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ELOSZO

Az egyetem elvégzése utan bizonyos félelemmel, izgalommal
kezdtem meg orvosi munkamat — mint minden kezd6 — a Karolyi
Sandor Kérhéz II. Belgyégyaszati Osztalyan. Ujszaszy LaszI6, osz-
talyvezet6 f6orvos Boga Balintra, az osztaly adjunktuséara bizott,
mint mindegyik Gjonnan végzett kollégat. Minden orvos szamara
meghatdrozo, hogy ki az, aki mellett megteheti a kezd6 lépése-
ket, aki megtanitja az orvosi gondolkozés azon jellegzetességeit,
amelyek majd a gyakorlatban vélnak teljessé.

Nap mint nap hosszasan vizitelt velem. Megbeszéltiink min-
den egyes beteget, megtanitott a fizikélis vizsgalat jelentGségére,
technikdjara, ravezetett arra, hogy az anamnézis és fizikalis
eltérések alapjan milyen iranyban kezdjiink gondolkodni, milyen
diagnosztikus eszkozoket vegyiink igénybe, milyen terapiaval
avatkozzunk az adott kérkép patomechanizmuséaba. Megtanitott
arra, hogy a problémés eseteknek részletesen nézziink utana, sose
elégedjiink meg az aktualis ismeretekkel. Nem véletlen, hogy a
hippokrateszi eskiiben is ott van az ,orvosi tudoméanyra tanit6”
tiszteletének a hangstlyozésa.

Mindezt kedvesen, nyitottan tette. Megkovetelte és ellendrizte
a dokumentéciokat, dtnézte és a betegagy mellett korrigaltatta az
altalunk észlelt és leirt betegstatuszt. Példaértéki volt szimomra
az Oszinte empatia, ahogy a beteggel beszélt és néhany kérdéssel,
mondattal feltérképezte a beteg ember kirnyezetének szocialis és
egyéb viszonyait.

Ez volt a kezdet, majd szisztematikus oktatds kovetkezett.
Egy-egy érdekesebb belgyogyaszati eset kapcsan kozosen néztiik
at a legtjabb irodalmi adatokat, kerestiik a kérhazi archivumban
a hasonl6 eseteket. Ne feledjiik, mindezt az orvosi technika fejlg-
désének mait6l lényegesen koraibb szintjén végeztiik.

Balint szakmailag mindenre nyitott volt; amivel foglalkozni
kezdett, azt szisztematikusan magas szinvonalon tette, figye-
lembe véve az adott teriilet legfrissebb eredményeit. Ez a szoros
munkakapcsolat jo baratsaghoz vezetett.



2 évig dolgozhattam vele, ezt kiovetGen mas munkahelyre
keriiltem, de mar felvértezve azzal, amit téle tanultam — mind
emberileg, mind szakmailag.

A baratsdgunk megmaradt, ritkabban talalkoztunk igaz, de
végig tudtam és ismertem szakmai torekvéseit, nehézségeit osz-
talyvezet6 fGorvosként a hazai egészségiigy utvesztdiben.

Csodéaltam mivészetszeretetét és a miivészet és orvostu-
domany 0Osszefliggéseit firtat6 hobbiszer(i, de annal lényegesen
magasabb szinten mvelt tevékenységét, melybdl szintén elGada-
sok, kozlemények sziilettek.

Ez a konyv Boga Bélint szakmai €életttjat mutatja be. Javas-
lom, hogy olvassak el a fiatal orvosok, az idésebbek is, mert talan
megtalaljdk benne azt is, ami a rank leskel6d6 jelentGs veszély —
a ,kiégés” — gyogyszere.

Kivanom, hogy baritom az elkovetkezé idGszakban is tegye
azt és gy, ahogy eddig tette, egészségben és toretlen tenni aka-
rassal.

dr. Rosta Andrds
Orszagos Onkoldgiai Intézet
volt osztalyvezet6 fGorvosa



Bevezetés

Szakmai oOnéletrajzot altalaban akkor készitiink, amikor
palyazat kapcsan egy poziciét el akarunk nyerni. Eletiink folya-
man, f6leg elsé felében ez néhanyszor el6fordul. Amikor azonban
megettiik kenyeriink javat, tobbiinkben megsziiletik az a belsd
igény, hogy visszatekintsiink szakmai életiink alakuldsara, szoron-
gat6, de megharcolt epiz6djaira és sikereire, kellemes emlékként
él6 torténéseire egyarant, kiemelve, hogy benniink mi zajlott le.
Magam 80. életévemhez kozeledve ebbdl a késztetésbdl kiindulva
elkezdtem megirni egyes korszakaim torténetét, most atlépve a
80 év hatarat, végére értem ennek. Szakmai életem mellett persze
a nagypolitika tette a maga torténelmi lépéseit, amelyek vissza-
hatottak a szakmapolitikdn keresztiil az én mikrovildggomra is.
Az ebbdl fakad6 nehézségeket tobbségében sikeriilt legy6znom és
igyekvésem nagyrészt eredményes volt. A szélesebb emberisme-
reti motivaltsagom kielégitésére is kaptam a sorstél lehetGséget,
elsGsorban a gerontoldgia mivelésében.

Ugy gondolom, hogy szakmai életutam kovetése, a részletek-
ben megnyilvanulé jelenségek leirdsa a hivatast kezdd, folytaté
vagy befejez6 értelmiségi személy szamadra ad tapasztalatkiegé-
szit6 ismeretet, nyujt tovabb gondolasra készteté megéllapitést.

Ugy vélem emellett, hogy szakmai életemet azért is érdemes
részleteiben is bemutatni, mert a laikus olvasé szamara is bete-
kintést enged az orvosi palyan mozgé ember belsé vilagaba, inter-
perszondlis kapcsolataiba.
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I. Milyen csaladbol szarmazom?
(csaladtorténet)

Apam csaladja

Apam csaladja Erdélybdl szarmazik, s6t Székelyfoldrol, szé-
kelynek is tartja magat. Csik és Gyergy6 vidékén sok Boga csalad
van, nem tudni, vajon egy kozos Gsre vezethetdk-e vissza. A csik-
kozmasi f6téren emelt haborus elesetteket felsorold emlékoszlo-
pon mind az I., mind a IL vilaghaborts névsorban 4-5 Boga csa-
ladnevi szerepel. A Pallas és a Révai Lexikon szerint 6si magyar
csaladnév, a besenyoktol szarmazik, jelentése: bika, mint ahogy
minden torok szarmazasa nyelvben a ,boga” sz6 — bar kiilonb6z6
kiejtéssel — bikat jelent.

Kozvetlenebbiil csaladom vonatkozasaban olyan adattal ren-
delkezem (okirattal ugyan nincs alatamasztva), hogy 8 genera-
cioval felettem Boga Dénes a Macskassy birtok udvarbiréja volt
Agostonfalvan, amely telepiilés Brassé kozelében van, tehét vala-
melyik leszarmazottja telepedhetett at a csiki teriiletre. Ukapam
Andrés volt és tobb altalam ismert tavoli rokon (t6bbnél nem tel-
jesen bizonyithatéan) az 6 szamos testvére egyikének leszarma-
zottja volt. Dédapam Balint keresztnevi és foglalkozasat-hivatasat
tekintve kantortanité volt, kortilbeliil az 1810-es évek kozepétdl
az 1860-as évek kozepéig €lt. Ez a vegyes hivatas (egyhazi vona-
lon kantor, a népiskoldban tanité) a 19. szazadban altalanos volt,
kiilonosen Erdélyben. Nagyapam (Janos) is ezt a hivatast kivette,
sOt testvérei is pedagogusok lettek. Balint Gyergyoalfalun népisko-
lai igazgato, lanyai mind a tanitéi, tanari életpalyat valasztottak.
Legnevesebb legkisebb dcese Karoly lett, aki az orszéagos okta-
tasi tigyekben is, az Akadémia megbizasabdl tevékenykedett és a
dévai tanitoképzé igazgatéjanak nevezték ki. Pedagogiai elveirdl
nemrég jelent meg tanulmany. Ezek alapjan talan mondhatom,
hogy pedagogus dinasztiabol szarmazom. A kovetkez6 generaciok



szintjén ez a tendencia némileg megtort, de a szélesed6 leszarma-
zotti korben talalunk még tanarokat, s6t a mas hivatas gyakorloi
is az oktatas elkotelezettjei voltak, példaul Kalman unokatestvé-
rem, aki sziilész-ndgydgyaszként szakmdjanak megszallott okta-
tdja volt.

A kozvetlenebb rokonsaghol két jelentGs személyt emlitek
meg. Boga Janka nagyapam Balint nevd testvérének ldnya volt,
Kecskeméten iskolaigazgatd, neves irodalmar, ir6. Boga Kalman,
a mar emlitett unokatestvérem, a marosvasérhelyi orvosegyetem
klinikavezetd sziilész-négydgyasz professzora volt.

A tagabb csaladi korbdl talan a legnevesebb Bogat emlitem,
Boga Alajos kanonokot, aki Mérton Aron altalanos helynske volt,
mint ilyen a piispok letartéztatasa utdn 6 vette at a piispokség
irdnyitasat és mivel 6 sem adta be derekat, 6t is letartoztattdk és
a bortonben meghalt (1954), sirjat nem ismerjiik, Vatikan martir-
ként tartja szdmon, sziil6falujaban, Csikkozmason a rendszerval-
tas utan réla nevezték el a helyi iskolat.

Anyam csaladja

Anyam csaladja Daniab6l szarmazott, az Andersen csalad-
nevet meg0rizték (kivéve nagybatydim, akik a 30-as években,
a nagy nemzeti korszakban — esetleg kotelezettség alapjan —
magyarositottak Avarra), a nyelvet azonban mar elhagytdk pér
generacioval kordbban. Az Andersen csaladnév meglehetésen gya-
kori Danidban, ezért nem val6szint, hogy fennallt rokonsig a
hires azonos nev( irokkal. Val6szin( viszont, hogy Maria Terézia
idejében telepedett a csalad Magyarorszag tertiletére, Temesvar
kornyékére. Logikailag az is sz6ba johet, hogy Eszak-Németor-
szag tertiletérol, a Danidval hatéros, etnikailag vegyes teriiletrdl
jottek a szomszédos németekkel egyiitt, esetleg mar németiil
beszéltek, a csalad tagjai tovabbiakban jéforman csak németek-
kel hazasodtak (példaul Lechner, Schiller neviiekkel). Anyam sze-
rint ez a nagyanyja azt vallotta, hogy csaladja rokonsaghan volt
a hires Schiller koltével. Hivatds vonatkozasaban err6l az oldalr6l
jogaszokat taldlunk. A legnevesebb koziiliik dédapam, Andersen
Lészl6, a Hunyad megyei Szamvev6szék elnoke volt. Nagyapam
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Jézsef, szintén jogasz, bird, az I. vilaghdbora alatt végig katona
volt, Polaban teljesitett szolgalatot.

Sziileim élete sziiletésem elott

Apam, Bélint 1888-ban sziiletett, 5 éves koraban meghalt az
édesapja, nagybétyja Karoly, a neves oktat6 lett a gyamja. A gim-
naziumot Debrecenben és Szaszvéaroson végezte, majd Kolozs-
varon, a Ferenc J6zsef Tudomanyegyetemen szerzett 1912-ben
jogi diplomat. Ezt kovetGen az I. vildghaborti mind a négy évét
a fronton toltotte, volt mind a galiciai, mind az isonzoi fronton.
A héabortd utan a trianoni diktatum miatt Magyarorszagra kolto-
zott, az esztergomi jarasbir6sagon, majd Budapesten a Kuarian és
a torvényszéken dolgozott. Kozben gyakran jart Erdélyben, els6-
sorban batyjanal Dévan, itt ismerte meg leend6 anyam csaladjat.

Anyai nagyapam, Andersen Jozsef bir6 volt Dévan, a haboru-
ban szerzett betegség miatt 1919-ben meghalt. Nagyanyam nagy
anyagi nehézségek kozepette nevelte négy gyermekét, szoba-
kiadassal, kif6zde fenntartasaval egészitette ki ozvegyi jarandé-
sagat. Anyam, Stefania (1909-ben sziiletett és mindenki Alice-nek
becézte) j6 tanul6 volt, ezért két évet (1922-24) Szegeden tanult
osztondijjal, de hamar munkaba kellett alljon még érettségi elGtt.
Apam naluk vett ki lakast és még kamaszlany koraban meg-
ismerte (tobb, mint 20 év korkiilonbség volt koztiik), azonban
1934-ben, anyam 25 éves koraban vonzalom alakult ki koztiik,
ugyanis apam fiatalos, jéalkat ember volt és még ebben az évben
Budapesten megeskiidtek. En, mint elsé gyermekiik 1938. januér
5-én sziilettem a kozeli Erzsébet kérhazban (ez lett a habora utan
a Sport Koérhaz).

11



Il. Kisgyerekkorom és az iskolai évek

Kisgyerekkorom mozgalmas évei

Sziileimmel Budan éltiink az I. keriilet késébb XII. keriiletté
valé (Fels6-Krisztinavaros, 1940 utan) részében. 1939-ben Kar-
cagra koltoztiink, mivel apamat az ottani jarasbir6sdg elnokének
nevezték ki. Ebben az évben aztan kitort a II. vilaghdbora. Egy
évvel késobb azonban tovabb koltoztiink, ugyanis a 2. bécsi don-
tés értelmében visszakaptuk Erdély északi részét és apam vissza
akart térni 6sei foldjére és palyazattal Marosvasarhelyen a tor-
vényszék helyettes elnoke lett. Itt sziiletett Attila nevd testvérem,
aki a habort utan egy akkor ismeretlen betegségben elhaldlozott.
1944-ig itt éltiink, amikor is a romanok Hitlert6l atalltak Szté-
linhoz és a front napok alatt kozeliinkbe ért. Nem akartuk itt
bevéarni a harci eseményeket, ezért elmenekiiltiink nyugat felé.
Rokont6l rokonig ,szaladtunk”, Hatvan, Kapolnasnyék, Rum,
Sopronkovesd voltak az alloméasok. A front ugyanis jott utd-
nunk, kiilonosen anyam félt — jogosan — a megszall6 csapatoktol.
Végiil az orszagot is elhagytuk. Fél évet toltottiink Ausztridban,
a hédborta végén az amerikai zonaba keriiltiink, ekkor taborban
(Hellbronn, Salzburg kiilvarosa) helyeztek el. 1945 6szén sziileim
gy dontottek, hogy barmilyen hatalom is van hazankban, haza-
térnek. Budapesten kezdtiik meg teljesen nincstelentil, albérlet-
ben héabort utédni életiinket.

Iskolai éveim

En mar majdnem 8 éves voltam ekkor és még nem jartam
iskolaba, fél év alatt letettem az elsG két tanév vizsgait és behoz-
tam a lemaradast. 1946-ban nagyanyam révén sikertilt egyszo-
bas sajat lakasbérleményt szerezni Obudan. Innents! kezdve mar
iskolaimat szabalyosan végeztem (Kiskorona — Fényes Adolf utcai
altalanos iskola), bar apam miatt (,nyugatos horthysta bir”) a
kialakult kommunista rendszerben bizonyos hatranyokat szen-
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vedtem. Igyekeztem ezt fokozott tanuldssal, jo eredményekkel
kiegyenliteni. Az iskola életét is atitatta a szovjet mintan alapuld
kommunista ideolégiai szabalyozas, Gttoré mozgalom tagjai kel-
lett legyiink, minden mas ifjlisagi szervezet megszlint (atmeneti-
leg el6zbleg cserkész voltam). En mar a 8-év-ltalanos-4-év-gim-
nazium rendszerbe keriiltem az als6 osztalyok utan. Ennek egyik
kivetkezménye volt, hogy éltalanos iskola szintjén latint nem
lehetett tanulni, de mivel apam ezt feltétleniil fontosnak tartotta,
Szalmai Janos matematika tanarnal, sajat lakdsan, kiilonoran
megkezdtem a latin nyelv tanulasat.

Csalddunkat kozvetleniil is érintette a proletardiktatdra
hatalma. Apamat nyugdijaztak, majd teljesen megvontak nyug-
dijat, anyam Sztélinvarosba kényszeriilt menni dolgozni. Tartot-
tunk a kitelepitést6l, ami azonban nem kovetkezett be. FEIG volt,
hogy nem vesznek fel a gimnaziumba, de végiil sikeriilt bejut-
nom a kozeli Arpad Gimnaziumba. Itt még tobbségében a habord
elott végzett tanarok oktattak, tehat az akkori polgari vilag és
altalanos tudas iranti vonzodas mentalitasat kozvetitették felénk.
Mindegyikre tigy emlékszem, mint akik egy életre adtak ttrava-
16t. Osztalyfénokom Gombar Vince, latin tanar volt, aki nem csak
az Okori romai irodalom szépségeivel ismertetett meg, hanem a
latin nyelv tobbi nyelv megtanulasat segit6 struktirajanak mély-
ségeivel és a klasszikus vilag életfilozofiajaval is. Téth Pal Laszlé
magyar tanar a magyar nyelv szerkezetének sajatsagos modelljét
(viszonytan) mutatta be és a magyar irodalom kincseinek belsd
gondolati feltarasat nyujtotta, Balassi szerelmes verseitl Zrinyi
szigetvari eposzan keresztiil Babits Mihdly Epilogusaig. Kertész
Dezs6 az orosz nyelvet a latin nyelv alapkategdriai alapjan oktatta.
A torténelmet el6szor — mivel kivételesen egy akkor végzett fia-
talember volt els6 tanarunk — marxista alapon tanultuk, de az
utolsé6 évben Masznyik Zoltan, id6és tanar a torténések mene-
tét kérte szamon. Neki koszonhetGen a fontos évszamokat ma
is tudom. A kémiat Vanyek Béla, alacsony, sztrds szemd, szi-
gora tanar tanitotta, aki eredetileg angoltanar volt (évek mulva
ezt téle tanultuk). A matematikat Hardy Zsigmond oktatta, aki
pedig franciatanar volt eredetileg. A fizikat -a kozben ide kertilt
Szalmai tanar Grtél tanultam. A tornatanar Igléi Mihaly volt, a
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neves kozéptav-fut6, ekkor mér a hires 1500 métereseink edzdje.
Utoljara, de nem utolsésorban emlitem Karédi Kéaroly biol6giai
tanart, aki kedvesen volt szigor, de az orvosi egyetemre késziilg
didkokkal kiilonosen.

Sokiranyu érdeklédésemet igazolja, hogy 3. évben 5 szakkor-
nek voltam aktiv tagja, ezek voltak: a matematikai, a fizikai, a
biol6giai, az orosz és az irodalmi. Utébbinak akkor lett a frissen
az egyetemrdl odakeriil6 Eorsi Istvan a vezetGje és igy a meghir-
detett irodalmi versenyre kiildott verseimnek & volt a kritikusa.

A Rakosi Matyasrél elnevezett tanulmanyi verseny orszagos
dont6jébe sikeriilt bejutnom orosz nyelvbél és fizikabol, de ott
helyezést nem értem el.
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I1l. Rogos ut az egyetemre

A hivatas valasztasa

Miért is vélasztottam a gyogyité orvos hivatasat? Minden
szakmai életrajz ezzel kezd6dik. En merem éllitani, hogy nem
én valasztottam a gyégyit6é hivatast, hanem az valasztott engem.

12 éves koromban épitészmérnok akartam lenni, az épiile-
tek mindennapi szépsége, a benniik megnyilvanulé szabélyossag
ragadhatott meg. Ebb6] késébb az utazasokban és a fényképe-
zésben maradt meg bennem egy szinte szenvedélyes vagyodas
az épliletek struktardjanak megismerése, rogzitése irant. A 8.
altalanos iskolai osztalyban kezdtiik tanulni a kémiat, az anyag
szerkezete, a vegyiilésekbdl szarmazo folyamatok, egy j, az addi-
giaktol eltéré Gj anyag keletkezése, mintegy részvétel a terem-
tésben, annyira hatott ram, hogy elhataroztam: vegyészmérnok
leszek. Egy par évig ezzel a gondolattal éltem, amikor a biolégiai
ismeretek, de f6leg egy, Biokatalizatorok cimd konyv megzavart.
A bioldgia megérintett, de a vegyészetet nem akartam elhagyni
€s ebbdl egyértelm( lett — mivel megtudtam, hogy létezik ilyen
szakma is —, hogy biokémikus leszek. Az volt a kérdés, hogy ehhez
az orvosi egyetemre vagy a természettudoményi kar biolgiai-
kémiai szakdra jelentkezzem-e? Anyam munkahelyi fénoke adta
meg az egyértelm( irdnyt: szerinte igazi biokémikussa az orvosi
tanulmanyok elvégzése utan valhatok, tehat az orvosegyetemre
jelentkeztem.

Ki miért valaszt egy adott hivatast? Gyakran csaladi hagyo-
many alapjan az ifji szinte belend egy szakma vilagaba és akar-
va-akaratlan ezt valasztja. Sok orvos-dinasztia igy keletkezett.
Gyerekkori élmények is elindithatnak egy ilyen vélasztast, példaul
gyakori betegeskedésnél az orvosi ténykedés megfigyelése. Maskor
egy belsé segitd attit(id, megint maskor a szakdg tudomanyos,
belsé logikdja, az élettel valé kapcsolatanak a személyre vonzé
hatasa. Persze a feltételezett anyagi el6ny vagy tarsadalmi rang,
elismertség is befolyasolhatja a valasztast. En a csalidomtol nem
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kaptam serkentd hatdst az orvosi hivatas irdnyaba, de valasztaso-
mat teljes szivvel és 1élekkel tamogattak.

Személyes elotorténetem mutatja, hogy a tudomanyok széles
skalaja foglalkoztatott. Kozépiskolas koromban a human és real
targyak irdnt egyforman éreztem vonzodast, érdeklGdést. Nem
véletlen, hogy kedvenc memoriterem volt Madach Ember Tragé-
diajabol ez a részlet:

Mi a tudvdgyat szakhoz nem koték
Atpillantdsdt vdgyjuk az egésznek.

Az egyetemen a klinikai targyak tanuldsa, a gyakorlati 6rak
kozben annyira megfogott, szinte megragadott a betegekkel valo
foglalkozas, hogy el is felejtettem az eredeti szandékomat. Revela-
ciéval hatott rdm, atitatott az az élmény, hogy egy ember, egy
beteg ember atadja nekem teljes testi-lelki mivoltat, bizonyos
szempontbdl kozelebb keriilok hozza, mint legkozelebbi rokona,
elmondja Oszintén bajait €s nekem segitenem kell rajta, ehhez
pedig nagyon sokat kell tudnom, amihez meg sokat tanulnom.
Tehat igy, ilyen bels6 felismerések, metamorfézisok folyamata
utan alakult at elhatarozésom és vettem iranyt az egyetem elvég-
zése utdn a gyogyitas felé.

Ahhoz, hogy mindez bekovetkezzék, eloszor felvételt kellett
nyerjek az egyetemre.

Az elutasitas

Jelentkeztem tehét a budapesti orvosi egyetemre, ekkor még
nem viselte Semmelweis nevét. 1956 tavasza volt. Politikai szem-
pontb6l a szdrmazas donté jelent6ségi volt ebben az idében. En is
tudtam a hatranyomat: bar apam ekkor nyugdijas volt, de korab-
ban biré, azaz értelmiségi, de a f6 probléma abban allt, hogy a
két vilaghabort kozott is biré volt, tehat horthysta biré. Emellett
apam tan. ,nyugatos” személy volt, mivel a habori végén nem var-
tuk meg a hazai ,felszabadulast”, félvén a fronttél, az oroszoktol
Ausztridba menekiiltiink. Eletrajzomban az ut6bbi tényt — termé-
szetesen €n is ,nyugatos” voltam - altalaban letagadtam, illetve
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nem emlitettem, viszont az érettségi eredményem és felvételi vizs-
gdk alapjan a maximalis 26 pontot értem el. Az eredményt akkor
nem tudattdk, én informalis Gton tudtam meg. Egy julius elejei
napon a postds meghozta a boritékot az egyetemrdl. Kezembe
vettem, éreztem, hogy vastagabb, tomottebb, tehat benne van az
érettségi bizonyitvany, ami azt jelentette, hogy nem vettek fel,
mert a felvettekét benntartottak. A boriték felbontasa el6tt tud-
tam tehat, hogy elutasitottak. A szoveg igy szolt:

,Kedves Elvtars! Ertesitem, hogy az egyetemi felvételi vizsgan
megfelelt, de a valasztott karra fér6hely hidnyaban felvételt n e m
nyert. E dontésem ellen 5 napon beliil az egyetem rektordhoz

fellebbezhet.
Dr. Babics Antal s. k. dékdn”

Nagyon elkeseredtem.

Harc a bejutasért

Természetesen fellebbeztem a rektorhoz, aki Gegesi Kis Pél
gyermekgyogyasz professzor volt. Tudés, pszicholégiaval, miveé-
szetekkel foglalkoz6 személyiségként ismerték, de teljesen a
kommunista rendszer kiszolgaldja lett. Hozza hosszu fellebbezési
kérelmet irtam (ekkor mar juliusban voltunk). Felsoroltam tanul-
manyi eredményeimet, tobblettevékenységeimet és nagyon meré-
szen ezzel zartam a kérelmet: ,Ezek a tények azt mutatjék, hogy
az elutasitas oka értelmiségi szarmazasom volt. A Part Kozponti
VezetGsége az utébbi idGben tobb alkalommal is lerogzitette, hogy
az egyetemi és foiskolai felvételeknél senkit sem érhet hatrany
amiatt, mert értelmiségii szarmazast, hanem elsésorban a tanul-
manyi elémenetel szamit. Ugy érzem, felvételem megtagadaséban
ezt a szempontot szem el6l tévesztették.” Itt a Kozponti Vezetiség
julius 18-21-i {ilésén hozott hatarozatra utaltam.

Ennek ellenére két héten beliil téle is megjott az elutasitas.
[me a sziveg lényegi része: ... felvétele elutasitdsa ellen benyuj-
tott fellebbezését elbiraltam és értesitem, hogy helyhiany miatt
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a Budapesti Orvostudoményi Egyetemre felvenni nem tudom és
igy fellebbezési kérelmét nem &ll médomban teljesiteni. Dontésem
ellen az Egészségiigyi Minisztérium II. Féosztélyahoz 5 napon
beliil nydjthat be feliilvizsgalati kérelmet.” Alairas.

Nem adtam fel, mindenképpen be akartam jutni az egye-
temre. Borzasztéan igazsagtalannak tartottam a korszakot,
amelyben a sziil6k alapjan, rdadasul nem értékkategoriak alapjan
dontenek egy fiatal allampolgarrél. Széval kitartottam és ismét
fellebbeztem, most a miniszterhez, és probaltam kapcsolatot
taldlni a dontéshozo felé, mert gy éreztem, megérdemlem, hogy
bekeriiljek az egyetemre. Akkortajt tanultam francidul és nagyon
tetszett és hatott ram egy mondas: A un renard un renard et demi
(egy rokaval szemben masfél rékat). A sikerhez meg kell taldlni
ezt a dontéshez sziikséges tobbletet. A protekcié — gy gondoltam
— abban az esetben, ha a kisiklott rendet teszi a mélté vaganyra,
nem az érdemtelenségnek ad utat, mint — sajnos — maskor oly
gyakran. Szomszédunk volt egy kommunista keriileti tanacstag,
aki elintézte, hogy a Part (Magyar Dolgozok Pértja, MDP) kerii-
leti els6 titkara fogadjon. Elvittem bizonyitvanyaimat, eredmé-
nyeimet és kértem segitségét. Joindulatinak bizonyult, elfogadta,
hogy raszolgaltam az egyetemi felvétel elnyerésére, megigérte,
hogy kozvetleniil felhivja ram a miniszter figyelmét a fellebbezés
eldontésénél. A 1égkor olyan volt, hogy 18 éves fejjel is vettem a
batorsagot és megkérdeztem: miért ilyen ez a mostani rendszer,
amelyben nem a tanulmanyi eredmény az elsddleges. Erre 6 azt
vélaszolta: nem akarjuk, hogy olyanok keriiljenek értelmiségi
pozici6ba, akik majd esetleg a nyakunkra teszik a kést. 1956 nyara
volt, mar formalodott valamiféle értelmiségi rendszerellenesség a
Pet6fi Korben, az [részivetségben. Ennek azonban engedménye-
ket kivalt6 hatdsa is volt, a hatalom mar nem tudott mindent
feltétlen jelleggel uralni, par honappal oktéber 23 el6tt voltunk.
Az Oktatasi Minisztérium is hozott hatdrozatot a tanulmanyi
eredmények nagyobb mérték( méltanylasardl. A reményem meg-
volt, amit a hatalom hatralasi jelei is megerésitettek. A Szabad
Nép (az MDP kozponti lapja) augusztus 26-i vezércikke ,A magyar
értelmiség torténelmi hivatasa” cimmel jelent meg, amelyben rog-
zitette, hogy tudatositani kell az értelmiség torténelmi hivatasat
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a szocializmus épitésében és kitért a hibdkra: ,vegyiik példaul az
értelmiségiek sokszor emlegetett panaszat: gyermekeik nehézsé-
geit az egyetemi felvételeknél. A panasz jogosult, s a hatdrozat
(juliusi KB-hatarozat, BB) foglalkozik is az orvoslas médjaval.”

Mindennek koszonhetGen — ahogy megtudtam — az Egész-
ségligyi Miniszter az addig szamara biztositott 10 helyett 30 fel-
lebbezé fiatalt vehetett fel az orvosi egyetemre. Es én bekeriiltem
ebbe a 30-ba.

WAz Egészségiigyi Minisztérium az Orvostudomanyi Egye-
temmel egyetértésben fellebbezési kérelmét elbirdlta és a feliil-
vizsgélat alkalmaval a Budapesti Orvostudoményi Egyetem élta-
lanos orvosi karara felvette. ... Bizunk abban, hogy a tobb szaz
kérelmezd koziil a legmegfelel6bbet valasztottuk és tanulmanyi
eredményével, hivatasanak szeretetével igazolja az el6legezett
bizalmat. Egyetemi tanulmanyaihoz j6 egészséget, kitartast és
sok sikert kivanunk.

Budapest, 1956. augusztus 27. dr. Kiraly Kdlman s. k. f6osz-
talyvezetd, dr. Issekutz Béla s. k. rektor h.”

Es szeptember elején letettem az orvostanhallgaték eskiijét,
igy egyetemi polgar lettem.
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IV. Egyetemi éveim (1956-1962)

Az egyetemre bejutas orome

1956-ban kétszeri elutasitds utan, harmadfokon kaptam a
lehet6séget, hogy belépjek az orvostudomanyi egyetem kapujan és
ott toltsek el 6 évet. Sok minden tortént ebben az id6periédusban,
magam 18 évesb6l majdnem 25 éves lettem. Ez a feln6tté valds id6-
szaka, a feln6ttség alatt minGségi kategoriat értve — ahogy Durké
Matyas, az andragdgia magyarorszagi megteremtGje vallotta.
A szociélpszichol6gusok azt tartjak, hogy iddskorb6l visszanézve
a 15-25 év kozotti id6szak adja a legtobb bevésddott emléket, ez
a ,reminescence bump” ideje, a viszonylag tres ,tudati tabla”, a
tabula rasa, ekkor ir6dik tele az életben 1ényeges elsé tapasztala-
tok, fogalmak vilagaval, amely utdna csak — kisebb-nagyobb mér-
tékben — médosul. En tehat e fontos id6szak nagy részét az egye-
tem padjaiban toltttem, és talan sok massal ellentétben, valéban
és teljességgel didk voltam. Emellett — persze — bennem és mel-
lettem fontos dolgok torténtek: évkezdet utan nem sokkal kitort
a szovjet birodalmat megrenget6 forradalom, amelyet hamarosan
eltiportak, majd a Kadar-rendszer diktattrdja kovetkezett, amely
éppen végzésiink évére konszolidalodott. Csaladom élete ennek
ellenére talan nyugodtabb volt, mint a Rékosi-rendszerben, csak
1960-ban ért csapas benniinket apam halalaval. 1957-58-ban ates-
tem az els6 nagy szerelmen is.

Egyetemi éveim

1956 szeptember elején megkezd6dott a tanév a Budapesti
Orvostudomanyi Egyetemen. Az els6 év tantargyai részben a
kozépiskolai targyak részletesebb, behatébb, mar az orvosi tény-
kedést megcélzo folytatasai voltak. Ilyen volt a biolégia, az orvosi
kémia és az orvosi fizika. A biolégiat Kiszely Gyorgy professzor
oktatta. Kiszely professzor igen baratsagos, kellemes ember volt.
Sok évtizeddel késébb egyenrangl partnerként egytitt tltiink
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az egyetem Baréti Korének vezetdségi iilésein. Erdekes volt visz-
szaemlékezni kezd6 évemre és 6rd, mint tanaromra. Ugyanezt
mondhatom el — minden vonatkozasban — Tarjan Imrérdl, aki a
fizika professzora volt, s6t az 6 szerepe szamomra még azzal is
kiegésziilt, hogy amikor a diplomat kézhez kaptuk, 6 volt az Alta-
lanos Orvosi Kar dékanja, és mint ilyen, fogott veliink kezet. Az
orvosi kémia professzora Straub F. Bruné volt, akit Szent-Gyor-
gyi Albert tanitvinyaként tartanak szamon és aki orvosként a
legmagasabb kozjogi méltosag szerepkorét lathatta el az 1990-es
rendszervaltas idején, a Magyar Koztarsasag elnoke volt. A fizika
és kémia tanszékei még az Eotvos Lorand Tudomanyegyetem
Puskin utcai épiileteiben foglaltak helyet. Az el6adasok egy részét
is a Goélyavarban tartottak. Igazi orvosi targyként az anatémia
tanuldsat kezdtiik, Kiss Ferenc professzor konyvébdl és atlaszabol.
Probaltuk bemagolni az elnevezéseket. Csonttannal kezdtiik, tel-
jesen odavoltunk, hogy hogyan lehet egy kis bemélyedésnek ilyen
hosszu neve: sulcus tendinis musculi hallucis longi. A csonttant
Kadar Feri ,bacsi” adta le. Tobbek informaci6ja szerint boncmes-
ter volt eredetileg, és mint ilyen, Kiss professzor jobb keze, aki
elGsegitette, hogy elvégezze az orvosi tanulmanyokat, hogy hall-
gatékat oktathasson, nagy gyakorlati tudaséat igy atadhassa. Az
anatémia tanszéke az UllGi Gti, mondhatni ,szovettani” épiilet-
blokkban foglalt helyet. A négy szakmai jellegii tantargy mellett
négy kiegészitd targyunk is volt: marxizmus (a filozofiatorténettel
kezdtiik), orosz nyelv (ez volt a keleti blokk lingua franca-ja), hon-
védelmi ismeretek (ne felejtsiik: ez még a hideghéboru kora, 1. és
2. év utan katonai gyakorlattal, csak kés6bb véltozott ez at apolasi
gyakorlattd) és testnevelés.

Hat hét telt el a tanévbél, amikor eljott oktéber 23-a, a for-
radalom napja. Az el6zmények nem jutottak el hozzam, csak a
tanulmanyaim foglalkoztattak. Oktéber 23-an délutan a korut-
r6l a 6-0s villamossal akartam a Margit hidon at Budara menni
(Obudan laktunk), de a hidat éppen akkor 6zonlotte el a Bem
szobort6l a Parlament elé tédulé témeg. En is velitk mentem és
tantja lettem a mar tobbszor leirt, sot filmen is megjelenitett
torténéseknek: ablakbél kilengetett, cimertél megfosztott magyar
z4sz16, Nagy Imrét koveteld tomeg, Himnusz éneklése, szavalatok,
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a tér elsotétitése, meggyujtott djsdgok langtengere, Nagy Imre
beszéde. Masnaptol harcok, munka és tanitas sziinetelése, tobb
Oras sorba allds kenyérért. Oktober 29-én — mivel viszonylagos
harci sziinet volt — gyalog bejartam a vérost: a Sztdlin szobor
csizmaja, asatds a Koztarsasdg téren és a Baross téren (kutatas
fold alatti kazamatdk utan), romos hazak, kiégett orosz tankok
a kordton végig és tomegesen a Corvin mozi és a Kilidn lak-
tanya koriil, orosz katondk hulldi a Jézsef kordaton, magyarok,
koztiik fiatalok sirjai a Bakacs téren, 6rzés nélkiili pénzgyjtés a
Kéalvin téren. Aztan november 4-e hajnal: az oroszok korkordsen
megtdmadjak Budapestet, a mi hazunk 3. emelete is lovést kap,
radiéban Nagy Imre segélykidltasa, kés6bb Kadar deklaracibja. Az
elkovetkez6 honapok az egyre gyengiilé ellendllas és a retorzi6
hénapjai voltak.

Az eseményeket kovetGen februdrig tanulményi sziinetet
rendeltek el az egyetemen, csak ekkor engedélyezte a tanév foly-
tatasat az j, szovjet-quisling kormany. Nem merték hamarabb
Osszeengedni az egyetemistakat, akik a forradalomban vezetd sze-
repet vittek. Mérciusban viszont meg kellett kezdeni az oktat4st,
mivel jiniusig, a tanév zarasaig csak 3-4 hénap maradt. Szigoru
ellendrzés mellett indult az év folytatasa, igy példaul csak tanu-
l6igazolvannyal lehetett belépni az egyetem épiileteibe, annal is
inkabb, mivel kozszajon forgott a jelszé: MUK (Marciusban Ujra
Kezdjiik). Természetesen az els6 félévi kollokviumok elmaradtak,
csak a 4 szakmai targyat tanultuk gyorsitott tempéban, a kiegé-
szit6 targyak koziil a honvédelem és vele egyiitt a nyari katonai
szolgélat a tovabbiakban megsz(int, a tobbi a 2. évben visszatért.
Az évfolyamr6l mintegy 100 hallgat6 disszidalt az eseményeket
kovetSen. Juniusban és julius elején letettiik a 3 szigorlatot és
egy kollokviumot. Leckekonyviink érdekes dokumentum a politi-
kai események illusztraldsara: beiratkozasunk utan a tanulmanyi
osztaly toltotte ki és tette ra a Rakosi-cimerrel ellatott pecsétet,
tavasszal a rektor és a dékdn pecsétjén az akkor hasznalatos Kos-
suth-cimer volt lathat6, majd az Gsszel rahelyezett pecséten az ()
Kéadar-cimer ékeskedett.

1957 6szén rendes id6ben indult szimunkra a 2. év. Folytat-
tuk ebben az évben az anatémia tanulasat Kiss Ferenc professzor
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szigort irdnyitdsa mellett, testiink rengeteg topografiai és morfo-
l6giai alakzata és azok latin neve kezdett elrendezédni agyunkban,
a bonctermi gyakorlatok valéban segitettek a rogzitésnél. Sikertilt
szerezni egy emberi agyvel6t, amit egy évfolyamtarsammal szaba-
lyosan (a Toldt-leirds alapjan) egy vasarnap délel6tt csaladi hazuk
udvardn felboncoltunk. Toré Imre professzor és munkatarsai
adtak le a szovet- és fejlédéstant. Ot a szovjet bioldgia ideologiai
alapon megalkotott teéridinak hii kovet6jeként tartottak szamon.
A materializmus igazolasara szolgadlé Lepesinszkdja-kisérlet, az
Oparin-elmélet volt ennek lényege. A gén-elméletet elvetették,
imperialista, klerikélis célokat szolgalo alelméletnek tartottdk.
A tanszéken volt egy tanarsegéd viszont, aki vallotta az azéta
minden oldalrél igazolt gén-elmélet elfogadasanak jogossagat.
Persze mindez a szovettani morfologiai ismeretek elsajatitasanak
menetére nem volt hatassal. Az év végén szovettani diagnosztikai
versenyt hirdettek, amely tobb 1épcs6ben zajlott, végiil harman
végeztek hibapont nélkiil, ezek egyike voltam és dontére Tord
professzorhoz kertiltiink, akinél sikeriilt az elsé helyet elnyernem.
Az 1. dij egy teljes emberi szovettani metszetgytjtemény volt. Az
élettant Bélint Péter és a biokémiat Székessy Vilmosné professzo-
rok adtdk le. Bar élettanbdl a pécsi Went professzor tankonyve
rendelkezésre allt, mégis inkabb Balint professzor sokszorositott
jegyzetébol tanultunk, a biokémiat pedig a professzorasszony
részletes elGaddsai alapjan késziilt sajat jegyzetiinkbdl. Hivata-
los az oroszbél forditott Zbarszkij-konyv volt (Zbarszkij, Ivanov,
Mardasev: Biologiai kémia, 1952), de abba csak futélag néztiink
bele egy-egy fejezetnél a szakmai részeket politikai bevezetés
inditotta. fme néhany példa: az El6sz6bol: ,A szerzéket a dialek-
tikus materializmus tételei vezérelték, V. I. Lenin és J. V. Sztalin
nagy gondolatai”, a vitamin-fejezet bevezetésébdl: A lakossag
helyes taplalkozasanak és egészségvédelmének eredményeként
a Szovjetuni6ban elt(int az avitamindzis, amely a cari Oroszor-
szagban igen el volt terjedve. A kapitalista dllamokban még ma
is tobb ezer ember hal meg és vélik nyomorékka avitaminodzis
kivetkeztében.”

A politikai rendszer restauraciGja visszahozta a marxizmus
és az orosz nyelv oktataséat, utébbibél ebben a tanévben letettem
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a zar6vizsgit, és a német és francia nyelv tanuldsara tértem. A 2.
évet is sikeresen zartam a 4 nehéz szigorlat ellenére.

A 3. év kezdetére is jutott politikai indittatdsa torténet:
Haynal Imrét, a kolozsviri egyetemr6l a trianoni békeszerzo-
dés utan érkezett, kivalo professzort megfosztottak a II. Belgyo-
gyaszati klinikdt vezetd beosztdsatol az 1956-os forradalommal
kapcsolatos magatartasa miatt. Az én tanulécsoportomat éppen
ehhez a klinikahoz osztottak be, igy nem hallgathattuk Haynal
professzort. Mosonyi Laszl6 professzort biztak meg a klinika veze-
tésével az interregnum idejére. O is kivalé klinikus volt. A Czo-
niczer-jegyzet volt a kiindulasi anyag. A 2. félévben mar fizikalis
diagnosztikai versenyt rendeztek, melynek hatos dontéjébe sike-
riilt bekeriilném. A hatodik lettem, de igy is jart konyvjutalom,
aminek tényét még az indexbe is beirtak.

Mindebbdl latszik, hogy a 3. év nagy valtést jelent a tanul-
manyokban, ekkor jelennek meg a klinikai targyak, ekkor kerii-
liink kozvetlen kapcsolatba a beteg emberrel. Es ekkor fordult 4t
— szinte észrevétleniil — az én korabbi elmélet és kisérletek iranti
érdeklédésem a klinikum felé és ett6l kezdve mindenképpen csak
gyakorl6 orvos akartam lenni.

Minden klinikai targyat 6rommel tanultam, a gyakorlati 6ré-
kat, a betegbemutatasokat a gyogyit6 cél elsGdlegessége mellett
a jelenségvilagot észlel6, elemz6 problémamegoldé gondolkozas
terepének is tartottam. A sebészetet is ekkor kezdtiik tanulni a
II. Sebészeti klinikan, az Ull6i tton, ahol Hedri Endre professzor
eladéasait hallgattuk. Gyakorlatok alkalmaval miitéteken is részt
vettiink. Ebben az évben a klinikum kiegészitéseként, az annak
hatterét jelentd korbonctan, kérélettan és mikrobiolgia is a tan-
anyag része lett. Utébbi két diszciplina intézete a Hégyes Endre
utca egyik épiiletében volt elhelyezve (a régebbi Pasteur Intézet
épiiletében). Kiilonosen a korélettan érdekelt, mivel kialakult ben-
nem a felismerés, hogy a belgydgyaszat felel meg leginkabb szel-
lemi alkatomnak. S6s Jozsef volt a tanszék vezetGje. Sikeriilt az
intézet didkkorébe bejutnom. Simon Gyorgy tandrsegéd kit(ing
iranyitasaval egy kisérleti programba is bekeriiltem, amely a
majregeneracioval foglalkozott. Eredményeinket késébb diakkori
konferencian el6adtam és szakfolydiratban publikaltuk. Emellett
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részt vettem az intézet Hogyes Endre nevével fémjelzett tanul-
manyi versenyén, amelynek volt egy irasbeli, dolgozat formajaban
bekiildendd és egy szébeli része. Az irasbeli dolgozat targyanak
Toldy Ferenc, az ismert reformkorbeli orvos-irodalmar mikodé-
sének ismertetését adtdk meg. Ekkor ismertem meg Diaetetika
elemei (1839) cim(, az egészséges életvitelt részletezd konyvét.
Masodik helyezést nyertem el. A Korélettani Intézethez még egy
szal kotott: Ludany Gyorgy professzor specialkollégiumat latogat-
tam. O és Kokas Ilona fedezték fel a két haboru kozott a villiki-
nin nevi parakrin anyagot, mely a bélbolyhok mozgasat serkenti.
Emellett Géth Endre (Janos kérhaz) endokrinolégiai tanfolyamara
is jartam, mivel gimnaziumi éveim Gta vonzott ez a szakteriilet.

A kérbonctan is nagyon érdekelt, hiszen a szerveken a meg-
betegedés étalakité hatasat mutatta meg. A hallgaténak a szervek
szabalyos kivételét is meg kellett tanulnia, a legnehezebb feladat a
nyaki szervek kifejtése volt, a szigorlaton a szervkivétel kiilon tétel-
ként szerepelt. Két korbonctani tanszék miikodott az egyetemen,
a belsé klinikai tombben a Bal6 Jozsef éltal és a kiilsé tertileten a
Haranghy Laszl6 éltal vezetett intézet. Mi az ut6bbiban sajatitot-
tuk el az ismereteket. Bal6 professzornak volt tankonyve, amelyet
a masik intézetnél nem fogadtak el. A hivatalos egy, Abrikoszov
szovjet professzor altal irt és magyarra leforditott tankonyv volt.
Bar ez tartalmilag elfogadhat6 volt, hiszen Abrikoszov nemzetko-
zileg elismert tudés volt, mi Haranghy igen kival6, részletes el6-
adasai alapjan készitett jegyzeteinkbdl tanultunk. Haranghy pro-
fesszor személyével évtizedek mdultan sokat foglalkoztam, mivel
egyik késobbi érdeklidési teriiletemnek, a gerontoldgianak & volt
a hazai megteremtGje. A gyakorlati 6rakat Szemenyei Klara tar-
totta, akivel m{ivészeti miikodése kapcsan (festményeket készit)
most is gyakran talalkozom. A szigorlatot Jellinek Harryndl tet-
tem le. A mikrobioldgia fontos, de kissé unalmas targy volt. Pro-
fesszoraval (Alfoldy Zoltan) még kétszer talalkoztam életemben:
belgy6gyaszati szakvizsgdmon a vizsgabizottsag tagja volt, majd
évtizedekkel késbb kérhazamban betegagyanal latogattam meg.

A 3. év utan nyaron sebészeti gyakorlaton kellett egy hona-
pot eltoltsiink. En a Janos kérhaz Sebészeti osztalyara keriiltem.
A betegfelvételen kiviil mitétekben, mint masodasszisztens is
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részt vehettiink. Egy rdk miatti melleltéavolitdsi mitétre emlék-
szem, amelyben segédkeztem és igen nehéz volt az asszisztalas.

A 4. évet mar mint a klinikum teriiletén magabiztosabban
mozgo tanoncok kezdtiik el. Akkor a II. Belklinikdnak kinevezett
vezetd professzora Gomori Pal volt a hazai nephrologia és hyper-
tonia tudomany kiemelked6 szaktuddsa. Az el6adasok egy részét
6 tartotta, annak ellenére, hogy — valészintileg — valamilyen hang-
szalagbetegség miatt rekedt volt a hangja. A gyakorlatokat kivals
tanarsegéd vezette (Vereczkei), akivel részletes esetmeghbeszélése-
ket tartottunk, de emlékeim szerint a kozvetlen betegvizsgalatra
kevés id6 maradt. Tankonyviink, mint sok orvosgeneraciénak, a
,Magyar-Petranyi” volt. Sebészeti tanulmanyokra csoportunkat
a Baross utcai I. szima klinikara helyezték at, amelynek akkor
megbizott vezetGje Stefanics Janos docens volt. Kitling betegség-
ismertetései emlékezetesek, belgyogyasz-precizitasu lefrasokat
adott a korképekr6l. Kiilon tantargyként tanultuk a sebészeti
mittéttant (Nagy Dénes professzor), hulldkon végzett gyakorla-
tokkal kiegészitve. Uj klinikai targyként kertilt a kurrikulumba a
sziilészet-n6gyogyaszat (Horn Béla professzor), a b6rgydgyaszat
(Foldvary Ferenc) és az ortopédia (Glauber Andor).

A 4. év kiemelkedGen nehéz, meghatarozé tantargya volt a
gyogyszertan. Issekutz Béla kivalo eldadasait hallgattuk és igye-
keztiink ,bevagni” tankonyvét, amely olyan volt mint egy biblia,
de végzés utan is kézikonyvként hasznaltuk. Izgalmas tantargy
volt a radiolégia-rontgenolégia, ez a fejlett vizualitast igényls
tudomany mar ekkor a klinikum elengedhetetlen része volt. Rat-
kéczy Nandor professzor mély elkotelezettséget sugarzo eléads-
sai jol illeszkedtek a klinikai tanulményokhoz. O a Hodgkin-kér
sugdrterapiajahoz kapcsolodo tevékenysége altal lett nemzetkozi-
leg is elismert radiologus (,Herdvernichtungsdose”). Ezen kiviil
a Gimes Béla docens éltal a belgyégydszati rontgendiagnosztikat
részletesebben bemutat6 specialkollégiumot is latogattam (6 f6leg
a gasztroenterologiai problémakkal foglalkozott). Tehat a 4. évben
mar mélyen bent voltunk a klinikai betegellatas stirijében, amit
kiteljesitett a nyaron letoltend6 egy hénapos belgy6gyaszati kor-
hédzi gyakorlat. En Szombathelyet vélasztottam. Vilasztdasomat
az motivalta, hogy megismerjem az orszag ezen részét, és ez
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egyébként nem volt egyszer(, mivel a varos a hatarzénahoz kozel
volt és engedély kellett az ideutazashoz. Innen kiilon engedéllyel
meglatogattuk Kdszeget, Sopront, a jaki templomot, s6t megnéz-
tiik az egykori Szélasi-bunker nyilasat. Készegre a vonat egészen
a hatar mellett kozlekedett, itt a hatarérok a vagonok lépcsdire
alltak, keziikben gépfegyverrel, hogy le tudjik I6ni, ha valaki
netdn megkisérelné az 4tszokést. Ilyen vilagban éltiink! Nyolcan
voltunk Szombathelyen az évfolyambdl. A kérhdzban j6 hangu-
latban végeztiik a feladatot. Erre a honapra kaptam egy hatdgyas
kortermet, hogy osztalyos orvosként ellassam, persze kontroll
mellett. Ekkor végezhettem az els6 lumbalpunkciot is.

Mindekozben az orszdgban a kommunista rendszer kiépitése
folyt. Még 1957 marciusaban megalakult a Kommunista Ifjisagi
Szovetség (KISZ), az egyetemen is alakult helyi szervezete. Eleinte
a belépés politikai kiallast jelentett az j diktatira mellett, igy
még kevés tagja volt. Mivel kényszer nem volt, és meggy6z6dé-
semmel nem egyezett, tavol tudtam magam tartani — a tovabbi-
akban mindig — a KISZ-t6l.

Az 5. év sztartantargyai szimomra a neuroldgia és a pszichi-
atria voltak. Két kiilon tanszék miikodott a Balassa utcai, nagy
tradici6kkal rendelkezé épiiletben. Egy-egy félévet hallgattunk e
targyakbol. A logikai levezetéseket kedveld hallgaté szaméra a
neurolégia kell jelentse az igazi példat erre, és kiilonosen Horanyi
Béla el6addsai altal keriiltiink kozel ennek az elmegyakorlatnak
élvezetes mélyéhez. Betegbemutatdsai felejthetetlenek voltak, a
tiineteket okoz6 16zi6 lokalizacidjanak levezetése mintegy a detek-
tivmunka izgalmaval jelent meg. Engem az ideggyogyaszat is erd-
sen vonzott a belgyégyaszat mellett. Tuddsom tovabbi kiegészité-
sére szombatonként Lehoczky Tibor neurol6gus fGorvos, cimzetes
egyetemi tanar betegbemutatasokkal tarkitott kollégiumara jar-
tam az Istvan kérhazba. A 2. félévben Nyiré Gyula pszichiatriai
el6adasait hallgattuk, sajat rendszerét ismertette. Rendszerének
lényege az volt, hogy az észlelési, viszonyuldsi és tevékenységi
szférat lépcsdzetes, egymasra épiilé funkciok birodalmaként épi-
tette fel, és minden fokozatnal annak kéros variacioit ismertette.
Sajatos remineszcenciat kivalté élmény volt évtizedekkel kés6bb a
réla elnevezett kérhaz udvaran mellszobraval talalkozni.
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A belgy6gyaszat hatalmas anyaganak oktatdsa az 5. évben
is folytatédott. Egy évfolyamtarsammal (Poloskei Istvan) az
akkor kiirt palyazatra palyamunkat készitettiink. Ennek targya
a hypersplenia (Iéptilmiikodés) volt. A szakirodalmi tdjékoz6édast
a német nyelvi konyvekbdl meritettem, mivel ekkor még nem
tudtam, még nem is tanultam angolul. Széval a Ludwig Heil-
meyer-féle nagy belgyogyaszat (Lehrbuch der Inneren Medizin)
és hematoldgia konyv (Blut 'und Blutkrankheiten) volt a kiindu-
lépontom. Klinikai eseteket a II. Belklinika régi betegdokumen-
taci6jabol gydjtottiink, Graf Ferenc professzor — aki akkor még
ott tevékenykedett — volt segitségiinkre, egy, a kijelolt téméban
kordbban irt cikkének kiilonlenyomatéat is ideadta. Kérbonctani
anyagot is gytjtottiink, itt Regoly-Mérei Gyula (ismert paleopato-
16gus és orvostorténész) tanar segitett. Dolgozatunkkal II. helye-
zést értiink el. Az ebben a témaban val6 elmeriilés meghatérozé
jelentségii volt hematolégiai érdeklédésem kialakuldsaban.

A gyermekgyigyaszatot Gegesi Kiss Pél klinikdjan hallgattuk.
O ritkan tartott eldadast, politikai elkotelezettsége alapjan tobb-
szoros meghbizatasai voltak. O volt a rektor, a Tudomanyos Aka-
démia rendes, s6t elnokségi tagja, a Magyar Voroskereszt elnoke.

Az tan. kis klinikai targyak koziil tobb az 5. évben keriilt a
tantervbe. Igy a fiil-orr-gégészet (Varga Gyula professzor), a tiids-
gyogyaszat (Kovats Ferenc), az urolégia (Babics Antal). Oriiltiink,
hogy bér Babics professzor az egyik par napos Nagy Imre-kor-
many egészségiigyi minisztere volt, mégis meghagytak klinikai
vezetd statuszaban. A szemészet is az emlitett csoportba sorol-
hat6. Erdekes médon ez a szakteriilet is vonzé volt szimomra.
Részt vettem a diagnosztikai versenyen, és sikertilt els6 helyezést
elérnem. Harom beteget kellett megvizsgalni és leirni a tapasz-
taltakat. Két betegre emlékszem, egyiknek keratoconjunctivitis
phlyctenosa-ja volt (szaru- és kotShartya-gyulladas), masiknak
diabéteszes retinadegeneracidja. Radnét Magda professzorasszony
két konyvét kaptam jutalomként. Ugyancsak 6 specidlkollégiu-
mot hirdetett Szemészeti endokrinolégia cimen, amelyre egye-
diil én jelentkeztem. Elsé alkalommal irodajaban tartott nekem
kis el6adast a retindn talalhat6 vegetativ idegrendszeri sejtekrél,
amelyek hatnak az endokrin rendszerre. Ezek hatasaval is magya-
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rézhaté — mondta —, hogy a habort idején pincében heteket tolté
asszonyokndl a fény hidnya miatt amenorrhoea alakul ki, sajat
személyes tapasztalatat is emlitette.

Ekkor tanultuk a fogaszatot is. Megtanultuk tobbek kozott a
fogérzéstelenitési modszereket és a foghtizas technikdjat. Késébb
ennek alapjan néhany esetben kényszerhelyzetben mertem val-
lalni foghtizés elvégzését.

Ebben a tanévben keriilt sor a harom adminisztrativ jellegli
tantargy oktatdsara is, amelyek az allamvizsga targyai is vol-
tak. Az egészségiigyi szervezés tanszékének vezetGje Simonovits
Istvan volt, aki késGbb egészségiigyi miniszter is lett. Az igazsag-
{igyi orvostant Okros Séndor adta el6, aki Debrecenb6l keriilt a
budapesti tanszék élére. A kizegészségtant a hallgatok tobbsége
nem kedvelte. Engem valahogy mégis érdekelt, éreztem, hogy az
egészség és a mindennapi élet kapcsolata fejez6dik ki benne, de
igazan csak kés6bb lattam igazi jelentGségét. Hozzdjarult, hogy
felismerjem: az orvostudomany a legszélesebb tudomany, amely
az emberi lélektdl a szennyvizcsatorndk mingségéig minden terii-
letet magéaba foglal. A kozegészségtan professzora Melly Jozsef
volt, idGs, elismert szaktekintély, aki mar a két vilaghdborut kozott
meghataroz6, gyakorlati teriileten is miikodé szakember volt.

Ezeken kiviil az orvosetika is megjelent a kurrikulumban.
A szocialista tudomanyos szemléletben az etikat is gyanus, nyu-
gati, kritizalandé diszciplinanak tartottdk. Az orvosegyetemen
athidal6 megolddst talaltak: az egyetem klinikus professzorai tar-
tottak sajat elveiket atfogdan ismertet6 elGadasokat, igy emlék-
szem példaul Babics Antal, Horanyi Béla el6adasara. Vizsgazni
nem kellett.

1961. augusztus kizepén megkezdtiik a 6., azaz szigorlo évet,
ezt nevezték régebben cselédkonyves idGszaknak. A 4 alaptargybol
kellett 3-3 honapot gyakorlati feladattal eltolteni klinikan, vagy
kozkorhazban és az id6szakok végén szigorlatot tenni. A helyet
altaldban magunk megvélaszthattuk, egyik gyakorlatot vidéken
kellett letolteni. Sebészettel kezdtem a Tétényi tti kérhaz Daréczi
ti lednykorhazaban. Sok mtétnél asszisztalhattunk. Itt lattam
el6szor bele mélyebben egy korhazi osztaly belsé emberi kapcso-
latrendszerébe.
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Utdna a belgy6gyaszat kovetkezett. Tudatosan a kardiologiai
profili, az Istvan korhdz teriiletén elhelyezked6 IV. Belklinikét
valasztottam, amelynek Gottsegen Gyorgy volt a professzora,
ugyanis ugy éreztem, hogy a korabbi gyakorlatok alkalmaval
a sziv vizsgalatat nem sajatitottam el elég alapossdggal. Okos
Gizella (6 f6leg angiologiaval foglalkozott) és Ostor Erika részle-
gébe keriiltem. Tobb alkalommal részt vettem szivkatéterezésen.
Mély benyomast keltett beinem Gottsegen professzor szakmai
és emberi stilusa. Ezért 6rommel vettem tudomasul évtizedekkel
kés6ébb, hogy a Kardiologiai Intézetet réla nevezték el. Naponta
betegbemutatas volt, ahol a klinika dsszes orvosa el6tt a részleg-
vezet6k bemutatték az Gj betegeket, akiket ott vizsgalt meg a
professzor. A beteg paplanjara kitették egymas ala az EKG-szala-
gokat, 6 elmélyiilten nézte, mikozben a beteg kezét fogta. Vélemé-
nyem szerint 6 volt az utolsé belgydgyasz, aki iskolat teremtett.
Gottsegen professzor koriil, amikor a klinikdjan tanultam, leg-
alabb 10-12 olyan orvos volt, akik késébb kardiologiai osztalyok
vezetGiként elismert szaktekintélyek lettek.

Ezt kovetden a székesfehérvari kérhaz sziilészeti és négy6-
gyaszati osztalydn végeztem a kotelez6 gyakorlatot. A kozkoér-
hézi adottsdgok megengedték, hogy mélyebben részt vegyek a
gyakorlati munkaban, tobb éjszakai ligyeletet véllaltam, gyakran
asszisztaltam mttétben. Kortilbeltil 15-20 sziilést is levezettem.
Egy alkalommal farfekvéses sziilést is kellett levezessek, mert az
tigyeletes orvos éppen csaszarmetszést végzett és engem kiildott
a sziil6 n6hoz addig, amig 6 végez. A sziilést a sziilésznével leve-
zettitk az 6 megérkezése el6tt, szerencsére gyorsan, probléma-
mentesen lezajlott, bar felkésziiltem a Covjanov-Bracht fogasok
esetleges alkalmazasara, melyekre a mai napig élesen emlékszem.
Annyira megszerettem a sziilészetet, hogy atmenetileg még azon
is gondolkodtam, hogy ezt valasszam szakmamnak a belgy6gya-
szat helyett. Mindezek utan jeges zuhanyként ért — csak késébb
tudtam meg —, hogy az osztily vezetGje (Goszleth Tibor) 4-es
gyakorlati jegyet adott és mivel ez volt az egyetlen 4-es osztélyza-
tom, emiatt nem kaptam meg a Népkoztarsasagi Gytr(it (helyette
1963-ban FelsGoktatasi Tanulmanyi Erdemérmet).
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Utols6 szigorl6 évi gyakorlatomat az I. szamt Gyerekklinikan
teljesitettem. Szokatlan volt a sok kis beteg gyerek, de jo érzés-
sel foglalkoztam veliik. Reggel mar vartak, amikor érkeztem. Itt
volt — ha jol emlékszem - az egyik korterem falan elhelyezve a
latin felirat: Taceant colloquia, effugiat risus, dum omnia dominat
morbus. Hallgassanak el a beszélgetések, sz(injon meg a nevetés,
amig mindent a betegség ural. Gyakran eszembe jutott késébb
ez a szabaly.

Mind a 4 alaptargybél az adott 3 hénap végén szigorlatoz-
tunk anndl a professzornal, akinél hallgattuk a tantargyat, kivéve
a belgy6gyaszatot, amelyet a gyakorlé hely professzoranal, tehét
Gottsegen professzornal.

Allamvizsga. Avatas

1962. szeptember 13-an letettem az allamvizsgat, az emlitett
3 adminisztrativ diszciplina és a filozéfia képezték a vizsga tar-
gyat., Ezutan jott talin életem legszabadabb rovid peri6dusa,
minden vizsgan tdl, minden a kezemben, ahhoz, hogy orvos
legyek, de még az avatds el6tt minden kotelezettség nélkiil.

Aztan eljott az avatas szent napja, 1962. szeptember 29-e. Az
tinnepi szertartas az Erkel Szinhazban zajlott le. Edesapim nem
érhette meg ezt a napot. Edesanydim mellett mintegy apdmat
helyettesitve apai unokabitydm Boga Kalman marosvasarhelyi
sziilészdoktor és orvosfelesége vett részt az tinnepi aktuson. Toré
Imre rektor, Tarjan Imre az Altaldnos Orvosi Kar, Balogh Kéroly
a Fogorvosi Kar és Végh Antal a Gyogyszerészi Kar dékanja fogott
veliink kezet és mondta: ,Doktorra fogadom!” Letettiik az orvosi
eskiit, amely mindig, még a kommunizmusban is valamennyire a
hippokratészi eskiin alapult, persze a szocializmushoz valé htiség
is megfogalmazaodott benne. Az évfolyamunkon tébb, mint négy-
szazan kaptdk meg a diplomat.

Tehat elindultunk, elindultam az orvosi hivatas gorongyos,
felfelé és lefelé meredélyekkel szegélyezett atjan, annak a hiva-
tasnak az utjan, amely a legtobbet tudja adni az embernek,
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az egészségre vagyé embernek és gyakorléjanak egyarant: az
életet.

Evfolyamtarsaimrol

Minden évfolyamrél bizonyara sok kivalésagot tudnak a tér-
sak felsorolni, de én — biztos elfogultsaggal — a 38-as évjaratot,
mert tobbségiink ide tartozott, mar eleve egy kivételes tarsasag-
nak tartottam. Néhanyat kiemelek koziiliik. Az elsd, aki klinika-
vezet6 professzori poziciét elnyert, Szepesi Kdlman volt (1980), 6
a debreceni ortopédiai klinika vezetését kapta meg. A budapesti
egyetemen 4 kollégank jutott el klinikavezetd professzori rangig:
két belgyogyasz és két sebész. Romics Laszl6 a III. Belgyogyaszati
Klinika vezet6je lett a Kitvolgyi klinikai tombben, a lipidolégia
volt a f6 vizsgalati teriilete, rektori posztot is betoltott, de Chatel
Rudolf az 1. szdmu klinikan lett vezets, 6 féleg hiperténiaval
foglalkozott, de az egységes belgy6gyaszat hive volt, mint ilyen
egy ideig a nemzetkozi belgydgyészati tarsasdg elnoke volt, az
egyetemen pedig dékan. Sajnos egyikiik sem €él. A sebész Per-
ner Ferenc professzor volt az elsé hazai sikeres vesetranszplan-
taciok végrehajtéja, a transzplantaciés klinika megszervezije,
els6 vezetd professzora. A masik sebész Flautner Lajos volt, az 1.
szamu klinika fénoke, a hasnyalmirigysebészet jeles képviselGie,
egyébként nyugdijazasa utan irodalmérként is ismert lett. Olah
Imre az Anatémia tanszékvezeté professzora lett. Természete-
sen a teljesség igénye nélkiil még néhany nevét emlitem, akiket
szakteriiletiik jeles személyiségeként tartanak szamon: Lengyel
Maria, a sziv-ultrahang hazai legjelentGsebb szakembere, Bodor
Elek szivsebész, Fiiredi Janos, Siile Ferenc pszichiaterek, Hidas
Istvan — 6 osztélytarsam is volt a gimnaziumban — az altalanos
orvosok szervezetének egyik vezetdje, Sas Géza hematolGgus pro-
fesszor, Halmos Béla, Gyetvai Gyula belgyégyaszok, Halasz San-
dor sebész, Bogi Julia szemész, Nebenfiihrer Laszlo bérgyogyasz,
Goldschmidt Béla gyermekgy6gyasz.

32



V. Orvosi mitkodésem kezdete
(elso évek a szakvizsgaig)

Talalkozas a hivatassal és a korhazi munkaval

1962. okt6ber 8-an kezdtem meg orvosi munkdmat az djpesti
Kaérolyi Sandor Kérhazban. Taldn mégis szamitott a tanulmanyi
eredmény. Ujpesten, amely 6nall6 varosbol 1949-ben lett a févaros
része, még 3 masik kiilonallé kérhaz mikodott: az Arpad, az tn.
Vérosi Kérhaz és a Sziil6otthon. Mindegyik eredetileg més orvosi
szaktertilet korhaza volt és ebbdl a kiilonboz6ségbdl még ekkorra,
1962-re is meg0rzott sokat. Az én kérhazam grof Karolyi Sandor-
r6l kapta nevét, aki az Ujpestet megteremtd Karolyi Istvéan fia és
a kérhaz alapitéja volt. Ekkor még megorizte a kérhdz a nevét,
természetesen a grof el6név nélkiil, késébb Ujpesti Kérhaz névre
véltoztattak. Itt két belgy6gyaszati, egy sebészeti €s a klinikumot
kiegészit6 osztalyok miikodtek.

Nagyon oriiltem, hogy nem kellett mas vérosba menjek és
egyediil hagyjam ozvegy édesanydmat. A II. Belosztalyra keriil-
tem, vezetdjét, Ujszaszy Laszlo fGorvost mér par héttel korabban
megismertem unokahtiga éltal, aki barati koriinkhoz tartozott.
A belépés reggelén az igazgatonal jelentkeztem 3 tarsammal
egylitt. Az igazgat6, Lazarits Jené kemény, autoriter vezetGi
stilusi ember volt, egydttal a sebészeti osztély vezetdje, aki jo
sebész hirében dllt, mindig rajta volt az egyik baratom altal ,kod-
vage -nak nevezett miit6i sapka. Szigord két mondat utén jé hirt
is mondott: 100 forinttal magasabb fizetést adott az el6irtnal,
whogy ki ne latszédjon seggetek a nadragb6l” — mondta és igy
1200 helyett 1300 forint lett a kezd6 fizetésem.

Ujszészy f6orvos 1931-ben végezte az egyetemet, azota ebben
a kérhazban dolgozott, amely egészen a hébora utani évekig a
Karolyiak tulajdonaban volt. Groéf Karolyi Istvan altal hagyoma-
nyozott 0sszegb6l épittette fia, Sandor, alkalmazottaik részére a
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kérhéazat, amelyet 1895-ben avattak fel és amelynek elsé éptilet-
részét a csalad épitésze, Ybl Miklés tervezte, 1912-ben egészitet-
ték ki 4j szarnnyal. Az utéd Karolyi Istvan 1945-ben az ott léte-
sitendé rheuma-osztaly vezetGjévé nevezte ki Ujszaszy doktort.
Ez az els6 ilyen osztilyok egyike volt. 1956-ban megsziintették
a rheuma-osztalyt és altalanos belosztallya alakult 4t tovabbra is
Ujszaszy f6orvos vezetésével. Alacsony termet, kedves, sarmos
arcy, lagyszav, kellemes ember volt. A betegek nagyon szerették,
tudott a nyelviikon beszélni. Az osztalyon Rakospalota betegeit
lattuk el, 6 ott lakott mar sok évtizede, sokan jartak maganren-
delésére. Hozzam is nagyon kedves, barati hangvételi volt. Rog-
ton egy teljes részleget kaptam osztalyos orvosi minéségben, azaz
21 beteget. Erdekes volt, hogy a kértermek szamozésanal a 9 és a
13 kimaradt, a 13 érthetd, de 9-est Ujszaszy fGorvos hagyatta ki,
amikor atmenetileg megbizott kérhazigazgaté volt, mivel akkor-
tajt a mozikban jatszottak egy ,9-es kérterem” cimd magyar fil-
met, amely nagyon dehonesztalé volt az orvosokra nézve.

Elmélyiilés a feladatban. Kardiolégia. Ugyelet

Nagy ambici6val kezdtem meg munkdmat, és mivel még
11 évig nétlen voltam, teljesen elmeriilhettem a gyakorlati orvos-
l4s elsajatitasaban. Sokaig éreztem a tanult szakmai tudasanyag
és az észlelt, eleven betegek tiineteinek kettésségét, tudati kiilon-
allasat, azonban a két vilag a mindennapi gyakorlat folyamén és
altal folyamatosan kozeledett egymashoz, majd fedte egymast, a
rés eltint. A felismerés 6romét adta a megtanult jelenség meg-
taldlasa egy-egy betegnél. A fizikalis vizsgalat részletes végig-
vitele, a kis jelenségek keresése, megtalalasa, megfigyelése igazan
elosegitette a diagnozis felallitasat, vagy felvetett az anamnézis
alapjan feltételezett mellett egy Gj megkozelitést. A diagnoszti-
kai technika még messze volt a mait6l. A sajat megfigyelés és a
komplex gondolkodas volt a f6 diagnosztikai eszkoziink, persze
a rontgenvizsgalat és a laboreredmények akkor is sokat hozza-
adtak ehhez, pontosabban a gondolkodasi menetiinkbe épiiltek
bele, mint annak egyik eleme. Lassan tanulgattam a sajatos
orvosi logika vonalat, buktatéit. Tehéat a kiindulds a vizsgalat, de
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ugy, hogy teljes valonkkal rajta legyiink a megfigyelheté meg-
taldlasan. Széval nekem egy-egy fizikalis elviltozés felfedezése
intellektualis 6romot okozott: a mellkasi folyadékgyiilemnél az
Ellis-Damoiseau-vonal kikopogtatéasa, vagy az opening snap meg-
halldsa szivbillentytihibdnal, vagy egy rezisztencia kitapintasa a
hasban. A belgy6gyaszat még egységes gyakorlati tudomany volt,
nem oszlott szét 6nallé altudomanyokra, tehat a belgyogyasz-
nak mindenhez kellett értenie. Viszont voltak probélkozasok a
diagnosztika lehet6ségeinek kiterjesztésére, példaul ilyen volt az
an. perirenalis insufflacio, amikor a farcsigolydk alatt levegét
pumpéltunk be a retroperitoniélis laza szovetek kozé, és ezéltal
a lagyrészarnyékok (vese, tumor) jol kirajzolédtak a rontgen-
képen. Mindezt meghaladéan az agyi vaszkularis korképek is a
belosztalyon keriiltek ellatasra, mivel az erek betegségére voltak
visszavezethet6k. A {6 teriilet természetesen a kardioldgia volt.
Fonokom is féleg ezzel foglalkozott (mér a 30-as években), rovid
ideig a Koranyi-klinikat is latogatta, és volt Németorszagban is,
Lipcsében a Morawetz-klinikan. A f6 kérkép a coronaria eredet(i
szivbetegség, dekompenzaci6 vagy angina pectoris volt. Akkor a
cardiomyopathia arteriosclerotica diagnozist hasznaltuk. Gyak-
ran talalkoztunk reuméas eredet( szivbillentytihibaval (az antibi-
otikum-éra nalunk késén indult) és lueszes sziv-érelvéltozassal
(foleg az orosz katondk altal meggyalazott n6knél). A kardiol6giai
diagnosztikaban még jelentds szerepe volt a szivhangok, zorejek
elemzésének. En orommel igyekeztem elsajatitani a hangtani
jellegzetességeket és ezek differencidldiagnosztikai jelentoségét,
késébb phonokardiogrammot (PKG, szivhangfelvétel) is készitet-
tem. Ekkor még nem volt 6nir6 EKG-késziilék. Természetesen az
EKG-gorbe finom eltéréseinek patolégiai hatterét is megtanultam,
az ischaemids jeleket, de kiilonosen érdekeltek a ritmus- €s veze-
tési zavarok.

Mivel ekkor még nem léteztek intenziv osztélyok, az akut
szivinfarktus és egyéb siirgGsségi eset is a belosztalyra keriilt. Fia-
tal orvosként nagy feladatoknak kellett megfelelni, tigyeleti id6-
ben egyediil. Kérhazunkban ekkor a két belosztalyra (160 beteg)
egy iigyeletes orvos jutott. Koriilbeliil 150 ezer lakosu teriilet-
r6l hozhattak a ment6k betegeket. Munkdba lépésiink utén egy
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hénapig id6sebb kolléga szarnyai alatt végeztitk ezt a munkét,
utdna magunkra voltunk utalva. Néha az altat6 orvosi feladatot
is el kellett latni, amikor a sebészet tigyeletes volt (nem volt még
kiilon aneszteziolégia). Nitrogénoxydullal kezdtilkk az altatést,
egyszer(i vakbélmditétnél éterrel folytattuk. Emlékezetes volt az
els altatdsom, mert amikor egy molett fiatal n6nél éterre tértem
at, a beteg apnoés lett, a sebészek mar felnyitottdk a hasat, de
gyorsan Ujraélesztéshez fogtak és hal' Istennek simén, csak NO
mellett be tudtak fejezni a mttétet. Ha altatds kozben valamelyik
bent fekvé beteg rosszul lett, vagy 4j beteget hozott a mentd,
sokszor csak a névéreken keresztiil lehetett atmeneti megoldést
talalni. Mindezt a feladatot gy kellett ellatni, hogy nem volt labo-
ratériumi és rontgentigyelet (utobbi csak sebészeti felvételi napon)
és egyéb szakorvosi konzilium lehetdsége sem allt rendelkezésre.
A szélhtidéses betegeket is belosztalyunkra hozték, se ideggyogya-
szati konzilium, se egyéb vizsgalati lehet6ség (hol volt még a CT!).
Tromb6zis vagy vérzés esetén részben anamnesztikus adatok
alapjan probaltuk a kérdést megkozeliteni. A boncolasoknél ekkor
még azt tapasztaltuk, hogy tobb a vérzés mint az agyinfarktus,
ma forditva van, valésziniileg a hypertoniakezelés finomodésa és
elterjedése miatt. Az {igyeleti munkaban ezek mellett a hipergliké-
mids cukorbeteg-kéma volt a legnehezebb kihivés, laborat6ériumi
hattér nélkiil! A vizeletb6l mi magunk mutattuk ki a cukor és az
aceton jelenlétét, a vizsgalatot 6ranként ismételve a Fehling I és
11 szinreakcio gyorsasagabol és szinarnyalatabol kivetkeztettiink
az anyagcsere-statusz alakuldsara. Kedves mai fiatal kollégdim!
Probéljatok igy tigyelni! Ezen lehetGségek mellett is a komésok
nagy tobbségét rendbe hoztuk, csak ott volt eredménytelen, ahol
egyéb komplikacio is fellépett. Az tigyeleti terhelés hétvégén volt
kiillonosen nyomaszté, mert a 2 napot egyben lattuk el, szom-
bat reggelt6l hétfé délutanig egyfolytaban a korhazban tartéz-
kodtunk, igaz, nem volt szabadszombat, tehat ,csak” szombat
déltsl hétfo reggelig tartott ebbdl az tigyeleti iddszak, de a két
osztalyon csupan intravénds injekciobol legalabb 150-et beadtunk
ezen id6szak alatt. Hétfén délutan azonban 56 6ras bentlét utén,
a jol végzett nehéz munka érzetével hagytam el a kérhdazat. Egy
ismerdsnél asztrologiai képet készitettek ez id6 tajt rélam, Napom
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a 13-as hazban taldlhat6, a bezartsag képletét mutatja — mondta
az asztrologus — mint a raboknal. Igen, a korhazi hosszt, kemény
munka a bezartsag tényével parosul.

A gyogyszerelés

A gyogyszerelést az els6 idGben az osztalyon kialakult gyakor-
lat alapjan az osztélyvezetd éllitotta be, ezt hamar megtanultam,
de kiegészitettem a tanultak alapjan. Issekutz professzor kitting,
szinte bibliaként forgatott konyve ismeretében tisztaban voltam
az akkor hasznalatos, hazankban elérhetd gy6gyszerek tarhaza-
val és hatasukkal. Ma ezeknek talan 5%-at hasznéljuk, azokat
is kémiailag 4talakitott formaban. A szivbetegségeknél korhaz-
ban a Strophantin-injekci6 (digitaliszszer(i vegyiilet) volt a sztar,
amelyet nemcsak dekompenzaciénal hasznaltunk, hanem egyal-
taldn szivbajnal, s6t altalanos éllapotjavité szandéknal is széba
jott. Agyi vérkeringési zavarnal is alkalmaztuk, Ggy magyaraztak
hatasat, hogy az altalanos keringésjavitas kiilonosen elénydsen
hat az agyi lokalis vérkeringésre. En valahogy nem tudtam ezt
igy megmagyarazni, de mindenesetre a betegekre j6 hatassal volt
(placebd-hatas?). Kételyem akkor kezdett valamennyire csokkenni,
amikor egy osztrdk szakcikket olvastam arrél, hogy a strophosid
elosegiti a gliikoz agysejtekbe jutdsat. Abban az idGben volt bel-
gyogyasz, aki azt mondta, hogy csak azért van értelme belgyo-
gyasznak lenni, mert van olyan hatékony szer mint a digitalisz és
rokona, a strophosid. Erdekes és elgondolkoztaté emlékezni ma
erre az allitdsra. Oh, tudomanyos tételek maradanddsaga! ,,A kér-
dések allanddak, a vélaszok orokké valtoznak.”

Stilyos szivelégtelenségnél eljott az az idGpont, amikor az
akkor ismert vizhajt6k hatéstalanok lettek (pl. Novurit), és ekkor
— hogy képesek legyenek hatast kifejteni — savanyitani kellett a
szervezetet, ehhez 6-8 nagy alaki ammoniumklorid-tablettat kel-
lett bevenni. Szegény betegek! Nehéz volt a tablettdkat lenyelni
és — ahogy én tapasztaltam — meglehetdsen kis eredményt lehe-
tett elérni. Szivbetegeknél gyakran hasznéltuk adjuvansként az
Atriphos+Corhormon intramuszkularis injekciokat (ma nevetsé-
gesnek tiinik alkalmazasuk). Eppen Ujszdszy f6orvos végezte a
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30-as években az embrionalis szivkivonatot tartalmazé Corhor-
mon-készitmény klinikai kiprobalasit az wjpesti Chinoin gyér
meghizéasabol. Akkor pozitiv eredményeket mutattak ki (pl. EKG-
gorbe alakuldsa). Folyadék és elektrolitok pétlasara gyakran alkal-
maztuk vénas infaziok addsa mellett — fGleg, amikor a keringés
gyors terhelését keriilni akartuk — az Gn. hypodermoklysist (a
comb béralatti kotészovetébe vezetett folyadékinfizid) és az un.
Katzenstein-modszert (folyadék bejuttatasa a végbél felsGbb sza-
kaszaba). Néhany egyéb régebbi eljaras is napi kezeléseink része
volt (pl. pi6ca alkalmazdsa mélyvénas trombozisnal).

Mai szemmel végiggondolva diagnosztikus és terapids lehe-
téségeinket, ez a tobb, mint 50 évvel ezel6tti helyzet nagy mér-
tékben a mostani fejlédési fok mogott volt, viszont cizellaltabb
gondolkodasra késztetett. Az orvostudomany egészére vonatkozik
ez, de Magyarorszagra, mint a vasfiiggony éltal a fejlettebb vilag-
t6l némileg elzart orszagra még jobban érvényes és ezen beliil egy
kiilvarosi kis kérhaz tekintetében tovabbi elmaradéds volt tapasz-
talhaté.

A masik belosztaly vezet6je (Farkas Jend) valamikor fénoke
volt Ujszaszy doktornak, 6 is — a kozos igyeletet figyelembe véve
— tanitott benniinket, fiatal orvosokat, példaul megmutatott egy
situs inversus totalis anatémiai statusszal sziiletett egyént (a belsé
szervek a normalistol eltérd testfélben helyezkednek el, igy a sziv
jobb oldalt, a maj bal oldalt sth.), maskor régi cikkeinek kiilonle-
nyomatdval ajandékozott meg.

Emberi kapcsolatok

Személyes kapcsolatom fénokommel az id6k folyamén igen
kozvetlenné valt, természetesen a bennem mindig meglevs atla-
gosnal mélyebb tekintélytisztelettel. Kell beszéljek az osztaly tobbi
n. masodorvosarol is. A férfi adjunktus és a néi alorvos hazaspér
volt, az osztalyon ismerkedtek meg, elvéltak korabbi hazastarsuk-
t6l és j frigyet kotottek. Ok ketten nem kedvelték az osztalyve-
zet6t, irdnyaba tantsitott passziv magatartassal fejezték ezt ki,
bar kifejezett fesziilt atmoszférat nem teremtettek, velem kedve-
sek, de tavolsagtartok voltak. Rajtuk kiviil egy, késébb két masik
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segédorvos dolgozott az osztilyon, amelyet mindezzel egyiitt jo
hangulatiinak éreztem. Az id6sebb kollégdk nem nagyon tani-
tottak, ha feltettem egy-egy kérdést, arra roviden valaszoltak, de
ennél mélyebben nem okitottak. Viszont a masik osztély adjunk-
tusatél sok mindent megtanultam az tigyeleti problémédk megbe-
szélése kapcsan. ;

Egy osztdly emberi és szakmai levegdjében megérezhetd
a n6vérek magatartasa, s6t gyakran ez a meghatdroz6 a bete-
gek és hozzatartozoik felé. A mi fén6vériink piknikus alkatd, jo
lelkd, finom szigorral iranyit6 asszony volt (Petnyanszki Istvanné,
»Petya”), de konny volt neki — mondom a mai koriilmények isme-
retében — hiszen a névérek tobbsége tapasztalt, valéban mindenre
odafigyel6 ember volt. A névéri tapasztalat minden csinjat-binjat
ismerték. Ok az inditast még a Rakosi-rendszer el6tt a kérhdzban
apol6 vincés apacaktol kaptak. Kiilonosen egyikiik volt minden
részletre odafigyeld, paratlan lelkiismereti névér. Ha éjszakds
volt, 6ranként valoban végigjarta a kortermeket és észlelte a leg-
kisebb eltérést. Hanyszor telefonalt {igyeleti szobamba: ,doktor
G, nekem ez a beteg nem tetszik, tessék megnézni!” Es val6ban,
a legtobb esetben baj volt a beteggel, vagy valami baj kezd6dott.
Ugyeleteimben kés6 éjszakaig beszélgettem a névérekkel, ha nem
volt aktualis teendd. Sok mindent megtudtam életiikrél és persze
a korhéaz korabbi torténetérol.

Es a betegekkel valé kapcsolat? Ugy emlékszem, hogy elsd
perctdl kezdve meg tudtam nyerni szimpatigjukat. Fiatal korom
ellenére az anamnézis felvételénél megnyiltak el6ttem és mint
fiataltol el is vartak a meghallgatast és a részletesebb magyara-
zatokat. Ugyeleti id6ben délutan sokaig ,lelkiztem” azokkal, akik
igényelték.

Fontos volt tevékenységem olajozott folytatasahoz a diag-
nosztikai osztalyokkal kialakitott j6 kapcsolat, amely — ugy érzem
igy tobb évtized tavlatabol is —, hogy nemcsak szakmai jelleg(i
volt, hanem személyes szimpatiat is magaba foglalt. A laboraté-
rium vezetgjével (Horn Zoltan) sajétos volt ez a kapcsolat, mivel
6t a hazai diabetol6gia elismert szakemberének tekintették, igy
osztalyunkon 6 allitotta be a cukorbetegek anyagcseréjét. A ront-
genosztallyal csak kozvetleniil a szakvizsgam el6tti évben valt a
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viszony szorossa. Fiatal, energikus f6orvos (Nagy Sandor) vette
at az osztaly vezetését, én szinte barati viszonyba keriiltem vele.
Ebben az id6ben a kérhazban elhaltak boncolasa kotelezd volt, igy
mindig szembesiiltiink az altalunk kezelt és ennek ellenére elha-
lalozott beteg belsé szervezeti dllapotaval: hogy jol allapitottuk-e
meg bajit, annak fokat, megfelelGen kezeltiik-e, észlelt allapota
alapjan elkeriilhetetlen volt-e haldla. Varvédy Janos kérboncnok
f6orvos szigor arcd, de jéindulati ember volt, érz6dott benne
mindig a tanité szandék.

Katonai szolgalat

Eppen hogy kezdtem beleszokni a kérhazi munka menetébe,
maris fél évre a katonasaghoz kellett bevonuljak. Tudtam elGre,
hogy 1963 februarjaban katonaruhat kell oltsek. A Kerepesi tti
gyakorl6 laktanydba vonultunk be, ahol 6 hetes kiképzést kap-
tunk. Emlékszem, éppen nagy héesésben gyakoroltuk a jobbra és
balra atot. Mi mostuk fel — névsor szerint — a folyosét, takaritot-
tuk ki a korletet. A mésodik hétt6l mentesiiltem ett6l, mert én
lettem a , titkos-felel6s”, az lett a feladatom, hogy a titkosnak itélt
tananyag fiizeteit, melyeket egy vasladdban tartottak, a vonat-
koz6 tanorak el6tt elhozzam a kozponti helyr6l a tanterembe és
szétosszam, majd az 6ra végén osszegyljtsem €s visszavigyem a
14dat a helyére. A kiképzés a tervezettnél hamarabb befejez6dott,
mert helyet kellett adjunk a vidékrdl az aprilis 4-1 diszszemlére
felkészitends csapatoknak. Ekkor szétosztottak minket kiilon-
boz6 hadtestekhez orvosi munkara, igy szerzett a hadsereg olcso
orvosi munkaer6t. Nekem szerencsém volt: munkajaban megbiz-
haté kollégat kerestek a tiszti kérhaz (Kirdlyhago utca) laboraté-
riumaba, és ram esett a valasztas. gy Budapesten maradhattam
édesanyam mellett, otthon lakhattam. Az tgynevezett kislabor-
ban dolgoztam egy éllatorvos kolléga és egy asszisztensnd tar-
sasagaban, tehat mondhattam, ott én voltam a fénok. Vérkép,
vizelet és hiivelyvaladék vizsgalatat végeztiik, a vérvételt is mi
csinaltuk. Az éllatorvos végezte a kvantitativ vérképvizsgalatot,
én a kvalitativ vérkép és a vizeletiiledék mikroszkopos vizsgalatat.
A megfestett vérkenetek szines sejtalakzatai elemzését nagy kedv-
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vel végeztem, ekkor szerettem bele igazén a hematoldgidba, a szi-
nek pompéjanak esztétikai kavalkadja artisztikus hatast gyakorolt
ram, azok patoldgiai jelent6ségét meghaladva. Ekkor tavasszal
volt egy influenzajarvany, igy taldlkozhattam a virusok szinekben
is kifejezG6d6 sejthatasaval. Kis dolgozatban ossze is foglaltam az
észlelt valtozatokat. Egy alkalommal hiivelyvaladék-vizsgalatnal
kertiltem kellemetlen helyzetbe, ugyanis gonorrhoeéra jellemzd
képet talaltam és le is frtam. Kideriilt, hogy egy magas rangd
tiszt feleségérdl volt sz6. Megvadoltak, hogy tévedtem, de én mint
érdekes kenetet, eltettem, igy igazolni tudtam magam.

Nagyobb gond nélkiil tehat eltelt a katonasagnal el6irt fél esz-
tendd és visszamehettem civil munkahelyemre, de elGtte kivettem
szabadsdgomat és egy tartalmas dél-németorszagi (NDK!) tarsa-
sutazast iktattam honvédségi és civil miikodésem kozé.

Két kellemetlen affér

Az els6 évek korhazi idészakéhoz két kellemetlen epizod még
hozzatartozik, amelyeket — gy érzem — nem hagyhatok ki az
attekinté emlékezésbél. Taldn a masodik évben tortént az elso.
A kérhaz parttitkara az intézeti fonévér volt, aki egy alkalommal,
amikor egyediil voltam, hozzam jott baritsagosan és megajan-
lotta, hogy 1épjek be a Partba. Gondolkozasi id6t kértem, de ami-
kor masodszor is feltette a kérdést, egyértelmdien elutasitottam.
Hogy tehettem volna meg, amikor ez a rendszer csaladom életfel-
tételeit lehetetlenné tette! Ett6l kezdve mds szemmel nézett rdm a
fénGvér, ahol lehetett, igaztalanul bemartott az igazgatonal.

A mésik osszetettebb esemény volt. Egyik — még kozos — hét-
végi ligyeletemben egy 18 éves fitt hozott a ment6 mellkasi fajda-
lommal, az EKG — meglepetésemre — akut miokardialis infarktust
igazolt. Két nap alatt egyenstilyba hoztam, majd hétfoén osztalyos
orvosanak javasoltam, hogy az esetrdl irjunk kazuisztikat, rovid
szakcikket az eset ritkasaga miatt. O — idGsebb kolléga — azt
mondta, nem érdemes, tobb hasonl6t mar kozoltek. Par honap
mtlva a portan latok egy nyilt levelet az Orvosi Hetilap szerkesz-
toségétol, amelybe akaratlanul is beleolvastam. Latom, hogy az
emlitett kolléganak szol: ,,Koszonjiik akut miokardidlis infarktus
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18 éves személynél cimii cikkét...” Felhdboritott, de nem csinal-
tam tigyet bel6le, néhdny kolléganak elmondtam, igy eljutott az
igazgatohoz is. A kivetkez6 évben egyéb probléma is felmertilt a
kolléganal, etikai bizottsag elé keriilt (az Uzsoki utcai kérhazban
volt a targyalas). Az igazgato beidéztetett, mint tantt, hogy mond-
jam el az engem ért etikdtlan tettet. A bizottsag el6tt roviden,
de a lényeget vazoltam. A kovetkezd napon az igazgaté magabol
kikelve hivatott és leszidott a ,sarga foldig”, hogy dezavualtam
6t, nem martottam be eléggé a kollégat. Ugy latszik, koronatani-
nak jelentett be, az én vallomasom alapjan akarta 6t kirtigni, én
viszont csak a tényekre szoritkoztam és nem 6csaroltam eléggé.
Ezt kovetGen tobb mint egy évig nem &llt széba velem, nem
valaszolt koszonésemre az igazgaté. Ekkor Gin. meghosszabbita-
sos rendszer volt, kijelentette, hogy nem fog meghosszabbitani.
Sajat fGorvosom igazan nem tudott megvédeni, ez nehéz is volt
abban a helyi hatalmi helyzetben, de a masik belosztaly vezetGje
azt javasolta az igazgatonak, hogy szakvizsgdig ne mondjon fel
(még masfél év kellett), illetve az akkoriban megval6sulé integ-
raci6 alapjan a vezetése ald keriils Arpad Korhaz belosztélyara
helyezzen at. Erre azonban nem keriilt sor, fokozatosan (Ggy 2
év alatt!) megenyhiilt haragja. Igen, tartottak téle a fGorvosok, a
belgyégyaszokat lenézte. Parttag volt, de a keriilet, a volt varos
minden régi és 1j celebritasat el6zékenyen fogadta, elényben
részesitette, igy példaul a kiilonboz6 vallasi vezetéket. Nem kell
6t szeretni, csak utasitdsait szigordan be kell tartani, ,az igaz-
gat6 nem szerelmi targy” — mondta. Iroddjaban széke mogott a
falra volt helyezve egy vicclapbdl kivagott kétrészes humoros rajz,
A hala balladéja” ez volt a cime. Az els6 képen egy férfi ablakaban
eteti a verebeket, a masodikon a férfi fak alatt sétal és a verebek
Jecsinaljak” a kalapjat. Gyakran mutatott a képre. JIgy jarok én
is” — mondta ilyenkor.

[me, ilyen vilagba keriiltem, ilyen vilagban éltem én fél évsza-
zaddal ezel6tt, mint zoldfiild fiatal ember, aki ugyan sok mindent
megélt mar, sok mindent latott, de mint felnétt, aktiv szerepld,
csak ekkor léptem a szinpadra.
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VI. Elsé szakorvosi évek Ujpesten
(1967-1976)

Belgydgyaszati szakvizsga

Négy és fél év gyakorlat utdn belgyogyaszatbol letehettem
a szakvizsgat. ElGtte persze a kért és ennek megfelelGen kijelolt
professzor klinikdjan el6gyakorlaton kellett részt venni. Magyar
Imre professzort valasztottam, aki egy kis Szabolcs utcai kitérés
utdn a volt Koranyi klinika vezeté professzora lett. Miutan szi-
gorléként a kardiologus Gottsegen Gyorgy klinikajan végeztem a
szlikséges gyakorlatot, a szakvizsganal a méj belgy6gyaszatanak
mesteréhez kellett vigyen az utam. Persze Magyar Imre az egész
belgydgyaszat atfogo ismerdje, tanara volt, amit hosszt éveken at
hasznélt tankonyve alapjan (Petranyi professzorral egytitt irtak)
mindannyian j6l tudtunk. Ekkor még a belgyogyaszat egységes
diszciplina volt. A szakvizsga bizonyitvanyban nem belgyogyaszat
szerepel, hanem ,belbetegségek szakorvosa” megjelolés. Ennek
koszonhettem, hogy a szakvizsgan tulajdonképpen igazi belgyo-
gydszati tételt nem is kaptam. Persze ennek részben az volt az
oka, hogy a vizsgabizottsignak Magyar Imre professzoron és a
kozponti tanulmanyi osztaly képvisel6jén kiviil Alfoldy Zoltan
mikrobiol6gus professzor is tagja volt. A tételeim voltak: nano-
somia (torpenovés), tehat nagyrészt genetikai téma, féregfert6zé-
sek (infektologiai téma) és citosztatikumok (daganatellenes sze-
rek, tehat onkolégiai téma). Hal' Istennek jol sikeriilt a szobeli,
amelyet megel6zott egy jol letudott gyakorlati vizsga is. A vizsga
napja 1967. majus 9-e volt, tehét a II. vilaghdbora végét jelentd
gy6zelem napjanak évforduléja. Igy nekem is gy6zelmi napomma
vélt. Erdekességként emlitem, hogy ugyanabban a kényvtarhelyi-
ségben volt a vizsga, ahol 25 évvel kés6bb a belgydgyasz kollégium
meghallgatott és dontott osztalyvezetdi palydzatom értékelésében.
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A hivatas filozofiai és pszicholdgiai oldala

Masnap mint belgydgyasz szakorvos folytattam osztalyos
orvosi miikodésemet. Az ember személyisége, ha elhivatottként
gyakorolja szakmajat, dsszeolvad hivatésaval. Ezt én akkor tuda-
tosan megéltem. Az egész diszciplina ismeretanyagat megtanulva,
egyre tobb szakmai feladatot kapva a mindennapokban ezt at
lehetett érezni. Négy mottét taldltam, amelyek kifejezték szak-
mai ars poeticamat.

You see only what you look for, you recognize what you know
(M. C. Sosman) (csak azt latod meg, amit keresel; azt ismered fel,
amirdl tudsz): a tanulds, ismeretszerzés fontossagara utal: csak
azt taldlhatod meg, amit megtanultal.

Wer kranken behandeln will, muss Optimist sein (A. Bier) (aki
beteget akar kezelni, az optimista kell legyen): mindig biznod kell
abban, hogy meg tudod gydgyitani a beteget, vagy legalabb tudsz
segiteni rajta,

Tu souffres, cela suffit, tu mappartiens et je te soulagerai
(Pasteur) (te szenvedsz, ennyi elég, szamithatsz ram, én segitek
rajtad): etikai alapallds, mindenképpen konnyiteni kell a rad bizott
beteg bajan.

Concordia res crescunt, discordia dilabuntur (Sallustius, 6
ebben a formaban irta: concordia res parvae crescunt, discor-
dia res maximae dilabuntur) (egyetértés altal a — kis — dolgok
novekszenek, a széthuzas altal — a legnagyobbak is — szétesnek):
kollégaiddal, beleértve a konzilidriusokat is, egytittmtikodve, szak-
mailag kozos tervet kidolgozva a legnehezebb esetben is lehet
elérejutni, széthtizdsnak a beteg is megissza a levét.

Mindenesetre nagyobb magabiztossaggal folytattam munka-
mat, de a nagyobb felelgsséget is éreztem, ami mint szakorvosra
hérult. Természetesen az (j esetek diagnozisanak felallitasa és a
terapia megvalasztasa mint szellemi feladvany jelent meg tuda-
tomban, amihez kell a tapasztalat, az el6z6 hasonld eset korlefo-
lyasanak emléke, de minden eset mas és més. Meg kell talalni az
altalanossagot kifejez6 diagnozis mellett az egyediséget. A fizika-
lis leletet és a kapott kiegészit6 vizsgalatok leleteit egységhe kell
illeszteni azzal a tudattal, hogy barmikor johet Gjabb adat, amely
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kételyt tdmaszthat és ezt el kell helyezni a tudottak kirében, néha
az eredeti elképzelést médositani, s6t néha teljesen at kell alaki-
tani és még a tévedést is helyesbiteni, magamban feldolgozni kell
tudni. Ekkor mér kezdett az orvosi gondolkoddsomban a praxison
alapulé filozofia is kialakulni. Megismertem a de Bono-féle laterélis
gondolkodast, amelyet minden orvosnak alkalmaznia kellene, az
ortodox ok-okozati lanc mellett mindig masik vonal lehetGségére
is nyitva kell tartani tudatunkat, valamint — par évvel késébb — a
Bayes formulat, amelyen kellett alapulnia a technikai éra el6tt
az adekvat orvosi gondolkodasnak. Az észlelt tiinetet elhelyezni
abban az Gsszefiiggésben, hogy a tiinet altalaban mennyire gya-
kori, egy adott betegségnél milyen gyakori és maga ez a betegség
milyen gyakran 1ép fel. Ezt az osszevetést tulajdonképpen egy
jol felkésziilt orvos mindig megteszi, ha nem is tudatosan €s az
objektivnek tartott technikai leletek korszakaban is van jelen-
tosége. Mindemellett a beteg iranyaba az etikai és pszichologiai
csatorna is nyitott kell legyen: minden lehet6t megtenni, mert
6 rad van bizva, nem teheted meg egy embertdrsaddal, hogy ne
tegyél meg mindent vele, amit tudsz és tudnod kell mindent, amit
lehet tenni. Az eredményhez az is kell, hogy elfogadtasd magadat
és ezzel azt is, amit teszel, tanacsolsz neki. Mindennek bizonyos
mértéki dtgondoldsara mar képes voltam, de még az a hézag, rés,
ami a megtanult szakma és az életben tapasztalhaté kozott van,
még nem tiint el. Ezt akkor is éreztem, de csak késébb tudtam
megfogalmazni, hogy legalabb tiz év kell, hogy a megtanult és az
észlelt megitélése fedje egymast. Meg kellett szokjam azt is — amit
egy romantikus lélekkel kezdé orvosnak nehéz —, hogy van gyo-
gyithatatlan beteg, van kudarc, amiben sajat dontésem is szerepet
jatszhatott és a legjobb megkozelitéssel alkalmazott kezelésnek is
van mellékhatdsa. Egy szivbe markol6 eset ma is eszembe jut —
hal’ Istennek, nem én voltam a kezel6 orvosa, de megrenditett:
fiatal szivizomgyulladasban szenvedé lany nagy adag penicillint
kapott infuziéban és negativ bérpréba ellenére az inftizi6 bekd-
tése utan rogton visszafordithatatlan szivmegéllas kivetkezett be.

A diagnosztika mellett a terapia megvalasztasa is dialektikus
gondolkodast igényelt.
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A beteggel valo kapcsolat és az esetleges téves emberi megko-
zelités kérdésével a 70-es években Bélint Mihaly mfive alapjan (Az
orvos, a betege és a betegség) kezdtem foglalkozni. Balint-csopor-
tot miikodtetd szakmai korbe jartam.

Maganéletemben is tobb kapcsolatot tartottam fenn, miivészi
élményeket is gydjtottem. 1973-ban meghézasodtam, feleségem
is orvos volt (Csak Ilona), 1974-ben megsziiletett els6 gyermekem
(Ilona, aki felnévekedvén szintén orvos lett; fiam, Balint 1979-ben
sziiletett, 6 kozgazdasz lett). A teljes értéki élet hozzésegiti az
embert, hogy hivatasat is atfogébban gyakorolhassa.

Kis politikai és szakmapolitikai kitérés

A Kadar-rendszer konszolidalodott, az emberek anyagi hely-
zete javult, Nyugatra is, ha ritkan is, el lehetett jutni. Kadar a szé-
les rétegek megnyerése érdekében mondta: aki nincs elleniink, az
veliink van. Ha nem is értettiink vele egyet, ez alatt az erny6 alatt
meghtiztuk magunkat. A partba belépéssel mar nem abajgattak.
Kisebb szakszervezeti funkciot viszont elvallaltam. Elkezdtiik a
marxista egyetemet a keriileti partbizottsagon, a keriileti értelmi-
ségiek jartak oda, a filozéfiai tanulményokat felhasznaltuk olykor
valodi vitara. Persze, azért a ,puha diktatira” is diktatira.

Az osztaly vezetdje, Ujszaszy Laszlé konzervativ gondolko-
dast ember volt. Szerinte azonban a konzervativizmus nem az
avitt dolgok el6nyben részesitése volt az Gjakkal szemben, hanem
azt jelentette, hogy nem szabad elvetni azt, ami killta az id6k pro-
bajat. Masik elve volt, hogy a demokracia nem rabeszélés, hanem
megbeszélés. Ez mintegy reagalas volt a kommunista rendszer
ideologidjara. Egyébként tobbszor elmesélte, hogy a Rakosi-rend-
szerben egy alkalommal politikai jelszavakat pingéltak a kérhaz
keritésére és 6 — megbizott igazgaté volt akkor — lemeszeltette
azokat. Feljelentették ezért, de a kertileti partbizottsag neki adott
igazat: a politika nem valé kérhaz falaira.

Ugy tint, engem tovébbra is kedvelt, az igazgaté viszont
orrolt ram. [gy a szakvizsga utan esedékes alorvosi kinevezést
nem kaptam meg. Ekkor a févarosban az Gn. vezet6 korhaz szisz-
téma mikodott, ami azt jelentette, hogy 6t kiemelt kérhaz ala
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rendelték szakmai szempontb6l a tobbit. A mi kérhdzunkat az
Uzsoki utcai Kérhaz ,kotelékébe” soroltak. Az egyik ottani bel-
osztaly vezetGje (Gyulay Ernd) lett a mi szakmai ,fénokiink”,
akinek id6nként ellendriznie kellett a munkankat. Neki is kelle-
metlen volt, de megnézte példaul a kérlapokat. Javasolta, hogy az
anamnézis felvétele és a fizikélis vizsgalat utan irjunk bele egy
provizorikus, feltételezett diagnoézist (,,j6 anamnézis, fél diagné-
zis” — tanultuk az egyetemen). Széval 6 a személyzeti tigyeket is
atnézte és latva az én helyzetemet, kérte az igazgatét, hogy tegye
meg az el6léptetést. Ez megtortént, majd 1971-ben megkaptam
az adjunktusi kinevezést is.

A szakvizsga utan fénokom a fiatal kollégak szakmai okta-
tasat ram bizta. Harom kollégat emlitek koziiliik, Rosta Andrast,
aki par év malva a Katvolgyi ati Kozponti kérhazban folytatta
miikodését, majd az Onkoldgiai Intézet onkohematolégiai oszta-
lyanak lett vezetéje, Paris Katalint, aki kival6 csalddorvos lett,
valamint Léderer Imrét, akinek tovabbi tevékenysége kapcsolédott
hozzam.

Kardiologiai tevékenység

Ujszaszy fGorvos, mint sok belgyogyasz, szivspecialistanak
tartotta magat. A kérhazakban nem volt kiilon kardiolégiai
osztély, legfeljebb a klinikédkon. Intenziv osztdlyok sem miikod-
tek, kérhazunkban részlegként 1980 utan kezdtek miikodni az
egyes osztalyokon beliil, kiilon osztaly az 1990-es években indult.
Szakmai életem els6 évtizedében féleg a szivbetegségekkel kezd-
tem mélyebben foglalkozni. Nyugat-Eurépaban mar modernebb
késziilékek is miikodtek. 1971-ben Londonban taldlkoztam egy
intenziv osztélyos specialistaval, akit6] megtudtam és meglepdd-
tem, hogy 6k mar nem végeznek szivhallgatozast, a billenty(ik
és szivizom mozgasat ultrahanggal vizsgaljak. Egyébként évente
igyekeztiink lejutni a balatonfiiredi kardiologus-kongresszusra,
amelyen tobb éven at a szakmai elképzeléseket az Antaloczy
professzor altal vezetett, Szabolcs utcai Korhazban miikodd
kardiolégia orvosainak el6adasai dominaltak. A korzeti orvosok
gyakran kiildtek hozzam véleményezésre szivbeteget. Engem sze-
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mély szerint a szivritmuszavarok érdekeltek a legjobban, a nor-
malis ingeriilet keletkezése, annak Utja, szabalytalan keletkezési
helyek, ,utlezarasok”, elakadas, mellékutak. A normélis struktdra
és miikodés egy komplett rendszert alkotnak, az ingeriilet Gtja
mar részleteiben feltart volt, a zavarok ennek barmely pontjan
jelentkezhetnek és a terjedés tulajdonségai, EKG-jelei ismeretében
logikailag minden kikovetkeztethet6 és levezethet6, tehét a zava-
rok is rendszerbe foglalhaték. A vilaghan felismerhet6 rend és az
ehhez kapcsolhat6 rendszerek fiatal korom 6ta foglalkoztatnak,
szinte érzelmileg vonzanak. A szivingeriilet megjelenési formadi-
ban is rdakadtam erre. A von Bertalanffy-féle rendszerelméletet is
ekkor kezdtem jobban tanulmanyozni, ennek egy izgalmas gya-
korlati megvalosuldsat lattam a sziv miikodésében. Természetesen
a klinikai tiinetek észlelése, a gy6gyszeres befolyasolas a klinikai
gyakorlat lényege. A silyos életet veszélyeztet6 ritmuszavarok
kezelésében is jaratos kellett legyek, mivel minden akut beteget,
igy a friss infarktus-eseteket is osztalyunkra hozték. Igy tobbszor
talalkoztam a legstilyosabb szivritmuszavarral, az Gn. Adams-
Stokes szindréméval, amelynél a keringés megsziinik, igy teljes
eszméletlenség alakul ki. Vagy nem kap a szivkamra ingeriiletet,
vagy remeg és igy nem tud fogadni és tovabbitani vért. A kor-
hézi tudomanyos iilésen el6adast is tartottam a kérképrél. Tobb
esetre emlékszem, amelynél sikeres voltam, a legemlékezetesebb
volt egy viszonylag fiatal né esete, akinél kamraremegés lépett
fel és tobbszorosen, emelkedd voltszammal prébaltam elektro-
mosan ,kiiitni”, sokéig sikerteleniil, végiil (ma nem fogadjak el
ezt a beavatkozast) szivbe adrenalin-injekcioét sztirtam, ami utan
a kovetkezd elektromos {ités visszahozta a normalis szivm(iko-
dést.

Hematologiai miikodés

A 70-es években egy tjabb belgy6gyaszati szak kezdett egyre
inkabb el6térbe keriilni szakmai munkamban: a hematoldgia,
a vérképz6 rendszer betegségeinek tana. Egyetemi éveim alatt
ilyen témébal irtam versenydolgozatot (Iéptalmikodés) és kato-
nai kérhazi szolgalatomban a min6ségi vérképek vizsgalata volt
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a f6 feladatom. Itt az Gjpesti kérhazban az adott lokést ennek az
irdnynak, hogy Horn Zoltan nyugdijba vonuldsa utan a Szabolcs
utcai kérhazbol fiatal lelkes kollégané (Palasti Erzsébet) nyerte
el a laborat6riumvezet6i allast és az 6 f6 érdeklodési teriilete a
hematolégia volt, tehat j6l egymasra taldltunk. Az én vonzéda-
som szellemi hattere — a festett vérsejtek esztétikai képnek lat-
vanya mellett — itt is, mint a kardiol6gidban a rendszerelmélet
volt. Amig ott az ingeriilet Gtja, itt a sejtfejlddés vonulatai adtdk
ennek alapjat, tulajdonképpen hasonlé elére haladé folyamat
talalhat6 mindkett6ben. Elkezdtiik a rosszindulatd hematol6giai
betegségek szakszer(i kezelését, igy a Hodgkin-kort, egyéb nyi-
rokdaganatokat, leukémidkat, még az akut formakat is kezeltiik.
A betegeket visszarendeltiik és mivel osztalyunk betegei a XV.
kertilet lakoéi koziil keriiltek ki, a keriilet onkolégiai gondozdjanak
vezetGjét bevonva harman onkohematologiai teamet alkottunk.
A fekvGbeteg osztalyon végeztiik a kemoterapids kezeléseket, mar
ekkor alkalmaztuk példaul a ma is hasznélatos un. COPP vagy
COP protokollokat. Sok egyéb érdekes esetre is emlékszem (pl.
hipereozinophil szindréma). Részt vettiink a hazai hematologiai
konferenciakon. Eloszor az 1974-es szegedi kongresszuson. Jo
személyes kapcsolatunk volt Kelemen Endre professzorral (ez
halaldig megmaradt), aki akkor politikai okokbél hattérben volt,
bar szakkonyvét Oxfordban adtak ki, de tartottuk a kapcsolatot
az akkor vezeté szerepet betolté Hematologiai Intézettel, amelyet
Hollan Zsuzsa vezetett. Még harom hazai nevet kell megemlitsek,
akik jelent6séggel birtak tevékenységiink elvi meghatarozasaban:
Istvan Lajos szombathelyi klinikust, aki a gyakorlati kérdések
teriiletén adott paratlan tanacsokat, Kelényi Gabor pécsi patolo-
gus professzort, aki a limfémak differencidldiagnosztikéjéban volt
egyediilall6 és Ringelhann Béla egri f6orvost, aki érdekes kazuisz-
tikdival vonzott benniinket.

Osztélyunkon behatéan foglalkoztunk Palasti f6orvosndé
intenci6jara a preleukémiaval, az akut leukémiat gyakran meg-
el6z6 vérképelvaltozasokkal (ma myelodispldzids szindréménak
hivjdk). Az 1976-0s pécsi hematologiai kongresszuson posztert
mutattam be réla, talan ez volt az elsé ilyen ismertetés hazank-
ban errél a témarol.

49



Higiénikusi feladat

Az osztalyos munka mellett egyéb feladatokat is kaptam.
Ezek kozott a leglényegesebb volt a korhazhigiénikusi megbizés,
ekkor még kiilon higiénikus orvost nem alkalmazott a kérhaz.
Higiénikus bizottsag kellett miikodjon a kérhazban, az igazgat6
volt az elnoke, én a titkdra és még 3-4 fGorvos a tagja. Az Arpad
Kérhaz és a hozza tartozo Un. Sziilotthon integraldsa utan
(1968-t0l) ezek osztalyai is miikodésem teriiletéhez tartoztak.
Tanfolyamokon készitettek fel a feladat elvégzésére. Viziteket kel-
lett tartanom, a tisztasagot ellendrizni, féleg a konyhak, a WC-k
teriiletén. gy fontos volt a hdrom fazisti mosogatas betartatésa.
Lényeges volt megnézni, hogy elfogy-e annyi tisztitoszer, ameny-
nyi kellett norma szerint az adott nagysagu osztaly napi felmo-
saséhoz. A bakteriologiai vizsgélatokat a keriileti ANTSZ végezte.
Ugyancsak volt feladatom akkor is, ha hepatitis vagy mas fert6-
z6s jelentkezett a betegeknél vagy a dolgozoknal. Az tn. iatrogén
(kérhazban keletkezett) fert6zéseket felém kellett volna jelenteni
az osztalyoknak, amit elég feliiletesen végeztek, gondolom, tobb
esetet nem jelentettek, mert attol féltek, hogy rossz fényt vet
rajuk. A szigoritds nem sokat segitett.

Korhazi szakmai emlékkonyv

1975-ben, a ,felszabadulas” 30. évforduldjan a korhaz szak-
mai emlékkonyvet adott ki. A tobb teriileten végzett munkam
eredményeibdl védlogattam magam részére témakat, amelyeket
részben kollégaimmal egyiitt irtunk meg. Fonokommel egy, a
Hodgkin-kérrél sz6l6 dolgozatot kozoltiink, Gydesi Ildiké kollé-
ganémmel kardiolégiai cikket irtunk (az an. WPW-szindrémarol).
Magam még (egy laboros kollégandvel) a preleukémiérdl egy sajat
koncepciot ismertetve irtam, els6 hazai kozlésként. Egyébként az
emlékkonyvben a korkép laboratériumi jellemz6irdl is jelent meg
dolgozat (Palasti Erzsébet és munkatarsai). Es — hogy a higiéni-
kusi munkam se maradjon ki — a kérhazi hepatitisekr6l irtam
egy cikket benne, amelyben a sajat kérhazi eseteinket is feldol-
goztam. 30 évvel késobb egy, a témat attekintd kolléga keresett
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meg és azzal Orvendeztetett meg, hogy sok megallapitasom ma
is megillja a helyét.

Egy lépés el6re

Az emlékkonyv értékes gytjteménynek tarthatd, de sajnos
nem szamitjak az igazan értékes kozlések helyének. Nem igye-
keztem mas foly6iratban kozolni, f6nokom sem batoritott. A napi
munka kitoltétte idémet, ebbe engedtem bele magamat teljes
tudati kapacitisommal. Nem akartam tudds lenni, csak a napi
észleleteimet szandékoztam feldolgozni. Egy ideig nem is gondol-
koztam szakmai karrieremrél, mintha ebben a statuszban, tehat
kérhazi beosztott orvosként, életem végéig lehetnék. A tudasomat
az orvosegyetem kozponti konyvtaraban noveltem, ahol polcokon
ki voltak téve a kiilonboz6 nyelvii folyéiratok. Sajnos, az angol
nyelvet csak 30 éves koromban kezdtem tanulni. A Réakosi-rend-
szerben gyakorlatilag tilos volt, az egyetemen pedig — mai szem-
mel j6formén érthetetlen — nem érz6dott, hogy ez fontos, igy én
mindkét helyen franciat tanultam a kotelez6 nyelvek utén. Az
angolt a kérhazban egy sebész kollégaval és egy miitGsndvel kint-
r6l, a varosbol bejévs tanart6l tanultunk. Végiil is a konyvtarban
a német, angol folyGiratokat &t tudtam fésiilni, s6t a latin isme-
retem €s francia tudasom alapjan az olasz és francia lapokat is.

Széval volt kitekintésem a szakmai kérdések akkori allasara
a vilagban, de én nem tudomanyoskodtam. Es ezt akkor sem
forsziroztam az emlékkonyvet meghalad6 formaban és mérték-
ben, amikor unokabétyamtdl, aki sziilészprofesszor volt Marosva-
sarhelyen (Boga Kalman), komoly instrukciokat kaptam. O dob-
bentett ra, hogy szakmai elképzeléseimet, amelyeket kifejlesztek,
csak akkor tudom megvalésitani, ha magam ura vagyok, azaz
fonok a magam teriiletén. ,Te otvenéves korodban is azt fogod
mondani, hogy igenis, f6orvos tir?l” — mondta meghatarozé hang-
stillyal. Igen, hazankban a kérhazi osztalyokon némileg feudalis
rend uralkodik. Persze, a kérdés nem egyszer(, jottem ra kés6bb,
amikor én is osztalyvezetd lettem, mert nalunk az osztéalyvezetd
mindenkiért felelgs, hibanal 6t is mindig kérddre vonjak, barki
csinalja. A taldlkozastol kezdve fokozatosan kezdett kialakulni
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bennem az elhatarozas — persze csak a jovOre vonatkoztatva —,
hogy osztalyvezet6i allast meg fogok pélyazni. Ezt az is elGsegi-
tette, hogy harom adjunktus utdn 1971-ben kineveztek osztalyve-
zetG-helyettes adjunktusnak és ettdl kezdve évente egy honapig,
amikor szabadsagon volt a fénokom, én vezettem az osztalyt. Ele-
inte kis szorongdssal jart a feladat, de kezdettdl fogva élveztem,
hogy én hatdrozom meg a kezeléseket. Természetesen f6nokom
f6 elvei dominaltak ekkor is. Fiatalabb kollégaimat tanitottam a
gyakorlati részletekre. J6 volt a személyes viszonyom is veliik, ez
nem eggyel ma is fennall.

Konziliariusi feladat

Osztalyon kiviili feladatom volt a sziilészet-négyégyészati
osztaly belgyégyaszati konziliumanak ellatasa. Tobb mint tiz
évig lattam el, hetente két alkalommal mentem az osztilyra. Ez
is terhemre volt eleinte, sokszor 20-25 beteg vart egy alkalom-
mal. Emlitett unokabitydm mondta, amikor panaszkodtam: ,ez
is beletartozik abba a 10 000 betegbe, akiket meg kell vizsgalnod,
hogy jo orvos legyél”. A sziilészek nagyon biztak bennem, volt,
hogy szabadsagom ideje alatt megvartdk visszatértemet egy mitét
elvégzésével. A két f6 feladat volt: terhesek vizsgalata, régebbi
betegség rendezése, illetve terhesség alatt kialakul6 felfedése,
valamint mitét el6tti vizsgalat, rizikofaktorok felmérése. Mind-
két teriilet 4j kihivast jelentett. A terhesség alatt megvaltozott
keringés eleinte megtévesztett, korosat észleltem ott is, ahol nem
volt, de lassan beletanultam. Elég gyakori volt a néi hormonok
altal kivaltott epekivalasztasi zavar terhesség alatt (cholostasis),
viszketés, mérsékelt sargasag jellemzo ra, de egyéb majbetegséget
is provokalhat a terhesség, egy betegiinket el is veszitettiik, pedig
végiil még dializisre is athelyeztiik. Ezeket az eseteket dsszegyfij-
tottiik, klinikai tanulmanyban megjelentettiik és a sziilészeti
kongresszuson Pécsen 1978-ban a kollégak el6adtak.
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Néhany szakmai kérdés

A belgydgyaszat gyakorlasa ekkor, féleg egy kiilvarosi kérhaz-
ban, valéban a kérfolyamatok széles ismeretét tette sziikségessé.
Hivatalos rendelkezés is az volt, hogy bizonytalan eredetli meg-
betegedés a belosztalyra keriiljon, ott deritsék ki a természetét,
€s ha mds szakmdhoz tartozé korképet igazolnak, csak akkor
helyezzék &t. Sajnos ez sok gondot jelentett, mert a problémads
eseteket nem szivesen vették at, még az esetleges mitéti meg-
oldas szempontjabol sziikséges megfigyelést is az utolsé percig
belgyogyaszaton kivantak végrehajtatni a sebészek. Ezt oldotték
meg késGbb a felvételi osztalyok. Kiilonosen nehéz feladat volt
az agyi éreredet(i krizisek (agyvérzés, agytrombozis, agylagyulasi
folyamatok) ellitasa, mert ez ekkor a belgydgyéaszathoz tartozé
betegségcsoport volt. A szigorian a belgydgyéaszathoz sorolhaté
betegségek ismerete is széles tudast igényelt, még nem lehetett
egy szik teriilethez lekotddni. Hetényi Géza szegedi professzor
irta: egy belgy6gyasznak mindenhez kell értenie, de egy tertilet-
hez nagyon. Igyekeztem ennek megfelelni és a hematolégidban
megtalalni a kiemelt teriiletet és szivesen foglalkoztam a sziikebb
koron kiviil esé problémékkal. Orommel végeztem az idegrend-
szeri betegségek ellatasat, tobbszor fedeztem fel az éreredetiinek
tartott betegek kozott rendszerbetegséget (példaul az ALS-t, a
sorvadasos, teljes testbénuldshoz vezet6 betegséget). Sziikség-
helyzetben még foghtizast is vallaltam (pl. tigyeleti idGben).
Természetesen a betegek részletes elemzéséhez a konziliariusok
segitségét is igénybe vettem, igen j6 volt veliik a kapcsolatom,
igy az ideggyogyasszal (eleinte Boszorményi Zoltdn). Kiilondsen jo
viszonyban voltam Récz Istvan bérgy6gyésszal, aki késbb a kli-
nika igazgat6 professzora lett. Mint Gjpesti lakos véllalta a kérhazi
feladatot. Kérhazunkban ekkor mar mkodott onkologiai team,
amelyen onkol6gus szakorvos vezetésével dontottiink a dagana-
tos betegek sorsarél, fleg az tijonnan felfedezett emlédaganatok
ellatasarol. Ez akkor élenjaré tevékenység volt.

Orvosi miikddésem elsé 15 évében még nem volt lényeges
haladds kérhazi tevékenységiinkben, a mai diagnosztikat és keze-
lést meghatarozo eszkozok, szerek legnagyobb része még sehol
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sem volt a mindennapi gyakorlat viligdban. Még lattam merev
fémcsovel végzett gyomortiikrozést, olyan volt, mint a nyarsba
hizés. A fiberoszképia felfedezése azonban még 1964-ben meg-
tortént. A gyogyszerarzenal nehezen mozdult, szakirodalomban
olvastunk 1j szerekr6l, de azok csak késve jutottak hozzéank, de
ezek is messze voltak a mai gyogyszerek hatékonysagatol. Jol
emlékszem, amikor el6szor olvastam az akkor 4j béta-blokkolok-
r6l, ami csak hir volt még nalunk (a propranololt 1964-ben fedez-
ték fel). A perordlis antikoagulans kezelés is csak folyamatosan
nyert teret. A felfedezés, a forgalomba hozatal, a széles korii alkal-
mazas a nyugati vilagban, torzskonyvezés nalunk: ezen fazisok
kozott tobb éves eltolodasok voltak. Aztan a hazai tapasztalat, a
korhazi anyagi gyogyszerkeretek gatjain is at kellett jutni.

A differencialdiagnosztika mellett a differencialterdpia kész-
sége is ki kell alakuljon a gyakorlott orvosban. Az 1960-as évek-
ben, a '70-es évek elején tehat kevés lehetGség volt a variacidkra,
de a megvalasztast ekkor is meg kellett gondolni. Lassan széle-
sedett a repertoar: a 70-es években hoztdk forgalomba az elsé
DHP-tipust calcium-csatorna-blokkolét (nifedipin, 1973), az elsé
H2-blokkolét (cimetidin, 1976).

Széval a mai fiatal orvosok altal 6korinak tartott lehetGségek
kozott végeztiik, de a részletekre is nagyon odafigyelve, munkan-
kat. Ma viszont elveszhet a részletekben nem felkésziilt orvos a
lehetdségek és mellékhatasok szovevényében.

1976-ban fénokom, Ujszaszy Laszl6 féorvos nyugdijba vonult,
szamomra a szakmai élet Gj periédusa kezdddott.
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VII. Atmeneti évek (1976-1980)

Elsé fonokom nyugdijazasa. Palyazatom

1976 augusztusa. Tisztelt f6nokom, Ujszaszy Laszl6 betoltvén
70. évét, nyugdijba vonul. Ekkor a f6igazgaté halala miatt 6 a kor-
haz megbizott igazgat6ja is. Fénokomet szolidan bucsuiztatjuk.
J6 altaldnos éllapotban van. Kis fanyarsaggal bucsuzik. ,Holnap
veszem a cekkert, megyek a kozértbe, mint minden mas nyug-
dijas” — mondja nekiink. Az ember pedig élete végéig annak a
foglalkozasnak — plane akinek hivatdsa van — a képviselGje, amely-
lyel €életében masok szolgalatara allt. Orvosi munkdm soran ezt
hirdettem minden betegemnek, nem csak kollégaimnak. Ujszaszy
f6orvos még tobb, mint 30 évig élt, életének 102. évében halt meg,
majdnem élete végéig rendelt otthonaban, ahol tobbszor meglé-
togattam.

0 is kedvelt, ahogy én éreztem, meg ahogy masok is éreztet-
ték velem, ugyanis, akik nem annyira kedvelték, velem is bizonyos
tavolsagtartassal bantak. Persze ez a kedvelés hijaval volt egy sza-
momra el6nyds megnyilvanulasnak, ugyanis jogaban lett volna
mésodféorvosnak kineveztetni, s6t igazgat6i megbizatasa idején
kinevezni ennek, ami — tigy gondolom — el6nyos lett volna tovéabbi
elémenetelem szempontjabél. Azt is hidnyolom igy utélag, hogy
nem forszirozta és nem adott konkrét javaslatot szakmai tovabb-
fejlodés, esetleg tudomanyos munka tekintetében. Az interreg-
num idejére azonban megbizatast kaptam arra, hogy az osztalyt
vezessem a masik belosztaly vezetGje szakmai feltigyelete mellett.

A megiiriilt féorvosi allast meghirdették a Kozlonyben. En
is elhatdroztam, hogy megpalyazom. Formailag megfeleltem.
A tudomanyos m(ikodés dokumentumaiban azonban igen keveset
tudtam felmutatni. Biztam azonban abban, hogy a kérhazban tol-
tott 14 évemet figyelembe veszik. Rajtam kiviil még ketten palyaz-
tak meg az osztalyt: Iskum Mikl6s a pesti egyetem I. Belgyogya-
szati klinikajanak adjunktusa, aki akkor fejezte be a kandidatusi
cimhez sziikséges vizsgdit és Csaszar Gyula, aki akkor a Varosi
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Kérhaz nevi részleglinkben egy kronikus belgy6gyaszati osztélyt
vezetett. Iskum Miklds a kardioldgiai teriiletnek volt a miivelGje,
Csaszar Gyulat pedig a pszichoszomatika hazai atyjanak tartot-
tak, 6 irt atfogé konyvet errdl, az akkor még nalunk nem igazan
ismert diszciplinardl. Egyébként az ¢ intencidjara kezdtem jarni
pszichoszomatikus konferencidkra és Balint-csoport szeanszokra
és igy lettem én is a Balint Mihdly Pszichoszomatikus Téarsasag
egyik alapit6 tagja.

Az interregnum

Az dtmeneti id6szakban nagy ambiciéval, 6rommel végeztem
az osztalyvezetdi feladatokat. Ereztem, hogy képes vagyok atlatni
a betegek ellatasat igy, nagyobb létszamban is, kisérni belsé alla-
potuk alakulasat, az adatok id6beli megjelenését, de ami legnehe-
zebb ebben a poziciéban: a beosztott kollégakon keresztiil, tehat
attételesen kontrolldlni a betegek sorsat.

A masik osztaly vezetGje hagyott dolgozni, meghizott ben-
nem, egyszer sem jott kontrollalni vagy vizitelni, én voltam néla
talan két-harom alkalommal beszamolni. Meghagytam sajat osz-
talyos orvosi kortermeimet. Reggel az tigyeleti id6 torténéseire
koncentrdlva megtartottam a kozos megbeszélést, utina vizi-
teltem a sajat kortermeimben, majd kis sziinettel a tobbieknél.
Valéban j6 kozérzettel és a dolgozokkal harméniaban végeztem
a munkat. A névérekkel kiilonosen jo kapcsolatban voltam, a
fon6vér sokat segitett, de az orvosok is akceptaltak dontéseimet.
A fiatalokat tanitottam. J6l esett évtizedekkel késGbb, amikor egy
kollégandvel taldlkoztam, az a megjegyzése, hogy bizonyos érte-
lemben iskolat teremtettem. A tobbi osztély vezetGjével is j6 volt
az egytittmiikodés.

Pélyazati dontés alapjan 1977. januar 15-t61 Iskum Miklés lett
a fonokom.
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Szakmai munka az uj fonok mellett

Kozos tevékenységiink ideje fesziilt volt, mindennapjainkat
sok stirl6dés jellemezte. Eltéré személyiségek voltunk. O nyersebb,
direkt, azonnali dontésti, formai kérdésekre fokuszalé, homo
faber tipus, én medital6, teoretikusabb, tobb dsszefiiggésben gon-
dolkoz6, mindenképp empétiasabb. Ezenkiviil 6 a modern orvosi
trendek képviselGje, én fénokom kissé klasszikusabb, koraibb
szemléletét hordoztam, természetesen azon sajat onmtvelésem
altal tovabblépve. A betegekkel valé kapcsolata ridegebb volt, én
kozvetlenebb viszonyt tudtam kialakitani. Bizonyos technikai
beavatkozasok elvégzését megkovetelte tdliink, ez viszont feltét-
leniil javunkra szolgalt. fgy a subclavia-kaniil behelyezésére meg-
tanitott, ami adott esetben fontos lehetett, mert a kérhazban még
nem volt intenziv osztéaly (talan mai értelemben sehol, 6 késGbb
alakitott ki ilyen részleget az osztalyon). A rectoscopidt korabban
a sebészek végezték szamunkra, most ezt is meg kellett tanuljuk,
ugyancsak a majbiopsia végzését is.

Az én szerepemet az osztély életében igyekezett degradalni.
Sokszor szakmai elemzéseknél a fiatalok véleményét helyezte el6-
térbe, az 6 szintjiikon kezelt engem is.

Igyekeztem valamennyire alkalmazkodni, de véleményemet
kifejtettem, utalva tapasztalatomra. Bar engedte a kordbban a
laborat6rium vezetdjével megkezdett hematologiai miikodéstinket
folytatni, de az osztély betegforgalmaban igyekezett hattérbe szo-
ritani. Ezzel egyiitt a hematologiai teamiink munkajarél és egy
érdekes esetr6l (szisztémas mastocytosis) az 1978-as budapesti
hematolégiai kongresszuson volt alkalmam beszamolni el6adéas
keretében.

Két szakmai teriileten azonban kaptam tobbletet az 4j fonok-
t6l. Mint egyetemi adjunktus tovabbra is részt vett a gyakorlati
oktatdsban, mint teaching hospital szerepelhettiink: egy csoport
kijart gyakorlatra hozzank, én pedig megkaptam a csoport felét
oktatdsra. A masik teriilet a gyogyszerkiprébalas volt. A Richter
gyogyszergyar kihozott egy 4j béta-blokkolét (Tobanum: clo-
ranolol), ezt vizsgaltuk. En Sipos Zoltan kollégaval a circulatio
hyperkinetica elnevezésti, akkor gyakran észlelt szimpatikus tul-
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miikodést jelenté kérformat kaptam. A kolléga az érfalfesziilés
(carotisgorbe) valtozasait vizsgalta. Az eredményeket a balatonfii-
redi kardioldgiai kongresszuson ismertettiik (1979).

A koérhaz egyéb teriiletein meglevd feladataimat tovabbra is
végeztem, igy a higiénikus orvosi teendéket, ellendriztem az osz-
talyokat mind a négy Gjpesti telephelyen. Folytattam a sziilészeti-
négyogyaszati osztaly belgyogyaszati konziliumait, most mar az
1j f6orvossal megosztva.

Marxista egyetem

Emellett ekkor gyakorlatilag kotelez6 volt az Gin. marxista
egyetem elvégzése. Az els6 harom év tanfolyaménak a keriileti
parthazban adtak helyet. A filozofiatorténet, politikai gazdasag-
tan és a parttorténet volt a 3 év tananyaga. A keriilet értelmisége
volt a mi tankoriinkben, a tandrok is valogatott személyek voltak.
Sokszor igen izgalmas interaktiv 6raink voltak, s6t volt, amikor
a parbeszéd miatt az el6irt anyag leadasdra nem is keriilt sor.
Ezutan mehettiink a szakositott 2 évre (a Villanyi Gti kozponti
intézménybe), én az etika szakot valasztottam. Az el6adé6 Adam
Gyorgy volt, aki a SOTE-n volt tanar, izgalmas 6rakat tartott, az
6 f6 kutatasi teriilete a felelosség kérdése volt. A tanulokor tagjai
tobbségiikben az orvosi szakma kiemelkedé miivel6i voltak, ami
persze a témak feldolgozasanal mély elemzésre adott lehetoséget.
Csak néhanyat emlitek: Pentelényi Tamas, agysebész, késébb a
Traumatolégiai Intézetben ezen osztaly vezetGje, Sarvary And-
ras, traumatologus, késébb a tanszék professzora, intézetvezetdje
ezen szakmanak, Miltényi Mikl6s, gyerekgyogyasz, késébb a Tiiz-
olt6 utcai gyermekklinika vezet6 professzora. Szébeli vizsgat nem
kellett tenni, helyette tanulmany irasa volt a feladat. Jomagam az
egyik évben Kierkegaard Vagy-vagy cimi munkdjaban kifejtett, az
emberi magatartas esztétikai és etikai fazisanak kiilonbségérdl, a
masik évben az orvos személyisége és etikai magatartasa kozotti
kapcsolatrél értekeztem.
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Konfliktus a fonokkel

A kérhézban fénokom nyugdijba vonuldsa utdan Marton Zol-
tan lett az igazgato, aki eredetileg korzeti orvos volt, utana — part-
funkcigjat is figyelembe véve — a szakrendel6 és végiil az egész
egyesitett, integralt egészségiigyi intézménynek igazgatdja. Ebben
a szocialista id6szakban az orvosok szamara meghosszabbitdsos
rendszer miikodott, ami azt jelentette, hogy bizonyos beosztas-
ban (segédorvos, alorvos, adjunktus) az orvos 2, illetve 3 évente a
vezetd dontése alapjan dolgozhatott tovabb. Kozben id6kozonként
az osztalyvezetének mindsitd értékelést kellett adnia beosztottjai-
16l az igazgatonak. Kb. 2 év elmultaval adott r6lam mindsitést Gj
fonokom. Ebben az el6z6 mindsitések egyértelmt pozitiv allitasa-
ival szemben tobb elmarasztal6 megallapitast tett. ElsGsorban azt
kifogasolta, hogy szembe helyezkedek az 6 vezetGi elveivel, nem
allok be a sorba, maradi vagyok. Az akkori demokrécia értelmében
jogom volt frasban reagalni a mindsitésre, amit mint dokumentu-
mot mellé helyeztek. Természetesen minden elmarasztal6 pontra
reagaltam. Ezek utédn egy szobeli megvitatasra az igazgato elé
voltunk citalva, ahol a vita éles szévéltasba csapott at és végiil
feloldas nélkiil zarult. A tovabbiakban azonban természetesen a
betegek és az osztaly nyugalma érdekében nyugodt, kompromisz-
szumra hajlé stilusban dolgoztam tovéabb. Jeleztem fénokomnek,
hogy a jovében probalok megfelel6 helyet keresni magamnak. Az
észak-pesti korhaz megépitésére vartam, amelyet Képosztasme-
gyerre tervezték, tehdt szintén Ujpest teriiletére és igy a lokalis
elényre apellalva gondoltam ott osztalyvezetdi stallumot elnyerni.
Tehat egyelore vartam és a betegek kezelésére koncentralva dol-
goztam tovabb.

Eletemnek ezt a szakmai periédusét, bar fesziiltségekkel ter-
hes volt, utélag belsé emberi, szakmai fejlédésem szempontja-
bél értékesnek tartom. Nap mint nap meg kellett birk6zzak sajat
szakmai elgondolasaim, emberi magatartasom és egy eltéré erd-
tér konfliktusaval. Volt, amiben megerdsodott az elképzelésem és
volt, amiben valtozott.
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Palyazat a dél-pesti kérhazba

1980 elején meghirdették az épiilé dél-pesti korhaz osztaly-
vezet6i allasait. Harom belgyogyaszati osztélyt neveztek meg.
A harmadik egy krénikus osztalyt fedett, az akkor még miikodd
pesterzsébeti Baba utcai sziil6otthon helyén. Fel kellett mérjem,
hogy egy nagyméret(i févarosi kérhaz akut belosztdlyanak veze-
t6je tudomanyos fokozat nélkiil, minimalis szakdolgozattal hatam
mogott, nem lehetek, ezért tsak kronikus osztély vezetdi allasa
johetett szoba. Kozben egy masik lehetGség is felmeriilt: a vaci kor-
héz belgyogyaszati osztalyanak vezet6 éllasa is megiiriilt, tobben
inspiraltak, hogy pélyazzam meg, ugyanis egy palyazé van csak,
és bar ¢ a korhaz parttitkara, de valamilyen probléma meriilt fel
vele kapcsolatban. Elmentem a kérhazigazgatohoz (6t els6 f6no-
kom ismerte €s szolt is az érdekemben) és a varos parttitkarahoz.
Mind a ketten nagyon biztattak, hogy adjam be a palyazatot. Igy
végiil mindkét helyre beadtam. A vaci kérhazi dontés hamarabb
megsziiletett, a helybeli kolléga kapta meg az osztalyt. Minden
anyagom atkerilt a dél-pesti palyazathoz. Mint megtudtam még
két palyazé volt a kronikus osztalyra. A szakmai grémiumnal is
felmeriilt szegényes tudomanyos héatterem. A grémium {ilésén
Kerkovits Gyula neves kardiologus, a Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz
osztalyvezet6 fGorvosa kidllt mellettem, mondvan: a krénikus
osztaly megfelel6 ellatdésahoz nem tudomény, hanem tapasztalat
kell. fgy a tanécs javaslatara elnyertem az osztalyvezetsi allast.
1980 augusztusdban mar mint kinevezett osztalyvezeté 1éptem
be a dél-pesti korhaz tj épiiletébe.
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VIII. Osztalyvezetoként kronikus osztaly
élén
Dél-pesti korhdz (Jahn Ferenc Koérhaz) (1980-1992)

Osztalyvezetéi kinevezés. A korhaz induldsa elotti
honapok

1980-ban elnyertem az twjonnan indulé dél-pesti kérhaz
kronikus belgydgyaszati osztalyanak vezeté féorvosi beosztasat.
Kivancsi voltam az én leendd osztalyom épiiletére, ezért a nya-
ron latogatasi id6ben végigjartam, mintha rokont kerestem volna.
Kinevezésem atvétele utin megismertem a kérhaz igazgatojat,
Radinszky Jozsefet, aki el6z6leg a Tétényi uti Kérhdz fGigazga-
téja volt. Kemény ember hirében allt, akivel szemben senkinek
nem lehetett igaza. En kezdett6] fogva j6 viszonyban voltam vele,
gy éreztem szimpatizal velem, elismerte tudasomat és fontosnak
tartotta a krénikus ellatast, annak szinvonalat. Mindig el tudtam
mondani neki véleményemet, érveimet, ha nem is fogadta el. Az
Gjonnan kinevezett f6orvosoknak 1980. augusztus elejét6l kellett
a kérhaz egyik kész termébe jonniiik — azért fogalmazok igy,
mert a kérhdz ekkor még messze nem volt dtadhaté allapotban.
Az osztélyvezetdk tobbsége egyetemi klinikdkrol palyazott, tudo-
manyos fokozattal rendelkez6 kolléga volt. Néhanyat emlitek a
kinevezettek koziil: I. Belgyogyaszat élére Nagy Zoltan, docens,
a tudomanyok doktora, nefrologus, II. Belgyogyaszat vezeto-
jének Jakab Imre, hematolégus, ideggyogyaszat €élére Szobor
Albert, professzor, a myasthenia gravis nemzetkozileg elismert
tudésa, sebészetre Benyé Imre, urologiara Balint Jozsef, sziilé-
szetre Csépli Jozsef. En csak augusztus 15-t6] vettem részt az
igazgat6 eliranyité konzultacios iilésein, mivel djpesti fonokom
addig szabadsagon volt és 6t kellett helyettesitenem. Munkatar-
saim szeretettel bucsuztattak, emléktargyként egy muvészi kis
szobrot kaptam: széttart agu fatorzson iil6 meztelen néi aktot.
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Az 1j korhdzban tehdt naponta meg kellett jelenniink, az
igazgat6 hosszu, sokak éltal unt el6adasokat tartott. Taldn valé-
ban ortodox kommunista szemlélet volt, de ismerte az egész-
ségligy miikodésének rendszerét, csinjat-binjat, mindenrél volt
koncepcidja. Az elsé hetekben el kellett menniink a keriileti
Partbizottsag elsé titkardhoz, Csillik Andrashoz bemutatkozé
latogatasra. Kedvesen fogadott annak ellenére, hogy nem voltam
parttag. Természetesen a keriileti tanacselnoknél (Gyulai Gusztav)
is voltunk bemutatkoz6 latogatason, de ebben az id6ben a Part
helyi vezetGje nagyobb hatalmi személy volt, mint a végrehajté
szerv elnoke.

A koérhaz épiilete forszirozott menetben épiilt. Végiil decem-
berben a févaros vezetdi jelenlétében atadtak rendeltetésének.

Az atadas el6tt azonban a kérhaz vezetd beosztottjai sza-
mara egy kellemes, most tigy mondanank , kozosség-épitG” estet
szervezett a féigazgatd Budafokon, a Torley pezsgbgyar pincéjé-
ben. Igen j6 volt a hangulat. En sok fényképet készitettem, ezért
tobben késébb mind kérdezgettek, hogy mutassam meg, mert
tartottak téle, hogy esetleg roluk kissé dehonesztdlo képet készi-
tettem. Nem mutattam meg a képeket senkinek, pedig nem volt
nem vallalhat6 kép.

Mindannyian, akik oda keriiltiink, meg voltunk gy6zddve,
hogy ez a korhaz a vilag kozepe, fGigazgatonk meg is fogalmazta
ezt. Akkoriban ment a mozikban egy cseh film, aminek az volt
a cime, hogy ,Korhaz a varos szélén” és 6 igy aktualizélta sza-
munkra: ,Varos (azaz Budapest) a korhaz szélén”,

Felkésziilés a feladatra

Szamomra egy tjfajta szakmai élet kezd6dott, amelynek min-
den vonatkozésat elore nem lattam. Egyrészt mint osztalyvezetd
a betegek ellatasat beosztott kollégdakon keresztiil iranyitottam,
figyeltem, ellendriztem amellett, hogy igyekeztem meghagyni
onallésagukat, de a magyar rendszerben az & tevékenységiikért
én is felelgs voltam. Masrészt szervezési feladatok nagymérték-
ben kiegészitették kozvetlen orvosi jellegli munkamat. Mindehhez
tarsult teoretikus szakmai, szakmapolitikai munka a krénikus és
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gderiatriai ellatds nalunk még kidolgozatlan terrénuméban. Indu-
las el6tt meglatogattam tobb kronikus osztalyt az orszagban
tapasztalatszerzés céljabol. Budapestiek (Bencztr utcai, Gyéli ati,
Tétényi uti stb.) mellett néhany vidékit, igy Nagykanizsan, Kecs-
keméten, Szegeden. Sajnos, a legtobb helyen épitészeti és sze-
mélyzeti nehézségekkel kiiszkodtek. Igaz, fejlettebb orszagokban
is el6fordul a geriatria hatranyos kezelése a korhazi diszciplindk
kozott. Egy angol kolléga (Lye, 1982) irta: ,a geriatria masod-
rendd specialitds, amely harmadrend(i betegeket lat el negyed-
rend(i koriilmények kozott”. En is kaptam egy sebész kollégatol
kioktatast, amikor az id6s kronikus betegek ellatdsi nehézségeit
akartam véltoztatni, hogy ,mindenki olyan virdgot szagol, mint
amilyet szakit maganak”. Ennek ellenére megprébaltam kihar-
colni jobb koriilményeket és emelni ennek az orvosi szakménak
a presztizsét.

A Baba utcai részleg épitészeti kialakitasa

A kérhaz fomérnokével és helyettesével egyiitt terveztiik az
atalakitasokat. Harom &polasi egységet kiilonitettiink el, kettd
hosszt folyosé mentén htzodott, itt meg tudtuk valésitani azt a
modern korhazépitészeti elvet, hogy egyik oldalon helyezkednek
el a kortermek, a masikon az ellaté helyiségek, beleértve a nyitott
pultos névéri kezel6t (innen atlathaté a kortermek ajtaja, a felet-
tiik levé hivast jelz6 lampa), a fiirdGszobat, WC-t, raktart, az egyik
részlegben a betegebédl6t és orvosi vizsgalot. A nvérpult kialaki-
tasdhoz egy-egy kisebb szoba falat ki kellett bontani. A harmadik
részlegnél ez nem volt megvaldsithaté, mert egy négyszogletd,
falakkal koriilvett, verandaszer(i helyiséget koriilfuté folyos6bol
nyiltak a kortermek, itt zart névérszoba maradt és jobb allapott
betegek keriiltek elhelyezésre. Osszesen 120 agy szolgalt az ella-
tasra. A kozponti helyiséget télikertté alakitottuk. A két el6szor
emlitett részleg kozott tagas el6csarnokszerd tarsalgo helyezke-
dett el, karszékekkel, TV-vel. Ebbél ajtot nyitottunk a hatsé udvar
felé kis balkonszer(i el6térrel kiegészitve. Ezt a hatsé udvart
parkka alakitottuk. A f6kapu mogotti udvar a beteg- és anyag-
szallit6 autok szamara szolgalt, ennek masik oldalan elhelyez-
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ked6 kisebb épiilet falbontassal létesitett termét tornateremmé
formaltuk. Hatul még a fagyasztéval ellatott hullakamrat is fel
kellett szereltetniik, de hogy a betegek pszicholdgiai egyenstlyara
is suly fektettiink, mutatja, hogy a szobék falait op-art jelleggel
pasztellszinekre festettiik, masrészt festmények képiait helyeztiik
el a folyosokra.

A kronikus belgyogyaszati osztaly indulasa

Az els6 30 agy 1981 marciusdban mar beteget fogadott.
Az egész épiiletet oktéber 15-én adtdk 4t tinnepség keretében,
amelyen a korhaz vezet6i mellett a F6véarosi Tanacs Egészség-
iigyi Osztdlyanak helyettes vezetGje (dr. Varré Janos), a kertileti
vezetGk (Tanacselnok, Part elsé titkara) is részt vettek. Rajtam
kiviil 4 kolléga dolgozhatott az osztélyon: helyettesem Léderer
Imre adjunktus, két ambiciézus szakvizsga el6tt allé kollégand
(Marschalké Izabella, Biré Anna), majd egy kardiolégus szakorvos
(Szabé Istvan) is. Néha tobben is voltak, példaul szakmai tovabb-
képzésre odarendelve, de gyakran 6k sem alltak rendelkezésre,
ilyenkor nagy problémét jelentett az tigyelet ellatdsa, néha hazi-
orvosok segitségére volt sziikségiink.

A betegek zomét az Gn. akut osztalyokrol, f6leg belgy6gyaszati
osztalyokr6l vettiik at hosszabb vagy utdkezelés igénye esetén,
ugyanakkor orszagosan tjdonsagként a Betegfelvételi Osztéilyra a
ment6k altal behozott betegek koziil is fogadtunk egyeseket, ha
az ott tigyeletet teljesité orvos a krénikus ellatas szintjét elegen-
dének tartotta az adott paciens szamara. Az osztalyokroél atkeriild
betegeket eleinte el6zetesen megtekintettem. Sajnos, gyakran
vitaba elegyedtem az ottani orvosokkal, mert moribund vagy szal-
litasra alkalmatlan elesett dllapott betegeket akartak athelyezni.
Sokszor a kényszernek engedni kellett, mert az akut osztalynak
fogadnia kellett az akutként beutalt betegeket. A hozzank keriilé
betegek vérét, testvaladékat reggelente, vagy sziikség esetén nap-
kiozben tigyeletes auté vitte be a kozponti intézmény laborat6-
riumaba. Rendelkeztiink betegszallité autéval is arra az esetre, ha
beteget kellett radioldgiai vizsgalatra kiildeni. A foldrajzi helyzet
ezek ellenére megnehezitette feladataink végzését.
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A geriatria és kapcsolata a rehabilitacioval

A betegek tobbsége idGs volt, tehéat geridtriai osztdlynak tart-
hattuk volna magunkat, akkor még ilyen osztélynév nem szere-
pelt nalunk a nomenklatiraban, ezért az osztély neve eleinte III.
Belgydgyaszati osztaly volt, majd — mivel rehabilitaciés munkat is
végeztiink — 1983-ban a Sziv- és Errendszeri Rehabilitaciés Osz-
taly nevet kaptuk. Ez beleillett abba koncepcidba is, amelyet a
Kérhézszovetség tobb prominens vezetGje (pl. dr. Ajkay Zoltén)
vallott, hogy krénikus-rehabilitacids osztalyokra idGsek szamara
sziikség van.

A geriatria, az id6sgyogyaszat mint kiilonallé orvosi diszcip-
lina 1909 6ta létezik. Ignaz Nascher alkotta az elnevezést, aki val-
lotta, hogy az id6seket mas szemlélettel kell megkozeliteni orvosi
és emberi oldalrél egyarant, a geriatria kiilonallo orvosi szakma
(,separate place in medicine”). 65 év felett a betegségek masként
nyilvdnulnak meg, nehezebben diagnosztizalhat6k, a folyamatok
elhtiz6dok, tobb kapcsolodik egymdssal, a gyogyulas nehezebb,
maés a gyogyszerérzékenység, az onellatds korlatozott, mindig
egységben, egyszerre testi-lelki-szellemi-szociélis oldalrol kell az
id6st vizsgalni. Ezek a jellegzetességek mar szerepelnek a geri-
atria legjabb definici6jaban (2008, Malta). A szakag tobboldala
fejlédésen ment at, de — mint mar utaltam ra — a mai napig igazi
elfogadtatasaért kiizdelmet kell folytatni.

Konkrét stroke utani, hemiparetikus betegek rehabilitaciojat
is végeztiik, évente koriilbeliil 100-150 esetet lattunk el.

Osztalyomon holisztikus szemléletl ellatast igyekeztem
megvaldsitani, ennek megfeleléen rehabilitaciés teamet kezdtem
mikodtetni, amely persze egyittal geriatriai teamként is mako-
dott. Ehhez a statuszokat megkaptam (gy6gytornasz, logopédus,
pszichologus, szocidlis munkas), de nem volt elég jelentkezo. Sok
volt a sulyos beteg, de szakmai koncepciém az volt — amit mun-
katarsaim késébb is méltanyoltak —, hogy az elesett, multimorbid
idGs beteg teljes orvosi feltérképezését is el kell végezni, megta-
ldlni azokat a pontokat, ahol lehet beavatkozni, ezzel esetenként
egész sorsat megvéltoztathatjuk és igy az elesett allapotd péaciens
is ad az orvosnak szakmai élményt, s6t sikerélményt.
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F6orvosi vizitet naponta tartottam az osztaly valamelyik
részén, hetente egyszer a gyogytornasszal, illetve a szocilis mun-
kassal. A geriaternek tisztaban kell lennie azzal, hogy a szociélis
tényezdk ismerete nélkiil nem tudja a betegségokokat teljesen
felderiteni és — ami még fontosabb — munkdja eredményét tar-
tositani az otthoni kortilmények kozott. Mar Ignaz Nascher azt
mondta errdl a diszciplinarél, hogy ,,medicoszocialis hibrid”. Azon-
ban ennek tudataban is Ggy éreztiik, hogy mint egészségligyhoz
tartoz6 osztaly tobb szocidlis problémat kell, hogy megoldjunk,
mint elvarhaté lenne. Ehhez a szocialis rendszer hézagai jarultak
hozza. Csak két extrém esetet emlitek: leégett lakas idGs lakojat
nalunk helyezték el, illetve dunai arviznél az elontott hazak idds
lakéi is hozzank keriiltek. Az egészség és szocialis helyzet idGs-
kori kapcsolatardl a Szociologiai Tarsasag pécsi kongresszusan
is el6adast tartottam, amely Losonci Agnes vezeté szociolégus
figyelmét is felkeltette.

Rehabilitacios jellegli tevékenységemért elnyertem az akkor
miikod6 Orvostovabbképzd Egyetem (Szabolcs utcai korhaz terii-
letén) rektoratél a de honore ,rehabilitacios képesitést” (1990).

Kapcsolatom a betegekkel

Ugy éreztem a visszajelzések alapjan, hogy a betegekkel
kialakitott emberi viszonyom j6 volt. Mig az osztalyos orvos, a
fiatalabb orvos szélesebb kommunikéacioval tud a betegre hatni,
az osztéalyvezetének koncentraltan, a 1ényeget roviden, de jol kife-
jezve kell a beteggel kapcsolatba lépnie. Sokszor egy mondatéra
is sokaig emlékeznek. Haromfajta fGorvosi vizitet tartottam. Els6:
részletes, a beteg allapotat minden oldalrél attekintd, ilyen infor-
maciokat a kezelé orvostdl elvaré és terdpids tervet meghatarozo
vizit, féleg Gj betegnél, illetve éallapotvaltozast mutaté betegnél
sziikségszeri. Masodik: rovid referalast elvaré vizit. Harmadik: a
beteggel valé személyes kapcsolatra koncentralé vizit (pl. hogy
aludt, mit olvas stb.) A betegek mikrokornyezetének megfigyelése
is informéciokat adhat. Ekkor hoztam 0sszefiiggésbe azt a tényt,
hogy ha egy id6s beteg feje alatt szép, diszes kisparna van, akkor
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gondoskodo hozzatartozdja kell legyen. Ezt a jelenséget neveztem
el ,kisparna-tiinet™-nek.

Itt emlitem meg, hogy egész orvosi miikodésem alatt bete-
geim csaknem kizarélagosan az egyszerd atlagemberek koziil
kertiltek ki. Talan egyetlen neves embert mondhatok koérhazi
paciensemnek, Gyokossi Endre kivalo teol6gust, még az ujpesti
években. Olyan is kevés volt, aki jeles ember hozzatartozéja volt.
Egy esetre szivesen emlékszem: Pogany Frigyes, a kivalo épité-
szettorténet professzor édesanyjat kezeltem, két konyvét kaptam
tole tiszteletdijként.

A betegek éltaldban elégedettek voltak az osztdly atmoszfé-
réjaval is, ami nagyrészt fiigg — igy vallottam én is — a vezet6tdl,
tehat a fon6vértdl is (Labarné Szaboé Marika), aki segitette elkép-
zeléseim kialakitasat. Ennek ellenére nem tsztuk meg, néhany
alkalommal feljelentettek elégedetlenkedd hozzatartozok, de min-
den alkalommal megfelel6en rendeztiik az tigyet.

Profilok kialakitasa. Onkologia

A tovabbiakban folyamatosan szakmai fejlédést jelentd valto-
zasok kovetkeztek be az osztély ellatasi feladataiban az alapfelada-
tok véltozatlansaga mellett. Eleinte tgy t(int, hogy a II. Belosztaly
vezetdjével, aki elismert hematologus volt (Jakab Imre), kbzosen
hematolégiai profilt alakitunk ki, de végiil 6 egyediil valdsitotta
meg. El6zetes hemato-onkologiai miikodésem tapasztalata és a
daganatos betegséggel athelyezett betegek nagy szama arra veze-
tett, hogy ezekkel, a szolid tumorokkal, behatébban foglalkoz-
zam, tébbnél még kemoterdpia javallata is fennallt, masoknal a
palliativ kezelés kidolgozasara volt sziikség, vagy a tarsbetegség
hatdsanak elemzésére. Ezek szamara a korhazvezetés elfogadasa
mellett az osztdlyon beliil egy 20 agyas részleget alakitottam ki.
Szorosabb kapcsolatot dpoltam az Onkol6giai Intézettel, személy
szerint Eckhardt Sandor professzorral, a délkelet-eurépai daga-
natos kutatasi csoport tagja is lettem. Egy adat: 1990-ben 130
daganatos beteg fordult meg az osztélyon, akiknél 28-féle kiilon-
boz6 tumor fordult el6. Egyharmaduk volt alkalmas kemoterapia
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végzésére. 1986-t0l Farkas Elek, ismert onkolégus dolgozott az
osztalyomon.

Angioldgiai (értani) profil kifejlédése

A masik, igen szépen kifejlesztett profilunk lett az angiol6-
gia (értan) — az egyik, vidékrdl érkezett kollégans (Bir6 Anna)
ajanlotta ezt a teriiletet, mive! 6 ezzel mar foglalkozott. Kideriilt,
hogy az egész tjonnan indulé modern kérhazban senki nem fog-
lalkozott ezzel a fontos betegségcsoporttal, s6t vizsgaldeszkozt
sem kértek, igy elfogadtdk kéréstinket: Ausztriab6l Minivason
Doppler-késziiléket hozattak és igy megkezdtiik az ilyen, also-
végtagi érsziikiiletes betegek fogadasét, infGzids kezelését, szak-
ambulanciat inditottunk. 3 kolléga kezdett foglalkozni ezzel
(Marschalk6 Izabella, Bir6 Anna és Szabé Istvan). A kozponti
kérhdzban parhuzamosan megindultak az angiografids vizsgala-
tok, két sebész is elkezdett érsebészettel foglalkozni, igy osszeallt
az angioldgia ,harom laba”, bar egyelére helyben rekonstrukcids
miitétet nem végeztek. A sebészi eseteket més intézetbe kiildtiik,
j6 kapcsolat alakult ki veliik (Istvan Korhaz, Uzsoki utcai Kérhaz,
Varosmajori Intézet). A Belgyogyaszati Kollégium angiologiai albi-
zottsaganak tagja lettem, mint az osztaly vezetGje, az Angiologiai
Téarsasag egyik iilésének teljes programjat mi adtuk el6, angiol6-
giai és rehabilitaciés konferencidkon szerepeltiink értémaval (pl.
vallovi szindroma, értorna stb), ugyancsak egy budapesti nemzet-
kozi konferencidn az als6végtagi érsziikiilethez tarsulé koronaria
és agyi vaszkuldris eltérések gyakorisagat mutattuk be. Mesk6
Eva angiol6giai konyvében osztalyunk mint hazankban az elsék
kozott angiologiai profilt véllalo osztaly szerepel.

Kardiol6gia vonatkozasban az idGsek szivritmuszavarait
figyeltitk meg és dolgoztuk fel (pécsi konferencian adta el kar-
diolégus munkatarsam). Az infarktus utani rehabilitacio feltételei
viszont nem alltak rendelkezésre.
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Betegellatasi adatok

Az osztély statisztikai adatai alapjan kozéptava ellatas krité-
riumainak felelt meg (mid-term, moyen séjour), az atlagos apoldsi
id6 23-25 nap volt, az agykihasznalas 90% koriil, a mortalitas
20-23% kortil volt. Ez a halalozasi ardny viszonylag kedvezonek
volt tarthat6, ha az orszag tobbi tin. kronikus belgy6gyészati osz-
talyanak adataihoz hasonlitjuk, ami nagyrészt a feladataink szé-
lesitésébdl fakadt. Az ilyen osztalyokat ,elfekvs” jelzéssel illették
a laikus korokben, de a szakmai berkekben is, s6t lenézték ezt
a feladatot. Magam harcoltam az elfekvG elnevezés ellen és mi,
ezen a tertileten dolgozo orvosok az ellen, hogy a hivatalos ,aktiv”
kifejezést csak akut osztilyokra alkalmaztdk, pedig a krénikus
betegek Osszetett, sokirdnyu ellatasa igencsak komoly aktivitdst
igényelt és ez érvényes mind a kronikus betegségek egyenstlyban
tartdsara, mind az infaust esetek palliativ ellatasara. Az osztalyt
funkciok szerint osztottam fel, a stlyos, gyogyithatatlan betegek,
az onkol6giai, angiologiai és a vegyes vaszkuldris (stroke utani
allapot, kardialis elégtelenség stb.) betegek részlegére és a novére-
ket, alland6 tovabbképzésiik mellett cseréltiik az egyes részlegek
kozott.

Az 1980-t6l kifejlesztett Gj gyogyszerek is lassan bekertiltek
az alapgyogyszereink kozé (példaul ACE-inhibitorok).

Kronikus osztalyhoz rendelt profilok koncepcidja

Ezen profilok kiemelkedése a multimorbid betegek lehetdség
szerinti holisztikus ellatasabol, és ezek érdemleges miikodése,
vezetett engem arra a kovetkeztetésre, hogy kronikus osztaly
mikodtetése megfelels és lehetéleg stabil szakmai gardaval csak
gy lehet, ha az osztéaly profilt valaszt a krénikus morbiditasi
tertiletekbdl, és azt kiemelten mveli. Ezt a gondolatot magaéva
tette a korhaz vezetése és igy amikor a kronikus dgyak fejlesztése
kapcsan megkapta a korhaz a volt XVIII. kertileti szakrendel6 épti-
letét, ott gasztrenteroldgiai, nefrologiai és mozgasszervi profili
kronikus osztalyokat inditott. Ezt a koncepciémat a kérhazszo-
vetség egyik konferencijan is el6adtam és irasban is publikaltam.
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Az osztélyon szemléletemet igyekeztem nem csak az orvo-
soknak, 4tadni. A problémdkat szélesebb, f6leg szociologiai kon-
textusba helyezve kozelitettem meg, ugyanis a betegek szocialis
helyzetének elemzését folyamatosan végeztiik. Ilyen témaroél két
cikkem jelent meg a Szociélis Gondoskodds cimi foly6iratban és
egy az Egészségiigyi Dolgoz6 cimd lapban.

Szélesebb gerontoldogiai munka

A Magyar Gerontologiai Tarsasagba 1983-ban léptem be,
Ujpesti kollégam, Vértes Laszlo motivalasara. 1986-ban egy meg-
hirdetett pélyazatra bekiildtem két munkatarsammal egyiitt a
bentfekvG betegeken végzett morbiditdsi és szocidlis felmérést
és értékelést. A palyamunkaval megnyertiik az az évi Haranghy
Laszl6 Dijat (6 volt a Tarsasag alapit6 professzora).

1983-ban Budapesten tartottak a klinikai gerontolégia nem-
zetkozi kongresszusat, ezen posztert mutattam be az idések élet-
viteli szintjeir6l, 1988-ban pszichogeriatriai konferencian a késébb
részletesebben kidolgozott témamrol, a szocidlpszicholdgiai szind-
rémakrol.

1987-ben jutottam ki életemben el6szor kiilfoldi kongresz-
szusra, 25 évvel az egyetem elvégzése utan! Vértes fGtitkarnak
koszonhetéen az NDK neubrandenburgi kongresszusan vehettem
részt.

Kozben az orvoslas jogi kérdéseivel foglalkozé tarsulat, a
Medjuris munkdjéba is bekapcsolédtam. A kérhéaz jogasza volt az
egyik vezetGje (Bereczky Ferenc). Az idGseket ér6 negativ, etikai
és kriminalis jellegli behatasok kérdését dolgoztam ki és adtam
elé egri konferenciajukon.

1992-ben Ivan Laszl6 professzor megszervezte a Magyar
Szocidlpolitikai Tarsasagot. Ehhez csatlakoztam, mint az id6sek
egészségligyi és szocidlis kérdéseivel egyarant foglalkozé orvos.
Eveken at a Tarsasag megvalasztott alelndke voltam, ma is a veze-
toség tagja. A Tarsasagnak harom szekci6ja mikodik: idGsiigyi,
rokkantiigyi és kozigazgatasi. Uléseinken féleg az idGseket érinté
altalanos, a rendelkezések szintjét érinté javaslatokat fogalmaz-
tunk meg.
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A XX. keriiletben szerveztem egy diabeteszes klubot; a kerii-
leti mtivel6dési hdzban, a Csiliben pedig idGsek szamara szerve-
zett tanfolyamon tartottam el6adast és a keriileti Tandcshazban
hetente egyszer rendelést.

Szakszervezeti titkari tevékenységem

1983-ban meglepetésemre felkérést kaptam a kérhaz tobb
vezet6 beosztasu tisztségviselgjétsl, hogy vallaljam el az ‘1300
dolgozét foglalkoztaté koérhaz-intézmény szakszervezeti titkari
megbizatdsat. Néhany nap gondolkodas utan elvallaltam a jelo-
1ést, majd a bizalmi testiilet megvalasztott. Erdekes id6szak volt.
Eleinte még a Part kézben akarta tartani a szakszervezeti mun-
két, a bizottsagi {ilésen részt vett mindig a Partbizottsag képvi-
sel6je, az els6 évben még meg kellett vitatni a Parthoz fliz6d6
kapcsolatot, de nem voltunk semmire kotelezve, és fokozatosan a
Part befolyasa eloszlott. Az intézetet érint6 minden kérdést meg-
targyaltunk, véleményt fogalmaztunk meg. A kérhazi vezetdségi
tilések kotelezo részvevdje voltam (akkor ez el6irds volt, az {izemi
négyszog: allami vezetd, Part-, KISZ- és szakszervezeti titkar),
véleménynyilvanitasi joggal, s6t partonkiviiliként a partbizottsagi
tilésnek is. A féigazgaté nem kaphatott fizetésemelést, amig én
nem irtam ald, persze ezt a Bizottsaghan megtargyaltuk elGtte.
Az éves helyi bérpolitika, konkrétan a rendelkezésre bocsétott
osszegek munkaerdcsoportok kozotti szétosztasa csak a bizalmi
testiilet egyetértése esetén léphetett hatalyba. Nagy vitaink voltak
a bizalmi testiileti iiléseken. Erdekes volt szimomra, hogy min-
denhez volt kézom: a professzori rangu féorvos bérétdl kezdve a
mosodaban taldlhat6 magas paratartalmon keresztiil az Gj ste-
rilizal6 felavatasaig. Ugy értékelem, hogy ebben az id6szakban
volt a szakszervezetnek a legnagyobb hatékonysaga hazénkban az
elmult 70 év folyaman: a Part hatalma a kozeled6 rendszervéltas
el6szelében mar nem gyakorolt nyomast ra, az tjkapitalizmus,
akar gazdasagi erejével, akar az aktualis kormanyhoz f(iz6d6
autoriter magatartasaval még nem volt hatalmi helyzetben. Sz6-
val ebben a feladatban is elmeriiltem, komolyan vettem minden
ide tartozé kérdéskort.
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Ebben az id6szakban vette fel hivatalosan a kérhaz Jahn
Ferenc nevét (eredetileg is ezt tervezték), aki baloldali, szociélis
kérdésekkel foglalkoz6 orvos volt a 30-as években, Kispesten a
szegények orvosaként volt ismert, a nyilas idében foldalatti mun-
kat végzett, ekkor vesztette életét, gy(Gjtétaborban halt meg. Szép
{innepségen avattuk mellszobrat, amelyen részt vett ozvegye,
valamint volt harcostarsai.

Koérhazi dupla mikodésemmel parhuzamosan 1989-ben
orommel vettem tudomast arrél, hogy a Semmelweis Egyetem
néhany professzora Somogyi Endre rektornak a kezdeményezé-
sére egy tarsulat létrehozdsit szervezi az ott kordbban végzett
kollégak széles részvételével. Elmentem az alakulé iilésre, a térsu-
lat a SOTE Baréti Kor nevet vette fel. Hozzaszoéldasomnak koszon-
het6en bevalasztottak a vezetGségbe, amelynek maéig tagja vagyok
(iigyvezet6 titkar). Jo érzés volt ismét az Alma materhez tartozni.
Havonta tartott iiléseinken aktudlis szakmapolitikai és orvostor-
téneti el6adasok hangzanak el.

Daniai tanulmanyut. Hazai valtozasok

1989-ben megkaptam pélyazati Gton egy dédniai tanulmany-
utat. Okt6ber 1-t6l november 30-ig voltam kint. A tanulmany-
Gton elsésorban az id6sek korhazi ellatasat, ezen beliil a rehabili-
taci6 formait ismertem meg, de természetesen a szocialis ellatas
otthoni és intézményi mddozatait is, Koppenhdgaban és Oden-
sében. A fGévarosban egy régi, de feldjitott épiiletben (Kommu-
nehospitalet) helyet foglalo krénikus geriatriai és reumatolégiai
osztalyon ismertem meg a kezelési lehetGségeket, Rosenbeck-
Hansen f6orvos, a geriatriai osztély vezetGje, egyuttal a kérhaz
igazgatdja, volt a mentorom, aki tobb egyéb intézetbe is elkisért.
Emellett egy egyhazi idds-rehabilitaciés intézményben is voltam
raztattak. A Lancet vezeté angol orvosi lapban akkor megjelent
cikk azonban felvetette azt a kérdést, hogy a daniai gyakori intéz-
meényi elhelyezés vajon boldogga teszi-e az idoseket. Masrészrol
a biidzsét erdsen terhelte ez a komplett ellatas. Tobb lehetdsé-
get sz(kiteni kellett. Mindenesetre tapasztalataim Osszefoglala-
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st atadtam az allamtitkdrnak. Sajat teriiletemen elsGsorban az
ergoterdpia bevezetését kezdtem el a kinti tapasztalatok alapjan.

Amig elmeriiltem két feladatom végzésébe, az orszagban
nagy dolgok késziilédtek, az dj hetilapok (Hitel, Uj Tiikor, Kapu)
cikkeib6l értesiiltiink a valtas kozeledtének szellemi hétterérdl.
1989. junius 16-an délel6tt az osztaly el6csarnokaban be volt kap-
csolva a televizi6, vizitek kozben vissza-visszatértiink ide és néz-
tiik, hallgattuk Nagy Imre Gjratemetésének szertartasat. Oktober
23-an, amikor Sz(iros Matyas a Parlament balkonjarol bejelentette,
hogy Magyarorszag koztarsasag, tehat nem kommunista népkoz-
tarsasag, mar Koppenhagaban voltam, ugyancsak, amikor beko-
vetkezett a berlini Fal ledontése (november 9). November kozepén
atrandultam Hamburgba. Fantasztikus utcaképek fogadtak, az
utcdkat elozonlG Trabantok és Wartburgok és a bel6litk kiomlo
embertomeg uralta az utcakat. December elején hazautaztamban
par orat tart6zkodtam Berlinben, de a felbolydult varosban sem
idém, sem lehetGségem nem volt, hogy eljussak a falbontés vala-
melyik tetthelyére.

Geroedukacios (idésoktatas) megbizatas az Eurépa
Tanacsban

1990-ben az 1j Antall-kormany Oktatasi Minisztériuma
delegélt az Eurépa Tanacs idésoktatassal foglalkoz6 munkacso-
portjidba (Education and social change program egyik tertilete
volt), amely kiilonboz6 orszagokba szervezett munkaviziteket,
amelyeken a helyi tapasztalatokat osszegytjtve altalanos érvényt
megallapitasok sziilettek. A csoport kordbban kezdte mtikodését,
szakmai vezet6i Gérald Bogard francia és William Tyler angol
szakemberek voltak. 1990 utan 4 titon vehettem részt (Strassburg,
frorszag, Réma, Ljubljana-Belgrad). Miikodése 1993-ig tartott.
Kiadvanyukban (Growing old differently) két, a magyarorszagi
helyzettel foglalkoz6 cikkem jelent meg. Az azéta eltelt idében az
id6soktatassal (geroedukécio) behatébban foglalkozom, elméleti
és gyakorlati sikon egyarant. A felnGttoktatas hazai szakemberei-
vel kapcsolatom azéta folyamatos. (Mar6ti Andor, Csoma Gyula,
Szeitz Janos, Sz. Téth Janos, stb.)
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Az osztaly atalakitasanak igazgatasi terve.
Megnyilo uj lehetéség szamomra

1992-ben a f6évarosi tervek alapjan tudoméasomra jutott, hogy
a Baba utcai épiiletet nem az én kimunkalt és a gyakorlatban
miikod6 koncepciom alapjan akarjak a jovoben mikodtetni, felé-
ben szomatikus defekt-osztalyt, masik felében demenciarészleget
alakitanak ki, az aktivnak tartott angiologiat pedig beviszik a
kozpontba, ahol mint részleg fog miikodni. Ekkor tudtam meg,
hogy az Ujpesti Kérhaz Arpad telephelyén miikodé belgyégyaszati
osztaly vezetGje nyugdijba megy. Az édllas meghirdetése utan, tajé-
kozodas és gondolkodas utan, beadtam a palyazatot. Elnyerése
utan munkatarsaim szép bucsiztatot tartottak, szép asztali 6rat
kaptam emlékeztet ajandékul. Ezutan megint egy Gj fejezet kez-
dédik szakmai életemben.
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IX. Aktiv belgyogyaszati osztaly élén
Ujpesten (1992-2003)

Visszatérés Ujpestre

Az ember sorsat a véletlenek alakitjdk. Feleségem kezét. ope-
réltak az Arpad Kérhaz Baleseti Osztalyan. Egy alkalommal, ami-
kor meglatogattam, a folyosén oOsszefutottam Kendelényi Ernd
féorvossal, aki 6rommel {idvozolt és felbuzdulva tudatta, hogy
most megy nyugdijba a kérhaz ezen telephelyén levé belgyogya-
szati osztaly vezetGje, és itt az alkalom, palydzzam meg a helyét,
azaz jojjek vissza Ujpestre. El6szor csak jolesett a visszavaras,
nem gondoltam komolyan, hogy elhagyjam a jol kiépitett dél-
pesti osztdlyomat. De akkor mar volt némi informaciém arrol,
hogy a Févaros a Baba utcai részleget teljesen utokezeld jellegii
osztallya akarja alakitani. Egyre inkdbb beleéltem magam, hogy
visszatérjek orvosi kezd6 éveim kérhazaba (ha nem is ugyanarra
a telephelyre) egy aktiv osztaly vezetGjének. Egy ilyen pozici6
azonban Budapesten nem volt egyszertien elérhet6, a klinikdk-
rél tudomanyos fokozattal rendelkez6 adjunktusok, tanarsegédek
igyekeztek kozkorhazi vezet6i posztokra. Mar volt tudomanyos
aktivitisom a geriatria teriiletén, de tudomanyos fokozattal nem
rendelkeztem. Elmentem érdeklédni Torgyan Sandor f&orvos-
hoz, aki akkor meghatarozé személy volt az Gjpesti kérhazban.
Jelezte, hogy az 6 adjunktusa is palyazza az allast, 6 természete-
sen munkatarsat tdmogatja, de Ggy latja, hogy szakmai hatterem
ismeretében nekem nagyobb esélyem van a pozicié elnyerésére.
Sokan gy tudtdk, hogy az allas Torgyan adjunktusanak van
fenntartva. En viszont megpalyaztam a posztot. Ketten voltunk
meghivva meghallgatasra az I. Belgyogyaszati Klinika Konyvta-
raba a belgyogyasz fGorvosi grémium elé. Elképzeléseimet kellett
eléadnom, amibe be kellett kapcsoljam az osztaly gasztroentero-
l6giai profilianak folytatasat is. Halmos Béla, egri f6orvos, volt
egyetemi csoporttarsam azt kérdezte: miért hagyom el azt az
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osztalyt, amelynek megszervezése szerepelt f6 érdemeim kozott.
Neki is elmondtam a Févaros szamomra ismertté valt tervét a
profil atalakitasara. Az iilésen szavazassal dontottek. Emlékeim
szerint a jelenlevd 19 személy koziil 14 rdm szavazott. A dontés
a féigazgaté hataskorébe tartozott. Nagyon boldog voltam, tudo-
manyos fokozat nélkiil a févarosban masodszor sikeriilt kérhazi
osztélyvezet6 fGorvosi dllast elnyernem. Alazattal koszontem meg
a Sorsnak, a J6istennek, és késziiltem lélekben a feladatra és a
kollégakkal kialakitandé viszonyra.

A rendszervaltas utan az egész, egyesiilt négy Gjpesti korhaz
visszakapta a Karolyi Sandor nevet. Ujpest vérossé alakulésanak
centenariumat 2007-ben tinnepelte. Ebb6l az alkalombdl diszes
konyvet adtak ki a vdros torténetér6l. Engem ért a megtisztel-
tetés, hogy a kérhazak torténetét megirhattam ebben. Jelenlegi
helyzetérdl csak annyit, hogy az aktiv osztalyok telijesen meg-
sziintek.

Az els6 napon a f6igazgaté vitt el bemutatni az Ujpesti kér-
haz Arpad qti telephelyén a B épiilet foldszintjén és elsé emeletén
helyet foglalé III. Belgyogyaszati osztélyra. Lathatéan Grommel
fogadtak, a szobam ajtajan mar ki volt téve a szép névtabla. Az
osztalyvezetd helyettes adjunktus Takécs Alajos volt, 6 — mint
kideriilt — orvostanhallgatoként annak a csoportfélnek volt a
tagja, amelyiket én oktattam. A féndvért is ismertem (Oldhné
Gydrvari Viktoéria), mert névérként a Karolyi kérhazban dolgozott
az L. Belosztélyon. O is, mint el6z6 helyemen a fén6vér, végig jobb
kezem volt, jol iranyitotta a névérgardat. Még 2 kolléga és harom
kollégand dolgozott az osztélyon. Az osztalyhoz tartozott a 3. eme-
leten elhelyezked6 endoszképos laboratérium is, ezt az adjunktus
vezette, 6 gasztroenterologus szakorvos volt. Szamomra kedvezd
helyzetet jelentett a kapott felallas, bar a szakambulancia is az én
osztalyom része volt, a szakmai iranyitasaba nem széltam bele.
Ez j6 kapcsolatot biztositott a helyettesemmel, azon feliil, hogy
megvolt a megfelelé renomém mar korkiilonbségiink miatt is.
Rajta kiviil még ketten végezték a tiikrozést. A szakambulancian
végzett biopsziak eredményét én kaptam meg, az eseteket meg-
beszéltiik, az éves jelentést én adtam le. Az osztaly a IV. keriilet,
Ujpest kijelolt teriiletének belgy6gyaszati betegeit fogadta a beteg-
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ség jellegétol fliggetleniil, azzal, hogy az akut infarktus esetek a
Karolyi telephelyen miikodé 1. Belgyogydszat intenziv részlegére
keriiltek. Intenziv osztaly par évvel késébb az Arpad telephely
udvaranak szabad teriiletére épitett épiiletben keriilt elhelyezésre.
Az endoszkopidkat a teriilettdl fiiggetleniil nalunk végeztiik.
A betegek tobbsége vegyes belgy6gyaszati betegségben szenvedett,
tehédt az intenziv elltdst leszamitva tovébbra is a belgydgyaszat
osszes korképével foglalkoztunk. Epiiletiink 2. emeletén az egész,
ekkor négy telephelyes korhazat ellit6 Laboratériumi Osztaly
helyezkedett el, vezetdje ekkor még Palasti Erzsébet volt, akivel
kordbban kozosen hematologiai kérdésekkel behatébban foglal-
koztunk. A kérhaz tobbi telephelyérdl is ide hoztdk a vizsgalati
anyagokat. Nekiink viszont az volt a napi problémank, hogy az
egyre tobb betegnél sziikségessé valo ultrahangvizsgalat a Karo-
lyi-telephelyen volt és a betegeket at kellett szallitani.

Naponta viziteltem, és az orvosi miikodés tartalmi kérdései-
vel tovabbra is foglalkoztam. Mint vezet6é nem adtam ki kezembdl
a kollégaim szakmai ellenérzését, a reggeli megheszélésen részle-
tes beszamolot vartam el az tigyeletest6l az Gj, ment6 altal beho-
zott betegekr6l és a stlyosabb paciensek allapotanak alakuldsarol.

Szakmai utak (gasztroenterologia, gerontoldgia)

A rendszervaltds utani években a kiilfoldi gyogyszergyarak
megjelentek a hazai piacon. Igyekeztem megismerni az Gj sze-
reket, tobbet hasznalni (kaptunk kiprébalasra bizonyos mennyi-
séget), de az arak, az anyagi keretek akkor is korlatot szabtak,
ha jol bevaltak. Ebben az indul6 idészakban a helyiiket megala-
pozni szandékozo kiilfoldi gyogyszercégek anyagilag tdmogattak
hazai és kiilfoldi konferenciakon, kongresszusokon valo részvételt
az orvosok szamdara. Ez természetesen etikai kérdéseket vet fel:
valaki nehogy azért hasznaljon nagyobb mennyiségben bizonyos
gyogyszert, mert gyartéja finanszirozott kiilfoldi utat szamara.
En fiiggetleniteni igyekeztem az ilyen befolyastol magam. Azt
éreztem teljesen elfogadhaténak, ha a gyakorlatunkban bevalt és
szélesebben hasznalt gyogyszer gyartéja egy idé utdn ezt latva
mintegy jutalmazva segitett hozza, hogy kiilfoldi kongresszu-
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son részt vegyiink. Az dltalam vezetett osztaly gasztrenteroldgiai
profilja miatt a féleg e teriileten hasznélt szerek el6allitéi jelent-
keztek ilyen ajanlattal, akkor is, ha egy gydgyszercsoportb6l tobb-
fajtat hasznaltunk (pl. Salazopyrin és szarmazékai). Az egyik f6
témank — amelyet még el6dom inditott — az akkor az érdeklGdés
el6terébe keriils Helicobacter pylori kiirtasa ulkuszos betegeknél.

Magam a korabban megkezdett szakagaknak (onkologia,
geriatria) tovdbbra is kiemelt figyelmet szenteltem, de a szé-
momra Uj gasztroenteroldgia is kihivast jelentett. Két témat kidol-
goztam és kiilfoldi konferencian poszter formajaban bemutattam:
Helicobacter kiirtasa id6s korban (berlini eurépai gerontologiai
kongresszus), kollagén-kolitisz (Périzs, eurdpai gasztroenterol6-
giai kongresszus). A hazai gasztroenterologiai kongresszusokon
gyakran vettem részt (Balatonaliga), tobbnyire kollégdim el6ada-
sainak tarsszerzGje voltam.

A gerontologia/geridtria teriiletén folytatott munkam emel-
lett 1992 utan bontakozott ki teljes mértékében, annak ellenére,
hogy ekkor maér an. aktiv osztaly vezetGje voltam. Az el6z6 id6-
ben kifejtett tevékenységemet folytattam, f6leg kiilonbozs, az
idosek egészségiigyi és szocidlis helyzetének kapcsolatat érint6
témakat dolgoztam fel és a Tarsasag konferencidin tartottam
el6adasokat.

Korabbi szakagaim nemzetkozi kongresszusain is igyekeztem
részt venni. A nagyszamu hazai gerontolégiai konferencia mel-
lett ezen idészakban a nagyon sikeres 1993-as budapesti vildg-
kongresszus szervezd bizottsaganak tagja voltam. Beregi Edit a
magyar tarsasag elnoke volt a f6szervezd. Az 6 tevékenységének
nemzetkozi elismerése volt, hogy Budapestet jelolték ki e vilag-
esemény helyszinéiil. A magyar tarsasagot 1966-ban Haranghy
Laszl6 korbonctan-professzor alapitotta, 6 volt els6 elnoke is, a
Nemzetkozi Gerontologiai Tarsasag felvette tagtarsasagai soraba.
A vilagkongresszuson a kozépkorosztalynak az idds sziileik ira-
nyéaba tapasztalt gondozasi készségérdl mutattam be posztert.

Emellett 1991-t6] minden eurdpai (Madrid 1991, Amszterdam
1995, Berlin 1999, Barcelona 2003) és vilagkongresszuson részt
vettem (Budapest 1993, Adelaide/Honolulu 1997, Vancouver 2001),
szakmai témakat mindegyikre vittem, s6t sikeriilt tdmogatéssal
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az egyik azsiai-6cedniai kongresszust is meglatogatnom (1999,
Széul), ahol egy poszt-kommunista orszag, hazank idGshelyzetét
mutattam be poszteren. Itteni részvételem eredménye volt, hogy
bevalasztottak a dél-koreai kiadast, de nemzetkozi jellegli, angol
nyelvi International Journal of Welfare for the Aged cimd foly6-
irat szerkesztd bizottsagaba. Kisebb kiilfoldi tematikus konferen-
ciak részvevaje is lehettem (Stockholm, Genf, Montreal).

Gerontoldgiai tanulmanyutakat is elnyertem minisztériumi
palyazat révén (Hollandia, Finnorszag, Svédorszag), sajat szerve-
zésben Anglidba. Kérésemnek megfelelGen mindeniitt tobb vidéki
varosba is sikertilt eljutnom. Mindegyik orszagban az idGsek egész-
ségligyi és szocialis ellatasanak kapcsolatat igyekeztem tanulma-
nyozni. Egyrészt mind a két teriilet ellatasi fokozatait az otthoni
ellatastol a specidlis intézeti ellatasig, masrészt mindegyik szinten
a két szféra taldlkozasat, harmadrészt az egyik ellatasi formabol
a masikba atkeriilés menetét. Nagyon érdekes geriatriai megol-
dasokkal taldlkoztam. Néhany példat emlitek. Stockholmban a
Karolinska Egyetem tanité kérhazaban, Huddingében a geriatria
3 osztalyon miikodott, a dominans betegség figyelembevételével
a beteg vagy a kardiovaszkularis, vagy a neurolégiai, vagy a moz-
gasszervi osztalyra keriilt. A finnorszagi Turkuban a gyengiilé
fizikai allapotban levé idGsek varosi kataszterét tartottak fenn, az
Onellatasi készség meghatarozasaval és annak megfelel6 segitség
nyujtasaval és ezt hetente feliilvizsgaltdk és a véltozds mértékét
figyelembe vevé valtast eszkozoltek az ellatasban is. Montrealban
a korhazban kialakitottak egy komplett lakdst szimulal6 részle-
get, ahol elhelyezték a vizsgiland6 idést és megfigyelték, hogy
milyen mértékben képes magat ellatni.

Az eurdpai geroedukaciés feladatomat kovetéen (Eurépa
Tanacs, 1990 utan) behat6bban foglalkoztam ezzel a témaval, és
igy bekeriiltem a Magyar Tudomanyos Akadémia Felnéttoktatasi
Albizottsagaba. Egy vars6i onkéntességgel foglalkozé konferen-
cian (1994) ismertem meg Carmen Stadelhofert, aki az aacheni
egyetem élethossziglan tart6 tanuldssal foglalkoz6 tanszékének
és ennek alapjan egy eurdpai projektnek a vezetGje volt. Az &
meghivasara 1995-ben Aachenben részt vettem nemzetkozi kon-
ferencidjukon, ahova két magyar szakembert is vihettem magam-
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mal (Lengyel Eva, Kozma Zsuzsa) és bemutattuk a magyar sza-
badegyetemi idGsoktatasi formét.

Egy masik eurdpai projekt kelet-eurdpai részvevdje is lettem
(gerontechnolégia, COST A5). A gerontechnoldgia az id6s ember
és a fejl6dé technika kapcsolatat vizsgalé tudomény, a kapcsolat
pozitiv és negativ vonatkozasait is targyalja. A projekt szakmai
iranyitoja a finn Vappu Taipale volt, Széman Zsuzsa pedig a kor-
nyez6 orszagokat osszegyjtd részlegnek a vezetGje, Budapest volt
ez utébbinak a kdzpontja. Tobb konferenciat tartottak itt, egyiken
el6adést tartottam a technika szerepér6l az idGsek életmindsé-
gének javitasaban, egy masikon a kérhazba visszautalasok okait
elemeztem. Mindkét dolgozat megjelent a COST A5 kiadvanyaban.
Alkalmam volt megismerni a gerontechnolégia fogalméanak hol-
land megalkotéit (Herman Bouma, Jan A. M. Graafmans), mas
eurdpai jeles személyeket (pl. német G. Bieber), részt venni konfe-
renciajukon Briisszelben, Helsinkiben. Utébbin a masik geronto-
l6giai teriiletemnek, a geroedukécionak technikai kérdéseit foglal-
tam Ossze egy poszteren, féleg a tavoktatasra tértem ki.

Az ekkor indul6 szocidlis PHARE-program hazai Dontdbi-
zottsagaba (Steering Committee) is bekeriiltem, mint az id6-
sek tigyének képviselGje a grémiumban. A bizottsdg tagjai a
kiilonboz6 tarsadalmi rétegek intézményeinek képvisel6i voltak,
vezetdje: Javor Andras allamtitkar, kozottiik volt tobbek kozott
Kakuszi Istvan helyettes allamtitkdr és Gémesi Gyorgy, godollsi
polgarmester, az onkormanyzatok képviselGjeként. Két kiilfoldi
tanulmanyutat is szerveztek. En egyéb elfoglaltsagom miatt csak
az észak-németorszagi Gton tudtam részt venni, amelyen meg-
latogattunk volt NSZK-beli (Hamburg, Flensburg) és volt NDK-
beli (Schwerin) varosokat és azt tanulményoztuk, hogy hogyan
tudott a két kiilonb6z6 szocidlis ellaté rendszer Gsszesimulni és
egyaltalin hogy miikodnek. Mindezen szakmapolitikai tevékeny-
ségeimnek koszonhetem, hogy minisztériumi szinten is ismert,
st elismert lettem és 60 éves korom elérésekor kormanykitiin-
tetést kaptam (Magyar Koztarsasag Erdemrend Kiskeresztje) —
Goncz Arpad koztarsasagi elnok, Horn Gyula miniszterelnok és
Gal Zoltan, az Orszaggytilés elnoke adta at a Parlamentben 1998
marcius 15-én. Beigazolodottnak lattam azt tételt, amelyet, ha j6l
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emlékszem még az egyetemen Melly professzor mondott, hogy
nem elég egy orvosnak jol dolgoznia ahhoz, hogy elismerje a tér-
sadalom, hanem az is kell, hogy szélesebb tarsadalmi kozeghen
népegészségiigyi feladatokat is végezzen.

A Magyar GerontolGgiai Tarsasag alelnokének vélasztottak
2000-ben. 2001-ben az IFA (International Federation on Ageing)
igazgat6-tanacsanak is tagja lettem, mint a magyar tdrsasag alel-
noke (Vancouver).

Az onkolégiai nemzetkozi kongresszusokra is eljutottam,
részben az Onkologiai Tarsasag segitségével (viligkongresszus:
Uj-Delhi, Rio de Janeiro; eurépai: Lisszabon; szupportiv konfe-
rencidk: Nizza, Toronto, Ciprus, New York; mellrdk: Sankt-Gal-
len, Milané). Ezeken is posztereket mutattam be, pl. a kovetkezo
témakban: akut llapotok és komorbiditas rakos betegeknél, Rio;
beleegyezés onkologiai kezelésbe mentalisan érintett betegnél,
Uj-Delhi; etikai kérdések szupportiv kezelések kapcsan, Nizza. Cip-
ruson, ahol fajdalomcsillapitasi konferencian vettem részt, nagy
szerencsében volt részem: talalkozhattam Cecily Saundersszel, a
hospice-mozgalom meginditéjaval.

Ujabb szakvizsgak

Az emlitett két orvosi szakagbeli tevékenységemet szakvizs-
gaval koronaztam meg (1998: klinikai onkolégia, 2000: geriatria:
utobbi ekkor lett vizsgaval elismert orvosi szakteriilet). Mar az
1980-as években Eckhardt Sandor professzor nagyon buzditott az
onkologiai szakvizsga letételére, de akkor anélkiil is végezhettem
daganatos betegek kezelését. Az tij rendszerben azonban szigo-
rubb rendelkezések léptek hatalyba, példaul bizonyos gyogyszere-
ket sem irhattam fel szakorvosi vizsga nélkiil, igy elhataroztam,
hogy levizsgazom. Szakmai gyakorlatként elfogadtak a Baba utcai
kemoterapids részlegben végzett munkamat, ahol szakorvos is
dolgozott. F6orvosi feladataim mellett kellett a féléves Onkologiai
intézeti gyakorlatomat is elvégezzem, reggel koran az Intézetben,
az adott osztalyon kezdtem a tevékenységet, majd osztalyomra
mentem és végeztem az osztilyvezet6i feladatokat. Szigortian
végrehajtottam az egyes onkologiai szakteriileten el6irt gya-
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korlatokat. A vizsgan is szigortan értékeltek. A lényeg az volt,
hogy 60 éves fejjel levizsgaztam. 1998-at kovetGen én lettem a
kérhaz onkoldgiai teamjének vezetGje, amelyben a teljes szakmai
ellatas biztositasa céljabol mindig részt vett a Févéarosi Onkolo-
giai Kozpont valamelyik orvosa is. F6 feladatunk az volt, hogy a
sebészeti osztilyon megoperdlt emld- és vastaghélrdkos betegek
mfitét utani kezelésérdl dontsiink a pontos szovettani leiras alap-
jan, elsGsorban az adjuvans kemo- illetve sugdrterapia javallatarol.
A kemoterapias kezelést osztalyunk szakambulancidjan végeztiik.

Ismét a geriatriarol

Korabban az volt a gyakorlat, hogy egy uj, vizsgara kotele-
zett szakdg belépésénél az azon a teriileten dolgozé, ismerten
kiemelt tudasu szakemberek de honore megkaptak a szakorvosi
cimet, azonban ez 2000-ben mar nem volt gyakorlat, igy az a
néhany geriatriai osztalyt vezet6 orvos is kellett, hogy vizsgaz-
zon, a professzorok egymast vizsgaztattak. Természetesen az elsG
korbe keriiltem én is, a vizsga tulajdonképpen beszélgetés jellegii
volt. Mindenesetre mi, akik évek, évtizedek 6ta kiizdottiink azért,
hogy a geriatria vizsgaval elismert orvosi szakdag legyen, nagyon
oriiltiink ennek az eredménynek.

Az angol nyelvli szakirodalmat olvasva tudtam, hol tart a
vilag és ahogy kinyilt a kozvetlen lehetGség, személyesen is meg-
ismerhettem a nemzetkozi gyakorlatot. Kiilondsen a geriatria
foglalkoztatott, hiszen el6z6 munkahelyemen ebben meriiltem
el és a belgyogyaszati osztélyok betegeinek zome idGs ember
és még abbdl a mar klasszikusnak nevezheté korb6l szarmazik
szakmai gyokerem, amikor még az egész ember vizsgalata, bajai-
nak, osszefiiggésrendszerének felismerése allt az orvosi judicium
kozpontjaban és a geriatria egyesiti az 0sszes szakagat és a szo-
cidlis Osszetevok immanens részét képezik. A gyogyiténak szo-
cialis értelemben is miikodoképessé kell tennie a beteget. Ebben
talalhaté a bels6 igényem kielégithetésége, a mindent magaba
foglalé orvoslas, a mindent magaba foglalé embertan, mert az
oregedés folyamataban emberlétiink teljessége mutatkozik meg,
ahogy Ungvari Tamas filozéfus-irodalmar mondja: az oregedés
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a filozofia egyetlen igazi témaja. Kiilfoldi vezet6 szakemberekkel
talalkozva és beszélgetve megerGsodott bennem, az a meggy6z6-
dés, hogy szakmai elképzeléseim azokat a kérdéseket feszegetik,
amelyek Gket is foglalkoztatjak, kelet-eurépai kiilvarosi korhazak-
ban tevékenykedve is hasonléan latom az igények kielégitését és
amelyeket Gk is csak részben val6sitottak meg, mert mindentitt
maradtak még nyitott kérdések.

Matos Lajos kival6 kardiologus ekkor szerkesztett a Springer
kiad6 megbizasabol egy kézikonyvet az idoskoru betegek kezelé-
sérol (1997), ebben felkérésére a gasztroenterologiai és onkolégiai
fejezetet irtam.

Etikai kérdésekkel is foglalkoztam ebben az idészakban. Java-
soltam, hogy az egyetemi oktatasbhan az etikai kérdéseket gyakor-
lati 6ran, betegagynal, konkrét esethez kapcsolva is targyaljak,
néhany alkalommal osztalyomon meg is valdsitottam a SOTE
etikdt oktaté tanszékével egyiittmiikodve. A Bioetikai Tarsasag
keretében elsGsorban az idés betegek vonatkozdsaban (age-iz-
mus az egészségiigyben) foglalkoztam etikai témaval, el6adas és
szakcikk formajaban dolgoztam ki, az amszterdami gerontologiai
kongresszuson poszteren elemeztem és ott egy kerekasztal-kon-
ferencia részvevdje is voltam. Az age-izmus fogalmat Robert But-
ler amerikai professzor (1959) hatérozta meg: az idGsek negativ
diszkrimindaci6ja, hatranyos megkiilonboztetése csak azért, mert
idosek.

A 90-es években szorosabb kapcsolatba keriiltem a Balint
Mihaly Tarsasaggal, amelynek megalakuldsatél tagja voltam,
majd el6adasokat tartottam {iilésein (pl. chronic fatigue szindré-
maro6l, a torténelmi események patogén hatésarol), s6t 1996-ban
Balint Mihaly sziiletésének centenariuman a Budapesten tartott
nemzetkozi kongresszus egyik szervezdje voltam, majd a német
testvértarsasag hivott meg el6adas tartasara (2015-ben megkap-
tam a magyar Tarsasag Orokos Tagja kitiintetd cimet).

Ezekben az években jutottam el kiilfoldi orvostorténeti kong-
resszusra is, Honti Joska baratom, évfolyamtarsam biztatasara,
igy 1996-ban Kosz szigetére, ahol Hippokratész egykori gyogyhe-
lyén maradandé élményben volt résziink, korabeli ruhaba 6ltozve,
fehérruhas lanyoktél koriilvéve mondta el egy szinész eredeti 6go-
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rog nyelven a hippokratészi eskiit és mi, a vilig minden részébdl
Osszegytilt orvosok felemelt kézzel, ismerve a szoveg tartalmat
adtuk at magunkat a hely és hivatdsunk nagyszertiségének. 1998-
ban a Tuniszban, Karthago kozelében szervezett kongresszuson
a budapesti kérhazak 20. szazadi torténetérdl tartottam elGadast.

Korhazi események

Ebben az id6szakban a kérhazvezetéssel kapcsolatban is
bonyolult, problémas helyzet alakult ki a négy telephelyes korhaz-
ban. Kozgazdasz-menedzser fGigazgatot neveztek ki, akinek tobb
féorvossal volt nézeteltérése. Szinte lazadas szintjét is elérte a
fGorvosok tiltakozdsa. Egy alkalommal azt tervezték, hogy kiéle-
zetten felvetik a kényes kérdéseket, ezt megtudva a féigazgat6 az
iilés el6tt egy oOraval az elégedetlenség szovivGje szdmara atadta
a nyugdijazési végzést. Engem is kértek még korabban egy, még-
pedig a bevezets felszdlaldsra, azért igy, mert olyannak ismertek,
aki kiegyensulyozottan tud témaékat felvetni. Sok mindenrél szé
esett, de az iilés természetesen veszitett élességébdl. A f6igazga-
tot késébb mas feladatra helyezték at és a sebész Kiittel Pétert
(Issekutz Béla gyogyszertan-professzor unokédja) nevezték ki erre
a posztra.

Kozben adjunktusomat megbiztdk a Karolyi telephelyen
kialakitott Gasztroenterolégiai Szakambulancia vezetésével, at-
menetileg Molnar Séndor gasztroenterologus toltotte be az 6
helyét, majd adjunktusnak athelyezték az akkor az 1. Beloszta-
lyon dolgoz6 Pecze Kéroly hematolégust. Ot ismertem még a dél-
pesti kérhazbol, Jakab Imre adjunktusa és kozben az Orszégos
Hematolégiai Intézet osztélyvezetGje volt. Az onkolégianak és a
hematolégianak egymas mellett van a helye — mondta a Vezetés.
Nehezen fogadta el az osztalyon a masodszerepet, ezért idénként
surlodasaink voltak, a kollégakkal is problémai voltak.

Vezetési id6szakom ideje alatt az osztaly masodorvosi garda-
jaban is nagy személyi véltozasok kovetkeztek be. Munkatarsaim,
akik j6 szakemberekké véltak, fokozatosan 6néll6 munkakorokbe
tavoztak. Uj orvosokat kapni meglehetdsen nehéz volt, pedig az
ember azt gondolna, a févarosba belgyégyaszati kérhazi osztalyra
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sok jelentkezd lenne. A fiatalabb generacié mar ekkor, a rendszer-
valtds utani években valogatéssa vélt. Kiilfoldre is kacsintottak,
itthon pedig nagyobb intézményeket véilasztottak, nem kiilvarosi-
nak szamit6é kérhazat. Ennek kioszonhetGen én tobb, Budapesten
végzett kiilfoldi szarmazasu kollégat kaptam. Koztiikk harman
arabok voltak, ezek koziil ketten sziriaiak, valamint egy 6rmény
és egy mongol. J6 volt veliik a kapcsolatom, rendes, igyekvé kollé-
gak voltak, de kontrolljuk fokozottabb odafigyelést igényelt.

Nyugdijazas - az osztalyvezetdi poziciobol

2002 6szén Kiittel Péter fGigazgato egy beszélgetés kapcsan
ugy mellékesen hozta el6, hogy 2003-ban betoltom a 65. életévet
és januar 1-én megkezdhetem a nyugdijazas el6tti nyolchénapos
felmondasi id6t, amelybdl négy honapot kell ledolgoznom. Szami-
tottam ra, de mégis megérintett a bekovetkezése, lelki feldolgoza-
saban barét ideggyogyasz kolléga segitett. A gerontoldgiai szocial-
pszichologiai krizisek kozott jol ismert a nyugdijazasi szindroma,
amely f6leg értelmiségi palyan miikodé férfiaknal — most mar
gyakran néknél is — jelentkezik, depresszi6, szorongas jellemzi
lelki vonatkozasban (depresszi6-anxietds komplex), azonban
kovetkezményesen szomatikus szervi jelenségek, betegségek is fel-
léphetnek, ezek lehetnek akar djonnan indulé kardiovaszkuldris
folyamatok, akar egyenstilyban levé krénikus kérfolyamatok rom-
lasa, akut fellangolasa, s6t halalos kimenetele. Magam prébaltam
a helyzetet feldolgozni — mint emlitettem lelki segitséggel —, el6re
néztem, tudtam, hogy még fogok orvosi munkat végezni és hogy
megnyilik a lehet6ség egyéb szellemi tevékenységekre.

Munkatarsaim itt is szépen bucstztattak, féleg a ndovérek.
Eziistedényt kaptam emlékiil. Megjegyeztem: igy mulik a vilag
dics6sége, els6 bucstizaskor meztelen né szobrat kaptam: életerd-
ben vezethetem napjaimat, a masodiknal asztali diszorat: vegyem
tudomasul, mulik az id6é és most egy hamvvederhez hasonlé
edényt: ne felejtsem, ragyogas utan is elmulas kovetkezik.
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X. A korhazi szakmai élet utan (2003-)

Nyugdijazas - a korhazi munkakorbdl

2003 januar 1-jén megkezdtem a 8 hénapos felmondasi id6t
a nyugdijazas el6tt, amelyb6l 4 hénapot kellett ledolgoznom.
Tudom, hogy mésokat még furabban kiildtek el, s6t oriilhettem,
mert igy még 8 hénapig allomanyban voltam 65. sziiletésnapom
utan. Mindenkinek, aki szereti hivatdsat, a nyugdijazas megraz-
kodtatést jelent, egy orvos, aki évtizedeken at betegek ezreit gy6-
gyitotta, egy vezetd, aki rendelkezett, ellen6rzott, odafigyeltek
szavéra, valami kesertiséget érez, akkor is, ha értelmével elfogadja,
mert nem lehet, hogy az utdna kivetkez6 korosztaly is id6s korba
jusson, amig 6 valodi dregségéig elfoglalja a megfelel poziciokat.
Tudtam, hogy valamilyen formédban még fogok orvosi munkét
végezni, masrészt nyilvanvald, hogy szellemi érdeklGdésem egyéb
tertiletei felé jobban megnyilik a lehet6ségem. Az osztélyvezet6i
feladatbdl val6 tavozas negativ érzését talan valamit csokkentette,
hogy két kitiintetést is kaptam: Batthyany-Strattmann Dijat és
Ujpest Egészségéért Dijat.

Onkoldgiai tevékenység: gondozok, hospice

Osztalyvezet6i feladataimat valtozatlanul folytattam 2003
elsé négy hoénapjéban, s6t ekkor még részt vettem a lisszaboni
onkol6giai kongresszuson, ugyanis osztalyvezetdi nyugdijazasom
utan még ambulancidnkon az adjuvans kemoterapias kezeléseket
folytathattam és én maradtam az onkoldgiai team vezetGje. Ezt
még tetézte, hogy a kérhazhoz tartozé XV. keriileti onkolégiai
gondoz6 mindkét orvosa a nyér folyaman meghetegedett és ezért
kértek, hogy élljak ott munkéba, mert egyébkent dtmenetileg be
kellene zarjak a rendelést. Valoban bejott az, amire szamitottam,
amikor 60 éves koromban letettem az onkologiai szakvizsgét,
hogy ezt késébbi éveimben is tudom kamatoztatni. A XV. keriileti
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szakrendel6 igazgatdja eleinte Bélint Sandor ideggyogyasz volt,
aki még a hetvenes években annak az osztalynak konzilidriusa
volt, ahol akkor dolgoztam, majd Neszt Kalman lett az igazgato
Sajnos néhany éve rosszindulati betegségben meghalt. Ha az
ember hosszabb életkort megél, sorsokat tud végigkisérni.
Onkolégiai végzettségemet és persze tapasztalatomat mas
helyeken is kihasznaltam. 2003-ban &szt6] az Obudan miiksds
Hospice Alapitvany (rosszindulati betegségek utols6 fazisaban
levé betegek ellatasa) tevékenységéhez kapcsolodtam, a hazi ella-
tas teriiletén vallaltam feladatot. VezetGjét, Muszbek Katalint,
régebben ismertem, aki Polcz Alainnel inditotta ezt a fontos
szakteriiletet. Eleinte havi 10-12 beteg latogatasat véllaltam, ez a
szam az évek folyamdn csokkent. Egy valodi multidiszciplinaris
team miikodott/ik az Alapitvany keretében, kivalo, ezen a teriile-
ten gyakorlott névérek képezték a bazist, mert ebben a palliativ
ellatast igényl6 fazisban az apoldson van a hangsuly, az orvos
csak a f6 irdnyokat adja meg. Gyégytornasz, pszicholégus, szo-
cidlis munkas lépett be az ellatasba sziikség esetén. A munka-
csoport hetente gytilt ossze és egyiitt minden beteg problémait
megbeszélte. Az orvosnak, igy nekem is, legalabb egyszer kellett
havonta a kijelolt beteget meglatogatnia, persze adédé probléma
esetén tobbszor — ezt a n6vér tudatta. Szamomra kihivast jelen-
tett ez az orvosi munkakor, mert egész korabbi életemben kor-
hazi orvos voltam €s ez, otthonaban, csaladja korében talalkozni
a betegekkel 1j, izgalmas teriiletet jelentett szamomra. Bizonyos
mértékben hasonld, mint a hazi orvosi feladat (ekkor le is tettem a
héziorvosi licencvizsgat), az el6rehaladott allapotti rakos betegek
specialis problémai persze szélesebb ismereteket igényeltek. A fel-
adat ellatasa leginkabb a tébbi érintett orvossal valé kooperaci6
szempontjabol jelentett gondot, a hazi orvosok egy része nem
segitségnek tartotta a mikodésiinket, sokan nem is ismerték a
hospice tevékenységét. A betegek zomét nem 6k irdnyitottak a
hospice-hoz, a betegek maguk taldltak ra, sokszor mar igazan
terminalis allapotban, utolsé napjaikban. A héazi orvosok gyak-
ran nem fogadtak el a hospice-orvos javaslatat, példaul fajdalom-
csillapitasnal. Esetenként mas szakorvossal is kellett a kapcsolat.
Az Osszetett orvosi gondolkodas gyakran sziikségessé valt, mert
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a betegek tobbsége idds volt. Tehat megint kaptam a sorstol Gj
jellegzetességeket mutat6 szakmai feladatot, amelyben kiélezett
formaban megjelent a holisztikus megkozelités sziikséglete és
amelyben figyelembe kellett venni a kozeledd halal tényét. Tobb
konferencidan elGadast is tartottam a szakmai Osszetettséghdl
fakadé kérdések témakorében. Ebben a munkaban 13 évig vet-
tem részt.

A XV. keriileti onkolégiai gondozéban a kollégdk gyégyu-
lasa utan is, csokkentett idGben, tovabb dolgoztam, s6t még két
keriileti gondozdban is rendeltem a kivetkezd években véltozo
ideig. A Margit kérhaz Onkolégiai Osztalyanak vezetdje kért, hogy
vegyek részt a IIL. keriileti (itt laktam ekkor) gondoz6 munkaja-
ban (Vordsvari tti RendelGintézetben). Tobb évig rendeltem itt is.
A volt osztalyom melletti onkolégiai ambulanciat nyugdijazasom
utén par évvel megsziintették, kemoterapiat csak onkologiai osz-
talyokon engedélyezték és én tovabbi rendelési lehetoséget a IV.
keriileti gondoz6ban kaptam. Ez egészen addig fennallt, amig a
rendeldintézet a kérhazhoz tartozott. Amikor a keriileti Onkor-
manyzat vette at, eldszor megkaptam a tovabbi munka lehet6sé-
gét, amit két hét mulva az Gj vezet6 visszavont és még a jarando-
sagomat is rosszul allapitottdk meg. Megint meg kellett éljek egy
nem fair vezet6i viselkedést a masodik nyugdijba vonuldskor. Meg
kell azonban jegyezzem, hogy mindhdrom helyen a gondozdéba
viszonylag kevés beteget utaltak annak ellenére, hogy a hospice-
ellatas kapcsan lattuk, hogy mennyire sinylédnek otthonukban a
mar onkoterdpiara nem alkalmas betegek.

Szakmai munkamat kiegészitettem azzal, hogy az OTP Biz-
tositénal belgydgyaszati rendelést végeztem dolgozéik szdmara.
Ez a kapcsolat arra is j6 volt, hogy egyik vezet6jiikkel probaljunk
kidolgozni egy egészségiligyi kiegészitd biztositasi format (plusz
biztositasi dijért — plusz szolgaltatds). Tobb budapesti és vidéki
kérhaz igazgatéjat kerestitk meg puhatolézas céljab6l. A prébal-
kozéasok nem vezettek eredményre.

2012-ben megkaptam az eltelt éveket jelenté Aranydiplo-
mat. J6 volt talalkozni volt évfolyamtarsaimmal az atadasi tinnep-
ségen.
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Gerontoldgiai tevékenység

Mindemellett a gerétria/gerontologia teriiletén folytattam,
bizonyos vonatkozédsban kibdvitettem tevékenységemet. A napi
munka és felelosség csokkenése megadta a lehetGségét, hogy
szervezeti €s tudomanyos szinten tobbet és szélesebb keretben
foglalkozhassak ezzel a szakteriilettel, amely az el6z6 évtizedek-
ben egyértelmiien f6 miikodési iranyom lett, az onkologian beliil
is az id6s rakbetegek specialis kérdései kertiltek érdeklGdésem
el6terébe. A Geriatriai Szakmai Kollégium tagja maradhattam 70
éves koromig, a Tarsasagban 2000 és 2005 kozott alelndk voltam
(elnok: Csaszar Albert belgyogyasz professzor). 2003-ban képvi-
seltem a Tarsasidgot Barcelondban, az eurdpai kongresszuson a
Tanacsban. 2005-ben debreceni konferenciankon a kollégium és
a Tarsasag elnoke megkeresett abbdl a célbol, hogy a kovetkezd
periodusra vallaljam el az elnoki tisztet. Felmertilt egy fiatal, Fran-
ciaorszagban kiképzett kolléga személye is erre a posztra. Végiil is
én vallaltam a jelolést és titkos szavazasnal megkaptam a sziik-
séges szavazatszamot. Tobb mint 20 éve voltam a Tarsasag tagja,
mindenki ismert, ez nyomott a latba. A fiatal kollégat fétitkarnak
valasztottak meg, aki nem sokkal ezutdn a dorogi rehabilitaciés
korhaz igazgatoja lett és azt kérte, hogy oda helyezziik a hivata-
los székhelyet, mert az operativ teendék a fétitkar feladatkorébe
tartoznak. Ebbe a Vezet6ség beleegyezett, azonban a tovédbbiak-
ban olyan 6nall6 lépéseket tett, amelyeket nem egyeztetett se
velem, se a bizottsaggal. Jelzés nélkiil kiilfoldre tavozott, mivel
a dorogi kérhazi posztjarol levaltottak. Uj fotitkar a régi ,harcos”
Regius Otto lett, akivel masfél éviinkbe tellett a Tarsasagot egye-
nesbe hozni, viszont bizonyos anyagi veszteség bekovetkezett. fgy
nagyobb el6relépést nem sikeriilt tenniink az iddstigy teriiletén
(2010-ig voltam elnok). Nem vigasztal6, hogy sem elGttiink, sem
utanunk masoknak sem sikeriilt nagy lépéseket tenni, de a Tar-
sasag tulélését sikeriilt biztositani. Talan a hivatalos keretek most
az elmult néhany évben tagabbak lettek (a 2003-as torvényben
meghatarozott geriatriai korhazi ellatas fokozatai tagultak), de
tartalommal megfeleléen megtolteni, a gyakorlati helyzeten alap-
veten valtoztatni ma sem sikertil (kevés aktiv geriatriai osztaly
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indult az orszagban, kérhazi geriatriai team sehol sem alakult,
geriatriai szakrendelés csak kronikus osztaly mellett miikodik).
Az Orszaggytlés 2009-ben csaknem szazszazalékos tdmogatas-
sal elfogadta az Idéstigyi Torvényt. ElGkészitésében részt vettem
(egészségiigyi rész), de ez elszor Kiss Péter (tarsadalompolitikai
osszehangolasért felelds) miniszter felkérésére indult, ebben volt
szerepem, de a végleges forma az Egészségligyi Minisztérium altal
(Székely Tamds) Gjbél inditott el6készités alapjan val6sult meg.
Ennél felhasznaltdk el6bbi munkdmat, de sajnos nagyon fontos
részek kimaradtak, {gy a prevencié harom fokozata. Az elGterjesz-
tés szakirodalmi anyagaban viszont harom geroedukacios dolgo-
zatom szerepel. A Torvényt a kormanyvaéltas utan el kellett volna
venni és javitani, de ez nem tortént meg.

Elnokségem alatt tudomdnyos, elméleti teriileten viszont
tobb mindent sikertilt megvalésitani. Sikeres orszagos kongresz-
szusokat tartottunk (Biikfiird6, Pécs, Budapest), egyéb konferen-
cidk is folyamatosan zajlottak tagjaink aktiv részvételével (pl. Sop-
ronban Siit§ Teréz, Biatorbagyon Egervari Agnes szervezésében).

2005-ben Rio de Janeiroban volt a viligkongresszus, ezen
még az akkori elnok, Csaszar Albert képviselte a Tarsasagot és a
szabélynak megfelel6en a brazil Tarsasag vezetdje lett a vilagszer-
vezet elndke is. Ekkor aktualizalodott az az elképzelés, hogy kiala-
kitsak a vildg jelentGs gerontologusainak virtudlis csarnokat (Hall
of Great Names). Magyar részr6l négy személyt terjesztettiink fel,
két méar nem €16 és két €16 személyt: Haranghy Laszl6t, Tarsa-
sagunk alapitojat, Verzar Frigyest, a kisérleti gerontolégia meg-
alapozdjat, valamint Beregi Editet, a budapesti és Zs. Nagy Imrét,
a debreceni gerontologiai kutaté intézet volt vezetdjét. Végiil 10
személyt valasztottak be, 6romiinkre Haranghy professzor beke-
riilt ebbe a korbe két-két amerikai, kanadai, olasz, egy-egy auszt-
ral, kolumbiai és kubai mellé. A névsorban azonban felt(ing volt
a tengerentdliak tulsidlya, Beregi professzorné kivélasztasat még
feltétlentil vartuk, mivel a ,,Csarnok” bévitése tervezve volt, azon-
ban azéta sem folytatédott.

Az eurdpai (Szent-Pétervér, 2007) és a kovetkezd vilagkong-
resszuson (Parizs, 2009) mint elnok én képviseltem a Tarsasagot,
majd 2011-ben Bolognaban mint post-president. Kétszer hivott
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el6adast tartani a szlovdk tarsasag magyar nemzetiségl elnoke
(Mikes Zoltéan).

Itt kell megemlitenem, hogy kiilfoldi Gtjaimon tobb, a geron-
tolégiaban jelentGsnek tartott tuddst, szakembert ismertem
meg. Elsé helyen emlitem Robert Butler amerikai professzort,
a ,modern gerontoldgia atyjat”, akinek neve taldn az age-izmus
fogalmanak (az id6sek negativ megkiilonboztetése) megalkotasa
kapcsdn a legismertebb. Utoljara 2009-ben a parizsi vildgkong-
resszuson taldlkoztunk. Sajnos egy évre ra meghalt. M. P. Law-
ton professzor nevéhez pedig a személy-kornyezet kongruencia
fogalmanak kidolgozasat kapcsoljuk. Jean-Pierre Michel genfi pro-
fesszor ma is aktiv, a geridtria jelentGs személyiségde, egyik elso
szakember volt, aki ramutatott a teljes és az aktiv varhat6 élet-
tartam kiilonbségébdl fakadé feladatokra. Egyik genfi konferen-
cian klinikai osztalyat is meglatogattam. Meg kell emlitsem Alan
Walker személyét, akivel tobbszor taldlkoztam és akit a szocidlis
gerontoldgia nagymesterének tartok, a jelenségeket mélyen ismeri
és metaszinten teszi 4tlathatova, érthetévé. A tobbiek koziil csak
néhanyat sorolok fel: Ludger Veelken, Carmen Stadelhofer német
geroedukatorokat, Seutin, belga, A. Dijkstra, holland, Lars Ander-
son, svéd, Pertti Pohjolainen, finn, Svein Olaf Daatland, norvég,
Vladimir Khavinson, orosz kutat6t, Gary Andrews ausztral, Gloria
Gutman kanadai, R. M. Guimaraes brazil kollégat. Utébbi harom
a naluk tartott viligkongresszus idején (1997, 2001, 2005) sajat
nemzeti, azutan négy évig a nemzetkozi tarsasag elnoke is volt.

Személyes elméleti tevékenységem most is folyamatos, foly6-
iratokban jelentek/nek meg Gsszefoglalé és gerontologia-torténeti
dolgozataim (igy az idGskori diabéteszrél, a geriatriai szindromak-
rol, az id6sek kardiovaszkularis betegségeinek kezelésérdl, illetve
Gerhard van Swieten és Durké Matyds gerontol6giai mdiveirdl).

Orommel toltott el, amikor 80. életévemben nekem itélték az
az évi (2017) egyik Budavari Semmelweis Ignac-dijat. Személyes
meglepetésemet meghaladéan az tett boldoggd, hogy lathattam:
vannak korunkban vezeték, intézmények, akik/amelyek odafi-
gyelnek és megtisztelik az idGs, sok évtized munkajanak terhét
és tapasztalatat magéban hord6 szakembert.
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Geroedukacios tevékenységem

Harom egyetemen oktattam/ok gerontoldgiai targyat. Kife-
jezetten idGsoktatasi targyat évekkel ezel6tt a Pazmény Péter
Katolikus Egyetem Vitéz Janos Karan (Esztergom): idések szoci-
alis andragogiaja cimmel; id6skori konfliktusok, krizisek téméarol
Debreceni Egyetem Egészségiigyi Karan (Nyiregyhéza) és a buda-
pesti Milton Friedman Egyetemen folyamatosan most is. Sem-
sei Imrével, a nyiregyhazi kar dékanjaval szorosabb kapcsolatot
tartok fenn, oktatasban hasznalt tankonyvében a betegvizsgalati
fejezetet irtam, az altala kiadott Gerontoldgia folydirat szerkesztd
bizottsaganak elnoke vagyok.

2010-t61 kezd6dden eldadasokat tartok laikus iddsek sza-
mara az un. szenior akadémidkon az orszag kiilonboz6 varosa-
iban, elsésorban a Zsigmond Kirdly (Milton Friedman) Egyetem
szervezésében, ahol Jaszberényi Jozsef az orszag felsGoktatasaban
els6k kozt inditotta meg és szélesitette ki a geroedukéci6 ezen
forméjat és Geronto-edukaci6 cimen online folydiratot inditott,
de a Pécsi Egyetem (Bajusz Klara), a miskolci 3. Kor Egyeteme
(Dobos Laszl6) és a nyiregyhazi Kar vonzaskorzetében is (fGleg az
id6sek szellemi mikodésérol, az aktiv id6sodés, idoskor és eszté-
tika témakorokrol tartottam az el6adasokat).

Elméleti sikon az 1980-as évek 6ta igyekszem 1j megkozelité-
seket talalni a gerontolégia tudoményan beliil. A magyar szakiro-
dalomban els6k kozott jelentek meg kozleményeim az age-izmus-
r6l, az idéskori szocidlpszicholégiai szindrémékr6l és az iddsek
tanulasarol. Ma is folytatom ezt a tevékenységet és gy tiinik ezt
méltanyoljak tobb irdnybdl, ezért kérnek fel el6adasokra kiilon-
boz6 hazai forumokon (pl. ombudsmani hivatal szimpéziuman az
age-izmusrol, a Magyar Mdvel6dési Intézet szimpéziuméan Laki-
telken az id6s ember térhasznalatarol) illetve biznak meg lektori
feladattal (igy: a nyiregyhazi Karon a gerontologiai mesterszak
el6készito anyagai, a demencia interprofesszionalis ellatasat kidol-
goz6 INDA-program anyagai).

Nemzetkozi projekt szakembere (Mindwelness) és konferen-
cidk el6addja is voltam a geroedukacio témakorben (Mellearn,
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ProAge). Mindennek elismerése volt, hogy a 2018. évi Durké
Matyas-emlékérmet nekem itélték.

Ujabban az andragégia szélesebb elméleti és gyakorlati kér-
déseivel is foglalkozom (Magyar Pedagégiai Tarsasag szocio-and-
ragogiai miihelye: az andragogia szerepe az egészségiigyben). Ezt
fontos témanak taldlva valasztottak be ezen Tarsasag Szakmai
Kollégiumaba (2018).

Szakirodalmi tevékenységem

A Vox Medica Kiad6 felkérésére 700 oldalas, minden orvosi
szakagra kiterjedd geriatriai szakkonyv foszerkesztGje (56 szerzo,
2012, ,Klinikum és farmakoterapia idGskorban”, gyogyszerészi
résszel kiegészitve, ennek fGszerkesztGje: Samu Antal), az Oriold
Kiad6 megbizasabol az Id6sgondozasi Kézikonyv két kiadasanak
szerkesztGje lettem, majd irtam egy szélesebb kitekintést nyujto
gerontolégiai konyvet (19 fejezet, 500 oldal, 2014, ,Pillantds a
dombrol” — el6sz6: Maréti Andor miivelédéskutaté professzor,
United p. c. kiad6). Szeitz Janosnak koszonhetem, hogy raszan-
tam magam tapasztalataim osszegyjtésére. Ugy éreztem, hogy ez
szakmai életem, ezen beliil a szamomra meghatarozova valo geri-
atria/gerontolégia osszefoglalasa, bizonyos mértékig lezarasa. Az
orvosszakmai konyv sajnos nem érte el azt a gyakorlati szerepet,
amelyet — nem csak szerintem — megérdemelt volna, nem magam
miatt emlitem, hanem az 56 kival6, a maguk teriiletén kiemel-
ked6 szakember dolgozatanak értéke miatt. Ez mas kiadok és az
egyetemi oktat6k elfogultsaga miatt alakult igy. A tagabb témaja
gerontologiai konyvem viszont féleg a szocidlis szféraban nagy
figyelmet és elismerést valtott ki, tobb helyen (egyetemeken, terti-
leti szocialis kozpontokban) bemutattam, szocidlis intézmények
szélesebb kiorben megvasaroltdk, oktatasi szinten felhasznaljdk.
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Vonzodasom a miivészetekhez

Tizenéves koromtdl a miivészetek kiemelt helyet foglalnak
el szellemi vildggomban. Az irodalom volt az els6 teriilet, amely
megbabonazott, féleg a versek és ezeket kezdtem irni én is. Mér
17 éves koromban dijat nyertem, sét folydiratban meg is jelent
koziilitk egy. Anyam vette a konyveket, de a képzémiivészetieket
is, és O kiildott az Operdba is, neki koszonhetem a vonzodéast
mindegyik mtivészeti ag irant. Verseket, esszéket szakmai éle-
tem egyes szakaszaiban aktivabban irtam, de Osszeéllitottam egy
antologiat a magyar koltészetben megtaldlhato, a testi betegsé-
gekrol szolo versekbdl is, amely sajnos a Magvet6 kiado igérete
ellenére nem jelent meg. Tagja voltam évekig egy idGs miivészeket
Osszegyjto tarsasagnak (Kalobiotikai Tarsasagnak, kallosz =szép,
biosz =élet). A miivészet iranti vonzéddsommal magyarazhaté a
numizmatika iranti érdeklédésem is, a pénzérmék — késGbb a
bankjegyek — mtivészi kivitelezését tanulmanyoztam, kiilonosen
az abrazolt miivészek, tudosok attributumainak megjelenitését.

Nyugdijazdsom utan a nagyobb id6beli lehetGséget kihasz-
naltam, tobbet ifrtam, ifrok szépirodalmi jellegli iromanyt és
tobbfelé jelentetem meg ezeket, folydiratokban, antologiakban.
Az Orvosirok és Képzoémiivészek Korének kezdettdl tagja vagyok
(1975), most a Nagy Lajos Irodalmi Téarsasagnak is. Orvosi szem-
léletem természetesen atiit minden irasomon és mindig kerestem
a kapcsolatot az orvoslas és az esztétika kozott, ennek a keresés-
nek az eredménye egy 16 témat targyalo konyv lett (Gy6gyitas és
szépség, 2016 — el6szo: dr. Flautner Lajos sebész professzor, ir6,
Oriold és tarsa Kiadd). Ezt a konyvet 2017-ben bevalasztottik a
Marai Program kiadvéanyai kozé.

Itt kell emlitsem egy otletem megvalésulasat: 1998-ban ver-
buvaltam egy asztaltarsasagot a szintén 1938-ban sziiletett jeles
emberekb6l. Miivészek, tuddésok voltak koztiik, mintegy érdek-
16désem iranyait kifejez6 diszciplinak képvisel6i, a teljes kor 22
tagu volt. Az egyes tagok révidebb-hosszabb id6n keresztiil vettek
részt az Osszejoveteleken, eleinte 2-3 havonta, majd ritkabban,
egy 7-8 tagl torzs csaknem 20 évig. Minden alkalommal egyes
tagjaink egy-egy izgalmas témdjat beszéltiik meg. Csak néhany
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nevet emlitek: Gomor Béla reumatologus professzor, Hoschke
Agoston biokémikus, aki gimndziumi osztélytarsam volt, tovabba
Féner Tamas fotomiivész, Juhdsz El6d zenetudds, Nadler Istvan
festémtivész, Agh Istvan kolt6, Szabé Istvan filmrendezd, Jandky
Istvan épitész, Kleb Béla geologus, Csiszar Imre matematikus,
Granasztoi Gyorgy torténész, Rockenbauer Antal és Geszti Tamas
fizikus. 70 éves korunkban egy konyvet allitottunk 6ssze, amely
mindegyikiink sajat életatjat és szakteriiletének fejlodését mutatta
be (,,38-ban sziilettiink”).

A vizuélis mvészetek irdnti vonzalmam is folyamatos és
eleven, barhol jartam szakmai célbdl, a helyi muzeumokat min-
deniitt meglatogattam. Aktiv miivészetté magam szaméara a vizu-
alitast a fényképezés altal tettem. 30 éves koromig nem mdvel-
tem, akkor rontgen-féorvos kollégam szerettette meg velem. Els6
képeimet meglatni olyan volt, mint az elsé szerelmi egytittlét.
Az6ta ez a f6 hobbim. Féleg az épiileteket szerettem fényképezni,
de a természetet is és aztan fGleg gyerekeim, unokaim gesztusait
elcsipni a mindennapokban. Az épitészeti fényképezésben nagy
hatassal voltak ram a hires, magyar szarmazasu Lucien Hervé
(Elkdn Laszl6) képei és megfogalmazott elvei. Orvosfényképé-
szek versenyén tiszteletdijat is nyertem 1972-ben, a 90-es évek-
ben pedig képeim a Fotégrafiai Tarsasag utazasi fényképtarlatain
bekertiltek a kivalogatottak kozé.

Zarégondolat

Nem zérul le — mint lathat6 — szellemi tevékenységem. Koz-
vetlen betegellatast mar nem végzek, de az emberi léttel és ezen
beliil a talan legfontosabb elméleti és gyakorlati kérdéssel, az ore-
gedéssel foglalkozom, orvosi szemléletbdl kiindulva, azt szociol6-
giai, filozofiai és spiritualis iranyokba kitagitva. Megadta a sors, a
Joisten, hogy idGskoromra mindazt a tapasztalatot széban és iras-
ban megoszthassam masokkal, szakmabeliekkel és laikusokkal,
amit életem folyaman osszegydjtottem, atdolgoztam tudatomban
és alkottam belGle j 0sszegzést.
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Epilogus

A szerz6 is katartikus, belsd viligat emocionalisan megmoz-
gat6 folyamaton megy keresztiil, amikor befejezve hivatéas-életét
megmutaté Onéletirasat elolvassa az egészet egyben, folyamato-
san és kozben tjbol atéli azokat az idGszakokat, azok felidézett
vagy csak jelzett eseményeit. Arisztotelész — aki mar majdnem
minden emberi jelenséget leirt — ezt is megfigyelte, s6t azt irja,
hogy az ember az Gjramegélésben szinte mimeli is magéban a fel-
idézett emléket, ez a ,mimesis praxeos”. Tehat én is a megirasnal
magamban tGjra végigesinaltam az adott idésor {6 cselekményeit,
megidéztem a személyek arcat, mimikéjat, egyeseknél hangjukat
és mindezt ujra, egységes folyamatként, életvonulatként a befe-
jezés utéani elolvasasndl. Nincs egységes életiv — valljak a szoci-
alpszichologusok, csak mi probaljuk utélag kozos céld sorozatta
formalni az eseményeket, igy megélni emlékez6 tudatunkban
és igy beszélni réla méasoknak. ebben megteremteni 6nmagunk
lényének tudatat. Ezt nevezik narrativ identitasnak, elbeszélG
Onazonossagnak. A tudésok azt is valljak, hogy én-tudatunk csak
ebben, az emlékezésben megélt multunk megfogalmazasaban
létezik. Entinknek egyik f6 meghatarozéja, az id6 fiiggvényében
egyik f6 vonulata a hivatdssal valé kapcsolat, a hivatds mdivelése.
A feln6tté valas folyamataban kezd kialakulni, majd a gyakorlat
éveiben valik teljessé a hivatasszemélyiség (Bagdy Eméke). En is
a hivatasom alakuldsanak folyamatat a sokféle részlet elagazodasa
ellenére egységes folyamatként élem meg, tudvan ebben a menta-
lis szerkesztés elrendez6 szerepét. Az ember préteuszi lény (R. J.
Lifton), aki a koriilmények kihivasai miatt kényszeriil valtoztatni
belsé igényeinek kiilsé megjelenitését illetve cselekvései formajat
— értékvilagat mindig megtartva — médositani. Ugy éreztem min-
dig és most is tgy érzem, hogy a hivatasommal egybeolvadt a sze-
mélyiségem és az igy kialakult célokat igyekeztem megval6sitani
az élet adta osszes szerepemben, minden szinten a betegagytol az
oktatdson 4t az elméleti munkélkodasomig.

Kivanom és remélem, hogy az életemben megismert, megor-
zott és megteremtett értékekeket kilenc éles eszd, szép unokam
tovabb gazdagitja.
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Sziileim eskiivsjiik napjan (1934)
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Gimnaziumi osztélytalalkozé. Piliscsaba (2001)
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Mikrobiol6gia gyakorlat. H6gyes Endre utca (1958)
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Belgy6gyaszati gyakorlaton. Szombathelyi kérhaz (1960)

Orvossa avatas. Erkel Szinhaz (1962)
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Evfolyamtalalkozé. Voros Csillag Szall6 terasza (1982)
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Katonai szolgédlatban. Tiszti kérhaz (1963)
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Ujszészy Laszl6, els6 fonskom 95 éves kordban




Jahn Ferenc szobranak avatédsa (elol Radinszky Jézsef
f6igazgato) (1983)
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Baba utcai kérhaz, tornaterem éptilete

Csaladom (1980)
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Orvossa avatasom 25. évforduléjan (Marschalké Izabella). Baba utca
(1987)
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A XX. keriileti tjsagnak interjat adok (1983)
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Ger6 Gabor f6igazgaté a kérhdz 25 éves évforduldjara vert
emlékplakettet adja 4t (2005)

A SOTE Barati Kor vezetGségében (1993 kortil)
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A hippokratészi eskii. K6sz, 1996

INTERNATIONAL

BALINT CENTENARY CONGRESS

under the high patronage of Dr. Arpad Gancz,
the President of the Hungarian Republic

1896-1996

BUDAPEST

HUNGARY
1§ May, 1996

Second Anmumsment

WELCOME ADDRESS

Dear Colleagues

I o plenug o iadom you et Budspest will bos he Mickuel Wi
Comeaorsson Congress Josly oxgeined b) e Inermiora Bilies Fedéion 0n
the

Michael Bialin ws bomt in Bodapest o 1 of Deceiuber, (896 where b has boen
Iving with smll inicmuptions 1l 1919 whew he congrated to England 11 was ey
bometown where he wen fo school. gradusied ot (he univessly, has become a
psychoanalyst, Bis st sientfic publications were fswcd. 1his was e very place whete
Tis thoughts and methods wers bam and made him weilknawn and popular Later all over
the world. He was ot the onty one who was forced 1o deave Humgary because the
tempests of the Nistony of tat e and whose genius coukd tive only iR ab
Jmparting it 10 the seience for the bene it of al mankind Unfortunately, hus ideas coukd
seturm home ouly aler hus death, some 10 years bgo. whea the new favourable political
mosphere gave ws a1 opporiunity o organi the fiest congress In Budspest to
conunenorate the U anaiversary of b bith

This second congress will be an excellent oceasion 10 ot togeier all (hove poaple f
AN O th ol wh Ui, Mumow aad oot M ‘ot s e and pay VbAE
10 this great Hunganan medical doctor and bumanst

1030l e a1 gren honour for us 1o welcome »ou and 5 aur coUARuES among our et
and fricnds in May in Budapest o of the Congress willbe the very same where i
was 10 years ago. That was the firs successful Madle- European Batint Congress that
opensd the gates for his followers 1o Eastern Europe reachung successful mesuly ever
sines then

So. you are welcome in our ice capital Budapest in May. 199

Budapgat, 20 February, (990,

'.{(Kw( A k"nl'm!ﬂwci&q Mkfv
Dr Endre Schnell De Komdlia Bobay i

Balint Mihaly Centenariumi Kongresszus brostraja (1996)
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A Gerontoldgiai Tarsasag vezetGségében
(bal oldalt all Beregi Edit, jobbrél 2. {il6 Ivan Laszl6). (Kb. 1993)

Gerontoldgiai vilagkongresszuson poszterem el6tt. Adelaide (1997)
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Kiilfoldi kollégdkkal és a féndvérrel. Arpad kérhaz (1998)

Az osztély névéreivel. Arpad kérhaz
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60 éves sztiletésnapomon. (Léderer Imre, Takacs Alajos, Boga Bélint,
Farkas Elek, Honti J6zsef) (1998)
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A Magyar Koztarsasag Erdemrend Kiskeresztje kittintetés (1998)
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Féigazgatdi btcst nyugdijazasom alkalméval
(Kiittel Péter és a gazdasagi igazgat6) (2003)

Csehédk Judit 4tadja a Batthany-Strattmann Dij kitiintetést (2003)
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Az osztaly bucsuztatasanal (2003)
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A Geriatriai Szakmai Kollégium tilése (2006)

El6adés a Parlamentben az Id6stigyi Tanédcs konferencidjan az Id6siigyi
Stratégia elGkészitése soran (2008)
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El6ad4s gerontolégiai konferencian (2010)

J.-P. Baeyens professzorral, az IGGT Eur6pai Régi6 vezetdjével (2009)
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Onkolégiai team, Karolyi Sandor Kérhaz (2010 koriil)

Esetmegbeszélés a hospice-ban (jobb oldalt Muszbek Katalin) (2008)
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El6adas a Tudoményos Akadémian a 10. Alzheimer
Vilagnapi Konferencian (2010)

119



80. sziiletésnapomon Ilona lanyommal és Bélint fiammal
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