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EFFECT OF SEMMELWEIS 13.
Semmelweis lizenete a mai magyar egészségligynek
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Abstract

,Ilness is used to be regarded as a mysterious, disgusting phenomena. Now it is considered
to be as a common question. This fact can not be denied by anybody.”(Semmelweis’s letter to
the Local Council of Buda - Pest, 31st March, 1862.)

In the obstetrical wards the almost 20% post-partum fever mortality rate was reduced to and
under 1% owing to the introduction of Ignidc Semmelweis’s method. Although this
outstanding result does not need any further explanation, its introduction, acceptance, and
realisation was strongly opposed by contemporaries. He was extremely ahead of his time
using a simple method. This resulted in scepticism, lack of understanding and opposition.
Albert Szent-Gyorgyi wrote: ,, the essence of discovery is to see what anybody can see and to
think what nobody thought about.” This is totally proved by Ignac Semmelweis’s case. The
success came only after after 1875, when Pasteur and Lister realised that illnesses are in fact
caused by pathogenic agents (microorganisms). Semmelweis’s permanent theory, according
to which not only dirty hands but also objects, textiles, equipment must be blamed for causing
infection!

Is Semmelweis’s life and work success or tragedy? His life may be tragic (lack of
understanding, refusal, neglectance, silence, deny), but his work means breakthrough for the
preventive medicine. It is still valid today. Primary prevention, asepsis, iatrogen dangers,
epidemics, either infectious or non-infectious diseases, empathy for the patients, working at
high standard are all significant messages and duties for even the doctors of today.
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A betegség azon magassagbol, melyre az emberiség koziszonyodasara emelkedett volt,
jelenleg a rendes szazalékra vagyon leszallitva. E tény tisztan all, és senki dltal kétségbe nem
vonattathatik”

Semmelweis levele a budai Helytartdo Tanacshoz - Pest, 1862. marcius 31. [1]
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A kozel 20%-os gyakorisagadt a gyermekagyi laz haldlozasanak 1%-ra illetve az ald
csOkkentette a sziilészeti osztalyon az a modszer, amit Semmelweis Ignac bevezetett.

Bar az eredmény magaért besz¢él, mégis hatalmas ellenallasba {itk6zik ennek bevezetése,
elfogadasa, kovetése. Korat joval megeldzve, olyan mddszert alkalmaz, ami egyszertiségénél
fogva hitetlenkedést, meg nem értést, és ennek kapcsan, ellenkezést valt ki.

Szent-Gyorgyi Albert irja: ,,a felfedezés lényege: azt latni, amit mindenki latott, és azt
gondolni, amire senki sem gondolt.” [2] Ez Semmelweis Ignac esetén messzemenden
igazolddott, hiszen annak felismerése, hogy baratjanak, Kolletschkanak, a korbonctan
tanaranak haldlat ugyanaz okozta, mint a gyermekagyi ldzban meghalt asszonyokét,
nyilvanvalova tette, hogy ezt a fertézést maguk az orvosok és orvostanhallgatok okozzak,
azzal, hogy a vizsgalatot megel6zéen a korbonctanon végeznek hulldkon boncolast és
kézmosas nélkiil atviszik a fertézést a hulldkrdl a sziild6 ndkre. Ha az orvosok elismerik
Semmelweis elméletének igazsagat, azt is elismerik, hogy a nék halala az 6k lelkiismeretiiket
terheli, amit legtobbjiik hatdrozottan tagadtak (aki nem - Michaelis kieli sziilészprofesszor- a
lelkiismeretfurdalastol ongyilkos lett), masrészt az irigység, féltékenység sem zarhatd ki a
magatartasukbol, hiszen egy olyan hordereji kérdésrél volt sz6, amely alapvetden
forradalmasitotta a gyermekagyi lazrol vald ismereteket. Az ellenkezés, timadasok mellett az
elhallgatas volt az, amivel megprobaltdk Semmelweis eredményét nem 1étezové tenni. Ady
Endre irta egyik publicisztikdjaban, hogy ,, csak az erd tud oriilni a mas sikerének is.” [3], Ggy
tlinik, ez az er6 Semmelweis kortarsainak sem adatott meg!

A sikerre 1875 utanig kellett varni, ekkor ismeri fel Pasteur és Lister, hogy a betegségeket
valdjdban korokozok (mikroorganizmusok) terjesztik, igy igazolast nyer az is, amit
Semmelweis mar évek o6ta hangoztatott, hogy a kéz mellett a szennyezett targyak, textiliak,
hasznalt miiszerek is kozvetitoi a fertdzésnek!

Tragédia vagy gydzelem Semmelweis élete és munkassiga? Elete talan tragikus
(megnemértés, elutasitds, bagatellizalas, elhallgatds, megtagadas), de kétségtelen, hogy
munkassaga a megel6zd orvostannak nagy attérés, ami a mai napig megorizte aktualitasat.

A primer prevencio jelentoségét senki nem vitathatja. A kockazat felismerése,
megsziintetése/minimalisra csokkentése, megfeleld intézkedések bevezetésével (klorviz, mint
dezinficiens), két honap alatt, kozel 50 %-al csokkentette a haldlozast a gyermekagyi lazban
szenvedOk korében, tjabb két honap mulva, amikor nyilvanvaléva valt Semmelweis elott,
hogy nem csak a kéz, de miszerek, dgynemt, fehérnemii,stb. szintén a fertézés kozvetitdi, 1%
ala csokkentette a halalozast, ott ahol négy honappal elétte minden 6todik sziilond meghalt.

Ma, az aszepszis bevezetésével az iatrogén artalmak jelentésen csokkentek ( a sebészek,
sziilészek ma is Semmelweis elve alapjan fertdtlenitik a kezeiket, csupan a hasznalt
dezinficiens valtozott), sajnos azonban a mortalitdsi mutatokat tekintve, ma Magyarorszagon
a haldlokok csaknem fele, olyan betegség kovetkezménye (sziv- és érrendszeri, daganatos
megbetegedések, emésztdszervi megbetegedések, stb.), amiben megfeleld primer
prevencioval, meg sem kellene betegedni, nem hogy meghalni! Ennek oka egyfeldl, hogy ma
a magyar egészségligyi rendszer, foleg kurativ irdnyba mutat és kevésbé hangsulyos a
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preventiv tevékenység. A miértekre szamos valasz van, ami miel6bbi megoldasokat stirget!
fgy elengedhetetlen a lakossag oktatasa, egyéni kompetenciak fejlesztése az egészségkarosito
kockéazatok csokkentésére/megsziintetésére. A dohanyzas, talzott alkoholfogyasztas, nem
megfeleld taplalkozas, mozgashiany, distressz, csak néhany azok koziil a kockazatok koziil,
amelyek jelentésen karositjak a lakossadg egészségét, ¢és a fent emlitett megbetegedések
kivaltoi. Mindaddig, amig ebben nem tudunk hatékony egyiittmikodést kialakitani az
érintettekkel, addig nem varhato jelentds javulas. Ezt egyfelol a lakossag oktatasaval,
masfeldl a tarsadalom szemléletvaltasaval érhetjiik el, mert a jelenlegi tdjékozatlansag, fél-
informaciok az egészségfejlesztés teriiletén, a megengedo, de legalabbis elnézd magatartas az
egészségkarositd tényezdk jelenlétével kapcsolatban, stlyos, visszafordithatatlan, vagy
nehezen visszafordithatd kéarokat okoznak, mind a népegészségiigynek, mind a
nemzetgazdasagnak. Az egészségfejlesztés alapjainak tanitdsa az oktatds része kell, hogy
legyen az oOvodatol a gradualis €és posztgradualis képzés minden szintjén, mert ennek
hidnyadban nem varhato el egyiittmikodés az érintettek részérdl, és nem tudjuk elfogadtatni
veliik, hogy az egészség fontos gazdasagi tényezé mind az egyénnek, mind a munka
vildganak, mind az egész tarsadalomnak, ahhoz azonban, hogy igy legyen az egészséget
presztizsként kell kezelni!

Semmelweis munkdssaga jo példa arra is, hogy egy, népegészségiigyi szempontbol
epidémianak tekintett kérdest, hogyan lehet endémidva valtoztatni, legyen szo6 akér jarvanyos,
akar nem jarvanyos megbetegedésrol.

Ehhez napjainkban is olyan népegészségligyi programra van sziikség, mely a primer
prevencio mellett, ami az egészségkarositd kockazatok csokkentését/megsziintetését tizi ki
célul, a secunder prevencionak is megfeleld teret biztosit, hogy a betegség megel6zo
allapotokat, illetve a betegséget korai fazisaban ki tudjuk sziirni, és hatékonyan kdzbe tudjunk
avatkozni. Ennek eredményességét csak ugy lehet elérni, ha a szlirprogramok hatékonysagat
jelentdsen noveljiik. Semmelweis példdjabol lathatjuk, hogy bar 6 tudta, hogy mekkora
jelentésége van a felfedezésének, kollégaival nehezen tudta elfogadtatni, igy bevezetése, és
ennek kovetkeztében hatékonysaga, joval kisebb volt Osszességében, mint ahogy lehetett
volna, ha ez szélesebb korben keriil alkalmazasra. Ezért is fontos ma a népegészségiigyi
programok 10-15%-0s hatékonysadganak emelése. Alapelvként talan megfogalmazhatjuk,
hogy ,.kitaposott 6svényen kell jardat épiteni!” Ezt épitészmérnok Edesapam mondta, amikor
megkérdeztem, hogy az 0j lakonegyedekben miért €pitik meg a jardat a bekoltdzés utan és
nem elotte? Az emberek, csak akkor hasznaljak a jardat, ha az, az altaluk kitaposott 6svényen
épil! Ez a népegészségiigyi programra adaptilva azt jelenti, hogy a kompetencidk
megfogalmazasakor, vegyiik figyelembe, hogy mi a lakossag ,.0svénye”? Igy, az aktiv
lakossag korében a népegészségiigyi programokat, a foglalkozas-egészségiigy mellé kell
rendelni, mert a munkakori alkalmassagi vizsgalatok kotelezdek a szervezett munkavégzést
végz0 munkavallalok részére, igy a 10-15%-0s népegészségiigyi hatékonysdgot csaknem
100%-ra emelhetd, ami tobb mint négy milli6 ember primer és secunder prevencidjat jelenti.
Ezt a feladatot, az iskolaskoru fiatalok esetén az iskolaorvosi rendszerbe integralva, jelentds
hatékonysag novelés érhetd el kb. két millio fiatal korében. Csak ez a két rendszer hatmillié
ember primer, secunder prevenciojat biztosithatna, illetve az erre ¢épitett komplex
egészségfejlesztd programok jelentdsen csokkenthetnék az elkeriilhetd betegségekbol
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bekovetkezd halalozast. Az itt felhalmozasra keriilt adatok népegészségiigyi szempontbol ma
nem keriilnek felhasznalasra, pedig - €¢s ez Semmelweis lizenete — a statisztikai megfigyelések
jelentosége olyan kérdések kutatasara hivhatja fel a figyelmet, amelyek ma még nem
tisztazottak, de holnap azza valhatnak! Ezért sem engedhetjiik meg az itt keletkezd
adatok/értékek elvesztését!

Miért éppen Semmelweis? Erre a legkézenfekvébb valasz a zsenialitasa! Pedig e mdogott
felsejlik még egy ok: az empatia! EgylittérzEés a szegény, meggyotort betegeivel, akik végso
kétségbeesésiikben és tehetetlenségiikben fordultak a klinikakhoz, tobbnyire leAnyanyak, vagy
mély szegénységben ¢élok, akik nem tudtdk volna felnevelni gyermekeiket, de pénziik sem
volt, hogy lelenchdzba adjak dket, igy ez maradt az egyetlen kiut, kitéve magukat annak, hogy
rajtuk tanuljanak az orvostanhallgatok, és megkapjak a gyermekagyi lazat. Tobbnyire nem
lehetett megmenteni Oket, igy az orvosok nagy részét nem érdekelte sorsuk. Nem igy
Semmelweis Ignacot, aki mélyen egyiitt érzett velilk, és nem torédott bele, hogy ez
megvaltoztathatatlan lenne. Németh Laszlo irja: ,, Nincs pdlya, amely az erkélcs ormaira
észrevétlenebb szerpentint kindlna, mint az orvosi.” [4]. Méltan gondoljuk, hogy Semmelweis
is késztet: mi hol tartunk ezen a szerpentinen? Empatidnk, betegeinkért valo kiizdelmiink
mindég toretlen? J6 az, ha az orvosi ellatas egyre inkabb szolgaltatas és nem szolgalat, hogy
az egészségiigy iparra valt, és a merkantilis szemlélet sokszor dominans? Valoban mindég a
helyzet magaslatan vagyunk? Ha ezt a kérdést minden nap feltessziik magunknak, akkor egy
1épéssel eldbbre jutunk a szerpentinen, s elérhetjiik, hogy betegeink ugy érezzenek, mint
Szabo Lérinc, aki orvosardl irja, az Egy orvos halalara cimi versében: ,, hittem benned.: titok
voltal nekem/ s mégis biztos, kiprobalt védelem.” [5]. A sikeres gyogyitds nem nélkiilozheti a
beteg bizalmat és orvosaban vetett hitét, ami a beteg irdnti empatia nélkiil nehezen képzelhetd
el.

Semmelweis munkdassaga, kiizdelme {izenet a ménak, mert, ahogy Németh Laszl6 irja: "Egy
tarsadalom igazi ereje nem a beldle raketakent felszallo tiineményekben, hanem a mélyén
dolgozo emberek értékeben van" [6].

Ezeknek az értékeknek a megdrzéséért kiizdott Semmelweis Ignac és ez nekiink is
mindennapi feladatunk és kotelességiink, ami kitartast, igényességet kovetel: ,, Ez a dolgod,
ha ember vagy, s meg akarod tartani ezt a rangot.” mondja Marai Sandor [7].
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