A test torténete - a sziiletéstdl a halalig

Az élet biztonsagosabba valik

A 19. szazad végére az ember bioldgiai 1éte minden Korabbinal biztonsagosabba valt. Ennek
jele, hogy az orszag lakossaga az egész korszakban, de kiilondsen 1880 és a vilaghabora ko-
zOtt, olyan gyorsan gyarapodott, mint kordbban még soha. A magyar korona orszdgaiban
1910-ben 20,9 millio lakost irtak 6ssze; 60 év alatt 60 szazalékkal ndtt a népesség, mikdzben
az orszagot kivandorlok millioi hagytak el! Ez a ,,népességrobbanas” egyébként nem volt
egyedi jelenség: hasonld dinamikus gyarapodast €It meg az ipari forradalom kibontakozasaval
egész Europa.

Az életet egyrészt a gazdasag, a tudomany ¢és a technika forradalmi fejlédése, masrészt az
egészségligy intézményrendszerének kiépiilése tette biztonsagosabbd. Megsziint a tomeges
¢hhalal fenyegetése: a mezdgazdasag fejlodésének koszonhetden az Osszlakossaghoz képest
kevesebb termel6 sokkal nagyobb népességet tudott ellatni élelmiszerrel. Az infrastruktura,
mindenekel6tt a kozlekedés forradalma lehet6vé tette az egységes belsé piac 1étrejottét, a la-
kossag egyenletes élelmiszerellatasat. Az orvostudomany felfedezései és az intézményrend-
szer kiépitése kovetkeztében jelentsen javultak az egészségligyi viszonyok, ami a haland6sag
latvanyos csokkenését eredményezte. Jogszabalyokban és intézményekben teljesedett ki a 18.
szazadi felvilagosult abszolutizmus ,,0jitasa”, hogy az allam egyrészt felelosséggel tartozik
polgarainak egészségéért, masrészt joga van ellendrzést gyakorolni testiik f6lott a sziiletéstdl a

halalig.

Kevesebb halott - sok ujsziilott

A lakossdgszam gyors novekedésének kézvetlen magyarazatat a népesedési viszonyok valto-
zasa adja. Az iparosodas el6tti tarsadalmakat magas sziiletési és halalozasi aranyszamok jel-
lemezték: igy Magyarorszagon az 1840-es években ezer lakosra évente 45 sziiletés és 35-40
haldlozas jutott. A modernizaci6d els0 népesedési kovetkezményeként a haldlozdsok szdma
erdteljesen csokkenni kezdett: a vilaghabortig nalunk 23 ezrelékre esett vissza. Ugyanakkor a
sziiletési aranyszam az 1880-as évek végéig csaknem valtozatlan maradt, majd utana is las-
sabban csokkent, mint a haldlozasi: a korszak végén ezer lakosra 34 0jsziilott esett évente.
(Osszehasonlitasul: hazankban 2010-ben 9,1 sziiletés és 12,8 halalozas esett 1000 lakosra.)

A magas sziiletési €s haldlozasi ardnyszamok eredményeképpen a népesség nagyon fiatal volt:

az atlagéletkor a 20. szazad elején 27 év koriil mozgott. A lakossag 37 szézaléka 14 évesnél



fiatalabb volt, a 60 év folotti 6regek viszont minddssze a népesség 7 szazalékat tették ki.

Az emberi élet biztonsagosabba valasanak megbizhatd bizonyitéka volt a sziiletéskor varhato
¢lettartam emelkedése: a forradalom el6tt sziiletett generacio atlagosan 24, a kiegyezés nem-
zedéke 30, az 1910-es évek elején sziiletett pedig mar kozel 40 évre szamithatott.

A még mindig magas halandosag f6 oka valtozatlanul a gyakori csecsemo- és gyermekhalal-
ban rejlett: a halottak 45 szazaléka a 20. szazad elején is 6t évesnél fiatalabb volt. 1840-ben
1000 ujsziilottbol 288 meghalt egyéves kora eldtt, s 1910-ben ez a szam még mindig 206 volt.
A haboru elotti években sziiletett generacidobol a fiuk 62, a lanyok 66 szazaléka érte meg a 10.
sziiletésnapjat. Ennél rosszabb mutatokkal Eurdpaban csak Oroszorszag ,.dicsekedhetett”.
Magyarorszag lakoi a korszak végén is atlagosan legalabb tiz évvel rovidebb ideig éltek, mint
nyugat- és észak-europai kortarsaik. A népességfogyasztd tényezok okaként a kortars szak-
emberek — még mindig — a nem kielégité taplalkozast, a rossz lakasviszonyokat és a hianyos
egészségligyi szervezetet nevezték meg.

A haboru elétt mar csaknem minden szazadik elhalalozott dnkezével vetett véget életének. Az
egész Monarchiat érint6 ,,0ngyilkossagi jarvanyra” mar a kortarsak is felfigyeltek, de okaira
kielégit6 magyarazat maig nem sziiletett, mint ahogy a regionalis kiilonbségekre sem (a szé-
kelyeknél példaul az ongyilkossagok gyakorisaga haromszorosa volt az orszagos atlagnak).
Baleset kovetkeztében haromszor annyian haltak meg 1910-ben, mint a kiegyezés évében:

ennek oka féleg az iparosodasban és a nagyvarosok létrejottében keresendd.

A sziiletés

A sziilés helyét, modjat, illetve az abban kozremiikoddket tekintve a korszakot még inkabb a
hagyomanyos formak tovabbélése jellemezte, de egyre nagyobb szerepet kdvetelt maganak a
modern allam altal kiépitett egészségiigyi intézményrendszer.

A paraszti vilagban, kiilondsen a tanyan €lok korében nem szamitott ritkasdgnak az 1désebb
ndérokon, szomszédasszony vagy a férj segitségével lezajlott sziilés sem, de — foleg a korszak
masodik felében — tobbnyire szakképzett segitd kozremiikodésével jott vilagra az ujsziilott.
Az atlagnal tigyesebb, batrabb, gyakran segitségiil hivott asszonyokat a 18. szazadban a felvi-
lagosult abszolutizmus inditotta el a professzionalis babava valas utjan. Tevékenységiik foko-
zatosan allami ellendrzes ala keriilt: kiépiiltek képzésiik intézményei, miikddésiiket vizsgak-
hoz és oklevélhez kotottek, kozremiikddésiiket pedig igyekeztek kotelezoveé tenni a sziilésnél.
Az 1876-0s kozegészségligyi torvény a nagyobb telepiiléseket baba alkalmazasara kotelezte.
A hivatasos sziiléssegiték nagyon kiillonb6z6 szintii ismeretekkel rendelkeztek. A hierarchia

aljan a csak tapasztalataikra tdmaszkodo6 parasztbabak tevékenykedtek. Koziiliik emelkedtek



ki a megyei féorvos altal néhany napos alapképzésben részesiilt és vizsgat tett un. cédulas,
illetve a gyorstalpalé tanfolyamokon végzett masodrendii babak. A rangsor ¢é1én az egyetemi
orvosképzés mellett miikodo intézetekben végzett okleveles sziilésznok alltak.

A sziilés az agrartarsadalomban teljesen, a varosi lakossag esetében tulnyomorészt otthon
zajlott. A ,,sziilészoba” lehetett a paraszthaz szobaja, kamraja, konyhaja, de akar az istallo is.
Az agyban sziilés falun csak a 19. szazad végére, az okleveles babak elterjedésének kdszonhe-
toen valt altalanossa.

A sziilés a n6i kozosség illetékességébe tartozott, a férfiak — beleértve a férjet is — jelenlétét,
kozremiikodését csak rendkiviili koriilmények indokolhattak. A sziilészet ugyan mar az 1780-
as évektdl kotelezo targy volt az orvosképzésben, s6t 1881-ben 6nalld tanszéket kapott a bu-
dapesti egyetemen, de orvos vagy sebész csak nagyon ritkan, stilyos komplikacio esetén ke-
riilt kapcsolatba az eseménnyel. Korhdzban csak kényszerhelyzetben, tobbnyire a varosi tar-
sadalom peremére sodrodottak — megesett leanyok, cselédek, prostitudltak, nyomorusagos
lakasviszonyok kozt €16 munkasndk — hoztak vilagra gyermekiiket; 6k egyben az orvos- ¢és

babaképzés ,,taneszkdzeinek™ szerepét is betoltotték.

Sziiletésszabalyozas

A gyermeket a hagyomanyos tdrsadalom Isten ajandékanak tekintette, ezt a kereszténység
normdi — amelyek a sziiletések korlatozdsdnak semmilyen forméjat nem engedélyezték —
megerdsitették. A magas csecsemod- €s gyerekhalandosag mellett amugy is a minél tobb sziile-
tés volt a csalad érdeke, hiszen ez biztosithatta fennmaradasat, de értéknek szamitott a gyer-
mek a csaladi gazdasag munkaerejeként is. Bar a sziiletéskorlatozas kiilonboz6 formai — a
héazasodasi életkor kitolasa, a fogamzasgatlas, illetve a terhesség megszakitasa és a csecsemo-
gyilkossag — a korabbi korokban is ismertek voltak, azzal igen ritkan, tobbnyire csak krizis-
helyzetben éltek, a kozvélemény elitélte, utobbiakat pedig a jog is biintette.

A népességnovekedés tudatos korlatozasat Magyarorszagon a 19. szdzad masodik felétdl lehe-
tett tarsadalmi jelenségként érzékelni. A nyugat-eurdpai szokas — hogy a hazasodas késébbre
tolasaval csOkkentsék a megsziilhetd gyermekek szamat — nalunk alig érvényesiilt. A szexua-
lis onmegtartdztatast inkabb a hazassagon beliil gyakoroltak, illetve kényszeritették Ki. A pa-
raszti vilagban egyes vidékeken a hazassagkotés utan a sziilok egy ideig nem engedték egytitt
hélni a fiatal part, vagy az asszony maga akadalyozta a hazaséletet. A hosszu ideig tarto szop-
tatast a terhesség megeldzése szempontjabol is ajanlatosnak tartottak.

A fogamzasgatlas modszerei koziil a megszakitott kozosiilés a 19. szdzad masodik felében

terjedt el az agrartarsadalomban. Elterjedésében a katonasagot, illetve a varosi életet megjart



férfiak jatszottak kulcsszerepet. A naptari modszerként ismert védekezés is ebben a korszak-
ban valt lehetévé, miutan az orvostudomany a szazad kozepén felismerte a menstruacios cik-
lus és a fogamzas idébeni kapcsolatat. Ugyancsak ezekben az évtizedekben terjedtek el széle-
sebb korben a fogamzasgatlas belséleg — hiivelyben, méhben — alkalmazhat6 eszkozei. A sza-
zadforduld koril mar az 6bliték, labdacsok, spongyak, pesszariumok, méhvillak stb. széles
valasztékat kinaltdk a gydgyszertarak, természetesen a jobb modu varosi asszonyok szamara.
A falusi n6k ezeknek az eleve kétséges megbizhatosagi eszkozoknek a babak altal készitett
utanzataival — zsirral kevert timso, viaszkorong, ecetes rongy — vagy a szintén a babak altal
elterjesztett ecetes vagy timsos Oblitéssel probaltak csékkenteni a sziiletendé gyermekek sza-
mat. E modszerek széleskort elterjedtségére kdvetkeztethetiink abbol, hogy a 20. szazad ele-
jén az orvosi szakirodalom mar figyelmeztetésekkel, fenyegetésekkel igyekezett elriasztani a
babakat a gyakran sulyos egészségkarosodassal jaro modszerek terjesztését6l. Ugyancsak a
varosi lakossag korében terjedt a szazad utolso6 évtizedeitdl az 1870-t6]1 mar gumibdl gyartott
kondom alkalmazasa.

A terhesség miivi megszakitasat ugyan torvény tiltotta, ennek ellenére a magzat elhajtasanak
szamos modjat alkalmaztak. Gyakran a terhes n6 maga vagy idésebb ndrokona segitségével
probalkozott — novényi fozetek vagy patikdban beszerzett vegyszer ivésa, forr6 fiirdd, emelge-
tés, ugralas, titdgetés utjan — vetélés eldidézésével. Ha nem jart sikerrel, babahoz fordult, aki
az abortuszt a kockazathoz mért (mind a terhes nét, mind a miitétet végzot bortonblintetés
fenyegette) dijazas ellenében ugyanolyan szolgaltatasként végezte, mint a sziilés levezetését.
A tény, hogy nagyon kevesen keriiltek birosag elé magzatelhajtas miatt (tobbnyire csak akkor,
ha azt komplikaciok miatt nem lehetett titokban tartani), azt mutatja, hogy a kdzvélemény
elfogadta ezt a gyakorlatot, féleg a hazassagon kiviili terhességnél, a sokgyermekes anyaknal
¢s a betegeskedd vagy rossz hazassagban €16 asszonyoknal.

,»Alig van kozség, melyben, sajnos, ne volnanak ugynevezett javasasszonyok, kik minden
pillanatban helyt allnak, ha egy szegény lednyt vétke eredményétdl vagy lelketlen asszonyt
méhgyiimolcsétdl kell megszabaditani. Az ily gyermeksikkasztds manap falun mindennapi
dolog; innen van, hogy némely kozségben egy-egy csaladban nincs tobb két gyermeknél, a
tobbit — elkenik. Az ily gyermekelpusztitasrdl ritkan szerez tudomast a fels6bb hatdsag, orvost
nem hivatnak, a ken6é-asszonyok végzik a gyogykezelést, és ha elvétve a tény el nem palastol-
hato, tamadnak — fajdalom — lelkiismeretlen orvosok, kik néhany forintért segitik eltitkolni a

blint” — panaszolta egy olvasoi levél az Egészség cimi folyoiratban 1888-ban.



Az egészséguigyi viszonyok

Az egészségligy a dualizmus évtizedei alatt jelent6s fejlédésen ment keresztiil. Az 1876-ban
megalkotott els6é kozegészségiigyi torvény (amely eurdpai viszonylatban is az uttérok kozé
tartozott) megszabta az allam, a megyék és a kdzségek teenddit e téren. A jogszabaly megha-
tarozta a lakasok, munkahelyek, iskolak, kozintézmények ,,egészségiigyi minimumat”, eldirta
a jarvanyok megeldzésével ¢€s lekiizdésével kapcsolatos teendOket. A varosokat €s a hatezer
fénél népesebb falvakat orvos tartasara kotelezte, a kisebb kozségeknek kozosen kellett kor-
orvost fogadniuk. Az orvosok a telepiilésektdl kaptak megegyezés szerinti, a megélhetéshez
alig elegend¢6 fizetésiiket, és a betegeket kiilon dijazas ellenében, a szegényeket ingyen gyo-
gyitottak.

Noha a torvény eldirdsainak csak lassan tudtak érvényt szerezni, az eredmények kétségbe-
vonhatatlanok. Az orvosok szama a dualizmus évtizedeiben megharomszorozodott, a korhazi
agyak szama tizszeresére emelkedett. Ezekben az évtizedekben épiiltek fel a nagy klinikak, és
az orvosképzés szinvonala felzarkozott a bécsi mellé. Megsziilettek a kdrnyezet egészségiigyi
viszonyait ellendrzé intézmények, mint példaul a Székesfovarosi Bakteriologiai és Kozegés-
zségligyi Intézet, vagy a szintén budapesti Pasteur Intézet. 1887-ben kezdte meg mikddését a
Budapesti Onkéntes Mentéegyesiilet. Figyelemreméltd 1épések torténtek az ipari munkasok
egészségligyi ellatdsa terén. Az 1870-es évektdl a munkédval kapcsolatos megbetegedések
vagy balesetek esetén a munkaado volt koteles fizetni az apolési koltségeket. Az 1880-as
évektdl kiépiilt az ipar- és munkaegészségiigy hatdsagi ellendrzd szervezete, amely Orkodott
az ipartelepeken, gyarakban az egészségiigyi minimum betartasa folott. Az Altaldnos Munkas
Betegsegélyezd és Rokkantpénztar 1870 jott 1étre: a kétharmad részben a munkavéllalo, egy-
harmad részben a munkaado altal fizetett jarulékokbol tappénzt fizetett, orvosi, korhazi ella-
tast nyujtott a biztositott munkasoknak. 1891-ben, Eurépaban az els6k kozott térvény tette
kotelezové a munkasok betegbiztositasat: a vilaghabort eldtt a gyarakban dolgozok 84 szdza-
1¢ka mar biztositott volt.

Az egészségiigyrdl szold diskurzusban — a magas gyermekhalanddsdg miatt is — nagy sulyt
kaptak a gyermekek ¢€letviszonyai: ennek egyik gyakorlati konzekvencidjaként épiilt ki a sza-
zad utolso évtizedében a nagyvarosokban az iskola-egészségiigy szervezete. Az iskolaorvos
feladata nemcsak a kozegészségligyi torvények végrehajtasa volt, hanem a jové nemzedék
egészséges ¢letre valo oktatdsa, els@sorban a higiénés ismeretek terjesztése.

Az egészségiigy fejlodését bemutatd statisztikai atlagok mogott azonban Magyarorszag masik

dualizmusa rejtézik. Az egészségiigyi szakszemélyzet egyenldtlen eloszlasa miatt a javulas



hasznat szinte csak a varosok lakoi élvezhették. Varoson miikodott az orvosok kozel fele —
egyes helyeken mar az igényeket is meghaladta szamuk — ezzel szemben csak 6 falura jutott
egy kororvos. A korszak végén is betdltetlen volt a kozségi, illetve kororvosi helyek harmada!
Nagyok voltak a regionalis kiilonbségek is az ellatasban: a Duna-Tisza kdzén haromszor any-
nyi orvos jutott szazezer lakosra, mint Erdélyben, és 6tszor annyi, mint Horvatorszagban. A
szegényebb vidékek falvainak ezreibe egyaltalan nem jutott el az egészségiigyi civilizacio. A
millennium évében tobb mint kilencezer falu — itt élt a lakossag 40 szazaléka — még szakkép-
zett babaval sem rendelkezett.

Az orvos-szakirdk allando panasza, hogy a nép kozombos a kozegészségligyi szabalyokkal
szemben, de a kozigazgatas képviseldinek java része sem torekszik a rendelkezéseknek ér-
vényt szerezni. Valoban, csak lassan valtozott a hagyomanyos tarsadalom felfogasa egészség-
Il és betegségrdl. A jo gazda elébb hivott ,,lodoktort” az dllataihoz, mint orvost a beteg csa-
ladtaghoz. Az orszag legfejlettebb régioi kozé tartozd Sopron megyében példaul az 1880-ban
elhunytak 70 szazaléka semmilyen orvosi segitségben nem részesiilt. A gyermekeknél még
rosszabb volt ez az arany, hiszen az elterjedt vélekedés szerint ,,a gyereket nem lehet gyogyi-
tani, mert nem tudja megmondani, mi baja van”. A kororvosi intézmény ,,csak arra valo, hogy
a népet, mely ugy sem szereti az orvosi segélyt igénybe venni, még inkabb elidegenitse az
orvostol, ki irant sokszor gytldlettel viseltetik, mert nem lat benne mast, mint az 6 terheinek,
kifizetéseinek szaporitojat” — irta a kdozegészségiigy ,,miseriai” felett kesergd dunantuli orvos
1885-ben.

A paraszti vilagban a népi gyogyitas és kuruzslas alig-alig veszitett jelentdségébdl. Ez részben
a koznép kozott altalanosan elterjedt ismereteken alapult: szinte minden csaladban volt valaki
— tobbnyire né — aki rendelkezett tobb-kevesebb gyogyitd ismerettel. Ugyanakkor minden
kozosségben voltak specialistak is, akik a gyakran csalddon beliil 6rokitett ,,titkos™ tudasra
tamaszkodtak. Gyogyitd szerekként a kornyezetiikben talalhatdo anyagokat hasznaltak. Az
eljarasokban magikus praktikak és megfigyelésekre alapozott, azok altal igazolt modszerek
(gyogynovények, gyogyfiirdok, asvanyi anyagok hasznalata) keveredtek, de szervesen beépiil-

tek a tudomanyos orvoslasbol leszallt, olykor csak félig megértett, s 6t félreértett eljarasok is.

Legy06zott jarvanyok

A korabbi évszazadokban a népesség normalis gyarapodasat rendszeresen megcsapolta, sot,
veszteségbe forditotta egy-egy sulyos demografiai katasztrofa: jarvany, ¢éhinség vagy héaboru.
A gyors és folyamatos népességnovekedésben a 19. szazadban fontos szerepet jatszott e té-

nyezok kikiiszobolése: a nagy jarvanyok visszaszoritdsa és az ¢hinségek megsziinése.



A jarvanyok két {6 fajtdja, a pandémiak (id6legesen, nagy teriileten fellépd tomeges megbete-
gedés) és az endémiak (egy adott betegség megszokott eléfordulasa egy adott népességben)
alland6 veszélyt jelentettek az emberi életre. A jarvanyok elleni sikeres kiizdelem alapjait a
19. szdzadban a természettudomanyos ismeretek boviilése (a mikroszkopikus méretii koroko-
z0k felfedezése, az ok-okozati Osszefliggések tisztazasa) teremtette meg. Ezekre az ismeretek-
re timaszkodva aztan a polgari allam intézményrendszere (jogszabalyokkal, az azok betartasat
kikényszeritd intézményekkel, a természeti és az épitett kornyezet alakitasaval, az egészség-
igyi intézmények ¢és személyzet gyarapitasaval, az ismeretek terjesztésével), elsOsorban a
megeldzésre — védooltas, higiéniai viszonyok javitasa, fertdtlenités, elkiilonités, hatékony
gyogyszerek — alapozva, torténelmi Iéptékben viszonylag rovid id6 alatt urra lett a hagyoma-
nyos jarvanyos betegségeken.

Elsdként a himlg ellen sikeriilt megtalalni a védekezés hatékony modjat. A tehénhimld kivo-
natabol eldallitott oltast 1801-t6l alkalmaztdk a magyarorszagi orvosok egyre szélesebb kor-
ben: az 1870-es években mar az ujsziilottek haromnegyedét beoltottak ellene. 1887-t61 a vé-
ddoltas, s6t, 10 éves korban az ujraoltas is kotelezové lett. A megelézés eredményeképpen a
himl6 1913-ban mar egyaltalan nem szerepelt a halalokok k6zott.

Nem tudott ilyen teljes sikert felmutatni az egészségiigyi szervezet a tobbi jarvanyos gyer-
mekbetegséggel szemben: a diftéria, kanyard, vorheny, szamarkohogés csokkend aranyban
fordult ugyan el6 a halalozasi statisztikaban, de még mindig f6leg ezek voltak feleldsek a na-
gyon magas csecsemd- és gyermekhalandosagért. A gyermekjarvanyokra mind a kezdetleges
higiénés viszonyok kozt €16, sokgyermekes parasztcsaladok, mind az egyre nagyobb tomeg-
ben 6sszezsufolodd varosi szegénység elkeriilhetetlen sorscsapasként tekintett. Ezek ellen a
fertdzo betegségek ellen egyeldre csak az elkiilonitéssel, az érintett csalddok otthonanak és
hasznalati targyainak fertétlenitésével védekeztek. (A masodik védboltast — a diftéria ellenit —
1932-ben vezették be, a tobbi fertdzé gyermekbetegséget pedig csak a 20. szazad masodik
felében sikeriilt kiirtani.) A szazad végére — legalabbis a varosokban — mar a gyakorlatban is
mukodott a fertzo betegségek kotelezo bejelentése, kiépiilt a fertdtlenitd allomasok halozata.
Utobbi foleg a ruhatetli altal terjesztett flekktifusz elleni kiizdelemben volt eredményes. Az
influenza, mint jarvanyiigyi kihivas 1889-ben jelent meg el6szor, €s csak a beteg lehetdség
szerint elkiilonitésével védekeztek ellene. Az 1900-as évektdl rendszeresen jelentkezett Gsszel
¢és tavasszal, de igazan dramai pusztitast a targyalt korszakon tal, 1918-20 kozott okozott a
,,spanyolnatha” Eurdpa-szerte.

A hastifuszt varosi kdrnyezetben, elsdsorban a vizvezeték- és csatornahélozat kiépitésének

koszonhetden sikeriilt visszaszoritani. A falvakban, kisvarosokban — a természeti viszonyoktol



fliggden — tovabbra is gyakori betegségnek szadmitott ez a kér (népi nevén hagymaz, a régi
,morbus hungaricus”). Szintén vidéken jelentett komoly vesz€lyt a veszettség: becslések sze-
rint az 1880-as években évente harmincezer koriil mozgott ,,a dithos eb marta sebbdl” eredd
halalesetek szama. Mindossze 6t évvel azutan, hogy Pasteur kozzétette felfedezését, 1890-ben
1étrejott Budapesten a Pasteaur Intézet a tetanusz oltdanyag alkalmazasara.

Az armentesitések €s a mocsarak lecsapolasa kovetkeztében a korszak folyaman csaknem
teljesen megsziint a korabban egyes vidékeken tomegesen el6forduldé malaria. ,,A verseciek
mar nemigen kaptak el, de annal inkabb a falusi nép, és hetivasar napjan megszokott kép volt
az olyan vidéki ember, aki a subdjaban vacogva il az idegen haz kapujaban, és varja, mig
elmulik a rohama” - emlékezett vissza a bansagi mocsarak kiszaritasanak idejére — 1870-es

¢vekbeli gyermekkorara — Herczegh Ferenc.

A 19. szazad jarvanya, a kolera

A kozép- és koraujkor félelmetes jarvanyanak, a pestisnek a helyét a 19. szazadban a kolera
vette 4t. Magyarorszdgon 1831 és 1893 kbzott 6t nagyobb és tobb kisebb rohammal pusztitott,
s 0sszesen legalabb egymillié aldozatot kovetelt. Az 1831-es megjelenés utan nagy pusztitast
végzett 1848-49-ben is. A harmadik nagyobb kolerajarvany 1854-55-ben nem volt olyan he-
ves, mint az 1831-es, de sokkal hosszabb ideig tartott. A kortarsak a Galiciabol és Erdélybol
idevezényelt, polgarhazaknal elszallasolt csaszari-kiralyi katonasagban gyanitottak a fert6zés
forrasat.

1866-ban dél feldl a Duna mentén, a kereskedelmi utakat kdvetve szivargott be a jarvany,
¢szaknyugatrdl pedig a porosz-osztrdk habori csapatmozgésai hurcoltdk szét a betegséget.
Pozsony, Nyitra és Trencsén vidékén sulyos jarvany tort ki, amely nemsokara elérte Pestet és
Budat, valamint Esztergom, Komarom ¢és Fejér megyét is. A kb. 150 ezer megbetegedettnek
kozel fele, legalabb 70 ezer ember esett aldozatul a jarvanynak.

A legtobb aldozatot koveteld jarvany 1872-74 kozott sujtotta az orszagot. Az Oroszorszagbol
kiindult jarvany 1872 marciusaban jelent meg Maramarosban és 1873 szeptemberére az egész
orszagban elterjedt a fert6zés. Noha negyven év telt el a kolera elsd jelentkezése ota, még
mindig nem sikeriilt hat¢kony védekezni ellene, vagy gyogyitani azt. Elterjedt gydgyszernek
szamitott az opium, a kamforszesz, a rummal, ecettel vagy citrommal kevert ivoviz. Sokan a
kiilséleg hasznalatos fertOtlenitOszereket is beszedték. Az orvosok korében a talajfert6zési
elmélet uralkodott, a f6 betegségatvivoket elsdsorban a fertdzott ruhdkban és dgynemiikben
keresték. Az ivovizfertdzés veszélyét mar altalaban elfogadtak, az €lovizek altal terjesztett

jarvanyrél még megoszlottak a vélemények. A higiénés viszonyok javulasa elsdsorban a fel-



sObb rétegek korében csOkkentette a kolerafertdzés kockazatat. A zsufoltan, egészségtelen
lakaskoriilmények kozott €16, gyakran sziiretlen folyovizet fogyaszté szegények korében a
halalozési aranyok tobbszordsen meghaladtak a jobbmoduakeét.

A kolera — amelyet éveken at tartd rossz termés és egyes vidékeken éhinség kisért — harom év
alatt mintegy 400-450 ezer aldozatot ragadott el. A vérveszteség méretét mutatja, hogy a né-
pességszam csak hat év mulva érte el a jarvany el6tti szintet!

Bar kolerajarvanyok a vildghdbortig rendszeresen sujtottak az orszagot, igencsak megszeli-
diiltek. Nagy riadalmat okozott pl. 1892-93-ban, de az 6tezer aldozat mar eltorpiilt a harmin-
cas €s a hetvenes évek katasztrofaja mellett. Szerepe volt ebben a higiéniai viszonyok javula-
sanak — mindenekel6tt a varosok csatornazasanak —, de a figyel6- és bejelentérendszer javula-

sa is hatékonyabba tette a terjedés meggatlasat.

Az 4j morbus hungaricus: a tuberkulozis

A legy6zott jarvanyok helyett ezekben az évtizedekben valt népbetegséggé a tuberkulozis. A
tbc-t ugyan korabban is ismerték, de tomegessé elsGsorban a varosiasodas arnyoldalaként valt.
A korabeli Eurdpaban nalunk volt a legmagasabb a tbc-ben elhunytak aranyszama, ezért mél-
tan érdemelte ki az 0j ,,morbus hungaricus" nevet (a korabbi szazadokban a hastifuszt értették
ezen elnevezés alatt). A vilaghaboru el6tti évtizedben minden hetedik halaleset okaként a thc
szerepelt a halotti anyakdnyvekben, de a fdvarosban majdnem kétszer gyakoribb halalok volt.
Az egészségligyi szervezet csak a szdzad utolso évtizedében vett tudomast a problémardl. Az
1890-es évektdl sorra alakultak a tiidobetegek gyogyitasat célul tizé egyesiiletek, épiiltek
kisebb-nagyobb gyogyintézetek. 1897-ben a Munkassegélyezd Pénztar Szentendrén nyitott 15
agyas tiidészanatoriumot, a Koranyi Frigyes altal szervezett Budapesti Szegénysorsu Tiidébe-
tegek Szanatoriumi Egyesiilete részben kézadakozasbol, részben allami tamogatasbol épitette
fel Budakeszin a 600 féréhelyes Erzsébet Kiralyné Szanatoriumot. Vidéken is épiiltek szak-
korhazak, részben alapitvanyok jovoltabol, részben megyei vagy varosi finanszirozasban.
1906-t61 kezdett kiépiilni a tiidébeteg-gondozd ambulanciak halozata, és ekkortol ismerte el
az allam kozfeladatnak a betegség elleni védekezést: kotelezové tették a betegek bejelentését,
lakasaik fertotlenitését, €s biztositottdk ingyenes gyogykezelésiiket.

Ismeretterjesztd kiadvanyokkal is probaltak felvenni a kiizdelmet a tbc terjedése ellen: 1907-
ben példaul 6tmillié példanyban, valamennyi hazai nyelven nyomtattak ki azt a kozérthetd
brossurat a tuberkul6zisrol, amit az Gsszes iskolaba eljuttattak. A betegséggel foglalkozok is
tisztaban voltak azonban vele, hogy az a nyomorusagos lakasviszonyok kozepette nem sza-

molhato fel. Egy 1912-es angyalfoldi felmérésbol példaul kideriilt, hogy a vizsgalt 2000 la-



kasban 1885 tiidovészessel 6680 még egészséges €l egy fedél alatt, s6t 447 beteggel 489 egés-
zséges aludt egyazon agyban.

Az orvostudomany korabeli eszkdzei mellett, illetve a szocialis viszonyok alapveté megval-
toztatasa nélkiil a tbc elleni kiizdelem mindGssze annyi eredményt hozott, hogy aranya a ha-
lalokok kozott a szdzadforduld utan legalabb nem emelkedett tovabb. A tuberkulézis ellen
kibontakozé kiizdelem a habora alatt elakadt: a nemrég Iétesiilt intézményeket sok helyen
katonai egészségligyi célokra vették igénybe — igaz, részben az eredeti célnak megfelelden,
azaz a hadseregben is terjed6 tuberkulozis miatt hazakiildott katonak gyogykezelésére. A be-
tegség kiterjedését mutatja, hogy 1916-t6l a sorozasokon minden hatodik hadkételest nyilva-

nitottak alkalmatlannak tbc miatt.

Az egészségiigyi ismeretterjesztés

Az egészségligyi allapotokkal foglalkozo korabeli szakirodalom 4lland6 fordulata volt a tudat-
lansagra, ,,a nép csekély miiveltségi fokara”, illetve az egészséggel, az élettel és halallal
szembeni k6zonyosségre vald panaszkodas.

A természettudomanyos alapokon nyugvo egészségiigyi ismeretek terjesztése a felvilagosodas
koraban kezd6dott €s az iparosodassal parhuzamosan szélesedett ki, elsésorban a munkaerd
egészségi allapotanak megérzésére Gsszpontositva. Alapjat az 0j felismerések jelentették, mi-
szerint bizonyos betegségek, elsdsorban a higiénias allapotokkal osszefiiggd jarvanyok — me-
lyek az iparosodassal, a népességnek a varosokba torténd tomoriilésével még sulyosbodtak is
— felvilagositassal, egészségiigyi neveléssel megeldzhetok.

A 19. szazad mésodik felében Eurdpa-szerte alakultak az egészségiigyi, higiéniai ismereteket
terjeszté egyesiiletek. Magyarorszagon az 1880-as évektdl jelent meg nagyobb sullyal az
egészségnevelés fontossaga. Az 1886-ban alakult Orszagos Kozegészségiigyi Egyesiilet az
egeész ,,miivelt osztalyt” mozgdsitani kivanta a higiéniai-egészségvédelmi allapotok felvilago-
sitds Otjan torténd javitasa érdekében. Szakembereknek szold folyodiratok mellett az orszagos
és helyi lapok is kiilon rovatokat nyitottak az egészségligyi problémak targyaldsanak, az isme-
retek terjesztésének. Tanacsokat adtak egyes betegségek gyogyitasahoz, a fertézésekkel, jar-
vanyokkal szembeni védekezéssel, megeldzéssel kapcsolatban, a helyes taplalkozasrol, cse-
csemd- ¢és gyermekgondozasrol stb. A szintén ekkoriban alakult Voroskereszt egészségiigyi
felvilagositd tanfolyamai, dnkéntes betegadpolondi kurzusai a varosi-kdzéposztalyi ndk széle-
sebb korét ismertették meg egészségiigyi alapismeretekkel. A févarosban a Budapesti Mento-
egyesiilet szervezett elsdsegélynytjto tanfolyamokat, amelyeken — 6nként jelentkezOkon kiviil

— a kozépiskolak €s az egyetemek diakjai kaptak kiképzést. A csecsemdapolas, gyermekneve-



1és korszerii ismereteinek kozvetitésére tanfolyamokat szerveztek, népszerti formaban megirt
konyvsorozatot adtak ki. A nyolcvanas években keriilt be a kdzépiskoldk tananyagéba az
egészségtan tantargyként is. A népiskolakban figyelemfelkeltd olvasmanyok révén igyekeztek
alapvetd ismereteket atadni az alacsonyabb tarsadalmi osztalyok gyermekei szamara. Szor-
galmaztak az 61tozkodésnek az egészségiigyi szempontokat érvényesitd atalakitasat, az idoja-
rashoz alkalmazkodd, a néi testet nem deformalo viseletet. Szervezetek jottek 1étre a kdrnye-
zeti allapot megodrzése, illetve javitasa — varosokat koriilvevo erdék védelme, a budai hegyvi-
dék gyors beépitésének megakadalyozasa, a varosok parkositasa — érdekében.

Kiilon hangsulyt kapott a n6i egészségnevelés. Ennek egyik apostola Hugonnai Vilma, az els6
diplomas magyar n6 volt, aki napilapokban tette kzz¢é a néi ruhazkodasrol, testnevelésrol és a
szabadidds programokrol szo6lo cikkeit. A néknek altalaban is fszerepet szantak a korszerti
egészségligyi-higiéniai ismeretek gyakorlati érvényesitésének a csaladban és a haztartasban.

A mikroszkopikus koérokozok felfedezése valosagos ,,higiéniai mozgalmat” inditott el: a tisz-
tasag a civilizacids szinvonal egyik f6 mércéjévé valt. A kampanyok 6 cimzettjei a haziasz-
szonyok voltak: tolikk vartak elsGsorban, hogy a csalad, a lakas és a haztartas egészségi és
tisztasdgi viszonyaiban érvényesitsék az 1j normakat. Ezek az elvarasok (pl. a tokéletesen

pormentes lakds) jelentdsen megnovelték a kozéposztalybeli ndk munkaterhelését.

A halal

Bar a halalozasi aranyszamok korszakunkban jelentdsen csokkentek, a halal bekovetkeztének
barmelyik életszakaszban — de kiilondsen a gyermekkorban — sokkal nagyobb valosziniisége
volt, mint ma. A halal ,hétkoznapisaga”, az eléttiik jarok példaja, valamint a még csaknem
altalanosan hato vallasos szellem segitette a halalra késziil6t, illetve kornyezetét, hogy beleto-
rddéssel fogadja az elkeriilhetetlent. Az dregkorban bekdvetkezd szép haldl az €let természe-
tes része volt: feladat a kotelezettségek hosszu soranak végén, amelynek tiszteSséggel meg
kellett felelni. A gyermekhalal ugyan nem szamitott természetesnek, de gyakorisaga miatt
bizonyos kozonydsséggel viszonyultak hozza: ,,a csecsemdket, foképp ha azok mar nehanyan
vannak, majdnem minden sziil6i fajdalom nélkiil temetik el, azt mondvan, hogy >0 helyre
ment, nem lesz baja az életben<” — irta a paraszti tarsadalmat beliilr6l ismerd orvos 1870-ben.
,»Azzal vigasztaljak magukat, hogy »az isten Uigy akarta, ugy rendelte, bele kell nyugodni<”. A
kozEépsd, munkaképes nemzedékek tagjainak halalat megrendiiléssel fogadta a kozosség, hi-
szen az O elvesztésiik kézzelfoghatd veszteséget jelentett szdmara. A legnagyobb érzelmi

megrazkddtatast azonban a hazasulando korban 1év6 fiatalok halala valtotta ki.



A falu és a kisvaros vilagaban a halalhoz és a halotthoz kapcsolodo szokasok alig valtoztak a
korabbiakhoz képest. Az emberek tilnyomo része otthonaban, csaladja korében tavozott az
¢letbdl, a temetés ritusat pedig az egyhazi eldirasok és kdzosségi hagyomany szigorian szaba-
lyozta. A halott ,eltakaritasa”, a ,,végtisztesség megadasa” a csalad és a kozosség pontosan
szabalyozott feladatmegosztasa szerint ment végbe. Ennek normait kételez6 volt ismerni, hi-
szen egyrészt mindenkinek magéanak kellett gondoskodni rola, hogy hozzatartozdi megkapjak
a mélto végtisztességet, masrészt kinek-kinek fel kellett késziilnie ra, hogy majdan szembe
tudjon nézni a sajat halalaval. Az allami beavatkozas csak odaig terjedt, hogy az 1876-os k6z-
egészségiigyi torvény ota halottkémnek (varosokban orvosnak, mashol kiképzett laikusoknak)
kellett megallapitania a halal bealltat.

A varosok polgarosult lakossaganal a modernizacié kezdte atalakitani a halalhoz vald hagyo-
manyos viszonyt. A vallasossag viszonylagos gyengiilése, valamint a polgari csaladi élet ben-
s6ségessége a modern ember szamara egyre inkabb dramai, elfogadhatatlan eseménnyé tette a
szeretett hozzatartozd vagy barat elvesztését. Ebben a kdzegben a halalt sem a haldoklo, sem
a hozzatartoz6 nem fogadta mar a régi belenyugvassal. Ugyanakkor a halal ,,normalis” szinte-
re a nagyvarosban is a csaladi otthon maradt. Korhazban csak a legszegényebbek ¢és az elha-
gyatottak fejezték be életiiket: 1902-ben Budapesten csak minden tizenotodik ember. A hal-
doklo agyanal azonban — szemben a hagyomanyos tarsadalommal — mar csak a legsziitkebb
csalad van jelen, a polgari illem szerint a nagybeteget ,,lJatogatasokkal zaklatni nem tanécsos”.
A korhazi agyak szaporodasa, a halottkémlelés bevezetése és a halottashazak épitése a varo-
sokban mar jelzik annak a folyamatnak a kezdetét, amely a halalt eltavolitja, személytelenné
teszi. A természettudomanyos ismeretek terjedésével a holttestben egyre inkabb a fert6zésve-
sz¢ly forréasat lattak, a halal utani teenddk kozt fontos szemponttd valt ennek a veszélynek az
elharitasa. A nagyvarosi temetdkben halottashazak épiiltek, ahol a jarvanyos betegségben el-
hunytakat és a sziikdsen laké csalddok halottait kellett felravatalozni.

A temetkezés hagyomanyos, csaladi-kozdsségi, valamint modern, vallalkozas-jellegli szerve-
zeti keretei kozott az atmenetet a temetkezési tarsulatok jelentették. A kozépkor ota 1étezd
egyesiiletek a 19. szazadban élték viragkorukat. A biztositok mintdjara miikodtek: a hosszu
1don at fizetett tagdij fejében gondoskodtak tagjaik méltd eltemetésérol.

A szemléletvaltas, illetve a hagyomanyos kozosségek szétesése, az abbdl vald tomeges kisza-
kadas kovetkeztében az 1870-es években Budapesten és a nagyobb varosokban megjelentek a
piaci alapon miikdd, komplex szolgaltatast nytjtd temetkezési vallatok. Ezek kialakitottak a
gyasz varosi, polgari illemszabalyait, amelyek a parte-cédula formai és tartalmi jegyeitdl a

temetés tarsadalmi statuszhoz ill6 kiilséségein keresztiil a gyaszviseletig, illetve a masik olda-



lon a részvétnyilvanitas etikettjéig mindenre kiterjedtek. A ,,nagy emberek” temetései (Batth-
yanyi Lajos Ujratemetése, Dedk Ferenc, Arany Janos, Kossuth Lajos, Jokai Mor temetése,
Rudolf féherceg és Erzsébet kiralyné gyaszszertartasa) pedig a kozéleti reprezentacio hatal-
mas, az egész fovarost megmozgatéd rendezvényeivé valtak, szinhazias kiils6ségekkel.
Ugyanakkor a halal még a nagyvaros lakoi szamara sem valt tabuva, mint a 20. szazad fo-
gyasztoi tarsadalmaban. Hiaba rendelte el példaul a févaros 1879-ben, hogy a szoba-konyhas
lakasban, vagy még annal is szitkdsebben ¢él6k halottait a halottashazban kell felravatalozni, a
szegény csaladok — zommel még vidéken sziiletettek generacidi — nem engedtek a ,,megszé-
gyenitd” rendelkezésnek. Csalad, albérldk, agyrajarok gyakran ugyanazon az asztalon étkez-
tek, ahol a koporsé allt. 1912-ben még csak minden 6tdodik budapesti halottat szallitottak ki a
hullahazba.

A temetdk korabban kizarolag az egyhazak tulajdondban alltak, rendjiiket — az allami eldira-
sok figyelembe vételével vagy mell6zésével — Ok hatdroztdk meg. A 19. szédzad kozepétdl a
varosok novekedésének és a vallasi keveredés fokozodasanak kovetkezményeként megjelen-
tek a felekezetileg semleges kozségi temetdk is. Koziiliik a legnagyobb, a fovaros Kerepesi tti
temetdje nemzeti pantheonna is valt a kiegyezés utani évtizedben. A vallési alapon elkiiloniild

temetkezés azonban a telepiilések tilnyomo részén a 20. szazad kozepéig jellemz6 maradt.



