékkel allok itt
Onok elétt, mert én még egy kicsit, ha kozvetve is, Vere-
bély Tibor professzor iskoldjihoz tartozénak érzem ma-
gam. Koves Istvan (1915-1987) f6orvos trnal, az Uzso-
ki Utcai Kérhiazban tanultam a sebészet alapjait, aki

tanitvanya volt, és hiven kovette mesterét. Rubanyi Pal
(1904-1984) professzor is szdmos technikai elemet
meglrzott ezen iskoldbdl. Verebély professzor volt klini-
kéjan toltottem 32 évet, és jelenleg én igazgatom azt az
intézetet, ahol O sebészi palyafutasit kezdte. Az is kii-
lonleges érzés szimomra, hogy szdzadunk, s6t a masodik
évezred utolsé hazai sebészkongresszusin mondhatom
el beszédemet.

Verebély Tibor 1875. janudr 28-4an, régi orvosi csalad-
ban sziiletett Budapesten. Orvosi tanulmanyait a Paz-
mény Péter Tudomanyegyetemen végezte, ahol 1900-
ban sub auspiciis regis avattdk orvosdoktorrd. Hat évet
toltott a Pertik Ottd (1852-1913) vezetése alatt all6 I1.
Sz. Kérbonctani Intézetben, majd a Réczey-féle (Réczey
Imre, 1848-1913) sebészeti klinika miiténovendéke
lett. 1908-ban a Szent Istvin Koérhazba keriilt, majd
megszerezve magantanari képesitését ,,A fertGzéses meg-
betegedések” tirgykorbdl, a Stefinia Gyermekkoérhaz
sebésztborvosa lett. 1913-ban tudomanyos munkassiga
elismeréséiil rendkiviili tanarra, 1914. jinius 8-an pedig
az Gjonnan Iétesitett I11. Sz. Sebészeti Klinika nyilvanos
rendes tandravd ¢és igazgatdjava nevezték ki. A hibora
alatt mint I. o. honvéd fGtorzsorvos teljesitett szolga-
latot.

1919-ben a nyugalomba vonult Dollinger Gyula
(1849-1937) professzor utédaként az 1. Sz. Sebészeti
Klinika igazgatdja lett, és ezen 4llisiban meg is maradt
haldlaig (2. dbra). 1923-ban a Magyar Tudomdnyos
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2. abra | Az 1. Sz. Sebészeti Klinika orvosi kara az 1930,/31-es tanévben
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Akadémia levelez6, majd 1935-ben rendes tagjava va-
lasztottik. 1916-t4l tagja volt az Igazsagiigyi Orvosi Ta-
ndcsnak, amelynek 1926-ban elnoke lett. Elnoke volt
tovabba a Magyar Orszagos Orvosszovetségnek, osztaly-
elnoke a FelsGoktatastigyi Tandcsnak, rendes tagja a
Kozegészségiigyi Tandcsnak, vilasztmdnyi tagja a Ma-
gyar Természettudomanyi Tdarsulatnak. Az 1938-39-es
tanévben a Piazminy Péter Tudomdnyegyetem rector
magnificusa volt, 1940-ben pedig kimagaslé érdemei el-
ismeréséiil a Magyar Sebész Tarsasdg jbol elnokévé va-
lasztotta. 1936 6ta elsé elndke volt a Magyar Orszigos
Orvosi Kamaranak, amely min&ségében az orvosi rend
érdekében kifejtett munkdssagaval 6rok haldra kotelezte
a magyar orvostirsadalmat. Tagja volt a Fels6hdznak,
ahol minden orvosi vonatkozasa kérdésben nagy sallyal
képviselte az egészségiigy és ezen beliil az orvosi kar ér-
dekeit. Alakuldsa 6ta tagja volt a Magyar Orvosok Nem-
zeti Egyestiletének. Munkds élete elismeréséiil szamtalan
kitiintetésben részesiilt.

Tobb mint 350, magyar és idegen nyelven megjelent
dolgozata, valamint szimos hazai és kilfoldi el6adasa
hirdeti tudomanyos munkassagat. Kiilonos szeretettel
foglalkozott a daganatok kérdésével, a csontdaganatok-
kal, a rak sebészi kezelésével. Nagyobb értekezései koziil
megemlithetSk a 1ép, valamint a hasnyalmirigy sebésze-
térdl {rottak, az exophthalmusrol készitett dolgozata pe-
dig a vildgirodalomban pératlan anyagot olel fel, és min-
deniitt ismert és elismert volt a kiilfoldi irodalomban is.
Kimeritéen foglalkozott az alkat sebészi jelent&ségével
és a gyomorsebészet tobb kérdésével. Négy kotetben ki-
adta az egész sebészetet felolels klinikai eladasait. E16-
adoi képessége paratlan volt, s ezért nemcsak tanitvanyai,
de orvostarsai is 6rommel hallgattak tovabbképzé el6-
adasait. 1940-ben tartotta utolsé nagy sikerd orvosi to-
vabbképz§ elbadasat ,,Praecarcinomas allapotok sebészi
kezelése” cimmel.

Es most, miel6tt ratérnék sebésztarsadalmunk egyik
legéget&bb és legaktualisabb problémajara, a hazai szak-
orvosképzésre, az egészségiink dllapotira jellemz8 szam-
adatokat ismertetek. Az 1000 lakosra es6 évenkénti mor-
talitds tekintetében — a vilag szdmos orszigdbol kiemelve
a legjobbakat (Japan, Kanada), a nalunk sokkal jobb
Cseh Koztarsasagot és a legrosszabbakat — csak ketten
vannak mogottiink. A jelent8s betegségesoportokban
folyamatos a romlas mind a férfiaknal, mind a nék ko-
zott. Az, hogy itt tartunk, nemcsak a kormanyzat és a
finanszirozas biine, hanem a mi hibank is. Az egész or-
vostarsadalomé. Van tehat mit javitanunk, s taldn ezt a
képzéssel kell kezdeni.

Mit irt Verebély Tibor 1935-ben? Idézem: ,A gyakor-
lati sebészet oktatisat orvostanhallgatok szamdra a kiini-
kik beti 7 és 1/2 oraban végzik, amihez az elméleti elondi-
sokon és a gyakorinti bemutatdisokon kiviil o vezetésem
alatt 41l 1. Sz. Sebészeti Klinikan segédszemélyzet dltal
végzett beteglatogatis csatlakozik, minden félévben min-
den ballgato szamdara havom héten kevesztiil. E ldtogatdsok
kapesan a hallgatisig o tandrsegédek eloaddisiban végig-

hallgatja a fobb sebészi kévdések dingnosztikigit, kezelés-
modjit, részt vesz a kotozéseken, s kiilon bemutatdasoknt
észlel n testegyenészets technikabol, az uroldgini és rontgen-
vizsgalo modszerekbil. A hallgatisiy az eldaddsokat és be-
mutatisokat nagy szorgalommal és évdeklidéssel litogatn.
A gyakorlati sebészet hallgatdsa négy féléven dt kotelezd nz
abszolutorinm elnyeréséhez.”

Ma pontosan negyedannyi 6rat oktatjuk a sebészetet.
A medikus tananyaginak megszaporodasira és tulter-
heltségére hivatkozva az 1 éra ma mér csak 45 perc.
A sors paradoxonja, hogy ezt az egyetem fennilldsa 6ta
legkisebb 6raszamot a kar akkor fogadta el, amikor egye-
temiink rektora is, karunk dékdnja is sebész volt.

Ismét Verebély-idézet: ,A miitéttan gyakoriati oktati-
sa evedetileg kiilon kollégium alakjiban a sebészet rendes
tandrinak feladata volt. Amikor 1909-ben Budapesten
Kuzmik Palt a mitéttan nyilvinos vendkiviili tandriva
nevezték ki, o miitéttan kotelezd hallgatisira az 6 eldnda-
sai geloltettek mey. A miitéttani szigorintoztatis jogn ak-
kor is o sebészet tandrainak kezében mavadt meg. Amikor
Kuzmik Palt 1914-ben o sebészet nyilvanos rendes tandri-
vd nevezték ki, o miitéttan oktatdasinak kitelezettsége visz-
szaszdllt o klinikakra, amelyek ezt wgy oldottiak meg, hogy
minden tanszék mellett eqy-eqy miitéttanbil képesitett ma-
gantandr vette dt heti 5 draval a mitéttan oktatdsit.
Ezen eldaddisok hallgatisa egy féléven it kitelezd.” Ma (az
cl6adas idején, 1998-ban — a szerzd megjeqyzése) a Sem-
melweis Egyetemen nincs, a tobbi egyetem egy szemesz-
terben oktatja.

Mit {r Verebély professzor a szigorl6évrdl? A gyakor-
10évbil két honap jut a sebészeti szigoriat elott a sebészets
osztalyok latogatdsiva. Az e célva felvehetd osztilyokat a
tandri kar tartja nyilvan: a szigoviok a jarobeteg-rendelé-
seken kiviil, ahol vezetd tandrsegédek feliigyelete alatt nyer-
nek oktatist, vészt vesznek a klinika belsd életében is.”

Eljutottunk a szakorvosképzéshez, idézem Verebély
professzort: ,A sebészspecialista-kiképzés megosziik a kli-
nikdik és az avra jogositott sebészeti osztalyok kozt. Miitdor-
vosi oklevelet ez 1dd szevint csupin az egyetem adbat, ame-
lyet a klinika a tajbonctanbil letert felvételi, a gyakoriati
sebészetbil miitét kapcesin sikevesen elvégzett zavivizsgaval
kétévi mitkodés utan szolgiltar ki. A wmiitéoklevél sebész
szakorvosi cim viseléséve jogosit, ami harom esztendei koz-
korbizi sebész-szolgalat utin is elnyerbetd.”

Bér Tarsasigunk 8 éve induld torekvésének eredmé-
nyeként életbe 1épett egy tjabb, relative korszer( szak-
vizsgaszabalyzat, a megvaldsithatdsagaval bajok vannak,
és tovabbi moédositasok sziikségesek ahhoz, hogy az Eu-
répai Specialista Orvosok Szovetségének ajanldsait és
elbirdsait teljesiteni tudjuk, pedig ezek nélkiilozhetetle-
nek lesznek az eurdpai szakvizsgihoz és ahhoz, hogy az
Eurépai Uni6 teljes értéki tagjaiva valhassunk.

Mi a helyzet 1998-ban hazankban?

Véleményemet nem mint a Magyar Sebész Térsasig
elnoke, hanem mint oktatd, vizsgiztato és szakvizsgazta-
té tandr fejtem ki. Képzésiink elégtelen, st katasztrofa-
lisan rossz. A szakvizsgira jelentkez$ kollegak elméleti
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felkésziiltsége — kivéve néhany, f6ként egyetemrdl jové
kollegat — finoman fogalmazva elégtelen.

A gyakorlati képzettség megitélésére nincs modsze-
rink, és elSirasok sincsenek. A hozott mitéti statisztikak
a minimalis igényeket sem elégitik ki, sem szamban, sem
mindségben, és az Gszintébbek bevallisa szerint igy is
hamisak. Ennek okait roviden a kovetkez6kben litom:
nem jut széhoz a kérhazi fiatal a m@it6ben, mert sajnos
minden f6nok abban érdekelt, hogy 6 operiljon meg, ha
lehet, minden beteget. Ennek csak egyik oka az, hogy 6
a legismertebb, mindenki 6t akarja, a masik sajnos anyagi
ok, és err6l mi, orvosok, vajmi keveset tehetiink. A meg-
felel és tisztességes bérezés helyett az allam (igy egysze-
ribb neveznem) athdritja ezt a gondot a betegre, meg-
aldzza az orvost, és nem szamol sok, tobbek kozott fent
emlitett kovetkezménnyel. Ez a folyamat az 1930-as
években a betegbiztositok megjelenésével indult meg.
Nem kap elég mdtétet a fiatal a klinikdn sem. Az ok rész-
ben ugyanaz, mint a kérhdzakban, részben, f6ként a
specializalt klinikikon az, ami mar megjelent Verebély
professzor idejében is, idézem: ,A gyakorioévek foglalkoz-
tatdsat nz eqyetemi jarobeteg-rendelések egyre csokkend for-
galma nebeziti meg. A betegbiztositis kiterjesztése, a ven-
deldintézetek rohamos fejlesztése o klinikdakat hovatovabb a
munkanélliilick csoportjara fogjn szoritani, anndl is in-
kabb, minthogy a vidék foldmives lakossagn anyagink hid-
nydban lassankint kiszorul a foviros rendeldibil.

A sebészmiitoi kiképzés nehézségei o fentickben gyokerez-
nek. A budapesti klinikik beteganyaga egyre jobban nélkii-
lizi az ugynevezett kis vagy mindennapos sebészet anyagit,
mert ennek ellatiasit teljes mértékben villalbatjik a bizto-
sitointézetek és vidéki kovbazak sebészi osztialyni. A klinikd-
kon lassanként csak o nagy sebészi esetek keviilnek felvételre,
amelyeken n kezdd sebészek oktatdsa nem indulbat meg.”

Hat nem hasonlé ma is a helyzet?

Az alulképzettségnek tovibbi jelentds oka, hogy nincs
meghatarozva, milyen forgalmu és milyen nagysagia ma-
téteket végz4 intézetek képezhetnek szakorvost. Nincs
senki részérdl (biztositd, minisztérium, tisztiorvos, kol-
légium, orszigos intézet) mindség-ellendrzés, nincs
megfelel§ statisztika — vagy nem publikus —, és senkinek
nincs a szankcionilashoz jogkore. Ezt az akkrediticio
fogja megoldani, dolgozunk rajta.

Persze ez tovibbi szimos problémit vet fel, mert kis,
nem vagy csak részlegesen akkreditélt osztalyrol 4-5 évet
is a kotelezd roticioban vandorbottal a kezében tolthet a
fiatal orvos. Ki adja akkor a fizetését, és mennyit? Ki fog
neki lakdst bérelni, hol lesz a csalddja, hovd jirjon a gye-
rek iskoldba? Mindmegannyi megvilaszolatlan kérdés.
Hisz ma a kezd6 orvosi fizetés talin még annyi sincs,
mint az ingyenes gyakornoki ,.kereset” volt Verebély Ti-
bor idejében. Idézem:

YA tudomany és eqyéni képesséy letagadhatation dilem-
majiat az orvosképzés kovszerii kiépitése lesz hivatva megol-
dani. Négy évtizedes személyes tapasztalatombil lesziird-
Aitt mequyozodésem, hogy egyrészt az dltalinos kiképzésnek
targyi vedukcioja, masrészt a gyakoriati kiképzésnek — abo-

va szamitandm a gyakorvloorvosi szakmat mint kiilon spe-
cinlizmust is — 1ddbels kibovitése, expanzidja, s mindkerto-
nek ezzel lehetové valo elmélyitése fogja az evedményt
meghozni. Az eldbbi az orvoesi gondolkozds szintjét, az
utobbi o gyogyitoképességet van hivatva emelni: az elobbi
rendi, az utobbi tavsadalmi és allamérdek. Ezért ennek o
gyakoriati kiképzésnek tartamdra, minthogy teljes évtchii
orvosi munkateljesitményt jelent, a letminimum allami
biztositasara volna feltétleniil sziikség. Téves az a felfogis,
hogy a korbiazakban, klinikikon, komoly gydgyito munkit
végzd fintal orvosok anyagi tamogatdisa felesleges, mert
azok csakis tanulmanyaik kiegészitésére vannak ott alkal-
mazdsban. De miért seqiti az dllam a bivisagok joqgyakor-
nokait, o minisztéviumok segédfogalmazioit, miért a megye
és a varos az § helyettes segédjegyzdit, amikor azok sem vé-
geznek kaviai bivei, miniszteri vagy alispani teenddket,
hanem nagyon is eqyszerii segédmunkit, s 6k is csak az ott
tanultak alapian keviilbetnek vezetd alldasokba. Miévt ép-
pen csak az orvosi munka ingyenes? Vajon nem dllami,
nem kizérdek-e itt is, hogy gyakorviatilag jol képzett orvosok
legyenek a magan- és kizszolgalatba bedllithatok, amit pe-
dig a diploma az 6 gyakorlo évével leghevésbé sem biztosit?”

Es visszatérve a roticiéra: kik tudjiak majd fogadni a
jelolteket? Ki tud nekik majd megfelel§ szama és ming-
ségli miitétet adni? Es jonnek mar az urolégusok és né-
gyogyaszok, gyermeksebészek és érsebészek. A terveik
szerint olyan egy-két éves mitéti szdm igényével, amit
ma a sebészszakorvos-jelolteknek sem tudunk biztosi-
tani.

Tisztelt Hallgatosag!

Ugye érzik és atérzik, hogy a jelen koriilmények és fel-
tételrendszer kozott a probléma megoldhatatlan? A ko-
vetkez akaddlya a szakképzésnek, hogy sokan vagyunk.
Sok az 4gy, sok a sebész. Elodizhatatlan a 1étszamcsok-
kentés bevezetése mind az orvosképzésben, mind pedig
a szakképzésben. A probléma nem 4j keletd. ElbGvolt és
lenyligozott Verebély professzor, amikor az elmult né-
hany nap ¢éjszakain 400-500 oldalt olvastam t6le, és any-
nyi mindent szeretnék idézni, mert § mar akkor mindent
tudott és mindent megjosolt. Idézem: , Az elsd ilyen jelszo
az orvosi tiltermelés. Nézziik o sziaraz szamokat. Magyar-
orszagon 1921-ben 4489 orvos élt keveseté¢bil, 1931-ben
8441, 1936-ban pedig 9976, a szaporodds 15 év alatt
5487. Szazezer lakosra 1921-ben 56, 1931-ben 97, 19306-
ben 116 orvos jutott. Viros és falu kizott egyenletes eloszto-
dast feltételezve a csonka ovsziyg tapasztalatai kiszamitiasok
alapian, legfeljeblb 7000 orvosnak biztosithar megélbetést:
ezt ma 2976-tal 1épi til az orvosok szdama. Az orvosoknak
0,9%-osnak szamitott évi halilozdsi szamdt véve tekintet-
be, o potlando évi sziikségler 90-100-ra tehetd, amivel
szemben a négy egyetem o ma leszovitott évi 300-as hallga-
161 szam mellett is legalabb 200-nak, tehit az elhelyezhetik
Auplijanak ad oklevelet.”

Ma 500-600 orvos végez évenként a 4 egyetemen.
Mig egy korzeti orvosra a KSH 1977-es adatai szerint
atlagosan 2000 lakos jut, egy sebészre 4000 nem beteg,
hanem lakos. Ilyen kevés nem tud ,eltartani” egy se-
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bészt. A kérhdzi dgyak szdma alig, a sebészi dgyaké nem
csokkent. Az orszdg lakossiganak 1,/4-e megfordul a
kérhazakban. Nincs tirsadalom, amely ezt elbirja megfe-
lel6 elldtdsi szinten.

Lassuk a szakvizsgdk alakuldsat. Az dltalinos sebészet-
bdl szakvizsgizdk szima 1996 o6ta drasztikusan csok-
kent. Ez még biztos nem az elhatirozott 1étszimcsok-
kentéskovetkezménye. Kétokalehet: 1) munkanélkiiliség,
nem kapott sebészi dlldst a fiatal (lasd dgy- és létszam-
csokkentés), 2) nem megy sebésznek, mert az farasztd,
megterheld, felelGsségteljes, és masutt mar jobban lehet
keresni. Angliaban szimos centrum veseatiiltets sebészt
keres, Hollandidban mdjsebészeket keresnek, mert a he-
patitis B és C veszélye és a hosszti nagy miitétek miatt ez
hidnyszakma lett. Erdekes a plasztikai sebészet dinamiké-
jat megfigyelni, amely egyértelmiien a privatizicidval és a
maganklinikidkkal hozhaté 6sszefiiggésbe.

Az oktatds eddig nem emlitett és az oktatdsi rendszer
megviltoztatisira iranyulé torekvésekben még csak fel
sem meriilSé probléma maga az oktat6. Ki oktasson? Ki
adja ehhez a képesitést? Két ,,szakmat” ismerek, amelyet
el6zetes képzés nélkiil, csupan viselkedésmintak alapjan
mitveliink. Az egyik a ,,sziil6ség”. Sem apasigbdl, sem
anyasigbo6l képzést nem kapunk, csak lattuk — ha lattuk
— sziileinktdl, hogyan csinaltdk. Sem a gyakornok és to-
vabb felfelé a létran egészen a professzorig, sem az elmé-
leti, sem a klinikai oktaté nem részestilt pedagdgiai kép-
zésben. De ettdl még megy a képzés, apardl fiara szall.
Tehdt az oktat, aki eljut odaig, és megbizzik.

Egy ugrassal mar a fGorvosi és professzori kinevezések
kérdésénél vagyunk. Ki szabja meg a mindséget? Ez ho-
gyan ellendrizhet6? Mindnyéjan tudjuk. Ma mar kineve-
zések torténnek a kollégiumi vélemény ellenében is, a
jelolt mindsitett volta hatrany, s6t hitrany, ha egyetemrdl
palyazik, és az utobbi években a kinevezések 80%-at a
helyben felnétt sebész kapja, persze sokszor nem érdem-
teleniil. (A szerzd megjegyzése: Napjainkban, 2019-ben a
véleményezd sebészkollégium sem létezik.)

Akkor ki oktasson, és ki oktathat?

Mi a helyzet a katedrakkal? Lapozgatva a Verebély
professzor tandri palyafutdsinak 25. évforduléjara ki-
adott emlékkonyvet, majd a haldla utin 1941-ben meg-
jelent cikkgytjteményt (3. dbra), elmélkedtem, hogy
hogyan is van ez most, hany évig igazgat egy professzor?
Egyébként Verebély Tibor 13 évvel a diplomaja utan lett
sebész egyetemi tandr Ggy, hogy 6 évet a kérbonctanon
toltott, tehat 7 éves sebészi gyakorlattal nevezték ki kli-
nikai igazgatd egyetemi tanarnak. A kozvetlen elSttiink
1év6 és a mi genericionkat blokkolta a relative fiatal kori
kinevezésben az, hogy fénokeink 70, s6t néha 72 éves
korukig igazgattak. Mar Szécsény Andor (1920-2002)
professzornak is csak 15 év maradt, pedig 70 éves koraig
dolgozott. Jelenlegi tanartirsaimnak, kortirsaimnak 10—
14 év jut, hisz ma 65 év az igazgatoi korhatar.

Kérdem, ki és hogyan tud igazi iskolat teremteni, f6leg
sebészetbdl, fiatalbdl érett sebészt nevelni ennyi id6
alatt? A f6orvosi kinevezés nem hatiridds, vagy csak az
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igazgaton malik. Az egyetemi tanari kinevezést 5 éven-
ként hosszabbitani kell, és a misodik meghosszabbitas-
hoz a kibdvitett intézeti tandcs — akik nem mdsok, mint
beosztottjaik — 2 /3-0s szavazati tobbsége kell. Ez alde-
mokricia, gazsba kotheti a vezet§ kezét, és ez sehovd
nem vezet.

Verebély professzor ideje alatt a rektorsdg 1 évre szolt,
és az egyetemi tandcs a karok dékanjaibol allt, ma 50—
100 6. Ma 4-6 évre vonjak el a rektort az intézetébdl.
Meg kell tanulnia a kozgazdasigtant, kiizdenie kell a
biztositoval, a minisztériumokkal, és bizottsagok készitik
el6 a dontéseket, amelyek 6sszegyetemi érdekekre hivat-
kozva hol az elméleti intézeteket, hol a klinikakat sajtjak.
Azt hiszem, mindezen siirg6sen valtoztatni kell.

Eddig csak az oktatds helyzetét érintettem vazlatosan.
De az egészségiigy szamos mas problémaval is kiizd. Ko-
runk a politikai valtozasaival hasonlit Verebély professzor
aktiv éveinek viharos korahoz. Egyetértek a sajtéban, ra-
diéban gyakran hangoztatott véleményekkel, hogy or-
voslasunk sok szempontbdl vilsigban van. De errél be-
széljen maga Verebély professzor tgy, hogy nem is
kommentilom, helyezzék Onok it korunkba, nem lesz
nehéz. Ime a szemelvények: ,....eqyiitt meglepetten fogjik
kérdezni, hogy mi volt, honnét tamadt az a vibar, amely nz
orvosi vend anyagi és evkilesi alapjit szétrombolva, a ven-
det a tavsadalmi katasztrifa mai mélységébe sodorta.” ,,...
nem tudom elnyomni agyodalmamat, hogy o mai elkesere-
dett és levongyolodott, megalizott és kinzsordzott, s minde-
nekfolitt széttagolt orvosi rend aligha lesz alkalmas arra,
hogy az elddok tevékemységét evedménnyel folytassn. Az
eredményes orvosi munkn, szolgiljn nz eqyén vagy a kozos-
ség évdekeit, a tudds, a tekintély és a bizalom barmas osz-
lopara alapozott; ha eqy kiddl vagy megrepedezik, mert
marvany helyett mitkdbol késziilt, meginog az eqgész orvosi
rendhiz, amelynek ablakait ugyis evisen zirgeti nz élet vi-
hara, s melynek ormaril nem egy diszitést lesodort mavis a
koriilotte tombolo orkin.” ... A megélhetés kinzo gondjoni
kizitt mindeniitt eltompul az etikai érzés is, és megindul
az erkolesi évtékek devalvicioin. Az orvosnak a bilcselet
magasiatiara  emelkedd, tisztult vildgfelfogisa  helyére,
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amely oly kozel alla o legnemesebb kevesztény vilagnézethez,
a marxista elgondolds iizleti szelleme keviilt. Az orvosi hi-
vatds humanitavius mazit, melyre eqyébként oly szivesen
hivatkozik az orvosokkal szemben dllam és tarsadalom
egyarant, lekoptatta o létért valo kiizdelem. Az orvosi kiz-
tudatba bedobott anyagi kévdések titlzott kiszinezése, eltor-
zitott bedallitasa széthuzast kelt. A gyakoviat elkeriilhetetlen
apro botldsait a nagy Galeotto ravasz fogasaival szinezi ki,
s kiivtoli vilagga a vetélkedés. A tiilekedés bevében visari
daruvd siillyed az orvos mivészi munkdjo, s megszégyenito
alamizsniva zsugorodik o munkinak ellenértéke. Marpe-
dig ne dltassuk magunkat; a pénz, barmit dllitson is a
nemzetgazdasagtan elmélete, nemcsak forgalmi ellenér-
téke, de megbecsiilési méviéke is mavad a munkinak
minden téven. Azzal o munkdaval szemben, amelynek érté-
két egyre mélyebben veri le a tulzsifoltsag kovethezménye-
ként jelentkezd honkurencia, hamarosan meginog o biza-
lom is. Lélektani torvény, hogy a tekintély mindenkor a
belsd évték felismervésének és a kiilszin csillogtatasinak eve-
ddje. A legmagasabb érték is elhomdilyosodik, ha a kevet,
melybe illesztyiik, ocska.

Az orvosi vend erkolcsi silydnak és tekintélyének helyre-
dllitasahoz sziikségesnek latszik, hogy az orvosok szabad
szervezkedésébdl kiépiilt Orvos-szovetséget o vend torvényes
érdekképviseleti szevvezete: a kamara viltsa fel. Kamara,
amely, mint Gortvay igen helyesen foglalja issze, a kiz-
egészséget és az orvosi hivatdst évintd kévdésekben kezdemé-
nyezési, ovvosjoléti problémikban hatirozati s az orvosi
mitkodés ellendrzésével fegyelmi bivaskoddsi joggal bivjon.

A letminimumot pedig — az orvosokkal szemben mindig
[féltékeny — autondmin olyan szintve szoritotta, amely ma
az alamizsnaval bataros. Ez az anyagi rombolds végzetes
lett az orvosi tekintélyre nézve. A belyzetet katasztrofislissa
az tette, hogy az dllam példija nyomdn a tarsadalomnak
csaknem minden rétege szervezkedni kezdett, hogy — mint
Gellért Elemér talaloan mondja — a végi baziorvos s a ké-
50bbi egyleti ovvos belyére odadllitsa o magianbiztositok ki-
uzsorazott pavidit. A biztositdsi szervezkedésnek ez a til-
tengése sitlyos bajok kutforrisa lett.

A letminimum csokevényes megszabasiabol nitt ki az dl-
ldashalmozds sziikségessége, amit joggal vagy jogtalanul
tiizesovaként dobtak az orvosi kiztudatba. Upgyanebben
rejlik annak a veszedelme is, hogy az orvost illegilis jovede-
lemszaporitis céljabol lealacsonyito szovetkezésre csabitjn n
biztositott o pénztiarral szemben, s kifeflodik, az orvosi te-
kintély szégyenére, a Kassenlowe tipusa, o munkakeriilok
cinkosa.

Legyen szabad még egyve ramutatni. Habdr orvospoliti-
kusaink ismételten hangot adtak illetékes belyeken az orvo-
si vend kétségbeestd levomldsinak, pénziigyi kormdanyza-
tunk ma is ngy tekinti vendiinket, mint aranymedencét,
amely felé mévhetetlen keveseti forvasok csorgedeznek. S
amikor helyesen megszervezi o gazdavédelmet, s kilatisba
helyezi ugyanezt az iparnak és keveskedelemnek, vendelet-
ben utasitin o pénziigyi batosagokat a prés megnyomasara
az orvosokkal szemben.

Kérdem: nem évdemelné-e meg az orvosi kav is & nemzet
részérdl ugyanazt a beldto méltanyos védelmet, amit tobbi
munkdsinak juttatr?”

HEs most néhiny sz6 a korunkban terebélyesedd iin. ter-
mészetgyogydszatrol. Mintha a legsitétebb kizépkor dobos
levegdje avadna felénk, amikor most néhany szoval a tiarsa-
dalom szevepére térnék ki a mai orvosmyomor kevetében.
Valosagos megdibbenéssel kell a gondolkozo embernek a
tény eldtt megillnia, hogy mily hatvanyos aranyban osztjn
meg ma bizalmdt a tavsadalom az orvoslds és kuruzslds
kozott. S szomorian kell bevallanunk, hogy azok kozott,
akik az emberiséy babondit taplilva, azokat sajit anyayi
elonyiikre kibasznilva mit sem tovidnek az embertarsak-
nak okozott mérbetetien karvosodassal, hogy ezek kozott nem
csekély szammal szevepelnek orvosok is. A létért valo kiizde-
lem — sajnos — az eszhozok megvilogatisiban nem teszi ké-
nyessé az embereker. Ha az életbe kilépd fintal orvos annak
tudatava ébved, hogy a lelkiismeretes tudds csak nehéz
munkds évek lélekold faradsigaval vezet sikerve, s nyijt
megélhetést, viszont a hivdetésekben, reklamban, dmitds-
ban tobzodd kuruzsids a helyes bedllitis pillanatitol kezdve
fényesen jovedelmez, akkor csupin jellemszildrdsay és er-
kolesi erd kérdése, hogy & maga merve kevesi az érvényesii-
lést, s mem csuiszik-¢ ar a lejtdve o babondaval boldogulik
kozé.”

Még egy korhasonlésig, az orvosperek szaporodisa.
Idézet Verebély professzortdl, amelyet az Orszaggy(ilés-
ben mondott el (4. dbra): ,Ennek a két hivatasnak, ti. a
papi és orvosi bivatisnak az etikija sok ezer éves, s éppen
ezért mem lehet sem vita, sem kérdés targyn. A palyin
azonban, amelyen az eqyén o megélbetését kevesi, méltoz-
tassék nekem elhinni, az evkilesi szinthez a gyomron kevesz-
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tiil vezet az wr. (Ugy van! Ugy van!) Az iives gyomor pe-
dig, sajnos, mint minden pilyin, az orvosi pialyin is a
legrosszabb tandcsadd.

Ha az igen t. beliigyminiszter sir hivatdsunknak ezeket
az erkolesi alapjait akarja sok ezer év utdn tovabbi ezved-
évekre konzervalni, akkor én nagyon kévem, hogy az & nagy
megértésével és energidgaval legyen segitségiinkve abban,
hogy az a végzetes tamaddssorozat, amely benniinket, orvo-
sokat, wjabb iddben fenyeget, valamiképpen elbirittassék.
A szegényjogon valo kovidtian perlés ugyanis gondatian-
sagbol okozott emberilés, yondatlansig, tudatiansay, ji-
ratlansig, mithiba peveivel olyan lavindt inditott meg nz
orvosok ellen, hogy ez az orvosi munkdt hovatovabb teljesen
megbénitja, az orvosi munkdt lehetetlenné teszi. Hogy csak
egy szamadator emlitsek, méltoztassék tudomdsul venni,
hogy a vezetésem alatt allo Igazsagiigyi Orvosi Tandcshoz
1938-ban 134 miihiba- és emberilési perv keviilt orvosok el-
len, és ezek kioziil egyetlenegyben tovtént elmarasztalds, és
kozben 133 orvos egzisztencidjat tettéh tomkre, mert egy
olyan orvoshoz, akit emberiléssel, gondatlansiggal, jarat-
lansiaggal, tudatiansiggal vidolnak, tobbé beteg elmenni
nem fog, és ezt o megbélyegzést azutin hordhatja élete vé-
4éig (Ugy van! Jobb oldalon.)”

Es végiil idézet az Orszdgos Orvosszovetség kongresz-
szusi megnyit6 beszédébdl:

e @ tudominy a tudds szikldjara, a bivatis az érzés
ingovanyira épit; ott a csillagok orok ragyogisa, itt a li-
dércfény imbolygdsa a vildgossiy forvis. En dszintén meg-
mondom, sulyos megrizkodtatistol féltem hivatdsunkat
azon az uton, abovi tévedt. Viszont nem kétlem, hogy a
veszély elharithato, ha a siippedékes talaj felett erds kezekbol

font egységes lanc hordja az dtvezetd bidat. Kezek, amelyek
érzik a szoritdsbol a fogds melegségébil, a szivek dszinte,
hitso gondolatoktol, kicsinyes személys hinisagtol mentes isz-
szedobbandsdat, kizis hivatasunk szeretetében.”

1941-ben az Orvosegyesiiletben tartott tragikus végi
utolsé el6addsit mar nem tudta befejezni, de oridsi aka-
ratereje és kotelességtuddsa akkor is megnyilatkozott,
mert végsG perceiben is legfébb gondja az volt, hogy
Tibor fia az el6adasat folytassa. El6adds kozben meghalt.

Hadd idézzem tanitvanya, Matolay Gyorgy nekrol6g-
janak egy részletét: ,Igazi példaja volt a nemes szivii or-
vosnak, aki tettekkel bizonyitotta be ama tanitisit, hogy
igazan jé orvos csak jé ember lehet. Onzetlen szivvel, jéin-
dulnttal, szevetettel eltelve jarta az élet rogos utjait, irigy-
séqtol, gyitlolettdl mentesen, a szevetet szellemét sugarozva.
Az ész és sziv e szép dsszhangia tette az 0 személyét oly tisz-
teltté, kedveltté, mert az ész onmagiban csupan elkdip-
raztat, lenyiigiz, de a szevetet az, amely ellendllbhatatin-
nul vonz.”

Verebély Tibor professzor tr! A Magyar Sebész Tarsa-
sdg emlékedet és életmiivedet kiilonleges szeretettel, ki-
magaslé érdemeid szerint fogja dpolni.

Megjegyzés 2019 Oszén

Igéretem nem teljesiilt, a Magyar Sebész Térsasig 2018-
as kongresszusi megnyit6jan nem hangzott el emlékels-
adas Verebély Tibor professzorrol.

Perner Ferenc dr.

,Csak ha éget, ugy vildgit messze a tiiz.”
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